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OZET : Fetal biiyiimeyi degerlendirmek
amactyle ultrasonografik inceleme uygulanan
698 komplikasyonsuz gebede BPD (biparietal
diameter) ve FL (femur uzunlugu) ol¢iimlerinin
yanisira humerus boyu (H) da élgiildii. Humeru-
sun boyunun gebelik haftasini belirlemedeki
rolii, femur uzunlugu ile iligkisi, her iki olgiite ait
biiyiime hizlari ve gebelik boyunca aldiklar:
normal degerler belirlendi. Sonuglar daha dnce
yapulmig ¢calismalar ile karsilastirid.

Anahtar Kelimeler : Fetal Biiyiime, Fetal
Humerus Boyu, Fetal Femur Boyu.

SUMMARY : We measured BPD (biparietal
diameter), FL (femur length) and H (humerus
length) in 698 incomplicated pregnancies in or-
der to evaluate fetal growth. Consequently we
assested the role of humerus length in assessing
gestational week, the relation between H and FL,
growth rate of both parameters and normal valu-
es during pregnancy. We compared the results
With previous reports.

Key Words : Fetal Growth, Fetal Femur
Length, Fetal Humerus Length.

GIRIS

Antenatal takibin amaci gebelik yagini belirle-
mek, tahmini dogum tarihini saptamak, fetusun ge-
ligimini izlemek ve sonugta saglikli bir bebege sa-
hip olmaktir.

Daha 6nceki yillarda klinisyenler bu konudaki
problemlerini hastanin menstruel hikayesini alarak
ve bimanuel muayene bulgularini degerlendirerek
¢dziimlemeye ¢aligirlarken, 1970'lerden itibaren
gelisen ultrasnografi teknolojisi ile sorunlar daha
kesin ve fetus igin tehlikesiz bir yontemle
¢oziimlenmeye baglamisdir.

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Ana-
bilim Dali'na Ekim 87 - Haziran 88 tarihleri
arasmnda bagvuran 698 gebe ultrasonografik olarak

degerlendirildi. Her fetus i¢in BPD, FL ve H
Ol¢iimleri alindi. Bu ¢aligma humerus boyunun ge-
belik haftasini belirlemedeki rolii, femur uzunlugu
ile iligkisi, her iki Olgiite ait biiyiime hizlar1 ve gebe-
lik boyunca aldiklar1 normal degerleri belirlemek
i¢in yapildu.

MATERYAL METOD

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Ana-
bilim Dali'na Ekim 87 - Haziran 88 tarihleri arasi-
nda bagvuran 698 gebede, inceleme sirasinda BPD,
FL ve H o6lgiimleri alindi. Caligma grubuna alinan
olgularda diizenli menstruel hikayesinin olmasi,
son adet tarihinin bilinmesi, gebelik yas ile klinik
muayenesinin uygunluk gdstermesi, annenin hig
bir hastaliginin olmamasi ve tek gebelik olmasi
sartlar1 arandi.
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Aragtirmada Toshiba SAL 55 Real Time ultra-
sonografi cihazi ve 3,5 mHz lineer transducer kul-
lanilarak tiim gebelere tam bir ultrasonografik in-
celeme yapildi. Olgiimler kisiler arasindaki farklar-
dan dogabilecek hatalart azaltmak amaciyle ayni
kigi tarafindan yapildi. Her 6lgiim en az ii¢ kez tek-
rarland1 ve 6lgiimlerin ortalamasi mm cinsinden
kaydedildi.

Femur uzunlugu; ilk kez O'Brien ve ark.nin
(1981) tarif ettigi sekilde proksimal ve distal ucun
net olarak goriildiigii femur aksina paralel kesitler-
de ol¢iildii. Bu kesite trokanter major ile lateral fe-
moral kondil aras1 mesafe femur boyu olarak kay-
dedildi (Sekil 1).

e 2

Sekil - 1 :Femur uzunlugu.

Humerus boyuna ait kesitler ilk kez Jeanty ve
ark. nin (1981). tarif ettigi sekilde kemigin uzun
aksina paralel olacak sekilde alind1 ve major tube-
rosity ile humeral condyle arasindaki mesafe
olgiildii (Sekil 2).

BULGULAR

Caligma grubunda yer alan fetuslarin 6ncelikle
gebelik yagint belirlemek amaciyle olgtiigiimiiz fe-
mur ve humerus boyunun her haftadaki aritmetik
ortalamalari, haftaya diisen gozlem sayisi ve % 95
giiven araligindaki sapma degerleri Tablo 1 de
gosterildi.

15-41. haftalar arasinda incelemeye alinan 698
gebede femur ve humerus boyundan gebelik haf-
tasini tahmin edebilmek icin lineer ve kuadratik
regresyon egitlikleri gelistirildi. Bu egitliklere ait
korelasyon katsayisi, R2 degeri, standart hata ve %
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Sekil - 2 : Humerus uzunlugu.

95 giiven araligindaki sapma degerleri Tablo da be-
lirlendi (Tablo 2).

Caligmaya dahil edilen olgular 15-30. haftalar
arasinda olanlar ve 31-41. haftalar arasinda olanlar
olmak iizere iki doneme ayrildi.

Her iki donemde ve humerus boyunun gebelik
haftasini belirlemedeki rolleri; gelistirilen regres-
yon esitlikleri ve r, R? sapma degerleri gozoniine
almarak aragtirildi (Tablo 3 4).

15. haftadan terme kadar her gebelik haftasina
karsilik gelen bu iki parametreye ait normal deger-
ler Tablo 5 de yer alan kuadratik regresyon esitlik-
leri kullanilarak hesaplandi ve literatiirde yer alan
Hadlock ve Jeanty'nin normal degerleri ile
kargilagtirildi. Sonugta Hadlock'un femur uzun-
luguna ait normal degerleri bizim degerlerimizden
sistematik olarak kiigiik (- % 2). Jeanty'nin humerus
uzunluguna ait normal degerleri bizim humerusa
ait normal degerlerimizden sistematik olarak
biiyiik (+ % 9) bulundu.

I. dénemde (15-30 hafta) femur uzunluguna ait
biiyiime hiz1 ortalama 2,75 mm/hafta, humerus
uzunlugunun bilyiime hizi ise 2,41 mm/hafta
hesaplanwrken, II. dosnemde (31-41. hafta) biiyiime
hizlari sirast ile 1,61 mm/hafta ve 1,18 mm/hafta
olarak belirlendi (Sekil 3).

Tiim gebelik boyunca femur uzunlugu ile hu-
merus uzunlugu arasinda % 99'a varan bir korelas-

yon katsayisi ve R2 degeri % 98 olan lineer bir iligki
bulundu ($ekil 4).



Gebelik No FL Sapma H Sapma
Haftasi mm + mm mm tmm
15 7 17,71 1,9 16,57 1,68
16 16 20,06 0,93 19,06 0,74
17 15 24,26 0,57 22,46 0,80
18 14 27,14 0,71 25,64 0,97
19 17 30,29 0,91 28,41 0,97
20 30 34,26 0,55 32,33 0,45
21 26 37,15 0,50 34,84 0,74
22 26 40,03 0,61 37,15 0,85
23 23 42,69 0,64 39,6 0,6
24 31 45,32 0,51 41,35 0,65
25 18 48,33 0,71 44,0 0,71
26 22 49,95 0,64 45,68 0,91
27 27 52,29 0,59 48,25 0,67
28 26 54,11 0,72 49,23 0,70
29 18 56,61 0,57 50,72 0,86
30 29 59,06 0,55 52,96 0,84
31 22 60,22 1,13 53,22 0,68
32 30 62,19 0,28 54,69 0,69
33 38 63,55 0,61 56,71 0,75
34 30 65,46 0,51 57,39 0,61
35 33 67,12 0,40 58,18 0,79
36 38 69,05 0,42 60,57 0,60
37 33 71,39 0,67 61,21 0,57
38 51 71,91 0,32 62,15 0,58
39 24 73,25 0,26 63,45 0,84
40 40 75,22 0,40 64,77 0,68
41 14 77,42 0,78 66,85 1,12

Tablo - 1 : Femur ve humerus boyuna ait Aritmetik Ortalamalar ve Sapma degerleri (% 95 giiven araliginda).

Caligma sirasinda elde edilen verilerin istatis-
tiksel analizi Hacettepe Universitesi Beytepe
Kampiisii Bilgi Islem Merkezinde bilgisayar kul-
lanilarak gerkceklestirildi. Elde edilen tiim sonug-
lar Gazi Universitesi Istatistik boliimiiniin
katkilartyla yorumland.

TARTISMA

Fetal biiyiimenin takibinde kullandigimiz kla-
sik femur uzunlugu 6l¢iimii ilk kez bugiinkii anlam-
da 1981 yilinda O'Brien ve ark. tarafindan tarif edil-
migtir. Daha 6nceki ¢aligmalarda amag femur

uzunlugu ile gebelik yagini belirlemek degil prena-
tal dwarfizm tanis1 koymakti. Bugiin ise real - time
cihazlar ile fetal femur uzunugu 10. haftadan itiba-
ren gosterilebilmektedir. Gebelik boyunca aldigi
normal degerler menstruel yag ve BPD'nin fonksi-
yonu olarak pek ¢ok kez yayinlanmigtir (Hohler ve
Quetel, 1981). Bir ¢ok ¢alismada BPD in toplumlar
arasinda biiyikk farklilik gostermedigi, buna
karsilik femur uzunlugunun toplumdan topluma
farklilik gosterdigi belirtilmigtir (Cummings,
1983).
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Bityiime Hezt (mm)

Sekil - 3 : Femur (FL) ve Humerus (H) boyuna ait biiyiime
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Sekil - 4 : Femur humerus iligkisini gésteren ilneer regresyon

hizlan. egrisi.
(Femur =-4.17 + 1.2 Humerus 12 = % 97, r = % 99).
Lineer Regresyon Esitlikleri n r R2 St Sapma Deg.
% %0 Hata + giin
y=4,52+0,452 &P 698 98 97 1,2 16
y=272+0,54 (X,) 698 97 94 1,69 23
Kuadratik Regresyon Esitlikleri
y = 13,08 + 0,074 (Xl) +0,0037 (X2)2 698 99 98 0,76 10,4
y =14,02 - 0,014 (Xl) +0,0062 (X2)2 698 98 96 1,29 17,6

Tablo - 2 : Gebelik haftasin belirlemek igin gelistirilmig regresyon esitlikleri.
(% 95 giiven araliginda, X1 = Femur uzunlugu, g = Gebelik haftas1, X2 = Humerus boyu)

Caligmamizda femur ve humerus uzunlugu ile
gebelik yasi arasinda lineer ve kuadratik regresyon

esitlikleri gelisﬁﬁldi. Kuadratik fonksiyonlarin li-
neer fonksiyonlardan daha basarilt sonuglar verdigi

Lineer Regresyon Esitlikleri n r R2 St Sapma Deg.
% % Hata + giin

y=8,05+0,36 X 345 98 97 0,69 94

y=753+0,4 X5) 345 97 95 0,91 124

Kuadratik Regresyon Esitlikleri

y=12,02 +0,14 (Xl) +0,0027 (X1)2 345 99 98 0,58 19 %¥

y =12,16 + 0,13 (X,) + 0,0037 (X2)2 345 98 96 0,81 11,1

Tablo - 3 : . Dénemde gebelik haftasim belirlemede kullanilan regresyon esitlikleri. (% 95 giiven araliginda).
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Lineer Regresyon Esitlikleri n r R? St Sapma Deg.
Y % Hata + giin

y=16+054 (X;) 353 95 91 0,87 11,9

y =056 +0,61 (X,) 353 87 76 14 19,2

Kuadratik Regresyon Esitlikleri

y = 18,96-0,059 (X;) + 0,0044 (X1)2 353 91 91 0,86 11,7

y=-5,63+0,78 (X5) - 0,0014 ()(2)2 353 76 76 14 19

Tablo - 4 : 1. Dénemde gebelik haftasin belirlemek igin kullamlan regresyon esitlikleri (% 95 giiven araliginda).

Kuadratik Regresyon Esitlikleri n r R2 St Sapma Deg
% % Hata + mm

X, =4255+4,70 (y) - 0,044 (y)2 698 99 9 1,55 3,05

X, =38,98 +4,48 (y)- 0,048 (y)2 689 98 97 2,01 3,93

Tablo - 5 : Gebelik boyunca her haftaya ait femur humerus uzunluklarinin normal degerlerini veren regresyon esitlikleri
(% 95 Giiven aralifinda, y = Gebelik haftas: X = Femur uzunlugu, x5 = Humerus uzunlugu)

goriildi. Hadlock ve ark, (1982) femur uzunlugunu
kullanarak gebelik haftasini tahmin etmek igin ben-
zer bir ¢aligma yapmuglar ve kuadratik fonksiyon-
larin lineerden daha bagarili oldugunu vurgu-

lamiglardir ( R2, % 97,1). Calismamizda gebelik
yagim belirlemede femur uzunlugu kullanarak elde

edilen kuadratik fonksiyonun R2 degeri: % 98, r
degeri : % 99, humerus uzunlugu kullanarak elde

edilen fonksiyonun R2 degeri : % 96, 1 : % 98 olarak
bulunmustur. Jeanty ve ark. (1981) ¢aligmalarinda
polynamial fonksiyonlar bulmuglar ve en yiiksek
korelasyon katsayisini humerus uzunlugu igin %
95 olarak hesaplamiglardir. Gebelik boyunca fe-
mur uzunluguna ait kuadratik fonksiyonumuz + 0.4
giinliik yanilma ile gebelik haftasin1 verirken, hu-
merus uzunluguna ait fonksiyon + 17.6 giinliik
yanilma gostermekteydi (Tablo 2).

Caligma grubumuzu 15-30. hafta arasindakiler
ve sonrakiler (31-41. hafta) olmak iizere iki doneme
ayrrdigimizda, gebelik haftasini belirlemede 1.
dénemde femur uzunlugu ile = 7.9 giin, humerus
uzunlugu ile + 11.1 giinliik sapma stzkonusu iken,
II. dénemde femur uzunlugu ile + 11.7 giin, hume-
rus uzunlugu ile + 19 giinlitk sapma degerleri bu-
lundu. Hadlock ve ark. (1982) calismalarinda
femur uzunlugu ile 12-23. haftalar arasinda + 9.5
giinliik sapma ile, 2340. haftalar arasinda ise + 22

gilinliik sapma ile gebelik haftasini hesap-
lamiglardir. O'Brien ve ark. (1981) ise en dogru so-
nuzlart 12-23, haftalar arasinda bulmuglardir. Bu
donemde ki sapma degerleri 6-7 giin idi. Yeh ve
ark, Hadlock ve ark. (1982) ise 25-35. haftalar
arasinda + 5 giinliik sapma ile gebelik haftasini be-
lirlemiglerdir. Hohler ve ark. (1981) Hadlock ve
ark. (1982) ise son trimesterde yaklagik 3-3.5 haf-
talik sapma ile gebelik haftasim saptamiglardir. Ge-
rek femur gerekse humerus uzunlugu gebelik haf-
tasim belirlemede 1. donemde daha iyi sonuglar ver-
mektedir. Her iki donemde de femur uzunlugu hu-
merus uzunlugundan gebelik haftasini belirlemede
daha bagarilidir. Bu belki de femur uzunlugunun
biiyiime hizinin her iki donemde de humerus uzun-
lugundan daha fazla olmasina baglhidir.
Caligmamizda 1. donemde femur uzunlugunun
biiytime hiz1 2.75 mm/hafta, II. dénemde ise 1.61
mm/hafta olarak hesaplanirken, O'Brien ¢aligmasi-
nda bu rakamlar1 sirastyla 3.15 mm/hafta ve son
donemde ise 1.55 mm/hafta bulmugtur. Her iki
¢aligma sonucunda elde edilen grafikler birbirine
paralel bir seyir gostermektedir. Femur uzunlugu
gebeligin ilk doneminde son dénemlerine gore da-
ha bagarili sonuglar vermektedir. Halbuki ilk
donemlerde fetal hareketler nedeniyle bu 6l¢iimii
teknik olarak dogru alma ¢ok daha zordur. Bu
bagarinin sebebi ilk donemlerdeki biiyiime hizinin
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ol¢iim hatasi olarak kabul edilen = 1 mm lik oranin
¢ok iistiinde olmasidir. Femur uzunlugu kadar
bagarili olmasa da humerus uzunlugu gerektiginde
femur uzunlugunun yerine gebelik haftasini belir-
lemede kullanilabilir. Ciinkii femur uzunlugu ile
arasinda % 99 a varan korelasyon, biiyiime hizlari
arasinda ise lineer bir iligki vardir. Ozellikle BPD
ile FL nin uygunluk gostermedigi durumlarda, ma-
kat pozisyonunda, veya BPD ol¢iimiiniin kiigiik ol-
dugu ikizlerde, humerus boyunu da alarak gebelik
haftasini daha dogru tahmin etmek miimkiin ola-
caktir.

Femur ve humerus uzunlugu 6lgiimlerinin ge-
belik boyunca aldig1 toplumumuza 6zgii normal
degerler ile bunlarin alt ve iist sinirlar1 belirlen-
migtir. Boylece konjenital ekstremite kisaligi ile gi-
den birgok patolojiyi intrauterin dénemde sapta-
mak miimkiin olmugtur. Buldugumuz bu normal
degerler literatiirde yer alan Hadlock ve Jeanty'nin
degerleri ile kargilagtirildiginda bizim femur uzun-
luguna ait degerlerimizin Hadlock'un degerlerin-
den % 2 oraninda biiyiik, humerus uzunluguna ait
degerlerimizin Jeanty'nin degerlerinden % 9
oraninda kiiglik oldugu goriilmiigtiir.

Bu sonuglarda gostermektedir ki femur ve hu-
merus uzunlugu kullanilarak gebelik yagi tahmin
edilmek isteniyorsa toplumlar arasi farklilik goz
oOniinde tutularak her toplum kendine 6zgii kartlari
¢ikarmak zorundadir (Cummings, 1983).
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