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Sağlıklı Gebelerde Gebelik Trimesterleri
Boyunca Kan Lipid-Lipoprotein ve

Biyokimyasal Parametrelerin Değişimi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bu ça lış ma da, ru tin ge be li ğin iz le mi sü re cin de; ge be lik tri mes ter le ri ne gö re kan li pid
ve li pop ro te in, glu koz, üre, to tal pro te in, al bu min, kal si yum, he mog ram dü zey le rin de gö rü len de -
ği şik lik le rin tespit edil me si amaç lan dı. GGee  rreeçç  vvee  YYöönn  tteemm  lleerr:: Ocak 2008-Ha zi ran 2009 ta rih le ri ara -
sın da  po lik li ni ğe baş vu ran 200 sağ lık lı ge be nin ge be lik tri mes ter le rin de se rum to tal ko les te rol,
trig li se rid, glu koz, üre, to tal pro te in, al bu min, kal si yum, he mog ram dü zey le rin de de ği şim ler de -
ğer len di ril di. Elli ge be ol ma yan sağ lık lı  ka dın de ğer le ri kon trol gru bu ola rak alın dı. BBuull  gguu  llaarr:: Ge -
be li ğin 2-3. tri mes te rin de se rum to tal ko les te rol (206.9 ± 44.2 ve 241.9 ± 45.3 mg/dL) ve se rum
trig li se rid [156 (115.5-194.5) ve 218 (165-291.5) mg/dL] se vi ye si nin ay nı ge be le rin 1. tri mes ter so -
nuç la rı na [156.1 ± 37.3 ve 89 (64.5-136.5) mg/dL] ve kon trol gru bu na [171.5 ± 38.2 ve 92 (56.5-128)
mg/dL] gö re an lam lı ola rak yük sek ol du ğu sap tan dı  (p< 0.001). To tal pro te in, al bu min, he mog lo -
bin, he ma tok rit ve kal si yum dü zey le ri nin ise ge be li ğin 2. ve 3. tri mes te rin de ay nı ge be le rin 1. tri -
mes ter so nuç la rı na ve kon trol gru bu na gö re an lam lı ola rak azal dı ğı iz len di. Bi rin ci tri mes ter de ki
ge be ka dın lar la kon trol gru bu ara sın da öl çü len pa ra met re ler de an lam lı fark lı lık sap tan ma dı. SSoo  --
nnuuçç::  Bu ça lış ma da ge be lik dö nem le rin de gö rü len hi per li pi de mi nin ma ter nal he mos ta za yar dım cı bir
fak tör, pla sen tal ste ro id sen te zi ve fe tal ener ji için kay nak oluş tur ma ya yö ne lik ol du ğu, ek ola rak
ge be li ğin 2. ve 3. tri mes te rin de gö rü len de ği şik lik le rin ise özel lik le plaz ma vo lüm ar tı şı na bağ lı ol -
du ğu so nu cu na va rıl mış tır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Gebelik; lipidler ; hemoglobin (64-76); kan proteinleri;
albuminler; glukoz; kan üre azotu            

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: In this study, we aimed to investigate the changes in blood lipid, lipopro-
tein, glucose, urea, albumin, calcium levels and hemogram parameters during routine  pregnancy
follow-up. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss:: The changes in blood lipid, lipoprotein, glucose, urea, total pro-
tein,  albumin, calcium levels and hemogram parameters during pregnancy trimesters are evaluated
in 200  pregnant patients admitted to the outpatient  clinic between january 2008 and june 2009.
Nonpregnant 50 healthy women were taken as control group. RReessuulltt:: In second and third trimester;
serum total cholesterol (206.9 ± 44.2 and 241.9 ± 45.3 mg/dL), serum trigliserid levels [156 (115.5-
194.5) and 218 (165-291.5) mg/dL] are significantly higher compared to first trimester [156.1 ± 37.3
and 89 (64.5-136.5) mg/dL] and control group [171.5 ± 38.2 ve 92 (56.5-128) mg/dL] (p< 0.001).
Total protein, albumin hemoglobin, hematocrit and calcium levels are lower compared to first
trimester and control group. There were no significant differences between the measured param-
eters of first trimester  pregnancy and control group. CCoonncclluussiioonn::  In this study,  hyperlipidemia
during  pregnancy was found to be a contributive factor for maternal hemostasis and a source for
fetal energy and placental steroid synthesis. In addition, the increase in plasma volume was con-
cluded as the cause of  the changes in second and third trimesters of pregnancy. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Pregnancy; lipids; hemoglobin (64-76); blood proteins;
albumins; glucose; blood urea nitrogen                
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e be lik te se rum li pid ve li pop ro te in se vi ye -
le rin de de ği şik lik ler ol du ğu bil di ril mek te -
dir.1 Ge be lik te li pid ler de ki en ba riz ar tış,

se rum trig li se rid le rin de gö rü lür, ay rı ca to tal ko les -
te rol de de ar tış dik ka ti çe ker. Ge be lik, al kol, ös tro -
jen ler ve ste ro id ler hi per li pi de mi ye yol açar.
Özel lik le trig li se rid ler de ol mak üze re ge be lik te se -
rum li pid le rin de düş me ol ma sı, hi po ös tro je nizm
ve ya di ğer se bep le re bağ lı olan ge be lik te me ta bo lik
ce vap ta bir ma la dap tas yo nu gös te rir. Ba zı ya zar lar
ge be lik te gö rü len hi per li pi de mi nin ve ya ge be lik sa -
yı sı nın art ma sı nın, ate ro ge ne zi ar tı ra bi le ce ği ni bil-
dir mek te dir ler.2-4 Ge be lik te li pid ler de ki de ği şi min
se be bi bi lin me mek te an cak hor mo nal de ği şi min so -
nu cu ola rak or ta ya çık tı ğı bil di ril mek te dir.5 

Ge be lik te to tal kan vo lü mü ar tar. An cak plaz -
ma vo lüm ar tı şı da ha faz la dır (yak la şık %50), erit -
ro sit ar tı şı ise da ha az olur (yak la şık %25). Böy le ce
Hb di lus yo nel ola rak, aza lır. Bu di lus yo nel ane mi
kan vis ko si te si ni de azal tır. Re nal fonk si yon lar da
da de ğiş me ler olur. GFR ar tar. %30 ila %50 ar tış
özel lik le ge be li ğin 16. ve 24. haf ta la rı ara sın da olur.
Ter me ya kın dö ne me ka dar ka dar sa bit ka lır. Term -
de ve na ka va ba sı sı ve alt eks tre mi te ler de ki ve nöz
staz ne de niy le ha fif çe aza lır. Re nal plaz ma akı mı
ar tar ve so nuç ola rak  BUN aza lır. Bu aza lış ge nel -
lik le < 10 mg/dL (< 3.6 mmol ure a/L) se vi ye sin de -
dir.6 Se rum al bu min se vi ye le ri ge be lik sı ra sın da
be lir gin ola rak dü şer ve term de ge be ol ma yan  ka -
dın la rın de ğer le ri nin %30 al tı na iner. Ge be lik te
ma ter nal se rum kal si yum se vi ye le ri 34-36. haf ta ya
ka dar dü şer. Se rum iyo ni ze kal si yum se vi ye le ri de -
ğiş mez.7

Bu ça lış ma nın ama cı, ge be li ğin de ği şik tri mes -
ter le rin de se rum li pid le rin de, he mog lo bin de ğer -
le rin de, glu koz, üre, to tal pro te in, al bu min,
kal si yum se vi ye le rin de de ği şi min na sıl ol du ğu nu
araş tır mak tır.

GEREÇ VE YÖNTEMLER
Ça lış ma ya 200 sağ lık lı ge be da hil edil di. Her tri-
mes ter için (12, 24 ve 34. ge be lik haf ta la rın da) 200
ge be nin se rum la rı alın dı. Kon trol gru bu nu sağ lık lı
ve ge be ol ma yan, rep ro dük tif dö nem de bu lu nan,
oral kon tra sep tif ya da li pid pro fi li ni olum suz et ki -
le ye cek bir ilaç kul lan ma yan 50 ka dın oluş tur du.

Ge be ler ve sağ lık lı kon trol gru bun dan ve nöz
kan ör nek le ri bir an ti ko a gü lan içer me yen bir  de
ED TA’ lı va kum lu tüp le re (Bec ton Dic kin son, New
Jer sey, ABD) sa bah aç iken alın dı. ED TA’ lı tü pe alı -
nan tam kan ör ne ğin den op tik ve im pe dans yön te -
mi kul la nan CellDyn 3700® (Ab bott La bo ra to ri es,
Il li no is, ABD) he mog ram ci ha zın da ça lı şıl dı. An ti -
ko a gü lan sız tü pe alı nan ve nöz kan ör nek le ri 2000X
g’de 20 da ki ka san tri füj edi le rek se rum la rı el de edi-
le rek, ay nı gün ça lı şıl dı. Se rum ör nek le rin de glu -
koz hek so ki naz yön te mi ile, BUN üre az yön te mi
ile, to tal pro te in bi ü ret yön te mi ile, al bu min brom-
kre sol ye şi li yön te mi ile, kal si yum or tok re solf ta -
leyn yön te mi ile, to tal ko les te rol 4-ami no an ti pi ri n
en zi ma tik yön tem ile, trig li se rit gli se rol fos fat ok si -
daz yön te mi ile Ab bott or ji nal kit le ri kul la nı la rak
AR CI TECT i2000SR bi yo kim ya ana li zö rün de ( Ab-
bott la bo ra to ri es, Il li no is, ABD) ça lı şıl dı.

Ça lış ma Hel sin ki Dek la ras yo nu Pren sip le ri’ ne
uy gun luk il ke si da hi lin de ger çek leş ti ril miş ve ça l-
ış ma ya ka tıl anlar dan “Bil gi len di ril miş olur” alın -
mış tır.

İsta tis tik sel Ana liz

Ve ri le rin ana li zi SPSS for Win dows 11.5 pa ket 
prog ra mın da ya pıl dı. Sü rek li de ğiş ken le rin da ğı lı -
mı nın nor ma le uy gun olup ol ma dı ğı Sha pi ro Wilk
tes ti ile araş tı rıl dı. Ta nım la yı cı is ta tis tik ler sü rek li
de ğiş ken ler için or ta la ma  ±  stan dart sap ma ve ya
or tan ca (25.-75.) yüz de lik ler ola rak gös te ril di. 

Va ka ve kon trol grup la rı ara sın da her bir tri-
mes ter dö ne min de ki la bo ra tuv ar öl çüm le ri yö nün -
den far kın önem li li ği Bon fer ro ni Dü zelt me li
Stu dent’s t tes ti ve ya Bon fer ro ni Dü zelt me li Mann
Whit ney U tes ti ile de ğer len di ril di. p< 0.017 için
so nuç lar is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul edil di.

Va ka gru bun da nor mal da ğı lan de ğiş ken ler
yö nün den tri mes ter lar ara sın da ki far kın önem li li -
ği Tek rar lı Öl çüm lü Var yans ana li zi ile, nor mal da -
ğıl ma yan de ğiş ken ler yö nün den tri mes ter ler
ara sın da ki far kın önem li li ği Fri ed man tes ti ile de -
ğer len di ril di. p< 0.05 için so nuç lar is ta tis tik sel ola -
rak an lam lı ka bul edil di.

Tek rar lı Öl çüm lü Var yans ana li zi ve ya Fri ed -
man test is ta tis ti ği so nu cu nun önem li bu lun ma sı
ha lin de Bon fer ro ni Dü zelt me li çok lu kar şı laş tır ma
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GEREÇ VE YÖNTEMLER

tes ti ve ya Bon fer ro ni Dü zelt me li Wil co xon İşa ret
tes ti kul la nı la rak an lam lı far ka ne den olan tri mes -
ter dö nem le ri tes pit edil di. Bon fer ro ni Dü zelt me li
çok lu kar şı laş tır ma tes ti kul la nı lan du rum lar da p<
0.05 için Bon fer ro ni Dü zelt me li Wil co xon İşa ret
tes ti kul la nı lan du rum lar da ise p< 0.017 için so nuç -
lar is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul edil di. 

BULGULAR
Ge be lik te kan li pid ve li pop ro te in, glu koz, üre, to -
tal pro te in, al bu min, kal si yum, he mog lo bin, he ma -
tok rit ve pla te let dü zey le rin de ki de ği şim ler Tab lo 1
de ve ril miş tir.

Ge be lik 2. ve 3 tri mes te rin de to tal ko les te rol
ve trig li se rid dü zey le rin de kon trol gru bu na gö re
an lam lı ar tış sap tan mış tır. Ge be lik 1. tri mes te rin -
de ki to tal ko les te rol dü ze yin de ki kon trol gru bu na
gö re gö rü len düş me an lam lı bu lun muş tur. Ge be li -
ğin 2. ve 3. tri mes te rin de glu koz, üre, to tal pro te in,
al bu min, kal si yum, he mog ram ve he ma tok rit dü -
ze yin de kon trol gru bu na gö re an lam lı dü şüş sap -
tan mış tır. Ge be li ğin 1. tri mes te rin de ise glu koz,
üre, he mog lo bin ve he ma tok rit te ki kon trol gru bu -
na gö re olan dü şüş ler an lam lı bu lun muş tur.

Ge be lik te tri mes ter ler ara sın da öl çü len pa-
ra met re ler de ki de ği şik lik ler Tab lo 2’de ve ril miş -
tir.

Va ka gru bun da 1, 2 ve 3. tri mes ter ler de (trim.)
or ta la ma to tal ko les te rol de ğer le ri sı ra sıy la 156.1 ±
37.3, 206.9 ± 44.2 ve 241.9  ±  45.3 mg/dL (1. trim.
ve 2. trim., 1. trim. ve 3. trim., 2. trim. ve 3. trim.
için p< 0.001), trig li se rid dü zey le ri 89 (64.5-136.5),
156 (115.5-194.5) ve 218 (165-291.5) mg/dL (1.
trim. ve 2. trim., 1. trim. ve 3. trim.; 2. trim. ve 3.
trim. için p< 0.001) To tal pro te in dü zey le ri 6.8 (6.6-
7), 6.1 (5.9-6.4) ve 5.8 (5.6-6) mg/dL (1. trim. vs 2.
trim., 1. trim. ve 3. trim.; 2. trim. ve 3. trim. için p<
0.001), al bu min dü zey le ri 3.8 (3.6-4), 3.1 (2.9-3.3)
ve 2.8 (2.6-2.9) mg/dL (1. trim. ve 2. trim., 1. trim.
ve 3. trim., 2. trim. ve 3. trim. için p< 0.001) ola rak
bu lun muş tur. Kon trol gru bu ile va ka gru bun da her
bir tri mes ter e gö re to tal ko les te rol dü zey le ri ve
trig li se rid dü zey le ri de ği şi mi Şekil 1 ve 2’de gös te -
ril miş tir.

TARTIŞMA
Bir çok ça lış ma da nor mal ge be lik es na sın da se rum
li pid le rin de de ği şik lik ler ol du ğu bil di ril mek te -
dir.1-5,8-12 Ge be lik te kan da li pid kon san tras yon la rı
art mış tır. Be ra be rin de hi perg li se mi, in sü lin se vi ye -
le rin de ar tış ve hi per trig li se ri de mi or ta ya çı kar.7

Ça lış ma mız da özel lik le 2., 3. tri mes ter de to tal
ko les te rol ve trig li se rid se vi ye le rin de  an lam lı ar tış
tes pit edil miş tir. İlk tri mes ter ge be le rin to tal ko les-

Değişkenler Kontrol Grubu 1. Trimester p a,d 2. Trimester p b,d 3. Trimester p c,d

Glukoz 95.5 (88.7-100.5) 90 (85-98) 0.011 88 (82-95) <0.001 90 (83-97) <0.001

Üre 19.5 (15.7-25) 14 (12-18) <0.001 13 (10-15.5) <0.001 12 (10-15) <0.001

T.Protein 6.8 (6.5-7) 6.8 (6.6-7) 0.757 6.1 (5.9-6.4) <0.001 5.8 (5.6-6) <0.001

Albümin 3.9 (9.1-9.5) 3.8 (3.6-) 0.379 3.1 (2.9-3.3) <0.001 2.8 (2.6-2.9) <0.001

Kalsiyum 9.3 (9.1-9.5) 9.2 (8.9-9.4) 0.033 8.8 (8.5-9) <0.001 8.8 (8.6-9) <0.001

T.Kolesterol 171.5 ± 38.2 156.1 ± 37.3 0.010 206.9 ± 44.2 <0.001 241.9 ± 45.3 <0.001

Trigliserid 92 (56.5-128) 89 (64.5-136.5) 0.588 156 (115.5-194.5) <0.001 218 (165-291.5) <0.001

Hemoglobin 13.0 ± 1.00 12.5 ± 1.01 <0.001 11.7 ± 1.05 <0.001 11.4 ± 1.11 <0.001

Hematokrit 38.5 ± 3.42 37.1 ± 3.6 0.014 34.7 ± 3.8 <0.001 34.0 ± 3.4 <0.001

PLT 255.5 (127.7-382.2) 241 (206.5-287) 0.025 248 (210-295.5) 0.113 258 (216-298) 0.481

TABLO 1: Kontrol grubu ile vaka grubunda her bir trimester’e göre laboratuvar ölçümleri (mg/dL).

aKontrol grubu ile 1. trimester dönemi arasında yapılan karşılaştırmalar. 
bKontrol grubu ile 2. trimester dönemi arasında yapılan karşılaştırmalar. 
cKontrol grubu ile 3. trimester dönemi arasında yapılan karşılaştırmalar. 
dBonferroni Düzeltmesine göre p< 0.017 için sonuçlar istatistiksel olarak anlamlı kabul edildi.
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te rol ve trig li se rid se vi ye le rin de ge be ol ma yan ka -
dın la rın bul gu la rıy la an lam lı fark göz len me miş tir.
Bul gu la rı mız li te ra tür ile uyum lu luk gös ter mek te -
dir.13,14 Ça lış ma mız da tes pit et ti ği miz to tal ko les te -
rol ve trig li se rid se vi ye le ri  Briz zi ve ar k. nın
ça lış ma la rın da ki or ta la ma de ğer le re gö re da ha dü -
şük çık mış tır.13 Di ğer ça lış ma lar da el de edi len to -

tal ko les te rol ve trig li se rid de ğer le riy le ise uyum lu -
dur.14-16 Ya pı lan ça lış ma lar ge be ler de to tal ko les te -
rol ve LDL ko les te rol de ki be lir gin ar tı şı li pop ro te in
li paz ve he pa tik li paz ak ti vi te le rin de ki azal ma ya
bağ lı li pop ro te in trig li se rid le rin uzak laş tı rı la ma -
ma sı na ve ös tro je nin in dük le di ği hor mon sen si tif
li paz et ki siy le ka ra ci ğer üre ti mi nin ar tı şı na bağ la -

Değişken 1.Trimes. 2.Trimes. 3.Trimes. p Çoklu Karşılaştırmac.d

P1 vs 2 P1 vs 3 P2 vs 3
Glukoz 90 (85-98) 88 (82-95) 90 (83-97) 0.007a 0.008 0.146 0.315

Üre 14 (12-18) 13 (10-15.5) 12 (10-15) <0.001a <0.001 <0.001 0.031

T.Protein 6.8 (6.6-7) 6.1 (5.9-6.4) 5.8 (5.6-6) <0.001a <0.001 <0.001 <0.001

Albümin 3.8 (3.6-4) 3.1 (2.9-3.3) 2.8 (2.6-2.9) <0.001a <0.001 <0.001 <0.001

Kalsiyum 9.2 (8.9-9.4) 8.8 (8.5-9) 8.8 (8.6-9) <0.001a <0.001 <0.001 0.268

T.Kolesterol 156.1 ± 37.3 206.9 ± 44.2 241.9 ± 45.3 <0.001b <0.001 <0.001 <0.001

Trigliserid 89 (64.5-136.5) 156 (115.5-194.5) 218 (165-291.5) <0.001a <0.001 <0.001 <0.001

Hemoglobin 12.5 ± 1.01 11.7 ± 1.05 11.4 ± 1.11 <0.001b <0.001 <0.001 <0.001

Hematokrit 37.1 ± 3.6 34.7 ± 3.8 34.0 ± 3.4 <0.001b <0.001 <0.001 0.068

PLT 241 (206.5-287) 248 (210-295.5) 258 (216-298) 0.004a 0.319 <0.001 <0.001

TABLO 2: Vaka grubunda trimesterler arasında ölçülen parametrelerdeki değişiklikler (mg/dL).

a Friedman testi. 
b Tekrarlı Ölçümlü Varyans Analizi. 
c Friedman testi kullanıldığında Bonferroni Düzeltmesine göre p<0,017 için çoklu karşılaştırma sonuçları anlamlı kabul edildi.
d Tekrarlı Ölçümlü Varyans Analizi kullanıldığında Bonferroni Düzeltmeli çoklu karşılaştırma testine göre p<0,05 için sonuçlar anlamlı kabul edildi.

ŞEKİL 1: Kontrol grubu ile vaka grubunda her bir trimestere göre total ko-
lesterol düzeyleri 

ŞEKİL 2: Kontrol grubu ile vaka grubunda her bir trimestere göre trigliserid
düzeyleri.
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mak ta dır.14,17 İkin ci ve üçün cü tri mes ter de li pid -
ler de ar tış ol ma sı, ma ter nal or gan la rın ge be li ğe
adap tas yo nun bir so nu cu ola rak ka bul edil mek te -
dir. Trig li se rid ler de ki ar tış, ma ter nal ener ji ih ti yaç -
la rı için yağ asit le ri nin kul la nı mı nı sağ lar ve
böy le ce glu koz fe tus için sak la nır.10,18 Bu de ği şik -
lik le rin ama cı fe tu sa de vam lı ve ye ter li oran da glu -
koz ge çi şi ni sağ la mak tır.Geç ge be lik dö ne min de ki
hız lı fe tal ge li şim için er ken ge be lik dö ne min de li-
po ge nez ar tı şı ve yağ de po lan ma sı, va ka gru bu -
muz da 1. tri mes ter de has ta lar la ge be ol ma yan
has ta- lar ara sın da an lam lı fark bu lu na ma yan nor-
mal to tal ko les te rol ve trig li se rid de ğer le ri ne yol
aç mış tır.18 Ça lış ma mız da 2. ve 3. tri mes ter de to tal
ko les te rol ve trig li se rid ora nı yük sel me si, ge be le rin
fe tu sa ge rek li ener ji sağ lan ma sı açı sın dan fiz yo lo jik
bir adap tas yon ge çir di ği ni gös ter mek te dir.19 Kar-
bon hid rat me ta bo liz ma sı de ği şik lik le ri do ğum son-
ra sı hız la es ki ha li ni al mak ta dır.7 Pre ek lamp tik
ge be ler de, plaz ma to tal ko les te rol ve to tal trig li se -
rid de ki ar tı şın an lam lı bu lun ma sı plaz ma li pid ve
li pop ro te in se vi ye le ri nin yük sek dü zey le ri nin ate -
rosk le roz ve trom boz ge li şi mi ne se bep ola bi le ce ği
ko nu sun da ça lış ma la ra ön cü lük et miş tir.20 Ge be le -
rin li pop ro te in ve to tal ko les te rol le ri nin ta ran ma sı
aşı rı hi per trig li se ri de mi ve to tal ko les te ro le mi du-
rum la rı nın ayırt edil me si ne de ola nak sağ lar.

Üre dü zey le ri her 3 tri mes ter de an lam lı ola rak
aza lır ken, to tal pro te in, al bu min, kal si yum, he mo-
g lo bin ve he ma tok rit se vi ye le ri ise 2. ve 3. tri mes -
ter ler de an lam lı ola rak azal mış lar dır. Pla te let
se vi ye le rin de ise fark lı lık iz len me miş tir (Tab lo 1 ve
2).

Üre dü ze yin de ki azal ma ar tan glo me rü ler 
filtras yon hı zı na, al bu min, kal si yum, he mog lo bin
ve he ma tok rit se vi ye le rin de ki azal ma lar ise ar tan
plaz ma vo lü mü nün et ki si ne bağ lı dır.7 Ar tan vo lüm
et ki sin de di lus yo nel ola rak bu pa ra met re le rin de -
ğer le ri dü şük öl çül mek te dir. Asa mi ya ve ar k. üre
dü ze yi nin 48-49 mg/dL’nin al tın da öl çül dü ğü di -
ya liz has ta la rın da 1500 gram do ğum ağır lı ğı nın üs -

tün de ya  da 32 ge be lik haf ta sı nı ge çen fe tus do ğur -
ma ih ti ma li nin art tı ğı nı bil dir miş ler dir.Ay nı grup
ça lış ma la rın da sağ lık lı do ğum la son la nan ge be lik -
ler de he mog lo bin de ğer le ri nin er ken do ğum ya  da
dü şük le son la nan la ra gö re an lam lı ola rak yük sek
ol du ğu nu bil dir miş tir.21 Se rum kal si yum dü ze yin -
de iler le yen tri mes ter ler ile ger çek le şen düş me, art-
mış ba cak kramp la rı gi bi bi li nen et ki le ri dı şın da
Car ro li ve ark. ça lış ma la rın da pre ek lamp si ris ki 
ta şı yan has ta lar da kal si yu mun ye ri ne kon ma sı nın
fe tal kan da mar la rın da akı mı ar tı ra ca ğı nı ve pre ek -
lamp si in si dan sı nın düş me si ne kat kı sı ola ca ğı nı bil -
dir miş ler dir.22,23 İler le yen tri mes ter ler de al bu min
dü şü şü nün ar tan glo me rü lar filtr syon hı zı na bağ lı
ol du ğu uzun za man dır bi lin mek le be ra ber bu dü şü -
şün ar tan al fa fe top ro te in ile bir lik te li ği nin fe tal
hid rops olgu la rı nın tes pi tin de kul la nı la bi le ce ği öne
sü rül müş tür.24 Ca ta la no ve ark. za yıf ka dın la rın ve
obez ka dın la rın ge be lik sü reç le rin de glu ko zun de -
ği şi mi ni in ce le miş ler ve nor mal glu koz to le rans lı
ka dın lar da değiş me yen gli koz dü zey le ri ne kar şın
art mış glu koz ok si das yo nu, ges tas yo nel di a be tes
mel li tus’ lu ka dın lar da ise art mış kan glu koz dü zey -
le ri ile bir lik te gi den art mış glu koz ok si das yo nu
sap tan mış tır.25,26

SONUÇ
Nor mal ge be lik te 2. ve 3. tri mes ter de li pid pro fi -
lin de ar tış yö nün de de ği şik lik ler ol mak ta ve ge be -
lik haf ta sı iler le dik çe bu ar tış be lir gin leş mek te dir.
Ge be lik dö nem le rin de gö rü len hi per li pi de mi nin
ma ter nal he mos ta za yar dım cı fak tör, pla sen tal ste -
ro id sen te zi ve fe tal ener ji için kay nak oluş tur ma -
ya yö ne lik ol du ğu, ge be li ğin 2. ve 3. tri mes te rin de
gö rü len de ği şik lik le rin ise özel lik le plaz ma vo lüm
ar tı şı na bağ lı ol du ğu so nu cu na va rıl mış tır

TTee  şşeekk  kküürr
Ça lış ma nın is ta tis tik sel ana li zi ni ger çek leş ti ren Sa lih Er -
gö çen’e (An ka ra Üni ver si te si Tıp Fa kül te si, Bi o is ta tis tik
Bö lü mü, Me di kal İsta tis tik Uz ma nı) kat kı la rın dan do la -
yı araş tır ma eki bi ola rak te şek kür ede riz.
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