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Ö z e t 
Amaç; ilana ıriınester gebeliklerin soniaıuhrılmasııulu uygu­

lanan uç değişik yöntemin karşı fışiınlmusı. 

Çalışmalını Yapıldığı kurum: Diyarbakır Kadın llasıaldları 
ve Doğum Hastanesi 

Materyel re Metot!: Metlıkal nedenlerle gebeliklerinin so/ı-
hıııılırılmusuıu karar verilen 14-24. gebelik lıaf/alarmda 
olun 125 gıfıevc gebeliklerinin soıdandırdması için 3 
değişik yoman uygulandı. I. gnıplaki olgulara in 2?) ek-
slraaıımiotik bile) kaleler • oLsilosiıı üılikvoıııı. II. gruptaki 
olgulara (ıı 3t>ı cksıraaıaıııotık prostoglaııditı /;'• ./<•/ 
ıDinoprosı jcl-Ccrvıprost"i. III. gnıplaki olgulara m 'Ilı 
iııır.ıvajiiKil misoproslol tl 'yıolee*-Seaıie-Ali Railı uygu­
landı. Gruplar orlalaıııa abortııs süresi. 24 saatteki koııı/)!el 
tıhoriııs orunlun yo yon etki yönünden karşıiaşıırılılılaı: 

Sonuçlar: Iimi olguların müdulıele öncesi servikal bıshop sko­
rları n4 idi. Ortalama aharım süresi I. grupta 22.114 
saat. II. gruptu IS.50 satıl , III. grupla S. 14 sum olarak 
saptandı ye hu süreler karşılaştırıldığında misoproslol 
uygulanan grubun süreleri diğer iki grubun sûrelerine 
gör, istatistiksel olarak anlamlı den eede kısa bulundu 
ip a.Uillı. Prosiaghıııdiıı /'. . 'tel uygulanan grubu// 
simden ise cksıcaamıııotlk loley köleler - t '/(.silosu: ııvgiı-
hıııaıı grubun .sürelerinden istatistiksel olmak ıiıı/aııılı 
ılcreccde daha kısa bulundu l/r -0.1)1 j. 
Gebeliğin sonlundırılmasıııdaki 24 sualle boşun orunları 
I. grup/u "u M, II grupla "U>0.6". III. grupta % . V A ' . . V 
olarak stı/>ltııı,ii a İm oranlın' karşdaşlırıla'ığiıhı I. grup 
de II. grup arasında anlamlı fark Imiımaıııatlı İp '0.05), 
I. grup ile III. grup tınısında ip-' 0.1)5) re //. grup ile III. 
grup arasımla anlamlı farklılık saplandı (/>-'(>.05ı. Yun 
etkiler bakımından gnıpfır arasında istatistiksel olarak 
unlandı lark bulunmadı. 

Sonuç: II. ırunesler gebeliklerin soulaııdırılmasıınla inıravaji-
ııtıi misoproslol kıılltıııımıuıu başarılı ye güvenli okluğu 
kanaatine vıirıldı. 

Anal ı l ar kelimeler: Misopros lo l . P t i IA jel. İkinci irinıcsler. 
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Hu çıılişiıııı ') - 12 Evliı! l'J'J" tarihleri arasında Ankara ' da 
yapılan i 2ll<>0' e :i kuioı II' Jinekoloji - (Hıstctrık Kong­
resinde poster olarak suııııbıııışlıır. 

S u m m a r y 
Objective: Our purpose was to compare three methods lor the 

termination <>l pregnancy in the second trimester. 
Institution: Diyarbakır Matcriiilv and Women Ungual 
Materials and Methods: For medical iiidicair as. dure dilfer-

cut procedures of lermiiuuti m o) prcgnuııcv were per­
formed on 120 women whose pregnantvV.v wore between 
14 and 24 weeks. In the first group Or- 25/ cxiraomtiiotir 
foley catheter plus oxytocin in/usion. in the second group 
in-30) exlroiiin/iiolic proslag.'aihlin /;> yel fi>ino,<>ros! 
gel-C'ei'vipi'i>si1 j tunl in ihc di/rd groti/i :n ~'o iuinrc-
iigintil misoproslol iCyloiec'1' -Searle-Ali Ruin was used. 
The results of die groups were compared for mean abor­
tion lime, rules of complete abortion in the first 24 hours 
and side eficcls 

Results: Bishop score was >4 In all cases felon: application. 
Mean abortion times of lite groups were 22.04. /\.50 ami 
13.14 hours, respectively. Mean abortion nine nf lite third 
(mlsoj)rostol) group was significantly sinirler ıhını other 
two groupts ip 0.001). The lime of mean abortion in the 
second group {I'd I; • gel I was sigiiiiicautlv shorter than 
the first group tcxtraaiiinioiu loley catheter • oxytocin in­
fusion) tp- 0.01 j. 

Success roles of the groups in 24 fours w ere OA 1"/,, 
M.67% and bs.24%, respectively There was no signifi-
canl di/iereuec between lırsı versus second groups 
(p -0.05), im,/ there was: significant ililfcrac.ee between 
first tunl third groups (,o- 0.051. second and third groups 
(p<0.005>. There was no significant dillcrencc between 
the side ef/ctcls encountered in the groups. 

Conclusion: fie concluded Hun iniravagimilh administered 
misoprostol is sole anil sua essjul ru ihc ıcnuiııaiıou ol 
the second trimester pregnancy 

K e y words : Misoprostol . PGIi- . u d . Second İ n m e s i n e 
Termination of prcunane\ 
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Uygunsuz şartlarda yapılan düşükler nedeni ile 
hergiin dünyada 300 ile 550 kadar maternal ölüm 
olduğu bildirilmektedir (1). ikinci trınıesicr gebe­
liklerin sonlandır ı lmasındaki riskler birinci tri-
mester'e göre daha fazladır. İkinci ıriınester gebe­
liklerin sonlandıi'iiması için bir çok yöntemler de­
nenmiştir. Bunlar; dilatasyon ve küretaj. histeroto-
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mı. instilasyon (inlraamniotik veya ekstraamniotik 
prostoglandınler, lıipertonık tuz, üre. rivanol so­
lüsyonları), mekanik olarak servikal dilalasyon 
sağlanması ve oksılosm uygulanması şeklindedir. 
Bu yonicnılenn herbiriniıı ayrı asrı avantajları \e 
dezavantajları vardır. 

('alışmamızda ekstraamniotik loley kaleler; 
oksitosin ınlüzyonu. ekstraamniotik prostaglandin 
F2 jel ve intravagmal misoprostol uygulamasını 
içeren üç değişik yöntemi uyguladık ve sonuçlarım 
karşılaştırdık. 

Misoprostol sen tetik bir prostaglandin analogu 
olup çeşitli ilaçalann mide üzerine ülscrojenik etki­
lerine karşı mukozayı korumak için geliştirilmiştir. 
Prostaglandin 1.2de son villanla servikal olgunlaş­
mayı arttıran ve inerin kontraksıyonian oluşturma­
da kullanılan bir ilaçtır. ProstaglandinIcr son yıllar­
da hem öterin kontraksıyonian başlatmak hem de 
servikal olgunlaşmayı sağlamak amacıyla yaygın 
olarak kullanılmaktadırlar (2,3). 

Mntervci ve Metod 
Haziran ¡996 - Temmuz 1992 tarihleri arasın­

da Diyarbakır doğumevinde yatan ve tıbbi 
endıkasvoniar nedeni ile gebeliklerinin sonlandırıl-
masiiıa. karar verilen ikinci trimesterdeki (11-24 
halta) 125 gebe kadında üç değişik yöntem uygu­
landı. 

I. gruptaki olgulara (n=25) ekstraamniotik lo­
ley kateterv oxitosin inlıizyonu , II. gruptaki olgu­
lara (ıı=3()) ekstraamniotik prostaglandin 122 jel 
(DınoprosS jel-('erviprost '). III. gruptaki olgulara 
(n-70) intravajinai S00 Lig misoprostol (Cytolec"-
Seaıie-Alı Rail) uygulandı. Tüm olguların servikal 
bishop skorları <4 idi ve olguların müdahale önce­
si kan grubu, kan ve idrar tetkikleri, ultrasonografik 
incelemeleri yapıldı. 

I. gruptaki 25 olgu\a antiseptik solüsyonla vul­
va vajen temizliği yapıldıktan sonra 18 F foley 
kateter transservikal ve ekstraamniotik olarak yer-

Moıııl A l i . \ \ ı,' 

leştin İdi, kateter balonu 30-50 cc serum fizyolojik 
ile şişirildi. Foley kateterin şişirilen balonu tıterus 
alt segmentine bası \ apacak şekilde traksiyonda Ilı­
nılarak foley kaleler gebe kadının bacağının iç 
yüzüne tespit edildi. 

II. gruptaki 30 olgunun vulva vajen temizliği 
yapıldıktan sonra hazırlanan PGF2 jel transservikal 
ve ekstraamniotik olarak mstilc edildi. 

III. gruptaki 70 olguda vulva vajen temizliğini 
takiben 4 tablet (800 Lig) misoprostol vttjen arka 
forniksine yerleşt i r i ldi . 12 saat sonra vajmal 
muayene tekrar yapıldı ve 12 saat içinde gebelikleri 
sonlanmayan olgulara 2 tablet (400 ug) misopros­
tol tekrar vajen arka forniksine yerleştirildi. 

Tüm olgular yaş. gebelik sayısı, gebelik hafta­
ları, yöntemin uygulanması sırasındaki ve uygula­
madan sonraki bishop skorları, ortalama aborttıs 
süreleri, konıplel abortus basarı oranları ve yan et­
kiler yönünden karşılaştırıldı. Sonuçlar student t 
testi vc iki oran testi ile değerlendirildi. 

Bulgular 

Gruplar tıraşında yaş. parite ve gebelik hafta­
ları açısından farklılık bu lunmadı (Tablo 1 ). 
Olgular ın gebelik sonlandı rma endikasvonlar ı 
Tablo 2'dc ve uygulanan yöntemlerin travaya olan 
etkileri Tablo 3'tc gösterilmiştir. 

Ortalama abortus süresi I. grupta 22.04 satıl. II. 
grupta 18,50 saat. III, grupta 8.14 saat olarak sap­
tandı vc bu süreler karşılaştırıldığında misoprostol 
uygulanan grubun abortus süresi 1 \e II. grubun 
abortus sürelerinden anlamlı olarak daha kısa bu­
lundu (p<0.()()l). Ekstraamniotik PG1T jel uygu­
lanan grubun ortalama abortus süresi ekstraamni­
otik foley kateter -i- oksitosin infüzyonıı uygulanan 
grubun ortalama abortus süresinden anlamlı olarak 
daha kısa bulundu (p<0.01). 

Gebel iğ in sonlandı r ı lmas ındaki 24 saatle 
başarı oranlan I. grupta % 68, II. grupta "»66,67, 

Tablo î. Grupların klinik özellikleri 

( imp i (n 25) Grup II ( ı r -30) Grup 111 (n- 70) 
Yaş 

( ı c b o l ı k l ı a i i a . M 

26.24 .- 6.9 
2.56 .- 2.6 

22.16 • 2.35 

27.S0 .v 7.8 
3.20 i 3.3 

21.63 ± 1.9 

29.21 : i - 6.1 
3.08 v 2.9 
I 8.50 4.0 
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vcva mallbrmasvonlu Icıtısları bulunan gebeliklerin son-
landırı imas ında ı ı ı t ravagmal misoprostol (PC il 7 , , ) kul lanımı . 
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