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Ö Z E T 

Fötüs ile plasenta arasında kan taşınmasında 
görev yapan göbek bağı amnion epiteli ile çevrili olup 
iki arter bir ven bulundurmaktadır. Göbek bağı damar 
çaplarının doğum ağırlığı ile ilişkisi miadındaki 191 
adet göbek bağında araştırıldı. Doğumdan hemen 
sonra alınan materyaller %70'Iik alkolde tespitten 
sonra rutin işlemlerden geçirilerek parafine gömüldü. 
Kesitler bağ dokusu ile kas dokusu arasındaki sınırı 
belirginleştiren trikom boyama metodu ile boyandılar. 
Oküler mikrometrik disk ile damar çapları (kas taba
kasının müköz bağ dokusu ile yaptığı sınırdan) ölçül
dü. Ölçüm sonuçları Student 'in "t testi" ile değerlendi
rildi. 

Doğum ağırlığı ile göbek bağı damar çapları ara
sında isıatistiki açıdan anlamlı bir ilişki bulunamadı. 
Ortalama arter çapı (OAÇ) ile ven çapının (VÇ) re-
gresyon katsayıları ise aynı (r=0.17) bulundu. 

Analılar Kelimeler: Göbek bağı, Damar çapı. Doğum 
ağırlığı 
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S U M M A R Y 

Umblicial cord which carries blood between fe
tus and placenta is surrounded by amniotic epithe
lium, and it has two arteries and one vein. The rela
tionship between diamaters of umbilical cord vessels 
and delivery weight was investigated in 191 umbilical 
cords. After materials were fixed in alcohol (70%), 
they were exposed to processes of routine and embed
ded into parraffin. Section were stained by tricrom 
staining method which cleared boundary between 
connective and muscular tissue. Vessels diameters 
were measured by using micrometric ocular (from the 
border between musculer layer and mucous connec
tive tissue) disc. Results were estimated with Student-t 
test. 

The relationship between delivery weight and 
umbilical cord vessels was not statistically significant. 
The mean diamaters of umblicial arter and vein had 
the same regression coefficient (r=0.17). 

Key Words: Umbilical cord, Diamaters of vessels, Delivery 
weight 
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dayanır. G ö b e k bağının çeşitli özelliklerini ve içer
diği damarlar ı konu alan çal ışmalar ın sayısı oldukça 
fazladır (1,2,3,4). 

Bu yapının arter ve veni insan organizmasında-
ki diğer arter ve yenlerinden histolojik ve fizyolojik 
açıdan farklılıklar gös termektedi r . G ö b e k bağı da
marları adventisyalarının o lmamas ı , elastik liflerinin 
özel bir dağıl ım göstermesi , venlerinin içinde yarı-
may şeklinde kapakçıkların bulunması gibi özell ikler 
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ile d iğer aynı büyüklükteki damarlardan ayr ıcal ık 
gösterirler (5). Bu özelliklere ilaveten kaynaklarda 
göbek bağı damarlar ının vaso vasorumlar ının bulun
madığı bildirilmektedir (5,6,7). M i t i l i ve ark. (7) da
mar duvarındaki kas hücrelerinin ve mu köz bağ do
kusundaki e lemanlar ın beslenmesinin diffüzyon yo
luyla olduğunu göstermişt ir . Ancak Monie (8) ise 
inft-aabdominal göbek bağı arterlerinin vaso vaso 
n ı m l a r ı m n bu lunduğunu bildirmektedir . 

İnsan organizmasmdaki diğer arter ve yenler
den önemli farklılık gösteren göbek bağı damarlar ıy
la i lgi l i çal ışmalar her geçen gün daha da artmakta
dır. Çünkü bu damariardaki küçük değişiklikler ge
l i şme durumundaki canl ıyı d o ğ r u d a n etki leyebi l
mektedir. Göbek bas; damarlar ının çapı ile doğum 
ağırlığı arasındaki i l işki)ı k o n u edinen herhangi bir 
çal ışmaya rast lanılamamışt ır . Bundan dolayı bu ça
lışma planlanmıştır. G ö b e k bağı üzerindeki çal ışma
lar morfologlar için okluğu kadar pediatri ve kadın 
doğum bil imleri ile uğraşan la r için de ilginç olacağı 
kanısındayız. 

MATERYEL VE METOD 
Bu çalışmada materyal olarak 19! adet göbek 

bağı kullanıldı. Hazır ladığımız bilgi formuna anne
den ve dosyasından alınan bilgiler kaydedildi. Yeni -
doğandan yaklaşık 5 cm uzaklıktan alınan göbek ba
ğları %70 ' l ik alkolde tespit edildi. 

Tespit iş leminden sonra herbir göbek bağından 
1 mm kalınlığında transvers kesitler alındı. K s i l o l ve 
parafin serilerinden geçirilen materyaller daha son
ra blokiandı. Reichert mikrotomıında 5 mikron ka
lınlığında alınan kesifler bağ dokusu ile kas dosustı 
a ras ındaki sınırı be l i rg in leş t i r en tr ikrom boyama 
metodu ile beyandı lar (9). 

Boyanan preparatlarm her biri x ok.5, x ob.4, 
büyül tmede damarların (müköz bağ dokusu ile yap
tığı sınırdan) çapları oküler mikrometrik disk ile öl
çüldü. Elde edilen rakamlar Student'in "t testi" ile 
değerlendir i ldi . 

BULGULAR 
Amnion epitel ile çevrili olan göbek bağlan ge

nelde bir veri, iki arter bulundurmaktaydı . Arterlerin 
çaplan birbirine yakın ölçüdeydi . Göbek bağlarının 
çok azında ise iki arterin çapı birbirinden farklılık 
gös te rmekteydi . 

Damarlar arası bölgedeki müköz bağ dokusu 
hücrelerinin amnion epiteline yakın bölgelere oranla 
dahas fazla sayıda olduklar ı gözlendi . Bazı g ö b e k 
bağlarının müköz bağ dokusunda üç esas damarın 

haricinde küçük çaplı damarlara rastlanıldı. Bu da
marlar bir kaç sıra kas tabakas ıy la sar ı l ıydı . Ç a 
l ı şmaya alman bütün g ö b e k bağlar ın ın sadece b i 
rinde bir umbil ikal arter bu lunmaktaydı . 

T ü m olgular ımızın d o ğ u m ağırlığı, umbil ikal ar
ter ve ven çapı ortalamaları Tablo 1 'de verilmiştir . 
Tablodan da görü leceğ i g ib i ortalama arter çapı 
( O A Ç ) 1.68± 0.17 m m , veri çapı (VÇ) 2.31 ± 0.37 
mm ve doğum ağırlığı ( D A ) 3422+ 88 gramdır . Tablo 
2'de arter ve ven çaplarının birbiri ile karşılaştırıl
malar ı verilmiştir . Büyük arter çapı (BAÇ) ile küçük 
arter çapı (KAÇ) ve arter çapları ile VÇ arasında 
istatistiki açıdan ileri derecede anlamlıl ık gözlendi 
(P<0.0001). Arter çapı artışına paralel olarak ven 
çapının da arttığı gözlendi . 

D o ğ u m ağırlığı ile arter ve ven çapları arasında
ki ilişkinin regresyon analizi sonuçlar ı Tablo 3'te 
sunulmuştur . Arter ve ven çapları ile doğum ağırlığı 
arasında pozitif yönde bir ilişki vardı . Ancak damar 
çapları ve doğum ağırlıkları arasındaki ilişki istatis
tiksel olarak anlamlı değildi (P>0.05) Şekil 1-4. 

T a b l o l , T o p l a m 191 d o ğ u m o lgusunda fe ta l 
d o ğ u m ağır l ığ ı , umbl ika l arter ve ven çapı orta-
lamaları (ortalama ı standart hata) 

Büyük arter çapı 
Küçük arter çapı 
Ortalama arter çapı 
Ven çapı 
Doğum ağırlığı 

(BAÇ) - 1.80± 0.18 mm 
(KAÇ) - 1.55+ 0.19 mm 
(OAÇ) - 1.68+ 0.17 mm 
(VÇ) - 2.31± 0.37 mm 
(DA) - 3422.27i 550.89gr 

T a b l o l . Arter ve ven çaplar ının karş ı laş t ı r ı lması 
(ortalama ± standart hata) 

Paramaıre t P 

BAÇ - KAÇ 
BAÇ - V.Ç 
KAÇ - V.Ç 
OAÇ - V.Ç 

12.94 <0.0001 
17.03 <0.0001 
24.90 <0.0001 
21.33 <0.000l 

T a b l o 3 . D o ğ u m ağırl ığı ile arter ve ven çaplar ı 
arasındaki regresyon analizi sonuçları 

Paramatre r p 

BAÇ - DA 0.10 >0.05 
KAÇ - DA 0.22 >0.05 
OAÇ - DA 0.17 >0.05 
VÇ - DA 0.17 >0.05 
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TARTIŞMA 
Kaynak ta ramamızda göbek bağında ki damar

ların civarında ve amnion epiteline yakın bölgelerde 
hücre sayımı yapıldığını gösteren bir çal ışmaya ras 
t lanılamadı. Bu eksiklik dikkatimizi çekmiş ve göbek 
bağında damarlar civarı ile amnion epiteline yakın 
bölgelerde hücre sayımını gerçekleşt i rmek üzere bir 
çal ışma planlanmıştır . Bu çal ışmanın sonucuna göre 
göbek bağlarında damar duvarına yakın bölgelerdeki 
hücre sayısının amnion epiteline yakın bölgelerden 
daha fazla olduğu i lk defa tarafımızdan gözlenmiş ve 
yayınlanmışt ı r (4). Bu ça l ı şmamızda ise hücre sayı
mı yapı lmamasına rağmen göbek bağlarının morfolo
j ik görünümleri daha önceki çal ışmanın benzeriydi. 
Damar etrafındaki hücre sayıs ının çok luğu göbek 
bağının üç damarı etrafında bir kitle oluşturarak da
marların birbirine yaklaşmasına ve lümenlerinin da 
ra lmasıyla kan ak ımın ın aza lmas ına engel o lduğu 
şeklindeki yorum ilk defa araştırma grubumuzca ya
pı lmışt ı r . 

İnsan göbek bağı m ü k ö z bağ dokusunda üç esas 
damarın dışında damar ve kapiller benzeri yapıların 
o lduğunu bildiren çal ışmalar vardır (4,10,11,12,13). 
Göbek bağı kesitlerimizde çok fazla sayıda olmama
kla beraber damar benzeri yapıları gözledik. Bunla 

5.000 i : 

rın kökeni hakkında kesin bir görüş birliği yoktur 
(4,10,11). Takahashi (14) m ü k ö z bağ dokusundaki 
bu damarlar ın gebeliğin başlan gıcıtıdaki damar ar
t ıklarından, asıl göbek bağı damarlar ının dallanma
sından, göbeği çevre leyen deri kapiİlerlerinden ve 
intraembriyonal damar l a r ın da l l a r ından kaynakla
nabileceğini bildirmiştir . Kaplan ve arkadaşları ana 
g ö b e k bağı damar la r ından yan dal lar ın ayrı ldığım 
plastik enjeksiyon metodu ile göstermişlerdir (11). 
Kul lan ı lan materyallerde g ö b e k bağı damar lar ın ın 
da l lanmas ına ait örnekler i gös te ren ça l ı şmalar o l 
dukça sınırlı sayıdadır . Ça l ı şmamızda ki göbek bağla
rının çok az kısmında damar dal lanmalar ına rastla
nıldı. M ü k ö z bağ dukuşunda nadir görülen bu tip 
damar ve kapillerlerin m ü k ö z ağ dokusunun beslen 
mesi için mutlak gerekli o lmadık la r ı düşünces in 
deyiz. Göbek bağı müköz bağ dokusunun beslenme
sinde M i n h ve ark. (7) belirttikleri gibi diffüzyon 
olayının esas olduğu kanaatindeyiz. 

G ö b e k bağılıdaki damarlar ın sayı ve çaplarının 
gel işmekte olan canlı için ne kadar önemli olduğu 
yapı lan ça l ı şmalar la daha da be l i rg in leşmekted i r . 
Çal ı şmamızda kullanılan 191 adet göbek bağının yal
nızca birinde tek umbil ikal arter bu lunmaktaydı . Da
ha önceki çal ışmalarda bir umbil ikal arteri i göbek 
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bağlarının tekli gebeliklerde % 1 , ik iz gebeliklerde 
ise %3.5 oranında olduğu bildiri lmiştir (13). Göbek 
bağında damar sayısındaki artış, fötüste harhangi bir 
bulgu vermezken (15) azalması ise yaklaş ık %50 
oranında gel işme bozukluklar ına neden olduğu b i l 
dirilmektedir (16). G ö b e k bağındaki damar sayısının 
az olması beklendiği gibi fötüse giden kan miktarın
da da azalmaya sebeb olmaktadır . Bu dun ım ise bazı 
ma l fo rmasyon l a r ı beraberinde getirmektedir. Tek 
umbilikal arterli göbek bağına sahip fötüslerde anor
mal abdominal aorta, rektal atresia, inmemiş testis 
(17) gibi durumlar ın görülmesinde artış olmakla be
raber, doğum ağırlığının da düşmesine sebep olmak
tadır (16). 

Ça l ı şmamızda göbek bağı ven ve arterlerinin 
çapında meydana gelebilecek bir artışa paralel ola
rak d o ğ u m ağır l ığ ının da ar tabi leceğini gözledik . 
Doğum ağırlığı ile damar çapı arasında pozitif yönde 
bir ilişki göz lenmes ine rağmen sonuçlar istatistiki 
aç ıdan an laml ı d e ğ e r e u l a ş m a m a k t a y d ı (P>0.05) 
Şekil 1-4. Bu değerler yukarda damar sayısı ile i lgi l i 
b u l g u l a r ı be l i r t i l en a r a ş t ı r ı c ı l a r ı n s o n u ç l a r ı i le 
(15,16) uyumludur. 

D o ğ u m ağırlığı ile O A Ç ve V Ç ' n ı n regresyon 
katsayılarının aynı olması (r=0.17) arter çapındaki 
bir artışın ven çapında da olabileceğini göstermekte-
dir (Tablo 3). Arter ve ven çapları arasındaki bu 
ilişki fötüse gelen ve dönen kan miktarının dengede 
olduğunu gös t e rmek ted i r . 

Göbek bağı arter ve veninden aldığımız ortala
ma çaplar Moin ian ve arkadaşlarının bildirdiklerin
den (18) daha küçük bulundu. Bunun nedeni ise 
ç a l ı ş m a l a r d a k u l l a n ı l a n m e t o d l a r ı n fa rk l ı l ığ ıd ı r . 
Moin ian ve ark. (18) tespit iş leminden sonra büyüte
ç l e d a m a r a l a r ı n ç a p l a r ı n ı ö l ç m ü ş l e r d i r . B u n a 
karşılık b iz im ça l ı şmamızda parafin bloklardan elde 
edilerek trikrom boyama metoduyla boyanan kesit-
lerdeki damarlar ın çap ölçümleri oküler mikrome-
trik disk kullanılarak yapılmıştır . B i z i m uyguladığı
mız doku takip metodunda göbek bağı damarlarının 
daha fazla büzüşeceği bir gerçektir . 

SONUÇ 
Çal ışmamızda göbek bağı arter ve ven çapları 

ile fötal doğum ağırlığı a ras ında an laml ı bir ilişki 
bulunamadı . Bu bulgumuz, fötal gel iş imde esas ola
rak plasental perfüzyonun etkili olmasıyla açıklana
bilir . Antenatal göbek bağı damar çaplarına bakıla
rak fötal ağırlık hakk ında bilgi edini lemeyeceği gö
rü lmek ted i r . 
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