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es tas yo nel tro fob las tik has ta lık lar, pla sen ta dan kay nak la nan ve tro-
fob last la rın anor mal pro li fe ras yo nu so nu cu olu şan kor yo nik tü mör-
ler dir. İnsi dan sı %0.6-9.9 ola rak bil di ril miş tir. His to pa to lo jik ola rak,

par si yel mol hi da ti di form, komp let mol hi da ti di form, kor yo kar si nom, pla-
sen tal yer le şim böl ge sin den ge li şen tro fob las tik tü mör ve epi te lo id tro fob -
las tik tü mör ola rak sı nıf lan dı rı lır lar (Tab lo 1).1,2

Pre na tal ola rak ta nı sı kon muş, komp let mol hi da ti di form ve ya par si yel
mol hi da ti di form ol gu la rı na, ge be lik ter mi nas yo nu se çe ne ği su nul ma lı -
dır.3

Ço ğul ge be lik ler de, sağ lık lı bir fe tüs ile bir lik te olan mo lar ge be li ğin
gö rül me ora nı 20.000-100.000 ge be lik te 1’dir ve ol duk ça na dir gö rü len bir
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İkiz Eşinde Komplet Mol Hidatidiform: 
Beş Olgu Sunumu

ÖZET Can lı bir fe tüs le mol hi da ti di for mun bir lik te bu lun ma sı na dir gö rül mek te dir. İkiz eşin de
komp let mol hi da ti di form bu lu nan ge be lik le rin yö ne ti mi komp leks ve ha len üze rin de tar tış ma lar
olan bir ko nu dur. Bu ma ka le de, 2002 ile 2007 yıl la rı ara sın da kli ni ği miz de ikiz eşin de komp let mol
hi da ti di form ta nı sı alan 5 ol gu de ğer len di ril di. Üç ol gu da ge be lik son lan dı rı lır ken bir ol gu se zar yen
ile do ğum yap tı. Bir ol gu ise se reb ral em bo li ne de niy le kay be dil di. İkiz eşin de komp let mol hi da ti -
di form bu lu nan ge be ler, ma ter nal ve fe tal komp li kas yon lar hak kın da bil gi len di ril me li dir. Ai le ge -
be li ğin de va mı nı is ti yor sa, ta kip le ri pe ri na to lo ji ve ye ni do ğan yo ğun ba kım üni te si olan mer kez ler de
ya pıl ma lı dır.
Anahtar Kelimeler: İkizlerdeki hastalıklar, hi da ti di form mol

ABSTRACT Hyda ti di form mo le with co-exis ting li ve fe tus is a ra re en tity. The ma na ge ment of a
twin preg nancy com bi ning a nor mal preg nancy with a nor mal fe tus and a comp le te hyda ti di form
mo le re ma ins comp lex and con tro ver si al du e to conf lic ting da ta from dif fe rent parts of the world.
In this ar tic le, fi ve pa irs of di ag no sed a twin preg nancy with a comp let mo le hyda ti di form pre na -
tally du ring 2002-2007 we re eva lu a ted. In thre e ca ses, preg nancy ha ve be en ter mi na ted and one ca -
se ha ve be en de li ve red by ce sa re an sec ti on. One ca se ha ve be en ex du e to ce reb ral em bo lism.
Wo men sho uld be co un sel led abo ut the ma ter nal and fe tal comp li ca ti ons, and if con ti nu a ti on of the
preg nancy is de si red ca re ful mo ni to ring by a pe ri na tal te am with ex pe ri en ce in high-risk obs tet rics
and ac cess to ne o na tal ca re is re qu i red.
Key Words: Di se a ses in twins; hyda ti di form mo le
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du rum dur.4 Bu tür ge be lik le rin yö ne ti mi, bir çok
ma ter nal risk ta şı dı ğın dan ol duk ça önem li dir.

Ça lış ma mız da 01.01.2002 – 01.10.2007 ta rih -
le ri ara sın da T.C. Sağ lık Ba kan lı ğı Ba kır köy Ka dın
Do ğum ve Ço cuk Has ta lık la rı Eği tim ve Araş tır ma
Has ta ne si Pe ri na to lo ji Kli ni ğin de ta nı sı ko nu lup te-
da vi ve ta kip le ri ya pı lan beş ikiz eşin de komp let
mol hi da ti di form ol gu sunu li te ra tür bil gi le ri eş li -
ğin de de ğer len dir dik.

OL GU LAR
OL GU 1
Son adet ta ri hi ne gö re 13 haf ta 6 gün lük ge be li ği
olan 43 ya şın da gra vi da 7 pa ri te 6 olan has ta, acil
ser vi si mi ze va ji nal ka na ma şika ye ti ile baş vur du.
Obs tet rik mu a ye ne de kol lum 1 cm di la te ve va ji -
nal ka na ma tes pit edil di. Ute rus, 22 haf ta lık ce sa -
met te idi. Ya pı lan ul tra so nog ra fi so nu cun da, 14
haf ta lık di kor yo nik di am ni yo tik ikiz ge be lik ve ikiz
eşi komp let mol hi da ti di form ta nı sı ko nul du. Se -
rum Be ta-hCG dü ze yi 158.900 mI U/mL ola rak öl-
çül dü. Ai le ye has ta lık ve prog noz hak kın da bil gi
ve ril di ve ge be li ğin son lan dı rıl ma sı öne ril di. Ay-
dın la tıl mış onam alın dı. Ai le nin ka bul et me si üze-
ri ne mi sop ros tol ile dü şük yap tı rı lan has ta ya, ge nel
anes te zi al tın da di la tas yon ve va kum kü re taj ile bo-
şalt ma iş le mi uy gu lan dı. Son ra kes kin kü re taj ile
ka vi te de ma ter yal ka lıp kal ma dı ğı kon trol edil di.
His to pa to lo jik in ce le me so nu cun da ikiz eşi komp -
let mol hi da ti di form ta nı sı doğ ru lan dı. Has ta ta kip-

le ri nin ya pıl ma sı için ji ne ko lo jik on ko lo ji kli ni ği ne
yön len di ril di ve oral kon tra sep tif baş lan dı. Be ta-
hCG de ğer le rin de 3 ne ga tif de ğer el de edin ce ye ka -
dar haf ta lık ta kip le ri ya pı lan has ta da ha son ra ay da
bir kon tro le çağ rıl dı. Has ta nın ya pı lan ta kip le rin de
se rum Be ta-hCG de ğer le ri bir yıl bo yun ca nor mal
sey ret ti. İzlem ler sı ra sın da ya pı lan sis te mik ve pel-
vik mu a ye ne ler de pa to lo jik bir bul gu sap tan ma -
dı.
OL GU 2
Yir mi iki ya şın da gra vi da 1 pa ri te 0 olan has ta, has-
ta ne miz ji ne ko lo ji kli ni ği ne va ji nal ka na ma şika ye -
ti ile baş vur du. Anem ne zin de, son adet ta ri hi ne
gö re 11 haf ta lık ge be li ği ol du ğu öğ re nil di. Ya pı lan
pel vik mu a ye ne de ser viks ka pa lı ve mi ni mal va ji nal
ka na ma tes pit edil di. Ute rus 20 haf ta ce sa met te idi.
Ya pı lan ul tra so nog ra fi so nu cun da, 11 haf ta lık di-
kor yo nik di am ni yo tik ikiz ge be lik ve ikiz eşi kom-
p let mol hi da ti di form ta nı sı ko nul du (Re sim 1a). Sağ
ad nek si yel alan da 71 x 62 mm bo yut la rın da te ka lü-
te in kis ti iz len di. Ai le ye has ta lık ve prog noz hak-
kın da bil gi ve ril di. Kar yo tip ana li zi öne ril di. Ai le,
ge be li ğin son lan dı rıl ma sı na ka rar ver di ğin den do-
la yı kar yo tip ana li zi ya pı la ma dı. Bu doğ rul tu da ay-
dın la tıl mış onam alın dı. Se rum Be ta-hCG dü ze yi
107.698 mI U/mL ola rak öl çül dü. Mi sop ros tol ile dü -
şük yap tı rı lan has ta ya, ge nel anes te zi al tın da di la -
tas yon ve va kum kü re taj ile bo şalt ma iş le mi
uy gu lan dı. Son ra kes kin kü re taj ile ka vi te de ma ter -
yal ka lıp kal ma dı ğı kon trol edil di. His to pa to lo jik in-
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Özel lik ler Komp let Mol Par si yel Mol
Fe tal ve ya em bri yo nik do ku Yok Var 
Tro fob las tik hi perp la zi Dif füz Fo kal 
Kor yo nik vil lus ler de hi da ti di form şiş me Dif füz Fo kal 
Kar yo tip 46,XX (%90); 46 XY 69,XXX 
Ute ru sun ge be lik haf ta sı na gö re bü yük olu şu %50-25 < %15 
Mol kli nik ve ya USG ile ta nı sı >%50 Na dir 
Te ka lü te in kist var lı ğı %25-35 Na dir 
Pre ek lamp si %10-20 Na dir 
Hi pe re me zis %5-10 Na dir 
Ti ro tok si ko zis %20 Na dir 
Ma lign se kel %10-20 me tas taz >%5

%25-33 kor yo kar si nom Na di ren me tas taz 

TABLO 1: Komp let ve par si yel mo lün özel lik le ri.1,2



ce le me so nu cun da ikiz eşi komp let mol hi da ti di -
form ta nı sı doğ ru lan dı. Has ta ya oral kon tra sep tif
baş lan dı ve ta kip le ri nin ya pıl ma sı için ji ne ko lo jik
on ko lo ji kli ni ği ne yön len di ril di. Be ta-hCG de ğer le -
rin de 3 ne ga tif de ğer el de edin ce ye ka dar haf ta lık
ta kip le ri ya pı lan has ta da ha son ra ay da bir kon tro -
le çağ rıl dı. Has ta nın ya pı lan ta kip le rin de se rum Be -
ta-hCG de ğer le ri bir yıl bo yun ca nor mal sey ret ti.
İzlem ler sı ra sın da ya pı lan sis te mik ve pel vik mu a -
ye ne ler de pa to lo jik bir bul gu sap tan ma dı.
OL GU 3
31 ya şın da gra vi da 1 pa ri te 0 olan has ta, 16. ge be -
lik haf ta sın da di kor yo nik di am ni yo tik ikiz ge be lik
ve ikiz eşi komp let mol hi da ti di form ta nı sı ile pe-
ri na to lo ji üni te mi ze re fe re edil di. Kli ni ği miz de ya-
pı lan ul tra so nog ra fi de ta nı doğ ru lan dı. Ai le ye
has ta lık ve prog no zu hak kın da bil gi ve ril di. Ai le,
ge be li ğin de va mı na ka rar ver di. Bu doğ rul tu da ay-
dın la tıl mış onam alın dı. On ye din ci ge be lik haf ta -
sın da, kar yo tip ana li zi için am ni o sen tez ya pıl dı.
Kar yo tip ana li zi so nu cu nor mal ola rak be lir len di.
Ya pı lan ti ro id fonk si yon test le ri nor mal de ğer ler de
idi. Has ta ya iki haf ta ara ile se rum Be ta-hCG ta ki -
bi ya pıl dı. On se ki zin ci ge be lik haf ta sın da ya pı lan
se rum Be ta-hCG de ğe ri 150 100 mIU/L, 20. haf ta -
da 142 230 mIU/L ola rak bu lun du. Bun dan son ra
ya pı lan öl çüm ler de se rum B-hCG de ğer le rin de
düş me tes pit edil di. Has ta nın ge be li ği bo yun ca ya-
pı lan ul tra so nog ra fi de ğer len dir me le rin de fe tal ge-
li şim nor mal ola rak iz len di (Re sim 1b). Has ta nın
ge be li ği bo yun ca hiç bir komp li kas yon ge liş me di.
Has ta nın ge be li ği nin 38. haf ta sın da elek tif se zar -
yen ile 1. da ki ka Ap gar sko ru 9 ve 5. da ki ka Ap gar
sko ru 10 olan 2850 gr ağır lı ğın da can lı bir er kek be -
bek do ğur tul du. His to pa to lo jik in ce le me so nu cun -
da ikiz eşi komp let mol hi da ti di form ta nı sı
doğ ru lan dı. Post par tum dö nem de komp li kas yon
ge liş me yen has ta da, post par tum ikin ci gün de ya pı -
lan se rum Be ta-hCG öl çü mü 1400 mIU/L ola rak
tes pit edil di. Ya pı lan ön-ar ka ak ci ğer gra fi si nor-
mal bulundu. Has ta ya oral kon tra sep tif baş lan dı ve
ta kip le ri nin ya pıl ma sı için ji ne ko lo jik on ko lo ji kli-
ni ği ne yön len di ril di. Be ta-hCG de ğer le rin de 3 ne-
ga tif de ğer el de edin ce ye ka dar haf ta lık ta kip le ri
ya pı lan has ta da ha son ra ay da bir kon tro le çağ rıl dı.

Has ta nın ya pı lan ta kip le rin de se rum Be ta-hCG de-
ğer le ri bir yıl bo yun ca nor mal sey ret ti. İzlem ler sı-
ra sın da ya pı lan sis te mik ve pel vik mu a ye ne ler de
pa to lo jik bir bul gu sap tan ma dı.
OL GU 4
29 ya şın da, G3 P2 Y1 olan has ta, has ta ne miz acil
ser vi si ne va ji nal ka na ma şika ye ti ile baş vur du.
Anem ne zin de, 19 haf ta lık ge be li ği ol du ğu öğ re nil -
di. Ya pı lan pel vik mu a ye ne de kol lum ka pa lı, mi ni -
mal va ji nal ka na ma ol du ğu tes pit edil di. Ya pı lan
ul tra so nog ra fi so nu cun da, 19 haf ta lık di kor yo nik
di am ni yo tik ikiz ge be lik ve ikiz eşi komp let mol hi-
da ti di form ta nı sı ko nul du. İste ni len se rum Be ta-
hCG de ğe ri 150.123 IU/L ola rak bu lun du. Ai le ye
ge be li ğin prog no zu hak kın da bil gi ve ril di. Ai le, ge-
be li ğin de va mı nı is te di. Bu doğ rul tu da ay dın la tıl -
mış onam alın dı. On se ki zin ci ge be lik haf ta sın da
am ni o sen tez uy gu lan dı ve kar yo tip ana li zi sonucu
nor mal geldi. Kra ni al man ye tik re zo nans gö rün tü -
le me (MRG) plan lan dı. Has ta ya ya tak is ti ra ha tı
öne ril di ve haf ta lık Be ta-hCG ta ki bi ne alın dı. Ge-
be li ğin yir min ci haf ta sın da ya pı lan ul tra so nog ra fi -
de fe tüs te ano ma li tes pit edil me di. Ya pı lan
Be ta-hCG so nu cu 125.235 mIU/L ola rak bu lun du.
Has ta, 22. ge be lik haf ta sın da va ji nal ka na ma ve
san cı şika ye ti ile tek rar acil ser vi si mi ze baş vur du.
Ya pı lan obs tet rik mu a ye ne de, kol lum 2 cm açık lık -
ta ve %60 efa se ol du ğu görüldü. Bu nun üze ri ne pe-
ri na to lo ji ser vi si ne ya tı rı lan has ta ya to ko liz te da vi si
baş lan dı. Te da vi baş la dık tan on iki sa at son ra abort
ya pan has ta ya ge nel anes te zi al tın da di la tas yon ve
va kum kü re taj ile bo şalt ma iş le mi uy gu lan dı. Son -
ra kes kin kü re taj ile ka vi te de ma ter yal ka lıp kal ma-
dı ğı kon trol edil di. Pla sen ta nın his to pa to lo jik
in ce len me sin so nu cun da komp let mol hi da ti di form
ta nı sı ko nul du. Ya pı lan ön-ar ka ak ci ğer gra fi si nor-
mal ola rak de ğer len di ril di. Ta nı ko nul du ğu za man
is te ni len kra ni al MRG has ta ta ra fın dan yap tı rı la -
ma dı ğın dan tek rar MRG plan lan dı. Fa kat has ta nın
ta kip le re gel me di ği ve kü re taj dan bir haf ta son ra
ko nuş ma bo zuk lu ğu, bi linç kay bı ne de niy le baş ka
bir has ta ne nin nö ro lo ji kli ni ği ne git ti ği, ge nel du-
ru mu nun kö tü leş me si üze ri ne ser vi se ya tı rıl dı ğı
öğ re nil di. Ya pı lan kra ni al MRG so nu cun da; se reb -
ral em bo li ile uyum lu bul gu lar sap tan dı ğı ve bu sı-
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ra da bir haf ta aray la is te ni len Be ta-hCG de ğer le ri -
nin sı ra sıy la 9 926 mIU/L ve 8 932 mIU/L ol du ğu
öğ re nil di. Rest dü şü nü len has ta ya tek rar ya pı lan
re viz yo ne kür taj da ma ter yal gel me di ği ve iş lem den
he men son ra has ta nın ge nel du ru mu nun da ha da
kö tü leş me si ne de niy le yo ğun ba kı ma ya tı rıl dı ğı ve
kay be dil di ği öğ re nil di.
OL GU 5
28 ya şın da gra vi da 3 pa ri te 2 olan has ta, 24. ge be lik
haf ta sın da di kor yo nik di am ni yo tik ikiz ge be lik ve
ikiz eşi komp let mol hi da ti di form ta nı sı ile pe ri na -
to lo ji üni te mi ze re fe re edil di. Kli ni ği miz de ya pı lan
ul tra so nog ra fi de ta nı doğ ru lan dı. Ai le ye has ta lık ve
prog no zu hak kın da bil gi ve ril di. Ai le ge be li ğin son-
lan dı rıl ma sı na ka rar ver di. Bu doğ rul tu da ay dın la -
tıl mış onam alın dı. Se rum Be ta-hCG dü ze yi 102.702

mI U/mL ola rak öl çül dü. Mi sop ros tol ile in dük si yo -
na baş lan dı fa kat iş le min ba şa rı sız ol ma sı ne de niy -
le his te ro to mi uy gu lan dı. His to pa to lo jik in ce le me
so nu cun da ikiz eşi komp let mol hi da ti di form ta nı sı
doğ ru lan dı (Re sim 1c,1d). Has ta ya oral kon tra sep tif
baş lan dı ve ta kip le ri nin ya pıl ma sı için ji ne ko lo jik
on ko lo ji kli ni ği ne yön len di ril di. Be ta-hCG de ğer le -
rin de 3 ne ga tif de ğer el de edin ce ye ka dar haf ta lık
ta kip le ri ya pı lan has ta da ha son ra ay da bir kon tro -
le çağ rıl dı. Has ta 2 ay dır ta kip edil mek te dir. İzlem -
ler sı ra sın da ya pı lan sis te mik ve pel vik
mu a ye ne ler de pa to lo jik bir bul gu sap tan ma dı.

TAR TIŞ MA
Hi da ti di form mol ve ikiz ge be li ğin be ra ber bu lun -
ma sı, 20.000-100.000 ge be lik te 1 gö rü lür. Li te ra -
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RESĐM 1: (a): Ge be li ği nin 11’in ci haf ta sın da ta nı al mış ikiz eşi komp let mol hi da ti di form ol gu su nun ul tra so nog ra fik gö rü nü mü. (b): 22 haf ta lık komp let mol ve sağ -
lık lı fe tüs pla sen ta sı nın gö rü nü mü [p1: sağ lık lı fe tü se ait pla sen ta, p2: komp let mol]. (c): 24 haf ta lık komp let mol ve sağ lık lı fe tü sün mak ros ko pik gö rü nü mü. (d):
Komp let mol hi da ti for mun mik ros ko pik gö rün tü sü. Tro fob last lar da aşı rı pro li fe ras yon gö rül mek te dir (H&E x40).



tür de bil di ri len va ka la rın tü mü, komp let mol 
hi da ti di form ile bir lik te bu lu nan sağ lık lı bir fe tüs -
ten olu şan ikiz ge be lik ler dir.2 Mer ke zi miz de,
01.01.2002 – 01.10.2007 ta rih le ri ara sın da ki oran
ise 20 960 do ğum da 1 ola rak bu lun muş tur.

Komp let hi da ti di form mol ile bir lik te sağ lık -
lı fe tüs ve pla sen ta nın be ra ber bu lun du ğu ol gu lar
ge nel lik le di am ni yo tik di kor yo nik ikiz ge be lik -
ler dir.2 Li te ra tür de, komp let hi da ti di form mol ile
bir lik te sağ lık lı fe tüs ve pla sen ta nın be ra ber bu-
lun du ğu sa de ce bir ta ne mo no kor yo nik ikiz ge-
be lik ol gu su bil di ril miş tir.5 Se ri miz de ki bü tün
ol gu lar, di kor yo nik di am ni yo tik  ikiz  ge be lik
idi. 

İkiz eşin de komp let mol hi da ti di form ta nı sı,
ge nel lik le bi rin ci ve ya ikin ci tri mes ter de mey da na
ge len va ji nal ka na ma için ya pı lan ul tra so nog ra fi
(USG) yar dı mı ile ko nu lur. Bris tow ve ark., bu tür
ol gu la rın %90’ın da ilk semp to mun va ji nal ka na ma
ol du ğu nu bil dir miş ler dir.6 Bu na kar şın Ve jers lev
yap tığı ça lış ma da, has ta la rı nın %46.4’ ün de do ğu -
ma ka dar hiç va ji nal ka na ma gö rül me di ği ni be lirt -
miştir.7 Bi zim se ri miz de ise 3 ol gu [ol gu no: 1,2,4]
va ji nal ka na ma şika ye ti ile kli ni ği mi ze gel miş tir ve
ya pı lan ul tra so nog ra fi so nu cun da, ikiz eşin de kom-
p let mol hi da ti di form ta nı sı ko nul muş tur. İki ol gu -
muz da [ol gu no: 3,5] ise ta nı baş ka bir üni te
ta ra fın dan ru tin mu a ye ne sı ra sın da ko nul muş ve
mer ke zi mi ze re fe re edil miş tir. Ge be li ği nin de va -
mı na ka rar ve ri len ol gu muz da [ol gu no: 3] do ğu ma
ka dar hiç va ji nal ka na ma ol ma mış tır. Mo lar ge be -
lik ler de ya pı lan USG ’de, ka rak te ris tik ola rak mo lar
vil lus lar ve et ra fın da ki do ku nun şekil len me si ile
olu şan mul tiple eko lar içe ren kit le [kar yağ dı man -
za ra sı] gö rü lür.8 Stel ler ve ark. yap tık la rı ça lış ma da,
hi da ti di form mol le bir lik te fe tü sün ol du ğu va ka -
lar da, ilk tri mes ter de ab do mi nal ul tra sog ra fi ile
has ta la rın sa de ce %68’inin ta nı a la bi le ce ği ni bil dir-
miş ler dir.9 Bu has ta lar da ute ru sun gebelik haf ta sı -
na gö re da ha bü yük olu şu da önem li bir mu a ye ne
bul gu su dur.11 Bi rin ci ve ikin ci tri mes ter de ani baş-
la yan hi per tan si yon, şid det li hi pe re me zis gra vi da -
rum ve ya pı lan ta ra ma test le rin de Be ta-hCG
de ğer le ri nin anor mal yük sek ol ma sı (10-50 MoM)
kli nis ye ne mol ge be li ği dü şün dür me li dir.2

İkiz eşin de komp let mol hi da ti di form olan ge-
be lik le ri n so nuç la rı ile il gi li ya pıl mış 3 bü yük ça lış ma
var dır 4,6,11. Bris tow ve ark.nın 26 has ta yı içe ren se ri -
sin de, 19 (%73) has ta da ge be lik son lan dı rıl mış ve 7
(%27) sağ lık lı be bek do ğur tul muş tur. Has ta la rın ye-
di sin de (%26) pre ek lamp si ge liş miş tir. On beş (%58)
has ta ise, per sis te tro fob las tik has ta lık ge liş me si ne de-
niy le ke mo te ra pi al mış tır.6Mat su i ve ark.nın 18 has-
ta yı içe ren ça lış ma sın da, 5 has ta ya elek tif
ter mi nas yon uy gu la nır ken, 10 has ta da in tra u te rin fe -
tal ölüm ve ge li şen ma ter nal komp li kas yon lar ne de -
ni ile ge be lik son lan dı rıl mış tır. Üç (%17) sağ lık lı
be bek do ğur tul muş tur. Ol gu la rın ya rı sın da per sis te
tro fob las tik has ta lık mey da na gel miş tir.11 Se bi re ve
ark.nın,4 yap tık la rı ça lış ma da ise eş ler den bi ri nin
komp let mol ol du ğu 77 ikiz ge be lik ol gu su in ce len -
miş tir. Elek tif ter mi nas yon 24 has ta ya uy gu lan mış -
tır. İki has ta da ge li şen ağır pre ek lamp si ne de ni ile
ge be lik son lan dı rıl mış tır. Otuz bir (%40) has ta da in-
tra u te rin fe tal ölüm, ne o na tal ölüm ve dü şük ne de ni
ile fe tüs kay be dil miş tir. Yir mi (%26) ol gu da, sağ lık lı
be bek do ğur tul muş tur. On beş (%20) has ta da per sis -
te tro fob las tik has ta lık ge liş miş tir. Se ri miz de, 3 has-
ta ya elek tif ter mi nas yon uy gu lan mış, bir has ta 22.
ge be lik haf ta sın da dü şük yap mış ve bir has ta da ise
sağ lık lı be bek do ğur tul muş tur.

İkiz eşin de komp let mol hi da ti di form ge be lik -
le ri, ma ter nal açı dan bir çok risk ta şı mak ta dır.10 Ya-
pı lan ça lış ma lar da, ge be li ğin de va mı nı is te yen
ol gu lar da er ken baş la yan şid det li pre ek lamp si, hi-
per ti ro i dizm ve trom bo em bo li gi bi komp li kas yon -
la rın gö rü le bi le ce ği bil di ril miş tir.4,6,10,11 Ol gu se ri -
miz de , hiç bir has ta da pre ek lamp si ve hi per ti ro i -
dizm ge liş mez ken bir has ta mız [ol gu no: 4] se reb -
lar em bo li ne de ni ile kay be dil miş tir. Bu has ta -
mız da, se rum Beta-hCG dü zey le ri çok yük sek ol-
du ğun dan kra ni al MRG is ten miş tir. Fa kat bu has-
ta mız ilk te da vi sin den son ra ta kip le ri ni
yap tır ma mış tır. We e ve Ja u ni a ux ya yın la dık la rı
der le me de, ikiz eşin de komp let mol hi da ti di form
ta nı sı al mış ve ge be lik le ri nin de va mı nı is te yen ol-
gu la rın, can lı do ğum yap ma şan sı nın %50 ol du ğu -
nu be lirt miş ler dir. Ay nı ya zar lar, do ğum
son ra sın da per sis te tro fob las tik has ta lık ge liş me ris-
ki ni ise yak la şık %30 ola rak bil dir miş ler dir.2 Se bi -
re ve ark., ge be li ğin son lan dı rıl ma sı ve ya
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de va mı nın per sis te tro fob las tik has ta lık ge liş me ris-
ki ni an lam lı ola rak de ğiş tir me di ği ni ya yın la mış lar -
dır.4 Se ri miz de ki 5 has tada yap tı ğı mız iz lem lerde
per sis te tro fob las tik has ta lık tes pit edil me miş tir.

İkiz eşin de komp let mol hi da ti di form ta nı sı,
par si yel mol hi da ti di form ol gu la rın dan mut la ka
ayırt edil me li dir. Ayı rı cı ta nı ul tra so nog ra fi, kro-
mo zom ana li zi ve his to pa to lo jik in ce le me ile müm-
kün dür. Ul tra so nog ra fi de, nor mal bir pla sen ta ile
bir lik te hi da ti di form de ği şik lik ler gös te ren iki ay rı
pla sen ta nın gö rül me si komp let mol hi da ti di form
ta nı sı nı dü şün dür me li dir. Kar yo tip ana li zi nin trip-
lo i di ile so nuç lan ma sı par si yel mol hi da ti di form ta-
nı sı nı des tek ler.2,4,11

Komp let hi da ti di form mol içe ren ikiz ge be -
lik le rin yö ne ti mi gü nü müz de ha len tar tı şı lan bir
ko nu dur. Geç miş ya yın lar da, olu şa bi le cek fe tal ve
ma ter nal komp li kas yon lar dan do la yı er ken ge be lik
haf ta sın da ikiz eşin de komp let mol hi da ti di form
ta nı sı al mış ol gu la ra ge be lik le ri nin son lan dı rıl ma -
sının öne ri lmesi dikkat çekerdi.11 Son yıl lar da ya-
pı lan ça lış ma lar da ise, ai le ye ola sı risk ler
an la tıl dık tan son ra eğer ai le ge be li ğin de va mı nı is-
ti yor sa ge be li ğin ta ki bi ne de vam edi le bi le ce ği bil-
di rilektedir.2,4 Ko nu ile il gi li ya yın la nan ya zı lar da,
ge be li ğin de va mı nın an cak fe tal ano ma li nin ol ma -
ma sı, kar yo tip ana li zi nin nor mal ol ma sı ve ağır
pre ek lamp si ge liş me me si ile müm kün ola bi le ce ği
be lir til mektedir.6,11 Ge be li ğin de va mı na ka rar ve-
ril miş bir ol gu da, 15. ge be lik haf ta sın dan son ra
kar yo tip ana li zi takip edilmektedir. Fe tal ge li şim
in ce len me li ve ge be lik bo yun ca  
se rum Be ta-hCG öl çüm le ri ya pıl ma lı dır.2 Se rum
Be ta-hCG de ğer le ri nin art ma sı nın, ma ter nal
komp li kas yon ris ki ni ar tır dı ğı gös te ril miş tir.2 Bu

tür ge be lik ler hi per ti ro i dizm, pre ek lamp si ve 
ge li şe bi le cek trom bo em bo li tik olay lar ne de niy le
ya kın dan iz len me li dir. Ay lık kan sa yı mı ve ti ro id
fonk si yon test le ri nin ya pıl ma sı ge rek li dir. Ul tra -
so nog ra fi sı ra sın da te ka-lü te in kist var lı ğı na ba kıl -
ma lı dır; çün kü Ste ig rad ve ark., yap tık la rı ça lış -
ma da bi la te ral te ka-lü te in kist le ri nin ol ma sı nın
ma ter nal komp li kas yon ris ki ni ar tı ra ca ğı nı gös ter -
miş ler dir.12 Se ri miz de su nu lan has ta lar dan bi rin de
71x62 mm bo yut la rın da te ka-lü te in kis ti gö rül -
müş tür. Bu has ta mı za elek tif ter mi nas yon uy gu -
lan mış ve da ha son ra ki kon trol le rin de kis tin
kay bol du ğu belirlenmiştir.

Ol gu se ri miz de, ge be li ği nin de va mı nı is te yen
has ta la ra uy gu la dı ğı mız pro to kol Tab lo 2’de özet-
len miş tir.

Kli ni ği miz de bu tür ol gu la rın ta ki bi li te ra tür -
de2,7 öne ril di ği gi bi; do ğum dan ve ya kür taj dan son -
ra se rum Be ta-hCG düzey le rin de 3 ne ga tif de ğer
[<5 mI U/ml] el de edi lin ce ye ka dar haf ta lık, da ha
son ra  da ay lık ola rak 6-12 ay bo yun ca sürdürüldü.
Ta kip ler sı ra sın da, ilk 3 ay lık sü re de haf ta da iki ke -
re, da ha son ra ay da bir ke re ol mak üze re ute rus in-
vo lüs yo nu de ğer len di ril di ve ge nel sis te mik
mu a ye ne ya pıl dı. Has ta la ra bir yıl sü rey le kon tra -
sep si yon öne ril di.

So nuç ola rak; ikiz eşin de komp let mol hi da ti -
di form ol duk ça na dir gö rü len bir du rum dur. Bu tür
ge be lik ler de ai le ye ola sı fe tal ve ma ter nal komp li -
kas yon lar an la tıl ma lı ve ai le ile bir lik te ka rar alın-
ma lı dır. Ge be li ğin de va mı na ka rar ve ren ai le ler de
fe tü sün ve an ne nin iz le mi mut la ka ma ter nal fe tal
üni te si olan mer kez ler de ya pıl ma lı dır. Ge be lik son-
ra sı has ta lar bir yıl bo yun ca ta kip edil me li ve bu
dö nem de kon tra sep si yon öne ril me li dir.

Ali Zahit BOLAMAN MULTIPL MYELOM TANISI VE TEDAVİYE YANIT KRİTERLERİ

Turkiye Klinikleri J Gynecol Obst 2008, 18186

Gökhan YILDIRIM ve ark. İKİZ EŞİNDE KOMPLET MOL HİDATİDİFORM: BEŞ OLGU SUNUMU

1. Has ta lar pre ek lamp si, hi per ti ro i dizm ve trom bo em bo li tik semp tom lar açı sın dan bil gi len di ril me li ve ya kın dan ta kip edil me li dir.
2. Ta nı ko nul du ğu sı ra da, tam kan sa yı mı, se rum β-hCG de ğe ri, ti ro id fonk si yon test le ri ya pıl ma lı dır. Ön ar ka ak ci ğer gra fi si çe kil me li dir.
3. Ge be lik bo yun ca dü zen li ola rak se rum β-hCG de ğer le ri nin ta kip le ri ya pıl ma lı dır. 
4. Ge be li ğin 15. haf ta sın dan son ra fe tal kar yo tip be lir len me li dir.
5. 22-24. ge be lik haf ta sın da ul tra so nog ra fi ile fe tal ana to mi de ğer len di ril me li dir.
6. Üç-dört haf ta ara lar la fe tal ge li şi min ta ki bi için ul tra so nog ra fi ya pıl ma lı dır.
7. 38-39. ge be lik haf ta sın da do ğum öne ril me li dir.
8. Do ğum son ra sı has ta, bir yıl bo yun ca ji ne ko lo jik on ko lo ji üni te si ta ra fın dan ta kip edil me li dir.

TABLO 2: Ge be li ği nin de va mı na ka rar ve ri len ol gu lar da izlem şema sı.
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