Gehelikte Fizyolojik ve Metaholik
Degisiklikler

Siratle biiyityen fetiis ve plasentanin artan ihtiyaglarim kargi-
lamak iizere, gebe kadin viicudu ¢ok gesitli ve yogun metabolik degi-
sikliklere ugrar.

Bu degisikliklerin baginda hig siiphesiz ki, kilo artimi gelmekte-
dir. Bu artigin biiyiik bir kismi fetiis, plasental uterus ve amniyon si-
visina ait olmakla beraber kiiciik bir kism1 da su retansiyonu, yag ve
protein depolanmasina baghdir. Gebelik siiresince miistakbel anne-
nin alacag: kilo 11 kg. civarinda olmalidir. Kilo al, ilk ti¢ ayda daha
az ve son 2 trimesterde daha ¢ok olmakla beraber hasta yoniinden ko-
lay olmas: icin, ayda 1 ila 1,5 kilo kadar olmas: istenir.

Gebelikte total viicut sivisi artar. Fetiis, plasenta ve amniyon s1visi
total olarak 3,5 litre kadardir. Uterus, memeler ve maternal kan vo-
limiinde artig sonucunda anne viicudunda 3 litre kadar su fazladan
birikir.

Gebelik mahsulleri ile beraber uterus ve anne kani da proteince
zengindir. Miaddaki fetiis ve plasenta yaklasik olarak 500 gram pro-
tein ihtiva eder. Ayrica anne kaninda hemoglobin ve plazma prote-
inleri tarzinda 500 gram kadar protein daha ilave olunur. Bu protein-
ler fetal ve maternal organ ve dokularin yapimi ve onarimi igin kulla-
nilir. Gebe bir kadinin giinliik ortalama protein ihtiyaci 65 gr. civarinda
oldugu hesaplanmistir. Bu ihtiyacin, amino asitleri istenilen bilesik-
lerde saglayan et, siit, yumurta, peynir v.b. gibi hayvansal kaynaklar-
dan temin edilmesi arzulanmir. Bu arada, alinan protein ile hasta
idrarinda albuminiiri goériilmesi arasinda bir baglanti olmadigim
zikretmek yerinde olur.
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Uzun zamandan beri, gebelik esnasinda diyabetin ortaya ¢iktigi
ve mevcut hastaligin siddetlendigi bilinmektedir. Normal gebe kadin-
larda aclik kan sekerinin ortalama degeri 60 mg. civarindadir. Bu
hastalarda plazma insiilin seviyesi yiiksek ve insiilin pargalanmas
daha hizli1 oldugundan gebelikte insiilin salgilanmas: artar.

Gebe idrarinda seker ¢ikmasi sik rastlanan bir olaydir. Glikozii-
rinin gebelik esnasinda tiibiler reabsorbsionda mukabil bir artig ol-
madan, glomerul filtrasyonunda bariz bir artisga bagli oldugu ileri
stirilmektedir.

Glikoziiri tesbit edilen hastalarin 9/ 10-15 inde ileri yillarda diya-
bet tesekkiil ettifi nesredilmistir. Diyabetli annelerin 4000 gr. in iize-
rinde iri bebek dogurmalarindan &tiirii, dogum hekimligi ydniinden
biiyiik 6nemi vardir.

Gebeligin son yarisinda kan lipidleri agir1 bir artig gosterirler. Bunlar
total lipidler, kolesterol, fosfolipidler, yaglar ve serbest yag asidleridir.
Gebelikte goriilen bu hiperlipeminin esas sebebi belli degildir. Yag
depolanmasi genellikle gebeligin erken aylarinda ve ortasinda goriiliir.

Maternal kan hacmi, gebelik esnasinda bariz bir artig gosterir. Bazi
hastalarda bu artisin normal seviyenin %, 45 i kadar iistiine ¢iktig1 nesre-
dilmigtir. Bu artis, plazma voliimiinde daha fazla ve eritrosit sayimin-
da daha az olmaktadir. Kemik iliginde orta derecede bir hiperplaziye
rastlanir. Fetiis, placenta ve annenin artan hemoglobin ihtiyacim
karsilamak iizere antepartum devrede ortalama 800 mg. demire ih-
tiyag oldugu tesbit edilmigtir.

Giinliikk ortalama demir ihtiyacinin 15 mg. civarinda oldugu ve bu
ihtiyacin giinliik gida ile karsilanmasinin giic oldugu, bugiin artik herkesge
bilinmektedir. Bundan dolayi, gebe kadin diyetine iki degerli demir tuz-
larinin  (Sulphate, gluconate veya fumarate gibi) demir dopolarini
takviye etmek gayesiyle, ilave olarak verilmesi tavsiye olunur. Bu te-
davinin laktasyon siiresince devam etmesi gerekmektedir.

Gebelikte folik asid ihtiyac1 artmakta oldugundan ortaya gikabile-
cek anemileri 6nlemek gayesiyle hastalara giinde 1 mg. civarinda folik
asid ihtiva eden tabletler tavsiye edilmektedir.

Gebelikte krom ihtiyacinin da arttig son yillarda ortaya konulan
yeni bir konudur.

Gebe bir kadinin giinliik kalsiyum ihtiyaci 1.2ila 1.5 gr. arasin-
dadir. Gebelik siiresince anne viicudunda 35 ila 45 gram kadar kal-
siyumun tutuldugu hesaplanmugtir. Miaddaki bir fetiisiin viicudunda
ise ortalama 25 gram kalsiyum bulunmakta ve bu miktarin yarisimin
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son aylarda depo edildigi bilinmektedir. Maternal kalsiyum deposu
yeterli ise diyet igerisinde kalsiyumun yetersiz olugu fetiisti kotii yon-
den etkilememektedir. Dis giirimeleri ile kalsiyum yetersizligi arasin-
da tam bir baglanti kurulamamaktadur.

Antepartum devrede, vitamin ihtiyacinin arttifn hususunda aras-
tirmacilar arasinda tam bir fikir birligi olmamakla beraber pek cok
memlekette dogum hekimlerinin hastalara prenatal vitamin kapsiil-
lerini ihtiva eden regeteleri yazmalari adet halini almistir. Baz1 vita-
minlerin de (6rnegin D vitamini) asir1 miktarda alinmas: sonucu fe-
tiis ve yeni dogan bebeklerde kotii etkileri oldugu deneysel olarak gés-
terilmistir. Yalmz bu vitamin ve mineral preparatlarinin hi¢ olmazsa
demir ve folik asid ihtiyacini kargiladigimi kabul etmeli, ama, alinma-
s1 gerekli normal gidanin yerini tutamayacagini da aklimizdan gikar-
mamaliy1z.
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