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OZET

Amag: Spontan vajinal dogumlar ve
sezeryan dogumlarda maternal ve umbilikal
kordon kaninda endotelin-1 diizeyini 6lgmek.

Gere¢ ve Yontem: 2003 yilinda
hastanemize dogum yapmak iizere basvuran
toplam 37 kadindan dogum sirasinda maternal
ve umbilikal kordon kani alindi. Hipertansif,
preeklamptik, erken membran riiptiirii olan,
diyabetik, kalp hastas1 kadinlar ¢alisma disi
birakildi. 37. haftadan 6nce dogum yapmis
kadinlar preterm, 37 hafta ve sonrasinda
dogum yapmuslar term kabul edildi. Sezeryan
olan kadinlarin higbiri ameliyat dncesi travay
¢ekmedi. Normal term (n=17), preterm (n=4)
ve sezeryan (n=16) dogumlarda maternal ve
umbilikal kordon kami endotelin-1 diizeyleri
karsilastirildi.  Istatistikler ~ SPSS 10.0
programinda, Kruskal-Wallis varyans ve
Mann-Whitney U testleri kullanilarak yapildi.
P<0,05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular: Normal term  dogumlarda,
maternal ve umbilikal kord kan endotelin-1
diizeyleri sezeryan dogumlara gore daha
fazlaydi, fakat bu fark istatistiksel olarak
anlaml1 diizeyde degildi. (Maternal kanda 1.37
+ 0,69’a karst 1.11 + 0,3, umbilikal kord
kaninda 3.9 + 1.8’¢ kars1 3.7 + 2.4 pg/ml)
(p>0,05). Preterm dogumlarda ise maternal
kanda endotelin-1 diizeyi, normal dogumlardan
az, sezeryanlardan ise fazla idi (1,15 = 0,24).

Sonu¢: Term ya da preterm normal
dogum grubunda, kan endotelin-1
diizeylerinin, travay ¢ekmemis sezeryan
grubundan daha fazla olmasi, endotelin-1’in

dogum agrilarmin baslamasinda rol oynadigini
diisiindiirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Endotelin-1, vajinal
dogum, sezeryan, preterm dogum.

SUMMARY:

Aim: To measured endothelin-1 levels of
maternal and umbilical cord blood plasma in
normal spontaneous vaginal delivery and
cesarean sections.

Material and Methods: Maternal and
umbilical cord blood plasma were taken from
37 pregnant women who admitted to our
hospital during year 2003 for delivery to
measure endothelin-1 levels. Women who have
hypertension, preeclampsia, heart disease,
diabetes were excluded from study. Women
who delivered before 37 weeks of gestation
were accepted as preterm and women who
delivered in or after 37 weeks of gestation
were accepted as term. None of the women in
cesarean group had labour before operation.
Normal vaginal term (n=17), preterm (n=4)
and cesarean (n=16) delivery groups were
compared for maternal and umbilical cord
blood plasma endothelin-1 levels. Statistical
analysis were performed in SPSS for windows
version 10.0 using Kruskal-Wallis variance
and Mann-Whitney U test. P<0,05 was
considered statisticaly significant.

Results: Maternal and umbilical cord
blood plasma endothelin-1 levels were higher
in normal vaginal delivery group, when
compared to cesarean group, although it didn’t
reach statisticaly significant level (1.37 + 0,69
versus 1,11 £ 0,3 pg/ml in maternal blood, 3.9
+ 1,8 versus 3,7 £ 2,4 pg/ml in umbilical
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cord)(p>0,05). In preterm delivery group,
maternal blood plasma endothelin-1 level was
higher than cesarean group and was lower than
term vaginal delivery group (1,15 + 0,24).

Conclusion: Higher endothelin-1 levels in
vaginal delivery group (term or preterm) when
compared to cesarean group shows that
endothelin-1 may play a role in beginning
uterine contractions in pregnant women.

Key words: Endothelin-1, vaginal
delivery, cesarean, preterm delivery.

GIRIS

Endotelinler 21 aminoasit  iceren
vazokonstriiktor ~ peptitlerdir. ~ Endotelin-1
ratlarda  hipotalamo-pituiter-adrenal ~ aks1
stimule eder (1). Ayrica insanlarda ACTH nin
saliniminda rol oynadigi diisiiniilmektedir (2).
Aktive olan fetal hipotalamo-pituiter-adrenal
aksin dogumu baslattigi diisiiniilmektedir (3).
Endotelin-1 reseptorleri gebe uterusta ve
plasentada gosterilmistir (4,5). Buna karsilik
amniyon zar1 endothelin-1 reseptorli icermez
(6). Endothelin-1 maternal plazmada ve
amniyon sivisinda gebelik siiresince giderek
artar (7,8). Endotelin uterus ve plasental
yataktaki damarlarin diiz kas hiicrelerinin
kasilmasimi saglar (9-12). Endotelin aym
zamanda, uterus diiz kaslarinda relaksan etkisi
oldugu bilinen nitrik oksitin antagonistidir (5).
Preeklampside maternal plazmada endotelin-1
diizeyinin  arttigt = gosterilmistir ve bu
sendromdaki vazospazmdan sorumlu
tutulmustur (13). Yine intrauterin gelisme
geriligi olan  bebeklerde, endotelin 1
seviyelerinin  artti§1  bildirilmistir  (14).
Umbilikal kordonda ve amniyon sivisinda,
daha fazla miktarlarda bulunmasi uterus iginde
lokal  parakrin  bir  etkisi  oldugunu
diistindiirmektedir (15,16). Dogumun baglama-
sinda rolii olabilecegine dair deliller mevcut
olsa da, term ve preterm vajinal dogumlardaki
rolii tam olarak bilinmemektedir.

Bu calismanin amaci, term ve preterm
vajinal dogumda, maternal ve umbilikal

kordon  kam endotelin-1 diizeylerini
arastirmaktir,
GEREC VE YONTEM

Bu c¢alismaya 2003 yili boyunca Celal
Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Kadmn
Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi’ne dogum icin
basvuran 37 gebe dahil edildi. Bu kadinlarin

17°si normal term vajinal, 16’s1 elektif
sezeryan, 4’1 ise preterm olarak vajinal yolla
dogum yapti. Hipertansif, preeklamptik, erken
membran riiptiirii olan, diyabetik, kalp hastasi
kadinlar ¢alisma disi1 birakildi. 37. haftadan
once dogum yapmis kadinlar preterm, 37 hafta
ve sonrasinda dogum yapmislar term kabul
edildi. Sezeryan olan kadinlarin higbiri
ameliyat Oncesi travay ¢ekmedi. Bu
kadinlardan dogum esnasinda 10 ml maternal
ve umbilikal kordon kami alindi. EDTA’h
tiiplere kan alindiktan sonra plazma santrifiijle
ayrilip, test zamanina kadar —20°C derecede
sakland1. Kan endotelin-1 diizeyi biyokimya
laboratuarinda ET-1 ELISA kiti ile ( Biosource
Europa S.A, Nivelles) enzim immunometrik
assay yontemi ile sonuglar, oOrnekler ve
standartlar, test sonunda 450 nm’de okutulup
standart egrisinden hesaplanarak c¢aligildi.
Normal term (n=17), preterm (n=4) ve
sezeryan (n=16) dogumlarda maternal ve
umbilikal kordon kanmi endotelin-1 diizeyleri
karsilastirildi.  Istatistikler ~ SPSS 10.0
programinda, Kruskal-Wallis varyans ve
Mann-Whitney U testleri kullanilarak yapildi.
P<0,05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

SONUCLAR

Normal term, preterm ve sezeryan
grubundaki kadinlarin yaslar1 birbirlerinden
istatistiksel olarak farkli degildi ( sirasiyla 30.2
+5.5,282+4.5,26.7+4.1) (p>0,05). Normal
term dogumlarda, maternal ve umbilikal kord
kan endotelin-1 diizeyleri sezeryan dogumlara
gore daha fazlaydi, fakat bu fark istatistiksel
olarak anlamli diizeyde degildi (Maternal
kanda 1.37 = 0.69’a kars1 1.11 + 0.3, umbilikal
kord kaninda 3.9 + 1.8’e kars1 3.7 = 2.4 pg/ml
)(p>0,05). Preterm dogumlarda ise maternal
kanda endotelin-1 diizeyi, normal dogumlardan
az, sezeryanlardan ise fazla idi (1.15 + 0.24
pg/ml). Umbilikal kordon kani endotelin-1
diizeyleri , sezeryan ve normal term vajinal
dogum gruplarinda, maternal kan endotelin-1
diizeylerinden istatistiksel olarak anlaml
diizeyde fazlaydi ( sezeryan grubunda 3.9 +
1.8’e kars1 1.37 £ 0.69 pg/ml, normal term
vajinal dogum grubunda 3.7 + 2.4’¢ kars1 1.11
+ 0.3 pg/ml)( p<0,05).

TARTISMA

Normal dogumu baslatan olaylar ve erken
doguma neden olan mekanizmalar hakkinda
pek cok teori mevcut olmasina ragmen, gergek
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neden halen bilinmemektedir.  Dogum
oncesinde aktive olan fetal hipotalamo-pituiter-
adrenal aksin ve artan fetal kortizoliin dogumu
neden olan olaylar dizisini baslattigina
inanilmaktadir ~ (3,17,18).  Endotelin-1’in
hayvan deneylerinde ve insanda erkeklerde
pituiter-adrenal hormonlar {izerine arttirict
yonde etkisi oldugu gosterilmistir (1,2).
Normal term dogumun baglamasinda rolii
olabilecegini gosteren kanitlara ragmen, bu
konuda kesin bir gorilis yoktur. Hakkinen ve
ark. (19), term vajinal dogumlarda maternal
kanda  endotelin-1  diizeyinin  sezeryan
dogumlara gore arttigini gostermislerdir. Yine
aynt c¢aligmada, umbilikal kordonda ve
retroplasental kanda endotelin-1 seviyeleri
maternal kandan daha yiiksek bulunmustur. Bu
bulgulara dayanarak, dogum sirasinda artan
endotelin-1 seviyelerinin umbilikal kordonda
ve plasental yatakta kan damarlarinin
konstritksiyonuna neden oldugu ve uterus
icinde lokal parakrin yolla etkili oldugu ileri
stiriilmiistiir. Bizim ¢aligmamizda da, her ne
kadar istatistiksel anlamli diizeye ulagmamis
olsa da normal term ve preterm vajinal
dogumlarda, sezeryan dogumlara  gore
endotelin-1 diizeyinin fazla olmasi, dogum
agrilar1 ile endotelin-1 arasindaki iliskiyi
ortaya koymaktadir. Endotelin-1’in dogum
sirasindaki artigi, fetal hipotalamo-pituiter-
adrenal aksin aktivasyonunda rol oynuyor
olabilir. Ayrica, uterus kontraksiyonlarinin
baslamasinda  roli olabilir. Gergekten de
uterus diiz kas ve damar diiz kas hiicrelerinin
bulundugu kiiltiire, endotelin eklenmesi bu
hiicrelerde kasilmaya neden olmustur (9,11).
Carbonne ve ark. (7), terme dogru amniyon

stvisinda ve maternal plazmada artan
endotelin-1 diizeylerinin, endotelin-1’in
dogumun baglamasinda rolii olduguna isaret
ettigini bildirmislerdir. Ote yandan, Taguchi ve
ark. (8) doguma dogru endotelin-1 diizeyinin
arttigini, buna karsilik dogum 6ncesi ve dogum
sirasinda  ise  diizeylerin  degigmedigini
bulmuslardir.

Endotelin-1 diizeyinin maternal plazmada,
gebeligin - sonuna dogru arttigt  bagka
arastiricilar tarafindan da bildirilmistir (4,5).
Bizim c¢aligmamizda, erken dogumlarda
normal dogumlara gore, maternal plazmada ve
kordon kaninda endotelin-1 diizeyinin diisiik
¢ikmasinin nedeni bu olabilir.

Daha once, kordon kanindaki endotelin-1
diizeyleri, maternal kandan daha yiiksek
bulunmustur. Bu  bulguya  dayanarak,
endotelin-1’in daha ¢ok uterus i¢inde parakrin
etkili oldugu ileri siiriilmiistiir (19). Endotelin
reseptorleri desidua ve plasental dokuda
bulunmustur(6). Maternal kandaki endotelin-
I’in kaynagi desidua ve koryon dokusu
olabilir. Bizim ¢alismamizda da  kordon
kanindaki endotelin-1 diizeyi, her grupta
maternal kandan daha yiiksek bulunmustur ve
bu bulgular1 desteklemektedir.

Sonu¢ olarak, preterm ve term vajinal
dogumlarda  endotelin-1  diizeyi  artar.
Endotelin-1  dogumun baslamasinda rol
oynuyor olabilir. Endotelin-1’in  kordon
kaninda maternal kana gore daha yiiksek
diizeyde olmasi, uterus icinde lokal etkili
olabilecegini diislindiirmektedir.
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