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PREEKLAMPSİNİN 
ERKEN TANISINDA  

ROLL-OVER TESTİNİN  
GEÇERLİLİĞİNİN ARAŞTIRILMASI 
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Bu araştırma, Ege Üniversitesi Tıp Fakültesi Cerrahi Tıp 
Bilimleri Bölümü'nü-Il Kadın Hastalıkları ve Doğum Anabilim 
Dalıtnın doğum polikliniğine başvuran 28-32 haftalık sağlıklı 
gebelere, preeklampsinin erken tanısı için uygulanan roli-over 
testinin geçerliliğinin saptanması amacıyla plânlanmıştır. 

Araştırmada, tüm gebelerin % 74.7'sinde roll-over testi  
sonuçları doğru olarak sonuçlanmıştır. 

Preek lamps i  ve  ek l amps i  dünyan ın  he r  ye r inde ,  pek  çok  
gebe iç in  hala  önemli  b i r  sağl ık  sorunu o lmaya devam etmek -
t ed i r  ( 4 ) .  T ü m g eb e l i k l e r i n  %  2 . 5 - 1 0 'u n d a  g ö r ü l me k t ed i r  ( 2 ,  
8). 

Ülkemizde ,  anne  ö lüm oran ı  100 .000  can l ı  doğumda  208 '  
d i r  (5 ) .  Anne  ö lüm neden le r in in  baş l ı ca l a r ı ,  kanama ,  p reek -
lampsi,  eklampsi gibi gebelik komplikasyonlarıdır (11).  

P r e ek l a mp s i  v e  ek l a mp s i ,  b eb ek  ö l ü ml e r i n e  d e  y o l  a ç an  
b i r  n e d e n  o l u p  a y n ı  z a m a n d a  i n t r a u t e r i n  g e l i ş m e  g e r i l i ğ i ,  
prematüre doğumlar ve çocukluk yaşlarında davranışsal bozuk-
luklar la  da  i lgi l idir  (2 ,3 ,12,13) .  Bebek ölüm oranının % 0 -20,  
hat ta  bazı  araş t ı rmalarda % 50 'ye  kadar  yükseld iğ i  b i ld i r i lmiş tir 
(1,2,10). 

Anne  ve  bebek  sağ l ığ ı  aç ı s ından  çok  öneml i  b i r  has ta l ık  
olan preeklampsinin nedeni hala kesin olarak aydınlat ı lamamışt ı r  
(2 ,4) .  Önlenebi len b ir  hastal ık  olduğu da bi l inen b i r  gerçek t i r .  
I d ea l  ko şu l l a r da  ye t e r l i  doğu m ön ces i  b ak ı ml a  gö rü l me  
sıkl ığının % 1-2.5 'a  kadar ineceği  bi ldir i lmişt i r  (2) .  
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D o ğ u m  ö n c e s i  b a k ı m  i ç e r i k  o l a r a k ,  g e b e  b i r  k a d ı n ı n  
periyodik izlemelerini ve sağlık eğitimini kapsar. Bu izlemeler-
de, preeklampsinin önlenmesi ve erken tanısı ,  gebelerin risk 
faktörlerinin, güvenilebilir doğum tarihinin ve kan basıncı baz 
değerlerinin saptanması ile olasıdır. 

A y r ı c a  s on  z a ma n d a ,  p r e e k l a mp s i  g e l i ş me  r i s k i  o l a n  
gebeler i  önceden belir leyebilmek amacıyla rol l-over tes t ide 
uygulanmaya başlamıştır (7,9,11,14). Bu test muayene sırasında 
gebenin sol yan konumdan sırt üstü pozisyona geçirilmesiyle 
oluşan, diastolik kan basıncı farkının saptanmasıyla yapılmaktadır. 

Bu yaratıcı yaklaşımı geliştiren Dr.Normal Gant, roll-over 
tes t i  pozi t i f  o lan gebeler in  % 90 ' ından  faz las ında gebel iğ in  
yol açtığı bir  hipertansiyon geliştiğini,  roll-over testi  negatif 
olan gebelerin, gebeliklerinin kalan süresi boyunca normotensif 
olmaları  şansının % 90'dan fazla olduğunu bildirmiştir  (6,11).  

Marshall ve arkadaşları yaptıkları çalışmalarında araştırma 
kapsamına giren 100 gebeden 75'inde (% 75) roll-over testini 
negatif,  25 gebede ise (% 25) pozitif olarak bulmuşlardır (9).  
Rol l -over  t es t i  sonuç lar ı  nega t i f  o lan  75  geben in  (% 100)  
68 ' inde  (% 90)  p reek lamps i  ge l i şmediğ in i ,  ro l l -over  t es t i  
pozitif olarak bulunan 25 gebenin (% 100) 21'inde (% 94) ise 
preeklampsi geliştiğini bildirmişlerdir. Roll-over testi uygulanan 
100  gebeden  (% 100)  89 'unda  (% 89)  p reek lamps i  ge l i ş ip ,  
gelişmeyeceği doğru olarak sonuç vermiştir. 

Karbhar i  ve  arkadaş lar ın ın  çal ışmalar ında ise ,  ro l l -over  
testi negatif olarak bulunan 149 gebenin (% 100) 138'inde (% 
92.6) preeklampsi gelişmemiş olduğu için test doğru negatif,  
l l ' inde (% 7.4)  preeklampsi  gel iş t iği  için test  yanlış  negat if  
o l a r ak  sonuç l anmış t ı r  (7 ) .  Ayn ı  ça l ı ş mada  ro l l -ove r  t e s t i  
pozitif  olarak bulunan 29 gebenin (% 100) 27'sinde (% 93.1) 
preeklampsi gelişmiş ve test doğru pozitif,  2'sinde ise preek-
lampsi gelişmemiş ve test yanlış pozitif olarak bulunmuştur. 

D iğe r  b i r  ç a l ı ş mad a  r o l l - ove r  t e s t i  i l e  %  29 .6  y an l ı ş  
negatif ve % 74.5 yanlış pozitif  değerlendirme yapıldığı bil-
dirilmiştir (14). 

Bu çalışma, preeklampsi gelişme riski olan gebeleri  önce-
den be l i r leyebi lmek amacıy la  uygulanan  ro l l -over  tes t in in  
geçerliliğinin incelenmesi amacıyla plânlanmıştır. 
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GEREÇ VE YÖNTEM 

Araştırma deneysel olarak plânlanmıştır .  Ege Üniversitesi  
Tıp Fakültesi Cerrahi Tıp Bilimleri Bölümü'nün Kadın Hastalık-
l a r ı  ve  Doğum Anabi l im Dahi=  doğum po l ik l in iğ ine  Mar t  -
Temmuz 1984 tar ih ler i  aras ında başvuran 28 -32 haf ta l ık  79 
sağlıklı gebe araştırmanın evrenini oluşturmuştur. 

Gebeler  önce  so l  yan lar ına  ya t ı r ı l ıp  kan  bas ınc ı  s tab i l  
o luncaya  kadar  beklenmiş t i r .  Gene l l ik le  20  dak ika  sonunda  
kan basıncı sistolik ve diastolik değerleri  ölçülmüştür.  ikinci 
ölçüm için gebe hemen sırt  üstü döndürülüp beş dakika sonra 
s i s to l ik  ve  d ia s to l i k  değe r l e r  t ek r a r  ö lçü lmüş tü r .  Ö lçü l en  
diastolik kan basıncında ilk ölçüme göre 20 mmHg veya daha 
f a z l a  f a r k  o l m a s ı  h a l i n d e  t e s t  p o z i t i f ,  2 0  mmHg' ın a l t ı n d a  
f a rk  o lmas ı  durumunda  nega t i f  o la rak  değe r lend i r i lmiş t i r .  
Roll-over test i  sonuçları  pozitif  olan gebelerde, preeklampsi 
ge l i ş mes i  bek l en m iş t i r .  Bu  du rumda  t e s t  "doğ ru  poz i t i f " ,  
preeklampsi gelişmemesi durumunda ise "yanlış pozitif" olarak 
değe r l end i r i lmiş t i r .  Ro l l -ove r  t e s t i  sonuç l a r ı  n ega t i f  o l an  
gebelerde, preeklampsi gelişmemesi beklenmiştir.  Bu durumda 
tes t  "doğru  negat i f" ,  p reeklampsi  ge l i şmes i  durumunda ise  
"yanlış negatif" olarak bildirilmiştir.  

BULGULAR VE YORUM 

TABLO 1 : Gebelerin Roll—over Testi Sonuçlarının Dağılımı 

Roll—over Testi Gebe Sayısı 
Sonucu Sayı Yüzde  

Negatif 54 68.35 

Pozitif 25 31.65 

Toplam 79 100.00  

Araştırma kapsamına giren 79 gebenin 54'ünde (% 68.35) 
roll-over testi negatif olarak, 25'inde (% 31.65) pozitif olarak 
bulunmuştur (Tablo 1). Bu sonuçlar, Marshall ve arkadaşlarının 
bildirdikleri sonuçlara yakın olarak bulunmuştur (9). 
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TABLO 2 : Gebelerde Negatif Roll-over Testi Sonuçlarının Dağılımı 

Negatif Roll-over Testi Gebe Sayısı 

Sonucu Sayı Yüzde 

Yanlış Negatif 

(Preeklampsi Gelişenler) 

Doğru Negatif 54 100 

(Preeklampsi Gelişmeyenler) 

Toplam 54 100 

Rol l -over  t es t i  nega t i f  o lan  54  geben in  h içb i r inde  p reek-
lampsi  gelişmemiş ve test  % 100 doğru negatif  olarak sonuçlan-
mıştır  (Tablo 2).  Bu sonuç Karbhari-arkadaşları ,  Marshall-arka-
daşlar ı  ve  Reeder -arkadaş lar ın ın  b i ld i rd ik ler i  değer ler le  uyum 
göstermektedir (7,9,11). 

TABLO 3 : Gebelerin Pozitif Roll-over Testi Sonuçlarının Dağılımı 

Pozitif Roll -over Testi  
Sonucu 

Gebe Sayısı 
Sayı Yüzde 

Doğru Pozitif 
  

 5 20 
(Preeklampsi Gelişenler)   
Yanlış Pozitif   
 20 80 
(Preeklampsi Gelişmeyenler)   

Toplam 25 100  

R o l l - o v e r  t e s t i  p o z i t i f  o l a n  2 5  g e b e n i n  5 l i n d e  ( %  2 0 )  
preek lamps i  ge l i şmiş  ve  t es t  doğru  pozi t i f  o la rak ,  20 ' s inde  i se  
( %  8 0 )  p r eek l a mp s i  g e l i ş me m i ş  v e  t e s t  y an l ı ş  p o z i t i f  o l a r ak  
saptanmışt ır  (Tablo 3).  

TABLO 4 : Gebelerde Roll-over Testi Doğru Sonuçlarının Dağılımı 

Gebelerde Roll-over Testi Doğru Sonuç Yanlış Sonuç  
Sonucu S a y ı  Y ü z d e  S a y ı  Y ü z d e   

Pozitif Roll-over 5 20.00 20 80.00 

Negatif Roll-over 54 100.00 
  

Toplam 59 74.69 20 25.31  
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A r a ş t ı r m a  k a p s a m ı n a  g i r e n  t ü m  g e b e l e r d e  p o z i t i f  v e  
nega t i f  ro l l -over  t es t i  sonuç lar ı  59  gebede  % 74 .69  o ran ıy la  
doğru  o larak  sonuçlanmışt ı r  (Tablo  4) .  Bu sonuç Marshal l  ve  
arkadaşlarının değerleriyle benzerl ik göstermektedir (9) .  

SONUÇ 

Araş t ı rmadan  e lde  ed i len  ver i le r in  değer lendi r i lmes inde  
preek lampsin in  erken  tan ıs ı  amacıy la  28 -32 haf ta l ık  sağ l ık l ı  
gebelere uygulanan rol l -over  test inin  % 74.69 oranında doğru  
sonuç verdiği  saptanmışt ı r .  Rol l -over  test i  negat i f  o lan gebele-
r i n  %  1 0 0 ' ü n d e  p r e e k l a m p s i  g e l i ş m e m i ş t i r .  B u  s o n u ç  t e s t i n  
son derece güvenilir  olduğunu göstermektedir.  

B u  s o n u ç l a r  d o ğ r u l t u s u n d a  r o l l - o v e r  t e s t i  i l e  i l g i l i  ş u  
öneriler` getirilebilir : 

1- Doğurganlığın yüksek olduğu kırsal kesimde ve sosyalize 
bö lge l e rde  ana-çocuk  sağ l ığ ı  i l e  i lg i l i  h i zme t l e r i  yü rü t en  ebe  
v e  h e m ş i r e l e r ,  d o ğ u m  ö n c e s i  i z l e m e l e r d e  g e b e l e r e  b u  t e s t i  
rutin olarak uygulamalıdırlar_  

2- Ana ve çocuk sağlığı hizmetlerinde görev alacak sağlık 
personeli  bu testi uygulayabilecek düzeyde eğiti lmelidirler.  

3- Preek lamps i  ge l i şme  r i sk i  t aş ıyan  gebe le rde  (Poz i t i f  
ro l l -over  tes t i  sap tanan)  daha  s ık  iz lenerek  ve  gerek l i  sağ l ık  
eğitimi verilerek uyarılmalıdırlar.  

S U M M A R Y  

A Study On The Reliability Of Roll-over Test  
For Early Diagnosis Of Pre-eclampsia 

T h e  p u r p o se  o f  t h i s  s t u d y  i s  t o  d e t e r mi n e  t h e  r e l i ab i l i t y  
o f  the  ro l l -over  t es t  fo r  the  ea r ly  d iagnos i s  o f  p re -ec lamps ia .  

T h i s  s t u d y  w a s  p e r f o r m e d  o n  h e a l t h y  p r e g n a n t  w o m e n  
b e t w e e n  w e e k s  2 8  a n d  3 2  o f  g e s t a t i o n  w h o  a p p l i e d  t o  t h e  
Obste t r ics  and Gynecology  Depar tment  o f  the  Medical  Facul ty  
of Aegean University /Ege Üniversi tesi/ .  

! ,  S  E ,  r e s u l t  o f  t h e  s t u d y  r o l l - o v e r  t e s t  w a s  t r u e  i n  7 4 . 6 9  
% of  thc pregnant  women.  
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