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Erken Tarama

Erken Ultrason

QO Gebeligin Onayt
QO Gebeligin Tekil veya Cogul olup olmadigimin belirlenmesi
QO Ektopik (dis) gebeligin ihtimalinin ortadan kaldirilmast

Bu ultrason muayenesi vajinal yoldan (transvajinal) veya karin duvarindan (karin) yapilir.
Oncelikle gebeligi dogrulamak, tekil veya cogul gebelik olasiligini belirlemek ve rahim
boslugu disinda bir gebelik (6rn. dis gebelik) olasiligini elemek i¢in kullanilir.

Gebelik, genellikle rahimde (rahim i¢i) lokalize olmaktadir. Ancak embriyo, nadir
durumlarda, rahmin disina (ektopik gebelik), genellikle fallop tlptne veya rahmin
serviksine de yerlesmis olabilir.

Cogul gebelik durumunda, erken taramanin bir parcasi olan gebeligin koryonisitesini

(monozigotik veya dizigotik) belirlemek genellikle zaten mUmkuindur. Bu, daha ileri gebelik

bakimi igin 6nemlidir, ¢iinku koryonisiteye baglh olarak farkli muayene araliklari gerekli
olabilir.

Son adet tarihi belirsizse, erken taramada amniyotik kesenin boyutu veya mimkinse

embriyonun boyutu (bas-popo uzunlugu, CLS) hamileligin tarihinin belirlenmesi amaciyla

kullanilir ve gegici bir son tarih belirlenir. Bu genellikle, hamileligin 12. ve 14. haftalari
arasinda Kombine Testin bir pargasi olarak son asamada duzeltilir.
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Ayrica kalp atim hizi, plasenta ve amniyon kesesi degerlendirilir. Erken tarama ¢ok erken
yaplilirsa, gebeligin lokalitesi ve koryonisitesi net olarak degerlendirilemeyebilir. Bu
durumda, genellikle ek bir ultrason veya laboratuvar kontroll énerilir.
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