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Mekonyum aspirasyonu sendromunda perinatal risk faktorleri, dogum odasi
girisimleri'ile hastanede yatis siiresi ve mortalite iliskisi

Dr. Figen Ozgay, Dr. Ayse Ecevit*, Dr. AylinTarcan, Dr. Berkan Girakan

Bagkent Universitesi Hastanesi, * Dr.Zekai Tahir Burak Kadin Hastanesi, Ankara

Mekonyum aspirasyonu sendromu (MAS), 6nemli bir neonatal morbidite ve mortatite nederidir.
Tim canh dofumiarnm %5-24'Gnde amnion svisinin mekonyumiu oldugu, bunlarm %1.7-35° inde MAS
geligtigi bildiriimektedir. MAS a bagh mortalite %5-37 arasmdadr.

Bu retrospektif ahgmada, MAS'h yenidoganlarda perinatal risk faktdrieri, dogum odam girigimlers,
ile hastanede yatig siiresi ve mortalite iligkisi incelendi.

Amnion srvist mekonyumiu olan bebeklerde, bagka bir nedenle agiklanamayan solunum sikintisi |
radyolojik bulgular olmasa da MAS olarak degerlendirildi.. Anne dosyalan ve bilgisayar kayitlan incelenerek -
perinatal risk faktorleri saptands. Dogum odasinda yapilan girigimier iki grupta degerlendirildi. 1)Orofarinks~
nazofarinks aspirasyonu * maske ile oksijen 2)Trakeal aspirasyon + IPPV (maske veya entitbasyon ile).
Ocak 1998-Ocak 1999 tarihleri araunda Dr. Zekai Tahir Burak Kadm hastanesinde toplam dogum sayis

21700 olup 31 bebege MAS tarust konuldu (%0.14). ,

Cins (E/K) 22/9 Perinatal risk faktérleri Vaka sayisi
Dogum gekli (C/S-Sp vaginal) 16/15 Oligohidramnios 4
Gestasyonel yas 39 + 0.2* hafta | Prezentasyon anomalisi 3
(min 37 3/7 — maksimum 42 5/7) | Preeklampsi 3
| Dogum agrhg 2928 + 123 gm | Akut fetal distres 3
(min 1780 — maksimum 4300 gm) | Uzamug eylem 2
Gebelik yasma gore agirhk 20 AGA (%65) | Kordon sarkmasi, digimi, dolanmast 2
9 SGA (%30) | Ablasyo plasenta 1

2 LGA (%5) | EMR 1

* Mean +SEM Maternal derin anemi 1

Riskli gebeliklerden doganlann ortalama hastanede yatg siiresi 9.9 giin, risk tagmayan 11 hastanmn
ise 6.6 giin olup,aradaki fark anlamh bulundu (p<0.05). MAS nedeniyle exitus olan 3 bebek de riskli
gruptands (mortalite %9.6) ve hepsinde MAS'a agyr perinatal asfiksi eglik etmekte idi. Dogum odasi
girisimlerine gore 1. grupta 12 hasta, 2. grupta 19 hasta vardi. MAS’k bebeklerin %61°1 dogum
odasinda trakeal aspirasyon gerektirmigti. Trakeal aspirasyon yapilanlarin 11'inin (% 57) 1. dakika apgar
skoru 3’ iin altinda idi . Birinci gruptaki hastalar ortalama 7.5 giin, 2.gruptaki hastalar ortalama 9.4 gitn
yatinlmig olup,. iki grup arasmnda fark yoktu. MAS tamumlanan bebeklerde 9 (%29) konwulsiyon, 3
pnomotoraks (%9) saptandt.

Bizim sonuglanmuza gére, perinatal risk varhpy, MAS saptanan bebeklerin hastanede yanhg siiresini
artrmaktadir ve dofum odasmdaki girigimler, MAS da erken prognozu éngérmede belirleyici degildir.
MAS’a bagh mortalite afir perinatal asfiksi ile birliktedir. ‘




