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OZET

S willarda venidogan sardiklarmm saptanmosvida
transkutan Bilirubin (TB) dlciimit tarama tesdd olarak
srmincellik kazammstie. Her populasyon icin aprt avrl
represvon edrilerinin wve mnwe TR Indeksinin
sapranmast gereklidiv, 123 rerm venidafan tizerinde
vapilan bu galismoda, alin ve orta stermum T8
dliimlert e serum bilirubin Sleimleri kullantlarak
finear regresyon egrifers plzilmigtiv. Kapilier hifirubin
diizevlerd e alin TR (r= (189 ve arta sternum TB (p=
(82 wlcimlers arasinda anlomly bir korelasyon
teshit  edilmigtic  (p=0.0001; p=00001), Tedavi
gerektwren  yemidodanlarin flofal bBifirubin = 3
maesdl) sapianmass dgin alme TB indeks: 19, orea
stepmum TR indeksi 18 hdfunmustur,  Calisma
sonncunda T8 alenmi ile serum Biltenbing arasinda
anfamly  bir korelasvan bulundugu ve  pdntemin
verttdogan  sarifilarinda vararly b tarama fesi
afdugn gisterdmigiir.

bilirubin,  term

Anafitar  sigelibfer:  Transkutan

venidogan, sariil

SUMMARY
Transewianeous bilivubin (TB) measurement hay heen
i currenl wse ay a soreening fext in derermination of
Sauindice. in mewhorns. In clinical  applicaion,
regression lings and TB [limit jndices showld be
determined separately for each newhorn population
in different  fnstinetions. I thiv study,  linear
regrassion lines were drown using forchead and mid-
sternal TB and serum bilirubin meagsurements of 123
tert heokates,  Sighificat  correlation way
demonsirated between capillary bitirubin levels and
Sorehead TH {r=089; p=U.0001} and mid-sternal T
(r=0.82; p=0.0001) measurements. In determining
newharns who need treaimene (toral hilirnhin
Lingddl) forchead TB and mid-srernal TH indices
were found to be [9 and 18 respecrively. In
conclusion, statistically significant corvelation was
present between T8 measurements  and  serum
bilirubin fevels, so thiz method was found wsefid as a
sereening test Inneonaral fanndice,
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Neonatal hiperbilirubinermi tam ve takibinde
giinde birden fazla sayida ventiz veya kapiller
serum bilirubin Glgiimleri gerekmektedir, Tedavi
gerektiren sarihkli bebeklerin saptanmas: igin,
kolay uyzolanabilen, ucuz ve travmalik olmayvan
larama tlestlerine thtivag vardir. Bu amagla ilk
ker Yamanouchi (1) dent  we  subkutan
dokutardaki sari renk yoZunlugunu spektrofoto-
metrik olarak &lgen transkutan  bilirubinometre
cihazin bunu

kullanmaistic. Bu ve izleven

cahsmalarla  serum  bilirubin tle  transkutan

bilirubin (THE) &letimleri arasmnda anlamb bir

korelasvon oldufu ortaya konulmustur {2-6). TB
dleimleri deri kivrim  kalinhig, ok, dogum
agirh@l ve gestasyonel wvas gibi pek ok
Faktirden etkilendigi igin, Farkh gestasyonel vas

ve Tarkh arklar igin oavn ayn

¥
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crilerinin tespit edilmesi gereklidir (3,

Bu galismada amacimez, inceledifimiz  term

venidogan  populasyonunda,  neonatal  hiper-
bilirubinemi  taramasi  icin  kullanilacak
regresyon  efirisini ve s TB o indeksini

belirfemek.  yéntemin  ghvenilirhigini ve

gegerhiliging tespit etmektir.
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GEREC ve YONTEM
Calismava  gestasyvonel vast > 37 hafta ve
dogum agichg > 2500 g olan, Kadin Hastaliklars
ve Dogum servisinde dogan ve giplak pozle
sarthi@l fark edilen saghkh yenidoganlar ile,
venidoZan servisine indirekt hiperbilirubinemi
{(lotal Bilirubin > 15 mg/dl) tansiyla yatirilan
toplam 123 bebek alindi. Yenidoganlarin
hepsi anne siiti ile beslenivordu ve hichirisine
TB dlgiim dncesinde foloterapi ve exchange
transtizyon uygulanmamisti. TB Slgiimil igin
Air - Shields  Wickers Jaundice Meter 101
cihazi kullanidr. Cihazin fiber optik probu her
firma tarafindan
edildi (7).

yenidoganlardan es zamanli olarak alin ve orta

dlgtim  dneesinde  imalatg

dnerildii  gibi  kalibre Tiim

sternumdan TB  dlgiimil ve  kapiller serum
bilirubini igin kan drnekleri elde edildi. Her bir
alandan ard arda tg 6letim yapildi ve bunlarn
ortalamas: kaydedildi. Serum total bilirubin
olgtimii direkt spektrofotometrik  meted  ile
vapildi. Alindan ve orta sternumdan vapilan TB
dlgiimleri ile kapiller serum bilirubin degerleri
lineer

kullamlarak avre  ayri FEEresyon

egrileri  ¢izildi. Aln ve orta sternum TB
dlgtimlerinin,  indirekt hiperbilirubinemiyi
(Total  biliribun > 15mg/dl} saptamadaki

sensitivite, spesifite, pozitif prediktif ve negatif

prediktif’ = degerleri  hesaplandi.  Istatistiksel
degerlendirmede lineer regresyon ve korelasyon

analizleri kullanildi.

BULGULAR
Cahsmaya alman 123 yenidofamin ortalama
dofum agirhgr 3417 £ 372 g (2600-4200);
ortalama gestasyonel yas 39.2 = L1 hafta (38 -
42); ortalama serum bilirubin konsantrasyonu
12,6 £ 4.9 mg/dl (2,2 - 33,4) idi. Alindan &lciilen
TB édletimlerinin ortalamas: 17.6 + 43 (9-33),
orta sternumdan yapilan élgiimlerin ortalamas
16.8+3.9 {9-33) olarak bulundu. Alindan ve orta
sternumdan yapilan TB &lciimleri ve serum
bilirubin  degerleri  kullamlarak  ayn  ayr
lineer regresyon efrileri ¢izildi (Sekil 1-2),
Alindan  yapilan dlclimler  igin kDJ'ElHS}‘DTI
0,79,

TB: (0.79 x SB) + 7.60; orta sternumdan yapilan

katsayisi regresyon denklemi

dlgiimler  igin  korelasyon  katsayisi (.67,
regresyon denklemi TB: (0.67 x SB) + 8.37
olarak  tespit  edildi.  Kapiller bilirubin
diizeyleri ile alin ve orta sternum TB dlglimleri
arasinda  belirgin  bir iliski oldugu gériildii
(r:0.89, p=0.0001; r:0.82, p=0.0001). Tedavi
gerektiren  venidoZanlarin  saptanmasi  igin
(Total bilirubin > 15 mg/dl) abindan yapilan
dletimlerden TR indeksi 19, orta sternumdan
vapilan Glgtimlerden TB indeksi 18 bulundu.
Tedavi gerektiren yenidofanlarin saptanmasinda
TB dlglimlerinin sensitivite, spesifite, pozitif
prediktif’ deger, negatif prediktif degerleri alin
icin sirasivlia %81.8, %6855, %675, “93; orta
sternum igin swrasivia %818, %468)1.1, Y613,

%92.4 tespit edildi (Tablo I, 11).

_ 54 -
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Tablo 1t Serum bilirubin diizeylerini saptamada transkutan bilirubin indeksinin (orta sternum) veri

Serum Bilirubin (mg/dl)
=15 =13

TBI* =18 27 17 44
{Orta Stermum) =18 ] 73 74
33 o0 E23

Sensitivite o818

r Spesifite e8l.]

Poxitif predikiif deger %4613

| Negatif prediktif deger :3492.4

*TBI: Transkutan bilirubin indeksi
Tablo 1z Serum bilirubin ditzeylerim saptamada transkutan bilirubin indeksinin (alin) yeri
Serum Bilirobin (mg/dD)
=15 =15

rBi* >19 27 13 44
{ALn) = |9 ] i 83
] 90 123

Sensitivite S

Spesifite Hogas

Pogitil prediktif deger %067.5

Megatif prediktif defer %6930

= TBI: Transkatan bitirubin indeksi

TARTISMA
Yenidogan sarihkiarinda bir tarama testi ofarak
kullanifan TB &lglimleri ile serum  bilirubini
arasinda antamh bir kerelasyon  oldugu  daha
dnecki galismalarla ortaya kenulmustur (2-6),

Deri kiveim kalinb@n, ek, deogum  agielig,

gestasvonel  vas, postnatal  vas, [ototerapi

uvaulamasy, ¢evredeki giin il gizlemciler ve
cihazlar arasindaki farkhhklar gibi pek cok
1B her

farkl

Tuktisr algimlerini  etkilediginden

populasyondaki venidoganlarda

gestasyonel  wvagy  ve afirhk igin ayn ayn

caligmalar  vapilip, populasvona  Gzgi TB

indekslerinin ve  represvon  denklemlerinin

belirlenmesi gereklidir (3,8-10). Bu amagla

Kiltiirsay ve arkadaglar (113 vapmis olduklar

bir calismada matiir Tiirk bebeklerinde TR
dlgtimlerinden serum hilirubininin hesaplanmasi
wwin TB: (1.08 x SB) + 433 regresvon
denkleminin daha giivenilir ve gegerli oldugunu
tespit etmislerdir. Bizim vapmis oldugumuz
gahymada ise ahndan wapilan Gleiimler igin
regresyon denklemi TB: (0.79 x SB) + 7.60,
orta sternumdan yapilan dlgiimlerde TB: (0.67 x

5By + 8.37 olarak bulunmustur.

Maisels ve Condrad (12 ) 157 matiie bebekre

alindan. ve sternumidan  yaptiklar 292 TH
Glgimil sonucunda, testin sensitivitesing %100,
spesifitesini alin igin %97, sternum icin %496,
pozitif prediktif degerini sirasiyla %58 ve %44,
negatil prediktif degerini ise her iki alan igin %

100 bulmuslardiy, Ancak bu calismada total
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bilirubinin 12.9 mg/di'nin tizerinde oldugu deger

teri hiperbilirubinemi olarak kabul edilmistir.

Term venidoganlarin serum bilirubin konsant-
rasyonu postnatal 72 saatte maksimumdur ve
bunlarin yaklagik %3'inde tedavi gerektirecek
hiperbilirubinemi olusur (4). Hastane harcama-
lart wve ailenin istemi nedenivle cogunlukla
bebekler 48 saatten nce  hastaneden taburcu
olmakta ve bu infantlarin bazilarinda serum
bilirubini ¢ok vitksek dilzeylere ulasabilmek-
tedir, Sanlik gelisebilecek infantlarim dnceden
tespit edilmesi amaciyla Smith ve arkadaslari (4)
24. saatte bilirubin eliminasyon kapasite indeksi
vlarak TB @lgiimil ife beraber bilirubin firetim
indeksi olarak ekspirasyon havasinda karbanmo-
noksit (C0) dlgiimi yapmuslardir, Bu calismanin
sonucunda, her iki test bir arada kullamldiginda
sensitivitenin - belirgin oranda  daha  viiksek
oldugu gdsterilmistir. Benzer amagla Yamauchi
(3) 78 term bebek iizerinde yapmus oldugu
caliymada, ilk 24 saatte TB Slelimiindeki
kilogram bagima artis ile pik TB élgiimil ve 6,
giinde serum bilirubin degeéri arasinda anlamly
bir korelasyon oldugunu ve testin hiperbili-
rubinemiyi (total bilirubin = 15 mg/dl) dnceden
sensitivitesinin %909,

belitlemedeki negatif

predikuf degerinin %94 oldugunu gdstermistir,

Transkutan bilirubin &lgiimlerinde hangi vileu:
alanmdan yapilan &lgtimierin daha dogru ve
glivenilir oldugy konusu tartismahidir. Heick ve
arkadaslarimin (13} yapmis aldugu calismada
sternum TB dlglimierinin  alindan vapilan &l-

¢iimlerden, daha yiikksek oranda serum

bilirubini il korele
(.93, Q8L
vapms oldufiu calismada da buno

(r:0.91,

oldugu  gésterilmistir
Fok we arkadaslarmm (14)
destekler
sonuglar  elde  edilmistic r:), 850,
Yamauchi'min (2) sekiz farkh viicut alamindan
TB dlgiimlerini karsilastirdi@i galismasimnda ise
tek bir viicut alamndan yapilan &lgiimler verine
alin, gogiis ve sternum veva en azmndan alin
ve sternum dlgtimlerinin ortalamas:  kullangl-
digimda daha dogru ve gilvenilir sonuglar elde
edildigi  gisterilmistir, Bizim yapmis oldu-
gumuz bu ¢ahsmada ise alin TB életimlerinin,
sternumdan  vapilan SCrum

dlgtimiere  gire

bilirubini ife daha ivi korele oldufu gériilmiistiir.

Sonug olarak yenidogan saribiklarinin saptan-
masinda nominvazif, kolay uyveulanabilen ve
ucuz bir yontem olan TB &leiimi, bir tarama
testi olarak kullaniabilir ancak rutin kullanim
igin her populasyondaki term ve preterm
venidoZanlara uygun regresyon efrilerinin ve

stnir TB degerlerinin tespit edilmesi gereklidir.

- .
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