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BEş YlLLlK soNuÇLARıMlZA GÖRE SNAPPE-|l ve NTıSS SKoRLAMALARıNıN
TERM Ve PRETERÜ BEBEKLERDE DEĞ|ŞEN DUYARLİLlKLARİ
Hakan Ongun, Seyhan Erişir, Özgür Tosun, Aşkın Güra, Nihal Oygür
Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi

Amaç: yenidoğanların servise alınışları sırasındaki durum ciddiyetini yansıtan fizyolojik ve tedavi temelli risk skorlama tabloiarı
geliştirilmiştir. Ancak bu tabloIarınİerm ve preterm bebeklerde prognozu ayniduyarlılıktu.j.?[1[ edebilme gücüne sahiP oluP

olmio,«iuri n*t o{arak bilinmemektedir. Çalışmamızda yenidoğan yoğun bakım ünitemize (YYBÜ) Yatırıİan bebek|ere SNAPPE-

ll ve NTlSS uygutanarak bu iki skorlarnanıh term ve preterm bebeklerin prognoZunu belirlemedeki duyarlılığı araŞtırıldı,

yöntem: çalışmaya yaşamının ilk gününde yyBÜ'ne yatırılan bebekler a|ındı. Ocak 2000-4ralık 2004 tarihleri arasını kaPsaYan

beş yı]lık çiıışhamızıh iiı ı;çnuçuk yılı retrospektif olaİak dosya b!lgilerine göre, son birbuçuk yılı prosPektif olarak gerÇekleŞtirildi.

6ıürııctı anomalisi olanlaıvelervise alındıktan sonra iik oniki saatte kaybedilenler çalışma dışı bırakıldı. Çalışma kapsamına

alınan bebeklere onikinci saatinde dokuz parametreden oluşan SNAPPE-ll ve yirmidört saatin bitiminde 63 Parametreden
oluşan NTlSs uygulandı. Duyarlılığın değeİ|endirilmesinde spesifite sağ kaliş, sensitivite mortalite olarak kabul edildi.

Bulgular: Matür bebeklerde SNAPPE-Il,nin sensitivitesi spesifitesinden (sırasıyla o/o89 ve oh62) daha yüksek iken, preterm

beneı<ıerde NTlSS'nin spesifitesi sensitivitesinden (sırasıyla o/o87,5 ve o/o74) be|irgin yÜkSek bUlundu.

yorum: Bulgularımız SNAppE-ll,nin kaybedilecek matür bebekleri, NTlSS'nin ise sağ kalacak pretermleri daha iYi belirleYebilme

özelliği olduğunu desteklemektedır. sııappr-ll,deki bu durum, matür bebeklerin, puanların çoğunu bebeğin pato!ojik durumu

ıe iıqİi parametrelerden, pretermlerin ise fizyolojik özellikleri de içine alan parametrelerden Puan almasına bağlı olduğunu

oııştlnotlrmeHtedir. NTlSS;nin sağ kalacak pretermleri daha iyi belirleyebilmesi ise, bu yaş grubunda bulguların spesifik olmaması

neöeniyle şüpheci davranarak gereğinden fazla tedavi yakİaşımIarı yapılmış ve puanIn yalancı olarak YükselmiŞ olabileceğini
akia getirmektedir.
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