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Bu kitapc¢ik prematire bebegi olan siz anne
ve babalara yonelik bir rehber ve izlem
kitapgigi niteliginde hazirlanmistir.



ONSOZ _1

Sevgili Anne ve Babalar,

Bu kitapgik prematiire bebegi olan siz anne ve babalara
yonelik bir rehber ve izlem kitapcigi niteliginde hazirlanmistur.
Bebeklerinizin, Yenidogan Yogun Bakim Unitesinden eve
taburcu edilmesi ve sonrasindaki stirecte saglikli buyiime ve
gelismelerini, karsilasilabilecekleri sorunlari kisaca vurgula-
yacak ve izlemde yapilmasi gerekenlerin yer aldigi formlari
kapsayacak sekilde planlanmistir. Umariz bu kitapgigi yararl
bulursunuz.

Amacimiz, siz ebeveynlerin bu kitapgigr stirekli yaninizda
tasimaniz, saglik merkezlerine ve hekim arkadaslara basvuru-
nuzda bu kitapgigi sunmanizdir. Ayrica nerede olursaniz olun
akliniza takilan her soruya bu kitap¢ik araciligiyla doyurucu
yanitlar alabilmenizi saglamaktir. Ancak her bebegin ve ailenin
6zelliklerinin farkli oldugunu ve burada sunulan bilgilerin
hepsinin tim aileler ve bebekleri icin gegerli olmayabilecegi-
ni, bireysel degerlendirmenin 6nemini de vurgulamak isteriz.

Kitapcigin dili, 6zellikle birinci bélumde anne ve babalarin
anlayacagi sekilde dizenlenmeye calisilmis olup, sizlerin
merak edebileceginiz soru basliklarina yoénelik cevaplar
icerecek sekilde hazirlanmistir. ikinci bélimde ise izlem
araliklan ve izlemde kullanilabilecek formlar yer almaktadir.

Bu kitapcigi prematiire bebeklerin yasatilmasinda buytk
emegi olan iilkemizdeki tiim Yenidogan Yogun Bakim Unitesi
calisanlarina, bu Ginitede gegen uzun, zorlu gunlerin sonunda,
yeni bir yasamin baslangicinda olan kahraman prematiire
bebeklere,her zaman yuzunun gulmesini hak eden siz degerli
anne ve babalara ve onlan izleyecek olan tum hekim
arkadaslarimiza armagan ediyoruz........



BIRINCI BOLUM

PREMATURE BEBEK KiME DENIR?

Bildiginiz gibi, annenin son adet kanamasinin ilk giiniinden
doguma kadar gecen normal gebelik stiresi 40 hafta olup 37
ile 42 hafta arasinda degisebilir. Bu slireyi tamamlayarak
diinyaya gelen bebeklere “matur” ya da “miadinda dogan”
denir. Gebeligin 37. haftasindan 6nce doganlar prematiire, 42.
haftasindan sonra doganlar ise postmatiir yenidogan olarak
kabul edilirler.

Prematiire bir bebegi tanimlarken; gebelik haftasi, dogum
agirugi ile boy ve bas gevresi gibi élgiimlerinin bu gebelik
haftasina gére uygun olup olmadigini belirtmek, karsilasilacak
sorunlarin 6ngorilmesi acisindan ¢ok buylik 6nem tagimakta-
dir. Ornegin ayni gebelik haftasinda dogan iki bebekten biri,
haftasina uygun sekilde anne karninda biuyumiisse, buyimesi
geri kalip kuglik kalana gére genellikle sorunlarinin daha az
olmasi beklenmektedir.

PREMATURE BEBEKLER NE ZAMAN EVE GIDEBILIR?

Prematiire bebeklerin blyuylp gelistikce yogun bakim
ihtiyaglari azalacaktir. Bu bebeklerin iyilestigini ve yakinda
taburcu olabilecegini gésteren bazi belirtiler vardir.




Bu belirtiler soéyle siralanabilir:

.Bebege bagli olan aletlerin ¢ikartilmasi
. lyi bir sekilde emmeye baslamasi

.Oda isisinda kendi vicut sicakligini koruyabilmesi

. Dizenli kilo alimi

. Makinelere bagli olmadan kendi kendine nefes alip verebilme-
si, en az 10 glin sureyle solunum durmasi (apne) olmamasi

Cogu premature bebek, bu kosullari 36 gebelik haftasina ulasinca
saglayabilecektir. Bu sirada, siz ebeveynler bebeginiz igin
hazirbiklara baslamalsiniz.  Oncelikle, bebeginize evde
bakabileceginize dair 6zgluveninizin olmasi sarttir Bebegin
beslenmesi, altinin degistirilmesi, banyosunun yapilmasi ve diger
bakim konulari hakkinda hastanedeki saglik personelinden
gerekli bilgileri almaniz ve bunlarn uygulayabileceginize dair
glveninizin olusmasi gerekir.

Bebeginiz, evde de bazi ilaglari kullanacak ise, bunlarin verilmesi
ile ilgili bilgileri (sekil, zaman ve miktar) mutlaka 6grenmeli, hatta
not defterinize yazmalisiniz. Benzer sekilde, eger anne suitii yerine
bebeginizi doktorunuzun énerisi ile baska lrunlerle besleyecek-
seniz, Urlnlerinizi nasil ve ne kadar hazirlamaniz gerektigini
mutlaka 6grenmelisiniz.




Eger kendinizden emin degilseniz lutfen saglik personelinden¥Yy 4

tekrar yardim isteyiniz. Diger yandan, kusma, morarma, ates gibi
acil durumlarda nasil davranmaniz gerektigini doktorunuza
sorunuz. Size en yakin hastane ile doktorunuzun telefon
numaralarini 6greniniz.

Unutmayin, acil ambulans servisi icin telefon numarasi 112'dir.,

Bebeginiz hastaneden ¢cikmadan énce doktorlar son kez genel
bir muayene yapacaklardir. Bebeginizin beslenmesi, uykusu,
banyosu ve diger 6zel sorunlari hakkinda doktorunuza soru
sormaya gekinmeyiniz.

Evde bebeginizle beraber gegireceginiz her giin ona daha fazla
alisacak, daha fazla benimseyecek ve daha da rahatlayacaksi-
niz. Bebeginize dokunmaktan, onu tutmaktan cekinmeyin.
Unutmayin ki, bebeginiz kirilacak bir nesne degil, her yenidogan

TABURCULUK ONCESI EV KOSULLARININ HAZIRLANMASI

Ebeveyn ve bebek odasinda ¢ok fazla esya olmamasi, asiri sicak
ya da soguk olmamasi, oda sicakliginin 22-25°C arasinda tutul-
masi gerekir. Odanin giines gérmesi ve sik havalandirilmasi,
hem oraninin %55-60 arasinda olmasi ve bebegin odasinda
parlak 1sikk olmamasi ya da parlaklik derecesi ayarlanabilir 151k
kaynaginin bulunmasi énerilmektedir.
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Evin fazla kalabalik olmamasi, fazla ziyaretci kabul edilmemesi,
bebege dokunacak kigilerin ellerini mutlaka yikamalari
gerektigi Uzerinde durulmalidir. Evde kucuk ¢ocuk varsa
bebege zarar verebilir, bebekle yalniz birakilmamasina dikkat
etmelisiniz. Bu konularda, kendinizi ve etrafinizi hazirlamaniz
6nemlidir.




Bircok aile bebeklerini hastaneden getirmeden énce evlerini
endustri tipi temizleme urunleri ile “steril hale getirmeleri”
gerektigini diusinmekte, hatta evdeki hayvanlarini sokaga
atmayi ya da birilerine vermeyi planlamaktadir. Bu énlemlerin
alinmasinin gerisindeki dusiince her ne kadar “koruma
icgudiusi” ise de siklikla buna gerek olmayip surdiiriilmesi de
olanaksizdir.

Ayrica sterilizasyon igin kullanilan solusyonlarin kokulari
bebeginizi rahatsiz, Bebekler, hele solunum sikintisi da
yasamislarsa sigara dumanina maruz kaldiklar takdirde akciger
gelisiminde ve islevinde azalma, alt solunum yolu enfeksiyonla-
rinda artis gibi bircok sorunlar ile hastaneye tekrar yatabilirler.

Ayrica calismalar, sigara dumanina maruz kalimin kulak
enfeksiyonu iligkili isitme sorunlari, bronsit ve zature nedeniyle
hastaneye yatista ve ani bebek 6lim sendromunda artis ile
iliskili oldugunu goéstermektedir. Bu nedenle, evde, bebegin
cevresinde veya bebegin zaman gecirdigi hicbir yerde hig kimse
sigara igmemelidir.

Evdeki hayvaniniz ailenizin énemli bir bireyidir, hayvaninizi
bebeginizin gelisine hazirlayabilirsiniz. Bebeginizin kokusunun
sindigi bir camasir ya da battaniyeyi bebeginiz taburcu olmadan
eve getirirseniz ve de bebeginizi hayvaninizla birlikte yalniz
birakmayip, uyudugu odaya sokmazsaniz bir sorun olmayacak-
tir.




Bebeginizin yatagl sert, carsafi gergin olmali, yatak icind
oyuncak, battaniye, giysi vb bulunmamali, yorgan, o6rti
kullanilacaksa goégus hizasini gegmemelidir. Yastik kullanilma-
mali, kundaklanmamali, giysileri rahat olmali, tek parca giysi
tercih edilmelidir. Bir yasina kadar Eriskinlerden bir kat fazla
giydirilmesi yeterlidir. Bebek tenine temas eden giysilerin
yumusak pamuklu kumastan olmasi, dikislerin batmamasi
uygundur. Bebeginizin camasirlari ilk birkag ay ayri ylkanmali ve
iki kez durulanmalidir. Parfumsiz, enzimsiz deterjan ya da
bebek camasir sabunu kullanilmasi énerilir.

EVDE YENI HAYAT

Bebeginizle beraber evde gecireceginiz ilk glnler yeni bir
hayatin baslangici olmasi agisindan bazi zorluklar, yenilikler ve
ev duzeninizde degisiklikler meydana getirebilir. Bebeginizin
uykusu, yemesi ve solunumu surekli sizi rahatsiz edebilir. Bu
duygular, ozellikle ilk bebegine sahip olan anne babalar icin
normal kabul edilir. Lutfen rahat olunuz. Asagidaki 6neriler
kaygilarinizi dnleyecek ve sizi rahatlatacaktir:

Bebeginizin uyudugu zamanlarda uyuyunuz.

Bebeginizin bakimini esinizle nébetlese olarak yapiniz.

Yemek ve temizlik konularinda baskalarindan yardim iste-
yebilirsiniz.



- Bebeginiz yeni hayatina tamamen alisincaya kadar dost ve
akrabalarinizin ziyaretlerini geciktirmelerini isteyiniz.

Baslangigta bebek bakimi vaktinizin c¢ogunu alacaktir.
Prematiure bebekler genellikle miadinda doganlara oranla
daha sik beslenirlerve  beslenme sureleri de daha uzundur.

Daha sik beslenen bebeklerin altlarini da daha sik degistirmek
gerekecektir.




Prematire bebeginiz hastanede iken, serumla veya tuple§ 9
beslenmekte iken, giderek agizdan beslenmeye baglanir. Eger
dogumdan hemen sonra, bebeginiz yogun bakim unitesinde
yatmakta iken, sutiinuz fazla gelirse, bunlar steril anne suti
saklama kaplarina koyup buzdolabinda saklayabilirsiniz.

Anne sutu 6zelligi bozulmadan oda isisinda 3 saat, buzdolabinin
rafinda 3 giin, derin dondurucuda 3 ay saklanabilir. Daha sonra
ihtiyaciniz oldugunda bu posetleri coézduriup bebeginize
verebilirsiniz.

Bebek formmiilleri ile besleniyorsa; hazirladiginiz bebek
formiulleri (beslenme uriini) oda isisinda 2 saat, buzdolabinda 1
gun bekletilebilir.

Bazen, bebegin zamaninda dogan bebekle arasinda olan farki
kapatabilmesi icin anne sutu yeterli olmayabilir. Bu nedenle,
anne sutiune bazi eklemeler yapmak veya sivi ya da toz seklinde
6zel prematiire bebek formiullerinin kullanmak gerekebilir.
Bebeginizin duzeltilmis yasi 6 ay civarina ulastigi zaman, diger
bebekler gibi kati gidalar vermeye baglayabilirsiniz.

Ayrica vitamin ve demir ihtiyaglan icin de gesitli damlalar
kullanmaniz gerekecektir. Butiin bu konular ile ilgili gerekli
oneriler, takip sirasinda doktorunuz tarafindan yapilacaktir.




BEBEGINIiZiN BESLENMESI

Taburculuk sonrasinda bebegimi nasil beslemem gerekir?

Taburcu edilirken bebeginiz uygun tartida ise (1090.persantil) ve
anne sutu ile besleniyorsa, anne siti ile beslenmeye devam
etmeniz, eger prematire beslenme urini ile besleniyorsa
miadina kadar prematiire beslenme urini ile beslenmesi, 40.
haftaya ulastiktan sonra ise standart beslenme urtnua ile
beslenmesi uygundur. Taburcu edilirken tartisi disiik ise ve
anne sutu ile besleniyorlarsa anne sutu destekleyicileri ile
desteklenmesi, zorunluluk nedeni ile farkli besin égesi ile
besleniyorsa 4052. haftaya kadar prematiire mamasi veya 6zel
taburculuk sonrasi beslenme uriinu ile beslenmesi 6nerilmek-
tedir.

Bebegimi evde anne suti ile besliyorum, yeterince
besleyebiliyor muyum, nasil anlarim?

ilk haftalarda bebeginizin diizensiz beslendigini diisiinebilirsi-
niz; bazi bebekler Ginitede oldugundan daha sik beslenmek iste-
yebilir. Her bebek farklidir ve kendi ihtiyaglarina gére beslenme-
lidir. Eger sik beslerseniz ve her beslenmede bebeginizin aldigi-
ni goéruyorsaniz, bebeginizin beslenmesi yeterli oldugunda bes-
lenmeyi durduracagini da gériirsiiniiz.

Bebeginiz acikinca bazi belirtiler gésterir:
. Basini saga sola gevirerek aranir,

. Elve agiz hareketleri yapar,

. Emme hareketleri yapar,

. Parmaklarini ve elini emer,

. Dokunuldugunda agzini acar.




Bu acikma hareketlerini iyi takip eder ve onu aglamadan énc
beslerseniz memeyi daha iyi kavramasini saglarsiniz. Ayrica
beslerken bebeginizi dikkatle izlerseniz iyi emdiginden ve
yuttugundan emin olabilirsiniz. Kibarca uyararak emme ve
yutmayi hatirlatabilirsiniz.

Prematiire bebekler yeterli beslendiklerinde 24 saatte en az 68
kez bezlerini islatirlar ve idrar renkleri soluktur. Kuvvetli bir koku
olmaz ve diizenli barsak hareketleri olur. Tum bebeklerin farkli
digki karakteri vardir; ancak, yeterli beslenen bebeklerin diskisi
genellikle yumusak, sari ve purtikla kivamdadir.

Bebeginiz beslenme sonrasi mutlu ve doymus gérinir ve
duzenli bir sekilde kendi hizinda buyir. Bol i1slak bezi varsa,
buyuyorsa/kilo aliyorsa, bazi zamanlar uyanik ve tetikte ise
bebeginizin yeterli miktarda sut aldigindan emin olabilirsiniz.
Bebeginizin almasini bekledigimiz tarti miktari haftada 115200 g
arasindadir, ancak bu sadece genel bir yaklasimdir ve farkli
bebekler farkli hizlarda kilo alacaklardir. Taburculuktan sonraki
ilk hafta icinde kontrole cagrilip tartisi alinarak bebeginizin
yeterli tarti alip almadigi belirlenirse, sahip olabileceginiz
kaygilar veya endiseler uzaklasacaktir.




Evde bebegimi ne siklikta, ne kadar sure beslemeliyim?

Beslenmelerin sliresi ortalama 2030 dakikadan uzun
surmemelidir. Daha uzun beslenme sureleri hem sizi hem de
bebeginizi yoracaktir. Buyudiikge ve guclendikce, zamanla bu
siireler kisalacaktir. istedikce besleme bebeginiz icin en iyi
olanidir. ilk birkag ay sonrasinda birgok bebegi 34 saatte bir
beslemek yeterli olacaktir. Bazi bebekler gece de beslenmek
ister, 6 ay civari bu ihtiyag gecede 1 beslenmeye kadar iner.

Bebegim beslenmek istemiyorsa ne yapmam gerekir?

. Sabirli olun ve denemeye devam edin.

. Bebeginizin pozisyonunun iyi oldugundan emin olun.
. Son gare olarak fincan ile beslemeyi deneyin.

. Bebeginize sutunuzii verebilmek icin gégsiunuzii sagmaya
devam edin




Evde de sutimu sagmali miyim?

Bu durum gégsiiniiziin dolgunluguna ve bebeginizin ne kadar
iyi beslendigine baglidir. Bebeginiz iyi beslenene kadar
sutinizit sagmaniz gerekebilir cunkii bu yaklasim st
iretiminin devam etmesine yardimci olacaktir. lyi siitii olan
annelerin bebekleri emmeyi daha kolay 6grenir. E§er bebeginiz
iyi buyuyorsa, a¢ hissettiginde beslemeyi deneyin ve istedigi
kadar besleyin. Bununla birlikte, sut sagimini her iki veya ¢
gluinde bir azaltmayi amaglamalisiniz.

Bebek formiilleri ile ilgili neler bilmeliyim?

Anne sutl ile beslenme o6zellikle enfeksiyonlara karsi etkili
koruma sagladigindan premature bebekler icin gok 6nemlidir.
Bununla birlikte 6zellikle ileri derecede premature bebekler
yani 32. gebelik haftasindan énce dogan bebeklerde yeterli
blayume ve gelisme igin anne sutiinun kalori, protein ve mineral
yoniuinden desteklenmesi gerekebilir.

Bunun igin anne sutine ilaveten 23 6gun anne sutu destekleyi-
cilerinin veya prematire bebek urinlerinin kullanimi
gerekebilir. Bebeginiz hastanede yatarken kullanilmasi 6nerilen
urunler, kullanima hazir sivi Grinler olup hazirlama esnasinda
mikroplarla bulasma riski az oldugundan genellikle tercih
edilmektedir .




Bebek besleme urinleri doktorunuzun onerisine goére
taburculuk sonrasi kullanmaya devam edebilir ya da toz
ariinlere gegebilirsiniz. Uriinlerin nasil hazirlanacadi, uymaniz
gereken kurallar hakkinda bebeginiz taburcu edilmeden 6nce
saglik calisanlan tarafindan ¢ogunlukla egitim verilmektedir.
Evde bu kurallara dikkat etmeniz ve temizlik kurallarina
mutlaka uymaniz ¢ok o6nemlidir, ¢linkii uygun kosullarda
hazirlanmayan bebek formiilleri ishale ve enfeksiyon hastalikla-
rina yol agabilir.

. Hazirladiginiz trtinti higbir zaman sise isiticilar1 veya termos
icinde sicak tutmamalisiniz. Ev disinda iseniz sicak suyu
termosta tutup beslenme oéncesi toz olarak sunulan bebek
formiilleri ile kanistinlmalisiniz.

Bebegim her emzirmeden sonra az miktarda kusuyor,
bu normal mi?

Birgok bebek beslenme ya da emzirme sonrasi bir miktar suti
cikarir ve U¢ aydan kugilik bebeklerin %80’i glinde en az bir kere
kusar. Fiskirir tarzda veya bol miktarda olmadikca ve kilo almasi
normal ise 6nemli degildir. Eger bu durumlar ortaya gikiyorsa
bebeginizin reflusii olabilir. Bu durum goégus agrisina benzer
o6gurme, tikanma ya da karin agrisi gibi semptomlara yol acabilir.
Sessiz ve sakin bir ortamda acele etmeden emzirme, emzirme
sonrasi gaz gikarma,beslenme sonrasi sert oyunlar oynamama,
yatagin basinin biraz ylkseltiimesi faydali olabilir. Ancak
bebeginizin basinin altina direkt yukseltici bir nesne koymayin
ve 12 aydan énce asla yastik kullanmayin. Bebeklerdeki reflii
genellikle yasaminin ilk yili icerisinde kaybolur ve saglik
calisanlan size bebeginizi dogru besleme konusunda tavsiye
verebilir.




UYKU ZAMANI

Bebegim ¢ok uyuyor/hi¢c uyumuyor, ne yapabilirim?

Uyku bebeginizin beyin gelisimi icin cok dnemlidir. Prematiire
bebekler, dogumdan sonraki ilk ginlerde, giniin buyuk bir
kismini uyku ile gegirirler. Giinde ortalama 15:22 saat uyurlar, ki
bu da normal bir bebegin uyku stiresinden daha fazladir. 36.
haftay1 gegtikten sonra ise daha az uyumaya ve daha ¢ok
aglamaya baslarlar. Prematire bebekler o6zellikle geceleri
sakinlesip uykuya dalmakta zorluk yasarlar. Duzenli uyku,
uyaniklik déngusit gelistirmeleri haftalar alabilir. Bu ritmi
olusturabilmeleri igin onlara yardimci olabilirsiniz. Oyun ve
uyaranlari geceden ¢ok gundiiz saatlerinde vermeye calisin.
Banyo, beslenme ve ardindan hikaye okuma gibi uyku éncesi
rutini olusturun. Hastanede yatarken i1s1ga, sese alismis ve bu
sekilde sakinlesen bazi bebekler gece lambasi ve yumusak bir
muzikle rahatlayabilir. Bebegin kollari ve ayaklari kivrik, elleri bir
araya gelmis sekilde tulbent gibi ince bir kumagla sarilmasi
anne karnini hatirlatarak kendisini glivende hissetmesini
saglayabilir. Bebeginizi sararken kal¢a eklemine zarar
vereceginden bacaklarin duz tutulmamasina dikkat ediniz.




Bazi bebeklerde ise gece bebeginizi uyutacaginizzaman, isiklari
sondiirmeniz ve gevredeki sesleri azaltmaniz (televizyon, muzik
seti, konusma vb.) faydali olabilir.

Gece bebeginizi besleyeceginiz veya altini degistireceginiz
zaman, isiklarin hepsini agmayin. Gérebileceginiz kadar hafif bir
1sik yeterli olur. Asin agladigi ve uykuya dalamadigi durumlarda
bebeginizi sallamayi, gezdirmeyi veya banyo yaptirmayi
deneyebilirsiniz. E§er bebeginiz huzursuzsa, orada oldugunuzu
hissettirmek igin hafifce oksayabilirsiniz. Eger yataginizin yanin-
da bir besik varsa bu daha kolay olacaktir. Ya da gece 15191 agik
birakmayi deneyebilirsiniz. Bebeginize kendisini avutmayi
denemesi igin zaman veriniz. Cogu bebek uyumadan 6nce kisa
bir stire aglayabilir. Eger bebegdiniz kendini avutmaya galisiyorsa
onu hemen yataktan alip rahatsiz etmemeniz bebeginiz igin
daha iyi olacaktir. Bebeginizin uykuya dalmadan oénce ne
yapmayi sevdigine dikkat edin, kisa zaman iginde onun verdigi
ipuglarini yakalamayi 6greneceksiniz.

Bebegim icin en uygun uyku pozisyonu hangisidir?

Birinci yas guniine kadar bebeginizi daima sirtlistii yatiriniz. Ani
Bebek Oliimii Sendromu (ABOS) riski, yiiziistii ve yan yatanlarda
daha fazla oldugundan bu durum gok énemlidir. Ayrica ABOS
riskini azaltmak igin yatak sert, carsaf gergin olmalidir. Yogun
bakimda izlenen prematire bebekler cogunlukla yuzistiu
yatmaya alismis olabilirler. Bu onlarin sirtisti yatmayi 6gren-
melerinin zaman alabilecegi anlamina gelir. Bebeklerin cogu
yogun bakim ekibi tarafindan tniteden taburcu edilmeden 2
hafta oncesinden baslayarak sirt Ustii yatis pozisyonuyla
tanistirilacaktir. Stirekli sirtiistii pozisyonda yatmak bebeginizin
kafasinin arka kismini diizlestirebilir (pozisyonel plagiosefali).
Bunu énlemek icin bebek uyanikken ve gbézlem altindayken
yuzustu birakilabilir, haftalik basin sagsol degisimi yapilabilir.




Ani Bebek Oliim Sendromu (ABOS) diye bir seyden birkag kez‘\vﬂ
bahsettiniz, nedir bu? Bebegimi bundan nasil koruyabilirim?

ABOS bir yasindan kiigiik bir bebekte tam otopsi, éliim yeri
incelemesi ve klinik éykinin degerlendirilmesiyle aciklanama-
yan 6lum olarak tanimlanmaktadir. Disiik dogum agirligi ve/ -
veya erken dogum en énemli risk faktoérleridir. Ayrica sigara
dumanina maruziyet, anne yasinin <20 olmasi, yuzustii uyuma
pozisyonu, yumusak yatak ve asiri isinma riski artirir. Cogunlukla
bebek 24 aylik iken , %90l ise 6 ayliktan dnce ortaya cgikar.
Nedeni tam olarak bilinmemektedir. ABOS sikligi sirt {istii yatma
pozisyonu ile yariya diismistir. Onlemek igin daha énce de
degindigimiz su énerilere uyunuz:

. Bebeginizi sirt Gsti yatirin, ytizikoyun yatirmaktan kaginin.
. Bebegin yatagi sert duzguin yuzeyli, bebekler icin 6zel bir yatak
olmali, havali yatak kullanmayin.
. Yastik ve yunli yorganlari 1 yasindan énce kullanmayin.
Bebegi yatagin alt ucuna yakin yerde, basini értmeden,
yalhizca goégsuine kadar ortuin, garsafini ve értilytl yatak altina
sikistirin.
. Yatakta yumusak oyuncaklar birakmayin.
Giysileri Uzerine cengelli igne, nazar boncugu gibi zarar
verebilecek cisimler takmayin.
. ilk 6 ay geceleri sizinle ayni odada yatirin ancak ayni yatagi
paylasmayin.
. Bebek cok sicakcok soguk ortamda kalmasin.
. Evde kalp veya solunum monitorii kullanmaniz ABOS riskini
azaltmaz, bu konuda akliniza takilan sorulari hekiminizle
gorusunuz.




Banyo, hem bebeginizin sagligi hem de annebebek iletisim
acisindan 6nemlidir. Ayni zamanda bebeginizin rahat¢ca hareket
edebildigi, guglendigi ve viicudunu tanidigi eglenceli bir
zamandir. luk bir banyo bebeginizi rahatlatacaktir. Banyo
zamanini bebeginiz icin daha eglenceli hale getirmek sizin
elinizdedir. Banyo 6ncesinde bebeginiz yeni beslenmis olmama-
ldir. Banyo malzemeleri ve su, bebek soyulmadan once
hazirlanmis olmalidir. Uygun oda sicakligi 27°C, su sicakligi ise
3738°C olup dirsekle bakilabilir. Bebeginizi ince bir tilbent orti
ile sarmalayarak suyun igine almaniz ve 6nce yuzunu temizle-
meniz daha sonra értunin her bir kol ve bacak icin acilarak diger
bolumlerini yikamaniz daha az korkmasini saglayabilir. Yumusak
bir sesle sarki séyleyerek suyun iginde saga sola yuzduriniz.
Banyonun kenarina ayaklariyla dokunarak kendisini itmesine
izin veriniz. Basinin suyun ustinde olduguna emin olarak gébegi
uzerinde yuzduriiniz. Kolunuzun uzerinde viicudunun yan
tarafina yatirarak ellerini bir araya getirmesine ve bacaklarini
itmesine yardimci olunuz. Tum stireg boyunca bebeginizi suyun
yaninda asla yalniz birakmayiniz. Banyo sirasinda tisimemesine
dikkat edilmeli ve siiresini 23 dakika ile sinirlamalisiniz. Siklik
degisebilir, glinasin banyo uygun olabilir. Bebeklere uygun
uartnler olsa da, sabun ve sampuan asiri kullanilmamaldir.

Kulak ve buruna temizleme amacgli cubuk sokulmamali, sadece
gorunen kirler ainmalidir. Bebeginizin tirnaklar uzadikca uclari
yuvarlatilmis bebek makasi ile kesilmelidir, uyku sirasinda kesim
yapilabilir. Kiz bebeklerde bez bélgesi her zaman énden arkaya
dogru silinmelidir. Erkeklerde siinnet derisi geriye itilmemelidir.
Pisik kremi kullanilacaksa %10 ¢inko oksit icerenler uygulanabi-
lir, parafin igerenler ve talk pudrasi kullanilmamalidir. Bebegin
cildi kuru ise parfiimsuz bebek losyonu kullanilabilir.




BEBEGINIZiN GELISIM
BASAMAKLARI

Bebegimin gelisimi diger bebekler gibi olacak mi?

Gelisim basamaklari bebeginiz buylrken zaman igerisinde
kazanacagi becerilerdir. Sunu unutmayin bebekler kendi
hizlarinda buyurler, her bebek ayni zamanda ayni gelisim
basamaklarina ulasmayabilir. Bu 6zellikle prematire dogan
bebekler igin gecerlidir ve onlarin “gelisimi geri kalmis” bebek-
ler oldugu anlamina gelmez. Ayni yastaki, zamaninda dogmus
bir bebekle ayni anda oturamaz, emekleyemez ve yurilyemezler
ancak gelismeleri geri de degildir. Ornegin, zamaninda dogan
bebekler yaklasik 14 aylikken yururler. Eger sizin bebeginiz
miadindan 3 ay 6nce dogmussa, dogumdan sonraki 14. aydaki
gelisimi, 11 aya (duzeltilmis yas)) uygun olacaktir. 11 aylik
bebeklerin ylurimesi de beklenemez.

ilk 2 yasta diizeltilmis yasin kullanilmasi bebeginizin gelisim
hedeflerine ne zaman ulasacagi ile ilgili daha iyi fikir verecektir.
Bu nedenle; bebeginizin her tirli gelisiminin degerlendirilme-
sinde “dulzeltilmis yasi”ni kullanmayi unutmayiniz. Takip eden
sayfalarda bebeginizin genel gelisim asamalarini gérebilirsiniz.







6.AYDA
MOTOR
Yuratulmeye calisildiginda agirligini ayagina verebilir.

Kendi basina oturabilir.

Objeleri sallar ve vurur.

Objeleri bir elden digerine gegirir.

Her bir elde 2 objeyi ayni anda tutabilir.
. Yuiziikkoyundan sirtistiine doénebilir.
DiL
ismi séylendiginde yanit verir, déner ve bakar.
Agular, “da”, “ga”, “ba”, “ka” gibi sesler ¢ikarir.
AKTIVITE

Oyuncaklarin ne yapabildigine dikkat eder (ses cikarmasi,
IStk sagmasi gibi).

Gorus alanindan ¢ikan objelere dogru bakar.
SOSYAL/DUYGUSAL

Cevresinin daha ¢ok farkina varir.

Ebeveynlerin var ya da yok olduklarini fark eder.

Yabancilara farkli reaksiyon verir.

Heyacanini, mutlulugunu ve mutsuzlugunu ifade eder.




9.AYDA
MOTOR
Basparmagi ve parmagi ile kuiguk objeleri tutabilir.

Daha kolay hareket eder (emekler, siralar, elinden tutu-
lunca yurr).

Tutunabilir.
DiL
Bildik kelimeleri tanir (ismini ve “banyo zamani” ve “giile
glile git” gibi tabirleri).
Unlii ve (insiiz sesleri bir araya getirir ( “dada”, “baba”gibi).
Sesleri ve hareketleri taklit eder.
AKTIVITE
Objeleri dikkatli bir sekilde inceler

(asagi yukar gevirir, agikliklardan elini sokar).

Beslenme ile daha fazla ilgilenir (parmak besinleri tutma-
ya caligir).

Oyuncaklarinin alinmasina direng gosterir.

SOSYAL/DUYGUSAL
Cee oynar ve heyecanlandiginda ellerini girpar.

Yabanci gérdigunde kaygilanir, korkar.




12 AYDA
MOTOR
Yardimsiz ayakta durur.

ilk adimlarini atar.
Bir kitabin sayfalarini bir seferde birkag tane gevirir.
Kuglik objeleri bir kap igine atabilir.
DiL
Seslerle hareketlerini birlestirir
(bir objeye uzanir ayni zamanda sesini de kullanir).
Bir seyi yapmamasi séylendiginde duraklar ya da durur.
Bir kelimeyi surekli kullanir.

istediginizde objeyi size uzatur.

AKTIVITE
Kendini beslemede daha iyidir (kaptan icmeye galisir).

Giyinirken yardim eder.

SOSYAL/DUYGUSAL
Ailesi ve bakicisi ile olmayi tercih eder.

Diger gocuklarla oynar.




15.AYDA
MOTOR
Yardimsiz yurar.

Sandalye ve diger mobilyalara tirmanir.

DiL

Ses cikararak veya kelimelerle yiyecek veya icecek istedi-
gini belirtir.

Cekerek, isaret ederek, homurdanarak ne istedigini gos-
terir.

AKTIVITE
Kendini kasikla besler, kendi basina yemek konusunda

codgu kez israrcidir

SOSYAL/DUYGUSAL
Opliciik verir.

insanlari “bas bas" ile selamlar.

Hikaye, masal dinler




18.AYDA

MOTOR
Karalama yapar.
Yardimsiz ylrir ve bazen kosabilir.
Topu tekme ile 6ne dogru atar.

Bir oyuncagi yer boyunca suriikleyerek ceker.

DiL
Basit emirleri yerine getirir, “onu babaya ver" gibi.

Daha fazla sayida basit kelime séyler (en az 5-10).
Burun, agiz, gozler, kulaklar, el ve ayaklarini gosterir.

AKTIVITE
Kendi basina yemekten keyif alir, ama sacarak yer.

Objelerin nasil calistigini “taklit” oyunla gosterir.
Bir oyuncak bebegi besler, “fincana ¢ay koyar, sa¢ tarar.

SOSYAL/DUYGUSAL
Bazen isine karisildiginda “hayir” der.

Ebeveynlerden daha kolay ayrilir, ama tekrar gériince ¢ok
sevinir.



24-36.AYDA

MOTOR
Yuvarlak hareketlerle karalama yapar ve dikey gizgiler

Gizebilir.

. lyi kosar, nadiren diiser.

Tek basina merdiveni iner gikar.

Tek ayagi Gstiinde desteksiz durur.

Kitabin sayfalarini teker teker gevirebilir.

DiL
23 kelimelik cumleler kurar.

2 parcgali komutlari yerine getirir.
. En az 20 kelime kullanir (ben, sen, o gibi zamirler dahil).
AKTIVITE

Kitabin sayfalarini gevirerek resimlerine bakar.

Tokmagi gevirerek kapiyi agar.

Ellerini yikar ve kurular.

Daha az sacarak kendi yemegini yer.

SOSYAL/DUYGUSAL
Basit ev islerine yardim eder.

Cezalandirildiginda cezaya neden olan seyi durdurarak
cevap vetir.



Ne zaman yardim istemeliyim?

. Beslenmesi iyi degilse ve 30 dakikadan uzun suriiyorsa, Dizel-
tilmis 12 ayliktan sonra gevsek hali devam ediyorsa, Bacak ve
kollarinda sertlik varsa, viicudunu geriye atiyorsa, Basini tek
tarafa cevirmeyi tercih ediyorsa,

. Duzeltilmis 3 ayda basini ortada tutmuyor, ellerini bir araya
getirmiyorsa,

. Vicudunun bir tarafini diger tarafa gére daha fazla hareket
ettiriyorsa yardim isteyiniz, hekime basvurunuz.

Boyle bir durumda hekiminiz genellikle beynin gérintilenmesi
icin inceleme isteyecektir. Otuz iki haftadan 6nce dogan ve
dogum agirligi 1500 gramdan az olan bebeklerde zaten
hastanede yatarken rutin olarak bebeginizin bingildagina konan
bir prob ile beyin ultrasonografisi (transfontanel USG) yapilmasi
onerilmektedir. Bazi hasarlarin géruntiilenmesinde ise Manyetik
Rezonans Géruntiileme (MR) daha etkindir. Hekiminiz bebegi-
nizdeki bulgulara gére hangi goruintileme yéntemini sececegi-
ne karar verecektir.




Eger bebeginizin beyninde herhangi bir olumsuz etkilenm
olusmus ise, 0 zaman bu etkilenmenin yeri ve agirlik derecesine
gore, bebekte bazi ndrolojik sorunlar ortaya gikar. Agir etkilenen
bebeklerde bu belirtiler erken dénemde ortaya cikarken,
hasarin hafif oldugu bebeklerde, bebek buyudikce belirti
verebilir. Bu nedenle, bebegin her kontroliinde mutlaka
noérolojik muayene yapilmasi gerekir. Belirtilerin erken taninma-
st durumunda, erken girisimler ile bebegin daha normale yakin
bir hayat siirmesi saglanabilir. Serebral palsi veya beyin felci
denilen en agrr durumda, bebekte hareket bozukluklari
belirgindir. Spastik cocuk da denilen bu cocuklarda, kas kontro-
la zayiftir, duyusal bozukluklar da olabilir ancak zeka normal
olabilir. Boyle bebeklerde erken doénemlerde kaslarda asiri
sertlesme veya yumusamalar gézlenir. Bu durumda fizik tedavi
ve bazi egzersizlerin baslanmasi yerinde olur. Daha hafif
vakalarda ise, duyusal bozukluklar, 6grenme gugliikleri, algi ve
konusma bozukluklar, sosyal iletisim sorunlari, yalnizca
kollarda veya bacaklarda hareket bozukluklari veya havaleler
gorulebilir ve her biri ayri bir sekilde tedavi edilir. Bu nedenle,
bebeklerin bir gocuk sinir hastaliklari uzmani (cocuk noérolojisi
uzmani) tarafindan da takip edilmesi gerekir.

Bircok annebaba, prematiireligin bebegin zeka gelisimini
etkileyip etkilemeyecegini merak eder. Dogum agirlig 1000
gram uzerinde olan ve 6nemli sorunlar yasamayan bebeklerin
buyuk bir cogunlugu, daha kigcuk olanlarin ise 6nemli bir kismi
normal olarak gelisir. Diger bir deyisle, bebegin prematiire dog-
masi, tek basina bebegin zekasini etkilemez. Isaac Newton (yer
c¢ekimini bulan fizik¢i), Mark Twain (yazar), Winston Churcill
(ingiltere eski basbakani), Albert Einstein (izafiyet teorisini kuran
fizikgi) gibi Gnliiler hep prematiire olarak dogmuslardir. Bebegi-
nizin gelisimini merak etmek en tabii hakkinizdir. Dizenli kont-
roller sirasinda bu konuyu doktorunuzla tartisabilirsiniz.




)



SIK SORULAN SORULAR

Bebegimin iki dogum giini oldugu séyleniyor, bu ne demek?

Dogrudur, bebeginizin iki dogum glunu s6z konusudur. Bu iki
tarihin ilki bebeginizin diinyaya geldigi gun, digeri ise diinyaya
gelmesi beklenen gundir. Premature bir bebege sahip
oldugunuz icin “Duzeltilmis yas” tabirini sikca duyacaksiniz.
Duzeltilmis yas bebeginizin dogdugu ginden, dogmasi
beklenen giin arasindaki zaman diliminin ‘glin/hafta sayisr
olarak cikartilmasi ile hesaplanan yas olarak tanimlanir. Bu yasi
bilmek o6nemlidir glunkii bebeginizin buylimesi ve gelisim
basamaklar hep bu yasa gére degerlendirilecektir. Bebeginizi
takip eden doktorlariniz da 23 yasina kadar dizeltilmis yasi
kullanacaktir.

. Duzeltilmis yas kavrami gebeligin normal siiresi olan 40. hafta
baz alinarak ele alinr.

. Ornegin; 30. gebelik haftasinda dogan ve dogumdan sonra 20
haftalik iken kontrole getirilen bir bebegin dlizeltilmis yasi; (30 +
20 = 50 hafta) - 40 hafta = 10 haftadir. Bu bebek 20 haftalik olarak
(5 ay takvim yasidir) degil, 10 haftalik (2,5 aylik) yani dlizeltilmis
yasina gore degerlendirilmelidir.

Bebegimin iyi beslendiginin ve buyudugunun oJlgutleri var
midir?

Taburculuk sonrasi donemde beslenme ile ilgili uyari isaretlerini
yukaridaki tabloda gorebilirsiniz. Doktorunuz kontrollerde bu ve
baska biyokimyasal gdstergelere bakarak bebeginizin yeterli
beslenip beslenmedigini kontrol edecektir.




Bebegim igin vitamin takviyesi yapmali miyim?

Prematiire bebekler igin vicut tartisi 1500 gram ve Uzerine
ulastiginda ve tam agizdan beslenmeye gecildiginde 400
IU/gun, yani yaklasik 3 damla/giin D vitaminine baslanmasi,
gerektiginde en ¢ok 1000 IU/giine kadar gikilmasi ve 1 yasina
kadar kullanilmasi 6nerilmektedir. Ayrica koruyucu olarak demir
alimina dogum tartisi 15002500 g olanlarda 2 mg/kg/gun;
<1500 g olanlarda 23 mg/kg/gun dozunda dogumdan sonraki
26. haftada baslanmasi 6nerilmektedir. Yenidogan Yogun Bakim
Unitesinde baslanan bu tedavilerin taburculuk sonrasinda
yapilan kontrollerde etkinliginin goésterilmesi 6nemlidir. Anne
suti destekleniyorsa veya prematiire ya da taburculuk sonrasi
bebek urinleri kullanilmakta ise diger vitaminler ve mineral
gereksinimleri cogunlukla karsilanmaktadir.

Bebegimi sik sik higkirik tutuyor, ne yapmaliyim?

Hickink diyafragmanin lokal tahrisi ile olusan ritmik kasilmasidir.
Beslenme sirasinda baslarsa pozisyon degistirilmeli, gaz
cikarilarak rahatlatilmalidir. Beslenmeye bir suire ara verilebilir
ancak uzun surerse emzirilmelidir. Bebek cok acikmadan
emzirmeye baslanmalidir. Uzun slrerse birka¢ kasik su
verilebilir.







Bebegimi enfeksiyon riskinden nasil korurum?

Eger bebeginiz solunum cihazina baglanmis ya da oksijen
destegi almis ya da ileri derecede prematire ise solunumunu
etkileyebilecek enfeksiyonlar acisindan diger bebeklere kiyasla
daha fazla risk altindadir. Bebeginizi mutlak anlamda korumak
miumkin olmasa da alabileceginiz 6nlemler mevcuttur. Eger
bebeginizin iyi olma

digindan endise ediyorsaniz tibbi destek aliniz. Bebeginizin
genel durumu ile ilgili sunlari kontrol ediniz:

. Bebeginiz normalden daha huzursuz mu?

. Vucut sicakligi artmis ya da azalmis mi?

. Beslenmeye karsi isteksiz ya da ilgisiz mi?

. Kusuyor mu? (Eger bu daha énceden var olan bir problem
degilse)

. Diskilamasinda bir degisiklik var mi? (Daha sik, sulu ya da
normalden daha fazla diskilama)

. Size olan ilgisi azalmis mi? (Normalden daha tepkisiz, kolay
uyanmiyor, daha gevsek, daha hizli ya da gurultilit solunum
yaplyor mu?)

. Ciltte lekelenme var mi?

. Nefesler arasinda birkag saniye stiren duraklamalar var mi?
. Normalden daha soluk mu?

Bu son 3 siktaki durum ciddi olabilir ve acil olarak tibbi destek
almaniz gerekebilir. Acil durumlar igin gcocuk birimi bulunan en
yakin acil servise ait bilgilerin detaylarina sahip oldugunuzdan
emin olunuz.




Enfeksiyon riskini azaltmak igin 35
. Kalabalik gocuk gruplarinin oldugu yerlerden uzak durunuz.
. Kalabalik toplu ortamlardan uzak durunuz.

. Bayuk havalandirma sistemleri olan binalardan, 6rnegin
alisveris merkezlerinden uzak durunuz.

Bebeginize yaklasan kimselerin ellerini sabun ve sicak suyla
yikadigina emin olunuz.

. Grip ya da atesi olan kimselerle temasinizi sinirlayiniz.




Bebegdim nigin gok agliyor?

Butin bebekler ginde ortalama 2 saat aglar. Aglik, uykusuzluk,
fiziksel agri, altinin i1slak olmasi, Ustiiniin degistirilmesi, ¢ok
soguk veya sicak olmasi, kucaklanma istegi ve kolik aglama
sebeplerindendir. Prematiire bebekler miadinda dogan
bebeklerden daha fazla gaz ile ilgili sorun yasarlar. Kucaklama,
emzirme,ninni veya hafif bir muzik dinletme, gezdirme, yumusak
hareketlerle sallama, sirtini veya karnini ovma denenmeli,
basarisiz olunursa kisa bir sure igin yakinlardan yardim
istenmelidir.

Yasamin ilk Gi¢ ayinda, G¢ haftadan fazla, haftada en az ug¢ glin,
glinde Ug¢ saati asan huzursuzluk ve aglama ndébetleri olarak
tanimlanan “kolik”, bebeklerin %15 - 30'unda gériilebilir. Anne
suti alanlarda daha azdir. Genellikle dogumdan sonra 23. hafta-
larda baslar, 68. haftalarda artar ve 34. aylarda kendiliginden
duzelir. Bebegin kolik nébeti esnasinda yiizi kizarir, alni kinsir,
yumruklarini sikar, ayaklar karna dogru gekilir ve tiz delici giglik
atarlar. Bu nébetler genelde 6gleden sonra veya aksam saatle-
rinde gozlenir. St cocugu koliginde gegici rahatlatma saglayan
uygulamalar sunlardir:

. Araba ile gezmeye cikarmak

. Yumusak masaijlar

. Kucakta sarmalayarak tasimak
. Sa¢ kurutma makinesi, elektrik stiplirgesi sesi, su sesi, ortam

degisikligi yaratmak

. Ninni séylemek




Sat dranleri, yumurta, tahil ve findigin anne beslenmesinde!!37
uzaklastirilmasi kolik agrisinin azalmasini saglayabilir. Sebebi
tam olarak bilinmeyen ¢gogu kez kendiliginden gegen bir sorun
olan sut cocugu koligi bebegin gelisimi ile kendiliginden dizelir.
Anne ve babanin sakinlesmesi, bebegi rahatlatacak uygulama-
lari anlamalari en uygun tedavidir.

Bebegimin goézle ilgili bir sorunu olacak mi1?

Erken dogan bebeklerin 6nemli bir sorunu da g6z sorunudur.
Prematiire retinopatisi (ROP) olarak da bilinen bu sorun,
genellikle dogumdan sonraki 45. haftadan sonra ortaya cikar ve
zamaninda tespit edilip tedavi edilmedigi takdirde ileride
goérme bozukluklarina yol acgabilir. G6z sorunlarina yol acan
faktorlerin basinda, bebegin g6z damarlarinin tam gelismeden
dogmus olmasi gelmektedir. Daha onceleri inanildigi gibi
oksijen tedavisinin bu sorunun gelismesine olan katkisi ¢ok
fazla degildir.




Damar sisteminin olgunlasmamasindan dolayl, g6z dibi
damarlarinda anormal bir artis ve kivrimlasma goérulebilir.
Bebek ne kadar kigukse, bu sorunun gelisme riski de o kadar
yuksektir. Bu oran 1000 gramin altindaki bebeklerde %80’lere
kadar cikabilir Bu nedenle, 32 haftadan énce dogan veya
dogum tartisi 1500g'dan daha az olan tiim prematiire bebeklere
45. haftalarda g6z hekimi tarafindan g6z dibi muayenesi yapila-
caktir. Premature bebeginizin ROP acisindan izlem semasi ilk
muayenedeki bulgulara goére sekillendirilir.

ilk muayenede retinopati gelistigi saptanirsa hastaligin
siddetine ve ilerleme hizina gére izlem takvimi olusturulur. 13
haftallk araliklarla izlem gerekir. Tarama muayeneleri ROP
gerileyene kadar veya damarlanma tamamlanincaya kadar
devam eder (genellikle 44. haftaya kadar). ilk muayene
yenidogan/gocuk hekiminin sorumlulugundadir. izlemin siiresi
ve tedavi kararini ise g6z hekimi verir. Taburculuk sirasinda size
bebeginizin gézinin son durumu, bundan sonraki izlem plani,
tedavi zamanlamasinin ok 6nemli oldugu net olarak belirtile-
cektir, hatta bu gérisme kayit altina alinacaktir.

Bebeginiz tedavi goérmisse duzeltiimis 3. ayda, tedavi
gerektirmemigse 612 ay arasi kirma kusuru ve sasilik agisindan
g6z hekimi tarafindan degerlendirilmelidir. Ayrica prematire
dogan bebeklerin birinci yasta, tiglincii yasta ve okul 6ncesi tam
goz degerlendirmesi igin taranmalari 6nerilmektedir.




Bebegimin isitmesi ile ilgili bir sorunu olacak mi? ¢

Premature bebeklerin kulaklari da diger tiim organlar gibi tam
olgunlasmadigi igin cevresel etmenlerden fazlasiyla, etkilenir
ve ileride isitme sorunlar ortaya cikabilir. Yenidogan Yogun
Bakim Unitesi'nde izlenen prematiire bebeklerde sinirsel isitme
kaybi olasiligi daha yuksek oldugu igin ilk test olarak beyin sapi
isitsel uyan testi yapilmasi (ABR) o6nerilmektedir. Bu tarama
bebeginize hastaneden taburcu olmadan ve/veya taburcu
olurken mutlaka yapilmistir. Prematiire bebeklerin gogunlugun-
da baslangicta bir veya iki kulakta normal isitme saptanamasa
da sonraki kontrollerde bebegin gelisimi ile birlikte normale
gelebilmekte, pek azi cihaz gerektirmektedir. Bununla birlikte
bebeginiz tarama testlerinden gecmis olsa bile 2430 aydan
once isitme acisindan tekrar degerlendirilmesi gerektigini
unutmayiniz.

Bebegime tarama testi yapildi mi, sonuglari nasil?

Tum yenidoganlar gibi prematire bebeklerde de bazi kalitsal
hastaliklar yéniinden taramalar yapilr. Ulkemizde halen
hipotiroidi (tiroid bezinin az calismasi) ve fenilketoniiri (ileri
yaslarda zeka geriligine yol agan 6zel bir protein metabolizma
bozuklugu), biyotidinaz eksikligi ve kistik fibrozis taramasi
yapilmaktadir. Bu amacgla bebeklerin topuklarindan 6zel bir
filtre kagidina alinan kan, T.C. Saglik Bakanugrnin ilgili birimine
gonderilir. Bu taramalar i¢in en uygun zaman, miadinda dogan
bebekler icin, dogumdan sonraki 3. gundur. Prematire bebek-
lerde ise taburcu olurken alinabilir. Tarama testinde herhangi bir
supheli durum ortaya ciktiginda, laboratuvar tarafindan aileye
haber verilerek, daha detayli incelemeler yapilmasi amaciyla
bebek cagrilir. Ancak eger test temiz gikarsa, aileye herhangi bir
bildirimde bulunulmaz.







Eger bebegim eve oksijen destegi ile gelirse?

Bazi bebekler solunum igin ek yardima ihtiya¢ duyarlar ve eve
oksijen destedi ile taburcu edilirler. Bebegdiniz bu destege birkac¢
hafta ya da daha uzun sureli ihtiya¢g duyabilir. Bu oldukca sik
rastlanan bir durumdur ve yenidogan ekibi bu tip bir bakim igin
size gerekli tim bilgiyi edindiginizden emin olarak sizi eve
gonderecektir. Bebeginizin ihtiya¢c duydugu oksijen dizeyleri ve
bebeginizin daha fazla oksijene ihtiya¢ duydugu durumlari nasil
anlayacaginiz size gésterilmis olacaktir.

Eve geldigimden beri bebegimin burnundan hirilti geliyor.
Ne yapmam gerekiyor?

Hava degisimi ve evde uniteye gore daha kuru bir hava yaratan
Isinma sistemi bazi bebeklerde burun tikanikligina yol agabilir.
Ev ortaminiz hastaneye kiyasla hafifce daha tozlu da olacaktir.
Bebeginizin genel durumu iyiyse ve beslenebiliyorsa bu konuda
endise etmeyin. Bu durum birka¢ hafta iginde azalacaktir.
Bebeginizin iyi olmadigini hissediyorsaniz, vicut sicakligini
kontrol ediniz, eger normalin altinda ya da ustinde ise ya da
bebeginiz vicut sicakligini korumakta zorlaniyorsa bagl
bulundugunuz aile saglik merkezine basvurunuz.




Doktorlar RSV diye bir seyden s6z ediyorlar, nedir bu RSV?

RSV (Respiratuar Sinsityal Virlis) tim bebek ve cocuklarin
yaklasik 2/3'Unu etkileyen bir solunum yollari etkenidir, bir
virastur. Grip benzeri semptomlara yol acabildigi gibi eger
akcigerler etkilendiyse solunum sikintisina da neden olabilir.
Bircok bebek ve ¢ocuk Ekim ve Mart aylari arasinda semptom
verir. Ancak siklikla aileler, yiin s6z konusu doéneminde
cocuklarinin yakalandigi grip ve nezlenin bu etken tarafindan
olusturuldugunu bilmezler. Eger bebeginiz prematiire ise,
dogustan kalp hastalgi varsa, akciger enfeksiyonuna
yakalanma egilimi mevcutsa, RSV ile enfekte oldugunda ciddi
sekilde hastalanma riski de artmistir Bu hastalara RSV
sezonunda, Palivizumab (Synagis) uygulanmasi 6nerilmekte
olup, bu uygulama ulusal RSV politikalarina gére yapilmaktadir.
Size bebeginizi yogun bakimda izleyen hekiminiz tarafindan
glincel uygulama semasi konusunda bilgi verilecektir.

Bebegimin agilamasi ile ilgili olarak neler bilmem gerekiyor?

Prematire yenidoganlar asi ile onlenebilir birgok hastalik
nedeniyle hastalanma ve hastaneye yatma agisindan artmis
riske sahiptirler. Bu bebekler, dogum agirliklarina ve gebelik
yaslarina bakilmaksizin (Hepatit B ve BCG asisi hari¢) zamaninda
dogmus bebeklerle ayni zamanda ve asagida gosterilen T.C.
Saglik Bakanligr'nin asi takvimine gére asilanirlar. Asilar tam doz
verilir, agi dozlarn béliinmez. Ulkemiz veya gevre lilkelerde salgin
durumlarinda gegici olarak asi semasina eklemeler de
olabilmektedir. 2019 yilinin kis déneminde 9. ayda yapilmak
Uzere gegici olarak kizamik asisi eklenmistir. Bu konudaki
glincellemeler icin aile sagligi merkezinizden bilgi alabilirsiniz.




T.C. Saguk Bakanligi Cocukluk D6nemi Asi Takvimi
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1. 1 Ocak 2012 ve sonrasinda dogan ¢cocuklara uygulanacaktir.
2. 1 Mart 2011 ve sonrasinda dogan cocuklara uygulanacaktir.
3. 1 Temmuz 2016 tarihinde doganlardan baslamak uzere

48.ayina girmis olan tim cocuklara uygulanacaktir. 1 Temmuz 2016
tarihinden 6nce dogmus ve halen ilkégretime baslamamis olan
cocuklarin KKK ikinci dozu ve DaBTIiPA asisi ise 20202021,
20212022 ve 20222023 egitim ve ogretim doénemlerinde oku
asilamalari seklinde uygulanacaktir.



HepB: Hepatit B Asisi
BCG: Bacille CalmetteGuerin Asisi

KPA: Konjuge Pnémokok Asisi

DaBTiPAHib: Difteri, aseliiler Bogmaca, Tetanoz, inaktif Polio,
Hemofilus influenza tip b Asisi (Besli Karma Asi)

OPA: Oral Polio Asisi

Sugcicegi: Sucicegdi Asisi

KKK: Kizamik, Kizamikgik, Kabakulak Asisi HepA: Hepatit A Asisi
DaBTIPA: Difteri, aseliiler Bogmaca, Tetanoz, inaktif Polio Asisi
(Dortlii Karma Asi)

Td: Eriskin Tipi DifteriTetanoz Asisi

R: Rapel (Pekistirme)




Dogum agirligi 2000 gramdan az olan bebeklerde Hepatit
asisi sonrasi hastaliktan koruyucu antikor diuizeyi beklenenden
daha dusuk olabileceginden bu bebeklere Hepatit B asilamasi;

EY) Anne hepatit B virusu tasiyicisi degilse ilk hepatit B asisi 1.
ayin sonunda ya da bebegin agirligi 2000 grama ulastiginda
yapilir. Asilama ilk asidan 1 ve 6 ay sonra yinelenerek toplam 3
kez uygulanir.

b) Anne hepatit B virusi tasiyicisi ise ya da durumu
bilinmiyorsa, ilk B hepatit asisi dogumdan sonraki ilk 12 saat
icinde uygulanir, daha sonra bu ilk asi yapilmamis, etkisiz kalmis
gibi davranilarak, “sifirinci asi” sayilarak, asi 1, 2 ve 67. aylarda 3
kez tekrarlanir, béylece asi toplamda 4 kez yapilir.

Tuberkuloz asisi olan BCG asisi ise 34 haftadan 6nce dogan
prematiure bebekler igcin dogumdan sonra 34 haftayi
doldurduklari zaman veya takvim yasi en az 2 ay olduktan sonra
ve 2000 grama ulagmis olmasi sartiyla uygulanmaktadir.

Ayrica 5'li karma asinin yapildigi dogumdan sonraki 60. gline
kadar prematiire bebeginiz bogmacaya karsi korunmasiz ve bu
hastallk nedeniyle kaybedilme ihtimali oldukca yiliksek
oldugundan siz anne ve babalar ile bebeginize bakan kisilerin
tetanoz, difteri ve hiicre icermeyen bogmaca asisi (Tdap)
yaptirmasi uygun olacaktir (Koza stratejisi).




Premature bebeklere grip asisi 6. aydan 6nce yapilamamaktadir.
Bu nedenle grip mevsiminde (Ekim-Kasim ayindan baslayarak)
hentiiz dogumundan sonra 6 ay gecmemis prematiure dogmus
bebeklerle ayni evde yasayan tim bireylerin, sizler basta olmak
uzere grip asisi yaptirmalarini 6nermekteyiz. Premature
bebekler eger gribe yakalanirlarsa ¢ok agir bir tablo ile
hastaneye yatabilirler.

Bu nedenle, prematiire dogmus bebeklere takvim yaglar 6 aya
geldiginde aktif olmayan grip asisi yapilmalidir. Grip asisi bir
onceki sezonda gorulen grip etkenlerine goére her yil
dizenlenerek sunulmaktadir. Bu nedenle doz ve uygulama
semalarinda degisiklikler ac¢isindan sizi takip eden
doktorunuzdan bilgi almaniz glincel veriye ulasmaniz agisindan
uygun olacaktir.

Prematiure dogmus bebekler ilk 1 yas iginde viral gastroenterit
nedeni ile hastanede yatma agisindan yuiksek risk altindadirlar.
Ulkemiz asilama semasinda rota viriis asisi rutin olan bir asi
olmasa da ailelere 6nerilebilir. Oral yoldan verilir. Klinik olarak
stabil prematiure bebeklerin asilanmasi matiur bebeklerle
aynidir. Rotavirlis asisinin ilk dozu 6 ila 12 haftalik araliginda
uygulanmalidir. Ancak canli bir asi oldugundan, bu dénemde
bebeginiz Unitede yatiyor ise taburculuk sirasi veya sonrasi asl




Saglik Bakanligrnin asi takviminde yer almayan diger asilar ara-
sinda, cocukluk ¢caginda menenjite (beyin ve omurilik gevresin-
deki koruyucu tabakanin iltihaplanmasi) yol agan Neisseria Me-
ningitidis isimli bakterinin farkl tiplerine karsi gelistirilmis Me-
ningokok asilari ile bazi alt tipleri, kadinlarda rahim agzi (serviks)
kanseri ve vajina kanseri; erkeklerde penis kanseri, bas boyun
kanseri ve makat (aniis) kanseri etkeni olan Human Papilloma
Virtuse (HPV) karsi gelistirilmis asilar bulunmaktadir.

Bu asilarin uygulanma zamani, doz ve uygulama semalari konu-
sunda sizi takip eden doktorunuzdan bilgi almaniz glincel veriye
ulasmaniz agisindan uygun olacaktir.




Bebegimin gébek/kasik fitigi var, ne yapmaliyim?

Dogum agirligi 1000-1500 g olan prematiire bebeklerin karin
duvari zayifugina bagli olarak %75’'inde goébek fitigi
olabilmektedir. Bliyilkk cogunlugu 23 yas itibariyle kendiliginden
gerilemekle birlikte, bebeginiz 2 yasina ulastiginda hala 1,5
cm'den buyukse ya da 45 yasinda hala devam ediyorsa bundan
sonra kapanmasi zordur.

Bogulma riski cok az olsa da 46 yasindan sonra surenler
kozmetik nedenlerle ameliyat edilebilir Kasik fitigi
prematurelerde cok sik goéruliur. Fitik bebek dik veya sirtisti
pozisyonda iken ele gelebilir ve bogulmadiysa kolaylikla igeri
itilebilir. Sert, agrili kitle, safrali veya safrasiz kusma, kramp
seklinde karin agrisi ve huzursuzluk gelisirse fitik bogulmus
demektir ve bu risk prematiirelerde 2 kat daha fazladir ve
yasamin ilk 6 ayinda cogunlukla gelisir Kasik fitiklar
kendiliginden gerilemedigi icin bogulmadan &énce cerrahi
onarim gerektirirler. Bebegin tartisi 1800-2000 g'a ulastiginda
veya Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nden taburcu edilmeden
once cogunlukla ameliyat edilirler.




Premature bebegimde taburculuk sonrasi baska
nelere dikkat etmeliyim?

Yogun Bakim Unitesinde uzun siire yatan prematiire
bebeklerde damar yolu ve girisim yerlerinde kuguk kalsiyum
toplanmalari goérilebilir. Girisim yerlerindeki yaralarin cogu
iyilesecek ve pek az iz kalacakti. islevi bozan veya kozmetik
sorun vyaratan vyaralar varsa zaten plastik cerrahiye
danisilacaktir, endise etmeyin.

Burundan solunum cihazina baglanan (nazal CPAP) bazi
bebeklerin burunlarinda basiya bagli zedelenme olabilir, bu
zedelenme irinli akinti ve enfeksiyona yol agiyorsa kulak burun
bogaz veya plastik cerrahi doktorlarindan yardim istenecektir.

Premature bebeklerin dislerinde dis minesinde yetersiz gelisme
(st kesicilerde), sarilik ve bazi tedavilere bagli renklenmeler ve
artmis curuk riski vardir. Bazen uzun sure hava yoluna tup
takilan (entiibe) bebeklerde basiya bagli yiiksek damakta oluk
ve agiz kapanma bozukluklari gelisebilir, 13 yas arasinda uygun
bir zamanda bir dis hekimi tercihen pediatrik dis hekimi
(pedodontist) tarafindan rutin bir kontroliin yapilmasi yerinde
olur.




Prematiire bebegimi hangi siklikta doktora kontrole
goturmeliyim?

Premature bebekler yenidogan yogun bakim unitesinden
taburcu edildikten sonra ilk hafta icinde ve 10 gini asmadan
kontrol edilmelidir. Bu kontrollerde diizeltilmis yasa goére agingu,
boyu, bas gevresi, beyinsel, davranissal gelisimi degerlendirilir.
Bunun tek istisnasi asi uygulamasidir, orada takvim yasi
uygulanir.

Uc yasindan sonra diizeltilmis yasin kullanilmasina gerek
yoktur. Cok sorunlu, kiguk prematiireler igin bebek stabil hale
gelip yeterli buylyene kadar izlem sikligi haftalik, 15 gunlik
araliklarla olabilir. Genellikle 6nerilen izlem araligi séyledir:

. Taburculuktan sonra 710 giin icinde, Diizeltilmis: 40 hafta veya
1. ayda

.Ilk 3 ay: ayda bir kez (sorun varsa 1 hafta 15 giinde bir),
6. ay, 9. ay, 12 ve 18. ay, 24. ay

.Kronolojik yas: 3 yas, 5/6 yas ve 12 yasta




IKINCI BOLUM

PREMATURE BEBEK iZLEM KIiTAPGIGI
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PREMATURE iZLEM FORMUI (Taburculuktan 1 Hafta Sonra)

Tarih:

Taburculuk sonrasi yakinma:
Beslenme 6ykusu:
Kullandigi ilaglar, vitaminler:
Fizik muayene:

Tart: g( per);, Boy: cm( per);BC: cm
Patolojik Bulgular:
Laboratuvar:

Tam kan sayimi:

CRP:

Tam idrar tahlili:
Gorlintulemeler: (gerekirse)

Konsiiltasyonlar: (gerekirse)

Tanilar:

Oneriler:

(

per.)




PREMATURE iZLEM FORMUII (40. Gebelik Haftasi)

Tarih:
Taburculuk sonrasi yakinma:

Beslenme o6ykusii:

Kullandig ilaglar,
vitaminler:

Fizik muayene:

Tart:: gl per.); Boy:__cm ( per);BC:_cm ( per)
Patolojik Bulgular:

Laboratuvar:

Tam kan sayimt:
CRP:

Retikulosit:
Biyokimya: Ure/BUN: Na: Ca: P: ALP: ___
25(0H)D3:
Tam idrar tahlili:
Goruntulemeler:
Transfontanel USG:
Konstiltasyonlar:

Goz: Parathormon: _________  Ferritin:
isitme:

Néroloji:

Fizik Tedavi: Diger:

Diger:
Tanilar:

Oneriler:
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