9. BOLUM

PREMATURE BEBEKLERDE PATENT DUKTUS
ARTERIOZUS YONETIMI

Davut BOZKAYA?

GIRIS

Altinci gebelik haftasinda sol 6. aortik arktan gelisen duktus arteriyozus (DA)
fetal dolasimda aorta ile pulmoner arter arasinda baglantiy: saglar. Fetal sagkalim
i¢in gerekli olan DA intrauterin sag ventrikiil debisinin %90’1n1 inen aortaya akta-
rir. Dogumdan sonra gebelik haftasi >37 olan bebeklerde dogumu izleyen ilk giin-
lerde, genellikle ilk 72 saat i¢inde fonksiyonel kapanma gergeklesir.”’ Buna karsin
gebelik haftas1 <32 hafta olan bebeklerde ise DA kapanmasi gecikebilmektedir.
Duktus arteriyozusun dogumdan sonra kapanmamasi ya da kapanmasinin ge-
cikmesi patent duktus arteriozus (PDA) olarak tanimlanir. Ozellikle gebelik haf-
tas1 <28 hafta olan prematiire bebeklerde PDA akciger kanamasi, intraventrikiiler
kanama (IVK), nekrotizan enterokolit (NEK), kronik akciger hastalig1 ve yiik-
sek mortalite ile iligkilendirilmistir. Ancak son meta-analizler PDAnin erken ka-
panmasinin morbiditeleri veya mortaliteyi etkilemediginin ve ¢ok diisiik dogum
agirlikli (CDDA) bebeklerin %40-67’sinde ilk hafta icinde PDAnin kendiliginden
de kapanabildiginin bildirilmesi, prematiire bebeklerde PDAnin nasil (ilaglar ve
ligasyon) ve ne zaman tedavi edilmesi gerektigi konusunda tartigmalarin tekrar
alevlenmesine neden olmustur. Bu verilerin 1s1$1nda son zamanlarda, PDAnin
daha az agresif yonetimini tanimlamak i¢in “Permissive Tolerance of PDA” termi-
nolojisi kullanilmaya baglanmugtir.®

INSIDANSI

Patent duktus arteriozus insidansi gebelik haftas1 ve dogum agirlig: ile ters
orantilidir. Dogum agirlig1 < 1000 g ve gebelik haftasi < 28 hafta olan prematii-
relerde % 60-70 oraninda goriilmektedir. Antenatal magnezyum siilfata maruz
kalma, antenatal steroidlere maruz kalmama, koryoamniyonit, dogum sonrasi
enfeksiyon, ilk hafta ytiksek siv1 alimi, fototerapi, siddetli solunum sikintisi varlig
ve intrauterin bityiime kisitlamasi gibi durumlarda PDA insidans: artmaktadir.
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10.

Neonatolojide Gincel Yaklagimlar

Hemodinamik anlamli PDA
EKO'da PDA capi >1.5 mm

[ va<ikg/<28hafta | [ VA>lkg/<28hafta |
|
o S kisitlamasi (110-130 ml/ kg/g) o S kisitlamasi (110-130 ml/
o Solunum destegi/ (PEEP 1) ke/g)
o Gerekirse Diiretik 1 Hafta || ® Solunum destegi 1 (PEEP /)
®  EKO ve kan gazi takibi *  Gerekirse Diiretik
© %40 spontan kapanma o EKO ve kan gazi takibi

* Biiylik semptomatik PDA (>1.5 »  Bilyilk semptomatik PDA (>1.5
mm) mm)

® Asidoz veya hipotansiyon + » Asidoz veya hipotansiyon +
kontrendikasyon yok kontrendikasyon yok

e« COXinhibitdrleri ile tedavi edin o COXinhibitdrleri ile tedavi edin

o Beslenme devam e Beslenme devam

®  Hematokriti % 35'in lizerinde

o PDAhala> 1,5 mmve
semptomatik e PDAhala>1,5mmve

e 2.Kiir COX inhibitdri vermeyi semptomatik
diisiiniin e 2.Kiir COX inhibitdri vermeyi

o Cevap yoksa diisiiniin

o Swikisitlamasina devam

o Cerrahi ligasyon

e Cevap yok- ventilatér bagimh

Sekil-1: Cok diisiik dogum agirlikli bebeklerde PDA tedavi yaklagimi

Anahtar kelimeler: prematiire, PDA, COX, parasatemol
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