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ANİ BEBEK ÖLÜMÜ SENDROMU

GIRIŞ
Ani bebek ölümü sendromu (ABÖS) 1 yaş altı bebeğin ani, açıklanamayan bir 

şekilde ölmesi ve ölüm sebebinin olay yeri inceleme, ayrıntılı otopsi, klinik ve me-
dikal öyküsünün gözden geçirilmesi gibi kapsamlı bir araştırmadan sonra bulu-
namaması durumudur (1). ABÖS tipik olarak uyku periyodu ile ilişkilidir. Sıklıkla 
uyku esnasında veya uyku ile uyanma arasındaki geçişte meydana geldiği tahmin 
edilmektedir (2). Bu nedenle ‘beşik’ veya ‘yatak’ ölümü olarak da adlandırılır an-
cak bu terminoloji günümüzde nadiren kullanılmaktadır. ABÖS %90 altı ay altı 
bebeklerde görülür ve en sık 2-4 ay arasında gerçekleşmektedir (3). Ölüm genelde 
gece yarısı ile sabah saatleri arasında gerçekleşir ve hiçbir belirti göstermez.

TERMINOLOJI
ABÖS tanımı, ani beklenmedik bebek ölümü (ABBÖ) ile karışabileceği için 

tanımlamada olay yeri inceleme, ayrıntılı otopsi ve medikal geçmişin gözden ge-
çirilmesi gerektiği vurgulanmaktadır. ABBÖ; asfiksiye, enfeksiyonlara, metabo-
lik hastalıklara, kardiyak aritmilere, travmaya ve çocuk istismarına bağlı olarak 
gelişebilir. ABÖS tanısı için evrensel olarak kabul edilmiş bir tanımlama henüz 
bulunamamıştır. Bu nedenle ABÖS bir dışlama tanısı olmaya devam etmektedir.

TARIHÇE
Sağlıklı bir bebeğin uyku esnasında ölümü sadece günümüzde görülen bir bul-

gu olmamakla birlikte binlerce yıl önce vakalar bildirilmiştir. İlk vakalardan İn-
cil’de bahsedilmiştir. Yedinci yüzyılda uyuyan bir bebeğin ölümü cezalandırılabilir 
suç sayılmakta idi (4). On sekizinci yüzyılda Avrupa’da bebeklere uyku esnasında 
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ekartasyon tanısı olmasıdır. ABÖS’ün ölüm nedeni sayılması oldukça subjektif bir 
tanımlamadır.
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