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1. giris

Yenidogan (neonatal) donemi
dogumdan sonraki ilk 28 glni
icermektedir. Dogumdan sonra
venidogan dunyadaki sesleri, renkleri,
kokulari ve duyulari algilamaya baslar.

Dogum sonu dolasim ve solunumun
stabil olmasi gereken ilk birka¢ saatlik
donem ‘yenidogan uyum donemi’
olarak isimlendirilmektedir uicenve suan 2016

Aslan ve Ding, 2017).




Yenidoganin ekstrauterin yasama
uyumu ve fizyolojisi

Postnatal gecis doneminde, asamali olarak gerceklesen 6
evre belirlenmistir:

e Dogum sirasinda uterus kontraksiyonlarinin ve
membran ruptlrinidn neden oldugu basing, bir uyaran
islevi gordr.

e (Cesitli yabanci uyaranlarla (soguk, 1sik, ses) karsilasilir.
e jlk solunum baslar.

e Fetal dolasimdan neonatal dolasima gecilir.

e Karaciger ve gastrointestinal fonksiyonlar baslar.

e Metabolik strecler dengelenir sumer v soyicesnens, 2012 okurmes ve vensi, 2016),




2.1. Biyolojik Uyum

Yenidoganin ekstrauterin yasama
adaptasyonunda dogumdan sonraki ilk 6
saat icinde vucut sistemleri stabil olmadan
once duzensiz bir biyolojik uyum donemi
yasamaktadir. Bu uyum donemi birbirini

takip eden u¢c donemden olusmaktadir
(Eroglu, 2016):

* Birinci Reaktif Donem
e |naktif Dénem

« |kinci Reaktif Donem
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2.2. Fizyolojik Uyum
Kardiyovaskuler Sistemin Adaptasyonu

Yenidoganin solunum fonksiyonu dogumla birlikte
plasentadan akcigerlere gegcmekte ve kardiyovaskuler
fizyolojide degisikliklere yol agcmaktadir:

* Duktus arteriozusun kapanmasi

« Duktus venozusun kapanmasi

« Foramen ovalenin kapanmasi

Kardiyovaskuler sistemin degisimine bagli yenidoganda
gecici olarak kardiyak ugultular olabilmektedir. Kalp atim
hizi ve kan basincindaki dalgalanmalar yenidogandaki
davranissal duruma bagli olarak degismektedir. Uyanik
olma, hareket etme veya aglama gibi aktivite artislari
oldugunda nabiz ve kan basinci artmaktadir eeon 2




Kardiyovaskuler Sistemin
Adaptasyonu

Yenidoganda K vitamini bagirsak florasinin
aktive olmamasi sebebiyle sentez edilemez.
Yenidogan, pihtilasma ve protrombin
zamaninin uzun olmasi nedeniyle kanamaya
yatkindir. Bu yuzden karaciger faktor 2, 7, 9
ve 10un vyapmi icin gerekli olan K
vitamininin dogumdan hemen sonra IM (0.5-
1 mg) yoldan verilmesi onem tasimaktadir

(Eroglu, 2016).




Solunum Sisteminin Adaptasyonu

Saglikh  bir yenidoganin dogum sonu
donemde solunum sayisi  30-60/dkdrr.
Solunum sisteminin olgunlagsmamasina bagli
olarak periyodik solunum gorulebilmektedir.
Yenidogan burnundan nefes almaktadir e cen

ve Yurtsal, 2016).




Vicut Isisinin Duzenlenmesi
(Termoregilasyon)

Yenidogan soguk stresine maruz kaldiginda; vucut sicakligi duser,
aktivitesi azalir, letarjik, hipotonik ve daha gug¢suz olur. llk 12
saatte tum yenidoganlar soguk stresine maruz kalma riski altindadir.
Soguk stresini azaltmak icin asagidakilere dikkat edilmelidir:

Battaniye ve sapkalar kullaniimadan once isitilmaldir.
Dogumdan hemen sonra bebek iyice kurulanmalidir.

Durumu stabil yenidoganlarin annesi ile ten tene temasi
saglanmalidir.

Sicakligi korumak icin yenidogan erken emzirmeye baglanarak
enerji saglanmalidir.

Radyant isitici kullaniimali ve ¢ift duvar izolasyonu olmaldir.

Tum vicut sicakhigl hakkinda dogru bilgi vermemesi nedeniyle, cilt
derece problari kemik Uzerine veya kahverengi yag dokusuna
yerlestiriimemelidir wsenve oing. 2017,
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Uriner Sistemin Adaptasyonu

Uriner sistemin embriyolojik gelisimi Gglncl  gebelik
haftasindan itibaren baslamakta, fonksiyonel gelisimi ise iki
yasina kadar surmektedir. Yenidoganda bobreklerin
glomeruler filtrasyon hizi yetiskine gore dusuktur. Bu
nedenle yenidogan gerektiginde hizli bir sekilde sivi
diizenlemesi yapamamaktadir. Idrari konsantre etme
yetenegi 3 ay civarinda kazanilir ve beslenme ile ilgisi
sinirlidir. Benzer sekilde yenidoganda bobreklerin idrari
dillue etme kapasitesi de sinirlidir.

Yenidoganlarin bazilari dogumdan hemen sonra, %90’ da
ilk 24 saat icerisinde idrar yapmaktadir. Ik 48 saatte_idrar

cikisl acisindan yenidogan dikkatle izlenmelidir. _' 3 :
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Gastrointestinal Sistem
Adaptasyonu

Yenidoganin alinan besinleri yutma, sindirme, metabolize etme ve
absorbe etme oOzellikleri dogumdan Kkisa bir sure sonra
gelismektedir. Yenidoganda bakteriler, toksinler ve antijenler gibi
zararll maddelerin gecisini onlemek icin bagirsaklarda mukoza
bariyerinin  gelismesi gerekmektedir. Gastrointestinal sistem
dogumda genellikle sterildir.

Hem sindirrm hem de K vitamini sentezi icin gastrointestinal
sistemde bakterilerin kolonizasyonu gereklidir. llk yilda bebegin
temel gidasi olan sutte K vitamini orani dusuk oldugundan kanin
pthtilagsmasi icin bagirsaklarda K vitamini sentezi baslamalidir.

Yenidoganlar dogumdan 12-24 saat sonra ilk mekonyumlarini
yapmaktadir.

Beslenme bagladiktan sonra yesilimsi kahverengiden sarimsi
kahverengiye donusen gecis gaitasi olusmaktadir (Toruner ve
Buyukgoneng, 2012).




Hepatik Sistem Adaptasyonu

Dogumda yenidoganin karacigeri immaturdur ancak c¢ok
onemli fonksiyonlari bulunmaktadir.

Eritrositlerin  yikimiyla ortaya c¢ikan Dbillirubin atilimindan
karaciger sorumludur. Intrauterin yasamda billirubin
plasenta ve annenin karacigeri tarafindan yonetilmektedir.
Kordon kesildiginde yenidogan bu gorevi ustlenmektedir.

v" Fizyolojik sarilik




Immin Sistem Adaptasyonu

* Yenidogan bebegin 2 aylik oluncaya kadar antijenlere
karsi antikor olusturmada guclugu vardir. Bu nedenle
cocukluk donemi hastaliklarina karsi yapilan asilar,
bebeklere 2. aydan once verilmemektedir.

 Bebekte plasenta araciligi ile anneden gecen IgG
antikorlarina ek olarak poliomiyelit, kizamik, difteri,
kizamikgik, tetanoz ve bogmacaya karsi antikorlar
bulunur (Cavusoglu, 2008).




Norolojik Sistem Adaptasyonu

Yetigkinlerle karsilastirildiginda bebeklerde sinir sistemi onemli Olgude
immaturddr. Bu nedenle bazen bir uyaran veriimedigi halde ekstremitelerde
segirme hareketleri gozlenebilmektedir. Sinir lifleri miyelinize olduktan sonra
amacli hareketler olusmaya baslamaktadir. Norolojik gelisim bastan asagi
dogru ilerlemektedir (Eroglu, 2016).

Yenidoganda refleks tepkiler norolojik fonksiyonlara iliskin onemli veriler
saglamaktadir. Belirli refleksler yenidoganin yasaminda oOnemlidir ve ¢ogu
koruyucu niteliktedir. Refleks mekanizmasinin basaril sekilde kullaniimasi, sinir
sisteminin normal fonksiyon gordugunu gostermektedir. Gevseklik ya da verilen
uyarana muskuler bir cevabin yoklugu anormal olarak kabul edilmektedir
(Cavusoglu, 2008).

Arama, emme, goz kirpma, yakalama, adim atma, babinski, tonik boyun, moro
refleksleri




3. YENIDOGANIN
DEGERLENDIRILMESI

Fiziksel  degerlendirmede  inspeksiyon,
palpasyon ve  oskultasyon teknikleri
kullanilmaktadir.  Fiziksel degerlendirme,
genellikle  solunum  hareketlerinin, cilt
renginin, genel uyaniklik durumunun, postur
ve kas tonusunun diger bir deyisle Apgar
skorunun degerlendirilmesi ile baslar. Erken
donemde bazi tarama testleri ile birlikte
fiziksel degerlendirme yapilmaktadir e zos.
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Yenidoganin Yasam Belirtiler

Kalp Atim Hizi: Normal yenidoganin kalp hizi 120-160/dk’dir.
Aglama durumunda 180/dk’a yukselebilmektedir.

Solunum Hizi: Yenidoganin solunum hizi 30-60/dk’dir.

Kan Basinci: Dogumdan hemen sonra ¢ok yuksekken 3 saat
icinde duser ve tekrar yukselir. Aktivite sirasinda
degisebilmektedir.

Vucut Isisi: Dogum aninda yaklasik 37.2 °C olmakla birlikte
1Is1sI korunmadiginda hizla dugebilir. Dogumdan sonra 4 saat
icinde vucut sicakligi normal degerine ulasmaktadir (Eroglu,
2016).




Fiziksel Biiyiime Olciimleri

* Vucut Agirligi: Ortalama dogum agirhigs
3400 gr'dir. Miadinda dogan bebeklerin
agirhgr 2500-4000 gr'dr.

* Boyu: Kizlarda 49-53 cm, erkeklerde 50-
54 cm arasinda degismektedir.

« Bas Cevresi: Ortalama 33-35.5 cm’dir.

« Gogus Cevresi: Bas cevresine esit ya da
1-2 cm az olabilmektedir.
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Genel Gorunum

« Bas (Vucuduna Gore Buyuk, Fontaneller)
« Deri

« Yuz

« GOz

« AQIz

« Umblikal Kord

 Ureme Organlari

« Parmaklar

« Kalga Cikigi ?




4. Yenidoganin hemsirelik bakimi

Dogum Odasinda ilk Bakim (ilk 2 Saat)

e Yenidoganin dis ortama uyum saglayabilmesi icin ilk
dakikalarda yapilan bakimlar cok 6nemlidir. Tibbi bir
problem yoksa anne bebek baglanmasina olanak
saglanmalidir.

e Bebek dogar dogmaz ilk yapilan uygulama APGAR
degerlendirmesidir. APGAR puanlamasi 1, 5 ve 10.
dakikalarda degerlendirilir. Yenidogan kalp atim hizi,
solunum, kas tonuisi, uyariya cevap ve deri rengi goz
onune alinarak bes alanda degerlendirilir.

e APGAR?




Dogum Odasinda Ik Bakim - 3

Hava Yolu Ac¢ikliginin Saglanmasi: Dogumdan hemen sonra
yenidogan kendiliginden nefes aliyor, agliyorsa oral ve nazal
aspirasyonun rutin uygulamasi oneriimemektedir. APGAR
puani dusuk, solunumu yavas, mekonyum aspirasyonu gibi
bir endikasyon varsa once agiz sonra burun nazikge aspire
edilmelidir. Saglikli bebeklerin cogunda birka¢ saniye iginde
solunum baglamakta ve 30 saniye icinde de aglama
gorulmektedir (Okumus ve Yenal, 2016).




Dogum Odasinda Ik Bakim - 4

* Vucut Isisinin Korunmasi: Yenidoganda, notral ¢evre isisi;
optimal vucut 1sisini 36.4-37.2 °C tutmada, yenidoganin kalori
kullanimini ve oksijen tuketimini azaltmada onemli rol
oynamaktadir. Eger yenidogan hipotermik ise bu durum sok,
hipoksi ve metabolik asidozla sonuclanmaktadir. Bu nedenle
hemsirelik bakimi oncelikle notral gevre i1sisini korumayi
gerektirmektedir.

* Yenidogan vucudunun en buyuk bolumu olan basindan en ¢ok
IS kaybetmektedir. Bu nedenle bebege mutlaka pamuklu bir
sapka giydirmek yararli olacaktir (Eroglu, 2016).




Dogum Odasinda Ik Bakim - 5

Umblikal Kord Bakimi: Hemsire gobek bakiminda sunlara
dikkat etmelidir:

« Klemp takilmadan once kordondaki arter ve ven Uzerinde bir
kesi olup olmadigi kontrol edilmelidir.

« (Gobek kordonunda tek arter olmasi genitouriner anomal
gostergesi olabileceqi icin mutlaka kontrol edilmelidir.

« Kordon ciltten 2-3 cm uzaktan klemplenmelidir.
« (Gobek kordonu steril bir sekilde kesilmelidir.
« Kanama kontrolu yapilmaldir.




Dogum Odasinda Ilk Bakim - 6

* Dogumdan hemen sonra anne bebek baglhginin
saglanabilmesi i¢in hemsire, dogumdan hemen sonra bebegi
annenin karninin ustune yatirabilir. Cunku yenidoganin
duyulari ¢ok gelismistir. Annenin bebegine dokunmasi ve
emzirmesi desteklenmelidir.

* Yenidoganin birinci reaktif donemde memeye verilmesi
emzirme basarisi acisindan onem tasimaktadir. Cunku hem
anne bebek etkilesimi baslamis olacak hem de sut yapimi ve
atilimi hizlandirilacaktir (Okumus ve Yenal, 2016).




Dogum Servisindeki Bakim (2-24
Saat)

« Enfeksiyonun Onlenmesi: Yenidogan bebekler immiin

sistemlerindeki immaturasyon nedeni ile enfeksiyonlara
yatkinlik tasimaktadir. Yenidogan servislerinde enfeksiyon
sikhgini azaltmak amaciyla dikkatli el yikama en guvenilir ve
koruyucu yontem olarak nitelendiriimektedir.

Gobek Kordonu Bakimi: Dogumdan hemen sonra ilk hafta
icinde umblikal kordun c¢evresinde enfeksiyon (omfalit)
gelisebilmektedir. Etken ajan genellikle E.coli olmakla birlikte
enfeksiyon Kkirli alt bezi, temas sonucu olusabilmektedir.
Bebegin gobegini kuru ve temiz tutmak enfeksiyonu onlemede
oldukca onemlidir.




Dogum Servisindeki Bakim - 2

 Perine Bakimi: Bebegin alti her degistirildiginde bu bolge
temiz su ile yikanmali ve durulanmalidir. Bu islem irritasyonu
ve dermatit gelismesini onlemektedir. Skrotum, uylugun i¢
Kismi, mons pubis ve gluteal bolgede goOzlenen lezyonlar
deterjan, gaita ve sabun ile temas sonucu ortaya ¢ikmaktadir.
Derrrllatiti onlemek icin yenidoganin temiz ve kuru tutulmasi
gerekir.

 Beslenmenin SaglanmaS| Term yenidoganlarin  kalori
gereksinimi, 80-120 cal/kg'dir. Sivi gereksinimi ise gunde 100-
150 ml/kg'dir. Bu gereksinim anne sutd lle
karsilanabilmektedir., DSO ve UNICEF, anne siti ile
beslenmenin dogumdan hemen sonra baglamasini ve 6 ay
boyunca anne sutu disinda besin verilmemesini onermekte,
alti aydan sonra uygun besin destegi ile iki yas ve Uzerine
kadal‘ devam etmeS|n| Onermekted|r (Okumus ve Yenal, 2016; Cavusoglu, 2016; Butts \973?@18)

_-_



Dogum Servisindeki Bakim - 3

Anne sutu salgilandigi doneme ve bilesimine gore Uce ayrilmaktadir:

« Kolostrum, dogumdan sonra ilk bes gun boyunca salgilanan sarimsi
renkte suttur.

« Gecis sutu, kolostrumdan sonra 5-15 gunler arasinda salgilanan suttur.
« Olgun sut, on besinci gunden sonra salgilanan sUttUr ozen ve semezi, 2016,

Kolostrum, olgun sutten daha fazla antikor ve antifektif protein; olgun sutten
daha az yag ve laktoz igermektedir. Bebegin bagirsaklarinin dogumdan
sonra olgunlagmasina yardimci olacak epidermal buyume faktorlerini
icermektedir. Yuksek doz K vitamini igermesi ile yenidogani hemorajik
hastaliklara karsi korumaktadir.
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