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Giris: Tanim ve Epidemiyoloji

10-19 yas araligindaki gebelikler adolesan
gebelikler olarak tanimlanir.

DUnyadaki tim dogumlarin yaklasik %11" |
adolesan gebeler tarafindan gerceklesmektedir.

Her yil 70.000'e yakin adolesan gebe obstetrik
komplikasyonlar nedeniyle 6lmektedir.

Adolesan gebelikler orta ve dusuk gelir duzeyine
sahip toplumlarda daha sik gorulmektedir.



Giris: Maternal ve Fetal Sonuclar

Gebelik kaynakli hipertansiyon
Anemi

Oligohidramniyoz

Gebelikte dusuk kilo alimi
Artmis sezaryen oranlari
Prematurite

DUsUk dogum agirhg
Intrauterin gelisme geriligi



Giris: Problem

Ozellikle son bes yilda gerceklesen multeci
akinlari, Turkiye'de sosyo-ekonomik
seviyesi dusuk bir gocmen toplum
olusmasina ve adolesan gebeliklerde artisa
neden olmustur.



Giris: Amac

Bu arastirmanin amaci, d¢guncu basamak
bir hastanede dogum yapan adolesan yas
grubu gebeler ile yetiskin yas grubundaki
gebelerin gebelik sonuclarini, anne ve
yenidogan sagligl acisindan
karsilastirmaktir.




Metod: Periyot, Yer ve Onay

Bu retrospektif calismada, Ocak 2017 ile Subat
2018 arasi Izmir Atatlrk Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde antenatal takibi ve dogumu
gerceklesmis 1046 gebenin hastane kayitlar
tarandi.

Calismamizin Etik Kurul Onayi (karar no:
349/2018) kurumumuzdan alinmistir.



Metod: Tasarim

Adolesan yas grubu (10-19 yas) gebeler ve eriskin yas
grubu gebeler olmak uzere iki grup olusturuldu.

Olgularin demografik, klinik ve laboratuar bulgulari;
dogum haftasi ve sekli ile obstetrik komplikasyonlar,
yenidogan agirligi ve yogun bakim ihtiyaci verileri
kaydedildi.

Gebelik haftasi icin son adet tarihi ve ilk trimester
ultrasonunda bas-makat uzunlugu olcumu kullanildi.



Metod: Dahil Olma ve Olmama Kriterleri

Calismaya 10-40 yas araliginda, antenatal takibi
ve dogumu hastanemizde gerceklesmis, tekil
gebelikler dahil edildi.

Gebelik oncesi kronik hastalik oykusu (tip1-2
diyabet, otoimmun hastaliklar, hematolojik veya
kardiyovaskuler hastaliklar) olan, 24 haftadan
kicuk, gebelik haftasi belirlenemeyen veya en az
iki antenatal takibi hastanemizde gerceklesmemis
gebeler calisma disi birakildi.



Metod: Istatistik

Surekli veriler sayl ve ortalama olarak; kategorik
veriler ise sayi ve ylzde ile ifade edilerek her iki
grup arasinda karsilastirmali analiz yapildi. Tum
hesaplamalar icin IBM SPSS Statistics for
Windows, Version 20.0.(Armonk, NY: IBM Corp.)
kullanildi ve p<0,05 anlamli olarak degerlendirildi.



Bulgular: Olgu Sayilari ve Demografik Veriler

Kayitlari taranan 1046 gebeden dahil olma kriterlerine
uyan 948'i calismaya alindi.

Olgu sayis1 n (%) 65 (6,9) 883 (93,1) 948 (100)

Gravida 1,43+0,6 2,97 +1,48 2,86 +£1,49 0,000
Parite 0,31 +0,58 1,66 +1,19 1,57+1,20 0,000
Sigara kullanan n (%o) 1(1,5) 233 (26,4) 234 (24,7) 0,000

Akraba evliligi olan n (%) 8 (12,3) 62 (7,0) 70 (7,4) 0,116



Bulgular: Antenatal Takip Verileri

Antenatal takip sayisi 2,54+ 2,37 452+ 2,89 4,38+ 2,90 0,000
Folik asit kullanimi1 n (%) 10 (15,4) 503 (57,0) 513 (54,1) 0,000
Demir kullanimr  n (%) 43 (66,2) 523 (59,2) 566 (59,7) 0,272
Dogum bagvurusunda hematokrit 35,0+ 3,3 37,6 +31,4 37,4+30,3 0,288
degeri %
Dogum bagvurusunda hemoglobin 11,3+1,6 11,1+1,3 112+13 0,369
degeri (g/dl)
Gestasyonel diabet varligi 1(1,5) 118 (13,4) 119 (12,6) 0,005
n (%)
Preeklampsi n (%) 1(1,5) 19 (2,2) 20 (2,1) 0,740

Hepatit B tastyiciligi n (%) 0 (0) 30 (3,4) 30 (3,2) 0,115



Bulgular: Maternal ve Fetal Sonuclar

Gestasyonel yas (hafta)
Vajinal dogum n (%)
Sezaryen n (%)
Yenidogan agirhigi* (g)

Yenidogan yogun bakim ihtiyaci
n (%)

Postpartum 12.saat Hematokrit (%)

Obstetrik Komplikasyonlar n (%)

39,0416
16 (24,6)
49 (75,4)

3173+550

12 (18,5)
32,2435

4 (6,2)

38,6+1,1
227 (25,7)
656 (74,3)

3265+431

61 (6,9)
31,6+3,2

45 (5,1)

38,6+1,2
243 (25,6)
705 (74,4)

3259+441

73 (7,7)
31,6+3,2

49 (5,2)

> 0,05
> 0,05

0,028

0,001
0,790

0,710



Tartisma: Anahtar Bulqgular

Adolesan gruptaki 65 gebenin yas ortalamasi
17,0+1,7 olup, yaklasik %74' u gec adolesan (17-19
yas) donemdeydi.



Tartisma: Anahtar Bulqgular

Dogum basvurusu sirasindaki hemoglobin / hematokrit degerleri
ve obstetrik komplikasyonlar bakimindan her iki grup arasinda,

literaturdeki bircok calismanin aksine, anlamli bir fark yoktu.

Literatar ile bizim ¢alismamiz arasindaki bu uyumsuzluk
adolesan gebelerin yaklasik %74' Gnun 17-19 yas araliginda, yani
eriskin yas grubuna yakin olan gec adolesan donemde

bulunmasiyla aciklanabilir.



Tartisma

Calismamizda adolesan yas grubu ile eriskin yas
grubu gebeler, yenidoganlarin dogum agirliklari ve
yogun bakim ihtiyaclari bakimindan
karsilastirildiginda; literatur ile uyumlu olarak eriskin
yas gebelerin yenidoganlari lehine istatiksel olarak
anlamli bir fark bulundu.



Sonug

Calismamizda adolesan gebelerin cogunun,
eriskin yas grubuna yakin 17-19 yas araligindaki
ge¢ adolesan donem gebeler olmasi nedeniyle,
yenidogan yogun bakim ihtiyaci hari¢ olumsuz
gebelik sonuclari bakimindan adolesan ve eriskin
yas grubu gebeler arasinda anlamli bir fark
bulunamamistir.




Tesekkurler...



