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OZET

Amac: Calismamizda, gebelik yasinin tayini icin Ultrasonog-
rafi (USG) ya da Son adet tarihi (SAT) esliginde Dubowitz,
Yeni Ballard ve Eregie metodlarinin karsilastirmasi ve Eregie
metodunun etkinliginin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Gere¢ ve Yéntem: Calisma Okmeydani EAH’sinde Cocuk
Kliniginde dogan toplam 500 bebek Uzerinde yapilmistir.
Bebeklerin 246'si kiz, 254’ erkekdir. Bebeklerin degerlen-
dirilmesi dogumdan sonraki 1-96 saat araliginda yapilmistir.
Erken ve son dénem USG ya da SAT'ina gére belirlenen ge-
belik haftalari, Dubowitz, Yeni Ballard ve Eregie yéntemleri
ile karsilastirilmistir. Gestasyonel haftayr belirlemede 6nce-
likli olarak erken dénem USG kabul edilmistir. Erken dénem
USG’si olmayanlarda SAT, SAT'ini bilmeyen kisilerde ise son
dénem USG’de bakilan femur uzunluguna (FL) gére de-
gerlendirilme yapilmistir. Dubowitz metodunun 21 kriteri,
Y.Ballard metodunun 12 kriteri ve Eregie metodunun 2 kri-
terine gére degerlendirme yapilmistir. Metodlar icin gerekli
zaman kronometre kullanilarak belirlenmistir. Calismada is-
tatistiksel analizler icin Student t test, Ki-Kare testi, Pearson
ve Spearman’s korelasyon katsayisi kullaniimistir. Anlamlilik
p<0.05 dizeyinde degerlendirilmistir.

Bulgular: Gestasyonel haftanin USG ya da SAT esliginde
degerlendirildigi bu calismamizda; Dubowitz, Y. Ballard ve
Eregie metodlari arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
bulunmustur (p<0.01). Tum olgular degerlendirildiginde en
iyi sonuc Y. Ballard metodu ile saglanmis olup bunu sirasiyla
Dubowitz ve Eregie metodu izlemistir. Erken dénem USG’si
bilinen anneler arasinda ise en iyi sonu¢ Dubowitz metodu
saglanmistir. Dubowitz metodunu Y. Ballard ve Eregie me-
todu izlemistir. Olgular stire acisindan degerlendirildiginde
Eregie metodu 0.78 dk, Y. Ballard skorunun 3.03 dk ve Dubo-
witz skorunun 4.72 dk ortalamalari mevcuttur.

Sonug: Eregie metodu, gelismekte olan ulkelerde, saglik
personelinin sayica kisitli olup agir isydkintn bulundugu
yerlerde basit, hizli, kolay ve guvenilir olmasi nedeniyle kul-
lanilabilir.

Anahtar kelimeler: Dubowitz, Eregie, gestasyonel hafta, son
adet tarihi, ultrasonografi, Yeni Ballard

SUMMARY

Comparison of the Efficiency of Dubowitz, New Ballard and
Eregie Methods Together with last Mensturation Period and
USG in the Identification of the Gestational Age and Deter-
mine the Efficiency of Eregie Method

Objective: In our research, in order to determine the gesta-
tional age, we compared the efficiency Dubowitz, New Bal-
lard and Eregie with the last menstruation period (LMP) and
ultrasonography (USG) to determine the effeciency of Eregie
technique.

Material and Method: 500 babies who were admitted to Is-
tanbul Okmeydani Eduation and Research Hospital Pediatrics
Department were enrolled in this research. 246 of babies
were girls and 254 of the babies were boys. The evaluation
of the babies were made between the 1 hour to 96 hours af-
ter the birth. Gestational weeks determined according to last
menstruation date and late phase USG, were compared with
Dubowitz, New Ballard and Eregie methods. Early phase USG
was used primarily in the determination of gestational week.
Evaluations were done according to LMP in patients who did
not have early USG results; and according to femur length me-
asured in late phase USG in patients who did not know their
LMP. Evaluations were done with 21 criteria of Dubowitz, 12
criteria of New Ballard and 2 criteria of Eregie method. In
order to measure the time, chronometer was used. For this
study, statistical analysis was done with Student’s t test, Ki-
square test, Pearson’s and Spearman’s correlation coefficient
was used and p values <0.05 were considered significant.

Results: In our study, in which the gestational age was deter-
mined according to USG and LMP results; significant correla-
tion was found between Dubowitz, New Ballard and Eregie
methods (p<0.01). When all the results were evaluated, New
Ballard method had the highest corelation rate and Dubo-
witz, Eregie, as follows. Among the mothers whose early
phase USG was available, Dubowitz method had the highest
corelation rate and New Ballard and Eregie method as fol-
lows. When subjects were evaluated according to time, the
average time, for Eregie score was 0.78 minute (mn), New
Ballard score was 3.03 mn and Dubowitz score was 4.72 mn.

Conclusion: Eregie method can be used in developing count-
ries, in departments with limited number of health personnel
and heavy workload, since it is an easy, quick, simple to use
and reliable method.

Key words: Dubowitz, Eregie, gestational week, last mens-
trual period, New Ballard, ultrasonography
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GiRiS-AMAC

Gebelik yasinin tayininde annenin son adet
tarihi (SAT) ile birlikte 6zellikle birinci trimes-
terde yapilan erken ultrasonografik (USG) de-
gerlendirme en guvenilir metod olarak kabul
edilir. Eger prenatal donemde yeterli takip
yok ise ve annenin SAT'I tam olarak bilinemi-
yorsa dogru sekilde gebelik yasinin tayini icin
fiziksel gelisme ve noérolojik kriterleri iceren
kompleks skorlama sistemleri kullanilir -2,

Term bebek 38. haftadan bir gtin almis ve 42.
haftaylr tamamlamamis bebektir. Preterm be-
bek 37 tamamlanmis haftadan énce veya 36
hafta ve 6 giinden dnce dogan bebektir. Post-
matlr bebek ise 42 tamamlanmis haftadan
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sonra dogan bebek olarak kabul edilir ©.

Gestasyon yasina uyan agirhga gore sinifla-
malar ¢ok degisik olsa da, en ¢ok kabul go6-
ren Lubchenso’nun yaptigi siniflamadir ®. Bu
siniflamaya gére dogum agirligi belirlenmis
olan, gebelik haftasina gore 10-90 persantil
arasinda olan bebekler normal dogum tartih
bebeklerdir. (Appropriate for gestational age
— AGA). Gebelik haftasina gére dogum agirh-
g1 10. persantil altinda olan bebekler gebelik
haftasina gore dasik dogum tartili bebekler
(Small for gestationel age SGA) olarak kabul
edilir. Gebelik haftasina gére dogum agirhgi
90. persantilin Gzerinde olan bebekler, gebelik
haftasina gore fazla tartil bebekler (Large for
gestationel age LGA) olarak kabul edilir ©.

Belirtiler 0 1

2

3

4

Odem El ayaklarda belirgin; El ayaklarda yok;

tibia Gzerine
basmakla var

tibia Gzerine
basmakla var

Yok

Yok

Yok

Deri kivami Cok ince, jelatin ince, diiz kalinlikta; DUz, orta kalinlikta, Hafif kalinlasma, Kalin, parsémen
kivaminda dokintu veya oOzellikle el, ayaklarda yuzeyel veya derin kagidi gérinimiinde
yuzeyel soyulma yuzeyel catlaklar  catlaklar
ve soyulma
Deri rengi Koyu kirmizi Her taraf pembe Soluk pembe, yer  Soluk, yalniz Kan damarlari

(aglamiyorken)

yer acikli koyulu

kulak, dudak,
ayaklar pembe

farkedilmiyor

Deri seffafhig
(govde)

Kacuk bayuk yuzeyel

venalar gozukuyor
(6zellikle karinda)

Venalar ve dallari
go6zukuyor

Karinda birkag
vena goézukuyor

Karinda birkag
vena hafifce fark
ediliyor

Siritn en az
yarisinda yok

Lanugo (sirtta) Yok Bol, butun sirtta Var, sirtn alt Az miktarda On 2/3'den daha
uzun ve bol kisminda az lanugolu ve tlystz fazlasinda belirgin
bolgeler derin cizgiler
Ayak tabani Yok Tabanin 6n Onyaridan daha  On 2/3'den daha
cizgileri yarisinda belli fazlasinda belirgin fazlasinda kirmizi

belirsiz kirmizi gizgiler

kirmizi ¢izgiler

cizgiler

Meme olusumu

Meme basi ¢ok zor
farkediliyor, areola
yok

Meme basi iyi
fark ediliyor, areola
dliz, boyutu <0,75 cm

Areola kabarik,
kenarlari kabarik
degil, <0,75 cm

Areola kabarik,
kenari kabarik, >1
cm

Meme boyutu

Palpe edilebilen
meme dokusu yok

Meme dokusu tek
veya iki tarafta <0,5 cm

Meme dokusu her
iki tarafta 0,5-1 cm

Meme dokusu her
iki tarafta >1 cm

Kulak sertligi Kulak yumusak, Kulak yumusak, Kulak kenarinda  Kulak sertce, ke-
kolaylikla kivrilabilir;  kolay kivrilabilir, yeryer kikirdaklasma, narindaki kikirdak
kivrildigi bicimde birakilinca yavas kivrihp birakilinca  kivrilip  birakilinca
kalir olarak duzelir duzelir hemen duzelir

Genitaller Skrotumda testis yok Bir veya iki testis Bir veya iki testis

(erkek) henliz skrotuma skrotuma inmis

inmemis

Genitaller Labia major ¢cok acik, Labia major labia  Labia major labia

(kiz-kalca yar1  labia minor belirgin  minoru hemen minoru tam olarak

abduksiyonda) tamamiyla kapatir  kapatir

Sekil 1. Dubowitz degerlendirmesinde fizik kriterler.
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Sekil 2. Dubowitz degerlendirmesinde noérolojik kriterler.

Puan
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Sekil 3. Dubowitz degerlendirmesinde gebelik yasinin he-
saplanmasinda kullanilan grafik. (Egri a. fizik kriterlerden,
b. fizik ve noérolojik kriterlerden elde edilen toplam puan
ile degerlendirilir.)

Gebelik yasi tayini icin fizik ve noérolojik kri-
terlerin birlikte dederlendirildigi (Sekil 3)
Dubowitz yonteminde fizik kriterler (Sekil 1)
dogumdan hemen sonra gebelik haftasinin
tayini icin kullanilabilmesine ragmen, néro-
lojik kriterlerin (Sekil 2) degerlendirilmesi icin
bebek istirahatte ve uyanik olmalidir ©,

Ballard skorlama sistemi (Sekil 4) (Tablo 1),
ozellikle yenidogan yogun bakim Unitesinde
izlenen prematire veya kataterizasyon ve en-
dotrakeal entlibasyon gibi girisimler uygulan-
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Sekil 4. Yeni Ballard degerlendirmesinde noérolojik kriterler.
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ettirilmesi gerekmeden kolayca uygulanabil-
mektedir ©.

Eregie yontemi (Tablo 2) yalnizca bas ve orta
kol cevresi 6lcimine dayanmakta, nérolojik
acidan etkilenmis bebeklerde de kullanilabil-
mektedir.

Tablo 1. Yeni Ballard degerlendirmesinde gebelik yasinin
hesaplanmasinda kullanilan tablo.

Hafta 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 4244

Skor -10 -5 0 5 10 15 20 25 30 35 40 4550

Tablo 2. Eregie degerlendirme yéntemi.

A Puan B Puan (A+B) Gestasyon
Kol Cevresi Bas Cevresi Toplam Yasi
(cm) (cm) Puan (Hafta)
<6.9 0 <254 0 1 31
6.9-7.8 1 25.4-28.7 1 2 325
7.9-8.5 2 28.8-30.6 2 3 335
8.6-9.8 3 30.7-333 3 4 35
9.9-10.6 4  33.4-346 4 5 36
>10.7 5 >34.7 5 6 37

7 39

8 40

9 41

10 42
GEREC ve YONTEMLER

Calisma Okmeydani Egitim ve Arastirma Has-
tanesi Cocuk Klinigi‘'nde dogan toplam 500
bebek Uzerinde yapilmistir. Bebeklerin 246's
kiz, 254'U erkekti. Skorlarin dogumdan sonra
yapilma zamanlari 1 ile 96 saat arasinda degis-
mekte olup, ortalamasi 18.21+12.75 saattir.

Gestasyonel haftayi belirlemede 6ncelikli ola-
rak erken dénem USG kabul edildi, erken d6-
nem USG'si olmayanlarda SAT, son adet tari-
hini bilmeyen kisilerde ise son dénem USG'de
bakilan femur uzunluguna (FL) bakilarak de-
gerlendirilme yapildi.

SAT'a goOre gestasyonel hafta belirlenirken
Naegele formull esas alindi (son adetin ilk
gunine yedi gun eklenip Gg¢ ay ¢ikarilarak).
Yenidoganin dogdugu gun ile karsilastirilarak
gestasyon yasi tam olarak belirlendi.
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Muayene edilen her bir bebek esas arastirici
tarafindan incelenirken, arastiricinin gebelik
haftasini Dubowitz, Yeni Ballard ve Eregie
metodlarini dogru ve net degerlendirilmesi
icin 6nce skorlama yapildi, daha sonra anne-
nin USG ile ya da SAT ile 6nceden belirlenen
gebelik haftasi kayitlari tutuldu.

Gestasyonel yaslar belirlenirken Dubowitz
metodunun 21 kriteri, Yeni Ballard metodu-
nun 12 kriteri ve Eregie metodunun 2 kriteri-
ne gore degerlendirme yapildi.

Ailelerin sosyoekonomik duzeyleri belirlenir-
ken dogurganlik oranlari, aylik gelirleri, okur-
yazar olmalari ve son adet tarihlerini bilip bil-
memelerine gore degerlendirme yapildi.

Her bir metodun skorunu kolaylastirmak icin
eksternal kriterler icin aciklayici tablolar, n6-
rolojik kriterler icin ise sekilli diagramlar olus-
turuldu. Bu hesaplamalar, her skor icin toplan-
mis ve yazarlar tarafindan belirlenen tablolar
ve denklemler ile gestasyonel yas belirlendi.
Her metodun suresi kronometre kullanilarak
belirlendi. Asfiktik bebekler, Multipl konjeni-
tal malformasyonlu ve genetik defektli bebek-
ler, primer nérolojik hastaligi olan bebekler,
annede ila¢ kullanimi, asiri prematir dogan
bebekler, mikrosefali, makrosefali ve hidrose-
falik bebekler, dogum odasinda disik APGAR
skoruna sahip olan ve yogun bakim gereksi-
nimi olan bebekler, sefal hematom ve caput
succadeneum olan bebekler, sepsis, menenjit
ve herhangibir infeksiyona sahip olan bebek-
ler calismaya dahil edilmedi.

istatiksel Analizler

Calismada elde edilen bulgular degerlendiri-
lirken, istatistiksel analizler icin NCSS (Number
Cruncher Statistical System) 2007 &PASS 2008
Statistical Software (Utah, USA) programi
kullanildi. Calisma verileri degerlendirilirken
tanimlayici istatistiksel metodlarin (ortalama,
standart sapma) yani sira niceliksel verilerin
karsilastirlmasinda normal dagilim gdste-
ren parametrelerin iki grup arasi karsilastir-
malarinda student t test kullanildi. Niteliksel
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verilerin karsilastirilmasinda ise ki-kare testi
kullanildi. Parametreler arasi iliski analizi icin
Pearson korelasyon katsayisi ve Spearman’s
korelasyon katsayisi kullanildi.  Anlamhilik
p<0.05 duzeyinde degerlendirildi.

BULGULAR

USG'ye gore dogum haftalari 33 ile 42 haf-
ta arasinda degismekte olup, ortalamasi
38.0+1.51 haftadir. SAT'a gore ise dogum
haftalari 33 ile 43 hafta arasinda degismekte
olup, ortalamasi 38.62+1.65 haftadir (Sekil 5).

ortalama+SD Gebelik Haftas1 Olgiimleri

42

40

38
36
34
32
30

USG SAT Dubowitz Y.Balland E regie
Haftasi Haftasi Haftasi Haftasi Haftasi

Sekil 5. Gebelik haftasi 6l¢timleri.

Olgularin % 9.2'sinin dogum haftasi (n=46)
Preterm, % 89.6'sinin (n=448) Term; % 4.2'si-
nin (n=6) Postterm oldugu gortulmektedir
(Tablo 3).

Tablo 3. Bebege iliskin dagilimlar

Min-Max  Ort+SS

Dogum Boyu (cm) 42-54 49,07+1,7
Dogum Kilosu (kg) 1,75-4,70 3,21+0,46
Bas Cevresi (cm)

Apgar 1. dk. 30-37 34,27+1,1
Apgar 5. dk. 6-8 7,68+0,53
8-10 9,76+0,43
N %
Cinsiyet Kiz 246 49,2
Erkek 254 50,8
Bebekte Yenidogan 26 5,2
Sarihgi
Dogum Sekli c/S 255 51
NSD 245 49
Dogum Haftasi Preterm 46 9,2
Term 448 89,6
Postterm 6 4,2
Gestasyon Haftasi AGA 462 92,4
LGA 26 52
SGA 12 2,4

AGA olan 462 (% 92,4) olgu; LGA olan 26
(% 5.2) olgu; SGA olan 12 (% 2.4) olgu bu-
lunmaktadir (Tablo 3).

Dogumdan sonra bebeklerin degerlendiriime
sUreleri incelendiginde % 78'inin (n=390) 0-24
saat arasi; % 20.2'sinin (n=101) 25-48 saat ara-
si; % 1.8'inin de (n=9) 48 saatten fazla oldugu
gorilmektedir.

Gebelik yasi tayinini belirlemede tim olgu-
lar degerlendirildiginde Y. Ballard metodu
(% 55.2) ile saglanmistir. Bunu sirasiyla Dubo-
witz (% 54) ve Eregie metodu (% 40.4) izle-
mistir (Tablo 5). Erken donem USG'si bilinen
anneler arasinda ise gebelik yasini tayin etme-
de Dubowitz metodu (% 63.4) saglanmistir.
Dubowitz metodunu Y. Ballard (% 58.7) ve
Eregie metodu (% 47.9) izlemistir (Tablo 4).

Tablo 4. Erken donem USG yapilan olgularda USG ve SAT
ile alinan gestasyon haftanin Dubowitz, Y. Ballard ve Ere-
gie yontemleri ile iliskisi.

USG Haftasi SAT Haftasi
Dubowitz haftasi 0,634** 0,588**
Y. Ballard haftasi 0,587** 0,548**
Eregie haftasi 0,479** 0,510**
Erken USG (+)
(n=168)
**p<0,01

Tablo 5. Tiim olgularda USG ve SAT ile alinan gestasyon
haftasinin Dubowitz, Y.Ballard ve Eregie yontemleri ile
iliskisi.

USG Haftasi SAT Haftasi
Dubowitz haftasi 0,383** 0,540**
Y. Ballard haftasi 0,371** 0,552**
Eregie haftasi 0,477** 0,404**

Tum Olgular
(n=500)
Pearson korelasyon katsayisi kullanildi **p<0,01

Yoéntemler stre acisindan degerlendirildigin-
de Eregie skorunun 0.78 dk., Y. Ballard skoru-
nun 3.03 dk. ve Dubowitz skorunun 4.72 dk.
ortalamalari mevcuttur (Tablo 6).

Olgularin SAT haftasini bilme durumu ile
sosyoekonomik duzeyleri arasinda istatistik-
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sel olarak anlamli korelasyon bulunmaktadir
(p<0.01); sosyoekonomik durum yikseldikce
SAT haftasini bilme orani da artis géstermek-
tedir (Tablo 7).

Tablo 6. Dubowitz, Y. Ballard ve Eregie yontemine gore
sure dagihmi.

Min-Max Ort+SS
Dubowitz Sure (dk.) 3-5,5 4,72+0,51
Y. Ballard Sure (dk.) 2-5 3,03+0,25
Eregie Sure (dk.) 0,58-0,93 0,78+0,06

Tablo 7. SAT bilme durumu ile sosyoekonomik diizeylerin
iligkisi.

SAT Haftasini Bilme Durumu

Sosyoekonomik  Bilmiyor Biliyor p
Diizey n (%) n (%)

Dusuak 43 (%41,3) 79 (%20,1)

Orta 58 (%55,8) 299 (%76,1) 0,001**
Yuksek 3(%2,9) 15 (%3,8)

ki-kare test kullanildi, **p<0,01

Erken dénem USG'si ve SAT'I bilinmeyen du-
sUk sosyoekonomik dizeye sahip toplam 102
anne vardi. USG haftasi ile Dubowitz haftasi
(% 41.1), Y. Ballard haftasi (% 35.2) ve Eregie
haftasi (% 61.8) arasinda pozitif yonde kore-
lasyon bulunmaktadir (p<0.01) (Tablo 8).

Tablo 8. Erken donem USG yapilmayan ve SAT'I bilinme-
yen olgularda gestasyon haftasinin Dubowitz, Y. Ballard
ve Eregie yontemleri ile iliskisi.

UsG SAT
Haftasi Haftasi

Erken Dénem Dubowitz haftasi 0,411**
USG (-) ve SAT Y. Ballard haftasi 0,352**
bilinmiyor (n=102) Eregie haftasi 0,618**

Pearson korelasyon katsayisi kullanildi, **p<0,01

Gestasyonel haftanin USG ya da SAT esliginde
degerlendiriligi bu calismamizda; Dubowitz,
Y. Ballard ve Eregie metodlari arasinda gebe-
lik yasi tayinini belirlemede istatistiksel ola-
rak anlamli iliski bulunmustur (p<0.01). Bu da
Eregie metodunun Dubowitz ve Yeni Ballard
metodu kadar dogru sonuglar verebildigini
gostermistir.
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TARTISMA

USG ile gebelik yasi tayin edilirken ilk 2 aylik
sUrecte bas-topuk mesafesi kullanir, bu mesa-
fe ilk olarak gebeligin 8. haftasinda gozle go-
ralur hale gelmektedir. ikinci ve G¢linca 3 ay-
lar icinde ise biparietal mesafe, bas cevresi ve
ozellikle son trimesterde FL kullaniimaktadir.

Mongelli ve ark. ) 32.249 tek dogum yapmis
gebede dogum tarihini dogru tahmin etmek
Uzerine yaptiklari calismada, yalnizca USG'ye
dayali tarihlendirmenin, yalnizca SAT ya da
USG+SAT'a gore gebelik yasi tayin etmede
daha iyi oldugunu saptamislardir. Calismamiz-
da erken dénem USG, olgularin % 32.4'Unde
(n=162) yapilmis, % 67.6'sinda (n=338) ise
yaptimamistir ve erken dénem USG ile SAT
arasinda korelasyon oldugu gosterilmistir
(p<0.01) (Tablo 4).

Dusuk gelirli Glkelerde yapilan bazi ¢alisma-
larda Ballard metodu dogru bulunmustur ®.
Buna karsin Kamerun’daki bir calismada ise
Dubowitz hesaplamasinin daha uygulanabilir
ve guvenilir oldugu énerilmistir ©. Calismamiz-
da ise erken dénem USG'si ve SAT'I bilinmeyen
disuk sosyoekonomik diizeye sahip toplam
102 anne vardi. Bebeklerin gestasyonel hafta-
lari son dénem USG esliginde degerlendirilip
Dubowitz, Ballard ve Eregie skorlariyla kar-
silastirma yapildiginda Uglyle de istatistiksel
olarak anlamli sonug elde edildi, ancak en iyi
korelasyonu Eregie metodunun sagladigi g6-
ralda (Tablo 8).

1991 yilinda Eregie tarafindan bebeklerin bas
cevresi ve orta kol cevresine bakilarak total
maturite skoru hesaplanip gebelik haftasi be-
lirlenmistir. Eregie, 508 AGA yenidogan bebek
Uzerinde yaptigi bu calismada gestasyonel yasi
belirlemede % 90 dogruluga ulastigini goster-
mistir 19, Calismamizda erken dénem USG'si
yapilan ve SAT'ini bilen annelerin bebekleri
Eregie yontemi ile degerlendirildiginde dog-
ruluk orani % 51 olarak bulundu. Bu oran
gebelik yasini belirlemede istatistiksel olarak
anlamliydi (p<0.01) (Tablo 4).
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Eregie ve Muogbo tarafindan 1991 yilinda ya-
pilan arastirmada duzenli adet goren, SAT'I
bilinen, erken dénem USG'leri bilinen anneler
arasinda yapilan, aralarinda preterm, term,
postterm ve AGA, distik dogum tartili bebek-
lerin de oldugu calismada Eregie yonteminin
gebelik yasini belirlemede Dubowitz yontemi
kadar etkin oldugunu gosterilmistir ",

1994 yilinda Yurdakoék ve Erdem’in (2 yaptigi
calismada, gestasyonel haftayr belirlemede
Ballard ve Eregie metodunu ile belirlenen ge-
belik streleri arasinda korelasyon oldugunu
saptanmis, ayrica olgular Ballard ve Eregie
yoéntemine gore ayri ayri degerlendirildiginde
aralarinda 6énemli bir faklilik olmadigi bulun-
mustur (p>0.05). Yaptigimiz calismada; erken
dénem USG'leri bilinen annelerin preterm,
term ve postterm bebekleri; Dubowitz, Yeni
Ballard ve Eregie yontemi ile gebelik yaslari
tayin edildi. Bebeklerde bu 3 yéntemin gebe-
lik yasini tayin etmede kullanilabilir ve glve-
nilir oldugu ancak Dubowitz ve Yeni Ballard
metodunun Eregie metodundan daha iyi so-
nug verdigi goérald (Tablo 4).

Eregie metodunun hem guvenilir olmasi hem
de uygulanmasi kolay oldugundan, Alisan Yil-
diran ve ark. ¥ Eregie metodu gibi uygulama-
si kolay olan Tuncer metodunu 2000 yilinda
yaptiklari calismada, serviste calisan doktor
ve hemsirelere ¢ift kor olarak uygulamislardir.
Her iki grup karsilastirildiginda; Eregie meto-
dunda gebelik yaslari arasindaki fark anlamsiz
olup, korelasyon pozitif saptanmistir (p<0.05).
Onerimiz bu yéntemin Dubowitz ve Y. Ballard
gibi metodlarin yerine kullaniimasi degil, ye-
nidogan bebeklerin gebelik yasinin degerlen-
dirilmesinde basit, hizli, glvenilir, rahatlikla
kullanilabilen bir metod oldugundan saglhk
personelinin yetersiz oldugu kosullarda da
kullanilabilmesi ydnindedir.

Bebeklerin dogumdan sonraki muayene sU-
resini Dubowitz ve ark. ® 120 saatte kadar
uzatirken, Ballard ve ark. ® bu streyi 48 saate
disarmastdr. Yeni Ballard skorunda asiri pre-
matdr ve prematlr bebekler icin dogumdan
sonraki muayene edilme sUresi a¢ik birakilmis-

tir ™, Dogumdan sonra gecen zaman 6nemli-
dir ctinkl bebeklerin ekstrauterin gelisimleri,
intrauterin gelisimlerinden daha hizli oldugu
icin bebekler 6nce stabilize edilmeli veya do-
gumdan sonra stabilize olana kadar zaman
birakilmalidir ©. Ballard ve ark. 942, saatten
sonra bu gelisimin hizlandigini ve metodun
glvenilirliginin  dusttgant agiklamaktadir.
Biz yaptigimiz calismada bebeklerin bir kismi-
ni 0-24 saat ve bir kismini ise 24. saat sonunda
muayene ederek 2 grup olusturduk. Sifir-24
saat ve 24 saatten sonra USG haftasi ile de-
gerlendirme yapildiginda Dubowitz, Yeni Bal-
lard ve Eregie metodlari ile istatistiksel olarak
anlamli iliski bulunmaktadir (p<0.01). USG ile
en iyi korelasyonu, 6ncelikle Eregie yontemi
gostermekte, daha sonra Dubowitz ve onu Y.
Ballard takip etmektedir.

SONUC

Bu calismada USG ile ya da SAT ile belirlenen
gebelik haftasi icinde, Eregie metodu, Dubo-
witz ve Yeni Ballard metodlariyla ile karsilas-
tirlldiginda istatistiksel olarak anlamli iliski-
si bulunmustur. Hatta erken dénem USG ve
SAT'In1 bilmeyen yalnizca son dénem USG ile
belirlenen gestasyonel yasin tayininde Eregie
metodu digerlerine gbére daha iyi bir kore-
lasyon vermistir. Yine Eregie yéntemi diger
metodlara goére oldukca hizli bir sekilde yapil-
maktadir. Buradan da anlyoruz ki Eregie me-
todu Dubowitz ve Yeni Ballard metodlariyla
kiyaslanabilmektedir.

Bu bilgilerin 1s1ginda Eregie yéntemi yeni-
dogan bebeklerin gebelik yasinin degerlen-
dirilmesinde basit, hizli, glvenilir, rahatlkla
kullanilabilen bir metottur. Ayrica metodun
kriterleri kolay hatirlanip, herhangi bir doku-
man gerektirmemektedir. Onerimiz bu yén-
temin Dubowitz ve Y. Ballard gibi metodlarin
yerine kullanilmasi degil; saglik hizmetlerinin
en u¢ kisminda gorevli ebe ve hemsireler ta-
rafindan kullanilmasi ve premature olarak
saptanan bebeklerin en kisa zamanda hekim
kontrolune alinmasidir. Ulkemizde her yil en
az 100.000 prematire bebegin dogdugu ele
alinirsa, konunun halk saghgr acgisindan ne
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kadar 6nemli oldugu anlasilacaktir. Bunun ya-
ninda Eregie yontemi ile benzer calismalarin
ozellikle SGA, dusuk dogum agirhikh (<1500
gr), LGA ve ikiz bebekleri iceren cok daha
genis serilerde yapilarak tlkemiz icin énemli
olabilecek yeni standartlarin gelistiriimesinin
gerekli oldugunu distntyoruz.
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