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Normal spontan vajinal yolla (NSVY) ve elektif sezaryanla (C/S) dogan bebeklerde dogum
sonrasi erken donemlerde siresin vol actifn hormon ve glukoz diizeylerindeki
degisikliklerin arastinlmasi amaciyla, 20'si normal spontan vajinal yolla 20'si elektif se-
zaryanla dogum yapan 40 saghkli annenin saghkli term bebekleri cahsmaya ahndi. Be-
beklerde adrenokortikotropik hormon (ACTH]), kortizol, bliyiime hormonu (BH). prolaktin
ve kan sekeri dizeyleri 0., 4. ve 24. saatlerde periferik vendz kanda cahsildi. ACTH
dtizeyleri her iki dogum seklinde dogumda en yiiksek diizeyde iken takip eden saatlerde
azalma gosterdi. NSVY'la dogan bebeklerde ACTH dtizeyleri elektif sezaryanla doganlara
gore daha yliksek saptand (p<0.01). Serum kortizoliiniin, O. ve 4. saatteki diizeyleri her
iki grupta benzerdi (p>0.05), 24. saat dizeyleri vajinal yolla doganlarda sezaryanla
doganlardan daha ytiksekti (p<0.05). Prolaktin. ve BH dtizeylerinde her iki grup arasimnda
belirgin bir farkhlik saptanmadi (p>0.05). Vajinal yolla dogan bebeklerde 0. saat kan
seker duzeyleri daha ylksekti (p<0.05), 24. saatte ise kan sekeri diizeyi agisindan her iki
grup arasinda belirgin bir fark bulunmadi (p>0.05).

NSVY'la dogan bebeklerde plazma ACTH diizeyinin daha ytiksek bulunmas: bu tip dogum
seklinin bebekler tizerinde daha fazla strese yol actigmm distndiirmektedir. Serum kor-
tizol, BH ve prolaktin duzeylerinin dogum seklinden etkilenmedigi gortilmektedir. Glukoz
homeostaz1 yéniinden degerlendirildiginde hayatin ilk saatlerinde sezaryanla dogan be-
beklerin kan seker diizeyleri normal yolla dogan bebeklerden diisiik olmasina ragmen. hi-
poglisemik degerlerinin gbzlenmemesi, sezaryanla dogan bebeklerin de glukoz dengesini
NSVY'la dogan bebekler kadar saglayabildigini géstermektedir.

Anahtar kelimeler: Normal vajinal dogum, sezaryan, ACTH, prolalktin, biwyiime hormonu,

glukoz, yenidogan

Plasma ACTH, Cortisol, Growth Hormone, Prolactin, and Glucose Values in Neonates
Delivered by Normal Vaginal Delivery and Cesarean Section

In the early postnatal pericd, the differences in the plasma levels of stress hormones and
glucose were investigated in healthy neonates born by normal vaginal delivery (VD) and
elective cesarean section (C/S) whose mothers were healthy. Forty term neonates were
included in the study (20 VD, 20 C/S). The plasma adrenocorticotrophic hormone
(ACTH), growth hormone (GH), prolactin. and glucose levels of neonates were measured at
0., 4., and 24. hours. The plasma ACTH values were found higher in newborn born by
VD. Serum cortisol levels did not different at 0. and 4. hours in each group, but it was
observed higher in neonates delivered by VD at 24. hours. Prolactin and GH levels were
equal in neonates delivered by VD and C/S. The blood glucose levels were found lower in
newborns delivered by C/S at 0. and 4. hours.The difference of blood glucose levels
between the two groups disappeared at 24. hours.

The higher plasma ACTH values in newborns delivered by VD than delivered by C/S lead
us to think that the VD delivery caused more stress to the newborns. The plasma cortisol.
GH. and prolactin levels were not affected by delivery type. The blood glucose level was
found lower in neonates delivered by C/S during early postnatal period. but these babies
were able also to keep glucose homeostasis in the levels of VD babies.

Key words: Normal vaginal delivery, cesarean section, ACTH, prolactin, cortisol, growth

hormone, glucose, neonate
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GIRIS

Dogum eylemi, anne ve fetus i¢in énemli
bir stres nedenidir. Fetus vajinal dogumda
dogrudan fizik strese maruz kalmakta, sezar-
yan ile dogumda ise, ameliyatin annede olus-
urdugu cerrahi stresten etkilenmektedir(t).
ACTH, kortizol, biiytuime hormonu ve prolak-
tin viicudun stres durumuna uyumunda
gorev alan hormonlardir. Bu hormonlarn fi-
ziksel ve emosyonel slres durumlarinda akut
olarak ytikseldigi ve hormon duzeylerindeki
degismelerin stresin siddeti ile iligkili oldu-
gunu gosteren gesitli calismalar bulunmak-
tacirt1-12),

Bu calismada dogum seklinin saglikh
term yenidoganlarda olusturdugu sirese bagh
hormon ve glukoz dengesindeki degisiklikler
arastirildi.

GEREC VE YONTEM

Bu calismaya Ocak-Mayis 1999 larihleri
arasinda spontan vajinal yolla
elektif C/S ile dogum
yapan 20 olmak tzere toplam 40 saglikh an-

normal
dogum yapan 20,

nenin term ve saghkll bebekleri alindi. Se-

zaryan  dogumlarda dogum  eyleminin
baslamamis olmasina dikkat edildi. Higbir
gebeye tokolitik ajan uygulanmadi ve am-
nion zarlann doumdan hemen Once veya
dogum sirasinda acildi. Dogduktan sonra
bebeklerin Apgar skorlarnt kaydedildi, [izik
incelemeleri yapildi. Tim bebeklerden O., 4.
ve 24. saalte venéz kan 0Ornegi alindi ve
ACTH, kortizol, BH, prolaktin ve kan sekeri
diizeyleri tayin edildi.

ACTH, BH, prolaktin ve kortizol diizeyleri
Immulite marka DPC (ABD)} kurulusuna ait
tam kitleri kullanilarak “"chemiluminiscent
radioimmonassay” metoduyla tayin edildi.
Kan sekeri diizeyleri Boehringer firmasimin
"Hitachi 917 Automatic Analyzer" cihaziyla
glukoz oksidaz metoduyla calisildi.

Elde edilen verilerin degerlendirilmesinde

Dogum Sckli ve Stres Hormonlar

Student-t, tekrarhh dlciimlerde Varyans Ana-
lizi, Eslestirilmis iki ornek testi (Paired-t) ve
ki-kare testi kullamildi. Grup ig¢i ve gruplar
arast karsilastirmalarda p<0.05 degeri an-
lamli kabul edildi.

BULGULAR

Sezaryan ve NSVY'la dogum yapan an-
nelerin yas1 ve gebelik stireleri ortalamalar
ve bebeklerin cinsiyel, dogum agirhgi, dogum
boyu, bas cevresi ve Apgar skoru ortalamalar
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark
yoktu. Emzirmeye baslama siiresi sezaryanla
doganlarda daha uzundu {Tablo I).

ACTH duzeyleri, normal vajinal yolla
dogan bebeklerde 0., 4. ve 24. saatlerde se-
zaryanla doganlara nazaran daha ytliksek
saptandi (p<0.01). NSVY'la dogan bebekler
kendi aralarinda karsilastinldiklarinda plaz-
ma ACTH diizeylerinin giderek dustiugh
goralda (p<0.001). C/S ile dogan bebeklerde
0. saatte olctilen ACTH duzeyi ile 4. saat
arasinda onemli fark saptanmazken, 0. ile
24. saat ve 4. ile 24. saat duizeyleri
arasindaki fark istatistiksel olarak onemliydi
(p<0.001) ve plazma ACTH diizeyleri zamanla
diisme egilimindeydi.

Serum kortizoliiniin 0. ve 4. saatte ki
duizeyleri NSVY ve C/S gruplannda benzer
bulundu, 24. saat dizeyleri NSVY'la dogan
bebeklerde C/S grubuna gore yiksekti
(p<0.05). C/S ve NSVY'la dogan bebekler
kendi aralarinda karsilastinildiklarmda kor-
tizol diizeyinin ilk 24 saat icinde degismedigi
goruldi (p>0.05).

Buiytime hormonu ve prolaktin diizeyleri
her iki grupta benzer bulundu. Gruplar kendi
aralarinda karsilastinldifinda da zaman
icinde hormon dutzeylerinde degisiklik sap-
tanmadi (p>0.05). Kan sekeri dizeyleri O. sa-
atte NSVY'la doganlarda daha yuksekti
(p<0.05), 4. saalte sezaryanla dogan be-
beklerin bazilan yeterli beslenemedikleri igin,
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4. saat kan seker duizeyleri karsilastinlmad.
Yirmi dordiincti saatte ise her iki grup
arasinda bir farklihk saptanmadi (p>0.05).
NSVY'la dogan bebeklerde kan sekeri
dazeyleri  zamamla . degisiklik gostermedi.

O.M.U. Tip Dergisi Cilt: 18 No. 1

Fakat C/S ile doganlann kan seker diizeyleri
giderek artis gosterdi, 0. ve 4. saat (p<0.01),
0. ve 24. saat (p<0.001) ve 4. ve 24. saatler
(p<0.001) arasindaki artis istatistiksel olarak
anlamliyd: (Tablo II).

TabloI.  Sezaryan ve Normal Spontan Vajinal Yolla Dogum Yapan Annelerin Yaslari, Gebelik ve Travay Sireleri ve

Bebeklere Ait Antropometrik Olgimler ve Apgar Skorlar.

Dogum sekli NSVY c/s p

Anne yast {yl) 26011 276114 >0.05
Gebelik siiresi (hafta) 39.7 £10.1 39.3%x 0.2 >0.05
Travay siresi (saat) 6.6+ 10.3 - -

Cinsiyet (E/K) 10/10 11/9 >0.05
Dogum agirlign (gr} 3537.5+93.5 3382.5+722 >0.05
Dogum boyu {cm) 50.4+0.2 50.3+0.2 >0.05
Bas ¢evresi {cm) 36006 357 +0.1 >0.05
Emzirmeye baslama zaman (saat) 3.5+0.2 59+02 >0.001
Apgar sko';ru (1. ve 5. dak.) 84x+0.1-90+00 87+0.1-89+00 >0.05

*Ortalama + standart hata

Tablo Il. Sezaryan ve Normal Spontan Vajinal Yolla Dogan Bebeklerde 0., 4. ve 24. Saat Plazma ACTH, Kortizol, Biyome
Hormonu, Prolaktin ve Kan Glukoz Diizeyleri.

NSVY C/s P
0. saat 1629+11.1* 60.9+52 <0.01
ACTH (pg/ml) 4. saat 96.1+10.3 51.5+£49 <0.01
24. saat 51549 31.0+38 < 0.01
0. saat 19.4+1.2 214+ 3.4 > 0.05
Kortizol {pg/dl) 4. saat 19.5£1.0 18.6+1.7 >0.05
24. saat 21.5+£23 148+17 <0.05
0. saat 108+17 13.6+1.3 > 0.05
BH* (ng/ml) 4. saat 10.1£1.9 121%1.2 > 0.05
24. saat 13220 154+ 1.6 > 0.05
0. saat 210.8x+31.4 284.2+31.2 > 0.05
Prolaktin {ng/ml) 4. saat 227.8 +38.0 266.8 323 > 0.05
24. saat 288.9 + 42,1 2733262 > 0.05
0. saat 92.1+6.3 61.1£4.2 < 0.001
Kan glukozu (mg/dl) 4. saat 962+ 4.2 74.4+30 < 0.001
24. saat 93.4+34 91.3+3.1 > 0.05

*BH: Biiyiime hormonu
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TARTISMA

Dogumun ve dogum seklinin hipofiz-
adrenal aks tlizerine etkileri uzun zamandir
arastirmacilarin ilgisini ¢ekmektedir. Vajinal
dogumda, fetus dogrudan fizik strese maruz
kalmaktadir. Elektif sezaryan dogumlarda fe-
kaldigina
tam olarak bi-

tusun daha az strese
inanilmakta, fakat etkisi
linmemektedir. Stres durumlarinda hipofiz ve

maruz

adrenaller maksimal diizeyde uyarilmakta,
hipofiz bezinden B-endorfin, ACTH, prolaktin
ve buytime hormonu sahnmimi aktive ol-
maktadir(!-7:13),

Vajinal yolla dogan bebeklerin kord kani
ve erken postnatal dénemde plazma ACTH
duzeyleri sezaryanla doganlara gore yuksek
tespit edilmistirl¥. Bacigalupo ve ark.!'® da
vaginal yolla dogan bebeklerde plazma ACTH
seviyesini ytiksek bulmuslardir. NSVYla
dogan bebeklerde ACTH diizeyinin daha
yiiksek bulunmas: bu dogum seklinin bebek
{izerinde daha fazla strese yol actigmm ve
dogum eylemi esnasinda fetal hipofizin ACTH
salinim yéniinden elektif C/S'la dogan be-
beklere goére daha aktif oldugunu goster-
mektedir. Calismamizda NSVY'la dogan be-
beklerde dogum aninda ve postnatal 4. ve 24.
saatte plazma ACTH duizeylerinin, elektif C/S
ile doganlara oranla daha ytiksek bulunmasi
bu gorusleri desteklemektedir.

Dogum seklinin dogumda ve dogumu
takip eden ilk saatlerde serum kortizol
diizeyini degistirdigini bildiren yaymlar ol-
makla birlikte, serum kortizol diizeyini et-
kilemedigini gosteren calismalar da vardir
(14.16-19) Calismamzda NSVY ve elektif C/S'la
doganlarda, 0. ve 4. saat serum Kkortizol
diizeyleri birbirine yakin bulundu. NSVY ile
dogan bebeklerde serum kortizol duzeyi ilk
24 saat icinde degisiklik gostermezken, C/S
ile doganlarda giderek azalma egiliminde idi.
Bu durum C/S ile dogan bebeklerde stresin
daha kisa surdiigiinu ve/veya bebeklerin

Dogum Sekli ve Stres Hormonlan

daha kisa sure icinde dis ortama uyum
sagladigini diistindtirebilir.

Literatiirde dogum seklinin, dogumda ve
dogum sonrasimda biiylime hormonu duzey-
lerine etkisini arastiran calismaya rastlana-
madi. Calismamizda dogum aminda, 4. ve 24.
saatte dlctilen biiyime hormonu duzeyleri
NSVY ve C/S gruplarinda benzer dagilim
aralima sahipti. Buyime hormonunun her
iki grupta benzer olmasi ve ilk 24 saat i¢inde
dogum
biiytime hormonu diizeyini fazla etkileme-
digini gostermektedir.

Prolaktin diizeyi ve dogum seklini karsi-

degisiklik gostermemesi seklinin

lastiran calismalarda dogum seklinin pro-
laktin diizeyi tizerine etkisi olmadig bildiril-
mektedir(16:19, Biz de literatarle uyumlu ola-
rak dogum seklinin prolaktin hormon dtize-
yini degistirmedigini saptadik. Bu durum
fetal prolaktinin strese karsi énemli bir yanit
olusturmadig seklinde yorumlanmaktadir.
Fetal kan glukoz konsantrasyonu ma-
ternal kan glukozunun yaklasik %80'idir ve
onunla denge halindedir®. Dogumda bebegin
kan glukoz diizeyi, umbilikal venéz kan glu-
kozuna glukoz diizeyinin
yaklasik %70'dir29. Falkoner'in® calisma-
sinda, elektif C/S grubuna goére, NSVY ile
doganlarda daha yiiksek umbilikal venéz kan

esit ve anne

sekeri dtzeyleri bulunmustur. Zen-
ciroglu'nun'¥ yaptifi calismada da O. saatte
alinan vendéz kan oOrneklerinde NSVY'la

doganlarda kan sekeri dazeyi C/S grubuna
gore daha yuksek bulunmus, postnatal 3. sa-
atte hem C/S, hem de NSVY ile dogan be-
beklerde kan seker duizeylerinde farklihigmn
ortadan kalktig1 bildirilmistir.

Calismarmizda NSVY ile dogan yenidogan-
larin hem O. hem de 4. saat kan sekeri
dazeyleri, C/S ile doganlara nazaran ytksek
bulundu. Fakat C/S'la doganlarin kan sekeri
diizeyleri hipoglisemik degerlerde degildi ve
grup II'de 4. saat kan seker diistklaga bu
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bebeklerin  dogum sonrasi yeterli bes-
lenememelerine bagliydi. Postnatal 24. sa-
allerinde NSVY ve C/S ile dogan hebeklerde
kan sekeri dlzeylerinde farklilk gozlenmedi.
Sonuglar her iki dogum seklinde de, glukoz
dengesinin saglanabildigini gostermektedir.
Sonug olarak NSVY'la dogan bebeklerde
plazma ACTH diizeyinin daha yiiksek bu-
lunmast bu tip dogum seklinin bebekler
tzerinde daha [azla strese yol actifim
diistindirmektedir. Serum kortizol, BH ve
prolaktin diizeylerinin dogum seklinden el-
kilenmedigi gértilmektedir. Elektif sezaryanla
dogan bebeklerde hayatin ilk saatlerinde kan
seker diizeyleri NSVY'la dogan bebeklere gére
distik bulunsa da bu degerlerin hipoglisemik
deZerler olmamasi bu bebeklerin de glukoz
homeostazini normal yolla dogan bebekler
kadar saglayabildigini gostermektedir. Fakat
bu bebeklerin dogum sonrasi en kisa stirede
beslenmeleri ve bunun devamimn saglanmas:
onemlidir.
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