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Preterm Yenidoganlarda Koku
Smell in Preterm Newborn

BaharNur KANBUR? " SerapBALCIP

OZET Her yil yaklasik 140.000 preterm bebek diinyaya gelmektedir. Preterm bebekler yasamlarinimn ilk birkag
haftasini veya ayini, yapisi geregi intrauterin ortamdan daha stresli olan (asir1 uyarilmalar, sik elle dokunma, acilt
prosediirler, anneden ayr1 kalma) dis ortamda gecirmektedir. Ozellikle hos ve tanidik kokularm, preterm
bebeklerde ilk ortama psikofizyolojik adaptasyonunu kolaylastirdig1 ve baglanma olayimnin bir kismini olusturdugu
bildirilmektedir. Son yillarda giderek artan ¢alismalar, hem term hem de preterm bebeklerde kokularin solunmasi
sirasinda gergeklesen fizyolojik degiskenleri bildirmislerdir. Ornegin limon aromali pamuklu cubuklarin
bebeklerin solunumunu diizenledigi, vanilya kokusunun apne sikligmi azalttigi ve bradikardiyi onledigi
belirtilmektedir. Fakat kokunun preterm bebekler iizerindeki etkisinin daha g¢ok galisilmast ve farkli koku
maddelerinin olusturacag etkilerinin gdzlenmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Koku, preterm yenidogan,

ABSTRACT Nearly 140.000 preterm infants are born every year. Preterm infants spend their first few weeks
or months of life outer environment which is more stressful (overstimulation, frequent hand-touch, painful
procedures, remaining separate from the mother) than intrauterine environment due to its nature. Particularly
pleasant and familiar scents are known to facilitate the psychophysiological adaptation of preterm infants to the
environment for the first time and it is reported that it forms part of the binding event. Increasing number of studies
in recent years report physiological variables that occur during inhalation of odors for both term and preterm
infants. For example, its indicated that lemon-flavored cotton swab regulates the breathing of babies. Vanilla
reduces the rate of apnea and prevents bradycardia. But its emphasized that the method for neonates should be
studied more and impacts of the different odorants should be observed.

Key words:Smell, preterm newborn,

Giris

Her yil yaklasik 140.000 preterm bebek diinyaya
gelmektedir.! Diinyada iilkelere gore degismekle
beraber tiim gebeliklerin yaklasik %10 unu 2500
gr ve altinda dogan diisiik dogum agirlikli (DDA)
bebekler olusturmaktadir. Gelismekte olan iilke-
lerde bu oran daha yiiksektir.** Diisiik dogum
agirlikli yenidoganlari ise % 70-75’1 preterm do-
gumlardir.”

Arastirmacilar yenidoganlarda akut koku du-
yusunun oldugunu bildirmislerdir.® Koku alma du-
yusu, 26-28. gestasyonel haftada (GH) olusmakta
ve diger duyularda oldugu gibi motor ve duygusal
tepkilerin iiretilmesinden sorumludur.”® Anne be-
begi ile ten tene temas ettiginde anne siitii kokusu
bebegi etkilemekte en ilkel reflekslerinden olan
emme refleksini harekete gegirmektedir.” Buruna
ulasan koku molekiilleri Bowman bezleri tarafin-
dan salgilanan mukus tarafindan isleme tutulur.

Coziinen koku molekiilleri olfaktér mukus i¢in-
deki koku baglayan proteinler tarafindan baglanir-
lar. Koku baglayici proteinler, cAMP (SiklikAde-
nozinMonofosfat) artmasina neden olur. Bunun
sonucunda olfaktor reseptdr hiicrelerinde aksiyon
potansiyel baglar. Periferikolfaktor reseptdr hiicre-
leri depolarize olduktan sonra bu elektrik uyarimi-
niolfaktérbulbusa dogru gonderirler. Olfaktorbul-
busdan uyaranlar daha iist merkezlere gonderilme-
den 6nce bu bolgenin diger beyin bdlgelerinden
aldig sentrifugal uyaranlar yoluyla noronal akti-
vite modifiye olur ve koku hafiza, fizyolojik ve
psikolojik durum ile iletisime gecer.’

Yenidogan, annesine ait kokularibinlerce ko-
kunun arasindan tamiyabilir. 28 haftalik bir pre-
term keskin kokulara karsi hapsirma, kaslarmi
¢atma, yiiziinii burusturma, fizyolojik stres belirti-
leri veya bagimi baska yone ¢evirme seklinde tepki
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verirken, ¢ok kii¢iik preterm bebekler ise solunum
oramnda artma/azalma, apne, kalp ritminde artma,
oksijen saturasyonunda azalma gibi degisiklik-
lerle tepki verebilirler.3°

Yenidoganda Kokunun Onemi

Preterm bebekler yasamlarinin ilk birkag haftasini
veya aymi, yapist geregi intrauterin ortamdan
daha stresli olan (asir1 uyarilmalar, sik sik ele do-
kunma, aeth agrili prosediirler, anneden ayri
kalma) dis ortamda gecirmektedirler ve ¢esitli ko-
kulara maruz kalmaktadirlar.”* Ozellikle hos ko-
kularin bebeklerin olumlu yanitlarm arttirdigina,
hos olmayan kokularin ise bebekler iizerinde
olumsuz etkileri oldugunu saptamislardir. Hos ve
tamdik kokularin bebeklerde bir¢ok faktor tize-
rinde etkili oldugu ozellikle preterm bebeklerde
ilk ortama psikofizyolojik adaptasyonunu kolay-
lastirdig1 ve baglanma olayinin bir kismini olus-
turdugu bildirilmektedir.*™*

Son yillarda giderek artan ¢caligmalar, hem term
hem de preterm bebeklerde kokularin solunmasi
sirasinda gercgeklesen fizyolojik degiskenleri bil-
dirmislerdir.*> Ornegin anne siitii kokusunun sa-
kinlestirici etkisinin oldugu, limon aromali pa-
muklu ¢ubuklarin bebeklerin solunumunu diizen-
ledigi'®, vanilya kokusunun apne sikligin1 azalttig
ve bradikardiyi 6nledigi belirtilmektedir.*>* Or-
negin, nefes almadaki bir diisiisiin ardindan, limon
aromali pamuklu ¢ubukla dokunsal (taktil) uyari
alan preterm bebeklerin uygun bir solunum hizina
dondiikleri goriilmiistiir.”® Topuk kani alma isle-
minde yapilan ¢aligmalarda, kendi annesinin sii-
tiinii koklayan yenidoganlarm anlamli derece daha
az agr1 hissettikleri ve huzursuzluk/ajitasyon belir-
tilerinin daha az oldugu belirlenmistir."***Marlier
ve ark. (2001), 28-33. gestasyonel haftalar1 ara-
sinda dogan 24 pretermyenidoganda bebeklerin
kokular1 algilama ve ayirt etme yetenegi hakkinda
yaptiklar1 bir calismada, bebegin solunum hizinin
koku maddesinin (vanilya yadabiitirik asit) hedo-
nik degerine gore degistigini gdzlemlemislerdir.'

Yenidogan yogun bakim iinitesinde kullanilan
alkol, temizlik kimyasallari, dezenfektan ve-flaster
gibi hos olmayan kokular ise bebeklerde olumsuz
uyaranlara sebep olmaktadir. Bu uyaranlarin azal-
tilmasi ile bebekte olumsuz fizyolojik tepkiler ve-
negatif koku deneyimleri azalir, bebek ile anne-
baba arasindaki bagin gelismesi saglanir. Eger be-
bek daha 6nceki deneyimlerinde kan alma iglemi
sirasinda siirekli alkol kokusuna maruz birakil-
diysa, alkol kokusunu her duydugunda aglamaya
baslayacaktir.”®*/
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Aromaterapi

Aromaterapi; bitkilerin kabuk, yaprak, c¢icek,
meyve, tohum sapi, kok gibi farkli yerlerinden ¢e-
sitli yontemlerle elde edilen giizel kokulu yaglarin
kullanimina dayanan dogal bir tedavidir. Aroma-
terapi, 6000 yillik bir gegmise sahip olup, ilk ola-
rak mumya yapiminda eski Misir uygarlig tarafin-
dan ve yine aymi ¢aglarda tanriya olan siikranin bir
ifadesi olarak Cin Uygarlig1 tarafindan kullanil-
maktaydi. Aromaterapi masaj, solutma(bugu)/ ko-
kulandirma, banyo vb. yontemlerle uygulanmak-
tadir.'®

Agn ve Koku

Kokularin kullanmilmasi ile nérotransmitterlerin sa-
linarak sedasyon sagladigi ve agrili uyaranlari
azalttig1 belirtilmektedir. Bununla ilgili en fazla
calisilan koku lavantadir. Eriskinlerde, uykusuz-
luk i¢in yogun bakim iinitesindeki hastalarin
stresle bas etmelerine yardimci olmak amaci ile
yastiklarin iizerine lavanta konulmaktadir. Yeni-
doganlarda bez pisikleri i¢in de lavantali oturma
banyosu, badem yagi ve balmumu gibi ¢esitli aro-
materapi yaglar1 kullanilmaktadir. Bagka bir yag
olan Brezilya guavasmin da analjezik etkileri sap-
tanmustir ve bebeklerdeki kullanimi arastirilmak-
tadir."Nishitani ve ark. (2009), 48 saghkli term
bebekte ayak topugundan kan alma islemi sira-
sinda bebeklere kendi annesinin siitii, baska bir an-
nenin sitll ve formiila siit kokusunu koklatarak,
bebekte agr1 durumunu incelemislerdir. Kendi
anne siitiinii koklayan bebeklerin diger anne siitii
ve formiila siit kokusuna oranla daha az agr1 duy-
dugu ve daha sakin olduklar1 bulunmustur.*Rat-
laz ve ark. (2005), 44 term bebekte yaptiklar1 ayak
topugundan kan alma iglemi sirasinda bebekleri
gruplara ayirarak kendi anne siitii kokusu, vanilya
kokusu, tanidik olmayan bir koku koklatmislardir.
Anne siitli ve vanilya kokusu uygulanan bebekle-
rin daha az agladiklari, yiiz burusturma hareketle-
rinin azaldigi, kan alma islemi sirasinda daha az
motor ajitasyon sergiledikleri ve islem sonrasi so-
lunum sikintisinin daha da azaldigimi gdstermis-
lerdir.?* Yapilmus baska bir calismada saglikli pre-
term bebeklerde rutin kan alimi (topuk kani veya
vendz kan) sirasinda belli kokularin (anne siiti,
amnion s1visi, vb) etkileri degerlendirilmis ve ce-
sitli kokularin verilmesi ile aglama ve yiiz burus-
turmada belirgin azalma saptanmustir.**

Anne Siitii Kokusu
Koku, karmasgik baglanma olayinin da bir kismini
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olusturmaktadir. Japonya’da yapilan bir ¢caligmada
kullanilmis ve kullanilmamis meme pedleri bebe-
gin basinin iki tarafina yerlestirildiginde, bebegin
basini siklikla kullanilmis ped tarafina ¢evirdigi ve
dogumdan sonraki bir hafta i¢cinde de kendi anne-
sinin siitliyle 1slatilmig pedi diger annelerin siitiin-
den ayirt edebildigi gosterilmistir.® Anne siitii ko-
kusununda hastanede kalis siiresinde azalma, sa-
kinlestirici, emme hareketlerini attirici, oral bes-
lenmeye erken gegis gibi birgok olumlu etkileri ol-
dugu bildirilmistir.**?*Aoyama ve ark. (2010), 26
saglikli termyenidoganlarda anne siitli ve formiila
siit kokularma yanit olarak serebral kan akimi ve
oksijen degisikliklerini izlemislerdir. Bebeklere
uyurken sessiz bir ortamda kendi annesinin siitii
ve formiila siit kokusunu uygulamislardir. Bebek-
lerin kendi anne siitii kokusunu formiile siit koku-
larindan ayirt edebildigini ve anne siitii kokusu-
nun, orbito-frontal bolgede 6nemli dlglide oksi-
jenli kan akiminda artis yaptigi gorilmiis-
tiir.”!Bingham, Abassi ve Sivieri (2003), 26-36
gestasyon haftalar1 arasinda olan 29 preterm be-
bege yaptiklari ¢alismada, bebeklere anne siitii ve
formiila siit kokusunu uygulamislardir.”® Anne
siitii kokusunun hastanede kalis siiresinde azalma,
sakinlestirici, emme hareketlerini arttiric1 ve oral
beslenmeye erken gecis gibi etkilerinin oldugunu
bulmuslardir.?*??Soussignan, Schaal, ve Marlier
(1999), 14 yenidoganda yaptiklar1 ¢calismada be-
beklere siitsii kokular ve vanilya kokusunu uygu-
lamiglardir. Bebeklerin davranissal ve otonomik
yanitlarim1 ii¢ giin boyunca, biberonla beslenme
oncesi ve sonrasi ortalama 50 dakika siiresince
gozlemlemiglerdir. Beslenmeden 6nce diisiik bir
aktivasyon sergileyen bebekler, siitsii kokularin
verilmesiyle gdvde, bas ve agiz hareketlerini art-
tirmuslardir.**Doucet ve ark. (2007), 38-42 gestas-
yon haftalar1 arasinda 55 saglikli yenidogan ile
yaptiklar1 benzer bir ¢aligmada, anne siitii kokusu-
nun bebeklerde agz1 agma, yalama hareketlerinde
artma, gozleri agmaya tesvik etme, aglamay1 azal-
tic1 ve aglamayi geciktirici etkilerinin oldugu gos-
terilmistir. Ozdemir (2012) 36 haftanin altindaki
bir grup preterm bebegin annesine bir Ookie be-
bek verilip, yaklasik 8 saat boyunca annesinin
gbgsii lizerinde bekletmesi saglanmistir. Ookie be-
bekler kuvoz igerisinde 24 saat boyunca kalmistir.
Calisma sonucunda anne kokusunun biiylimeyi
destekledigi ve hastanede kalis siiresini kisalttigi
bulunmustur.®Anne siitii kokusu ile yapilan tiim
bu caligmalarda genellikle anne siitiiniin agriy1
azaltici, emme hareketlerini arttirici, oral beslen-
meye erken gegis ve sakinlestirici etkileri oldugu
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ayrica oksijenlenmede artigsa ve solunum sikinti-
sinda azalmaya neden oldugu bildirilmektedir.'*?!

Apne ve Vanilya Kokusu

Vanilya, Orchidaceae (salepgiller) familyasindan
bir¢ok tropikal ftilkelerde yetistirilen, tirmanici
govdeli bir bitkitiradiir. Meyveleri 15-20 cm
uzunlukta, yassi, iki uca dogru incelmistir. Parlak
siyahims1 renkli bir kapsiilii olan vanilyanmin ko-
kusu 6zel ve tad1 acidir?,

Apne, yenidogan yogun bakim iinitelerinde
ozellikle pretermyenidoganda gozlenen en yaygin
problemlerden biri olup, 6zellikle 30 gebelik haf-
tasindan Once dogan bebeklerin %80’ini etkile-
mektedir.* Apnenininsidans1 gebelik yas1 ve do-
gum agirhg ile ters orantilidir. 26-27 gestasyonel
haftada olan pretermlerdeapne sikliginin %78, 28-
29 haftalik bebeklerde %75, 30-31 haftada %54,
32-33 haftada %14 ve 34-35 haftada ise %7 ol-
dugu belirtilmektedir.”®

Marlier, Gougler ve Messer (2005) 24-28 ges-
tasyonel haftalari arasinda apnesi olan 14 preterm
bebek ile yaptiklari ¢alismada birinci ve tiglincii
giin hari¢ bebeklere vanilya kokusunu uygulamis-
lardir. Ug giinliik arastirma boyunca bebekler sirt
isti yatirilmustir. Calisma sonunda 14 bebekten
12’sinde apne sayisinda %36’lik bir azalma ol-
dugu, bradikardisizapnelerin vanilya kokusu uy-
gulandig1 giin boyunca azaldigi (%44) ve bu azal-
manin tiim bebeklerde etkili oldugu bulunmustur.
Ayrica orta siddette bradikardinin (kalp atim hizi
dakikada 70 ila 90 aras1) varligindaki apne siklig1
korunurken, siddetli bradikardi (kalp atim hizi1 da-
kikada < 70) ile iligkili apne sikliginda kuvvetli bir
oranda azalma oldugu gdzlenmistir.**

Kanbur (2013)’un pretermyenidoganlara uygu-
lanan vanilya esansi ve anne siitii kokusunun apne
siklig1 lizerine etkisini belirlemek amaciyla 28-35
gestasyonel haftalar1 arasinda apnesi olan 48 pre-
term bebek ile yaptig1 calismada, anne siitii (16
preterm), vanilya grubu (16 preterm) ve kontrol
grubu (16 preterm) olmak tizere ti¢ grup olusturul-
mus ve dort giin boyunca siiren ¢aligmada ikinci
ve Uiciincii giin bebeklere anne siitii kokusu ve va-
nilya kokusu koklattirilmistir. Arastirma sonu-
cunda, vanilya kokusunun pretermyenidoganlar-
daapne gecirme sikligini etkili bir sekilde azalttig
bildirilmistir. Arastirma sonuglari, kafein ve dok-
saprama yanit vermeyen apnelerin tedavisinde ku-
voze vanilya kokusu verilmesinin teropdtik degeri
oldugunu gostermektedir.?
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