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mortalite ve morbidite yonOnden onemini koruyan dogum ag1rltg1 konusunda 
~~~~malar yap1lmakt~d_1r. B~ kon~d~ rol~ ol_an faktorlerde~ anne_ ~a§l ve paritenin 

aO•r11g1 ozerine etk1s1 Erc1yes Umvers1tes1 Gevher Nes1be Eg1t1m ve Ara~t1rma 
,.....,_,...,..,.,."r' .. dogan 2648 bebek Ozerinde incelendi. Dogum ag1rltgma anne ya~1 ve 

etkisi ayn ayn incelendiginde istatistiki olarak onemli bulundu (p<0.01). 
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of birth weight with regard to maternal age and parity on 
delivered In the Gevher Neslbe Training and Research Hospital of 

University 

~~-. .... 1"': There have been many studies on the birth weight which has great importance 
mortality and morbidity. The effects of mother's age and parity on the birth weight, 

are important factors on this subject are investigated on 2648 babies bom at Gevher 
Training and Research Hospital of Erciyes University. When the effects of these 
on the birth weight were studied separately, they were found statistically important 
). 
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y1llarda perinatolojideki geli§meler fetal morta1ite ve morbiditeyi dO~Ormesine ragmen 
'liiiiUn ag1rhg1, fetal mortalite ve morbidite yonOnden onemini korumaktad1r. 

bebegin dogum ag1rhg1 o bebegin hayatta kalmas1, saghkh bOyOmesi ve geli~mesinde 
gostergelerden biridir. DOnya Saghk OrgOtO (WHO) 1961 y1hnda 2500 gram'm altmda 
bebeklerin dO~Ok dogum ag.rhkh (DDA) kabul edilecegini bildirmi~tir (4). Son kabul 

...,.., .. n tammda ise ; dogum a{J1ri1Q1 gestasyonel ya§ma gore 10. persentilin altmda bulunan 
flnldoOanlar "dO~Ok dogum ag1rhkh" olarak nitelendirilmektedir (9). 
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Dogum ag~rltklannm anne ya§l ve parite yonDnden degerlendirilmesi: KAYA, Erdal ve ark. 

DDA fetal geli~me geriliginden kaynaklanmaktadtr. DDA'h bebeklerin orant, ait olduklan 
toplumun saghk ve geli§rni§lik dOzeyini yakmen yansttmaktadtr. DOnyada ytlda yakla~tk 22 
mityon DDA'h bebek dogdugu saptanmt§ olup bu tom canll dogumlann alttda biridir. 
Olkemizde 1988 rakamlanna gore DDA oram% 8'dir (6). · 

Dogum agtrhgmt etkileyen faktorlerin ara§tlrllmasl sOrekli bir ilgi alam olu§turmu§ ve diger 
faktorlerin yams1ra anne ya~t ve paritenin de dogum agtrhgma etkisi bir<;ok ara~ttnct 
tarafmdan incelenmi~tir. Bu ara§ttrma Erciyes Oniversitesi Gevher Nesibe Egitim ve Ara§ttrma 
Hastanesi Kadm Hastahklan ve Dogum Anabilim Dah Klinigi'nde dogan bebeklerin dogum 
agtrhklannm, bunu etkileyen faktorlerden anne ya§l ve parite yonOnden degerlendirilmesi 
amact ile yaptldt. 

Materyal ve Metod 

Erciyes Oniversitesi Gevher Nesibe Egitim ve Ara§ttrma Hastanesi Kadm Hastallklan ve 
Dogum Anabilim Dall Klinigi'nde 1.1.1984-31.12.1988 tarihleri arasmda 38-42. haftalarda 
canh dogan 2648 bebek ara§ttrma kapsamma ahnd1. PrematOr dogumlar ile c;ogul gebelikler 
ara§t1rmadan <;1kanld1. Aynca 42. haftadan sonra dogan bebekler agtrhk art1§mm devamma 
bagh olarak iri ya da uterus i<;indeki geli§menin durmasma bagh olarak onemli derecede 
agtrhk kaybetmi§ olabilecegi i<;in (12) ara§ttrmaya dahil edilmedi. <;ah§maya 38-42 haftallk 
gebelikler ahndtgmdan 2500 g'm altmda dogan bebekler DDA'II kabul edildi. 

Ara§ttrma kapsamma ahnan bebeklerin dogum agtrhklan, anne ya§t ve pariteye gore 
degerlendirildi. Verilerin istatistiki yonden degerlendirilmesi Khi kare analizi ve F testi ile 
yaptldt. 

Bulgular 

Tablo I. Anne Ya§ma Gore Dogum Agtrllklanmn Dagtllml 

DOClUM ACliRLIKLARI (g) 
Anne ya§l 2500'den az 2500-2999 3000-3499 3500-3999 4000'den yukan TOP LAM 

say1 % say1 % say1 o/o say1 % say1 % 

18< 5 9.1 11 20 24 43.6 14 25.5 1 1.8 55 
18-20 32 9.7 73 22.1 148 44.7 66 19.9 12 3.6 331 
21-25 48 4.8 166 16.6 427 42.7 274 27.4 85 8.5 1000 
26-30 35 4.1 122 14.3 342 40.1 264 31.0 89 10.5 852 
31-35 14 4.7 46 15.4 128 43.0 78 26.2 32 10.7 298 
>35 5 4.5 16 14.3 36 32.1 35 31 .2 20 17.9 112 

TOPLAM 139 (5.3) 434 (16.4) 1105 (41.7) 731 (27.6) 239 (9.0) 2648 

xz=68.499 P<0.01 
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6/4trftklarlnln anne ya§t ve parite yonilnden degerlendirilmesi: KAY A, Erda/ ve ark. 

l'de gorOidugO gibi, 18 ya§mdan kO~Ok ve 18-20 ya§lanndaki annelerden dogan 
rde oDA (2500 g'dan az) oranlan % 9.1 ve % 9.7 iken; anne ya§mrn artl§l ile bu ' 
yanya dO§mektedir. Vine 4000 g'dan fazla ag1rhkh bebeklerin oram, ilerleyen anne 

.16 artl§ gostermekte, 36 ve yukan ya§larda en yOksek orana (% 17.9) eri§mektedir. 
1 

ya§• ile bebegin dogum ag1rhg• arasmda saptanan bu ili§kiler istatistiki olarak ta 

- .. ·••rur (x2=68.499 p<0.01). 

11. Pariteye Gore Dogum Ag1rhklannm Dag1hm1 

RLIKLARI 
2500'den az 2500-2999 3000-3499 3500-3999 4000'den yukan TOP LAM 
say1 o/o say1 % say1 0/o say1 0/o say1 % 

69 6.4 212 19.7 460 42.8 272 25.3 62 5.8 1075 
34 4.1 120 14.3 369 44.0 230 27.4 86 10.2 839 
20 5.1 65 16.4 149 37.6 11 9 30.0 43 10.9 396 
16 4.7 37 11.0 127 37.6 110 32.5 48 14.2 338 

139 (5.3) 434 (16.4) 1105 (41.7) 731 (27.6) 239 (9.0) 2648 

x2=59.07 p<0.01 

ll'de en yOksek DDA oramnm 1. paritede oldugu (% 6.4) gorOimektedir. Buna kar§lllk 
g'm Ozerinde dogan bebek oram 1. paritede % 5.8 ile en dO§Ok orana sahip iken artan 
ile birlikte bu oran yOkselmekte ve 4 ve Ozeri paritede % 14.2 ile en yOksek degere 

IIWI4~m~•ltto.rlir. 

r-P••rtt .. ~; 1 olan annelerden dogan bebeklerde DDA'nm diger gruplara gore en yOksek 
..va,nrt::a olmas1 ve 4000 g'm Ozerinde dogan . bebeklerin oranmm 1. pariteden sonra 

IOsterdiai artl§ istatistiki olarak onemlidir. (x2=59.07 p<0.01). 

Ill. Anne Ya§l ve Pariteye Gore Dogum Ag1rllg1 Ortalamalan (g) 

3125.6 
3300.0 

3143.6 

18-20 

3063.6 
3069.5 
3052.1 
3000.5 

3066.8 

Ttp Dergisi/1211990 

21-25 

3294.7 
3240.3 
3421.2 
3405.9 

3287.4 

F= 7.108 

YA$ 
26-30 31-35 >35 

3302.1 3291.4 3143.7 
3771.3 3260.5 3543.0 
3595.7 3085.6 3266.3 
3491 .5 3168.1 3125.5 

3710.5 3126.7 3215.1 

P>0.05 

TOP LAM 

3205.1 
3253.6 
3305.7 
3216.4 

3224.2 
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Dogum agJrllklannm anne ya~1 ve parite yonilnden degerlendirilmesi: KAY A. Erda/ ve ark. 

Tablo lll'de dogum agtrhgt ortalamalannda 3. parite ve 26-30 ya~ grubuna kadar bir artma, 
daha sonra ise azalma gozlenmektedir. Ancak bu art•~ ve azalmalar istatistiki olarak anl?mh 
degildir (F=7.108 p>O.OS). 

Dogum agtrhgtntn anne ya§t ile ili~kisi $ekil 1 'de, parite ile ili§kisi $ekil 2'de gorOimektedir. 

... 
0( 

... 
''-' ... 
-' 
c: .... 

><;; 
< 

~ 
'8 

s:. co 

..... 
~ 

~ 
:;: 
H 

' '-' < 
:IE 
::> 
''-' 0 
0 

4200 

4000 

3800 

3600 

3400 

• term doguml a r 

n: 2648 

2800 -,---"'---..1.---J...--...I..-----
18-20 21-25 26-30 31-35 35 

$ekil 1. Anne Ya§t lie Dogum Agtrhgt Ortalamalannm lli§kisi 

4200 .. term do gum l ar 

n:2648 
4000 

3800 

3600 

3400 

3200 
'l. ---b 

3000 

2800 

2 3 4+ ve Us tU 

$ekil 2. Parite lie Dogum Agtrhgt Ortalamalanntn lli§kisi 

Erciyes T1p Dergisi/1211990 
533 



kl nln anne ya~1 ve parite yonDnden degerlendirilmesi: KAY A, Erda/ ve ark. 
s#Jffl an 

bl)yume genetik ve ~evresel faktorler taraf1ndan tayin edilmekte olup fetal bOyOme 
nedenleri ~ok c;e~itli ve karma~1kt1r (13) . Fetusa ait nedenlerin yams1ra 1rk, 

durum, beslenme yetersizligi, sigara i~me, gebelikte ag1r fiziksel c;all~ma, 
annenin k1sa boylu olmas1, kO~Ok ya~ta veya ileri ya~ta anne olma, fazla 

ve yakm arahklarla dogum, annenin sistemik hastallklan, gebelik komplikasyonlan, 610 
dogurma hikayesi gibi maternal nedenler de fetusta bOyOme geriligine yol 

.. hlllmP.Iktecur (3, 11, 13). 

DDA oram %5.3 olarak saptand1. DDA s1kllg• Ankara Zekai Tahir Burak 
-"'"1vn1ne 1000 vakallk bir ara~t1rmada % 8.9, Sincan I Sagllk Ocag1 Bolgesi'nde 1988 

dogan bebeklerde % 8.6, Qubuk Egitim ve Ara~t1rma Bolgesi'nde ise % 4.3 
(1 ,8). 

ya~mm dogum a{wllgma etkisi konusunda yapllan c;all~malarda degi~ik sonuc;lar elde 
<-d~+lr Pek c;ok obstetrik literatOr anne ya~1 ilerledik~e ortalama dogum ag1rllgmm artt•gm1 

, baz1 ara~t1nC1lar dogum ag1rhgmm adolesandan 30'1u ya~lann ortalanna kadar 
daha sonra dO~tUgOnO belirtmi~lerdir (3,5,7,11 ). 

~!lorrn!:lrn•zda en yOksek DDA oran1 18 ya~mdan kOc;Ok ve 18-20 ya~ gruplannda bulundu. 
ya~• artt1k~a bu oranlarda dO~me olmaktad1r. Buna kar~1hk 4000 g'dan fazla ag1rllkll 

-... ..... .,.,.;" oram anne ya~mm art1$ma parelel olarak artmaktad1r. 

dogum ag1rllgma etkisi Ozerine yap1lan c;e~itli c;all~malar i lk dogan bebeklerin 
oranla daha d0$0k ag•rllkll olduklanm gostermektedir. Yenidoganm ortalama 

a{Jirhgl bir sonraki parite grubunda yOkselmektedir (3,7). Bir c;all~mada ; 2. ve 3. 
dogum ag1rllgmm en yOksek oldugu ve ileri parite grubunda dogum ag1rllgmm 

bildirilmi~tir (1 0). Qok say1da dogum yapml$ annelerde DDA'h bebek insidans1 
- .. •;r~~on ag1r kilolu bebeklerin de ~ogunlukta oldugu diger bir c;all~mada ifade edilmi~tir 

DDA oranr en yOksek 1. paritede bulundu (% 6.4). Buna kar~1hk 4000 g'm 
dogan bebek oranr 1. paritede % 5.8 ile en dO~Ok oranda iken, artan parite ile 

bu oran yOkselmekte, 4 ve Ozeri paritede % 14.2 ile en yOksek degere ula~maktad1r. 
artan parite ile dogum ag•rllg1 ortalamalarmda 3. doguma kadar bir art1~ daha sonra bir 

olmaktad1r. 

ilk parite ile yOksek pariteli gruplarda gorOidOgOnO ileri sOren baz1 ara~tlncllar, ilk 
gebeligini takiben uterus vaskOiaritesindeki artl$1n, sonraki gebeliklerde uterusun 

degi§ikliklere cevabmm daha fazla olmasm1 sagladiQinl, boylece artan plasental kan 
fetusu daha iyi besleyerek dogum ag1rhgmm artmasma yol a~t•gm1 , ileri paritelerde 

uterus atrofisine bag II olarak dogum ag1rllgmm dO~tOgOnO belirtmi~lerdir (2, 1 0). 
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Dogum aglfflklarmm anne ya$1 ve parite yonDnden deger/endirilmesi: KA YA, Erda/ ve ark. 

Qocuklarm hayatta kalmas1, sagl1kh buyumesi ve geli$mesi i<;in DDA oranmm azalt1lmas1 
konusunda, DDA'y1 etkileyen faktorlerin c;oklugu nedeniyle heryerde ve herkes i<;in gec;e'rli bir 
c;ozum yolu yoktur. Qozum yollan nedene Ozel olmahd1r (14). Belirli bir bOigede problemin 
c;ozumune ge!rfeden once problemin boyutunun ve etkileyen faktorlerin bilinmesi gereklidir. 

Prenatal bak1m ve beslenme programlan, kadmlara gerekli konularda sagl1k egitimi, aile 
planlamas1 ve gene; k1zlann saghk ve beslenmelerini geli$tirmeyi amac;layan onlemlerin herbiri 
problemin c;ozumunde rol oynar (14). 

Sonuc; · olarak c;ah$mam 1zda anne ya$1 ve paritenin dogum ag1rhg1 uzerine etkili oldugu 
gOzlendi. Erken ve gee; ya$taki gebelikler ile fazla say1da dogumun anne ve c;ocuk saghg1 
yonunden sakmcalan goz online ahnd1gmda bu konuda egitimin gerekliligi $liphesizdir. 
Aynca DDA oranmm azalt1lmasmda antenatal bak1ma ag1rhk verilmesinin Onemi de ac;1kt1r. 
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