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YENIDOGULANLARDA NEKROTIK ENTEROKOLIT ZAMANI ERKON
DIAQNOSTIK VO PROQNOSTIK OKSIMETRiIYA MEYARLARI

Hiiseynova 1.1., Hasonov S.S.
Azarbaycan Tibb Universiteti, I Usaq xastaliklari kafedrasi, Baki, Azarbaycan

Tadqigatin magsadi nekrotik enterokolitin (NEK) diagnostikasi va gedisinin prognozlasdi-
rilmasinda serebral va splanxnik oksigenasiyanin NIRS vasitasilo todqiq olunan gostaricilorinin

tayin olunmasindan ibaratdir.

Tadqiqatin material vo metodlari: miiayinoys 88 vaxtindan avval dogulan (VOD) usaq calb
olunmusdur. NEK-a siibha olan 88 usaqdan 29-da (32,5%) NEK tasdiq edilmis, 59-da (67,1%0)

is? inkar edilmisdir.

Tadigat gostarimisdir ki, NEK diagnozu tasdiq edilon VOD-da diagnoz inkar oluanlarla
miiqayisada cFTOE gostoricilari statistik diiriist forqlonmis va yiiksok sensitivlik gostormisdir

(uygun olaraq p=0,035; sensitivity 72%).

Acar sozlor: vaxtindan avval dogulanlar, nekrotik enterokolit, NIRS.

Hor il diinyada 15 milyondan ¢ox usaq vax-
tindan avval dogulur (37h<) va perinatal tex-
nologiyada aldo olunmus inkisaf naticasindo
onlarin sag qalmasi xeyli artmisdir [1].

Vaxtindan ovvol dogulan usaglar tam in-
kisaf etmomis bagirsaq, yetismomis intestinal
mukoza, bagirsagin baryer funksiyasinin asagi
olmasi vo tam formalagmamis qastrointestinal
(GI) miidafis mexanizmlorino géro nekrotik
enterokolito (NEK) daha meyllidirlor [2].

Nekrotik enterokolit - vaxtindan ovval do-
gulan usaqlarin saglamligini va xastalikdon sa-
galmasini tohliiko altina alan bagirsagin agir
iltihabi pozgunlugudur [3].

Tibbi texnologiyanin inkisafi ilo slagadar
olarag NEK-in rastgalma tezliyi son 10 ildo
azalmisdir [4]. Buna baxmayaraq, bu xastolik
halo do vaxtindan avval dogulmus usaqlarda
ciddi problem olaraq qalir. 32 hoftodon kigik
vaxtindan ovval dogulanlar ii¢lin onun rast-
gaolma tezliyi 5-22%-5 qador [5], 6liim faizi iso
18,9%-don 23,5 %-o qodordir [6,7].

Son illor miixtalif qan vo toxuma biomar-
kerlorini toadqiq edib, onlarin bagirsaq toxu-
masinin zadslonmasindaki effektivliyini yox-
layaraq genis hocmli elmi aragdirmalarin apa-
rilmasina baxmayaraq todqiq olunan heg¢ bir
biomarker gilindslik kliniki istifadoys uygun
deyil vo ¢oxunun istifadssi ¢otinlik yaradir. Bu
cotinliklora gors hazirda todqiqat¢ilarin maraq
dairasi vo diqgeti bagirsaq hipoksiyasi vo ise-
miyasinin geyri-biokimyaovi markerina yonal-
misdir [8]. Hazirda neonatalogiyanin garsisin-
da duran osas problem bu “dagidic1” xostoliyin
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simptomlar1 meydana ¢ixmamigdan avval xas-
toliyi erkon askarlamaqdan ibaratdir.

Belo bir diagnostik vasito- qeyri-invaziv,
portativ, regional toxuma oksigen saturasiyasi-
n1 qiymatlondirmays imkan veran vo fasilosiz
monitoring- NIRS (yaxin infraqirmizi speskt-
roskopiya-near-infrared spesctroscopy) ola
bilor [9].

NIRS - oksigenlosmis (HBO2) vo deoksi-
genlosmis (DHB) hemoqlobinlorin konsentra-
siyasindan ekstrapolyasiya olunan regional to-
xuma oksigen saturasiyasi kimi (rSO2), kliniki
cohotdon miivafiq molumat olde etmok ii¢lin
bioloji toxumalarin optik xiisusiyyatlorindon,
yoni dalga uzunlugundan asili udma vo sopil-
mo omsallarindan istifads edilon spektroskopik
iisuldur [10].

NIRS 6lgmaloari pulsasiyaedici qan axini vo
sabit temperatur tolob etmir vo real zaman
orzindo Ol¢iildiiyiindon regional oksigenasiya-
da, gan aximinda vo toxuma perfuziyasinda
erkon doyisikliklori agkar etmoys komok edo
bilar [8].

Belolikla, NIRS NEK inkisaf etmozdon ov-
val perfuziya dayisikliklorini agkar eds vo vax-
tinda miidaxiloys optimal sorait yarada biler.
NIRS wvasitosi ilo miidaxilonin naticalorinin
xostonin voziyyatinds yaxsilia dogru gedon
doyisikliklori vaxtinda bilmak {i¢iin daha genis
hacmli arasdirmalalarin aparilmast vacibdir
[8].

Biitlin bunlar1 nazars alaraq biz 6z tadgiqat
isimizdo NEK-o siibho olan vaxtindan ovval
dogulmus xastalords onun erkon diaqnostikasi
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vo gedisinin prognozlagdirilmasinda serebral
vo abdominal oksigenasiyanin, regional hipok-
siya vo hipoperfuziyanin NIRS vasitosi ilo
todqiq edilon gostaricilorinin (cFTOE, sFTOE,
SCOR, 1sS02,r:SO) toyin olunmasini vacib
hesab etdik.

Yuxarida gostorilonlor moqalods togdim
edilon todqigat isinin aktualligini tosdiq edir vo
bu aspektdo todgigatin aparilmasma zomin
yaradir.

Todgigat isinin mogsadi NEK-in erkon
diagnostikasi vo gedisinin prognozlasdirilma-
sinda serebral vo splanxnik oksigenasiyanin
NIRS vasitasilo todqiq olunan gostaricilorinin
toyin olunmasindan ibaratdir.

Tadqgigatin material vo metodlari: Tod-
qiqat isi, NEK tosdiq olan vo olmayan vaxtin-
dan ovval dogulmus usaqlarda serebral vo ab-
dominal oksimetriya gdstaricilorinin miiqayi-
sosindon alinan naticalars asaslanir.

Is ETPI-nin ARIT vo Respublika Perinatal
Morkazin reanimasiya sobalorinds (2020-2021
ci illorde) aparilmisdir. Todqigata vaxtindan
ovval dogulan 88 xasto usaq daxil edilmigdir,
onlarin 43-ii qiz, 45-1 oglan olmusdur. Miiayi-
nd olunanlarin orta hestasiya yasi (mean+-SD)
31,03+-2,68 hofto; minimal 26 h; maximal
36h; orta ¢oki iso 1478,3+-464,35; min 800 q,
max 2500 q olmusdur.

NEK-5 siibha olan 88 usaqdan 29-da (32,5
%) NEK tosdiq edilmis, 59-da (67,1%) iso
inkar edilmisdir.

NEK diagnozu klinik, laborator vo instru-
mental gostoriciloro osason tosdiglonmisdir.
Biitiin xostolordo NEK-in ilkin klinik slamaot-
lari olaraq qarinda kop, gorginlik, qida manim-
sonilmasinin  pozulmasi, qusma, gaytarma
(esason 6d qarisiq), nacisdo gan, apnoe va s.
olamotlor gotiiriilmiisdiir.

Tadqiqatdan - anadangalma vo xromosom
anomaliyalar1 olan vo ilk 3 hofto miiddotindo
NEK-2 slibha olmayan korpalor ¢ixarilmigdir.

Abdominal va serebral oksimetriyanin qiy-
moatlondirilmasi maqsadilo Azarbaycan Res-
publikasi Prezidenti yaninda Grand layihasilo
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oldo edilmis oksimetrdon (INVOS 5100C
Covidien, Medtronic,USA, 2006) istifads edil-
misdir.

Bagirsaqlarin oksigenls saturasiyasi 2 saat
miiddotindo pediatrik somasensor vasitosi ilo
gobokalti nahiyado, beyin damarlarinin satura-
siyas1 is9 eyni miiddotdo frontoparietal nahiyo-
do Olglilmiisdiir vo eyni zamanda xastoyo da-
vamli pulsoksimetriya totbiq edilmisdir; beyin
vo qarin boslugunda serebral vo splanxnik
toxumalarin oksigenlo saturasiyasi (uygun ola-
raq reSO2 vo 15503) olgiilmiis, splanxnik sereb-
ral oksigenasiya omsali SCOR (miiayino olu-
nan regionun perfuziya vo metabolizminin qiy-
motlondirilmoasindo genis istifado olunur: 1s
SO2 /r¢SO2 x100%) vo FTOE (Fractional Tis-
sue Oxygen Extraction/Toxumalardan oksige-
nin fraksional ekstraksiyasi: SpO2-rSO,/SpO-
(Sp-saturasiya)) hesablanmigdir.

Todqigatin  naticolori  qeyri-parametrik
Mann-Whitney testindon istifads edilmakls is-
lonmigdir, p<0,05 olmasi forqin statistik dii-
riistliiyiinii oks etdirmisdir. Gostaricilorin sta-
tistik islonmasi Windows SPSS20 sistemindo
hoyata kecirilmisdir. Orta arifmetrik gostori-
cilor olaraq (biitin aldigimiz komiyyot gos-
toriciloring asason-mean (orta gostorici); SD-
gostaricilorin orta kvadratik forqdon no qodor
forglonmosi) vo minimum, maximum gostori-
cilor verilmisdir.

Eyni zamanda hassasliq vo spesifiklik gos-
toriciloring asason binar klassifikasiyada (miis-
bat/monfi naticalor) ROC- analizi aparilmisdir.
ROC analizinin naticolori asasinda siibutlu
tobabat tisullarindan istifado etmoklo “Cut-off
point” (kosim noqtalori) tapilmisdir. Etibarliliq
doyori hossasliq (Sensitivity) vo spesifiklik
(specificity) vasitosilo ifado olunur. Hondosi
olaraq dayaq xsttindon (reference line) oan uzaq
noqto kosim noqtosi kimi doyarlondirilorok
hamin noqtolords testin hossaslig1 vo spesifik-
liyi hesablanmigdir. ROC oyrisinin altinda
qalan saho (area under curve-AUC) ROC ana-
lizinin kamiyyat xiisusiyyatlorini oks etdirir.
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NEK tasdiq olan va olmayan vaxtindan avval dogulanlarda
miiqayisali oksimetriya gostaricilori

Cadval 1.

Oksimetriya NEK toasdiq olan vaxtindan avval NEK tosdiq olmayan vaxtindan avval
gostaricilori dogulanlar (n=29) ; dogulanlar (n=59
(Mean+ | Min Max | 95% (Mean£S | Min Max 95%
SD) confidence | D) confidence
interval interval
rcSO2(Avg) | 70,83* | 56,00 | 87,00 | 67,80- 75,7610 | 55,00 | 94,00 72,98-
% +7,97 73,86 ,68 78,55
cFTOE 0,297* | 0,10 |0,70 | 0,254- 0,234+0, | 0,00 |0,40 0,206-
+0,11 0,340 11 0,262
rs$SO2 41,17+« | 15,00 | 78,00 | 34,97- 39,3717 | 15,00 | 93,00 34,87-
(Avg)% 16,32 47,38 ,28 43,88
SCOR 0,59+ 0,20 |1,00 |0,50-0,68 |0,51+£0,1 | 0,20 | 1,00 0,46-0,56
0,24 9
sFTOE 0,580+ | 0,20 |0,80 |0,517- 0,603+0, | 0,00 |0,80 0,557-
0,16 0,642 18 0,650
Qeyd: Miiqayisada *p<0,05 qruplarin gostaricilori arasinda farqin statistik etibarlig

(U-Mann Whitney meyart)

1-ci cadvoaldon goriindiiyii kimi, todqiqat-
dan alinmis naticolors asason NEK tosdiq olan
usaqglarda SO, gostaricilorinin NEK tosdiq
olmayanlarla miiqayisado statistik diiriist agagi
oldugu askara c¢ixir (miivafiq olaraq 70,83
+7,97; 75,76£10,68; p=0,049).

cFTOE gostaricilori iso NEK tosdiq olan
usaglarda tosdiq olmayanlarla mugayisado
yiiksok olmusdur ki, (uygun olaraq 0,297
+0,11;0,234+0,11;p=0,026), bu serebral toxu-
malara oksigen daginmasinin zsiflomoasini, ey-
ni zamanda hipoksiya soraitindo NEK tosdiq
olan usaqlarda oksigenin monimsonilmasinin

artdigini gostorir; sonuncu NEK-o sorait yara-
dan faktorlardan hesab olunur.

Digar oksimetriya gostaricilorina goldikdo
189, cadvoldon goriindiiyli kimi onlar arasinda
statistik diirtist forq qeyd olunmamisdir (p>
0,05).

Buradan bels bir naticaya golmoak olar ki,
NEK zaman sistemli iltthab uzun miiddst da-
vam edorso, yayilmis hipoperfuziyaya sobab
olur, bu iso 6z nodvbosindo inkisaf etmokdo
olan beyin do daxil olmaqla agkar negativ to-
siro gorait yaradir [11].

Yuxarida geyd edilonlori ROC analizi do
tosdiqgloyir.

-
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Sakil 1. NEK tasdiq olan usaqlarda cFTOE-nin ROC analizi
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Cadval 2.

ROC-ayri altinda qalan saha (Area Under the Curve)

Gostaricilor Saha Standart P-statistik 95% etibarliliq intervali
(Test Result (Area) xota (Std. etibarliliq (Asymptotic 95% Confidence
Variable(s): Error?) (Asymptotic Interval)
Sig.?) Asag1 sorhad
(Lower Bound) Yuxart  sorhad
(Upper Bound)
cFTOE 0,639 0,61 0,035 0,520 0,758

cFTOE igiin cut-off level 0,25; sensitivlik 72%, spesifiklik iso 49% olmusdur. AUC gostaricilari
cFTOE iiglin 0,639 (p=0,035) olmusdur. AUC naticosinin cFTOE-do daha yiiksok olmasi bu
gostaricinin daha yiiksok prognostik giica malik oldugunu gosterir.

IsSO2 -nin variabelliyi do (rsCOVAR=SD/Mean; 2 saat miiddotindo hor 30 doqgigodon bir
Ol¢iilmiigdiir) bir sira calismalarda gostorildiyi kimi, potensial bir markerdir hansi ki, NEK diagnozu
gqoyulmamisdan avval vo sonra azalma ils 6zlinii géstorir [12-14].

Cadval 3.
Abdominal variabelliyin NEK tasdiq olan va

tasdiq olmayan vaxtindan avval dogulanlarda miiqayisali gostaricilari
Oksimetriya NEK toasdiq olan NEK tosdiq olmayan
gostoricilori | vaxtindan avval dogulanlar (n=29) vaxtindan avval dogulanlar (n=59)

(Mean+ | Min | Max 95% (Mean+SD) | Min | Max 95%

SD) confidence confidence

interval interval

rsCOVAR 0,102* |0 0,36 |0,07-0,23 | 0,149+0,11 |0 0,52 0,12-0,18

+0,07

Qeyd: Miigayisada *p<0,05 qruplarin gostaricilori arasinda forqin statistik etibarlig

(U-Mann Whitney meyart)

Cadval 3-don goriindiiyli kimi NEK tosdiq
olan vaxtindan ovval dogulanlarda abdominal
variabellik NEK tosdiq olmayanlarla miiqayi-
sodo asagidir vo statistik diiriist forq qeyd olu-
nur (p=0,043; p<0,05). Bu, NEK tosdiq olan
usaqlarda bagirsaqda peristaltik hoarokatlorin
azalmasi ilo izah oluna bilor. Zoiflomis sistemli
perfuziya intestinal funksiya vo peristaltikani
zoifladir ki, bu da potensial olaraq splanxnik
variabelliyin asag1 olmasi ilo slagalidir.

Digor gostaricilor (rs$SO2, SCOR) statistik
diiriist forqlonmasa do, NEK tosdiq olan usaq-
larda yuxart olmusdur. SCOR gostaricilorinin
yuxart olmast asagi rcSO2 vo yuxari 1:SO2
gostaricilorine osason qeyd olunmusdur. Biz
belo diisliniiriik ki, SCOR-un yuxar1 olmasi
xostoliyin erkon moarholosindo hemodinamik
geyri-stabillik va iltihab naticasinds qan axini-
nin artmasina goéro olmusdur ki, bu da asagi
1:SO2 va yuxari 1sSO2 -9 sobab olur. Nisbaton
yuxart 1502 gostaricilorinin sababi NEK-in
hals ilkin iltithab1 marholods olmasi vo bagir-
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saglarda gan axininin artmasi ilo izah oluna
bilor.

SFTOE-nin NEK tosdiq olan usaqglarda nis-
baton asag1 olmasi abdominal perfuziyanin art-
mast vo ya oksigen monimsonilmasinin azal-
mas ilo olagodardir.

Sonda bir 6z todgiqat isimizdo NIRS
gostaricilorinin NEK-in tosdiqindo sensitivlik
va spesifikliyini dyronmakls bels bir naticaya
galdik ki, NEK tosdiq olan usaqlarda r.SO2 vo
variabelliyin asagi, cFTOE-nin iso yuxari
olmast NEK-o kliniki siibho yaranan vaxt
NEK-in omolo golmosini gostora bilor vo
NEK-in lazimsiz miilaicesinin qarsisini almagq-
la xastoxana xarclorinin azalmasina sabab ola
bilor.

Belolikls, vaxtindan avval dogulanlarin se-
rebral oksimetriya gostoricilorinin statistik dii-
rlist forqlonmasi NEK (hipoksik-isemik ente-
rokolit) diagnozunun tosdiqlonmasindo vacib
meyarlardandir.
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SUMMARY

Early diagnostic and prognostic oximetry criteria in necrotic enterocolitis in newborns

Huseynova I.1., Hasanov S.Sh.
Azerbaijan Medical University, Department of Children's Diseases 1

Keywords: preterm infants, necrotizing enterocolitis, NIRS.

The aim of this study is to determine the indicators of cerebral and splanchnic oxygenation studied
by NIRS in the diagnosis and prognosis of necrotizing enterocolitis (NEC).

Materials and methods of the study: 88 preterm born children were included to the study. Of the
88 children with suspected of NEC, in 29 (32,5%) diagnosis of NEC had confirmed, and in 59 (67,1%)
were denied.

The study showed that cFTOE indicators had statistically high diagnostic accuracy and showed
high sensitivity in patients with a confirmed diagnosis of NEC compared to those in which the
diagnosis was denied (respectively, p=0.035; sensitivity 72%).

PE3IOME

PaHHue qTUATHOCTHYECKHE U MPOTHOCTHYECKHE OKCMMETPHYECKHe KPUTEPHHU TIPH
HEKPOTHYECKOM YHTEPOKOJINTE Y HOBOPOKIEHHBIX

I'yceiinoBa U.HU., I'acanos C.I11.
Asepbatioxcanckuit Meouyunckuit Yuueepcumem, Kageopa Jlemckue 6onesnu 1.

Knioueevle cnosa: nedonowennvie demu, nekpomuueckuti sumepokonum, NIRS.

Ilenp wuccnenoBaHus — ONpeIeNeHHE IoKas3arenel IepeOpalbHOW M abJOMMHAIBHOM
OKCHTEHAIIMH, H3yYaeMbIX METOJOM CHEKTPOCKONUHM B OJIM3KOM K uH(pakpacHoMy crektpy (NIRS)
B IMarHOCTHKE U MPOTHO3€ HEKpoTHUeckoro suTepokoauta (HIK).

Matepuaisl 1 METO/IBI HCCeloBaHus: o0caenoBaHo 88 HeAOHOIIEHHbIX aerel. 13 88 nereil ¢
nono3penneM Ha HOK y 29 (32,5%) 6b11 moateepkaeH auarHo3 HOK, a 'y 59 (67,1%) -auarHos He
OBLIT TIOATBEPIKICH.

HccnenoBanue mokaszano, 4yro nokasarenu ¢ FTOE cratucTudecku 3HAYMMO pa3ivyalnch U
MMENIH BBICOKYK0 YYBCTBUTEJIBHOCTb Y MALMEHTOB C MOATBEPXkACHHbIM auarHosom HOK mo
CpPaBHEHHMIO C TE€MH, y KOTOPBIX JHarHo3 He OblI moATBepxkeH (coorBercTBeHHO p=0,035;
YyBCTBUTEIBHOCTD 72%).
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