dr Bajramali Zaimovi¢ dr Emina - Magistarski rad

Fakultet/Akademija

MEDICINSKI FAKULTET

Tip Rada

Magistarski rad

Kandidat, zvanje

dr Bajramali Zaimovi¢ dr Emina

Naziv Teme

Uzroci ponovne hospitalizacije novorodencadi u Kantonalnoj bolnci u Zenici

Rezime/Abstract

Retrospektivnim istrazivanjem koje je obuhvatilo period od godinu dana (01.01.2010.-31.12.2010.godine) evaluirani su
razlozi ponovne hospitalizacije novorodencadi na odjelu Pedijatrije Kantonalne bolnice Zenica, zakljuceno je da ucestalost
hospitalizacije novorodencadi u ranom neonatalnom periodu je 39.85 %, prosjecne duzine boravka 6.63 dana, prosjecne
porodajne tezine 3403.06 grama, prosjecne tezine na prijemu 3239.26 grama, prosjecne starosti 4.36 dana, polno jednako
zastupljena. Novorodencad starosne dobi od 7 do 28 dana imala su vecu tjelesnu tezinu pri prijemu u bolnicu (p=0.031),
dok gestacijska starost, porodajna tezina, duzina hospitalizacije, starosna dob roditelja nisu se pokazali statistiCku
znacajnost u odnosu na grupe. Postoji znacajna povezanost izmedu starosne dobi novorodencadi i hospitalizacije
(p=0.0000). Nije nadena statistiCkim znacCajna razlika izmedu majki novorodencadi hospitalizovane u ranom i kasnom
neonatalnom periodu u odnosu na faktore koji se odnose na trudnocu, a koje su neke studije okarakterizirale kao faktore
rizika. Komplikacije u porodu su bile statisticki znac¢ajno veée kod majki novorodencadi koja su hospitalizovana u kasnom
neonatalnom periodu ( p= 0.007). Nadena je statistiCka znacCajnost u nacinu zavrsetka poroda, novorodencad koja se
hospitalizuju u kasnom neonatalnom periodu imaju vecu ucestalost radanja carskim rezom u odnosu na novorodencad
hospitalizovanu u ranom neonatalnom periodu (p= 0.000). Hospitalizovani u kasnom neonatalnom periodu imaju vec¢u
relativnu zastupljenost novorodencadi koja u bolnici borave drugi put (p= 0.045). Nije nadena statisticki znacajna razlika
izmedu nekih socioekonomskih faktora u ranom i kasnom neonatalnom periodu koje neki autori smatraju faktorima rizika
za ponovnu hospitalizaciju novorodencadi. Vodeci razlog ponovne hospitalizacije novorodencadi obzirom na dijagnozu
novorodenceta pri otpustu iz bolnice bila je Zutica u obje skupine. U okviru novorodencadi koja su hospitalizovana u
kasnom neonatalnom periodu nasli smo veéu zastupljenije infekcije respiratornog sistema u odnosu na naovorodencad koja
su hospitalizovana u ranom neonatalnom periodu. Regresioni model predikcije se pokazao statistiCki znacajnim ( y 2 =
288,793; p=0,000) u predvidanju pojedine vrste bolesti. Znacajni prediktori ponovne hospitalizacije u odnosu na vrstu
bolesti bili su: gestacijska starost (¥ 2 = 36,158; p=0,000), starosna dob novorodenceta na prijemu( y 2 = 69,296;
p=0,000), porodajna tezina( y 2 = 23,692; p=0,014), tjelesna tezina kod ponovnog prijema( y 2 = 29,254; p=0,002) i
godisSnje doba pri prijemu u bolnicu( y 2 = 60,928; p=0,002). Novorodencad koja imaju Zuticu udruzenu sa infekcijama
koze pupka ili oka od preterminske novorodencadi, imaju 1,681 puta vecu Sansu za navedenu bolest ako im se gestacijska
starost poveca za jednu gestacijsku nedjelju (p= 0,014), 30,349 puta vecu Sansu za navedenu dijagnoza u proljece u odnosu
na druga godis$nja doba (p=0,006) . Novorodence koje ima zuticu (samu ili udruzenu sa Rh ili ABO inkompatibiliom) ima
1,004 puta vecu Sansu za navedenu bolest ako mu se porodajna masa poveca za jedan gram (p=0,016), a 0.996 puta manju
Sansu da mu se postavi navedena dijagnoza ako se tjelesna tezina pri prijemu poveca za jedan gram (p=0,012).
Novorodence koje ima sepsu ili bakterijemiju (samu ili udruzenu sa drugim bolestima) ima 1.712 puta (p=0,034) vecu
Sansu za navedenu bolest ako mu se gestacijska starost poveca za jednu gestacijsku nedjelju, a 1.331 puta vec¢u mogucnost
za navedenu bolest ako mu se starosna dob pri prijemu u bolnicu poveca za jedan dan (p=0,001). Toder ta novorodencad
imaju 1.006 puta veéu Sansu za navedenu bolest ako im se porodajna tezina poveca za jedan gram (p=0,002), a 0.994 puta
manju vjerovatnoc¢u da ¢e mu se postaviti navedena dijagnoza ako mu se pri prijemu u bolnicu tjelesna tezina poveca za
jedan gram (p=0,003). Novorodence koje ima infekcije respiratornog sistema ima 1.998 puta vecu Sansu za navedenu
dijagnozu ako mu se gestacijska starost poveca za jednu nedjelju (p=0,007) i 1.453 puta vecu Sansu za navedenu bolest
ako mu se starosna dob pri prijemu u bolnicu povecéa za jedan dan (p=0,000). Novorodence koje ima bolesti
kardiovaskularnog sistema ima 3.6 puta vecu Sansu da ¢e dobiti navedenu bolest ako se gestacijska starost poveca za jednu
nedjelju (p=0,016). Bolesti gastrointestinalnog sistema imaju 1,761 puta vecu Sansu (p=0,016) biti dijagnosticirane
novorodencetu ako mu se gestacijska starost poveca za jednu nedjelju, 1.538 puta ve¢u Sansu za navedenu bolest ako mu
se dobna starost pri prijemu u bolnicu poveca za jedan dan (p=0,000), 1,005 puta ve¢ Sansu za bolest ako mu se porodajna
tezina poveca za jedan gram (p=0,014), a 0,999 puta (p=0,026) manju Sansu za navedenu dijagnozu ako mu se tjelesna
tezina pri prijemu u bolnicu poveca za jedan gram. Infekcija urinarnog sistema imaju 1,298 puta (p=0,046) vecu Sansu biti
postavljene novorodencetu kome se starosna dob poveca za jedan dan. Bolesti centralnog nervnog sistema dijagnosticirat
¢e se 11.723 puta cesce ako se gestacijska dob novororodenceta poveca za jednu gestacijsku nedjelju (p=0,001), 1.437
puta ¢esce ako se starost novorodenceta pri prijemu u bolnicu povecéa za jedan dan (p=0,003), 1.007 puta ¢esce ako se
porodajna tezina poveca za jedan gram (p=0,011), 0.990 puta manju Sansu za navedeno oboljenje ako se tjelesna masa pri
prijemu u bolnicu poveca za jedan gram (p=0,002). U nasoj studiji nije bilo novorodencadi sa smrtnim ishodom
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