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Ozet

Bu calismada Dr Sami Ulus Cocuk Saglig1 ve Hastalikla-
r1 Egitim ve Arastirma Hastanesinde izlenen 30 preterm, 40
term bebek ve 50 siit gocugu olmak iizere toplam 120 hastada
gobek temizligi veya girisim Oncesi cilt temizliginde kullani-
lan tek doz iyotlu antiseptigin tiroid fonksiyon parametreleri
ve idrar iyot diizeyleri lizerine etkileri arastirildi. Preterm, term
ve silit ¢cocugu gruplarinda tek doz povidon iyot kullanimi
sonucu serum TSH, t T,, s T, degerleri arasinda anlamli bir
fark olusmadi (p>0.05). Idrar iyot diizeyleri ise preterm ve
term bebek gruplarinda tek doz batikon uygulanmas: sonrast
anlamli olarak artig gdsterdi (p<0.05). Calismamizda tek doz
%10’luk P-I’lu antiseptik ile cilt dezenfeksiyonunun preterm,
term bebekler ve siit ¢cocuklarinda tiroid fonksiyon testlerine
olumsuz bir etki yapmadig1 kanisina varildi.

Anahtar Kelimeler: Tiroid fonksiyon testleri, Iyot,
Iyotlu antiseptikler
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Summary

The effect of single dose povidone-iodine on serum
thyrotropin and thyroxine levels and urinary iodine excretion
in 30 preterm, 40 term newborns and 50 infants at Dr Sami
Ulus Children’s Hospital was studied. The results revealed no
significant change of thyroid function in neither of the groups
(p>0.05). Urinary iodine excretion of preterm and term groups
elevated significantly (p<0.05). We conclude that patients who
receive single dose povidone-iodine for skin disinfection are
not at risk for thyroid disorders.
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Tiroid tarama programlarinin kullanilmasi ile
yenidogan doneminde g¢esitli tiroid bozukluklar
artan siklikta saptanmaya baslanmistir. Bu bozuk-
luklardan biri de gegici hipotiroididir (1).

Diisiik serum tiroksin (T4), diisiik veya normal
serum triiyodotironin (T;) ve yiiksek serum tiroid
stimiile edici hormon (TSH) diizeyleri ile karakte-
rize  yenidoganin  gegici  hipotiroidizminde
prevalansin  Avrupa’da 1/200-1/8000, ABD’de
1/50000 civarinda oldugu belirtilmektedir (2).
Povidon iyot (P-I) etkili bir antiseptiktir; ancak
topikal kullaniminin ciltten emilime bagli olarak
baz1 yan etkiler yaptig1 bildirilmistir. Plazmadaki
yiiksek iyot konsantrasyonunun tiroid siipresyonu
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yaptigina dair yayinlar vardir (3). Son yillarda
yapilan calismalarda tekrarlayan %10’luk P-1 ice-
ren topikal soliisyonlarm kullaniminin yenidogan
ve prematiirelerde gegici hipotiroidiye neden oldu-
gu bildirilmistir (4-6).

Bu calisma iyot iceren topikal antiseptiklerin
preterm, term bebekler ve siit ¢ocuklarinda her-
hangi bir nedenle tek doz kullanilmasimin tiroid
fonksiyonlarim etkileyip etkilemedigini belirlemek
amaciyla yapilmistir.

Materyel ve Metod
Calismaya 40 term, 30 preterm bebek ve 50
siit ¢cocugu olmak {izere toplam 120 olgu dahil
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Tablo 1. Preterm, term bebekler ve siit gocuklarinin gestasyonel ve takvim yaslarmin ortalamalar

Gestasyonel yagslar (hafta) P Takvim yaslar1 (giin veya ay) P
Gruplar P Klorheksidin degeri P-i Klotheksidin ~ degeri
Preterm 32,8742,97 32,3343,35 p>0,05 13,8646,23 giin ~ 13,26+7,0 giin p>0,05
Term 38,95+1,19 39,30+1,13 p>0,05 8,345,53 giin 8,7+ 4,65 giin p>0,05
Siit cocugu - - - 10,80+7,02ay  7,40+5.31 ay P>0,05

edilmistir. Yasamu tehdit edecek kadar ciddi hasta-
1181, major konjenital anomalileri, tiroid fonksiyon
testlerini etkileyebilecek herhangi bir ila¢ kullani-
mi veya malniitrisyonu olan hastalar c¢alismaya
dahil edilmemistir.

Antiseptik uygulanmadan 6nce tiim hastalarda
serum TSH, t Ty, s T4 ve idrar iyot diizeyleri ¢ali-
silmistir. Daha sonra term ve preterm hastalara
gobek temizligi i¢in, siit cocuklarina ise girisim
(lomber ponksiyon, arteriyel kan alim1 gibi) dncesi
tek gilinlerde %10’luk povidon-iyot soliisyonu, ¢ift
giinlerde %4’liik klorheksidin glukonat soliisyonu
olmak iizere iki grup antiseptik ayn1 damlalik ile ve
ayni kisi tarafindan tek doz uygulanmustir. P-I ile
uzun siireli temas1 6nlemek igin iyot uygulandiktan
hemen sonra deri alkol ile temizlenmistir. Ikinci
kan ve idrar 6rnegi alinmadan higbir hastaya tekrar
antiseptik uygulanmamaistir.

Kan o6rnekleri antiseptik uygulandiktan 24 saat
sonra almmustir. Tiim hastalarin temizlik sonrasi
ilk idrar 6rnegi alinmustir. Tiroid fonksiyon testle-
rinden TSH plu/ml, sT4 ng/dl, tT4 pg/dl cinsinden
ol¢iilmiistiir. Olg¢iimlerde microparticule enzyme
immunoassay (MEIA) yontemi ile ABBOT
AXYM cihazi kullanilmistir. Idrarda iyot diizeyi
Sandell ve Kolthoff modifiye yontemi kullanilarak
ug/dl cinsinden 6l¢iilmiistiir (7).

Elde edilen verilerin istatistik degerlendirilme-

si SPSS paket programinda yer alan paired t testi
kullanilmustir.

Sonuclar
Calismaya alinan 120 hastanin 60’1 kiz, 60’1
erkekti. Grup i¢i cinsiyet dagiliminda fark yoktu.
Tablo 1°de preterm, term bebekler ve siit gocukla-
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rimin kendi gruplar i¢inde gestasyonel yas ve tak-
vim yaslar1 verilmistir. Her ¢ grupta da
gestasyonel yas, takvim yas1 ve viicut agirliklarinin
ortalamalar1 arasinda fark bulunmadi (p>0.05).
Preterm, term bebekler ve siit cocuklarina ait TSH,
tT4, sT4 ve idrar iyodu degerlerinin ortalamalari
Tablo 2°de gosterilmistir.

Preterm ve term grubundaki idrar iyotu deger-
lerindeki artig istatistiksel olarak anlamli iken
(p<0,05); siit cocugu grubundaki ise anlamli degil-
dir (p>0,05). Serum TSH (ulu / ml), tT4 (ug/dl) ve
sT, (ng/dl) degerleri her iki grupta anlamli degisim
gostermemistir.

Tartisma

Bu galigmada preterm, term bebekler ve siit
cocuklarinda tek doz topikal iyotlu antiseptik uy-
gulanmasinin TSH, tT,, sT, ve idrar iyodu iizerine
etkileri arastirilmistir. Iyotlu antiseptik uygulanan
preterm bebeklerin bazal TSH, tT, ve sT4 degerleri
normal sinirlarda saptanmustir. Dezenfeksiyon
sonrasi istatistiksel olarak anlamli olmamakla bir-
likte bu bebeklerde TSH diizeyinde azalma, T,
diizeyinde ise artis gozlenmistir. Iyotlu antiseptik
sonrasi saptanan bu degerler de normal sinirlarda-
dir. Term bebekler ve siit ¢ocuklarinin normal si-
nirlarda olan bazal TSH, tT, ve sT,degerleri de tek
doz iyotlu antiseptik sonrasi istatistiksel olarak
anlamli olmasa da degisim gostermistir. TSH de-
gerleri azalmus, tT4 ve sT4 degerleri ise artmustir.
Her ii¢ tiroid fonksiyon parametresindeki degisim
normal degerler arasinda yer almustir. Sonuglar
iyotlu antiseptiklerle cilt yiizey temizliginin iig¢
hasta grubunda da tiroid fonksiyon testlerini an-
laml1 olarak degistirmedigini géstermistir. Preterm
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Tablo 2. Preterm, term bebekler ve siit ¢ocugu gruplarmin ilag kullanim 6ncesi ve sonrast TSH, tT,, sT4 ve
idrar iyodu degerlerinin ortalamalar

P-1 Grubu Klorheksidin Grubu

YAS GRUPLARI P-1 éncesi P-I sonrast . Klorheksidin - Klorheksidin .

P degeri oncesli sonrast P degeri

X+SD X +£SD

TSH (plu / ml)
Preterm 4,1842,58 3,20+1,79 P>0,05 5,10+3,91 4,7143,12 P>0,05
Term 5,69+3,94 5,05+3,27 P>0,05 5,19+4,07 4,3343,60 P>0,05
Siit gocugu 1,98+1,89 1,94+1,46 P>0,05 2,17+1,35 1,85+1,11 P>0,05
tT, (ng/dl)
Pretorm 8,34+4,59 10,08+4,45 P>0,05 8,10+2,12 9,2942,73 P>0,05
Term 13,20+3,36 13,99+43,26 P>0,05 13,01+3,66 13,13+4,06 P>0,05
Siit gocugu 10,77+3,10 10,90+3,17 P>0,05 10,27+3,86 10,56+3,99 P>0,05
sT4 (ng/dl)
Preterm 0,95+0,32 1,05+0,56 P>0,05 0,94+0,28 1,07+0,23 P>0,05
Term 1,34+0,32 1,55+0,68 P>0,05 1,43+0,68 1,43+0,78 P>0,05
Siit gocugu 1,29+1,20 1,44+1,24 P>0,05 1,08+0,35 1,10+0,30 P>0,05
Idrar Tyotu (ug/dl)
Preterm 10,93+43,35 11,9342,66 P<0,05 10,67+2,66 10,80+2,34 p>0,05
Term 12,05+3,25 13,10+2,12 P<0,05 12,60+3,18 12,50+3,73 p>0,05
Siit ¢ocugu 12,84+3,48 13,92+42,20 p>0,05 13,00+1,87 13,12+1,88 p>0,05

ve term bebeklerde iyotlu antiseptik kullanim
sonucu idrar iyot diizeyindeki artma (p<0,05);
buna paralel olarak serum TSH diizeyinde azalma
ile tT4 ve sT4 diizeylerinde artma iyot alimina bagh
olarak tiroid bezi metabolizmasindaki degisikligi
yansitmaktadir. P-I ile idrar iyotu ve tiroid bezinde
tiroksin sentez ve salimimui artmistir. Bu degisiklik-
lere bagl olarak serum TSH diizeyleri azalmustir.
Bu durum ozellikle iyot eksikligi yoOniinden
endemik bolgeler i¢in 6nemli olabilir. Bu bulgular-
la iyotlu antiseptiklerin topikal tek doz giivenle
kullanilabilecegi sonucuna varilmisgtir.

Literatiirde preterm ve term bebeklerde tekrar-
lanan dozlarda iyotlu antiseptik uygulanimi bildi-
rilmigken (4,6,8); pretem bebeklerde tek doz uygu-
lama {izerine galisma yapilmamistir. Term bebekler
ve siit ¢ocuklarinda ise tek doz P-I uygulamasinin
tiroid fonksiyon testleri {izerine etkileri hakkinda
az sayida ¢alisma vardir (9,10,11). Daha 6nce yapi-
lan bir ¢alismada povidon iyot ile cilt antisepsisi
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sonras1 tiroid hormon diizeylerinin 30-60 dakika
sonra bakilabilecegi bildirilmistir (12). Tek doz
iyot sonrasi Jeng ve arkadaslarinin Tayvan’da yap-
tig1 bir calismada (9) tiroid fonksiyon testleri
12,48,120. saatlerde; Gordon ve arkadaslarin
calismasinda ise 7 ile 10. gilinler arasinda tekrar-
lanmistir (10). Literatiirde tiroid hormonlarinin
antisepsisten ne kadar siire sonra ve kag¢ kere ba-
kilmas1 gerektigine dair fikir birligi olmamas1 ne-
deni ile calismamizda sadece 24 saat sonra tiroid
fonksiyon diizeyleri tekrarlanmistir. Jeng ve arka-
daslarinin ¢alismasinda povidon iyodun degisik
formlarmin tek doz kullanildigr {i¢ term bebek
grubunun serum TSH ve T, diizeyleri karsilastiril-
mis ve anlamli bir fark saptanmamistir(9). Gordon
ve  arkadaslarimin  yaptigt  c¢alismada  ise
yenidoganlarda invaziv ya da cerrahi uygulamalar
i¢in tek doz povidon iyot kullanilmis ve idrar iyot
diizeylerindeki artis disinda primer hipotiroidizm
bildirilmemistir (10).
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Iyot eksikligi kendini en sik guvatr seklinde
gosterir. Tezi¢g ve arkadasglarinin Salpazari’nda
yaptiklar ¢alismada guvatr goriilme sikligi ilkokul
ogrencilerinde %40, ortaokul ve lise 6grencilerinde
ise %50 olarak saptanmistir (13). Yine Tezig¢ ve
arkadaslarinin Trabzon ilinde yaptiklari arastirma-
da ilkokul &grencilerinde %20, ortaokul dgrencile-
rinde ise %39 guvatr saptanmistir (14).

Bu calismada preterm ve term bebeklerde i-
yotlu antiseptik sonrasi idrar iyot diizeylerinde
anlamli artis meydana gelmistir. Siit cocugu gru-
bunda gézlenmeyen bu sonucun, preterm ve term
bebeklerin siit ¢gocugu donemine kiyasla cilt alt1
yag dokusunun ince olusuna ve topikal
dezenfeksiyon sonrasi iyodun biiylik kisminin e-
milmesine bagli olabilecegi diislintilmiistiir. Calig-
mamizda term grupta yer alan bazal idrar iyot de-
gerleri hafif ve orta derecelerde diisiik olan dort
olgunun iyot degerleri iyotlu antiseptik sonrasi
normal degerlere ulasmistir. Bu sonuglar tek doz
iyotlu antiseptik kullanimi Oncesi hastalarin idrar
iyot diizeyinin bilinmesini 6nemli kilmaktadir.
Klorheksidin kullanildiktan sonra ise ii¢ grupta da
iyot diizeyleri anlamli farklilik gdstermemistir.
Iyotlu antiseptik uygulanan term ve preterm bebek-
lerde saptanan idrar iyot diizeylerindeki istatistik-
sel olarak anlamli artig, tekrarlayan batikon uygu-
lamalar1 sonucu serum tiroid fonksiyon parametre-
lerinin etkilenebilecegini gosterdigi i¢in 6nemlidir.
Literatiirde bu goriisii destekleyen ¢alismalar var-
dir (4,6,8). Lin ve arkadaslar ile Smerdely ve ar-
kadaslarinin yaptigi ¢alismalarda miikerrer sekilde
povidon iyot kullanilan hastalarda  gegici
hipotiroidi bildirilmistir (4,6). Zahidi ve arkadasla-
rinin yaptigi bir ¢alismada ise tekrarlayan dozlarda
iyotlu antiseptik uygulanilan yenidoganlarda idrar
iyot diizeylerinde artis ve bu duruma bagli tiroid
bozukluklar1 saptanmus, 6zellikle de sinir sistemi-
nin normal gelisimi i¢in kritik yas doénemindeki
gecici konjenital hipotiroidizme dikkat ¢ekilmistir
(8).

Sonug olarak g¢aligmamizda, tek doz %10’luk
P-I’'lu antiseptik ile cilt dezenfeksiyonunun pre-
term, term bebekler ve siit ¢ocuklarinda tiroid
fonksiyon testlerine olumsuz bir etki yapmadigi
gosterilmistir.
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