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Fogalmak

ÅAsphyxia = fullad§s, pulzus n®lk¿lis®g

ÅĐjsz¿lºttkori asphyxia, sz¿let®s kºr¿li asphyxia 

ÅEncephalopathia  = agyi mŤkºd®szavar

ÅHypoxi§s ischaemi§s encephalopathia ( HIE) 

Asphyxia csoportos²t§sa:

ÅIntrauterin

ÅIntrapartum

ÅPostpartum



Minden norm§lis sz¿l®s sor§n fell®p 

valamilyen fok¼ oxig®n hi§ny.

Milyen ar§ny¼ Magyarorsz§gon a perinat§lis asphyxia?

Honnan tudhatjuk a sz¿lŖszob§n, hogy baj van?

Fejlett orsz§gokban 
Fejlett orsz§gokban a s¼lyos perinat§lis asphyxia prevalenci§ja 

1-2/1000 sz¿l®s

FejlŖdŖ orsz§gokban ez ak§r 5-10 ezrel®k is lehet.



Sz¿l®si asphyxia miatt PIC-ben kezeltek sz§ma  

(PIC adatb§zis 2005-2009)

ÅSz¿lŖszobai ®leszt®s a 2500g feletti PIC-ben kezelt 

¼jsz¿lºttek kºzºtt: 21% - 471

ÅPostasphyxia diagn·zis:10,9% - 240

Å90-100000 ®lvesz¿l®sre vet²tve:                          2,5-3ă



Sz¿l®si asphyxia korasz¿lºttekben  

ÅA korasz¿lºtts®g (<37. h®t) prevalenci§ja 10-11% 
nºvekszik.

ÅMortalit§s, morbidit§s geszt§ci·s korral ford²tottan 
ar§nyos

ÅKedvezŖtlen neurol·giai kimenetel 17%, 1000g alatt 
42%

ÅIVH, PVL, feh®r§llom§ny k§rosod§s

ÅAz idegrendszer fejlŖd®s®nek idŖszak 26-42. h®t



A hypoxi§s-ischaemi§s encephalopathia

sz¿l®szeti t²pusai
Akut 
Å HIE + abruptio

Å HIE + traum§s megsz¿let®s(elh¼z·d·, rohamos)

Vegyes
Å HIE + diabetes fetopathia

Å HIE + gyullad§s ( chorioamnionitis- funisitis) 

Å HIE + F - M transzf¼zi· ; magzati an®mia

Kr·nikus progressz²v 
Å HIE + boholy®r®s - zavar

Å HIE + kºldºkzsin·r anom§lia

Å HIE + kr·nikus magzati hypoxia  ®s / vagy  IUGR jelek 



A HIE neonatol·giai t²pusai

ÅHIE kies®si tŤnetekkel

ÅHIE izgalmi t¿netekkel 

ÅHIE + s¼lyos hypoxi§s MOF

ÅHIE + enyhe hypox§s MOF

ÅHIE + kering®si el®gtelens®g 

ÅHIE + relative magas v®rnyom§s, stabil kering®s

ÅHIE + komoly l®gz®s zavar 

ÅHIE + kifejezett sziszt®m§s gyullad§sos vagy sepsis 



Asphyxi§ra hajlamos²t· t®nyezŖk

Å Anyai ®letkor > 35 ®v

Å Rossz szoci§lis helyzet

Å Neurol·giai anamn®zis

Å MeddŖs®g kezel®s (IVF)

Å Kor§bbi neonat§lis 

hal§loz§s

¸ Anyai Thrombophilia

¸ Gyullad§s

¸ Pajzsmirigy betegs®g

¸ Preeclampsia

¸ Ikerterhess®g

¸ Kromosz·ma 

rendelleness®g

¸ FejlŖd®si 

rendelleness®g

¸ IUGR

¸ Trauma

¸ Farfekv®s

¸ V®rz®s

¸ K·ros magzati sz²vhang

¸ Chorioamnionitis

¸ Anyai l§zas §llapot

¸ SŤrŤ meconium

¸ V§kuum/fog·

¸ Ćltal§nos aneszt®zia

¸ S¿rgŖs sectio

¸ Placenta lev§l§s

¸ Kºldºkzsin·r elŖrees®s

¸ Uterus ruptura

¸ Anyai sz²vmeg§ll§s

¸ Magzati kiv®rz®s



Az asphyxia sz¿lŖszobai krit®riumai

Eszm®letlen, gyenge, apno®s, deprim§lt §llapot¼ ¼jsz¿lºtt

10 perces Apgar ®rt®k Ò 6vagy

10 perces korban m®g fenn§ll· l®legeztet®si ig®nyvagy

éé

1. ®let·r§ban v®gzett v®rg§zanal²zisben:

pH Ò 7,00vagy   BE Ò -15 ill. lakt§t Ó 15 mmol/l

ÅKºldºkzsin·r art®ri§s pH Ò 7,00

Å5 perces apgar Ò 3      

ÅK·ros neurol·gia

ÅSokszervi el®gtelens®g

ACOG1-6. ®let·ra HIE t¿netei



Asphyxia krit®riumok

TOBY

Geszt§ci·s kor Ó 36

Akrit®riumok:
¸Apgar 10 Ò 5

¸10 perces korban l®legeztet®si ig®ny

¸ElsŖ 60 percben b§rmilyen pH < 7,00

¸ElsŖ 60 percben b§rmilyen BE Ò -16

Bkrit®riumok: gºrcs vagy 

kºzepes/s¼lyos HIE
Ţudatzavar

¸Abnorm§lis t·nus

¸Abnorm§lis reflexek

ACOG

¸Kºldºk art®ria pH < 7,0

¸Apgar 5 vagy k®sŖbbi Ò 3

¸K·ros neurol·giai st§tusz (gºrcs)

¸Sokszervi k§rosod§s

MŤszeres eredm®nyek

a̧EEG

¸MR

ICP kialakul-e?



Asphyxia krit®riumok



Kºldºkzsin·r pH

The relationship between umbilical cord arterial pH and serious adverse neonatal outcom: analysis 

of 51,519 consecutive validated samples. Yeh P, Emary K, Impey L. BJOG. 2012 Jun;119(7):824-31.

Encephalop§tia 

®s pH

Kºldºk zsin·r v®r pH Ò 7,00 

s¼lyos encephalopathia 3%

PIC felv®telkor pH Ò 7,00 

s¼lyos encephalopathia 35%



Encephalopatia klinikai t¿netei

Tudat-, eszm®let zavar  (letargia, stupor, k·ma)
- megsz¿let®skor kifejezett, majd ·r§kig, napokig fenn§llhat

Izomt·nus-zavar
- hypo- hypert·nia 

K·ros reflexek, irritabalit§s
- cs§mcsog§s, v®gtagi automatizmusok 

Gºrcsºk
- kezdet 18 ï24. ·ra, min®l kor§bban, ann§l rosszabb progn·zis



Encephalopatia klinikai t¿netei

Sarnat and Sarnat st§diumok

Arch Neurol. 1976 Oct;33(10):696-705. Neonatal encephalopathy following fetal distress. 

A clinical and electroencephalographic study. Sarnat HB, Sarnat MS.



Kºz®ps¼lyos-, s¼lyos hypoxi§s ischaemi§s 

enkephalop§tia (HIE) diagn·zisa

Sz¿lŖszobai krit®riumok ïelsŖ ®let·ra 

+

1. - 6. ®let·ra

Å- tudatzavar (letargia, stupor, k·ma) ®s é

Å- izomt·nuszavar vagy é

Å- k·ros reflexek vagyé

Å- gºrcsºk

+

pozit²v aEEG





Gºrcsaktivit§s aEEG k®pe

¸a) izol§lt gºrcs

¸b) ism®tlŖdŖ gºrcs

¸c) st§tusz eplepticus

ḑ) artefact

Amplitude-integrated 

electroencephalography for seizure 

detection in newborn infants.

Hellstrºm-Westas L.

Semin Fetal Neonatal Med. 2018 Jun;23(3):175-182. doi: 

10.1016/j.siny.2018.02.003. Epub 2018 Feb 13. Review.



Az asphyxia patomechanizmusa

ÅV®r-agy g§t s®r¿l®s

ÅPraesynapticus glutam§t szintek nŖnek ïk·ros 
aktiv§ci·

ÅSzabadgyºkk®pzŖd®s

ÅGyullad§sos folyamatok ®s v®ralvad§s

ÅApopt·zis



Az asphyxia patomechanizmusa



Sokszervi k§rosod§s

Agy: 15% izol§lt agyk§rsosod§s

T¿dŖ: MAS, Pulmon§lis hypertonia

Sz²v:Myocardi§lis ischaemia, vezet®si zavarok

Vese: Oligo-anuria, hematuria

Ionok: Hyponatr®mia, SIADH

CsontvelŖ:Magvast vºrºsv®rtestek, thrombopenia

M§j: Emelkedett m§jfunkci·s ®rt®kek

Cukor: Hypoglik®mia



K²s®rletes neuroprotekt²v elj§r§sok

ÅNMDA recept. g§tl·k (Xenon)ÅNO antagonist§k

ÅSzabadgyºk fog·k (allopurinol)ÅLazeroidok

ÅC§lcium csatorba blokkol·kÅNºveked®si faktorok (EPO)

ÅVas kel§torok ÅCytokinek

ÅAnti-inflammatorikus szerek ÅImmunsupressiv szerek

ÅAnti-apoptotikus szerek ÅMg

ÅHŖ modul§ci· ÅZn transzport modul§torok



Kontroll§lt eg®sz test hypotermi§s kezel®s

mit jelent ez?

hogyan mŤkºdik?

mik a kock§zatok?

milyen eredm®nyei vannak?

milyen a beteg progn·zisa?




