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/ABSTRACT |

Amag: I-Glutamil transferaz (GGT) enziminin normal diizeyleri her yas grubunda
degiskendir; bu ylzden artmis GGT seviyeleri yas icin uygun degerlere gore
yorumlanir. Ozellikle yenidogan yogun bakim tnitelerinde (YYBU), GGT seviyeleri
obstruktif karaciger hastaliklari veya oksidatif karaciger hasari ekarte edilmek
istendiginde sik kullanilan bir degerdir, ancak yenidogan icin normal GGT
degerleri belirlenmedigi icin yorum yapmak zor olabilmektedir. Calismamizda
amag; serum GGT degerleri ile gebelik yasi arasinda iliskiyi arastirmak, ve gebelik
yasinin, cinsiyetin, dogum seklinin serum GGT degerlerini etkleyip etkilemedigini
incelemekti.

Gere¢ ve Yontem: Amasya Sabuncuoglu Serefeddin Egitim ve Arastirma
Hastanesinde Ocak 2021 - Aralik 2022 tarihleri arasinda yenidogan yogun bakim
Uinitesine 26-42 gebelik hafta arasi yatan 200 hastanin karaciger fonksiyon
testlerinden GGT duizeyi, gebelik haftalari, dogum agirliklari, cinsiyetleri, dogum
sekli (sezeyan veya normal dogum) retrospektif olarak incelendi. Gebelik
haftasina gore preterm, geg preterm ve term bebek olmak tizere 3 gruba ayrilarak
incelendi. Bazi hastalarin ilk 7 giin bakilan GGT ve 8-28 giin arasi bakilan iki GGT
degeri calismaya alindi. Bebeklerin 28. glinden sonra bakilan GGT degerleri
calismaya alinmadi.

Bulgular: Bu bebeklerin 95 kiz (% 47,5) ve 105'i erkek idi (% 52,5). Preterm bebek
sayisi 32 (%16), term bebek sayisi 73 (%36.5), ge¢ preterm (34-37 gebelik haftasi)
sayisi 95 (% 47,5) idi. Hastalarin 180 (%90) C/S (Sezaryen) ile 20 bebek ise (%10)
normal spontan vajinal yol (NSVY) ile dogmustu. Pretem infantlarin 1-7 giin arasi
ortalama GGT (GGT1) degeri 156+ 58; 7-28 glin ortalama GGT (GGT2) degeri 132+
48, ge¢ preterm grup GGT1 ortalama degeri 124,9+ 74 GGT 2 ortalama degeri
122+ 38, term bebek GGT1 ortalama degeri 150+ 83 GGT2 ortalama dederi 119+
29 olarak bulundu ve gruplar arasi istatistiksel anlamli fark saptanmadi (P=0,189,
P=0,184). Serum GGT1 ve GGT2 degerleri erkek bebeklerde (146+116, 133+ 121)
kiz bebeklerden (135+ 80, 114+ 64) istatistiksel anlamli yiiksek saptandi (P=0,00,
P=0,00). C/S ile dogan bebeklerin GGT1 ve GGT2 ortalama degerleri (141+102,
126+ 90); normal vajinal yolla dogan bebeklerin GGT1ve GGT2 ortalama
degerlerinden (139+ 85, 107+68) istatistiksel olarak anlamli yiksek saptandi
(P=0,00, P=0,00).

Sonug: Serum GGT degerleri yas, cinsiyet ve 6lciim teknigine gore degiskenlik
gOsterir. Literatlirde bulunan calismalarda preterm bebeklerde GGT degerleri
arastinlmis ama gebelik haftasi belirtiimemistir. Bizim calismamizda spesifik
gebelik haftasi gruplarinda GGT degerleri belirlendi ve preterm ve term
bebeklerdeki GGT diizeyleri, daha 6nceki ¢alismalara ve kitap bolimlerine gére
belirgin olarak yiiksek bulundu.

Anahtar Kelimeler: Gama-glutamil transpeptidaz, GGT, neonatal, referans deger

Aim: Expected [-Glutamyl transferase (GGT) enzyme levels vary by age group;
elevated GGT levels are interpreted following age-appropriate values. GGT levels are
routinely utilized in neonatal intensive care units (NICU) to eliminate obstructive liver
disorders or oxidative liver damage. However, it might be challenging to interpret
because typical GGT values have not been established for infants. Therefore, the
purpose of our study was to analyze the association between serum GGT levels
and gestational age and determine if gestational age, gender, and mode of delivery
influence serum GGT levels.

Material and Method: Liver function tests were performed on 200 patients admitted
to the neonatal intensive care unit at Amasya Sabuncuoglu Serefeddin Training and
Research Hospital between January 2021 and December 2022, including GGT levels,
weeks of gestation, birth weights, genders, and mode of delivery (cesarean or normal
birth). They were classified as preterm, late preterm, or term newborns based on their
gestational week. The study includes GGT levels recorded in the first seven days of
specific patients and two GGT values measured between 8 and 28 days. The GGT
readings of the neonates tested after the 28th day were excluded from the research.

Result: 95 (47.5%) of these infants were female, while 105 (52.5%) were male. There
were 32 preterm infants (16%), 73 term infants (36.5%), and 95 late preterm infants
(34-37 weeks of gestation). 180 (90%) of the patients were delivered through C/S
(Cesarean section), whereas 20 (10%) were born via spontaneous vaginal birth
(NSVY). The mean GGT (GGT1) value for preterm infants between 1-7 days was
156+58; GGT (GGT2) value for 7-28 days was 132+48; the GGT1 value for the late
preterm group was 124.9 74, GGT 2 mean value was 122 38, term baby GGT1 mean
value was 150 83, GGT2 mean value was 119+29. There was no statistically significant
difference between the groups (P=0.189, P=0.184). Serum GGT1 and GGT2 levels
were substantially higher in male babies (146+116, 133+121) than in female
newborns (135+80, 114+64) (P<0.001 for both comparisons). The mean GGT1 and
GGT2 values of infants born through C/S were 141+102 and 12690, respectively,
while the mean GGT1 and GGT?2 values of infants born via expected vaginal delivery
were 139485 and 107+68, respectively.

Conclusion: Variations in serum GGT levels depend on age, gender, and measuring
procedure. In published investigations, GGT levels of preterm infants were examined,
but the gestational week was not mentioned. In our investigation, GGT levels in
preterm and full-term infants were shown to be much greater than in prior studies
and book chapters.
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y-Glutamil transferaz (GGT) enzimi hepatosit ve biliyer
epitelyal hicrelerinde, renal proksimal tlbdilislerde, se-
minal vezikller, pankreas, dalak, kalp ve beyin hiicresin-
de yer alir. Yenidoganda serum GGT aktivitesi eriskinlere
gore 6-7 kat daha fazla olup, 5-7 ay icinde eriskin diizey-
lerine diser. (1) Serum GGT aktivitesi cok buyuk olcude
karaciger GGT aktivitesini yansitir. Yari d6mri 28 giindir
ve alkalen fosfataz’'dan (ALP) daha sensitif bir kolestaz
gostergesi olarak kabul edilir. (2) GGT'nin ALP’ye goére
daha spesifik olmasinin sebebi ise kemik patolojilerinde
ALP'nin aksine yikselmemesidir. (3)

Klinikte, pediatrik hastalarin artmis GGT degerleri nede-
niyle karaciger fonksiyonlari agisindan arastiriimasi sik
karsilasilan bir durumdur. (1) Ozellikle yenidogan yogun
bakim initelerinde (YYBU), GGT seviyeleri obstruktif ka-
raciger hastaliklari veya oksidatif karaciger hasari ekarte
edilmek istendiginde sik kullanilan bir degerdir, ancak
yenidogan icin normal GGT degerleri belirlenmedidi icin
yorum yapmak zor olabiliyor. Yiiksek GGT degerleri pre-
term grupta bir patoloji olmadan da goriilebilir, ama bu
yuksekligin anlamli olup olmadigini belirlemek mimkin
degil. Preterm bebeklerde GGT degerlerinin yorumlan-
masi icin literatlirde az sayida yayin bulunmaktadir; bun-
larda da preterm bebeklerde term bebeklere gére daha
yuksek GGT degerleri oldugu bildirilmekle beraber refe-
rans degerleri net olarak tanimlanmadi. (3,4)

GGT olciimi icin kullanilan otomatik cihazlar genelde
hizli ve ucuzdur; ama sonuglarin yorumlanmasi icin dog-
ru referans araligi belirlenmezse anormal test sonuglari
belirlenemez. (5,6) Yenidoganlarda GGT diizeyi karaciger
fonksiyon testleri arasinda siklikla kullaniimakla beraber
referans araligi nispeten dusik hasta sayisi ile yapilmig
eski calismalar ile hesaplanir.

Cahsmamizda amacimiz; serum GGT dederleri ile gebelik
yasi arasinda iliskiyi arastirmak, ve gebelik yasinin, cin-
siyetin, dogum seklinin serum GGT degerlerini etkleyip
etkilemedigini incelemekti. Ayrica yenidogan bebeklerin
ilk bir ayi icin referans GGT degerlerini belirlemekti.

GEREC VE YONTEM

Amasya Sabuncuoglu Serefeddin Egitim ve Arastirma
Hastanesinde Ocak 2021 — Aralik 2022 tarihleri arasinda
yenidogan yogun bakim Unitesine 26-41 gebelik hafta
arasl yatan 200 hastanin karaciger fonksiyon testlerin-
den GGT enzim degerleri, gebelik haftalari, dogum agir-

liklari, cinsiyetleri, dogum sekli (sezeyan veya normal
dogum) retrospektif olarak incelendi. Gebelik haftasi
26-41 gebelik haftasi arasi preterm, 34-37 hafta arasi ge¢
preterm ve >37 gebelik haftasi olan bebekler term be-
bek olmak Uzere 3 gruba ayrilarak incelendi. Herhangi
bir metabolik veya karaciger hastaligi, kolestazi, kulttrle
kanitlanmis enfeksiyonu, serum aminotranferaz enzim
duzeyleri yiiksek olan hastalar calismaya dahil edilmedi.
Bazi hastalarin ilk 7 giin bakilan GGT ve 8-28 giin arasi
bakilan iki GGT degeri calismaya alindi. Bebeklerin 28.
glinden sonra bakilan GGT degerleri calismaya alinma-
di. GGT degerleri Beckman Coulter AU 5800 Biyokimya
Otoanalizori ile kinetik kolorimetrik yontem kullanilarak
degerlendirildi. Elde edilen verilerin istatistiksel analizi
icin, SPSS 21 (SPSS Inc. Chicago, Illinois, USA) programi
kullanildi. Datanin dagihm o6zelligine gore siirekli de-
giskenler Student t-test ya da Mann-Whitney U-test ile,
kategorik degiskenler ise ki-kare ya da Fisher kesin testi
ile degerlendirildi. ikiden fazla grubun incelenmesinde
Kruksal Wallis testi kullanildi. Elde edilen sonuglar orta-
lamazstandart sapma seklinde veya n (%) olarak verildi.
P degerinin 0.05'in altinda oldugu durumlar istatistiksel
olarak anlamli sonuclar seklinde degerlendirildi.

BULGULAR

Ocak 2021 - Aralik 2022 tarihleri arasinda YYBU'ye yatan
26-42 gebelik arasinda dogan bebegin 200 tanesi, calis-
maya dahil edildi. Bu bebeklerin 95'i kiz (% 47,5) ve 105'i
erkek idi (% 52,5). Gebelik haftasi 3 gruba ayrildi: preterm
(34 > gebelik haftasi), ge¢ preterm (34-37 gebelik hafta-
s1), term (37< gebelik haftasi). Preterm bebek (34 > gebe-
lik haftasi) sayisi 32 (%16), term bebek sayisi 73 (%36.5),
gec preterm (34-37 gebelik haftasi) sayisi 95 (% 47,5) idi.
Calismaya alinan bebeklerin ortalama dogum agirliklari
sirasi ile preterm bebekler icin 1.2009+435 gr geg pre-
term bebeklerin ortalama agirligi 2068+904 term bebek-
lerin ise ortalama agihg 3,435gr+ 575 gramdi. Hastalarin
180 (%90) C/S (Sezaryen) ile 20 bebek ise (%10) normal
spontan vajinal yol (NSVY) ile dogmustur. Dermografik
ozellikleri Tablo 1'de g&sterilmistir.

Pretem infantlarin 1-7 giin arasi ortalama GGT (GGT1) de-
geri 156+ 58; 7-28 glin ortalama GGT (GGT2) dederi 132+
48 , geg preterm grup GGT1 ortalama dederi 124,9+ 74
GGT 2 ortalama degeri 122+ 38, term bebek GGT1 ortala-
ma dederi 150+ 83 GGT2 ortalama dederi 119+ 29 olarak
bulundu ve gruplar arasi istatistiksel anlaml fark saptan-
madi (P=0,189, P=0,184). Sekil1'de her gebelik haftasi icin
serum GGT degerleri gosterilmektedir.

Tablo 1. Hastalarin dermografik 6zellikleri

Preterm (32) Geg Preterm (73) Term (95) P degeri
Dogum agirhgi£SD 950+300gr 2000+200 3300+500 P=0.07 P=0.08
Gebelik haftasi+SD 29+1,12 35+1,36 39+2,3 P=0.00 P=0.00
Cinsiyet K/E 14/18 38/35 50/45 P=0.08 P=0,06
Dogum $ekli Normal/sezaryan 28/4 7/67 10/95 P=0.03 P=0.00
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Serum y-glutamil transferaz dizeyleri

Gebelik haftasina gére GGT degerleri

Gebelik haftas

Sekil 1: Her gebelik haftasi icin serum GGT degerleri

Serum GGT1 ve GGT2 degerleri erkek bebeklerde
(146+116, 133+ 121) kiz bebeklerden (135+ 80, 114+
64) istatistiksel anlaml ylksek saptandi (P=0,00, P=0,00).
C/S ile dogan bebeklerin GGT1 ve GGT2 ortalama de-
gerleri (141£102, 126+ 90); normal vajinal yolla dogan
bebeklerin GGT1ve GGT2 ortalama degerlerinden (139t
85, 107+68) istatistiksel olarak anlaml yiksek saptandi
(P=0,00, P=0,00). Ortalama ilk 7 giin GGT degerlerinin
gebelik haftasina gore dagilimi sekil 2'de; 8-28 giin or-
talama GGT dederlerinin gebelik haftasina gére dagilimi
sekil 3'de gosterildi.

1-7 GUN ORTALAMA GGT DEGERININ GEBELIK HAFTASINA GORE DAGILIMI
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GEBELIKHAFTASI

Sekil 2: 1-7 glin ortalama GGT degerlerinin gebelik haftasina gore
dagilimi
8-28 GUN ORTALAMA GTT DEGERININ GEBELIK HAFTASINA GORE DAGILIMI
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GEBELIKHAFTASI

Sekil 3: 8-28 glin ortama GGT degerlerinin gebelik haftasina gore
dagilimi

TARTISMA

GGT hiicre duvarina bagh olarak viicutta yaygin bulunan
bir enzimdir ama serumda GGT dizeylerinin karaciger
kaynakli oldugu kabul edilir. (3) Serum GGT degerleri

cinsiyet ve olcim teknigine gore degiskenlik gosterir.
Ayrica her yas grubunda farkh diizeyler tanimlanmistir.
(7) Yenidogan doneminde genelde GGT serum degerleri-
nin sinirlarinin belirlenmesi yerine referans araliginin 2,5
ve 97,5 persentiller arasinda belirtilmesi klinikte serum
GGT sonuclarinin yorumlanmasini zorlastirmaktadir. (3)
Literatlirde bulunan calismalarda preterm bebeklerde
GGT degerleri arastinlmis ama gebelik haftasi belirtil-
memistir. Bir baska calismada ise referans degerleri ay-
ik yasa gore ayrilmistir. (1) Bizim calismamizda spesifik
gebelik haftasi gruplarina gére GGT degerleri belirlendi.
Preterm bebeklerde yapilan calismalarda GGT degerle-
rinin 1. glinde dahi term bebeklere gore 1,5 kat yiiksek
olabildigi gosterilmistir. (8)

ilk 28 giinde bebeklerde GGT diizeylerinde gebelik haf-
talarina gore belirgin farkhlklar gézlemledigimiz icin
test sirasindaki gebelik haftasinin dnemi buyktir. Daha
once yapilan bir calismada ilk 5 giinde GGT degerlerinin
degismedigi gosterilmis. (9) Bizim ¢alismamizda da term
bebeklerde benzer bulgular saptandi.

Bizim calismamizda preterm ve term bebeklerdeki GGT
diizeyleri, daha onceki calismalara gore belirgin olarak
yuksek bulundu. (1,10-12). Ayrica dnceki ¢alismalar ile ce-
liskili olarak bizim calismamizda preterm ve term bebek-
ler arasinda belirgin GGT 6l¢lim farki bulunmadi. Bunun
sebebi, cok disiik dogum agirlikli bebeklerin strese daha
hassas olmalarina ragmen daha zayif cevaplarinin olmasi
ve beklenen GGT artisindan daha disik yiikselme gorl-
mesi olabilir. Gebelik haftasi 32 ve 35. haftalar arasinda
olan bebeklerde GGT seviyeleri belirgin yiksek olabiliyor.
(3) Calismamizdaki ge¢ preterm bebek sayisinin fazla ol-
masi ortalama GGT yiksekligine sebep olmus olabilir.

Bizim calismamizda sezaryan ile dogan bebeklerin GGT
dizeyi vajinal yol ile dodan bebeklere gore belirgin
yuksekti. Ancak yapilan bir calismada vajinal yol ile do-
gumlarda artmisg GGT seviyeleri goriilmus. (4) Bizim calis-
mamizda sezaryan oranin ¢ok yiiksek olmasi literatir ile
celiskili bulgulara sebep olmus olabilir.

Yapilan bir calismada 37. gebelik haftasindan buyik be-
beklerde kizlarda GGT diizeyleri daha diisiik bulunmus-
tur. (4) Erkek bebeklerdeki yiksek GGT diizeyi baska bir
calismada daha gozlemlenmistir. (13) Bizim ¢alismamiz-
da da literatir ile uyumlu olarak erkeklerde daha yiiksek
GGT degerleri saptandi.

Glincel yayinlara bakildiginda cesitli calismalarda ye-
nidoganlarin dahil oldugu bebeklerde GGT diizeyleri
arastirilmig ve Ust sinir olarak 100 U/L olarak belirlenmis.
(14,15) Fakat bu calismalarda bizim calismamizdan farkli
olarak arastirilan bebekler izole olarak yenidogan degil,
yas araligi genis (3 ay-1 yil). Ayrica son yillarda yapilan
calismalarda izole olarak yenidoganlarda belirlenen GGT
dizeyleri ise calismalara dahil olan yenidoganlarda cesit-
li karaciger hastaliklari varhginda arastirilarak bulunmus.
(16,17)
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SONUC

Sonug olarak yenidogan déneminde (0-4 haftalar arasi)
GGT duzeyleri eriskin dlizeylere gore bes ile yedi kat faz-
la saptanabilir. Bizim calismamizda herhangi bir hastali-
g1 olmayan yenidoganlar icin uygun bir referans olmasa
bile yogun bakim Unitelerinde izlenen yenidogan be-
bekler icin uygun referans araligi olarak kullanilabilece-
gini disiinmekteyiz.

ETiK BEYANLAR

Etik Kurul Onay:: Calisma retrospektif olarak planlanmig
ve veriler dijital olarak elde edildiginden etik kurul onayi-
na gerek yoktur.

Aydinlatilmis Onam: Calisma retrospektif olarak dizayn
edildigi icin hastalardan aydinlatilmis onam alinmamis-
tir.

Hakem Degerlendirme Siireci: Harici cift kor hakem
degerlendirmesi.

Cikar Catismasi Durumu: Yazarlar bu calismada her-
hangi bir ¢ikara dayali iliski olmadigini beyan etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar bu calismada finansal destek
almadiklarini beyan etmislerdir.

Yazar Katkilari: Yazarlarin timi; makalenin tasarimina,
yuritilmesine, analizine katildigini ve son strimini
onayladiklarini beyan etmislerdir.
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