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Background. Perinatal asphyxia remains a significant cau-
se of perinatal morbidity and mortality, neurological disa-
bilities in newborns. Therapeutic hypothermia remains 
the standard approach that neuroprotective therapy in the 
treatment of hypoxic-ischemic encephalopathy (EPHI) in 
newborns with EPHI. Objective of the study. The goal is 
to analyze biochemical markers as possible predictors of 
death in newborns induced or non-induced in hypothermia 
following perinatal asphyxia. Material and Methods. Pati-
ent data were taken from the medical databases: gestation 
term, birth weight, Apgar score and Sarnat score, gas analy-
sis, lactate before and during the first 12 hours after induc-
tion in therapeutic hypothermia. The criteria for inclusion 
were Sarnat score 2 or 3. Included were 85 newborns after 
perinatal asphyxia. Results. The characteristics of the pati-
ents compared between two groups, induced in therapeutic 
and non-induced hypothermia. Statistical difference was 
not found between the groups in terms of gender, gestati-
onal age, birth weight, type of birth, Apgar score in the 1st 
and 5th minute. The groups were significantly different in 
terms of acid-base balance (p = 0.013), excess base (BE) (p = 
0.023), lactate (p = 0.005). Therapeutic hypothermia redu-
ced the risk of death in newborns with moderate to severe 
EPHI. Conclusion. This study showed that blood gases, lac-
tate, Sarnat score are significant in the group of newborns 
with hypothermia after suffering perinatal asphyxia. These 
biochemical markers can serve as prognostic predictors in 
neurological consequences due to perinatal asphyxia. 
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Introducere. Asfixia perinatală rămâne cauză semnifica-
tivă a morbidității și mortalității perinatale, dizabilităților 
neurologice la nou-născuți. Hipotermia terapeutică rămâne 
abordarea standard ca terapie neuroprotectoare în trata-
mentul encefalopatiei hipoxic-ischemice (EPHI) la nou-năs-
cuți cu EPHI. Scopul lucrării. A analiza markerii biochimici 
ca predictori posibili decesului la nou-născuții induși sau 
non-induși în hipotermie în urma asfixiei perinatale. Mate-
rial și Metode. Datele pacientului au fost prelevate din fișa 
medicală: termenul de gestație, greutatea la naștere, Scorul 
Apgar și Scorul Sarnat, analize de gaze, lactatul înainte și 
în primele 12 ore după inducere în hipotermie terapeuti-
că. Criteriile de includere au fost Scorul Sarnat 2 sau 3. Au 
fost incluși 85 nou-născuți după asfixie perinatală. Rezulta-
te. Caracteristicile pacienților au fost comparate între două 
grupuri, induși în hipotermie terapeutică și non-induși. Di-
ferența statistică nu a fost găsită între grupuri în ceea ce pri-
vește sexul, vârsta gestațională, greutatea la naștere, tipul 
de naștere, scorul Apgar în minutul 1 și 5. Grupurile au fost 
semnificativ diferite în ceea ce privește echilibrul acido-ba-
zic (p = 0,013), excesul de bază (BE) (p = 0,023), lactat (p 
= 0,005). Hipotermia terapeutică a redus riscul de deces 
la nou-născuții cu EPHI moderată până la severă. Conclu-
zii. Acest studiu a arătat că gaze sanguine, lactatul, Scorul 
Sarnat sunt semnificativi în grupul nou-născuților cu hipo-
termie după suportarea asfixiei perinatale. Acești markeri 
biochimici pot servi predictori de prognostic în consecințe 
neurologice din cauza asfixiei perinatale.
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