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AbKkiirzungen:

AO
AEP
BE
BPD
CI
CPAP
CRIB
CRP
DA
DRG
ELBW
FG
Fi0O,
GA
GG
KG
LA
LT
LW
Max
Min
NEC
NNT
0,
OAE
0]
PDA
PFO
RDS

Aorta

Akustisch evozierte Potenziale

Base Excess

Broncho-Pulmonale Dysplasie
Confidence Interval

Continuous Positive Airway Pressure
Clinical Risk Index for Babies
C-reaktives Protein

Ductus Arteriosus

Diagnosis Related Groups

Extremely Low Birth Weight (<1000g)
Frithgeborenes

Fraction of inspired Oxygen, Sauerstoffkonzentration im Atemgas
Gestationsalter

Geburtsgewicht

Korpergewicht

linkes Atrium

Lebenstag

Lebenswoche

Maximum

Minimum

Nekrotisierende Enterokolitis

Number Needed to Treat

Sauerstoff

Otoakustische Emissionen

Operation

Persistierender Ductus Arteriosus Botalli
Persistierendes Foramen ovale

Respiratory Distress Syndrome



RI
ROP
RR
SSW
THAM
VLBW

Resistance-Index
Retinopathy of Prematurity
Relatives Risiko
Schwangerschaftswoche
Trishydroxyaminomethan

Very Low Birth Weight (< 1500g)
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