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PPoorr  ttrreett  ppaa  ccjjeenn  ttaa,,  kkttóó  rryy  ssiięę  ddoo mmnniiee  zzggłłoo  ssiiłł
Do Kli ni ki Per ina to lo gii UM w Ło dzi tra fi ła 25-let nia
pa cjent ka spo za Ło dzi w 26. ty go dniu cią ży z roz po -
zna niem w ul tra so no gra fii za bu rzeń wzro stu pło du
pod po sta cią po dej rze nia po wa żnych nie pra wi dło -
wo ści ge ne tycz nych prze ja wia ją cych się ja ko za bu -
rze nia wzro stu czę ści kost nych pło du. Po nad to pa cjent -
ka tra fi ła z cią żą za gro żo ną nie do tle nie niem pło du,
z bez po śred nim za gro że niem ży cia pło du, więc tak na -
praw dę w cią gu kil ku go dzin nasz ze spół mu siał zde cy -
do wać, ja kie pod jąć dzia ła nia. Wie dzie li śmy, że pa -

cjent ka mia ła wy ko na ne ba da nia pre na tal ne, ale nie do sta ła jesz cze ich wy ni ków. Nie mo -
gli śmy so bie po zwo lić, że by na nie cze kać. Sy tu acja wy ma ga ła szyb kiej de cy zji.

HHii  ssttoo  rriiaa  ppoo  pprrzzeedd  nniieejj  nniiee  uuddaa  nneejj  ttee  rraa  ppiiii
Wcze śniej pa cjent ka zgło si ła się do swo je go le ka rza pro wa dzą ce go na ba da nie USG mniej
wię cej w 21. ty go dniu cią ży. Wy nik, w je go oce nie, su ge ro wał ist nie nie wro dzo nych za -
bu rzeń ge ne tycz nych (chon dro dy stro fię) prze ja wia ją cych się ja ko znie kształ ce nia
czę ści chrzęst no -sta wo wej koń czyn i po wo du ją cych nie pra wi dło wy wzrost pło du.
Ze wzglę du na po dej rze nie po wa żnej wa dy pło du le karz zle cił wy ko na nie ba da nia pre na -
tal ne go (am nio punk cja), któ re okre śla ka rio typ pło du. Cię żar na by ła pro wa dzo na przez
te go le ka rza przez 26 ty go dni, a na stęp nie wy sła na do Ło dzi do ośrod ka re fe ren cyj ne go.
Z hi sto rii cho ro by, ja ką do sta li śmy, wy ni ka ło, że ko bie ta jest zdro wa, nie le czy się na żad -
ne cho ro by prze wle kłe i to jest jej pierw sza cią ża. 

JJaakk  ddoo  sszzee  ddłłeemm  ddoo pprraa  wwii  ddłłoo  wweejj  ddiiaa  ggnnoo  zzyy
Z punk tu wi dze nia roz po zna nia, ja kie do sta li śmy, ka żda de cy zja wy da wa ła się nie do -
bra. Gdy by śmy zo sta wi li cią żę i wstrzy ma li się od dal szych dzia łań, by ło ry zy ko, że płód
ob umrze we wnątrz ma cicz nie, na co wska zy wał zna czą cy nie do bór ma sy pło du oraz nie -
pra wi dło we wy ni ki ba dań dop ple row skich prze pły wów krwi u pło du. In nym kro kiem
mo gło być roz wią za nie cią ży w 26. ty go dniu cię ciem ce sar skim. Ale w sy tu acji, gdy ma -
my płód z po dej rze niem po wa żnej wa dy ge ne tycz nej, by ło by to ry zy kow ne i ob cią ża ją ce
dla mat ki po stę po wa nie. Trze cim roz wią za niem by ło by in du ko wa nie po ro du dro ga mi
na tu ry, co w 26. ty go dniu nie jest ła twe, a do dat ko wo ry zy kow ne dla tak ma łe go, cho re -
go pło du. Po sta no wi li śmy po sze rzyć wie dzę o ko lej ne ba da nie: zro bi li śmy USG uwzględ -
nia ją ce m.in.: bio me trię pło du, ilość wód, stan ło ży ska i za awan so wa ne prze pły wy na -
czy nio we tęt ni cy pę po wi no wej, tęt ni cy środ ko wej mó zgu pło du i tzw. prze pływ żyl ny.
Wy nik te go ba da nia su ge ro wał, że to nie jest wa da ge ne tycz na, lecz sy me trycz ne
ogra ni cze nie we wnątrz ma cicz ne go wzra sta nia pło du, zwa ne hi po tro fią sy me -
trycz ną. Ba da nie USG nie wska zy wa ło na znie kształ ce nia koń czyn, więc wszyst ko su -
ge ro wa ło, że po przed nie po dej rze nie o wa dę pło du mo gło być błęd ne. Za czę li śmy się
skła niać ku hi po te zie, że to cią ża hi po tro ficz na. A sko ro tak, to mu siał wy stą pić ja kiś
czyn nik, któ ry ją wy wo łał, a któ ry nie zo stał roz po zna ny we wcze śniej szej te ra pii. Przy -
czy ną hi po tro fii pło du mo że być pa le nie pa pie ro sów przez cię żar ną, ale też nad ci śnie -
nie, cu krzy ca i in ne czyn ni ki. Oka za ło się, że ta pa cjent ka mia ła nie pra wi dło we war -
to ści ci śnie nia, naj praw do po dob niej jesz cze przed zaj ściem w cią żę, a nie by ła
spe cjal nie dia gno zo wa na w tym kie run ku ani le czo na. To spo wo do wa ło dłu go trwa łe
zmia ny na czy nio we, trwa ją ce w cza sie po gor sze nie ukrwie nia ło ży ska i pło du, a w dal -
szej per spek ty wie we wnątrz ma cicz ne ogra ni cze nie wzra sta nia dziec ka. Pó ki cią ża by ła
w po cząt ko wej fa zie, nikt nie wie dział, że jest hi po tro ficz na, ale w 26. ty go dniu by ło już
jed nak wi dać, że płód jest pra wie dwa ra zy mniej szy, niż po wi nien być, i do pa try wa no
się wa dy ge ne tycz nej.

Zde cy do wa li śmy się za tem na cię cie ce sar skie. Dziec ko w 26. ty go dniu wa ży ło za le d -
wie 600 g (pod czas gdy pra wi dło wa wa ga na tym eta pie po win na wy no sić ok. 1000 g). Tra -
fi ło na na szą neo na to lo gię. Nie ste ty zmar ło po trzech dniach. Mia ło cię żką hi po tro fię i do -
dat ko wo by ło wcze śnia kiem. Nie uda ło się go ura to wać.

Co wa żne, po ty go dniu od de cy zji cię cia ce sar skie go przy szły wy ni ki ba dań pre na tal -
nych. Oka za ło się, że wa dy ge ne tycz nej nie by ło, czy li na sza dia gno za się po twier dzi ła.

WWcczzee  śśnniieejj  ppoo  ppeełł  nniioo  nnee  bbłłęę  ddyy
1. Pa cjent ka by ła źle zdia gno zo wa na i przez 26 ty go dni pro wa dzo na nie tak, jak po -

win na. Le karz nie ze brał do kład ne go wy wia du, nie zmie rzył ci śnie nia, któ re we dług
na szych przy pusz czeń by ło nie pra wi dło we, jesz cze za nim ko bie ta za szła w cią żę.

2. Nie zdia gno zo wa no rów nież bar dzo po wa żne go za bu rze nia, ja kie za czę ło się po ja wiać,
a więc hi po tro fii u dziec ka. W 22.-24. ty go dniu mo żna po dej rze wać, że z dziec kiem dzie -
je się coś złe go, w związ ku z tym zle cić ko lej ne ba da nia.

3. Le karz pro wa dzą cy pa cjent kę zbyt póź no zle cił wy ko na nie ba dań pre na tal nych.
Do 26. ty go dnia cią ży nie dys po no wa li śmy wia ry god nym wy ni kiem ka rio ty pu pło du.

Na le ży pa mię tać o wcze snych nie in wa zyj nych ba da niach pre na tal nych w cią ży mo żli -
wych już od 11. ty go dnia cią ży.

JJaa  kkaa  jjeesstt  nnaa  uukkaa  zz tteejj  lleekk  ccjjii
● Błęd na dia gno za pa cjent ki, z ja ką tra fi ła do nas ja ko do ośrod ka re fe ren cyj ne go, i su ge -

ru ją ca pe wien spo sób po stę po wa nia zo sta ła przez nas zu peł nie od wró co na. Wa żne jest
za tem, że by za wsze mieć ogra ni czo ne za ufa nie do roz po zna nia wy ko na ne go
przez in ne go le ka rza. 

● Chon dro dy stro fia, czy li wa da ge ne tycz na pło du, któ ra po wo du je za ha mo wa nie je go
wzro stu, mo że być po dob na w ob ja wach do cią ży hi po tro ficz nej, spo wo do wa nej czyn ni -
ka mi po cho dzą cy mi od mat ki, choć by pa le niem pa pie ro sów czy nie le czo nym nad ci śnie -
niem tęt ni czym. To po ka zu je, jak wa żne w przy pad ku pro ble mów wy stę pu ją cych
u cię żar nej jest ba da nie ogól ne ko bie ty oraz ba da nia do dat ko we wy ko na ne od -
po wied nio wcze śnie. 

● Ci śnie nie tęt ni cze wy ma ga ło ko rek ty i wdro że nia od po wied nie go le cze nia jesz cze
na sa mym po cząt ku pro wa dze nia cią ży. Gdy by tak się sta ło lub gdy by pa cjent ka tra -
fi ła do nas kil ka ty go dni wcze śniej, mo że nie do szło by do tak dra stycz ne go po gor sze -
nia prze pły wów krwi w ło ży sku. We wcze snej fa zie cią ży mo żna by ło al bo le czyć
nad ci śnie nie tęt ni cze u mat ki, ale też po da wać ma łe ilo ści kwa su ace ty lo sa li cy -
lo we go w daw ce 1 mg/kg m.c., że by po pra wić prze pły wy na czy nio we i zwięk -
szyć ma sę cia ła pło du. Ale w 26. ty go dniu by ło już za póź no na wdro że nie le cze nia.
Zmia ny na czy nio we, ja kie za szły w prze bie gu tej cią ży, spo wo do wa ły nie od wra cal ne
skut ki: za ha mo wa nie wzro stu pło du i je go nie do tle nie nie. Gdy by pro blem roz po zna no
wcze śniej, mo gło by nie dojść do tak za awan so wa nej hi po tro fii, a w kon se kwen cji
do śmier ci dziec ka.

● Ta hi sto ria uwy pu kla rów nież jesz cze je den pro blem: nie zro zu mie nie isto ty ba dań pre na -
tal nych. W Pol sce wciąż pa nu je prze ko na nie, że ba da nia pre na tal ne na le ży ro bić tyl ko
u ko biet, któ re ma ją po nad 35 lat lub w ich ro dzi nie wy stę po wa ły cho ro by ge ne tycz ne.
Tym cza sem ka żda ko bie ta mo że być za gro żo na ge ne tycz ną nie pra wi dło wo ścią u dziec ka.
Z te go wnio sek, że nie in wa zyj ne ba da nia ge ne tycz ne, czy li tzw. te sty po dwój ne
z krwi (PAPP -A), po win ny być ro bio ne u ka żdej ko bie ty mię dzy 11. a 14. ty go dniem
cią ży. A gdy wy cho dzą nie po ko ją co, ko lej nym eta pem jest am nio punk cja, po bra nie pły nu
owo dnio we go i oce na ka rio ty pu dziec ka. Wów czas wia do mo, że dziec ko nie ro śnie i że mo -
że być pro blem ge ne tycz ny. Po za tym na wet je śli wy nik te stu jest ne ga tyw ny, czy li nie
ma wa dy ge ne tycz nej, nie któ re z pa ra me trów mo gą po ka zy wać nie pra wi dło wo ści lub wy -
cho dzić po za śred nią po pu la cyj ną. Mo gą wska zy wać na zwięk szo ne ry zy ko póź niej sze go
wy stą pie nia w cza sie cią ży ta kich po wi kłań jak nad ci śnie nie tęt ni cze u mat ki czy hi po -
tro fia pło du. �

Mo żna by ich na zwać pa cjen ta mi po przej ściach. Le czą się od mie się cy, cza sem lat. Wę dru ją od spe cja li sty do spe cja li sty. Gdzieś na po cząt ku tej dro gi po sta wio no im dia -
gno zę, po tem ją zwe ry fi ko wa no, wresz cie wró co no do pier wot nej. Ró żnie by wa. A sa mo po czu cie pa cjen ta przez ten czas przy po mi na si nu so idę – le piej, go rzej. Wresz cie jest
tyl ko go rzej. I wte dy pa cjent tra fia na au to ry tet w swo jej dzie dzi nie, któ ry sta wia no wą dia gno zę. Na mó wi li śmy ta kich spe cja li stów, by opo wie dzie li, w ja ki spo sób do szli
do pra wi dło we go roz po zna nia. Po wsta ły hi sto rie nie tyl ko me dycz ne, ale też peł ne emo cji, jak zwy kle, gdy cier pie nie mie sza się z na dzie ją.
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Prof. dr hab. med. Jarosław Kalinka,
kierownik Kliniki Perinatologii UM
w Łodzi, ordynator Oddziału
Perinatologii WSSz 
im. M. Pirogowa w Łodzi
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Niezrozumienie istoty badań

prenatalnych
Niedokładnie zebrany wywiad i brak podstawowych badań może prowadzić do postawienia 

błędnej diagnozy. A stąd już krok do zagrożenia zdrowia i życia pacjenta
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