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PAMIETA)

Wady cewy nerwowej powstajqg  Ryzyko wady cewy nerwowej alkoholu, palenia papieroséw,  Przyrzadzanie potraw

w pierwszych tygodniach zycia  u ptodu zmniejsza sie ciezkiej pracy i stosowania w wysokiej temperaturze

ptodowego, przewaznie 0 70 proc,, jesli kobieta pigutek antykoncepcyjnych. niszczy te witamine. ",

z powodu niedoboru kwasu
foliowego u matki. Polska jest
jednym z krajoéw o najwigkszej
czestosci ich wystepowania
- odnotowuje sigjew 2 - 3

przyjmuje codziennie 0,4 mg
kwasu foliowego. Jest to
witamina z grupy B (B9).

Jej zapasy w organizmie moga
by¢ uszczuplone w wyniku

Wystepuje w watrébce
zwierzecej, ciemnozielonych
warzywach lidcistych, roslinach
straczkowych, otrebach,
drozdzach, z6ttku jajek,

Przysztym mamom

zaleca sie zazywanie
codziennie 0,4 mg kwasu
foliowego w tabletkach.
Najlepiej zaczaé je przyjmowaé

FOT. ARCHIWUM

przypadkach na 1000 zywych
urodzen.

nieprawidtowego odzywiania
sig, odchudzania, naduzywania

burakach, ciemnym pieczywie,

owocach cytrusowych i sokach.

2 - 3 miesiace przed zajsciem
W Cigze. @

Wady rozwojowe
dotycza blisko

3 procent
noworodkow.
Wiekszo$¢ z nich
uwarunkowana jest
genetycznie. Istnieje
tez wiele chordb,
ktdérych przyczyny nie
sg poznane. Pewne jest
natomiast, ze na ptod
negatywnie oddziatuje
niehigieniczny tryb
zycia matki, czyli
palenie papierosow,
picie alkoholu
iuzywanie
narkotykdw, a takze
zazywanie niektérych
lekdw.

KATARZYNA ZAWADZKA

W ciazy, anawet jeszcze przed po-
czeciem, warto udacsie do porad-
ni genetycznej, gdzie mozna od-
by¢konsultacjeiwykonacdanalize
DNA, ktéra pozwala okreslic, jakie
jestprawdopodobienistwo przeka-
zania dziecku ,zlego” genu. Jesli
jedno z rodzicéw posiada uszko-
dzony gen, ktory odpowiedzialny
jestzachorobe, szanse, ze dziecko
goprzejmie, wynosza 50 procent.
Jezeli oboje rodzice go posiadaja,
ryzykowynosijuz 80 procent.
Najczestsza wadg rozwojowa
jestzespotDowna, ktérywystepu-

FOT. KRZYSZTOF SZYMCZAK

/

BADANIE USG JEST BEZPIECZNA METODA WYKRYWANIA WAD PEODU

je srednio raz na 700 urodzen.
Dzieci dotkniete tym schorzeniem
samniej sprawne umystowoimo-
ga mie¢ problemy z sercem, co
sprawia, ze dodatkowo choroba
moze zagrazaé Zyciu.

Na mukowiscydoze choruje
jednona 2,5 tys. dzieci. Choroba
poczatkowo objawia sie przewle-
klymi stanami zapalnymi gor-
nychdrdég oddechowychibiegun-
ka. Jestbardzo niebezpiecznadla
zycia chorego, poniewaz wydzie-
lajaca sie gestailepka wydzielina
zalega w gruczotach, czym pro-

wadzi do niedroznosci przewo-
déw wyprowadzajacych m. in.
trzustki, watroby i oskrzeli oraz
ich p6zniejszego zwldknienia.
Czestotliwos¢ wystepowania
innejwady genetycznej—zespotu
Edwardsa jest jeszcze rzadsza,
wynosi 0,3 na 1000 niemowlat,
anachorobe bardziejnarazone sa
dziewczynki. Zespét Edwardsa
charakteryzuje m. in. wzmozone
napiecie miesniowe i przykurcz
koniczyn. Czesto towarzysza im
wady serca i uszkodzenie osrod-
kowego ukladu nerwowego.

Choroba, ktéra mozna wykry¢
za pomoca badan, jest takze feny-
loketonuria. Wystepuje onarazna
10tysiecy urodzeniobjawia sie za-
burzeniami metabolizmu. Orga-
nizm nieprawidlowo rozktada
aminokwasy we krwi, co m. in.
mozebyéprzyczyng uposledzenia
rozwoju fizycznegoiintelektual-
negodziecka.

Leczenie w brzuchu matki
Ryzyko urodzenia dziecka z wa-
dami wrodzonymi wzrasta z wie-
kiemmatki. Szacuje sie, ze 70 pro-
cent dzieci zwadami rozwojowy-
mi urodzilty matki po 37. roku zy-
cia. Bardziej narazone s tez ko-
biety, ktore majq dzieci zwadami
wrodzonymi, przeszly poronienia
imialy wrodzinie przypadki wad
genetycznych.

Aby rozpoznaé, czy dziecko
urodzisie zdrowe, wartowykonac
w L1l trymestrze cigzy badania
prenatalne. Pozwalaja one wy-
kryc¢wiele chorébiwad rozwojo-
wych plodu. Leczenie wlonie mat-
ki zalezy od rodzaju choroby
dziecka. Moze polega¢ nawstrzy-
kiwaniumatce komérek odporno-
$ciowych, podawaniu farmaceu-
tykéwlubna ingerencji genetycz-
nej, gdzie gen uszkodzony zaste-
puje sie prawidtowym. Kiedy
ewentualne choroby ujawnia sie
same, szanse na skuteczne wyle-
czenie sg duzo mniejsze.

Nowoczesne techniki badan
plodu daja ogromne mozliwosci,
ale niewiele kobiet decyduje sie
nanie. Niektore boja sie je wyko-
nad, poniewaz niosa one ze soba
niewielkie ryzyko utraty ciazy
(okoto 0,5 -1 proc.), innych nie
staénaich przeprowadzenie. Ba-
dania sg refundowane tylko dla
kobiet ciezarnych po 35. roku zy-
ciaidlatych, uktérych wystepuja
wskazania doichwykonania. e

Pytamy...

Warto wiedziec

Badania prenatalne
pozwalajg wykry¢ wady
wrodzone nawet we
wczesnej fazie rozwoju
ptodu.

= Amniopunkcja.
- Zabieg wykonywany jest

w znieczuleniu miejscowym.

Polega na pobraniu przez
powtoki skérne ptynu
owodniowego, wczesniej
jednak ustala sie potozenie
dziecka za pomoca USG.
Dzigki temu zabieg jest
bezpieczniejszy. Ryzyko
utraty cigzy wskutek
amniopunkcji wynosi

0,5 - 1 proc. Badanie

to wykonuje sie zazwyczaj
w 13 - 19 tygodniu ciazy.
Umozliwia ono wykrycie
zespotu Downa,
zwyrodnienia
torbielowatego, anemii
sierpowatej, uszkodzen
mézgu, centralnego uktadu
nerwowego, nerek

i watroby. Na wynik czeka
sie okoto miesiaca.

m USG
genetyczne.
- Wykonywane
jest bardzo
czutym
aparatem.
Trwa
zazwyczaj
ponad pét
godziny.

Dzieki niemu mozna
doktadnie zbadac nie tylko
prace serca i wymiary
organdw, ale takze dtugosé
kosci, tozysko, pepowine

i ptyn owodniowy.

Dzieki USG mozemy wykryé
m.in. niedostatek wéd
ptodowych i w pore

je uzupetnic.

u Test potréjny. Podobnie
jak podwéjny, polega na
pobraniu od ciezarnej prébki
krwi i zmierzeniu w niej
poziomu okreslonych
substancji. W przypadku
testu podwéjnego sq to:
alfa fetoproteina,

wolna podjednostka beta
ludzkiej gonadotropiny
kosméwkowej (beta hCG).
A w przypadku testu
potréjnego: AFP,
podjednostka beta ludzkiej
gonadotropiny
kosméwkowej (beta hCG)

i estradiol. Test podwajny
wykonuje si¢ miedzy

14 a 16 tygodniem ciazy,

a potrojny miedzy

17 a 20 tygodniem. @

Czy za pomocg badan
prenatalnych mozemy wykry¢
kazda wade ptodu?

A Odpowiada
dr hab. n. med. Jarostaw Kalinka,
ginekolog-potoznik

-Kazde badanie pozwala wykryé inna
wade. Test podwdjny ocenia prawdopo-
dobienstwo wystepowania u ptodu je-
dynie zespotu Downa i Edwardsa. Test
potrdjny okresla réwniez ryzyko wad
ukladu nerwowego i wad powlok jamy
brzusznej plodu. Amniopunkcja daje
ostateczna odpowiedz dotyczaca budo-
wy calego garnituru chromosomoéw
plodu. Na jej podstawie nie mozna jed-
nak okresli¢ wystepowania u ptodu tzw.
choréb uwarunkowanych mutacjami
genowymi, jak np. dystrofia miesnio-
wa, mukowiscydoza, fenyloketonuria.
Najdokladniejsze wyniki mozemy uzy-
skac¢ za pomoca badan inwazyjnych, te
niosa ze soba jednak niewielkie ryzyko
dla ciezarnej i ptodu. Badania nieinwa-
zyjne, ktore sa w stu procentach bez-
pieczne, nie sa juz tak dokladne. Nie-
prawidlowy wynik badania testu po-

dwdéjnego i potréjnego nie jest réwno-
znaczny z rozpoznaniem wady gene-
tycznej u plodu, stanowi tylko podejrze-
nie jej istnienia. Nieinwazyjne badania
prenatalne to: test podwdjny i potrdjny
oraz badanie USG. Powinny poddac¢ sie
imwszystkie kobiety ciezarne, nawet te
mlode, zdrowe i z prawidtowo przebie-
gajaca ciaza. Na badanie inwazyjne, ja-
kim jestamniopunkcja, kierujemy tylko
ciezarne, u ktérych wyniki wezesniej-
szych badan byly niepokojace oraz ko-
biety z grup ryzyka: powyzej 37. roku
zycia, te ktore w przeszlosci urodzily
dzieci z wadami genetycznymi lub
w ktorych rodzinie wystepuja choroby
uwarunkowane genetyczne.
DR HAB. N. MED. JAROSEAW KALINKA
Z KLINIKI PERINATOLOGII
IKATEDRY GINEKOLOGII I POLOZNICTWA
UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W LODZI

WYBRZUSZONA SKORA NA KARKU PLODU W IT— I3 TYGODNIU
CII\ZY OZNACZA ZAGROZENIE ZESPOLEM DOWNA
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FOT. PAWEL NOWAK
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