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p E R | N ATO LO G |A I Na czym polega specyfika medycyny
. perinatalnej?
r Na korzystaniu z dokonan ginekologéw

4 i potoznikéw oraz neonatologdéw w prowa-

R dzeniu kompleksowej opieki nad ciezarng -
. przebiegiem cigzy, porodem i po urodzeniu
- noworodkiem. Perinatologia jako subspe-
cjalizacja spina klamrg podejmowane przez
nich dziatania, a jej celem jest wychwyce-
nie i leczenie wszelkich nieprawidtowosci
wystepujgcych w czasie cigzy, porodu
i u ptodu. Chodzi o to, aby poréd byt dla
obojga bezpieczny i by w razie zagrozen
byta mozliwos$¢ skorzystania z konsultacji
neonatologdw, a juz po urodzeniu takze
Z NOwWOCzesnego wyposazenia przezna-
czonego dla noworodkéw obcigzonych
wadami lub innymi problemami zdrowot-
nymi, w tym wczes$niactwem. Przyktadem
specyfiki perinatologii moga by¢ dwa rézne
spojrzenia potoznikéw i neonatologéw na
te same problemy wystepujgce w cigzy, na
przykitad toksoplazmoze, choroby zakazne
takie jak ospa wietrzna czy zastosowanie
sterydéw w porodach przedwczesnych.
Taki dwugtos wybrzmiat podczas odby-
wajgceqo sie na przetomie marca i kwiet-
nia 2023 r. kongresu PTMP. Musimy wiec
dziata¢ wspdlnie i czesto w tym wspdlnym
dziataniu wypracowad optymalne stano-
wisko. Specyfika perinatologii przejawia
sie na wielu poziomach tej opieki. Czer-
piemy wiedze z réznych dziedzin - oprécz
neonatologii takze z chirurgii, kardiologii
dzieciecej, genetyki, choréb zakaZnych,
diabetologii i wielu innych.

1 Wydawatoby sie, ze nowoczesne, dobrze funk-

cjonujace, ginekologia i potoznictwo wystarcza,

by kobiety rodzity bezpiecznie.

Wystarcza, jesli matka jest zdrowa, cigza

przebiega prawidtowo i poréd nie stwa-
rza zagrozen. Jednak coraz wiecej kobiet

Dbum 0 mutk w cigzy ma nadwage lub cierpi na otytos¢,
cukrzyce lub zespét metaboliczny, nad-

cisnienie tetnicze, alergie albo astme,

arytmie i szereg innych mniej lub bardziej
powaznych dolegliwosci wymagajacych
niestandardowego podejscia. Perinato-

logia, nazywana tez medycyng matczy-
no-ptodowq, ma narzedzia i zaplecze,

Staramy sie docierac z wiedzg dotyczgcg perinatologii by mierzy¢ sie z tymi problemami przy
B : ; : F wykorzystaniu nowoczesnych metod dia-

qo kazdegoilekarza QplgkUJacego sig Cigzarma, ptodem ghostycznych oraz zabiegowych. a takze
i noworodkiem — mowi prof. Jarostaw Kalinka, prezes farmakologii. Wéréd naszych pacjentek
Polskiego Towarzystwa Medycyny Perinatalnej [PTMP), byty nawet kobiety po przeszczepieniu

serca, ktére urodzity zdrowe dzieci.

w rozmowie z Lucyng Krysiak.

1 Na kongresie sporo méwiono o lekach, m.in.
P o metforminie podawanej w leczeniu cukrzycy
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i zespole metabolicznym. Czy sa one bezpieczne
dla kobiet w ciazy?
Wiele kobiet z cukrzycg typu 2 lub ze-
spotem metabolicznym jest przed cigza
leczonych metforming, ktéra niestety
moze stanowié potencjalne zagrozenie
dla rozwoju ptodu. Najnowsze stanowi-
sko w tej sprawie nie zaleca stosowania
tego leku w czasie cigzy, a odpowiednim
postepowaniem jest dieta o niskim in-
deksie glikemicznym, ruch lub wtgcze-
nie insuliny, ktéra nie zagraza ptodowi.
Kontrowersje budzi tez zazywanie przez
ciezarne - w przypadku nadciénienia tet-
niczego lub hipotrofii - matych dawek
kwasu acetylosalicylowego, czyli aspiryny
kardiologicznej. Jedne badania pokazuja,
ze moze by¢ skuteczna, ale inne poddaja
te skutecznos$é w watpliwosé. Tocza sie
tez dyskusje na temat optymalnej dawki
kwasu acetylosalicylowego (ASA).
Zmienia sie takze podej$cie do medyka-
lizacji kobiet w cigzy zagrozonej. Najnow-
sze rekomendacje w tej sprawie zawezaja
stosowanie lekéw do $cisle okreslonych
wskazan i czesto réznicuja je na cigze
pojedyncze i wieloptodowe. Przytocze tu
stosowanie progeste-
ronu w poronieniach

niepowodzeniami roz-
rodu czesto bez uzasad-

budzi wiele kontrower-

Przykltadem specyfiki
nienia medycznego. co - perinatologii sq rozne
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Neonatologia doko-
nata spektakularne-
go postepu i nawet
jesli musimy podej-

sji. W tych wszystkich SpO].rzeniap()loz.nik(jW mowac trudne de-

rozwazaniach chodzi o 4 cyzje o porodzie
0 racjonalizacje po- lneonat()lﬂgow na wczesniaka, jeste-
stepowania, poniewaz te sameproblemy smy spokojniejsi

kazdy lek podawany
kobiecie w cigzy niesie
potencjalnie mniejsze
lub wieksze powiktania i skutki uboczne
nie tylko dla ciezarnej, ale takze dla ptodu.

Jak duze jest prawdopodobienstwo powiktan
w czasie ciazy i porodu, ktére pézniej rzutuja
na rozwoj dziecka? | od czego one zaleza?

Ryzyko wystapienia powiktan w czasie
cigzy i porodu istniato zawsze. Przykta-
dem sg krwotoki okotoporodowe. Wad
ptodu jest obecnie wiecej, dlatego ze
dzieki technikom obrazowym wzrosta nie
tylko ich wykrywalnos$¢ przedporodowa,
ale tez mozliwosci ich leczenia, takze
wewnatrzptodowego. Jesli cofniemy sie
do czaséw przedwojennych, kiedy umie-
ralno$¢ noworodkdéw siegata 30 proc.,
dostrzezemy, jak wiele
sie zmienito. Ale tez po-

» L (J
zagrazajgcych. Do nie- Pozna Clqza jawity sie nowe wyzwa-
dawna ten lek podawa- * nia, z ktérymi musimy
no w bdlach i krwawie- zw’gksza ryzy.ko sie mierzy¢. Znaczaco
niach w poczatkowej wystgpowanla podwyzszyt sig wiek ro-

fazie cigzy, ale w Swietle
ostatnich duzych badan

na przyktad

dzacych pierwszy raz -
$rednia wynosi powyzej

randomizowanych oka- miggniakéw maCicy, 27 lat, a cigze 40-letnich

zato sie, ze nie przynosi

kobiet przestaty juz ko-

on korzysci klinicznych obniz'onej gokolwiek dziwi¢. Dzis
w postaci wiekszego s e kobiety - skupione na
odsetka zywych cigz ZdOanSCl zdobywaniu wyksztatce-
ywy q y y
w pordéwnaniu z place- *e nia, sprawach zawodo-
bo?lnnym przyklrjadem dO Owulac]l wych[z decydujg sie na
jest zawezenie stoso- czypowik[an urodzenie dziecka péz-
wania progesteronu ° niej, a zegara biologicz-
dopochwowego w ciazy szqzanych nego nie da sie oszukac.
pojedynczej do kobiet ° PéZna cigza zwieksza
z obcigzonym wywia- zendometrlozq ryzyko wystepowania

dem lub u ciezarnych

z tzw. krétka szyjka macicy przy jedno-
czesnym braku wskazan do stosowania
w cigzy bliZzniaczej. Caty czas musimy wiec
weryfikowac naszg wiedze.

TAcoz heparyna, czesto naduzywang?

Do stosowania heparyny sg okreslone
wskazania, np. w zespole antyfosfoli-
pidowym badZ w sytuacji ujawnionego
w wywiadzie obcigzenia zakrzepowoscia
lub zatorowos$cig. Tymczasem heparyne
podaje sie u kobiet z réznego rodzaju

na przyktad miesniakéw
macicy, obnizonej zdolnosci do owulacji
czy powiktan zwigzanych z endometrioza.
Razem ze wspomnianymi obcigzeniami
niesie to ze soba ryzyko nieptodnosci
czy powiktan w przebiegu cigzy, w tym
wczesniactwa. Z drugiej strony jednak
z powodzeniem ratujemy juz wczesniaki
z ekstremalnie niskg wagg urodzeniowa,
nawet w przedziale 500-1000 graméw.

T1¢zy zawsze warto podejmowac walke, skazujac
pozniej dziecko na inwalidztwo?
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wystepujgce w cigzy

o jego losy. Dzis
mozemy ocenié
nastepstwa wcze-
$niactwa, przynajmniej te krétkofalowe,
poniewaz tych odlegtych nie zawsze da
sie do konca przewidzieé. To sg dylematy
medyczne i moralne, z ktérymi musi sie
mierzy¢ lekarz, ale kazda sytuacjajest inna
inalezy jg rozpatrywac indywidualnie przy
uwzglednieniu wielu sktadajgcych sie na
nig czynnikéw. U noworodkéw z ciezkimi
wadami lub ekstremalnym wczes$niactwem
dopuszczamy zakonczenie niektérych pro-
cedur medycznych, aby nie dochodzito do
terapii uporczywej. Sg okreslone kryteria,
ktére pomagajg podejmowacd tego rodzaju
decyzje, ale zawsze sg one bardzo trudne
i wymagaja od nas rozméw z rodzicami,
czesto z udziatem psychologa. Trzeba so-
bie jasno powiedzie¢, ze wcigz nie potrafi-
my wyeliminowac wszystkich powiktan, ale
dziekiich monitorowaniu mamy mozliwos$¢
weryfikowania naszego postepowania, aby
wskazniki przezywalnosci i zachorowal-
nosci wczesniakédw poprawiac. To jeden
z istotnych celéw naszych dziatan.

oL Perinatologia to réwniez profilaktyka.

Skoro juz kobiety decyduja sie na pézne
macierzynstwo, co wigze sie ze wzrostem
odsetka nieprawidtowosci ptodu, chcemy
im zapewni¢ jak najlepszg opieke. Jej
elementem jest diagnostyka prenatalna,
ktéra w Polsce jest na bardzo wysokim
poziomie. Wydajemy szereg rekomenda-
cji, opinii, zarzadzen, cho¢by dotyczacych
suplementacji przed cigzg i w trakcie jej
trwania, ktére musza by¢ na biezgco aktu-
alizowane w zwigzku ze zmiang stanu wie-
dzy.Normy i wartosci tej suplementacji sg
$cisle okreslone - inne dla kobiet w cigzy
niepowiktanej, inne dla ciezarnych z grup
ryzyka. Jest pie¢ podstawowych suple-
mentéw, ktére rekomendujemy w odpo-
wiednim okresie cigzy: kwas foliowy, jod,
DHA, czyli kwasy omega, witamine D i ze-
lazo. Dzieki nim mozemy zapobiec wielu
powaznym wadom ptodu, a takze zmniej-
szy¢ czestos¢ wystepowania na przyktad
wczesniactwa. Opracowano schematy
postepowania w prowadzeniu cigzy, kté-
re jasno okreslajg, jakie badania nalezy
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wykonac u kobiet ciezarnych i w ktérym
okresie cigzy. Przyktadem jest diagnosty-
ka cukrzycy cigzowej, ktérag wykonujemy
u zdrowych kobiet miedzy 24. a 28. tygo-
dniem za pomoca testu obcigzeniowego
i u kobiet we wczesnej cigzy z czynnika-
mi ryzyka wystgpienia cukrzycy. Wiemy
tez, jak prowadzi¢ ciezarne z tak zwa-
nym ustawieniem konfliktowym, czyli
z grupa Rh ujemng przy zastosowaniu
u tych pacjentek odpowiedniego modelu
diagnostycznego wykrywania przeciw-
ciat anty-Rh czy tez immunoprofilaktyki
$rodcigzowej i poporodowe;.

1 A czym wyttumaczyé narastajacy wskaznik
cie¢ cesarskich?

Zajedng z przyczyn uwaza sie lek przed
bélem porodowym, ale tez przed powi-
ktaniami zwigzanymi z porodem drogami
natury, ktére, cho¢ wystepuja rzadko, na-
gtasniane przez media dodatkowo pote-
gujg obawy kobiet. U wielu kobiet nie ma
wskazan do tego rodzaju operacji, tym
bardziej ze rzutujg one na pogarszanie
wynikéw perinatologicznych. W klinice,
ktérg kieruje, 70-80 proc. poroddéw od-
bywa sie drogami natury przy zastoso-
waniu znieczulenia zewnatrzoponowego.
Ale czy tak jest w kazdym szpitalu w Pol-
sce? Nie sadze. Amerykanie juz dawno
dowiedli, ze jesli odsetek cesarskich ciec
przekracza 30 proc., to juz nie uzyskuje
sie lepszych parametréw zdrowotnych
dzieci urodzonych tg metoda, aryzykuje
sie wzrost powaznych powiktan u rodza-
cych, szczegdlnie kiedy jest to kolejny
pordd przez cesarskie ciecie. Pojawiaja
sie wéwczas problemy implantacyjne,
gdyz blizna po cieciu stwarza mniejsza
lub wieksza dysfunkcje macicy, co moze
skutkowa¢ nieprawidtowg implantacja
tozyska i powstaniem cigzy w bliZnie
po cieciu, a takze tozyska przodujgce-
go i wrastajacego, co zaczyna by¢ pla-
ga wspotczesnego potoznictwa. Jest
takze coraz wiecej dowoddéw na to, ze
jesli dziecko nie urodzito sie naturalnie,
to z wiekiem bedzie bardziej narazone
na alergie, astme oskrzelowg, otytos¢
i cukrzyce.

1 Jakie sg szanse na szybka i skuteczng pomoc
w razie powiktan kobiecie w cigzy, ktora mieszka
daleko od osrodkow akademickich z zapleczem
neonatologicznym?

Wszyscy mamy poczucie, ze w duzych
miejscowosciach, w ktérych funkcjo-
nujg szpitale uniwersyteckie, dostep-
nos$¢ najnowszych badan i procedur
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perinatologicznych jest optymalna. Nie
martwitbym sie jednak, ze sa miejsca,
w ktérych kobieta w cigzy z powiktaniami
takiej opieki jest pozbawiona. W Polsce
obowigzuje tréjstopniowy system opieki
potozniczejijeslirodzaca trafido szpitala
z pierwszym lub drugim stopniem refe-
rencyjnosci, w razie koniecznosci po po-
daniu lekéw powinna
by¢ natychmiast prze-

1 Jakie sa cele PTMP?

Wszystkich nas dotkneta pandemia
COVID-19, ale wracamy na wtasciwe tory
dziatan, choéby poprzez wspomniany juz
Kongres PTMP i zacie$nianie kontaktéw
zagranicznych, na przyktad z amerykan-
skim stowarzyszeniem do spraw przed-
wczesnych urodzen (Preterm Birth Inter-
national Collaborative,
PREBIC), organizacja,

wieziona do placowki UnoworOdkOW ktorej cztonkami sa
z odpowie(#n.im zaple- ZCi z‘kimi Wadami w.iod,q.cy badacze, k”f
czem potozniczo-neo- nicysci i naukowcy kli-
natologicznym, gdzie lub ekstremalnym niczni z Europy, Azji,
personel ma doswiad- s e Ameryki Pétnocnej,
czenie w zajmowaniu wczesniactwem Ameryki Potudniowej
i tologiami ciazy. i Australii. O

pioosan ot dopuszezamy | e ovocen
zagrozeniach uwaza- zakonczenie otwarta dyskusja na

my, ze matka powinna

temat aktualnych ogra-

rodzi¢ w placowce, niektél‘)’Chpl‘OCCdur, niczeh i probleméw

w ktorej dziecko zaraz
po porodzie otrzyma

by nie dochodzito

zwigzanych z porodami
przedwczesnymi oraz

specjalistyczng po- do uporczywej propozycje nowych roz-
moc. Przyktadowo, oo wigzan. Mam zaszczyt
jesli u dziecka wy- terapu by¢ wicedyrektorem tej

kryto wade serca, to

najlepiej by urodzito

sie w o$rodku z zapleczem kardiochirur-
gicznym. W praktyce ta tréjstopniowos¢
opieki sie broni. Oczywiscie, jak zawsze
wiele zalezy od przytomnosci umystu
personelu i trafnosci podejmowanych
decyzji.

eLI[N jest w Polsce specjalistow perinatologii?
Czy ginekolodzy potoznicy chca sie specjalizo-
wac w tej dziedzinie?

Perinatologia to specjalizacja dodatko-
wa. Warunkiem przystgpienia do niej jest
wczesniej uzyskana specjalizacja z gine-
kologii i potoznictwa. Obecnie mamy oko-
to stu perinatologéw i mozna sie tylko
cieszy¢, ze sg lekarze gotowi rozwijac
umiejetnosci w tej dziedzinie i podejmo-
wac to wyzwanie. Wiekszym problemem
jest brak chetnych do specjalizowania
sie w ginekologii i potoznictwie, a jesz-
cze wiekszym - do podejmowania przez
nich pracy w oddziatach potoznictwaina
salach porodowych. Swiezo po uzyskaniu
specjalizacji ginekolodzy i potoznicy maja
duzo zapatuichcg tam pracowac, ale po
jakim$ czasie ten zapat gasnie, poniewaz
nie sg w stanie udzwigna¢ ciezaru obo-
wigzkdw i zwigzanych z tym obcigzen, np.
odpowiedzialnosci prawnej. Uciekajg wiec
w specjalizowanie sie np. w ultrasono-
grafii czy genetyce, bo liczg na spokojne
i mniej stresujgce zajecie.
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organizacji juz drugag

kadencje. Zaprositem
wiec jej przedstawicieli do udziatu w na-
szych wydarzeniach i spotkaniach nauko-
wych, by podzielili sie najnowszymi pogla-
dami dotyczacymi naukowej i klinicznej
strony perinatologii.

W czasie pandemii COVID-19 wraz
z neonatologiem prof. Janem Mazela
z Poznania, prezesem elektem PTMP,
zorganizowalismy dwie duze konferencje
online na temat opieki okotoporodowe;.
To byty interdyscyplinarne spotkania po-
toznikdw z neonatologami z udziatem
anestezjologéw, wakcynologéw oraz
epidemiologéw. Nie wiedzieliSmy wow-
czas, czy noworodki matek zakazonych
mogq by¢ karmione piersig, czy maja
by¢ separowane od matki ani tez jaki
jest optymalny sposéb porodu, jak dzia-
ta szczepionka ani czy jest bezpieczna
w cigzy. Wnioski z tych spotkan i dyskusji
przybraty forme opinii ekspertéw opu-
blikowanych w naszych czasopismach
medycznych. Byty cenng wskazéwka
dla lekarzy, jak postepowac w takich
sytuacjach. Z zatozenia statutowym
celem Towarzystwa jest prowadzenie
dziatalnosci naukowej oraz doskonale-
nie i upowszechnianie wiedzy medycz-
nej w dziedzinie perinatologii. Dlatego
staramy sie z nig dociera¢ do kazdego
lekarza sprawujgcego opieke nad cie-
zarng, ptodem i noworodkiem. i





