Dziewiaty odcinek programu tddzkiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ dla
pacjentéw ABC Pacjenta wyemitowanego na antenie TVP tdédz.

Dziewiaty odcinek programu tOW NFZ dla pacjentéw ABC Pacjenta poswiecony opiece
nad kobietg ciezarna.

Ciezarne i panie, ktére dopiero planujg cigze dowiedzg sie od naszych ekspertow
wszystkiego na temat koniecznych badan w cigzy, opieki potoznej przed i po porodzie

Naszymi gos¢mi zgodzili sie by¢ miedzy innymi pani doktor Beata Jankowska ze Szpitala
im. Rydygiera i pan profesor Jarostaw Kalinka ze Szpitala im. Madurowicza.

Program prowadzi redaktor Anna tukasik. Serdecznie zapraszamy!

Billboard

Na program zaprasza tédzki Oddziat Narodowego Funduszu Zdrowia.

Sonda uliczna

Redaktor [glos z offu; widok na przechodnidw]: Jaki jest najlepszy wiek dla kobiety,
zeby miata dziecko?

Przechodnie: Miedzy 30 — 35 rokiem zycia.
Mtoda kobieta: Po trzydziestce?
Mtoda kobieta: Medycznie czy spotecznie? Przed 35 rokiem zycia.

Wypowiedzi ekspertow

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi: Dzisiaj Sredni wiem zachodzenia w pierwszg cigze w Polsce ksztattuje sie gdzies
na okoto 27 rok zycia. To jest dalej wiek, w ktérym jest duze bezpieczenstwo przebiegu
cigzy. Duze problemy sie zaczynajg kiedy ciezarne s3 w wieku powyzej 35 roku zycia, a
nawet powyzej 40 roku zycia.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi [gtos z offu; widok na pacjentki w cigzy na oddziale szpitalnym, widok na
przygotowanie do badan kobiety ciezarnej]:: Po 35 roku zycia ryzyko wystepowania
chociazby mies$niakdw macicy, nadcisnienia, choroby zakrzepowej, choroby zatorowej
istotnie rosnie, a to sg bardzo powazine sprawy i choroby, ktére mogg wiktac
prawidtowy przebieg cigzy. Najlepiej by byto gdyby wszystkie kobiety planujgce cigze
skontaktowaty sie ze swoim lekarzem prowadzgcym lekarzem potoznikiem.

Taka wizyta przed cigzg ma dwa gtéwne cele. Pierwszym jest okreslenie stanu zdrowia
pacjentki planujacej cigze, szczegdlnie w przypadku gdy jest obcigzona wieloma



chorobami. To daje mozliwos$¢ przygotowania zaréwno od strony ginekologicznej, jak
rowniez od strony specyficznej dla danej choroby.

Drugim istotnym powodem jest oczywiscie profilaktyka kwasem foliowym, ktory
istotnie redukuje czestos¢ wystepowania wad cewy nerwowej u ptodow.

Plansza

Gtos lektora czyta informacje, ze do ginekologa potoznika pacjentki nie potrzebuja
skierowania.

Wypowiedzi ekspertow

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi: Z badan najwazniejszych, ktére wykonujemy na poczatku cigzy, czyli pierwszy
trymestr jest to badanie krwi.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi [glos z offu; widok na pobranie krwi u pacjentki]: Nalezy oznaczy¢ czynnik RH,
co jest szczegdlnie wazne poniewaz grupujemy pacjentki na grupy RH+ - RH-, ktére
zupetnie inaczej prowadzimy. Na tej samej wizycie oznaczamy morfologie oraz badanie
ogdlne moczu. Oznaczamy poziom glukozy, ktdry tez jest szczegdlnie istotny, aby go
okresli¢ w pierwszym trymestrze. Do badan obowigzkowych nalezy badanie na WR,
HPS i HPV czyli badanie pod katem réznego rodzaju zéttaczki.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi: w tej chwili od niedawna badaniem obowigzkowym jest badanie w kierunku
obecnosci wirusa HIV. Ciezarne maja prawo nie wyrazi¢ zgode na przeprowadzenie
tego badania, aczkolwiek my musimy odnotowac ten fakt w dokumentacji medycznej
pacjentki.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi [gltos z offu; widok na gabinet ginekologiczny, obrazki z rozwoju dzieckal:
Wszystkie ciezarne powinny na poczatku cigzy powinny mie¢ wykonywane badania
cytologiczne, dodatkowo badania mikrobiologiczne. Bardzo istotnym badaniem jest
wykonanie badania w kierunku przechodzenia rézyczki.

U wszystkich ciezarnych na poczatku cigzy szczegdlnie wazine jest ocena ilosci
przeciwciat na toksoplazmoze w klasie IGM i IGG. W zaleznos$ci od statusu, czyli od tego
czy pacjentka chorowata czy nie, prowadzony jest odpowiedni monitoring w drugim i
trzecim trymestrze.

W drugim trymestrze wazne jest badanie obcigzenie glukoza. U kobiet ktére sg RH-
wykonujemy po raz drugi badanie w kierunku przeciwciat, ktére moga wskazywac czy



doszto do immunizacji tej ciezarnej. To badanie wykonujemy najczesciej w 28 tygodniu
cigzy.
Plansza

Gtos lektora czyta informacje kiedy nalezy wykonaé¢ badanie USG w cigzy: 11 — 14
tydzien cigzy, 18 — 22 tydzien ciazy, 28 -32 tydzien ciazy.

Wypowiedzi ekspertow

Anna Leder NFZ oddziat w todzi: Program badan prenatalnych jest skierowany dla pan,
ktore w danym roku kalendarzowym ukonczyty 35 lat, a takze dla tych pan, ktére w
poprzednich cigzach miaty jakies niepowodzenia, réwniez dla tych oséb, ktérych
wczesniejsze ptody lub dzieci urodzone wczedniej byly obcigzone wadami
genetycznymi. Dodatkowo z tego programu mogg skorzysta¢ panie, ktére w swojej
rodzinie posiadajg dzieci urodzone z wadami genetycznymi, a takze wtedy kiedy maz
jest obcigzony wada genetycznga. Do tego programu kieruje lekarz ginekolog, ktory
prowadzi cigze.

Anna Leder NFZ oddziat w todzi gtos z offu; widok na prace personelu medycznego w
laboratorium]: W ramach programu zaczyna sie diagnostyka, ktdra powinna sie zaczgc
juz w 12 tygodniu cigzy. W kolejnych tygodniach panie bedg miaty wykonywane
badanie biochemiczne krwi, USG genetyczne, a jezeli poprzednie badania wykazaty
nieprawidtowosci w rozwoju ptodu mogg miec¢ zlecong amniopunkcje, biopsje
trofoblastu albo inne badania inwazyjne, na ktére muszg wyrazi¢ zgode. Ten program
badan prenatalnych jest waziny dla panstwa rowniez dlatego, ze wykrycie wady
genetycznej czesto moze skutkowac tym, ze dziecko zostanie leczone skutecznie juz w
tonie matki, albo beda mogli panstwo po urodzeniu przygotowaé sie na przyjecie
chorego dziecka i szybko wdrozyé najbardziej specjalistyczng opieke.

Anna Leder NFZ oddziat w todzi [gtos z offu; widok na strone internetowa tOW NFZ]:
W tédzkiem jest 10 poradni, ktére realizujg program badan prenatalnych. Wszystkie
adresy tych poradni mogg panstwo uzyskac pod nr tel. naszej infolinii, albo znalez¢ je
na naszej stronie internetowej www.nfz-lodz.pl.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi: Jezeli chodzi o cigze po in vitro, top tych cigz obserwujemy coraz wiecej. Jezeli
taka cigza jest cigzg pojedynczg u relatywnie mtodej kobiety bez duzych obcigzen
ogolnoustrojowych to wydaje sie dzisiaj, ze cigza moze by¢ prowadzona
ambulatoryjnie bez wiekszych problemoéw.

Prof. Jarostaw Kalinka ordynator Oddziatu perinatologii szpitala im. M. Pirogowa w
todzi [glos z offu; widok na badanie KTG kobiety ciezarnej na oddziale szpitalnym]:
Natomiast jezeli to jest cigza po in vitro u pacjentek z chorobami, w skrajnie wysokim


http://www.nfz-lodz.pl/

wieku, z licznymi powiktaniami, ktore mogty doprowadzi¢ do nieptodnosci takimi jak
np. miesniaki macicy, to zdecydowanie takie cigze powinny by¢ prowadzone a
najchetniej rozwigzywane w osrodkach o wyzszym poziomie referencyjnosci.

Anna Leder NFZ oddziat w todzi: Jezeli zdecydujg sie panie na prywatng opieke w
cigzy, czyli beda panie korzystaty z gabinetu, ktéry nie ma podpisanej umowy z NFZ
musicie pamietaé, ze wszystkie badania diagnostyczne, USG, te ktdre zleci wam lekarz
u ktérego leczycie sie prywatnie, bedg to badania za ktére bedziecie musiaty panie
zaptaci¢ z witasnej kieszeni. Niedopuszczalne jest proszenie np. lekarza pierwszego
kontaktu, czy ginekologa, ktéry nie prowadzi naszej cigzy o zlecanie nam takich badan
nieodptatnie. Dlatego warto zdecydowac sie na prowadzenie cigzy w jednym z prawie
dwustu gabinetéw, ktére maja podpisane umowy z Narodowym funduszem Zdrowia,
bo wéwczas wszystkie badania diagnostyczne: USG czy badania krwi sa badaniami
bezptatnymi.

Dr Barbara Jankowska ginekolog — potoznik w Centrum Medycznym im. L. Rydygiera
w todzi [gtos z offu; widok na pacjentke na oddziale, widok na wykonywane badanie
KTG]: Pacjentka zgtasza sie do porodu w momencie jak wystgpi czynnos¢ skurczowa.
W momencie jak odptyng wody, albo te wody zaczynajg sie sgczy¢, albo tez w kazdym
momencie kiedy wystepujg jakie$ objawy, ktdre niepokoja. Jezeli jednak do terminu
porodu nic sie nie wydarzy wéwczas w terminie porodu pacjentka sama powinna
zgtosic sie do szpitala.

Pacjentka, ktdra zgtasza sie do porodu, do szpitala, ma wykonywane badania, ktére sg
niezbedne na tym etapie. Nastepnie na Sali porodowej ma wykonywany zapis KTG i ten
zapis KTG jest powtarzany w zaleznosci od potrzeb.

Dr Barbara Jankowska ginekolog — potoznik w Centrum Medycznym im. L. Rydygiera
w todzi Przy porodzie o przebiegu fizjologicznym, co okoto taki kilkunasto badz
kilkudziesieciominutowy zapis jest wykonywany. Wykonywane jest badanie USG,
gtownie po to aby oceni¢ wielkos¢ ptodu. Jezeli w czasie porodu wystgpig jakie$
sytuacje, ktdre stanowia zagrozenie dla mamy badz dziecka rozwigzujemy cigze
cesarskim cieciem. Zdarzajg sie tez sytuacje, kiedy pacjentka zgtasza sie do na juz z
wczesniej postawionym wskazaniem do wykonania ciecia cesarskiego.

Plansza

Gtos lektora czyta informacje, co przystuguje ciezarnej kobiecie bezptatnie: pordd,
pordd rodzinny, znieczulenie do porodu.

Dr Barbara Jankowska ginekolog — potoznik w Centrum Medycznym im. L. Rydygiera
w todzi [gtos z offu; widok na noworodki sg trzy stopnie referencyjnosci szpitali
potozniczych. Pierwszy stopien to sg te szpitale, w ktoérych porody odbywajg sie
najczesciej u pacjentek, ktore nie sg obcigzone. Drugi stopien referencyjnosci — tutaj



rodzg sie wczesniaki, po 32 tygodniu cigzy. | najwyzszy stopien referencyjnosci, trzeci,
dotyczy wszystkich cigz, ktére majg przebieg patologiczny, a takze przy gtebokich
wczesniakach, ponizej 32 tygodnia cigzy.

Po urodzeniu dziecka oceniana jest skala Apgar: w pierwszej, pigtej i dziesigtej minucie
po urodzeniu. Jezeli dziecko jest w dobrym stanie wowczas od razu jest dawane mamie
na brzuch, jest ta bliskos¢ od pierwszego momentu od urodzenia sie dziecka. Natomiast
jezeli dzieje sie cos ztego, jezeli dziecko urodzi sie w ztym stanie to wéwczas przesytane
jest na oddziat noworodkowy, a czasami w skrajnych sytuacjach zostaje
odtransportowane do os$rodka o trzecim stopniu referencyjnym. Po porodzie
fizjologicznym pacjentka pozostaje w szpitalu przez 3 doby, natomiast po porodzie
cieciem cesarskim ten pobyt jest dtuzszy i wynosi okoto 5 do 7 dni.

Billboard

Na program zaprasza tédzki Oddziat Narodowego Funduszu Zdrowia.
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