Streszczenie w jezyku polskim

Wstep

Nadcisnienie tetnicze, stan przedrzucawkowy i rzucawka to stany, ktore wiktajg okoto
10% ciaz i stanowig znaczacy przyczyne zachorowalnosci i umieralnosci okotoporodowej
matek i ptodéw([1]. Pomimo réznic w definicji i metodach diagnostycznych istnieje konsensus
dotyczacy koniecznosci szczegdlnego nadzoru nad cigzami powiktanymi, gdyz stany te maja
wptywna zmiany krazenia u kobiety ciezarnej, moggce skutkowac okreslonymi powiktaniami
neurologicznymi, a takze na zmiany krgzenia ptodowego. W ponizszej pracy pragne podkreslic,
ze ultrasonografia dopplerowska tetnicy szyjnej wewnetrznej oraz tetnicy srodkowej mdzgu
ciezarnych jest prostym, powtarzalnym, dostepnym i wiarygodnym narzedziem pozwalajgcym
z wyprzedzeniem monitorowac zmiany hemodynamiki krgzenia mdzgowego matki, niosace ze
sobg okreslone implikacje kliniczne, a takze ich zalezno$¢ od zmian przeptywdw naczyniowych

w krazeniu matczyno — ptodowym i wptyw na okreslone wyniki potoznicze[1][3][4].

Cel pracy

Celem badan jest analiza zmian przeptywdéw naczyniowych w obrebie tetnicy
srodkowej modzgu, tetnicy szyjnej wewnetrznej u ciezarnej oraz tetnic macicznych i tetnic
ptodu w cigzy powikfanej nadci$nieniem tetniczym i stanem przedrzucawkowym.Badanie ma
rozszerzy¢ wiedze na temat funkcjonowania krgzenia mézgowego u matki w nadcisnieniu
tetniczym cigzowym oraz stanie przedrzucawkowym i jego zmiany w zaleznosci od stopnia
nasilenia zmian w krazeniu ptodowym, a takze okreslenie wzajemnych korelacji miedzy nimi i

wptywu tych korelacji na wyniki potoznicze.

Metodologia

Osoby rekrutowane to pacjentki Kliniki Potoznictwa, Choréb Kobiecych i Ginekologii
Onkologicznej Szpitala Uniwerysteckiego nr 2 w Bydgoszczy w latach 2020 -2021, ktére

podpisaty dobrowolng, sSwiadomg i uSwiadomiong zgode.



Projekt badawczy zostat zatwierdzony przez Komisje Bioetyczng. W badaniu wzieto
udziat 90 pacjentek w cigzy powiktanej oraz 47 zdrowych pacjentek. Po normalizacji wartosci
cisnienia tetniczego ponizej 140/90 mmHg pacjentki miaty wykonywane badanie
ultrasonografii dopplerowskiej przeptywéw w obrebie tetnicy szyjnej wewnetrznej oraz

tetnicy sSrodkowej mdzgu u matki orazprzez naczynia jednostki matczyno-ptodowej.

Wyniki

W pracy doktorskiej uzyskano ostatecznie dane dla 90 kobiet z grupy badanej i 47
kobiet z grupy kontrolnej. Opracowane dane stanowity istotne zrédto wiedzy, niezbedne do
zrozumienia hemodynamiki krazenia ptodowego, a takze autoregulacji mézgowego przeptywu
krwi u matki. Zwrdécono uwage, ze najwyzsze wartosci biatkomoczu i kwasu moczowego
odnotowywano u pacjentek ze stanem przedrzucawkowym. Wsréd pacjentek z nadcisnieniem
tetniczym i stanem przedrzucawkowym obserwowano czesciej, zdecydowanie nizsze wartosci
indeksu pulsacji w tetnicy srodkowej moézgu ptodu, a takze podwyzszone indeksy pulsacji w
tetnicy pepowinowej i przewodzie zylnym. W grupie badanej odnotowano znacznie wyzsze
wartosci indekséw pulsacji w tetnicach macicznych, zaréwno w prawej jak i w lewej, w
poréwnaniu do przeptywdéw w cigzach niepowiktanych. W grupie pacjentek chorych w
poréwnaniu do grupy zdrowej uzyskano istotnie wyzsze wartosci indeksow pulsacji i oporu w
tetnicy szyjnej wewnetrznejoraz w tetnicy sSrodkowej mdzgu, zwtaszcza ze stanem
przedrzucawkowym. Na uwage zwraca fakt iz wyniki zwykle nie przekraczaty gérnej granicy
normy dla zdrowych oséb dorostych. Rdwniez ICA PSV oraz ICA EDV w badaniach osiggaty
wyzsze wartosci u pacjentek z nadcisnieniem tetniczym cigzowym. W zadnej z grup wartosci
nie przekraczaty jednak punktdw odciecia dla rozpoznania zwezen w tetnicy szyjnej
wewnetrznej. Wyniki wzajemnych korelacji pomiedzy przeptywami matki i ptodu wskazujg iz
pogorszenie przeptywdéw naczyniowych u matki koreluje dodatnio z pogorszeniem
przeptywéw u ptodu oraz w obrebie jednostki maciczno - tozyskowej. Wykazano ujemng
korelacje pomiedzy indeksem pulsacji i oporu w tetnicy szyjnej wewnetrznej oraz tetnicy
srodkowej mdzgu matki, a indeksem pulsacji w tetnicy srodkowej moézgu ptodu. Wystepuje
dodatnia korelacja pomiedzy wzrostem indekséw pulsacji i oporu w tetnicy szyjnej
wewnetrznej oraz tetnicy Srodkowej mdzgu matki, a podwyzszeniem indeksu pulsacji w lewej

tetnicy macicznej oraz obecnoscig wciecia wczesnorozkurczowego.



Analizujgc wptyw przeptywdédw naczyniowych na wyniki potoznicze stwierdzono wysoki
odsetek cie¢ cesarskich w grupie z podwyzszonym indeksem pulsacji oraz obecnoscig ,notch”
w lewej tetnicy macicznej, a takze podwyzszonym oporem w tetnicy szyjnej wewnetrznej
matki. Nieprawidtowy przeptyw przez tetnice pepowinowa i nieprawidtowe przeptywy w
obydwu tetnicach macicznych w sposdb dodatni korelujg z wystgpieniem porodu ekstremalnie
przedwczesnego, niskg masg urodzeniowg noworodka i obnizong punktacjg noworodka w

skali Apgar.

Whioski

1. Stwierdzono istotng statystycznie zaleznos¢ pomiedzy przeptywami dopplerowskimi w
tetnicy $rodkowej médzgu i tetnicy szyjnej wewnetrznej matki, a parametrami
dopplerowskimi w naczyniach jednostki maciczno — tozyskowej. Zaobserwowano
dodatniag korelacje pomiedzy zmianami przeptywdw naczyniowych w obrebie tetnicy
szyjnej wewnetrznej oraz krazenia moézgowego matki, a zmianami przeptywéw w
tetnicach macicznych oraz naczyniach ptodu. Istnieje zwigzek pomiedzy nadcisnieniem
tetniczym i stanem przedrzucawkowym, a zaburzeniami krgzenia mézgowego u matki
i centralizacjg krazenia u ptodu.

2. Nadcisnienie tetnicze oraz stan przedrzucawkowy korelujg dodatnio z wysokimi
wartosciami indekséw pulsacji i oporu w tetnicy srodkowej mdzgu oraz w tetnicy
szyjnej wewnetrznej matki. Pomimo iz w grupie badanej osiggano istotnie wyzsze
wartosci tych parametréw u matki w porédwnaniu do grupy kontrolnej to w obrebie
kazdej z grup wyniki zwykle nie przekraczaty gérnej granicy normy dla zdrowych oséb
dorostych. Szczytowa predkosé skurczowa oraz predkos¢ koncowo rozkurczowa w
badaniach osiggaty wyzsze wartosci u pacjentek z nadci$nieniem tetniczym w
poréwnaniu do pacjentek zdrowych. W zadnej z grup wartosci nie przekraczaty jednak
punktéw odciecia dla rozpoznania zwezen w tetnicy szyjnej wewnetrznej.

3. Nieprawidtowy przeptyw przez tetnice pepowinowgq i nieprawidtowe przeptywy w
obydwu tetnicach macicznych, wraz z obecnoscig wcie¢ wczesnorozkurczowych
dodatnio korelujg z wystgpieniem porodu przedwczesnego i gorszymi wynikami

potozniczymi.



