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,,Ocena wybranych parametréw stanu okotoporodowego noworodkéw z cigz blizniaczych w
materiale I Katedry i Kliniki Ginekologii i Potoznictwa Uniwersytetu Medycznego we
Wroctawiu”

Problem, jakim zaj¢la si¢ Doktorantka stanowi coraz wazniejsze, czg¢stsze zagadnienie kliniczne i
organizacyjne. Ciagly wzrost odsetka kobiet, u ktérych stwierdza si¢ cigze wieloptodowe implikuje
rosngce zainteresowanie tym tematem oraz konieczno$¢ wypracowania jednolitego sposobu
postepowania diagnostycznego oceniajgcego stan urodzeniowy noworodkéw. Wazrost czestosci
wystepowania ciaz bliZzniaczych jest zwigzany czesto z pézniejszym wiekiem prokreacyjnym oraz
coraz powszechniejszymi technikami wspomaganego rozrodu. Fakt ten $wiadczy o znaczicej
potrzebie analizy sytuacji polozniczej w aspekcie ciagle rosnacej liczby cigzarnych begdacych w

cigzach wieloplodowych.

Rozprawa napisana zostata w sposéb typowy, podzielona na wstgp, material i metody, wyniki,

whnioski i dyskusje.

Whnikliwa analiza przebiegu cigzy i porodu u kobiet w cigzy blizniaczej oraz ryzyka wystapienia
powiktan zdrowotnych dla matki i ryzyka porodu przedwczesnego byta jednym z glownych celow
pracy. Doktorantka postanowita rowniez jako cel przyja¢ oceng wystgpowania nieprawidtowosci
okresu noworodkowego oraz przeprowadzi¢ badania antropometryczne u dzieci i ich rodzicow.
Nastgpnym celem Doktorantki byla ocena tempa wzrastania noworodkéw oraz ryzyka wystgpowania

alergii na podstawie przeprowadzonego wywiadu rodzinnego.

Opracowanie zawiera 92 strony tekstu uzupeinionych 191 pozycjami pismiennictwa.



We wstepie liczacym 42 strony Autorka omawia cigze blizniacze z historycznego punktu widzenia
siegajac nawet do najwczesniejszych, biblijnych opiséw porodow cigz blizniaczych. Pokrotce
przedstawia historie cigcia cesarskiego w odniesieniu do czaséw nowozytnych zajmujgc si¢ rOwniez
ewolucja wskazan do jego wykonywania. W dalszej czg¢sci wstgpu Doktorantka omawia rodzaje cigz
wieloptodowych oraz warianty budowy tozysk w ciazy blizniaczej. Dos¢ szeroko omawia wystepujace
w ciazy blizniaczej powiklania zaréwno dla matki jak i dla dziecka. Rozdzial koficzy oméwienie
powstania i przydatnosci oceny stanu urodzeniowego wedlug skali Apgar oraz przydatnosci badania

gazometrycznego krwi pgpowinowe;j.

Rozdziat ,Material i metody” przedstawia badana retrospektywnie grupe noworodkow liczacg 439
dzieci oraz 316 kobiet ciezarnych, z czego 103 bedacych w ciazy blizniaczej. Grupg badang Autorka
stusznie podzielila ze wzgledu na kosméwkowosé i owodniowos$é na trzy podgrupy- osobno oceniajac
w podgrupach badane parametry. Dodatkowym, bardzo cennym elementem bylo zalozenie

przeprowadzenia badania ankietowego — follow-up dotyczacego aktualnych danych bliznigt.

Testy zaproponowane przez Doktorantk¢ dla oceny statystycznej dobrane zostaly w sposob

prawidlowy.

Po przedstawieniu celéw pracy w liczbie pigciu, Autorka w kolejnym rozdziale prezentuje za pomoca

30 wykreséw uzyskane przez siebie wyniki.

Wsrod wszystkich przypadkéw cigz blizniaczych autorka stwierdzita jedynie 3,9% porodéw odbytych
drogami natury, co wydaje si¢ by¢ zjawiskiem powszechnych w obecnych czasach. Do$¢ niepokojgcy
jest jednak wysoki odsetek cigé cesarskich wykonywanych w cigzach pojedynczych, gdzie cigcia
cesarskie wykonano w 52,1% przypadkéw. Omowienie tego zjawiska przedstawionego na wykresie 11

nieco uspokaja, gdyz duzy odsetek cie¢ zwigzany byl giéwnie z nieprawidtowym potozeniem ptodu.

Wbrew powszechnemu mniemaniu o duzym udziale technik wspomaganego rozrodu w grupie cigz
blizniaczych jedynie 13% cigz zwigzanych bylo z zaplodnieniem ,,in vitro”, co Autorka przedstawita
na wykresie III. Nastgpnie ocenita odsetek wczesniactwa istotnie réznigcy si¢ migdzy grupg cigz
pojedynczych i blizniaczych, $redni czas trwania ciazy, wiek matek [wyzszy w grupie bliznigt], masg
urodzeniowa, dlugo$¢ ciata noworodkéw. Nie ulega watpliwosci, ze takie parametry jak masa, dlugos¢
ciata uzaleznione sg od czasu trwania cigzy, co nalezatoby w tym miejscu podkresli¢c. Kolejny wykres
przedstawia wystgpowanie powiklai w cigzy blizniaczej. W tym miejscu nalezatoby wyjasni¢, co
Autorka przyjela za problemy lozyskowe- nieprawidtowa lokalizacjg, stopien dojrzatosci, czy
problemy z jego oddzielaniem, czy podejrzenie przedwczesnego oddzielenia tozyska. Rowniez bardzo
wazne byloby poddanie w taki sam sposéb analizie powiklan, jakie wystapity w grupie cigz
pojedynczych. Kolejne wykresy przedstawiaja rodnos¢ kobiet- dowodzac wigkszego udziatu

pierworddek oraz udziat procentowy ptodéw meskich i zenskich, co na stronie 58 zostato opisane jako



nstosunek ptciowy w parach blizniat”. By¢ moze zreczniej byloby opisaé to jako proporcje migdzy
ptciami w parach bliznigt. Na wykresie XIV i XXI w opisie uzyto masy urodzeniowej natomiast

wewnatrz $wiatta wykresu opis stupkéw brzmi ,,waga”, co nalezatoby poprawic.

Doktorantka wykazata brak istotnych réznic miedzy dzie¢émi w parametrach antropometrycznych w
zaleznodci od pici, co jest wazng obserwacjg. Nastepnie Autorka przedstawita wyniki dotyczace
wystepowania powikfafi u noworodk6w oraz korelacje migdzy oceng wedlug skali Apgar, a czasem
trwania cigzy i masg ciata. Podobnie poddata analizie te same parametry w podgrupach ze wzglgdu na
kosmoéwkowos$é i owodniowo$é uzyskujac istotne réznice w zakresie mas migdzy dzie¢mi z cigz
dwukosméwkowych i dwuowodniowych a pozostatymi podgrupami. Doktorantka uzyskata rowniez
istotng réznicg migdzy czasem trwania cigzy w grupie cigz jednokosmowkowych jednoowodniowych

a pozostatymi grupami.

Najcenniejsza czescia opracowania sg badania o charakterze follow up dotyczace zwiazku migdzy
réznicg wzrostu i masy miedzy bliznigtami po porodzie i w chwili badania. Autorka badajac ten
parametr nie potwierdzita korelacji w tym zakresie. Ocenie zostaty poddane réwniez réznice migdzy
BMI matki przed cigzg i po jej zakonczeniu. Doktorantka skorelowata BMI pacjentek z masg
urodzeniowg dzieci oraz ich stanem urodzeniowym nie uzyskujgc istotnej korelacji mig¢dzy tymi
parametrami. Ostatnim ocenianym elementem bylo wystepowanie coraz powszechniej alergii u dzieci.
Doktorantka stwierdzita dodatnig korelacje miedzy wystepowaniem alergii u matki a jej wystapieniem
u obojga blizniakow z prawdopodobienistwem 50%. Nie potwierdzita tak silnej zaleznosci w

przypadku wystepowania alergii u ojca.

Przedstawione wnioski w liczbie pigciu sg sformutowane prawidlowo i stanowig precyzyjng

odpowiedZ na cele pracy.

Dyskusja przedstawiona na 12 stronach manuskryptu zostala przeprowadzona dos¢ szeroko, z
omdwieniem poszczegblnych wynikéw uzyskanych w badaniu oraz odniesieniem wynikéw wiasnych
do innych swiatowych i krajowych opracowar literaturowych. Prac¢ zamykajg streszczenia w jezyku
polskim i angielskim zawierajagce wymagane czesci i przedstawiajace najwazniejsze wyniki.
Pismiennictwo zacytowane zostato zgodnie z kolejno$cia pojawiania si¢ w tekscie, co utatwia ich
odnalezienie i interpretacje. Obecnosé pozycji literaturowych z lat 80, a nawet wczesniejszych ze
wzgledu na ich niewielkg warto$¢ poznawcza mozna by pomingé lub zastapi¢c nowszymi
[2,18,19,40,70,76,115,116,117,122,123,138,178] bez uszczerbku dla wartosci opracowania. W
pozycjach literaturowych pod numerami 31, 88,188 brak jest podania rocznika, co nalezatoby

uzupetnié¢. Te drobne niedociagnigcia edytorskie w zaden sposdb nie obnizajg wartosci opracowania.



Podsumowujac przeprowadzona analize retrospektywna, dane ankietowe uzyskane podczas
przeprowadzonego badania oraz calo$é ocenianej dysertacji stwierdzam, ze wykonana zostala ona na

duzym materiale badawczym pozwalajacym na dokonanie analiz statystycznych.

Praca lekarza Anny Seredyn-Pieniaz posiada warto$¢ poznawcza oraz praktyczng dla lekarzy
neonatologéw i ginekologdw, wykonana zostata z nalezyta starannoscia a uklad pracy odpowiada
przyjetym normom. Opracowanie wynikéw badaf przekonuje o wnikliwosci w analizowaniu

przeprowadzonych badan retrospektywnych oraz ankiet ,,follow up”.

Stwierdzam wigc, ze rozprawa doktorska spelnia warunki okreslone w art. 13 ustgpl ustawy z dnia 14
marca 2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki

(Dz.U. Nr 65,p0z595 z pézn. zm).

Zwracam si¢ zatem do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego im.
Piastow Slaskich we Wroclawiu o skierowanie rozprawy doktorskiej lekarz Anny Seredyn-Pieniaz do

dalszych etapow przewodu doktorskiego. .
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