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Recenzja
rozprawy doktorskiej lek. med. Anny Maliszewskiej

pt. ,Predyktory skutecznej indukcji porodu - analiza wieloczynnikowa”.

Wzrost odsetka porodéw indukowanych wigze sie z rozwojem opieki perinatalnej, metod
monitorowania dobrostany ptodu i macierzyfstwa w pOZniejszym wieku.

Wywotanie czynnosci porodowej przed jej  spontanicznym rozpoczeciem w celu
doprowadzenia do porodu nazywamy indukcjg. Cigze indukujemy wéwczas gdy dalsze jej
kontynuowanie stanowi ryzyko dla matki i/lub ptodu. Jest to procedura medyczna
Przeprowadzana ze wskazas medycznych przy braku przeciwwskazarn.

dobrostanem ptodu, przyczynit sie w duzej mierze do obserwowanego w ostatnich
dziesiecioleciach podwojenia czestosci indukcji porodu. Obecnie €O pigta cigzarna jest
poddawana tej procedurze, a w grupie rodzacych drogami natury odsetek ten siega 30~40% .
Uzasadnieniem zastosowania indukcji porodu moie byl zmniejszenie umieralnosci
i zachorowalnoéci okotoporodowe;j ptodu i noworodka, jak réwniesz zZminimalizowanie
powiktarn u matki. Jednakze, jak kazda interwencja medyczna, indukcja porodu wigze sie z
ryzykiem wystepowania powiktan.

We wstepie Autorka omawia podstawy teoretyczne Pracy zwracajac uwage na definicje
indukcji, jej rys historyczny ,warunki i wskazania do niej. Doktorantka szczegélowo omawia
wskazania do indukcji . W swojej analizie szczegéinie Zwraca uwage na zaleznoéé terminy
indukcji od typu cukrzycy.

W tabeli przedstawia rowniez przeciwwskazania do indukgji porodu, ktérych jest
zdecydowanie mniej niz wskazan. W kolejnej czesci Pracy omawia metody preindukcji
porodu oraz indukcje przy dojrzatej szyjce macicy i ich skutecznoéé.
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Celem badania byto :

Okreslenie od czego zalezy powodzenie indukcji porodu.

Jaki wptyw na indukcje maja poszczegdine czynniki takie jak m.in. wiek, rodnosé, BMI.
Czy na przebieg indukcji wptywa zastosowana metoda preindukgji.

Jaka wartoé¢ predykcyjng maja dla skutecznej indukcji parametry oceniane w skali
Bishopa.

5. Czyinne skale dojrzatosci szyjki macicy s3 uzyteczne w codziennej praktyce klinicznej.
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Materiat stanowity dane pochodzace 2 retrospektywnej analizy porodu u 214 pacjentek
poddanych tej procedurze w Oddziale Ginekologii i Potoznictwa Szpitala Solec w Warszawie
w 2019 roku.

Doktorantka szczegétowo oméwita kryteria wilaczenia i wylaczenia :z analizy. Oméwita
zastosowane sposoby preindukcji i indukcji. w Pracy zawarta wzér zgody na proéedure
stosowang u pacjentki zakwalifikowanej do indukgcji.

Analizie poddata :
* czynniki predysponujace do powodzenia Przeprowadzanej indukgji
* poréwnata przebieg indukcji w zaleznoéci od wskazar do jej przeprowadzenia
* poréwnata przebieg indukcji w zaleznoéci od zastosowanej metody

Uzyskane wyniki poddata analizie statystycznej przy pomocy programu The SAS
System.

Zastosowane przez Doktorantke metody badan byty odpowiednie do zafoze i celéw pracy.

Wyniki przedstawiono na 3 rycinach, 30 wykresach i w 41 tabelach. Pozwolity one na ocene
drogi porodu w zaleznoéci od poszczegbinych parametréw (wieku, rodnosci, BMI, wskazan do
preindukcji i indukcji, oraz ich rodzajéw a takze ich wplywie na droge operacyjng lub

metody preindukcji w stosunku do dojrzatosci szyjki macicy wg skali Bishopa i wptyw
ocenianych parametréw przed rozpoczeciem preindukcji a wynik indukcji. Doktorantka
analizowata rozwarcie szyjki macicy , jej zgtadzenie, zwrot szyjki macicy , konsystencje oraz

Na 9 stronach Doktorantka przeprowadzita bardzo rzetelng dyskusje analizujac uzyskane
wyniki w odniesieniu do pismiennictwa $wiatowego i krajowych danych. Zebrane wyniki
pozwolily jej na wieloczynnikowa analize przy zastosowaniu predyktoréw skutecznej indukcji



porodu. W tych wynikach zastuguje na uwage wiele nowatorskich stwierdzen wynikajacych z
przeprowadzonych badan. Doktorantka z odwagg pisze, ze nie zaobserwowata zaleznosci
pomiedzy wiekiem rodzacej a drogg porodu , natomiast uzyskata istotng korelacje wieku
i drogi porodu u pierworddek - Po 30 roku Zycia wzrasta ryzyko porodu operacyjnego.
Stwierdzita, ze istnieje silny zwigzek pomiedzy nieudang indukcja porodu a pierworédztwem,
nadcisnieniem wiktajacym cigzeg, otytoscig pacjentki i preindukcja przy uzyciu dinoprostonu.
Jej zdaniem rodno$é¢ pacjentki jest gtéwnym czynnikiem wptywajacym na niepowodzenie
indukcji porodu.

W przeprowadzonym przez Doktorantke badaniu najwyzszy odsetek nieudanych indukcji
porodu stwierdzono u kobiet poddanych tej procedurze z powodu nadci$nienia tetniczego
wiktajacego ciaze i cigzy po terminie (> 41tygodnia), odpowiednio 52,63% i 38,96% natomiast
pacjentki poddane indukcji porodu z powodu odptywania ptynu owodniowego nie miaty
zwigkszonego odsetka cieé cesarskich -wynosit on dla tej grupy 21,95%. Najczestszymi
wskazaniami do porodu operacyjnego byta zagrazajaca zamartwica wewnatrzmaciczna ptodu
-59,68 % cigc cesarskich i brak postepu porodu - odpowiednio 20,97%.

Na podstawie uzyskanych przez Autorke wynikéw powodzenie indukcji porodu zalezy od
rodnosci, wskazan do indukeji, indeksu masy ciata i dojrzatosci szyjki macicy, a najwyrazniej od
stopnia zgtadzenia czesci pochwoweij.

W badaniu Doktorantki widoczny jest wzrost odsetka cigc cesarskich wraz ze wzrostem BMI
niezaleznie od rodnosci. W jej pracy najwyiszy odsetek porodow operacyjnych stwierdzono
Po zastosowaniu jako metody preindukcji dinoprostonu 63,16 % (p=0,0005)

W analizie przebiegu indukji najwyzszy odsetek porodéw drogami natury wystapit po
zastosowaniu wlewu oksytocyny -75% i niewiele nizszy po zastosowaniu amniotomii -70%.
Réznica w ilosci punktéw w skali Bishopa przed rozpoczeciem indukcji dla porodéw
zakoriczonych drogami natury wynosita 7,947 (95% Cl 7,657-8,237) a poroddéw operacyjnych
7,800 (95% CI 7,302-8,298)a wiec byta nieznaczna. Natomiast stwierdzono silng korelacje
pomigdzy wynikiem indukcji porodu a stopniem zgtadzenia szyjki macicy. Najstabszg byta
zaleznos¢ dla zaawansowania gtowy w kanale rodnym. Sposréd parametréw ocenianych przed
preindukcja najstabiej z droga pochwowa porodu korelowato rozwarcie szyjki macicy, a przed
rozpoczeciem indukcji tym parametrem byto zaawansowanie gtéwki ptodu.

Poréwnujac dane z piémiennictwa Autorka zauwazyta ze wzrost ryzyka cieé cesarskich w cigzy
po terminie obserwowata w swojej pracy Lindquist i wsp. -po ukoriczeniu 42 tygodnia cigzy
wrecz 0 96% (81]. Wykazata ona zwiekszone zuzycie tlenu przez ptod przewyiszajace podaz,
co w konsekwencji prowadzi do obnizenia ogodlnoustrojowego poziomu tlenu u ptodu. Diatego
margines tolerancji na niedotlenienie ulega zmniejszeniu, co moze skutkowaé powiktaniami
okotoporodowymi.



W dyskusji Doktorantka podjeta sie takze analizy kalkulatora powodzenia indukcji porodu
skonstruowanego przez Levine i wsp. i na tym tle oméwita wyniki swoich badan.

W swoim badaniu Autorka uzyskata nieznaczna roznicg ilosci punktéw w skali Bishopa przed
rozpoczeciem indukgji dla porodéw zakoriczonych drogami natury 7,947 (95% Cl 7,657-8,237)
i porodéw operacyjnych 7,800 (95% Cl 7,302-8,298). Jednoczeénie wykazata silng korelacje
pomigdzy wynikiem indukcji porodu a stopniem zgtadzenia szyjki macicy. Najstabszg zaleznoé¢
dotyczyta zaawansowania glowy w kanale rodnym

Prace koniczy 6 dobrze rozwinietych wnioskéw. Kazdy z ich jest stwierdzeniem popartym w
pracy. Odpowiadaja one wytyczonym celom pracy i uzyskanym wynikom. Zebrane wyniki
pozwolity na ocene stopnia realizacji zatozonych celéw pracy i na wyciagnrigcie wtasciwych
whioskdéw.

Pismiennictwo zawiera 134 pozycje polskie i zagraniczne. Jest ono starannie dobrane
i prawidtowo wykorzystane. Swiadczy to o wnikliwosci badawczej Doktorantki i umiejetnoéci
odniesienia sie do innych Autoréw i badan. Podkreéla to jej profesjonalizm i dojrzatosé
naukowa.

Wobec problemu jakim s3 cigze po terminie , cigze powikiane czy to choroba matki czy
dzie%(a uwazam, ze temat podjety przez Doktorantke jest bardzo waznym glcsem w dyskusji
na ten temat. Szczegélowe omodwienie tego problemu przy coraz lepscej diagrostyce
okotoporodowej pozwala w wielu przypadkach na unikniecie. ryzvka dla rnatki i dziecka.

Podsumowujac stwierdzam, ie drobne uwagi krytyczne nie maja welywu na ocene
przedstawionej mi do recenzji pracy. Doktorantka w petni odpowiedziata na zagadnienia
postawione w celu pracy i wykazata sie duza wiedza kliniczna i teoretyczng v temacie badania.

Rozprawa doktorska lek.med. Anny Maliszewskiej pt. ~Predyktory skutecznej indukcji porodu
— analiza wieloczynnikowa” odpowiada merytorycznym i formalnym wymogom stawianym na
stopient doktora nauk medycznych oraz spetnia warunki okreélone w art.137 Jstawy z dnia 20
lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U.2018 poz.1568).

Mam zaszczyt przedstawi¢ Radzie Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego wniosek o dopuszczenie lek. med. Anny Maliszewskiej do dalszvch etapéw
przewodu doktorskiego.
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