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Recenzja
rozprawy doktorskiej mgr Anny toziriskiej — Czerniak nt.: »Wystepowanie okreslonych
czynnikow srodowiskowych i bodzcéw majacych wplyw na doswiadczenia noworodka

w pierwszym okresie po urodzeniu”.

Praca przedstawiona do recenzji ma na celu oceng tego, czy czynniki srodowiska
zewngtrznego takie jak oswietlenie, hatas i temperatura zapewniaja noworodkowi
odpowiednie warunki do adaptacji bezpoérednio po urodzeniu.

Badania zostaty wykonane w 11 oddziatach potoiniczo-noworodkowych w Warszawie
w okresie dwuletnim: od stycznia 2016 r. do grudnia 2018 r. Dokonano 576 losowo
wybranych obserwacji, a po uwzglednieniu kryteriow wylaczenia ostatecznie analizie
poddano 500 porodéw, w tym 304 dotyczylo poroddéw sitami natury {PSN), a 196 cied
cesarskich (cc), co stanowito 39,2% wszystkich porodéw. W grupie dzieci urodzonych sitami
natury 26 (8,55%) urodzito sie przedwczesnie, najwczesniej w 35 t.c. W grupie noworodkdw
urodzonych cigciem cesarskim 18 (9,18%) urodzito si¢ przedwczesnie, najwczeéniej w 32 t.c.

Liczbg obserwacji z poszczegdinych szpitali obliczono proporcjonalnie do liczby
porodéw w danym szpitalu, co wplywa na reprezentatywnosc grupy badanej. Obserwacje
byty prowadzone przez studentéw kierunku potoinictwa i nanoszone na arkusze
obserwacyjne. Uiyto takie standaryzowanej aparatury pomiarowej dla okreslenia poziomu
diwieku (hatasu), nateienia oswietlenia, temperatury, wilgotnosci i predkosci powietrza.
W wyniku przeprowadzonych badari stwierdzono, ie nateienie oswietlenia bylo réine
w roznych przypadkach, ale wartosci najwyisze miaty miejsce wtedy, gdy w drugim okresie
porodu stosowano lampe zabiegowa oraz niezaleznie ofwietlenie sufitowe i boczne. W 32%
przypadkach w czasie rodzenia sie dziecka uzywano lampy zabiegowej o duiym natezeniu
swiatla, co nie powinno mie¢ miejsca, bo zwieksza transmisje Swiatta do oczu dziecka

i poteguje jego stres. Najniisze wartosci nateienia éwiatta zaobserwowano podczas
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stosowania oswietlenia bocznego i dotyczyto to takie jego zastosowania w czasie kontaktu
»skéra do skéry” po urodzeniu sig dziecka. Konkluzja Doktorantki po analizie przyczyn
nadmiernej ekspozycji rodzacego sie i juz urodzonego noworodka na $wiatlo jest
stwierdzenie, e korzystne byloby zastosowanie systemow swietinych z moiliwoscia regulacji
mocy irodta swiatla, czyli opcja éciemniania. Niepokojace jest to, ze w porodach drogj ciecia
cesarskiego w zadnym ze szpitali nie umozliwiano bezposdredniego kontaktu noworodka
z matka ,skéra do skéry”. Biorac pod uwagg to, ze w Polsce odsetek cieé cesarskich jest
bardzo wysoki (44,7% w 2018 r.) i wciaz rosnie, oznacza to, ie znaczna liczba noworodkow
jest pozbawiona wczesnego kontaktu z matka z mozliwoscia przystawienia do piersi
i pozyskania pokarmu.

Analiza wynikéw badar dotyczacych érodowiska diwigkowego noworodka wykazata,
ze wieksza liczba osob znajdujacych sig w jego otoczeniu wplywa na wyisze natezenie
diwigku, a w warunkach sali operacyjnej érednie natgzenie diwigku jest niisze, niz na sali
porodowej, cho¢ Doktorantka nie badala istotnosci tych réinic. Temperatura i wilgotnoéé
otoczenia w znacznym stopniu wplywajq na dobrostan noworodka, ktorego skéra jest
wilgotna, a parowanie z jej powierzchni szybko obniza temperature ciata dziecka. Od dawna
Znane sy powazne powikiania niezamierzonej hipotermii noworodka takie, jak zespot
zaburzen oddychania, bradykardia i inne, co wskazuje na koniecznosé écistego nadzoru nad
temperatury otoczenia w miejscu, gdzie rodza sig¢ noworodki. Wiele oddziatéw
noworodkowych miesci sig w starych szpitalach, nieprzystosowanych do aktualnych potrzeb
i wymagari oddziatu potoiniczo-noworodkowego, bez mozliwogci regulowania temperatury
i obiegu powietrza poszczegélnych pomieszczer. Tam, gdzie istnieje klimatyzacja, jej
dziatanie nastawione jest czesto odpowiednio do wymagan personelu, a nie dla zapewnienia
temperatury neutralnej noworodka. Wszystkie czynnosci stuzace ograniczeniu utraty ciepta
przez noworodka, a wiec ogrzanie jego bielizny i osuszenie ciata dziecka (najczesciej po
utoieniu na klatce piersiowej mamy) byly starannie odnotowywane na kartach
obserwacyjnych. Ich analiza wykazata, ze te zalecenia byly lepiej realizowane w oddziatach

| stopnia referenciji.
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Na podstawie przeprowadzonych badan Doktorantka sformutowata 6 wnioskéw
wskazujacych na to, e nie wszystkie zalecenia wynikajace z obowigzujacego w Polsce
Standardu opieki okofoporodowej sy Przestrzegane i okreslita, jak ograniczy¢ niektore
z nieprzyjemnych dla noworodka bodzcow. Wszystkie wnioski wynikajg z pracy i wyczerpuja
problemy objete badaniami. Mam jedynie dwie uwagi do recenzowanej pracy; dane
dotyczace zwigkszonego odsetka niedostuchu u noworodkéw urodzonych przedwezeénie
(str.18) w stosunku do noworodkow urodzonych o czasie s3 juz nieaktualne, jak wynika
z rejestru Powszechnych Badari Przesiewowych Stuchu u Noworodkéw w Polsce. Proponuje
rowniez zmiane terminu , materiat badawczy” (str.26) na ,,materiat badany”,

Praca jest wykonana poprawnie i starannie i zawiera 172 pozycje pismiennictwa
catkowicie cytowanego w pracy. Doktorantka wykazafa si¢ umiejetnoscia samodzielnego
'zaplanowania i prowadzenia badan oraz ich analizy i wyciagania wnioskéw. Umiejetnie
wykazata, jak zmniejszyé niepokéj i dyskomfort dziecka bezpoérednio po urodzeniu
i zapewni¢ mu ,ziotg godzing” utatwiajaca adaptacje do samodzielnego zycia.

Mam zaszczyt przedstawic Radzie Dyscypliny Nauk o Zdrowiu wniosek o dopuszczenie

mgr Anny toziriskiej - Czerniak do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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