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Streszczenie w jezyku polskim

Wstep: W ostatnich dekadach obserwuje si¢ wzrost $redniego wieku kobiety zachodzacej
wpierwsza i kolejne cigz¢ w krajach rozwinigtych, w tym w Polsce. W swietle
dotychczasowych badan, zaawansowany wiek matki jest zwigzany z wiekszym ryzykiem
wystgpowania niektérych powiklan przebiegu ciazy iporodu. Najczesciej ma to zwiazek
z chorobami wspdlistniejacymi, ktorych czestos¢ wzrasta z wiekiem. Wplyw wieku jako
niezaleznego czynnika ryzyka okoloporodowego w wielu aspektach nie zostal potwierdzony.
Dostgpne pismiennictwo dotyczy gléwnie populacji zachodnioeuropejskich, azjatyckich,
australijskich oraz amerykanskich, natomiast brak jest badan $rodkowoeuropejskich, w tym
polskich. W zwigzku réznymi uwarunkowaniami socjoekonomicznymi, etnicznymi oraz
odmienng polityka zdrowotna, moga wystepowaé réznice we wplywie wieku na czestosé
wystepowania nieprawidtowych wynikéw okotoporodowych.

Cel pracy: Gléwnym celem pracy jest okreslenie wptywu wieku na ryzyko wystepowania
istotnych powiklan przebiegu ciazy i porodu u kobiet w ciazy malego ryzyka w populacji
polskie;j.

Materialy i metody: Badaniem objgto 25063 pacjentki w ciazach pojedynczych, z grupy
niskiego ryzyka, ktére urodzity w Szpitalu Specjalistycznym Swietej Zofii w Warszawie
w latach 2010-2016. Pierwszorzgdowym punktem koficowym badania byl niekorzystny
zlozony wynik opieki okoloporodowej: nieprawidlowa ilos¢ plynu owodniowego,
nieprawidlowe wzrastanie plodu, cigza obumarla, przedwczesne oddzielenie lozyska
prawidlowo usadowionego, zagrazajagca wewngtrzmaciczna zamartwica plodu, brak postepu
porodu, porod przedwczesny, ciecie cesarskie, pordd zabiegowy, pekniecie krocza III i IV
stopnia, krwotok polozniczy. Drugorzedowymi punktami koficowymi badania byty powiklania
cigZy lub porodu wlaczone do pierwszorzgdowego punktu koficowego oceniane osobno.
Wyniki: Kazdy kolejny rok zycia zwigksza ryzyko wystapienia powiklan przebiegu cigzy
i porodu (OR 1,014; 95% CI 1,008-1,021). Wiek kobiety byl niezaleznym czynnikiem ryzyka
wystapienia wielowodzia (OR 1,014; 95% CI 1,008-1,021), wewnatrzmacicznego obumarcia
ptodu (OR 1,082; 95% CI 1,029-1,138), przedwczesnego odklejenia lozyska prawidlowo
usadowionego (OR 1,048; 95% CI 1,006-1,092), cigcia cesarskiego nieplanowanego
(OR 1,036; 95% CI 1,026-1,046) i porodu przedwczesnego (OR 1,024; 95% CI 1,009-1,04).
Wiek kobiety korelowal negatywnie z ryzykiem wystapienia krwotoku polozniczego
(OR 0,969; 95% CI 0,947-0,991). Ryzyko niekorzystnego wyniku okoloporodowego zwigksza
si¢ z kazda kolejna cigzg (OR 1,082; 95% CI 1,029-1,138), a zmniejsza si¢ z kazdym przebytym



porodem (OR 0,518; 95% CI 0,484-0,554). Znaczenie wieku jako nickorzystnego czynnika
ryzyka powiklan okresu cigzy i porodu u kobiet niskiego ryzyka zwigksza si¢ w kazdym rokiem
zycia matki.

Whioski: Wiek jest niezaleznym czynnikiem ryzyka wystapienia niektérych powiklan
przebiegu ciazy i porodu, zwlaszcza przedwczesnego oddzielenia lozyska prawidlowo
usadowionego, porodu przedwczesnego, nieplanowanego ciecia cesarskiego oraz

wewnatrzracicznego obumarcia plodu.
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