Streszczenie w jezyku polskim

Ultrasonograficzna diagnostyka prenatalna w ginekologii, potoznictwie, czy
kardiologii prenatalnej to juz dzi§ konieczno$¢ i codziennoéé w gabinetach lekarskich.
Bez ultrasonografii nie wyobrazamy sobie oceny budowy i fizjologii ptodu. Aby jednak
moéc w prawidtowy sposéb ocenié i nastepnie zinterpretowaé dobrostan ptodu, nalezy
korzystaé z wartodci referencyjnych dla populacji zdrowych plodéw. Wazne jest
rowniez, aby korzysta¢ z aktualnych normogramow, stad istnieje duza potrzeba
rozwijania juz istniejagcych. Opracowanie zakresu norm, ktére bedg mialy znaczenie
kliniczne, wymaga doktadnego wyselekcjonowania  zdrowej referencyjnej grupy
ptodéw. Pojecie ,,zdrowy” musi odnosié si¢ nie tylko do ptodu, ale réwniez do
cigzarnej, gdyz jej choroby moga mie¢ wptyw na rozwdéj plodu. Bazujac na zebranym i
przeanalizowanym materiale z Zaktadu Kardiologii Prenatalnej Instytutu Centrum
Zdrowia Matki Polki w FLodzi, opracowano wartodci referencyjne dla pomiaréw
wielkosci zofadka, pecherza moczowego, stosunku wielkosci zotadka do pecherza
moczowego (S/UB), wymiaru poprzecznego serca (AP), dhigosci stopy, wskaznika
wielkoscei serca do dhugosci stopy (AP/F) oraz dtugo$ci matzowiny usznej dla populacji
polskiej. Wykazano, iz w przypadku wielkosci zotadka, pecherza moczowego, stosunku
wielkosci zotadka do pecherza moczowego (S/UB), wymiaru poprzecznego serca (AP),
dtugosci stopy, wskaznika wielkosci serca do dlugosci stopy (AP/F) wartosci
wykraczajgce poza zakres prawidlowy stanowig podstawe wysnuwania podejrzenia
nieprawidlowosci. Natomiast w przypadku ultrasonograficznej oceny dlugosci
matzowiny usznej, udowodniono, iz u ptodéw z wada genetyczng pod postacig np.
trisomii 21 lub trisomii 18 dlugos¢ matzowiny usznej moze nadal miescic sie 'w
granicach normy, zatem ten parametr okazat si¢ mato przydatny do wykrywania
anomalii u plodéw. Przedstawione w niniejszej rozprawie prawidlowe zakresy
referencyjne dla wybranych parametréw potozniczych moga byé¢ uzyte w codziennej
praktyce klinicznej ginekologéw-potoznikdw, perinatologéw oraz kardiologéw
prenatalnych. Odst¢pstwa od opracowanych zakreséw norm wymagaja poglebienia

diagnostyki prenatalnej.
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