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Preterminski porodaj

Jovanka Milosevi¢

Univerzitetski klinicki centar Kragujevac

Apstrakt

Uvod: Preterminski porodaj je onaj koji nastupi pre navrsene
37. nedelje gestacije. Predstavlja jedan od vodec¢ih problema
u savremenom akuserstvu. I pored napretka medicinskih
nauka, broj preterminskih porodaja se ne menja, odnosno,
ne smanjuje se. Smatra se i da je uzrok ¢ak 75% smrti novo-
rodencadi. Svetska zdravstvena organizacija ga deli u 4 ka-
tegorije: ekstremno rani — pre 28. nedelje gestacije,rani - iz-
medu 28.i 32. nedelje gestacije, umereno rani - izmedu 32. i
34.nedelje gestacije i kasni - izmedu 34. i 37. nedelje gestacije.
Znacajan postotak svih preterminskih porodajaodnosi sena
indukovane prevremene porodaje (30-35%), koje induku-
jemo, ako imamo prisutne materalne ili fetalne komplika-
cije (preeklampsija, abrupcija placente). Njegova etiologija
je multifaktorijalna, a neretko i ne mozemo da utvrdimo
siguran uzrok njegovog nastanka. Uzroci za pojavu preter-
minskog porodaja mogu biti materalnog i fetalnog porekla.
Postoji veliki broj faktora rizika koji ga mogu izazvati: go-
dine starosti majke (izuzetno mlade Zene izmedu 13 i 14
godina, kao i starije prvorotke - preko 35 godina Zivotne
starosti), prisutni komorbiditeti (hipertenzija, dijabetes, obo-
ljenja srca i bubrega, a jedno ispitivanje je pokazalo da ¢ak i
bolesti desni mogu biti dodatni faktor rizika), anomalije gi-
nekoloskih organa Zene, kao i sama grada zene (niske zene
i zene sa uskom karlicom su u pojacanom riziku), urinarne
i vaginalne infekcije koje mogu dovesti do prevremenog
prsnuca plodovih ovojaka, kao i nacin Zivota trudnice (pu-
$enje, konzumiranje alkohola i droga, te cesta izlozenost
stresu). Uzroci za preterminski porodaj koji se javljaju od
strane ploda najc¢e$¢e su anomalije ploda i zastoj u njegovom
rastu. Simptomi zbog kojih se trudnica najcesce javlja gine-
kologu su: pojava vaginalnog krvarenja (svako krvarenje:
bilo ono tackasto, oskudno ili obilno, mora se ozbiljno shva-
titi), pritisak u donjem delu trbuha, pojava pojacane va-
ginalne sekrecije, pojava uterusnih kontrakcija i prsnuce
vodenjaka. Ako imamo prisutno vaginalno krvarenje, dila-
taciju grli¢a, kao i njegovo razmeksavanje i skracivanje, prs-
nuce vodenjaka, kao i prisustvo bar 4 kontrakcije u toku 20

minuta, mozemo biti sigurni da je preterminski porodaj
poceo i on se ne moZe zaustaviti, ali primenom odredenih
medikamenata moZemo ga odgoditi. Ovisno o uzroku koji
je doveo do pocetka preterminskog porodaja, mozemo pri-
meniti sledece u terapiji: atitokolitike (prema objavljenim
radovima iz perineonatologije i neonatologije uoc¢ava se po-
zitivan ucinak primene nifedipina), antibiotike (najbolje se
pokazala primena ciljanog antibiotika prema antibiogramu),
makar jedna doza kortikosteroida, ako nemamo vremena
za primenu celokupne doze (primena deksazona doprinosi
ubrzanju maturacije fetalnih plu¢a) i primena magnezijuma
kao potpore centralnom nervnom sistemu fetusa. U slucaju
da imamo prisutan polihiroamnon, mozemo uraditi amnio-
derivaciju kako bismo dobili u vremenu. Zato bi bilo pozeljno
da bar u tercijalnim ustanovama imamo i perineonatologa,
pri odeljenjima visokorizi¢nih trudnoda.

Cilj rada: Sagledavanjem dosadasnjih iskustava nase ustano-
ve, ali i iskustava ostalih koji u¢estvuju u kontroli i le¢enju
trudnica, treba pronadi nove modalitete rada koji bi smanyjili
preterminske porodaje.

Zakljucak: Jasno je da je preterminski porodaj jedan od
najvecih izazova savremenog akuserstva i pored sveopsteg
napretka medicine i farmakologije. Potrebno je poceti per-
manentni preventivni rad jo§ u osnovnoj skoli, organizovati
razna predavanja prilagodena uzrastu ucenika, zatim nasta-
viti u $kolskim dispanzerima, a kasnije kroz preventivni rad
u sklopu ginekoloskih dispanzera i $kola za trudnice. U¢inak
preventivnog rada bi se ogledao, pre svega, u promeni nacina
zivota mladih, pravovremenom otkrivanju anomalija gine-
kologkih organa i ostalih komorbiditeteta i u podizanju svesti
o potrebi redovnih, preventivnih i kontrolnih pregleda to-
kom zivota, a naro¢ito tokom trudnode, $to bi u krajnjem cilju
moglo dovesti do Zeljenog smanjenja broja preterminskih po-
rodaja i samim tim do smanjenja broja prevremeno rodenih
beba, kao i njihovog mortaliteta.
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