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Niedotlenienie okoloporodowe to oprdcz wczesniactwa i wad wrodzonych gléwny
problem dotyczacy noworodkow. Ciezkie niedotlenie skutkuje zwykle mniejszym lub
wigkszym uszkodzeniem mozgu ktére moze spowodowac dlugofalowe nastepstwa, takie
jak porazenie modzgowe dziecigce. niedostuch, niedowidzenie, zaburzenia poznawcze,
zaburzenia w zakresie mowy czy ogolne uposledzenie rozwoju neuropsychicznego
dziecka. Z tego powodu kazdy wzrost naszej wiedzy o mozliwosci poprawy dobrostanu
nowonarodzonego jest przydatny dla personelu medycznego 1 najbardzie)
zainteresowanych - jego rodzicow. Badania przeprowadzone przez lekarza Marte
Moldawska sa ciekawym i waznym wkladem wlasnie w t¢ wiedzg¢. Obejmuja glownie

oceng problemow noworodkow zwigzanych z samym porodem i jego powiklaniami.



Osiggnigciem naukowym kandydatki zgloszonym do postgpowania celem
uzyskania tytulu doktora nauk medycznych jest cykl 3 prac opublikowanych
w recenzowanych czasopismach anglojezycznych. Prace mialy charakter obserwacyjny,
retrospektywny. Byly wykonane podczas leczenia ciezarnych i ich dzieci w Klinice
Poloznictwa i Ginekologii oraz Klinice Neonatologii. Wojewodzkiego Szpitala
Zespolonego w Kielcach. Na przeprowadzenie badan uzyskata zgode Komisji Bioetycznej
przy Uniwersytecie Jana Kochanowskiego w Kielcach (uchwaty nr 2/2021 oraz 3/2021).
Prace zostaly prawidlowo zaplanowane i przeprowadzone, a wyniki przeanalizowano

z wykorzystaniem wiasciwych metod statystycznych.

Pierwsza praca ,, Dinoprostone vaginal insert vs the Foley catheter in labor induction.
Observational stucdy”™ zostala opublikowana w Clinical and Experimental Obstetrics &
Gynecology. W tym badaniu autorka ocenila stan kliniczny noworodkéw i/lub wartosci
gazometryczne krwi pgpowinowej po preindukeji porodu u cigzarnych (n= 456) majacych
nicdojrzalg szyjke macicy. Do badania wilaczyla kobiety w ciazy donoszonej 7
zachowanymi blonami plodowymi. Ci¢zarne w jednej grupie otrzymaty lek dopochwowy
- dinoproston, w grupie drugiej zastosowano cewnik Foleya zakladany wewnatrz szyjki
macicy. Uzyskane wyniki wskazuja, iz liczba noworodkéw urodzonych w stanie §rednim
I cigzkim (<8 punktow w skali Apgar) w tych dwoch grupach pacjentek nie réznila sie
istotnie statystycznie. Wykazano istotng, ale o malym znaczeniu klinicznym, roznicg w
medianach warto$ci pH. Ponadto w grupie pacjentek ktore otrzymaly lek, rzadziej, w
porownaniu do cewnika Foley’a obserwowano zielone wody plodowe — meconium-
stained amniotic fluid (p=0.04). co moze swiadczy¢ o lepszym stanie ogdlnym tych
dzieci. W sumie autorka konkluduje. ze ..zarowno stan kliniczny noworodkow, jak i
wartosci gazometryczne krwi pgpowinowej nie roznig sie, niezaleznie czy do preindukcji
porodu zastosowano dinoproston czy cewnik Foleya™ Pozostale obserwowane punkty
koncowe - odsetek cig¢ cesarskich i porodow zabiegowych z uzyciem prézniociggu
polozniczego oraz czgstos¢ wystepowania krwotoku poporodowego, nieskutecznej
indukcji porodu czy zaburzen w zapisie KTG nie roznily si¢ takze istotnie pomiegdzy

badanymi grupami.

Celem drugiej pracy bylo zbadanie wplywu obecnosci konfliktu pepowinowego.

a konkretnie tzw. .Nuchal Cord”, czyli okrecenia szyi plodu pepowina, na wyniki



neonatologiczne oraz postepowanie poloznicze. Artykul ,,The relationship between
nuchal cord and adverse obstetric and neonatal outcomes” ukazal sie w Pediatric
Reports. Celem pracy byla ocena wplywu konfliktu pegpowinowego na wyniki
okoloporodowe. takie jak stan kliniczny noworodka po urodzeniu oraz parametry
gazometryczne we krwi pepowinowej. Do badania wlaczono az 1467 rodzacych, a badany
problem odnotowano u 24% z nich (n=353). Ciekawe, ze porody po skonczonym 40
tygodniu cigzy obserwowane byty az u 480 kobiet (32.7%). Autorka wykazala czgstsze
wystepowanie konfliktu pepowinowego wsrdd pacjentek rodzacych drogami natury
(32.14%). w porownaniu do pacjentek rodzacych przez cigcie cesarskie (16.78%), oraz
wsrod pacjentek z zaburzeniami w zakresie tetna ptodu (33.88% vs 23.34%, p=0.009). W
wynikach nie bylo jednak statystycznej réznicy w odsetku noworodkéw urodzonych z
niskim pH (ponizej 7.2 i ponizej <7.1) oraz w wartosci pH z krwi pepowinowej migdzy
grupa z obecnym kontliktem pepowinowym i bez niego. W grupie pacjentek z konfliktem
pepowinowym odnotowano istotnie wieksze ryzyko nizszej punktacji noworodka w 1 mi-
nucie zycia (0-7 punktow w skali Apgar). Opublikowana praca dowodzi, iz wystapienie
komplikacji typu Nuchal Cord wiaze si¢ ze zwigkszonym ryzykiem obnizonej punktacji
w skali Apgar (0-7 punktow) w 1 minucie zycia, ale nie zwigksza ryzyka wystapienia
obnizonej wartosci pH z krwi pepowinowej. Wystapienie . Nuchal Cord” w niewielkim
stopniu zwigksza ryzyko zakonczenia porodu na drodze ciecia cesarskiego z powodu
nieprawidlowego zapisu KTG (OR=1.55., 95%CI 1.02-2.36), oraz nie zwigksza ryzyka

ukonczenia porodu drogami natury z uzyciem prozniociagu.

Celem trzeciej pracy z cyklu byla ocena, c¢zy u dzieci urodzonych w Srednim lub
ciezkim stanie wg skali Apgar widoczne sa rowniez odchylenia w warto$ciach gazometrii
z krwi pepowinowej. Artykul , Relationship between Apgar score and umbilical cord
blood acid-base balance in full-term and late preterm newborns born in medium and
severe conditions” ukazal si¢ w Ginekologii Polskiej. Do badania autorka wlaczyla 141
noworodkow urodzonych w stanie $rednim i cigzkim (w 1 minucie zycia Apgar < 7
punktow), bez wad rozwojowych, z ciazy pojedynczej. w wieku ciazowym 35 tygodni
i powyzej. We wszystkich przypadkach pobrano krew do badania gazometrycznego z zyly

pepowinowej. Autorka dokonata oceny korelacji punktacji wg Apgar w 1, 5 oraz 10 min



zycia z parametrami rownowagi kwasowo-zasadowej noworodka. Zaobserwowala istotna

dodatnig korelacje pH oraz stezenia wodoroweglanow ze stanem klinicznym.
Podsumowujac nalezy stwierdzi¢, ze wyniki uzyskane z cyklu prac kandydatki

wlaczonych do rozprawy przyblizyly odpowiedz na kilka waznych klinicznie pytan.

Przede wszystkim autorka wykazala zasadnosc¢ jednoczesnej oceny punktacji w skali

Apgar i badania gazometrycznego krwi pgpowinowej w ocenie stanu noworodka po
urodzeniu (praca nr 3). Wykonywane razem powinny si¢ uzupelnia¢ i pozwoli¢ na
poznanie czynnikow moggcych wplywac na perfuzje lozyskowa. Wspolna interpretacja
punktacji w skali Apgar oraz gazometrii zylnej krwi pgpowinowej jest bardziej przydatna
w ocenie stanu noworodka po urodzeniu niz interpretacja wynikow tych testow oddzielnie.
Autorka wnioskuje, ze bezposrednio po urodzeniu wigksze znaczenie w ocenie stanu
klinicznego noworodka ma skala wg Apgar, ktéra wyznacza zakres dziatan
resuscytacyjnych. Natomiast gazometria jest bardziej przydatna w predykcji rozwoju
neurologicznego dziecka. Nalezaloby tu dodac jeszcze ze gazometria jest podstawa oceny
ewentualnego zapotrzebowania na Srodki alkalizujace oraz wskazan do rozpoczecia

mechanicznego wspomagania oddechu.

W badaniu nr | autorka wykazata brak roznic pomi¢dzy metodami preindukcji
porodu (dopochwowy dinoproston vs. wewnatrzszyjkowy cewnik Foleya) na stan
kliniczny 1 biochemiczny noworodka. W pracy nr 2 zaobserwowata wplyw konfliktu
pepowinowego na obnizenie punktacji Apgar w 1 minucie zycia noworodka. bez wplywu

na wartosci gazometryczne krwi pgpowinowe;.

Wszystkie zgloszone prace opatrzone sg bogatym piSmiennictwem, w liczbie
odpowiednio 30, 32 1 27 pozycji. W kazdej z nich autorka podsumowuje swoje wyniki
cickawa dyskusja 1 wnioskami wynikajagcymi z danej pracy. Wklad pracy w ww.
publikacje lek. Mlodawskiej byl znaczacy — w dwoch pracach wynosil 80%. w jedne;j

50%.

Co wazne, kandydatka juz posiada obszerny dorobek naukowy. Jest autorka lub
wspotautorkg 22 prac naukowych, sposrod ktorych 21 to prace oryginalne, a wsrod nich

piec to prace opublikowane w czasopismach posiadajacych Impact Factor (IF). Laczny IF



opublikowanych prac wynosi 19.017. a punkty MNIE to 1520. Ogélna liczba cytowan

w oparciu o baze ,.Web of Science™ wynosi 20, a indeks Hirscha 3.

Stwierdzam, ze osiggnigcia naukowe lekarz Marty Mlodawskiej spelniajg kryteria
okreslone w Prawie o Szkolnictwie Wyzszym i Nauce, art. 187 i stanowig podstawe do
nadania stopnia naukowego doktora nauk medycznych. Kandydatka wykazata ogdlng wiedze
teoretyczng na wlasciwym poziomie oraz umiejetnos¢ samodzielnego prowadzenia pracy

naukowej.

Mam zatem zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Wydziatu Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach wniosek o dopuszczenie lekarza Marty

Miodawskiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.




