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Jeszenszky F.

Szamos megfigyelés bizonyitja, hogy a csecseméhalalozas vilagvi-
szonylatban sajatos menet szerint alakul: az elsé szakaszban nagymérték-
ben csokken, midén az 50%.-es mutaté ala keriil a csokkenés liteme lassul,
majd amikor mar 25%o ala siillyed, a tovabbi csékkenés szinte lehetet-
len és csupan kilonleges, megtelelé célzatu intézkedések altal érheté el. A
csecseméhaldlozds és koézvetve a perinatalis halilozas tovabbi csokken-
tése akkor valésithaté meg, ha ‘elmélyitjuk az intrauterin élet koréletta-
naval kapcsolatos ismereteinket” és-feltarjuk azokat az okokat, amelyek
negativ modon befolyasoljak/a| pete fejlodését.| Az utobbi évtizedekben
kialakult és a gyakorlatban|is-bevalt-az a sziilészeti iranyzat, amelyet
.megelézé szilészetnek* nevezink..Ennek lényege a prevencio, vagyis a
megelézés, amelynek kdzéppontjaban-az anya/és a gyermek all. A preven-
cio atfogd intézményes kerete'a ‘gondozas. amely szamos gazdasagi, tarsa-
dalmi. orvosi és jogi intézkedeést foglal magaba/ Szem el6tt tartja, hogy az
ujszulott inkabb . jévé". mint jelen®. de'egy olyan jovd, amelyben egy
.mult* csirazik.

20 évvel ezel6tt Eurdpa legtébb orszagaban a csecsemé elhalalozasok
1 3-a az els6 héten kovetkezett be. Jelenleg a skandinav orszagokban,
Anglidban, Hollandiaban. Danidban. az NDK-ban és a Csehszloviak SZK-
ban ez az arany megfordult: 2 3 lett az 1 3-dal szemben.

Orszagunkban ez az arany 13 a 2 3-hoz yiszonyitva. Hargita megyé-
ben a korai ujsziilétthalalozas a csecsemdhalalozas 40—50" -4t teszi ki.

A Hargita megyei perinatalis halalozas okainak kideritése végett ta-
nulmany targyava tettiik az 1968—1977-es idészakban észlelt halvasziile-
téseket es ujsziilott-halalozasokat. :

E célbol egy adatlapot szerkesztettiink, amelyet késébb madositottunk.
Jelenleg minden. a megyében észlelt. perinatalis halalozast az adatlapon
rogzitiink. Az adatok feldolgozisa szamitogépeken tortént, a Megyei Nép-
tanacs Szamité Kézpontjaval kézosen kidolgozott terv alapjan.
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Tanulméanyunk targyat 64 742 élvesziletéshez viszonyitott 1 389 peri-
natalis halalozas képezte. Adatainkbol kitilint, hogy a halvasziiletések gya-
korisdga nagyobb mértékben csokkent (28,27" ). mint a korai ujszilott ha-
lalozasa (23,6" ). .

A perinatalis haldlozis veszélyét (rizikdjat) egy sajatos modszerrel
mértiik fel. Elhataroltuk a veszélyeztetettségi tényezoket, azok fennalla-
sat és egy oOsszefoglalé tablaZzatban feltlintettiik a ,.veszélyeztetettseégi té-
nyezé", a ,,veszélyeztetettségi helyzet“, illetve a perinatalis halalozas 0sz-
szefuggéseit. Felfogasunkban a ,.veszélyeztetettség” fogalma uj, 1bbérté-
ki értelmet kapott. Bevezettik a .veszélyeztetettségi helyzet* fogalmat.
Tobb ilyen helyzet egy veszélyeztetettségi tényezdt (pl. korasziilés) képez-
het, ami novelheti a perinatalis halalozast. (Az 1. tablazatban a riziké té-
nyezdket és a riziké helyzeteket csoportositottuk; az 1. abran feltiintettiik
egy ..riziko helyzetben*, a korasziilésben, a valtozatos ,rizikd tényezdk”
kélcsonhatasat; a 2. abran szemléltetjiik a perinatalis halalozas dsszefligge-
sét a sziiletési sullyal.)

1. tabldzat

A berinatdlis halalozds . riziko tényez6i“ és ,.riziké helyzetei”
tkivenat)

Riziké tényezd : Riziké helyzet

Szocialisptenyezok .
— kis jovedelem A “magrzat veszélyeztetettsége. hianyos

— nehéz fizikai munka sziilés | elotti gondozas kovetkeztében
— rendezetlen csaladi életkoriilmények fel nem fedezett meglévé anyai beteg-

ségek, terhességi szovoédmeények, ame-
lyelk: intrauterin fejlédési zavarokhoz.
korasziiléshez vezetnek.

Nogyogydszati és szulészeti betegségekhez kapcsolodo tényezék

— a meh fejlodési rendellenességei — a'méh tapadasi- és mikodési rend-
~— terhességi toxikédzis ellenességei
— korasziilés

stb.

A méh fejlodési rendellenességei és a terhességi toxikézis ,.rizikd tényezokeént*
scerepelhetnek, ugy lepényi elégtelenség eldidézésével, mint korasziilés kivaltasdval
Mindkét ,,rizikéd helyzet" perinatalis haldlozashoz vezethet.

Az emlitett felismerésekre tamaszkodva, a veszélyeztetett terhesek
nyilvantartasa céljabol egy adatlapot allitottunk Ossze. amelyben ezeket
a tényezoket sajatos elgondolas alapjan. a terhességgel vald egyiittes els-
fordulasuk, illetve reverzibilis vagy irreverzibilis voltuk szerint csopor-
lositottuk (2. tablazat). Az adatlap oszlopokra tagolva tartalmazza a ve-
szélyezettségi tényeziket és az adhaté maximalis pontszamokat.
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2. tabldzat

ADATLAP

olyan fokozottan veszélyeztetett terhesek részére, akik koraszilott vagy
dysmaturos magzatot sziilhetnek

Név életkor [ -
) 921 33 o e fOZ1AlKOZAS  crrvssinrermsrssissesssarmmssssssis
Munkahely ..

El6z6 terhességek szama ..

Sz, V. L.

Befolydsolhatatlan
tényezdok

i?efoludsolhatd és’

ragy gyogyithatd tényezok

1. Altalanos kérelé6zményi tényezdk

v.psz | a.psz V.psz | a.psz
El6z6 sziilések -
1—2, 2500 g-os sziilési Dohanyzik:
suly 2 = 1—§/naponta 1 —
.3 v. tobb 2500 g-os
sziilési suly 4 —= 6—20 2 —
Spontan vetélések, ‘
mivi vetélések vagy 90— 2 —
mas miiszeres beavat- <
kozas 1—2 % = Fokozott fizikal vagy
pszihés' tulterhelés a
3 v. tébb 4 Y munkahelyen, egyéb
tultérhelések 2 -
Halvasziilések a kor-
elézményben 1 —
Perinatalis mortalitas
a korelézményben 1 —
Magassag és suly
150 cm 55 kg 2 —
Méhnyak elégtelenség a
kérel6zményben 2 —
1dés primipara
2 —




2. Jelen terhességhez {izG6d6 tényezok

v.psz a.péz v.psz | a.psz
Késoi koros terhesség
Tobbszor sziilt 1 —_— kozepes (g.ind. 4—T7) 2 —
Vérzések a  terhesség
ideje alatt 2 — Sulyos (g.ind. 8—11) 2 —_
Tobbes terhesség Méhnyak elégtelenség
(ikerterhesség) 2 — | Collum index 2—3 2 —
v
Hydramnion . 2 — 4 4 _—
Tulérzékeny méh 4 —
Tartiasi és beilleszke-
- dési rendellenességek 2 —
Testsily és a hastér-
fogat csokkent nove-
kedése 2 1=
3. Az anya-betegségei
a) A terhesség elétt b)\Jelen terhesség alatt
v.psz|| apsz v.psz | a.psz
|
Helytelenii] kezelt dia-
Vesebetegségek 2 — | [‘beles 2 —
Hormonalis zavarok : h Hugyuti' fertzések v.
petefészek elégtelenség tilnetmerites  baktéri-
genitalis hipoplazia, umiirités 3 —
cikluszavarok, sterilitas ] Hgb. 9% 9 —
miatti kezelések, pajzs- Anaemia o 140 4 —
Mgy b?"{gsﬁéek 2 | Heveny lazas betegsé-
A meh fejlodesi rendel- gek v. fertozések: Lu.
lenességei, fibromatozs Tbc. toxoplazmozis 2 —
:‘;’: % ‘ek mas rendelle- o __ | Virosos fertézések: ru-
3 - - = beola, hepatitis, cyto- .
A nem befolyasolhato megalia 4 —
vesaélyeszett  pontok A belolyasolhato  ve-
ege. szélyezett pontok Osz-
apsz — aktualis pontszam oszepe _ _
v.psz. — végleges pontszam A nem befolyasolhato

15 pontig: csokkent veszély

15—25 pontig: kozépfoku veszély
25—35 pontig: fokozott veszeély

35 pont felett: azonnali veszély

veszélyezett pontok
osszege

Az Osszes veszélyezett
pontok Osszege

— az altalanos orvos feliigvelete alatt ma-

rad

— szakorvosi vizsgdlatra megy
— korhazba utalas a teenddk megallapi-

tasa céljabol

— korhazba utalas a sziilésig




Kovetkeztetések

Ahhoz. hogy felmérjik a gondozasunkban 1évd terhesek perinatilis
halalozasanak veszélyét, komoly segitséget nyujthat a riziké tényezék kol-
csbnhatasanak, valamint a riziké helyzetek és az irreverzibilis biolégiai je-
lenségeknek (halvasziiletés és korai halalozas) ismerete.

E célbol hasznosnak bizonyult a szerzd altal szerkesztett és hasznalt
adatlap, valamint a riziko tenyezok és helyzetek csoportositasat tartalmazoé
tablazatok.
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