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Szombathely 

A m a délelőt t i beveze tő e lőadásban h a l l o t t u k , hogy a népesedéspol i t ika i 
h a t á r o z a t o k e redményes v é g r e h a j t á s a mi lyen sokré tű f e l a d a t , hány e lmé le t i 
és gyakor l a t i diszciplína szoros e g y ü t t m ű k ö d é s é t k ívánja m e g . Ebben az elő-
adásban egy ú j foga lom: az i n t r a u t e r i n m a g z a t i gondozás is említésre k e r ü l t . 

Mindenki ál tal i smer t , hogy egészséges ú j szü lö t t szüle tésére l egnagyobb 
valószínűséggel egészséges te rhesség és eseményte len , s p o n t á n szülés u t á n 
s z á m í t h a t u n k . A jövendő ú j s zü lö t t egészségét , néha életét a z o n b a n a m é h e n -
belüli é le tben veszélyek fenyege t ik . Hosszú i dőn keresztül ezek fel ismerését 
nagyobbrész t a terhes anya sokré tű és k i t e r j e d t vizsgálatával igyekeztek e lé rn i , 
a kezelés egy része is az a n y á n keresz tü l t ö r t é n t . Bizonyos a n y a i megbetege-
dések esetén a kezelés s z e m p o n t j á b ó l az a n y a és magzata é r d e k e i el lentétbe is 
ke rü l t ek . Évezredeken keresz tü l a magza t j e l en lé t é t csak az a n y a i haskör foga t 
növekedése és a magza t mozgásai je lez ték . A magza t i s z ívhangok ha l lga t á sa 
és a f r e k v e n c i á j u k b a n beköve tkező vá l tozások észlelése és ér tékelése is c s a k 
viszonylag rövid időre t e k i n t vissza. A m a g z a t a f inomabb észlelés s z á m á r a 
a köze lmúl t ig megközel í the te t len m a r a d t . A mindennapi g y a k o r l a t b a n e g y 
elhal t ú j s z ü l ö t t vagy agyi ká rosodás egyéni t r agéd iának t ű n i k , de it t t ö b b r ő l 
v a n szó. 

Népesedéspol i t ikánk célja nemcsak a szülésszám növe lése , de t ö b b és 
minden szempontbó l egészséges ú j s z ü l ö t t v i lágra jövete le . E z é r t is szükségessé 
vá l t , egyéni és t á r sada lmi é rdekből e g y a r á n t , a méhen beliil e lhelyezkedő m a g -
za t é le tv iszonyainak, é le t tan i és kóré le t t an i jelenségeinek a l a p o s a b b i smere te . 
Az erre a lka lmas v izsgá lóe l já rásoknak a lapelvei már év t i zedek óta i smer t ek , 
de méhenbelü l i életben t ö r t é n ő a l k a l m a z á s u k r a csak a módsze rek f i nomodása , 
ú j t echn ika i lehetőségek kidolgozása és a m o d e r n szülészeti szemlélet k i a l a k u -
lása u t á n ke rü lhe t e t t sor. Segí tségükkel vál t lehetővé, hogy n a p j a i n k b a n m á r 
nem csupán a te rhes anya , de közel azonos é r tékűen a m é h e n belül f e j l ő d ő 
magza t é le tműködésében beköve tkező v á l t o z á s o k a t is t a n u l m á n y o z n i t u d j u k 
s így egészült ki a ko rább i íer/iesgondozás az in t rau te r in magzati gondozással . 
Az előadás megkísérli a kérdéssel kapcso la tos ismereteink r ö v i d á t t ek in t é sé t . 
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Az e l m ú l t néhány é v t i z e d széles k ö r ű k u t a t ó m u n k á j á n a k e r edményekén t 
összegeződtek a magzato t veszélyezte tő o k o k r a vona tkozó ismeretek. Í g y isme-
retessé v á l t , hogy a m a g z a t egészséges fe j lődésé t már a fogamzás e lő t t , vagy 
annak p i l l a n a t á b a n ö rök lö t t genetikai t é n y e z ő k e ldön the t ik . Tudot tá v á l t az is, 
hogy a méhenbe lü l i é le tben — a terhesség a l a t t az a n y á n keresztül t ö r t é n ő 
fertőzések, t a r t ó s a n v a g y hevenyen fe l lépő anyai és méhlepényi vá l t ozá sok 
széles köre , kü l ső k ö r n y e z e t i ár ta lmak egész sora m á r a szülési f o l y a m a t o k 
megindulása e lő t t veszé lyez te the t ik a m a g z a t egészségét v . életét. E z e k közül 
különösen k iemelkednek a z o k a főként a n y a i és k ö r n y e z e t i eredetű á r t a l m a k , 
melyek a m a g z a t n á l m á r a szülés előtt h a t n a k , és az i n t r au t e r in növekedés 
r e t a rdác ió j á t , esetleg agy i károsodás t o k o z n a k , vagy o l y a n helyzetet t e r em-
tenek, m e l y b e n az e g y é b k é n t kár t nem okozó szülési h a t á s o k már súlyossá , 
esetleg végzetessé v á l h a t n a k . Ezeket az á r t a l m a k a t Gruenwa ld n y o m á n chr. 
foetalis d i s t r ess néven k ü l ö n í t i k el a szülési fo lyamat so rán fellépő és t öbb -
ségükben m á r régebben i s m e r t ún. acut foe ta l i s d is t ress tő l . Ez u t ó b b i a k fellé-
pése esetén a gyors b e a v a t k o z á s p rognóz isá t a k o r á b b i méhenbelül i á l l apot , 
azaz a ehr . distress f e n n á l l t a vagy h i á n y a lényegesen befolyásol ja . A m a g z a t i 
halálozás és későbbi — f ő k é n t idegrendszeri — károsodások csökkenése t e h á t 
n a g y m é r t é k b e n függ ezen á l lapotok kora i fel ismerésétől . Nap ja ink n a g y szülé-
szeti p r o b l é m á j a , a ko ra szü l é s is részben összefügg e kérdéssel , m e r t a ,,kis 
sú lyú" ú j s z ü l ö t t e k egy része fogamzási k o r szerint n e m k o r á n születet t , h a n e m 
méhen be lü l sorvadt c secsemő. Az ún . va lód i ko ra szü lö t t ek é le tk i lá tása i is 
jobbak a d i s t r ess nélküli e s e t ekben (1. t á b l á z a t ) . A chr . foe ta l i s distress jel lem-
zőit a 2. t á b l á z a t foglalja össze . Az okok szer teágazóak, a k ö v e t k e z m é n y azonos, 
súlyossága f ü g g a kóros b e h a t á s erősségétől és t a r t a m á t ó l . Egészséges m a g z a t i 
fejlődéshez normál is a n y a i , lepényi és m a g z a t i funkció szükséges. B á r m e l y i k 
beszűkülése a magzat s z á m á r a káros (2. t áb láza t ) . 

U g y a n e z érvényes a 3 . táblázaton demons t rá l t a c u t foetalis d is t ress ese-
teiben is. A közvet len k ö v e t k e z m é n y e k késő i kimenetele ez esetekben is függ-
vénye a k á r o s í t ó behatás minősége mel le t t azok erősségének (mennyiségének) 
és ha tásuk ide jének (3. t á b l á z a t ) . 

N a p j a i n k b a n az i n t r a u t e r i n e lhe lyezkedő magza t ál lapotáról t ö b b ú ton 
j u t h a t u n k információhoz . Terhesség a l a t t közve te t t a d a t o k a t n y e r h e t ü n k a 
lepény működésének v izsgá la táva l . A m ű k ö d ő lepényi felszín n a g y s á g a és 
funkcionál is ál lapota d ö n t ő e n befolyásol ja a magzat fe j lődését , az a n y a és 
magzat k ö z ö t t i gáz- és anyagcse ré t . N a g y fejlődést j e l e n t e t t az a m n i o n ű r b e 
tör ténő b e h a t o l á s egyszerű punct io r é v é n , mer t a m a g z a t v í z összetétele sok 
v o n a t k o z á s b a n hűen t ü k r ö z i a magzat funkcionál is á l l a p o t á t (4. t á b l á z a t ) . 

A h o r m o n o k t a n u l m á n y o z á s a v e z e t e t t több m i n t e g y évtizeddel ezelőt t 
annak az a l apve tően f o n t o s ténynek fel ismeréséhez, h o g y az ösztriol t e rhesség 
alat t i t e rmelésében az a n y a , de főként a lepény és a m a g z a t e g y a r á n t részt-
vesz, foe toplacentar i s e g y s é g fo rmá jában (Diczfalusy), í g y ennek az a n y a g n a k 
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1. táblázat 

In t rau te r in magza t i veszélyeztet te t tség 

Fogamzás előtt: Genetikai okok 

Terhesség során: In t r au te r in fertőzések 
Anyai lues, diabetes 
Chronicus foetalis distress 
Haemoly t ikus magza t i betegségek 
Külső környezeti á r ta lmak — k é m i a i 

— f i z ika i 
— sugá r 

Szülés közben: Acut foetalis distress 

2. táblázat 

Chronikus foetalis d i s t ress 

T a r t a m : Hetek , hónapok 

Okok: Anyában — chronikus szív- és tüdőbetegségek 
— vesebetegségek 
— E P H gestosis 
— chronikus anaemia 
— elégtelen táplálkozás 
— csökkent utero-placentaris vérá t folyáshoz veze tő okok ( ikerterh. , 

hydramnion) 

Lepényben — infarctusok vérzéses 
anaemias 

— érszegény bolyhok 
— k i te r j ed t f ibrinoid degeneráció 

Következmény magza ton : Növekedés lassul, megáll ( „k i s sú lyú újszülöt t") 
Respirator ikus acidozis 
Metabolikus acidozis 
Hypoxia 
Sej tkárosodás 
Ex i tus v. károsodot t ú jszülöt t 

T a r t a m : percek, órák 

Okok: Anyában 

Lepényben 

3. táblázat 

Acut foetal is distress 

shock 
vérzés 
elhúzódó, erős fá jás tevékenység 
minden collapsussal, hypo ton iáva l já ró állapot 

elölfekvő lepény 
időelőtti lepényleválás 

Köldökzsinórban— előesés 
— hurkolódás 
— rövid k.zsinór 
— vasa praevia repedés 

Következmény — Respira tor ikus és metabol ikus acidozis 
— Anaemia 
— Aphyxia 
— Ful ladás 
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4. t á b l á z a t 

I n t r a u t e r i n d iagnosz t ika lehetőségei 

Terhesség alatt 

Lepény működésének v izsgá la ta 
— bolholyhám p r o d u k t u m o k v izsgá la t a 
— lepény transzportképességének vizsgála ta 
— lepény szöve t t ana 

Magza t i életműködések közvet len vizsgála ta 
— Biokémiai ^magzatv íz 

у foeto-placentaris egység 
— Ultrahang ^ 

kivá lasz tása jól jelzi a f o e t u s funkcionál i s á l lapotát . A Doppler-elven m ű k ö d ő 
u l t r ahang diagnoszt ika n e m c s a k s t a t i k u s morfológiai in fo rmác ióka t (p l . nagy-
ság, e lhelyezkedés s tb . ) , de funkcionál is ada toka t (pl . szívműködés) is szol-
gáltat . H a z á n k b a n F a l u s és Zsolnai m u n k á s s á g a k i eme lkedő e t é r e n . 

A b o h o l y h á m á l ta l t e rme l t a n y a g o k közül a l epény i funkció megí té lésére 
l egk i t e r j ed tebben a h o r m o n o k ürítési v i s zonya i t ana l i zá l j ák . Ezek mennyiségei 
a terhesség egyes időszaka i ra jel lemzők. Csökkenésük a lepényi m ű k ö d é s rom-
lását, a m a g z a t veszélyezte te t t ségét j e lz i . A te rhesség második fé l ide jében 
a l ege l t e r j ed tebb és m i n d m á i g l e g j o b b n a k t a r t o t t t e s z t az előbb rész le teze t t 
ösztriol v izsgá la ta . A k i m u t a t á s á r a széles körben h a s z n á l t módszer I t t r i ch 
nevéhez fűződ ik , elvégzése hazai v o n a t k o z á s b a n m á r járás i k ó r h á z a k b a n is 
része a g y a k o r l a t n a k . A terhesség első fé l ide jében a H C G jelenlétének k i m u t a -
tása te rhesség i biológiai p róba , menny i ség i megha tá rozása pedig j ó l jelzi a 
kora te rhes lepény m ű k ö d é s i á l lapotá t . L a j o s és m u n k a t á r s a i a H C G - v e l kap-
csolatos a l a p v e t ő e lméle t i megfigyeléseik mellett m á r k é t évt izeddel ezelőtt 
k idolgozták a hormon mennyiségi m e g h a t á r o z á s á r a alkalmas m ó d s z e r t . 
A lepény á l t a l termelt m á s i k p r o t e o h o r m o n a te rhesség e lő reha lad táva l emel-
kedő, de mindvégig k i s mennyiségben termelődő I í C S (Grumbach , K a p l a n , 
Jas imovich) , melynek diagnoszt ikai je lentősége a gyako r l a tban a z ó t a nő t t 
meg, a m i ó t a r ad io immun módszerrel k i m u t a t á s a l e h e t ő v é vált . E v o n a t k o z á s -
ban h a z á n k b a n a pécsi kl inikáról G á t i és m u n k a t á r s a i számoltak be je lentős 
gyakor la t i és elméleti t a p a s z t a l a t o k r ó l . A többi sz tero id (progeszteron, ösztro-
gének) k i m u t a t á s á t a z é r t nem h a s z n á l j á k , mert s z i n t j ü k vá l tozása késéssel 
követi a m a g z a t i á l lapot romlását . 

Az u t ó b b i időben a boholyhám á l t a l termel t enz imek menny i ség i vizs-
gálata is az érdeklődés e lőterébe k e r ü l t . H a z á n k b a n Zsolnai és Székely vizsgá-
latai u t a l n a k az e l j á r á s gyakorlat i a l k a l m a z h a t ó s á g á r a , főként a liőstabil 
alkal ikus foszfa táz részérő l . Egy t e rhe s ség alat t fokozódóan fe l szaporodó alfa 2 
globulin, a foe topro te in megha t á rozása az anyai szé rumban , ill . magza t -
vízben az u tóbb i évek vizsgála ta i s ze r in t jó jelzője a magzat á l l a p o t á n a k , ill. 
egyes k ó r o s vá l tozása inak , pl. anencepl ia l ia (5. t á b l á z a t ) . 
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5. táblázat 

Boholyhám p r o d u k t u m o k vizsgála ta 

a) H o r m o n o k — HCS ( H u m a n Chorialis Somatotropin) 
— HCG ( H u m a n Chorialis Gonadotrophin) 
— Progesteron 
— Oestrogenek 

b) Enz imek — hőstabil alk. foszfataz 
— cisztin amidopept idáze 
— leucin amidopept idáz 

c) Fehé r j ék — foetoprotein 

A magza tv ízbe j u t t a t o t t a n y a g o k anyai t e s tnedvekben t ö r t é n ő meg-
jelenése, ennek i d ő p o n t j a , k i tűnő je lző je a m a g z a t anyagcseré jének és a lepény 
t r anszpor tképességének . E v o n a t k o z á s b a n Szegedről Szontágh , Kovács és 
F a r k a s v izsgála ta i sok ú j e r e d m é n n y e l gazdag í t o t t ák i smere te inke t . A leg-
m e g b í z h a t ó b b n a k a h a z á n k b a n m é g alig a l k a l m a z o t t D H E A - S in t r aamnia l i s 
adásá t k ö v e t ő anya i oestriol k ivá l a sz t á s fokozódásá t t a r t j á k (6. táb láza t ) . 

6. táblázat 

Lepény t ranszportképességének vizsgálata 

In t raamnia l i s — phenolvörös 
— bromsulphthalein 

—bromsulphthalein 
— paraaminohippursav 
— dehydroepiandrosteron szu l fá t 

anyai k iválasz tásának mérésével. 

A magza t i é le tműködések közve t l en v izsgá la tá ra a l ehe tősége t elsőnek 
az amniocentes is során nyer t m a g z a t v í z b iokémia i vizsgálata j e l e n t i . Ennek 
során o b j e k t í v képe t n y e r h e t ü n k a magza t haemoly t i cus megbe tegedésének 
súlyosságáról , a m a g z a t i t ü d ő funkc ioná l i s ére t tségéről , e se t l eg a magzat 
me tabo l ikus vagy resp i ra tor ikus acidózisáról, a m a g z a t ére t tségéről , de az ily 
módon n y e r t se j tek k romaszomál i s vizsgálata f e l f edhe t gene t ika i defektuso-
k a t is, m á r a terhesség első h a r m a d á n a k végén. H a z á n k b a n f ő k é n t Papp és 
Gardó, Fászló , v a l a m i n t Czeizel v izsgá la ta i k iemelkedőek e t é r e n . Az amnio-
centesis során nyer t magza tv íz b i zonyos pa ramé te re inek v izsgála ta h azán k b an 
t e r j e d , s a j á t g y a k o r l a t u n k b i z o n y í t j a , liogy megye i kórházban is a gyakorla t 
része l ehe t . Az u te roplacenta r i s ke r ingés és az intervi l losus ű r v é r é n e k vizsgá-
la ta a haszná la tos e l já rások bonyo lu l t s ága mia t t széles körben n e m te r j ed t el. 
Bár ez u t ó b b i módos í to t t t e c h n i k á j á v a l foeta l is vé r is n y e r h e t ő , melyből 
a 22 — 26. hé t közö t t pl . a sar lósej tes anaemia , v a g y a ga lac tosaemiára jellemző 
enz imdefek tus is fe l ismerhető . Ezze l szemben m i n d e n szülészeti osztá ly ren-
delkezik m á r a magza tv íz színének megha t á rozásához segítséget n y ú j t ó amnios-
coppal , me lynek segítségével a m a g z a t i asphyxia v a g y súlyosabb haemolysis 
egyes esetei m á r k o r á n fe lde r í the tők (7. t áb láza t ) . 
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7. táblázat 

Magza t i életműködések közvetlen v izsgá la ta 

Biokémiai vizsgálatok. 

a ) Magzatvízből, amniocentesis u t á n 
— spekt rofo tomet r ia (OD 450) 
— bilirubin 
— fehérje koncent rác ió és foe topro te in 
— foszfolipoidok (lecithin-sphyngomyelin a rány , összfoszfor) 
— kreat inin 
— glukóz koncent rác ió 
— pH, p C 0 2 , p 0 2 
— enzimek, enzim defektusok 
— sejtek — kromoszoma 

— éret tség 
b) Uteroplacentáris ker ingés vizsgálata 
c) Intervillosus űr vé rének vizsgálata 

Sál ing érdeme, h o g y szülés k ö z b e n a magzati e löl fekvő részből kapilláris 
vér t n y e r h e t ü n k , m e l y b ő l a savbázis és vérgáz v i szonyok Astrup-készülékkel 
megha tá rozha tók , t e h á t objekt ív a d a t o k b i r t o k á b a j u t h a t u n k az esetleges 
acidozis t ek in t e t ében . H a z á n k b a n Gaá l és m u n k a t á r s a i végeztek e t é r e n első-
ként k iemelkedő t evékenysége t . 

J e l en tős előrelépés volt , amikor lehetővé vá l t először az a n y a i hasfalról , 
m a j d ké sőbb az elöl f e k v ő magzati részre a lka lmazo t t megfelelő e l ek t ródáva l 
közve t l enü l az i n t r a u t e r i n magzatról e lvezetni a foe t a l i s szív e lek t romos poten-
c iá l já t . A foetalis e lec t rocardiograpl i ia a méhen belül i nyomás egy ide jű regiszt-
rá lásáva l lehetővé tesz i a szülés a la t t a magzat i s z ívműködés te l jes és objekt ív 
moni tor izá lásá t . Ez az e l járás a m a g z a t i vérgáz és savbázis v i szonyok vizs-
gá la t áva l kombiná lva te l j esen m e g b í z h a t ó fe lvi lágosí tás t nyú j t szülés közben 
a m a g z a t tényleges á l l apo tá ró l . A műsze res moni tor izá lásban Surány i , Lampé, 
K o m á r o m y , Gaál, H o r n , Kiszel s tb . munkássága k iemelkedő , a h a z a i műszer-
gyár tás fejlődése a m ó d s z e r megyei kó rház i t e r j e d é s é t is segíti (8. t áb láza t ) . 

Az in t rau te r in m a g z a t i d iagnosz t ika felsorolt lehetőségeinek b i r t o k á b a n 
és ezek haszná la t áva l m a már a t e rhesség minden i dőszakában h o z z á j u t h a t u n k 
a m a g z a t tényleges á l l a p o t á t legalábbis jól jelző, szülés közben pedig az t objek-
t íven és konkré ten k i f e j e z ő információkhoz . Ezek b i r t o k á b a n az eset leges káro-

8. táblázat 

Magzati é letműködések közve t l en vizsgálata szülés közben 

Magzati kapilláris vér b iokémia i vizsgálata (scalp-analysis) 
Biofizikai vizsgálatok 
Magzati E E G 
Ul t rahang 

Biofizikai vizsgálatok: 
a) Magzati electrocardiotocographia 

— indirect ( a n y a i hasfali elvezetés) 
— direkt ( in t r au te r in magzati elvezetés) 

b) In t rauter in nyomásmérés (Méhműködés vizsgálat) 
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sodások e lhá r í t á sá ra vagy megelőzésére m é g a méhenbelül i é le tben megkezd-
h e t ő k bár még igen szűk h a t á r o k k ö z ö t t — bizonyos t e r á p i á s e l j á r á sok . 
Az in t r au t e r in magza t i t e r á p i a t e rén l eg több t apasz ta la t R h . i so immunisa t io 
ese te iben gyűl t össze. A 24 — 34. terhességi h é t között , h a a magzatvíz v izs -
gá la t a súlyos haemolysis m e l l e t t b izonyí t , a magzat v i l ág rahozha tó ságá ig 
( á l t a l ában a 35. hét ig) 0 2 szál l í tó vvs- teke t ke l l a magzat szervezetébe j u t t a t n i . 
Ez legsikeresebben az i n t r a u t e r i n in t raper i tonea l i s magza t i t ranszfúzió seg í t -
ségével o ldható meg. Liley ó t a , aki 1961-ben végezte az e l ső sikeres b e a v a t -
kozás t és ezzel e lsőként lép te á t azt a h a t á r t , melyet a m a g z a t méhenbelü l i 
közve t l en kezelhetősége elé k o r á b b a n a ke l lő t u d o m á n y o s i smere tek h i á n y a , 
később pedig szkept ic izmussal párosul t ó v a t o s s á g emelt, t ö b b ezer g y e r m e k 
köszönhe t i szerte a világon egészséges életét e n n e k az e l j á r á s n a k . Ez a módsze r 
m é r f ö l d k ő és ú j korszak m e g n y i t ó j a a per ina to lóg iában . H a z á n k b a n Lampé és 
az osz tá lyunkon végzet t i lyen beava tkozás k e r ü l t eddig a t u d o m á n y o s ny i l -
vánosság elé. B á r a méhenbelü l i terápia l a s s ú b b léptekkel h a l a d előre h ó d í t ó 
ú t j á n , min t a d iagnoszt ika , az ú j s zü lö t t ko r i R D S vagy in fekc ió prof i lax isa 
cél jából ado t t szteroid, ill. a n t i b i o t i k u m o k m e l l e t t ( h a z á n k b a n Kovács L . - n a k 
v a n n a k e t é ren szép vizsgálata i ) megkezd ték m á r ez úton a so rvad t m a g z a t o k 
méhenbelü l i t á p l á l á s á t is (g lukóz, a lbumin s tb . ) (9. t á b l á z a t ) . 

9. táblázat 

In t rau te r in magzat i t he ráp ia lehetőségei 

1. Haemolyt icus magzati betegség esetén á t m e n e t i vérpótlás 
— intraamnial is t ranszfúz ió 
— in t rau te r in intraperi toneal is magzat i t ranszfúz ió 
— in t rau te r in magzat i vércsere 

2. In t raamnia l i s táplálás 
— glukózé 
— a lbumin 

3. In t raamnia l i s gyógyszeres kezelés 
— ant ib iot ikumok 
— R D S prevenció kort ikoszteroidokkal 

Milyen e redmények v á r h a t ó k a vázol t lehetőségek a l k a l m a z á s a e s e t é n ? 
Mindenekelő t t s zámolha tunk a k romoszóma anomál iáva l j á r ó örökletes b e t e g -
ségek e l iminálódásával . Bizonyos kockáza t i valószínűség e s e t é n a te rhesség 
16. heté ig e lvégzet t amniocentes is és az így n y e r t magzati s e j t e k k romoszóma 
vizsgála ta t i s z t á z h a t j a a m a g z a t de fek tusá t . A terhesség e k k o r rnég megszakí t -
h a t ó . K o r á b b a n m á r b e k ö v e t k e z e t t Rh izoimmunizáció e s e t é n a magza tv íz 
sorozatos v izsgála ta a lapján , h a a magzat i k á r o s o d á s ezt i n d o k o l j a , művi k o r a -
sziilés, esetleg ennek időpon t j á ig a k á r i sméte l t in t rau te r in m a g z a t i t ranszfúz ió 
m e g m e n t h e t i a m a g z a t életét , sőt egészségét is. Célszerű l e n n e hazai viszo-
n y a i n k közö t t e célra 2 3 báz is in téze t k i je lö lése . 
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Chronicus és acut f oe t a l i s distress e s e t é n a magzat é le tk i lá tása i t az á l l a p o t 
korai fe l ismerése je len tősen j a v í t h a t j a . A klinikai j e l e k a lapján csak n a g y 
valószínűséggel k ö v e t k e z t e t h e t ü n k a veszé lyez te te t t ségre , a tényleges á l l a p o t o t 
az i s m e r t e t e t t d iagnoszt ikai lehetőségek a lkalmazása t i s z t á z h a t j a . S t a t i s z t i ka i 
ada tok b i z o n y í t j á k , hogy k o c k á z a t t e rhességek eseteiben a hypoxiás m a g z a t i 
halálozás és morbidi tás e g y h a r m a d á v a l - f e l é v e l c sökken the tő , ha a k á r o s o d o t t -
ság kezde t i időszakában a magza to t m ű t é t segítségével — akár a t e r m i n u s 
előt t — vi lágrahozzuk. Az a prof i lac t ikus műté t i s zemlé le t , melyet a szülé-
szetben t ö b b min t egy é v t i z e d e Zoltán munkássága a l a p o z o t t meg, az i n t r a u t e -
rin d iagnosz t ika fej lődésével mindenben igazolódott , a veszélyek fe l i smerése 
ob jek t ívebbé vá l t . 

Az i n t r a u t e r i n terápia e terüle ten m a még kezdet i á l l apo tban v a n . Első-
sorban a z o k b a n az e s e t e k b e n a lka lmazha tó , amikor a mesterségesen i n d u k á l t 
v . mű té t i szülések előtt v . k ö z b e n t á m o g a t j u k a magza t védekezését , ill. a d a p -
tác ió já t . S a j á t t a p s z t a l a t u n k igazolja, h o g y a neona to lógus és a szülész k ö z ö t t i 
e g y ü t t m ű k ö d é s n e k már e b b e n az i d ő s z a k b a n meg kell kezdődnie , pl . az R D S 
profilaxis é rdekében m e g k e z d e t t anyai v . in t raamnia l i s szteroid v a g y a más 
okok m i a t t beveze te t t a n t i b i o t i k u s kezelés már ennek az e g y ü t t m ű k ö d é s n e k 
keretein be lü l tör ténik. A szülés során v é g z e t t moni tor izá lás , As t rup-v izsgá la t 
s tb. segíti a neonatológus felkészülését is (10. t áb l áza t ) . 

10. táblázat 

Intrauter in diagnoszt ika és t e r áp i a várható e redménye i 

1. Örökletes , kromoszóma abnormal i tással j á r ó betegségek el iminálása. 
2. Morbus haemolytieus neona to rum esetén hydrops és i n t r a u t e r i n elhalás csökkentése . 
3. H y p o x i á s magzati ká rosodások és halá lozás csökkenése. 
4. Neonatológussal való kapcso la t szorosabbá válása, korai i n t enz ív magzate l lá tás lehe-

tőségeinek bővülése. 

H a z a i viszonyaink k ö z ö t t a korsze rű in t rauter in észlelés és kezelés e lmé-
leti, ill. gyakor l a t i t e rü l e t e — mint l á t t u k — e g y a r á n t j ó bázisokkal r ende l -
kezik. A köze l jövő f e l a d a t a , hogy v i lágviszonyla tban is el ismert t e rhesgondo-
zásunk t a r t a l m i m u n k á j á t és a megyei kórházi t e rhespa to lógia i o sz t á lyok , 
va lamin t szülőszobák t evékenységé t az i smer te te t t d iagnosz t ikus l ehe tőségek 
e l ter jesztésével és a lka lmazásáva l m a g a s a b b szintre e m e l j ü k , k iegész í t sük az 
in t r au te r in gondozással is . Ehhez a h a z a i műsze rgyá r t á s ez i r á n y b a n meg-
indult t evékenységének gyors í tására , a l abo ra tó r iumok és osztályok műsze-
reze t t ségének fejlesztésére éppen úgy szükség van, m i n t az eddiginél n a g y o b b 
számú m a g a s a n kva l i f iká l t , a biokémia, genet ika, f unkc ioná l i s morfológia ide-
vona tkozó részeiben j á r a t o s szülészekre. 

A méhenbelül i ká rosodások ko ra i felismerése és egyrészük e lhá r í t á sa 
n a p j a i n k b a n technikai lag m á r lehetséges, eredményessége b izonyí to t t . Az egyéni 
mellett n a g y tá rsada lmi é r d e k fűződik ahhoz , hogy a j ö v ő nemzedéke egész-
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séges terhesség u t á n egészségesen jö j jön a v i l á g r a . Újszülöt t populációnk j e l en -
leg kedvezőt len összeté te lének j av í t á s a ezér t t á r sada lmi j e len tőségű f e l ada t is. 
A korszerű , e szköz-munka- és szakember i gényes i n t r au t e r i n diagnoszt ikai és 
t e r áp i á s e l j á rások a lka lmazásá r a képes, neonato lógia i részleggel szoros k a p c s o -
l a t b a n álló, regionál is e lhelyezésű és a m a g a s kockáza tú e se t ek intenzív észle-
lését ér in tő , t ömeges igényeket is kielégítő in téze tek b iz tos í t ásá ra , a m e g y e i 
szülészeti osz tá lyok ilyen i r á n y ú fej lesztésére v a n tehá t szükség . A gondozás 
azonban e t e r ü l e t e n is ak t ív f e lku t a t á s t j e l e n t . Ezér t e lengedhete t len f e l a d a t 
a t e rü le t i t e rhesgondozás s z á m á r a is a ko r sze rű szűrőjellegű, in t rau te r in ál la-
po to t jelző d iagnosz t ika i lehetőségek lega lább egy részének széleskörű hozzá -
fé rhe tővé tétele (pl. HCS megha tá rozás , ösztr iol) , mert a méhenbelül i m a g z a t i 
károsodások n e m minden e se tben ismerhetők fel az anya k l in ika i v izsgá la táva l . 
Csak így é r h e t j ü k el, hogy n a g y tá rsada lmi és orvosi c é l u n k a t : a magzat i é le t 
és egészség véde lmé t m a r a d é k t a l a n u l szolgálhassuk. 
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