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Wywiad rodzinny (choroby najblizszych)

Kto
(stopiet pokrewierstw)




Kalendarium Cigzy

0 Tygodni - Termin ostatniej miesigczki.
4-5 Tygodni - Wynik domowego testu cigzowego z moczu moze by¢ dodatni.
6-10 Tngd ni — Pierwsza wizyta u ginekologa/potoznej.

— Zlecenie panelu badan I-go trymestru z krwi i moczu.

11-13 Tygodni - Badanie USG ,genetyczne” z oceng ryzyka - zaleca sie
wykonanie testu podwéjnego (pappa).

15-18 Tygodni - Kolejna wizyta u ginekologa/potoznej - zlecenie badan do
potrzeb i zdrowia kobiety.

18-22 Tygodnie - Badanie USG ,potéwkowe” ze szczegétowa oceng anatomii
ptodu oraz oceng szyjki macicy.

24-28 Tygodni - Wykonanie testu obcigzenia glukoza OGTT w kierunku
cukrzycy cigzowej.




U podanie immunoglobuliny
anty-RhD jako profilaktyka konfliktu serologicznego.

Badanie USG Ill trymestru z oceng wzrastania ptodu.

Zlecenie panelu badan do porodu z krwi i moczu.
Wykonanie posiewu w kierunku paciorkowca grupy B (GBS)
z pochwy i odbytu oraz zlecenie badan do porodu.

Cigza donoszona!
Oczekiwanie na poradd.
Wizyta kontrolna u lekarza lub potozne;j.

Termin porodu obliczany wedtug ostatniej miesigczki lub
w razie niezgodnosci, najbardziej miarodajny jest termin
porodu obliczony wedtug USG z | trymestru.

Wykonanie kontrolnego KTG w szpitalu lub przychodni.

Zgtoszenie sie do szpitala z powodu cigzy po terminie porodu.



oraz jego pochodne (foliany)
. Aby zapobiega¢ niedoborom zaleca sie:
Kazda kobieta w wieku rozrodczym powinna w diecie zawrze¢ produkty bogate w kwas
foliowy (np. satata, szpinak, zboza, watrdbka, kapusta, orzechy, jaja, sery).
Kobieta planujaca cigze powinna zacza¢ przyjmowac foliany juz 12 tygodni przed cigza
oraz kontynuowa¢ przyjmowanie przez caty okres cigzy oraz laktacji.

Dawkowanie zalezy od stanu zdrowia kobiety oraz przebiegu poprzednich cigz.

0,4 mg kwasu foliowego dziennie przez okres 12
tygodni przed ciazg, caty okres cigzy oraz laktacji.

0,8 mg kwasu foliowego w tym aktywne foliany
i witamina B12 przez okres 12 tygodni przed ciaza,
caty okres cigzy oraz laktagji.

Do tej grupy zalicza sie kobiety:
« ktére urodzity dziecko z wadg wrodzong ptodu lub

» zniewydolnoscia watroby,

 zniewydolnoscig nerek na dializoterapii,

 po operadji bariatrycznej (operacja zmniejszania
pojemnosci zotadka w celu leczenia otytosci),

* stosujace na state leki: metformina, metotreksat, leki
przeciwpadaczkowe, cholestyramina, sulfasalazyna,

* palace lub naduzywajace alkoholu,
 z obnizong aktywnosciag MTHFR.

5 mg kwasu foliowego w tym aktywne foliany
i witamina B12 przez okres 12 tygodni przed cigza oraz

wady wrodzone wystapity w najblizszej rodzinie, przez caty | trymestr cigzy.

otyte, o . ) Nastepnie:

iztcukurz”yca przedcigzowq zaréwno typu | jak 0,8 mg kwasu foliowego (wtym aktywne foliany
ypull . i witamina B12 przez okres II, Il trymestru cigzy oraz

z hipotrofig ptodu (IUGR) i/lub stanem laktaciji.

przedrzucawkowym w poprzednich cigzach,

z chorobami przewodu pokarmowego mogacymi
zaburza¢ wchtanianie (wrzodziejgce zapalenie
jelita grubego, choroba Crohna, celiakia),

Do tej grupy zalicza sie tylko kobiety, ktdre maja,
ich partner ma lub potomstwo posiada wade cewy
nerwowe;.

Inne zalecane suplementacje w cigzy wedtug Polskiego Towarzystwa
Ginekologow i Potoznikow
Jod

Zelazo

WitaminaD

Wielonienasycone kwasy ttuszczowe (DHA)
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Zastosowane leki i suplementacja diety

Nazwa Data Powoéd Tolerancja
preparatu (tydzien ciazy) stosowania Skutecznosé
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