Struéni rad Ginekologija i perinatologija Vol. 41 No 1-2 2008.

BAKTERIJSKE VAGINALNE INFEKCIJE U TRUDNOCI
BACTERIAL VAGINAL INFECTION IN PREGNANCY

Snezana V. Pordevi¢',Tamara D. Umelji¢' i Mirjana R. Varjacic’
!Centar za Dermatovenerologiju i *Klinika za Ginekologiju i Akuserstvo, Klinicki Centar Kragujevac.

SAZETAK

U zemlji sa sedam miliona stanovnika, gde se njihov broj svakodnevno smanjuje i preti «bela kuga», briga o Zeni, zdravstvena,
socijalna, ekonomska i svaka druga mora da bude prioritet. Poseban akcenat treba staviti na trudnice, jer bez radanja zdravog potom-
stva svaka druga aktivnost u zemlji je bezpredmetna. Jedan od veoma prisutnih problema u trudnodi su i vaginalne infekcije. Vaginalne
infekcije kod trudnica su Ceste, a njihove posledice teske i nepredvidive. U ovom radu je ispitivan uticaj pojedinih parametara na pojavu
baketrijskih vaginalnih infekcija u trudnodi. Potvrdeno je da upotreba hormonske i/ili tokoliticke terapije, paritet i prethodno iskustvo u
njihovom le¢enju znacajno uti¢u na njihovu ucestalost.
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ABSTRACT

In the country of seven million inhabitants, the country in which their number diminishes daily and which is threatened by po-
pulation decrease, the care of women, health care, social, economic and every other, must be the priority. It must be emphasised that
pregnant women need to be looked after particulary well because without procreation of healthy descendents every other activity in
the country is irrelevant. Vaginal infections in women are frequent and their effects are serious and unforeseeable. This study investigate
the influence of certain parameters on the occurrence of bacterial vaginal infections. It has been found that the use of hormonal and/

or tocolytic therapies, parity and previous experience in their treatment significantly influence their frequency.

Keywords: vagina, bacterial infections, pregnancy

uvoD

Progres u medicinskoj nauci i tehnoloski razvoj, koji su na-
stali poslednjih godina, bacaju novo svetlo na niz pojava, a time
impliciraju nov pristup nekim segmentima i njihovom daljem
proucavaniju i istraZivanju.

Trudnoca je vrlo kompleksna, sa jo$ uvek dosta nepoznatih
niti izmedu fiziolo3kih i pojedinih patoloskih promena. Ovde je
re¢ o dva Zivota, jednom u razvoju i drugom, majcinom, o kome
se takode treba brinuti.

Vaginalna infekcija u trudnodi je bitan segment o kome, od
njenog pocetka treba brinuti, pratiti ga i u odredenom trenutku,
ako je potrebno intervenisati.

Vaginalne infekcije su danas veoma zastupljene i veliki su
problem kako kod Zena u trudnodi, tako i van nje. Sterilitet, na-
stao kao posledica nele¢enih ili neadekvatno lecenih infekcija
reproduktivnih organa Zene ili problemi nastali tokom trudnoce
uzrokovani infekcijom, predstavljaju ogroman medicinski, soci-
oloski, drustveni, bracni i li¢ni problem. Narocito je izraZen u ne-
razvijenim zemljama, gde se 30 do 50% Zena suocava sa ovim
problemom (1).

Vaginalne infekcije u trudnodi mogu biti problem kako za
trudnicu, tako i za plod. Njihov efekat moZe biti trojak: poremecaj
trudnoce (spontani pobacaj il prevremeni porodaj)(2), perinatalne
komplikacije majke (porodajna i postporodajna groznica) i peri-
natalne komplikacije novorodenceta (sepsa, respiratorni disstres
sindrom, intraventrikularna hemoragija i druge) (3).

CILJRADA

Uticaj ispitivanih parametara (hormonska i tokoliticka tera-
pija, krvna grupa, RH-faktor, leukocitarna formula, nivo ecera u krvi,
nivo hemoglobina u krvi, prisustvo bakterija u mokraci, gestacijska
starost, starost ispitanica, prethodno lecene vaginalne infekcije,
pridruZene bolesti i dodatna terapija) na pojavu bakterijskih vagi-
nalnih infekcija u trudnodi.

MATERJALI | METODE
Istrazivanje je sprovedeno na trudnicama Ginekoloske kli-
nike KC Kragujevac i Doma zdravlja Kragujevac.

U ispitivanje su bile uklju¢ene 180 trudnica, po 90 iz svake
od napred navedenih ustanova. Trudnice Ginekoloske klinike KC
Kragujevac bile su pod hormonskom i/ili tokoliti¢ckom terapijom.
U svakoj grupi od 90 trudnica, bilo je po 30, razli¢ite starosti trud-
noce: prvi trimestar do 14 nedelja, drugi trimestar od 15 do 28
nedelja i tre¢i trimestar, trudnoce od 29 nedelja. Tako smo dobili
prema gestacijskoj starosti 3 grupe od po 60 trudnica.

Nakon fizikalnog pregleda trudnica, ginekolosko-akuser-
skog pregleda i laboratorijskih analiza, svaka od pacijentkinja je
anketirana (godine starosti, paritet, gestacijska starost, da li koristi
neku terapiju, da li je imala vaginalne infekcije pre graviditeta, da
li boluje od neke hroni¢ne bolesti i dr). Uzima se bris vagine na
bakterije sa antibiogramom, koji se analizira u Zavodu za zastitu
zdravlja u Kragujevcu.

Pracen je uticaj hormonske i tokoliticke terapije na uce-
stalost bakterijskih vaginalnih infekcija kod trudnica Ginekoloske
klinike KC Kragujevac.

Qdredivani labaratorijski parametri su krvna grupa, Rh faktor,
leukocitarna formula, nivo Secera u krvi, nivo hemoglobina u krvi,
prisustvo bakterija u urinu.

Bris vagine na bakterije je uziman, a zatim zasejavan na
podloge u Zavodu za zastitu zdravlja u Kragujevcu i odredivan
standardnim postupkom (5).

Statisticke metode koris¢ene u obradi dobijenih rezultata
su: za poredenje dve aritmeticke sredine koriscen je t-test, za is-
pitivanje zavisnosti dve opisne promenljive koris¢en je hi-kvadrat
test za tabele kontigencije.

Studija je eksperimentalno-klinicka.

REZULTATI

U nadem istrazivanju od 180 trudnica, njih 39 je imalo bak-
terijsku vaginalnu infekciju. Najcedce je zastupljena Escerichia coli,
a rede Staphilococus, Klebsiela, Pseudomonas i Proteus.

Grafikon 1 pokazuje homogenost dve grupe trudnica pre-
ma gestacijskoj starosti 3to je bilo bitno za njihovo medusobno
uporedivanje.










