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Metody dokonywania aborcji, str. 387 - 388

Opracowanie na podstawie tekstu: Marlene GerbedRizy wspoétpracy Maureen Paul

Jest wiele metod przerywaniaazy. Generalnie dzieli gije na dwie gidbwne kategorie:
chirurgiczne i farmakologiczne. Podczas aborcji eprowadzanej chirurgicznie zawaixto
macicy (embrion lub ptdd, fysko i rozbudowana wggiotka macicy) zostaj usunete. Uzywa
sig¢ w tym celu r@nych metod, zalsych od stopnia zaawansowaniazgi kwalifikacji osoby
przeprowadzagej aborag, podejcia preferowanego w lokalnygrodowisku medycznym oraz
od dostpnego spradu. Drugy kategoré stanowa zabiegi wywotywane srodkami
farmakologicznymi. Do niedawna byly one wykonywagkko w drugim i trzecim trymestrze
ciazy. Jednak w 1988 roku pojawiteslek stuzacy do wywotywania poronienia we wczesnym
etapie cizy. Chocia aborcje te ogsto nazywaneasw literaturze ,medycznymi”, my dalziemy
mowi¢ o nich jako o aborcjach ,farmakologicznych” (lutwywotywanych przez leki”),
poniewa de facto wszystkie rodzaje aborcyi zabiegami medycznymi. W Polséedki stuzace
do aborcji farmakologicznej nie zostaly jeszczeejmtrowane. Wiele wskazuje jednak nazto,
sa one dosgpne nielegalnie w tzw. podziemiu aborcyjnym.

Ponizej podajemy krotkie opisy wybranych metod przeryianiazy — niektore ich
aspekty zostanszerzej omowione w dalszejeézi rozdziatu.

Rozszerzanie i tgeczkowanie

Metoda ta, popularnie zwana ,skrobahiest wchz powszechnie stosowanym w Polsce
sposobem przerywania agy. W krajach rozwingtych i wielu rozwijagcych sg zostata
zastpiona metod prézniowa, ktéra jest mniej bolesna, szybsza, mniej skoroplé&na i niesie
dwukrotnie mniejsze ryzyko powilia Przerywanie aizy metod, rozszerzania i §eczkowania
nie jest obecnie zalecane prz&éwiatowa Organizagj Zdrowia ( WHO). WHO dopuszcza j
jednak, gdy inne metody wczesnej aborcji —zprowa i farmakologiczna — nieg dostpne.

Rozszerzanie i keczkowanie stosuje ¢sido przerywania aiy podczas trzech pierwszych



mieskcy jej trwania, w szczegoélnych przypadkach — dgnaistego tygodnia. Lekarz rozszerza
szyjke macicy, po czym usuwa zawaito macicy za pomac tyzeczki (metalowej g¢tli
umieszczonej na kau diugiej nczki) i szczypczykdw. txeczkowanie wymaga wkszego
rozszerzenia szyjki macicy, nma to miejsce wtedy, gdy zawaitomacicy usuwa gi metod
odsysania. Zabieg rozszerzania regzkowania jest w Polsce przeprowadzany standardowo
rowniez wtedy, gdy zachodzi potrzeba oczyszczenia jamyiapdap. w wypadku utrzymuagej

si¢ nieregularnéci cyklu i nadmiernie obfitych krwawfg. W krajach rozwinjtych stosuje siw

tym celu metod odsysania priowego.

Metoda prozniowa

Metoda ta (inna nazwa: gczkowanie metedprazniows”) jest najczsciej stosowanym
na swiecie sposobem przerwaniaagr. Od kilkudziestciu juz lat w wiekszaci krajow
rozwinigtych nie stosuje sipowszechnie wykonywanego w Polsce rozszerzayigectkowania
(,skrobanki”). Metoda préniowa zastosowana podczas trzech pierwszych ¢oiesiiesie ze
soly najmniejsze ryzyko powikfa Zabieg trwa krétko (od ptiu do petnastu minut). Posp w
technice ultrasonograficznej w pokeniu z testami unibwiajacymi wczesne wykrycie gky
pozwala obecnie na przerwanieazgi metody prézniowa juz w trzecim-czwartym tygodniu,
liczac od pierwszego dnia ostatnie] migzki (czasami nawet zanim nadejdzie czas
spodziewanej miestzki). Dap takze pewné¢, ze chza rzeczywicie zostata przerwana. W
Polsce tylko nielicznesoodki przeprowadzajaborcg ta metod.

Podczas zabiegu wykonywanego mat@uGzniowa wnetrze macicy zostaje oprnione
przez rurk podobra do stomki, ktég wprowadza si do macicy przez szygkmacicy. Rurka ta,
zwana kaniuy, jest podczona z pompk elektryczm lub strzykawl, ktore stanowd zrodta
delikatnego zasysania i wygaja zawartd¢ macicy. Gdy uwywana jest strzykawka, a nie
pompka elektryczna, moéwimy o metodzie pridwej z odsysaniemecznym (manual vacuum
aspiration).

W pdézniejszym okresie pierwszego trymestru metodamioiva z odsysaniemgecznym
moze wymaga pewnego rozszerzenia szyjki macicy i zastosowkamuli 0 wigkszejsrednicy.
W wielu krajach metoda ptdiowa z odsysaniemecznym stosowana jest do dwunastego-
czternastego tygodnia ag¢y, liczac od pierwszego dnia ostatniej migszki. W Stanach

Zjednoczonych ograniczacsiej stosowanie do bardzo wczesnejzg) a wiksza¢ klinik,



przeprowadzag aborcje metagd prazniowa, stosuje aspiratory zasilane elektrycznie. Niektor
amerykaskie kliniki tak przeszkolity osoby przeprowadzze zabiegi, by szyjka macicy byta
rozszerzana minimalne, a stosowane rurki — matetkig. Zmniejsza to ryzyko okaleczenia czy
perforacji macicy lub szyjki macicy. £gczkowanie (skrobanie) winza macicy po odessaniu jej

zawartdci metalowa petla zwary tyzeczlg nie jest rutynowo nieziolne.

Wczesna aborcja farmakologiczna

We wczesnej aborcji farmakologicznej (aborcji wyyweanej lekami) podaje sidoustra
dawke mifepristone’u (lepiej znanego pod jego franeuskzwy RU 486, stosuje sitez termin
.pigutka aborcyjna”) albo zastrzyk metotreksatu.a@todki bierze si w policzeniu z zaywam
pézniej prostaglandygmisoprostolem. Po uptywie 36-48 godzin odzyzaa mifepristone’u
naleey wrocic do szpitala po misoprostol, ktory podawany jesteguty w formie czopka
dowaginalnego, tabletki doustnej lub dowaginalejell na pocatku zastosowano metotreksat,

czopek lub tabletk misoprostolu mgna zastosowapo pkciu-siedmiu dniach od zastrzyku z

metotreksatu.
Mifepristone przerywa @k¢, blokupc dziatanie progesteronu — hormonu
przygotowujicego wycidtke macicy do przycia zaptodnionego jaja — i tym samym

podtrzymujcego cize. Mifepristone mae zapobiec implantacji zaptodnionego jaja w macicy
lub wywotat mieshczke nawet wtedy, gdy implantacjazuniata miejsce.

Metotreksat stosowany jest do przerwaniazyGi poniewa hamuje jej rozwgj i
przeciwdziata mocowaniu #gska doscianki macicy. Obarodki — metotreksat i mifepristone —
sa najskuteczniejsze, gdy stosuje $¢ w pohczeniu z prostaglandygrmisoprostolem, ktora,
wywotujac skurcze macicy, pomaga ugtinwyscidtke i zaptodnione jajo, a tym samym
zakaiCczyt ciaze.

W krajach europejskich stosuje ¢sigtownie mifepristone z prostaglandyn
misoprostolem.

Chocia wczesim aborcg farmakologicza mozna przeprowadzj gdy tylko stwierdzi si
ciaze, wigkszas¢ lekarzy woli poczekado czasu, aworek owodniowy stanie giwidoczny na
USG (zazwyczaj 30-35 dni po pierwszym dniu ostgtmiesihczki).

Aborcja farmakologiczna jest legalna w rastacych pastwach: we wszystkich krajach

Unii Europejskiej z wyjtkiem Irlandii, Portugalii, Wtoch i1 Polski; w Chigh, Indiach, Izraelu,



Nowej Zelandii, Norwegii, Potudniowej Afryce, RasjBtanach Zjednoczonych, Szwajcarii,

Tunezji oraz na Tajwanie i Ukrainie.
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