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TOP spowodowane wadami wrodzonymi i ich wpływ na 

umieralność noworodkową (22-31 t.c.)

Papiernik E. et. al. BJOG, 2008, 361-368.
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Zgony po przyjęciu na oddziały neonatologiczne

20%

11%
13%

19%
21%

23%

35%

21%

14%
16%

19%

14%
12%

18%
16% 16% 16%

21%

13%

10% 10%

14%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

40%

2003 2011/12



Zmiany w przeżyciach noworodków 
Wielkopolska (EPICE)
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Średni czas pobytu noworodków 
w oddziale noworodkowym

76

69
67 67

60
58 57 57

55
52

70

63
66 65

58

67

60 61 60

54

0

10

20

30

40

50

60

70

80

MOSAIC

EPICE



Porażenie mózgowe dziecięce 
i zachorowalność do 2. roku życia
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Znacząca poprawa rozwoju 
poznawczego 

i psychoruchowego

Praca doktorska Dr Agnieszki Montgomery, 2017r.



Interwencje wybrane do analizy

12

Poród w oddziale położniczym z

odpowiednią opieką neonatologiczną

Stosowanie kortykosteroidów 

przedurodzeniowo

Zapobieganie hipotermii

Leczenie surfaktantem



Stosowanie interwencji opartych o 
dowody medyczne w poszczególnych 

regionach UE
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Podsumowanie

• Wszystkie interwencje oparte o EBM otrzymało mniej niż
60% noworodków przyjętych na oddziały noworodkowe

• Obliczono, że zastosowanie wszystkich interwencji 
opartych o EBM przyczyniłoby się do 18% redukcji 
zgonów = Lepsze wdrożenie skutecznych metod opieki 
nad noworodkiem może doprowadzić do znacznego 
zmniejszenia śmiertelności i umieralności
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Woj. wielkopolskie 

- 27 ośrodków

Woj. Lubuskie

- 12 ośrodków 



Woj. wielkopolskie 
- 32 neonatologów na etacie i 42 

na kontrakcie

- średnia = 2,6 neonatologa na 
ośrodek

Woj. Lubuskie
-20 neonatologów na etacie 

i 11 na kontrakcie
- średnia = 1,6 neonatologa na 

ośrodek



Woj. wielkopolskie 
- 1 poziom = 1,5/ośrodek

- 2 poziom = 5,4/ośrodek

- 3 poziom = 8/ośrodek

Woj. Lubuskie
-1 poziom = 1/ośrodek
-2 poziom = 2/ośrodek

-3 poziom = 3,3/ośrodek



Woj. wielkopolskie 

W trakcie specjalizacji – 8 
lekarzy

Woj. Lubuskie

W trakcie specjalizacji – 7 
lekarzy



Woj. wielkopolskie 

Liczba porodów/neonatolog=345

1 poziom = 421

2 poziom = 320

3 poziom = 220

Woj. Lubuskie

Liczba porodów/neonatolog=417

1 poziom = 435

2 poziom = 370

3 poziom = 386



Woj. wielkopolskie 

Średni wiek neonatologa –
54lata

Woj. Lubuskie

Średni wiek neonatologa –
53 lata



• Problemy kadrowe

– Lekarze i pielęgniarki

- Rozwiązania

„import ” ?

 inne specjalizacje

ratownicy medyczni

pielęgniarki specjalistki

terapeuci oddechowi

dietetycy

pracownicy socjalni 

statystycy medyczni



• Ryzyko dla organizacji

upadek bo reforma ochrony zdrowia

poradnie N

korekta 3-stopniowego systemu 



Zrelaksuj się

przyszłość jest poza kontrolą


