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Tokoliza w porodzie przedwczesnym 
– aktualne wytyczne

Tocolysis in preterm labour – current recommendations 
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 Streszczenie    
Powszechnie stosowane w zagrażającym porodzie przedwczesnym leczenie tokolityczne nie wpływa istotnie na 
zmniejszenie umieralności i zachorowalności okołoporodowej. Obecnie tokoliza ma uzasadnienie jedynie podczas 
podawania 48 godzinnej sterydoterapii i/lub przekazania przedwcześnie rodzącej ciężarnej do ośrodka dysponują-
cego intensywną opieką neonatologiczną. 

Preparatami dopuszczonymi do hamowania przedwczesnej czynności skurczowej są dożylnie podawane: anta-
gonista receptora oksytocyny – atosiban oraz krótkodziałające betamimetyki – fenoterol. Ze względu na wysoką 
skuteczność i bezpieczeństwo stosowania atosiban powinien być lekiem pierwszego wyboru, szczególnie u kobiet 
z dodatkowymi schorzeniami, jak również w ciąży wielopłodowej.

 Słowa kluczowe: poród przedwczesny / leczenie tokolityczne / tokolityki / atosiban /
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 Abstract
Common use of tocolytic drugs in preterm labor has not been shown to reduce the rate of neonatal mortality and 
morbidity. Currently, tocolytics should be administered in the course of a 48-h administration of antepartum gluco-
corticoids and/or transfer of the gravida to a center with neonatal intensive care unit. 

Only oxytocin receptor antagonist – atosiban and short-acting beta-agonists – fenoterol are licensed to reduce 
preterm uterine activity. Owing to its safety and efficacy, atosiban should be the first-choice tocolytic, especially in 
women with other diseases or multiple gestations.  
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kursów i zajęć praktycznych (warsztaty)
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diagnostyki ultrasonograficznej w położnictwie i ginekologii
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20.02.2014 Warsztaty praktyczne

21.02.2014 Kurs do Certyfikatu Badań Dopplerowskich Sekcji USG PTG

22.02.2014 Kurs do Certyfikatu Podstawowego Sekcji USG PTG

Kwiecień 2014  Poznań

03.04.2014 Warsztaty praktyczne

04.04.2014 Kurs do Certyfikatu oceny serca płodu  Sekcji USG PTG 

05.04.2014 Kurs do Certyfikatu Badań Prenatalnych Sekcji USG PTG

Czerwiec 2014    Nowy Targ/Zakopane

05.06.2014  Warsztaty praktyczne - Nowy Targ

06-07.06.2014 IV Praktyczna Ultrasonografia w Ginekologii i Położnictwie - Zakopane
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11.09.2014 Warsztaty praktyczne

12.09.2014 Kurs do Certyfikatu Podstawowego Sekcji USG PTG

Listopad 2014   Poznań

27.11.2014 Warsztaty praktyczne

28.11.2014 Diagnostyka Ultrasonograficzna w niepłodności, onkologii ginekologicznej 

 i uroginekologii (kurs do Certyfikatu Podstawowego Sekcji USG PTG )

29.11.2014 Kurs do Certyfikatu Badań Dopplerowskich Sekcji USG PTG

Programy szczegółowe kursów dostępne na stronie internetowej: 

www.usgptg.pl
K u r s y  p r e m i o w a n e  s ą  3 0  p k t  a k r e d y t a c y j n y m i
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