Harvinaisista raskauden keskeyttéimisen indikatioista

Olavi Kinnunen.

Laki raskauden keskeyttdmisestd on ollut maassamme voi-
massa 1. 7. 50 lahtien. Tieddmme jo millaiseksi kidytanto on muo-
vannut lain sovellutukset tarkeimpien keskeytysryhmien, kuten
esim. tuberkuloosin, erilaisten psykiatristen indikaatioiden ja sy-
dintaudin kohdalta. Ndiden padaryhmien lisiksi on kuitenkin ole-
massa joukko harvinaisia raskauden keskeyttdmisen indikaatioita,
joista erditd kisittelen seuraavassa. Tahian kuuluvat keskeyttami-

1. Hormonaaliset,

2. Varhaisraskauden virustautien sekd muiden infektioiden

aiheuttamat,

3. Serologiset,

4. Pahanlaatuisten kasvainten aiheuttamat.

1. Raskauden keskeyttdmisessi hormonaalisten hiiriiden
vuoksi muodostaa hypertyreoosi ehki tiarkeimmian indikaation.
Raskauden alussa todetaan usein lievdid perusaineenvaihdunnan
kohoamista, usein kilpirauhanen niyttda suurentuvan. Joskus taas
selvd kilpirauhasen ylitoimisuus vihentyy raskauden aikana. On
siis vaikeata tehdi raskauden alussa johtopdatoksid kilpirauhasen
toiminnan myohemmistd kehityksestd, mutta yleisin kliininen
kokemus kai kuitenkin osoittaa, ettd hypertyreoosilla on taipumus
pahentua raskauden aikana. Ainakaan lievissd tapauksissa ei ras-
kautta pitdisi keskeyttdi, ei ainakaan silloin, jos kysymyksessd
on erikoisen toivottu raskaus, vaan on tapausta hoidettava sisa-
medisiinisin ja tarvittaessa myoskin kirurgisin keinoin. Jos tioura-
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siilijohdannaisia kdytetdin, olisi samanaikaisesti lasta ajatellen an-
nettava myoskin jodia. Etenkin uudempi amerikkalainen kirjal-
lisuus niyttdd yhd enemmin suosittelevan leikkaushoitoa raskau-
denkin aikana pitden sen tuloksia tdysin rinnastettavina muissa-
kin olosuhteissa suoritettuihin leikkauksiin. Vaikeissa tyreotoksi-
koositapauksissa, etenkin sellaisissa, joissa odottavaa ditid ei voida
irroittaa tarpeeksi tehokkaasti kodistaan, on kuitenkin syytd suo-
rittaa raskauden keskeyttiminen. Niinpd esiintyi hypertyreoosi
erdissi lidnsisaksalaisessa aineistossa keskeyttdmisen syynd jopa
12 9/p:ssa kun se sensijaan  Naistenklinikan aineistossa edusti
vaatimatonta 2—3 9/o. Usein keskeyttimiseen on vaikuttanut sa-
manaikainen sydanvika.

Ulkomaisissa tilastoissa nikee keskeyttdmisen syynd myoskin
lisikilpirauhasen toiminnanvajauksesta syntyvin tetanian. Viela
harvinaisempi indikaatio on osteomalacia.

Lisimunuaisen kuorikerros on raskauden aikana erikoisen
rasituksen kohteena, niin etenkin raskauden alkupuolella. Myo-
hemmassi vaiheessa saanee didin elimisto kuitenkin tukea sikion
lisimunuaisen toiminnasta. Mb. Addison on varsin harvinainen
raskauden keskeyttdmisen indikaatio jo siksikin, ettd vaikeat
tapaukset tuskin koskaan tulevat raskaiksi ja siksi, ettd relatii-
vista toiminnanvajausta voidaan nykyisilldi valmisteilla varsin
tehokkaasti hoitaa.

Raskaus ja sokeritauti on sekd sisémedisiinarille ettd obstetri-
kolle monta huolta aiheuttava yhdistelmd. Hyvinkin hoidettua
odottavaa sokeritautista ditid vaanivat monet vaikeudet raskau-
den aikana ja parhaissakin olosuhteissa lapsen ennuste on kuiten-
kin suhteellisen huono. Koska #idin diabeteksella lisdksi on tai-
pumus pahentua raskauden aikana, voidaan erikoistapauksissa
diabeteksenkin perusteella raskauden keskeyttaminen suorittaa.
Kysymys on nykyain ehkd ajankohtaisempi kuin entisini aikoina,
koska diabetikot nyky#sn insuliinilla hoidettuina tulevat raskaiksi
paljon herkemmin kuin ennen.

Yhteenvetona raskauden keskeyttdmisestd vakavien hormonaa-
listen hiirididen, kuten tyreotoksikoosin, Mb. Addisonin tai dia-
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beteksen vuoksi, voidaan sanoa, ettd se tulee vaikeimmissa ta-
pauksissa kysymykseen. Indikaatioita asetettaessa on syytd kiin-
nittdd erikoista huomiota mahdollisten aikaisempien raskauksien
kulkuun.

2. Siirrymme sitten kisittelemédan virustauteja @ raskauden
mahdollisen keskeyttimisen indikaatioina.

1930-luvun lopussa raivosi erdissid osissa Australiaa suhteelli-
sen vaikea rubeola-epidemia. Paria vuotta myshemmin todettiin
samoilla paikkakunnilla pikkulapsissa tavallista runsaammin ka-
tarraktaa. Pian osoittautui, ettd kaikkien niiden lasten #idit olivat
raskauden alkuvaiheissa sairastaneet rubeolan. Muita vihurirok-
koa raskautensa aikana sairastaneiden éitien lasten kehityshﬁi-
tyshairiot jne. Useilla lapsﬂla todettiin lisaksi henklsen kehityk-
.sen vajausta. Miltei kaikissa niissd tapauksissa, joissa kehitys-
h&irioita todettiin, diti oli sairastanut rubeolansa raskauden neljin
ensimmiiisen kuukauden kuluessa ja héiiri'dn laatu riippui ainakin
tettu. Teoreettlsestl timi oli varsin mielenkiintoista siinid suh-
teessa, ettd taman avulla saattoi saada jonkinlaisen kasityksen
yksilonkehityksen eri vaiheista. Se elin tai elinryhmid, joka kus-
sakin ajankohdassa oli voimakkaimmassa kehitysvaiheessa, oli
samalla myoskin alttiina suurimmille hiiriille. Myohemmin osoit-
tautui, etta valittomasti ennen raskauttakin sairastettu rubeola voi
olla kohtalokas, sekin voi aiheuttaa lapsessa kehityshdirioita. Ke-
hityshiiricita saattoi syntya silloinkin, kun odottava #iti, esim.
perheensi piirissé, oli joutunut tekemisiin rubeolapotilaiden kans-
sa itse kuitenkaan sairastumatta kliinisid oireita antavaan tautiin.

Eri tilastojen mukaan vaihtelevat sikion vaurioitusmahdol-
lisuudet 10—80 9/p:iin riippuen genius epidemikuksesta sekd sii-
14, ‘missi raskauden vaiheessa rubeola on sairastettu. Suurin vau-
rioitumismahdollisuus on ensimmiisessd raskauskuukaudessa;
neljannen kuukauden jalkeen ei vaurioita endd synny.

Muita virustauteja, joiden on todettu aiheuttavan kehityshai-

roita, ovat tuhkarokko, vesirokko, parotiitti, josta Suomessakin
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on tutkimuksia, akuutti hepatiitti, poliomyeliitti, vyoruusu seka
mononucleosis infectiosa. Onpa menty niinkin pitkélle, ettd on
. viitetty, ettd mika tahansa raskauden alkuajan infektiotauti voisi
tallaisia hairioita aiheuttaa.

Vaikkakin on siis osoitettu, ettd mm. raskauden alussa sairas-
tettu rubeola aiheuttaa ainakin 10 9/:ssa kehityshiirioitd, ei sitd
kuitenkaan ole hyviksytty raskauden keskeyttdamisen indikaa-
ticksi. Mm. Ruotsissa on tidssi paadytty kielteiseen tulokseen.
Suomestakin on jo olemassa ennakkotapauksia, joissa raskauden
keskeyttdmishakemus on hyljatty. Nykyisessd laissammekaan ei
ole toistaiseksi pykildd raskauden keskeyttamiseksi tdméntapai-
sin indikaatioin, ja ehk# ndin onkin parempi, koska tdahdn voisi
kitkeytyd monta vaarinkidytoksen mahdollisuutta.

Synnynniinen toxoplasmoosi on toxoplasma Gondiin aiheut-
tama tauti, jonka lapsi saa intrauteriinisen eldminsid aikana &i-
distadn, joka useimmiten on tdysin tietimiton taudistaan. Aiti on
voinut potea tautinsa esim. vihdisen akuutin infektion muodossa
tai on ollut ehki tidysin oireeton. Tautia aiheuttava protozoi voi
clid kaikissa kudoksissa, mutta asettuu lapsella mieluimmin sil-
miin tai keskushermostoon, kuten pari Suomessakin todettua ta-
pausta osoittaa. Tauti tai sen jélkitila voidaan todeta didissd sero-
logisen reaktion, lapsessa lisiksi kliinisen kuvan silmanpohja-
muutosten sekd Hdarimmiisessd tapauksessa parasiitin histo-
logisen osoittamisen avulla esim. aivokudoksesta. On myoskin
mahdollista, ettd jos muutaman vuoden ikaiselld lapsella todetaan
henkistd toiminnan vajausta, motoorisia hdirivitd, epilepsiaa jne.,
jotka toisinaan on tapana panna synnytystrauman tilille, kysymyk-
sessi itse asiassa onkin ollut toxoplasmoosi. Yleensi toksoplasmoo-
si-infektion lapikdynyt #Hiti synnyttdd vain yhden sairaan lapsen,
muut mychemmat ovat terveité.

Positiivinen toxoplasmoosireaktio on ilmeisesti kuitenkin paljon
yleisempi kuin luullaankaan. Niinpd erdissd tdysin valitsematto-
massa ruotsalaisessa aineistossa todettiin puolella eri ikdryhmiin
kuuluvista naisista kohonneita tiitterilukemia, ndista ldhes 35
v/e:lla niin korkeita arvoja, ettd pidettiin varmana, etta he sai-
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rastavat parhaillaan tai ovat ainakin aivan #sken sairastaneet
toxoplasmoosin. Saman ajanjakson kuluessa tapahtui 18.000 syn-
nytystd, nidistd oli 500:1la erittdin korkeita tiitterilukemia, mutta
vain yhdessid lapsessa todettiin ~kongenitaalinen toxoplas-
Moosi.

Meilld Suomessa ei vield liene ennakkotapauksia raskauden
keskeyttamishankkeista toxoplasmoosin perusteella, mutta koska
lapsi kuitenkin vain n#in harvoin vaurioituu, on didin veren kor-
keitakin tiitteriarvoja tuskin pidettdvi riittdvand raskauden kes-
keyttamisen indikaationa.

3. Aivan eri tirkeysluokkaa kuin edelld kasitellyt infektio-
taudit on kysymys Rh-immunisaation merkityksestd raskauden
keskeyttdmisen indikaationa. En puutu tdssd yhteydessd immuni-
saation lapsessa aiheuttamiin muutoksiin, tyydyn vain toteamaan,
ettd kysymystd on meills kisitelty sekéd teoreettiselta ettd kaytéan-
nén laskirin kannalta. Raskauden keskeyttdminen on paikallaan,
jos odottavalla #idilld on huono obstetrinen anamneesi ja korkeat
vasta-ainelydét ja jos hin lisaksi itse keskeytystd haluaa. Tallai-
sista meilld on ennakkotapauksia jo olemassa.

4. Raskauden ohessa todettuihin pahanlaatuisiin kasvannai-
siin on Suomessakin kiinnitetty monessa yhteydessd huomiota.
Seuraavassa esitettivit huomiot, sikili kuin ne liittyvit raskauden
keskeyttimiseen, on tehty Naistenklinikan tdhén liittyvdn viime
vuosien aineiston perusteella. Aineisto kidsittdd miltei yksinomaan
sellaisia potilaita, jotka on ldhetetty sairaalaan valmiiksi tutkittui-
na tapauksina raskauden keskeyttimistd varten. Tallaisen aineis-
ton perusteella ei esim. voida tehdd laskelmia malignoomien ja
raskauden samanaikaisesta esiintymisestd ym.

Tulkoon tissi kuitenkin mainituksi, -ettd suurissa tilastoissa
lasketaan 0,03—0,05 9/¢:ssa kaikista raskauksista esiintyvin jon-
kin pahanlaatuisen kasvaimen, ndistd 3/4 synnytinten alueella.
Malignooma on kehittynyt joko vasta raskauden aikana tai sitten
on potilas, jolla on jo ennestdén ollut jokin pahanlaatuinen. kas-
vain, tullut gravidaksi Miten lddkdrin on silloin
suhtauduttava tilanteeseen?
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Kannanottomme riippuu luonnollisesti ratkaisevalla tavalla

siitd, miten raskaus vaikuttaa pahanlaatuisen kasvaimen kehityk-
seen ja hoidon ennusteeseen. Tadmin kysymyksen selvittamiseksi
on luonnollisesti tehty lukematon maara seka kliinisida havaintoja
ettd eldinkokeita. Tulokset ovat monessakin suhteessa ristiriitai-
set, mutta luulisin kuitenkin sen kisityksen olevan la-
hinnid totuutta, jonka mukaan raskaus kii-
hoittaa pahanlaatuisen kasvaimen kehitysta
Tidmid on siis kannanotollemme raskauden
suhteen ratkaisevaa.
. Kaikista raskaudenaikaisista synnytinten malignoomeista
muodostavat kohdun kaulaosan syopatapaukset runsaat 3/4:n.
Yleisend sdantond voidaan sanoa, ettd raskaus on saatava kes-
keytytetyksi niin nopeasti kuin mahdollista, mieluimmin ra-
dikaalista Wertheimin leikkausta kiyttden. Tallainen potilas kuu-
luu siis ilman muuta erikoissairaalan hoitoon.

Kohdun runko-osan syopd on raskauden aikana erittdin har-
vinainen ja kirjallisuudessa vain yksityisind tapauksina kisitelty.
Diagnoosiin tullaan tavallisesti vain abortin yhteydessd, joten
siitd tuskin koskaan voi muodostua keskeyttamisen indikaatiota.

Raskaudenaikaiset pahanlaatuiset munasarjan kasvaimet
muodostavat n. 10 %, kaikista synnyttimissd sijaitsevista pahan-
laatuisista kasvannaisista. Diagnoosiin tullaan tavallisimmin vas-
ta” suoritettaessa leikkausta tarkemmin nimeamattoman muna-
sarjankasvaimen vuoksi. Raskaus on luonnollisesti keskeytettava
ja samalla suoritettava sisisynnytinten mahdollisimman radi-
kaalinen poisto.

Pahanlaatuiset vulvan ja emittimen kasvaimet aiheuttavat
raskauden aikana pahantuoksuisia vuotoja, jotka tuovat poti-
laan ladkiariin. Raskauden keskeytys alateitse tai lapdrotomialla
on luonnollisesti indisoitu. Mikili laparotomiaa kadytetddn, on
samalla syytd poistaa sisdsynnyttimet.

Synnytinten ulkopuolella sijaitsevien malignoomien joukossa
muodostavat raskauden keskeyttimistd ajatellen rintarauhasen
syopitapaukset tirkeimman ryhmian jo lukumidrdnsdkin puo-

127



lesta. Kolmannes kaikista raskaudenaikaisista extragenitaalisista
malignoomeista sijaitsee nZet juuri rintarauhasessa. Yleensi
naytaan yhd enemman kallistuttavan siihen, ettd raskauden ai-
kana vallitsevat hormonaaliset olosuhteet kiihoittavat rintarau-
hassyovan kasvua, joten raskaus on syytd nopeasti keskeyttii.
Erikoisesti syytetdan veren korkeata follikkelihormoonipeilid
rintasyovan nopeasta etenemisestd raskauden aikana.

Muut rauhassyovit ovat harvinaisia raskauden keskeytta-
misen syita.

Raskaudenaikaiset ruuansulatuskanavan, hengitysteiden ja
virtsateiden kasvaimet ovat varsin harvinaisia. Niinpd on Nais-
tenklinikassa suoritettu viime wvuosina raskauden keskeyttami-
nen vain kahdesti ruuansulatuskanavan, kerran hengitysteiden
ja kerran virtsateiden kasvaimen vuoksi.

Luuperdiset sarkoomat ja melanoomat ovat niinikdan varsin-
harvinaisia. Naistenklinikan aineistossa on esiintynyt viime vuo-
sina 1 sarkooma- ja 2 melanoomapotilasta.

Raskaudenaikainen aivokasvain ei sensijaan ole mik#dan tava-
ton harvinaisuus. Niinpa on Naistenklinikassa v. 1934 ]alkeen suo-
ritettu keskeytys 24 kertaa tdlla indikaatiolla.

Yhteenvetona raskauden keskeyttdmisestd pahanlaatuisen kas-
vaimen perusteella voimme siis todeta, ettd toimenpide on oikeu-
tettu useimpien kasvaintyyppien kohdalla, sijaitsivatpa ne sitten
synnyttimissd tai niiden ulkopuolella. Erikoisesti synnyttimissd
sijaitsevat vaativat aina radikaalisen suhtautumisen, jolloin ei pida
unohtaa myoskdan kasvaimen nopeata ja mahdollisimman teho-
kasta hoitoa.
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