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1. Definicja i podzial wady

Ectopia cordis jest rzadka wada wrodzona w ktorej serce zlokalizowane jest
czesciowo lub catkowicie poza klatka piersiowa. Wystepuje jako wada izolowana oraz
wspoéttowarzyszaca innym wadom zewnatrz - i wewnatrzsercowym (ubytek przegrody
migdzykomorowej —  VSD-ventricular  septal defect; ubytek  przegrody
migdzyprzedsionkowej — ASD-atrial septal defect; uchylek komory; ubytki $Sciany jamy
brzusznej). Uniemozliwia to zycie zewnatrzmaciczne, ale ptod w czasie trwania ciazy moze
rozwijac si¢ prawidtowo. Wada ta wystepuje raz na 5,5- 7,9 miliona zywych urodzen, czgsciej
u dziewczynek, a znacznie czesciej u ptodow poronionych [1]

Stosujac podziat kliniczny ektopig serca dzieli si¢ na cztery typy, w zalezno$ci od lokalizacji
przemieszczonego serca:
1. szyjny- serce znajduje si¢ w obrebie szyi, a mostek jest nienaruszony ~ 3%);
2. piersiowy- serce na wysokosci klatki piersiowej, przemieszczone czgsciowo lub
calkowicie poza $rodpiersie; mostek rozszczepiony ~60%;

3. piersiowo-brzuszny- serce znajduje si¢ czesciowo w obydwu jamach ciata ~ 30%;



4. brzuszny- serce w catosci przemieszczone do jamy otrzewnowej przez ubytek w
przeponie ~ 6%
Najczesciej spotykanymi typami jest posta¢ piersiowa i piersiowo- brzuszna. [1]
Niektore zrodta podaja jako piaty typ szyjno-piersiowy (~ 1%) [2]

Ryc. 1 Typy ektopii serca

Types of Ectopia Cordis
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Five types of ectopia cordis may occur. The cevvical and abdominal

types are usually covered by skin.

(Internet)



2. Patogeneza

Wada ta powstaje w 3 tygodniu embriogenezy. Zwiazana jest z zaburzeniem
dojrzewania sktadnikdw mezodermalnych linii sSrodkowej ciata klatki piersiowej 1 brzucha, co
prowadzi do niecatkowitego zamknigcia powlok. Etiologia i embriologia ektopii serca nie jest
dobrze znana.

W niektorych przypadkach za przyczyne powstania tej wady podejrzewa si¢ teorig zatoru
naczyniowego lub zespot tasm owodniowych.

Ryzyko obarczenia kolejnego ptodu ta sama anomalia nie jest zwigkszone w przypadku
kolejnej ciazy, jezeli zostanie stwierdzona prawidtowa budowa serca ptodu. W przypadku
wady serca ptodu kolejna ciaza jest obarczona wigkszym ryzykiem wystapienia wady serca W

stosunku do ryzyka populacyjnego [1].

3. Ectopia cordis, a inne wady

Ektopia serca moze wystgpowac z prawidlowa budowa serca lub z wada serca. Czgsto
potaczona jest z innymi wrodzonymi defektami wiaczajac wady wielonarzadowe. Najczgstsze
wady to: ubytek przegrody migdzykomorowej (VSD), tetralogia Fallota, dwuujsciowa prawa
komora (DORYV), przetozenie wielkich pni tgtniczych (d- TGA) i przepuklina pgpowinowa.
Wraz z wyraznymi wadami serca u noworodka z ectopia cordis moga wystepowac: rozszczep
wargi i podniebienia, wady kregostupa, takie jak krzywizna w odcinku piersiowym, jak
rowniez kifozy, wady ptuc. Wadzie tej] moze towarzyszy¢ prawidtowy lub nieprawidlowy

kariotyp: trisomia 13, 18 i zesp6t Turnera [2,3,4].

Ectopia cordis wraz z potaczeniem piersiowo- brzusznym, przepukling pgpowinowa,
przednia przepukling przeponowa, defektem dolnej cze$ci mostka, oraz strukturalnymi
wadami wewnatrzsercowymi (ubytek przegrody miedzykomorowej lub uchylek lewej
komory) sktadaja si¢ na pentalogi¢ Cantrella [5,6,7]. Wada ta powstaje migdzy 14, a 18 dniem

zycia zarodkowego.[6]


http://cancerweb.ncl.ac.uk/cgi-bin/omd?query=Septal+Defect&action=Search

4. Diagnostyka prenatalna

Wigkszo$¢ przypadkow ektopii serca zdiagnozowana jest migdzy 11 a 12 tygodniem
Ciagzy za pomoca rutynowego potozniczego badania ultrasonograficznego.[1] Polega na
stwierdzeniu obrazu serca plodu poza klatka piersiowa. Wykrycie ektopii serca przez
potoznika stanowi wskazanie do weryfikacji rozpoznania w o$rodku referencyjnym, takze w
przypadku kiedy cigzarna decyduje si¢ na przerwanie ciazy. Dokladna diagnostyka
kardiologiczna u ptodu w kazdej ciazy z ektopia serca ma ogromne znaczenie dla dalszych
plandw prokreacyjnych danej rodziny [2,8].

W czasie badania echokardiograficznego w osrodku referencyjnym (badania takie
trwa dla pacjenta okolo 60 min. , nastgpnie kolejne 60 min. trwa opracowanie takiego
badania) lekarz przy wykorzystaniu wszystkich dostepnych technik ultrasonograficzno-
echokardiograficznych (badanie 2D, 2DD, 2DD + KD, M-mode, Power angio, STIC, TUI,
3D, 4D) dokonuje rejestracji badania wraz z dokumentacja. Opracowuje raport z badania
wraz z graficzna prezentacja stwierdzanej anomalii. Ocenia stan wydolnosci uktadu krazenia

ptodu.[8]

Ryc. 2 Ectopia cordis w technice 3D. (WWW.sonoworld.com)


http://www.forumginekologiczne.pl/txt/a,4206,1,pierwsze-symptomy-wczesnej-ciazy
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Ryc. 3 Serce umiejscowione poza obrgbem klatki piersiowej, typ brzuszny

ektopii serca w 1 trymestrze, obraz 2D (WWW.ultrasound-images)

5. Zasady postepowania u plodu z ektopia serca w ZDiPWW
ICZMP w Lodzi:

1. Zalecamy jak najszybsze skierowanie cigzarnej do osrodka referencyjnego kardiologii
prenatalnej typu C (np. ICZMP) lub B celem weryfikacji diagnozy, ustalenia szczegotow
dotyczacych budowy serca, okreslenia stanu wydolnos$ci uktadu krazenia, zarejestrowanie
ptodu w www.orpkp.pl

2. Rozwazenie diagnostyki cytogenetycznej

3. W I polowie ciazy cigzarna moze podja¢ decyzje 0 zakonczeniu ciazy, CO jest zgodne z
polskim i europejskim prawodawstwem .

4. W przypadku decyzji cigzarnej 0 kontynuacji ciazy monitorowanie stanu ptodu za pomoca
echokardiografii (co tydzien, co 4 — 6 — 10 tygodni — w zaleznos$ci od stwierdzonego
problemu);

5. Po 34 tyg ciazy konsultacja w Klinice Kardiologiczno-Kardiochirurgicznej celem
uwzglednienia umieszczenia dodatkowego pacjenta w planie operacyjnym w kolejnym
miesiacu

6. Po 37 tyg. ciazy w przypadku ustalenia mozliwosci co do podjecia proby

terapii  u  noworodka, przygotowanie zespotu  potozniczo-neonatologiczno-


http://www.ultrasound-images/
http://www.orpkp.pl/

kariodiologiczno-kardiochirurgicznego do procedury typu IMPACT : immediately
postdelivery cardiac treatment

7. Opcje i zasady postepowania w danym przypadku przedstawione sa w postaci
konsultacji pisemnej tak, aby informacje byly czytelne zaréwno dla ci¢zarnej i jej meza,

jak i prowadzacego ciaz¢ potoznika [8].
6. Termin porodu i sposéb porodu:

W przypadku porodu noworodka < 34 tyg ciazy jego szanse na przezycie sa niewielkie.

Znacznie wigksze szanse ma noworodek urodzony o czasie, z prawidlowa masa ciata.

W przypadku ustalenia procedury typu IMPACT rozwiazanie ciazy planowane jest
droga cigcia cesarskiego. W przypadku ustalenia ztego rokowania dla noworodka pordd

odbywa sig¢ sitami i drogami natury.

S8HRD

Ryc.4



Ryc.4 Ektopia serca z prawidlowa budowa, przedsionki serca w obrgbie klatki piersiowej,
komory serca poza klatka piersiowa (typ piersiowy EC), u plodu w 38 tyg. Ciazy (ze zbioréw
Zaktadu Diagnostyki i Profilaktyki Wad Wrodzonych ICZMP & Uniw Med.)

Ryc.5 Ektopia serca z wada w postaci ubytku w przegrodzie migdzykomorowej oraz wspolny
pien tetniczy (typ piersiowy EC)- 20 tydzien ciazy ze zbiorow Zaktadu Diagnostyki i
Profilaktyki Wad Wrodzonych ICZMP & Uniw Med.)

Ryc.6 Noworodek po cieciu cesarskim z ektopia serca typu piersiowego (Internet).



Ryc.7 Inny noworodek z ektopia serca typu piersiowego (WWW.sonoworld).

62000 Carlos Alberto Meija Escobar

Ryc.8 Noworodek z ektopia serca — typ piersiowo-brzuszny
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Ryc. 9 Pentalogia Cantrella, obraz CT u noworodka

7. Leczenie kardiochirurgiczne

O tym, czy noworodek z ektopia serca ma szanse na przezycie, decyduje wiele
czynnikéw. Ustalenie rokowania jest mozliwe na podstawie szczegotowej oceny w badaniu
echokardiograficznym przed i po porodzie.

Instytut Centrum Zdrowia Matki Polki jest jedyna w Polsce placowka medyczna,
ktora ma zaplecze kardiologiczno-kardiochirurgiczne dla noworodkow bezposrednio po
porodzie: z Sali porodowej na noworodka moze czeka¢ zespdt kardiochirurgdw na sali
operacyjnej w sasiednim budynku. [8]

Ze wzgledu na rzadki charakter wady i roznorodnos¢ jej wariantbw nie ma
jednolitego algorytmu postgpowania chirurgicznego. W leczeniu operacyjnym stosuje si¢
opcje jedno- i wieloetapowe. Wybor techniki leczenia jest podyktowany charakterem wady,
wspoltistnieniem wad serca 1 innych narzadow. Wyniki terapii sa rozne.

Leczenie zalezy od stopnia ektopii oraz wspoétistnienia innych wad. Zle rokuja: piersiowy typ
ektopii, dogtowowa orientacja koniuszka serca w polaczeniu z wadami serca i/lub innymi

pozasercowymi anomaliami. Najwigksze szanse powodzenia dotycza przypadkéw izolowanej
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ektopii serca z prawidtowym sercem lub sercem 4 jamowym i dobrze wyksztalconymi
zastawkami potksigzycowatymi.[9, 10]
Wedlug kardiochirurga Dr Amato, chirurgiczna korekta ectopia cordis zawiera cztery
podstawowe kroki:
1. pokrycie skora lub syntetycznym materiatem (btony z politetrafluoroetylenu) odkrytego
serca tak szybko jak to jest tylko mozliwe, w celu uniknigcia infekcji- opcja jednoetapowa.
2. czgsciowa lub catosciowa naprawa gtownych defektéw serca
3. umiejscowienie serca wewnatrz klatki piersiowe;j
4. rekonstrukcja zeber, mostka oraz $cian klatki piersiowej celem ostonigcia serca.[2]
Istotna rolg w tym procesie spelnia autoprzeszczep (pochodzacy z tego samego ustroju), gdzie
przeszczep ten ,,rosnie” razem z matym pacjentem i jest bardziej odporny na infekcje.[10]
Podkresla sig, aby podczas rekonstrukeji $ciany klatki piersiowej nalezy unika¢ ucisku na
serce i pluca w celu zapobiegania rozwojowi niewydolnos$ci krazenia czy hipoplazji ptuc.
Warunkiem koniecznym bezpiecznego sprowadzenia serca jest stabilno$¢ hemodynamiczna
oraz brak kwasicy metabolicznej w badaniu gazometrycznym Kkrwi u operowanego
noworodka.
Operacja dwuetapowa polega na zamknigciu ubytku $ciany klatki piersiowej skora (etap 1)
oraz wykonaniu rekonstrukcji powtok (etap II), gdy stan pacjenta si¢ ustabilizuje 1 jama klatki
piersiowej powigkszy swoja objetos¢. Morales i wsp. zalecaja wykonanie II etapu w 2. roku
zycia dziecka.[cyt za 9].
Interwencja chirurgiczna jest konieczna, gdyz szanse przezycia noworodka bez operacji sa
prawie rowne zeru ze wzgledu na zwigkszone ryzyko infekcji bakteryjnej 1 $miertelnych
urazOw mechanicznych.[11].

Prognoza dotyczaca przezycia noworodka z ektopia serca zalezy od stopnia wad serca,
lokalizacji serca i wad wielonarzadowych. W wigkszo$ci przypadkow noworodki umieraja w

pierwszych godzinach po porodzie.
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Rys.10 Noworodek przed i po zabiegu kardiochirurgicznym.
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8. Ciekawe przypadki

W historii tej choroby istnieja jednak szczesliwe zakonczenia, a to daje nadziej¢ na
uratowanie kolejnych dzieci z EC. Christopher Wall (Rys. 9) w dwoch pierwszych latach
swojego zycia zostal poddany 15 niebezpiecznym procedurom, ktére mialy na celu
przemieszczenie jego serca do klatki piersiowej. Chociaz narzad nie do konca jest tam, gdzie
by¢ powinien i przez skor¢ wyraznie wida¢ bijace serce, Christopher dozyt wieku 35 lat i jest

rekordzista Guinnessa jako najstarsza zyjaca osoba z ektopiq serca. [12]

Rys.11 Zdjgcie po stronie lewej przedstawia Christophera

Wall’a w dwoch pierwszych latach swojego zycia poddanego licznym operacjom oraz po prawej stronie

przedstawiajace moment ukonczenia szkoty $redniej.

.l Ryc.12 Ectopia cordis u Christophera Walla.
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Rys.13 Christopher leczony w Dziecigcym szpitalu w Filadelfii, operowany przez Dr. Victorie Vetter.

W roku 2008 w Centrum Zdrowia Matki Polki w Lodzi przeprowadzono pierwsza w Polsce i
jedna z niewielu na §wiecie operacji ektopii serca u noworodka tuz po urodzeniu. Zostata ona
przeprowadzona przez profesora Jacka Molla. Wadg taka wykryt w Poznaniu potoznik, ktory
wykonywat u pacjentki w 17 tygodniu ciazy przesiewowe badanie USG. Serce dziecka
znajdowalo si¢ w miejscu mostka i czgSciowo przemieszczone byto poza klatke piersiowa.
Lekarz skierowat cigzarng na konsultacyjne badanie do Akademii Medycznej w Poznaniu, a
stamtad do warszawskiego o$rodka kardiologii prenatalnej. Konsultacja, oprocz ektopii,
wykazata mata hipoplastyczna komorg lewa i dominujaca komorg prawa przy prawidtowych
potaczeniach komorowo-tgtniczych.

W 20 tygodniu ciazy cigzarng skierowano do todzkiego Instytutu Centrum Zdrowia Matki
Polki, gdzie ptod byt monitorowany echokardiograficznie do terminu okotoporodwego. W 39
tygodniu ciazy noworodek przyszedl na $wiat metoda cigcia cesarskiego. Zaraz po
narodzinach przeszedt pomyslnie pierwszy etap operacji kardiochirurgicznej i w 5 tyg zycia
Mitosz zostat wypisany do domu.

Finalna operacjg kardiochirurgiczna zaplanowano w pézniejszym wieku okoto roku.

Niestety mimo staran lekarzy, w przebiegu pooperacyjnym w 3 dobie dziecko zmarto.

[13]. Mama Mitosza po 2 latach zaszta ponownie w ciaz¢ i urodzita zdrowego noworodka.

Sa takze pozytywne doniesienia dotyczace diagnostyki prenatalnej i mozliwej ewolucji wady
w okresie przedurodzeniowym: w trakcie rozwoju plodu zaobserwowano w kilku
przypadkach ,,chowanie ,, si¢ serca w II potowie ciazy do klatki piersiowej i czgsciowa
regresje stopnia ektopii. Noworodki te wymagaly operacji po urodzeniu i przezyly zabieg
kardiochirurgiczny [14].

15



Upowszechnienie prenatalnych badan kardiologicznych moze zmienié¢ naturalna historie

takich przypadkow dotychczas uznawanych w wigkszos$ci za wady letalne [15].
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Ryc.14 Mitosz w 32 tyg zdjecie 3D (ze zbiorow Zaktadu Diagnostyki i Profilaktyki Wad
Wrodzonych ICZMP, kier. Zaktadu prof. M. Respondek-Liberska).

Ryc.15 Mitosz ektopia serca 7 dni po 1 zabiegu — 2008 (ze zbiorow Kliniki Kardiochirurgii ICZMP ,
kierownik Kliniki Prof. Jacek Moll).
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komory serca poza klatka piersiowa (typ piersiowy EC). Zrodto: Respondek- Liberska M.,
Kardiologia prenatalna dla potoznikéw 1 kardiologdéw dziecigcych, Wyd. Czelej, Lublin 2006,
str. 215-218

Ryc.5 Ektopia serca z wada w postaci ubytku w przegrodzie migdzykomorowej oraz wspdlny
pien tetniczy (typ piersiowy EC)- 20 tydzien ciazy. Zrodto: Respondek- Liberska M.,
Kardiologia prenatalna dla potoznikow 1 kardiologow dzieciecych, Wyd. Czelej, Lublin 2006,
str. 215-218

Ryc.6 Przyktad dziecka z Ektopia serca. Zrédto:

http://www.smashinglists.com/10-weird-babies-medical-conditions/

Rys.7 Ectopia cordis. Zrodto:

http://www.sonoworld.com/images/FetusltemImages/article-

images/cardiovascular/ectopia cordis escobar files/ectopia cordis postnatal.jpg

Ryc.9. Pentalogia Cantrella, obraz z CT. Zrodto:
http://radiology.casereports.net/index.php/rcr/article/viewArticle/273/597

Ryc.10 Noworodek przed i po zabiegu kardiochirurgicznym, All India  Institute of Medical
Sciences (AIIMS). Zrodto:
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http://docs.google.com/viewer?a=v&q=cache:farCG7_wxdUJ:www.rush.edu/cms_docs/CVSWS01.pdf+ectopia+cordis&hl=en&pid=bl&srcid=ADGEESi7PvMJl7B8yRUTW8H54jvIPcKa4ZVaJA9cB6AFDYCqsrXfKttRlRU93jFYVv8jkIgdpxf8f63pM2KI7nhxFeVhk3ab4jIOrr1ZttMr9ExfNYUPR3tYg-CmPGT7nAlaanJK90UI&sig=AHIEtbRDJAdYh-IsSEcjjLvAK9W8WRFIuQ
http://docs.google.com/viewer?a=v&q=cache:farCG7_wxdUJ:www.rush.edu/cms_docs/CVSWS01.pdf+ectopia+cordis&hl=en&pid=bl&srcid=ADGEESi7PvMJl7B8yRUTW8H54jvIPcKa4ZVaJA9cB6AFDYCqsrXfKttRlRU93jFYVv8jkIgdpxf8f63pM2KI7nhxFeVhk3ab4jIOrr1ZttMr9ExfNYUPR3tYg-CmPGT7nAlaanJK90UI&sig=AHIEtbRDJAdYh-IsSEcjjLvAK9W8WRFIuQ
http://docs.google.com/viewer?a=v&q=cache:farCG7_wxdUJ:www.rush.edu/cms_docs/CVSWS01.pdf+ectopia+cordis&hl=en&pid=bl&srcid=ADGEESi7PvMJl7B8yRUTW8H54jvIPcKa4ZVaJA9cB6AFDYCqsrXfKttRlRU93jFYVv8jkIgdpxf8f63pM2KI7nhxFeVhk3ab4jIOrr1ZttMr9ExfNYUPR3tYg-CmPGT7nAlaanJK90UI&sig=AHIEtbRDJAdYh-IsSEcjjLvAK9W8WRFIuQ
http://docs.google.com/viewer?a=v&q=cache:farCG7_wxdUJ:www.rush.edu/cms_docs/CVSWS01.pdf+ectopia+cordis&hl=en&pid=bl&srcid=ADGEESi7PvMJl7B8yRUTW8H54jvIPcKa4ZVaJA9cB6AFDYCqsrXfKttRlRU93jFYVv8jkIgdpxf8f63pM2KI7nhxFeVhk3ab4jIOrr1ZttMr9ExfNYUPR3tYg-CmPGT7nAlaanJK90UI&sig=AHIEtbRDJAdYh-IsSEcjjLvAK9W8WRFIuQ
http://docs.google.com/viewer?a=v&q=cache:farCG7_wxdUJ:www.rush.edu/cms_docs/CVSWS01.pdf+ectopia+cordis&hl=en&pid=bl&srcid=ADGEESi7PvMJl7B8yRUTW8H54jvIPcKa4ZVaJA9cB6AFDYCqsrXfKttRlRU93jFYVv8jkIgdpxf8f63pM2KI7nhxFeVhk3ab4jIOrr1ZttMr9ExfNYUPR3tYg-CmPGT7nAlaanJK90UI&sig=AHIEtbRDJAdYh-IsSEcjjLvAK9W8WRFIuQ
http://www.sonoworld.com/fetus/page.aspx?id=2645
http://www.smashinglists.com/10-weird-babies-medical-conditions/
http://www.ultrasound-images.com/fetal-heart.htm
http://www.smashinglists.com/10-weird-babies-medical-conditions/
http://www.sonoworld.com/images/FetusItemImages/article-images/cardiovascular/ectopia_cordis_escobar_files/ectopia_cordis_postnatal.jpg
http://www.sonoworld.com/images/FetusItemImages/article-images/cardiovascular/ectopia_cordis_escobar_files/ectopia_cordis_postnatal.jpg
http://radiology.casereports.net/index.php/rcr/article/viewArticle/273/597

http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952& p=00000133-0000-
0000-0000-0000a7f80200#uc2L st00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200

Ryc.11 Christopher Wall. Zrodto: http://abcnews.go.com/2020/popup?id=8237861

Ryc. 12 Ectopia Cordis u Christophera Wall’a. Zrédto:

http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952& p=00000133-0000-
0000-0000-0000a7f80200#uc2L st00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200

Ryc.13 Christopher leczony w Dziecigcym szpitalu w Filadelfii, operowany przez Dr.
Victorie Vetter. Zrodto:
http://a.abcnews.com/images/2020/ht_chris_wall_medical17_090803 ssh.jpg

Rys.14 Mitosz w 32 tyg zdjecie 3D. Galeria anomalii kardiologicznych. Zaktad Diagnostyki i
Profilaktyki Wad Wrodzonych Instytutu ,,Centrum Zdrowia Matki Polki” i Uniwersytetu
Medycznego. Zrodto:
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/index.php?img=galeria&mod=content&akcja=show&id=1
82

Ryc.15 Mitosz ektopia serca 7 dni po 1 zabiegu — 2008. Galeria anomalii kardiologicznych. Zaktad

Diagnostyki 1 Profilaktyki Wad Wrodzonych Instytutu ,,Centrum Zdrowia Matki Polki” 1
Uniwersytetu Medycznego. Zrodto:
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/files/Image/galeria/Milosz%20ektopia%?20serca%207%20
dni%20p0%201%20zabiegu%202008.jpg
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http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952&_p=00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200#uc2Lst00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200
http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952&_p=00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200#uc2Lst00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200
http://abcnews.go.com/2020/popup?id=8237861
http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952&_p=00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200#uc2Lst00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200
http://news.in.msn.com/national/article.aspx?cp-documentid=3206952&_p=00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200#uc2Lst00000133-0000-0000-0000-0000a7f80200
http://a.abcnews.com/images/2020/ht_chris_wall_medical17_090803_ssh.jpg
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/index.php?img=galeria&mod=content&akcja=show&id=182
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/index.php?img=galeria&mod=content&akcja=show&id=182
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/files/Image/galeria/Milosz%20ektopia%20serca%207%20dni%20po%201%20zabiegu%202008.jpg
http://www.umed.lodz.pl/fetalecho/files/Image/galeria/Milosz%20ektopia%20serca%207%20dni%20po%201%20zabiegu%202008.jpg

