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A moze znieczulenie podpajeczynowkowe
do porodu?

How about the spinal anaesthesia for Labour?
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Znieczulenia do Ciecia cesarskiego
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/nieczulenia porodu

Celem znieczulenia jest fagodzenie bolu
porodowego do poziomu akceptowanego
przez rodzaca I nie zaburzajacego jego
przebiegu.




OKRESY PORODU

| okres porodu — obejmuje zgtadzenie | rozwarcie
szyjkl macicy
(u pierwiastek 1cm/h,
u wielorodek 2cm/h)

|1 okres porodu — wydalenie ptodu
(pierwiastki do 2h,
wielorodki do 1h)




WPROWADZENIE IGIEL
ATRAUMATYCZNYCH

O ZAKONCZENIACH
+ ATRAUCAN!
+PENCIL POINT

(Zminimalizowanie wystepowania bolow popunkcyjnych)




Czego najbardzie] obawiajg sie
rodzgce pacjentki?

. STRACH O DZIECKO
. LEK PRZED BOLEM

A MOZE ZNIECZULENIE
PODPAJECZYNOWKOWE...?




Wskazania do znieczulenia
podpajeczynowkowego w
pofoznictwie

 Ciecle cesarskie

« Znieczulenie porodu

» Uzycie préznociagu

« Uzycie kleszczy prostych I rotacyjnych
« Szycie rozlegtych pekniec




Przeciwwskazania do znieczulenia
podpajeczynowkowego w
pofoznictwie

» Brak zgody pacjentki

« Zaburzenia w ukladzie krzepniecia
e Sepsa

o Wstrzas

« Zmiany ropne w okolicach wktucia
 Niektore schorzenia neurologiczne




Korzystne cechy znieczulenia PP
do porodu

Techniczna tatwos¢ 1 szybkos¢ jego wykonania
Mozliwos¢ potwierdzenia wiasciwego
umiejscowienia igty

Mniejsza ilos¢ powikian (krwiaki!)

Szybki poczatek analgezji

Mata dawka leku

Moze by¢ wykonane na kazdym etapie porodu
Mozna taczyc¢ z ZO




Czego nalezy sie obawiac stosujac
analgezje podpajeczyndwkowag do
porodu?

 Hipotonii

« Zaburzen akcji serca

» Blokady motorycznej

« Reakcji alergicznych

« Bolow popunkcyjnych
« Zakazen

« WYysokiego, catkowitego znieczulenia
rdzeniowego




O czym nigdy nie mozemy
zapomniec?




Przydatnos¢ znieczulenia
podpajeczynowkowego do
porodu




Parametry oceniane podczas znieczulenia
podpajeczynowkowego do porodu:

« RR, Saturacja

» Akcja serca matki

« FHR (akcja serca ptodu)

« Czas znieczulenia

« Blok czuciowy

» Blok ruchowy (Skala Bromage)

» Ocena bolu (skala 5-stopniowa, stowna)

« Ocena czasu trwania | 1 Il okresu porodu

» Ocena zadowolenia pacjentki (ankieta)

» Monitorowanie bolow popunkcyjnych




Stanowisko znieczulenia porodow
MONITOROWANIE
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KONSULTACJA | PISEMNA
ZGODA PACJENTKI NA
WYKONANIE PROCEDURY

SZKOLENIE PERSONELU
MEDYCZNEGO




Informacja dla pacjentek
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Wymagane badania laboratoryjne

o Liczba ptytek krwi (z ostatnich 24h)
o« APTT

. INR

o Grupa krwi pacjentki




ZASTOSOWANA DAWKA LEKU

2,omg BUPIWAKAINY

(0,5 % Marcaine Spinal Haevi)
_|_

25ug FENTANYLU




IGLA 27G
0 typie zakonczenia

« PENCIL POINT!
« ATRAUCAN!




ANKIETA DLA PACJENTEK

ANKIETA 14. Czy po podaniu znleczule nia wystaph u pani ktdrykolwiek z abjawéw?
@ Bl przy wykonaniu znieczulenia
- . - , . A Sand T el
Badania nad satvsfakeja pacjentki po zastosowanin S ef( m_ﬁnlenla. e

o Dretwienie nog

Zuicczulenia zewnatrzoponowego , podpajecey nowkowepo i sy
& Swiad skdry

Dreszoze

do porodu naturalnego
Inne ekl s

O powiedzl na pytania nalezy udzielad przez postawienbe znaku X w kdtku lub dopisaé
odpowied? w odpowiednich mielscach. Ankleta jest anonimowa i jej dane beda 15. Po jakim ezasie byta odczuwalna POprawa samopo ia?
; 3l 1 czucia’?
wykorzystane do moje] pracy naukowe|. Dzigkuje za rzetelne cdpowiedzi | podwigeony mi ¥ Natychmiast
cras. o Pojakims czasie
o Weale

. o Spris
16. Proszg zazrnaczyé jak silnie odczuwata pani bal Po podaniu znieczulenia

1, He panima [at?
o Ponizef 20
20-25 5
2 26-29
o 30-35 : o
. o O—brak balu
> & 1-Bol fagodny
i Powryiej 40 = :
2 - Bal znosny
3- Bol dokuczliwy
i i 4 - Bol nieznoiny
2. Jakie ma pani wyksztatcenie: A
o Podstawowe o 5-Bol nie do wytrzyrmania
o Zawodowes

" Srednie
o Wyisie 17, Czy znieczulenie do porodu zakorniczyto sie cigclemn cesarskim?
o Tak

$ Nie
2, Migjics ramieszkania;
_Ey_ Miasto
& Wiet : -
18. Czy znieczulenie spetnifo pani oczekiwania?




94% PACJENTEK
ZADOWOLONYCH

ZE ZNIECZULENIA!




Znieczulenie
podpajeczynowkowe
do porodu,
POLECAM!
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