INFORMACIJA VISUOMENEI

IS metodikos

VAISIAUS SEDMENU
PIRMEIGA

L.A.G.D.

LIETUVOS AKUSERIY

GINEKOLOGY DRAUGIJA 2019 07 20



informacija visuomenei .L.A.D.

LIETUVOS AKUSERIY
GINEKOLOGY DRAUGUA

VAISIAUS SEDMENUY PIRMEIGA

Sédmeny pirmeiga — tai vaisiaus biiklé, kai vaisiaus sédmenys ar kojos pirmauja gimdymo takuose, tuo
tarpu normaliai pirmaujanti vaisiaus kiino dalis turéty biti galva. Ankstyvuoju néStumo laikotarpiu
sédmeny pirmeiga yra dazna, taciau néStumo metu nattiraliai vaisius apsisuka j galvos pirmeigg. Tarp
37 ir 42 néStumo savaités daugeliu atvejy vaisius, kai yra galvos pirmeiga, yra pasiruosgs gimti.

Sédmeny pirmeiga néStumo pabaigoje biina mazdaug 3 i§ 100 (3 proc.) atvejy. Vaisiaus sédmeny
pirmeigos atveju padétys gali biti jvairios.

Tikroji sédmeny MiSrioji sédmeny Kojy pirmeiga.Vaisiaus
pirmeiga.Vaisiaus sédmenys pirmeiga. kojos yra Zemiau

yra pirmaujanti dalis, $launys Vaisiaus sédmenys yra sédmeny.

iStiestos priesais kriiting, pédos pirmaujanti dalis, $launys

prie galvos. Tai dazniausia iStiestos prieSais kriiting,

sédmeny pirmeiga. kojos sulenktos per kelius.

Vaisiaussédmeny pirmeigos priezastys.

Kartais vaisius neapsisuka tik dél atsitiktinumo. Kitais atvejais néStumo metu biina veiksniy,
trukdanciy vaisiui apsisukti: per didelis ar per mazas vaisiaus vandeny kiekis gimdoje, placentos
pirmeiga, daugiavaisis néStumas ir kt. Daugelis naujagimiy, kuriems buvo biidinga sédmeny pirmeiga,
gimsta sveiki ir tik nedaugeliu atvejy sédmeny pirmeiga yra susijusi su sveikatos problemomis, todél
visy naujagimiy bukle reikia patikrinti.

Taktika esant vaisiaus sédmeny pirmeigai.
1.1. ISorinis vaisiaus apgreZimas

Gimdymas nattraliu budu, jei yra sédmeny pirmeiga, labiau komplikuotas nei normalaus gimdymo
metu. AkuSeris-ginekologas turéty Jums pasitulyti paméginti apgrezti vaisiy 1 galvos pirmeigg. Sis
metodas vadinamas iSoriniu vaisiaus apgrezimu (IVA). Jo metu, Svelniai spaudziant pilva, vaisius yra
stumiamas ir taip padedama jam apsisukti j galvos pirmeigg. Pagrindinis [VA teigiamas bruozas yra tas,
kad suteikiama galimyb¢ gimdyti natiiraliai esant galvos pirmeigai.

Moksliniy tyrimy, patvirtinanciy ar paneigianciy, kad guléjimas ar sédéjimas tam tikroje pozoje gali
turéti jtakos vaisiaus padéciai ar kad kitoks budas gali padéti vaisiui apsigrezti, néra.
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IVA paprastai atlickamas po 36-37 néStumo savaités planine tvarka, taciau prireikus IVA gali buti
atlieckamas ir prasidéjus gimdymui.

IVA sékmingai pavyksta atlikti kiek daugiau nei pusei (apie 60 proc.) motery. Gydytojas turéty Jums
pasakyti, kokia yra tikimyb¢, kad Jusy vaisiaus apgrezimas bus sékmingas. Teigiamy rezultaty
tikimybe padidina medikamentinis gimdos raumeny atpalaidavimas IVA metu. Siy medikamenty
pavartojimas nepakenks vaisiui. Be to, Jiis galite pati sau padéti, atpalaiduodama pilvo raumenis.

Jei vaisiaus 1§ pirmo karto apsukti nepavyksta, yra galimybé pameéginti dar kartg. Jei vaisiaus
nepavyksta apgrezti ir kitg karta, gydytojas su Jumis apsvarstys gimdymo galimybes sédmeny
pirmeigos atveju.

IVA paprastai yra saugus ir nesukelia prieslaikinio gimdymo. Vaisiaus Sirdies ritmas bus tikrinamas
pries IVA ir po jo. Atliekant IVA, kaip ir visas kitas medicinines procediiras, gali kilti komplikacijy.
Labai retai, mazdaug 1 i§ 200 (0,5 proc.) atvejy, reikalinga skubi cezario pjiivio operacija i§ karto po
IVA dél prasidéjusio kraujavimo ar sutrikusio vaisiaus Sirdies ritmo, todél IVA visada atlieckamas
gydymo jstaigoje, kur galima atlikti skubig cezario pjiivio operacija.

IVA neatliekamas, jei:

» Jumsreikia atlikti cezario pjuvio operacijg dél kity priezasciy; [1Pastaruoju metu (7 dienas) kraujavo
1§ maksties;

* Vaisiaus Sirdies ritmas néra normalus;

* Jums nutekéjo vandenys dar iki procediiros;

* Yra daugiavaisis néStumas (iSskyrus prie§ gimstant paskutiniam naujagimiui).

Kartais IVA gali biiti nemalonus. Jei procediiros metu jauciate skausma, pasakykite apie tai.

Tuomet gydytojas patrauks rankas ir trumpam sustos arba nutrauks procediira.

Jeigu po procediiros prasidé¢jo kraujavimas, pilvo skausmai, sgrémiai ar silpniau jauciatés, turite
kreiptis 1 gydytoja.
1.2. Gimdymo budai esant vaisiaus séedmeny pirmeigai.

Priklausomai nuo situacijos, Jums gydytojas akusSeris ginekologas rekomenduos vieng i§ Siy gimdymo
budy:

* cezario pjiivio operacija — tai chirurginis metodas, kai pilvo sienoje ir gimdoje padaromas pjivis,
per kurj iStraukiamas naujagimis;
* gimdymas naturaliu budu.

Abu 1§ minéty gimdymo btdy turi savy pliusy ir minusy, todél prie§ parenkant gimdymo buda
gydytojas turi detaliai jvertinti esamg kliniking situacijg ir motyvuotai rekomenduoti saugiausig Jums ir
Jiisy naujagimiui gimdymo biida.

1.2.1. Cezario pjuivio operacija
Cezario pjiivio operacija yra santykinai labiau rizikinga Jums negu gimdymas nattraliu biidu. Ta¢iau
gimti vaisiui sédmeny pirmeigos atveju ji santykinai saugiausia. Cezario pjiivio operacija neturi

ilgalaikio neigiamo poveikio Jusy sveikatai ne néStumo metu. Tuo tarpu laukiantis kito kidikio pries
tai buvusi operacija gali turéti neigiamos jtakos tiek Jums, tiek Jusy kudikiui.
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1.2.2. Gimdymas natiiraliu buadu.

Gimdymas natiiraliu budu daZznai yra geriausias pasirinkimas daugeliui motery ir kiidikiy, taciau jis
néra saugus visomis situacijomis. Tam tikromis aplinkybémis, pvz., stambus vaisius véluoja gimti, toks
gimdymas yra net labiau komplikuotas. Yra kelios biitinos gimdyti natiiraliu budu salygos.

* AkusSeris-ginekologas yra kvalifikuotas ir turi patirties priziiiréti natiiraly gimdyma.
* Ligoning¢je yra galimyb¢ prireikus atlikti skubig cezario pjiivio operacija.
* Néra jokiy aiskiy pozymiy, rodanciy, kad gimdymas nattiraliu biidu biity rizikingas.

Prie§ pasirenkant gimdyti nattraliu biidu, Jus ir Jisy vaisiy iSsamiai iStirs. Gydytojas nerekomenduos
gimdyti nattraliai, jei:

* Vaisius yra kojy pirmeigos;

* Vaisius yra sunkesnis nei 3800 g;

* Yra tam tikra vaisiaus padétis, pavyzdziui, galva labai atlosta;

* Jums anksciau buvo atlikta cezario pjlivio operacija;

 Jisy dubuo per siauras (vaisiui yra per mazai vietos saugiai gimti);
* Zemai prisitvirtinusi placenta;

 Jusy kraujospudis labai padid¢jes arba yra preeklampsija.

Jus turite tokig pat skausmo malSinimo biido pasirinkimo galimybe kaip ir galvos pirmeigos atveju,
taCiau turite zinoti, kad epiduralinis skausmo malSinimas silpnina gimdymo veiklg ir pasunkina
gimdyma sédmeny pirmeigos atveju.

Jei Jus gimdote natiraliu biidu, Jusy vaisiaus Sirdies ritmas bus nepertraukiamai stebimas specialiu
aparatu, registruojanciu vaisiaus Sirdies susitraukimus ir gimdos sarémius. Tam tikromis aplinkybémis
Jums gali buti atlikta skubi cezario pjiivio operacija. Siekiant padéti kiidikiui gimti, labai retais atvejais
gali biiti panaudotos akuSerinés replés. Taip yra todé¢l, kad vaisiaus galva iSlenda veliausiai ir, kad ji
i8ljsty, reikalinga pagalba. Gydytojas neonatologas (naujagimiy gydytojas) dalyvauja gimdymo metu,
kad apzitréty naujagimij.

Moteriai po gimdymo natiiraliu biidu atidziai apzitrima tarpvieté, jeigu reikia, susiuvami gimdymo
taky plySimai. Tolesnis moters sveikimas nesiskiria nuo jprastai gimdziusiyjy.

Jei gimdymas prasideda dar prie§ 37 néStumo savaitg, cezario pjiivio ir gimdymo natiiraliu biidu
teigiami ir neigiami aspektai keiciasi, tod¢l jie aptariami su Jumis.

Jei Jums reikia daugiau informacijos, pasikonsultuokite su savo akuSeriu-ginekologu.

Visa metodika skaityti galite ¢ia
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