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INFORMACJA DLA PACJENTKI ORAZ FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY NA OPERACYINY POROD
POCHWOWY

Imie i nazwisko pacjentki

Numer Ksiegi
PESEL Gtéwnej

1. WSKAZANIA DO OPERACYIJNEGO PORODU POCHWOWEGO

Podczas porodu fizjologicznego istnieje mozliwos$é, wystgpienia komplikacji. Jesli akcja porodowa nie postepuje
prawidtowo albo stan dziecka jest niepokojacy, lekarze podejmujg dziatania, ktdére majg na celu jak najszybsze
zakonczenie porodu.
W ZWIgzZKU Z tYM LEKAIZ.. ..ot (imie i nazwisko lekarza)
prowadzacy pordd moze zadecydowac o operacyjnym porodzie pochwowym z uzyciem kleszczy lub wyciggacza
prézniowego* z nacieciem krocza lub bez. Operacyjny pordd pochwowy stosowany jest wylgcznie
przy catkowitym rozwarciu szyjki, w przypadku:

« podejrzenia bezposredniego lub potencjalnego zagrozenia ptodu (np. nieprawidtowa czynnos$¢ serca ptodu),

« przedtuzajgcego sie drugiego okresu porodu,

e wyczerpania fizycznego matki,

« niemoznosci podjecia parcia z powodu chordb serca czy powaznych wad wzroku,

« innych wskazan medycznych do skrécenia drugiego okresu porodu.

2. METODY OPERACYINEGO PORODU POCHWOWEGO

W wymienionych przypadkach w punkcie pierwszym, operacyjny pordd pochwowy (kleszcze lub wyciggacz
prézniowy z nacieciem krocza lub bez) jest to najbezpieczniejsza operacja zmierzajgca do szybkiego urodzenia
dziecka.

¢ Naciecie krocza przeprowadza potozna lub lekarz za pomocg specjalnych nozyczek. Wykonuje sie naciecie
skory i miesni, na szczycie skurczu, tzn. wtedy, gdy tkanki krocza s napiete przez napierajacag gtéwke
dziecka i istnieje prawdopodobienstwo rozerwania krocza. Rana zszywana jest po porodzie.

e Podczas porodu z uzyciem kleszczy - sg one zaktadane dookota gtéwki dziecka, tak by spoczywaty na jego
policzkach. Za pomocg kleszczy lekarz chwyta znajdujgca sie w kanale rodnym gtéwke i delikatnie $cigga
ja w dot. Pocigganie odbywa sie w czasie skurczu macicy i jest wspomagane parciem matki.

e Podczas porodu z uzyciem wyciggacza prozniowego przyssawka jest umieszczana na owtosionej czesci
gtéwki dziecka, a nastepnie w trakcie parcia, przyssawka zasysa sie. Lekarz, pociggajac za przyssawke,
pomaga urodzi¢ sie gtdwce dziecka.

Podczas naturalnego porodu (kazdego porodu naturalng drogg) skoéra na gtdwce dziecka ulega obrzekowi
a ksztatt gtdwki (czaszki) ulega zmianie i wydtuzeniu. Wyciggacz prdézniowy oraz kleszcze mogg takze
powodowa¢ wymienione zmiany a zmiana ksztattu czaszki moze by¢ bardziej widoczna. Podobnie
jak po naturalnym porodzie pochwowym, gtéwka noworodka zwykle powraca do typowego wygladu w ciggu
jednego do trzech dni.

3. DAJACE SIE PRZEWIDZI’E(': NASTEPSTWA OPERACI]I
a) OCZEKIWANE KORZYSCI
Korzysci operacyjnego porodu pochwowego (kleszcze i wyciggacz prézniowy) to :
e aktywny udziat matki w porodzie,
e bezpieczny pordd dla dziecka,
e zapobieganie koniecznosci wykonania ciecia cesarskiego potgczonego z przecieciem powtok brzucha
i $ciany macicy,
e szybszy powrdt do zdrowia w pordéwnaniu z cieciem cesarskim (mniejsza utrata krwi, skrdécenie
procesu zdrowienia i czasu hospitalizacji),
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e mniejsze ryzyko powiktan chirurgicznych bezposrednio po porodzie i problemdw w przysztych cigzach
(np. nieprawidtowe usadowienie i wro$niecie tozyska lub znacznie trudniejsze porody przez ciecie
cesarskie).

b)MOZLIWOSC WYSTAPIENIA POWIKLAN

Mimo, ze lekarz jest przeszkolony w bezpiecznym przeprowadzeniu operacyjnego porodu pochwowego
(kleszcze, wyciggacz prozniowy) nalezy pamieta, iz mogg wystgpi¢ powiktania. Wymienione powikiania
zdarzajq sie rowniez w przebiegu porodu naturalnego. Warto wspomnie¢, iz mozliwos¢ wystgpienia powiktan
jest niewielka, a korzysci wynikajgce z przyspieszenia porodu sg ogromne.

Mozliwe powikfania operacyjnego porodu pochwowego to miedzy innymi:

e uszkodzenie kanatu rodnego oraz odbytnicy, ktdre mogg wymagac zaopatrzenia chirurgicznego,

e niepowodzenie operacyjnego porodu pochwowego, a w zwigzku z tym konieczno$¢ wykonania ciecia
cesarskiego,

e powiktanie porodu dystocjg barkowg (zaklinowanie barku ptodu w miednicy matki po urodzeniu gtowy
noworodka), ktéra moze skutkowac uszkodzeniem splotu barkowego, ztamaniem reki lub obojczyka
ptodu,

e uszkodzenia gtéwki ptodu w postaci siniakéw na skdrze gtowy oraz drobnych uszkodzen skory. Urazy
sg zwykle mate i ustepujg w ciggu kilku dni. Rzadko mogg wystgpi¢ powazniejsze uszkodzenia dziecka,
takie jak czasowe lub stale uszkodzenia nerwdw twarzy lub krwawienie $rodczaszkowe. Krwawienie
$rodczaszkowe wystepuje z podobng, bardzo matg czestoscig zaréwno po porodzie operacyjnym droga
pochwowg (kleszcze lub wyciggacz prdézniowy) jak i po cieciu cesarskim wykonywanym w czasie porodu.
Najczestszym powodem krwawien u noworodkdw sg zakazenia przedporodowe i wczesniactwo.

¢) SKUTKI ODLEGLE

W konsekwencji przeprowadzenia operacyjnego porodu pochwowego (kleszcze lub wyciggacz prézniowy)

W pOzniejszym czasie mogq pojawi¢ sie powiktania, takie jak nietrzymanie moczu oraz bdle w czasie

stosunku ptciowego. Obie dolegliwosci mogg pojawic sie réwniez u kobiet, ktére rodzity na drodze ciecia

cesarskiego, a nawet u kobiet, ktdre nigdy nie byly w cigzy.
d) RYZYKO WYSTAPIENIA POWIKLAN:
[ ] mate [ ] srednie [ ] duze

4. ALTERNATYWNE METODY POSTEPOWANIA
Alternatywnym postepowaniem dla operacyjnego porodu jest:

o Ciecie cesarskie, czyli zabieg chirurgiczny, polegajacy na rozcieciu powtok brzusznych i macicy w celu
wyjecia dziecka z fona matki, gdy pordd naturalny jest niemozliwy. Przy duzym zaawansowaniu porodu
ryzyko powiktan ciecia cesarskiego dla matki i dziecka znacznie zwieksza sie lub ciecie cesarskie moze
by¢ uznane za skrajnie trudne i niebezpieczne lub niemozliwe do wykonania. Czas do urodzenia dziecka
niemal zawsze jest wiekszy w przypadku ciecia cesarskiego niz operacji pochwowej.

e Oczekiwanie na poréd samoistny z ewentualnym nasileniem skurczéw (oksytocyna) i parcia (wysitek
matki). Postepowanie takie nie spetnia celu w przypadku gdy wskazaniem do operacji pochwowej
sg objawy zagrozenia ptodu lub choroba matki.

5. ROKOWANIE

Prawdopodobienstwo powodzenia proponowanej operacji jest w Pani przypadku:
[ ] duze [ ] srednie [ ] ograniczone

6. KONSEKWENCJE ODMOWY
Mozliwe konsekwencje Pani odmowy to:
e Konsekwencje dla dziecka

*niepotrzebne skresli¢ 2




ul. Sw. Jana 9

+ SZPITAL POMNIK CHRZTU POLSKI
—
— 62-200 Gniezno

INFORMACJA DLA PACJENTKI ORAZ FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY NA OPERACYINY POROD
POCHWOWY

Najistotniejszym nastepstwem odmowy wykonania operacyjnego porodu pochwowego jest niedotlenienie
okotoporodowe u dziecka i zwigzane z tym skutki odlegte (np. porazenie mdzgowe), a takze zgon
wewnatrzmaciczny dziecka. Trwate skutki znacznie czesciej wynikajg z opdznienia operacji niz z przebiegu
operacji pochwowej. Wspomniane wczesniej najciezsze powiktania wystepuja réwniez przy zastosowaniu
metod alternatywnych np. trudnego ciecia cesarskiego w drugim okresie porodu. Oczekiwanie na pordd
naturalny nie wyklucza tych powiktan, natomiast zwieksza czas do urodzenia i zwigzane z tym ryzyko
dla dziecka. W przypadku wystepowania istotnych objawow zagrozenia zycia ptodu wydiuzenie czasu
do urodzenia zwieksza ryzyko $mierci lub trwatego kalectwa dziecka.

o Konsekwencje dla matki

Dziatanie zabiegowe lub operacyjne zawsze wigze sie z ryzykiem uszkodzen mechanicznych (ran, peknieg,
urazéw) oraz ich nieprawidtowego gojenia (np. zakazenia, ztego zrastania, trwatej blizny, endometriozy
w bliznie, zaburzen czucia, bolesnosci). Dotyczy to rdwniez zabiegowego porodu przy czym zakres
interwencji i mozliwych ciezkich i trwalych powikfan jest znacznie mniejszy niz w przypadku ciecia
cesarskiego. Odmowa moze takze skutkowac pogorszeniem wady wzroku lub nasileniem objawdéw choréb
serca, a przedtuzajgcy sie czas porodu moze doprowadzi¢c do wyczerpania rodzacej oraz urodzenia
noworodka w gorszym stanie.

7. ROZMOWA Z LEKARZEM

Prosimy, aby Pani zapytata nas o wszystko, co chciataby Pani wiedzie¢ w zwigzku z planowang operacja.
Wszelkie informacje dodatkowe dotyczace planowanego zabiegu oraz wszelkie oczekiwane przez Panig
wyjasnienia mozna uzyska¢ u kazdego lekarza udzielajgcego $wiadczen zdrowotnych w naszym Oddziale.
Chetnie odpowiemy na wszystkie Pani pytania.

8. OSWIADCZENIE PACJENTKI
» W petni zrozumiatam informacje zawarte w tym formularzu oraz przekazane mi podczas rozmowy
z lekarzem. Zapewniono mi nieograniczone mozliwosci zadania pytan i na wszystkie udzielono mi
odpowiedzi i wyjasnien w sposob satysfakcjonujacy.
» Po zapoznaniu sie z treSciq tego formularza i rozmowie wyjasniajacej z Panem/Panig
AF e spetnione zostaty wszelkie moje wymagania co do informacji na temat
proponowanego leczenia.
» Znane mi sg mozliwe powiktania zwigzane z tym zabiegiem.
» Bez zastrzezen zgadzam sie na przeprowadzenie u mnie operacyjnego porodu pochwowego wskazanego
w punkcie 2 oraz jego ewentualne zmiany, jesli beda ku temu wskazania.
Nadto oswiadczam, ze zostatam poinformowana o mozliwosci cofniecia zgody na proponowany operacyjny
porod pochwowy.
» O$wiadczam takze, iz posiadam/nie posiadam* petng(ej) zdolno$é(ci) do czynnosci prawnych.

Data oraz podpis pacjentki lub
przedstawiciela ustawowego

Data, podpis oraz pieczatka
lekarza
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Nie zgadzam sie na proponowany mi operacyjny pordéd pochwowy. Zostatam poinformowana
o mozliwych konsekwencjach takiej decyzji.

Data, godzina oraz podpis
pacjentki lub przedstawiciela
ustawowego

Data, podpis oraz pieczatka
lekarza

Podpisanie formularza przez pacjentke lub jej przedstawiciela ustawowego jest niemoZliwe z powodu:

Data, podpis oraz pieczatka
lekarza
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