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Ponizej znajdziesz przejrzyste zestawienie $wiadczen
profilaktycznych, badan diagnostycznych i konsultacji w
cigzy zgodnych z obowigzujgcym standardem opieki
okofoporodowe;j.

Do 10. tygodnia cigzy (pierwsza wizyta): Wywiad medyczny i
badanie ogdlne, pomiar ci$nienia tetniczego, masy ciata,
badanie ginekologiczne i cytologia (jesli brak aktualnej),
ustalenie grupy krwi i Rh, przeciwciata odpornosciowe,
morfologia krwi, badanie ogdlne moczu, glukoza na czczo,
badania w kierunku: HIV, kity (VDRL), wirusowego
zapalenia watroby typu B (HBsAg), rozyczki (IgG, IgM),
toksoplazmozy (IgG, IgM), USG potwierdzajace ciaze,
zalecenia dotyczace suplementacji (kwas foliowy, wit. D,
jod).

11.-14. tydzien cigzy: USG | trymestru (ocena przeziernosci
karkowej — NT), test podwdjny (PAPP-A i B-hCG -
opcjonalnie), ocena ryzyka wad genetycznych.

15.-20. tydzien cigzy— morfologia krwi, badanie moczu, USG
potéwkowe (18.—22. tydzien) — szczegotowa ocena anatomii
ptodu, (opcjonalnie) test potrojny

21.-26. tydzien cigzy: test obcigzenia glukozg (OGTT 75 g) —
diagnostyka cukrzycy cigzowej, morfologia krwi, badanie
0golne moczu, kontrola ci$nienia i masy ciata

27.-32. tydzien cigzy: morfologia krwi, badanie moczu,
przeciwciata anty-Rh (u kobiet Rh ujemnych), USG Il
trymestru (ocena wzrastania ptodu), podanie
immunoglobuliny anty-D (u kobiet Rh-)

33.-37. tydzien cigzy: morfologia krwi, badanie moczu, badanie
w kierunku HIV (powtérne), posiew z pochwy i odbytu w
kierunku paciorkowcow grupy B (GBS), ocena dobrostanu
ptodu (KTG — w razie wskazan)

38.-40. tydzien cigzy: cotygodniowe wizyty kontrolne, KTG
(regularnie lub wg wskazan), badanie potoznicze (ocena
szyjki macicy), kontrola ruchéw ptodu

Po 40. tygodniu cigzy: czestsze kontrole (co 2-3 dni), KTG i
ocena ilosci ptynu owodniowego (USG), decyzja o
ewentualnej indukcji porodu

Dodatkowe elementy opieki przez catg cigze:

Regularne wizyty (co 4 tygodnie, potem czesciej)

Edukacja przedporodowa (np. szkota rodzenia)

Konsultacje specjalistyczne w razie wskazan (np. diabetolog,
kardiolog)

Wsparcie potoznej
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Rzecznik Praw Pacjenta

CZy Znasz swoje prawa?

A |
Pamietaj,

jako pacjent masz prawo do:

+ Swiadczen zdrowotnych « Zgloszenia sprzeciwu wobec opinii
albo orzeczenia lekarza
« Informac;ji o swoim stanie zdrowia
. .. . » Zgtaszania dziatan niepozadanych
+ Tajemnicy informacji produktéw leczniczych
z Tobg zwigzanych
« Poszanowania zycia prywatnego

« Wyrazenia zgody lub jej odmowy i rodzinnego

na udzielenie $wiadczen
zdrowotnych + Opieki duszpasterskiej
» Poszanowania intymnosci

- o Przechow: nia rzecz,
i godnosci . echowywania rzeczy

wartosciowych w depozycie

+ Dostepu do dokumentacji
medycznej

Rzecznik Praw Pacjenta
ul. Miynarska 46

01-171 Warszawa
kancelaria@rpp.gov.pl; www.rpp.gov.pl
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Jesli Twoje prawa zostaty
naruszone zadzwor:

Telefoniczna Informacja Pacjenta
800-190-590

Szpital Powiatowy w Chrzanowie

ul. Topolowa 16
32-500 Chrzanéw

Telefony - centrala: 32 624 77 77
Fax: 32 623 94 28

Adres e-mail: sekretariat@szpital-chrzanow.pl

http://szpital-chrzanow.pl/

SZPITAL
POWIATOWY

W CHRZANOWIE

POROD
Przygotowanie, przebieg, polég

AR PR P 0 . B
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Oddziat Potozniczo - Ginekologiczny Szpitala Powiatowego w Chrzanowie zaprasza do skorzystania ze swoich ustug medycznych.
Lekarze, pielegniarki i potozne naszego Szpitala z przyjemno$cig udzielg odpowiedzi na Pani pytania. Zapraszamy do kontaktu:

Potozne: 32-624-71-84'| Lekarze: 32-624-71-81'| Sekretariat: 32-624-71-89

Standard Opieki Okotoporodowej to zestaw wytycznych
okreslajgcych sposob sprawowania opieki nad kobietg w
cigzy, podczas porodu oraz w potogu, a takze nad
noworodkiem. Jego celem jest zapewnienie bezpieczenstwa
medycznego oraz poszanowanie praw i godnosci kobiety .
Standard podkresla m.in. wspieranie fizjologii okresu
okotoporodowego, ograniczenie do minimum interwencji
medycznych czy znaczenie Swiadomej zgody pacjentki na
wykonywane przez personel procedury. Zawiera takze
zalecenia dotyczace opieki nad noworodkiem, w tym kontakt
,Skora do skory” i wspieranie karmienia piersig. Dzieki tym

wytycznym opieka okotoporodowa ma by¢ bardziej
indywidualna, bezpieczna i oparta na aktualnej wiedzy
medyczne;.

Perce neraliy

Pordd fizjologiczny dzieli sie na cztery okresy:

| okres porodu — okres liczony od pojawienia sie pierwszych
regularnych skurczéw macicy powodujgcych zgtadzanie i
rozwieranie szyjki macicy az do jej petnego rozwarcia;

Il okres porodu — okres miedzy catkowitym rozwarciem szyjki
macicy a urodzeniem noworodka;

Ill okres porodu — okres rozpoczynajgcy si¢ po urodzeniu
noworodka i obejmujgcy oddzielenie oraz wydalenie
poptodu;

IV okres porodu — okres trwajgcy 2 godziny po oddzieleniu i

wydaleniu poptodu @E@b CeSALSkie

To operacyjne zakohczenie cigzy wykonywane ze
wskazan medycznych, gdy poréd drogami natury jest
niemozliwy lub niebezpieczny. Operacja odbywa sie
najczesciej w znieczuleniu regionalnym (np.
podpajeczynéwkowym), dzieki czemu kobieta pozostaje
przytomna. W naszym szpitalu umozliwiamy kontakt ,skéra do
skory” z noworodkiem bezposrednio po cieciu cesarskim.
Moze on odbywaé sie zaréwno u mamy, jak i — w razie
potrzeby — u taty, wspierajac budowanie wiezi i poczucie
bezpieczenstwa dziecka juz od pierwszych chwil zycia. Po
zabiegu ciecia cesarskiego konieczna jest rekonwalescencja,
ktora zwykle trwa dituzej niz po porodzie sitami natury.

Polbg f lelace

Potdg to okres trwajagcy okoto 6 tygodni po porodzie, w ktorym
organizm kobiety stopniowo wraca do stanu sprzed cigzy. W tym
czasie obkurcza sie macica, gojg sie rany (zaréwno po porodzie
naturalnym, jak i po cigciu cesarskim), a gospodarka hormonalna
ulega stabilizacji. W okresie potogu szczegdlne znaczenie majg
odpowiednia higiena, odpoczynek oraz stopniowy powr6t do
aktywnosci. Zaleca sie takze kontrole lekarska, zwykle okoto 6
tygodni po porodzie, aby oceni¢ stan zdrowia matki i przebieg
rekonwalescenc;ji.

Laktacja, czyli produkcja mleka, zazwyczaj rozpoczyna sie w
pierwszych dobach po porodzie. Na poczgtku pojawia sie siara —
bogata w sktadniki odzywcze i przeciwciata — a nastepnie mleko
wiasciwe. Zaleca sie karmienie piersig na zadanie, czyli tak czesto,
jak potrzebuje tego dziecko, co sprzyja prawidtowej produkciji
mleka, wspiera rozwdj noworodka =
oraz buduje bliskg wiez miedzy )
matkg a dzieckiem.

Emociepwlokiesie

Cigza, pordd i potdg to czas intensywnych zmian emocjonalnych,
ktore wynikajg zaréwno z przemian hormonalnych, jak i z nowej
sytuacji zyciowej. Obok radosci, wzruszenia i poczucia spetnienia
moga pojawic sie takze lek, niepewnosé, zmeczenie czy obnizony
nastrdj. W pierwszych dniach po porodzie wiele kobiet doswiadcza
tzw. ,baby blues”, ktéry objawia sie¢ m.in. ptaczliwoscia,
rozdraznieniem i wahaniami nastroju — jest to zjawisko przejSciowe i
zwykle ustepuje samoistnie w ciggu kilkunastu dni.

W tym okresie ogromne znaczenie ma wsparcie bliskich oraz
personelu medycznego, ktére pomaga kobiecie odnalez¢ sie w
nowej roli i poczu¢ sie bezpiecznie. Wazna jest takze otwarta
rozmowa o emocjach oraz akceptacja faktu, ze trudniejsze chwile
sg naturalnym elementem tego czasu.

Jesli jednak obnizony nastréj utrzymuje sie diuzej, nasila sie lub
towarzysza mu objawy takie jak brak energii, trudnosci w
nawigzywaniu wiezi z dzieckiem czy silny lek, warto skonsultowac
sie ze specjalistg — lekarzem, potozng lub psychologiem. Wczesne
wsparcie i odpowiednia pomoc s3g kluczowe dla zdrowia
psychicznego matki i jej dobrego funkcjonowania w nowe;j roli.

Bol w porodzie jest zjawiskiem fizjologicznym.

Na odczuwanie bélu wptywajg nie tylko skurcze i
obnizanie sie dziecka w kanale rodnym, ale réwniez
emocjonalne, takie jak stres, lek czy poczucie
bezpieczenstwa. Odpowiednie wsparcie, przygotowanie do
porodu oraz zastosowanie metod tagodzenia bélu — zaréwno
niefarmakologicznych, jak i farmakologicznych — mogg
znaczgco poprawi¢ komfort rodzacej i pomoc jej lepiej radzic¢
sobie z tym doswiadczeniem.

W naszym szpitalu wsrod metod
porodowego znajdujg sie:

tagodzenia bolu

= Metody farmakologiczne polegajg na zastosowaniu
lekow przeciwbolowych lub znieczulenia:

— Znieczulenie zewnatrzoponowe
— Znieczulenie dozylne
— Znieczulenie wziewne

= Metody niefarmakologiczne opierajg sie na

naturalnych sposobach radzenia sobie z bdélem i
napieciem:

— Aromaterapia

— Pozycje wertykalne i aktywnos¢ fizyczna

— Cwiczenia z pitkg

— Immersja wodnaupunktura, akupresura

— Techniki oddechowe i relaksacyjne

— Masaz
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