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Mozliwosci lagodzenia bolu porodowego w Mazowieckim Szpitalu

Specjalistycznym Sp. z 0.0. w Radomiu

Pragniemy przedstawi¢ Pani najwazniejsze informacje na temat mozliwosci tagodzenia bolu
porodowego dostepne w Mazowieckim Szpitalu Specjalistycznym Sp. z 0.0. w Radomiu.
Szczegolowe informacje otrzyma Pani od potoznej, lekarza potoznika oraz anestezjologa w trakcie
konsultacji przed porodem.

Niefarmakologiczne metody lagodzenia bélu porodowego

Wiele kobiet odczuwa lgk przed porodem, ktdry czesto wynika z obaw o zdrowie wlasne i dziecka
oraz z niepewnosci co do wlasnych mozliwosci fizycznych w czasie porodu. Swiadomos¢ i wiedza
kobiety o tym, jak moze tagodzi¢ bol w sposdb bezpieczny i naturalny.

Zgodnie ze standardem organizacyjnym opieki okoloporodowej z 2023 roku, metody
farmakologiczne stosuje si¢ dopiero wtedy, gdy techniki niefarmakologiczne nie przynosza
oczekiwanego efektu lub gdy istniejg do tego wyrazne wskazania medyczne.

Metody niefarmakologiczne sa bezpieczne, nie wymagaja intensywnej obserwacji i wigzg si¢
z minimalnym ryzykiem powiktan.

Naturalne sposoby lagodzenia bélu porodowego
Do najczesciej stosowanych naleza:

1. Aktywnos¢ fizyczna rodzacej i przyjmowanie dogodnych pozycji — ruch wspiera postep
porodu, poprawia krazenie i pomaga kobiecie lepiej radzi¢ sobie z bélem. Zmiana pozycji,
kotlysanie biodrami, spacerowanie, pozycje wertykalne czy kuczne moga zmniejszy¢ napiecie
migéni i uczucie bolu. Pozycja pionowa i grawitacja sprzyja obnizaniu si¢ maluszka w kanale
rodnym.

2. Techniki oddechowe i relaksacyjne — spokojny, rytmiczny oddech rozluznia ciato, pomaga
kontrolowa¢ napigcie i poprawia dotlenienie zaréwno matki, jak i dziecka.

3. Masaz relaksacyjny — delikatny masaz wykonywany w czasie porodu (szczego6lnie w okolicy
ledzwiowo-krzyzowej) tagodzi bol, redukuje stres i pomaga w utrzymaniu prawidlowego
ci$nienia krwi.

4. Cieple lub zimne oklady — ciepto rozluznia mig¢$nie, poprawia krazenie i dziata uspokajajaco,
natomiast chtod zmniejsza obrzek i spowalnia przewodzenie bodzcow bolowych, przynoszac
ulge.

5. Przezskdérna stymulacja nerwow (TENS) — polega na stosowaniu impulséw elektrycznych
o kontrolowanym natezeniu. Cho¢ nie eliminuje bolu catkowicie, pomaga odwrdci¢ uwage
od niego i zwickszy¢ wydzielanie endorfin.

6. Immersja wodna (hydroterapia) — kapiel lub prysznic w cieptej wodzie rozluznia mig¢$nie,
obniza napigcie i redukuje lgk. Zanurzenie w wodzie powoduje uczucie lekkosci, co sprzyja
wydzielaniu oksytocyny i moze przyspieszy¢ przebieg porodu.

7. Grzebien — tagodzi bol na zasadzie akupresury, polega na uciskaniu punktow na dtoni
podczas skurczu. Ucisk pobudza receptory nerwowe i naturalne opioidy (endorfiny),
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co zmnigjsza odczuwanie bolu, tagodzi napigcie i odwraca uwage mozgu od skurczow. Mozna
stosowa¢ go samodzielnie i regulowac¢ sile nacisku.

Aromaterapia — polega na wykorzystaniu naturalnych olejkow eterycznych, ktore wptywaja
na organizm kobiety zaréwno przez drogi oddechowe, jak i przez skore. Ich dziatanie moze
by¢ relaksujace, uspokajajace, a w niektorych przypadkach rowniez przeciwbolowe. Moze by¢
stosowana w formie dyfuzji w powietrzu.

Muzykoterapia — polega na wykorzystaniu muzyki w celu poprawy samopoczucia, redukcji
napigcia emocjonalnego i fagodzenia bolu. Jej dzialanie opiera si¢ na wptywie dzwickow

na psychike oraz fizjologi¢ organizmu cztowicka. Najwazniejsze jest, by muzyka byta zgodna
z indywidualnymi preferencjami kobiety.

Farmakologiczne metody lagodzenia bolu porodowego

Podczas porodu kobiety moga korzysta¢ z roznych metod zmniejszania bolu. Zanim zastosuje
si¢ srodki farmakologiczne, zwykle probuje si¢ metod naturalnych. Jesli bol jest zbyt silny
lub wystepuja wskazania medyczne, stosuje si¢ znieczulenie farmakologiczne.

1. Analgezja wziewna (gaz rozweselajacy)

Jedna z najczgsciej stosowanych metod jest gaz rozweselajacy — mieszanina podtlenku azotu
i tlenu (w proporcji 50/50). Kobieta sama wdycha gaz przez specjalng maske lub ustnik
podczas skurczow.

Rodzaca kobieta powinna rozpocza¢ wdychanie gazu krotko przed rozpoczynajacym

si¢ skurczem, aby uzyskac¢ na szczycie skurczu pozadane dziatanie przeciwbolowe.

Gaz nie usuwa bolu catkowicie, ale zmniejsza jego natezenie i pomaga si¢ rozluzni¢. Dziata
szybko i przestaje dziata¢ zaraz po zakonczeniu wdechu, dlatego nie wplywa negatywnie
na dziecko.

Zmniejsza Igk, powoduje uczucie euforii, dlatego niektore kobiety nazywaja go ,,gazem
rozweselajacym”.

Swiadomo$é i podstawowe odruchy w trakcie akcji porodowej sa zachowane, dzieki czemu
wspotpraca rodzacej kobiety z personelem medycznym nie jest zaburzona.

Nie wptywa na zahamowanie czynnosci skurczowej, a w efekcie nie powoduje wydtuzenia
akcji porodowe;j.

Nie odnotowano rowniez negatywnego wplywu na dziecko i punktacj¢ Apgar.

Przy stosowaniu mieszanki gazow, rodzaca kobieta moze mie¢ sucho$¢ w ustach dlatego
wazne jest picie wody po kazdym skurczu.

Zaleta tej metody jest mozliwo$¢ samodzielnego kontrolowania ilosci wdychanego gazu
oraz bezpieczenstwo — nie wymaga specjalistycznych przygotowan. Moze by¢ taczona

z innymi metodami, np. z masazem lub immersja wodna.

Skutki uboczne sg rzadkie, ale moga obejmowac zawroty gtowy, sennos¢ lub lekkie nudnosci.

2. Opioidy

Kolejng grupg lekow stosowanych w porodzie sg opioidy, ktore dziatajg przeciwbolowo

na poziomie osrodkowego uktadu nerwowego.

Leki te moga by¢ podawane dozylnie lub domig¢sniowo, zwykle w poczatkowej fazie porodu,
poniewaz ich dziatanie utrzymuje si¢ przez 2—4 godziny.

Opioidy skutecznie tagodza bdl i pomagaja kobiecie si¢ odprezyc.



3. Znieczulenie regionalne

Najskuteczniejsza metoda znoszenia bolu w porodzie jest znieczulenie zewnatrzoponowe
(Epidural). Polega ono na podaniu §rodka znieczulajacego do przestrzeni w okolicy kregostupa,
co powoduje zablokowanie przewodzenia bolu z dolnej czgsci ciata.

Znieczulenie podczas porodu naturalnego moze by¢ podane, jesli:

e rodzaca zostata zakwalifikowana przez lekarza potoznika,

o odbyta konsultacj¢ z anestezjologiem przed wykonaniem znieczulenia,
e ma aktualne wyniki badan (morfologia i uktad krzepnie¢cia),

e wystepuja regularna czynnos$¢ skurczowa macicy,

e rozwarcie wynosi co najmniej 3cm,

e zapis KTG jest prawidlowy,

e nie ma przeciwskazan zdrowotnych do podania danego leku.

Podanie znieczulenia wykonuje anestezjolog, a rodzaca przez caty czas pozostaje przytomna i moze
wspoOlpracowac z potozna. Efekt pojawia si¢ po kilku minutach i utrzymuje si¢ przez caty czas trwania
porodu — w razie potrzeby dawke mozna zwigkszy¢.

Zaleta tej metody jest bardzo skuteczne zniesienie bolu i mozliwo$¢ odpoczynku w czasie dlugiego
porodu.

Znieczulenie zewnatrzoponowe jest bezpieczne. Ciagla analgezja zewnatrzoponowa porodu to obecnie
najczesciej] wykorzystywana technika tagodzenia bolu porodowego.

Analgezja podpajeczynowkowa — podanie lekow znieczulajacych do przestrzeni
podpajeczynowkowej (bezposrednio do pltynu moézgowo rdzeniowego) w odcinku ledzwiowym

Ciagla analgezja podpajeczynéwkowa — zalozenie cewnika do przestrzeni podpajeczynéwkowe;j,
przez ktory podawane sa leki znieczulajace

Polaczona analgezja podpajeczyndwkowo-zewnatrzoponowa - wstrzyknigcie do przestrzeni
podpajeczynowkowej w odcinku ledzwiowym lekow znieczulajacych i zatozenie cewnika
do przestrzeni zewnatrzoponowe;j.

Wszystkie metody regionalnej analgezji porodu wymagaja wspotpracy ze strony pacjentki!

Dla zapewnienia maksymalnego bezpieczenstwa w czasie porodu konieczne jest monitorowanie
zaré6wno parametrow zyciowych matki (ci$nienie t¢tnicze, czynno$¢ serca, saturacja krwi)
jak i czynnosci serca ptodu.

Aktualna wiedza medyczna nie potwierdza zwigzku nizszej punktacji Apgar noworodkow
ani zwigkszonej ilosci cig¢ cesarskich, czy porodow zabiegowych w przypadku zastosowania analgezji
regionalnej w porodzie.



