Streszczenie

Pordd to niezwykty moment w zyciu kazdej kobiety, ktdry niestety czesto uwazany jest
za bolesne, fizycznie i emocjonalnie wymagajace doswiadczenie. B6l porodowy uznawany
jest za fizjologiczng reakcje na naturalny proces narodzin dziecka. Aktualne standardy opieki
perinatalnej sugerujg, ze w przypadku braku przeciwwskazan lekarskich, zgdanie matki
powinno by¢ wystarczajagcym wskazaniem do zastosowania znieczulenia porodowego.
Chociaz farmakologiczne metody analgezji porodowej sg aktualnie ztotym standardem, nadal
wigza sie z ryzykiem dziatan niepozadanych zaréwno dla matki jak i dla jej dziecka. Dlatego
techniki niefarmakologiczne zwalczania bélu porodowego stanowig obiecujgcy alternatywe
lub uzupetnienie metod farmakologicznych.

Jednym z niefarmakologicznych sposobdéw zmniejszania bdlu porodowego jest
zastosowanie przezskornej elektrycznej stymulacji nerwéw — TENS (Transcutaneous Electrical
Nerve Stimulation). Jest on nieinwazyjng, nieuzalezniajgcg, niedrogg metoda
wykorzystywang w wielu jednostkach chorobowych celem tagodzenia bélu. Dziatanie TENS
polega na uzyciu energii elektrycznej rozprowadzanej za pomocg elektrod umieszczonych na
skérze pacjenta.

Celem pracy byta analiza wptywu przezskérnej elektrycznej stymulacji nerwéw — TENS na
przebieg porodu oraz na fagodzenie bdélu porodowego.

Szukano odpowiedzi na pytania, czy zastosowanie przezskornej elektrycznej
stymulacji nerwéw wptywa na:

1) zmniejszenie nasilenia dolegliwosci bélowych w trakcie trwania porodu
2) dtugos¢ trwania porodu
3) droge ukonczenia porodu
4) ostabienie czynnosci skurczowej oraz czestos$¢ stosowania oksytocyny
5) czestos¢ ukoniczenia porodu operacjg kleszczowq lub przy uzyciu wyciggacza prézniowego
6) czestos¢ nacieé, oraz peknie¢ krocza.
7) czesto$¢ krwotokdédw poporodowych oraz koniecznos¢ wykonywania instrumentalnej
kontroli Scian jamy macicy po porodzie
8) stan noworodka po urodzeniu
Badanie miato charakter prospektywny. Grupe badawczg stanowity 153 pacjentki ktére

zgtosity sie do Kliniki Pofoznictwa celem odbycia porodu i ktére zdecydowaty sie na



zastosowanie znieczulenia niefarmakologicznego w postaci przezskornej elektrycznej
stymulacji nerwéw - TENS. Grupe kontrolng stanowito 118 pacjentek, ktore zgtosity sie celem
odbycia porodu i ktére nie wyrazity checi na zastosowanie znieczulenia
niefarmakologicznego metodg TENS.

W badaniu wykorzystane zostato urzadzenie TENS Perfect mama +, ktére zostato
zaprojektowane z myslg o tagodzeniu bélu porodowego.

Do oceny bdlu porodowego zostata uzyta skala NRS zawierajgca 11 stopni nasilenia
bélu - od 0 do 10, gdzie 0 oznacza catkowity brak bélu, natomiast 10 najgorszy wyobrazalny
bdl. Dodatkowo po porodzie pacjentki zostaty poproszone o wypetnienie ankiety, zebrane
zostaty dane z dokumentacji medycznej dotyczgce historii choroby pacjentki, przebiegu
porodu oraz stanu noworodka.

Na podstawie przeprowadzonego badania po analizie statystycznej uzyskanych
wynikéw wyciggnieto nastepujace wnioski:

1) Zastosowanie TENS znaczgco zmniejsza nasilenie dolegliwosci bélowych na poczagtku
aktywnej fazy | okresu porodu.

2) Zastosowanie TENS w niewielkim stopniu wptywa na zmniejszenie dolegliwosci bélowych
podczas trwanie Il okresu.

3) Zastosowanie TENS wydtuza czas trwania | oraz Ill okresu porodu pozostajac bez wptywu
na czas trwania Il okresu porodu.

4) Najczestszymi przyczynami zakonczenia terapii z uzyciem TENS byta koniecznosé
wykonania pilnego ciecia cesarskiego, a w dalszej kolejnosci dyskomfort pacjentki, samoistne
odczepienie elektrod oraz brak odczuwalnego dziatania.

5) Zastosowanie TENS nie wptywa na ostabienie czynnosci skurczowej macicy, czestosé
ukoniczenia porodu drogg ciecia cesarskiego lub drogg operacyjng, czesto$é kontroli
instrumentalnej jamy macicy, krwotoku poporodowego, nacie¢ oraz peknie¢ krocza.

6) Zastosowanie TENS nie wptywa na pogorszenie stanu noworodka ocenianego za pomoca

skali APGAR oraz wartosci pH z pepowinowej krwi tetniczej.



