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Cesarskie ciecie
oczami instrumentariuszki

Jakimi informacjami wymieniajg sie
przyszfe i Swiezo upieczone mamy, przestrze-
gajac kazdg kolejng ciezarng przed dantejskim
przebiegiem porodu naturalnego?

Ot6z, wedtug nich - ,, ciecie przebiega szybko i
sprawnie. Na wysokosci klatki piersiowej umo-
cowany jest parawan, zza ktdrego nic nie
widaé. Lekarz rozcina macice, wyjmuje dziec-
ko, zszywa macice i juz. Znieczulenie nie boli.
Blizna jest nisko i po kilku miesigcach od za-
biegu pozostaje tylko jasna kreska. Pordd jest
komfortowy, estetyczny i banalnie prosty".
Czy aby na pewno tak jest?

Idea ciecia cesarskiego pochodzi najprawdo-
podobniej ze starozytnego Rzymu, gdzie pra-
wo zakazywafo grzebania ciezarnej kobiety,
nie wyciggngwszy wczesniej ptodu z jej tona.
Bez stosownych farmaceutykow i sterylizacji
narzedzi przezycie tego typu operacji graniczy-
fo z cudem. Rozwéj potoznictwa, antybiotyko-
terapii, krwiolecznictwa, anestezjologii, do-
stepnosc nowoczesnej aparatury i znajomosé
technik medycznych sprawity, ze ciecie prze-
stato by¢ tak bardzo ryzykowne zaréwno dla
zdrowia matki, jak i dla dziecka.

Pomimo to, jak wynika ze statystyk, najwiecej
powaznych powiktann w potoznictwie (do zgo-
nu matki wigcznie) jest wiasnie po cesarskich
cieciach.

Operacja przeprowadzana jest najczesciej w
trybie nagtlym z powodu spadku czynnosci
serca pfodu, pekniecia macicy, wypadniecia
pepowiny czy braku postepu porodu. Poprzez
otwarcie macicy droga laparotomii mozna
rowniez ukonczyC cigze w przypadku niepra-
widtowo zbudowanej miednicy, w nieprawi

Ewa tubasil

dtowych potozeniach ptodu, w cigzy wielopt-
dowej, w przypadku tozyska przodujacego lub
wystepowania choréb uktadowych u matki (tj.
choroby serca, nerek, neurologiczne badz or-
topedyczne). Lista wskazan medycznych jest
diuga. Krétkie przypomnienie.

Zabieg polega na poprzecznym nacieciu skéry
tuz nad spojeniem tonowym, przecieciu tkanki
podskdrnej, powiezi powierzchownej, nacie-
ciu rozciggna zewnetrznego, rozdzieleniu
obydwu wiezadet miesni prostych brzucha,
uniesieniu i rozdzieleniu otrzewnej, drobnym
nacieciu dolnej czesci macicy, odessaniu waod

ptodowych i wyjeciu dziecka, wyciggnieciu

macicy przez powtoki brzuszne, usunieciu to-
zyska, kontroli jamy macicy, jajnikow, jamy
Douglasa oraz katnicy, przemieszczeniu maci-
cy z powrotem do jamy brzusznej i warstwo-
wym zszyciu powtok brzusznych.

Tylko tyle i az tyle.

Ciecie cesarskie to powaina operacja, a re-
konwalescencja trwa duzo dtuzej niz powrédt
do petni sit po porodzie naturalnym. Moze
dojsé do nieprzewidzianych krwotokéw, infek-
¢ji, do uszkodzenia pecherza moczowego z
koniecznoscig jego zszycia, do uszkodzenia
moczowoddw, jelit. Rzadkim, lecz bardzo
groznym  powiktaniem jest zator ptynem
owodniowym. Przedtuza sie czas powrotu do
petnej formy. Dolegliwosci w miejscu blizny
towarzyszg mtodej mamie nawet przez kilka
miesiecy. W jamie macicy moga pojawic sie
zrosty, ktore utrudniajg ponowne zajscie w
cigze. Nawet niewielkie urazy $rodbtonka,
spowodowane dotykaniem przez operatora a
takze ptukaniem narzaddw jamy brzusznej
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w trakcie zabiegu, stajg sie réwniez przyczyng
powstawania zrostow.

Czym sa blizny oraz zrosty?

Blizna to zmiana skorna, bedgca najczesciej
nastgpstwem uszkodzenia skory wiasciwej i
zastgpieniem ubytku przez tkanke taczng
widknistg. Skéra, poza wezesnym etapem zy-
cia ptodowego, goi sie zawsze z wytworze-
niem blizny. Proces ten zazwyczaj przebiega
prawidtowo, a powstajgce zmiany, okreslane
jako zanikowe, nie wymagaja
leczenia. Tworzace sie rzadziej,
grube i twarde zmiany, okreélane
jako przerostowe, przez dtugi
czas pozostajg czerwone i unie-
sione ponad poziom zdrowej
skéry. Tworzenie blizny to czesé
naturalnego procesu gojenia sie
rany, w ktérym uszkodzona skdra
wiasciwa zostaje zastapiona no-
wa, dobrze unaczyniong tkanka
ziarninujacg, z licznymi wiéknami
kolagenu.

Zrosty to patologiczne, tgcznot-
kankowe twory, wyrastajgce z
bton surowiczych i ograniczajace
ruchomos¢ narzadow. Organy
wewnetrzne

i wewnetrzna Sciana jamy brzusznej pokryte
sg cienkg btong - otrzewna. Czynnosci wyko-
nywane w trakcie zabiegu operacyjnego (tj.
przeciecie chirurgiczne tkanek, usuniecie
fragmentu lub catego organu, a nawet po-
draznienie otrzewnej) mogg prowadzi¢ do
sklejenia sie tkanek i narzadéw, ktére fizjolo-
gicznie nie s3 ze sobg pofgczone. Jest to nie-
korzystny efekt, poniewaz powoduje wyste-
powanie réznych dodatkowych dolegliwosci,
bol przewlekty i nawracajgcy oraz zaburzenia
aparatdw wewnetrznych. Zrosty w przebiegu
pooperacyjnym moga prowadzi¢ do powai-
nych powiktan w postaci:

- dysfunkcji przewodu pokarmowego zwigza-
nej ze zwezeniem jelita, co powoduje proble-
my trawienne (uczucie ciezkosci, bole brzu-
cha, wzdecia, biegunki lub zaparcia),

- nieptodnosci (jezeli zrosty zlokalizowane sg

wewnatrz narzadu rodnego),

- niedroznosci jelita cienkiego

- jest to najpowazniejsze powiktanie. Niedroz-
nos¢ mecha

niczna wymaga zwykle leczenia operacyjnego.
Niestety, zrosty majg tendencje do ponowne-
go tworzenia sie i chorzy moga by¢ operowani
wielokrotnie.

Slad po cesarskim cieciu to najczesciej pozio-
ma kreska dtugosci ok. 15. centymetréw i sze
rokosci ok. 3. milimetréw. Czerwona bezpo-
srednio po porodzie, jasnieje z uptywem cza-
su, lecz nigdy nie zanika. Blizna $wieza, do 12.
miesiecy od zabiegu nie jest uformowana, a w
jei obrebie zachodzg dynamiczne procesy
przebudowy z udziatem widkien elastycznych i
kolagenowych oraz naczyn krwionosnych. Dla
prawidtowego procesu gojenia sie rany, ko-
nieczna jest jej odpowiednia pielegnacja. Za-
leca sie utrzymanie jatowego opatrunku przez
okres okoto 48. godzin - w tym czasie koriczy
sie proces epitelializacji, czyli tworzenia na-
skérka. ldealny opatrunek powinien by¢ wy-
soce chfonny, nieprzylegajacy i mie¢ wtasci-
wosci antybakteryjne. Jezeli okolice te chro-
nimy przed dodatkowymi urazami, zapew-
niamy przewiewng odziez, ktdora nie bedzie
draznic ani uciska¢ powierzchni operowane;j
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(wysokie, bawetniane majtki, ktérych gumka
nie uraza obolatego miejsca), przez okres 3.
miesiecy powstrzymamy sie od podnoszenia
ciezkich przedmiotéw (szwy zdgzg sie wehto

nac), nie napinamy miesni brzucha podczas
kaszlu i kichania, wowczas naturalne procesy

naprawcze organizmu doprowadzg do wytwo-

Ewa. Lukasik, specjalista pielegniarstwa opera-
cyjnego z 20-letnim stazem pracy. Kosmetycz- ,
. ka. Mama 8-letniej Hani. Milosniczka zwierzat |
(w szczegoblnosci kotow - wiadcicielka pieciu *
; zwierzakéw), podrozy i dobrej ksigzki.

rzenia blizny estetycznej z wygladu.

Decyzje o cesarskim cieciu powinien podjgé
lekarz prowadzacy cigze, kierujgc sie opinia
specjalistow, np. ortopedy czy neurologa. Nie-
chaj ta forma rozwigzania pozostanie wyj-
$ciem awaryjnym w trudnych sytuacjach po-
tozniczych. W trosce o wtasne zdrowie i kom-
fort Zzycia codziennego cieciom na zyczenie
powiedzmy stanowczo NIE!
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