Standardy opieki okoloporodowej — najwazniejsze zmiany w przepisach

Nowe standardy opieki okotoporodowej weszty w zycie od 1 w stycznia 2019

roku. To wazny dokument, ktory reguluje procedury zwigzane z opieka nad

cigzarng, prowadzeniem porodu fizjologicznego oraz opiecka nad mama

I noworodkiem. Gléwnym celem zmian jest zapewnienie bezpieczenstwa oraz

utrzymanie dobrego stanu zdrowia matki i dziecka. Zgodnie z nowymi

standardami:

1.

Przyszla mama moze wybra¢ gdzie i u kogo chce prowadzi¢ ciaze:
lekarz czy potozna.

Pierwsza wizyta u wybranej osoby powinna odby¢ si¢ do 10. tygodnia
cigzy. Przyszta mama do momentu rozwigzania powinna odby¢ W sumie
ok. 10 wizyt (chyba ze =zajdzie indywidualna potrzeba czestszych
konsultacji).

W ciazy obowiazkowo przeprowadza si¢ trzy badania USG.

Pierwsze pomi¢dzy 11.-14. tygodniem cigzy, kolejne pomigdzy 18. — 22.
tygodniem cigzy i trzecie pomiedzy 27.- 32. tygodniem cigzy. Jesli cigza
trwa dhuzej niz 40 tygodni, obowigzkowe jest przeprowadzenie kolejnego
USG.

Zniesiono obowigzek hospitalizacji ciezarnych po 41. tygodniu.
Obecnie po 40. tygodniu zalecane jest czgste monitorowanie stanu ptodu
1 cigzarnej za pomocag KTG 1 USG, moze si¢ to jednak odbywac
w warunkach ambulatoryjnych. Przyjmuje si¢ jednak, Ze cigza powinna
zosta¢ rozwigzana przed uplywem 42. tygodnia.

Nowe standardy zapewniajg rOwniez monitoring zdrowia psychicznego
przysztej mamy w celu zminimalizowania wystgpienia depresji
poporodowej: Lekarz lub polozna bedg mieli obowigzek zaproponowacé

badanie i ewentualnie skierowa¢ do odpowiedniego specjalisty. To bardzo



wazny zapis, poniewaz wiele kobiet przechodzi depresje, lecz boi sig o tym
mowic i cierpi w milczeniu. Dzigki temu zapisowi stan emocjonalny kobiety
stanie sig tematem rozmowy.

6. Duzy nacisk polozono na edukacje¢ przedporodowa. Pomiedzy 21. a 26.
tygodniem przyszta mama powinna wybra¢ potozng srodowiskowa, ktora
bedzie odpowiedzialna za przygotowanie jej do porodu oraz opieke nad nig
1 dzieckiem w okresie potogu.

7. W czasie ciazy przyszla mama powinna przygotowa¢ plan porodu
(najlepiej we wspotudziale potoznej sSrodowiskowej). Dokument powinien
uwzglednia¢ potrzeby 1 oczekiwania ci¢zarnej, m.in. sposoby lagodzenia
bolu, preferowane pozycje, 0becnos$¢ osoby towarzyszace;.

8. Przyszia mama ma prawo wyboru miejsca porodu.

W trakcie porodu

1. Rodzaca ma prawo do poszanowania jej godnosSci i intymnosci.
Powinna otrzymac¢ wyczerpujaca informacje, w tym zosta¢ poinformowana
o dostgpnych metodach *tagodzenia bolu (niefarmakologicznych
I farmakologicznych). Z cig¢zarng powinien zosta¢ omoéwieny planu
porodu oraz powinna otrzymac¢ odpowiedzi na zadane przez nig pytania.

2. Rodzaca ma prawo do obecnosci bliskiej osoby towarzyszacej, ktora to
ona ma prawo wskazac.

3. Rodzaca bedzie mogla spozywac posilki za zgoda osoby sprawujacej
opieke.

4. W czasie porodu rodzaca ma prawo do aktywnoS$ci, a takze
przyjmowania wygodnych dla niej pozyc;ji.

5. Personel przed kazdym zabiegiem medycznym jest zobligowany do

zapytania rodzacej o zgodg.



Opieka nad noworodkiem

1.

Po narodzinach dziecka bardzo wazny jest kontakt skora do skory.
Jesli stan matki 1 dziecka na to pozwala, noworodek powinien zostac¢
potozony na mamie w kontakcie skora do skory na 2 godziny. Ocena stanu
dziecka (APGAR) powinna odby¢ si¢ na brzuchu mamy. W trakcie
kontaktu skora do skéry mama powinna zosta¢ zachgcona do zainicjowania
karmienia.

Badania noworodka — w ciggu pierwszych 12 godzin zycia, dziecko
powinno zosta¢ poddane doktadnemu badaniu przez lekarza pediatre lub
neonatologa oraz otrzymac stosowne witaminy 1 szczepienia. W tym
wykonanie badan przesiewowych w  kierunku fenyloketonurii,
mukowiscydozy, wrodzonej niedoczynnosci tarczycy, badanie stuchu oraz
badanie pulsometrem.

Rodzi¢ ma prawo by¢ obecny przy niektorych zabiegach medycznych.
Cze$¢ z nich moze odbywac si¢ w ramionach mamy.

Upowszechnianie karmienia piersia. W okresie noworodkowym nalezy
zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji 1 odzywiania noworodka przez
dostarczenie matce (przez potozng) wyczerpujacych informacji na temat
karmienia piersig. W projekcie zostat zatwierdzony zapis, ze tylko lekarz
bedzie mégt zleci¢ podanie noworodkowi mieszanki, gdy uzna, ze jest to
niezbedne. By realnie wspomdc matki, szpital bedzie miat obowigzek
zapewni¢ pacjentkom dostep do laktatora, jak 1 wspomoc je prezentujac
procedury przystawiania dziecka do piersi.

Do 48h. od wypisu ze szpitala, w domu Swiezo upieczonej mamy
powinna pojawic si¢ polozna Srodowiskowa (ta, ktéra zostata wybrana
migdzy 21-26 tygodniem cigzy). Nowe standardy przewidujg minimum 4
wizyty patronazowe. Obowigzkiem potoznej jest wsparcie mamy w
karmieniu piersig, udzielanie wyczerpujacych informacji, rozwiewanie

watpliwosci oraz pomoc w pielegnacji noworodka.


http://mamadu.pl/132995,zaczelo-sie-niewinnie-a-skonczylo-powaznym-zabiegiem-karmienie-piersi-moze-byc-ryzykowne

W celu uzyskania bardziej szczegoétowych informacji na temat nOwoO
wprowadzonych standardéw opieki okoloporodowej zapraszamy do kontaktu
z infolinig Rzecznika Praw Pacjenta — Telefoniczng Informacjg Pacjenta pod
numerem telefonu 800-190-590.



