DOGUM EYLEMI




® °  ° DOGUM EYLEMININ
2 - BASLAMA BELIRTILERI




HAFIFLEME



HAFIFLEME ILE BIRLIKTE ANNEDE
OLAN DEGISIKLIKLER

Bacak kramplari,

Pelvik basincta artma,
Alt ekstremitelerde 6dem,
S1k 1drara cikma,

Vajinal akintida artma.



2- SERVIKAL SILINME
- DILATASYON






3- NISANE (SHOW)

O Silinme ve dilatasyonla birlikte serviksi tikayan
mukoz tikac disar: atilir. Bu tikaca nisane denilir.

O Dogum eyleminin basladigini gosteren oneml bir
bulgudur.



4- MEMBRANLARIN
ACILMASI

O Membranlar acildiktan 12-24 saat sonra
eylemin spontan olarak baslamasi beklenir.

0 ERKEN MEMBRAN RUPTURU?.........



5- ANI ENERJI
YUKLENMESI

O Baz1 anneler eylemden 24-48 saat once kendilerini
enerjik hissettiklerini belirtmislerdir.

BU ENERJI DOGUM ICIN GEREKLIDIR. ANNE
BU KONUDA UYARILMALIDIR.



DIGER BULGULAR

O  Bel agrisi,
O Ishal,

O Sindirim sorunlari, bulanti-kusma eylemin
baslangicindan hemen 6nce gorilebilir.



DOGUM MANIFESTOSU
(DSO)

Dogum kendiliginden baslamalidir.

Dogum boyunca hareket dzgiirliigii olmalidir.

Dogumda gebeye siirekli duygusal ve fiziksel destek verilmelidir .

Gereksiz miidahalelerden kacimilmalidir.

Dogumda sirtiisti yerine diger pozisyonlar desteklenmelidir.

Dogum sonrasi anne ve bebek bir arada olmalidir.




Gebenin degerlendirlmesinde sunlar
sorulmalidir;

Kontraksiyonlar ( Ne zaman basladi?, siklik, sure
siddeti, agrinin yeri)

Vajinal degisiklikleri var mi? Varsa, nasil?
(kanamali, mukuslu, sulu salgt)

Membranlarinin acilmis mi? (Renk, koku, temiz,
pembe, yesil, kahverengi)

Bebek hareketlerini hissetti mi?




KONTRAKSIYONLARIN
DEGERLENDIRILMESI

OSIKLIK, SURE, SIDDET; DINLENME FAZI,
OBASLAMA ZAMANI

OAGRININ YERI VE DAGILIMI

ODUZENI

OAGRIYA ESLIK EDEN BULGULAR
OAGRIYI AZALTAN ARTTIRAN FAKTORLER



GERCEK DOGUM AGRISI
iLE YALANCI DOGUM
AGRISINI NASIL AYIRT

EDERIZ?



— YALANCI DOGUM AGRILARI

L

e Siklig, siddeti bakimindan diizensizdir.
e Dolagma, masaj ve istirahatle gecebilir.
e Kasilmalar bel, kasik ve karinda hissedilir.

e Servikal silinme ve dilatasyona neden olmaz.



—4 GERCEK DOGUM AGRILARI

Q Y

e Diizenlidir.

e Her durumda devam eder, gecmez. (dinlenme, sivi alma,
analjezik v.s)

e Kasilmalar bel, kasik ve karinda her noktada ayni hissedilir.
e Servikal silinme ve dilatasyona neden olur.



Gebenin ilk
muayenesinde;

O Anamnez alma cok 6nemlidir.

O Anamnezde neler sorulmalidir?



ANNENIN FIZIKSEL
DEGERLENDIRILMESI

O Vital bulgular
0 Odem
O  Kilo

O  Fundus ytliksekliginin
gebelik ayiyla uyumu

O  Perine
O  Pelvis

O Simfizis pubis



EYLEMIN DEGERLENDIRILMESI

Uterus kontraksiyonlari
Servikal dilatasyon-silinme
Angajman

Membranlarin agiima durumu

Amniotik mayi



VAJINAL MUAYENE

O Nasil yapilir?

O Nelere dikkat edilir?



SERVIKAL SILINME VE
DILATASYON

Uterus kaslarinin
kontraksiyon ve
retraksiyonlar1 sonucu
meydana gelir.

Bu durum homonal aktivitedeki
degisiklikler nedeniyle

olmaktadir.

Efasman ve dilatasyon
dogumun birinci evresinin
sonuna dogru tamamlanuir.

Serviks kisalir ve dilate olur.

Internal os alt uterin
segmentin bir kismina huni
gibi acilir.




SERVIKAL SILINME VE DILATASYON
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- FETUSUN .
DEGERLENDIRILMESI

n




FETAL KALP ATIM
HIZININ
DEGERLENDIRILMESI

O EFM ile degerlendirme
O Fetoskop ile degerlendirme

LG U AN ...



LABORATUVAR
TESTLERI

HANGT TESTLER
DEGERLENDIRILIR?



S5 S MO RRS G

Debriyaj: Ostrojen
Gaz: Oksitosin (Sevgi, ask hormonu-utangac)
Fren: Adrenalin (Aceleci)

Araba kullanmanin keyfi: Endorfin (Dogal agr
kesici-nazl)



NEOKORTEKS !!!
VE

DOGUM



NEOKORTEKS SU
DURUMLARDA UYARILIR.

Endise ve
korku

yasamak,

Parlak 1518a

maruz kalmak,
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Gozetlenmelk,
mahremiyetin
bozulmast,







0O IDEAL BIR DOGUM ORTAMI
SIZCE NASIL OLMALIDIR?



0O BIR EBE DOGUM EYLEMI
BASLAMADAN DOGUM
SALONUNDA/ODASINDA NELERI
KONTROL ETMELIDIR



0 DOGUM SETI ICERISINDE
HANGI MALZEMELER
OLMALIDIR.......



0 TESEKKURLER



