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Pieleghacja pekniecia krocza trzeciego i
czwartego stopnia, ktore maja miejsce
podczas porodu (uraz poporodowy
zwieraczy odbytu)

W UK, pekniecia krocz trzeciego i czwartego stopnia (uraz poporodowy zwieraczy odbytu- eng. OASI)
wystepuje u 3 na 100 kobiet rodzacych droga pochwowa. Najczesciej ma miejsce przy pierwszym porodzie
kiedy wystepuje u 6 na 100 kobiet w poréwnaniu do 2 na 100 kobiet, ktdre juz rodzity droga pochwowa.

Ponizsze informacje przygotowano dla Ciebie, jesli doswiadczytas lub doswiadczasz urazu poporodowego
zwieraczy odbytu, badz znasz kogos, kto znalazt sie w takiej sytuadcji.

Pekniecie krocza trzeciego lub czwartego stopnia to sytuacja, w ktorej uszkodzenie krocza obejmuje
miesnie wokot odbytu i odbyt. Krocze to obszar pomiedzy wejsciem do pochwy a odbytem.

Kazdy przypadek jest inny i powrdét do zdrowia po peknieciu krocza trzeciego lub czwartego
stopnia bedzie sie réznit pomiedzy kobietami. Mozesz doswiadczac bélu lub dyskomfortu, ktéry
moze wptyna¢ na Twoja mobilnos¢ podczas rekonwalescendji.

Istnieje dodatkowe wsparcie dla kobiet, ktére czuja, ze na ich zdrowie psychiczne wptyngto
dos$wiadczenie porodu lub skutki pekniecia krocza. Porozmawiaj ze swoim lekarzem o

dostepnej pomocy.

Po uptywie odpowiedniego czasu umozliwiajacego zagojenie sie ran, 6-8 na 10

kobiet, ktére doswiadczyty pekniecia krocza trzeciego lub czwartego stopnia nie ‘
bedzie miato zadnych dtugoterminowych komplikaciji.

U niewielkiej liczby kobiet wystapia trudnosci w kontrolowaniu
wyprozniania lub wstrzymywania gazéw. Powyzsze objawy nazywane sa
nietrzymaniem stolca.

Dla kobiet z nietrzymaniem stolca dostepne jest specjalistyczne leczenie
w postaci fizjoterapii lub operadji.




Informacje tutaj zawarte maja na celu pomoéc Ci lepiej zrozumie¢ Twoja cigze oraz utatwic planowanie
narodzin Twojego dziecka. Twdj zespodt opieki zdrowotnej ma za zadanie wspiera¢ Cie w podejmowaniu
decyzji. Udzielg Ci pomocy rozmawiajac o Twojej sytuacji i udzielajac odpowiedzi na zadane pytania.

W naszej ulotce bedziemy uzywac termindw "kobieta" i "kobiety". Wiemy jednak, ze nie tylko osoby
identyfikujace sie jako kobiety moga chcie¢ zapoznac sie z ponizszymi tresciami, aby uzyska¢ informadje
odnosnie ich wtasnych wyboréow zwigzanych z porodem. Niezaleznie od Twojej tozsamosci ptciowej,
swiadczona dla Ciebie opieka powinna by¢ odpowiednia, niewykluczajaca i wrazliwa na Twoje potrzeby.

Stownik terminéw medycznych dostepny jest na stronie internetowej RCOG pod adresem:

Wiele kobiet doswiadcza peknig¢ krocza podczas porodu, gdy dziecko rozcigga pochwe i . Mate,
powierzchowne pekniecia sg znane jako pekniecia pierwszego stopnia i zwykle goja sie naturalnie. Pekniecia,
ktore sa gtebsze i wptywaja na migsnie krocza znane sa jako peknigcia drugiego stopnia. Te zwykle wymagaja
zatozenie szwow.

Naciecie krocza jest nacieciem przeprowadzonym przez osobe z personelu medycznego. Naciecie
przeprowadza sie przez sciane pochwy oraz krocze. Naciecie krocza przeprowadza sie, gdy nalezy
przyspieszy¢ pordd lub gdy dziecko potrzebuje wigcej miejsca aby sie urodzi¢. Nacigcie krocza nie
zabezpiecza w pemi przed gtebszym peknieciem krocza.

Pekniecie krocza trzeciego stopnia siega do miesnia, ktory kontroluje odbyt (zwieracz odbytu). Jesli pekniecie
jest rozlegte i dosiega odbytu i odbytnicy, mowimy wtedy o czwartym stopniu pekniecia krocza.

Zdjecie po lewej stronie pokazuje krocze bez peknigc. Zdjecie po prawej stronie pokazuje réznego

rodzaju pekniecia.
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Jest to rzadki uraz, ktéry wystepuje gry pojawia sie pekniecie leczace odbyt i pochwe bez uszkodzenia
zwieracza odbytu. To oznacz, ze gazy jelitowe oraz stolecmoga wydostawac sie przez pochwe, a nie odbyt.
Nie jest to normalne. Jesli zauwazysz u siebie powyzsze objawy, niezwtocznie skontaktuj sie ze swoim
lekarzem lub innym specjalista opieki zdrowotnej.

Jesdli wystepuje podejrzenie lub zdiagnozowano u Ciebie peknigcie krocza trzeciego lub czwartego
stopnia, badZ szczeline odbytnicza, jak najszybciej po porodzie zostanie przeprowadzony zabieg majacy
na celu zreperowanie uszkodzenia. Bedziesz potrzebowata znieczulenia zewnatrzoponowego lub
podpajeczyndwkowego (rzadko wystepuje koniecznos$¢ zastosowania znieczulenia ogdlnego). Mozliwe,
ze bedziesz potrzebowata wkiucia dozylnego zanim bedziesz w stanie sama przyjmowac ptyny i pokarm.
Mozliwe, ze zajdzie potrzeba zatozenia cewnika do pecherza moczowego, aby umozliwi¢ odptyw moczu.
Cewnik jest potrzebny do momentu, gdy sama bedziesz w stanie i$¢ do toalety.

Po zabiegu powinnas:

otrzymac srodek przeciwbdlowy (paracetamol lub/oraz ibuprofen); mozesz poprosic¢ o silniejsze
srodki przeciwbodlowe jesli ich potrzebujesz

zosta¢ poinformowana o kuracji antybiotykowej w celu obnizenia ryzyka infekgji
zosta¢ poinformowana o kuracji srodkiem przeczyszczajacym, ktory pomoze uregulowac prace jelit

zosta¢ poinformowana o mozliwosci spotkania z psychoterapeuta; w szpitalu lub péZniejszej wizycie
PO wyjsciu ze szpitala.
Rzadko istnieje potrzeba powtdrnego zabiegu zszycia pekniecia krocza. Zasiegnij rady lekarza lub innego

specjalisty opieki zdrowotnej jesli na jakimkolwiek etapie rekonwalescencji masz watpliwosci czy pekniecie
krocza goi sie prawidfowo.

Tak. Powyzsze leczenie nie jest przeciwskazaniem do karmienia piersia. Jednak niektére kobiety doswiadczaja
trudnosci w siedzeniu w jednej pozydji przez dtuzszy czas. W tym przypadku moga okazac sie pomocne
pozycje inne niz siedzace lub zimne oktady (z lodu) na krocze. Jedli potrzebujesz dodatkowej pomocy, zwrde
sie o porade do swojego lekarza badz innego profesjonalisty opieki zdrowotnej. Mozliwe, ze w Twojej okolicy
przyjmuja doradcy laktacyjni.

Dbaj o higieng krocza. Myj krocze jedynie woda. Nie uzywaj zadnych produktéw do mycia lub higieny
intymnej w okolicy krocza. Regularnie zmieniaj wktadki higieniczne. Myj rece przed i po korzystaniu z toalety.
Powyzsze srodki pomoga zmniejszy¢ ryzyko zakazenia w okolicy szwow.

Szwy beda widoczne migdzy pochwa a odbytem a wyczuwalne pod skéra. Z czasem szwy sie rozpuszcza
(zmiekna i wypadna) i mozesz znajdowac drobne nitki na wktadce lub w wannie. Niektore ze szwdw,
zwiaszcza te w okolicy odbytu, mozesz wyczuwac do trzech miesigcy.

W przypadku gry wystapi u Ciebie pekniecie krocza, mozesz odczuwac bdl lub podraznienie do 4-6 tygodni
po porodzie, zwfaszcza przy chodzeniu lub siedzeniu. Szwy moga powodowac podraznienie w czasie



procesu gojenia, co jest catkowicie normalne. mozesz odczuwac pieczenie podczas
oddawania moczu — polewanie krocza wodga przy oddawaniu moczu moze okazac
sie pomocne.

Jesli niepokoisz sie ze proces gojenia sie krocza nie przebiega prawidtowo lub
zauwazysz krwawienie z peknigcia, nieprzyjemny zapach, badz zwigkszony bdl,
skonsultuj sie z lekarzem lub innym specjalista opieki zdrowotnej. Powyzsze objawy
moga by¢ oznaka infekgji. W tym wypadku najprawdopodobniej konieczna bedzie
kuracja antybiotykowa.
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bioder (zobacz zdjecie). Przyjecie takiej pozycji poprawia utozenie jelit. Postaraj sie rozluznic i potéz tokcie na
kolanach. Oddychajac gteboko rozluznij brzuch - to pozwoli na wyprdznienie sie bez wysitku. Nie $piesz sie.

Wazne jest, aby rozpocza¢ ¢wiczenia mieéni dna miednicy tak szybko, jak to mozliwe po porodzie. Cwiczenia
migsni dna miednicy wzmocnig migsnie wokdt pochwy i odbytu oraz pomoga w gojeniu rany. Migsnie dna
miednicy, tuz po porodzie, beda ostabione. Ta ilustracja przedstawia widok z boku na miesnie dna miednicy.

Poczatkowo, mozesz mie¢ wrazenie ze masz bardzo mato czucia w dnie miednicy, ale w wigkszosci
przypadkéw poprawa powinna nastapi¢ tym szybciej im wiecej wykonujesz ¢wiczen. Jesli intensywnosc¢
odczuc nie poprawi sig¢ z czasem, moze by¢ potrzebne dalsze leczenie, takie jak fizjoterapia, szczegdlnie jesli
dos$wiadczasz nietrzymania moczu lub stolca. Fizjoterapia obejmie nauczenie Cie, jak prawidtowo ¢wiczy¢ i
wzmacnia¢ miesnie zwieracza odbytu, aby poprawi¢ objawy nietrzymania moczu i stolca.

Nietrzymanie stolca to sytuacja, w ktérej masz problemy z kontrolowaniem swojego wyprézniania. Objawy
obejmuja nagta, niekontrolowanga potrzebe wyprdznienia sie i niemoznos¢ kontrolowania oddawania wiatrow.
Mozliwe jest tez niekontrolowane wyciekanie stolca. Wigkszos$¢ peknigc krocza trzeciego lub czwartego
stopnia goi sie bez komplikagji, ale niektére kobiety moga doswiadczy¢ powyzszych objawdw. Wazne jest,
aby poinformowac lekarza albo innego specjaliste opieki zdrowotnej o wszelkich obawach, ktére masz.
Kobiety z nietrzymaniem stolca zostana skierowane do specjalistycznego zespotu w celu leczenia, ktére moze
obejmowac dalszg fizjoterapie lub operacje.



Powrdt do zdrowia po porodzie bedzie nieco inny dla kazdej kobiety, a takze to co postrzegaja jako normalne
codzienne czynnosci jest bardzo indywidualne. Jesli doswiadczytas pekniecia krocza trzeciego lub czwartego
stopnia, powinnas unikac intensywnej aktywnosci fizycznej lub podnoszenia ciezkich przedmiotéw przez 4-6
tygodni. Po 4-6 tygodniach mozna stopniowo zwigksza¢ ogdlna aktywnosc fizyczna.

Opieka nad noworodkiem i powrdt do zdrowia po operacji peknietego krocza moga by¢ trudne. VWsparcie
rodziny i przyjaciét moze naprawde pomaoc, podczas gdy twoje ciato stopniowo sie regeneruje i goi. Jesli po
uptywie 6 miesiecy nadal wystepuja u Ciebie niepokojace objawy, nalezy zgtosi¢ sie do lekarza.

Doswiadczenie komplikacji okotoporodowych moze by¢ bardzo stresujace, a w przypadku niektérych kobiet
prowadzi¢ do wystapienia zespotu stresu pourazowego (PTSD). Jezeli do$wiadczytas pekniecia krocza i
pojawia sie u Ciebie niepokdj, masz obnizony nastréj lub czujesz, ze potrzebujesz dodatkowego wsparcia,
powinnas porozmawia¢ z lekarzem.

Wiele kobiet martwi sie mysla o ponownym podjeciu wspdtzycia seksualnego po porodzie, zwtaszcza gdy
doszto do peknigcia krocza trzeciego lub czwartego stopnia. Po zagojeniu sig szwdw i ustaniu krwawienia
mozesz ponownie uprawiac seks, kiedy Ty i Twdj partner bedziecie na to gotowi.

Wazne jest, aby wybrac i stosowa¢ odpowiednia metode antykoncepdji, poniewaz mozliwe jest zajscie
W cigze bardzo szybko po porodzie, nawet przed wystapieniem miesiaczki. Opcje antykoncepdji mozesz
omowic z lekarzem lub innym profesjonalista opieki zdrowotnej.

Masaz krocza, samodzielnie lub z partnerem, moze pomdc Ci poczuc sie bardziej komfortowo przed
rozpoczeciem ponownego uprawiania seksu. Mozesz odczuwac suchos¢ pochwy, szczegdlnie jesli karmisz
piersia. Pomocny moze by¢ lubrykant, wypierz taki, ktéry wyprodukowany jest na bazie wody.

Na poczatku seks moze by¢ niekomfortowy i wydawac sie inny niz kiedys, ale uczucie to nie powinno sie
utrzymywac. Przed podjeciem wspotzycia Ty i Twdj partner mozecie by¢ niepewni i zaniepokojeni. Rozmowa
o tych uczuciach moze by¢ bardzo pomocna. VWazne jest, abyscie oboje czuli si¢ gotowi i zrelaksowani.

Jesli pomimo staran nadal bedziesz odczuwac bdl lub dyskomfort, powinnas zwrdci¢ sie o pomoc do
swojego lekarza.

Mozesz otrzymac propozycje wizyty kontrolnej w szpitalu po 6-12 tygodniach od narodzin dziecka, aby
sprawdzi¢, czy rana sie goi prawidtowo. Zostaniesz zapytana o to, czy masz jakiekolwiek problemy z
nietrzymaniem stolca. Jesli doswiadczasz nietrzymana stolca mozesz zostac¢ skierowana do specjalisty.
Bedziesz miata rowniez mozliwos¢ omowienia przebiegu porodu i wszelkich obaw, jakich do$wiadczasz.

Jesli proces gojenia przebiegt prawidtowo i nie masz zadnych objawdw, mozesz rozwazy¢ pordd drogami
natury. Jesli nadal odczuwasz objawy zwiazane z peknigciem krocza trzeciego lub czwartego stopnia, masz
mozliwo$¢ rozwazy¢ i zdecydowac sie na pordd planowanym cieciem cesarskimi.

Obecnie istnieja ograniczone dowody na to, pekniecie krocza trzeciego lub czwartego stopnia zwigksza
ryzyko wystapienia tego powiktania w czasie kolejnego porodu. Sugeruije sie, ze ryzyko powtdrnego
peknigcia krocza u kobiety, ktora doswiadczyta tego powiktania przy pierwszym porodzie waha sie pomiedzy



7 a 10%. Konieczno$¢ przeprowadzenia porodu z uzyciem kleszczy, urodzenie dziecka z waga powyzej
4kg i pochodzenie Azjatyckie zwiekszaja ryzyko wystapienia powtdrnego pekniecia krocza trzeciego lub
czwartego stopnia.

Podczas wizyty kontrolnej lub na poczatku kolejnej ciazy bedziesz miata mozliwos¢ omdwienia swoich opdji
dla kolejnego porodu. Twaj lekarz zbierze wywiad i zapyta o Twoje indywidualne doswiadczenia i preferencje,
abys mdgta podja¢ decyzje, ktédra jest dla Ciebie najlepsza.



Dokonywanie wyboru

Zadaj trzy pytania

Jesli poproszono Cie o dokonanie wyboru, to pewnie masz wiele ,
pytan, ktore chciatabys zadac. By¢ moze czujesz rowniez potrzebe,
aby porozmawiac o dostepnych dla Ciebie opcjach leczenia z rodzing .

® @

lub przyjaciotmi. Pomocne moze byc zrobienie listy pytan, na ktore
chcesz uzyskac odpowiedz i zabranie jej na umoéwiong wizyte.
1.Jakie mam opcje do wyboru?
2.Jak moge uzyskac wsparcie, ktore pomoze mi podjac wiasciwg dla mnie
decyzje?
3.Jakie sg plusy i minusy kazdej z dostepnych dla mnie opcji?
*Materiat ,Zadaj trzy pytania” zostat oparty na opracowaniu Shepherd HL i in. Trzy pytania, ktére moga zadac pacjenci, aby

podniesc jakosé informacji udzielanych przez lekarzy na temat dostepnych opcji leczenia: badanie krzyzowe. Edukacja i
doradztwo pacjenta, 2011;84: 379-85

https://aqua.nhs.uk/resources/shared-decision-making-case-studies/

Strona Informacyjna RCOG o peknieciach krocza:
Matki z urazami zwieracza odbytu w czasie porodu (MASIC):
Stowarzyszenie Urazdéw zwiazanych z Porodem:

VWspdlnota Pecherza i Jelit:

Powyzsze informacje zostaty opracowane przez zespot projektowy OASI Care Bundle, OASI Care Bundle
Clinical Champions oraz Komitet ds. Informacji dla Pacjentow RCOG. Opieraja sie one na wytycznych
RCOG Green-top Guideline No. 29, The Management of Third- and Fourth-Degree Perineal Tears,
opublikowanych w czerwcu 2015 roku, oraz na opinii ekspertéw (marzec 2019). Wytyczne zawieraja
petng liste zrodet, ktdre zostaty przez nas wykorzystane. Mozna ja znalez¢ w Internecie pod adresem:

Informacje te przed publikacjg zostaty zweryfikowane wsrdd pacjentdw, a takze przez RCOG Women's
Network oraz przez RCOG VWomen's Voices Involvement Panel.


https://www.rcog.org.uk/tears
https://masic.org.uk
https://www.birthtraumaassociation.org.uk
https://www.bladderandbowel.org
https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/third-and-fourth-degree-perineal-tears-management-green-top-guideline-no-29/
https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/third-and-fourth-degree-perineal-tears-management-green-top-guideline-no-29/

