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Ucestalost, indikacije i perinatalni ishod porodaja zavrSenih vakuum ekstrakcijom

Rezime/Abstract

Porodaj se po Medunarodnom udruzenju ginekologa i obstetricara-FIGO (Federation International Gynaecologists and
Obstetritians) definiSe kao prekid trudnoce sa vitalnim plodom tjelesne mase = 500 grama, a prema duzini trajanja
trudnoce dijeli se na: - preterminski (prije navrsene 37. gestacijske nedelje), - terminski (od navrSene 37. do navrSene 42.
gestacijske nedelje), - postterminski (poslije navrsene 42 gestacijske nedelje). Prema putu zavrSavanja porodaj se dijeli na
vaginalni porodaj i porodaj carskim rezom. Ukoliko normalan tok porodaja postaje patoloski i dovede u opasnost majku ili
plod, ili oboje, akt porodaja iziskuje aktivnu opeartivnu pomo¢ akusSera. Pod operativnim zavrSavanjem porodaja se
podrazumijeva porodaj carskim rezom ili instrumentalni vaginalni porodaj, koji podrazumijeva primjenu forcepsa
(porodajnih klijesta) ili vakuum ekstraktora. Retrospektivnom studijom je obuhvacen trogodisnji period 1.1.2008. do 31.12.
2010. godine porodilja koje su porodene na Klinici za ginekologiju i akuSerstvo UKC Tuzla. Ispitivanje je uradeno na
eksperimentalnoj grupi od 180 porodilja kojima je porodaj zavrsen vakuum ekstrakcijom ploda, a rezultati su poredeni sa
kontrolnom grupom od 200 porodilja ¢ija je trudnoca zavrSena porodajem prirodnim putem bez upotrebe vakuum
ekstraktora. U radu su analizirani sljedeci parametri: zivotna dob porodilja, paritet, gestacijska starost na rodenju, Apgar
skor na rodenju, tjelesna masa novorodencadi, indikacije za vakuum ekstrakciju, maternalne komplikacije i neonatalne
komplikacije. Pri obradi podataka koriSteni su standardni postupci deskriptivne i inferentne statistike. Statisticka obrada
podataka uradena je u programu Arcus Quickstat, a njihova graficka reprezentacija u programu Excel. Analizom dobijenih
rezultata utvrdeno je da je ucestalost vakuum ekstrakcije u ukupnom broju porodaja 1,34%. Zatim da se vakuum
ekstrakcija kao nacin operativnog zavrsavanja porodaja ¢esce koristi kod prvorotki nego kod viSerotki. Potom da je Apgar
skor na rodenju znacajno losiji poslije porodaja vakuum ekstrakcijom, nego kod novorodencadi porodenih spontanim
porodajem. Djeca porodena vakuum ekstrakcijom imaju veéu tjelesnu masu u odnosu na novorodencad porodenu spontano.
Povrede mekih dijelova porodajnog kanala porodilje su ¢e$c¢e kod porodaja vakuum ekstrakcijom u odnosu na porodilje
porodene spontanim porodajem. Najce$c¢a indikacija za vakuum ekstrakciju ploda je zastoj porodaja u fazi ekspulzije ploda,
a zatim asfiksija ploda. Najrjeda indikacija za porodaj vakuum ekstrakcijom je stanje poslije prethodnih operacija na
uterusu. Ukupno 5% novorodencadi porodenih vakuum ekstrakcijom pretrpi neku od porodajnih povreda. Povrede ploda su
¢esSce kod porodaja zavrSenih vakuum ekstrakcijom ploda, a najéesc¢a je kefalhematom.

Datum

08.02.2013

Predsjednik

dr. sc. Elmira Hajder, vanredni profesor za nastavni predmet “Ginekologija i akuserstvo” Medicinski fakultet Univerziteta u
Tuzli

Mentor

dr. sc. Zlatan Fatusi¢, redovni profesor za nastavni predmet “Ginekologija i akuSerstvo” Medicinski fakultet Univerziteta u
Tuzli

Clan komisije

dr. sc. Gordana Bogdanovi¢, vanredni profesor za nastavni predmet “Ginekologija i akuserstvo” Medicinski fakultet
Univerziteta u Tuzli

Clan komisije

Clan komisije

Zamjenski ¢lan

Dodatni detalji i
lokacija

08.02.2013. godine u amfiteatru I Medicinskog fakulteta Univerziteta u Tuzli s pocetkom u 14,00 sati

Zavrsne Odredbe

Pristup javnosti je slobodan. Magistarski rad se moze pogledati u Sekretarijatu Medicinskog fakulteta Univerziteta u Tuzli,
svakim radnim danom od 08,00 do 16,00 sati




