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GIRIS
Dogum eylemi, servikal agilma ve silinme esligin-
de fetiis ve eklerinin vajinadan ¢ikarilmasini sag-
layan itme giiciinii iireten uterin kontraksiyonlar
biittiinudiir.(1)

Dogum, fetus ve eklerinin viicuttan atilmasi
islemidir.

PATOGENEZ

Dogum eylemi ve dogum, gebelerin ¢ogunun
olagan bir sekilde yasadig: bir fizyolojik siiregtir.
Bu siirecin yonetiminde ana amag, hem maternal
hem de fetal agidan giivenli bir ortam olustur-
maktir. Dogum ekibinin amaci, dogum siirecinde
maternal ve fetal komplikasyonlar1 6ngérebilmek,
onleyici tedbirleri almak ve gerekli miidahaleyi
zamaninda uygulayabilmektir. Miidahale siireci
boyunca son derece dikkatli olunmalidir, ¢linkii
her miidahale kendi icinde potansiyel fayda ve
riski beraberinde tasir. Olgularin ¢ogunda ayrin-
til1 izlem ve kayit dogru miidahale zamanlamasi
i¢in en etkili yontemdir. Dogum salonunda aile ve
bebek arasinda tensel etkilesim desteklenmelidir.
Ailenin saglikli bir etkilesimde bulunmasi ve bir-
likte hareketinin desteklenmesi i¢in 6zen gosteril-
melidir. Ayrica dogum ekibi, gebe ve refakatgileri
rahatlatmali ve bu insanlarin dogum agamalari ile
ilgili diizenli olarak haberdar edildiginden emin
olmalidir. (1)
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DOGUM ONCESI FiZYOLOJiK HAZIRLIK

Dogumun evreleri baslamadan once, gebelerin
biyiik bir ¢ogunlugunda fizyolojik baz1 degisim-
ler gergeklesir. Gebeligin son trimesterinde ka-
rin ist bolgesi diizlesir ve pelvis i¢i basing artar.
Primigravidlerde bu durum genellikle, fetal basin
pelvik girime yerlesmesi ile yani dogumdan orta-
lama 10-15 giin dnce azalmaya baslar. Onceden
dogum yapmis (multipar) gebelerde ise bu durum
genellikle dogum Oncesi saglanir.

Gebeligin  3.trimesterinde; ~ Braxton-Hicks
Kontraksiyonlar: olarak da bilinen genellikle agri-
s1z, zamansiz ve gittikce siklasan araliklarla uterin
kasilmalar olusmaya baslar. Bu kasilmalar, gebe-
ligin son haftalarinda, siklig1 10-20 dakikada bir
olacak sekilde siddetlenebilir. Eger bu kasilmalar
tigiincti trimesterin baglarinda olusmugsa, mut-
laka erken dogum eylemi dislanmali, gebe yakin

takibe alinmalidir.

Dogumun baslamasina sayili giinler ve saatler
kala, serviks, kollajen lif dagiliminin degisimiyle
incelmeye yumusamaya ve agilmaya baslar. Ge-
nellikle multipar gebelerde dogum i¢cin hastaneye
basvuru sirasinda servikal dilatasyon (agilma) 1-3
cm ¢apinda olur. Primigravid gebelerde ise serviks
daha sert yapidadir ve dilatasyon saptanmaz. Ser-
viksin silinmeye baslamasiyla, servikal kanalda-
ki mukus tika¢ (operkulum-nisane) atilabilir. Bu
olay, genellikle vajinadan az miktar kanla birlikte
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Temel Kadin Hastaliklari ve Dogum Bilgisi

sergilemelidir. Intrapartum spontan dogum eyle-
mine girmis kadinlarin yonetiminde girisimlerini
minimuma indirmelidir. Dogum igin gereklilikle-
ri yerine getirmeli ve yiiksek hasta memnuniyeti-

ne ulasmalidir. (23)
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