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Operatif vajinal dogum (miidahaleli vajinal dogum), dogumun hizlanmasi gere-
ken klinik durumlarda 6nemli bir yonetim seklidir (1). Maternal titkenmislik ,fe-
tal kalp atimlarinda bozulma gibi durumlarda maternal ve fetal tibbi yarar i¢in se-
zaryana alternatif bir yontemdir. Operatif vajinal dogum anne ve yenidogan igin
komplikasyonlar icermesine ragmen sezaryana bagl olusan saglik sorunlarina
gore tercih edilebilir(2). Operatif vajinal dogumlarda (OVD) vakum veya for-
seps kullanilir ve bu iki alet operatif dogum enstriimani olarak bilinirler.

Diinyada operatif dogum say1s1 genel olarak azalmakta 6zellikle bu durum for-
seps kullaniminda daha da belirginlesmektedir. Ulkemizde de durum farkl degil-
dir. Uzamis dogumlar ya da dogumun 2. evresini hizlandirma konusunda sezar-
yen dogum yoniinde bir egilim s6z konusudur. Ulkemizde sezaryen dogum orani
1993 yilinda %8 iken, 2008 yilinda %37 ve her yil bu oran gittik¢e artmaktadir(3).
Bunun temel nedeninde tibbi-yasal sorumluluklar basta gelmektedir. Bundan do-
lay1 operatif dogumlarin yapilmasinda ¢ekinceye neden olmaktadir.(3)

OVD’a bagli maternal komplikasyonlar —genellikle alt genital yolda ve komsu
dokularda ( mesane, iiretra ,rektum ) laserasyon ve hematomlara bagli kanamalar
olmaktadir. Bunlar nadir de olsa anne hayatini riske atan postpartum kanama-
lara sebep olmaktadir. Bu boliimde operatif doguma bagli kanamalar ve bunlara
yaklagimi islenecektir.
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ya da hematom distiniilmeli, laserasyonlar tam olarak onarilmali onarim sira-
sinda komsu organlara dikkat edilmeli. Derin ve kontrol edilemeyen kanamalara
vajinal tamponlarin en az 24 saat kalacak sekilde konulmali hasta hemodinamisi
bozulan hematomlarda lapartomi ve arter ligasyonu diistiniilmedir.

Anahtar Kelimeler: Miidahaleli Dogum, Operatif Dogum, Vakum Do-
gum, Forseps Dogum, Dogum sonras: Kanama
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