Gyermekágy, császármetszés
Gyermekágy:

· 6 hét, míg a női szervezet visszaáll az eredeti állapotára (kivéve a melleket)

· méh: görögdinnyéből ökölnyi lesz 

· már a szülőszobán megindul, és folytatódik minden mellrehelyezéskor

· a szoptatás során oxytocin szabadul fel, ez fájásokat, azaz méhösszehúzódást eredményez

· a „teteje” annyi ujjal van a köldök alatt, ahányadik nappal vagyunk a szülés után

· méhlepény és méhbelnyálkahártya helyén a seb begyógyul (akár 6 hétig is lehet vérzés, pecsételés emiatt)

Esetleges panaszok a szülőszobán és gyermekágyas osztályon:

· pisilés: 

· ha a hólyag telített, melegen tartja a méhet, késlelteti az összehúzódását, ezért fontos pisilni

· szülőszobán meg kell próbálni az ágytálba, de lehet, hogy nem megy (ok: a szüléstől a húgycső záróizma összenyomódott, sokkot kapott, nem tud ellazulni)

· ha nem sikerül, akkor katéter

· pisilés után mosás, betét vagy lepedő a láb közé (betétből Tena Lady Super vagy Extra + Tena Fix tartóbugyi – ez tényleg megtartja a teli betétet is)

· a kórteremben az első pisilésig pihenjünk, ekkor mindig nővérrel együtt menjünk ki, ne családtaggal!, ha minden jól megy, akkor másodszor már egyedül is lehet

· szédülés:
· gurulós széken jövünk ki, ennek megelőzésére
· ok: a keringés 9 hónapig terhességre volt átállva, most még nem alkalmazkodott 

· ilyenkor óvatos felkelés-visszafekvés, üldögélés, vizes pelenka a nyakba, amíg nem érezzük biztonságosan magunkat

· vérzés: 

· 3-4. naptól általában a legnagyobb szárnyasbetétek is elegek, nem kell már Tena 

· 6 hétig lehet tisztasági betétnyi vérzés
· ha erősebb a vérzés, vagy alvadékdarabok vannak benne, a betétet mutassuk meg a nővéreknek, hogy tudják konkrétan milyen (ilyenkor esetleg oxytocin injekciót kaphatunk)

· CSM: a baba és a méhlepény kiemelésekor méhtoalett is van, ezért ott kevesebb a vérzés utána

· CSM: naponta kétszer méhösszehúzó oxytocin injekció, mert a heg miatt nem tud rendesen összehúzódni magától

· kakilás:

· szülés előtt beöntés (higiéniai szempontból igényesebb, ha van, de lehet, hogy egy erős hasmenés már megtette a hatását)

· ha volt beöntés elég a szülés utáni második nap, ehhez segítség a Levolac hashajtó szirup

· nyomástól nem kell félni, nem tudnak megrepedni a varratok, de lehet kérni glicerines kúpot (felhelyezés után várni kell félórát, hogy hasson!)
· aranyér: hozni kell rá vm addig is használt szert

· Aurobin: külső kezelés

· Reparon kúp és krém: steril baktériumokat tartalmaz, melyek tovább emésztik a székletet, azaz ezzel is várni kell egy órát legalább, a kenőcsöt is belsőleg kell használni

· egyéb módszerek: aszalt szilva, tej, stb.

· CSM: a műtét során a belek sokkot kaphatnak, ezért ilyenkor erősebb bélmozgatás kell: első nap este 1-2 Fenolftalein

· gátmetszés:
· 3-4 cm-es vágás

· a cérnának és a technikának köszönhetően ma már nemigen szokott fájni

· ha igen, akkor lehet egy Algopyrin, utána helyi jegelés max. 2-3 óránként 10-15 percig, nehogy felfázzunk

· nem feltétlen kell kiszedni a varratokat, orvostól is függ, 90 nap alatt teljesen gyógyul

· ha később kemény, feszül, vagy kényelmetlen a varrat, mi is kérhetjük, hogy vegyék ki

A gyermekágyas osztály:

· szobák a Jánosban:

· fizetős, egyágyas, saját WC+fürdő, kórházi bútorokkal, 6000 Ft/éjszaka

· fizetős, egyágyas, saját WC+fürdő, IKEA bútorokkal, tévé, hűtő 9000 Ft/éjszaka

· fizetős, kétágyas, saját WC+fürdő, 6000 Ft/éjszaka

· 2 db kétágyas, 2 db háromágyas a folyosói WC használatával

· 1 db háromágyas saját WC-vel

· 2 db hatágyas, folyosói WC-használattal

· napirend:
5.30 ébresztő, fülhőmérőzés

5.30-6.00 mosakodás, ki lehet hozni a babákat

7.15 osztályos vizit, találkozás a saját és a kórteremért felelős orvossal

8.00-ig visszavinni a babákat, csecsemővizit

8.00 reggeli

8.45 körül nővérek szólnak a vizit végén, innentől egész nap kint lehet a baba

12.30 ebéd

13.00 osztályos nagyvizit (csak H, K, Cs)

17.00 vacsora, vmkor előtte hőmérőzés

19.00 esti vizit

22.30-ig visszavinni a babákat, ha be akarjuk adni őket éjszakára
· látogatás:

· 8.00-20.00 között teljesen szabadon, de vizitek alatt bent kell lenni
· látogatókat lehetőleg a folyosón fogadjuk, hogy a szobatársak tudjanak pihenni, szoptatni

· fürdés:

· a gátsebre nem kell semmi külön ápolószer, elég az a tusfürdő, ami odafolyik

· napi 2-3 zuhanyzással tisztán lehet tartani a sebet is (leborotvált terület, nincs ahová beleragadhatna, betétek is felfogják a nedveket)
Otthon, regenerálódás:

· házasélet 6 hétig nem ajánlott

· szoptatás alatt sokszor lehet száraz a hüvely, de ez átmeneti állapot, vissza fog állni

· sok nőnél ebben az időszakban a mell tabu, „a babáé”, ezt a férjeknek tiszteletben kell tartani

· a szervezetben az első peteéréstől már minden megy a természetes módon

· következő baba:

· kis korkülönbség az elején nehéz, de később meghálálja magát

· 7-8 év már viszonylag sok, nem tudnak egymással olyan jól játszani

· CSM után 2 évet kell várni kb, hogy a heg bírja a gyűrődést, de a második szülés lehet természetes is!

Hathetes kontroll:

· normális nőgyógyászati vizsgálat

· rákszűrés

· további fogamzásgátlás megbeszélése, mert a szoptatás nem nyújt teljes biztonságot

· ok: a tejtermelő hormon ugyan gátolja a peteérést, de ennek szintje nem állandó, s mikor éppen kevesebb van, a pete ilyenkor folyamatosan érik, s egyszer csak „elkészül”
Császármetszés:

· lehet előre tudott (pl igen gyenge, 7-8 dioptriás szem, gerincprobléma stb.)

· várandósság alatti probléma miatt (toxémia – de ez a szülőszobán dől el)

· baba miatt (far-, vagy harántfekvés, de tudnunk kell, hogy nem a baba hibája, vsz a méh formája, vagy vm más akadály miatt nem tud jól helyezkedni)

· szülőszobán derül ki, ha a CTG nem jó:

· ha a fájás alatt lassul a szíve (felére esik a pulzus), először jobbra-balra kell fekvésben fordulni, mert lehet, hogy csak beszorult a köldökzsinór

· ha a fájás után lassul, de visszaáll, az nem baj, az természetes reakció

· sok mindentől függ (csökkenés mértéke, módja, ideje, tágulás mértéke, stb.)
· vénába kanüllel infúzió: értágítás az érzéstelenítéshez

· szeméremdomb leborotválása

· ékszereket le kell venni (az erek végének elégetéséhez használt elektromos műszer égési sebeket okozhat az ékszerek alatt)

· a férj a műtő ajtajáig kísérhet

· műtőasztalon ülve gerincérzéstelenítés: egy injekció + állandó katéter felhelyezése (az érzéstelenítés 2-3 óráig masszívan, de teljes egészében 5-6 óráig hat)

· bent van két orvos (esetleg egy harmadik, aki tanul), műtősfiú (aki helyez minket ágyról ágyra), műtősnő, gyermekgyógyász, aneszteziológus és az asszisztense, szülésznő

· első metszéstől a kiemelésig kb 5-10 perc

· utána:

· gyermekorvos megvizsgálja a babát

· anyukának megmutatják

· papával együtt le a szülőszobára, ott a babát a szokott módon ellátják, fényképezés, apuka babázhat, baba a csecsemőosztályra, férj megy a feleségért a szülőszoba elé

· közben a mamát a műtőben ellátják, összevarrják

· műtét után 12 óra vízszintes fekvés, óvatosabb felkelés, mikor a lábunkat már érezzük, oldalra lehet fordulni, ekkor megtörténhet az első mellretétel is

· ha a heg fáj, lehet kérni fájdalomcsillapítót

· a baba emelgetéséhez lehet kérni segítséget

· 1. napon kímélő étkezés: babapiskóta, leves, folyékony, pépes ételek

· a papa bemehet a babáért bármikor a csecsemőosztályra
· a császáros sebet mosakodásnál be lehet folpackozni, de nem muszáj, tusolás után kérjünk kötéscserét, egy hét múlva varratszedés

