Patvirtinta

Vsl ,,Vilniaus gimdymo namai‘

Direktoriaus 2026 m. rugpjucio 31 d. jsakymu Nr. V-89
DOPS5 Sutikimy gavimo gimdymo prieziiirai, cezario
pjuvio operacijai ir kitoms akuserinéms intervencijoms
bei nuskausminimui procediira

2 priedas

INFORMACINIS LAPAS APIE CEZARIO PJUVIO OPERACIJA
BENDROJI INFORMACIJA

1. Jusy gimdymg ar néStuma reikia uzbaigti atliekant cezario pjuvio operacija (skubia ar
planine tvarka).

2. Cezario pjuvis — tai operacija, kurios metu per pjiivi, atlikta pilvo sienoje ir gimdoje, gimsta
naujagimis. Tai chirurginé procedira, skirta gydyti grésmingas komplikacijas, kelianc¢ias pavojy
motinos ir (ar) vaisiaus gyvybei, arba jy iSvengti.

3. Cezario pjiivio operacijos gali biti:

e planinés: sprendimas operuoti moterj priimamas i§ anksto, néStumo metu, operacija
atliekama iki gimdymo pradzios ir vaisiaus vandeny nutekéjimo;

e skubios: atlickamos staiga atsiradus néStumo ar gimdymo komplikacijy ir i8kilus grésmei
motinos ir (ar) vaisiaus sveikatai.

4. Dazniausios priezastys, d¢l kuriy gali buti atlikta planiné cezario pjiivio operacija:

e jums anksCiau buvo atlikta cezario pjuvio operacija, kurios metu gimdoje atliktas
vertikalus pjivis, arba Jums buvo atlikta daugiau nei viena cezario pjivio operacija. Sie veiksniai
padidina gimdos plySimo rizikg gimdymo natiiraliais takais metu;

e jums buvo susiiitas gimdos plySimas ar atlikta kitokia gimdos ertme atverianti operacija,
pvz., pasalinta mioma;

e jiisy néStumas daugiavaisis. Kai kuriais atvejais dvynius galima gimdyti naturaliais takais,
taciau esant tryniams, ketvertukui ir t. t. gimdant numatoma atlikti cezario pjlivio operacijg;

e numatomas stambus vaisius. Dazniausiai pasitaiko diabetu sergan¢ioms moterims ar jau
gimdZiusioms panasaus svorio naujagimj;

e vaisiaus padétis netaisyklinga (pvz., skersiné padétis);

e jums diagnozuota placentos pirmeiga (kai placenta yra prisitvirtinusi taip Zemai, kad 1§
dalies ar visiSkai dengia gimdos kaklelj);

e gimdymo takuose yra kliiitis, kuri apsunkinty gimdyma natiiraliais takais (pvz., gimdos
mioma, pakitusi dubens kauly anatomija po buvusiy traumy);

e vaisiui nustatyta tam tikra patologija, dél kurios natiiralus gimdymas néra Saugus;

e nesiojate zmogaus imunodeficito virusa (ZIV) ir prie§ gimdyma Jums nustatyta didelé
viruso DNR koncentracija kraujyje.

5. Dazniausios priezastys, dé¢l kuriy gali buti atlikta skubi cezario pjiivio operacija:

e gimdos kaklelis nustoja vertis ar vaisius nesileidZia gimdymo takais gimdymo metu, o
gimdymo veiklos stimuliavimas neduoda rezultaty;

e gimdyma prizilirin¢iam personalui kelia nerimg vaisiaus Sirdies ritmas ir nusprendZiama,
kad vaisius patiria per didel;j stresa, kad iStverty gimdyma;

e virkstel¢é iSkrenta pro gimdos kaklelj. Taip atsitikus, cezario pjiivio operacija turéty buti
atlikta nedelsiant. ISkritusi virkStelé spaudziama gimdos kaklelio ir pirmeigeés dalies, dél to gali
nutriikti vaisiaus apripinimas deguonimi;

e placenta pradeda atsiskirti nuo gimdos sienos pries laika. Sios biiklés metu operacija reikia
atlikti nedelsiant, nes atsiskyrus placentai nutrtiksta vaisiaus apriipinimas deguonimi;

e yra genitalijy herpes infekcija, kai prasideda gimdymas ar nuteka vaisiaus vandenys.
Rekomenduojama atlikti cezario pjlvio operacija, kad vaisius i§vengty infekcijos.

6. Vien tik moters pageidavimas (nesant medicininiy priezas¢iy) néra indikacija néStumg ar
gimdyma uzbaigti cezario pjiivio operacija.

PASEKMES IR PAVOJAI, ATSISAKIUS OPERACIJOS



7. Cezario pjiivio operacija atlickama esant tokiai akuSerinei situacijai, kada gimdymas
naturaliais gimdymo takais kelia grésm¢ gimdyvés arba vaisiaus gyvybei. Atsisakius §i0s operacijos
mazai tikétina (priklausomai nuo priezasties dél kurios reikia atlikti cezario pjiivi), kad nattiraliu budu
gims gyvas ir sveikas vaisius ir nebus komplikacijy gimdyvei.

8. Tikétina, kad, atsisakius cezario pjiivio operacijos, gimdymo natiiraliais takais atveju bus
reikalingos papildomos intervencinés procediros (akuserinés replés, vakuumekstrakcija, tarpvietés
jkirpimas, galimi dideli plySimai tarpvietéje, vaisiaus reanimacijos priemones, vaisiaus traumos
(kauly luziai, nerviniy rezginiy suzeidimai ir kt.), kartais gimdymas gali baigtis gimdyvés ir vaisiaus
mirtimi.

OPERACIIOS ESME, POBUDIS, TIKSLAS

9. Cezario pjiivio operacijos metu vaisius (ar vaisiai), virkstelé ir placenta iStraukiami i$
gimdos, pasluoksniui atlikus pjtivi pilvo sienoje ir gimdoje.

10. Dazniausia atlieckamas epidurinis ir/ar spinalinis nuskausminimas (apatinés pusés kiino
dalies regioniné¢ nejautra). Apie nejautros metodo detales ir rizika Jums bus suteikta atskira
informacija.

11. Labai skubios cezario pjiivio operacijos atveju (ar moteriai atsisakius epidurinio ir/ar
spiralinio nuskausminimo, o pasirinkus — bendring nejautrg) operacija atlickama bendrojoje
intubacingje nejautroje.

12. Odos pjuivis: dazniausia atlickamas Pfanenstilio pjuvis (gaktos srityje - horizontalus), labai
retai atliekamas vertikalus pjiivis (esant labai smarkiam kraujavimui, ar kai jau yra iSilginis randas
odoje). Gimdoje dazniausiai daromas skersinis pjlivis apatiniame gimdos segmente.

13. Vertikalus pjiivis gimdoje gali biiti daromas $iais atvejais (ypatingai retai): kai vaisius labai
nei$nesiotas, ypa¢ esant sédynés pirmeigai; jei yra didelés miomos apatiniame gimdos segmente;
yra daug saaugy aplink Slapimo pusle po ankstesniy operacijy; skersa stambaus vaisiaus padétis; yra
placentos pirmeiga, kai placenta prisitvirtinusi priekinéje gimdos sienoje; esant  gimdos kaklelio
invaziniam véziui.

14. Dazniausiai atlieckamas cezario pjuvis per apatinj gimdos segmentg. Priekingje pilvo sienoje
daromas skersinis (vir§ gaktos) arba iSilginis (nuo bambos iki gaktos) pjiivis, atveriama pilvo ertme.
Apatinio gimdos segmento zemutiné dalis jpjaunama skersai, prapléSiama vaisiaus vandeny pisle, |
gimdos ertm¢ jkiSama ranka ir uz galvutés, sédynés arba kojyCiy (pirmeigés vaisiaus dalies)
1Straukiamas vaisius. Kartais reikalingos akuserinés replés vaisiaus iStraukimui palengvinti. Virkstele
perspaudZiama spaustukais ir perkerpama. Naujagimis perduodamas neonatologui. IStraukiama
placenta su dangalais, gimdos vidiniy sieneliy vientisumas patikrinamas ranka. Gimdos pjuvis
susiuvamas. IS pilvo ertmés iSvalomas kraujas, kreSuliai, ten pateke vaisiaus vandenys. Jei reikia
paliekamas drenas pilvo ertmeje (plastikinis vamzdelis, per kurj iSteka besikaupiantys skysciai pilvo
ertmegje). Pilvo siena pasluoksniui uzsiuvama.

GALIMYBE KEISTI JPRASTOS OPERACIJIOS EIGA IR APIMT]

15. Nenumatytos ligos pasekmés pvz.: sgaugos, gimdos anomalijos, gimdos sienelés plySimas,
nenumatytos komplikacijos pilve (kraujavimas) ar papildomi susirgimai gali salygoti operacijos
apimties iSplétima. ISskirtinai retai — tenka pasalinti gimdg. Esant dariniams kiauSidése (kurie jtartini
del piktybiskumo ar gali sukelti ekstring situacija jy nepasalinus (plysti, apsisukti) — jie gali biti
pasalinami ar - paimama biopsija iStyrimui).

16. Pasirasydami sutikima operacijai Jiis galésite duoti savo sutikimg operuojanciam gydytojui
i1Splésti operacijos eigg ir apimt], jeigu operacijos metu biity nustatytos kitos patologijos, kurias
galima iSgydyti tos pacios operacijos ir nejautros metu.



ALTERNATYVUS DIAGNOSTIKOS IR GYDYMO METODAI

17. Alternatyvus cezario pjiivio operacijai biidas — gimdymas natiiraliais takais. Cezario pjuvio
operacijg atlickama esant tokiai akuSerinei situacijai, kada gimdymas natiiraliais gimdymo takais
kelia grésme gimdyvés arba vaisiaus sveikatai ir gyvybei. Atsisakius $ios operacijos mazai tikétina
(priklausomai nuo priezasties dél kurios reikia atlikti cezario pjiivi), kad nattiraliu biidu gims gyvas
ir sveikas vaisius ir nebus komplikacijy gimdyvei.

18. Tikétina, kad gimdymo natiiraliais takais atveju bus reikalingos papildomos intervencinés
procediiros (akuSerinés replés, vaisiaus vakuumekstrakcija, tarpvietés jkirpimas, galimi dideli
plySimai tarpvietéje, vaisiaus reanimacijos priemonés, vaisiaus traumos (kauly liziai, nerviniy
rezginiy suzeidimai ir kt.), kartais gimdymas gali baigtis gimdyvés ir vaisiaus mirtimi.

GALIMOS KOMPLIKACIJOS IR TOLESNES PASEKMES

19. Gali pasitaikyti gausesnis kraujavimas i§ vidiniy lyties organy (gimdos, kiausidziy)
kraujagysliy, d¢l ko bus reikalingas skubus operacinis kraujavimo stabdymas (kraujagysliy
apsiuvimas, perriSimas). Gali buti reikalingas kraujo ar jo komponenty perpylimas netektam kraujo
kiekiui kompensuoti. Retais atvejais, kilus gyvybei gresian¢iam kraujavimui, gali tekti paSalinti
gimda.

20. Gali biiti operacinio pjiivio, dubens audiniy, Slapimo taky infekcija. Gydymui reikalingi
zaizdos perriSimai, antibiotiky vartojimas ir kt.

21. Operacijos metu galimas nedidelis naujagimio odos jpjovimas. Jis daZniausia sugyja
greitai, pakanka vienkartinio tvarscio, labai retai zaizdele¢ tenka susiiiti.

22. Labai retai naujagimio iStraukimo i§ gimdos metu galimi vaisiaus kauly ir vidaus organy
suzeidimai. IStrauktas 1§ gimdos naujagimis visada perduodamas gydytojui neonatologui ir kruops¢iai
apziiirimas, esant suzeidimams - gydomas nedelsiant.

23. Gali biiti Salia gimdos esanciy organy: Slapimtakio (plonas vamzdelis, jungiantis inkstg su
Slapimo pusle), $lapimo puslés ar Zarnos suZeidimas. Siems suzeidimams gydyti reikalingas
tolimesnis chirurginis gydymas. Esant §lapimo puslés suzeidimui, kateteris (lankstus, plastikinis
vamzdelis) idedamas i Slapimo pusle, pro ji iSteka Slapimas, kol sugyja Slapimo pislés sienele. Dél
Slapimtakio suZeidimo gali biuti reikalingas chirurginis gydymas, taip pat Slapimtakio
kateterizavimas. Esant Zarnos suzeidimuli, reikalingas chirurginis gydymas, Zarnos sienelé susiuvama,
arba dalis paSalinama, kartais reikia laikinai suformuoti dirbting Zarnos angg.

24. Negausus kraujavimas i§ operacinés zaizdos, gydomas drenuojant Zaizda (paliekamas
plastikinis vamzdelis Zaizdoje, kad iStekéty susikaupe audiniy skysc€iai), perriSimai su
dezinfekuojan¢iom medZiagomis, antibiotikais, gali biti skiriamas sisteminis prieSuzdegiminis
gydymas.

25. Jei po operacijos gimda nesusitraukia pakankamai, gali atsirasti gausesnis kraujavimas i$
gimdos, d¢l to bus skiriami (j vena, ] raumenis) gimda sutraukiantys vaistai. Retais atvejais,
kraujavimo stabdymui tenka pasalinti gimda, atliekant pakartoting operacija.

26. Zarny nepracinamumas po operacijos gali atsirasti ankstyvame pooperaciniame periode ar
veliau. Jei nepakanka pirminio gydymo - zarnyno valymo, kartais yra reikalingas operacinis zarnyno
nepraecinamumo gydymas. Ypac retai tenka suformuoti laiking ar nuolating dirbting Zarnos angg.

27. Esant komplikuotam operacinés zZaizdos gijimui (prisid¢jus infekcijai — gijimas antriniu
biudu) reikalingas ilgesnis gydymas (perriSimai, antibiotiky terapija ir kt.), véliau gali atsirasti
operacinio pjiivio iSvarza (pilvo sieneles vidiniy sluoksniy nesandarumas). Kartais dél to reikalingas
operacinis gydymas. Odos jutimy sutrikimas rando aplinkoje iSlieka kelis ménesius, kartais lieka -
visam laikui.

28. Gali atsirasti pooperacinés sgaugos (randinio audinio juostelés pilvo ertméje) — dél to kartais
atsiranda Zarny nepraecinamumas. Tai gali buti ankstyvo ar vélyvo pooperacinio periodo komplikacija,
dél kurios reikalingas operacinis gydymas.

29. Pooperacinis cezario pjuvio randas gali iSplonéti ar trukti kity néStumy ar gimdymy metu.



Didesné rizika jei gimdoje pjivis buvo iSilginis nei skersinis. Tai gali sukelti grésmingas
komplikacijas motinai ir vaisiui.

30. Yra Siek tiek didesné, nei bendroje populiacijoje (t.y. toms moterims, kurioms anks¢iau
nebuvo atlikta cezario pjiivio operacija) — pirmeigés placentos tikimybé kity néStumy metu (biiklé kai
placenta prisitvirtina gimdoje Zemai ties vidiniais ziomenimis, moteris negali gimdyti pati, yra
gyvybei gresiancio gausaus kraujavimo rizika).

31. Esant alergijai ar jautrumui (pvz.. vaistams, dezinfekcinéms priemonéms, lateksui,
pleistrui), gali pasitaikyti laikinas patinimas, paraudimas, odos niezulys — kontakto su alergenu
vietose, ar kitos greitai praeinancios reakcijos. Sunkios alerginés reakcijos su gyvybiniy funkcijy
sutrikimu ir liekamaisiais reiSkiniais yra labai retos.

32. Kaip ir po kiekvienos operacijos stambiose venose (kojy, dubens) gali susidaryti trombai,
kurie atitriike virsta gyvybei pavojingais embolais uzkemsanciais kraujagysles. Atsizvelgiant i rizika,
profilaktikai skiriama kre$¢jimg mazinantys vaistai, kurie savo ruoztu didina polinkj kraujuoti ir labai
retai sukelia grésmingus kraujo kreséjimo sutrikimus.

33. Palyginti retai, priklausomai nuo pacientés amziaus, gali iSsivystyti pooperacinés
pneumonijos, Sirdies veiklos sutrikimai, kepeny, inksty funkcijos nepakankamumas. Didesné
komplikacijy rizika esant virSsvoriui, kai pacienté riikko, serga cukriniu diabetu ir kt.

34. Operacijos metu ar pooperaciniu laikotarpiu gali kilti ir kitos komplikacijos, taciau jy
tikimybe¢ yra labai maza.

35. PrieS operacijg ir po to, reikia punktuoti venas, sulasinti ar suleisti atitinkamus vaistus, o tai
irgi susije su tam tikra rizika. Galimi vietiniai pakenkimai: lokaliis ptliniai, nekrozes, nervy ar veny
pakenkimas. Perpilant kraujg ar jo komponentus labai retai pasitaiko virusinis hepatitas ir ypac retai
- ZIV.

POOPERACINES REKOMENDACIJOS

36. Po operacijos jausite skausminguma pjiivio srityje, Jums bus skiriami nuskausminantys
vaistai.

37. Stenkités kuo grei€iau pamazu judéti lovoje, kai tik gydytojas leis - kelkités
(rekomenduojama pries tai i§gerti nuskausminamyjy vaisty).

38. Jei buvo taikyta spinaliné regioniné nejautra — dar kelias valandas nejausite apatinés savo
kiino dalies — tai normalu.

39. Po operacijos jiisy Slapimo piisléje gali biiti paliktas kateteris, kad lengvai iStekéty Slapimas.
Jei negalite pasiSlapinti po 3 valandy po operacijos, kai kateterio néra, arba pasalinus kateterj - po 3
valandy — praneskite medicinos personalui.

40. Per pirmas 3 paras po operacijos reikia pasitustinti, jei tai nepavyksta ar vargina viduriy
putimas, uzkietéjimas - informuokite medicinos personala.

41. Kai reikia bus keiCiamas pooperacinés zaizdos tvarstis, gydytojas informuos, ar reikia (kai
siuvama tirpiais sitllais jy Salinti nereikia) ir kada bus i$imti sitlai, kuriais susitita oda.

42. Po cezario pjivio operacijos kartais léCiau atsiranda pieno kriityse, stenkités glausti
naujagimj prie kriities — ¢iulpimo judesiai skatina pieno gamyba.

43. Nesikelkite 1§ lovos staiga, gali greiiau apsvaigti galva. Jei einant pajutote, kad darosi
silpna, geriau i§ karto séskite ant Zemés, kad nepargritituméte — tokia biikle pasitaiko po gimdymo -
daZniausia tai tuoj pat praeinanti biiklé.

44. Dar kelias savaites bus kraujingos iSskyros i§ gimdos, jos vis bus maziau gausios,
Sviesesnés (t.y. vis maziau kraujo), kol taps gelsvai balk§vos. Naudokite specialius higieninius jklotus,
keiskite juos reguliariai.

45. Jus galite dévéti specialy dirzg pilvo sienelei prilaikyti (dirZg reikia uzsidéti gulint).

46. Po operacijos apie 3-5 para Jus iSraSys | namus, po 6 savaiciy - reikalinga gydytoja apzitra.

47. Jei maitinate vaikutj savo pienu, menstruacijy gali nebiiti, taciau Siuo metu iSlieka galimybé
pastoti, nors menstruacijy ir néra.

48. Bitina kreiptis j gydytoja jei:

e karSCiuojate (> 38° C);



jei kraujavimas 1§ gimdos gauséja;

pjuvio sritis, paraudo, patino, yra skausminga, teka piiliai,

pjuvio krastai i$siskyré;

kraujuojate 1§ pjuvio srities;

atsirado gausiy nemalonaus kvapo iSskyry 1§ maksties;

atsirado stiprus skausmas pilvo srityje;

atsirado dusulys, apsunkintas kvépavimas;

pradéjote dazniau, skausmingai $lapintis;

patino, paraudo, tapo karStesné viena apatin¢ galting;

sustandé¢jo, paraudo tapo skausminga(-os) krutis(-ys), itriko speneliai;
tapo nuolat liidna, vangi nuotaika, atsirado abejingumas, varginantis mieguistumas — kuo

greiciau tai aptarsite su gydytoju, tuo lengviau bus koreguoti Jiisy biiseng.



