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Informacje dla pacjentki

Jesli chcesz opo6zni¢ lub odmowic
indukciji porodu (IOL)

Wstep

Niniejsza ulotka informacyjna zawiera szczegétowe informacje dotyczgce mozliwosci wyboru,
jesli chcesz opodznic lub odmowié indukcji porodu (IOL). Jesli po przeczytaniu ulotki masz
jakiekolwiek pytania, skontaktuj sie z cztonkiem zespotu potozniczego.

Odmowa indukcji porodu
Odmowa indukcji porodu oznacza, ze cigza bedzie trwata dtuzej niz zalecany okres.

Choc wiele cigz nadal przebiega bezpiecznie, kontynuowanie cigzy moze zwigkszaé okreslone
ryzyko dla Ciebie i dziecka. Zalezy to od powodu, dla ktérego zalecono indukcje — na
przyktad: przedtuzona cigza, stan matki lub obawy dotyczgce wzrostu ptodu.

Twaj plan opieki

Masz prawo do petnej informacji i aktywnego udziatu w decyzjach dotyczacych cigzy i porodu.
Jesli zdecydujesz, ze nie chcesz w danym momencie poddac¢ sie indukcji, poinformuj o tym
potozng lub lekarza sprawujgcego opieke w czasie cigzy.

Zostanie zaproponowana mozliwos¢ omowienia swoich decyzji z ginekologiem-potoznikiem
i/lub skierowanie do jednego z naszych Profesjonalnych Rzecznikow Potozniczych (ang.
PMA), ktérzy pomogg w ustaleniu indywidualnego planu opieki.

W zaleznosci od indywidualnej sytuacji zaproponujemy dodatkowe badania kontrolne, aby
monitorowac dobrostan Twdj i dziecka. Bedg one obejmowac:

o badania ultrasonograficzne oceniajgce przeptyw krwi w pepowinie i fozysku;
o kontrole ilosci ptynu owodniowego wokét dziecka;

o monitorowanie rytmu serca dziecka za pomocg kardiotokografu (KTG) w celu oceny
dobrostanu dziecka w danym momencie.

Cho¢ badania te sg pomocne, nie pozwalajg przewidziec, jak dtugo tozysko bedzie prawidtowo
funkcjonowac, a powiktania mogag nadal wystgpic.



Mozliwe ryzyko dla Ciebie i dziecka

W przypadku zmniejszonego przeptywu krwi i tlenu z fozyska do dziecka moze wzrosngc¢ ryzyko:

e Urodzenia martwego dziecka — gdy dziecko umiera w tonie matki.

e Smierci noworodkowej — gdy dziecko umiera w ciggu pierwszych 28 dni zycia. Jest to
niskie ryzyko.

e Zmniejszonej ilosci ptynu owodniowego (matowodzie) — gdy ilos¢ ptynu wokot
dziecka jest zbyt mata.

e Zagrozenia ptodu — gdy dziecko wykazuje objawy ztej tolerancji warunkow
wewnatrzmacicznych.

e Aspiracji smotki — gdy dziecko wdycha smotke (pierwszy stolec noworodka)
wymieszang z ptynem owodniowym, co moze powodowac problemy z oddychaniem po
urodzeniu.

e Zahamowania wzrostu ptodu — gdy wzrost dziecka spowalnia lub ustaje.

Ponizsza tabela przedstawia ogolne ryzyko urodzenia martwego dziecka na podstawie
badan przeprowadzonych na grupie 15 milionéw poroddéw.

W 40. tygodniu | 1 na 1000 (0,1%) Bardzo rzadko. 999
dzieci rodzi sie zywych

W 41. tygodniu | 2 na 1000 (0,2%) Rzadko, jednak nieco
wyzsze

prawdopodobienstwo.

W 42. tygodniu | 3 na 1000 (0,3%). Jest to niemal
dwukrotnie wyzsze ryzyko niz w
41. tygodniu.

Ryzyko wzrasta w
miare trwania cigzy.

W 43. tygodniu | 67 na 1000 (0,7%) Ryzyko jest teraz

Jest to ponad dwukrotnie wyzsze | ponad dwukrotnie
ryzyko niz w 42. tygodniu. wyzsze.

Indywidualne ryzyko moze by¢ wyzsze z powodu kilku czynnikéw, w tym:

. nadwaga (BMI powyzej 30);

J istniejgce problemy zdrowotne;

. wiek;

J poczecie metodg in vitro (IVF);

o pochodzenie etniczne;

. palenie tytoniu;

o kliniczne nieprawidtowosci stwierdzone w trakcie cigzy.

W takich sytuacjach potozna i lekarz omowig z Tobg indywidualny plan opieki.
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Do innych zagrozen dla dziecka, o ktorych warto wiedziec, naleza:

makrosomia (duze dziecko). Moze to zwiekszac ryzyko powiktan podczas
porodu, takich jak uraz porodowy.

dystocja barkowa — gdy bark dziecka zaklinowuje sie podczas porodu.

urazy porodowe, takie jak uszkodzenie splotu ramiennego (uszkodzenie
nerwow w obrebie barku lub ramienia dziecka).

moézgowe porazenie dzieciece (choroba wptywajgca na ruch i koordynacje).
niski wynik w skali Apgar — nizszy wynik przyznawany dziecku bezposrednio
po urodzeniu, ktéry moze wskazywac na potrzebe dodatkowej opieki.

uszkodzenie mézgu — skutkujgce dtugotrwatymi op6éznieniami rozwojowymi
i/lub niepetnosprawnoscia.

drgawki noworodkowe — napady lub ruchy szarpane u noworodka, ktére
mogg by¢ oznakg zagrozenia lub urazu.

Mozliwe ryzyko dla Ciebie

Jesli pordd nie rozpocznie sie samoistnie lub pojawig sie powiktania, moze to niesc ze
sobg pewne ryzyko dla zdrowia. Personel medyczny bedzie uwaznie obserwowac
sytuacje, aby ograniczy¢ te zagrozenia, do ktérych naleza:

pilne ciecie cesarskie Jesli pordd nie rozpocznie sie samoistnie i pojawig sie
powiktania, moze by¢ konieczne pilne ciecie cesarskie. Ten rodzaj operaciji
zazwyczaj wigze sie z wiekszym ryzykiem niz planowe (elektywne) ciecie
cesarskie.

zakazenie Jesli odejdg wody ptodowe i pordd nie rozpocznie sie w ciggu 24
godzin, ryzyko zakazenia wzrasta dla Ciebie i dziecka. Personel sprawujgcy
opieke bedzie kontrolowa¢ ewentualne objawy zakazenia i moze zalecié¢
leczenie lub indukcje porodu, jesli zajdzie taka potrzeba.

pogorszenie istniejgcych schorzen Niektore schorzenia, takie jak stan
przedrzucawkowy (nadcisnienie w cigzy) lub cukrzyca, mogg sie nasili¢ w
przypadku opdznienia porodu. Sciste monitorowanie pomaga szybko wykryé
wszelkie zmiany i podjg¢ odpowiednie dziatania.

krwotok poporodowy Oznacza to obfite krwawienie po porodzie. Nasze
zespoty sg przeszkolone do bezpiecznego postepowania w takim przypadku.

uszkodzenie krocza podczas porodu naturalnego Istnieje ryzyko pekniec
lub uszkodzenia krocza (czyli obszaru miedzy pochwg a odbytem). Potozne i
lekarze pomogg w zmniejszeniu tego ryzyka za pomocg odpowiednich technik.
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Odpowiedzialna za opieke nad tobg potozna, potozna szpitalna lub lekarz oméwig
Twoje preferencje dotyczgce kontroli stanu zdrowia oraz kontaktu telefonicznego w
oczekiwaniu na pordéd.

Dokumentowanie zyczen w dokumentacji medycznej pozwala unikngé niechcianych
telefonow lub wizyt domowych, gdy nie mozemy sie z tobg skontaktowac.

Podejmujac decyzje dotyczace swojej opieki, wez pod uwage:
Zalety, Ryzyko, Alternatywy, Intuicje i Nic (ang. BRAIN)
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Zalety i korzysci

Jakie s3 zalety i jak wptyng one na mnie i moje dziecko?
Ryzyko

Jakiemu ryzyku ma to zapobiec i jak wptynie ono na mnie i moje dziecko?
Alternatywy

Czy jest co$ innego, czego moglibysmy sprébowac?

Intuicja

Jak sie z tym czuje? Co moéwi mi moje przeczucie?

Nic

Co sie stanie, jesli zdecyduje, ze nie podejmuje zadnych dziatan? Co dalej?

Przydatne zasoby

www.nct.org.uk

www.nct.org.uk/information/labour-birth/what-happens-labour-birth/induced-labour-
and-membrane-sweeps-reasons-benefits-and-drawbacks.

www.patient.info/

www.birthrights.org.uk/

www.aims.org.uk/

Zatwierdzono: kwiecien 2026 Przeglad: kwiecien 2026


http://www.patient.info/

