icindekiler

Palm Pump™'li bir Kiwi Vakum

Tanim

Clinical Innovations Urln Kiwi tek kullanimlik vakumlu
bir bebek dogum sistemidir. Asagidaki kosullarda
dogumlara yardimci olmak igin tasarlanan, steril, tek
hastada kullanilabilen bir cihazdir: 1) Zamaninda
gebelik, 2) Delinmis amniyotik zar, 3) Sikismis kafa,

4) Tam servikal dilatasyon ve 5) Yeterince egitimli veya
gdzetim altinda operator.

Endikasyonlar

Standart Vakumlu Dogum

Asagidaki durumlarda vakumlu dogumlu icin kullanilir:
1) Uygun bir sekilde yonetilen ikinci evreden sonra
aninda dogum yapilamamasi 2)Belirtilen maternal veya
fetal kosullarda oldugu gibi fetopelvik iliskilerin yeterli
oldugu durumlarda dogumun ikinci asamasinin uzamasi
(fetusun inisinin takilmasi) (Maternal kosullar: Bitkinlik,
dogumun ikinci asamasinin dnleyen hastaliklar,
plasentanin kopmasi, isbirligi eksikligi, asiri analjezi,
yetersiz kasilma etkinligi veya uterusun hareketsizligi.
Fetal kosullar: Kordonun sarkmasi, bebegin kafasinin
ters durmasi), 3) Ciddi oldugu distnilmeyen tahmini
fetus kaybi riski veya 4) Belirli maternal veya fetal
kosullar icin ikinci evrenin kisaltilmasinin secilmesi.

Vakumlu Dogum Denemesi

Vakumlu dogum asagidaki durumlarda bir "deneme"
olarak kabul edilmelidir: 1) ikinci evrede inis durmussa
veya fetopelvik iliskilerin sinirda oldugu distnullyorsa,
2) Pelvis ortasi bir ¢tkarma sirasinda konum ve stasyon
biliniyorsa 3) Pelvis ortasi bir ¢cikarma sirasinda tahmini
fetus kaybi riski disuk riskten yiksek olarak kabul
ediliyorsa.

Asagidaki durumlarda vakumlu dogum kesilmeli ve
dogum sezaryenle tamamlanmalidir: 1) 2 traksiyondan
sonra kafanin inisi (ilerlemesi) gerceklesmezse, 2) 4
traksiyondan sonra dogum gerceklesmezse veya cok
yakin olmazsa veya vakum vantuzu iki kez ayrilirsa
("cikarsa").

Kontrendikasyonlar

1) Fetopelvik iliskilerin yetersiz oldugu distnulen durumlarda
inisin kesintiye ugramasl. 2) Goértinen kismin angaje olmamasi
durumunda. 3) Bas disindaki kisimlarin gérinir olmasi
durumunda (kig, ylz, alin, transvers pozisyon). 4) Delinmemis
zarlar. 5) Tamamlanmamis servikal dilatasyon ve efasman.

6) Asiri erken dogum. 7) Bilinen fetus pihtilasma bozukluklari.

Onlemler

ACOG Teknik Bilteni No. 196 Agustos 1994: "Forseps
prosedurlerinde oldugu gibi, yeterli ilerleme elde
edilemediginde vakumlu ¢ikarma denemelerinden vazgegmek
tercih edilmelidir."

Yakin gézlemler igin ek kosullar:

1) 37 haftadan az gebelik yasi veya 2.500 gramdan az tahmin
edilen fetus agirligi (EFW), 2) Onceden kafa derisinden
numune alinmasl, 3) Kafa derisi hasari, 4) Dogru
degerlendirilen yerlestirme isleminden sonra uzun slre
basarisiz olunmasi, 5) Olagandisi sayida traksiyon veya déner
forseps kullanimi gerektiren dogum, 6) Makrozomi slphesi.

Olumsuz Olaylar

Fetal Yaralanmalar: Sefalhematom, subdural, subgaleal,
entraventrikiler veya parankimal hematom, subkonjunktival,
intrakraniyal veya retinal kanama, sinir zedelenmeleri,
yenidogan sariligl, bilirubin seviyesinde artis, bereler,
konttzyonlar, yirtilmalar, kiriklar.

Maternal Yaralanmalar: Yumusak doku yaralari,
epizyotomi uzantilari.

Uyarilar

Kullanimi egitilmis, deneyimli veya gozetim altindaki
operatorlerle sinirlanmaldir. Yerlestirme islemi, aseptik
teknik kullanilarak, dikkatli bir sekilde yapilmalidir. Zorlayarak
yerlestirilmesi, arizaya, hastanin rahatsiz olmasina veya
hastada/fetusta travmaya neden olabilir.

Vantuzu asla bebegin ylzine uygulamayin veya tavsiye edilen
vakum, sire limitlerini veya vantuz "¢gikarma" uygulamalarini
asmayin.

Isinlama Yontemiyle Sterilize Edilmistir. Ambalaj Acilmadigi veya Hasar
Gormedigi Srece Steril Oldugu Garanti Edilir. Yeniden Sterilize Etmeyin.
Federal (ABD) Yasalar Bu Cihazin Satisini Bir Doktor Tarafindan veya

Siparisiyle Yapilmak Uzere Kisitlar.
Kullanim Talimatlarina Bakin. (Kitapgik nakliye kutusundadir)
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