Obstetriké (Ostetricia)

Analgjezia né lindje (Analgesia nel travaglio)
CFARE ESHTE DHE PSE BEHET (Cos’é e perché si fa)

ULSS 2 | Analgjezia né lindje

Perceptimi, menaxhimi dhe toleranca ndaj dhimbjes gjaté lindjes jané faktoré
jashtézakonisht subjektiv.

Pér disa gra, dhimbja mund té jeté njé ngjarje shumé negative dhe, nése éshté intensive, e
zgjatur ose psikologjikisht i papranuar, mund té prodhojé efekte negative né miréqgenien e
nénés dhe fémijés.

Analgjezia né hapésirén epidurale konsiderohet metoda mé efektive pér ta luftuar até.

CFARE ESHTE? (Cos’&?)
Eshté njé metodé qé synon zvogélimin e dhimbjes gé ndodh natyrshém gjaté lindjes pérmes
pérdorimit té barnave analgjezike.

Procedura pérfshin futjen e njé gjilpére né hapésirén ndérvertebrale lumbare. Mé pas
pérmes gjilpérés futet njé kateter shumé i hollé me material plastik té buté, pérmes sé cilit
administrohen barnat.

CILAT JANE PERFITIMET? (Quali sono i vantaggi?)

Analgjezia epidurale prodhon reduktimin e dhimbjes gjaté lindjes, duke mbajtur té
pandryshuar ndjeshmériné e |ékurés dhe ndjesiné e tkurrjes dhe shtytjes. Do té jeni té
vetédijshém dhe té relaksuar, do té jeni né gjendje té ecni dhe té bashképunoni me maming,
duke marré pjesé aktive né lindje.

KUJT KRYEJHET? (A chi si esegue?)

Pér graté qé déshirojné té lindin né ményré aktive me ndihmé né kontrollin e dhimbjes,
pérveg rasteve kur ka kundérindikacione, si p.sh., ¢rregullime té koagulimit, infeksione té
rénda, prania e tatuazheve té gjera né zonén e mesit ose kushte té vecanta obstetrike.

Mund té rekomandohet tek graté me patologji té tilla si obeziteti, hipertensioni, diabeti, disa
sémundje té zemrés dhe miopi té rénda, subjekte gé jané mé té rrezikuar nga komplikimet
gjaté stresit té lindjes.

KUR BEHET? (Quando si esegue?)

Me déshirén tuaj, né ¢do kohé té lindjes aktive, mund té kérkoni gé té kontaktohet
anestezisti i cili vendos kateterin dhe kryen administrimin e paré té barnave. Mé voné mund
té kérkoni administrime té métejshme té boluseve analgjezike, duke zgjatur késhtu
kontrollin e dhimbjes pér té gjithé kohézgjatjen e lindjes, sipas nevojave tuaja.



Nése éshté e nevojshme té kryhet seksioni cezarian, prania e kateterit mund té shfrytézohet
duke administruar njé dozé anestezike té barnave.

A KA EFEKTE ANESORE? (Ci sono effetti indesiderati?)

* Ndonjéheré mund té keté kruajtje té pérhapur (e tolerueshme dhe gjithmoné kalimtare)
dhe njé rritje modeste té temperaturés (vecanérisht né lindjen e zgjatur).

e Punksioni aksidental i dura mater gjaté manovrés sé vendosjes sé kateterit epidural éshté
shumé i rrallé. Mund té sjellé njé dhimbje koke intensive, por beninje dhe kalimtare. Kjo
mund té ndérhyjé né jetén tuaj normale né ditét e hershme pas lindjes dhe pér kété arsye
mund té jeté e nevojshme zgjatja e shtrimit né spital. Vetém shumé rrallé kérkon masa té
métejshme terapeutike pérve¢ pushimit.

» Komplikacioni serioz neurologjik (hematoma epidurale) éshté njé dukuri e pérshkruar si e
mundur, por aq e largét sa té konsiderohet njé ngjarje e jashtézakonshme.

¢ Ekziston mundésia e déshtimit né kryerjen e procedurés, gjé gé mund té ndodhé nése ka
ndryshime anatomike té shtyllés kurrizore, obezitet ose né rast té bashképunimit té dobét
té lindés. Né kéto raste, mund té merren parasysh opsione té tjera farmakologjike.

A ESHTE E RREZIKSHME? (E pericoloso?)
Jo. Nuk éshté e rrezikshme pér ju ose pér fémijén. Pérkundrazi, mund té kontribuojé né
mirégenien tuaj gjaté lindjes.

A ESHTE E DHIMBSHME? (E doloroso?)
Jo. Gjilpéra futet pas kryerjes sé anestezisé lokale.

A DO TE MARRE PJESE AKTIV? (Partecipero attivamente?)

Po. Humbja e ndjeshmérisé ndaj dhimbjes nuk pérjashton perceptimin e kontraktimeve dhe
shtytjen dhe nuk e zvogélon forcén e débimit.

Pérkundrazi: kontrolli i dhimbjes mund té lejojé pjesémarrjen tuaj dhe njé bashképunim mé
té geté.

MUND TE NDRYSHOJ MENDJEN? (Posso cambiare idea?)
Po. Ju mund té térhigni pélgimin tuaj né ¢do kohé, edhe nése kateteri éshté vendosur
tashmé: thjesht pezulloni administrimin e barnave.

A DUHET TE QENDROJ NE KREVAT? (Dovro stare a letto?)
Jo. Pérveg periudhave té shkurtra té vézhgimit pas administrimit té barnave, ju do té mund
té lévizni lirshém.

DO TA KEM AFERE MAMINE APO GJINEKLOGEN? (Avro vicino I'ostetrica o il ginecologo?)
Po. Analgjezia do té kryhet nga anesteziologu direkt né bllokun e dhomés sé lindjes, me té
gjithé ekipin né dispozicionin tuaj.

VIZITA E ANESTEZIOLOGIJISE (La visita anestesiologica)
Vizita anesteziologjike ka njé réndési té madhe pér siguriné e nénés, fémijés dhe anestezistit
gé mé pas do té duhet té kryejé procedurén. Mund té béhet nga java e 36-té e shtatzénisé



dhe mund té rezervohet duke telefonuar né Centro Unico Prenotazioni, té pajisur me
kérkesén e mjekut dhe kartén e shéndetit.

Me kété rast, anestezisti, né fund té mbledhjes, do té kérkojé pélgimin e informuar pér
procedurén e dakorduar (té kérkuar me ligj).

Né vizitén anesteziologjike sillni me vete:

e analizén té pergjithsme té gjakut, duke pérfshiré numrin e trombociteve dhe profilin e
koagulimit (PT, PTT, INR dhe fibrinogjen);

e té gjitha analizat e kryera gjaté shtatzénisg;

e referimi nga mjeku i pérgjithshém ose gjinekologu pér “Vizité terapeutike antalgjike —
Pyetje: shtatzéni”;

e cdo dokumentacion me réndési klinike pérpara shtatzénisé.

Kursi pérgatitor (Corso preparto)
Skanoni kodin QR dhe ndigni lidhjen pér té paré njé video tutorial mbi lehtésimin e dhimbjes
gjaté lindjes.

Dokumenti éshté hartuar nga njé grup profesional i Njésisé Operative dhe Zyrés sé
Marrédhénieve me Publikun.
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