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Visbiezaka ar
dzemdniecibu nesaistita
kirurgiska indikacija
grutniecibas laika {1}
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FIGURE The growing uterus progressively displaces the

appendix in a counterclockwise rotation out of the pelvis into
the riaht upper quadrant.




Kliniska aina [2]

* Variabla!

* Sapes - vispastavigakais simptoms. Sakas péksni, 2-3h laika progresé.
Visbiezak pakrité, péc 5-6h virzas uz védera lejusdalu - Kobera simptoms.

* Dispeptiskas paradibas - slikta dusa, apetites zudums, vemsana 1-2
reizes slimibas sakuma, péc sapju saksanas.

* Zarnu darbibas traucejumi - raksturigi pie atipiska piedékla
novietojuma.

* Mikecija - nav traucéta, iznemot pie atipiska piedékla novietojuma; tad
bieza un sapiga.



Diagnostika: ipatnibas
sievietém / grutniecém
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apendicitu izsauc dzemdes &
piedéklu iekaisums “

* Li1dz 16.nedéelai klinika
neatskiras; péc tam mainas
topografija —> mainas

klnuka! 6.attéls. lleocekalo lenka parvieto§anas gratniecibas laika (ar cipariem
. atziméti gratniecibas ménesi).
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Diferencialdiagnostika

* Pirmaja puslaika: dzemdes saiSu iestiepums
* Ap 20.gr nedélu: nieru kolikas urina sastréguma nieru blodinas deél
* 32-36.gr nedéla: akuts holeocistits

* Jeb kura gritniecibas laika, bet jo 1pasi griitniecibas nosleguma: ar dzemdibu
darbibu saistitas sapes

* Jeb kura grutniecibas laika, bet jo ipasi griitniecibas s¢kuma: vemsana
grutniecu toksikozes dél

* Hormonalo izmainu izsaukts pseidoapendikularais sindroms

* Veédera dobuma, retroperitonalas telpas, kraisu kurvja, asinsvadu &
asinsrades organu slimibas; infekcijas slimibas


http://20.gr
http://32-36.gr

Risku 1zvertéjums [3]

* Akiits apendicits var izraisit priekslaicigas dzemdibas vai abortu,
tomér taktika vienmeér ari grutniecibas laika ir aktiva!

* Sobrid zinamie / izmantojamie anestétiskie lidzekli nav teratogeni

* Augla stavokla monitorésana sniedz atbalstu mates pozicionésanas
izvelei operacijas laika

* Jzvert€jama Rortikosteroidu lietosana pirms operacijas priekslaicigu

dzemdibu riska del

* Veicama venu tromboembolijas risku izvertésana un profilakse



Operacrjas gaitas specifika

* Pirms operdcijas veicama vienosanas ar sievieti par piekrisanu
akiitai keizargrieziena operacijai augla indikaciju dél, ja tadas
rodas

* Apendicita operacija visbiezak tiek veikta laparoskopiski {4]

* Operacijas laika piesaistami neonatologi | pediatri

* Veicama nepartraukta augla sirdtonu monitoresana & izvértésana

* (Ginekologam-dzemdibu specialistam jabut gatavam turpinat
operacijas norise, ja veicams akits keizargrieziens



Pécoperacijas periods

* Saskana ar retrospektivu pétijumu {1}:

* 5% gadijumu bija veicama intensiva terapija
pécoperacijas perioda

* Uzturésanas slimnica bija 3.5-6 dienas (mediana -4
dienas)

* Tiesa veida nesaistitas ar kirurgisko operaciju - 15%
gadijumu bija priekslaicigas dzemdibas; 7% gadijumu -
spontanais aborts.



Profilakse

* Mazinat riska faktorus, kas tick minéti ka pozitivi saistiti ar
kirurgisku operaciju indikacijam gratniecibas laika:

* Daudzauglu grutnieciba

* Smékesana

* Liels grutnieces vecums

* Palielinats kermena masas indekss (KMI)

* Liels grutniecibu skaits



Vecmates loma | 7]

* Anammneze - apkoposana, dokumentésana.

* Diagnostika un diferencialdiagnostika {7, 8}, lai
veiktu izveértéjumu par atbilstosa specialista piesaisti:
arsts-dzemdibu specialists, kirurgs, citi specialisti.

* Informativs sievietes atbalsts - stavokla un ricibas
plana skaidrojums.
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