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Koraszulésrol beszélunk, ha a terhesség a betoltott 37.hét elott
sziiléssel fejezdédik be. Altalanossagban azonban korasziilés-

nek tekintjuk azt is, ha 25009 alatti sulyu magzat szuletik.

Suly szerinti felosztas: 2500g alatt kis sulyy,
1000 és 1499 g kozott igen kis sulyd,
1000 g alatt extrém alacsony sulyu, vagy

igen-igen kis sulyu koraszilottrél beszéllnk.
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A koraszulés a neonatalis morbiditas és mortalitas legfobb oka.
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Az alabbi tényezoket kell figyelembe venni:

A korasziilott magzatok sziilési stresszhez valo adaptacidja rossz, a sziilés alatti
megterhelést nehezen viselik.

Fajasok alatt csokken az uteroplacentaris ataramlas, rosszabbodik a lepényi keringés,
igy a hypoxiara érzékeny korasziilott magzat szamara az intermittalé hypoxia kiilonos
veszélyt jelent.

A magzati koponya puha,képlékeny, méhosszehtizddasok alatt fokozottan jelentkezik
az intracranialis nyomasfokozodas ami az agyi vérataramlas csokkenésével
(ischaemia, hypoxia) és érsériilés (mikrotrauma) veszélyével jarhat.

Az éretlenség miatt gyakoribb a hypoxia és az erre legérzékenyebb szervnek az
agynak a karosodasa.

Gyakoriak a patoldgias fajasformak (fajasgyengeség)

A hypoxiara hajlamosit tovabba az alacsony glikogéntartalék, az alacsony
hemoglobinkoncentracid, valamint a csokkent pufferkapacitas és a relative elégtelen

hemostasisrendszer.
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A fentiek alapjan a koraszules vezetésében a
kovetkezo legfontosabb kovetelmények vannak:
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Hiivelyi sziilés vezetése korasziilottség esetén 2/1 :

Az anya bal oldalfekvé helyzetben szallitdsa a taguldsi szakban. A hanyattfekvé
helyzet miatti v.cava inferior syndroma rontja az uteroplacentaris keringést és a
hypoxias karosodat el6segiti.

CTG (kardiotokografos) észlelés, elengedhetetlen. Helyszini kortilmények kozott
kézi Dopplerrel sziikséges lenne a magzati szivhangok idénkénti detektalasa,
ennek targyi feltételei azonban jelenleg nem adottak, bar ennek megléte késbbbi
jogi tamadasoknak is elejét vehetné.

Intézetben EDA

Az incoordindlt méhtevékenység kezelése ( oxytocin csak akkor ha nagyon
szikséges intézetben is!)

Késbi burokrepesztés ( a koponya el6tt levé allé burokban levé magzatviz ,véd6”

hatdasu a koponya kompresszidja ellen)






Hiivelyi sziilés vezetése korasziilottség esetén 2/2 :

Kell6 id6ben végzett episiotomia (gatmetszés) Helyszinen is elvégezhet6vé kellene
tenni, hiszen kevés gyakorlattal is szov6dménymentes beavatkozas, sokat lehetne
nyerni vele a koraszlilott szempontjabdl, ha mar helyszinen lezajlik a szilés.

A fej lassu, kézzel iranyitott megsziletése, a lagyrészek eltartdasa, melynek
kiilondsen feszes, izmos gat, vagy el6szor szul6k esetén van jelent6sége. Régen
egyes helyeken ,, tikorszulés” tortént, ami azt jelenti hogy lapocokkal tartottak el
a hiuvelyfalakat, ezt a moddszert mar nem alkalmazzuk, inkabb torténeti
erdekessége van, mert idénként pont a fémlapocok keménysége okozott sérulést.
Késbi koldokellatas, mely a helyszini ellatasban egyértelmden ajanlhaté mind kora-
mind érett szlilés esetén. llyenkor ugyanis az ujszilottnél természetes, 6nmaga
altal regulalt hemostasis alakul ki, ami a kés6bbi adaptacido szempontjabdl
kivanatos mechanizmus. lzolaciés foélia hasznalata kotelez6 a lehdlés elkerlilése
céljabal.

Neonatoldgus jelenléte kotelezd intézeti korilmények kdzott!
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