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Ievads. Epidurala anestezija (EA) ir efektivs dzemdibu atsapinaSanas veids, ko plasi lieto.
Dazadas valstis EA lietoSanas bieZums dzemdibas svarstas no 25 lidz 66% [Alran, et al., 2002].
Literatiiras dati liecina, ka EA izmantoSana palenina dzemdibu gaitu, ka ari palielina risku dzemdibas
atrisinat operativa vaginala cela [Hasegawa, et al., 2013]. Dzemdibu gaitas paléeninaSanas saistita ar
palielinatu augla distresa attistibas risku. Tomér nav pietiekami plasi apzinati dazadi citi mates un
augla riska faktori, kas varetu ietekmet dzemdibu gaitu un iznakumu, ja dzemdibas tiek lietota EA.

Darba merkis. Izvertet EA ietekmi uz dzemdibu norisi un iznakumu, ka arl noteikt tadu mates
faktoru ka kermena masas indeksa (KMI) un arteriala asinsspiediena ietekmi uz dzemdibam ar EA.

Materials un metodes. Tika veikts retrospektivs, analitisks petijums, kura ieklauta informa-
cija no SIA “Rigas Dzemdibu nams” pacientu datu arhiva dzemdibu vesturem par 304 vaginalam dzem-
dibam ar EA (220 primiparas (PP), 84 multiparas (MP)) un 528 vaginalam dzemdibam kontroles grupa
(257 PP un 271 MP) no 2013. gada 1. janvara lidz 31. decembrim. leguto datu statistiska analize veikta
SPSS 22.0 un MS Excel vides. Dati tika uzskatiti par statistiski ticamiem pie p < 0,05.

Rezultati. Gan PP, gan MP, kas sanema EA, bija lielaks vidéjais vecums, salidzinot ar dzem-
detajam attiecigas kontroles grupas - PP 27,6 + 4,3 vs. 26,0 £ 4,6 (p = 0,0002), MP 32,4 + 4,39 vs.
30,8 + 5,04 (p = 0,008). PP, kas sanéma EA, salidzinot ar kontroles grupu bija garaka dzemdibu
1. perioda latenta faze (253,9 + 117,7 min. vs. 218,8 + 99,7 min., p = 0,001), bet kop€jais 1. perioda
garums nebija statistiski ticami lielaks (484,8 + 136,01 min. vs. 469,6 + 143,72 min., p = 0,241). MP, kas
saneéma EA, bija garaks dzemdibu 1. periods (355,2 + 116,32 min. vs. 325,1 + 112,1 min., p = 0,034), ka
ari 1. perioda latenta faze (197,6 £ 90,68 min. vs.153,6 + 80,8 min., p < 0,001), salidzinot ar kontroles
grupu. Kopuma dzemdibu celu plisumu bieZuma zina nebija statistiski nozimigas atSkiribas starp
EA un kontroles grupu, tacu PP, kas sanéma EA, statistiski ticami biezZak bija dzemdes kakla plisums
(22,3% vs.14,4%, p = 0,026). Pirmas pakapes dzemdes kakla plisums bija sastopams 18,6% PP ar EA
un 13,2% PP kontroles grupa (p = 0,106), otras pakapes dzemdes kakla plisums bija sastopams 3,6%
PP ar EA un 1,2% PP kontroles grupa (p = 0,073). 1,27% no visam vaginalajam dzemdibam ar EA
tika atrisinatas, izmantojot vakuumekstrakciju (VE), turklat VE bija sastopama tikai PP, un nebija
statistiski nozimigas atSkiribas VE bieZuma zina starp PP, kas sanéma EA, un PP kontroles grupa
(1,4% vs. 1,2%, p = 0,848). Attieciba uz KMI ietekmi uz akuta augla distresa bieZumu, netika atrastas
statistiski ticamas atSkiribas neviena grupa. Savukart PP, kas sanéma EA, izredzes dzemdibas attis-
tities akutam augla distresam bija zemakas, ja tam bija augstaks videjais arterialais asinsspiediens
iestasanas bridi (izredZu attieciba (OR) = 0,936, konfidences intervals (CI) 95% 0,881-0,995, p = 0,034).
PP kontroles grupa videjais arterialais asinsspiediens neietekmeéja izredzes akuta augla distresa attis-
tibai (OR = 0,998, CI 95% 0,960-1,038, p = 0,922).

Secinajumi. Dzemdeétajas, kas izvelas epiduralo anestéziju, ir ar lielaku vid€jo vecumu.
Epidurala anestézija pagarina dzemdibu 1. perioda latento fazi. Kaut ari kopuma epidurala anestéezija
neietekmeé dzemdibu celu plisumu bieZumu un smagumu, pirmdzemdéetajam, sanemot epiduralo anes-
téziju dzemdibas, ir lielaks dzemdes kakla plisuma risks. Epidurala anestézija neietekmeé instrumen-
talu vaginalu dzemdibu bieZumu. Jo zemaks videjais arterialais asinsspiediens dzemdeétajai stajoties
dzemdibu nodala, jo lielakas izredzes attistities akutam augla distresam, ja dzemdibas tiek lietota
epidurala atsapinasana.
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