Kleszcze Bartona
Narzedzie pomocne przy trudnym
wydobyciu w cieciu cesarskim
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Wyjatkowe cechy tego klasycznego instrumentu medycznego
czynig go skutecznym i ergonomicznym narzedziem
w przypadku poprzecznego ustawienia szwu strzatkowego
glowki ptodu w trakcie porodu przez ciecie cesarskie.

czasach, gdy stan po cieciu cesarskim
staje sie coraz powszechniejszym wska-
zaniem do operacyjnego ukoficzenia po-
rodu, moze by¢ trudno urodzié dziecko,
gdy gtowka balotuje jeszcze wysoko poza miednicg. Nawet
najsilniejszy ucisk na brzuch jest czesto niewystarczajacy
i konieczne moze by¢ zastosowanie peloty wyciggacza
prézniowego, taki jak np. Kiwi lub tyzek kleszczy, aby do-
prowadzi¢ do zakoficzenia porodu.
Doktor Lyman G. Barton zaprojektowal kleszcze
z przednim ramieniem na zawiasach, ktore majg zastoso-
wanie w przypadku, gdy w czasie porodu droga pochwowa
dojdzie do zatrzymania glowy dziecka w wymiarze po-
przecznym na wysokosci wchodu miednicy.? Chociaz ten
rodzaj porodu operacyjnego drogg pochwowg nie jest juz
praktykowany w poloznictwie, kleszcze Bartona sg po-
mocne w czasie porodu, w ktérym mamy do czynienia
z wysokim poprzecznym staniem gléwki, co czesto zdarza
sie w trakcie porodu przez ciecie cesarskie. Jest to szczegdl-
nie czeste przy kolejnych cieciach cesarskich wykonywanych
przez niskie poprzeczne naciecie powlok u kobiet z grubg
$ciang brzucha.
Po raz pierwszy opisane przez Megisona, kleszcze Bar-
tona, bez wigkszych powikian z powodzeniem zastoso-
wano w 300 cieciach cesarskich.?

Metoda

Kleszcze majg dwa ramiona z okienkami z blokadg suwa-
kowa. Tylne ramie ma gtebokie zakrzywienie na glowe,
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a przednie wyposazone jest w zawias, ktory w trakcie
uzycia wydtuza ramie od trzonu pod katem 50° (ryc. 1).
Kiedy zostanie juz naciety poprzecznie w dolnym od-
cinku migsiefr macicy, i zostaly przebite blony ptodowe,
operator powinien potwierdzi¢ poprzeczne ulozenie
szwu strzatkowego gléwki. Najpierw zalecamy zalozenie
tyzki tylnej, tj. odwrotnie niz w przypadku procedury
opisywanej dla porodu droga pochwowa, gdzie przednia
tyzka (z zawiasem) jest umieszczana jako pierwsza.

Aby ufatwi¢ umieszczenie tylnej tyzki, operator umiesz-
cza jedng dton pod glowka i przesuwa zakrzywione ramie
miedzy palcami, przesuwajac gtéwke ptodu (ryc. 2 i 3).

Przednia tyzka jest nastepnie zaktadana bezpo$rednio do
policzka przed przednim uchem. Aby uzyskaé bezposredni
dostep, operator lub asystent wktada palce pod gorna gra-
nice naciecia mie$nia macicy, napina jg lekko, tak aby uta-
twi¢ prawidlowe zalozenie tyzki na wiasciwe miejsce. Jest
to tatwiejsze do wykonania, jesli lyzka jest wprowadzana
z lewej strony pacjentki tak, aby ramiona kleszczy zablo-
kowaly sie bez krzyzowania. Gdy zamek kleszczy zostanie
zapiety, tylna tyzka jest odciggana do standardowej pozycji
zamknietej.

Na tym etapie operator sprawdza palcami utozenie klesz-
czy na gloéwece, aby potwierdzié, ze szew strzatkowy ulozony
jest poprzecznie miedzy ramionami kleszczy. Nastepnie wy-
konywana jest trakcja, bez rotacji, wzdtuz osi dtugiej macicy.
Wydobycie ptodu wspomaga ucisk lub ugniatanie brzucha.
Przy wyciaganiu gléwki z naciecia dochodzi do obustron-
nego bocznego nacisku na kosci, ktére zbiegaja sie w oko-
licy ciemigczka tylnego, co moze prowadzi¢ do wygiecia
wierzchotka gléwki.

Komentarz
Kleszcze Bartona s3 uzyteczne w porodzie przez ciecie ce-

sarskie wtedy, gdy gtéwka ptodu znajduje sie wysoko ze
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Kluczowe zagadnienia

* Kleszcze zaprojektowane do stosowania w porodach
droga pochwowa, moga by¢ stosowane w cieciu cesarskim
wtedy, gdy gtéwka pfodu jest w wysokim ustawieniu
poprzecznym. Narzedzie to moze by¢ szczegdlnie
przydatne dla niskich, niezbyt silnych operatoréw.

* Kleszcze mogg by¢ stosowane niezaleznie od obecnosci
duzej ilosci ptyndw ustrojowych, nie zsuwajg sie, moga by¢
takze sterylizowane i ponownie stosowane.

N@\VA i Kleszcze Bartona

szwem w ustawieniu poprzecznym, szczegllnie wtedy, gdy
pole operacyjne pozwala tylko na ograniczony dostep do
gléwki z uwagi na niskie naciecie poprzeczne i znaczng
otyto$¢ matki.

Kleszcze mogg by¢ zastosowane z powodzeniem nawet
wtedy, gdy w polu operacyjnym znajduje sie duza ilos¢ krwi
i ptynu owodniowego. Kleszcze nie zsuwajg sie, co moze
sie zdarzy¢ w przypadku wyciagacza prozniowego. Co wig-
cej, kleszcze moga by¢ sterylizowane i uzywane ponownie.
(W wielu krajach powszechnie stosowane s3 jednorazowe
peloty prézniociagu potozniczego. RD)

Dodatkowg zaletg kleszczy Bartona jest mozliwos$¢ osig-
gniecia przy ich pomocy bezpiecznego uchwytu gtéwki
plodu przez niskie osoby o niezbyt duzej sile mieSniowe;.
Bez mozliwosci dobrego uchwytu glowy ptodu, lekarz
o drobnej posturze moglby by¢ zmuszony do wykonania
wigkszego naciecia i aby uzyskaé¢ mozliwos$¢ odpowiednio
silnej trakeji wystarczajacej do ukoficzenia porodu, mu-
sialby stana¢ na podwyzszeniu.

Contemporary OB/GYN, Vol. 57, No. 9, September 2011, p.40. Barton’s forceps.
An effective aid in cesarean deliveries.
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W (E\AA Przesuniecie gtowki ptodu do pozycji

umozliwiajacej zatozenie tylnej tyzki

WN{dl\AEl Y Zatozenie tylnej tyzki na gtéwke ptodu
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iecie cesarskie stafo sie najpowszechniej wykony-
‘ wanym zabiegiem operacyjnym. | obawiam sie, co

bysmy nie robili, jakich akgji nie wymysli Gazeta Wy-
borcza, to i tak nie bedziemy ich robi¢ mniej, co wiecej, boje
sie, ze trend do zwiekszenia odsetka cigz konczonych cie-
ciem cesarskim jest nieodwracalny. Operacja ta, a wcale nie
zabieg, jak to czasami jest okreslane, moze by¢ stosunkowo
dos¢ prosta, ale moze by¢ réwniez jedna z najtrudniejszych,
najdramatyczniejszych sytuacji medycznych. Takie samo ,cie-
cie cesarskie”, tak samo opfacane przez narodowego pfat-
nika, moze by¢ elektywnym cieciem z powodu potozenia
miednicowego u zdrowej pierworddki, w chwili rozpoczecia
czynnosci skurczowej, przy zachowanym pecherzu ptodo-
wym, w cigzy donoszonej, ale réwnie dobrze moze by¢ to
ciecie robione o trzeciej w nocy, w stanie przedrzucawko-
wym, przy zaburzeniach ukfadu krzepniecia w 28 tygodniu
cigzy, wirdd objawdw zagrazajacego zgonu wewnatrzma-
cicznego, po rozejsciu sie blizn, w ktére wrasta dolny biegun
tozyska u ciezarnej rozwigzywanej operacyjnie po raz trzeci,
ale nieposiadajacej zadnego zywego lub dobrze rozwijaja-
cego sie dziecka. Taki sam numer procedury, ale ...
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