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Cand apa se rupe Brematur (ruptura
prematura a membranelor)

Despre acest material informativ

Acest material informativ va este destinat in cazul in care credeti cd vi s-a rupt apa mai
devreme sau vi s-a spus acest lucru, dar nu ati intrat in travaliu. De asemenea, va poate
fi util si daca sunteti un membru al familiei sau un prieten al cuiva care se afla in aceasta
situatie.

Dacé vi se rupe apa inainte de a implini 24 de saptamani de sarcing, trebuie sa aveti o
discutie cu medicul dumneavoastra specialist despre implicatiile acestui lucru in cazul
dumneavoastra.

Informatiile de aici au scopul de a va ajuta sd va intelegeti mai bine sandtatea si optiunile pe care le

aveti pentru tratament si ingrijire. Echipa medicald va este aldturi pentru a vd sprijini in luarea deciziilor
potrivite pentru dumneavoastra. Membrii sdi va pot ajuta discutand situatia cu dumneavoastra si

(Puncte-cheie \

“ Ruptura prematurd si precoce a membranelor fetale (PPROM) se refera la situatia in care vi se rupe apa

inainte de a implini 37 de sdptamani de sarcina fard a intra inca in travaliu.

©  Daca se intampla acest lucru, aveti o sansa mai mare de a naste prematur; de asemenea, exista o sansa
mai mare ca atat dumneavoastra, cat si bebelusul sa dezvoltati o infectie care sa va faca pe amandoi sa va
Simiti rau.

©  Vise va prescrie un tratament cu antibiotice pentru a reduce riscul de aparitie a unei infectii si pentru a

ajuta sarcina sa continue.

©  Dacd va simtiti bine, nu prezentati semne de infectie si bebelusul creste bine in uter
(pantece), atunci ar fi mai bine sa lasati sarcina sa continue pana la 37 de
saptamani. Veti fi monitorizata indeaproape de catre echipa medicala pentru a
detecta orice semn de infectie, iar circumstantele si preferintele dumneavoastra
individuale vor fi luate in considerare.

©  Daca dumneavoastra sau bebelusul dumneavoastra prezentati semne de
infectie sau dezvoltati alte complicatii, este posibil s fie necesar sa nasteti

imediat.




In aceasta brosurd vom folosi termenii ,femeie” si ,femei”. Cu toate acestea, este posibil ca nu doar
persoanele care se identifici drept femei si doreasci s& aib3 acces la aceast3 brosurd. Ingrijirea de care
veti beneficia trebuie sa fie personalizatd, incluziva si sensibild la nevoile dumneavoastrd, indiferent de
identitatea dumneavoastra de gen.

Un glosar cu termeni medicali este disponibil pe site-ul web al Colegiului Regal al Obstetricienilor si
Ginecologilor la adresa:

https://www.rcog.org.uk/for-the-public/a-z-of-medical-terms/.

Bebelusul este inconjuratde lichid amniotic sau de ,apd’, care se afld intr-un sac membranos (sacul
amniotic) din interiorul uterului dumneavoastra.
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Ruperea apei este cunoscutd si sub denumirea de ruperea membranelor. In mod normal, apa se rupe cu
putin timp inainte de travaliu sau in timpul acestuia. Dacd vi se rupe apa inainte de travaliu la mai putin
de 37 de sdptdmani de sarcing, acest lucru este cunoscut sub numele de ruptura prematurd si precoce
a membranelor (PPROM). Acest lucru se poate intdmpla in cazul a panala 3 din 100 (3%) de femei
fnsarcinate. Ruptura prematurd si precoce a membranelor (PPROM) este asociatd cu 3 pand la 4 din 10
nasteri premature (inainte de termen).

Motivul pentru care se produce o rupturd prematura si precoce a membranelor fetale nu este
intotdeauna cunoscut, dar poate fi cauzat de infectii, probleme cu placenta sau alte cauze.

Cum voi sti daca mi s-a rupt apa?

Este posibil sa observati un ,suvoi” de lichid sau sa va simtiti umeda. Cantitatea de lichid pe
care o pierdeti poate varia de la un strop pana la un suvoi.

Ce ar trebui sa fac?

Dacd credeti ca aveti scurgeri de lichid din vagin, purtati un absorbant, nu un tampon , si observati
culoarea si cantitatea de lichid. Scurgerile de urina sunt obisnuite in timpul sarcinii, dar daca credeti ca vi
s-a rupt apa trebuie sa va contactati medicul specialist si sa mergeti imediat la spital pentru un control.


https://www.rcog.org.uk/for-the-public/a-z-of-medical-terms/.

Ce se intampla la spital?
Veti face un control care va include:

o discutie cu medicul dumneavoastra specialist despre ceea ce s-a intamplat, inclusiv detalii
despre pierderea de lichid, cum va simtiti, cum a decurs sarcina pana la acel moment si dacd
prezentati factori de risc pentru o ruptura prematura si precoce a membranelor fetale sau o
nastere prematura (de exemplu, daca acest lucru s-a intamplat la sarcini anterioare, este mai
probabil sa se intample din nou)

o verificare a starii dumneavoastra generale de sanatate, inclusiv o examinare si o verificare a
temperaturii, a pulsului si a tensiunii arteriale

o verificare a batailor inimii bebelusului dumneavoastrd

Cum poate fi diagnhosticata o ruptura prematura si
precoce a membranelor fetale?

Ruptura prematurd si precoce a membranelor (PPROM) poate fi cel mai bine diagnosticata printr-o
examinare vaginald. Cu consimtamantul dumneavoastra, medicul specialist va folosi un speculum steril
(un instrument folosit pentru a largi peretii vaginului) pentru a va examina colul uterin si a vedea daca
lichidul care se scurge este lichid amniotic.

Daca dupa examinarea cu ajutorul speculumului rezultatele nu sunt clare, se poate stabili daca

vi s-a rupt apa sau nu printr-un test de prelevare a lichidului.

O scanare cu ultrasunete pentru a estima cantitatea de lichid din jurul bebelusului poate fi

uneori utila.

Ce se va intampla in continuare?

Daca vi s-a rupt apa, vi se va recomanda fn mod normal sa rdmaneti in spital pentru cateva zile, desi
in unele situatii acest lucru poate dura mai mult. Dumneavoastra si bebelusul dumneavoastra veti fi
monitorizati indeaproape pentru a se detecta semne de infectie. Ceea ce include mdsurarea periodica
a temperaturii, a tensiunii arteriale si a pulsului, precum si analize de sange pentru a se verifica daca
exista infectii. De asemenea, ritmul cardiac al bebelusului dumneavoastra va fi monitorizat in mod
periodic.

Daca nu vi s-a rupt apa, ar trebui sa puteti pleca acasa.

In cazul in care se scurge doar o cantitate foarte mici de lichid amniotic, acesta nu este intotdeauna
usor de observat la examinare si poate fi dificil de confirmat dacd vi s-a rupt apa. Dar daca continuati
sa aveti scurgeri de lichid acasa, trebuie sa va intoarceti la spital pentru un nou control.



Ce ar putea insemna o ruptura prematura si precoce
a membranelor fetale pentru mine si pentru bebe-
lusul meu?

Infectie

Membranele formeaza o bariera de protectie in jurul bebelusului si, dupa ce acestea se rupt, exista
riscul s patrunda in uter o infectie (corioamnionitd). Daca prezentati o infectie, aceasta va poate
face sd intrati n travaliu mai devreme sau va poate cauza septicemie dumneavoastra sau bebelusului
dumneavoastra.

Simptomele infectiei includ: temperatura ridicatd, secretie vaginald neobisnuitd cu un miros neplacur,
puls rapid si dureri in partea inferioard a abdomenului. Ritmul cardiac al bebelusului dumneavoastra
poate fi, de asemenea, mai rapid decat in mod normal.

Dacd exista semne ca aveti o infectie, este posibil sa fie necesar ca bebelusul dumneavoastra sa se nasca
imediat, in incercarea de a se evita situatia ca atat dumneavoastra, cat si bebelusul sa va simtiti mai rau.

Nastere prematura

Aproximativ 50% dintre femeile care sufera o rupturd prematura si precoce a membranelor fetale
(PPROM) vor intra in travaliu in prima saptamana de la ruperea apei. Cu cat este mai avansata sarcina,

Cu atat este mai probabil sd intrati in travaliu in decurs de o sdptdmand de la ruperea apei.

Probleme cauzate de o nastere prematura

Bebelusii ndscuti prematur au un risc crescut de probleme de sanatate, in special in ceea ce priveste
respiratia, alimentatia si infectiile, si ar putea fi necesar sa fie internati intr-ounitate neonatald. Cu cat
bebelusul se naste mai devreme, cu atat este mai probabil ca acest lucru sa se intample.

In cazul in care vi s-a rupt apa mai devreme, cadrele medicale vor discuta cu dumneavoastra
despre posibilele consecinte pentru bebelus, in functie de cat de avansata va este sarcina (numarul
de saptdmani) in momentul in care se intdmpla acest lucru si de circumstantele dumneavoastra
individuale.

Alte complicatii mai putin frecvente includ:

Prolapsul cordonului ombilical: Atunci cand cordonul ombilical cade prin colul uterin in vagin.
Aceasta este 0 complicatie care reprezintd o urgenta si poate pune in pericol viata bebelusului,
dar este mai putin frecventa.

Hipoplazie pulmonara: Atunci cand plamanii bebelusului nu reusesc sé se dezvolte normal
din cauza lipsei de lichid in jurul lor. Aceasta situatie este mai frecventd in cazul in care apa se
rupe foarte devreme n timpul sarcinii (la mai putin de 24 de saptamani), atunci cand plamanii
bebelusului sunt incd in curs de dezvoltare.

Dezlipire de placenta: Atunci cand placenta se separa prematur de uter. Acest lucru poate
provoca sangerari abundente si poate fi periculos atat pentru dumneavoastra, cat si pentru
bebelus.

Uneori, bebelusii aflati in aceasta situatie nu supravietuiesc. Riscul este mai mare dacd vi se rupe apa
foarte devreme, dacd bebelusul se naste foarte devreme sau, in unele cazuri, in urma unei infectii sau a
unui prolaps al cordonului ombilical.



Exista tratamente pentru ruptura prematura si pre-
coce a membranelor (PPROM)?

Nu este posibil sa se inlocuiasca lichidul sau sa se repare gaura din membranele din jurul bebelusului.
Este posibil sa aveti in continuare scurgeri de lichid pentru tot restul sarcinii, deoarece lichidul amniotic
continua sa fie produs.

Cu toate acestea, Vi se poate prescrie un tratament pentru a reduce riscul pentru bebelus. Acesta ar
trebui sd includa:

un tratament cu antibiotice sub forma de tablete: pentru a reduce riscul patrunderii unei
infectii in uter, care sa vd afecteze atat pe dumneavoastrg, cat si pe bebelus. Antibioticele pot si
sa intarzie inceputul travaliului

o serie de injectii cu steroizi (corticosteroizi): pentru a ajuta la dezvoltarea bebelusului

si pentru areduce sansele de aparitie a problemelor cauzate de nasterea prematura.
Consultati materialul informativ pentru pacienti al Colegiului Regal al Obstetricienilor si
Ginecologilor: Corticosteroids in pregnancy to reduce complications from being born
premature (Corticosteroizi in timpul sarcinii pentru a reduce complicatiile legate de nasterea
prematura): hteps://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/
antenatal-corticosteroids-to-reduce-neonatal-morbidity-and-mortality-green-top-guideline-

no-74/.

sulfat de magneziu: Acest medicament vd poate fi prescris in cazul in care bebelusul
dumneavoastra riscd sa se nasca prematur, pentru a ajuta la reducerea riscului de a dezvolta
paralizie cerebrala.

antibiotice intravenoase (daca sunteti in travaliu prematur): pentru a reduce riscul de aparitie
precoce a infectiei cu streptococ de grupa B. Consultati materialul informativ pentru pacienti al
Colegiului Regal al Obstetricienilor si Ginecologilor: Group B Streptococcus (GBS) in pregnancy
and newborn babies (Streptococul de grupa B in sarcind si la nou-nascuti):

Trebuie sa raman in spital?

In mod normal, veti fi sfatuita s3 ramaneti in spital timp de citeva zile dupé ce vi se rupe apa, pentru a se
monitoriza atat starea dumneavoastra, cat si a bebelusului.

Medicul specialist va discuta cu dumneavoastra despre posibilitatea de a pleca acasa dupa aceasta
perioadd, dacd va simtiti bine si nu se considera cd prezentati un risc mai mare de a naste prematur.

Cand ar trebui sa solicit ajutor daca ma intorc acasa?

Inainte de a pleca acasé de la spital, medicul specialist va va oferi informatii despre simptomele la care
trebuie sa fiti atentd. Luati legatura cu medicul dumneavoastra specialist si intoarceti-va imediat la spital
dacd prezentati oricare dintre urmatoarele simptome:

temperaturd ridicata
simptome asemanatoare gripei (senzatie de caldurd si frisoane)

sangerari vaginale


https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/antenatal-corticosteroids-to-reduce-neonatal-morbidity-and-mortality-green-top-guideline-no-74/
https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/antenatal-corticosteroids-to-reduce-neonatal-morbidity-and-mortality-green-top-guideline-no-74/
https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/antenatal-corticosteroids-to-reduce-neonatal-morbidity-and-mortality-green-top-guideline-no-74/
https://www.rcog.org.uk/for-the-public/browse-all-patient-information-leaflets/group-b-streptococcus-gbs-in-pregnancy-and-newborn-babies/
https://www.rcog.org.uk/for-the-public/browse-all-patient-information-leaflets/group-b-streptococcus-gbs-in-pregnancy-and-newborn-babies/
https://www.rcog.org.uk/for-the-public/browse-all-patient-information-leaflets/group-b-streptococcus-gbs-in-pregnancy-and-newborn-babies/

daca lichidul care curge devine verzui sau urat mirositor
contractii sau crampe

dureri abdominale sau dureri de spate

daca sunteti ingrijorata de faptul ca bebelusul nu se miscd ca de obicei

Ce masuri ar trebui sa iau 1h continuare?

Ar trebui sd mergeti la controale periodice la medicul dumneavoastra specialist (de obicei o datd sau
doud ori pe siptamand). In timpul acestor controale, bebelusului fi va fi monitorizat ritmul cardiac, iar
dumneavoastra va vor fi verificate temperatura, pulsul si tensiunea arteriald, si vi se vor face analize de
sange pentru a cauta semne de infectie. Obstetricianul va colabora cu dumneavoastra pentru a va face
un plan continuu pentru sarcina.

Ruptura prematurd si precoce a membranelor (PPROM) poate fi un moment foarte stresant atat pentru
dumneavoastra, cat si pentru familia dumneavoastra. Ar trebui sa vi se ofere sprijin emotional atat in
timpul sarcinii, cat si dupd nasterea bebelusului. Daca va faceti griji cu privire la modul in care vd simtiti,
apelati la cadrele medicale si la grupurile de sprijin (consultati linkurile de mai jos).

Cand este momentul potrivit pentru a naste?

Daca dumneavoastra si bebelusul dumneavoastrd va simtiti bine si nu prezentati semne de infectie,
este posibil s& vi se recomande sa asteptati pana la 37 de saptdmani pentru a naste. Motivul este ca prin
continuarea sarcinii se reduc riscurile pentru bebelusul dumneavoastra legate de nasterea prematura.

Daca se stie ca sunteti purtdtoare a bacteriei streptococului de grupa B (SGB), vi se poate recomanda sa
nasteti incepand cu 34 de sdptdmani, din cauza riscului de infectie SGB pentru bebelusul dumneavoas-
tra. Consultati materialul informativ pentru pacienti al Colegiului Regal al Obstetricienilor si Gine-
cologilor: Group B Streptococcus (GBS) in pregnancy and newborn babies (Streptococul de grupa B in
sarcind si la nou-ndscuti):

Medicul specialist ar trebui sd discute cu dumneavoastra despre programarea nasterii, in functie de
circumstantele si preferintele dumneavoastra individuale. Veti avea ocazia sa adresati toate intrebdrile pe
care le aveti despre sarcina si pregdtirea pentru nastere.

Voi putea avea o nastere vaginala dupa o ruptura
prematura si precoce a membranelor (PPROM)?

In cele mai multe cazuri este posibil s3 aveti o nastere vaginald dupé o rupturd prematuré a
membranelor (PPROM), dar acest lucru va depinde de momentul in care intrati in travaliu, de pozitia
in care se afla bebelusul in uter si de circumstantele si alegerile dumneavoastra individuale. Medicul
specialist va discuta acest lucru cu dumneavoastra.

Cum va afecta acest lucru orice sarcina viitoare?

O ruptura prematura si precoce a membranelor (PPROM) sau o nastere prematura fnseamna ca
prezentati un risc crescut de a avea o nastere prematurd in orice  sarcind viitoare. Veti fi sfatuitd sa va
plasati sub ingrijirea unei echipe de specialisti, care va conveni cu dumneavoastra un plan pentru
sarcind in functie de situatia dumneavoastra individuala.


https://www.rcog.org.uk/for-the-public/browse-all-patient-information-leaflets/group-b-streptococcus-gbs-in-pregnancy-and-newborn-babies/
https://www.rcog.org.uk/for-the-public/browse-all-patient-information-leaflets/group-b-streptococcus-gbs-in-pregnancy-and-newborn-babies/

Natura ingrijirilor medicale ginecologice si obstetrice inseamna ca examindrile fizice sunt adesea
necesare. Ceea ce poate implica o examinare a abdomenului sau o0 examinare interna a vaginului.

Intelegem ci astfel de examindri pot fi foarte dificile pentru unele femei, in special pentru cele care au
suferit traume, abuzuri fizice sau sexuale. Cadrele medicale sunt acolo pentru a va acorda cu amabilitate

o ingrijire adaptaté nevoilor dumneavoastra. In cazul in care alegeti sd nu fiti supusd examinarii fizice,
acestea pot discuta cu dumneavoastra ce optiuni alternative exista.

Dupa ce ati primit informatii despre examenul fizic care va este propus, medicul dumneavoastra
specialist vd va cere consimtadmantul. Ar trebui sd vi se ofere intotdeauna posibilitatea de a avea un
fnsotitor. Acesta poate fi un partener, un membru al familiei, un prieten, o persoana de incredere sau un
alt cadru medical.

Daca va simtiti inconfortabil, anxioasa, nelinistitd sau aveti dureri in orice moment dinaintea, din timpul
sau de dupd examinare, va rugam sa va adresati cadrelor medicale, deoarece acestea sunt acolo pentru
a va oferi sprijin.

Dacad va este dificil sa vorbiti despre acest lucru, puteti sa va comunicati sentimentele in scris sau prin
intermediul unei persoane care doriti sa va fnsoteasca.

i puteti cere medicului dumneavoastrd specialist s3 se opreascé in orice moment in timpul examinérii
fizice.

Little Heartbeats (Mici batdi ale inimii): hteps://wwwlittle-heartbeats.org.uk/

Group B Strep Support - GBSS (Grup de sprijin pentru SGB): https://gbss.org.uk/
SANDS: https://www.sands.org.uk/
Sepsis trust: hteps://sepsistrust.org/

Birth Trauma Association (Asociatia pentru traumele cauzate de nastere): https://www.
birthtraumaassociation.org.uk/

Orientdrile NICE (Institutul National pentru Sandtate si Excelentd in Ingrijire): Preterm Labour and Birth
(Travaliul si nasterea prematurd): hteps://www.nice.org.uk/guidance/ng25

Orientdrile Green-top ale Colegiului Regal al Obstetricienilor si Ginecologilor (RCOG), nr. 73, Care

of Women Presenting with Suspected Preterm Prelabour Rupture of Membranes from 24 Weeks

of Gestation (Ingrijirea femeilor care se prezinti cu suspiciune de rupturd prematurd a membranelor
inainte de termen, de la 24+0 saptamani de sarcina): https://www.rcog.org.uk/guidance/browse-all-
guidance/green-top-guidelines/care-of-women-presenting-with-suspected-preterm-prelabour-rupture-
of-membranes-from-24plus0-weeks-of-gestation-green-top-guideline-no-73/

Material informativ pentru pacienti al Colegiului Regal al Obstetricienilor si Ginecologilor: Cord prolapse
in late pregnancy (Prolapsul cordonului ombilical la sfarsicul sarcinii): (hteps://www.rcog.org.uk/for-
the-public/browse-all-patient-information-leaflets/umbilical-cord-prolapse-in-late-pregnancy-patient-
information-leaflet/)
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Luarea unei decizii

Luarea unel decizii

Adresati 3 intrebari

Daca vi se cere sa faceti o alegere, este posibil sa aveti o multime
de intrebari pe care doriti sa le adresati. De asemenea, este posibil

sa doriti sa discutati cu familia sau prietenii dumneavoastra despre ’
optiunile pe care le aveti. Poate fi util sa scrieti o lista cu intrebarile
la care doriti sa vi se raspunda si sa o luati cu dumneavoastra la .

intalnirea programata. [ ] @

1.Care sunt optiunile mele?
2.Cum pot obtine sprijin care sa mad ajute sa iau decizia potrivita pentru mine?
3.Care sunt avantajele si dezavantajele fiecarei optiuni in cazul meu?

*Adresati 3 Intrebari se bazeaza pe articolul: Shepherd, Heather L, et al. ,Trei intrebari pe care pacientii le pot adresa pentru a
imbunatati calitatea informatiilor pe care medicii le ofera despre optiunile de tratament: Un studiu incrucisat”. in publicatia Patient
Education and Counselling [Educarea si consilierea pacientului], 2011, volumul 84: pp. 379-85

https://aqua.nhs.uk/resources/shared-decision-making-case-studies/

Acest material informativ a fost elaborat de Comitetul de informare a pacientilor al Colegiului Regal al
Obstetricienilor si Ginecologilor (RCOG). Acesta se bazeaza pe Orientdrile Green-top ale Colegiului Regal

al Obstetricienilor si Ginecologilor (RCOG), nr. 73, Care of Women Presenting with Suspected Preterm
Prelabour Rupture of Membranes from 24*° Weeks of Gestation [publicate in iunie 2019]. Orientarile contin
o listd completd a surselor pentru datele pe care le-am utilizat. O puteti accesa online aici: https://www.rcog.
org.uk/guidance/browse-all-guidance/green-top-guidelines/care-of-women-presenting-with-suspected-
preterm-prelabour-rupture-of-membranes-from-24plusO-weeks-of-gestation-green-top-guideline-no-73/
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