ODP. 1
Nie powinni, sprzęt do lewatywy zawsze jest w szpitalu- choćby na oddziale ginekologii.
 Najczęściej przyśpiesza poród, nie słyszałam żeby kiedykolwiek odmówiono lewatywy, chyba że jest to zaawansowany poród i po prostu nie ma już czasu.
ODP. 2
Nie gwarantuje, zależy też na ile jest skuteczna. Może być tak że poród trwa kilkanaście godzin, w między czasie zjemy coś drobnego i bedzie stolec- ale to małe ilości.
Stolec to normalna sprawa, „wchodzi w skład porodu.”
ODP.3
Tak,, można. Wiele kobiet, w szczególności położnych robi sobie przez przyjazdem na izbę przyjęć.
ODP.5
Najlepiej w 2/3 trymestrze, do 37 powinien już być ułożony.
ODP.6
Ja niespotkałąm się z takim przypadkiem, na spokojnie. Kobiety rodzą niejednokrotnie, w każdym porodzie korzystają z leków i nie są uzależnione.
ODP. 7
Zawsze dostaje się znieczulenie przy szyciu krocza, nawet jeśli są to 2-3 szwy „kosmetyczne” na śluzówce to podajemy znieczulenie w sprayu- działa.
ODP.8
Przy przyjęciu na salę porodową położna daje odzież ochronna- fartuch fizelinowy, ochroniacze na buty, czasem czepek na głowę.
ODP.9
Nacięcie krocza nie chroni przed dalszym pęknięciem. To są stare zalecenia i badania sprzed kilkunastu lat kiedy zaczynałam studia. Obecne badania mówią że nie chroni- to już jest pęknięcie 2 stopnia. Przy porodzie może być mniejszy lub taki sam uraz- nie wiemy jaki będzie więc nie ma sensu od razu „organizować” pacjentce 2 stopnia jeśli nie ma zagrożenia życia dziecka- poród zabiegowy.
ODP.10
Od razu po urodzeniu dziecko jest kładzione na brzuchu. Dziecko jest połączone przez pępowinę z łożyskiem które jest jeszcze w drogach rodnych. Po odpępnieniu dziecka które odbywa się na brzuchu matki- jest podawana oksytocyna matce, w konsekwencji łożysko rodzi się najczęściej do 5-10 minut po odpępnieniu. Ty już zajmujesz się w tym czasie dzieckiem- poczujesz skurcz w czasie którego rodzi się łożysko ale najczęściej to już mały ból. Dziecko jest cały czas na mamie.

ODP.11
Jak najbardziej. Jeśli jest planowane cięcie cesarskie warto napisać że zależy nam na kangurowaniu w trakcie cc malucha przez osobę towarzyszącą. Jeśli jest możliwość- że chcemy aby na Sali była osoba towarzysząca przy nas. Warto zaznaczyć w planie porodu że chcemy aby pokazano nam dziecko, aby personel zadbał (jeśli stan zdrowia dziecka pozwoli)                                     o pierwszy kontakt przez dotyk z dzieckiem- choćby przytulenie do policzka.
Kolejną kwestią jest oddział położniczy- dokarmianie, kąpiel, szczepienia, poradnictwo laktacyjne. To też są ważne sprawy które trzeba zawrzeć w planie porodu.


