
Porównywarka metod łagodzenia bólu porodowego 2026
Zestawienie metod pod kątem skuteczności, mobilności rodzącej, wpływu na noworodka, dostępności i przeciwwskazań. Do rozmowy z położną lub
anestezjologiem oraz do planowania oferty oddziału.

Metoda Typ Skuteczność Czas działania Mobilność
rodzącej

Wpływ na
noworodka Anest. Przeciwwskazania

/ uwagi

Znieczulenie
zewnątrzoponowe
(ZZO)

farm. najwyższa cały poród (cewnik, dawka
modyfikowalna) ograniczona minimalny tak

zaburzenia
krzepnięcia,
małopłytkowość,
infekcja w miejscu
wkłucia

Podpajęczynówkowe /
CSE farm. wysoka szybki początek; CSE

przedłużane cewnikiem ograniczona minimalny tak
jak przy ZZO;
pojedyncza dawka
działa krócej

Podtlenek azotu (gaz) farm. umiarkowana krótko, szybko ustępuje pełna minimalny (szybko
eliminowany) nie mdłości lub zawroty u

części rodzących

Opioidy systemowe
(np. petydyna) farm. ograniczona kilka godzin ograniczona

możliwy wpływ na
oddychanie
noworodka

nie ostrożnie tuż przed
porodem

Immersja wodna nief. umiarkowana podczas zanurzenia (zwł. I
okres) pełna brak bezpośredniego nie część powikłań ciąży,

zakażenia

TENS nief. niska-umiarko
wana podczas stosowania pełna brak nie

rozrusznik serca;
mała skuteczność w
zaawansowanym
porodzie

Pozycje wertykalne,
oddech, masaż, ciepło nief. wspomagające przez cały poród pełna brak nie

brak istotnych;
metody
uzupełniające

Notatki / pytania do położnej lub anestezjologa:

Pełny artykuł: https://wsparciedlaszpitala.pl/poloznictwo-i-neonatologia/metody-lagodzenia-bolu-porodowego/
Materiał pochodzi z serwisu wsparciedlaszpitala.pl. Stan na: czerwiec 2026 r. Materiał informacyjny - nie stanowi porady medycznej; decyzje kliniczne podejmuje zespół prowadzący poród. Źródła:
rozporządzenie MZ (Dz.U. 2025 poz. 1525), wytyczne PTAiIT, przeglądy Cochrane.
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