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PLANUJETE
PORODIT VE FNOL

TENTO MATERIAL VAM POSKYTNE INFORMACE
0 ZPUSOBU VEDENi SPONTANNIHO PORODU
V NASi PORODNICI, MOZNYCH KOMPLIKACICH
A TAKE SLUZBACH, KTERE JSOU VAM V NASI
PORODNICI K DISPOZICI.

Pokud bude tfeba, velmi radi Vam zodpovime dal5i dotazy
pfi pravidelnych kontrolach v prenatalni poradné nebo
prostfednictvim pfedporodnich kurzd, které u nds mizete
absolvovat.

KDY PRIJET DO PORODNICE?

- pokud zakrvacite jasnou krvi (zaspinéni tmavou krvi po
vysetfeni nebo pohlavnim styku se objevit miZe)

- pokud necitite pohyby plodu

- pfipravidelnych déloZnich kontrakcich, kdy se zaroven
zvySuje jejich intenzita a zkracuje interval mezi nimi

- pfi odtoku plodové vody

- pokud se Vam cokoliv ,,nezda“, mate jakékoliv potiZe,
vybocujici z normalniho stavu

Po Vasem pfijezdu do porodnice zkontrolujeme srdec¢ni
ozvy plodu a ¢innost déloZni pomoci kardiotokografu (KTG),
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zméfime krevni tlak a lékaF provede porodnické vySetfeni.

V pfipadé, Ze na zakladé téchto vySetfeni lékaF dopo-

ru€i Vase pfijeti k porodu, odebere s Vami porodnickou
anamnézu a podle nalezu na porodnich cestach a rychlosti
postupu porodu uréi rozsah a zplisob Vasi pfedporodni
pfipravy a taktiku vedeni porodu.

V pfipadé, kdy je priibéh porodu nekomplikovany, mame
snahu vyhovét Vasi predstavé o vedeni spontanniho porodu.
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V pfipadé hrozicich nebo vzniklych komplikaci rozhoduje,
po konzultaci s Vami, o zplisobu vedeni porodu porodnik.

PRUBEH PRIJMU K PORODU

- vstupni KTG (vysetieni srdecnich ozev plodu a déloZni
cinnosti)

- vaginalni vySetieni

- vysSetieni krevniho tlaku, pulzu, télesné teploty, hmotnost-
niho pfiristku, vySetfeni moci, zjisténi vysledku poSevni
kultivace

- odbéranamnézy (identifikacni ddaje, pfedchorobf, pribéh
téhotenstvi, atd.)

- vyplnéniinformovanych souhlast (souhlas s hospitalizaci,
spont. porodem, event. s epiduralni analgezif, atd.)

- predporodni pfiprava (oholeni zevniho genitalu v oblasti
hraze, vyprazdnéni stfeva pomoci nalevu = klyzma nebo
pomoci vyprazdiiovaciho roztoku, sprcha) — provedeni této
pfipravy mtze byt ovlivnéno priibéhem a rychlosti porodu,
ale také Vasim pfanim a pozadavky

- seznamite se s oSetfujicim personalem a prostfedim po-
rodnich sald

Po pfijmu plijdete na porodni box (pokoj), ve kterém
budete travit cely pribéh porodu. MdZe Vas doprovazet
manZel/partner nebo osoba blizka (max. 2 osoby).

VEDENIi SPONTANNIHO PORODU

Vaginalni porod je pfirozeny proces, jehoZ priibéh délime

do 4 dob porodnich. Spontanni porod probéhne u cca 85%
rodicek bez komplikaci, u zbylych 15% rodi¢ek mohou nastat
komplikace, které dle jejich zavaznosti mohou vést k ohroZeni
zdravii Zivota rodicky ¢i plodu.

Nasi snahou je informovat Vas o fyziologickém pribéhu
porodu, ale i komplikacich, které mohou nastat kdykoliv,
zcela neocekavané a nepredvidatelné. Diky modernim
metodam v dnesnim porodnictvi se nam ale dafi mnoha
komplikacim pfedchazet.




' y
VEDENI I. DOBY PORODNI

I. doba porodni predstavuje nejdelsi obdobi porodu.

Je charakterizovana pravidelnymi déloZnimi kontrakcemi

a odtokem plodové vody. Pravidelné a dostatecné intenzivni
déloZni kontrakce vedou postupné k otevirani porodnich
cest. Dochazi ke zkraceni hrdla déloZniho a otevirani branky
od 1 do 8 cm, pfes lem aZ k Gplnému zaniku branky. Porodni
asistentka a léka¥ vaginalnim vySetfenim sleduji pribéh po-
rodu, otevirani porodnich cest a sestupovani hlavicky plodu.

Pokud jsou kontrakce slabé a nedostatecné, |ékaf Vam do-
porucijejich posileniinfuzi s Oxytocinem, coZ je hormon télu
vlastni, ktery vytvaii déloZni kontrakce. V pfipadé, Ze u Vas
nedojde ke spontannimu odtoku plodové vody, provadi se
tzv. dirrupce vaku blan (umélé protrZeni plodovych obald pfi
vaginalnim vySetieni) nejCastéji pfi oteviené brance na

3-5 cm. Cilem podani infuze s Oxytocinem a protrZeni plodo-
vych obald je zkratit |. dobu porodni.

Cely pribéh porodu, stav plodu, i Vas psychicky a fyzicky stav
sleduje porodni asistentka a lékaF, ktefi vSe zaznamenavaji do
dokumentace a reaguji na vzniklé zmé&ny. Srdecni ozvy plodu
a déloZni kontrakce jsou v I. dobé& porodni monitorovany po-
moci KTG. Pokud je porod bez komplikaci, midZete po domluvé
s personalem pfijimat tekutiny a jist lehkou stravu.

MIRNENI BOLESTi V 1. DOBE PORODNI

Kontrakce délohy pfi porodu jsou vnimany bolestivé, intenzi-
ta téchto porodnich bolestije vsak velmi individualni.

Bolest [ze mirnit bez pouZiti lékd — zménami polohy napf. na
polohovacim porodnim lGZku, Zinénce, gymnastickém mici,

dechovymi cvi¢enimi, masazemi (masazni micky), gelovymi

nahfivacimi polstarky, pouzitim aromaterapie, relaxaci

v teplé sprse.

Také mdZete vyuzit medikament6zni metody tiSeni bolesti —
napf. aplikace analgetické injekce zhruba v poloviné I. doby
o epiduralni analgezii (aplikace analgetické

i rostoru patefniho kanalu), popf.
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Zplisob a mira ovliviiovani bolesti pfi porodu se fidi
predevdim Vasimi pocity a pfanimi, ale také doporu€enim
oSetfujiciho personalu.

KOMPLIKACE V 1. DOBE PORODNI

Jedna se nejcastéji o nahle vzniklé stavy. Tyto komplikace
ohroZuji zdravi i Zivot rodicky €i plodu. Jde pfedevsim o ne-
dostatecny pfisun kysliku k plodu (hypoxie), pupeénikové
komplikace (napft. zauzleni pupeéniku), pfed¢asné odlouce-
ni placenty, vysoké hodnoty krevniho tlaku rodicky, kfecové
stavy, embolie. V téchto pfipadech je nutné porod ukonc¢it
provedenim akutniho cisafského fezu.

VEDENI 1l. DOBY PORODNI

Tato doba porodni zac¢ina Gplnym otevienim porodnich cest
a konci porodem plodu. PribéZné sledujeme stav plodu

i déloZni kontrakce pomoci KTG. Pfi déloZnich kontrakcich
budete pocitovat nuceni k tlaceni. Tento pocit je zpdsoben
sestupujici hlavickou a jejim tlakem na oblast panevniho
dna. Pokud pfi kontrakci pocitujete tlak na koneénik, mtize-
te tomuto pocitu vyhovét a zatla€it. Tim usnadnite postup
hlavicky, kousek po kousku, smérem k poSevnimu vchodu.
Mezi kontrakcemi pak odpocivejte a relaxujte. Polohu v II.
dobé porodni lze libovolné ménit. Je také nutné dbat na
vyprazdnéni mocového méchyre.

KdyZ je hlavicka plodu dostatecné nizko, zaujmete polohu
vhodnou pro samotny porod Vaseho détatka. Vybér polohy je
ovlivnén Vasim pfanim, ale také stavem Vas i plodu. VétSinou
porod probihd v polosedé na polohovacim porodnim ldzZku
nebo v boxu. Porodni asistentka a lékaF sleduji rodici se
hlavi¢ku a vyhodnocuji riziko vzniku poranéni hraze, popf.
konecniku.

P¥i hrozici ruptufe hraze se provadi p¥i kontrakci nastrih
hréaze, tzv. episiotomie. NastfiZeni hraze provadime indivi-
dualné, se snahou ochranit rodi¢ku pfed zbytecné rozsah-
lejSim poranénim a také pro urychlenim porodu v pfipadé
nedostatku kysliku (hypoxie) u plodu. Po porodu détatko
oznaci a oSetfi novorozenecka sestra, popf. lékar pediatr.



.

UKAZKY MOZNYCH POLOH RODICKY

ve Il. dobé porodni

Porod v poloze na boku Porod v polosedé

KOMPLIKACE Il. DOBY PORODNi

Plod mGzZe byt ohroZen hypoxif, tedy nedostatkem kysli-
ku. Dalsi komplikaci mGZe byt také nepostupujici Il. doba
porodni a vycerpani rodicky. V této fazi porodu byva casto
hlavicka plodu vstoupla do panve a v pfipadé komplikaci
je nutné porod ukon¢it vakuumextraci (tah za plastovy
zvon prisaty pod tlakem na hlavi¢ku plodu) nebo porod-
nickymi kleStémi. Ukon€enim porodu zabranime vzniku

¢i prohloubeni nedostatku kysliku u plodu.

Porod Porod pomoci
vakuumextrakef porodnickych klesti
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VEDENI I1l. DOBY PORODNiI

Ill. doba porodni zacina porodem plodu a kon¢i porodem
placenty. Praktikujeme tzv. aktivni vedeni lll. doby porodni,
které spociva v podani léku napt. Metherginu do Zilniho
feCisté rodicky. Tento lék urychli odlucovani placenty a za-
brani tak zbytecné rozsahlému krvaceni pfi porodu placen-
ty. Poté lékaf prohlédne porodni cesty a oSetfi eventudlni
porodni poranéni.

VEDENI IV. DOBY PORODNiI

IV. doba porodni je obdobi 2 hodin po porodu placenty, kdy
odpocivate a relaxujete. Porodni asistentka monitoruje Vas
celkovy psychicky i fyzicky stav (fyziologické funkce, zavi-
novani délohy, intenzitu krvaceni). Pokud je vie v pofadku,
travite tento €as spolecné s Vasim détatkem a doprovodem
(partner, jina osoba blizka) na porodnim pokoji. Po ukon-
Ceni IV. doby porodni Vas porodni asistentka pfeveze na
sedacce na oddéleni Sestinedéli, kde budete sdilet pokoj
spolu s Vasim détatkem.

KOMPLIKACE IlI. A IV. DOBY PORODNi

Jedna se pfedevsim o silné poporodni krvaceni zplisobené
porodnim poranénim, zadrZzenim €asti nebo celé placenty
v déloze nebo nedostatecnym stazenim délohy po porodu.
ReZenf je ovlivnéno vyvolavajici pFicinou, intenzitou krva-
ceni a stavem rodicky. Rozsahlé porodni poranéni je nutné
oSetfit v celkové anestézii. ZadrZzenou placenu nebo jeji
¢ast lékaf vyjme a vycisti dutinu déloZni v celkové anesté-
zii. Ve zcela ojedinélych pfipadech Zivot ohroZujiciho popo-
rodniho krvéaceni je nutné po vycerpani vSech dostupnych
moznosti provést operacni odstranéni délohy.
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Velmi nas tési, Ze jste si zvolila pro narozeni Vaseho
détatka praveé nasi porodnici a pfejeme Vam, aby Vas
porod probéhl s nasim pfispénim bez jakychkoliv
rusivych momenta.
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