Masarykovy univerzity a FN Brno
Prednosta: doc. MUDr. Vit Weinberger, Ph.D.

NEMOCNICE
BRNO

MUNTI Gynekologicko-porodnicka klinika IFAKULTN[
MED

ziologicky porod

Kamenikova M.

Intenzivni oSetfovatelska péce v gynekologii a porodnictvi
2020/2021



Definice porodu

Pri porodu dochazi k vypuzeni plodoveho vejce (plod, placenta,
pupecnik, plodova voda, plodoveé obaly) z organismu matky.

Porozeny plod — novorozenec se znamkami zivota (akce srdecni,
samovolné dychani, pohyby, pulzace pupecniku) jakékoliv
hmotnosti, nebo bez znamek zivota a s hmotnosti 500 g a vice.

PredCasny porod — 22+0 az 36+6 tyden téhotenstvi.
Porod v terminu — 37+0 az 41+6 tyden tehotenstvi
Poterminovy porod — po ukonceni 42. tydne tehotenstvi

do 22. tydne téhotenstvi se jedna o potrat



Termin porodu

je vypoctene datum, kdy nejpravdépodobnéji dojde k porodu
donoSeneho novorozence.

primérna délka téhotenstuvi:
- 40 tydnU (280 dnu) ode prvniho dne
poslednich menses
- 38 tydnl (266 dnu) od data oplozujici souloze



UrcCeni terminu porodu

podle prvniho dne poslednich menses
podle prvnich pohybU plodu
podle data oplozujici souloze

podle ultrazvuku —



Klasifikace porodu

samovolny porod

medikamentozni porod (samovolny zacCatek)
indukovany porod

operativni porod

fyziologicky porod

patologicky porod



Fyziologicky porod

*- fyziologicky proces vypuzeni plodu, placenty a polodovych
blan

*Psychologicky a emocionalni proces
*Prichazi mezi 37. a 42. tydnem tehotenstvi
*\VVyznacuje se nizkorizikovosti v priibéhu
*Spontanni zacCatek

*Poloha podelna zahlavim

*Dobry zdravotni stav matky i ditéte

*Bez komplikaci je ukonceny béhem 10 hodin
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Pribéh porodu je individualni a je ovlivnén:

*Paritou zeny

«Casovym rozmezim mezi porody

*Polohou plodu

*Naléhanim plodu (pf. specifika u zadniho postaveni)
*Tvarem a velikosti panve

*Psychickym a psychologickym stavem

*Kvalitou déloznich stahu
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Porodni cesty — mekke, tvrde

*Dolni segment delozni
*Hrdlo

*Pochva

«Zevni rodidla

Panevni dno




Porodni cesty

eTvrda kosténna pénev Distantia bispinalis 25-26 cm
Distantia bicristalis 28-29 cm

antia bitrochanterica 31-32 cm

gata externa 19-20 cm



Porodni sily — kontrakce, brisni lis, zemska
gravitace

*Spoust&d porodu — hormony NSy

Hypothalamus

Hypophysen -
hinteriappen

Oxytozin

————————— Cervix uferr

Reflexbogen
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Plod

NejCastéji se rodi v poloze podélné hlaviCkou.

Hlavicka nejhure prochazi por. cestami, jeji velikost a tvar
nejvice ovlivni pribéh porodu.

LebecCni Cast: dve kosti Celni, dvé temenni, dvé spankove,
jedna zahlavni.

Sev &elni, Sipovy, véncovy, zahlavni.

Mala a velka fontanela.



Optimalni pribéh porodu — pokud hlavi¢ka vstupuje do
panve malym Sikmym priimérem (stfed velké fontanely —
nejvyssi bod na zahlavi, 9 cm




Ulozeni plodu v déloze

_| Poloha plodu — situs

"1 Postaveni plodu — posi
1 Drzeni plodu — habitus

1 Nalehani plodu - presentatio { )
A

Q _




Poloha podélna zahlavim




Polohy podelné koncem panevnim

"+ Uplny konec panevni 1 NeUplny konec panevni:
—fitni

—nozkou

—nozkami

—kolinkem / kolinky

—kolinkem a nozkou




Polohy podelné koncem panevnim

"+ Uplny konec panevni 1 NeUplny konec panevni:
—fitni

—nozkou
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—kolinkem a nozkou




Polohy podelné koncem panevnim

"+ Uplny konec panevni 1 NeUplny konec panevni:
—fitni

—nozkou

—nozkami

—kolinkem / kolinky

—kolinkem a nozkou




Polohy Sikmeé

7 Pfizniva sikma poloha 1 Neprizniva sikma poloha

\N(T) P Nl 7

Poroditelna spontané POZOR: hlava vstupuje v deflexi



Postaveni plodu u podéelnych poloh

1 1. obyCejné (levé) 1 1. obyCejné (praveé)

DVT
(obyCejné
postaveni)




Drzeni plodu

vzajemny vztah casti plodu k sobe




Naléhani plodu

vztah naléhajici casti - panevni vchodu

1 Vztah k roviné panevniho
vchodu

hlavicka malym oddilem
vstoupla




Nalehani plodu

vztah naléhajici casti - panevni vchodu
_| Naléhani
—Centricke

—Indiferentni
—Synklitické




Nalehani plodu

vztah nalehajici casti - panevni vchodu

Vztah k roviné
panevniho vchodu

hlaviCka velkym oddilem
vstoupla
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Pribéh porodu (1)

* Obdobi pripravné
dolores praesagientes
drazdivost delozni svaloviny
pokles délohy
odchod hlenové zatky

* Zacatek porodu:
délozni stahy (kontrakce)
odtok plodové vody

* Expektacni a aktivni vedeni porodu



Pribéh porodu (2)

*Prvni doba porodni - oteviraci
latentni faze — spotrebovani Cipku
aktivni faze — dilatace branky do 8 cm

tranzitorni faze — 8 cm az zanik branky



|. doba porodni

*Od pocatku pravidelnych kontrakci k plnému otevieni délozniho
hrdla (branky)

*Nejdelsi faze
*Tezko se rozeznava pocatek pravych kontrakci

*Délozni stahy se postupné prodluzuiji, zesiluji, stavvaji
bolestivéjsimi (3-4x/10 min, délka 50 -60 sekund)

*Dité sestupuje porodnim kanalem — hlava provadi vnitfni rotaci

*Pfesny zacCatek nekdy obtizny, zmény nek. dni predem, pomalé
vstupovani hlavy do panve, tlak na Cipek, déloha se stahuje,
spotrebovava se Cipek
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Pribéh porodu (3)

* Druha doba porodni - vypuzovaci
zanik branky az porod plodu (episiotomie).

Porod hlaviCky — flexe, vnitfni rotace, deflexe, zevni
rotace.

Obr. 38. Chrénéni hrdze (A), deflexe hlavicky (B)

‘Porod ramének
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Pribéh porodu (4)

*Tieti doba porodni, doba k luzku

odlouceni a vpuzeni plod. oball (blan)

*Doba poporodni

Trvani porodu:
6 — 12 hodin u prvorodiCky
3 — 9 hodin u vicerodiCky

pod 60 minut.....prekotny porod



Prijem na porodni sal

anamnéza, celkové vysetreni, porodnicke vysSetreni
nonstress test, amnioskopie, ultrazvuk, Dopplerovske
vysSetreni

TK, P, teplota, moc, event. krev, kultivace (SAG)

umisténi na porodni box



Sledovani rodicky a plodu

celkovy stav — T, TK, P, bolestivost, psychicky stav
délozni Cinnost — zevnim vySetreni a pristrojove
progrese porodu — vnitfnim vysSetrenim

stav plodu — poslech ozeyv, pristrojové monitorovani, kvalita
plodové vody

sledovani krvaceni a srazlivosti krve



Pristrojové monitorovani

kardiotokografie (zevni, vnitini)
intrapartalni fetalni pulzni oxymetrie
analyza S — T useku EKG plodu

Uz vySetreni - poloha, vahovy odhad

Doppler vySetreni - pupecnik, hematom



Péce pri porodu
*Komunikace — je dllezité jak mluvime k rodickam, pouzivat
jejich jazyk
*Uvitat

*PomUze, pokud Zena vi, co se s ni bude dit, jak to bude
organizovat

*Prirozeny porod- moc to nekteré rodiCcky chteji — pak mohou
nastat obtize, - zklamani, “ ze to nefunguje”. Je potreba
podpora, cele je to o komunikaci + délat to nejlepsi, co
muzeme

*.One to one care“ = ideal

*Vice podpory zené = potrebuji tak méne ulevy od bolesti
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*Podat smysluplné info, co chceme délat benefit/ risk.
Realita je nekdy néstastna — dirupce, oxytocin - ,, to bude
pro vas dobré*

*Partner — nekdy podpora vice jemu, nez zene, dat mu
cinnost. Neresit koho si privede

*Soukromi
*Hygiena
*Strava

*PéCe 0 mocovy mechyr
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porod

*Psychologicky proces
*VVSe mezi matkou, ditétem a placentou
*Uzkost — nerodi se jim dobfe, boji se

*O rodickach neuvazovat jako o pripadech, ale o osobach se
svym prozitkem
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*Jak zajistit rodickam co nejlepsi zkusenost? = pristup,
klidna a uvolnéna atmosfera.

*Porodni asistentky — schopné, kvalifikované vzdeélani,
odhodlané, oddané, certifikované. Musi umét zhodnotit
situaci v dané chvili.

e Jsem rada, ze jsem mela moznost volby, méla jsem vSe,
co jsem chtela“.

Pro¢ na tom vSem zalezi?

Jak zena porodi, ovlivni zbytek jejiho zi
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Nove trendy?

‘Porod bez nasili
‘Pritomnost otce u porodu
‘Porod v domacnosti

‘Poloha rodicky za porodu
(pomucky)

‘Porod do vody (water birth)
‘Elektivni SC
‘Programovany porod

‘Porodnicka analgezie

‘Relaxacni technika
‘Musikoterapie
-‘Aromaterapie

‘Masaze -zad a hraze
‘Predporodni pfiprava
—zakladni

—rozsSifena

—kojeni

—pecCe 0 novorozence



Noveé trendy

*Samostatné vedeni fyziologického porodu porodni
asistentkou (priznani kompetenci porodnim asistentkam, ve
FN Brno od r. 2015)

*MZ CR — vznik center porodni asistentce v ramci nemocnic



Humanizace porodnictvi
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