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1 POROD

[provovce sruoiew- sruoumiemeororaoy[i]

Materidl je ur¢en studentkdm oboru porodni asistence Slezské univerzity v prostredi IS
SLU.

Video svym zaméfenim na téma Porod lze vyuzit pro vyklad zakladnich informaci
v této oblasti.

Zakladni ptedpoklady: znalost anatomie vnéjSich a vnitinich zenskych pohlavnich or-
gand, svalového a urogenitalniho dna panevniho, zakladni orientace na kosténé panvi.

rromrnmeoswowmmomsrenay |[=]

Video — 5. ¢ast se zamé&fuje na Porod a jeho definici, déle je studijni materiadl zamé&fen
na klasifikaci porodu, spoustéci mechanismy porodu, znamky bliZiciho se porodu, na jed-
notlivé porodni doby a na epiziotomii.

R | =2

e definovani zakladnich pojmu tykajicich se porodu;
e vysvétleni spoustécich mechanismi porodu;

e popsani zndmek bliZiciho se porodu;

e definovani jednotlivych porodnich dob;

e vysvétleni epiziotomie.

eovssoummomsrena [

porod, spoustéci mechanismy porodu, znamky bliziciho se porodu, doby porodni, epi-
ziotomie
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[][eas ormeswviesroow ]

Stopaz studijniho materialu: 32:26 minut

Doporuceny cas ke studiu: 120 minut

" pusro oo |

ROZTOCIL, A. a kol. Porodnictvi v kostce. Praha: Grada Publishing, a.s., 2020. ISBN
978-80-271-2098-7.

ROZTOCIL, A. a kol. Moderni porodnictvi. 2. pteprac. a dopl. vydani. Praha: Grada Pu-
blishing, a.s., 2017. ISBN 978-80-247-5753-7.

o s |

LEIFER, G. Uvod do porodnického a pediatrického oSetiovatelstvi. Praha: Grada Pu-
blishing, a.s., 2004. ISBN 80-247-0668-7.

PARIZEK, A. Kniha o téhotenstvi a ditéti. Praha: Galén, 2009. ISBN 978-80-7262-653-3.

1.1 Definice porodu

Porod je dé&j, pti kterém dochazi k vypuzeni plodového vejce (plod, placenta, pupec-
nik, plodova voda, plodové obaly) porozenim z organismu matky. Porozenym plodem se
rozumi novorozenec se znamkami zZivota nebo bez zndmek Zivota s hmotnosti nad 500 g
nebo s hmotnosti niz$i, ale musi ptezit prvnich 24 hodin.

e predcasny porod — porod pred ukoncenym 37. tydnem téhotenstvim;
e porod v terminu — porod mezi 38. — 42. tydnem tchotenstvi;

e poterminovy porod — porod po 42. tydnu t€hotenstvi.
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1.2 Klasifikace porodu

e samovolny (spontanni) porod — je takovy porod, ktery nastal na zéklad¢ ptiro-
zenych pochodili organismu zeny a probihal bez zasahu porodnika;

e medikamentozni porod — po spontannim nastoupeni porodni ¢innosti jsou pfi-
rozené pochody pozménény aplikaci 1é¢ebnych prostiedkil, a to pievazné za
ucelem koordinace dé€lozni ¢innosti, zmirnéni bolestivosti nebo ovlivnéni tieti
doby porodni;

e indukovany porod — je vyvolan umeéle aplikaci uterokinetickych preparati
(oxytocin, ...);

e operativni porod — je takovy porod, kde muselo byt t€hotenstvi ukonceno nebo
porod urychlen z indikace ohroZeni Zivota nebo zdravi matky, plodu, obou po-
rodnickou vaginalni nebo abdominalni operaci;

° ziologicky porod — probiha pusobenim pfirozenych porodnich mechanismt za
g p
pomoci a nikoliv zasahu personalu porodniho salu;

e patologicky porod — je ten, kdy dochazi k rozvoji porodnické patologie, kterou
je nutné aktivng fesit.
1.3 Spoustéci mechanismy porodu
e Progesteron - jeho zvySend produkce placentou v piedporodnim obdobi
zpusobuje prudky nardst hladiny estrogenti (zvyseni aktivity myometria a tim
nastup délozni ¢innosti);
e Oxytocin — urcuje silu a trvani kontrakce, prudky nartst az v prubéhu porodu;

e [Estrogeny - zvySuji ¢innost (aktivitu) myometria, stimuluji nastup délozni kon-
trakce;

e Prostaglandiny -  zvySené hladiny vyvoldvaji kontrakce myometria, hraji
hlavni roli v aktivaci délozni ¢innosti, ovliviiuji délozni hrdlo;

e Distenze stény delozni — napinani délozni stény — tlak na svaly a nervové za-
konceni v oblasti vnitini branky — vyvolani déloZnich kontrakci.
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1.4 Znamky bliziciho se porodu

e odchod hlenové zatky — s blizicim se porodem prodélava hrdlo délozni nékteré
zmény (spotiebovava se a mirn¢ se dilatuje). Hlenova zétka, ktera do této chvi-
le chranila délohu, se uvoliiuje a s trochou krve z natrzenych kapilar hrdla od-
chazi (hlenovéa zatka tvotfena krvi smichanou s hustym hlenem miize byt rtizova
nebo tmaveé hnéda). Muze se uvolnit nékolik dni pfed porodem, v pribéhu po-
rodu nebo vaginalnim vySetfeni ¢i pohlavnim styku;

o [klesa fundus delozni, pokles bricha (,, poklesne pupik*);
o vyskyt poslickii;

e zvySeni vagindlni sekrece — tlak plodu zptsobuje zvySenou tvorbu cCirého ne-
drazdivého sekret. Podrazdéni a svédéni byva zndmkou infekce, proto by mél
byt o téchto priznacich informovan lékat nebo registrovana porodni asistentka;

e prival energie — mnoho Zen pociti pfed porodem néahly ptival energie

e zastaveni vihy nebo ubytek na vaze — vétSina matek pred porodem zjisti, ze
ubyla na véze asi 0,5 az 1,5 kg. Je to dano vétsim vyluCovanim télesnych teku-
tin, zptisobenym hormonalnimi zménami.

e zmenSeni obvodu bricha, vzdalenost spona fundus prestane riist
e cervix skore 10 bodii

e odtok plodové vody

1.5 Kdy se dostavit na porodni sal
e pravidelna d¢lozni ¢innost se zkracujici se frekvenci a zvySujici se intenzitou
e odtok plodové vody
e krvaceni
e bolest délohy, ktera nema charakter déloznich kontrakei
e nepravidelnosti pohybu plodu

e jiné symptomy (teplota, malatnost, zvraceni, prljem, psychické zmeény,
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1.6 Porodni doby

L. Doba porodni (doba oteviraci) — trva od zacatku pravidelnych kontrakci az do
plné rozvinuté branky; délozni hrdlo se postupné otevird, az zcela vymizi. Na
konci I. doby porodni jiz neni Zadné bariéra mezi dutinou délozni a pochvou. L
dobu porodni d€lime na latentni fazi, aktivni fazi a tranzitorni fazi.

Latentni faze - kontrakce se stabilizuji, zvySuje se jejich frekvence, trvani a
intenzita; délozni hrdlo se zkracuje - vznik tenké porodnické branky; cervix se
postupné spotfebovava; branka je na konci latentni faze dilatovana do 3 cm;
dé¢lozni kontrakce co 10 — 15 minut, trvani cca. 15 — 20 s.; charakteristické jsou
bolesti v podbtisku nebo sakralgie; hlavicka sestupuje do panevnich rovin.

Aktivni faze - branka - dilatace 3 cm — 8 cm; d€loZni kontrakce co 3 minuty,
trvajici 45 s i vice, zvysuje se intenzita; zeny vyzaduji analgezii; dirupce vaku
blan (vicerodicka branka 3 — 4 cm), prvorodic¢ka 5 cm)

Tranzitorni faze - branka od 8 cm az do Uplného zajiti; sestup hlavicky do
nizSich panevnich rovin; dé¢lozni kontrakce co 1 — 2 minuty, trvajici 50 — 60 s.

Intervence porodni asistentky v I. dobé porodni — kontrola psychického stavu rodicky;
komunikace s rodickou a s jejim doprovodem; sledovani a tiSeni bolesti (muzikoterapie,
aromaterapie, bachovy kvétové esence, teply obklad na podbtisek, masaze sakrdlni oblas-
ti, hydroanalgezie), kontrola kontrakei, kontrola odtoku plodové vody pomoci Temesva-
ryho ¢inidla, sledovani vyprazdiovani (moceni, stolice), doporuceni tlevovych poloh,
vyuziti relaxacnich pomucek (gymnasticky mi¢, porodni vak, zdvésné pomuicky - zebfi-
ny), provedeni ptipravy k porodu (klyzma, oholeni intimni oblasti)

Porodni plan — jakysi soupis prani, jak by mél podle t€hotné zeny (rodicky) porod vy-
padat. Jedna se o jakousi pfedstavu o porodu pifenesenou na papir. Také miiZze porodni
plan slouzit pro zdravotniky (jako takové nevyslovené piani), kteti budou o Zenu
v pritbéhu porodu pecovat. Ve vétSin€ piipadil se budouci rodicky vyjadiuji k pfipravé na
porod, k pfitomnosti osob u porodu, k respektovani intimity, k prvni dobé porodni, ke
druhé a tfeti dobé porodni, k oSetfovani miminka, apod. Porodni pldn by mél byt formu-
lovan jasnég, pokud moZno co nejstrucnéji.

Vedeni I. doby porodni
e vaginalni vySetfeni: kazdé 2 — 3 hodiny, kontrola vstupovani hlavicky
e ozvy plodu a dé€loZni ¢innost monitorujeme kazdé 2 — 3 hodiny
e kontrola ozev plodu: co 15 min.

o fyziologické funkce: TK a P (2 — 3 hod.), TT méfit co 6 hodin
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subfebrilie: 1 hod.

e branka: 4 — 5 cm dirupce vaku blan (po dirupci vaku blan rodicku vaginalné
vySetifime a nato¢ime kardiotokograficky zdznam)

e d¢lka I. doby porodni: prvorodicka: 10 — 12 hodin, vicerodicka: 6 — 8 hodin

e dychani: hluboké bfisni dychéani (na konci I. doby porodni ,,psi dychani®)

11 Doba porodni (doba vypuzovaci)

Zacina zanikem branky a kon¢i porodem plodu. V tomto obdobi pocituje
rodicka potiebu zapojit bfisni lis, a to nasledkem tlaku sestupujici hlavicky na
nervove pleten¢ v oblasti panevniho dna. V prubéhu tohoto obdobi prochazi
plod ptes dolni segment délozni, zaslou branku, pochvu a panevni dno smérem
k poSevnimu introitu. Jakmile hlavicka dosahne panevniho dna, objevi se v po-
Sevnim introitu. V tomto obdobi se provadi v indikovanych pifipadech medialni
nebo mediolaterni nastfih hraze (epiziotomie). V pribéhu druhé doby porodni
se délozni kontrakce objevuji kazdé 2 — 3 minuty a trvaji 60 — 90 sekund. Jejich
intenzita je 70 — 80 torr1i.

Intervence porodni asistentky ve Il. dobé porodni — rodicku ve II. dobé porodni jiz ne-
opoustime a ozvy plodu méfime po kazdé kontrakci. Porodni asistentka si nachysta po-
miucky k porodu, udrzuje slovni kontakt s rodickou. K tomu, aby rodi¢ka mohla zacit tla-
Cit, musi byt splnény tii podminky — branka musi byt zasla, rozvinuta (kontrolujeme vagi-
nalnim vySetfenim), hlavicka musi byt dorotovana na dné panevnim (rodic¢ku tlak hlavic-
ky zaina nutit tlacit a hlavicka se objevuje v poSevnim introitu) a Sev Sipovy (sutura
sagitalis) musi byt v pfimém priméru. Pokud jsou splnény vyse uvedené podminky, je
mozné zacit s rodickou tlacit. Bfisni lis rodicka pouziva v dob¢ kontrakce. Rodicka se na
zacatku kontrakce zhluboka nadechne, zavie oCi a usta, hlavu si rodicka mize sklonit k
hrudniku a 3 krat béhem jedné kontrakce zatlaci (jako na stolici) s minimalnimi pfestav-
kami na vydechnuti a opétovné nadechnuti; mezi kontrakcemi rodicka zhluboka dycha,
zavie o€1, odpociva.

Vnitini panevni roviny

Rovina panevniho vchodu (aditus pelvis) — je ohrani¢end vzadu promontoriem (v
oblasti LS5), pokracuje doptedu jako linea arcuata (terminalis) a kon¢i na hornim okraji
spony stydké, ma tvar ptiéného ovalu a nejdelsi rozmér je diameter transversa (pfi¢ny -
13 cm)

7 Mrv

Rovina panevni Sife (amplitudo pelvis) — je ohrani¢ena vzadu hranici mezi S2 a S3
(na os sacrum) a mifi doprostied spony stydké, ma kruhovy tvar a nejdelsi rozmér je dia-
meter obliqua dextra et sinistra (Sikmy - 13,5 cm)

8
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Rovina panevni uziny (angustia pelvis) — zaCind vzadu na hranici mezi kosti kiizo-
vou a kostr¢i; prechazi dopfedu na spina ischiadica a je zakon¢ena na dolnim okraji spony
stydké; jedna se o nejuzsi misto malé panve; ma tvar ovalu, nejdelsi rozmér je diameter
recta (ptedozadni — 11,5 cm)

Rovina panevniho vychodu (exitus pelvis) — zac¢ina vzadu na hrotu kostrce, pokracu-
je smérem doptedu na tubera ischiadica a je zakonc¢ena na dolnim okraji spony stydké; ma
tvar kosoctverce; nejdelsi rozmér je diameter recta (pfedozadni — 9,5 cm); za porodu se
tlakem hlavic¢ky plodu kostr¢ odkloni dozadu — rozmér se tim zvétsina 11 — 11,5 cm).

Porodni mechanismus muizeme rozdélit do 5 etap, které na sebe navazuji:

1) inicialni flexe a vstup hlavicky do panevniho vchodu
2) progrese hlavicky do panevni §ife a uziny

3) normalni ¢i abnormalni vnitini rotace

4) rotace hlavicky kolem dolniho okraje stydké spony

5) zevni rotace

Plod jako subjekt porodu

Velka fontanela — mezi frontalnimi a parietdlnimi kostmi, tvar kosoctverce
Mala fontanela — mezi parietalnimi a occipitalnimi kostmi, tvar trojahelniku
spojnice velké a malé fontanely = Sev Sipovy (sutura sagittalis)

Diameter suboccipitobregmatica — od sttedu occipitalni kosti ke stiedu velké fontanely
(obvod 32 c¢cm) — prostupujici obvod pfti porodu v poloze podélné hlavickou
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II1.

Doba porodni (doba k luzku) — je obdobim, kdy dochdzi k porodu placenty,
pupecniku a plodovych obalti, dale dochézi k retrakci myometria

Znamky odlouceni placenty

e Kustnerovo znameni: natazenymi prsty levé ruky zatlaCit za sponu
stydkou (pokud se pahyl pupecniku vtahne smérem dovniti do pochvy
— placenta se neodloucila, kdyz pahyl pupecniku vyleze — placenta se
odloucila)

e Schroderovo znameni: pti odlouceni placenty délozni fundus stoupa
nad pupek, 2 az 3 prsty

e Ahlfeldovo znameni: pean se za¢ne oddalovat od rodidel, pupecnik je
ochably, hadrovity (kdyz je vzdalen 10 cm, placenta je odloucena)

Mechanismus odlouceni placenty

e Schultz: vytvaii se retroplacentarni hematom, krvaci pod placentu, ta
se postupné odlucuje, sroluje se do dolniho délozniho segmentu a tu-
lipanovité se porodi, lGzko se porodi sttedem, matka z vaginy nekr-
vaci, jedna se o nejvyhodnéjsi mechanismus

e Duncan: placenta se odlucuje od hrany, krvaci do délohy, matka kr-
vaci z vaginy a placenta se rodi z rodidel hranou; odlu¢ovéni placen-
ty trva déle a primérna krevni ztrata je vétsi

e Gessner: smiSeny zpusob, placenta se odlucuje hranou a porodi se
stfedem; Zena krvaci od zaCatku odlucovani lizka

Placentu se doporucuje porodit do 30 minut. Po porodu plodu se intraven6zné aplikuji
uterokinetika a uterotonika (oxytocin a metylergometrin), aby nedoSlo k velkym krevnim
ztratam. Placentu rodime hmatem dle Jacobse, kdy rodici placentu uchopime do dlani
obou rukou a Sroubovitymi pohyby s ni ota¢ime tak, az se blany svinou do provazce, kte-
ry snadno vyklouzne z rodidel. Po porodu placenty kontrolujeme jeji celistvost, pocet cév,

délku pupecniku a jeho tipon. Poté se zkontroluje porodni poranéni.

IV.

10

Doba porodni (doba poporodni) - jedna se o dvouhodinovy interval po porodu
plodu a placent, jedna se o tzv. Casné Sestinedéli, méti se fyziologické funkce
ve 30 minutovych intervalech (TK, P), dale se sleduje krvaceni, vyska dé€lozni-
ho fundu a vyprazdiiovani mocového méchyie. Diilezity je odpocinek pro ma-
minku, teplo, ticho, tekutiny, lehka strava a ptilozeni novorozence k prsu mat-
ky - do 30 minut po porodu. Po uplynuti 2 hodin — ptevoz Sestinedélky na od-
déleni Sestined¢li
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1.7 Epiziotomie (nastrih hraze)
Jedna se o nejcastéjsi porodnicky vykon, ktery se provadi v zavéru II. doby porodni.

Indikace: riziko ruptury poSevniho introitu a perinea, hraz brani dalSimu prostupu
(profezévani hlavicky), poloha podélnd koncem panevnim, zjizvena hraz, velky plod,
porod klestémi, vakuumextrakci

Druhy: medialni epiziotomie
: mediolateralni epiziotomie
: lateralni epiziotomie

: rozSifend lateralni epiziotomie

11
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2 PEDAGOGICKO DIDAKTICKE POZNAMKY

[]lerovopcesruoen ]

Obory, 091-Zdravotni péce, 0913 OSetiovatelstvi a porodni asistenstvi

Po prostudovani této kapitoly a zhlédnuti videa ke kapitole, budou studenti seznameni
s tématikou porodu, jsou zde uvedeny definice jednotlivych pojmil a zapojeni studentd do
ukoll, ¢i zodpovézeni otdzek, které se tykaji daného tématu. Privodni listy jsou logicky
sefazeny pro dobry piehled jednotlivych kapitol pro studenty a odpovidaji tématim v
prezentaci a ve videich.

[ [omokzmsew ]

Zkuste se zamyslet nad ulevovymi polohami v I. dobé porodni a nad porodnickymi po-
lohami ve II. dob€ porodni. Zdivodnéte jejich vybér.

1. Definujte porod.

2. Vyjmenujte hormony, které spousti porod.

3. Jaké podminky musi byt splnény, aby mohla rodicka pouzit bfisni lis?

4. Charakterizujte jednotlivé doby porodni.

5. Jmenujte mechanismy odlouceni placenty.
e
roresromenensoo |

Pokuste se zjistit a sepsat, jaké pomtcky si porodni asistentka chystd k porodu? Re-
spektive, jak vypada sterilné nachystany stolek k porodu? Instrumentarium a pomucky si

vypiste a zkonzultujte s vyucujicim.

|
12
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[savosrarwrarer |l

Pti navstéve porodniho sélu si v§imejte, které nefarmakologické metody tlumeni boles-
ti rodi¢ky vyuzivaji.
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