


Priibéh porodu delime na:

I. dobu porodni - oteviraci, za¢ina pravidelnymi
déloznimi kontrakcemi, konci Gplnym rozevienim
branky deélozni,

I1. doba porodni — vypuzovaci, obdobi od rozevreni
délozni branky do vypuzeni plodu,

IT1. doba porodni — za¢ina porodem plodu a konci
porodem placenty

poporodni obdobi — (nékdy nazyvano IV. doba
porodni) obdobi 2 hodiny po porodu placenty.



Partus Porod fyziologicky

praematurus Partus spontaneus

Partus maturus Porod patologicky

Partus serotinus Partus
praecipitatus

(prekotny)




??? Gravidita
???Parita

Patologie v téhotenstvi
Termin porodu
Kontrakce

Plodova voda

Pohyby plodu

Jiné obtize



Odtekla plodova voda

Pravidelné délozni kontrakce

Tlak na konecnik

Dilatované hrdlo

Zasla branka

Hlavicka ve vehodu i vychodu panevnim



Kanylovat periferni vénu

Monitorovat FF (P,TK,D)

Hygiena rukou

Dezinfikovat zevni rodidla

Rozbalit porodnicky bali¢ek

Vnitiné vysettit, zjistit fazi porodu

Provézt epiziotomii

Chranit hraz pomoci sterilnich ¢tverct

Nechat dorotovat hlavicku (riziko dystokie ramének)

Aplikovat 5j oxytocinu (aktivni vedeni III. porodu) = snizuje poporodni krevni ztraty a zkracuje

1L d.p.
Porodit predni a zadni raménko

Osetfit novorozence (odsati z DU, DN, kdyZ to dité potiebuje pozor na bradycardii, kredeizace)
Zhodnotit Appgar skoré1”, 5", 10"

Odebrat krev do zkumavek (Coombsiiv test) = antigeny proti ERY

Porod placenty



Appgar skoré

O

Hodnoceni
Barva kiZe
Akce srdeéni
Dechova aktivita

Svalovy tonus

Spontanni
hybnost

0

komplexnd Lividni
nepfitomna
negycha

hez flexe, atonie

Fadna reakce

1

télo rdZzové, akra Lividni

pod 100/min

pomala, povrch, nepravidelna
chaby, maly, odpor vidi extenz

chaba odpovéd, grimasa

Fi
komplexné riZova
nad 100/min.

silmy kfik, pravigetina

dobra flexe, silmy odpor v
extenzi

wrazna reakce s kfikemn




Prekotny porod. VSimnéte si porozené raménko.




Stage 1:
Dilation

Amniotic fluid

\ within uterus i —_— -
Ve @
y i Yagina

Undilated cervix Fully dilated cerwvix
(=10 cm in diameter)

Stage 2: @ Presentation of head @ Rotation and delivery
Birth = of anterior shoulder

@ Delivery of posterior shoulder

Stage 3: A Placenta detaches
Afterbirth ~— . and exits through
delivery = } vagina




Operacéni rukavice

Nuzky

Sponky na cévy (svorky)
Pupecni tkanice

Ctverce gazy

Pleny , termofolie (v sanitce)



https://is.vszdrav.cz/auth/do/vsz/podklady/osetrov
atelska_pece_v_gynekologii.qwarp?prejit=33821



Prekotny porod je rychly porod do 2 hodin od
zacatku pravidelnych kontrakci.

Jedna se o nechténé porody doma, do zachodové
misy, v automobilu...



Prekotny porod muzeme ocekavat zejména u:
u vicerodicek,

pri silnych délozZznich stazich,

pri nedostateéném uzaveru délozniho hrdla,
u malych plodd.



Poranéni delozniho
hrdla, pochvy.

Vznik trhlin hraze
a krevnich vyronu.

Novorozenctim hrozi
nebezpeci nitrolebniho
krvaceni. Pricinou
byvaji silné a casté
délozni stahy, kdy je
na hlavi¢ku plodu

VL

vyvijen nadmeérny tlak.
Hrozi pretrzeni
pupecniku a
vykrvaceni ditéte.



Aplikace tokolytik (Gynipral 20mikrogramu do 100ml F1/1 event. Inh Berotecu) =
podani pri otevireni do 3 cm a dle ¢asového nastupu kontrakei

Aplikace O2, dle saturace a psychického stavu rodicky

Pevné podvazani pupecniku novorozence (zabranit vykrvaceni novorozence)
Prevence podchlazeni novorozence (pleny, termofélie, infrazaric)

Kontrola celistvosti placenty

Aplikace 1 amp. MEM

Provizorni tamponada (v pripadé trhlin, ruptur)

Aplikace analgetik

Terapie hemoragického soku (v pripadé ruptur, silného krvaceni)

Udrzovat TK 100 tooru sys, pokud je plod in utero (cirkulace placenty, prevence
hypoxie plodu, prevence Sheehanova syndromu)

Za{'istit v nemocnici peclivou kontrolu délohy i porodnich cest, zda nevznikly trhliny
délozniho hrdla, posevnich stén a hraze.



