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DEFINICE OBORU

GYNEKOLOGIE

Lékarsky obor, ktery se zabyva péci o zenu, je zameéreny na diagnostiku,
|écbu a prevenci onemocnéni Zzenskych pohlavnich organu

PORODNICTVI

Lékarsky obor, ktery se zabyva fyziologii a patologii tehotenstvi, porodu
a sestinedeli



HLAVNi SMERY OBORU |
GYNEKOLOGIE A PORODNICTV]

Péce o zenu

Vseobecna gynekologie

Centrum asistované reprodukce (CAR)
Onkologicka gynekologie (COP)
Détska gynekologie

Urogynekologie

Mamologie (senologie)

Perinatologie
Centrum ultrazvukové diagnostiky a prenatalni mediciny



HLAVNi SMERY OBORU |
GYNEKOLOGIE A PORODNICTV]

Péce o téhotnou zenu, rodicku a nedelku
Predchazeni vzniku komplikaci beéhem téhotenstvi, porodu a Sestinedéli

Zajisténi v€asné a ucinné lécby (spoluprace s jinymi lékarskymi obory
napr. genetika, pediatrie, interna, stomatologie,psychologie/psychiatrie,
imunologie)



OSETROVATELSTVI V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Obor, ktery se zabyva predevsim
osetrovatelskou péci o zenu od détstvi az po jeji stari,
osetrovatelskou péci v souvislosti s jeji schopnosti fertility,

osetrovatelskou péci poskytovanou zdravym a nemocnym zenam,
rodinam a komunitam.



UKOLY OSETROVATELSTVI V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Uspokojovani (saturace) biologickych, psychickych, socialnich a
duchovnich potreb zeny

Realizace preventivni, |éCebné a nasledné osetrovatelské péce ve
vsech slozkach zdravotni péce

Podpora zajmu zen o ochranu a podporu zdravi, |éCebny rezim,
osetrovatelskou péci



UKOLY OSETROVATELSTVI V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Edukace zZen (formovanim spravnych postoju ke zdravi, poskytovani
informaci)

Monitorovani osetrovatelskych pozadavku zenské populace a
zabezpeceni maximalni kvality osetrovatelské péce poskytované
metodou osetrovatelského procesu

Aplikace nejnovéjsich vysledku vyzkumu osSetrovatelstvi zaloZzenych na
dUikazech v gynekologii a v porodnictvi



OSETROVATELSKA PECE O ZENU

Osetrovatelska péce je realizovana prostrednictvim osetrovatelského
procesu.

Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkdch ziskdvdni a uzndvdni zpusobilosti k
vykonu nelekarskych zdravotn/ckych povolani a k vykonu cinnosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni pece a o zmene nékterych
souvisejicich zakonu (zakon o nelékarskych zdravotnickych povolanich)

KOMPETENCE porodni asistentky vymezuje vyhlaska ¢.55/2011 Sb. O
cinnostech zdravotnickych pracovniku a jinych odbornych pracovniku

PORODNI ASISTETNKA, event. ZDRAVOTNI SESTRA



OSETROVATELSKA PECE O ZENU

RESPEKT K SOUKROMI, INTIMITE

CITLIVY, INDIVIDUALNI PRISTUP
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DIFERENCIACE OSETROVATELSKE
PECE NA GYNEKOLOGICKO-
PORODNICKEM ODDELENI

Odborna ambulantni péce

Ustavni nemocniéni péce (na oSetfovatelské jednotce, porodnim sale)
Komunitni péce (registrovanou porodni asistentkou)

Agentury domaci péce



AMBULATNI PECE

odborna péce (zdravotni) poskytovana dochazejicim klientkam (resp.
pacientkam)

Ambulantni zdravotnicka zarizeni

Gynekologicko porodnickeé zarizeni ustavni péce:
-gynekologicka ambulance (vSeobecnad, prenatalni, specialni)
Privatni zdravotnicka zarizeni:

- privatni ordinace, specializovana centra (napf.pro lécbu neplodnosti),
privatni porodni asistentky


https://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/klient
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AMBULANTNI PECE

PREVENCE
KONZILIARNI VYSETRENI

DISPENZARIZACE (napf, ONKOLOGICKY NEMOCNYCH, KLIMAKTERICKYCH ZEN,
PATOLOGICKY TEHOTNYCH ZEN, ZEN S UROGYNEKOLOGICKYMI PROBLEMY)

VYSETRENI PRED HOSPITALIZACI

PROVEDENI DROBNYCH OPERACNICH ZAKROKU (KYTETAZ, UPT, ZAKROKY NA
DELOZNIM CiPKU) — PLANOVANE NEBO AKUTNI



VYBAVENI

Cekadrna s WC

Kartotéka (recepce)

Prevlékaci kabinka

Vysetrovna

Specialni vysetrfovna (urodynamicka)
Stacionar, ambulantni operacni salek
Mistnost edukacni




Gynekologicka zrcadla

Simonovo, Kristellerovo gynekologické zrcadlo




Priklad




VYBAVENI — GYNEKOLOGICKE
KRESLO




VYBAVENI - KOLPOSKOP




VYBAVENI — ULTRAZVUKOVY
PRISTROJ




ZAKLADNI NAPLN PRACE V
AMBULANCI

PRACUJE S DOKUMENTACI V KARTOTECE, NA PC

ORGANIZUJE PRIJEM A PORADI PACIENTEK, OBJEDNAVANI NA
VYSETRENI

ASISTUJE PRI VYSETRENI, MALYCH OPERACNICH VYKONECH

APLIKUJE ;EK\@ PRvov{\Di ODBERY DLE INDIKACE LEKARE, PROVADI
POTREBNA VYSETRENI (méreni fyziologickych funkci, anamnéza)



ZAKLADNI NAPLN PRACE V
AMBULANCI

POSKYTUJE OSETROVATELSKOU PECI a rady Zenam

PECUJE O ZENY V PREDPORODNI PORADNE

PODAVA INFORMACE O ZVYKLOSTECH DANE NEMOCNICE, PORODNICE
MONITORUIJE ZENY PRED,BEHEM A PO ZAKROKU

DOHLIZi NA ZAJISTENi POMUCEK, CISTOTU NA PRACOVISTI



ZAKLADNI NAPLN PRACE V
AMBULANCI

DODRZUJE VESKERE ZASADY

BOzZP
HYGIENICKO — EPIDEMIOLOGICKY RAD
GDPR
STANDARDY OSETROVATELSKE PECE



LUZKOVA CAST

Hospitalizované pacientky

chirurgicka, konzervativni [éCba gynekologickych organu, zeny vyzadujici
zvlastni péci v tehotenstvi, zeny po porodu

Osetrovatelské jednotky (oddéleni):
* Konzervativni gynekologie

* Operacni gynekologie

* JIP

* Patologické a rizikové tehotenstvi
* Sestinedéli



ZAKLADNI NAPLN PRACE NA
L UZKOVEM ODDLENI

* Organizace jako na jinych lUzkovych oddélenich
* Péce poskytovana prostrednictvim osSetrovatelského procesu
* Dvou/tfisménny provoz

e Zakladni osetrovatelska péce + specifické vykony pro gynekologické
oddeéleni

* Vysoka narocnost (akutni stavy, nahlé prihody, onkologicka
onemocneéni, ohrozeni zivota plodu) - vysoka psychické a fyzické
zatizeni osetrujiciho personalu



ZAKLADNI NAPLN PRACE NA
L UZKOVEM ODDLENI

e Bézna osetrovatelska péce
* Specifické osetrovatelské cinnosti:

Diagnostické — odbéry biologického materialu (stér z pochvy), specialni
vysetreni (CTG), priprava pacientek na vysetreni, osetreni po
onkologickych vykonech, sledovani klinickych projevu (krvaceni z
rodidel)

IIIII

Preventivni — edukachni cinnost




PORODNICKY USEK

Ambulantni éast — téhotenska poradna, prijmova ambulance

(pokud neni porodni pokoj samostatné, pak hygienicky filtr — sprchy,
toalety)

Porodni sal (porodni box, porodni pokoj)
Operacni sal urceny pro SC

Novorozenecky box

Napln prace porodni asistetnky



OPERACNI USEK

Soucast centrdlnich chirurgickych sall, porodniho salu

Operace vaginalni, abdominalni, endoskopické, operace prsu




USEK ASISTOVANE REPRODUKCE

» Soucast nékterych gynekologicko-porodnickych pracovist

e Cast ambulantni
* Operacni salek (odbér vajicek, embryotransfer, inseminace)

» Cast laboratorni (vy$etfeni spermiogramu, manipulace s oocyty,
embryi, IVF)



Mimotélni oplozeni (IVF + ET)
neni univerzailni metodou lécby
poruch plodnosti.

Metodou volby je u:
- tubdrnich sterilit
- téZzkych poruch spermiogramu muze

Je vhodné pri:
geneticky podminénych sterilitach
(PGD, darovany oocyt)

nepomaha u:
- poruch nidace embrya
- potratd a patologii téhotenstvi

Mimotélni oplozeni
s naslednym prfenosem embrya do délohy
(IWF + ET)

1. hermonalni stimulace Zeny, vedouci k vyvoji vétsiho
poctu Graafovych folikli a cocyti

2. Odbér vajicek punkei zralych foliklu
3. Oplezeni oocytl in vitro (spontanni nebo 1CSI)
4. In vitro inkubace do stadia vicebuné&éného embrya

5. Prenos embrya do délohy (po hormonalni priprave
endometria).

Fertilizace in vitro (IVF)

Podanim gonadotropinu stimulujeme

v organismu pacientky soucasné vyzrani
vétsiho poctu oocytl — tzv. superovulace.
Vajicka pripravena k fertilizaci se pak biopticky
odeberou z vajecnikl a v laboratofi smisi se
spermiemi partnera.

Po kratkodobé kultivaci v Zivném roztoku se
vybrana embrya implantuji do délohy matky.

Zvlastnim pripadem IVF je ICSI.

UZitecnée terminy

* In vitro fertilizace (IVF) - odbér vajiCek (oocyta),
jejich oplozeni mimo télo zeny (in vitro), a
preneseni (transfer) vzniklych embryi do dutiny
délozni.

= Prodiouzena kultivace embryi (PK) — kulln
renasel EMONYE Ve vy 55
e Bli2i plirozendm

sl umeleho oplo: en

Intracytnplasmatlcka injekce spermie (ICSI) -
Injekce jeding, vybrané spermie pfimo do
cytoplasmy vajicka. Zvysuje u;.pé%.nmt umeleho
oplozeni u paru s problematickymi spermiemi, Ci
protilatkami proti spermiim u Zeny.






CENTRUM PRENATALNI
DIAGNOSTIKY

Cast ambulantni
Operacni salek (CVS, AMC, KDC, intrauterinni TRF)




KOMUNITNI PECE — navstévy v
rodinach

Komunitni péce

Komunitni péCe znamena poskytovat intervence a
podporu na spravné urovni a ve spravne
podobé, tak, aby pacient dosahl co nejvetsi
urovné nezavislosti (samostatnosti,
sobéstacnosti) a kontroly nad svym Zivotem.

Jde tedy o systém sluzeb, systém odborné
podpory a pomoci v komunité (ve
spole€enstvi, v béZnych Zivotnich podminkach) a
komunitou (spoleCenstvim), nastaveni béznée
populace k akceptovani handikepovanych
ob&anu a k ochoté a pripravenosti byt jim dle
svych moznosti prirozené ku pomoci).




ANATOMIE ZENSKYCH POHLAVNICH
ORGANU

Zenské vnitini pohlavni organy (organa genitalia feminina interna)
Zenské zevni pohlavni organy (organa genitalia feminina externa)

Prsy (mammy)



ANATOMIE




ANATOMIE POHLAVNICH ORGANU ZENY A MUZE

poitévacek velky
(odb. clitoris) stydky pysk
usti mocove -

- maly
trubice stydky pysk
okraje

panenské hraz
blany (odb. perineum)

Zevni pohlavni organy Zeny

| vajecnik

velky stydky pysk |

VnitFni pohlavni organy Zeny z boku
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télo délahy

]' pochva

dutina délohy

brdle délahy

Vnitini pohlavni organy Zeny

mofovy méchyf
bFigni svalstvo { vajednik |

déloha [vejcovod |

Vnitini pohlavni orgdny Zeny shora



DELOHA (uterus, metra, hystera)

duty svalovy organ se silnou sténou ulozeny v malé panvi zeny
hruskovity tvar a je lehce predozadneé oplostéla

rozmeéry délohy se ruzni podle stadia zivota zeny (u zeny, ktera dosud
nerodila = nulipara, jsou rozmény 8 x 5 x 2—3 cm u zeny, ktera jiz rodila
= multipara, jsou rozméry o néco véetsi)

hlavni funkce misto vyvoje zarodku, plodu a vypuzeni plodu pri porodu



DELOHA

Fundus

VEJCOVOD

DELOHA

Délozni

Casti délohy
* corpus uteri = télo delozni;

Isthmus Vnitini Gsti

Cervix

e cervix uteri = hrdlo déloini (3,5 — 4cm)

Zevni usti

 isthmus uteri = kratky usek spojujici corpus pocHva
a cervix

Déloha je ulozena v malé panvi mezi mocovym mechyrem a

konecnikem. Je predozadné oplostéla (v dospélosti) a zaujima typické
postaveni:


https://www.wikiskripta.eu/w/Cervix_uteri
https://www.wikiskripta.eu/w/Cervix_uteri

Anteflexe  Retroflexe Anteverze  Retroverze

Ante — smérem k predni ¢asti téla (ke stydké kosti)
Retro - smérem k zadni ¢3sti téla (ke kosti kfizové)
Verze — naklonéni délohy

Flexe — zahnuti délohy

Anteflexe: déloha je orientovana smérem ke stydké kosti a zahnuta

Anteverze: déloha je vytahla a orientovana smérem ke stydké kosti

Retroverze: déloha orientované ke kosti kfizové

Retroflexe: déloha je orientovana smérem ke kosti kfizové, s predni ¢asti délohy ohnutou



POCHVA

Duty svalovy organ (10cm)
Posevni klenby predni, zadni, postranni

Poddajna, roztazitelna

Vystlana dlazdicovym epitelem Lactobacillus Doderlein (pH 4,5 —
zvysena odolnost proti infekcim)

Hlavni funkce: umoznéni pohlavniho styku
odchod menstruacni krve
porodni cesta



MENSTRUACNI CYKLUS

Cyklické zmény délozni sliznice (endometria), pfiprava endometria na
uhnizdéni oplodnéného vajicka

Tyto zmény jsou prisné zavislé na hladiné rlznych pohlavnich hormon (a
tedy i na ovarialnim cyklu)

Delka cyklu je zhruba 21 - 35 dni, hodnoty se mohou individualne lisit
(prumérné jde o 28 dni)

Menstruacni cyklus zacina v puberté (priblizné mezi 8. a 13. rokem) a konci v
obdobi menopauzy



FAZE MENSTRUACNIHO CYKLU

Proliferacni — 5. - 14. den, rUst sliznice - endometrium az 10mm,
navozena estrogeny

Sekrecni— 15. — 26. den, v bunkach endometria se hromadi glykogen a

lipidy (pocatecni vyziva oplodnéného vajicka), navozena progesteronem
Zlutého téliska

Ischemicka — 26 — 28. den, bunky endometria odumiraji (tato faze
nastava, pokud nedojde k uhnizdéni oplodnéného vajicka

Menstruacni — 1. — 5. den odlucuji se odumrelé bunky sliznice



PORUCHY MENSTRUACNIHO CYKLU

ANOVULACNI CYKLUS — nenastava ovulace, rytmus krvaceni zachovan
OLIGOMENOREA — méné casté krvaceni (cyklus delsi 35 dnu)
POLYMENOREA casté krvaceni ,cyklus kratsi nez 21 dnu)
HYPOMENOREA — abnormalné slabé menstruacni krvaceni
HYPERMENOREA — abnormalné silné menstruacni krvaceni (- anemie)
MENORAGIE — silné menstruacni krvaceni (vice jak 7 dnu)
METRORAGIE — acyklické krvaceni

AMENOREA — absence menstruacniho krvaceni



PORUCHY MENSTRUACNIHO CYKLU

DYSMENOREA — bolesti pfi menstruaci

PREMENSTRUACNI SYNDROM — obvykle 5 — 14 dn(l pFiznaky psychické,
somaticke, vegetativni



VAJECNIKY (ovaria)

Parova pohlavni zlaza, zavésena na zadni straneé Sirokého délozniho
vazu, ulozen na bocCni sténé malé panve

S déloznim rohem spojuje vajecnik ligamentum ovarii proprium



VAJECNIKY (ovaria)

Slozeni:

kdra (cortex ovarii) — obsahuje Zenské pohlavni buriky (vajicka ruzného
typy zralosti)

dren (medulla ovarii) — vazivo,, hladka svalovina, cévy, nervy

Hlavni funkce:
tvorba a uvolnovani vajicek
Tvorba Zenskych pohlavnich hormonu (estrogen, progesteron)



OVARIALNI CYKLUS

cyklické zmény probihajici v ovariu zeny v zavislosti na hladiné
pohlavnich hormon

je uzce spojen s menstruacnim cyklem, kdy hormony produkované
cyklicky v ovariu primo ovliviauji délozni sliznici

= priprava vajiCka schopného oplodnéni, sekrece hormon



OVARIALNI CYKLUS

V embryonalnim zivoté zalozeno ve vajecnicich asi 2 mil. primarnich
folikuld

Pri narozeni se zredukuji na 700 tis.
V puberté 300 — 400 tis.
V puberteé folikuly rostou pod vlivem FHS a LH

genetika: vajicko obsahuje polovinu chromozomu (22 somatickych, 1
pohlavni X)

Karyotyp zdravé zeny 46,XX  zdravého muze 46, XY



FAZE OVARIALNIHO CYKLU

Folikularni (12.-14.dni od 1 dne PM)

Jeden z folikull se v ovariu zvétsuje,
Dozrava v Graafuv folikul (15-20mm)
Ovulacni (asi 14.den), Graafuv folikul
praskne, vajicko se vyplavi do dutiny brisni
Vypuzené vajicko zachyti fimbrie vejcovodu

Lutealni — po vyplaveni vajicka sténa folikulu zkolabuje, vznika utvar
corpus luteum, ktery produkuje progesteron, pokud nedojde k
oplodnéni, méni se v bilé télisko corpus albicans, okolo 24 dne zanika
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VEJCOVODY (TUBA UTERINA,
SALPINX)

Parovy trubicovy organ 9 — 12cm
Pohyblivé rasinky zachycuji uvolnéné vajicko

Peristaltické pohyby vejcovodu usmeérnuji pohyb vajicka do délohy

K oplodnéni dochazi nejcastéji v tretiné vejcovodu



PRS (mamma, mastos)

Parovy organ

Soucasti je mlécna zlaza (glandula mammae) 15 laloku se ¢leni na malé
laltcky, vyvody se spojuji do mlékovodu usticich na prsni bradavce

Pigmentovy dvorec, vystoupla bradavka
Tvar a velikost individualni

Prsni Zlaza prodélava zmény v pribéhu
menstruacniho cyklu

Hormony spoustéjici laktaci prolaktin,
oxytocin vyvolava vyprazdnovani mlékovodu

Prani swal
- Prani (midénd) 2laza

0 Bradavks
.\ Prsni dvarec

L Vyvody migén

) Tubovi thaf prsu -5

0 Kiae kryici

Mezizabermi svaly

roaliendd na Hamed lalicky

Elazy

pavreh prsu



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

NOVOROZENECKE (neonatalni)
OBDOBI DETSKE (infantilni)
PUBERTA

OBDOBI POHLAVNI ZRALOSTI
KLIMAKTERIUM

SENIUM

ok WNR



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

NOVOROZENECKE (neonatalni)

Do 6 tydnu od porodu se mohou objevovat priznaky novorozenecké
hormonalni reakce (zdurela prsni zlaza, odtok hlenu z pochvy, slabé
krvaceni z rodidel)

OBDOBI DETSKE (infantilni)

Asi do 8 let obdobi hormonalniho klidu, pochva chranéna hymenem, ph
alkalické, vajecCniky malé, prsni zlaza v klidu, déloha s nizkym
endometriem



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

PUBERTA - vrchol dospivani, rist a zrani reprodukéniho systému
(Prepubertalni vyspivani — zrychleny rust, vyspivani — asi od 8 let)
Nastup puberty — vliv dédicny, rasovy, klimaticky, nutricni
Obvykle kole 10 — 12 rokem

Hormonalni zmény:

- Gonadotropiny (hypotalamus) - FHS a LH— stimuluji vajecniky, podporuje
tvorbu Zenskych pohlavnich hormonu

- Estrogeny - zenské pohlavni hormony ovliviujici vyvoj prst a délohy u
divek, mistem tvorby jsou vajecniky

- Progesteron — tvori e ve zlutém télisku a v nadlevinach



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

Zmeény télesné a funkcni v puberteé — ukladani podkozniho tuku, zména
stavby kostry, svalstva, rozvoj sekundarnich pohlavnich znaku

- Pubarche — pubické ochlupeni
- Axialni ochlupeni
- Telarche — rust a vyvoj prsu

- Menarche — menstruace

Porucha: puberta praecox, puberta tarda



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

OBDOBI POHLAVNI ZRALOSTI

Menstruacni cyklus pravidelny
Obdobi plnéni reprodukcni funkce

porucha: infertilita, sterilita



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

KLIMAKTERIUM (,,prechod”) — mezi 45. — 50. rokem
pokles ovarialni funkce, zmény endokrinni, somaticke, psychické

Premenopauza ( navaly horka, poceni, deprese, poruchy spanky,
podrazdénost, unava, ubytek vapniku v kostech, suchost sliznic,
Castéjsi zanety mocovych cest a potize s inkontinenci) — obdobi pred
menopauzou, - perimenopauza - menopauza - postmenopauza
(ukonceni reprodukéniho obdobi vajecniku)



https://www.moliklub.cz/encyklopedie/zanet-mocoveho-mechyre
https://www.moliklub.cz/co-je-inkontinence

Menopause Rating Scale

Symptom Intenzita Intenzita:

deprese nesnesitelné 4
tzkost zi?;im Z’
podrazdéni irné 1
vycerpani s4adné 0

navaly horka a potu

palpitace Vysledek je souctem intenzit

poruchy spanku

bolesti kloubt a svalu Hodnoceni:

sexudlni problémy 33-44  tézky klimaktericky syndrom

22-33 stfedni klimaktericky syndrom
11-22  lehky klimaktericky syndrom

inkontinence

suchost pochvy



FYZIOLOGICKA OBDOBI ZENY

SENIUM

Vyhasla funkce vajecniku, postupna atrofie rodidel, mizi podkozni tuk,
ochabuje kuze, ridnuti vlasu, Sedivéni, ubytek vapniku v kostech
(osteoporoza)

Porucha: sestup (descensus) pochvy a deélohy

metroragie z nejruznéjsich pricin (karcinom endometria)



EDUKACE ZENY

Proces vychovy a vzdélavani, rozvijeni osobnosti

Cilem je poskytovani potrebnych vedomosti, nacvik zrucnosti, osvojeni
dovednosti, dosazeni urcité zmeny v chovani, preména hodnotovych a
vztahovych postoju

Klientka prebira podstatnou cast za vlastni zdravi, méla by byt vedena
k péci o vlastni zdravi, o vlastni onemocnéni



EDUKATOR

/nalosti a dovednosti primérené své profesi
Osobnostni predpoklady
Schopnost empatie
Zajem, snaha, ochota
Komunikac¢ni dovednosti
Motivace



DODRZOVANI| ZASAD

Respektovat individualitu kazdé zeny

Dodrzovat systém podavani informaci, pouzivat jednoduchy
srozumitelny jazyk, vyuzivat nazornosti, pouzivat konkrétni dovednosti

Stanovovat optimalni cile

Snaha o motivaci, aktivni spoluucast klientky, nacvicovani situaci,
opakovani k dosazeni potrebného stupné dokonalosti

Zpétna vazba, kontrola



FAZE EDUKACNIHO PROCESU

Posouzeni stavu (anamnéza, sbér informaci)
Stanoveni edukacni diagndzy (stanoveni potreb)
Planovani (priority, potreby, cile)

Realizace (s cilem dosazeni zadouciho vysledku) s prihlédnutim k
vékovym a individualnim zvlastnostem klientky

Zhodnoceni vysledki edukacni ¢innosti



VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
, V PORODNICTVI
ANAMNEZA

Nynéjsi onemocneéni

Osobni anamnéza

Gynekologicka/porodnicka — takt zejm. v intimnich otazkach
Partner/manzel

Rodinna

Socialni

Pracovni



VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

FYZIKALNI VYSETRENI
Pohledem

Poklepem

Poslechem
Pohmatem

specifikum per vaginam, per rectum, zevni pelvimetrie, vySetreni prsu

| Pritomnost rodice, sestry pri vaginalnim vysetreni!



VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
\VV PORODNICTVI

LABORATORNI VYSETRENI

Bézna laboratorni vySetreni (hematologie, biochemie, mikrobiologie,
serologie, koagulace)

Vysetreni hladiny hormonu, tumor markeru
VySetreni posevniho prostredi

- Mikrobiologické — stér z pochvy (MOP)
- Mikroskopicke
- Stanoveni pH v pochvé



VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

CYTOLOGICKE VYSETRENI
Stér z délozniho Cipku (onkologicka cytologie)




VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

ZOBRAZOVACI VYSETROVACI METODY
UZ — Ultrasonografie (USN) — abdominalni, vaginalni sonda




VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI




VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

RTG bez kontrastni latky
- Nativni snimek bricha
- Mammografie

RTG s kontrastni latkou

- Hysterosalpingografie (pruchodnost vejcovodu) — dnes jiz malo
pouzivana

- VyluCovaci urografie



VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

CT - podrobné zobrazeni jednotlivych casti téla v tenkych
vrstvach (pojem "tomografie" znamena zobrazovani v rezech)

bez/s kontrastni latkou
davka pri CT vysetreni je znatelné vyssi nez u bézného RTG
nitrozilni aplikace jodové kontrastni l[atky muze mit nezadouci ucinky




VYSETROVACI METODY V
GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

MR zobrazovaci metoda, ktera vyuziva k zobrazeni jednotlivych tkani
méreni zmén magnetickych momentu atomovych jader vodiku

MR je az na nekolik vyjimek nejcitlivéjsi metodou pro posouzeni
morfologie a patologie mékkych tkani




VISE I RUVAUI VIETUUY V
GYNEKOLOGII A

V PORODNICTVI - pfiprava Zeny k
Mygé#@tg@&i(em vysetreni
Pri laboratornim vysetreni

Pri ultrazvukovém vysetreni
Pri RTG, CT, MR

Priprava dle typu vysetreni, a individuality pacientky (psychicka,
edukacni, somaticka — preléceni vaginalnich zanétu, vysetreni
uropoetického traktu, dusledné vyprazdnéni, oholeni, zavedeni
permanentniho mocového katetru, prevence TEN)



ENDOSKOPICKE VYSETREOVACI
METODY

vysetreni vnitfnich orgdnl zrakem pomoci optickych pfistroji — endoskop
cystoskopie - vysetreni mocového mechyre cystoskopem

kolposkopie — vYéetFeni povrchu delozniho Cipku pomoci specialniho
mikroskopu - kolposkopu, ktery umoznuje zachytit casne zmeny (dysplazie,
metaplazie) na déloznim Cipku

vaginoskopie — vysetreni pochvy pomoci optiky

hysteroskopie — optické vysetreni dutiny délozni (lze odstanit polyby, odebrat
vzorek na biopsii)

laparoskopie — vysetreni dutiny brisni laparoskopem
pomoci laparoskopu Ize provadeét i radu brisnich operaci



https://www.linkos.cz/slovnicek/dysplazie-metaplazie/
https://www.linkos.cz/slovnicek/dysplazie-metaplazie/

DALSI VYSETROVACI METODY

URODYNAMICKE
Funkcni vysetreni dolniho mocového traktu (k dg. Inkontinence)

Urodynamicky pristroj se zabudovanym PC — vySetruje objem a tlak v
mocovém meéchyri, tlakové poméry v mocové trubici, rychlost proudu
moci, postmicni reziduum, unik moci pri kasli

<

A — —_—

4

Pl

(cystometrie, uroflowmwtrie, profilometrie, LPP) - | o‘ |




OPERACNI ZAKROKY

ABDOMINALNI
LAPAROTOMIIE - chirurgické otevreni brisni dutiny

N

a — pfitna suprapublicka laparotomes (eacTic qor . Pfannen-
itiel], b = dolni stfedni laparctamis




operafni ndstre)

OPERACNI ZAKR

ABDOMINALNI

e Manipula&ni ndstro]
_--ﬁ- ' s

L M mavedeny do délohy

L

@

LAPAROSKOPIE - endoskopicka operacni metoda brisni chirurgie, pri

které se pomoci endoskopickych nastroju pod kontrolou kamery
provadéji operace organu brisni dutiny




OPERACNI ZAKROKY

VAGINALNI
Operace na vulve, hrazi, posevnich sténach, panevnim dnu, Cipku

Vykon je provadén v gynekologické poloze




NEJCASTEJS|I OPERACNI ZAKROKY

Biopsie

Kyretaz

Miniinterupce

Interupce

LEEP — excize tkané z papalomaviroznich lézi na déloznim Cipku
Ablace polypu

Kryodesstrukce — destrukce papalomavirdznich lézi nizkymi teplotami
tekutého dusiku



NEJCASTEJS|I OPERACNI ZAKROKY

Konyzace Cipku
Enukleace myomu, cysty
Hysterektomie
Ovarektomie

Resekce ovaria
Salpingektomie
Adnexetomie
Cystektomie
Myomektomie



NEJCASTEJS|I OPERACNI ZAKROKY

Sterilizace
Posevni plastiky

Porodnické operace — SC, klestovy porod, VEX, manualni lyza placenty,

instrumentalni revize dutiny brisni, cerklaz hrdla délozniho, laserove
koagulace



Osetrovatelska péce o zenu pred operaci

Prijem, anamnéza, informované souhlasy, edukace

Priprava operacniho pole. Oholeni, vycisténi pupku

Vyprazdnovani, cévkovani, zavedeni permanentniho mocoveho katetru
Odbeér biologického materialu

Preléceni vaginalnich zanétu, antimikrobialni profylaxe

Premedikace, medikace

Dusledna prevence TEN (vysazeni HAK)



SPECIFIKA pFipravy zeny k vy3etieni
Ostych hovorit o intimnich problémech

Strach z nemoci, bolesti, ztraty zenstvi, z konce sexualni aktivity, ze
zmeény vnimani vlastniho téla

Strach z diagnozy = ztrata - rodinné vazby, genetické vysetreni



Osetrovatelska pecCe o zenu po operaci

Monitorace fyziologickych funkci, stabilizace stavu
Sledovani krvaceni z rodidel (tamponada, vlozky)
Sledovani krvaceni z operacni rany (kontrola drénu)
Sledovani bilance tekutin

Analgetizace

PécCe o strevni peristaltiku, o vyprazdnovani mocového méchyre
PécCe o operacni ranu

Hygiena genitalu

Péce o prsa

Péce o psychickou stranku

Edukace o zivotosprave, nasledné lécbe, pohlavnim styku



ZANETLIVA ONEMOCNENI ZENSKYCH
POHLAVNICH ORGANU

Velmi slozita reakce zivého organismu na poskozeni, zahrnuijici
komplex biochemickych a imunologickych zmén (-itis)

Zaneétlivy proces je ochrannou reakci organismu, a to nejcastéji na
cizorodou latku.

Na této reakci se podili imunitni systém clovéka — |épe receno néekteré
typy protilatek, které Casto (treba po prodélané infekci) v téle
pretrvavaji i neékolik let. Samotny boj se pak projevuje zanétem.

Béhem tohoto procesu se zaroven startuje obnova poskozenych tkani


https://cs.wikipedia.org/wiki/Biochemie
https://cs.wikipedia.org/wiki/Imunologie

KLASIFIKACE ZANETU

PODLE LOKALIZACE

Zaneéet zevnich rodidel — vulvitida (herpes genitalis, bartholinitida,
folikulitis vulvea)

Zanéet pochvy — kolpitida

Zanéet hrdla délozniho — kolpitida

Zaneéet dutiny délozni — endometritida

Hluboké panevni zanéty = zanéty nad urovni hrdla délozniho

- salpingitida, ovaritida, adnexitida, pelveoperitonitida, parametritida
Mastitida




KLASIFIKACE ZANETU

PODLE PUVODCE (VYVOLAVACI AGENS)
bakterialni

virove
plisnove
parazitarni



KLASIFIKACE ZANETU

PODLE CASOVEHO PRUBEHU
Aktuni

Subakutni

Chronicky

Navratny (rekurentni)

Zanét akutni, pri neléceni nebo nedoléceni - chronicky - rakovina



KLASIFIKACE ZANETU

PODLE KLINICKE SOUVISLOSTI VZNIKU ZANETU
V souvislosti s graviditou, porodem, potratem

V souvislosti s gynekologickymi operacemi

Ostatni — z vaginalni flory pri oslabeni organismu, nemoci prenosné
pohlavnim stykem

Indukované - apendicitida



ETIOLOGIE

Pavodce (mikroby, viry, kvasinky, paraziti)
Predispozicni faktory

- Hormonalni vlivy (téhotenstvi, DM)

- Léky (ATB, cytostatika, imunosupresiva)

- Stav vyzivy (obezita, redukcni diety, podvyziva)

- Nevhodna hygiena (alkalicka mydla, horké koupele)
- Nevhodny odév (tanga, stahujici neprodysny odév)
- Sexualni promiskuita

- Stres




ETIOLOGIE

- Mechanicka traumatizace pochvy (pesar, M frekvence pohlavnich
stykU, uzivani mechanickych sexudlnich pomucek)

- Zavedené IUD
- Infekce mocovych cest
- I imunita

- St.p.operaci malé panve, po porodu (rezidua post partum), potratu
(rezidua post abortum)



KOMPLIKACE

Sterilita

Komplikace v tehotenstvi a pri porodu
Nadorové zmeéeny (prekancerozy, HPV infekce)
Poruchy menstruacniho cyklu

Bolesti pri pohlavnim styku

— negativni psychosocialni dopad (naruseni partnerského vztahu, stud
z neprijemné pachnouciho vytoku, neurdéza)



SYMPTOMATOLOGIE

- Posevni fluor

- Svedeéni, paleni rodidel

- Bolesti v podbrisku

- Otok, zdureni, zarudnuti, puchyrky, vridky
- Casté moceni, dysurie

- Bolesti pri pohlavnim styku (dyspareunie)
- Poruchy menstruacniho cyklu

- Celkové priznaky (1 TT, tfesavka, poceni, poruchy vyprazdfiovani,
unava, zvraceni)



DIAGNOSTIKA

Anamnéza — PM, potrat, chir. zakrok, sexualni souvislost, rizikoveé
skupiny, cestovani, hygiena (tampon, lazn¢), drivéjsi zanéty, nemoci,
léky

Gynekologické vysSetreni — lékar (per vaginam) kultivace, citlivost,
specificky test, ev. Cytologické nebo venerologickeé vysetreni, UZ,
konziliarni vysetreni (chirurgie, urologie, interna), vysetreni krve (FW,
KO, CRP, sérologie), vysetreni moce (biochemické, mikrobiologické), CT,
laparoskopie




TERAPIE

DLE OKOLNOSTI, KLINICKYCH PRiZNAKU, VYSLEDKU VYSETRENI se voli
|écba konzervativni nebo chirurgicka

(patogen, lokalizace, klinicky prubéh, jina onemocnéni, vék, uchovani
fertility, anamnéza, epidemiologie)



OSETROVATELSKY PROCES

Podle mista vykonu (ambulance, nemocnic¢ni oddéleni)
- Administrativni ukony

- Anamnéza

- Odbéry krve, moci, cévkovani

- Asistence lékari pri vysetreni

- Edukace o 1écbé, prevenci, hygienickych zasadach, aplikaci €k,
sexualnim zivoté, v€asné lécbé, prevenci nechténé gravidity), zeny
Casteji preferuji komunikaci se sestrou — jednat otevreng, ale
soucasne diskrétné, informace o hospitalizaci

- Osetrovatelsky proces dle standardl a kompetenci v nemocnici



OSETROVATELSKY PROCES

NEZAPOMINAT NA OCHRANNE POMUCKY — CHRANTE SI SVE ZDRAVI

(rukavice, dukladna desinfekce rukou, myti rukou, ochranny odéy,
pripadné dusledné dodrzovani bariérového rezimu)



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

STD — Sexually Transmitted Diseases
STl — Sexually Transmitted Infections

Skupina nemoci, ktera se prenasi vyhradné pohlavnim stykem (anebo je
pohlavni styk, sexualni praktiky pacienta jednim z moznych zpUsobU
prenosu)

Vzdy je nutné prelécit vSechny sexualni partnery (depistaz kontaktt —
hlaseni o pohlavni nemoci)



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Prenos — pohlavnim stykem, krvi (pfenos i z matky na dité v
téhotenstvi), poranénim

Infekce Sirené "témeér vyhradné pohlavnim stykem (povinné
epidemiologické hlaseni):

* Syfilis (prijice, lues)

» Kapavka (gonorea)

e Méekky vred (ulcus molle)

» Ctvrtad pohlavni nemoc

* Pata pohlavni nemoc



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Infekce Sirené prevazné vyhradné pohlavnim stykem (nepodléhaji
povinnému hlaseni):

* Bakterialni infekce, chlamydiové infekce, urogenitalni nekapvcité
infekce

* Infekce vyvolané prvoky (napf. trichomoniaza)
* Infekce mykotické (urogenitalni kandidozy — Candida albicans)

* Infekce virové (herpes virus, lidsky papalomavirus, virus infekcni
hepatitidy A,B a C, CMV, HIV — podléha povinnému hlaseni)

e Svrab, munky



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Komplikace

e Sterilita

* Komplikace v téhotenstvi a pri porodu, prenos na plod
e Sireni infekce na dalSi organy

e Karcinom hrdla délozniho

* Negativni psychosocialni dopad

VVVVVV



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Symptomatologie dle druhu STD

* Posevni vytok

e Svedeéni, paleni rodidel

* Bolest v podbrisku

e Otok, zdureni posevniho vchodu
e Casté moceni, dysurie

* Bolest pri pohlavnim styku

* Poruchy menstruacniho cyklu

* Celkové priznaky



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Diagnostika:

* Ananmeéza

* Gynekologicke vysetreni

* MOP, mikrobiologické vysetreni (kultivace + citlivost)
* Venerologické vysetreni

* Serologické vysetreni krve

» Kolposkopické vysetreni



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Terapie:
* Konzervativni dle puvodce

* Vhodna podplrna psychoterapie



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Prevence:

e Bariérova antikoncepce, dodrzovani hygieny pohlavniho zivota
* Sexualni vychova

* Povinna hlaseni

* Kredeizace novorozencl

e Screening téhotnych zen

e Screening darcu krve, organu

* Mezioborova spoluprace

* Profylakticka vakcinace HPV

* Prevence HIV



SEXUALNE PRENOSNA ONEMOCNENI

Osetrovatelska péce

* Asistence u vaginalniho vysetreni

e Odbér biologického materialu

 Aplikace Iéku do pochvy, zasady spravné aplikace léku
* VVaginalni vyplach, pfiprava roztoku

* Edukace o zasadach hygieny, pohlavniho styku, |écbe, oblékani,
eliminaci rizikovych faktoru, edukacni letaky

e /pétna vazba — klienta uvedené zasady dodrzuje, rozumi jim



_ NADOROVA ONEMOCNENi
ZENSKYCH POHLAVNICH ORGANU

 Postihuji zeny ve vsech vékovych obdobich
 Obecneé déleni — zhoubné a nezhoubné, hranicni
* Nadory hormonalné aktivni, inaktivni



NADOROVA ONEMOCNENI

Nazvoslovi:

* Pravy nador (tumor, novotvar) — nezvratna zména tkane,
neregulovatelny rust bunék

* Nepravy nador — Utvar podobajici se nadoru

* Nezhoubny benigni nador — roste pomalu, je ohraniceny, prakticky
nepredstavuje riziko, nenici okolni tkané, nezakladaji dalsi loziska

(metastazy), vétSinou se sami nezhoji
* Dystrofie — degenerativni zmeény

* Prekancerdzy (predrakovinné stavy) — bunécné zmény, které mohou
vést k maligni transformaci tkané




NADOROVA ONEMOCNENI

* Potencialné maligni nadory — hranicni, s nejistym biologickym
chovanim (border-line) — odliSné jen na zakladé presné stanovenych
histopatologickych kritérii, mohou recidivovat, metastazovat (nej¢. Na
vajecnicich)

 Zhoubné maligni nddory — prorustaji rychle do okolni tkané, zakladaji
dcerina loziska, celkové vycerpavaji organismus, bez |écby vedou k
smrti




NADOROVA ONEMOCNENI

Priciny nejsou jednoznacné objasneny

Podil genetickych, hormonalnich, rustovych, a jinych faktort
(kancerogeny — fyzikalni, chemické, biologicke, selhani imunitniho

systému)

Vysledkem geneticka zména bunky



NADOROVA ONEMOCNENI

Rizikové faktory:

* Mechanické drazdéni

e Casny zalatek sexualniho Zivota
e STD

* Promiskuita

e Koureni

* imunosuprese



NADOROVA ONEMOCNENI

Klasifikace ndadoru dle FIGO (mezindrodni organizace gynekologu)

clenéni do 4 stadii

Klasifikace dle TNM (vypracovana WHO)
3 slozky anatomického popisu (Tumor, Nodus, Metastaza)




NADOROVA ONEMOCNENI

Diagnostika:

* Anamnéza

* Klinické gynekologickeé vysetreni
* Kolposkopie

* UZ, MR, CT malé panve

* Biopsie, laboratorni vysetreni



NADOROVA ONEMOCNENI

Terapie:

e Zavisi na typu nadoru, lokalizaci, velikosti, zdravotnim stavu nemocné
* Terapie komplexni
- chirurgicka

- konzervativni (chemoth., radioth.,hormonalni th., imunoth., odborna
psychologicka nemoc)



NADOROVA ONEMOCNENI

Prevence:

* Primarni (zivotni styl, profylaktické oCkovani)

e Sekundarni (samovysetrovani prsu, depistaz — preventivni
gynekologické prohlidky, screening na karcinom hrdla délozniho,
onkologické cytologie, mammograficky screening, dispenzarizace,
v€asna lécba prekancerodz)

e Tercialni (sledovani nemocnych s vyléenym nadorovym
onemochénim)



NADOROVA ONEMOCNENI

Komplikace:
* ProrUstani nadoru do okolnich tkani, metastazy
e Sterilita

* Nezadouci ucCinky radioterapie, chemoterapie (slabost, malatnost, bolesti
hlavy, Unava, prujmy, slizniéni reakce, postizeni GIT, ledvin, kUze, nervu,
krve)

e Kachexie

* Bolest

e Psychosocialni dopad
* Potrat



NADOROVA ONEMOCNENI

Osetrovatelska péce ambulantni:
* Asistence u vaginalniho vysetreni
* Odbér biologického materialu

 Aplikace Iékt do pochvy, zasady spravné aplikace léku

e Edukace o zasadach hygieny, vyprazdnovani, stravovani, pohlavniho
styku, |é¢bé, oblékani, eliminaci rizikovych faktorud, edukacni letaky

» Osetrovani pooperacni rany, hodnoceni stavu kuze, sliznic
e Opora (strach, obavy, alergie)
e /pétna vazba — klienta uvedené zasady dodrzuje, rozumi jim



NADOROVA ONEMOCNENI

Osetrovatelska péce pri hospitalizaci:

* Hodnoceni bolesti, psychického stavu, hojeni rany
* PéCe o pooperacni jizvu, kuzi, sliznice

* Sledovani krvaceni, tamponady, drénu

* Aplikace léku

* PécCe o vyprazdnovani mocoveho mechyre, streva
e Péce o osobni hygienu, polohovani

* Sledovani stavu vyzivy



NADOROVA ONEMOCNENI

Osetrovatelska péce pri hospitalizaci:

* PécCe o télesny klid, psychicky stav

* Pozor na mechanické vlivy (tlak vaginalni tamponady, obleceni)
* Hodnoceni ucasti na léCebném programu

* Dodrzovani preventivnich opatreni

* Eliminace rizika prodlouzeného pooperacniho zotavovani



MOCOVA INKONTINECE

Porucha mikcniho mechanismu —->nekontrolovatelny unik moci z
mocoveho méchyre

Pricina:
Porucha uzavérového aparatu mocoveého méchyre, zevniho svérace,
ochabnuti svall panevniho dna i mocové trubice

Dusledky:
Zdravotni, socialni, psychické, hygienické obtize
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Mocova trubice

‘ b Wil
" mocovody — trubice asi 30
cm

» mocovy méchyr - duty
organ, pojme 500 — 700 ml,
nuceni priasi 150 ml

* mocova trubice - dva svérace
— vnitrni z hladke svaloviny, vnéjsi
z pricné pruhovane — Ize ovladat
vuli (do urcitého objemu),
uzen3-5cm, muzi15—20cm



MOCOVA INKONTINECE

Modova inkontinence nend
samostatng onemocnéni. kedvi
Vzniks ph zménach pinici faze
mofoviého méchyte.

Zeny trpi inkontinenci dvakrit  motovody

Inkontinence mide byt
pouze prechodny stav, nebo mouovy
vanika jako nasledek jiného méchif
ONemoCneni.

Lidi se mirou dniku modi.
Od nepatmého tniku st egin
al po nekontrolované
pomodovani




MOCOVA INKONTINECE

OCHABLE SVALY STAZENE SVALY

Odlabens vy ﬁ i : | - 4
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MOCOVA INKONTINECE

Stresova inkontinence

Sviraci svaly nepracuji spravné.
To zpusobuje nedobrovolny tinik
béhem fyzické namahy.

I ]
Moc‘.‘ov:y"méchy'ﬁ«

‘\\‘Yry

Dvé usti
,-, mocovodl

Svalovina
mogow,epo
méchyre

2 W Vnivtfmv'
. svérac
Mocova trubice



Typ inkontinence | Geralricke Domavy calkern
cdd.f LOMN | dichedod M= 1162
| M=583 |M=57d
Inkentinence moce | G0, 7% 65.6% 63,3%
.F'Hm:nnntli Ratetr | 43 gag 0,5% 7.1%
Inkentin. stolice  |§54%  §3.7% 54,4%
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MOCOVA INKONTINECE

Klasifikace:

 Stresova (35-45%) — pasivni unik moci pri nahlém zvyseni
intraabdominalniho tlaku bez pocitu nuceni na moceni, bez prodlevy

e Urgentni (25-35%) — nechtény unik modi spojeny s nahlym, vuli
neovladatelnym nucenim na moceni

* SmiSena (20-40%)

 Ostatni formy (5-10%) — trvaly odtok jinymi nez mocCovymi cestami,
reflexni




MOCOVA INKONTINECE

Komplikace:

e Zdravotni (podrazdéna kuze, opruzeniny, infekce, urosepse, dekubity,
chronicka Unava pri poruchach spanku zptisobenych noénim Unikem)

* Psychické (ztrata sebeucty, frustrace, deprese, hnév, strach, uzkost)

* Socidalni (socialni izolace, snizena pracovni vykonnost, omezeni aktivit,
naruseni intimnich partnerskych vztahu)

e Ekonomické (ndkup pomucek)




MOCOVA INKONTINECE

Rizikové faktory:
* Porody

* Nedostatek pohybu anebo naopak nadmérna fyzicka ndmaha zputsobujici
jednostranné pretizeni

* Nevhodna prace zeny (trvale v sedé, v predklonu)
e UZivani nékterych Iéku

* Chronicky kasel

 Abdominalni hysterektomie

* Obezita

e Postizeni CNS



MOCOVA INKONTINECE

Diagnostika:

 Anamnéza (rodinnd, osobni, gynekologicka, urologicka, pracovni)
* Gynekologicke vysetreni

e Laboratorni vysetreni moci

* Klinické testy (Pad-weight test — vazeni vlozek, MarshalUv test —
naplnéni moc.meéchyre na 200ml, pacientka zakasle, Q-tip test —
zavedeni steticky, ktera pri uvolnéném uretrovezikalnim spojeni a pri
zatlaceni pacientky opisuje uhel smérem vzhuru)

* Endoskopické vysetrovaci metody - urocystoskopie



MOCOVA INKONTINECE

e Urodynamické metody (cystometrie, uroflowmetrie, profilometrie,
elektromyelografie, LPP)

* Uz

Obr. 1 - Uroflowmetrie (UFM)
a elektromyografie (EMG) synergni

d. Uroflowmetrie : mikce

ik
« hodnoti mnozstvi moce, ktera protece ..ng
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« méreni motoveho proudu je vyuZivano = \ : : e ki puia g e
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- jako screeningova metoda k uréeni ! ey
obstrukce uretry ([
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MOCOVA INKONTINECE

Lécba dle typu inkontinence

e Konzervativni (gymnastika panevniho dna, vaginalni konusy,
elektrostimulace, medikamentozni |éCba — antidepresiva, estrogeny,
posSevni pesary, uretralni okluzory, protetické pomucky)

e Chirurgicka (TVT — prosta posevni paska, TVT-O, TVT-S, specifické
operace dle druhu inkontinence (cystoplastika

e Psychoterapie, trénink mocového meéechyre




MOCOVA INKONTINECE

Komplikace:

* Poranéni pochvy a mocového meéchyre
* Retence moci
* Hyperkorekce
* Mikcni obtize

* Bolesti v misté vedeni pasky



MOCOVA INKONTINECE

Prevence:
* spravné mikcni navyky v détstvi

* dodrzovani spravného mikéniho intervalu (min. kazdych 4-5h,
vymoceni pred spanim)

* mocit az pri plném mocovém mechyri

e Zajistit klid, intimni prostredi a uvolnéni pri mikci
e Udrzovani primerené telesné hmotnosti

* \\yhybani se sterotypni narocné praci

* Dostatek pohybu



MOCOVA INKONTINECE

* Péce o pravidelnou stolici

* Predchazenim infekcim mocopohlavniho Ustroji, pfip. jejich dikladna
|écba

e Spravny pitny rezim (alespon 2 litry dennég, nepit 2-3h pred spanim,
eliminovat narazovy prijem tekutin, alkohol a kofein)

 \/¢asné nasazeni hormonalni substituce (v obdobi klimakteria)



MOCOVA INKONTINECE

Osetrovatelska péce:
Prijem/vydej tekutin

Trénink moceni

Edukace o rezimovych opatrenich
Evidence moceni

Psychicka podpora

Aplikace l1éku

Asistence u vysetreni



MOCOVA INKONTINECE

Stav klze, sliznic po operaci
PécCe o permanentni katetr
Edukace ohledné pouzivani pomucek

Péce o invazivni vstupy (abdominalni operace, epicystostomie — drenaz
mocového méchyre, laparotomie)

Sledovani pitného rezimu, stavu operacni rany
Aplikace [éku (ATB
Sledovani stavu hygieny



epicystostomie — drenaz mocovéeho
mechyre







EPICYSTOSTOMIE

= prima drenaz moci z
MOoCovenho mechyre \
pomoci katetru, pres |
stenu brisni ven do
sberneho sacku




PLANOVANE RODICOVSTVI

* snaha partnerského paru, aby otehotnéni a po-rod nastaly v
nejvhodnéjsi dobé

* Planované rodicovstvi muze mit pozitivni nebo negativni charakter.

* Pozitivni planované rodicovstvi je cilena snaha o otehotnéni.

* Negativni planované rodicovstvi je snaha a opatreni vedouci k
zabrané nezadouciho otéhotnéni (antikoncepce

Planované rodicovstvi je ve vSech civilizovanych zemich svéta
povazovano za zakladni lidské pravo



PLANOVANE RODICOVSTVI

Hormonalni antikoncepce

* Peroralni antikoncepce (pilulky)

* Vaginalni krouzky

* Naplasti k aplikaci na kuzi

* Injekce

* Podkozni implantaty (v soucasné dobé nejsou na ceském trhu dostupné)
 Hormonalni nitrodélozni téliska

Nehormonalni antikoncepce

* Bariérové metody — kondomy, pesary

* Nitrodélozni téliska



PLANOVANE RODICOVSTVI

Reversibilni (vratné) metody po ukonceni uzivani nebo aplikace
antikoncepce dochazi k obnoveni plodnosti

Nitrodelozni télisko s hormonem, které se zavadi do delohy. Télisko
obsahuje progestin (hormon zlutého téliska), ktery zahusti hlen
délozniho hrdla. To se stane pro spermie neprostupnym, zabrani se jim
v cesté k vajicku, takze nemuze dojit k jejich spojeni.

Nitrodelozni telisko bez hormonu, které se rovnéz zavadi do délohy, ale
neobsahuje hormony. Obvykle je zalozeno na bazi med.i.



https://www.antikoncepce.cz/nitrodelozni-telisko/hormonalni-nitrodelozni-telisko/
https://www.antikoncepce.cz/nitrodelozni-telisko/nehormonalni-nitrodelozni-telisko/
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PLANOVANE RODICOVSTVI

Nereversibilni (nevratna) metoda, kam patfri sterilizace, je metodou,
ktera vede k trvalé ztraté plodnosti, ale soucasné zachovava normalni

funkci pohlavnich zlaz.



PLANOVANE RODICOVSTVI

NEPLODNOST (asi 15% dvoijic)
Sterilita — neschopnost otéhotnét

Infertilita — neschopnost donosit, porodit zivotaschopny plod (min.3x
po sobé jdouci neuspésné tehotenstvi)

Neplodnost muze (neschopnost pohlavniho styku, neschopnost
oplozeni, porucha tvorby spermii)

Neplodnost zeny (anatomicka, funkcni, jina)




PLANOVANE RODICOVSTVI

Diagnostika:

* anamnéza

* Klinicka vysetreni

e Spermiogram (vysetreni ejakulatu po 3 denni sex.abstinenci)
* Biopsie varlete

e Stanoveni ovulace

e UZ vysSetreni, hysterografie, vys.priuchodnosti vejcovodU

* \/yS.paru — postkoitalni test, serologickeé vysetreni, imunologicke vys.,
geneticke vys.



PLANOVANE RODICOVSTVI

Diagnostika:

* anamnéza

* Klinicka vysetreni

e Spermiogram (vysetreni ejakulatu po 3 denni sex.abstinenci)
* Biopsie varlete

e Stanoveni ovulace

e UZ vysSetreni, hysterografie, vys.priuchodnosti vejcovodU

* \/yS.paru — postkoitalni test, serologickeé vysetreni, imunologicke vys.,
geneticke vys.



PLANOVANE RODICOVSTVI

e 4]

» Konzervativni (antibiotika, kortikoidy, |écba anovulace, endometriozy,
imunologicka th., fyzikalni lazenska lécba, técebny télocvik,
psychoterapie)

* Chirurgicka (Uprava anomalii délohy, zpruchodnéni vejcovodu,
priprava na IVF)




PLANOVANE RODICOVSTVI

Asistovana reprodukce

|ékarské postupy a metody pouzivané v lécbé neplodnosti, kde dochazi
k manipulaci se zarodecnymi bunkami nebo embryi

Siroky vybér metod umeélého oplodnéni jako je stimulace vajecniku a
planovany styk, IUl (intrauterinni inseminace), IVF (in vitro fertilizace),
nativni - prirozeny cyklus IVF, minimalni stimulace IVF, |écba
darovanymi vajicky, kryoembryotransfer vlastnich nebo darovanych

embryi



https://www.reprofit.cz/cs/umele-oplodneni/lecba-iui/
https://www.reprofit.cz/cs/umele-oplodneni/lecba-iui/
https://www.reprofit.cz/cs/umele-oplodneni/lecba-iui/
https://www.reprofit.cz/cs/umele-oplodneni/ivf-lecba-reprofit/
https://www.reprofit.cz/lecba-darovanymi-vajicky/popis-lecby-darovanymi-vajicky-DIVF/
https://www.reprofit.cz/lecba-darovanymi-vajicky/popis-lecby-darovanymi-vajicky-DIVF/
https://www.reprofit.cz/cs/umele-oplodneni/kryoembryotransfer/

Mletody-asistované=
reprodukce (AR)

(napr. ICSI)
Aktivita ¢. 4




PLANOVANE RODICOVSTVI

Zakonné limity a omezeni pro umélé oplodnéni v Ceské republice:

* \Vek zeny v den embryotransferu nesmi presahnout 48 let + 364 dni.

 Umeélé oplodnéni lze provést pouze neplodnému paru nikoliv
jednotlivci.

* Neplodny par musi byt rozdilného pohlavi.
 Umélé oplodnéni nelze pouzit pro vybér pohlavi.



PLANOVANE RODICOVSTVI
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Odbér vajicek, odbér
spermii, oplodnéni,
kultivace embryi
Spusténi Embryotransfer

o

Ultrazvukové
vySetfenf

Casovy
harmonogram
prumérného

IVF cyklu



Pocet cykli (v tisicich)

Poéet cykla AR podle zamyéleného cile, 2007-2013, CR
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Zdroj: Marcdni registr asislované reprodukce

Pozn.: IVF = mimoini oplednéni, KET = krycembrycfransier, PGD = prenataini geneicka diagnostka
ED = darovani cocytl, OOR = piefi darovanych cocytl, EMR =pfiel darovanych embryi,
Freez = zamraZeni



PLANOVANE RODICOVSTVI

Osetrovatelska péce

Pritomnost, vliv rizikovych faktoru (na télesnou hmotnost, stravovani,
zZivotni styl

Edukace
Psychicka opora
Riziko infekce
Bolest



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Nahly vznik

Rychly pribéh, ohrozuje fyziologické funkce

Obvykle vyzaduje okamzity chirurgicky zakrok s naslednou pooperacni
PECi

Hrozi Sokovy stav

Doprovazi akutni silna bolest, krvaceni, poruchy védomi



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Diagnostika:

* Anamnéza

* \/ySetreni zakladnich fyziologickych funkci (stav védomi,TK, P, dychani)
* Klinické priznaky

* Fyzikalni vysetreni vaginalni, rektalni, chirurgické, interni,
neurologické

* Uz, CT, MR

 Laboratorni (KO, FW, hCG, koagulace, zakladni biochemické vysetreni)



AKUTNI STAVY V PORODNICTVI

e Gravidita extrauterina (GEU)

* Torze adnex

e Akutni selhani zdravi u téhotnych zen
e Apendicitida u téhotnych zen



Embryc

Fallopian

Tube
Uterus




AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Pyosalpinx - zanét vejcovodu

» Vejcovod se plni zanétlivym exsudatem, slepovani sliznice, tvorba adhezi
» Nasledek: uzavér vejcovodu, vyjimecne peritonitis

» Postihuje mladeé zeny, Casto s intrauterinnim téliskem
Symptomy:

* nastupuje obvykle po menses, bolest, vytok

* horecCka, zvraceni, bolest celého bricha

* Muze se lokalizovat do abscesu

» Perforace abscesu — NPB (akutni peritonitis a Sok)
Prvni pomoc:

* nic per os, protiSokova opatreni

 transport na gynekologické oddéeleni

LécCba: antibiotika, chirurgicky vykon



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Syndrom toxického Soku

* Prestup toxinu Staphylococcus aureus pres trhliny sliznice do krve nebo do peritonealni dutiny
Vyskyt u zen pouzivajicich vaginalni tampony

* Mortalita je az 8-15%

Symptomy:

bolesti hlavy, horecka, prajmy, zmatenost, letargie, bolesti svall
exantém, erytém spojivek a jazyka, hypotenze, sok

Porucha funkce nejméné tri organovych systému:

ledvin, jater, kosterniho svalstva (myolyza)

Prvni pomoc: protiSokova opatreni, odstranit tampony

Lécba: antibiotika, odstranéni tamponu a pesart

* eradikovat pritomnost Staphylococcus aureus



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Ovarialni cysta

* asymptomaticka

 akutni stav pfri jeji rupture, krvaceni nebo torzi
Symptomy:

* nahl3, silna, ostra bolest v podbrisku

* obraz nahlé prihody brisni - tézka peritonitis
Prvni pomoc:

* obdobné jako u nahlé prihody brisni

* transport na gynekologické oddéleni

Lécba:

e operacni vykon s odstranénim cysty



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Hyperemesis gravidarum

* Opakované zvraceni v gravidite, obvykle v prvnim trimestru
Symptomy:

* Uporné zvraceni, ubytek na vaze, dehydratace, ketoacidoza
Prvni pomoc:

* antiemetika, sedativa

Lécba:

* infuze, sedativa, antiemetika

* oCni vySetreni (hemoragicka retinitis - ukonceni téhotenstvi)



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Graviditas extrauterina

* Implantace embrya mimo délozni dutinu(vejcovod, vajecnik, dutina bfisni)
Symptomy:

» krece, bolesti, krvaceni, nizky TK, rychly pulz, Sok

Prvni pomoc:

* protiSokova opatreni, transport na gynekologické oddéleni
Lécba:

* Chirurgicky vykon- zastava krvaceni

Cil- zachovat vejcovod (tuba uterina)

 (laparoskopicky salpingostomie, resekce casti tuby)

e ovarektomie, hysterektomie



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Spontanni potrat

e Ztrata plodu pred 20. tydnem gravidity
» Casto v prvnich 6 tydnech gravidity

e VetsSinou se jedna o malformovany plod
* chromozomové aberace

* Vaha plodu je obvykle do 500 g
Symptomy:

* gynekologické krvaceni, krece bricha, bolesti v podbrisku
Prvni pomoc: protiSokova opatreni

* transport na gynekologické oddéleni
Lécba: kyretaz, péce o vnitrni prostredi



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Preeklampsie

* Hypertenze, proteinurie a otoky

* Mezi 2. tydnem gravidity — 1. tydnem po porodu
Eklampsie

* preeklampsie

* krecCe

e kdbma

Vyskytuje se az u 5 % tehotnych

Smrt — nitrolebni krvaceni, respiracni selhani



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Symptomy:

* otoky rukou, oblicCeje, plic, mozku, oligurie, bolesti hlavy, zavrate, vysoky krevni tlak,
zmatenost, kfece, poruchy vedomi az kdma

Eklampticky zachvat:

e aura, opistotonus, tonicko-klonické krece, bezvédomi (nékolik minut)
Prvni pomoc:

* péce o0 bezvédomého, transport na gynekologické oddéleni

Lécba:

 |éCba hypertenze, udrzovat rovnovahu soli a tekutin

 vazodilatancia (s cilem zvysit produkci moce), Iécba kreci

* vyvolat porod plodu a placenty

e Zachvat: udrzet prichodnost DC, kyslik, tlumit kfece



AKUTNI STAVY V GYNEKOLOGII A
V PORODNICTVI

Osetrovatelska péce:

Posouzeni stavu

Meéreni fyziologickych funkci
Asistentce u poskytovani prvni pomoci
Asistence u vysetreni

Dale dle stavu na zakladé ordinace lékare



