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Nepravidelnosti vyvoje plodu v zaCatku gravidity
Patologie pupecniku

Patologie placenty

Nepravidelnosti plodovych obalu a plodové vody




V zacatku gravidity




Mimodelozni tehotenstvi

\Vrozené vyvojové anomalie plodu
Rh —izoimunizace

Non-imunni hydrops plodu




= extrauterinni gravidita, GEU

Definice: nidace plodoveho vejce mimo delozni
dutinu

Ve vejcovodu (gravisitas tubaria, 95%)

Ve vajeCniku (graviditas ovarica, 3%)

V brisni dutiné (graviditas abdominalis, 2%)




Prorustani plodového vejce do organu, naruseni
cev, prudke krvaceni do dutiny brisni
Klinicke formy:

Rostouci neporusena GEU

Tubarni potrat

Ruptura vejcovodu, NPB

Dalsi: Kornualni, cervikalni, heterotopicka




Pricina: stavy po zanetech, operacich,
endometrioza, IUD, IVF, hypoplazie vejcovodu
Dg: amenorrea nebo slaba menstruace, pozitivni
tehotensky test, stoupajici hladina hCG v krvi,
pozdeji bolesti podbrisku s propagaci do trisla,
absence plodoveho vejce v deloze na UZ
Terapie: odstraneni GEU

LSK salpingektomie, salpingotomie, metotrexat u malé
neporusené GEU




Abdominal
(< 1%)







Priciny:
Exogenni: infekce, ionizovné zareni, chemikalie, léky,
podvyziva, mechanicke faktory
Genetické: poruchy genu, gamet, blastocysty,
embryopatie, fetopatie
Dg: geneticky screening, UZ, patologicke vys. tkane
T. spontanni potrat, indukovany potrat, porod
poskozeného plodu




Downuv syndrom (trisomie 21. chromozomu), Edwardsuv
syndrom (trisomie 18), Patautv syndrom (trisomie 13),
Turnertv syndrom (45 X), Klinefelteruv syndrom (47 XXY)

Podvojné zrudy — duplicity (kompletni, inkompletni)

Malformace: hydrops, hydrocefalus, anencefalus, teratom,
encefalokéla, spina bifida (occulta, meningokéla,
meningomyelokéla), omfalokéla, gastroschiza

Vrozené vady organu a systému — srdce, urotrakt, GIT




Occulta

Spina bifida occulta is the
least serious and most
commeon type. It is usually
discovered only on x-rays or
scans. Most people never
become aware of their
condition.

Meningocele

In the next most serious
type, meningocele the
coverings of the spinal cord
(meninges) pass back
through the opening in the
spine to form a cyst-like
swelling.

Myelomeningocele

If the spinal cord is enclosed in
the cyst the condition is called
myelomeningocele. This is the
most serious type of spina
bifida.










Rh-izoimunizace

Rh negative
blood cell

Rh positive —
blood cell




Situace, kdy matka je Rh-negativni a plod Rh-
pozitivni
1.tehotenstvi vetsinou bez komplikaci, pri porodu/

potratu imunizace matky, v 2.tehotenstvi rozvo
izoimunizace — produkce anti-D protilatek




Hemolyza fetalnich erytrocytu — hemolyticka nemoc
novorozence

Stadia:
Anémie (nizky HTK, bilirubin prilis nezvysen)
lkterus (zvysen bilirubin, encefalopatie)

hydrops (generalizovany edém, antenatalni smrt nebo
tésné po narozeni, 25%)!)




Prevence: Rh-D profylaxe RhD negativnich zen
Terapie:

Antenatalne: transfuze do v. umbilicalis

Postnatalné: transfuze, fototerapie, vymenna tranfuze




Hydrops plodu z jiné priciny, nejcasteji infekce
(parvovirus B 19) nebo v souvislosti s
kardiopulmonalnim selhanim (anomalie srdce a

cev)
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Naléhani a vyhrez pupecniku

Vyvojové anomalie (marginalni, velamentozni upon)
Odchylky v délce pupecniku

Obtoceni pupecniku kolem plodu

Uzly pupecniku (prave, neprave, torze)

Zanety (funikulitida), nadory, ruptury, trombozy










Anomalie tvaru

Degenerativni zmeny

Mola hydatidosa

Placenta praevia

Abrupce placenty

Placenta adhaerens, accreta, percreta




Placenta membranacea

Biloba, triloba, multiloba

Succenturiata - pridatna

s @2000 Glora Valerat




Infarkty (gestoza, IUGR,
postmaturita)

Cysty, angiomy, fibromy

Mola hydatidosa




= vcestné lUzko

Hluboko nasedajici placenta
(insertio profunda)

Placenta praevia marginalis H

e

Placenta praevia partialis

Placenta praevia centralis




Definice

PHiciny

Priznaky

Diagnostika

Terapie




ProrUstani placenty do
svaloviny delozni, ev.
celou delozni stenou

Dg: obtizna, UZ

T. hysterektomie pri S.C.,

manualni lyza placenty u
placenta adhaerens




Zaneét oballi, poly/oligohydramnion




Zanét — chorioamniitida, infekce plodovych obalu

Pricina: vzestup infekce z pochvy, delsi trvani stavu
po odtoku plodove vody, invazivni vysetreni
Dg:
HorecCka + bolest bricha, citlivost delohy, leukocytoza,
hnisavy vytok
tachykardie plodu

Riziko: prestup infekce na placentu, plod a vznik
septického stavu az Soku u matky

T: ATB, ukonceni téhotenstvi




Objem plodové vody méne nez 500 ml

PriCiny: odtok plodové vody, VVV (ledviny), IUGR
Dg: UZ

T. castejsi monitorace plodu (CTG + flowmetrie a
biometrie), pri zhorseni ukonceni tehotenstvi




Objem plodové vody nad 2 |

V 90% idiopaticky

GDM!, izoimunizace, VVV (srdce, ledviny, GIT)
Cast&ji PROM, drazdiva déloha, hypotonie délozni,
sekundarne slaba delozni Cinnost, abnormalni
polohy plodu, pupecnikova komplikace

T. Castejsi monitorace plodu

Vedeni porodu: opatrna DVB (ventilovy
mechanismus, riziko vyhrezu pupecniku)







