I\/I U N I Gynekologicko - porodnicka klinika FAKULTNI
Lékafské fakulty MU a FN Brno : NEMOCNICE
I\/‘ E D pfednosta: doc. MUDr. Vit Weinberger, Ph.D BRNO

Akutni stavy pri porodu - abrupce placenty, hypoxie,
predcasny porod, krvaceni, atonie
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Akutni stavy pri porodu

> Krvacive stavy

> Embolie plodovou vodou, trombembolie, vzduchova
embolie

> Akutni hypoxie plodu
> Akutni stavy pri jinych onemocnénich

> Dystokie ramen, inverze delohy
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Peripartalni krvaceni

> Abrupce placenty
> Vcestné ltizko — placenta praevia
> Ruptura delozni stény

> Vasa praevia — vcestné cévy

FAKULTNI
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Abrupce placenty

> Predcasné odlouceni placenty
> Situace ohrozujici plod i matku seena | PR

> Incidence: 0,5 — 1 % vsech gravidit

> Klasifikace dle rozsahu:
Abruptio placentae partialis ( castecna separace )
Abruptio placentae totalis ( Uplna separace)

vk https://slideplayer.cz/slide/3260656/11/images/17/Patologie+placenty+Poruchy+odlu%C4%8Dov%C3%A1n%C3%AD+placenty.jpg
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Abrupce placenty
*

* https://medsphere.wordpress.com/2017/04/09/abruptio-placentae/


https://medsphere.wordpress.com/2017/04/09/abruptio-placentae/
https://medsphere.wordpress.com/2017/04/09/abruptio-placentae/
https://medsphere.wordpress.com/2017/04/09/abruptio-placentae/
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> choroby spojené s vysokym TK

- preeklampsie, choroby ledvin, hypertenze
- eklampticky zachvat, HELLP

> vrozeneé a ziskané zmény na déloze
- VVV délohy,
- submukozni, intramuralni

* myombhttps://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-319-31377-1_7
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Abrupce placenty — priciny

traumaticky mechanismus
- uder, naraz do bricha

nahlé zmenseni obsahu délohy

- odtok PV u polyhydramnia,
- po porodu 1. DvojCete

kratky pupecnik

*

* https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/polyhydramnios/symptoms-causes/syc-20368493
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Abrupce placenty - priznaky

> mirny stupen - nemusi se u matky ani u plodu
projevit

> vetsi odlucovani
- krvaceni z rodidel
- absence citéni pohybii plodu
- bolest bricha
- Sokovy stav
- kolaps
- nitkovity puls
- Couvelairova déloha

* https://emedicine.medscape.com/article/ 252810-overview
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Abrupce placenty — prubéh

> krvaceni z rodidel - odlouceni placenty pri jejim okraji

> absence krvaceni - odlouceni placenty centralné m) vznik
retroplac. hematomu msp priinik krve do délozni
stény = trombotizace drobnych cév

> drazdivost déelohy az trvaly hypertonus — obrana proti
zvetsovani hematomu, bolestiva a prknoviteé tuha déeloha
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Apoplexia uteroplacentaris- Couvelairova déeloha

> krev nachazejici se retroplacentarne prostupuje
délozni sténou az k seroze =) slabé kifehké myometrium

> moznost ruptury délozni pri zvyseni intrauterinnim tlaku

> Couvelairova deloha - placenta praevia
- koagulopatie
- preeklampsie
- embolie plodovou vodou

Mahendra G, Ravindra S. Pukale, Vijayalakshmi S Priya. Couvelaire uterus - A case report. IAIM, 2015; 2(3):142-145
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Couvelairova deloha — barva lilku
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* https://cz.pinterest.com/pin/11470174020924807/
* http://www.jpgo.org/2018/01/couvelaire-uterus-due-to-chronic.html
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Abrupce placenty diagnostika
> klinické projevy
> Zmeny na CTG

> Ultrazvuk

* https://cz.pinterest.com/pin/167266573645976766/
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Placenta praevia

> placenta - v tésné blizkosti vnitrni branky
- prekryva vnitrni branku

> incidence v terminu porodu 0,5- 2%

> rust délohy mm) vytaZeni placenty kranialné

> krvaceni z rodidel v II. a III. trimestru, bez bolesti !
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Placenta praevia — vcestné ltizko

Low lying Marginal Partial Complete
placenta placenta previa previa

Y https://www.invitra.com/en/what-is-placenta-previa/
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Placenta praevia - rizika a diagnostika
*

Risk Factors

» Prior C-section

» Multiple gestations
« Multiple induced abortions ¢
» Advanced maternal age

- L
3 iagnosed by

ULTRASOUND

Placenta
implanted on Placenta covers
cervix internal os

* https://pregnancyhealthcaretips.com/placenta-previa ¥https://editorial.glowm.com/?p=glowm.cml/ultrasoundAtlaslmage&image=611



https://pregnancyhealthcaretips.com/placenta-previa/
https://pregnancyhealthcaretips.com/placenta-previa/
https://pregnancyhealthcaretips.com/placenta-previa/
https://editorial.glowm.com/?p=glowm.cml/ultrasoundAtlasImage&image=611
https://editorial.glowm.com/?p=glowm.cml/ultrasoundAtlasImage&image=611
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Placenta praevia — komplikace

> predcasny porod (prematurita)

> neonatalni umrti (1% pripadi)

> antenatalni / postnatalni krvaceni:
- % riziko atonie délohy

- invaze riustu do myometria
- ® riziko postpartalni hysterektomie
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Placenta praevia — porod

> Planovat Sectio caesarea do 37+ 0
- priprava krevnich derivatti
- erudice operatéra
- spoluprace ( intervencni radiolog)
- podezreni na invazivni rust

> Vaginalni porod
- placenta > 2 cm od vnitrni branky

* http://www.konarkhospitals.com/placenta-accreta-operation/
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Vasa praevia - vcestné cévy

> Cévy probihajici v plodovych
obalech mimo placentarni
tkan a pupecnik

> Jsou lokalizovany pod naléhajici casti plodu
v doInim deloznim segmentu

* https:/ /onlinelibrary.wiley.com/doi/pdf/10.7863/jum.2012.31.6.963
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Vasa praevia — varianty

> typ 1 — upon pupecniku pfimo do obalii

(velamentozni upon) blizko/nad

cervikalnim kanalem

> typ 2 — pridatné laloky placenty,

s cévnimi spojky v blanach

* https://www.researchgate.net/figure/Illustration-of-vasa-praevia-type-1_figl_228653356
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Vasa praevia - peripartalni krvaceni
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Vasa praevia

> zranitelné cévy chranéné jen amniem (ne Warthovym
rosolem)

> pFi rupture vaku blan dojde k jejich roztrzeni krvaceni
z fetalnich cév

> obém krve plodu v 2. a 3. trimestru 80-100 mi/na kg vahy

1) CAVE : MOZNE VYKRVACENI PLODU 1!!!
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Ruptura delohy

> Komplikace porodu a sestinedeéli

» Incidence :0,5-0,2/10 000

> CAVE! Po cisarském rezu - 120-150/10 000

> rizikovy faktor : jizva délozni
- predchozi cisarsky rez (indukce , Oxytocin)
- myomektomie
- fouse route

FAKULTNI
: NEMOCNICE
BRNO

InIIIaI Perforation
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Ruptura délohy v t&hotenstvi a pfi porodu: rizikové faktory a perinataini vysledky — retrospektivni analyza, V. Andonovova, L. Hruban et all., Ces. Gynek.2019, 84, &. 2 s. 121-128

https://www.doereport.com/generateexhibit.php?ID=7228&ExhibitKeywordsRaw=&TL=&A=


https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-gynekologie/archiv-cisel/2019-2-12
https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-gynekologie/archiv-cisel/2019-2-12
https://www.prolekare.cz/casopisy/ceska-gynekologie/archiv-cisel/2019-2-12
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Ruptura delozni diagnostika

> zmeny na CTG (75 %)
> bolesti bricha (60 %)
> vaginalni krvaceni (30 %)

> delozni hypertonus

> nahly ustup kontrakci a hematurie (Iéze méchyre)

* https://www.nejm.org/doi/pdf/10.1056/NEIMicm075079
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Ruptura delohy — ohrozeni plodu a matky

> plod mimo délohu v dutiné brisni

> bezpecny interval do vybaveni plodu {
laparotomii 10 minut !

> prisun kysliku k plodu zcela prerusen
dramaticky poklesu pH !

> Matka ohrozena masivnim krvacenim

* https://www.slideshare.net/fahadzaql/rupture-of-the-uterus
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Poporodni krvaceni

> primarni - krevni ztrata vyssi nez 500 ml
v prubéhu prvnich 24 hodin po porodu

> sekundarni - stejna ztrata od konce prvniho
do sedmého dne po porodu

> Prutok délohou v terminu: 500-700 ml/ min II
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Peripartalni krvaceni — po porodu plodu

U
E

> atonie délohy
> rezidua placentarni tkane
> rozsahle porodni poraneéni

> placenta adherens

* Kriticke stavy v porodnictvi, Antonin parizek a kolektiv
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Atonie délohy (80% krviceni po porodu)

hypotonie - porucha retrakce delohy po porodu
- selhani mechanismu myometralnich ligatur

VYV V

> Diagnoza stanovena ,per exlusionem"

> po vylouceni :
- poranéeni porodnich cest
- vylouceni rezidui
- koagulopatie

* Kritické stavy v porodnictvi, Antonin pafizek a kolektiv
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Atonie delohy - rizika

> velké rozpéti delohy (gemini, polyhydramnion)

> placenta praevia (placenta v d. segmentulv retraktibilita)
» multiparita, chorioamnionitis
> protrahovany, prekotny porod

> VVV délohy, myomy, celk. anest.

> uziti uterotonik, uterolytik

* http://www.fertilitycenter.it/chirurgia/atonia-uterina
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Prevence atonie / hypotonie délozni

aktivni vedeni I1I. doby porodni (uterotonika)
casné podvazani a odstrizeni pupecmku
Fizeny tah za pupecni snliru
Oxytocin (5 j iv)

Duratocin 6-8 x delsi polocas

Methylergometrin (0,2 mg iv)
Prostaglandiny (intramyometralné/ i.m /rektalne)

* https://www.youtube.com/watch?v=uM6GyBaecNo

\7\7\7\7\7\7\7

* http:/ /www.porodnice.cz/tehotenstvi-a-z/vybaveni-placenty-rukou
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Atonie / Hypotonie - Iécba

> aplikace uterotonik

> 2 zilni vstupy, volumoterpie

> UZ vylouceni rezidui v dutine délozni (revize)
> vyprazdnéni mocového méchyre

> Setrna masaz delohy (cave DIC)

* https://medicalguidelines.msf.org/viewport/ONC/english/9-6-instrumental-curettage-51417964.html


https://pdfs.semanticscholar.org/1cb4/5fcc29612dd0220e17103673630602c533a4.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/1cb4/5fcc29612dd0220e17103673630602c533a4.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/1cb4/5fcc29612dd0220e17103673630602c533a4.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/1cb4/5fcc29612dd0220e17103673630602c533a4.pdf
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Atonie / hypotonie - chirurgicka lécba

> revize dutiny délozni
pod UZ kontrolou

> Bakriho katetr - docasna
delozni tamponada (24 hod)

» Embolizace a. uterinae
(intervencni radiolog- dle dostupnosti pracoviste)

https://www.incision.care/courses/bakri-balloon/
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Atonie hypotonie- chirurgicka lécba

rapimal ilial eis

LI dh

> B -Lynch sutura - mozno kombinovat
s Bakriho katetrem

> podvaz aa. Iliacae internae

> hysterektomie
(zivot zachranujici vykon)

* zdroj obrazku Google B-Lynch suture B'LynCh suture



I

Akutni st Fi d i
U N I utni stavy pfi porodu : Fﬂéﬂ'&hﬁ
ME D

BRNO
Poporodni krvaceni- porodni poranéni

> systematicka, pecliva revize porodnich cest

> zavazneé poranéni hematomy

Retroperitonealni hematomy
> CAVE stupen hemodynamického
kolapsu neodpovida krevnim ztratam

> osetreni laparotomie, embolizace

mgm Y 4 V 4 | IV 4
- I II a c kyc h a rte rl I * https://abdominalkey.com/healing-process-and-
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Poporodni krvaceni- poruchy lll.doby porodni

> placenta je zcela nebo castecne neodloucena
po 30-45 minutach po porodu plodu

N4

> PFiCiny — vycerpani myometria
- distenze stény délozni
- hypoplazie délohy
- nizko nasedajici ltizko
- poruchy inzerce (nasledek instrument. vykonu)

* https://is.muni.cz/th/vm6lz/IIIDPO.pdf
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Poruchy placentace

> fyziologicky — placentarni klky proristaji
do funkcni vrstvy decidui

> Poruchy inzerce placenty - hlubsi
prortstani kiki:
1) Placenta adhaerens- invaze klkl do
decidua bazalis - manualni vybaveni mozné
2) Placenta accreta, increta, percreta
- invaze do myometria/serozy
- SC hysterectomie, konzervatlvnl metody

* ttps://www.fac k.com/damscalicut 01/photos/damscalicut-placenta-accreta-increta-and-percreta/1848795675414344/
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Poruchy placentace UZ diagnostika

- ———

No hypoechoic plane Hypoechoic plane
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* https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/uog.14952
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Manualni vybaveni placenty — lysis manualis

LECBA

> placenta incarcerata
placenta se sice odlouci, ale neporodi

PriCina : spasmus vnitrni branky,
event. nevyprazdneny mocovy mechyr

> Placenta adherens
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Peripartalni krvacani

> PZOK- peripartalni Zivot ohroZujici krvaceni

> rychle narlstajici krevni ztrata odhadnuta > 1500 ml
> klinicky rozvoj/ laboratorni znamky tkanové hypoperfize
> krizovy tym - porodnik

- anesteziolog popripadé hematolog
- nelékarsky personal
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Peripartalni krvaceni

> ztrata je rychla a velka

> obtizny odhad (skryté krvaceni do retroperitonea/panve)
> u téhotnych az o 40% vyssi objem krve v III. trim.

> priznaky hemoragického soku s prodlevou!!!!

> do 1000 ml TK i tepova frekvence v normeé

s B
v prvnich hodinach nebyva zretelny pokles hemoglobmu
VAROVNA ZNAMKA - systolicky tlak je § nez pulz/min

\ /
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Peripart.krvaceni - lécba

> identifikace priCiny a jeji odstranéni

> nahrada cirkulujiciho objemu .; -m.

Ty
, lllll

. j T
TR e .

> overeni hemokoagulacni situace
> zajisténi krevnich nahrad (EBR, CMP, trombonaplav)

> Fibrinogen , Exacyl, Novoseven .......

* https:/ /www google cz/search?q=krevn%C3%AD+deriv%%C3%A1ty+transfuzn%C3%AD+p%C5%99%C3%ADpravky&hl=cs&source=Inms&tbm=isch&sa=X&ved=2ahUKEwixw5Kn5d7pAhWKIqQKHUSBDG4Q_AU

 m AN P ARl A 20 Laearsr N0 Ll . A™ A d e e B 1.%2T s ADPDIrs2AAMLA
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Distres plodu — Intrauterinni hypoxie

> poruchou vymény plynti (omezeni az preruseni)
mezi matkou a plodem

> intrapartalni monitorovani — véasna identifikace hypOX|e

External Fetal Heart Rate Monitoring

Contraction Monitor Sensor

1) ozvy plodu
2) CTG

3) ST- analyza plodu

* Zdroj obrazkt google
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Dusledky hypoxie plodu

> HIE - Hypoxicko - ischemicka encefalopatie

> neurologicka dysfunkce projevujici se do 48 hod

Selective Head Cooling

> hypoxie, otok mozku, poruchy tonu,
krece, koma

> dlouhodobé nasledky

> nekdy amrti novorozence

* https:/ /www.slideshare.net/OseOkoene/asphyxia-64761526
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Dusledky hypoxie - DMO

> DMO — detska mozkova obrna
> pozdni neurologiccky nasledek

> diagnoza mezi 1. a 4. rokem zivota

> priciny : intrapartalni hypoxie 10- 20 %
infekce
prenatalni, postnatalni epizody hypoxie
poporodm trauma, prematurita

YK https://infodmo.we cz/album/fotogal k-ipg/
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CTG- FIGO 2015

Bazalni linie 10-160 tepd/min. <100 tepd/min.
Redukovana variabilit > 50 min.,
Variabilita 5-25 tepl/min. ) o zvysena variabilita > 30 min.,
Chybéni alespori jedné sinusoida > 30 min.
charakteristiky normality, avsak
bez patologickych znaki Opakované pozdni nebo prolongované
. decelerace za obdobi > 30 minut
Zadné opakovanéb N,
Decelerace nebo 20 min. pfi snizene variabilité,
decelerace ) .
nebo jedna prolongovana decelerace
> 5 min.
Interpretace Plod bez hypoxie/acidézy Plod 5-n|Zkf:."U pravdépodobnostl Plod s_vyso_ko’u pravdépodobnosti
hypoxie/acidézy hypoxie/acidozy
Okamzité opatfeni ke korekci
Opatren ke korekci odvratitelnych pﬁcln._pouzltl daldich
) . metod ke zhodnoceni oxygenace
. L odvratitelnych pricin, pokud . .
o Neni potfeba zadne ) ) e o, plodu nebo, pokud to neni mozne,
Klinicky intervence bro zlepgeni jsou identifikovany, peclivé rvehlV porod
management P P monitorovani nebo pouziti dalsich ycnly b )

stavu oxygenace plodu

metod ke zhodnoceni oxygenace
plodu

V akutnich situacich (prolaps
pupecniku, ruptura délohy ¢i
abrupce placenty) by mél byt porod
bezprostfedni.

aPfitomnost akceleraci znamend, Ze plod nema hypoxii/acidozu, nicméné vyznam jejich absence v priibéhu porodu je nejista.
b Decelerace jsou svoji povahou opakované, pokud se vyskytuji u vice nez 50 % kontrakc.

FAKULTNI
NEMOCNICE
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Patofyziologie CTG

> Bazalni frekvence — dlouhodoby kompromis mezi vlivem
parasympatiku a sympatiku :
4 vliv katecholaminti (stres, rozvoj hypoxie)
J funkce srdce (ischemie myokardu, srdecni selhani)

e
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i
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* Zdroj :https://is.muni.cz/el/1411/jaro2015/BPPA0241c/3._Poslech_OP__KTG.pdf?lang=en



I
\

U
E BRNO

N I Akutni stavy pri porodu FAKULTNi
: NEMOCNICE

Patofyziologie CTG

> Variabilita - okamzity vliv sympatiku a parasympatiku
- neustalé prizplisobovani se
Yvariabilita- plod v Gtlumu - spanek plodu, Iéky
- zanet, hypoxie

|.:sa|'r::|h]ri$i;]|. |-:|||-|J...u-|'.5lﬂri5=-|'.'h_f : eingeengt | “l-'ﬂﬂ! |5'“'|'"“:'|"':h"I
190 T T T undulatorisch | - *

~ s

' .l'l.l'l'lr.ltlh.l e I | J‘Lﬂ-'lpfl-i.tl.llﬂt -"l-l'l'llrlll.l.Lllﬂ'! I -i-I11|1]II:urJ.-I: :
> 25 bpm | | 19- 25 hpm  5-10 bpm <Shpm |

* Zdroj obrazku google
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Patofyziologie CTG

> _Decelerace - pokles srdecni frekvence
1) mechanicky insult (bareceptory, komprese hlavy,
pupecniku neboo ocnich bulbii)
2) hypoxicky insult — chemoreceptory §J Sp02 4 CO2

‘120 Friihe Dezeleration Spiite Dezeleration'.\f’ariable Dezeleration  Prolongierte Dezeleration%

e

40

T S U I 1 — e S
J  Zdroj obrazku google - |gleichzeitig| [ versetzt 'variabel | Dauerkontraktion|
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Patofyziologie CTG

> Akcelerace — somaticky nervovy systém
Reakce na pohyb ® zvySeni srdeéni frekvence

> Absence akceleraci - pri hypoxii redukce pohybii
- uspora energie plodu
-210 210 H—
-120- 215 bpm above baseline 180
-150 fT 150 fh
—an—1 215 sec., but <2 min.
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Hypoxie — kontrakéni cinnost

> Deéelozni kontrakce :
docasné omezeni vymeény
plynli mezi matkou a plodem

Uterine wall

> V pripadeé 1) chronické hypoxie s cntomettum ottt | |/

Muscle layer of uterus Arteries & veins from mother

2) IUGR

Between uterine contractions, the placenta fills with
the mother’s blood. Oxygen and nutrients are then

absorbed by capillaries of the umbilical
cord and relayed to the baby.

l rezervy k daléim Excessive or prolonged

contractions hinder the transfer

hypoxickym inzulttim e it
Brain damage can result.

* https:/ /www.abclawcenters.com/blog/2013/07/25/new-drug-high-concentration-cytotec-132094/
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Hypoxie — komprese pupecnik

1 I
1 !
1 '

Fetal heart
rate

Normal
Anatomy

Nuchal Cord
Condition

|
I
I
I
I
1
I
I

Venous and
Mainly arterial ) ’Main
venous compression venm?s

compression

\Icompression
|

Uterine
contraction

Umbilical vein H
Umz cnarery gy ——{

I | :
Fetal W
systolicBP | i :
I

. & 8 g’ﬁ

Umbilical
cord

[
@ s
1
. T & 1

* https://www.abclawcenters.com/umbilical-cord-problems/ Realistic hypOtheSIS of cord-compressmn
* https://www.researchgate.net/figure/Truthful-pathophysiological-cord-compression-deceleration-Schematic-drawing-for-CTG_fig2_334448342
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Typy hypoxie SUBAKUTNI

> rozvoj béeéhem kratkého casového intervalu
(30- 60 mmut) stale hlubsi a sirsi decelerace
- Decelerace prevazuji nad mezideceleracnim obdobim
- Neschopnost plodu saturovat 02 a zbavit se CO2
- pokles pH 0,01/2-3 min
> Vyskyt: 1) aktivni tlaceni
2) posileni Oxytocinem
> Opatreni: 1) Oxytocin, polohovamEE
2) aktivni tlaceni, e

3) operacni ukonceni porodu Ay
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Typy hypoxie — POSTUPNE PROGREDUIJICI

> trva radove hodiny, typicka adaptace plodu:
Deceleraceﬂ castéjéi a hlubsi =) vyplaveni adrenalinu
plodu == zvySeni bazalni frekvence =) hypoxie CNS

=) omezeni variability =) hypome myokardu msp @ selhani

e N, WWMW‘M* -sw-"v* | N
v

‘-"’,‘,\’,\“"""\p-rw
¥ i

V"

Opatreni :
1)-Oxytocin ,

2) intenzivni monitoring
3) Operacni ukonceni

: L E s S oh g g L
PasfnNAR AN e oo
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Typy hypoxie CHRONICKA

> PREPARTALNI INSULT BB TR S ;
dIOUhOdobé hypOXie DG EAR LS SRSRRRI b BXetl. a0 T i
schopnost adaptace

> CTG typicky obraz R L
- Ztrata CYKLICITY (limit max 50 mmut)
- omezena variabilita — atlum autonomniho NS
- absence akceleraci (Utlum somatického NS), decelerace
CAVE - Riziko rychle dekompenzace !
- operacni ukonceni pred zacatkem kontrakci
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Typy hypoxie — AKUTNI

> prolongovana decelerace pod 80/min trvajici > 3 min

> nahly pokles srdecni frekvence < FHR 60/min
FHR 60/min nestaci na perfuzi mozku
> rychlost poklesu pH 0,01 /min

""""" LT W e R

\f&;‘&\’ -
o
80 o B
* handbook of CTG interpretation E. ChChandraharan i : | :&9 H ; ' T
! E
' 21:39 2 — 21ﬂ?;°nuu,_-%~m.m-
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AKUTNI HYPOXIE

> VYLOUCENI 3 PORODNICKYCH KATASTROF :
1 )Prolaps pupecniku

2) Ruptury délohy

3) Abrupce placenty

> Po vylouceni 3 katasrof : tokolyza,
polohovani
PRAVDEPODOBNA PRICINA: KOMRESE PUPECNIKU

* https://www.abclawce com/umbi

Oxytocin
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Prolaps pupecniku

I\I I Akutni stavy pri porodu : FAKULTNi

U
E

> urceni vitality plodu UZ

Falal head pushed
aaay Troem cond by

> Uvolnit kompresi pupecniku
- Porodnice X Sanitka |
- Polohovat pacientku
- Tokolyza
- naplnit mocovy meéchyr
- (elevace hlavicky)
> Manualni vysunuti nalihajici casti
=) akutni cisarsky ez

* https://www.slideshare.net/enasmostafal/umbilical-cord-prolapse-48274008
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AKUTNI hypoxie PRAVIDLO 3-6-9-12-15

» 3 minuty - izolovana decelerace s navratem k BF a normalni
3 variabilita ) intenzivni monitoring

> 3 minuty -[vylouéeninorodnicchh katastrof] # akutni SC

3 {hyperstimulace délohy

} ) Korekce pFiciny
hypotenze matky (epidural)

> 6 -9 minut mm) transport pacientky na operacni sal
4
> 9- 12 minut M pf¥iprava akutni SC, porod do 15 minuty
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AKUTNI hypoxie PRAVIDLO 3-6-9-15 minut
> Aplikace pravidla pouze pri :

1) Vylouceni porodnickych 3 katastrof

2) Vylouceni iatrogenich pricin

3) Predchazi normalni variabilita pred poklesem HFR,
nornalni variabiliota behem prvnich 3 minut decelerace

4) FHR < 60/minutu

5) Nepredchazi opakované pozdni decelerace
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Akutni hypoxie — ,,hlava na hrazi ,,

<

> po uplynuti 3. minut volat atestovaného lékare

* handbook of CTG interpretation E. ChChandraharan
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Predcasny porod - pred 37+0

> jsou-li na CTG béhem 30-ti min. zaznamu
alespon 4 kontrakce je predcasny porod v béhu>

'je nutno zahajit intenzivni lIécbu’

> intenzivni péci a intervence - perinatologické centrum
do obdobi nejvice pro plod rizikového

{24+0-33+0 t)'(dnfl}
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Predcasny porod — cervikometrie

> palpacne vysetrit pri prijmu (opakovat pri zmeéne stavu)
>

> UZ cervikometrie méné nez 20 mm (15mm) + funneling

{#121 16.0cm MI0.71/11-02-2009 18472 17.0em MI0.71|02-02-2009
Gynecology 3D58EK/ Res TIs0.2|09:11:22 Gynecology 3DS-8EK/ Res TIs0.2|12:09:51

[2D] G6O / 85dB
FAS / P30
FSID

> vysetreni v zrcadlech :

1) odtok plodové vody
2) krvaceni
3) prolaps vaku blan
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Predcasny porod predikce - cervikometrie < 25mm

> Fetalni fibronektin fFN - glykoprotein

> Produkovan : amniocyty a bunky cytotrofoblastu
> Funkce: udrzeni integrity mezi plodovym vejcem a délohou
> Odber: vaginalni sekret mezi 22. a 34. tydnem
> Cil: urceni pravdepodobnosti predcasného porodu
4 negativni prediktivni hodnotou.

Negativni vysledek: 99,5 % téhotna neporodi do 7 dnii
a 99,2 % neporodi do 14 dnti od stanoveni fFN.



==
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1 Fetalni fibronektin f FN : FAN'l(s%'éhlcE

ot BRNO
. AEBACharlo

—

Fetalni fibronektin
f FN

kohezwnl extracelularnl protem mezi chorlem
\| adeciduou=,tkafové lepidlo*
M + pfi mechanickém narugeninebo zanétu

| === uvolnénido cervikovaginalniho sekretu
e pozitivnitest > 50ng/ml (ELISA)
mezi 22. - 35.tydnem grav.

Posterio
Posterior

Y https://slideplayer.cz/slide/ 2690337/
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Predcasny porod / PROM diagnostika

> testy - Temesvary test
- arborizacni test,
- AMNI sure/ PROM test... =

> UZ posouzeni mnozstvi plodové vody =
(AFI - mdex plod vody, vertlkalm pool)

* https://www.glowm.com/pdf/Ultrasound_in_obstetrics_and_gynecology-chapter9.pdf



https://herqiagen.com/amnisurerow/start/row/
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Predcasny porod - terapie

> tokolyza - oddaleni porodu o 2-7 dni

- transport in utero

- | perinatalni mortality a morbidity
> kortikoidy - maturace plicni tkane

> terapeuticka cerclage/pesar — prevence / terapie

> cisarsky rez
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Predcasny porod — tokolytika

> tlumeni delozni cinnosti
> Pri PROM po dobu aplikace kortikoidu (72 hod)
» 23+1 do 34+6 tydni

4 Betamimetika (Gynipral) A
Atosiban (Tractocil)- antagonista oxytocinu
MgSO04 - minimalni tokolyticky ucinek
- § riziko DMO, neuroprotekce
dalsi tokolytika- Ca - agonist, nitraty , indometacin

U /
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Tokolyza — kontraindikace

> vsechny stavy vyzadujici neprodlené ukonceni gravidity
> intrauterinni infekce !

> krvaceni

> letalni malformace plodu

> fulminantni tézka preeklampsie
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Predcasny porod — kortikoidy

> od 23+1 — 34+6
> glukokortikoidy = betamethazon, dexamethason
[Diprophos 2x2 amp im a 24h }

Dexona 4x1 amp. im a 12 hod

' § riziko neonatalniho amrti A
J riziko RDS novorozence (Respiratory Distress Syndrome),
§ riziko intraventrikularniho krvaceni plodu/novorozence.

- J
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Predcasny porod cerklage

> kontraindikace - délozni cinnost,
- infekce
- krvaceni

indikace - prokazana insuficiencience
pouze do 25+6 tydne

salvage cerclage 50% Uspésnost 27 We?® ...
(prOIa pS Va ku bla n) =T _—~ Posterior lip traction

Carclan

* https://medicine.academic.ru/1460/ Cerclage* https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0029784402023657



https://medicine.academic.ru/1460/Cerclage
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Dystokie ramének - akutni porodnicka prihoda
> jakeékoli tezkosti s porodem rameének

> nemoznost porodit raménka plynulou trakci hlavicky
smérem dolli

> zastava porodu rameének s nutnosti pouziti
nékterych porodnickych manévrt k jejich vybaveni

> doba porodu ramének od porodu hlavicky > 60 sekund
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Dystokie ramének

» Komplikuje 0,2- 2,0%0 porodu, rizika :

makrosomie plodu
diabetes, obezita matky

multiparita
\muiské pohlavi

N

excesivni narust hmotnosti

)

/protrahovana I. a II. doba \
augmentace oxytocinem
operacni porod- VEX

- forceps

S )

> rychly pokles pH v a. umbilicalis
> umrti plodu za 7 minut od porodu hlavicky
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Fleury v. Woolgar (10348)

SHOULDER DYSTOCIA Anterior shoulder

; : : impacted on pubic
Causing Injury to the Brachial Plexus sy

Pubic symphysis

Stretched nerves of
the brachial plexus
— o] causing injury

o ]\ ) I Obstetrical Conjugate
«q.; T The constrained space between
™ the sacral prominence (S) and
Tes 7 the pubic symphysis (P)
y B
/ Ili N i
5 / 7
y = (’ r‘/ /
Baby weight: : &
10 Ibs. 14 1/2 ozs. A, X
(4,950 grams) ! R
Ry
\,F:.{;:f{,v )]
./ﬁw%azouz
8 5 " . +ROVE
Mid-sagittal view of labour and delivery i e

http://www.slk-art.com/shoulder-dystocia

FAKULTNI
NEMOCNICE
BRNO
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Dystokie ramének priznaky
> zastava progrese hlavicky po jejim prorezanim
> hlavicka casto porozena neuplné - po usta/po bradu
> vazne zevni totace
> priznak zelvy

> stagnacni cyanoza hlavicky

* https://www.springermedizin.de/
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Dystokie ramének - reseni

> Dokonceni porodu hlavicky, episiotomie
> Uvolnéni pupecniku
> McRobertsliv manévr, suprapubicky tlak

> Vybaveni zadni rucky

FAKULTNI
NEMOCNICE
BRNO
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Dystokie ramen- reseni

| * ’
L\ } » 1) McRobertstiiv manévr - max. hyperflexe
e ey v kyclich - rozsireni Uhlu mezi sponou a sacrem
Sy / ,' - oplo$téni promontoria
- 3" X

2)Suprapubickpy tlak — tlaceni predniho
raménka pod sponu a dopredni flexe
koo T biakromialniho priiméru o 2 cm

* https://slideplayer.cz/slide/3150371/
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Extrakce
zadniho
raménka

/
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Inverze délohy — vzacna komplikace

> sténa délozniho fundu se vnori do délozni dutiny =
projde celym déloznim hrdlem = objevi se pred
zevni brankou.

> Zivot ohrozujici stav, mortalitou: 15 %.

f krevni ztrata
hemoragickeho a neurogenniho soku.
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Inverze délohy- castecna/kompletni

@ 1st. degree inversion 2nd. degree inversion IE 3rd. degree inversion

@ 4th. degree inversion

https://www.uptodate.com/contents/puerperal-uterine-inversion/print
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Inverze délohy rizikové faktory

> delozni anatomické anomalie
nemoci pojivové tkane
poruchy placentace

kratky pupecnik
makrosomie plodu

prekotny porod

délozni atonie

tokolyza

predcasny tah za pupecnik

https://www.y com/wat

\7\7\7\7\7\7\7\7
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Inverze délohy - lécba

> 1 krok : podani tokolytik / celkové anestezie

> 2 krok: manualni korekce invertované delohy
90%0 uspeésnost pri vcasném provedeni

https:/ /www.dictio.id/t/apakah-yang-dimaksud-inversio-uterus/5902
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Inverze délohy - hydrostatické metody - alternativa
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Inverze délohy - lécba

> 3 krok- pri neuspesnosti (10 — 15 %) tomicka repozice

Haultainova metoda- incize zadni
stény délohy nad kontrakcénim pruhem

Huntingtonova metoda

ANt
W .'."II}!
https://www.uptodate.com/contents/puerperal-uterine-inversion/print https://www.glowm.com/pdf/PPH_2nd_edn_Chap-23.pdf
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Inverze délohy- |écba

> 4 krok - prevence reinverze == uterotonika
N =) Bacriho balon

‘ \ P
f— ' 7

> 5 krok v pripadé selhani vsech metod == hysterectomie

http://highmed.am/products/perinatology/bakri-balloon



