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CO PRO MĚ 
HRAJE ROLI PŘI 
VEDENÍ PORODU

• SOUKROMÍ
• INFORMOVÁNÍ 
• TRPĚLIVOST
• NULIPARA VS 

MULTIPARA



CO JE ZÁSADNÍ

• INDIVIDUÁLNÍ PŘÍSTUP

• SPOLUPRÁCE: žena s PA, PA s lékaři

• ZAJIŠTĚNÍ MINIMÁLNÍHO RIZIKA PRO MATKU A DÍTĚ

• NASTAVENÍ A PSYCHIKA ŽENY



ČASTÉ PŘEDSTAVY A 
PŘÁNÍ ŽEN O 
PRŮBĚHU PORODU

• RYCHLÝ
• MINIMÁLNĚ BOLESTIVÝ
• PŘIROZENÝ = BEZ 

ZÁSAHU
• PORODNICKÁ 

ANALGEZIE = SELHÁNÍ






CO PŘEDSTAVU MŮŽE ZMĚNIT?

1. INDUKOVANÝ POROD
2. BOLESTIVÉ KONTRAKCE
3. ÚNAVA
4. NEJDE TO TAK, JAK SI RODIČKA PŘEDSTAVOVALA






INDUKOVANÝ POROD

• VÍCE BOLESTIVÉ, Z POČÁTKU 
NEEFEKTIVNÍ KONTRAKCE, BEZ 
VLIVU NA PROGRESI VAGINÁLNÍHO 
NÁLEZU

• ŽENA JE HOSPITALIZOVÁNA
• INDUKCE MŮŽE PROBÍHAT AŽ 3 DNY
• PORODNÍ CESTY VĚTŠINOU NEJSOU 

PŘI ZAHÁJENÍ INDUKCE VHODNĚ 
PŘIPRAVENY



BOLESTIVÉ KONTRAKCE

• BOLEST, NA KTEROU SE 
NELZE PŘIPRAVIT

• NEZNÁMÁ BOLEST
• DLOUHOTRVAJÍCÍ






ÚNAVA

• U PRVORODIČEK 1 CM – 
HODINA

• MOŽNOST POSLÍČKŮ 
NĚKOLIK DNŮ PŘEDEM

• VYČERPÁVAJÍCÍ








KDY PŘISTUPUJI K PORODNICKÉ ANALGEZII?

1. PŘÁNÍ RODIČKY
2. DOPORUČENÍ – INFORMOVÁNÍ
3. MOŽNOSTI 

1. Epidurální analgezie
2. Nalbuphin
3. Actynox
4. Remifentanil



MOJE METODA 
PRVNÍ VOLBY

EPIDURÁLNÍ ANALGEZIE 
(POKUD NENÍ KONTRAINDIKACE)






OBAVY RODIČEK

• NEBEZPEČNÉ
• BOLESTIVÁ APLIKACE
• PŘIPOUTÁNÍ K POSTELI
• ŠPATNÁ MOBILITA, NEMOŽNOST CHŮZE
• NEMOŽNOST VYUŽITÍ SPRCHY



DOPORUČENÍ K APLIKACI EPIDURÁLNÍ 
ANALGEZII

1. SPASMUS NEBOLI “KROUCENÍ“ 
2. INDUKCE PORODU
3. VYČERPANÁ RODIČKA
4. SUSPEKTNÍ CTG
5. ZKALENÁ VODA PLODOVÁ
6. A další



VHODNÝ NÁLEZ PRO APLIKACI

• VAGINÁLNÍ NÁLEZ – 
BRANKA 4cm

• PRAVIDELNÁ DĚLOŽNÍ 
ČINNOST

• V PŘÍPADĚ ZACHOVALÉ 
VODY PLODOVÉ, PŘED 
DVB



INDIVIDUÁLNÍ PŘÍSTUP



NENÍ NÁLEZ, KDY NELZE APLIKOVAT 
EPIDURÁLNÍ ANALGEZII

Výjimka: kontraindikace k epidurální analgezii



SPASMUS NEBOLI „KROUCENÍ“
• NEZÁVISLÉ NA VAGINÁLNÍM NÁLEZU
• PEVNÉ PORODNÍ CESTY
• HLAVIČKA PLODU VYSOKO NAD 

VCHODEM PÁNEVNÍM






SILNÉ KONTRAKCE A BOLESTI, KTERÉ ŽENA ŠPATNĚ ZVLÁDÁ






SPASMUS NEBOLI 
„KROUCENÍ“

• VELMI ČASTO INDUKOVANÉ 
PORODY NEBO PORODY, 
KTERÉ TRVAJÍ DLOUHO






VYČERPANÁ RODIČKA






JAK MŮŽE EPIDURÁLNÍ ANALGEZIE POMOCI?

• ÚLEVA OD BOLESTI
• RELAXACE PÁNEVNÍCH SVALŮ

• MOŽNOST ODPOČINKU RODIČKY A 
ZLEPŠENÍ JEJÍ PSYCHICKÉ POHODY

• RYCHLEJŠÍ PROGRESE 
VAGINÁLNÍHO NÁLEZU

• RYCHLEJŠÍ PRŮBĚH PORODU

• MOBILITA RODIČKY
• ZLEPŠENÍ UTEROPLACENTÁRNÍ 

PERFUZE






APLIKACE PŘI SUSPEKTNÍM CTG ČI ZKALENÉ 
VODĚ PLODOVÉ

• SPASMOLYTICKÝ EFEKT – RELAXACE PÁNEVNÍCH SVALŮ A UVOLNĚNÍ 
PORODNÍCH CEST -> MOŽNÁ ÚPRAVA CTG

• PREVENCE PROTRAHOVANÉHO PORODU
• EVENT. VYUŽITÍ PŘI S.C.





DĚKUJI ZA POZORNOST
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