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Co by měl mladý 
anesteziolog 
vědět, než…
vstoupí na porodnici
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ANALGEZIE
SVALOVÁ 
RELAXACE

  SPÁNEK

THIOPENTAL 1934
KETAMIN 1962

ETOMIDAT 1964
PROPOFOL 1977FENTANYL 1960

SUFENTANIL 1974
ALFENTANIL 1976

REMIFENTANIL 1996

SUKCINYLCHOLIN 1949 
ATRACURIUM 1974
MIVACURIUM 1993 
ROCURONIUM 1994

SUGAMMADEX    2007
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ROPIVAKAIN

CSE

BUPIVAKAIN

LIDOKAIN

KOKAIN

EPIDURÁLNÍ KATETR 

TUOYHO JEHLA 

EPIDURÁLNÍ ANESTEZIE

SPINÁLNÍ ANESTEZIE

Silva Mt al. Local Reg Anesth. 2010; 3: 143–153
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 nárůst hmotnosti matky

 Fetus
  5 kg 

 Matka
   6 kg 

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ
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SEMILATERÁLNÍ POLOHA, tj. naklonění trupu o 5-15 stupňů
= prevence aortokavální komprese

Bamber, J. H. et al. Anesth Analg 2003;97:256-258

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ
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Celkový objem krve  (+1500 ml) +40%

Plazmatický objem +45%

Srdeční výdej +50%

Tepový objem +25%

Srdeční frekvence +25%

LVEDV zvýšený

Ejekční frakce zvýšená

PCWP beze změny

Centrální žilní tlak beze změny

Systémová vaskulární rezistence −20%

Conklin KA. Semin Anesth 1991; 10:221-34.

Relativní změna proti 
netěhotnému stavu

 Chestnut's Obstetric Anesthesia: Principles and Practice, 4th Edition, 2009

 příprava na krevní ztrátu při porodu

 zajištění zvýšených nároků metabolismus matky + plodu

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ

Krevní ztráta 
do 1000 ml 
většinou nic 
neznamená
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Spotřeba O2 +40%

Dechová frekvence mírně zvýšena

Minutová ventilace +45%

Alveolární ventilace +45%

Difúze přes alv.-kap. membránu -15%

Dechový objem +45%

Vitální kapacita beze změny

Funkční reziduální kapacita -20%

Poloha bránice o 4 cm výše

Conklin KA. Semin Anesth 1991; 10:221-34.

Relativní změna

 Chestnut's Obstetric Anesthesia: Principles and Practice, 4th Edition, 2009

 růst dělohy = zvýšená poloha bránice

 zvýšená senzitivita k CO2 v respiračním centru (vliv progesteronu)

 vyšší spotřeba kyslíku (zvýšený metabolismus matky + plod)

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ

Zvýšená spotřeba 
a snížená zásoba O2 !!!
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Pregnant 
Women

70 kg Adult

Benumof JL et al. Anesthesiology 1997; 87:979-82Tanoubi I. Can J Anesth/J Can Anesth (2009) 56:449–466

Díky zvýšenému metabolismu nastává u rodičky (i plodu !) desaturace krve 
a rozvoj kritické hypoxie nesrovnatelně rychleji než u netěhotných pacientek.

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ
Nemáte 

čas 
váhat !!!
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OBTÍŽNÁ INTUBACE V TĚHOTENSTVÍ
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PREOXYGENACE  !!!
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Tanoubi I. Can J Anesth/J Can Anesth (2009) 56:449–466

Pregnant 
Women

70 kg Adult

PREOXYGENACE  !!!
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A. lehká obličejová kyslíková maska
5-8 minut dýchání (100%) O2 normálním objemem

B. plně těsnící obličejová kyslíková maska
3-8 vdechů v objemu vitální kapacity (100% O2)

PREOXYGENACE  !!!
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EFFECT OF POSITION ON LUNG VOLUMES

In Brown BR, editor.  Anesthesia and the Obese Patient. Philadelphia, FA Davis 1082:26.
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 70.-80. léta celková anestézie má 17x vyšší mortalitu než regionální
      Hawkins JL, Anesthesiology 1997;86:277-84

 90. léta již “pouze“ 6x vyšší mortalita u CA proti RA
      Hawkins JL, Clin Obstet Gyn 2003; 46: 679-87

 21. století není rozdíl mezi celkovou a regionální anestezií 
      Cochrane Database of Systematic Reviews 2012

 70.-80. léta celková anestézie má 17x vyšší mortalitu než regionální
      Hawkins JL, Anesthesiology 1997;86:277-84

 90. léta již “pouze“ 6x vyšší mortalita u CA proti RA
      Hawkins JL, Clin Obstet Gyn 2003; 46: 679-87

 21. století není rozdíl mezi celkovou a regionální anestezií 
      Cochrane Database of Systematic Reviews 2012
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Lyons. Anaesthesia 1985; 40:759-62   1:300

Barnardo. Anaesthesia 2000; 55:685-94 1:249

Rahman. Anaesthesia 2005; 60:168-71 1:238

McDonnell. Int J Obst Anest 2009; 17:292-7   1:274

10x vyšší riziko obtížné intubace u těhotných !!!

FYZIOLOGICKÉ ZMĚNY V TĚHOTENSTVÍ
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10x 
vyšší riziko obtžné 
intubace

se v průběhu porodu 
ještě dále zvyšuje!

OBTÍŽNÁ INTUBACE V TĚHOTENSTVÍ
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MANAGEMENT OBTÍŽNÉ INTUBACE
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1. Přecenění vlastních schopností.

2. Pozdě zavolaná pomoc.
3. Nezkontrolované vybavení a nenaučení se jej používat.

4. Nedomyšlený postup bez řádného záložního plánu B. 

PROČ MÁME VĚTŠINOU PROBLÉMY?

Kurz lékařské první pomoci 2016

PAMATUJ, ŽE OXYGENACE JE DŮLEŽITĚJŠÍ NEŽ INTUBACE.PAMATUJ, ŽE OXYGENACE JE DŮLEŽITĚJŠÍ NEŽ INTUBACE.
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OBTÍŽNÁ
INTUBACE

OHŘÍVAČ
INFUZÍ

AKUTNÍ
STOLEK
NA BOX

RÁDIO !

TEG /
ROTEM

SEVO
FLURAN

SPINÁLNÍ
SET

HemoCue
…

FIBRINOGEN
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RIZIKO ASPIRACE !!!

Am J Obstet Gynecol 1945;49:554–66.

Ezri et al. Anaesthesia 2000; 55:421-426
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Kjaer K et al. Can J Anaesth. 2006 Aug;53(8):776-80.
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RIZIKO ASPIRACE

Sanjay Datta, ed. Obstetric Anesthesia Handbook, 4th Edition. New York, Springer, 2006



IX. KONFERENCE AKUTNĚ.CZ      MU BRNO  25. listopadu 2017

Salem et al. Anesthesiology 2008; 109:806–10
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ZKONTROLOVAT 
ODSÁVAČKU !
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ZKONTROLOVAT 
ODSÁVAČKU !
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Sellick B. The Lancet 1961;2:404
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Smith KJ et al. Anesthesiology 2003; 99:60-4

Rice et al. Anesth Analg 2009;109:1546-52
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Haslam et al. Anaesthesia 2005; 60: 41-47

…tlak 30 N na krikoidní chrupavku může zcela ‘zrušit’ vizualizaci glotis 
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Sellick’s Maneuver “BURP”
Backward, Upward, Rightward Pressure

V 90% případů získáme nejlepší “pohled” tlakem na štítnou chrupavku, nikoli krikoidální!
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CELKOVÁ ANESTEZIE

Sharp LM, Levy DM. Current Opinion in Anaesthesiology 2009, 22:357–361
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CELKOVÁ ANESTEZIE

Sharp LM, Levy DM. Current Opinion in Anaesthesiology 2009, 22:357–361
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Sharp LM, Levy DM. Current Opinion in Anaesthesiology 2009, 22:357–361

CELKOVÁ ANESTEZIE
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Anesthesiology. 1969 Jul;31(1):35-8.

39
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Benumof JL et al. Anesthesiology 1997; 87:979-82

Pregnant 
Women
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Sluga M et al. Anesth Analg 2005;101:1356 –61

42

Stephan C Marsch, et al. Crit Care. 2011;15(4):R199-R199

0,6 mg/kg 1 mg/kg
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Naguib M. Anesth Analg 2007;104:575–81
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= vždy riziko obtížné intubace !

 těhotná po 16. týdnu má vždy „plný žaludek“
 akutní stav (85% výkonů je urgentních)
 nestandardní podmínky pro řešení komplikací
 stres matky, anesteziologického i porodního týmu 

 těhotná po 16. týdnu má vždy „plný žaludek“
 akutní stav (85% výkonů je urgentních)
 nestandardní podmínky pro řešení komplikací
 stres matky, anesteziologického i porodního týmu 

CÍSAŘSKÝ ŘEZ
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CELKOVÁ 47 %

REGIONÁLNÍ 53 %

CELKOVÁ 47 %

REGIONÁLNÍ 53 %

2011 

Stourac P, Blaha J et al. Anesth Analg. 2015 Jun;120(6):1303-8. 

CELKOVÁ 37 %

REGIONÁLNÍ 63 %

CELKOVÁ 37 %

REGIONÁLNÍ 63 %

2015 

CELKOVÁ ANESTEZIE u SC:
 

Belgie   4%
USA   5% 
Nizozemí   5%
Německo <10%
UK <15%
Izrael   15%

Španělsko <30% 
Itálie <30% 

CELKOVÁ ANESTEZIE u SC:
 

Belgie   4%
USA   5% 
Nizozemí   5%
Německo <10%
UK <15%
Izrael   15%

Španělsko <30% 
Itálie <30% 

Bucklin et al. Anesthesiology 2005, 103(3):645-653
Marcus  et al. Der Anaesthesist 2011, 60(10):916-928
Betran et al. Paediatric and perinatal epidemiology 2007, 21(2):98-113
Wilkins et al. Anesthesia and analgesia 2009, 108(6):1869-1875
Tsai et al. Britsh journal of anaesthesia 2011, 107(5):757-761
Van Houwe Pet al. Acta anaesthesiologica Belgica 2006, 57(1):29-37
Weiniger et al. Internatonal journal of obsstetric anesthesia 2010, 19(4):410-416
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PROČ VLASTNĚ NECHCEME 
CELKOVOU ANESTEZII?

= vždy riziko obtížné intubace !
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PROČ VLASTNĚ NECHCEME 
CELKOVOU ANESTEZII?



IX. KONFERENCE AKUTNĚ.CZ      MU BRNO  25. listopadu 2017

Remifentanil 1 µg/kg před úvodem do celkové anestezie

Nosková, Bláha et al. BMC Anesthesiology 2015 (in press).
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Summary
Spinal anaesthesia is generally preferred for Caesarean section, but its superiority for the baby is often assumed. Umbilical artery acid-base status provides a valid 
index of fetal welfare. Twenty-seven studies reporting neonatal acid-base data with different types of anaesthesia were used to compare umbilical artery or vein pH 
and base deficit, using random-effect meta-analysis. Cord pH was significantly lower with spinal than with both general and epidural anaesthesia. Larger doses of 
ephedrine contributed to the latter effect (p = 0.023). Sixteen studies reported a base deficit, which was significantly higher for spinal than for general and epidural 
anaesthesia.
Spinal anaesthesia cannot be considered safer than epidural or general anaesthesia for the fetus.
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Dyer RA et al. Anesthesiology. 2009 Oct;111(4):753-65
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RESUSCITACE TĚHOTNÉ ŽENY
Poloha pro KPR



IX. KONFERENCE AKUTNĚ.CZ      MU BRNO  25. listopadu 2017

RESUSCITACE NOVOROZENCE
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Spinál aplikovaný 
v sedě má vyšší 

výskyt hypotenze 
než  na boku
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Pamela J. Angle et al. Anesthesiology. 2003;99(6):1376-1382
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epidurální směs: lidocain 2% 18 ml + sufentanyl 10 µg/2 ml + adrenalin 0,1 ml 
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Čas do 
incize 
(min.)

Volba dle času, který má anesteziolog k dispozici…

elektivně EPID, SAB, CSE

15-20 EPID s rychle nasedající epidurální směsí (2% lidocain), SAB, CSE

10-15 SAB, (CSE)

5-10 SAB (zkušený anesteziolog + dobré anatomické podmínky, jinak spíše CA) 

0-5 CELKOVÁ ANESTEZIE

Poznámka: je nutno vzít v úvahu i čas nutný k zpolohování rodičky, natažení směsi a punkci 
epidurálního/subarachnoidálního prostoru, nikoli pouze čas nasednutí účinku lokálního anestetika. 
Současně je nutno odhadnout čas svolání a umytí operačního týmu, desinfekci a zarouškování rodičky, … 

VOLBA ANESTEZIE

epidurální směs:
lidocain 2% 18 ml + sufentanyl 10 µg/2 ml + adrenalin 0,1 ml 
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 mobilisace rodičky do 12 hod po operaci 
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 p.o. příjem tekutin před výkonem – povoleno do 2 hod (78% pracovišť)

        po výkonu – zahájen v průběhu 1 hod (70%) 

 jídlo po výkonu - v průběhu 6 hod (71%)
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AKTUALIZACE 2018

AKTUALIZACE 2018
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35
minut

= 8
minut

74
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 pro zvýšení o 1 g/l
je nutná dávka

60 mg/kg
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jan.blaha@vfn.cz
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