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Sepse z pohledu porodníka

• skrytý/nenápadný porodnický problém
• průběh „relativně pozvolný“ vs. např. PŽOK
• v ČR není tak často příčinou mateřské mortality
• ale přesto v ČR cca 10% podíl na celkové MMR 

• ale chybí přesná data…
- dokonce se v ČR zcela rozpadla registrace MMR
- není povinné hlášení úmrtí ženy v souvislosti s těhotenstvím,

porodem a šestinedělím   



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

CAVE:
• symptomy sepse u těhotných mohou být modifikovány 

- méně vyjádřeny 
- nebo v některých případech dokonce i chybět

• progrese stavu může probíhat rychleji než u netěhotných



MBRRACE-UK 2009 - 2012
Klinický audit – nejstarší na světě

• předchůdce CEMD, CEMACH/CMACE 2011

• triennia 2009 – 2011 a 2010 – 2012









INTRODUCTION 

In the UK, sepsis is the leading cause of direct maternal death. 
The most recent triennial report (2006-2008) of maternal deaths 

from the Centre for Maternal and Child Enquiries (CMACE) found that 
deaths from sepsis have risen rather than declined in recent times, 
in contrast to the other major causes of direct maternal mortality.





Přímé příčiny 
2009 – 2011 (2010 – 2012)

• tromboembolie 30 (26)
• sepse  15 (12) ↓ = výsledek doporučených postupů
• hemoragie 14 (11)
• embolie plodovou vodou 7(8)
• úmrtí v raném těhotenství 4 (8)
• anestézie 3 (4)

• celkem 83 (78)





V posledních letech nárůst počtu závažných infekci
v těhotenství 
- Velká Británie 
- USA 
- Holandsko 

Doporučené postupy s upozorněním
1. zásadní význam rychlé diagnostiky 

(tj. zavedení systému časného varování, rapid response systém, RRS) 

2. včasné léčba



Proč?



Toto se přece netýká střední Evropy…

Máme jinou populaci…
Nemáme přece tolik imigrantů…



Zima 2014





Hygienicko-epidemiologická situace



Zima 2016





Ale něco dalšího se týká i střední Evropy…























Kazuistika
39 let 
I/O
Opakované myomektomie

Císařský řez pro dg.:
Grav. hebd. 22+6
Placenta centralis, partim accreta
Metrorrhagie
(odmítnutí hysterektomie, pouze v vitální indikace) 



Kazuistika 

Pokus o zachování dělohy
Peroperační krvácení - císařský řez technicky zvládnut
Děvče 360 g !!!

3. pooperační den
• septický stav 
• JIP - intenzivní péče, ATB…
• hysterektomie z vitální indikace matky









360 g









Očekávaný vývoj 

Kombinace 
Epidemiologická situace
Rezistence na antibiotika
Komorbidita těhotných



Návrh
doporučený postup

Sepse 
v souvislosti s těhotenstvím

diagnostika a léčba 



Cíl/ambice 

Podezření na sepsi
- včasná diagnostika/konzultace
- včasný transport







Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

• každý gynekolog a porodník
(nejen nemocniční specialisté)

• každý lékař
• každá porodní asistentka



Návrh
Diagnostika a léčba sepse

v souvislosti s těhotenstvím 

• tvorba mezioborové doporučeného postupu
• text vychází z dokumentu 

Royal College of Obstetricians and Gynaecologists – Bacterial Sepsis 
in Pregnancy

Motto: nemá smysl vymýšlet 
vymyšlené…



Sepse 
v souvislosti s těhotenstvím

diagnostika a léčba 

Návrh připravil mezioborový tým

(abecedně) Adámková V., Balík M., Bláha J., Černý V., 
Kolář M., Melichar J., Pařízek A. 

Oponenti: Pilka R., Štourač P., Mašata M.

ů



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Definice
Sepse 
infekce s klinickou manifestací

Těžká sepse 
přítomnost klinických a / nebo laboratorních známek
tkáňové hypoperfuze a dysfunkce minimálně jednoho orgánu 
nebo systému / tkáně

Septický šok
perzistující tkáňová hypoperfuze přes adekvátní náhradu objemu



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Základní východiska

• sepse v těhotenství je závažnou příčinou 
mortality/morbidity matky i dítěte

• pokud se sepse rozvine → septický šok až ve 40%

• těžká sepse s akutním orgánovým selháním je zatížena 
nemocniční mortalitou mezi 15-30%



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Základní východiska

Uroinfekce a chorionamniitis
• nejčastější infekce spojené se septickým šokem

těhotných žen



Rizikové faktory pro vznik sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

• obezita
• vrozená/získaná imunodeficience
• diabetes mellitus / poruchy glukózové tolerance
• anemie
• vaginitis, hluboký pánevní zánět 
• amniocentéza či jiná invazivní metoda prenatální diagnostiky
• cerkláž 
• dlouhodobý odtok plodové vody 
• minoritní etnická skupina



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Organizace péče 
Doporučení
vypracování vlastního formalizovaného standardu 
- pro včasný záchyt pacientek se známkami sepse 
- pro aktivaci systému včasného varování na pracovišti



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Organizace péče 
Zavedení tzv. Rapid Response System 
(RRS, systém časného varování) 

k aktivaci systému může dojít už na podnět 
středního zdravotnického personálu (!!!)

Smyslem systému „časného varování“ 
= zabránit u pacientů časové prodlevě zahájení léčby

Časová prodleva zhoršuje klinický výsledek exponenciálně





Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Všichni zdravotničtí pracovníci každého oddělení 
by měli být seznámeni se symptomy sepse 
v souvislosti s těhotenstvím

Měli by být informováni:
• o rychlém a potenciálně letálním průběhu 

těžké sepse a septického šoku 
• podezření na sepsi v těhotenství vyžaduje intenzivní péči



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Možné příznaky sepse v těhotenství

• abdominální nebo pánevní bolest
• obtíže při močení
• alterace tělesné teploty (zvýšená i snížená tělesná teplota)
• alterace tepové frekvence
• alterace dechové frekvence
• klinické známky tkáňové hypoperfuze
• třesavka
• kašel



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Možné příznaky sepse v těhotenství

• alterace vědomí
• oligurie
• průjmovitá stolice
• kožní změny typu „rash“
• zapáchající výtok z pochvy
• známky předčasné děložní činnosti 
• tachykardie plodu nebo jiné známky možné hypoxie plodu 



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Doporučení
Jakákoliv významná změna zdravotního stavu,
fyziologických funkcí nevysvětlitelná jinou příčinou 
by měla být považována za známku 
možného rozvoje sepse do doby jejího vyloučení 



Podezření na sepsi

Doporučení 
Podezření na sepsi by mělo vést k přijetí těhotné 
do lůžkového zařízení 
- oddělení umožňující monitorování základních fyziologických 

funkcí
- využitím např. MEOWS
(= Modified Early Obsteric Warning Score)



Podezření na sepsi

Identifikace infekčního agens 

- ihned po stanovení podezření na sepsi 
- a ještě před podáním antiinfekčních / antimikrobních přípravků

• odebrání hemokultury (pro aerobní i anaerobní kultivaci)
• odběry pro kultivaci 



Podezření na sepsi

Doporučení
Podávání antiinfekční terapie (antibiotika) by mělo být zahájeno
co nejdříve 
V případě těžké sepse 
během první hodiny diagnostiky

K rychlé diagnostice možného zdroje infekce 
by měly být použity přiměřené zobrazovací techniky



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

• nejčastějšími bakteriálními patogeny těhotných žen umírajících na 
sepsi:
beta-hemolytické streptokoky a Escherichia coli. 

• smíšené infekce (v etiologii se uplatňují G+ i G- bakterie) 
jsou časté zvláště u chorionamnitidy

• koliformní infekce jsou dávány do souvislosti s urosepsí, 
s předčasným odtokem plodové vody a cerclage

anaerobní infekce (vyvolené například kmeny Peptostreptoccocus
sp., Bacteroides sp., Clostridium perfringens) 
se vyskytují s nízkou frekvencí



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Doporučení
Při podezření na těžkou sepsi nebo septický šok je doporučeno
aplikovat  do jedné hodiny nitrožilně
adekvátní širokospektré antibiotikum nebo kombinaci antibiotik 
pokrývající všechny potenciální infekční patogeny 
a reflektující klinický stav



Empirická léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

amoxicilin / kyselina klavulanová (1,2 g á 6 hod i.v.) 
+ gentamicin (5mg/kg/den i.v.)** 
+ ampicilin (2 g á 6 hod i.v.)

* v závislosti na tělesné hmotnosti těhotné ženy
** v případě potvrzené citlivosti bakteriálního původce sepse

na beta-laktamové antibiotikum (amoxicilin / kyselina klavulanová, 
ampicilin / sulbaktam, piperacilin / tazobaktam) aplikaci gentamicinu 
ukončit)



Empirická léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

ampicilin / sulbaktam (1,5-3 g á 6 hod i.v.)*
+ gentamicin (5mg/kg/den i.v.)**

* v závislosti na tělesné hmotnosti těhotné ženy
** v případě potvrzené citlivosti bakteriálního původce sepse 

na beta-laktamové antibiotikum (amoxicilin / kyselina klavulanová, 
ampicilin / sulbaktam, piperacilin / tazobaktam) aplikaci gentamicinu 
ukončit)



Empirická léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

piperacilin / tazobaktam (4,5 g á 6 hod i.v.) 
+ gentamicin (5mg/kg/den i.v.)**

* v závislosti na tělesné hmotnosti těhotné ženy
** v případě potvrzené citlivosti bakteriálního původce sepse 

na beta-laktamové antibiotikum (amoxicilin / kyselina klavulanová, 
ampicilin / sulbaktam, piperacilin / tazobaktam) aplikaci gentamicinu 
ukončit)



Empirická léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

meropenem (1-2 g á 6 hod i.v.)* 
nebo 

ertapenem (1g á 24 hod i.v., případně 1 g á 12 hod po 
konzultaci s mikrobiologem)* 

* v závislosti na tělesné hmotnosti těhotné ženy
** v případě potvrzené citlivosti bakteriálního původce sepse 

na beta-laktamové antibiotikum (amoxicilin / kyselina klavulanová, 
ampicilin / sulbaktam, piperacilin / tazobaktam) aplikaci gentamicinu 
ukončit)



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Ukončení těhotenství žen učinit lékař 
se specializovanou způsobilostí oboru gynekologie/porodnictví 
ve spolupráci s lékařem se specializovanou způsobilostí 
oboru neonatologie

Pokud je očekáváno narození dítěte před 34+6 týdnem těhotenství,
indukujeme plicní zralost plodu podáním kortikoidů 



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Vaginální porod
- kontinuální kardiotokografický monitoring plodu 
- zejména snížení amplitudy undulací  i nově vzniklé decelerace

Abnormální kardiotokografický nález
- může mít souvislost s intrauterinní infekcí
- nicméně není citlivým a spolehlivým prediktorem časné
novorozenecké sepse



Diagnostika a léčba sepse
v souvislosti s těhotenstvím 

Porod císařským řezem
- u pacientek se sepsí nebo těžkou sepsí 

by měl být veden v celkové anestezii





Diagnostika a léčba 
sepse

v souvislosti s těhotenstvím 

Závěr
Často opomíjený klinický stav
těhotných
= nesprávná či pozdní

diagnostika a terapii 
= až fatálnímu poškození 

matky a/nebo plodu



Diagnostika a léčba 
sepse

v souvislosti s těhotenstvím 

Závěr
Hlavní důraz 
na doporučený postup
• organizace vlastí péče a 

kontroly kvality 
včetně návrhu kritérií pro    
Rapid Response System     
(RRS, systém časného varování) 

• důraz na včasnou iniciální 
ATB terapii  



Děkuji za pozornost

















2. dubna 2016
Kurz porodnické analgezie a anestezie



AORA 
• každý lichý rok

Kritické stavy v porodnictví
• každý sudý rok



Sympózium v novém …



10. prosince 20 16




	��Doporučený postup léčby sepse �u těhotné�z pohledu porodníka �� �
	Sepse z pohledu porodníka
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	MBRRACE-UK 2009 - 2012
	Snímek číslo 5
	Snímek číslo 6
	Snímek číslo 7
	Snímek číslo 8
	Snímek číslo 9
	Přímé příčiny �2009 – 2011 (2010 – 2012)
	Snímek číslo 11
	Snímek číslo 12
	Snímek číslo 13
	Snímek číslo 14
	Zima 2014
	Snímek číslo 16
	Hygienicko-epidemiologická situace
	Zima 2016
	Snímek číslo 19
	Snímek číslo 20
	Snímek číslo 21
	Snímek číslo 22
	Snímek číslo 23
	Snímek číslo 24
	Snímek číslo 25
	Snímek číslo 26
	Snímek číslo 27
	Snímek číslo 28
	Snímek číslo 29
	Snímek číslo 30
	Snímek číslo 31
	Snímek číslo 32
	Snímek číslo 33
	Snímek číslo 34
	Snímek číslo 35
	Snímek číslo 36
	Snímek číslo 37
	Snímek číslo 38
	Snímek číslo 39
	Očekávaný vývoj 
	���Návrh�doporučený postup��Sepse �v souvislosti s těhotenstvím �diagnostika a léčba �� �
	Cíl/ambice 
	Snímek číslo 43
	Snímek číslo 44
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	�Návrh� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	Snímek číslo 47
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	�     Rizikové faktory pro vznik sepse�  v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	Snímek číslo 54
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Podezření na sepsi� 
	� Podezření na sepsi� 
	� Podezření na sepsi� 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Empirická léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Empirická léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Empirická léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Empirická léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	Snímek číslo 71
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	� Diagnostika a léčba sepse�v souvislosti s těhotenstvím 
	�
	Snímek číslo 75
	Snímek číslo 76
	Snímek číslo 77
	Snímek číslo 78
	Snímek číslo 79
	Snímek číslo 80
	Snímek číslo 81
	Snímek číslo 82
	Snímek číslo 83
	Snímek číslo 84
	Snímek číslo 85
	Snímek číslo 86

