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Informace pro mamlnky pred operacnlm porodem, tzv.
CiSARSKYM REZEM

Véiené nastévajici maminky,

miminka. Z ur¢itého, pro Vas jiz znamého dtvodu, se Vase mlmlnko dostane na svét pomoci
cisafského fezu, coz je operaéni zakrok, pii kterém se chirurgicky otevie bfisni sténa t€hotné
Zeny a ditd touto cestou piichazi na svét. Rez se obvykle vede vodorovné nad stydkou kosti a
provadi se v ¢asteéné (svodné) nebo celkové anestezii. Mate pravo znat nejen divody vedouci
k provedeni operace (indikaci), ale i mozna rizika (komplikace), které mohou nastat béhem
operace nebo béhem hojeni, dobu rekonvalescence atd. Pro lepsi pochopeni problematiky a
také pro to, abyste v klidu mohly pfemyslet nad informacemi, se Vam do ruky dostava tento
pomocny dokument, ktery Vam poskytne zékladni informace k Vasemu vykonu.

Indikace (diivod) operaé¢niho porodu je kazdé z Vas jiz momentalné znama.
Obecné tyto dlivody mohou byt:

1. ze strany matky: onemocnéni spojena s téhotenstvim (preeklampsie), zavazna onem.
patefe, srdce, ocni onem., zuZena panev, stav po piredchozim cisaiském fezu.

2. ze strany miminka: akutni ohroZeni Zzivota ditéte pro nedostatek kysliku,
nedostate¢na funkce placenty, vcestnd placenta, vicecetnd t€hotenstvi pokud je prvni
plod v nepravidelné poloze, pii¢na poloha plodu, nékdy pii poloze plodu koncem
panevnim.

Volba anestezie u cisai'ského Fezu: volba anestezie béhem cisaiského fezu zavisi na mnoha
faktorech. Je na porodnikovi, anesteziologovi a vV neposledni fadé také na Vas, aby se peclivé
a individualné u kazdé rodicky zvazil divod k cisafskému fezu a dle toho zvolila vhodna
anestezie. Lékaf ARO Vias bud pfed vykonem, nebo den pfed vykonem, seznami
S nasledujicimi moZnostmi.

Dva zakladni anesteziologické postupy u cisai'ského Fezu:

e Svodna anestezie (epiduralni nebo spinalni anestezie) — umrtvujici latka se aplikuje
do patefniho kanalu v oblasti bederni patefe mimo michu. Tento druh anestezie
znecitlivi oblast bficha a dolnich koncetin tak, aby bylo moZzné operovat. Podavana
latka se nedostane k miminku, coz je vZzdy prospé$né a dulezité jak pro dité, tak pro
operatéra.

e Celkova anestezie (klasicka narkoza) - dnes se pouziva spi$ vyjimecné, a to zejména
v ptipad¢, kdy se jedné o akutni cisafsky fez a neni mozné ¢ekat, nez se aplikuje latka
do patefniho kanalu. Nebo v ptipad¢, Ze Zena mistni anestezii odmita.

Piednosti a nevyhody svodné anestezie

Pi'ednosti:
e Je zde minimalni riziko vdechnuti Zalude¢niho obsahu a poskozeni plic matky.


https://cs.wikipedia.org/wiki/Stydk%C3%A1_kost
http://www.naseporodnice.cz/akutni-cisarsky-rez.php
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Do krku se nemusi zavadét rourka jako u celkové anestezie (intubace).

Béhem operace mize zena volné komunikovat (s 1€kafi, s partnerem).

Nehrozi utlum plodu Iéky. Operacni tym nemusi byt v ¢asové tisni.

Maminka je pii védomi, vidi svoje miminko ihned po porodu. Nékdy lze provést
bonding a pfilozit miminko k prsu jest¢ béhem operace, neni tak narusen prvni kontakt
maminky s ditétem.

Bolest spojend s vykonem pfichazi postupné az za nékolik desitek minut a déle (az po
odeznéni ucinku aplikované latky)

Do epiduralniho katetru (pokud je zaveden, vétSina svodnych anestezii je v tzv.
spinalni anestezii a to neni epiduralni katetr zaveden) je mozno déale podéavat 1€ky na
tlumeni bolesti.

Nevyhody:

Riziko poklesu krevniho tlaku - tomuto problému se vSak dnes da jiz predchazet.
Pomalej$i nastup Gcinku epidurdlni anestezie.

V piipadé podani subarachnoidalni (spinalni) anestézie, kdy se lokalni anestetikum
zavede pfimo do mozkomisniho moku, mize dojit k poklesu tlaku mozkomisniho
moku, ktery mtize vyvolat bolesti hlavy, které jsou vSak feSitelné a malym vykonem
odstranitelné.

I kdyz u nékterych maminek vyvolava predstava bdéni béhem porodu obavy z bolesti,
neni se tieba bat. Zeny sice vétdinou pocit'uji, e se v oblasti biicha néco d&je, nejde
vSak o bolestivy vjem. Jde pouze 0 ur€ity tlak, zvlasté¢ v okamziku, kdy ptichazi dité
na svet.

Prednosti a nevyhody celkové anestezie

Prednosti:

Rychly a spolehlivy nastup anestezie.
Nehrozi nebezpeci poklesu krevniho tlaku.
Spolehlivéjsi kontrola dychéani v pribéhu operace.

Nevyhody:

Zvysené riziko vdechnuti tekutiny ze Zaludku.

Mozné potize se zavedenim rourky do krku a priadusnice matky.

Po porodu neni mozny bezprostiedni kontakt ditéte s matkou.

Dité je mozné priloZit k prsu, az kdyZ maminka nabude plného védomi.

Registrace k porodu: probiha stejn¢ jako u porodd spontannich (nékdy mezi 34. az 36.
tydnem t€hotenstvi)

Prijem na porodnici: je v pfipadé planovaného cisaiského fezu vzdy den pied porodem
(stac¢i v odpolednich hodinach — kolem 15.- 16. hod.)

Co s sebou zabalit: t¢hotenska prukazka, vysledky piedoperacniho vySetieni, v piipade, ze
mate problémy s dolnimi koncetinami — varixy, mate narok ziskat od obvodniho 1é¢kate
poukaz na elastické puncochy, které si vezméte téZ s sebou, hygienické potfeby, vlozky
(dostanete od nas pouze na prvni den), preztivky, noéni kosili (pokud chcete pouzivat vlastni),
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kojici podprsenky, vlozky do podprsenky, rucniky, jednorazové plenky pro miminko
(dostanete pouze na prvni den).

V piipadé, Ze rodice nejsou manzel¢, vezméte s sebou té€z potvrzeni z matriky o jménu ditéte.
Jako prevenci srdsti a problémd s nimi spojenych (bolesti v podbiisku, snizena schopnost
otehotnét, pozdéjsi operacni komplikace) je vhodné si v 1ékarné zakoupit néktery z preparati,
ktery riziko vzniku pooperacnich sristl vyznamné snizuje. Tyto preparaty se béhem
cisafského fezu snadno aplikuji do dutiny bfi$ni, kde piisobi jako hemostatikum a prevence
srastt v jednom. Nejsou vsak hrazeny pojistovnami a v ptipade€, ze ho budete chtit je nutno si
ho zakoupit a pfinést s sebou kK planovanému cisaiskému fezu.

Den prijmu:
» pfijem na porodnické ambulanci nebo porodnim sale — kontrola anamnéz z registrace
k porodu, nato¢eni CTG zaznamu (monitor), zméfeni TK, P, (krevniho tlaku a pulzu)
vaginalni vySetfeni lékafem, ulozeni na pokoj.

» Odbér krve ze zily, posila se na transfuzni oddé€leni (zajistuje moznost aplikace
transfuze v ptipad¢ potieby — zcela vyjimecng¢).

Odpoledni kontrola oholeni mista operacniho vykonu.

» Vefer Vam bude aplikovana ordinovana injekce (Clexane) k prevenci
tromboembolické nemoci. Tuto injekci budete dostavat jednou denné po celou dobu
hospitalizace (4 az 5 dnu).

Od ptilnoci nesmite jist, pit, koufit.

» Na rano si pfipravite tzv. balicek na gynekol. JIP (zakl. hygien. pomucky, telefon -
nejnutnéjsi véci na zhruba 24 hod.)

» Navstivi Vas novorozenecka sestficka, kterd s Vami probere moznosti kontaktu
S Vasim narozenym miminkem v co nejkrat§i dobé po jeho porodu. Mozny je bonding
miminka s Vami i béhem opera¢niho porodu, ev. bonding miminka s tatinkem.

V den opera¢niho porodu: jste od pulnoci la¢na, rano probéhne bézna hygiena (vzdy je
nutna sprcha), po ni navleCeni elastickych puncoch, které Vam preda por. asistentka
(PROSIME O JEJICH NAVRACENI!! v den propuiténi). Dale Vam porodni asistentka
zavede kanylu a aplikuje naordinovanou infuzi. Zhruba 30 - 60 min. pted planovanym
zacatkem cisarského fezu piijdete spolu s porodni asistentkou na porodni sal. Na porodnim
sale Vam asistentka nato¢i CTG zaznam miminka = monitor (asi 20 min.), zavede Vam
permanentni mocovy katétr (cévku), ktery za Vas bude odvadét mo¢ zhruba 24 hod po
vykonu. Poté si piejdete na operacni sal, ktery je soucdsti porodniho séilu. Zde si Vas
prevezme do péce personal anesteziologicko-resuscitaéniho oddéleni.

V den vykonu muze byt spolu s Vami doprovézejici osoba, nejCastéji tatinek miminka.
Tatinek je pouze v dob¢ posledni piipravy na operacni porod a dob¢ vlastniho provedeni
vykonu na ptedséli porodniho sélu. Ihned po narozeni miminka muize zpét na porodni sal, kde
muZe jiz travit prvni chvilky miminka na svété s nim.

Po dokonceni operace Vam persondl novorozeneckého oddéleni pfinese miminko, které Vam
(v ptipad¢ epidurdlni anestezie) piilozi k prsu a podpofi tim nésledny rozvoj laktace.
Nasleduje Vasich par prvnich spole¢nych chvil s miminkem a partnerem.
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Pobyt na gynekologické JIP

Po potéSeni se s miminkem budete pievezena na pokoj gynekologické jednotky intenzivni
péce. Zde budete lezet zhruba 20-24 hod. po opera¢nim porodu. Pobyt na gynekologické JIP
je nutny pro dikladné monitorovani VaSeho celkového stavu, fyziologickych funkei,
pooperacniho pritbéhu a zajisténi kvalitni, intenzivni péce. Béhem pobytu na gyn. JIP Vam
novorozenecké sestiicky pfivezou miminko ukazat, prilozit k prsu a podpofit kontakt
maminky s miminkem.

Zhruba za 20 az 24 hod. (n¢kdy 1 diive) probéhne prvni vstavani po operaci (vzdy
s doprovodem sestiicky), odstranéni mocového katetru a Vas presun na oddéleni Sestinedé¢li,
kde jiz muzete vSechny chvile travit spolu s miminkem,

Délka operace: 30 — 60 min.

Délka hospitalizace: 5 - 6 dni

Komplikace: vétsina komplikaci je vypsana v tzv. informovaném souhlasu, ktery si piectete,
konzultujete a podepisujete. Nejcastéji se jedna o komplikace v oblasti opera¢ni rany (infekce,
krvéceni, vznik hematomu, rozpad rany), komplikace spojené s moznosti poranéni ditéte pfi
jeho obtizném vybaveni, poruchy stahovani délohy, poskozeni mocového méchyie a dalsi (viz
informovany souhlas). Tyto komplikace jsou v§ak malo ¢asté a naprosta vétSina z nich se da
nasledné¢ 1&cit.

Béhem pobytu na oddéleni Sestined¢li bude u Vas dochézet k postupné rekonvalescenci po
operac¢nim porodu a zaroven se budete postupné seznamovat s péci o Vase miminko. Ne vzdy
vSechno probiha Uplné hladce, proto se prosim pfipravte, ze Vas i VaSe miminko cekaji
samoziejme nejkrasnéjsi okamziky Vaseho zivota, ke kterym vSak mnohdy zcela fyziologicky
patii také pocity strachu a nejistoty. Nebojte se nds na cokoliv zeptat, pozadat o pomoc (¢i
naopak). Jsme tu pro Vas a mame spolu s Vami spolecny cil, kterym je zdravé, spokojené
miminko a zdrava, spokojena maminka.

Doufame, ze naSe zkusenosti, odborny i lidsky piistup povedou k Vasi spokojenosti.

Cely tym se na Vas tesi.
Mgr. Simona Bulkova — vrchni sestra GPO


https://cs.wikipedia.org/wiki/Krv%C3%A1cen%C3%AD
https://cs.wikipedia.org/wiki/Mo%C4%8Dov%C3%BD_m%C4%9Bch%C3%BD%C5%99

