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Cast A) Vazena pani, ]

zdravotni vykon, ktery Vam doporucujeme, vyzaduje Vas INFORMOVANY SOUHLAS.
Informovany souhlas znamena, ze budete v nasledujicim textu podrobné, odborné a pro Vas srozumitelné
poucena o navrhovaném postupu lécby. Dale Vas poucime o moznych rizicich a nasledcich zdravotniho
vykonu.

Nazev zdravotni sluzby (vykonu): Porod

1. Diivod a cil vykonu
Dosavadni prdbéh téhotenstvi, veSkera porodnickd vysetfeni a vySetfeni plodu neodhalila zadnou
porodnickou patologii, ktera by mohla byt prekazkou vedeni porodu pfirozenou (vaginalni) cestou.

2. Povaha a nasledky vykonu

Vaginalné vedeny porod je prirozeny, fyziologicky proces, ktery u cca 80 % rodicek probéhne bez
komplikaci. U zbylych 20 % rodicek mohou nastat komplikace, kterou mohou.vést-k ohrozeni zdravi
i Zivota jak rodicky, tak plodu. Pokud se u Vas tyto komplikace vyskytnou, bude:tfeba k vasi zachrané
nebo zachrané Vaseho ditéte, porod operacné ukoncit. Z déivodu ¢asové naléhavosti, rozruseni, vyCerpani
nebo pFipadné i bezvédomi, nebudeme schopni Vas o akutnim riziku ‘dostatecné informovat. Proto tyto
informace predkladame nyni. Na naSem oddéleni pfi porodu postupujeme dle doporucenych postupl
Ceské gynekologicko-porodnické spolecnosti. V priibéhu porodu Vas lékar nebo porodni asistentka bude
vaginalné vysetrovat, aby bylo mozZno kontrolovat otevirani porednich cest. Frekvence je individualni,
vySetieni je vSak nutné provést minimalné kazdé 2-3 hodiny. Béhem oteviraci doby (I. doba porodni) Vam
mdze byt doporuceno protrzeni vaku blan (DVB — dirupce<vaku blan, amniotomie). Tento vykon byva
zpravidla bezbolestny jako bézné vaginalni vySetteni v pribéhu porodu. Nékdy byva tento zakrok vniman
jako bolestivy. Také je dllezité kazdé 2 hodiny monitorovat srdecni ozvy plodu pomoci kardiotokografu
(tzv. CTG). V pripadé podezreni, Zze je plod ohroZen nedostatkem kysliku, bude potfeba monitoring
provadét castéji, v nékterych pripadech po celou,.dobu porodu, ev. zavést na hlavicku plodu tzv.
skalpovou elektrodu, ¢imz se zlepsi kvalita zaznamu a*Vam umozni volnéjSi pohyb béhem prvni doby
porodni. Frekvenci monitoringu i vaginalnihe vysetreni. uruje Iékaf dle aktualniho stavu rodicky a plodu,
pritomnych rizikovych faktorl a prdbéhu“porodu. Aplikace Iékd: béhem vsSech fazi porodu mohou byt
podavany léky dle ordinace Iékare, o padavani lékl budete vzdy informovana. Jedna se o léky upravujici
nespravnou délozni ¢innost (nadmérnou nebornedostatecnou), I€ky tlumici porodni bolesti, antibiotika,
léky zastavuijici krvaceni, nahradni infuzni. roztoky, ev. krevni derivaty. V pripadé predc¢asného porodu
podani kortikoidd k indukci plicnizralesti uplodu. Kazdy lék mdze mit vedlejsi a nezadouci ucinky.

3. Rizika vykonu

Komplikace v priibéhu I. doby porodni: Jednd se o akutné vzniklé stavy, které nelze predem
predvidat. Predevsim ‘jde o ohrozeni plodu nedostatkem kysliku (hypoxie). Tento stav Ize prokazat
na kardiotokografickém zaznamu (monitor) nebo pomoci pristroje (ST analyzator), kdy bude na hlavicku
plodu zavedena elektroda. Pri¢inou nedostatku kysliku je nejcastéji pupecnikova komplikace, odlouceni
placenty, hore€ka.za porodu, ale i vzacné embolie plodovou vodou, eklampticky zachvat nebo hypertenzni
krize. DalSi. zavaznou komplikaci béhem prvni doby porodni je silné vaginalni krvaceni, které mlze byt
zplsobeno napt. pred¢asnym odlucovanim placenty, prasknutim délohy v misté jizvy po predchozi operaci
na déloze nebo krvacenim z vcestnych cév, které mohou probihat v plodovych obalech v blizkosti
porodnich cest a pfi odtoku plodové vody se mohou porusit. Porod je pak tfeba neprodlené ukoncit
cisarskym fezem.

Komplikace v priibéhu II. doby porodni: I v této fazi porodu je pupecnikova komplikace nejcastéjsi
pricinou nedostatku kysliku u plodu pupecnikova komplikace. Pricinou nedostatku kysliku u plodu mohou
zplsobovat i akutni Zivot ohrozujici komplikace ze strany rodicky (napf. eklampticky zachvat, epilepticky
zachvat, embolické prihody). Pokud je v této fazi porodu hlavicka jiz vstouplda do panve a cisarsky ez
nelze bez nebezpeli vazného poranéni rodicky provést. Porod je treba rychle dokoncit operacné,
a to pomoci porodnickych klesti nebo vakuumextraktoru (VEX). Tyto metody maji 6-8 % komplikaci
(u plodu napf. zlomeniny lebni, krvaceni do mozku, poskozeni VII. hlavového nervu a nervl hornich
koncetin, odlouceni kdZe lebky s ochlupenim — skalpace; u matek miZze dojit k vétSimu poranéni
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porodnich cest, panevniho dna, v¢. poranéni svérace konecniku a stfeva). U téchto operacnich porod(
(klesté, vakuumextrakce), stejné jako u porodl vétSich plodl nebo pokud lékaf vyhodnoti, Ze hrozi
rozsahlé poranéni hraze, provadime preventivni nastfih hraze (epiziotomie), abychom zabranili
nekontrolovanym trhlindm hraze zaujimajicim i svéraC a sténu konecniku. Osetfeni vétSich poranéni
je nékdy narocné a milze vyzadovat celkovou anestezii. Pokud dojde k poranéni svérace i konecniku
budete dostavat projimadla, aby Ffidsi stolice usnadnila hojeni. Extrémné vzacné je nutny prechodny vyvod
tlustého streva brisni sténou.

Komplikace v pribéhu III. doby porodni a v casném poporodnim obdobi: Tyto komplikace
se tykaji predevsim silného poporodniho krvaceni zptisobeného porodnim poranénim, zadrzenim placenty
nebo jeji Casti nebo nedostatecnym stazenim délohy. Velké krvaceni ovliviiuje celkovy stav rodicky a mlze
vést k rozvoji Soku. K odstranéni pricin krvaceni pouzivame operacni vykony, kterymi vybavujeme
zadrzené Casti placenty nebo celou placentu z dutiny délozni (manualni lyza placenty, revize dutiny délozni
po porodu Bummovou kyretou). NeztiSitelné krvaceni si miZze vyzadat, jako jediny. zplsob zastavy
krvaceni, odstranéni délohy a podavani krevnich derivatl (transfuze krve, plasmy;”krevnich“desticek,
fibrinogen). PFi pobytu na oddéleni Sestinedéli se mohou vyskytnout infekce v misté porodniho poranéni,
infekce mocovych cest i délohy. VySe uvedené infekéni komplikace se 1é¢i podanim antibiotik, zanét
délohy i léky na stahovani délohy. V misté porodniho poranéni mlze naslednym krvacenim vzniknout
hematom (krevni srazenina), ktery si vyzada operacni revizi v celkové narkéze. Pokud bude Vas porod
komplikovan rozsahlym poranénim hraze véetné poranéni svérace konecniku a stfeva, vzacné mize dojit
ke komplikacim ve smyslu poruchy udrzeni vétrll, stolice nebo kombinace obojiho, dale vznik pistéli
(patologicka komunikace mezi sttevem a pochvou nebo hrazi).

4. Hospitalizace a omezeni, doporuceni ve zplisobu Zivota

Dle doporuceni neonatologické spolecnosti Ize fyziologickéhe novorozence propustit do domaci péce az
za 72 hodin po porodu. Hospitalizace se mize prodlouzit, at’ jiz kvlli matce nebo novorozenci.
Na oddéleni Sestinedéli mame systém rooming-in, na pokoji lezi spolu s matkou i novorozenec. Pokud
nelze novorozence za 72 hodin propustit, matka obvykle zlstavda s nim, aby mohla dité kojit.
Predpokladana doba rekonvalescence po vagindlnim porodu Cini v priméru 6 tydnd, tj. obdobi Sestinedéli.
V Sestinedéli rodi¢ka dodrzuje hygienicky rezim, o kterém je poucena pri propusténi.

5. Alternativy vykonu

Alternativou porodu pfirozenou cestou je cisarsky rez. Je to velka bfiSni operace, ktera ma jasné indikace
a Vv soucasné dobé nelze provadet . cisarské fezy na prani rodicky. Cisarsky fez zvySuje riziko
tromboembolické nemoci 6x (tj. trombdzy a nasledné embolie) a jizva na déloze je komplikaci pro dalsi
téhotenstvi.
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Cast B) ]
INFORMOVANY SOUVH LAS Porod
SE ZDRAVOTNI SLUZBOU

Jméno a pFijmeni pacientky,
rodné cislo, kod zdravotni pojist'ovny,
adresa bydlisté:

Prohlasuji, ze jsem wvysvétlila podstatu a vyhody zdravotni sluzby (vykonu) pacientce
(zak. zast. pacientky) zplsobem, ktery byl podle mého soudu pro ni/ného (pro n€) srozumitelny. Rovnéz
jsem ji seznamil/a s predpokladanou Uspésnosti tohoto vykonu, s dlsledky tohoto vykonu a s moznymi
CastéjSimi komplikacemi.

Seznamil/a jsem pacientku (zak. zastupce pacientky) s moznymi alternativami ‘navrhovaného vykonu
a s problémy, které mohou nastat béhem uzdravovani i s dlisledky odmitnuti vykonu.

Jméno a prijmeni lékarky/l€Kare: ...........cccooiiiiiiiiii e

Podpis: ..o Datum: ......cooiiiiiiie s

Pacientka (zak. zastupce)
1) Prectéte si laskave pozorné informace na vsech strandch formuldre informovaného souhlasu casti
AiB.
2) Pokud jste piné nerozuméli lékarovu vysvétlen], nebo pokud potrebujete doplriujici informace,
nevahejte zeptat se lékare.
3) Pokud souhlasite s textem prohldseni, podepiste je.

Ja, pacientka (zak. zastupce):
Prohlasuji, Ze jsem l|ékafem byla srozumitelné informovana o povaze lékarského vykonu/lékarského
postupu uvedeného vcéasti A i B, byla, jsem "téZz informovana o nékterych moznych rizicich
a komplikacich tohoto vykonu. Dale..mne informujici Iékaf seznamil s predpokladanou Uspésnosti
vykonu/postupu, s moznymi alternativami k.vykonu/postupu i s dlsledky toho, Ze by se vykon/postup
neproved|. Byla jsem rovnéz informovana o moznych problémech béhem uzdravovani.
Méla jsem moznost klast lékafi~doplfiujici dotazy a pokud tomu tak bylo, veskeré mé dotazy byly
zodpovézeny.
Na zakladé tohoto pouceni prohlasuji, Zze souhlasim:

- s uvedenym zdravotnim vykonem,

- stim, ze mlze byt proveden jakykoliv dalSi vykon, pokud by jeho neprovedeni bezprostiedné

ohrozilo/mdj. zdravotni stav.

Jsem srozumeéna‘s tim, Zze uvedeny zdravotni vykon nemusi byt proveden Iékafem, ktery mne dosud
oSetroval.

Podpis pacientky:
(zak. zastupce pacientky) .......cccovrreirrmssimnsimnsrr s ————

V pripadg, Ze se pacientka nem{ze podepsat:
Dlvod:

ZpUsob projevu
souhlasu:

Svédek:
jméno a prijmeni podpis svédka
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