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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

. Zmeny v tehotenstvi a pri porodu
Prestup latek placentou
Specificka rizika pro anestezii
Celkova anestezie

Svodna anestezie

Akutni stavy a komplikace
Porodni analgezie ve vztahu k s.c.
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itO rie Cisa‘fs kého Fezu Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Doba predhistoricka: Recka mytologie - Asklepios (Aeskulap) se narodil z téla
mrtvé matky
Indie 6.st. pf.n.l. - Gantama (Buddha) - z boku své matky

Nazev pochazi snad od Plinia: sectio od zakladu ,seco” - fezati
caesares od ,caedo” - rozrezavati
nema zadnou spojitost s Caesarem.

Doba historicka: Starozidovsky zakon zakazoval pohrbit t€hotnou zenu, aniz byl
pfedem vyfiznut plod.
Vykon se délal na zenach mrtvych nebo moribundnich.
Prvni fez na Zivé zené byl udajné v 16.st.n.l., postupné jich pfibyvalo, umrtnost
byla 100%.
V Cechéch - r. 1786 vojensky chirurg Josef Staub proved! prvni dokladovanou
s.c., dité bylo mrtvé, zena zemfrela druhy den.

Cisarskych fezu pfibyvalo se zavedenim anestezie (Morton 19.st.), poslednim velkym
problémem byly infekce az do zavedeni asepse a antisepse (Semmelweis 19.st.)
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

* prekrveni sliznice dychacich cest, sklon k edémum
* zvySeny stav branice
* pokles FRC (funkcni residualni kapacita) plic o 20%

* vzestup MV (minutové ventilace) o 50% - vzestup
spotreby O2

* vzestup srd. frekvence o0 20%

* vzestup srd. vydeje 0 30%

* zvySena sekrece ADH - retence vody v organizmu

* pokles krevni viskozity

* pokles Ht 0 15%

* sklon k hyperkoagulaci - vzestup fibrinogenu az o 50%
* pokles albuminu, sklon k otokiim

* vzestup intragastrického tlaku, riziko regurgitace a
aspirace

zpomaleni vyprazdnovani zaludku
* zmeény psychiky - strach, uzkost, excitace

3TN Multimedialni podpora vyuky B | Lkt fakults MU -
YN Klinickych a zdravotnickych obort :: portal Lekarske fakulty AN



Cinnost placenty

y
y —
T
A=
-
)

Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Prutok krve placentou ma zasadni vliv na oxygenaci plodu.
Membrana ma 15m?, tloustku 2-6mm.

Prutok krve snizuje: kontrakce délohy
hypotenze matky
hyperventilace - vasokonstrikce

Kontrakce: shizuje barbituraty

inhalacni anestetika
b, - mimetika

zvysSuje ketamin

oxytocin, ergotamin, prostaglandiny
nemeni N,O

opioidy

benzodiazepiny
lokalni anestetika
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Pi"es'tu p Iétek place ntou Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Dobry prestup membranou: Spatny pfestup membranou:
latky s malou molekulou latky s velkou molekulou
latky lipofilni latky hydrofilni - ionizované
barbituraty SCHJ
ketamin nedepolarizujici relaxancia
opioidy
benzodiazepiny
atropin

inhalacni anestetika

Lokalni anestetika: difunduje Cast latky nevazana na proteiny; bupivacain
prestupuje nejpomaleji.
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I n d I ka ce S e c s Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Preventivni: porod by byl obtizny nebo nemozny - kefalopelvicky nepomér
placenta praevia
DM matky
ocCni vady
ortopedickeé vady
eklampsie; EPH gestoza

Akutni indikace pfi ohrozeni matky nebo plodu - dysfunkce délohy
malpozice plodu

vétSi krvaceni

insuf. placenty

tisen plodu - bradykardie
vyhiez pupecniku

Relativni indikace: vicecCetné téhotenstvi
poloha koncem panevnim

SRV
&

Multimedialni podpora vyuk AN
pacpora Vyuxy :: portal LékaFské fakulty MU :: {2}

J\ klinickych a zdravotnickych oboru




Rizika relativnich
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Poloha koncem panevnim: riziko pro matku - poranéni hrdla délozniho
poranéni perinea
vetsi krvaceni
riziko pro plod - vyssi riziko poraneni
komprese pupecniku - hypoxie
utlak hlavicky - nitrolebni krvaceni

VicecCetné téhotenstvi: riziko pro matku - predcasny porod

protrahovany porod
vetsSi krvaceni
vySSi vyskyt eklampsie
vysSSi vyskyt malpozice plodu
vétSi materfska mortalita
riziko pro plod - predCasny porod 10x Cetnéjsi
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

1. S.c. planovana, Ize zvolit jakoukoli anestezii, rodiCka je pfipravena
- kefalopelvicky nepomér
- poloha plodu koncem panevnim
- neporodni indikace: ortopedické, oCni, neurologické, interni

2. S.c. urgentni, rodiCka nepfipravena, ale je €as i na svodnou anestezii
- neuplny konec panevni
- porodni prekazka )napf. tu. ovaria)

3. S.c. akutni, neodkladna, je nutna celkova anestezie
- prolaps pupecniku
- abrupce placenty
- hypoxie plodu
- eklampticky zachvat
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

iecifické rizika pri

1. Aortokavalni kompresivni syndrom - syndrom dolni duté Zily
prevence - poloha na levém boku
2. Aspirace zaludeCniho obsahu - u plného zaludku
- U prazdného zaludku (Mendelson.sy.)

3. Hypotenze u matky
prevence - i.v.infuze; |éCba - infuze, Ephedrin
4. Hypertenze a tachykardie (nejCastéji po podani tokolytika fenoterolu
= b,-sympatomimetikum Partusisten)
|éCba - verapamil (Isoptin)
5. Obtizna intubace

6. Nezkuseny anesteziolog
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VOI ba anes'teZie Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Zalezi na Cetnych faktorech: indikace k operaci
casova naléhavost
prani rodiCky
zkusSenost anesteziologa
laboratorni nalez (koagulopatie)

Svodna anestezie

Vyhody Nevyhody
malé riziko aspirace mozny pokles TK
neni utlum plodu pomalejsi nastup ucinku

bdéla matka se ucastni porodu
odpada riziko intubace

Celkova anestezie

Vyhody Nevyhody
dobré zajisténi dych.cest riziko obtizné intubace
rychly uc€inek mozny utlum novorozence
svalova relaxace riziko aspirace zaludecniho obsahu
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P re med i ka Ce Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

* Akutni vykony - bez premedikace

* Elektivni vykony - jen Atropin 0,5 mg i.m.
nebo bez premedikace

Ize podat: pethidin 25 - 50 mg i.m.
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g revence as p i race Intenzivni medicina: Anestezie pfi SC

Aspiraci nelze nikdy zcela zabranit. Vhodné je snizit objem a kyselost
zaludec€niho obsahu

- Gastricka sonda neni dostateCnou prevenci

- Antacida snizuji pH, nejsou prevenci aspirace (0,3M Na-citrat 10-20 ml p.o.)

- blokatory H2 receptort (p.o. 1-2 hod, i.m. nebo i.v. 40-60 min. pfed op.)
cimetidin, famotidin, ranitidin

- antiemetika ( i.v. 10-15 min. pfed op.) - metoproklamid

- Sellickiv manévr

- bleskovy uvod do anestezie bez prodychavani

- dostupna vykonna odsavacka

Dojde-li k aspiraci, je nutno intubovat, nasledné oSetfit dychaci cesty!

Jedina poloha k zamezeni aspirace: Trendelenburgova poloha 40°, na pravém
bokul!!!
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

-ﬁtandardni postup pri

Celkova anestezie: zajiSténi zilniho vstupu

ovlivnéni kyselosti zaludecniho obsahu

uprava polohy rodicky

preoxygenace

monitorace EKG, SpO,, TK, p..CO,,

priprava operatéra a operacniho pole

bleskovy tivod do anestezie bez prodychavani
(Thiopental 4mg/kg, SCHJ 1,5mg/kg
versus rocuronium - Esmeron 0,6 mg/kg)

Sellickiv hmat

intubace - pokyn k operaci

smes O, + N,O 1:1, pfed vybavenim plodu Fi10, 1,0

po vybaveni plodu: Oxytocin, dalsi anestetika
pozn.: operace az do vybaveni plodu musi byt co nejrychlejsi, nebot miize mit za
nasledek vetsi ztraty krevni a utlum novorozence
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

1. Privolani zkusenéjsiho anesteziologa

2. Ventilace maskou je mozna - vykon lze odlozit - ukongcit celkovou anestezii
a zaintubovat pri védomi nebo zvolit svodnou anestezii

3. Vykon nelze odlozit - laryngealni maska
kombirourka
spont. ventilace oblicejovou maskou + Sellickiv hmat

4. Ventilace maskou nemozna - laryngealni maska
kombirourka
koniotomie
tryskova transtrachealni ventilace
tracheotomie
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~Standardni postup pfi

Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

Svodna anestezie: zajisténi zilniho vstupu
profylaxe hypotenze - infuze 1000 ml krystaloidu
monitorace EKG, TK, SpO,

poloha na levém boku
punkce epiduralniho prostoru L,-L,, v pfipadé subarachnoid.
anestezie prednostne L,-L,
aplikace anestetika - epiduralné bupivacain
0,5% 15-18 ml + FNT 2 ml
event. SFNT 1 ml|
subarach. max. 3 ml 0,5% bupivacain

oxygenace
intenzivni monitoring TK po 2 min., korekce hypotenze
stala komunikace s matkou

pozn.: i pfi svodné anestezii musi byt anesteziologicky tym a pristroje a pomucky na oper.
sale pripraveni na okamzity prechod na celkovou anestezii.
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Intenzivni medicina: Anestezie pri SC

“Konverze porodni

algezie na anestezii

Porodnicka analgezie bude tématem samostatného seminare
(dr. Ondraskova).

Dle literatury je hlavnim problémem porodnické analgezie vzestup
kleStovych

porodu a operacnich porodu. V soucasné dobé to statistiky neprokazuiji,
mozna

diky tomu, ze se pouziva stale méne lok. anestetika pro analgezii.

Konverzi porodu na operacni porod (s.c.) indikuje porodnik.

Svodna anestezie v tomto pfipadé - aplikace 10-15 ml 0,5% bupivacainu s
event.

pridanim 1-2 ml FNT nebo SFNT do epiduralniho katetru.

Je-li Casova tisen, je i pfi zavedeném epi. katetru nutno podat celkovou
anestezii.
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Intenzivni mediciny: Anestezie apfri SC

Dekuji za pozornost
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