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Ztizeny porod a patologickeé stavy v
casném poporodnim obdobi

Ztizeny porod

abnormality u matky (dytokia materna)

— abnormality porodnich cest
pfedchozi poranéni panve
tumory nebo jiné masy
predchozi perinealni lacerace

— abnorma//ty porodnich staht
ruptura prepubic tendon
ventralni hernie
staré klisny, Spatny vyZivny stav
permanentni tracheostomie

abnormality u plodu (dystokia fetalis)

— vrozeneé defekty a abnormality
* hydrocephalus
* schistosoma reflexum
* monstra
« arthrogryposis
—  pfilis velky plod
» absolutné
* relativné
— nepravidelné polohy a drzeni

Komplikace konce gravidity a
poporodniho obdobi

torze délohy

hydrops plodovych obalu
predCasna separace placenty
ruptura délozni arterie
ruptura délohy

poranéni porodnich cest
vaginalni krvaceni
zadrzeni lUzka

septicka metritida

vyhiez délohy

vyhifez moCoveho méchyre



Ztizeny porod

ABNORMALITY U MATKY
(DYSTOKIA MATERNA)

 abnormality porodnich c€s
— predchozi poranéeni panve
— tumory nebo jiné masy
— predchozi perinealni lacerace

« abnormality porodnich stahu
— ruptura prepubického vazu
— ventralni hernie
— Staré klisny, Spatny vyzivny stav
— permanentni tracheostomie



Ztizeny porod
ABNORMALITY U PLODU
(DYSTOKIA FETALIS)

vrozene defekty a
abnormality

— hydrocephalus

— schistosoma reflexum
— monstra

— arthrogryposis

prilis velky plod

— absolutné

— relativné

nepravidelné polohy a drzeni





















Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

TORZE DELOHY

Pelvis

 anamneéza
— obvykle posledni 3 mésice gestace
— obvykle nebyva spojen s porodem x kravy
— obvykle precervikalni N
— pohyb hiibéte, pad klisny, valeni se...?
— kolikové bolesti, zastaveni porodu
« diagnostika
— rektalni palpace — Siroky vaz délozni
— rotace 90°-720° (omezena cirkulace v déloze, fetalni hypoxie, uhyn)
« terapie
— pfima repozice na stojici klisné
— neprima repozice valenim klisny
— laparotomie
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Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

HYDROPS PLODOVYCH OBALU

hydramnion (abnormalita plodu, neschopnost polykat), hydrallantois
(CastejSi, abnormality placenty)

diagnostika

fyziologicky: 3-7 | amionové tekutiny, 8-18 | alantoidové tekutiny, placenta 2.2 -
6.4 kg

enormni zvétsSeni bricha

obtiZze pfi pohybu, ventralni edém, hernie, ruptura bfisni stény, kolika, ruptura
délohy, ...

rektalné Spatné dostupné hfibé, enormni déloha

terapie

vyvolani porodu nebo abortu
pozvolna drenaz ( i pfes dutinu bfiSni) nebezpeci hypovolemického Soku

prognoza

hiibé obvykle nezivotaschopné
neopakovat rodiCovské spojeni



Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

RUPTURA DELOZNICH ARTERII

anamneza
— konec gestace, porod, poporodni obdobi
— a. uterina, a. ovarica, a. iliaca externa
— starsi klisny, multipary
— krvaceni do abdomenu x mesometrium
— kolikove bolesti, nahly uhyn
diagnostika
— priznaky krvaceni, ne navenek
— rektalni palpace opatrné nebo vibec ne!
— formovani hematomu v déloznim vazu
terapie
— podpurna — redukce stresu, pohybu, sedace
— krevni transfuze, infuze ??
prognoza
— intraabdominalni krvaceni —neprizniva
— ostatni opatrna



Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

RUPTURA DELOHY

anamneéza

— spontanni pfi normalnim porodu x uterinni torze, zmnozeni plodovych vod,
manipulace pfi dystokiich, fetotomie, nadmérné pohyby hribéte..

— nahlé kolikoveé bolesti

— hemoragicky Sok, uhyn x dlouho bez pfiznaku, az mrtvy plod v dutiné bfisSni
diagnostika

— anamnéza, rektalni palpace, USG, intrauterinni palpace, abdominocentéza,

nékdy az vyplachy po porodu (Unik mimo délohu)

terapie

— parcialni ruptury nezasahujici serézu — spontanni vyhojeni

— ATB, nesteroidni antiflogistika, oxytocin, infuze, prevence laminitidy

— lavaze NE!

— uplné ruptury chirurgicky, reseni peritonitidy
prognoza

— opatrna pro zivot i plemenitbu

— pauza v pfipousténi, inseminace preferovana



Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

PORANENI KRCKU, POCHVY, PERINEALNI LACERACE A
REKTOVAGINALNI PISTEL

obvykle velky plod nebo abnormalni polohy Ci
drzeni

nehlidany porod x neadekvatni pomoc pri porodu
fetotomie

terapie

— ATB, nesteroidni antiflogistika, TAT

— bezprostfedné po porodu x 4-6 tydnu pocCkat



Perinealni lacerace
1 stupne

poSkozena mukoza
spontanni vyhojeni
Caslickova vulvoplastika
cca 30 dni do pripousteni,
inseminace drive




Perinealni lacerace
2 stupne

poSkozena mukoza a submukoza
spontanni vyhojeni mozné,
komplikace pneumovagina,
Infekce




Perinealni lacerace
3 stupne

vsechny vrstvy vestibula,
perineum, rektum, anus




Rektovaginalni pistel




Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

PREDCASNA SEPARACE PLACEN:

« ,red bag delivery”
— nedochazi k rupture cervikalni hvézdy
— neodtekaji plodové vody
— krvaceni
priciny
— placentarni edém (intoxikace, str

B

posledni fazi gravidity) . =

— ascendentni infekce — kréek
— indukovany porod ,

* terapie
— akutni kriticky stav pfosps

— co nejdfive dokongit porc
zpravidla nutna i




Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

VAGINALNI KRVACENI

varixy cév nebo vaginalni trauma
zridka kvuli placenté Ci déloze
starsi klisny, gravidita nekdy i estrus

vyloucCit krvaceni z mocCovych cest
vaginoskopie
terapie obvykle neni nutna



Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

ZADRZENI LUZKA

nejcastejsi poporodni komplikace
(2-10 % porodu)

odchod do 2-3 hod po porodu, pak
vysoké % komplikaci!
multifaktorialni etiologie

— |kontrakCni schopnost
(hypokalcémie, hydrops, dvojcCata,
dystokie, anestezie)

— Cal/ P dysbalance
— Se deficit

— indukovany porod
— Ccisarsky rez

— placentitida

Tvyskyt u chladnokrevnych, starsSich
a multipar




Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

ZADRZENI LUZKA

Komplikace -

— metritis/endometritis e

— septikemie

— endotoxemie 3

— laminitida |

Diagnostika S L il
‘!,jq_( 1 \_.~ o PR L S

— klinicke vysetreni .\? } | ,3\:;

— prohlidka placenty A £
— intrauterinni vySetreni /lavaz



Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi : ' | g
A4 r 0O W :
ZADRZENI LUZKA

« Terapie
— zajisteni visiciho zbytku
placenty
— Oxytocin
* 50 m.;./500 ml NaCl
« 20— 25 m.j. opakovane i.m.
— velkoobjemové lavaze
— lehky tah

* Prevence/feseni komplikaci
— ATB
— NSAID
— infuze
— péce o kopyta (podlozky,
chlazeni)
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Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

SEPTICKA METRITIDA

Casty dusledek zadrzeni
lUzka

apatie, hore€ka, prujem,
laminitida

vysetreni delohy —
palpace, USG, vaginalnée
terapie

— akutni stav, nejléepe klinika
— vyplachy, lavaze

— ATB, NSAID

— infuze

— oxytocin

— prevence laminitidy




Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

VYHREZ/VCHLIPENI
MOCOVEHO MECHYRE
* vzacneé u klisen,
chladnokrevné castgji
« vchlipeni po poraneni
ventralni steny pochvy
« Terapie
— epiduralni anestezie
— ocisténi mechyre, umisteni
zpét a chirurgickeé osetreni rany
— nebo redukce edému (chlazeni,

dextréza), vtlaceni dovnitf

— zabranit opakovaneému tlaCeni
— analgezie, opakované
epiduralni anestezie,
nasotrachealni sonda

* riziko inkontinence




Komplikace konce gravidity a poporodniho obdobi

VYHREZ/VCHLIPENI
DELOHY

vzacne u klisen
priciny
— pfiliS nasilné vytazeni hfibéte pfi porodu
— tézké dystokie, vyCerpani klisny
— silné tlaceni klisny (zadrzeni l0zka, poranéni

porodnich cest, ruptura mesorektalniho vazu,
abort)

— staré klisny, Spatny vyzivny stav
silné krvaceni (ruptura ovarialni arterie —
uhyn)
Sok (ischémie, nekréza, endotoxémie)
kolikové bolesti
terapie

— klid, stojici klisna, délohu zvednout do vySe

vulvy
— sedace, epiduralni anestezie, analgetika

— oSetfeni délohy a opatrna manipulace zpét
— lavaz, oxytocin, ATB




