Vnitrni vysetreni (porodni asistence)

Vnitini porodnické vysetieni neboli vaginalni vysetieni téhotné Zeny pomaha odhalit stupen pripravenosti
porodnich cest na porod. Také vnitfnim vysSetfenim mdzeme urcit napr. polohu plodu. Pfed zahajenim vlastniho
vnitfniho vysetreni si vsimame pohledem: varixd (na labiich, kolem rekta ¢i na hrazi), ochlupeni (typicky zenské),
bradavic, pih, materskych znamének (mohly by krvacet pri holeni), hygieny, vytokd, zdnétd nebo napriklad
hemeroidd v rektu.

Postup vnitrniho vysetreni

Provadi se sterilné jednim prstem, ¢astéji vSak dvéma prsty a
bimanudlné. Zena by méla mit vyprédzdnény mocovy méchy¥ a koneénik.
Labia odhrneme palcem a prsteni¢ckem, aniz bychom kontaminovali
ukazovaclek a prostrednicek. Lubrikovany ukazovacek s prostfednickem
vsuneme do pochvy. Druhou rukou zevné stlacime délohu smérem k
pochvé. Tim si priblizime zkoumané struktury uvnitf pochvy a nemusime
hmatat zbyte¢né hluboko.

Vnitfni vysetfeni provadime posevnim vchodem, pres predni sténu
pochvy, klenbu poSevni, cipek, branku, na zadni klenbu posSevni,
zadni sténu pochvy a zakoncujeme ho na hrazi.

Vnitrni vysetreni

Soucasti vnitrniho vysSetreni
Pochva

= Neprostorna: Pfi neprostorné pochvé by Zena ani nebyla schopnd otéhotnét, proto bude pochva s nejvétsi
pravdépodobnosti prostornda. Vyjimkou by mohly byt napriklad patologie v pochvé po otéhotnéni.

= Prostorna: Mizeme tedy automaticky pocitat s tim, Zze pochva nejspi$ bude prostornd, tedy prostupna pro
nase prsty.

Klenba posevni

Zadni klenba posevni vétsinou zUstava prazdna. Zajiméa nés tedy predni klenba posevni, kterd mlze byt:

Vv

= Prazdna: Jedna se o nélez typicky pro pri¢nou polohu plodu. Mlze jit také o podélnou polohu, pokud je plod
jesté vysoko nad vchodem pénevnim. Klenba posevni jesté neni vyplnéna vedoucim bodem.

= PIna: Posevni klenba je jiz vyplnéna vedoucim bodem.
PIna nevyvinuta: Hlavi¢ka (HL) ¢&i konec panevni (KP) naléha na panevni vchod.
Plnd mélo vyvinuta: Vedouci bod je vstouply do panevniho vchodu malym oddilem, ale Ize ho vytlacit zpét nad
vchod.
PIna dobre vyvinuta: Vedouci bod je vstouply do panevniho vchodu jiz velkym oddilem a byva fixovan v panvi.

Hrdlo délozni

Hrdlo mlze sméfovat sakralné,
Centrélné nebo Ventrélné. CERVIX SK{’]RE
Zhodnotime také jeho délku (3 cm -

spotrfebovdno), konzistenci (mékka, Kod 5 1 F
polotuhd, tuhd) a prostupnost. Délku el
hrdla \heantlme od I?Ienby posevn Délka hrdla spotfebovano 1,5¢em 3ecm
po vnéjsi branku bud podle
centimentrd, nebo podle ¢lankl prstu Dilatace hrdla S s .
(1,5 cm = ,na phalang”,
spotrebovano = ,na pul phalangu®). Konzistence hrdla mékka polotuha tuha
- Neprpsvtuvpm_e: Do deIoznlho .. Smeér hrdla ventralné centralné sakralné
hrdla jesté nejsme schopni strcit
pI:St. Je uzavrene. Vn§J5| ,branka Vyika naléhajici Easti vstoupld naléhajici nad vchodem
uz ale muze byt otevrena ,pro
Spicku prstu” nebo ,volné pro Cervix skére
prst“.

= Prostupné: Délozni hrdlo je
otevrené a prostupné ,tésné pro prst“, ,volné pro prst“ nebo , pro dva prsty”.
= Zaniklé: Zaniklému déloznimu hrdlu fikdme , branka délozni“.

U délozniho hrdla hodnotime tzv. Cervix skére (Bishopovo skére délozniho hrdla), které mdze mit 0- 10 bodd. 0
bodl znamenad, Ze je naléhajici ¢ast jesté stale nad vchodem panevnim, hrdlo neni dilatovano (je pIné uzavreno) a
neni zkraceno vibec ¢i GpIné minimalné (mé vice nez 1,5 cm). Cipek je tuhy a lokalizovany sakralné. Naproti tomu
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10 bod( znamena, Ze je naléhajici ¢ast jiz vstoupla do vchodu panevniho (pIné vyvinuta), hrdlo je vice nez 1 cm
dilatovéno a zkraceno pod 50 % (ma& méné nez 1,5 cm). Cipek je mékky a lokalizovany ventralné.

U primipar se nejprve spotrebuje hrdlo (zkracuje se tak dlouho, dokud zcela nezanikne), a pak se teprve za¢ne
otevirat branka délozni. U multipar(, jejichz tkdné jsou po predchozich porodech vytahané), se branka zacne
otevirat jiz béhem spotrebovavani hrdla.

Branka délozni

Délozni hrdlo ndm jiz tedy zaniklo. Vnitfni délozni branka se
postupné priblizila k zevni brance, az obé splynuly a zlstala pouze
jedna tenka uzavrend branka. Ta se postupné otevira a jejim
kompletnim otevrenim (= zanikem branky) zac¢ina porod. Dle
hmatového viemu mUze byt branka délozni: tenka, navalitd, otekla
(edematdzni), tuhd (rigidni), poddajna, dratovita (pevna) nebo
volna. Dle stupné rozevreni branky mize byt:

DELOHA

= Prostupna: Branka délozni je prostupna pro oba dva prsty a
ma v priiméru urcity pocet centimetrl (,v @2 cm*“, ,v@5cm
atd.) nebo uz citime tzv. ,lem“ (= v @ 9 - 10 cm), cozZ je
predstupen totdlniho zdniku branky.

= Zasla: O zaslé brance hovorime, kdyz jsou porodni cesty
oteviené v @ na 11- 12 cm. Jsme schopni bez problém citit
vstupujici ¢ast plodu. Obrazné receno nam sténa délohy
splynula se sténou pochvy v jeden tunel, kterym nyni mize byt
plod vypuzen na svét.

“
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HROLO DELOZNI

o KLENBA POSEVNI
CIPEK DELOZNI
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Branka délozni

Poloha plodu

Polohu plodu jiz vétsinou vime z ultrazvukového vysetreni nebo ji mdzeme zjistit zevnim porodnickym vysetrenim.
Pro kontrolu si ji mGZzeme vySetfit i vySetfenim vnitfnim.

= PPHL: Pfi poloze podélné hlavickou nahmatame v otevirajicich se porodnich cestach hlavi¢ku (popf. Sev
Sipovy a malou fontanelu) plodu ¢i porodni nador.

= PPKP: Pfi poloze podélné koncem panevnim nahmatdme pdnev (popr. genitoandlni ryhu a kostrc¢) plodu nebo
jeho dolni koncetiny. Padnev plodu je mékci nez hlavicka.

= PFi¢na a Sikma poloha: Pri pricné a Sikmé poloze zpravidla nehmatdme zaddnou naléhajici ¢ast plodu. Plod se
zdrzuje nad vchodem panevnim.

Lokalizace vedouciho bodu

Mazeme také zhodnotit, jak moc uz vstoupil vedouci bod
plodu do porodnich cest. Vedouci bod plodu se nachazi: Panevni roviny a jejich rozméry

= Nad vchodem: Vedouci bod jesté nevstoupil do
porodnich cest, mlze véak na né naléhat. Pozname to VCHOD 13cm
podle toho, Ze jsme schopni nahmatat celou zadni sténu (aditus peivis)

symfyzy vletné jejiho horniho okraje. Vzadu je hmatné :E

= Pfiény pramér
{diameter transversa)

vyhloubeni kfizové kosti.
= V panevnim vchodu: SIRE
Malym oddilem: Vedouci bod jiz vstupuje, ale prstem ho (empiiudo; petuiz)
Ize jestd vytladit zp&t nahoru. Rika se tomu, ze ,hlavi¢ka
balotuje”. Jsme stéle schopni vyhmatat celou zadni sténu

symfyzy vcetné jejiho horniho okraje a vyhloubenf UZINA 11,5 cm
(angustia pelvis)

=Piimy primeér
krizové kosti. (diameter recta)
Velkym oddilem: Vedouci bod jiz vstoupil a nebalotuje.
UZ nejsme schopni vyhmatat horni okraj a horni tfetinu

o

symfyzy. , L , , VYCHOD  s5cm
= V panevni Siri: Hmatame dolni tfetinu symfyzy a dolni (exitus pelvis) [}

tretinu vyhloubeni krizové kosti. 11.5 cm
= V panevni Uziné: Hmatdme jen dolni okraj symfyzy a Vnitfni padnevni rozméry

¢ast zadni stény kostrce.
= V panevnim vychodu: Hmatdme témér to samé a
vedouci bod prorezava.

Vedouci bod mizeme lokalizovat nejen podle symfyzy. Zkusenéjsi porodni asistentka to zvlddne i podle kFizové
kosti a kostrce. Hmatdme-li hlavicku, Ize zjistit, kde presné se plod nachazi i podle malé fontanely (MF) nebo
$vu Sipového (55). Hmatame-li konec panevni, Ize zjistit, kde pfesné se plod nachazi i podle kostrée (K) nebo
genitoanalni ryhy (GAR). Malinko obtiZznéji to Ize pres vak blan, ale i to se da.

Voda plodova (VP)


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:BRANKA_D%C4%9ALO%C5%BDN%C3%8D.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Vnit%C5%99n%C3%AD_p%C3%A1nevn%C3%AD_rozm%C4%9Bry.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Zevn%C3%AD_vy%C5%A1et%C5%99en%C3%AD_(porodn%C3%AD_asistence)
https://www.wikiskripta.eu/w/Porodn%C3%AD_n%C3%A1dor
https://www.wikiskripta.eu/w/Vedouc%C3%AD_bod_p%C5%99i_porodu

Plodové voda je tvorena opravdu z vody. Jen asi 1 % tvofli elektrolyty, glukdza, proteiny, tuky, kreatinin, mocové
latky a fosfolipidy. VSimadme si, zda je VP stdle ve vaku blan ¢i nikoli. Déle se soustfedime na zbarveniVP, které by
nam mohlo prozradit pripadné patologie, a na mnoZstvi odteklé VP, zda je primérené. VP je tedy:

= zachovala, pokud se stéle nachdzi ve vaku blan.

= Odtéka cird, kdyz neni prfitomna infekce a vSe se jevi fyziologicky.

= Odtéka zkalena, pokud je v ni pritomna smolka. VP je nazelenald
(,mirné zkalend", ,zkalend” nebo ,masivné zkalena"). Jedna se o
fyziologii u porodu koncem panevnim.

Krvaceni

Sledujeme jakékoli znamky krvaceni, informujeme o nich |ékare a
zapisujeme je dokumentace.

= Zaspinéni- Zena zakrvaci po styku nebo po stéru na cytologii.
= Masivnéjsi krvaceni- Cerstvd krev je svétlejsi, starad krev (napf. z
Douglasova prostoru) je tmavsi.

Kontrakce

Kontrakce plodu sledujeme na CTG. Podle kfivky na tokogramu
posoudime, zda Zena kontrakce ma &i nema.

= Kontrakce nema: Tokogram vypada spiSe jako vodorovna primka
nez krivka.

= Kontrakce nepravidelné: Sem tam se objevi na tokogramu peak
smérujici vzhlru, ale neobjevuje se v pravidelnych intervalech.

= Kontrakce pravidelné: Peaky se objevuji v pravidelnych intervalech
po nékolika minutach (,a 5 min“, ,,a 3 min“ atd.).

Ozvy plodu
Rutinné zapisujeme spolec¢né s vnitfnim vysetrenim i ozvy plodu.
Poslouchdme je pomoci CTG, stetoskopu nebo doptonu pres klzi vlievo ¢i

vpravo v blizkosti pupku. Fyziologicky by mély byt mezi 110 az 160 Udery
za minutu. ZapiSeme pravidelnost OP a jejich frekvenci.

= pravidelné
= nepravidelné

Priklady raznych zapisu v praxi
VysSetrime vSe, co k vnitfnimu vySetieni patfi, ale vetSinou v praxi

zapiseme jen stru¢né to nejdilezitéjsi.:

vag.: zachazejici branka

vag.: 2 cm hrdlo sakrélné pro Spicku prstu volné, VP netele, nekrvaci

vag.: branka zasla, hlavicka dorotovana

panevni
= vag.: navalitd branka v @ 4-5 cm, VP tecCe mirné zkalend, mirné krvaci
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Mala fontanela (tvar trojuhelniku) a sev

Sipovy (pfimka)

vag.: 1,5 cm hrdlo pro 2 prsty, hlavicka volné naléhd, VP tece cira, nekrvaci
vag.: branka 7-8 cm, hlavi¢ka naléhd, provedena dirupce VB - VP tece Cira

vag.: tenkd branka v pr@méru 6 cm, hlavicka plodu naléha v zachovalém VB, nekrvaci
vag.: 2 cm hrdlo pro prst tésné v celém rozsahu, nekrvaci, VP zach., hlavicka volné naléha

vag.: sakralné hrdlo, tuhé, uzavrené, velkd ¢ast naléhd na vchod panevni, VP neodtékd, nekrvéci

vag.: 3-4 cm branka délozni, VP netece, nekrvaci, vedouci ¢ast plodu naléhd na vchod panevni

vag.: branka délozni v @ 4 cm, nekrvéci, VP tece lehce zkalend, vedouci ¢ast plodu tésné naléha na vchod
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SHRNUTI: Vnitini vysetfeni
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