Sok (porodnictvi)

V porodnictvi se setkdvame hlavné se ztratami krve, které mohou Ustit az do hypovolemického Soku. Krevni ztraty
podminuji v téhotenstvi navic (kromé jinych cirkulaénich dopadd) i poruchu uteroplacentarni cirkulace s rozvojem
nitrodélozni tisné plodu.
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Porodnické priciny hypovolemického Soku

V téhotenstvi

potrat;

mola hydatidosa,;
extrauterinni gravidita;
placenta praevia;

predc¢asné odlucovani lGzka.

vsve

Intrapartalni priciny hypovolemického Soku

m placenta praevia,
= predc¢asné odlucovani I8zka;
= ruptura délohy.

Ve lll. dobé porodni a postpartalné

porodni poranéni;
porucha odlucovani l1Gzka;
retence kotyledonu;
varicaes vulvae;

atonia uteri,
koagulopatie.

Diferencidlné diagnosticky je tfeba vzit v Gvahu vSechny ostatni extragenitdlni zdroje krvaceni.
Klinicka stadia Soku
1. stadium - kompenzace
Ztraty 500-1200 ml (10-25 %) organismus vyrovna (zvySenim srdecniho vydeje, centralizaci objemu, presune

tekutin do intravaskularniho prostoru), Zzena je bledd, spava, nékdy neklidna. Pritomna tachykardie, normalni
nebo mirné nizsi TK, diuréza je normalni, Sokovy index 1.

2. stadium - dekompenzace (reverzibilni)
Ztraty 25-30 %, snizuje se prdtok organy (hlavné ledvinami a jatry), vznika oligurie az anurie (akutni renalni
insuficience). Rozviji se hypotenze, tep zrychleny az nitkovity, Sokovy index kolem 1,5.

3. stadium - ireverzibilni stadium
Metabolickd acidéza (laktat, acetoacetét, ...), MODS.

Lécba
VSeobecné zdsady zastaveni krvaceni (operacni, mediakamentdzni). Zabezpeceni vitalnich funkci, pripadné
kardiopulmondlni resuscitace, uvolnéni dychacich cest (resp. intubace), oxygenoterapie, zilni vstup, Sokova poloha,

udrzovani teploty, trvaly monitoring.

Specidlni opatreni - ndhrada objemu krystaloidy, koloidy nebo plasmaexpandéry (Haemaceel), ve 2. a 3. stadiu
vzdy transfazi.
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