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HODNOCENI POPORODNI ADAPTACE %

Kratce po porodu jsme u Vaseho miminka zhodnotili poporodni adaptaci.
Tedy schopnost prizpdsobit se novym zménam. Adaptaci hodnotime za pomoci
tzv. Apgar skore, cozZ je mezinarodni hodnoceni novorozence kratce po porodu.

Po porodu u Vaseho détatka hodnotime tyto kritéria: srdec¢ni tep, dychani, svalové
napéti, reakce na podrazdéni a barvu k(ze. Kazdé kritérium vyhodnocujeme zvlast
a to: 0, 1 nebo 2 body.

Tabulka - Apgar skére

Kritérium 2 body 1 bod 0 bodd

Barva kize rizova namodrala bledad nebo modra
Srdecni tep nad 100/min pod 100/min 0

Dychani nepravidelné pomalé Zadné

Svalové napéti aktivni pohyby |slaba flexe koncetin |bez pohybu
Reakce na podrazdéni |kasel stazena tvar Zadné reakce

Stav novorozence hodnotime v 1., 5. a 10. minuté. Soucet bodového ohodnoceni
v danych intervalech nam vytvofi Apgar skore. Pokud je hodnota skore v 1. minuté
8 az 10, je dité obvykle v dobrém stavu a nevyZaduje po porodu zvlastni péci.
Plati pravidlo: ¢im niz5i je soucet bod(, o to vic je poporodni adaptace snizena.
Novorozenec s méneé nez 5 body vyzaduje okamzitou [ékaf'skou pomoc. Novorozenec
s hodnocenim mezi 5 a 7 body rovnéz vyzZaduje péci, kterd vSak nemusi byt vzdy
tak naléhava. Stav novorozence kratce po narozeni se jevi jako kliCova zdleZitost
a Apgar skore prfedstavuje objektivni souhrn atribut, na zakladé kterych se da
pomeérné presné posoudit aktudlni stav novorozence. Ten se ovsem muUze rychle meénit
a Apgar skore stanovené po narozeni nemusi mit na dalsi vyvoj ditéte zadny vliv.

Novorozenec s po¢tem bodud pod 7 je klasifikovan jako rizikovy.

Ucelem Apgar skore je rychle zjistit, zda novorozenec potiebuje v danou chvili
lékarskou pomoc, a nefika tedy nic o prognéze vyvoje ditéte v dalsSim obdobi.
Pokud Vas zajimg, jak jsme vyhodnotili poporodni adaptaci u Vaseho détatka, radi
Vam na pozadani informaci sdélime. Skére bude mimo jiné uvedeno i v propoustéci
zpraveé, kterou Vam pfeddme pfi propusténi.
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VYSETRENI PUPECNIKOVE KRVE

Ihned po prestfihnuti pupeéniku se krev odebira na:

> BWR (Bordet-Wassermanova reakce)=> riziko vrozené syfilis
® vysetiujeme u VSECH novorozencd.

- CRP (C -reaktivni protein) > riziko novorozenecké sepse
® vySetfujeme pouze u novorozencd, kde je maminka GBS pozitivni
(streptokok agalactiae pfitomen v pochvé),
® dlouho odtekla plodova voda (vice nez 12 hodin),
® zkalend plodova vods,
® zvySenad télesnd teplota matky pfi porodu.

- Krevni skupina, Coombs, Bilirubin - riziko novorozenecké zloutenky
® vySetfujeme pouze u novorozencd, jejichz matka ma krevni skupinu O
anebo Rh faktor negativni.

- ASTRUP - zjisténi stavu vnitiniho prostiredi ditéte
® vySetfujeme pouze u novorozencd, ktefi méli obtiZznou poporodni adaptaci.

APLIKACE VITAMINU K (Kanavit) - 2 aZ 6 hodin po porodu:

> Prevence krvacivé choroby novorozencd.

- U novorozencd do 36+6 vitamin K aplikujeme injekéni formou do svalu stehynka.
Nemusi se jiz dale poddvat.

- 0d 37+0 vitamin K podavame ve formé kapek. Vitamin je nutné jesté doma
podavat a to 1x tydné po dobu 10-12 tydnid po porodu.
Recept vystavi prakticky détsky |ékar.

KONTROLA GLYKEMIE (HLADINA CUKRU V KRVI)

- Kontrolujeme pouze u rizikovych miminek, kde hrozi nizké hodnoty.
Odbér se provadi z prstiku.
- Rizikovi novorozenci:
® Porodni vdha pod 2 500g,
® Porodni vdha nad 4 000g,
® Téhotenskad cukrovka,
® NevysSetifené OGTT u matky (oralni glukozo-tolerancni test),
® HorSi poporodni adaptace.
- Prevencdije v€asné zahajeni kojeni, popfipadé dokrmu
(pokud nelze pfilozit k prsu) u Cerstvé narozeného novorozence.
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Pouze na ordinaci lékare.

DODATECNA VYSETRENI O

VYSETRENI PEDIATREM

- Pokud je pediatr pfitomen u porodu (pouze u rizikovych novorozencl a porodd),
vySetfi miminko na porodnim sale jen zbé&zné&, podrobnéjsi vySetfeni provede
aZ pozdéji.

- VySetfeni by se mélo provést do 12-ti hodin po porodu a jednd se o komplexni
vySetieni ditéte.

SLEDOVANI NOVOROZENCE S RIZIKEM GBS INFEKCE

Riziko GBS infekce hrozi u novorozence, jehoz matka je tzv. GBS pozitivni. To znamena,
Ze ji byl z pochvy vykultivovan Streptococcus agactiae. Stér se na tuto bakterii provadi
v prenatalni poradné okolo 35.-37. tydne téhotenstvi. Do rizikové skupiny spadaji
i novorozenci, kdy v den porodu jeSté nezname vysledek stéru, stejné tak v pripadg,
kdy se stér u matky jesté nestihl odebrat.

Prevence: V¢asné zahdjeni ATB terapie v prabéhu prvni doby porodni.

- Vétsinou se podava Penicililin G ve formé malé kapaci infuze. Do samotného porodu
musi vykapat alespon 2 davky, aby byla prevence dostatecna. Interval mezi jednot-
livymi davkami Cini 4 hodiny. Pokud jste alergickd na Penicilin, podava se Klimicin.
V tomto pripadé postaci podani pouze 1 davky aspon 4 hodiny pred porodem.
Pokud nebyla dostatec¢na ATB profylaxe, musime dité sledovat.

Pri porodu cisafskym fezem u GBS pozitivni matky, kdy jesté plodovéd voda
neodtekla, je riziko GBS infekce u novorozence naprosto minimalni a nejsou tedy
nutnd zadna rezimova opatieni.
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Sledovani: kontrola fyziologickych funkci (télesnd teplota, pulzy, dechy) po dobu
48 hodin po porodu v pravidelnych intervalech co 3 hodiny.

Prosime, abyste dodrzovaly vySe uvedeny interval méreni. Fyziologicka teplota
v koneéniku u novorozence je: 36,5°C - 37,5°C (nic se neodecitd) - v pripadé,
7e naméfite vyssi nebo nizsi teplotu, prosime, abyste nam ji IHNED NAHLASILY.
Pulzy a dechy méfime samy. VZdy za Vami pFijdeme na pokoj.
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> 0Od listopadu 2010 se v Ceské republice neprovadi o¢kovani proti TBC povinng,
je vyhradné ureno pouze détem vystavenym zvySenému riziku tuberkul6zy.

- Prosime o vyplnéni dotazniku, ktery Vam pfi prvnim povidadni predlozime,
a 0 zpétné navraceni na novorozenecké oddéleni. PFi propusténi Vam dotaznik,
ktery lékar jiz posoudil, vratime do VaSich rukou zpét a poprosime Vas, abyste
jej pfedali Vasemu pediatrovi pfi prvni navstéveé v poradné pro novorozence.

- Pokud chcete dité naockovat, i kdyz nema indikaci (neni v rizikové skuping),
je to mozné, ale az po zakladnim ockovani. Zdravotni pojistovna v tomto
pripadé ockovani nehradi. V pripadé zajmu kontaktujte VaSeho pediatra, ktery Vam
poda blizsi informace.

ZAKLADNI VYSETRENI:

OCKOVANI PROTI TUBERKULOZE (TBC)

Den, kdy se miminko narodi, poéitdme jako NULTY, tedy NULTY den hospitalizace.
1. Ortopedické vySetfeni — ortoped chodi 2x tydné - (v pondéli a ve ¢tvrtek)

- Lékar u vaseho miminka vySetii kycle, postaveni nohou a chodidel pfimo u Vas
na pokaoiji.

- Prosime, aby miminko bylo na prebalovacim stole rozbalené z pefinky, mélo Cistou
plenku @ mélo na sobé pouze koSilku ¢i bodycko. Neni nutné, aby bylo zcela
svlecené, postaci miminku odhalit pouze dolni koncetiny a nozky.

- Ortoped béhem néavstévy vysetii vSechna miminka. Vyjimku tvofi pouze noveé
narozend, kterd byla v poloze koncem panevnim (zadetkem napfed). V tomto
piipadé maji dolni koncetiny hodné pritazené k télicku. Novorozenci, ktefi si
prochazi horsi poporodni adaptaci, maji vySetfeni rovnéz odlozeno.

- Dalsi vySetfeni ortopedem je za pomoci ultrazvuku a to: v 6-ti tydnech,
ve 3 meésicich a dle indikace i v 6-ti mésicich.

Ortopedicka ambulance je u nas v nemocnici na poliklinice (pfi vstupu, dvere napravo).
VySetfeni miminek je provadéno bez objednani kaZzdou stfedu 12:30 - 13:30.
Je mozné si toto vySetieni doplnit i na jinych zdravotnickych pracovistich.

2. Vysetieni sluchu - otoakustické emise (OAE)

Vysetieni provadime ve vecernich hodinach a to u miminek, ktera se nachazeji
v druhém dni hospitalizace, nebo v dennich hodinach tésné pred propusténim,
pokud otoakustické emise nebyly v pfredchozim vySetieni vybavné.

- VySetfeni provddime na novorozeneckém oddéleni za pomoci specidlniho
pristroje. Do zevniho zvukovodu miminka vlozime malou sondu, kterd do ouska
vysila zvuky a zaroven zaznamenava otoakustické emise (ndvrat zvuku zpét
z ouska). Vysetreni je rychlé a bezbolestné.
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Prosime, aby bylo miminko pfed vySetfenim klidné, nejlépe spici.

Pokud se ndm emise vybavi, neni nutnosti je dale vySetfovat. V opacném pfipadé
vySetfeni opakujeme nasledujici den. Mnohdy se stévd, Ze ouska jeSté nejsou
zcela procisténa od plodoveé vody ¢ mazku a neni tedy mozny pfenos zvuku dale
do ouska. Z toho plyne, Zze pokud se OAE nedafi vybavit hned, neznamena to,
Ze dité neslysi. Je tifeba vySetfeni zopakovat s urcitym ¢asovym posunem. Pouze
v piipadé, Zze i po dalsim nelspésném pokusu se nam OAE nadale nedari vybavit,
je nutné dité odeslat k foniatrickému vySetfeni na specializované ORL pracovisteé.

3. Vysetreni srdicka

Kriticky vrozené srdeéni vady (CCHD) - vySetfujeme spolecné s vySetifenim ousek.
Pokud je ditko nemocné a jsou podavana antibiotika, vySetfeni se odklada do
pozdéjsich dnd.
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VySetfeni je zcela bezbolestné, kdy novorozenci méfime okysliceni horni a dolni
poloviny téla. Pristroj pak nasledné vyhodnoti saturacni rozdil. Miminko bude mit
v pribéhu vysetreni pfilozené saturacni (kyslikové) ¢idlo na pravou rucku a nasledné
na pravou (Ci levou) nozku.

. Odbér z paticky - screening vrozenych metabolickych vad

Odbér z paticky se provadi v rozmezi 48-72 hodin po porodu.

Na oddéleni mame nastavené pravidlo, ze pokud ditko v 9:00 uz dovrsilo
48 hodin, odbér provedeme ten den v pribéhu dopoledne. Pokud nedosahne
k 9:00 pozadovany pocCet hodin, vySetfeni provedeme nasledujici den.
Plati i pro vikendy.

V pfipadég, ze |ékar u miminka naordinoval krevni odbéry, miminko se nachazi ve
vySe uvedeném cCasovém rozmezi a Ceka jej odbér z paticky, odbéry spojujeme.
To znamen3, Ze krev odebirdme zaroven z jednoho vpichu. Do pati¢ky uz nepichdme.
Pred kazdymi bolestivymi vykony podavame miminku 24% sachardzu (cukerny
roztok) na tiseni bolesti. Diky sacharéze ditko méné vnima bolest Pozornost se mu
vice upind na liby pocit. Sacharézu poddvdme na Stéticce - ,lizdtko™

Prosime, aby pfed odbérem mélo miminko paticku dostate¢né nahidtou
(levd nozka). Odbér je pak rychly a pro miminko Setrné&jsi. K nahrati dostatecné
poslouzi perlan namoceny v teplé vodé.

BlizSi informace viz. Jak se provadi novorozenecky screening.
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- VySetfeni provadime od pondéli do patku, zpravidla okolo 13:00. Vyjimecné se
vySetfuje i o vikendech nebo rano 6:30.

- Ultrazvukové vySetfeni ledvin je ordinované u miminek, ktera k vySe uvedené
hodiné dosahla 48 hodin. VySetfeni je nepovinné, u Nnds nadstandardni. Mélo by
ndm odhalit vrozené vady ledvin.

- V pfipadég, Ze je ditko nemocné nebo ma 10% nebo i vétsi Ubytek na vaze, vysSetieni
se rovnéz odklada do pozdéjsich dnl. Miminka v téchto pripadech nemaji ledviny
zcela prehledné.

5. Sonografické vysetieni ledvin

6. VySetreni o¢i na vrozeny Sedy zakal (kataraktu)

- VySetfeni se provadi spole¢né pfi ultrazvuku ledvin, je zcela bezbolestné Provadi
se za pomoci oftalmoskopu, kdy |ékar prosviti ocko na zjisténi Cerveného reflexu.
V pfipadé vybaveni reflexu je Cocka propustnd a svétlo dopada aZ na sitnici oka.

Z provozniho hlediska se mize stat, ze vySetfeni ledvin, katarakty, ortopedické
vysetfeni bude u VaSeho détatka v den propusténi chybét. Do 14 dni je nutné si
vySetfeni doplnit tzv. ambulantné - z domu. VSe budete mit podrobné vypsané
v propoustéci zprave i s telefonnimi Cisly na konkrétni pracovisté.

Pokud Vase miminko mélo pfed 48 hodinami svého Zivota ,kapacku” je nutné opakovat
odbér z paticky v rozmezi 8-14 dni svého Zivota. Pri propusténi budete na nase oddéleni
objednani k dodatec¢nému odbéru.

Stejné tak pokud miminko proslo antibiotickou terapii. Je nutné od 4. nejpozdéji do
6. tydne od ukonceni antibiotik provést rescreening ousek. Dodatecné vySetieni opét
probiha u nas na pracovisti a budete objedndni na konkrétni den.

Nefarmakologické tiseni bolesti

Pred kazdymi bolestivymi vykony poddvdme miminku 24% sacharozu (cukerny roztok)
na tiseni bolesti. Diky sachardze ditko méné vnima bolest. Pozornost se mu vice uping

na liby pocit. Sacharézu podavédme na ,stéticce” - ,lizatko”.

U vySe uvedenych vySetfeni a odbérech je mozné miminko doprovazet. Nase
pracovisté plné podporuje Vas nepretrzity kontakt s miminkem.

V dobé kdy hrozi Covid-19 bohuzZel z epidemiologického hlediska neni mozné byt
uvsech vysSetifeni a odbérech. Za coZ se velice omlouvame. Spolu s miminkem budete

u vizit a pfi ortopedickém vysetieni.
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