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Uvod

Kniha Téhotenstvi a matefstvi je aktualizova-
nym a pfepracovanym vydanim publikace Novd kniha o té-
hotenstvi a matefstvi a obsahuje vSe podstatné a dilezité, co
pottebuje védét téhotna maminka i rodi¢ pecujici o své dité.

Bude vés provazet krasnym a jedine¢nym obdobim v Zi-
voté Zeny a celé rodiny. Zena se stdva matkou a muz s liskou
pecuje o ni a o svou rodinu. Ne vzdy jde vSechno hladce, bez
problémi, a ne vzdy jsou viechna oéekévani naplnéna. Zivot
ve svych rozmanitostech nelze planovat do nejposlednéjsich
detailti, md sva tajemstvi a pfekvapeni a $tésti je proménlivé
jako tvar mésice. Ne nadarmo se ale fika, Ze $tésti preje pti-
pravenym. Jsou trapeni, nehody a nemoci, kterym lze prede-
jit, kdyZ vime jak. Kazdy si pfejeme mit zdravé a krasné dité.
Chceme mu od narozeni vytvorit ty nejlepsi podminky, ve
kterych vyroste, a tajné doufame, Ze bude pokracovat v nasi
cesté, ze se v jeho mysleni a kondni priblizime cili, k némuz
sméfujeme. Do svého ditéte vkladame lasku, nadéji i touhu.

Podékovani

Zodpovédni rodic¢e chtéji byt ptipraveni. Védi, ze naro-
zeni zdravého ditéte neni samoziejmost, Ze kojeni je dar,
se kterym se musi spravné nalozit. Chtéji znat, co je ¢eka,
chtéji védét, jak ditéti pomoci vystiihat se nastrah, které
Zivot uklada. Jim patfi tato kniha. Aktualizované kapitoly
jsou kromé zajimavych témat jako biopotraviny, maséze
kojenci ¢i noSeni déti doplnény také textem Evy Kiedro-
nové o koupani a ukladani ditéte do pérové pefinky. Tak
citlivé, jak to ona popsala, by to tézko jiny dokazal. Vérim,
ze podobné jako predchozi vydani md i tato kniha pred-
poklady k tomu, aby se stala nepostradatelnou pfiru¢kou,
kterd pomuze rodi¢im s fesenim kazdodennich problémt
v pédi o jejich potomky.

Nékteré kapitoly (napt. tykajici se vyzivy a o¢kovani)
maji interaktivni podobu na web.cz, kde nalez-
nete aktualni novinky k dané problematice. U téchto kapitol
je vyznaden piislu$ny odkaz.

Mgr. Jané Hasplové, lektorce kurzti détskych masazi. Jana Hasplova, autorka publikace Masdze déti a kojencii, vedouci
a lektorka Skoly védomého rodi¢ovsti, doplnila knihu o kapitolu vychazejici z jejich bohatych zkugenosti.

Evé Kiedroriové, autorce unikatni metody péce o dité a stimulace kojencti v souladu s jeho psychomotorickym vyvojem,
za laskyplnou kapitolu o koupani kojencti a ukladani ditéte do péfové pefinky.

Muj veliky dik patti MUDr. Magdalené Paulové, CSc., kterd mé naucila psat knihy pro rodice. Tato moudra a skromna Zena
zasvétila sviij Zivot péci o novorozence a dala si obrovskou praci s tim, aby v o¢ich nasi vefejnosti vratila prirozené vyzivé
déti svou dulezitost. Kapitoly tykajici se oSetfeni novorozence, problematiky kojeni a vyZzivy kojenct jsem psal s jeji laskavou
pomoci. Magdalena Paulové také ochotné pomohla pti vybéru doprovodnych fotografii k této ¢asti textu.

Dékuji véem odbornikiim a specialistim, ktefi se svymi radami a doporuc¢enimi na knize podileli, zejména neonatolozce
MUDr. Milené Dokoupilové, ktera s laskou pecuje o nedono$ené déti. Pro rodice vytvotila soubor praktickych rad, ktery je
pro né neocenitelnym pomocnikem. S jejim laskavym svolenim nékolik téchto rad a pozndmek v knize uvadim.

V neposledni fadé musim podékovat za nezistnou pomoc pfi opravach textii tykajicich se batolete a starsiho ditéte svému
milému ptiteli doc. MUDr. Felixi Votavovi, ktery si nasel ¢as mezi svou odbornou praci a vyukou mediki a pfipominkoval

7 oYz

nejveétsi ¢ast knihy.

Dékuji fotograttim Viadce Hradské, Antoninu Plickovi a Richardu Dvofdkovi (www.fotografovani.net), détem i rodi¢im,
ktefi jim vénovali sviij ¢as, bez nich by kniha byla jako strom bez list.

Zavére¢ny dik patti Lukdsi Nddvornikovi a jeho internetovému portalu web

, se kterym je kniha propojena.

Martin Gregora
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Ténhotenstvi

MUDr. Milo$ Veleminsky, Ph.D.

Uvaha na uvod

Téhotenstvi je Zivotni etapa, kterou lze povazovat za naplné-
ni smyslu biologické podstaty Zeny. Dochazi zde k zazraku
poceti a daru Zivota. Pfivedeni nového jedince na svét je pak
zlomovou situaci v Zivoté kazdé rodiny. Samoziejmé Ze se
na tomto procesu musi podilet oba rodice. Na Zené spo-
¢iva ukol nového tvorecka donosit a porodit, na muzi pak
predevsim téhotnou Zenu a rodinu zabezpecit, a to nikoli
jen materialné.

Téhotenstvi a nitrodélozni vyvoj zarodku za¢ina splynu-
tim Zenské a muzské pohlavni burky - vaji¢ka a spermie.
Od této chvile dochazi v organismu Zeny k mnoha zménam,
které maji za cil jediné - zajistit vyvoj a pfichod nového
¢lovéka na svét. Filozofickou otazkou zustava, kdy vlastné
zadind zivot. Dnes je v§eobecné prijiman nazor, Ze pocatkem
nového Zivota je splynuti obou pohlavnich bunék rodic¢u.

Prvni znamkou téhotenstvi byva zpravidla vynechani
mésicki, které byly az do té doby pravidelné. Protoze v§ak
tato skute¢nost muze byt zptsobena také mnoha jinymi
pti¢inami, povazujeme dnes za bezpe¢ny prikaz téhotenstvi
vyS$etfeni takzvaného ,,téhotenského hormonu® (3-hCG)

v mo¢i, spolehlivéji pak v krvi. Ten byva prukazny zhruba
od 9. dne po oplozeni. Uplnou jistotu pak obvykle ptinese
ultrazvukové vysetieni vaginalni sondou, které mutize sprav-
né v déloze ulozené téhotenstvi prokazat zhruba od 5. tydne
téhotenstvi, tedy pét tydnt od prvniho dne poslednich
mésicka.

V okamziku zjisténi téhotenstvi je dulezité, aby si Zena
uvédomila, Ze stoji teprve na za¢atku zhruba ¢tyticetityden-
ni cesty. Toto obdobi miize probéhnout téméf bezproblémo-
vé a na pocatku téhotenstvi nepredstavitelné dlouha doba
Ctyticeti tydnd utece jakoby nic. Nékdy je vSak téhotenstvi
vnimano jako zdlouhavy proces, béhem kterého se Zena
setkdava s mnoha situacemi znepfijemnujicimi ji Zivot. Kazdé
téhotenstvi je jiné a pocity s nim spojené se mohou ménit
den ode dne, tyden od tydne. Télesnd i dusevni pohoda je
vSak velmi dilezitym faktorem pro zdarny prtibéh téhoten-
stvi, ktery navic mtiZze ovlivnit i budouci charakter nového
jedince.

Téhotenstvi byvd tradi¢né ¢lenéno na tfi tretiny, které
nazyvame trimestry. Vyznam tohoto déleni spociva prede-
v$im v roz¢lenéni 40 tydnt téhotenstvi do vétsich ¢asovych
celkd. To je vyhodné z 1ékarského hlediska i z pohledu
téhotné zeny. Kazdy z trimestri je totiz zcela odlisny, probi-
haji v ném urditd specidlni vysetfeni a je naplnén jinymi
pocity i starostmi nastavajici maminky.

Prvnich nékolik tydnu téhotenstvi byva nejtézsich.
Pokud se Zena neciti byt ve své kiizi, je tfeba ji vlit davéru,
Ze se jeji stav v dal$im obdobi zlepsi. Zvlasté Zeny, které
¢ekaly na téhotenstvi del$i dobu, mohou nékteré nové sku-
te¢nosti a stavy vnimat mnohem intenzivnéji. Emo¢ni nevy-
rovnanost byva zvlasté pro pocatek téhotenstvi priznaéna.

Zeny se ¢asto obdvaji netspésného ukonéeni téhoten-
stvi a pokladaji si otazku, zda je jejich jes$té nenarozené
dité v poradku. Je to naprosto normalni a je tteba o téchto
vécech hovotit jak s partnerem, tak se svym gynekologem.

Druhé tfi mésice téhotenstvi byvaji pro mnoho Zen
nejkrasnéj$im obdobim Zivota. I kdyz je kazdd Zena jina,




12 Téhotenstvi a materstvi

)
Fres32

7.5 13fps BG100 DRES

Vyvoj plodu, 10. tyden téhotenstvi (ultrazvukovy snimek)

obvykle v tomto ¢ase nachazi sama sebe. Méla by vyuzit
kazdé prilezitosti k odpocinku a sebepoznani. Je to na
dlouhou dobu naposledy, kdy bude mit pro sebe chvilku
klidu. Mnoho Zen proziva téhotenstvi velice romanticky
a tento stav se nékdy znovu dostavuje po porodu. Aby
byl citovy prozitek co nejuplnéjsi, je tteba neopomenout
nezastupitelnou roli partnera. Ten by mél spolu se Zenou
aktivné prozivat celé téhotenstvi a nehrat pouze pasivni
ulohu.

V okamziku, kdy se téhotenstvi stava patrné pro okoli,
ptichdzi mnoho pratel s riznymi radami. Je velmi dilezité,
jak s témito radami Zena nalozi. Samoztejmé Ze je vhodné
naslouchat, ale zaroven je tfeba, aby byla nastévajici mamin-
ka ostrazita a zvazila, nakolik je vhodné se témito radami
Fidit.

S blizicim se koncem téhotenstvi se zcela pfirozené
u vétsiny Zen i ostatnich rodinnych ptislu$nikii zvysuje ne-
trpélivost. Obvykle se zde stfetavaji dva momenty. Na strané
jedné je to obava ze samotného porodu a z faktu prichodu
nového ¢lena do rodiny, na strané druhé nedockavost a tou-
ha po tom, aby nastavajici maminka své dité jiz mohla drzet
v naruci. Z toho vyplyva naprosto pochopitelny stav urcité
nervozity smi$eny s jistou davkou vzruseni z oéekavani
ptichodu nového ¢lena rodiny.

O cem premysleji nastavajici rodice

Pohled muze a Zeny na téhotenstvi se lisi. Nejde o nic
neobvyklého a vyplyva to ze samotné biologické podstaty
a odli$nosti obou pohlavi. Pohled muze tradi¢né prameni
z toho, Ze pocituje nutnost zabezpecit rodinu, a to prede-
v$im materialné. Pohled Zeny vychazi (alespon v o¢ich velké
¢asti muzi) z tradiéni role strazkyné rodinného krbu.

V dnesni dobé se vsak mtizeme setkat i s jinymi pohle-
dy na svét. Tradi¢ni role obou partnert byvaji vymezeny
jinak a ¢asto dochazi k jejich prolinani, dfive mnohdy

spolecensky nepredstavitelnému. Hodnotit, zda je to dobre
¢i nikoli, je pouze na rodi¢ich samotnych, nebot ti maji pred
sebou nelehky tikol zajistit pro nového ¢lovicka atmosféru
domova, jistoty a bezpeli a vychovat z néj dobrého ¢lovéka.
Dtilezitd je také zména spolecenského klimatu. Mladi
lidé dnes maji mnohem vice moznosti, nezli tomu bylo
v minulosti, a zcela pochopitelné je vyuzivaji. Buduji
kariéru, chtéji dokoncit vzdélani, chtéji cestovat, snazi se
zajistit se finanéné, postavit se na vlastni nohy, mit svuj byt
atd. To vse vede k oddalovani rozhodnuti o zaloZeni rodiny.
Po dosazeni urcitého véku se vsak mtize planované zaloze-
ni rodiny stat problémem, protoze biologické hodiny jsou
zvlasté k Zendm pomérné nemilosrdné.

Co znamena, planované rodicovstvi”

Jako planované rodi¢ovstvi oznac¢ujeme snahu partnerského
paru mit déti v obdobi pro rodinu z nejrtiznéjsich dtivodu
optimalnim a naopak snahu zamezit nezddoucimu otéhot-
néni. Reguluje se tak pocet narozenych déti.

Fenomén planovaného rodic¢ovstvi je pravdépodobné
velmi stary, jisté formy planovani rodi¢ovstvi (alespor nega-
tivntho) existovaly odedavna.

Rozlisujeme dva typy planovaného rodicovstvi:

e Pozitivni planovani zahrnuje v§echna opatfeni ze strany
partnerského paru mit vlastni dité, Ize sem zaradit
i opatfeni pouzivana v 1é¢bé neplodnych part.

e Negativnim planovanim se pak rozumi snaha a opatfe-
ni paru smétujici k zabranéni nezddoucimu otéhotnéni.
Nejvyhodnéjsim zptisobem regulace je antikoncepce
(kontracepce). Interrupce jsou zdravotné i eticky nejmé-
né vhodnym prostfedkem regulace plodnosti a tézko je
lze mezi ptijatelné prosttedky planovaného rodi¢ovstvi
zafadit.

Jak dochazi k poceti a oplozeni

Zakladnim predpokladem pro vznik nového Zzivota je
splynuti Zenské a muzské pohlavni bunky - vajicka a sper-
mie. Vlastnimu splynuti pohlavnich bunék vsak predchazi
mnoho slozitych procest.

Zenské zérode¢né bunky (vajicka, oocyty) zraji ve va-
je¢nicich. Kazdy mésic se zhruba uprostted menstrua¢niho
cyklu (12.-14. den) uvolni obvykle jedno vaji¢ko. Tento
proces se nazyva ovulace. Uvolnéné vajic¢ko je aktivné za-
chyceno bfi$nim ustim vejcovodu a vejcovodem pak putuje
smérem do délohy. Vajicko ztraci schopnost byt oplodnéno
zhruba 12-16 hodin od ovulace.

Muzské zarode¢né bunky (spermie) se tvori ve varla-
tech. Pri ejakulaci béhem pohlavniho styku se do Zeniny
pochvy dostavaji fadové miliony spermii. Ty pak aktivné
putuji z pochvy pres délohu do vejcovodu, kde dochdzi
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k vlastnimu procesu oplozeni — splynuti obou zdrode¢nych
bunék. Spermie jsou schopné oplodnit vajicko zhruba
3-5dni.

Béhem pritichodu pohlavnim tstrojim Zeny probihaji
ve spermiich urcité zmény, které maji za cil umoznit spermii
do vajicka vniknout. Privilegium oplozeni je nakonec do-
ptéano pouze jediné z nich. Jakmile vnikne do vajicka, povr-
chovd vrstva vajicka se stane pro ostatni spermie nepronik-
nutelna. Pokud by tomu tak nebylo, nemohlo by vzniknout
téhotenstvi, které by se bylo schopno dal normalné vyvijet.

Vlastni oplozeni, tedy splynuti vaji¢ka a spermie, pro-
bihd ve vejcovodu. Oplozené vajicko, kde jiz probiha déleni
bunék, putuje vejcovodem do délohy, kde se 6.-7. den po
oplozeni vnoii a uhnizdi do sliznice vystylajici délozni duti-
nu. Zde pak pokracuje rychly a bouilivy vyvoj.

Priznaky téhotenstvi

Ptiznaky, kterymi se téhotenstvi projevuje, se u jednotlivych
zen velice li$i. Jsou Zeny, které jiz od prvnich okamzikt
védi, ze téhotné prosté jsou. Na druhé strané ale existuji
zeny, které jakékoli ptiznaky téhotenstvi pomérné dlouho
popiraji.

Znamky téhotenstvi se rozd€luji na nejisté, pravdépo-
dobné a jisté.

Jako nejisté znamky téhotenstvi byvaji oznacovany veli-
ce neurdité priznaky, které se mohou objevit i u netéhotnych
zen. Proto se na né nelze pii stanoveni, zda Zena skute¢né
téhotna je, prilis spolehnout. Z celkovych priznakii sem
patti napriklad zmény nalady, inavnost, sklon k mdlobam
a zavratim. Dal$imi pak mohou byt ranni nevolnost a zvra-
ceni, zmény chuti, slinéni, ¢astéj$i moceni atd.

Mezi pravdépodobné znamky téhotenstvi patii prede-
v$im zmény na pohlavnich organech, jako je vynechani mé-
si¢kti (amenorea), prosaknuti zevnich pohlavnich organti,
nafialovélé (lividni) zbarveni po$evni sliznice a délozniho
¢ipku, zvétSeni délohy, zvétseni prsi, vytékani mleziva (ko-
lostra) z prst, zvétseni bricha.

Za jisté znamky probihajiciho téhotenstvi je povazovan
prukaz plodu v déloze nebo zachyceni jeho Zivotnich proje-
vi. Jde o priikaz ozev plodu (tlukotu jeho srdce) poslechem
pres sténu bfisni anebo o zachyceni pohybu plodu, které
zZena pii prvnim téhotenstvi vnima obvykle od 20. tydne.
Zena, kterd jiz rodila, vnimé pohyby zhruba o dva tydny
drive, tedy okolo 18. tydne téhotenstvi.

Suverénnimi metodami pouzivanymi dnes
k prikazu téhotenstvi jiz v jeho nej¢asnéjsich
stadiich jsou laboratorni biochemické testy
a ultrazvukové vysetieni.

Laboratorni prikaz téhotenstvi spoéiva ve vysetteni spe-
cifického téhotenského hormonu choriového gonadotropinu

(B-hCQG). Ten lze vySettit z moc¢i nebo krve téhotné Zeny.
Byva pozitivni zhruba od 8.-9. dne po ovulaci a oplozeni.

Ultrazvukové vysetieni vaginalni sondou (pfes pochvu)
umoznuje vidét pocinajici téhotenstvi v déloze jiz od 5. tyd-
ne od posledni menstruace, tedy zhruba 3. tyden po
oplozeni.

Vyvoj miminka v déloze

Prvni trimestr téhotenstvi

Zakladnim predpokladem pro vznik nového Zivota je sply-
nuti Zenské a muzské pohlavni buniky - vaji¢ka a spermie.

K oplozeni dochazi po uvolnéni vajicka z vaje¢niku
(ovulaci) ve vejcovodu. Jiz nékolik hodin po oplozeni za¢ind
proces, ktery nazyvame ryhovani. Dochazi tim k mnozeni
bunék. Oplozené a ryhujici se vaji¢ko zaroven putuje vejco-
vodem do délohy, kde se 6.-7. den po oplozeni vnoti

a uhnizdi do sliznice vystylajici délozni dutinu. Zde pak
pokracuje velmi rychly vyvoj. Vytvareji se rizné skupiny
bunék, které jiz maji rozdélené tkoly. Povrchové burky jiz
nyni plni funkce spojené s vyzivou zarodku a v budoucnu se
z ¢asti z nich vytvori plodovy kola¢ (placenta) a zevni vrstva
plodovych obaltl. Z bunék uloZenych uvnitf vznikaji zaklady
vlastniho zarodku, pupeéniku a vnitfni ¢asti plodovych
obald.

Prvni nejistou zndmkou téhotenstvi byva obvykle
vynechani mésicka, které byly dosud pravidelné. Protoze
tento fakt ale mize mit i mnoho dalsich pfi¢in, je nutné tuto
skute¢nost jesté dale ovétit. K tomu slouzi jiz dfive zminé-
né vysetfeni ,,téhotenského hormonu® z mo¢i nebo krve.
»Téhotensky hormon® Ize prokazat zhruba od 9. dne po
oplozeni (v krvi o néco mélo dtive). To znamend, Ze v dobé
vynechani mésickd by mély oba testy byt jiz jasné pozitivni.
Existuje fada téhotenskych test, které Ize volné zakoupit
v 1ékarné. Lisi se predevs$im cenou a citlivosti. Mezi Zenami
v$ak nejsou vyjimkou ani takové nastavajici maminky, které
prosté citi a védi, ze téhotné jsou.

Definitivni jistotu o spravném ulozeni v déloze a o tom,
ze zarodek je Zivy, nam davd ultrazvukové vysetteni, které
byva v ¢asném téhotenstvi kvili presnosti obvykle prova-
déno vaginalni sondou. UloZeni téhotenstvi v déloze jsme
schopni rozlisit jiz v 5. tydnu téhotenstvi (tedy pét tydnu
od prvniho dne poslednich mési¢ki). Ze je zdrodek zivy,
1ze pak poznat zhruba o tyden pozdéji, kdy je ultrazvukem
vidét pulzujici srdce.

Vyvoj zarodku je v prvnim trimestru velice rychly
a boutlivy. V 8. tydnu je délka zarodku 22-27 milimetrt,
ma jiz tvar lidského téla, hlava je v poméru k ostatnimu télu
vyrazné vétsi, jsou vyvinuty rysy obliceje, koncetiny maji
vyvinuté prsti¢ky. Vétsina organt je jiz na svych mistech,
nejsou vsak jesté zcela plné vyvinuty, predevsim pokud jde
0 jejich funkci.
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Vyvoj plodu, 12. tyden téhotenstvi

0d 9. tydne jiz nehovotime o zarodku (embryu),
ale o plodu. Ten nyni vazi asi 10 grami.. V obdobi
fetalnim, které timto tydnem zac¢ina, dochazi predevsim
k intenzivnimu rtistu plodu a pokracuje dalsi vyvoj funkci
organt a tkani. Postupné se dokoncuje vyvoj placenty,
pupecnik jiz je vyvinut. Déloha je zvétSena do velikosti
pomerance.

(ekisis RAMD.2/08
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Vyvoj plodu, 16. tyden téhotenstvi (3D ultrazvuk)

Ucho

Déloha

Délozni
dutina
s plodem

Délozni
hrdlo

Pochva

Prvni trimestr konéi ve 13. tydnu téhotenstvi. V této
dobé méfi plod zhruba 10 centimetrti a vazi 20 gramu.
Zevni tvar plodu je jiz plné vyvinut, ledviny plodu za¢inaji
tvotit a vylu¢ovat moc¢. Aktivni pohyby plodu, které jsou jiz
na ultrazvuku patrné, v§ak matka je$té nevnima.

S postupujicim stupném téhotenstvi se u Zeny mohou
zalit objevovat dal$i vSeobecné znamé priznaky. Patfi sem
ranni pocit na zvraceni a zvraceni, zvySené slinéni, paleni
Zahy, poruchy traveni, plynatost stfev, zmény chuti, zmény
nélady, tnavnost, sklon k mdlobdm a zavratim, ¢asté nuceni
na moceni.

Zhruba v 8. tydnu zaéinaji Zeny ptibirat na vaze a zali-
naji se zvétSovat prsy. Zaroven se zvy$uji naroky na matéino
srdce, plice a ledviny. ZvétSeni biicha, zintenzivnéni pig-
mentace ve tvari, na dvorcich prsnich bradavek a ve stfedni
¢are na brise, tvorba puklinek (strif) na kuzi bficha jsou
priznaky, které se objevuji az v dalsich fazich téhotenstvi.

Druhy trimestr téhotenstvi

Tato ¢ast téhotenstvi, ktera za¢ina zavrSenim 13. tydne

a kondi ve 26. tydnu, je pro velkou ¢ast Zen tim nejkras-
néj$im obdobim. V téchto mésicich se mnoho Zen citi

opét v dobré dusevni i fyzické pohodé. Nevolnosti a unava
ustoupily a brisko, které se jiz stava patrné pro okoli, nebyva
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Efdra

Placenta

Vyvoj plodu, 18. tyden téhotenstvi

jesté tak veliké. Z pohledu sexuality dochazi u ¢asti Zen
ke zvyseni libida.

V 16. tydnu téhotenstvi je plod pokryt drobnym chmy-
fim, rostou mu fasy a obo¢i. Kiize je tenkd, prtthledna.
Zacinaji se tvotit pevné kosti, funkéni jsou i klouby. Pohyby

plodu jsou velmi zivé, ale téhotna Zena je jesté obvykle neciti.

Zacinaji byt patrné i pohlavni organy. Na ultrazvuku je vSak
lze rozlisit az o dva az tfi tydny pozdéji.

Velkym zlomem byva situace, kdy Zena zacne citit
pohyby plodu. U prvorodicek to byva okolo 20. tydne
téhotenstvi, u vicerodicek pak o dva tydny dfive. Neni v§ak

Kde je hranice mezi porodem a potratem?

Z pohledu dal$iho pribéhu téhotenstvi je klicovym
obdobim 24. tyden téhotenstvi. Od tohoto tydne je
podle poznatkd soucasné védy plod za urcitych podmi-
nek schopen prezit mimo télo matky. Pokud tedy v této
dobé dojde z néjakého diivodu k situaci, kdy plod opusti
télo matky, je tato skutecnost, az na nékteré presné vy-
jmenované situace, povazovana za extrémné predcasny
porod, nikoli za potrat. To md samoziejmé pro Zenu i pro
miminko dalekosahlé disledky z pohledu zdravotniho
i socidlniho. Plod v této dobé mé¥i 30 centimetrd a vazi
600 graml.

Déloha

Cipek

Pochva

vyjimkou, Ze Zeny citi pohyby jesté o néco dtive. Miminko
je jiz schopno reagovat a je obdafeno city a citénim. Jeho
pohybova aktivita je velmi intenzivni.

Presto na kazdou téhotnou Zenu ¢ekaji dvé vysetfeni,
ktera mohou nastévajici maminku ¢aste¢né zneklidnit. Jsou
to vySetfeni zaméfend na vcéasné odhaleni vyvojové vady,
kterou by plod v déloze mohl byt postizen. Jde o vysetfeni
krve v 16. tydnu a ultrazvukové vySetteni v 18.-22. tydnu té-
hotenstvi. Protoze tato vySetfeni by mély absolvovat vS§echny
téhotné Zeny, které navstévuji prenatalni poradny, nazyvame
je screeningova. Informace, Ze je viechno v poradku, je jisté
pro oba rodice povzbuzenim. I kdyz je Gspé$nost zachytu
vyvojovych vad a nitrodélozniho postizeni plodu velmi
vysoka, je tfeba pfipomenout, Ze neexistuje zddna metoda,
ktera by byla schopna jesté pred porodem odhalit naprosto
véechny nemocné déti.

Treti trimestr téhotenstvi

Tret{ trimestr téhotenstvi je obdobi od 27. tydne téhotenstvi
do porodu. S blizicim se koncem téhotenstvi se zcela ptiro-
zené zvysuje netrpélivost vétsiny nastavajicich maminek i je-
jich okoli. Roste obava z porodu samého a z faktu, Ze Zena
bude mit dité. Zaroven se ale stupniuje nedockavost a touha
po tom, aby maminka své dité jiz mohla drzet v narudi.
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Vyvoj plodu, 30. tyden téhotenstvi

Jak dlouho trva téhotenstvi?

V téhotenské prlkazce a pfi vySetreni v poradné ¢i nemocnici je aktualni stafi téhotenstvi vyjadiovano v ukoncenych
tydnech. Normalni primérna délka téhotenstvi je 280 dni, to je 10 lunarnich mésict nebo 40 ukoncenych tydna. Aktual-
ni stafi téhotenstvi pocitdme a vyjadfujeme podle dohodnutych pravidel, a to od prvniho dne posledni menstruace.
Protoze viak k uvolnéni vajicka z vaje¢niku (ovulaci) dochdazi zhruba v poloviné doby mezi menstruacemi, je zfejmé, Ze
do této doby je zapocitavana i doba, kdy Zena ve skute¢nosti téhotna jesté neni. Tuto metodu vypoctu viak pouzivdame
proto, Ze pfesny termin ovulace obvykle neni pfesné zndm a musi existovat urcitd ramcova pravidla. Pozdéji vstupuje do
hry je$té upfesnéni délky trvani téhotenstvi a terminu porodu podle ultrazvukového vysetteni ve 13. tydnu téhotenstvi,
které zminime pozdéji.

Pri vyjadreni stafi téhotenstvi podle prvniho dne poslednich mésicku se Ize setkat s terminem gestacni stafi. Hovori-li
pak lékar ¢i porodni asistentka o tom, v jakém tydnu se téhotnd Zena nachazi, ma na mysli ukon¢eny, nikoli probihajici
tyden téhotenstvi. Zapis v dokumentaci pak vypada nasledovné: napfiklad trvani téhotenstvi 35 + 3 znameng, Ze od
poslednich mésickd uplynulo 35 tydnd a 3 dny, tedy Ze Zena je ve 35. tydnu téhotenstvi (ukonc¢eném) nebo ve 36. tydnu
probihajicim (coz by pak ale mélo byt vyslovné zd(iraznéno).

Viechny takto vypocitané terminy je v3ak tfeba brat ponékud s rezervou a jen jako hruby odhad. Termin porodu totiz
vyjadiuje pouze primeérnou délku téhotenstvi, avsak k porodu dochazi obvykle trochu dfive nebo pozdéji. Normalni
téhotenstvi trva 40 tydnud +/— 2 tydny. Pokud k porodu dojde pred ukoné¢enym 37. tydnem, hovofime o pfed¢asném po-
rodu, pficemz za dolni hranici pro $anci plodu na preZiti je podle sou¢asnych znalosti a doporuceni povazovan ukonceny
24. tyden téhotenstvi. Pokud k porodu dojde po 42. tydnu, byva tento stav oznacovan jako pfendseni. Pfi souc¢asném
systému péce o téhotné by viak naprosta vétsina Zen méla byt v ukon¢eném 42. tydnu téhotenstvi po porodu.

Miminko v déloze jiz slysi, a dokonce reaguje na hudbu. vétSinou zaujimd v déloze definitivni polohu, obvykle uz se
Rozeznava svétlo a tmu. Okolo 32. tydne jiz vypada skoro neotaci. Od 36. tydne se v prenatalnich poradnach za¢ina
stejné jako pfi narozeni, jenom je mensi. Okolo 36. tydne natacet kardiotokograf, ktery zachycuje a zaznamenava
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frekvenci udert srdce plodu v déloze (plodové ozvy). To, ze
nastavajici maminka své dité slysi, je dal$im velkym mezni-
kem ve vyvoji jejich vztahu.

Nezastupitelna je Gloha partnera. Téhotna Zena musi ci-
tit jeho vyraznou podporu. Oéekdavané miminko patii prece
jim obéma. Oba se zucastni jeho pfichodu na svét a nemusi
to znamenat jen pfitomnost budouciho tatinka u porodu.
Na obou bude, aby mu po porodu zajistili co nejlepsi pod-
minky a doméci pohodu.

» Dalsi informace muZete najit na web

Jak se urcuje termin porodu?
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Termin porodu mizeme urcit nékolika zpUsoby.

1. Zakladni metodou je urceni terminu porodu podle posledni
menstruace. Zname-li prvni den posledni menstruace, pfi¢teme
k nému 280 dni. Prakticky to jednoduse provedeme tak, ze k datu
poslednich mésickl pricteme rok, odecteme tfi mésice a pricteme

sedm dni.
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2. Uréeni podle prvnich pohyb je sice mozné, ale dnes se jiz neuziva. Zena, ktera bude rodit poprvé, citi pohyby obvyk-
le ve 20. tydnu téhotenstvi, vicerodi¢ka pak o dva tydny dfive. Protoze viak jde o subjektivni pocit, ktery je vyrazné
ovlivnén vnimavosti nastavajici maminky, prameni z toho velka nepfesnost a nespolehlivost.

w

. Pokud je zndm presny datum poceti, pficteme k nému 267 dni.

4. Nejpresnéjsimetodou je v soucasnosti urceni terminu porodu podle ultrazvukového vysetrenive 13. tydnu téhotenstvi.
Pokud se ultrazvukem urcena délka trvani téhotenstvi liSi od udaje pocitaného podle poslednich mésicki o vice nez
o tyden, pak by mél byt termin porodu upraven pravé podle tohoto ultrazvukového vysetreni. Toto vsak jiz neplati pfi
dalsich ultrazvukovych vysettenich, ktera jsou provadéna v dalsich tydnech téhotenstvi.

Zivotosprava téhotné

Vyziva téhotné zeny

Velky diiraz je v téhotenstvi kladen na zdravou vyzivu.
Strava by méla byt vyvazena, pravidelnd, méla by obsahovat
dostatek zeleniny a ovoce. Dostatek vitamint a mineralt by
mél byt samoziejmosti. Zapominat by se nemélo na potra-
viny bohaté na vlakninu. Naopak nadmérné mnozstvi tuka
a cukru v jidelni¢ku téhotné rozhodné nenarozenému ditéti
neprospiva.

Pokud je téhotnd vegetarianka nebo drzi néjakou spe-
cidlni dietu, méla by se poradit s odbornikem. Jednostranna
strava totiZ nemusi byt pro zdarny pribéh téhotenstvi
prospésna.

V téhotenstvi se zvy$uje objem télnich tekutin, a proto
se také zvysuje potteba jejich prijmu. Minimélni pfijem
ma ¢init dva litry denné. Dostate¢ny pitny rezim zajistuje
umérnou hydrataci pokozky, snizi pravdépodobnost vzniku
zacpy, télo se snaze zbavi toxint a odpadnich latek, omezi se
riziko mocovych infekci. V dobé, kdy téhotna Zena sportuje
¢i ma zvy$enou télesnou aktivitu, je nutné zvysit i prijem

tekutin nad 2,5 litru. Mezi vhodné napoje fadime balené
neperlivé vody, které by nemély byt prili§ sladké, a ovocné
¢aje. Do denni potieby tekutin mizeme zapoditat polévkové
vyvary, limonady bez kofeinu a cukru. Zcela nevhodna je
kava, ¢erny ¢aj a sycené limondady. Celkovy ptijem tekutin je
vhodné v prubéhu celého dne rozlozit do mensich davek.

Nastavajici maminky se ¢asto ptaji, zda a jaké bylinkové
¢aje mohou v téhotenstvi pit. Bylinkové ¢aje jsou v téhoten-
stvi pripustné. Je potfeba mezi nimi vybirat. Mezi nebezpec-
né byliny totiz patfi bol$evnik, jmeli, pivonka lékarskd, pod-
razec krovi$tni, vlastovni¢nik, resetldk pocistivy. Za vhodné
byliny naopak povazujeme medunku, tfezalku, hefmanek,
kopftivu, diviznu, jitrocel, podbél, kontryhel obecny, mésicek
1ékatsky, bazalku, kokosku pastusi tobolku.

Casto se v souvislosti s téhotenstvim hovoii o vhodnosti
dostate¢ného pfijmu vitamind a minerald, predevs$im vap-
niku, Zeleza, jodu a dalsich. Ty mtiZze téhotnd Zena prijimat
bud ve formé ptirozené, jako soucdst vSestranné vyvazené
stravy, nebo ve formé multivitaminovych ptipravkd, které
1ze zakoupit v 1ékarné. Velka ¢ast gynekologti tyto pripravky
téhotnym Zzenadm doporucuje. Vzhledem k velmi $iroké na-
bidce v§ak miize byt vybér vhodného ptipravku problema-
ticky. Rozdily jsou predevsim v jejich slozeni a cené. Je proto
dobré poradit se se svym gynekologem a volit piipravek,
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ktery je k uzivani v téhotenstvi doporuéeny odbornymi
1ékatskymi spole¢nostmi. I kdyZ tomu tak obvykle nebyva,
nejpriznivéjsi situace je tehdy, kdyz Zena své téhotenstvi
planuje a za¢ne tyto multivitaminové ptipravky uzivat jesté
pred otéhotnénim. Ani pozdéjsi zacatek jejich uzivani vSak
nepiedstavuje jakoukoli komplikaci.

V¥jimecné postaveni mezi vitaminy v téhotenstvi ma ky-
selina listova, ktera se nékdy také oznacuje jako vitamin B9
nebo folat. Nastavajicim maminkam nebo Zenam planujicim
téhotenstvi byva doporucovano uzivani kyseliny listové
v davce alespon 40 ug denné. Tato davka snizuje riziko
vzniku vad neuralni trubice (patefe) u vyvijejiciho se plodu.
Vhodné je jeji uzivani také u téch Zen, které jsou nosickami
mutace MTHFR. To byva zjisténo pti genetickém vysetfeni
naptiklad v ramci vy$etfovani neplodnosti nebo sklonu
k opakovanému potraceni.

Téhotenstvi je obdobi specifické také tim, ze se v jeho
priabéhu miize zcela zdsadnim zptisobem ménit to, co Zené
chutnd. Zaroven se vyznamné méni jeji pozadavky na opti-
malni skladbu stravy. Mnoho Zen si mysli, Ze jde o signal
organismu, ktery urcitou potravinu nutné potfebuje. Av§ak
tyto signaly jsou ¢asto nespolehlivé. Pokud ma Zena chut
na néco nezdravého, méla by nahradit takovy pokrm néé¢im
vhodnéj$im. Hmotnostni pfirastek by mél v téhotenstvi ¢init
10-12 kilogramui. JestliZe je vyssi, nemust jit o nic zdvazné-
ho, ale neni na $kodu se poradit se svym gynekologem.

V dnesni precivilizované dobé ¢eka na téhotnou zenu
mnoho nastrah z oblasti nezdravé vyzivy, jako jsou rtizné

pamlsky: bramborové lupinky, hamburgery, sladkosti apod.
Pokud byla Zena zvykla tyto potraviny konzumovat, méla by
v téhotenstvi zcela zadsadné své stravovaci navyky zménit.

V téhotenstvi je vhodné vyhybat se i nékterym dal$im
potravinam. Je to proto, Ze mohou obsahovat latky nepro-
spivajici téhotenstvi nebo jsou moznym zdrojem infekee.
Patfi sem napriklad mékké plistiové syry, syrové maso
a syrova vejce. Vnitfnosti by téhotna méla jist jen obcas, a to
dobfe tepelné zpracované.

V prubéhu téhotenstvi je nutné vénovat mnohem vétsi
pozornost kvalité potravin jak z hlediska biologického, tak
z hlediska hygienického.

V prubéhu tietiho trimestru také vétsina Zen pocituje
paleni Zahy, které je zptsobené tlakem rostouctho plodu
na zaludek, hormonalnimi zménami a také ne zcela tésnym
prechodem mezi jicnem a zaludkem. Ze zaludku se pak
kysela travenina vraci zpét do jicnu a zptsobuje zde zanét,
a tim i pocit paleni, ptipadné tlaku. Tato potiZ vymizi
okamzikem porodu, obtézuje-li vsak téhotnou, Ize ji Fesit
antacidnimi pfipravky, které jsou urcené téhotnym zenam.
Vétsinou ptisobi lokdlné a do organismu Zeny a ditéte se
vsttebavaji v minimalnim mnozstvi.

Odpocinek a spanek

Téhotna Zena by méla mit dostatek ¢asu k odpoéinku. Ten je
velmi dulezity pro jeji fyzické i psychické zdravi. Dobra
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relaxace béhem dne napomaha lepsimu prokrveni délohy

a placenty. Pro relaxaci neni vhodné dlouhodobé stani, pfi
kterém dochazi k pretézovani kloubti a ke tvorbé otoki
predevsim dolnich koncetin. Pokud presto situace vyZaduje,
aby téhotnd Zena stala, je vhodné, aby nestdla na jednom
misté, ale popochazela. Tim se zlepsuje krevni obéh v dolni
poloviné téla. Ani del$i sezeni neni idedln{ poloha. Nohy by
nemély byt svéSené na zem, ale mély by byt podlozené tak,
aby byly zhruba ve vy$ce panve. Nejlepsim odpocinkem je
pro zZenu poloha vleze, v pokrocilejsich fazich téhotenstvi
spi$e na boku.

Zena by méla odpoéivat hned, jakmile zagne pocitovat
unavu. Vzdy je dobré najit si néjakou doplikovou ¢innost
(¢teni, sledovani televize, poslech hudby apod.). Vhodnou
formou odpocinku vSak muze byt i prochdzka na cerstvém
vzduchu nebo télocvik pro téhotné.

Spanek by mél byt pravidelny a pokud mozno ni¢im
neruseny, protoze umoznuje obnovu télesnych i dusevnich
sil. Béhem spanku dochézi k regeneraci organt a systému,
na které jsou v téhotenstvi kladeny zvySené naroky. Jde
piedeviim o pohybovy aparat, jatra, ledviny a dal$i. Zena by
méla spat 8-9 hodin denné.

Téhotné zeny by nemély uzivat
léky na spani. Ty mohou mimo jiné
nepfFiznivé ovlivnit i plod.

Problémy s vymésovanim

Protoze zmény v organismu mohou vést k zacpé a problé-
muim s travenim, méla by téhotna Zena dbat na pravidelné
vymésovani a stolici nezadrzovat.

Pti¢inou zacpy jsou predev$im hormondlni zmény,
skladba potravy a rostouci déloha, kterd vyviji tlak na stfeva.
Nepravidelnost vylu¢ovani stolice lze vétsinou zvladnout
dodrzovanim ur¢itych pravidel. Mezi nejdulezitéjsi fadi-
me dpravu stravy, ktera by méla zarudit dostate¢ny prisun
vlakniny, zeleniny a ovoce, celozrnnych obilnin aj. Dosta-
tek tekutin by mél byt samoztejmosti. Omezit by se mély
potraviny, jako je bila ryze a bilé pecivo. Doporucuje se také
dostate¢na, téhotenstvi pfimérena télesna aktivita. Pfi pre-
trvavani obtizi je vhodné poradit se s 1ékatem, ktery miize
predepsat prosttedek zmékcujici stolici. Téhotna Zena by se
méla vyhnout vét$iné projimadel a ricinovému oleji.

Zeny v téhotenstvi mohou také trpét plynatosti a nady-
manim. Ty mtiZze zpusobovat napiiklad zacpa, hltani pti
jidle, uzkost a napéti pii stolovani, nadymava strava (cibule,
zeli, kapusta aj.). Pokud Zena trpi hemoroidy, je vhodné uzi-
vat misto toaletniho papiru vlhké ubrousky ¢i ocistu provést
na bidetu, pomoci pak mohou i nékteré masti ¢i ¢ipky nebo
sedaci koupele v odvaru z dubové kiry.

Pokud jde o vyprazdiiovani modi, je Castéjsi potteba
vyprazdnit moéovy méchyft pro téhotenstvi typicka. Jestlize
Zena Umyslné zadrzuje vyprazdnéni mocového méchyte,
muze dojit k jeho preplnéni a oslabeni pocitu nuceni
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na moceni. Tento stav prispiva ke vzniku zanéta ledvin
a mocovych cest, ke kterym mad téhotnd Zena vétsi sklon.

Télesna hygiena

Pohoda v téhotenstvi zavisi také na tom, jak Zena dba o své
télo. Je treba mit na paméti, Ze se Zena v téhotenstvi vice
poti. Proto se doporucduje noseni nepiiléhavych odévi, bavl-
néného spodniho pradla a pravidelnd osobni hygiena.

Prakticky po celou dobu téhotenstvi se za optimalni
povazuje sprchovani vlaznou vodou. Neméla by byt pouzi-
vana drazdivd mydla a kosmetické prosttedky. Vhodné jsou
jemné nedrazdivé sprchové gely nebo mydla bez parfémo-
vych piisad.

Spravné vybrané mydlo by mélo mit upravené pH.
Odmastovaci pusobnost klasického mydla je mensi, ale jeho
nevyhodou je alkalizace, kterd je u mydel s upravou pH od-
stranéna. Ma-li Zena citlivou pokozku, doporucuji se mydla
hypoalergenni.

Prospésna je také jemna masaz celého téla konecky
prsti, kartackem ¢i masazni rukavici. S masazi je mozno
prokrveni pokozky, zlep$uje jeji elasticitu a omezuje vznik
téhotenskych strii.

Vanové koupele lze ptipustit v prvnim trimestru tého-
tenstvi, ale nemély by trvat prili§ dlouho. Také teplota vody
musi byt pfimérena. Zde je namisté jesté jedno dilezité
upozornéni.

Jakykoliv podnét vyraznéji zvysujici télesnou teplotu
(zhruba nad 38,5 °C), at jde o horkou koupel ve vané,
pobyt v sauné ¢i parni lazni anebo pfilis intenzivni
cviceni v horkém pocasi, mtize byt v prvnim trimestru
nebezpecny pro dalsi zdarny vyvoj plodu.

Od druhého trimestru se koupel ve vané jiz viibec nedo-
porucuje. Jednim z dtivod je riziko, ze prilis tepla koupel
muze vyvolavat pred¢asné stahy délohy. Druhym pak to, ze
zZena v tomto obdobi jiz byvd méné obratnd a pfi vstupovani
do vany ¢i vystupovani z ni by mohla uklouznout a zranit
se. Pfedev$im koncem téhotenstvi k tomu pfistupuje jesté
moznost mdloby nebo ,,uviznuti“ ve vané.

Pokud jde o intimni hygienu, neméla by si téhotna Zena
délat bez védomi lékate vyplachy pochvy.

Péce o kuzi

U vétsiny téhotnych Zen se kvalita pokozky zlepsi a nékteré
budouci maminky uplné rozkvetou. Pokud je situace jind,
neni tfeba zoufat, protoze po porodu by se vée mélo navritit
do ptvodniho stavu. Zmény jsou zptisobeny hormonalnimi
vlivy souvisejicimi s probihajicim téhotenstvim. Pfesto je

treba vénovat pokozce nalezitou pozornost. V dnes$ni dobé
existuje mnoho pripravki, které pomahaji Zenam udrzovat
plet ¢istou a zdravou. Specialni kosmetika pro téhotné Zeny
nabizi rizné pletové emulze, istici krémy apod.

Dtisledkem $patné intimni hygieny, vy$$iho hmotnostni-
ho prirastku a zvy$ené potivosti mtize byt zarudnuti nebo
az mokvani kaze v krajiné stydké, na vnitfnich plochach
stehen a pod prsy. Pfedchazet tomu lze peclivou hygienou,
no$enim bavlnéného pradla a vhodné podprsenky. Pokud
dojde k témto projeviim, postizena mista se musi peclivé
osusit a zasypat pudrem, ktery mé dezinfikujici G¢inky.

V priibéhu téhotenstvi se ¢asto objevuji na kuzi puklinky,
které se odborné nazyvaji strie (pajizévky). Jsou to rtizovo-
Cervené, lehce zariznuté a nékdy svédivé jizvicky. Objevuji se
predevsim na brise jako dusledek napnuti kiize poté, co
popraskaji kozni elasticka vlakna. Mohou se v$ak také objevit
i na bocich, stehnech a prsech. A¢koli jsou nejprve vyrazné
zalervenalé, postupné se stavaji méné vyraznymi sttibrosedy-
mi prouzky a zustavaji po nich st¥ibrosedé jizvicky, které vsak
ani po porodu jiz nikdy zcela nevymizi. Prevence tvorby strii
neni prakticky mozna. Pfi jejich vzniku nepochybné hraji roli
vrozené predpoklady. Casto se objevuji u Zen s vétsim hmot-
nostnim prirastkem, ktery vsak ne vzdy lze ovlivnit Zivoto-
spravou. I kdyz je efekt zna¢né nejisty, mize nékdy napoma-
hat ke sniZeni vzniku strif jemné preventivni masirovani kize
spojené s vtiranim specialniho krému. Ten obsahuje slozky,
které predchazeji vysusovani a svédéni napinajici se kize.

Barevné zmény (zvyraznéni matefskych znamének
a pih) se objevuji predevsim po vystaveni se slune¢nim
paprsktim. Po porodu v$ak opét dochdzi k jejich zesvétleni.
Presto je dtilezité pokozku pred sluncem chrénit a pouzivat
opalovaci krémy s vysokym ochrannym faktorem.

Béhem téhotenstvi dochazi ke ztmavnuti stfedni ¢ary
v podbtisku, ktize v okoli pupku a na rodidlech. U nékte-
rych Zen se navic objevuji pigmentové skvrny v obli¢eji a na
krku. Ve je opét zptsobeno téhotenskymi hormony. Pokud
jsou zmény v obli¢eji ptili§ vyrazné, lze je prekryt pouzitim
vhodnych kosmetickych prostiedkil. Zvysend pigmentace
po porodu zmizi.

Opalovani v téhotenstvi neni doporu¢ovano. Snéda
pokozka se ¢asto mylné spojuje s dobrym zdravim a vita-
litou, av$ak pfi nadmérném slunéni hrozi vyskyt rakoviny
kaze, coz plati obecné i mimo téhotenstvi. Nejvétsimu riziku
se vystavuji lidé, ktef{ maji svétlou, bilou kuzi. V§eobecné
je doporucovano nevystavovat se pfimému slunci mezi
10. a 16. hodinou, pouzivat ptipravky na opalovani s dosta-
te¢nym ochrannym faktorem a disledné dodrzovat pitny
rezim. Slune¢ni bryle s UV filtrem by mély byt samozfej-
mosti. Pro téhotné plati tato pravidla dvojnésob.

Péce o prsy

Zvlastni pozornost si zaslouzi i hygiena prst. Je vhodné
omyvat prsni bradavky vlaznou vodou. Pokud jsou bradav-
ky ploché nebo vpacené, doporucuje se otuzovat je a uzivat



22 Téhotenstvi a materstvi

formovace, aby se staly odolnéj$imi. Pti kojeni je pak mensi
sklon k tvorbé trhlinek a odérek. To vSak nemusi platit,
pokud kojici Zena nebude dobte ovladat spravnou techniku
kojeni. Velmi diilezita je volba vhodné podprsenky. Pokud
ma Zena velka prsa, méla by vénovat zvy$enou pozornost
mistim pod nimi. Jedna se totiz o oblast takzvané vlhké za-
parky. Protoze je zde kize ¢asto vlhka, zvysSuje se moznost
vzniku plistiové infekce.

Péce o vlasy a nehty

Hormonalni zmény maji zfetelny uéinek na vlasy, nehty

i pokozku téhotné. Dobra zivotosprava spolu s kvalitni stra-
vou, dostatkem odpoc¢inku a spanku jsou zakladnimi pred-

poklady pro dobry vzhled. Neni diivod mit obavy z toho, ze
rostouci brigko ubird téhotné na krase. Naopak. Velké ¢asti

zen vylozené slusi.

Vlasy rostou v téhotenstvi rychleji nez normalné a vzhle-
dem k hormonalnim zméndm se vice masti. Lze pfipustit je-
jich kazdodenni myti. Dilezité je ale zvolit kvalitni $ampon.

Barveni vlast, ondulace a trvald nebyvaji béhem tého-
tenstvi doporucovany.

Zvysené vypadavani vlasti po porodu je zcela normalnim
jevem a navrat do ptivodniho stavu muze trvat az rok.

Nékdy dochazi béhem téhotenstvi k nadmérnému ristu
ochlupeni, a to prevazné v mistech, kde je Zeny rady nevidi.
Nejcastéji byva postizen oblicej, paze, lytka, zada a biicho.
Toto ochlupeni byva velmi tmavé. Vét§inou vsak do $esti
mésicti po porodu mizi.

Nehty v téhotenstvi rostou rychleji, ale vice se lamou
a tfepi. Proto je vhodné, pokud se tyto problémy objevuji,
mit nehty nakratko ostfihané a pti uklidu pouzivat rukavice.

Péce o chrup

Béhem téhotenstvi by méla Zena vice dbét o ustni hygienu.
Vinou zvy$ené tvorby slin a zmény prostredi v ustech se vy-
tvareji idealni podminky pro vznik zubniho kazu. Neosette-
né zuby se uvolnuji ze zubnich luzek a dasné ¢asto krvaceji.
Témto nepiijemnostem se da predejit dodrzovanim progra-
mu preventivni péce o zuby béhem téhotenstvi a spravnou
technikou ¢isténi zubt. Dle doporuceni stomatologti se

ma chrup ¢istit po kazdém jidle, pfi¢emz za minimum je
povazovano ¢isténi zubti dvakrat denné. Pro udrzeni dobré
kvality zubt je nutnd i spravnd vyziva. Navstéva zubniho
1ékate by méla byt béhem téhotenstvi samozfejmosti, a to

i opakované. Toto vySetfeni patfi mezi zakladni vy$etfeni
uvadénd v pritkazce pro téhotné.

Oblékani

Do péatého mésice téhotenstvi mize Zena ¢asto nosit ob-
vyklé obledeni. V dalsich mésicich téhotenstvi by mély byt

kalhoty, sukné, halenky a $aty nejen moderni, ale hlavné
pohodlné. V dnesni dobé je jiz dostupny takovy sortiment
téhotenského obleéeni pro celou dobu téhotenstvi, které se
hodi pro kazdou ptilezitost. Obleceni by mélo byt z pro-
dys$ného a prirodniho materialu, jako je bavlna, hedvabi,
platno, nebo z modernich tkanin. Dtlezité je také spodni
pradlo, které zajisti péknou postavu a také ji pomaha udrzet.
Od tfetiho mésice téhotenstvi zajistuji matefské podprsenky
perfektni tvarovani a podporu poprsi, a tim zmirnuji tvorbu
téhotenskych strii. Oblibené jsou i elastické spodni kalhotky
a téhotenské puncochové kalhoty. Nevhodné jsou naopak
tésné kalhoty a obuv na vysokém podpatku.

Pohyb a sport

Dostatek pohybu respektujiciho ptiméfenou zatéz by mél
byt také soucasti normalné probihajiciho téhotenstvi.
Nemélo by se v$ak jednat o zddnou formu extrémni zatéze.
Prakticky po celou dobu téhotenstvi je vhodna chtize a pla-
vani. Lze také pripustit pomalou jizdu na kole. Naopak zcela
nevhodné jsou sporty, které vyzaduji plné nasazeni, zadrzo-
vani dechu nebo pti kterych hrozi araz. Tyka se to prede-
v$im cvi¢eni na naradi, mic¢ovych her, potapéni, vech dru-
ht vrcholového tréninku, silovych sportt (vzpirani, vrhy),
vytrvalostnich sportii. Do jisté miry mtize byt riskantni také
lyzovani, bruslen, jizda na koni a tenis.

Cestovani

Obecné plati, Ze je vhodné omezit del$i cesty. I u normél-
né probihajiciho téhotenstvi je tieba pred cestou zvazit
nésledujici faktory: pokrocilost téhotenstvi, jeho dosavadni
pribéh, volbu dopravniho prostfedku, do jakého prostredi
téhotna cestuje, moznost feseni nahle vzniklych téhoten-
skych komplikaci a dostupnost 1ékar'ské péce. Pied plano-
vanou cestou by se téhotna méla poradit se svym lékarem.
Na cestu by si s sebou vzdy méla vzit svou priikazku pro
téhotné.

Nejvhodnéjsi pro cestovani téhotné je jizda vlakem.

Je zde malé riziko otfest, sezeni je pohodInéjsi, nastavajici
maminka md moznost volného pohybu a pouziti toalety.

Pfi jizdé autem a autobusem dochdzi zvlasté na méné
kvalitnich vozovkach k otfestim, které mohou mit nepri-
znivy vliv. Nezanedbatelné je i riziko urazu. Téhotna ve
druhé poloviné téhotenstvi by auto neméla fidit. Pokud je to
nezbytné, musi pocitat s tim, Ze jeji reakce budou pomalejsi.
Nikdy by neméla jet v auté sama.

Mnoho téhotnych Zen se mylné domniva, ze bezpe¢nost-
ni pasy mohou pfi prudkém zabrzdéni automobilu ohrozit
jejich plod. Opak je v$ak pravdou. Neptipoutané Zeny totiz
vystavuji pfi nehodé své nenarozené dité trikrat vy$simu
riziku poskozeni nez Zeny s bezpe¢nostnimi pasy. Poutani
téhotnych zen vSak ma své specifika. Upnuti musi byt poho-
dlné, pas nesmi sklouzéavat z ramena. Spodni pas musi byt
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umistén co nejnize, tedy pod délohou; ramenni pas by mél
vést pohodlné mezi prsy Zeny, nad vrcholem téhotné délohy.
Pfipoutany by mély byt jak téhotné fidicky, tak téhotné
spolucestujici na zadnich sedadlech.

Cestovani téhotné letadlem je sice mozné, ale mélo by
byt vyhrazeno jen pro zcela normalné probihajici téhoten-
stvi. Rizikem jsou zmény tlaku a stres, ktery je s timto typem
cestovani spojen. Vétsina leteckych spole¢nosti vyzaduje
po sedmém meésici téhotenstvi vyjadreni 1ékare.

Neprobiha-li téhotenstvi zcela normalné, zvlasté pokud
se objevuje sklon ke krvaceni ¢i pred¢asnému porodu, mutize
byt rizikové i cestovani na kratké vzdalenosti.

Sexualni zivot v téhotenstvi

Clovék je jednim z mala savci, kteff mohou mit pohlavni
styk prakticky kdykoli béhem téhotenstvi. Predpokladem
v$ak je, aby téhotenstvi probihalo normalné, bez komplika-
ci. Dulezité je zachovani osobni hygieny a urcitych pravidel,
kterd se tykaji poloh pfi milovani. V pokro¢ilych stupnich
téhotenstvi se pro Zenu stavaji nepfijemnymi predevsim

ty polohy, kdy je partner ,,nahote® To je vSak fesitelné zmé-
nou polohy anebo jinymi technikami, které oba partnery
uspokoji.

Touha po sexu u téhotné zeny obvykle v prvnim tri-
mestru klesa, ve druhém se zvysuje a ve tfetim trimestru
opét klesa. Existuji vSak Zeny, které zdjem o sex v téhotenstvi
zcela ztraceji. Souvisi to s hormonalnimi zménami v orga-
nismu téhotné Zeny, s pfiznaky doprovazejicimi téhotenstvi
(nevolnost, zvraceni a podobné), se zménami psychiky
a v neposledni fadé se zménou vzhledu, kdy se zvlasté
v pokrodilejsich fazich téhotenstvi Zena citi neforemna a ne-
pritazliva. Ptipadny nezdjem téhotné Zeny o sex vSak byva
pouze docasny a po porodu a $estinedéli se vSe postupné
navraci k normalu.

Ve druhém trimestru miize byt prozitek z pohlavniho
styku pro mnoho Zen velmi intenzivni. Zptisobuji to
hormonalni zmény. Pohlavni organy Zeny jsou citlivéjsi,
coz je zpusobeno zvysenym prokrvenim panevnich
organti a zvlasté pochvy, kde dochazi ke zvysené lubrikaci
(zvlhéeni). ZvySuje se sexualni vzrudeni a dosazeni orgasmu
muze byt snaz$i. Navic odpada obava z neplanovaného
otéhotnéni.

Téhotenstvi je idedlni obdobi, kdy je mozné objevit, Ze
uspokojivy sexudlni Zivot Ize mit i bez vlastniho pohlavniho
styku. Jsou situace, kdy lékat z néjakého duvodu doporuci,
aby se par pohlavnimu styku vyhnul. Byva to tehdy, kdyz se
objevi znamky hroziciho potratu nebo pred¢asného porodu,
ma-li Zena neptijemny vytok anebo pokud krvaci. Podobna
situace mize nastat v dobé, kdy téhotenstvi dosahlo faze,
kdy je pohlavni styk jiz prosté nepohodlny ¢i nepfijemny.
Existuje v§ak mnoho dal$ich zptsobi vyjadreni lasky. Stale
také plati, Ze sex by mél byt piijemny pro oba partnery.

Zaméstnani a prace v téhotenstvi

Pokud Zena otéhotni, je povinna oznamit tuto skute¢nost
svému nadfizenému. Je dillezité, aby se peclivé seznamila
se v§emi predpisy tykajicimi se zdkonnych opatfeni

k ochrané jejiho zdravi a normélniho vyvoje téhotenstvi

a se smérnicemi o socidlnim zabezpeceni zen v téhotenstvi
a v matefstvi.

Pohodli a bezpe¢i v zaméstnani by téhotna Zzena méla
fadit na prvni misto. Proto je dulezZité, aby si udélala ¢as
na pravidelnou a vhodnou stravu. Dostate¢ny pfijem tekutin
by mél byt dodrzovan bez ohledu na to, jak je Zena pracov-
né vytizena. Dal$im dtilezitym prvkem je vhodné pracovni
obleceni a obuv.

Vyhodou zaméstnani béhem téhotenstvi je to, Ze Zena
ptijde na jiné myslenky a neni vytrzena ze spoleéenského Zi-
vota. Na druhé strané je ale tfeba mit na paméti, Ze pracovni
prostredi v sobé miize skryvat i néktera rizika.

Kazdé pracovni zafazeni téhotné Zeny je tedy nutné po-
suzovat samostatné. Pfi jakékoli nejistoté by méla nasledovat
konzultace s gynekologem, ktery zhodnoti, zda je pracovni
zafazeni pro téhotnou zenu vhodné ¢i nikoli.
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Bezpecnost téhotné zeny

Pobyt v pfeplnénych mistnostech, jako jsou kina a divadla,
neni pro téhotné zeny vhodny. Dtivodem byva predevsim
vydychany vzduch. V takovémto prostredi se Zena neciti
dobfe a ¢asto u ni dochazi k pocitu nevolnosti. Téhotnd Zena
$patné snasi teplo a pachy.

Jak nedostatek slunce, tak i pfemira slunéni miize byt
$kodliva. V téhotenstvi by doba pobytu na pfimém slunci
neméla presdhnout dvacet minut. I tak je potteba pouzivat
ochranné pomticky, jako jsou slune¢ni bryle s UV filtrem,
$atek ¢i jina pokryvka hlavy.

Téhotnd Zena by se méla vyhybat vSem nebezpe¢nym
mistim, kde by mohlo dojit k Grazu. Musi byt na sebe
opatrnd, a to nejen v domacim prostredi, ale i pti cestovani.
S postupujicim téhotenstvim se tézisté téla presouva smé-
rem dopredu, a tak Zena rychleji ztraci rovnovahu. Proto
se nedoporucuje pracovat ve vyskach, na 7idli ¢i Zebfiku.
Také kluzka podlaha je velice nebezpeénd, a to prevazné
tehdy, chodi-li Zena v ponozkach nebo v botach s vysokymi
podpatky s hladkou podrazkou. V doméacnosti byva kluzky
nebezpeény povrch v koupelnach, kde by proto mély byt
zabudovany bezpec¢nostni prvky, jako jsou pevna madla
a protiskluzové podlozky. Mnoho urazt vznika nejen ve
dne, ale i v noci padem na schodistich. Proto je dobré vyuzit
no¢niho tlumeného svétla.

Téhotna Zena se kazdodenné setkdvd s mnoha rizi-
kovymi faktory, které mohou nepfiznivé ovlivnit priibéh
téhotenstvi. Patfi sem chemikalie, ¢istici prosttedky, latky
na hubeni hmyzu, nejriznéjsi necistoty, nékteré potraviny,
zdroje infekce a podobné. Téhotna Zena by se méla snazit
témto rizikiim vyhnout a u¢inné se branit dostupnymi
ochrannymi prostfedky a vhodnymi hygienickymi opat-
fenimi. Nemélo by se zapominat ani na pouzivani pomu-
cek, jako jsou ochranné rukavice, ochranné bryle, zastéra,
ochranna obuv, vhodné rozprasovace atd.

Rizikové faktory v téhotenstvi
Protoze existuje mnoho vlivli zevniho prostredi, které
mohou zpiisobit poskozeni, nebo dokonce odumrti zdrodku
v déloze, méla by se téhotna Zena vyhnout zndmym riziko-
vym faktoriim. Mezi né radime predev$im koufeni, alkohol,
drogy, nékteré Iéky, nékterd infekéni onemocnéni atd.

Rychle se délici a specializujici se buriky zarodku jsou
totiz velmi citlivé vii¢i zevnim neptiznivym vlivim. Podle
stadia vyvoje zarodku, v jakém neptiznivy vliv pasobi, jsou
také odli$né nasledky.

V dobé do 17. dne od oplozeni plati ptirodni zakon
,vSe, nebo nic* V praxi to znamena nasledujici. Zptisobi-li
nepriznivy vliv poskozeni velké ¢asti bunék vyvijejiciho
se zarodku, dojde k jeho odumrti a k potratu. Pokud
poskozeni neni tak rozsahlé a délici se zarode¢né bunky
jsou schopny ty, které byly poskozeny, plnohodnotné

nahradit, pak téhotenstvi pokracuje dal, aniZ vznikne
vyvojova vada. Tato pfirozend ochrana proti vzniku
vrozenych vyvojovych vad zpisobenych zevnimi vlivy
v$ak po 17. dni po oplozeni odpada. Vrozené vyvojové
vady pak mohou nové vznikat az zhruba do 90. dne, kdy
se dokon¢i vyvoj organti plodu.

Pusobeni skodlivych latek véak muze narusit normalni
vyvoj plodu také v pozdéjsich fazich téhotenstvi. Miize dojit
k pomalejsimu ristu plodu (nitrodélozni rastové restrikei),
k pred¢asnému porodu, ke vzniku stavii a nemoci, které se
mohou projevit az po porodu ditéte, v obdobi jeho dospi-
vani, nebo dokonce az v jeho dospélosti (cukrovka, obezita,
infarkty myokardu v relativné mladém véku atd.). Nékdy
muze dojit i k nitrodéloznimu umrti plodu.

Koureni

Koufeni je v nasi republice velice rozsifené a pocet kurakt
neustdle roste. Je jednim z faktort zhorsujicich plodnost
muzd, snizuje pocet spermii v ejakulatu. Cigaretovy kouf
obsahuje také chemické latky, které vyrazné poskozuji lidské
zdravi.

Pokud Zena kouti, méla by prestat okam?zité, jakmile zjis-
ti, Ze je téhotnd. Pasivni koufeni je pro plod pfinejmensim
stejné nebezpe¢né jako kouteni aktivni, proto by se tomu
méli ptizpusobit i ostatni ¢lenové domacnosti.

Koufteni snizuje ptivod kysliku k vyvijejicimu se plodu.
V prvnich tydnech téhotenstvi vyrazné zvysuje riziko samo-
volného potratu. Pozdéji pak muze zptisobovat zpomaleni
nitrodélozniho rustu a vyvoje je$té nenarozeného ditéte.
Dalsi rizika v souvislosti s koufenim se objevuji kolem
porodu. V této dobé mtize dokonce dojit i k nitrodéloznimu
umrti plodu.

Déti zen, které v téhotenstvi koutily, byvaji ohroZeny
syndromem nahlého umrti novorozence, lehkou mozkovou
dysfunkci, poruchami sousttedéni, chovani atd.

Alkohol

Alkohol je latka, kterd mtize poskodit vajicko a spermii uz
pred pocetim. Prestoze neexistuje jednoznacny dikaz, ze by
obcasné poziti malého mnozstvi alkoholu v ¢asné fazi tého-
tenstvi mélo prokazatelné $kodlivy u¢inek na vyvijejici se
zarodek, je nejlépe se v téhotenstvi alkoholu zcela vyhnout.
Stejné jako u kouteni plati, Ze nejskodlivéjsi je alkohol

v prvnich tydnech téhotenstvi.

Pokud téhotna Zena konzumuje alkohol ve vétsim
mnozstvi a pravidelné, vzrista riziko samovolného potratu,
pred¢asného porodu nebo vzniku nékterych komplikaci
spojenych s porodem.

Bylo prokazano, ze alkohol muze zptisobit naruseni
nitrodélozniho vyvoje plodu, které se u néj v nejzavaznéjsi
podobé projevuje takzvanym fetalnim alkoholovym syn-
dromem (nejriiznéjsi vyvojové vady, mentalni retardace).
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Dal$imi komplikacemi u déti pak mohou byt jejich nizka
porodni hmotnost, riziko nahlého amrti novorozence, po-
rucha uceni a chovani, socialni problémy, snizena schopnost
spravné se rozhodovat.

Drogy

Pocet experimentatort s drogou neustéle stoupd a stoupa

i vyskyt drogové zavislych téhotnych zen. Mezi nejrozsire-
néj$i drogy patfi opioidy, léky proti bolesti, barbituraty, léky
proti nespavosti, hasis, kokain, amfetaminy, pervitin a rtizné
smeési.

Téhotenstvi drogové zavislé Zeny byva obvykle neplano-
vané. Tyto Zeny vétSinou nemenstruuji, proto se ¢asto mylné
domnivaji, Ze nemohou otéhotnét. Vzhledem k tomu velkd
¢ast z nich své téhotenstvi zjisti pozdé, ¢asto v dobé, kdy se
jim zvét$uje bficho nebo citi pohyby.

Toxikomanie v téhotenstvi je spojena s vysokym rizikem
predc¢asného porodu, poruchami placenty a neprospiva-
nim plodu v déloze. Mimo to, Ze jde ¢asto o déti s nizkou
porodni hmotnosti, objevuje se u nékterych novorozenych
déti drogoveé zavislych matek abstinen¢ni syndrom. Plod
v déloze je totiz vystaven stejnému uc¢inku drogy jako matka
a po porodu se objevi jeji nedostatek. Tyto déti navic lehce
onemocni, je u nich vétsi pravdépodobnost syndromu
nahlého amrti novorozence i vyskytu vrozenych vyvojovych
vad.

Nitrozilni aplikace drog zvysuje riziko onemocnéni
matky infekéni zloutenkou typu C a infekci HIV zptsobujici
AIDS, coz ma opét dopad i na vyvijejici se plod.

Léky

Uzivani 1ékd téhotnymi Zenami je velmi bézné, v priméru
kazda z nich uzivd béhem téhotenstvi ¢tyfi az deset druhu
1ékd, a to i bez lékarského predpisu. Uzivani nékterych

z nich v§ak muZe byt spojeno s riziky jak pro matku, tak
pro plod. Proto by téhotna Zena méla peclivé vazit vSechna
pro a proti. Nejlépe je samoziejmé poradit se s 1ékarem.

Mezi nejzavaznéj$i mozné nezadouci Gcinky lé¢iv patii
poskozeni vyvijejiciho se plodu v déloze, vyvolani samovol-
ného potratu, zvy$eni drazdivosti délohy vedouci k predcas-
nym déloznim stahtim a pfed¢asnému porodu, zpomaleni
rtistu plodu v déloze nebo vznik vrozenych vyvojovych
vad. Druh a rozsah mozného poskozeni plodu zavisi na fazi
téhotenstvi v dobé podani léku, na jeho chemické povaze,
na mnozstvi a dobé jeho podavani.

Pokud Zena v souvislosti s jinym onemocnénim uziva
1éky dlouhodobé uz pred téhotenstvim, mélo by byt jeji
téhotenstvi planované. Vzdy je totiz tfeba upravit ve spo-
lupraci s odbornym lékafem typ a davkovani 1éku tak, aby
neohrozily probihajici téhotenstvi.

Pro bezpe¢né uzivani 1éka v téhotenstvi je vhodné
respektovat nasledujici zasady:

e Pacientka, kterd dlouhodobé léky uziva jiz pred téhoten-
stvim, by sice méla v 1é¢bé pokracovat, ale po konzultaci
s odbornym lékatem by mély byt vyrazeny nebo nahra-
zeny jinymi ty z nich, které mohou mit negativni vliv
na vyvijejici se plod.

e Tehotna Zena by neméla zahajovat uzivani zadného léku
bez konzultace s lékatem. To plati i o volné prodejnych
lécich.

e Pokud se u matky projevi vedlej$i u¢inky podavanych
1ékii, mél by byt ihned informovan jeji oetfujici 1ékar.

Infekéni onemocnéni

Mezi infekéni onemocnéni, kterda mohou zpusobit poskoze-
ni plodu v déloze, patti pfedevsim toxoplazmoza, zardénky,
syfilis, cytomegalovirus, chfipka a dalsi.

Nebezpeci toxoplazmdzy v téhotenstvi spociva prede-
v$im v tom, Ze mtize poskodit mozek a zrak jesté nenaro-
zeného ditéte. Prevence je pomérné jednoducha. Protoze
v jejim $ifeni hraji vyznamnou tlohu kocky, je vhodné se
jim béhem téhotenstvi radéji vyhybat. Pokud s nimi nebo
s jinymi domdcimi zviraty téhotna v kontaktu je, pak je
treba dbat na peclivou hygienu rukou. Téhotnd Zena by také
nemeéla pracovat se syrovym masem, protoze i to muze byt
zdrojem nakazy.

Dal$im znamym infek¢énim onemocnénim rizikovym
pro téhotenstvi jsou zardénky. Ty mohou zpusobit samo-
volny potrat nebo nitrodélozni poskozeni plodu, které se
projevuje postizenim sluchu, oka ¢i srdce. V soucasné dobé
by v$ak mélo byt nebezpeli tohoto onemocnéni, diky zave-
denému ockovani, minimalni.

Rentgenové zareni

Téhotna by se méla cilené vyhybat rentgenovému zéfeni,
protoze to také muize zpiisobit nitrodélozni poskozeni
plodu. Aby se predeslo ndhodnému vySetfeni rentgenem

v ¢asnych fazich téhotenstvi, méla by byt vSechna tato
vySetfeni u Zen ve véku, kdy mohou, byt teoreticky, mit déti,
planovana do prvnich ¢trnacti dnt od prvniho dne posled-
nich mésicka.

Dalsi rizikové faktory

K dal$im rizikovym faktorm patfi nejriiznéjsi chemikalie,
mechanické a fyzikalni vlivy. Nepfiznivy G¢inek na vyvi-
jejici se plod miize mit také sauna, ta se proto téhotnym
nedoporucuje.
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Co vSechno obsahuje

Plod zaujima v déloze definitivni polohu az kolem 36. tydne
téhotenstvi. Do té doby se jeho poloha muze ménit, proto-
ze relativné vét§i mnozstvi plodové vody umoznuje plodu
pomeérné velkou pohyblivost. Uréeni ulozeni plodu v déloze
je jednou ze zakladnich skute¢nosti zjistovanych pfi porod-
nickém vy$etfeni v prenatélni poradné ve tietim trimestru
a nasledné v dobé porodu.

Mezi nejdulezitéjsi charakteristiky, které zdsadnim zpu-
sobem nasledné ovlivni zptsob vedeni porodu a které tedy
nastavajici maminky velmi zajimaji, patti poloha plodu.

Tu rozli$ujeme podélnou, kterd je nejcastéjsi a je tak uloze-
no 99,5 % plodt, pfi¢nou a $ikmou.

Podle toho, ktera ¢ast plodu se naléza dole, se podélna
poloha plodu déli jesté na polohu podélnou hlavickou
(96,5 %), kdy je nejnize ulozena hlavicka plodu, a polohu
podélnou koncem panevnim (3 %), kdy je nejnize ulozen
zade&ek plodu. Cim bliZe je termin porodu, tim vétsi je

pravdépodobnost, ze plod bude v poloze podélné hlavickou.

Zaroven je vét$i pravdépodobnost, Ze se jeho poloha jiz
nezméni. Jsou véak samoziejmé popsany i pripady, Ze ke
zméné polohy plodu doslo az prakticky v terminu porodu.

Placenta

Placenta je organ se zasadnim vlivem na prubéh téhotenstvi.

Jakékoli poruchy struktury ¢i funkce placenty mohou tého-

tenstvi vazné ohrozit. Jeji vyvoj probiha v prvnim trimestru.

Od 12. tydne je jiz plné funkéni a zajistuje veskeré potieby
vyvijejiciho se plodu. Po 40. tydnu téhotenstvi se mohou
nékteré jeji funkce horsit, coz byva nékdy diivod k vyvolani
porodu u Zen, které tyden a vice pfenaseji.

Placenta se obvykle upina na zadni nebo horni ¢ast
délozni dutiny. Tvar normalni lidské placenty je kruhovity
az ovalny. Jeji pramér byva v rozmezi 15-20 centimetrd,
tloustka kolem 3 centimetrti a hmotnost 500-700 gramti.

vvvvvv

Mezi nejdulezitéjsi funkce placenty patii:

e Funkce ochranna - tvori jakousi bariéru proti
$kodlivinam. I kdyz nelze povazovat placentu za zcela
neprostupnot, je schopna chranit plod predevs$im
pred nejriznéjsimi chemickymi latkami, léky
a infekcemi.

e Funkce vyZivna - zprosttedkovava vyménu zivin
a plyntt mezi matkou a plodem.

e Funkce sekre¢ni - produkuje fadu hormont a latek
s podstatnym vlivem na téhotenstvi. Patfi sem pre-
devs$im téhotensky hormon (hCG), Zenské pohlavni
hormony (estrogeny a progesteron) a dalsi.

Pupecnik

Pupec¢nik je pro plod Zivotné dulezity. Plod je jeho pro-
sttednictvim spojen s placentou, na niZ se upina obvykle
uprostied.

Pupecnik je tvofen rosolovitou hmotou, ve které vedou
tfi cévy. Dvé tepny privadéji krev od plodu k placenté
a jedna zila odvadi krev z placenty k plodu. Na povrchu je
pupecnik kryty jednou z plodovych blan.

Délka pupeéniku byva primérné okolo 50 centimetrd,
ale v meznich pripadech mtize byt 30-130 centimetru.

Pramér pupecniku se individualné lisi, byva obvykle
1-2 centimetry. Je to zptisobeno charakteristickym spird-
lovitym vinutim cév probihajicich v pupeéniku, cozZ je do
jisté miry ochranny faktor proti jejich moznému poskozeni,
a nepravidelnym nahromadénim pupecnikového rosolu, coz
byva nékdy oznacovano jako nepravy uzel.

Plodova voda

Plodova voda (amnidlni tekutina) je ¢ira sterilni tekutina ob-
klopuyjici plod a vypliujici dutinu, ve které je plod v déloze
ulozen (amniovd dutina). Mimo vodu a rozpusténé latky
jsou v ni také oloupané bunky z povrchu téla plodu, mazek
a chloupky (lanugo).

Plodovou vodu tvori bunky pokryvajici vnitini povrch
plodovych obaltl. Pozdéji k jeji tvorbé prispéje i prosakovani
tekutiny z pupe¢niku, vylu¢ovani mo¢i plodem a tvorba
tekutiny v dychacich cestdch plodu. Naopak vstrebavani
plodové vody se déje opét prostiednictvim bunék pokryva-
jicich vnitfni plodové obaly a pozdéji tim, Ze plod aktivné
plodovou vodu polyka. Ta se v jeho travicim ustroji opét
vsttebava. Obména plodové vody je velmi rychla. Ke konci
téhotenstvi trvd obména veskerého mnozstvi plodové vody
jen dvé az tti hodiny.

Okolo 40. tydne téhotenstvi je normalni mnozstvi plo-
dové vody ptiblizné 800 mililitri. P¥i pfendseni pak plodova
voda ubyva, coz muze zptsobit, Ze plod se v déloze muize
méné pohybovat a jeho pohyby mohou nastavajici maminky
pocitovat bolestivéji.

Plodova voda predstavuje optimalni prostredi pro vyvoj
plodu. Rovnomérné rozepind amnidalni dutinu a vytvari tak
dostate¢ny prostor pro plod a jeho pohyby. Chrani pupeénik
a placentu pred utlakem a zaji$tuje tak krevni obéh mezi
plodem a placentou. Chrani plod pfed narazy a tlakem
zven¢i. Svymi acinky proti mikrobim plodova voda také
chrani plod pred infekci.

Béhem porodu napomaha plodova voda spolu s dolni
¢asti plodovych obaltl $etrnému otevirani mékkych porod-
nich cest, rovnomérné prenasi délozni ¢innost a pti odtoku
zvlh¢uje porodni cesty.

Ptitomnosti oloupanych bunék a ostatnich latek
v plodové vodé se vyuziva pii jejim genetickém vySetieni
zaméfeném na diagnostiku vyvojovych vad plodu.

Vykon, pti kterém se plodova voda odebira tenkou jehlou



