
ZÁPIS ZE ZASEDÁNÍ VÝBORU SEKCE PERINATOLOGIE A FETOMATERNÁLNÍ 
MEDICÍNY (SPFM) ČGPS ČLS JEP 

22.2.2016 – ÚPMD, PRAHA 

Přítomni: Měchurová, Velebil, Vlk, Binder, Pařízek, Lubušký, Procházka, Čepický 

Omluveni: Šimetka 

Hosté: Bydžovská, Huml, Janků (regionální perinatologové) 

1. Prvním bodem programu byla kontrola zápisu minulého zasedání výboru (Vlk), schváleno bez 
připomínek, uveřejněno na webu sekce. 

2. Binder referoval, že celostátní konference je po finanční i organizační stránce plně zajištěna. 
Organizátory potěšil velký zájem o workshop“ Rehabiltace v těhotenství a šestinedělí“. 

3. Zvolený tým (Šimetka, Čepický, Procházka) provedl výběr abstrakt pro ústní krátká sdělení na 
konferenci SPFM. Do programu bylo vybráno 23 ústních sdělení, ostatní abstrakta budou moci být 
prezentována formou e-posterů. 

4. Konečný program konference byl finalizován dle připomínek z minulého výboru (Binder, 
Měchurová). Definitivní verze je připravena k tisku. 

5. Významný čas dnešního zasedání strávil výbor nad posledními revizemi aktualizovaných 
doporučených postupů (tzv. krátké verze, DP). Tyto doporučené postupy: porod velkého plodu 
(Procházka), preindukce a indukce porodu (Vlk), potermínová gravidita (Měchurová), nová klasifikace 
CTG – FIGO 2015 (Měchurová, Hruban, Janků, Velebil), operační vaginální porod (Šimetka), sepse 
(Pařízek) – byly oponovány a schváleny výborem SPFM. Jsou připraveny k schválení velkému výboru 
ČGPS (4.3.2016). Lubušký byl pověřen dohledem nad jednotným faktickým i grafickým uspořádáním 
hlaviček těchto aktualizovaných DP, resp. přípravou k tisku. Tyto DP pak budou publikovány v nejbližším 
čísle časopisu Česká Gynekologie (event. v případě časového shonu, budou extra vytištěny jako sborník 
pro potřebu konference SPFM). 

6. V krátké době budou připraveny k publikování dlouhé verze těchto doporučených postupů. 
Fakticky se bude jednat o výkladové, podrobné zprávy, jež budou otištěny jako recenzované odborné 
články (s citacemi). Měchurová dohodne s prof. Pilkou (Olomouc) možnost publikace po recenzním 
řízení těchto výborem schválených článků. 

7. Na žádost velkého výboru ČGPS se výbor SPFM vyjádřil k otázce časového intervalu od 
indikace k akutnímu císařskému řezu po zahájení vlastní operace (viz. zápis minulého výboru). Výbor se 
jednomyslně usnesl nad tímto textem: „Akutní císařský řez musí být zahájen do 20 minut od stanovení 
indikace k této operaci. Zahájením operace je myšlen úvod do anestezie.“ Výbor SPFM nesouhlasí s 
výkladem MZ ČR. 

8. Výbor SPFM se vyjádřil k otázce doporučeného podávání preparátů PGE2 k preindukci a 
indukci porodu a jednomyslně se usnesl takto: „Na všech pracovištích v ČR se bez opory v odborné 
literatuře po desetiletí tradičně používá intracervikální podávání PGE2 tbl., a to při dávkování 0,5-1,0 
mg/dávku. Při této aplikaci nebyly zaznamenány závažné medicínské komplikace. Data byla publikována 
v české odborné literatuře. Proto tento postup tč. nelze považovat za chybný.“ 

9. Procházka krátce informoval o porodní asistenci v Rakousku. Mimo jiné bylo uvedeno, že: 
„soukromá porodní asistentka přijíždí „ke svým privátním“ porodům do porodnice, kde má uzavřenu 
pracovní smlouvu. O přidělení této smlouvy spolurozhoduje i primář daného gynekologicko-
porodnického oddělení (PA jsou vždy bývalé zaměstnankyně příslušného porodnického oddělení). 
Mnohé zkušenosti z Rakouska by byly s úspěchem přenositelné i do naší klinické praxe - na některém z 
dalších výborů se tato otázka jistě opět otevře a bude diskutována. Procházka připraví krátkou 
prezentaci na toto téma. 

10. Výbor SPFM jednomyslně odhlasoval návrh o navýšení ročního poplatku členů sekce, a to na 
částku 200,- Kč/rok. Tato částka bude shodná pro všechny členy sekce bez výjimek. 

11. Vzhledem ke známé situaci a nedávné diskuzi o nástavbových oborech bylo výborem 
rozhodnuto o nutnosti stanovení návrhu strategie organizace porodnické péče v ČR do budoucna. Na 
dalším jednání výboru (po konferenci SPFM) bude toto téma otevřeno. 

12. Binder vznesl dotaz ohledně čerpání neinvestičních potřeb v programu IROP. Měchurová bude 
kontaktovat příslušné odpovědné osoby MZ ČR. 

13. Lubušký krátce informoval o dostupnosti preparátů imunoglobulinu anti-D v ČR. V současnosti 
jsou plně k dispozici tyto tři preparáty: Rhesonativ, Igamad, Rhophylac. Tabulka shrnující názvy těchto 
léků, jejich dostupné dávky a doporučené ceny (viz poříloha). 

14. Datum dalšího výboru byl stanoven před zahájením konference SPFM, ve čtvrtek 7.4.2016 ve 
14:00 hod., Clarion Hotel, Ústí nad Labem. 



zapsal  
MUDr. Radovan Vlk 
 


