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UvoD

Zneuzivani navykovych latek Zenami béhem téhotenstvi je vaznym problémem vetejného
zdravi, ktery je Casto spojen nejen s fyzickym, psychickym a emociondlnim traumatem, ale
i vysokymi finan¢nimi naklady. Celosvétové uzivani navykovych latek béhem té€hotenstvi za
poslednich 50 let rychle narGsta. Incidence je Casto u té¢hotnych Zen podhodnocena nebo
piehlizena. (Doleman et al., 2019, s. 26) Mnoho Zen se i pies viditelné negativni dopady, jako
je poskozeni fyzického i dusevniho zdravi, které postihuje nejen je samé, ale i jejich blizke,
nedokaze vymanit ze zavislosti na navykovych latkach. (Nespor, 2018, s. 21-33)

Odhaduje se 5 % zastoupeni t€hotnych Zen uzivajicich 1 nebo vice navykovych latek. (NIH,
2020, s. neuvedena). Soucasné uzivani vice drog nebo kombinace drogové zavislosti
s koufenim a nadmérnym pitim alkoholu neni neobvyklé ani u téhotnych zen. Mnoho z nich
nema adekvatni prenatalni pé¢i a do nemocnic se dostava az s nastupem porodu. (Dokoupilova
a Zach, 2021, s. 1) Nelécena zavislost je spojena se zapojenim do vysoce rizikové ¢innosti jako
je prostituce, obchodovani se sexem vyménou za drogy a trestna ¢innost. (Mascola et al., 2017,
S. 4) Promiskuitni chovani u zen zvysuje riziko sexualné pienosnych infekci (HIV, syfilis).
(Dokoupilové a Zach, 2021, s. 1)

I pies skuteCnost, ze Zeny nejsou schopny skoncovat s uzivanim navykovych latek pied
pocetim, ma vyznamny vliv 1é¢ba v prubéhu tehotenstvi, ktera zvysuje Sanci na zdravy vyvoj
plodu. Studie ukazuji, Ze zneuzivani jak spoleCensky tolerovanych, tak i netolerovanych drog,
miZe mit vazné negativni dopady na nenarozené dit¢ kvili tomu, Ze mnoho sloucenin rychle
prochazi placentou a vétSina z nich také prechazi na plod. Nedavné vyzkumy poukazuji na
2-3krat vyssi riziko nitrodélozniho umrti plodu. (NIH, 2020, s. neuvedena)

Tchotenstvi mlze byt prilezitosti, jak zasdhnout a poskytnout nezbytnou pomoc
1 psychosocidlni podporu uzivatelkdm navykovych latek. ZvySovani povédomi vefejnosti
o neptiznivych ucincich drog zejména ve vysoce rizikovych komunitach je nezbytné k omezeni
uzivani ¢i k UpIné drogové abstinenci. (Sankaran et al., 2022, s. 297)

V névaznosti na vysSe uvedenou problematiku je mozné si polozit otazku: Jaké existuji
aktualni a validni poznatky o uzivani navykovych latek v t€hotenstvi a jejich vlivu na plod

a novorozence?

Hlavnim cilem bakalaiské prace je sumarizovat aktualni dohledané publikované poznatky
o uzivani navykovych latek v t€hotenstvi a jejich vlivu na plod a novorozence. Cil bakalarské

prace je blize specifikovan na zéklad¢ dil¢ich cila:



Cil 1: Sumarizace dohledanych publikovanych aktudlnich poznatki o nejcastéji uzivanych

navykovych latkach.

Cil 2: Sumarizace dohledanych publikovanych aktualnich poznatkti o vlivu ndvykovych latek

na plod a novorozence.

Cil 3: Sumarizace dohledanych publikovanych aktudlnich poznatki 0 novorozeneckém
abstinen¢nim syndromu, jeho diagnostice, 1é¢bé a péc¢i porodni asistentky o t€hotnou Zenu

a novorozence s timto syndromem.
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1 POPIS RESERSNI CINNOSTI

V nasledujicim textu je podrobné popsana reSers$ni ¢innost, podle které doslo k dohledani

validnich zdroji pro tvorbu bakalarské prace.

VYHLEDAVACI KRITERIA

Kli¢ova slova v CJ: navykové latky, zavislost, téhotenstvi, plod, novorozenec, porodni
asistentka, 1écba

Klic¢ova slova v AJ: addictive substances, addiction, pregnancy, fetus, newborn, midwife,
treatment

Jazyk: Cesky, anglicky

Obdobi: 2004-2024

Dalsi kritéria: recenzovana periodika, dostupnost plnych texti

-

DATABAZE

EBSCO, Google Scholar, PubMed

-

Nalezeno 174 ¢lanka

-

VYRAZUJICI KRITERIA

duplicitni dokumenty, dokumenty nespliujici cile prace, kvalifika¢ni prace

-



SUMARIZACE POUZITYCH DATABAZI A DOHLEDANYCH DOKUMENTU

EBSCO: 1
Google Scholar: 17
PubMed: 24

U

SUMARIZACE DOHLEDANYCH PERIODIK A DOKUMENTU

Alcoholism: Clinical and Experimental Research — 2 ¢lanky
BMC Medicine — 1 ¢lanek

Clinical Obstetrics & Gynecology — 1 ¢lanek

Clinics in Perinatology — 1 ¢lanek

Current Psychiatry Reports — 1 ¢lanek

Developmental Neuroscience — 1 ¢lanek

Drug and Alcohol Dependence — 1 ¢lanek

eClinicalMedicine — 1 ¢lanek

Georgetown Medical Review — 1 ¢lanek

International Journal of Environmental Research and Public Health — 1 ¢lanek
International Journal of Molecular Sciences — 3 ¢lanky

JAMA Network Open — 4 ¢lanky

Journal of Health Informatics in Developing Countries — 1 ¢lanek
Journal of Perinatology — 2 ¢lanky

Journal of Studies on Alcohol and Drugs — 1 ¢lanek

MZDICA - a Journal of Clinical Medicine — 1 ¢lanek

Maternal and Child Health Journal — 1 ¢lanek

Medico-legal Update — 1 ¢lanek

MMWR: Morbidity and Mortality Weekly Report — 1 ¢lanek
NCBI: National Center for Biotechnology Information — 3 ¢lanky
Neuropharmacology — 1 ¢lanek

Nurse Education Today — 1 ¢lanek

Nutrients — 2 ¢lanky
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Nutrition Research — 1 ¢lanek

Obstetrics and Gynecology International — 1 ¢lanek
Pediatric — 1 ¢lanek

Physiological Research — 1 ¢lanek

Reproduction — 1 ¢lanek

Seminars in Fetal and Neonatal Medicine — 1 ¢lanek
Seminars in Perinatology — 1 ¢lanek

Toxicology Letters — 1 ¢lanek

World Journal of Clinical Pediatrics — 1 ¢lanek

v

Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo pouzito 42 odbornych ¢lankt, 8 odbornych knih
a 1 doporuceny postup. Dale byly vyuzity oficialni webové stranky Americké
asociace porodniku a gynekologti, Americkych center pro 1é¢bu zavislosti, Narodnich
instituta zdravi, Narodniho monitorovaciho stiediska pro drogy a zavislosti, Svétové
zdravotnickeé organizace a Uradu OSN pro drogy a kriminalitu.

Vsechny zdroje, které byly vyuzity pii psani bakalaiské prace jsou uvedeny v referencnim

seznamu.

11




2 NAVYKOVE LATKY V TEHOTENSTVI

2.1 TEHOTENSTVI

,, Tehotenstvi je obdobi Zivota Zeny, kdy v jejim organizmu dochdzi k vyvoji plodu. Toto
obdobi trva v priméru 10 lundrnich mésict po 28 dnech, to jest 280 dni. Tehotenstvi zacina
splynutim muzské a Zenské pohlavni bunky a je ukonceno porodem plodu. Obdobi téhotenstvi
se déli na oplozeni, implantaci, nidaci a vyvoj plodového vejce. Prechodem z intrauterinniho
Zivota do mimomaterského prostredi v dobé porodu se z plodu stdva novorozenec. “ (Roztocil,
2008, s. 86)

Graviditu mtizeme rozdé€lit do 3 obdobi, kdy kazdé z nich pfedstavuje 1 trimestr. Zacatek
1. trimestru za¢ina 1. dnem posledni menstruace a je ukoncen 12. tydnem téhotenstvi (12 tydnt
a 6 dnil), 2. trimestr je vymezen od 13. tydne (13 tydnti a 0 dnii) do posledniho dne 27. tydne
(27 tydnti a 6 dntr). Posledni, 3. trimestr za¢ina 28. tydnem (28 tydnii a 0 dnit) a kon¢i porodem.
(Hajek et al., 2014, s. 32)

2.2 ZAVISLOST

Zavislost je komplexni stav spojeny s primarnim chronickym onemocnénim, které
ovliviluje mozkova centra odmény, motivace, paméti a dal$ich funkci. U jedince se objevuji
biologické, psychologické, socialni a spiritudlni rysy, které se projevuji v patologickém
chovani. Clovék, ktery je zavisly, neustdle usiluje o dosazeni odmény nebo ulevy pomoci
uzivani riznych latek nebo ¢innosti. Zavislost je charakterizovana poruchou kontroly chovani,
snizenou schopnosti rozpoznat problémy vlastniho vystupovani v mezilidskych vztazich,
véetné nepiiméienych a nevhodnych emocionalnich projevi. Tento stav je spojen s cyklickym
opakovanim relapst, opétovnych objeveni se ptiznaka zavislosti, ktera byla jiz v klidovém
stadiu zvaném remise. Pokud neni pacient vhodné 1€¢en, zavislost se miize prohlubovat a vést
k invalidité nebo predasnému umrti. Existuje n¢kolik typl zévislosti, které mtizeme rozdélit
na dv¢ hlavni kategorie:

o latkoveé a nelatkové zavislosti,

o zavislosti na procesech (hracstvi, utraceni penéz).
Latkova zavislost je stav, ktery se u ¢lovéka projevuje nadmérnym zajmem o psychoaktivni
latku a silnou touhou ji uZivat, i pfes opakujici se nezadouci G¢inky. Projevuje se fyzickou
i psychickou zavislosti na latkach jako je alkohol, nikotin, kofein, opioidy, kanabinoidy,

psychostimulancia, halucinogeny a dalsi. Zavislost je stav, kdy ¢lovék silné pocit'uje potiebu
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uzivani urcité latky, neni schopen ji zcela pirestat uzivat nebo ji omezit a snazi se ji ziskat za
jakychkoli podminek, casto i nelegalné. S dlouhodobym uZivanim se organismus stava
odolnéjSim vici latce a jeho tolerance nariistd. V momenté, kdy ¢lovek prestane s uzivanim,
mohou se u né&j objevit abstinen¢ni ptiznaky (tizkost, deprese, nespavost, podrazdénost). (West,

2016, s. 19-20)

2.3 NAVYKOVE LATKY

Drogy, respektive nadvykove latky, jsou povazovany za chemické latky, které ovliviiuji
ptirozené fungovani lidského organismu véetné mozku. Muzeme je rozdélit na spoleensky
tolerované neboli legalni drogy, kam fadime alkohol, nikotin a kofein, ale i nékteré 1éky
(benzodiazepiny, opioidy) a spolecensky netolerované neboli nelegalni drogy jsou latky, jejichz
uzivani, vlastnictvi a prodavani je zakazano. Mezi nelegalni drogy se fadi opioidy (heroin),
psychostimulancia (pervitin, kokain), kanabinoidy (marihuana) a halucinogeny (diethylamid
kyseliny lysergové — LSD). Somatické i psychické uéinky, které nastupuji bezprostiedné nebo
kratce po poziti navykové latky, a které jsou piijemné pro svij kratkodoby efekt, u mnoha lidi
brzy ustoupi a jsou vystiidany pocitem deprese a osamélosti. Uzivani drog je provazeno
mnozstvim zdravotnich i socialnich dopadu a mtize vést jak k fyzické, tak psychické zavislosti
jedince. (UNODC, 2018, s. 3-10)

U Zen se mohou objevit rizné reakce a poruchy spojené s uzivanim navykovych latek.
Typické problémy, které se u Zen vyskytuji, souvisi s menstrua¢nim cyklem a nékteré latky
zvySuji pravdépodobnost neplodnosti ¢i brzkého nastupu menopauzy. Problémem je uzivani
navykovych latek v téhotenstvi, kdy mizou nenavratné poskodit vyvijejici se plod, stejné jako

ohrozit zdravi novorozence matek uzivajicich drogy béhem laktace. (NIH, 2020, s. neuvedena)

2.3.1 LEGALNI DROGY

V Ceské republice (CR) je mira konzumace alkoholu mezi dospé&lou populaci vysoka,
pficemz 7-10 % jedinct pije alkohol denné€ nebo téméf denné. ZvIasté znepokojiva je situace,
pokud jde o uzivani alkoholu u té¢hotnych Zen, jelikoz az 60 % konzumentek alkoholu jej pije
i béhem gravidity a témét 19 % z nich konzumuje alkohol pravidelné. U 19 % Zen dospélé
populace bylo zjisténo, Ze minimaln¢ 1 z nich za posledni mésic koufila. Zde vsak lze

v poslednich 3 letech pozorovat mirny pokles. (NMS, 2023, s. neuvedena)
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ALKOHOL

Alkohol je psychoaktivni latka s vlastnostmi vyvolavajicimi zavislost, ktera je soucasti
naSich Zivotl jiz po staleti. Nadmérnd konzumace alkoholu zpisobuje vyznamné socialni
a ekonomické disledky. Skodlivé ucinky alkoholu mohou mit dopad nejen na vlastni
organismus, ale i na vztahy s jinymi lidmi. Piti alkoholu je spojeno se zvy$enym rizikem vzniku
zdravotnich problémt, jako jsou dusevni poruchy, poruchy chovéani vcetn¢ zavislosti na
alkoholu a zavaznych neinfekénich onemocnéni, jako je cirhdza jater, nékteré druhy rakoviny
a kardiovaskularni onemocnéni. (WHO, 2022, s. neuvedena) Zneuzivani alkoholu je ¢astou
a dobfe zdokumentovanou pti¢inou poskozeni plodu béhem téhotenstvi. Studie provedené ve
vyspélych zemich uvadi, Ze tento problém postihuje piiblizné 1 z 1000 novorozenci. Alkohol
ma toxicky vliv na buné¢né déleni, a navic snadno a rychle pronika placentou. Pfima toxicita
na plod ma vétsi dopad nez na samotny mateisky organismus. Dospély organismus odbourava
alkohol pomoci enzymu zvaného alkoholdehydrogenaza, avSak u plodu jatra nezralého jedince
dosahuji zhruba 10 % aktivity tohoto enzymu ve srovnani s matkou. Kriticka davka alkoholu,
ktera mize vést k rlizn€ zavaznému poskozeni plodu, se pohybuje mezi 60-80 g denné. Dokonce
i davka presahujici 30 g denné miZe ovlivnit rist embrya a vést k rozvoji fetdlniho
alkoholového syndromu (FAS). (Prochazka, 2020, s. 350)

Konzumace alkoholu u Zen ma stoupajici tendenci piedev$im u mladé populace narozené
v letech 1991-2000. Alkoholismus ma vazné&jsi dopad na zdravi zen neZ muzii, nebot’ zptisobuje
zavazng&jsi komplikace. Jednim z divodi jsou fyziologické rozdily, kdy zeny maji obvykle nizsi
télesnou hmotnost a nizsi hladinu vody Vv téle nez muzi, coz ma za nasledek rychlejsi vzestup
hladiny a koncentrace alkoholu v krvi. V souladu se zji§ténim o rostouci mife nadmérného piti
alkoholu u zen byla ro¢ni procentudlni zména v poctu vSech navstév u lékaiti vétsi u Zen
(5,3 %) nez u muza (4 %). U americkych obyvatel ve véku 15-39 let se zvysil celkovy pocet
onemocnéni jater o 90 % u muzt a o 240 % u zen. Zajimavosti byla studie z pohledu silni¢nich
priazkumi z roku 2014, kdy mélo pozitivni test na alkohol 1,4 % muZza oproti 1,7 % zen.

(McCaul et al., 2019, s. 774-775)

NIKOTIN

Tabakové vyrobky ptedstavuji jednu z nejvétsich celosvétovych hrozeb pro lidské zdravi.
Vliv nikotinu je natolik silny, Ze si kazdoro¢né¢ vyzada zivoty vice nez 8 miliont lidi po celém
svete. Vice nez 7 miliont predstavuji aktivni uzivatelé nikotinu, ktefi pfimo vyuzivaji tabdkoveé
vyrobky a dalSich 1,3 milionl jsou nekuféci, ktefi byli vystaveni pasivnimu koufeni. Na svété

neni zddna bezpeCna uroven expozice kouii, kterd by neméla negativni dopad na lidsky
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organismus. Nejbéznéjsi formou je koufeni cigaret at’ uz klasickych nebo elektronickych, dale
mezi nikotinové produkty fadime vodni dymky, doutniky ¢i Zzvykaci tabak. Elektronické
cigarety, které zazivaji enormni narist na trhu béhem poslednich pér let, nemusi obsahovat
nikotin, ale jejich soucasti jsou rizné ptisady, prichuté a chemikalie, tedy toxické latky, a tak
vyrobki v pribéhu gravidity mize dojit k negativnim zdravotnim dopadiim na vyvoj plodu
s naslednym poskozenim mozku. (WHO, 2023, s. neuvedena)

Studie provedena na porodnickém oddéleni v Hamburku v obdobi od dubna 2018 do ledna
2019 se zabyvala aktivnim koutenim klasickych i elektronickych cigaret u 540 zen nejen pied
téhotenstvim, ale i v jeho pribé¢hu. V rdmci vyzkumu se zjisStovalo, zda ma pasivni kouteni
partnerti zijicich ve spole¢né domacnosti s respondentkami vliv na zdravi plodu. VétSina
aktivnich kutacek (20 %) pted t€hotenstvim uzivala pfevazné bézné tabakové cigarety, 1,3 %
koufilo elektronické cigarety a 6,5 % Zen stfidalo uZivani obou typi tabdkovych vyrobk.
Uroveti vzdélanosti hrala vyznamnou roli v zavislosti na nikotinu, niz§i mira vzdélanosti byla
spojena s Castéjsi vazbou na nikotin. Béhem téhotenstvi klesla mira uzivani klasickych cigaret.
V priibéhu raného téhotenstvi (1. trimestr) ¢inila 8,7 % a béhem pozdni faze téhotenstvi
(2. a 3. trimestr) klesla na 2,8 %. Podobny pokles uzivani byl zaznamenan i u elektronickych
cigaret, kdy je na pocatku gravidity, v 1. trimestru, koutilo 0,4 % t¢hotnych zen, zatimco ve
2. a 3. trimestru nebyla zadna uzivatelka elektronickych cigaret (0 %). Pasivni uzivatelky
nikotinu uvedly, Ze 26,3 % jejich partnerti jsou kufaci (b&Zné cigarety, elektronické cigarety,
nebo oboji), z¢éehoz 11,1 % koufilo ve spole¢né domacnosti. Omezeni konzumace
nikotinovych vyrobkii nebo plnd nikotinovd abstinence V prib&hu téhotenstvi méa velmi

pozitivni vliv nejen na zdravi matky, ale i vyvoj plodu. (Schilling et al., 2021, s. 656-663)

KOFEIN

Jako xantinova molekula alkaloidu je kofein pro svou oblibu lidmi pravidelné konzumovan.
Muze byt obsazen v riznych béznych napojich, véetné Caje, kavy, sody a nc¢kolika 1éka. Pti
uzivani zlep$uje naladu, zvySuje bdélost, vzruseni i oddaluje Unavu a uvoliiuje katecholaminy,
které maji stimulac¢ni vliv na chovani lidi. (Barcelos et al., 2020, s. 1)

Vzhledem k tomu, Ze kofein je psychoaktivni droga, ktera miize narusit pfirozeny prub&h
téhotenstvi, jeho konzumace by v tomto obdobi neméla byt vyssi nez 1 Salek kavy denné
(1 salek obsahuje 100-200 mg kofeinu). Cilem vyzkumu bylo vyhodnotit mnozstvi kofeinu
zkonzumovaného 100 nastavajicimi matkami z Varsavy. 2 % dotazovanych Zen piekrocilo

doporuc¢enou denni davku 200 mg, vétSina kofeinu pochazela z ¢aje, konkrétné z cerného.
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Pouze 10 % téhotnych zen nepocitovalo potfebu konzumovat kofein béhem téhotenstvi, 43 %
z nich pravidelné pilo kavu obsahujici kofein a 1 respondentka uvedla, ze upfednostiovala kavu
bez kofeinu. Z 32 % t&€hotnych Zen, které konzumovaly kavu denné, vétsina (26 %) vypila pouze
1 salek, zatimco 1 Zena uvedla, Ze pila 3 $alky kavy denné. Piti ¢aje uvedlo 80 % respondentek,
z toho 72 % jej pilo denné a zbyvajici zeny ho pily méné casto. Denni mnozstvi
zkonzumovaného ¢aje dotazovanymi se lisilo: 1 salek (21 %), 2 Salky (26 %), 3 salky (15 %)
nebo 4-8 salkd (10 %). Dalsi vyzkum zahrnoval dotazy ohledné formy piisunu kofeinu v jinych
zemich. Caj, jako hlavni zdroj kofeinu, byl typicky pro Velkou Britanii a Japonsko, kde se
jednalo pfevazné o zeleny caj (75 %) ve srovnani s Cernym cajem (4 %). Naopak ve
Skandinavii, Spojenych statech americkych (USA) a Kanadé byla hlavnim zdrojem kofeinu
kadva. Uzivani kofeinu vyzkumnym vzorkem bylo minimalni a nemélo zadny negativni dopad
na prenatalni vyvoj plodu. (Wierzejska et al., 2019, s. 1-7) V jiné studii byl naopak vliv kofeinu
na plod zaznamenan. Zeny, které vypily béhem téhotenstvi piiblizné pul $alku kavy denng,
mély o néco mensi potomky nez Zeny, jejichz pfisun kofeinu byl nulovy. U novorozenci
narozenych matkam, které konzumovaly vice nez 200 mg kofeinu béhem dne, védci navic

zaznamenali i niz$i podil svalové hmoty. (NIH, 2021, s. neuvedena)

2.3.2 NELEGALNI DROGY

Konopné latky jsou nejéastéji zmitiovanou drogou, kterou v CR alespoii jednou v Zivots
uzilo 22-37 % dospélych jedincu starSich 15 let. Nasleduje extaze (7 %), psychedelické houby
(7 %), pervitin (2-7 %) a kokain (4-7 %). Frekvence uzivani dfive zminénych drog zistava
relativné stabilni, ale pozoruje se rostouci prevalence uzivani kokainu v poslednich 12 mésicich.
Uzivani psychoaktivnich latek je piiblizné 2krat ¢astéj$i u zen nez u muzd, pficemz kolem
12 % uZivatelt je ziskalo jinak neZ na Iékatsky piedpis. V roce 2022 uzivalo psychoaktivni Iéky

bez preskripce 9-14 % zen. (NMS, 2023, s. neuvedena)

OPIOIDY

Alkaloidy, chemické slouceniny znamé jako opioidy, se extrahuji ze suroveho opia,
hnédého materidlu, ktery se ziskava z nezralych makovic. Jednd se o chemické latky
s ukliditujicim a uvolilujicim ucinkem, které byly prvotné vyuzivany jako léky pro jejich
psychotropni vlastnosti. Typickym znakem zavislosti na opioidech je tolerance s naslednym
zvySovanim davek. I nizké davky mohou zptlisobit abstinencni pfiznaky vcetné kieci,

nevolnosti, ale i nepfijemnych pociti v kloubech a svalech. (Hajek, 2004, s. 224-225)
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Mize se jednat i o polysyntetické a syntetické chemické latky, tedy latky uméle vytvorené,
se srovnatelnymi vlastnostmi, které mohou reagovat s opioidnimi receptory v mozku. Mezi né
fadime morfin, kodein a fentanyl, které se ¢asto pouzivaji k tlumeni bolesti. Dal$imi zastupci
jsou metadon a buprenorfin, jez jsou vyuzivany pti léébé zavislosti na opioidech. Jedna se
o latky, které jsou velmi ¢asto zneuzivany vzhledem k jejich schopnosti vyvolat euforicky pocit
a jejich zneuzivani muze vést k zavislosti a zdravotnim problémam. Statistiky z roku 2021
uvadi, ze ptiblizn¢ 296 milionu lidi ve véku 15-64 let (5,8 %) alespon jednou béhem roku
zneuzilo n&jakou drogu, z ¢ehoz asi 60 miliont (20,3 %) uzilo opioidy. VétSina lidi uzivala
nelegalné péstovany a vyrobeny heroin, a zaroven rostl podil téch, ktefi uzivali opioidy na
predpis. (WHO, 2023, s. neuvedena)

V USA za poslednich 20 let doslo k vyraznému nartstu uzivani opioidu, piicemz preskripce
je zde téméft 4krat vyssi nez v Evropé. Podle vyzkumu ziskalo v raznych statech USA alesporni
1 ptedpis na opioid béhem téhotenstvi 9,5-43,6 % Zen. Vzhledem k mozZnosti zneuZiti je uzivani
opioidli béhem gravidity stale sporné, i kdyz neexistuje jasnd souvislost mezi nimi a vyskytem
vrozenych vyvojovych vad (VVV). Podle studii 4-6 % pacientt, ktefi zneuzivaji pfedepsané
opioidy, prechazi k uzivani heroinu a 8-12 % ptedepsanych opioidl vede k jejich zneuZzivani.
(Asdjodi et al., 2020, s. 1)

,, Priitbéh samotného tehotenstvi nebyva u uZivatelek opioidii vyraznéji ovlivnén, konci vsak
casto o néco drive.” (Hajek, 2004, s. 225) Jedna se o informaci, kterou potvrzuje i Prochézka
(2020, s. 352), nebot’ tvrdi, ze i piesto, ze opioidy prochazi skrze placentu, se nezda byt zvysené

riziko vzniku malformaci u plodu.

KANABINOIDY

Kanabinoidy jsou skupinou chemickych sloucenin, které se vyskytuji pfirozené v rostliné
konopi a maji schopnost ovlivnit funkci lidského nervového systému. Marihuana je slangovy
termin pro jeji suSené listy a kvétenstvi. Je jednou z nejéastéji uzivanych nelegalnich latek na
svété. (Pinky et al., 2019, s. neuvedena) Z lékaiskych kazuistik vyplyva, ze kanabinoidy
extrahované z rostliny konopi maji 1é¢ebny efekt, nicméné jejich terapeutické vyuziti je
limitovano vzhledem k psychotropnimu uc¢inku jejich hlavni slozky tetrahydrokanabinolu
(THC). (Pagano et al., 2022, s. 1) Marihuanu stale Cast&ji zneuzivaji téhotné Zeny, i pies znamy
negativni dopad na jejich potomky. Pocet mladych téhotnych Zen, které uzivaji marihuanu,
v poslednich letech stoupa. Studie ukazuji, Ze 1 z 25 gravidnich Zen uvadi uzivani marihuany
a 70 % z nich se domniva, Ze s jejim uzivanim 1-2krat tydné je spojeno pouze malé nebo zadné

riziko poskozeni plodu. Rozpor mezi piesvédéenim téch, které zneuzivaji marihuanu béhem
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tehotenstvi a zndmymi dlouhodobymi negativnimi G¢inky této drogy, muze byt zptisoben fadou
faktord, véetné samolécby béhem tehotenstvi v disledku téhotenskych nevolnosti a zvraceni.
Navic zeny, které v gravidité uzivaji marihuanu, jsou obvykle méné vzdélané, pochazi
z chudsich socioekonomickych pomérti a zanedbavaji fadnou prenatalni pécéi. (Pinky et al.,

2019, s. neuvedena)

PSYCHOSTIMULANCIA

Latky klasifikované jako psychoaktivni po poziti nebo podani ovliviiuji duSevni funkce,
jako je vnimani, védomi, kognice, ndlada a emoce. Vyroba, distribuce, prodej nebo nelékaiské
uzivani psychoaktivnich drog jsou zakdzéany. (WHO, 2021, s. neuvedena)

Zneuzivani psychotropnich latek je stale celosvétove na vzestupu. Bez ohledu na etnickou
prislusnost se prevalence uzivani drog beéhem téhotenstvi pohybuje od 0,4 do 27 % a situace se
dale zhorsuje. Odhaduje se, Ze 0,5-3 % te¢hotnych Zen na celém svéte uziva kokain. (Hetea et
al., 2019, s. 398)

Metamfetamin je jednou z nejzneuzivangj$ich tvrdych drog v CR. Stale oblibengjsi je
i mimo vychodni blok Evropské unie, zejména v USA. Zavazna je skute¢nost, Ze uzivatelky
drog, které jsou t€¢hotné, uvadi vy$si miru uzivani metamfetaminu ve srovnani s zenami mimo
obdobi gravidity. (Slamberova, 2019, s. 219) UZivani metamfetaminu mezi t¢hotnymi Zenami
stoupa spolu s obecnym nardstem jeho uzivani. Napiiklad v USA je sice jen 17 % uzivatelek
drog, ale znepokojivych 38 % z nich uzivalo metamfetamin b&hem téhotenstvi. Casto je to
zpusobeno touhou kontrolovat hmotnost, nebot’ metamfetamin potlacuje chut’ k jidlu. Avsak je
tieba mit na paméti, ze pervitin snadno prochazi placentou a mize poskodit vyvijejici se

embryo. (Zhang et al., 2021, s. 271-272)

HALUCINOGENY

Podle celosvétového prizkumu uzivani drog z roku 2019 uzZivalo halucinogeny 40 %
drogové zavislych osob, pfi¢emz nejcastéji uzivany byl LSD (17,5 %) a psychedelické houby
(14,8 %). (Malaca et al., 2020, s. 2)

LSD je extrémné silny halucinogen, pfiblizné¢ kazdy 10. ¢lovek starsi 12 let, ktery se
nedavno zacastnil narodniho pruzkumu uzivani drog a zdravi (NSDUH) uvedl, Ze nékdy
v zivoté uzil LSD. Kromé zménéného psychického stavu, ktery se projevuje halucinacemi
a bludy, jsou dalsimi typickymi pifiznaky hypertenze, tachykardie, mydridza, nespavost a ztrata

chuti k jidlu. Nekteré nezadouci Gcinky jsou obzvlasté Skodlivé pro nastavajici matky, a jesté
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vazn&ji mohou ohrozit zdravi nenarozeného ditéte. (Kaliszewski, 2022, s. neuvedena) LSD ma

schopnost vazné narusit pritok krve placentou. (Hetea et al., 2019, s. 399)

2.3.3 NEJCASTEJI ZNEUZIVANE DROGY V TEHOTENSTVI

Uzivani drog v téhotenstvi je hlavnim problémem vefejného zdravi nejen v USA, ale na
celém svété. Statistiky z USA ukazuji, ze 40 % osob zneuzivajicich navykové latky jsou Zeny,
a 26 % z nich uzivalo alkohol a drogy v poslednim roce. Tato skupina je obzvlasté nachylna
k rozvoji zavislosti béhem reprodukcniho obdobi, a proto je prevalence uzivani drog béhem
t€hotenstvi alarmujici. Tabak, alkohol a marihuana se fadi mezi nejrozsifenéjsi drogy uzivané
v gravidité, nasledovany jsou kokainem a opioidy. (Prince et al., 2023, s. neuvedena) Tvrzeni
potvrzuji i studie England et al. (2020, s. 2, 8), ktefi shodné uvadi tabak, marihuanu
a opioidy jako nejcastéji zneuzivané latky v tomto obdobi.

Studie zaméfena na zeny ve véku 18-30 let zjistila, ze nejvyssi podil uzivani cigaret se
vyskytuje u 18letych (ptiblizné 36 %) a s v€kem postupné klesa. Alkohol je legalni drogou na
2. misté€ a uzivani marihuany rovnéz vrcholi ve véku 18 let (23 %). Odhady prevalence uzivani
konopi v t€hotenstvi se pohybuji mezi 10-43 %. (Rodriguez a Smith, 2019, s. neuvedena)

Americky narodni prizkum zjistil, ze 15,9 % tchotnych Zen koufi, 8,5 % konzumuje
alkohol, 5,9 % uziva nelegalni drogy. (Rodriguez a Smith, 2019, s. neuvedena)

NSDUH zkoumal data od 4 216 té¢hotnych Zen a odhalil alarmujici vysledky ohledné
uzivani navykovych latek v té€hotenstvi. Studie zjistila, ze vice nez 4 z 10 t€hotnych Zen
(58,3 %) konzumovalo alkohol, témét 1/3 (30,3 %) koufila a vice nez 1 z 5 gravidnich Zen
(21,9 %) uzivala marihuanu. Znepokojujici je i fakt, ze 7 % Zen v té¢hotenstvi uzivalo opioidy.
(England et al., 2020, s. 2, 7-8)

Rodriguez a Smith (2019, s. neuvedena) ve své studii pfisli na skute¢nost, ze 50 %
t€hotnych Zen zneuziva vice ndvykovych latek soucasné. Dalsi vyzkum NSDUH zaméfeny na
160 371 zen v reprodukénim veéku potvrdil, ze 5,1 % téhotnych a 23,6 % netéhotnych Zen
kombinuje vice riznych latek. Poukazuji na vyrazny rozdil v uzivani vice latek soucasné mezi
t¢hotnou a netéhotnou populaci, s vice nez 4krat Castéj§im vyskytem u netéhotnych Zen.
Nejcastéjsi kombinaci latek v kazdém obdobi zivota zeny bylo uzivani alkoholu, tabaku
a konopi. (Qato et al., 2020, s. neuvedena)

Zhruba 42 % téhotnych zen, které piji alkohol, uziva i jiné navykové latky. Uzivani v§ech
téchto latek v t€hotenstvi je spojeno s nepiiznivymi t¢inky na matku i nenarozené dité. (Prince
etal., 2023, s. neuvedena) Qato et al. (2020, s. neuvedena) zduraziuji dtlezitost 1é¢by drogové

zéavislosti béhem tehotenstvi s cilem zlepsit zdravi jak matky, tak plodu.
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3 VLIV NAVYKOVYCH LATEK NA PLOD

3.1 ALKOHOL
Popova et al. (2021, s. 1, 4) popisuji alkohol jako teratogen, ktery snadno prochazi

placentou a poskozuje vyvijejici se plod. Studie prokdzaly, ze se ethanol hromadi v plodové
vodé (PV). Disledkem polykani PV je gradace negativniho vlivu etanolu na plod.

Prenatalni expozice alkoholu (PAE) méa okamzity i dlouhodoby dopad na vyvoj a zdravi
jedince. Alkohol jako toxicka latka muze vést k riznym télesnym a neurologickym
abnormalitdm plodu, které mohou zplsobit celoZivotni poruchy chovéani a dalSi postiZeni.
(Chung et al., 2021, s. 4-5)

Pfesny mechanismus teratogenniho plisobeni alkoholu neni znam, vime vSak, Ze alkohol
nevratné poSkozuje centrdlni nervovou soustavu (CNS) plodu. PoSkozeni byvaji rozsahlé
a vedle niz§i hmotnosti mozku zahrnuji i poskozeni jeho vnitfnich struktur. Nadmérna
konzumace alkoholu v 1. trimestru vede k ¢ast&j§imu vyskytu obli¢ejovych a mozkovych
anomalii, ve 2. trimestru je spojena se zvySenym rizikem spontannich potratt, ve 3. trimestru
je asociovana s projevy intrauterinni rustové restrikce (IUGR) a s niz§im objemem mozkové
tkané. PAE ovliviiuje vSechny fdze vyvoje mozku prostfednictvim riznych mechanismt,
z nichZ nejvyznamnéjsi vedou k poruchdm kognitivnich funkci, motoriky a chovani. (Vorgias
et al., 2023, s. neuvedena) PAE je spojovana s celou fadou negativnich dopadi vcetné
nitrod€lozniho umrti plodu, pifed¢asného porodu, nizké porodni hmotnosti (LBW) a FAS.
(Popova et al., 2021, s. 9) Prochazka a Pilka (2018, s. 131) definuji LBW jako véhu
novorozence niz§i nez 2500 g. Alkohol je teratogenni pro vSechny organové systémy
vyvijejiciho se plodu, pficemz jak jiz bylo zminéno, nejzasadnéjsi negativni dopad mé na vyvoj
nervoveého systému. Zvyseny oxidacni stres v CNS, naruseni tvorby cév a nervovych bunék ma
za nasledek opozdény vyvoj mozku. U novorozenci se mohou objevit morfologické
abnormality, jako je naptiklad mikrocefalie. PAE je spojovana s niz§im objemem mozku
u exponovanych jedinct, coz lze pozorovat nejen pfi narozeni, ale i pozd¢ji v priibéhu Zivota.
Konkrétné maji snizené mnozstvi Sedé a bilé hmoty v mozku 1 mozecku a sniZené mnoZstvi
Sedé hmoty v mozkovych strukturach, coz se projevi hor§imi kognitivnimi a behavioralnimi
vlastnostmi. (Popova et al., 2021, s. 5) Kromé zavaznych kognitivnich, neurologickych
a behavioralnich deficitd zpsobenych poskozenim CNS muze PAE vést k organovym
postizenim jater, ledvin a srdce, dale ma negativni dopad na funkce gastrointestinalniho

a endokrinniho systému. Muze narusit produkci a pisobeni hormond, které ovliviiuji rast
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a vyvoj plodu. Opakované vysoké denni davky alkoholu béhem té€hotenstvi byvaji spojeny
s vyznamnym naru$enim hrubé a jemné motoriky plodu, které miizeme pozorovat jiz v détstvi.
Piedpoklada se, ze PAE nastavi fetalni hypotalamo-hypofyzarné-adrenalni osu na zvySenou
aktivitu, coz ovliviuje reakci na stres béhem stresovych situaci po cely Zivot. ZvySena reaktivita
na nepiiznivé Zivotni udalosti mize vést v prubéhu Zivota k depresi. (Popova et al., 2021, s. 5)

V mnoha ptipadech je PAE neumyslnd, protoze zeny pokracuji ve svém bézném piti
alkoholu jesté piedtim, nez zjisti, Ze jsou téhotné. VétSina Zen piestane pit alkohol, jakmile se
o svém téhotenstvi dozvi. I pfes to ale 7,6 % zen uvadi, ze v konzumaci alkoholu béhem
t€hotenstvi pokracovalo. (Vorgias et al., 2023, s. neuvedena)

Sundermann et al. (2019, s. neuvedena) provedli studii, ktera sledovala 231 808 t¢hotnych
zen a zjistili, Ze Zeny, které konzumovaly alkohol béhem téhotenstvi, mély o 19 % vyssi riziko
potratu ve srovnani s témi, které se piti alkoholu zdrzely. V piipad¢é konzumace alkoholu do
5 napoju tydné byl kazdy dalsi ndpoj spojen se zvySenym rizikem potratu o 6 %.

Na zéklad¢ dal$i studie byla zjiSténa souvislost mezi konzumaci alkoholu matkou
Vv pribéhu gravidity a vékem menarche jeji dcery. U divek, jejichz matky v gravidité
konzumovaly alkohol, je nastup prvni menstruace opozdén. Vyzkum se zabyval i muzskym
pohlavnim systémem, kdy chlapci narozeni alkoholi¢kam, méli zménénou hladinu testosteronu,
niz§i hmotnost varlat a pfidatnych zlaz, snizenou koncentraci spermii a objem spermatu.
Jedincim ve fertilnim véku, u nichz byl diagnostikovan FAS, se doporucuje vySetieni
reprodukéniho systému, aby v ptipadé dysfunkce, byla zah4jena 1é€ba plodnosti. (Akison et al.,
2019, s. 329, 337, 341)

FAS

FAS se vyskytuje u osob, jejichz matka konzumovala v téhotenstvi alkohol. (Dejong et al.,
2019, s. neuvedena) Diagnostikuje se na zaklad¢ pfitomnosti vSech nasledujicich kritérii:
2 ze 3 charakteristickych ryst obliceje (izka palpebralni Stérbina, tenky okraj horniho rtu
a hladké philtrum), ristové restrikce (prenatalné a/nebo postnatalng) a defektit CNS. (Vorgias
et al., 2023, s. neuvedena)

Jedné se o nejcastéjsi pricinu mentalni retardace u déti v zapadnim svété. Neni dédicny
a je spojen s fadou problému, zahrnujici:

e subnormni intelekt,

e poruchy pozornosti,

e facialni dysmorfii,
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e poruchy spanku,

e poruchy chovani a uceni,

e abnormality CNS,

e poruchy rustu. (Dejong et al., 2019, s. neuvedena)

Prochazka (2020, s. 351) definuje u FAS nasledujici symptomy: ,,zpomaleny intrauterinni
nebo postnatdlni rist, predcasny nebo komplikovany porod, tézké asfyktické stavy,
hypoglykemie, hypokalcemie, prolongovany novorozenecky ikterus, typickd kraniofaciélni
dysmorfie- zejména mikrocefalie, hypoplazie nosu atp., anomdlie kloubii ruky a nohy,
V novorozeneckém obdobi i chybné drzeni prstii, kardiovaskularni defekty- defekt komorového
nebo siniového septa, ductus arteriosus persistens atp., genitoanalni dysplazie- u chlapcii napr.
kryptorchismus, u divek vagina septa atp., cerebrdlni dysplazie- hypoplazie kiiry mozkové
s hypogyrii, encefalokéla atp.; také poruchy psychomotorického vyvoje, jemné motoriky,
mentalni retardace, nékdy i nalevkovity hrudnik, vice bradavek. “ Dale zduraznuje, ze diagnoza
je stanovena pii vyskytu alespon dvou uvedenych piiznaki.

Je prokazéno, Ze u zen starSich 30 let, kter¢ dlouhodobé& pozivaji alkohol, je vy$si
pravdépodobnost, Ze se jim narodi dité s FAS neZ u mlad§ich Zen. Zeny, které porodily dité
s FAS a nadéle piji alkohol v néasledujicich t€hotenstvich, riskuji narozeni dalSich déti s timto
syndromem. (Vorgias et al., 2023, s. neuvedena)

Celosvétova prevalence FAS se u déti a mladeze v bézné populaci odhaduje na 7,7 ptipada
na 1000 obyvatel. (Dejong et al., 2019, s. neuvedena) Nedavna studie v USA byla zaméfena na
zaky 1. tfid a prokdzala, Ze se v souc¢asné dob¢ pocet ptipadli FAS pohybuje mezi 6-9 piipady
na 1000 ziveé narozenych déti. Uvadi se, ze prevalence FAS dosahuje az 1,5 % u déti zijicich
v nahradni rodinné péci. (Vorgias et al., 2023, s. neuvedena)

VVV souvisejici s FAS mohou zahrnovat abnormality srdce, ledvin a kosti, ddle mohou
mit potomci problémy se zrakem a sluchem. FAS se nedé vylé€it a je nevratny, ale Ize mu zcela
zabranit, pokud se Zeny zdrzi konzumace alkoholu v téhotenstvi, ptipadné v dob¢, kdy se
o poceti snazi. Studie zjistila, ze nejvetsi problém piedstavuje pozdni rozpoznani gravidity
a mnozstvi alkoholickych napojti zkonzumovanych 3 mésice pied ot¢hotnénim. (Dejong et al.,
2019, s. neuvedena)

Alkohol je pro plod extrémné teratogenni a jeho negativni U¢inky jsou vyznamné
a nevratné. Béhem vSech 3 trimestri téhotenstvi neexistuje zddné obdobi ani mnozstvi
alkoholickych napoju, které by byly pro plod bezpecné. (Vorgias et al., 2023, s. neuvedena) Je

potvrzeno, ze matky, kterym se narodily déti s alkoholovou embryopatii a dodrzovaly
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abstinenci béhem dalsiho téhotenstvi, porodily zdravé potomky. Jedinym zplisobem prevence
je naprosté alkoholova abstinence. (Prochéazka, 2020, s. 351)

Popova et al. (2021, s. 5) se zabyvali expozici t¢hotnych zen navykovym latkam. Dospéli
k zavéru, Ze skodlivéjsi jsou jejich kombinace, zejména piti alkoholu a soucasné vystaveni
plodu nikotinu nebo konopi ma vyraznéjsi vliv na abnormalni vyvoj mozkovych struktur nez

samotny kokain.

3.2 NIKOTIN

Koufeni pfedstavuje nejrychlejsi zptisob aplikace nikotinu do organismu. Nikotin se z plic
vstiebava do krve a nasledné se do mozku dostane behem né¢kolika sekund. Béhem 30 minut
pak nikotin pronika i do ostatnich ¢asti t€la. V jatrech se nikotin metabolizuje na kotinin, tento
proces je u zen rychlejsi nez u muzil, nejrychlejsi je vSak u t¢hotnych zen. Zvlasté vysoka
toxicita nikotinu pro plod je zplsobena snadnou prostupnosti molekuly skrze placentu.
Koncentrace nikotinu v krvi plodu je 30 minut po expozici az o 15 % vyssi nez v krvi matky
a v PV dokonce o 80 % vyssi nez v matetské plazmé. Vysoké hladiny nikotinu v mozku plodu
ovliviiuji uvoliovani neurotransmiterd, jako je dopamin, serotonin, acetylcholin a glutamat.
(Sailer et al., 2019, s. 3, 8) Dopamin, serotonin, acetylcholin a glutamat vyznamné ovliviuji
rist plodu. (Harun et al., 2020, s. 453) Nikotin se také nachazi v matefském mléce, coz
prodluzuje vystaveni novorozence nikotinu béhem kojeni i v poporodnim obdobi. (Sailer et al.,
2019, s. 3-4)

Kouf z tabdku miize negativné ovlivnit imunitni, hormonélni a metabolicky systém téhotné
zeny, a tim narus$it vyvoj plodu. Nikotin m4 vliv na plod, nebot’ u zen vede ke zvySeni
koncentrace oxidu uhelnatého (CO) v krvi, ktery se z tabaku uvolni. Vazba molekuly CO na
molekulu hemoglobinu je silngj$i, neZ vazba kysliku na molekulu hemoglobinu. ZvySena
koncentrace CO v krvi vede ke sniZzeni oxygenace tkani a organd. Dlouhodoba expozice
t€hotnych Zen CO miiZe zpisobit trvalé poSkozeni mozku plodu, ktery je citlivy na nedostatek
kysliku a naslednou hypoxii. (Harun et al., 2020, s. 454)

Koufeni v gravidit¢ muize zpisobit placentdrni vazokonstrikci a snizit pritok krve
placentou, coz vede k nedostatecnému zasobeni plodu kyslikem a LBW. Data ukazuji, ze LBW
je Gast&jsi u déti narozenych kutackam (12,4 %) ve srovnani s détmi nekutacek (7,7 %). Zeny,
které koufi, maji 1,5-3,5krat vyssi riziko narozeni ditéte s LBW, a navic riziko pfimo tmérné
roste s mnozstvim vykoufenych cigaret. Vyzkumy poukazuji na zvysené riziko pred¢asného

porodu o 25 % u matek, které kouti. U evropské populace kon¢i pied¢asnym porodem piiblizné
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5-9 % téhotenstvi kufacek, v USA arozvojovych zemich se jednd o 12 %. Tabakovy kout mize
vést i k neurologickym poruchdm, syndromu nahlého umrti kojence (SIDS) a VVV. (Harun et
al., 2020, s. 452-454) Perrone et al. (2021, s. 3) potvrzuji zvysenou frekvenci ptedcasnych
porodii a LBW u plodd, které se narodi kurackam. S predcasnymi porody a LBW souvisi i vyssi
riziko SIDS (3-4krat). Riziko potratu se u kutacek zvysuje s mnozstvim vykouienych cigaret,
1 cigareta denné¢ zvysuje riziko potratu o 1 %. Pasivni uzivatelky nikotinu maji zvysené riziko
potratu 0 11 %. (Harun et al., 2020, s. 454)

Narodni systém statistickych tdaja o vitalité¢ v USA v letech 2016-2019 sledoval vyskyt
VVV plodu ve vztahu k ablzu nikotinu matkou v prab&hu gravidity. Do studie byly zahrnuty
pouze zeny v reprodukénim véku (18-49 let), zeny bez systémového onemocnéni, jednocetna
tehotenstvi a Zivé narozené déti, kterych bylo do analyzy zatazeno pies 12 miliont. Zeny, které
koutily alesponi 1 cigaretu denn¢, byly klasifikovany jako kufacky. Vysledky ukazuji, ze
kouteni cigaret pfed nebo béhem tchotenstvi je spojeno se zvySenym rizikem VVV 0 21 %,
pfi¢emz mira rizika nartstala s intenzitou koufeni. Koufeni pfed nebo v prubéhu téhotenstvi
vyznamné zvySovalo riziko VVV, a to i pfi nizké denni davce (1-5 cigaret). Koufeni pfed
graviditou bylo spojeno se zvySenym vyskytem rozstépu rtu a patra (o 52 %), rozstépu patra
(0 37 %) a anencefalie (0 25 %). Uzivani nikotinovych vyrobkt v 1. trimestru bylo spojeno se
zvySenym mnozstvim vrozenych srde¢nich vad (o 22 %) a gastroschizy (0 44 %), ve 2. trimestru
bylo spojeno se zvySenym rizikem rozstépu rtu a patra (o 44 %) 1 omfalokélou (o 40 %), ve
3. trimestru bylo spojeno se zvysenym rizikem vrozenych srdec¢nich vad (o 20 %) a hypospadii
(0 22 %). (Yang et al., 2022, s. neuvedena)

Kouteni v pribéhu gravidity muze vést k nahlému neo¢ekavanému umrti kojence (SUID).
Védci zkoumali souvislost mezi koutenim matky v t€hotenstvi a SUID. Analyzovali data o vice
nez 20 milionech narozenych déti a téméf 20 tisicich ptipadech SUID v letech
2007-2011. Uvedli, ze tento navyk v téhotenstvi zvysuje riziko SUID vice nez 2krat oproti
nekufackam, a zaroven riziko linearn¢ roste s poCtem uzitych cigaret. (Anderson et al., 2019,
S. neuvedena) Mezi dalsi nebezpecné faktory SUID patii konzumace alkoholu, nizky vék matky
(do 20 let) a Spatna prenatalni péce. (Perrone et al., 2021, s. 2)

SIDS patii do skupiny SUID a je hlavni pfi¢inou postneonatalni tmrtnosti. (Elliott et al.,
2020, s. 2) Perrone et al. (2021, s. 1) popisuji SIDS jako nahlou a nevysvétlitelnou smrt kojence
do 1 roku.

Pokud téhotna zena koufi, zvySuje se u ni riziko SIDS az 5krat a koufeni v poporodnim

obdobi riziko déale prohlubuje. Bylo prokazano, ze koufeni béhem téhotenstvi ma negativni
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dopad na spanek u déti a ovliviluje nejen jejich autonomni nervovy systém, ale
i kardiovaskularni reakce. (Perrone et al., 2021, s. 2)

Zajimavosti je, ze téméf 1/4 Zzen (24,3 %), které koutily pfed poc€etim, se podaftilo pfestat
v priubé¢hu 1. trimestru. Studie zddraziuje potfebu pomoci zenam vyloucit koufeni jiz pred
ot¢hotnénim, piipadné¢ bchem téhotenstvi vzhledem k negativnim dopadim na plod

a novorozence. (Anderson et al., 2019, s. neuvedena)

3.3 KOFEIN

Kofein, jakozto lipofilni molekula, se v organismu snadno distribuuje a pronik& nejen
placentou, ale i do matefského mléka. (Barcelos et al., 2020, s. 1) Piestoze se doporucuje omezit
jeho uzivani béhem tehotenstvi, mnoho Zen kofein konzumuje i nadale. Existuji dikazy, které
potvrzuji vliv ¢asné expozice kofeinu na plod, v¢etné zvyseného rizika spontanniho potratu
a nitrod¢lozniho umrti plodu, nikoli vSak ptedcasného porodu. (Souzaet al., 2024, s. 98). Ayoub
a Yaseen (2022, s. 1-14) potvrzuji, ze konzumace kofeinu v téhotenstvi, ktera piesahuje
300 mg denné, mize vyrazné zvysit riziko potratu. Potencidlni negativni dopad zahrnuje vliv
na endokrinni, kardiovaskularni a reprodukéni systém, funkci jater, metabolismus glukozy
i lipida a taktéz psychické projevy, véetné chovani. Znamym dopadem kofeinu na plod je
IUGR, ktera je spojena s LBW. (Souza et al., 2024, s. 96-101) Autofi studie uvadi, ze kofein
miZze zpiisobovat konstrikci uterinnich a placentarnich cév, ¢imZ je omezen uteroplacentarni
pritok, a tak v negativnim slova smyslu pak ovlivnén i rust plodu. (Gleason et al., 2021, s. 10)
Ptijem kofeinu béhem téhotenstvi v mnozstvi 60-180 mg/den snizuje porodni hmotnost plodu
piiblizné o 15 % oproti optimalni vaze pro dany gesta¢ni veék. (Souza et al., 2024, s. 99)
Negativni dopad nebyl zjistén pfi jednorazovém podani kofeinu v obdobi embryogeneze.
(Souza et al., 2024, s. 99)

Vliv kofeinu na plod je prokazatelny i v postnatalnim obdobi, nebot’ se u novorozence
projevuje zvysenou sekreci stresovych hormontl, s ¢imz pak souvisi zvySené riziko obezity,
srdeCnich onemocnéni a diabetu mellitu. V pozdéj§im véku je u déti pozorovatelny 1 mensi
vzrust oproti jejich vrstevnikim. (Gleason et al., 2021, s. 10)

Gleason et al. (2022, s. 1-6) pouzili ve své studii jako vyzkumny vzorek déti ve veku
4-8 let, jejichz matky béhem t¢hotenstvi konzumovaly méné nez 50 mg kofeinu denn¢. Studie
zahrnovala 788 déti, z nichz 52,2 % bylo chlapcti a 47,8 % bylo divek. Déti byly narozené
matkam raznych narodnosti, z nichz bylo 30 % bé&losek, 31,4 % &ernosek, 25,5 % hispanek

a 13,2 % Zen bylo z Asie a Tichomof#i. Nejméné kofeinu konzumovaly nehispanské ¢ernosky,
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vétsina z nich byla vdana nebo Zila s partnerem ve spole¢né domacnosti. Z vyzkumu vyplyva
pramérny vek déti, ktery byl 6,8 let, pticemz 23,7 % z nich mélo nadvahu nebo obezitu.
Tehotnym Zendm se doporucuje konzultovat s Iékatem vhodnou denni davku, nebot’ zjisténi
naznacuji, Ze 1 mirnd konzumace kofeinu (50 mg kofeinu/den) mize byt spojena s IUGR.
U matek konzumujicich vice nez 200 mg kofeinu denné se zvySuje pravdépodobnost
negativniho dopadu na plod. (Gleason et al., 2021, s. 1-10) Zadna davka kofeinu neni

povazovana za bezpecnou pro zZeny v prenatalnim obdobi. (Souza et al., 2024, s. 96)

3.4 OPIOIDY

Nezadouci neonatalni disledky, které byly spojeny s uzivanim opioidi béhem t¢hotenstvi
zahrnuji predcasné porody, IUGR, SIDS, mensi obvod hlavy, respira¢ni komplikace
a novorozenecky abstinen¢ni syndrom (NAS). (Tobon et al., 2019, s. 1-3)

Riziko VVV u déti narozenych matkam, kterym byly béhem téhotenstvi predepsany
opioidy, zkoumala studie, do které bylo zafazeno 12 424 déti narozenych v letech 2008-2016,
znichz 11 533 (92,8 %) se narodilo matkam neexponovanym opioidim a 891 (7,2 %) matkam,
kterym byl béhem téhotenstvi alesponn 1 opioid ptfedepsan. Ze sledovanych déti bylo 433
(48,6 %) vystaveno pusobeni opioidt v 1. trimestru, 306 (34,3 %) v 2. trimestru, 306 (34,3 %)
v 3. trimestru a 42 (4,7 %) ve vSech 3 trimestrech. Vyznamné odlisny byl vyskyt VVV u déti
narozenych matkam uzivajicim opioidy ve 3. trimestru, piesnéji 0 26 % vyssi oproti tém, které
nebyly vystaveny pusobeni opioidi. U déti narozenych uzivatelkam opioidt bylo zvySené
riziko VVV pohybového aparatu. Pokud uzivaly opioidy ve 2. trimestru bylo riziko vyssi
0 50 % a ve 3. trimestru 0 65 %. Zjistili, ze 3 nejcast&jsi VVV pohybového aparatu spojené
s uzivanim opioida ve 2. nebo 3. trimestru byly plagiocefalie, polydaktylie a vrozené deformity
kyCli. 45 détem, které byly vystaveny opioidim in utero ve 2. nebo 3. trimestru, byla
diagnostikovana 1 z téchto 3 vad. U 30, tedy vétsiny z nich (66,7 %) se jednalo o plagiocefalii.
(Wen et al., 2021, s. 1-7)

3.5 KANABINOIDY

Kanabinoidy mohou ovlivnit preimplantacni vyvoj, nebot maji vliv na peristaltiku
vejcovodu, a tim 1 na transport oplodnéného vajicka do délohy a naslednou implantaci na
délozni sténu. Koufeni umoznuje rychly prunik marihuany do organismu, zatimco prinik do
organismu a intenzita U¢inkd pfi perordlnim uziti z&visi na absorpci, rozkladu marihuany

v zaludku a metabolismu v jatrech. Vzhledem k tomu, ze kanabinoidy jsou lipofilni, znamena
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to, ze snadno pronikaji placentarni bariérou a nasledné ovliviiuji plod. Metabolicky THC
snizuje piisun kyseliny listové k plodu. Kyselina listova je esencialni pro placentarni
a embryonalni vyvoj a je nezbytna pro rist plodu. V organismu neni syntetizovana a vzhledem
ke zvySenym néaroklim na ptisun kyseliny listové v gravidité je vhodné ji v priibéhu téhotenstvi
dopliovat ve formé& suplementt. Nedostatek kyseliny listové ptedstavuje zvysené riziko vzniku
defektti neuralni trubice u plodu. Kratkodobé uzivani kanabinoidt pravdépodobné nema dopad
na zpracovani kyseliny listové, naopak dlouhodobé uzivani mize mit znaény vliv na jeji
metabolismus. U novorozenci, ktefi se narodi matkam zavislym na marihuané, se objevuji
typické ptiznaky:

e zvyseny moro-reflex,

tresavka,

intenzivni kvilivy plac,

problémy se spankem,

zvyseny svalovy tonus,

nekoordinovany saci a polykaci reflex,

e zvySend drazdivost,

tachykardie,

e hypertenze,

e kiece,

e nestabilni termoregulace.

Mnoho z téchto symptomi je pfitomnych i ptfi odvykani na opioidech. (Martin, 2020, s. 1-7)

Koufeni marihuany s sebou nese podobna rizika jako koufeni tabdku, a to 1 v ptipadé¢
ptileZitostného uzivani. U obCasného koutfeni marihuany nebyly prokézany zadné jasné diikazy
o tom, Ze by poskozovalo vyvoj plodu nebo ovliviiovalo jeho neurologicky vyvoj po narozeni.
Je dilezité zdlraznit, Ze absence teratogennich a neurobehavioralnich ucinkd marihuany
neznamena, ze jeji uzivani je pro plod zcela bez rizika. (Prochazka, 2020, s. 351)

Marchand et al. (2022, s. 1-10) vytvofili systematicky piehled obsahujici 16 studii
zahrnujicich 59 138 pacientek, u kterych sledovali expozici plodu marihuané béhem
t¢hotenstvi. Bylo zjisténo zvysené riziko pred¢asnych poroda (0 28 %), IUGR (0 61 %), ptijeti
novorozence po porodu na jednotku intenzivni péce (JIP) (0 38 %), LBW (0 106 %), nizsiho
Apgar skére v 1. minuté (0 10 %) a mensiho obvodu hlavy (0 1,4 %). Vysledkem je, ze téhotné

zeny, které uzivaly marihuanu, mély vyrazné vyssi riziko vyskytu nékolika komplikaci u svych
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déti, ve srovnani s témi, které marihuanu neuZivaly, a proto studie naznacuje, Ze uZivani

marihuany v téhotenstvi mize negativné ovlivnit vyvoj plodu.

3.6 PSYCHOSTIMULANCIA

Vyzkum ukdzal, ze prenatdlni expozice metamfetaminu miize negativné ovlivnit vyvoj
ditéte po narozeni. Metamfetamin je neurotoxicky a ma vliv i na rust plodu. Studie poukazuji
na opozdény vyvoj, strukturalni zmény v mozku, naruseny neurologicky vyvoj a dalsi negativni
dopady u déti prenatalné vystavenych metamfetaminu. Na zakladé aktualné dostupnych
poznatkd ma prenatalni expozice pervitinu vliv na vykonné funkce (planovani, feSeni problému,
regulace emoci a udrzovani pozornosti). V raném détstvi vede k trvalym poruchdm kognitivnich
funkci a zanechava stopy na psychice, které vedou k impulsivnimu chovani v pozdéjsim véku.
(Zhang et al., 2021, s. 271-277) Sankaran et al. (2022, s. 296) potvrzuji poruchu kognitivnich
funkci. Narodni institut pro zneuzivani drog (NIDA) porovnaval neurobehavioralni vysledky
v détstvi u jedincli exponovanych a neexponovanych metamfetaminu béhem gravidity, kdy
sledovali déti s odstupem 3 a 5 let po porodu. U exponovanych déti byla odhalena jejich
nadmérnd emocionalni reaktivita, uzkostné i depresivni poruchy a zaroven u nich bylo
zaznamenano vys$i riziko rozvoje poruchy pozornosti s hyperaktivitou (ADHD). Schopnost
potlacit emoce, chovani a problém s koncentraci se u déti projevil nejcastéji ve véku od 1 roku
do 15 let. (Zhang et al., 2021, s. 271) Zjisténi potvrzuje i Sankaran et al. (2022, s. 296), nebot’
tvrdi, Ze metamfetamin plsobi na prefrontalni kortex, ktery ovliviiuje pamét’, regulaci emoci,
schopnost fesit problémy a soustfedit se. VSechny naruSené funkce vedou ke zhorSené
schopnosti ucit se. Navic zjistili, Ze kolem 7,5 let se u déti projevila nadmérnd agresivita,
impulzivni jednani, neposlusnost a neschopnost dodrzovat pravidla. Zhang et al. (2021, s. 272)
tvrdi, Ze prenatalni expozice metamfetaminu zvySuje riziko ptedéasného porodu a LBW.

Janota a Strandk (2023, s. 52) vymezuji specifické dopady uzivani pervitinu, mezi které
fadi: ,, hypotrofii, vrozené vyvojové vady CNS, GIT, urogenitalniho a kardiovaskularniho
systemu, redukcni deformity koncetin, abrupci placenty, intrakranialni krvaceni, drazdivost,
krece, poruchy spanku, tachykardii, castéjsi vyskyt nahlého umrti novorozence (SIDS).
Prochéazka (2020, s. 351) potvrzuje u plodi matek zavislych na metamfetaminu LBW a funkéni
poruchy pfevazné CNS. Dopliuje i mozna rizika vzniku malformaci, avsak neni mozné
jednozna¢né prokazat jejich spojitost, nebot’ v kvalitnich studiich nebyla prokazana statisticka
vyznamnost.

V Thajsku je zneuzivani metamfetaminu vyznamnym problémem nejen v bézné populaci,

ale i u t¢hotnych Zen. Studie provedend v nemocnici v Bangkoku mezi lety 2017-2019
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sledovala 206 zen. T¢hotné zeny, které mély pozitivni test na metamfetamin v moci béhem
intrapartalniho obdobi, byly porovnany s kontrolni skupinou Zen bez abuzu drog. Byl prokdzan
vliv na ¢etnost pied¢asnych porodu a IUGR. Vyznamné vyssi procento piedéasnych porodi
bylo ve skupiné Zzen uzivajicich metamfetamin (33,3 %) oproti kontrolni skupiné (11,7 %),
z ¢ehoz vyplyva, zZe déti narozené matkam, které uzivaly pervitin, se rodily Castéji pfedCasné.
Primérna porodni hmotnost byla opét nizsi ve skupiné Zen, které zneuzivaly drogy (2779 Q)
oproti Zenam bez abtzu drog (3049 g). (Premchit et al., 2021, s. 1-5)

Prenatélni expozice psychostimula¢nim drogam muze nepfiznivé ovlivnit vyvijejici se
plod, zejménajeho CNS. NIDA provedl vyzkum zabyvajici se uzivinim metamfetaminu béhem
téhotenstvi a jeho dopadu na plod a novorozence. PienaSeci serotoninu a noradrenalinu jsou
v placenté hojné zastoupeny a hraji dualezitou roli v homeostaze PV a vazokonstrikci cév
v placentarnim feciSti. Prostfednictvim serotoninu a noradrenalinu mohou metamfetaminy
piispivat k rozvoji IUGR, pfed¢asnému porodu, preeklampsii ¢i abrupci placenty. Koncentrace
metamfetaminu je v matetském mléce 3-7krat vyssi nez v matei'ské plazmé, coz nam poukazuje
na moznou piitomnost psychostimulancii v organismu plodu i po porodu. U novorozenc, ktefi
na prvni pohled vypadali fyziologicky, avSak byli v prubéhu nitrodéloZniho zZivota vystaveni
vlivu pervitinu, byly nasledné v kojeneckém véku ve 35 % zjiSt€ény abnormalni nélezy pii
sonografickém vysetfeni lebky a nitrolebnich struktur. Nésledn€¢ u nich bylo prokazéno
intraventrikularni krvaceni, tvorba nekrotickych tkani a abnormalnich dutin v dalezitych
oblastech mozku (pfevazné v bazalnich gangliich, frontalnich lalocich a mozkovych strukturach
uloZzenych v prostoru zadni jamy lebni). U novorozencii prenatalné vystavenych
metamfetaminu se projevila zdvaznd neurologickd a jaterni toxicita. Prenatilni expozice
metamfetaminu navic zvySuje pravdépodobnost Umrti novorozencti a kojenci. U kojenct, ktefi
intrauterinné vlivu pervitinu vystaveni nebyli, byly abnormalni nalezy zastizeny v 5 % ptipadt.

Retrospektivni studie porovnévajici 134 exponovanych a 160 neexponovanych
novorozencu pervitinu zjistila, Ze 49 % exponovanych novorozencti mélo abstinen¢ni ptiznaky
a4 % z nich vyzadovali 1é¢bu. Nakonec zkoumali novorozence vystavené kombinaci vice drog,
piesnéji pervitinu a kokainu. Zjistili, Ze novorozenci méli LBW, mensi obvod hlavy, potykali
se s IUGR a méli i niz8§i Apgar skore ve srovnani s kontrolni skupinou bez abuzu drog.
(Sankaran et al., 2022, s. 293-297)

Uzivéani kokainu v raném té€hotenstvi mtize vést k vaznym komplikacim pro plod, a to i pfi
absenci teratogenity. Dlvod spociva v nepiimych sympatomimetickych tUcincich kokainu
a amfetaminu vedoucich ke zzeni cév placenty, ¢imz je omezen pratok krve placentou

a sekundarn¢ pak zasobeni plodu kyslikem. (Prochazka, 2020, s. 351) Sankaran et al. (2022,
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S. 295) pozorovali u plodu vystaveného kokainu hypoxémii, nebot’ dochazi, K jiz zminénému
poklesu placentarni perfuze. Postupné se u plodu rozviji hypoxie. Je dileZité zdaraznit, ze
1 malé mnozstvi psychostimulancii mize mit zavazny dopad na vyvoj plodu, a proto se
téhotnym zenam dlrazn¢ doporucuje, aby se drogdm v t¢hotenstvi vyhybaly. (Prochazka, 2020,
s. 351)

3.7 HALUCINOGENY

Halucinogenni aktivita je zprostfedkovana interakci se serotoninovymi receptory. LSD je
jednou z nejsilngjSich halucinogennich latek a jeji mechanismus tc¢inku je podobny jako
u jinych halucinogent, tedy prostfednictvim své agonistické aktivity na serotoninovém
receptoru. Serotonin je neurotransmiter s biogennimi vlastnostmi, ktery ovliviiuje vyvoj
neurond, dale i neurogenezi a neuronalni diferenciaci bunék. NaruSeni serotoninergni
signalizace se projevi neurologickymi vyvojovymi poruchami, jako je porucha autistického
spektra (ASD), ADHD, deprese a schizofrenie. Pfedchozi studie prokazaly, ze normalni
struktura a funkce placenty jsou také spojeny s rovnovahou v serotoninové signalizaci. Nizké
hladiny placentarniho serotoninu jsou spojeny s IUGR, Uzkostnym chovanim v pozdé&jsim véku
a ASD. (Etemadi-Aleagha a Akhgari, 2022, s. neuvedena)

Janota a Strandk (2023, s. 52) uvadi pfi uzivani halucinogenii vyssi riziko spontannich
potratd, VVV CNS a kosti i poruch sani. U chronickych uzivatelek halucinogent je potvrzen
vyskyt chromozomalnich aberaci.

Kazuistika dokumentujici ndhodné predavkovani LSD na poc¢atku 1. trimestru t¢hotenstvi
neprokazuje negativni dopad na pritbéh t€hotenstvi ani teratogenni vliv na vyvoj plodu. (Haden

a Woods, 2020, s. neuvedena)
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4 PECE PORODNI ASISTENTKY

4.1 NOVOROZENECKY ABSTINENCNi SYNDROM (NAS)

.Novorozenecky abstinencni syndrom (NAS) se vyskytuje u novorozencit matek, které
V tehotenstvi uzivaly opiaty, stimulancia, kanabinoidy nebo jiné navykove latky. NAS je skupina
stavi, které u ditéte vznikaji jako nasledek preruseni dodavky navykové latky a projevuje se
Fadou priznaku vychazejici z reakce centralniho nervového systému. Vyskytuje se u 50-90 %
deti matek uzivajicich v tehotenstvi opiaty (drogy i substitucni léky) a zasahuje do 7Fady
organovych a regulacnich systémii. Jednotlivée navykové latky maji specifické ucinky na
organismus jak vyvijejiciho se plodu, tak i novorozence. “ (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 1)

Janota a Stranak (2023, s. 51) definuji NAS jako: ,,soubor postnatalnich klinickych
priznaki, které vznikaji po preruseni dodavky navykové latky novorozenci po porodu a vychazi
z reakce centralniho nervového systému (CNS). “ Navykové latky se dostavaji skrze placentarni
krevni zasobeni k plodu, ktery tak pfimo ovliviiuji, coZz mtze zpusobit akutni abstinen¢ni
ptiznaky u novorozence pii narozeni. (Doleman et al., 2019, s. 26)

Klinické piiznaky novorozence s NAS se 1isi podle druhu uzivané navykové latky. Zavisi
na tom, jak rychle se droga z t€la matky vylucuje (poloc¢as eliminace), jak dlouho ptfed porodem
matka navykovou latku naposledy uzila a v jakém tydnu t€hotenstvi se dité narodilo. U heroinu
se ptiznaky NAS obvykle objevi béhem prvnich 24 hodin po porodu. Nejvyraznéjsi byvaji mezi
48. a 72. hodinou zivota. U 50-70 % novorozencii s NAS je nezbytna farmakologicka lécba.

(Dokoupilové a Zach, 2021, s. 3)

Tabulka 1 Klinické priznaky novorozeneckého abstinencniho syndromu (NAS)

Systém Symptomatologie

Respiracéni apnoe, sekrece znosu, tachypnoe, dyspnoe, kychéni, zivani,
Skytavka

Centrélni hypertonus, iritabilita, tées, kiece, poruchy spanku, vysoko ladény

plac, zivani, kychani

Vegetativni poruchy termoregulace, poceni, febrilie, hypotermie, hypertenze,

metabolicka alkal6za, hypokalcemie, neprospivani

Gastrointestinalni problémy s pitim, zvraceni, prijem, hyperbilirubinemie, sani
prstll, excesivni sani

(Dokoupilova a Zach, 2021, s. 3)
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K posouzeni zavaznosti NAS se pouziva skorovaci systém dle Finneganové (FS), ktery
hodnoti pfitomnost a intenzitu jednotlivych symptomiit NAS a na zéklad¢ ziskaného skore se
urcuje dalsi postup. Novorozenci s rizikem NAS se hodnoti jiz 2 hodiny po porodu, ptipadné
thned po zpozorovani prvnich ptiznakii. Hodnoceni se provadi opakovang, a to kazd¢ 4 hodiny
u déti s nizkym skore (pod 8 bodl) a kazdé 2-3 hodiny u déti s vyssim skore (8 bodt a vice). Je
dilezité poznamenat, Ze nedonosené¢ déti narozené pred 35. tydnem tc¢hotenstvi obvykle
dosahuji nizsiho skore FS nez donoSené déti, 1 kdyz zavaznost jejich abstinen¢nich ptiznaka
mize byt stejna. Diivodem je nezralost jejich CNS. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 3)

Kojenci s expozici opioidim in utero vyzaduji standardizované sledovani a hodnoceni.
Prestoze byla vyvinuta fada skorovacich systému, opét FS zlstdva standardem klinické péce.
Skore vys$$i nez 8 vysoce koreluje s expozici opioidim in utero. (Jones a Kraft, 2019,
S. neuvedena)

U kojencti narozenych matkam, které uzivaly v prabéhu téhotenstvi opioidy, se objevuji
abstinenc¢ni ptiznaky. Po narozeni novorozenec metabolizuje a vylucuje opioidy pomaleji nez
dospély. Diivodem je nezralost jater a ledvin, které jsou zodpovédné za odbourdvani
a vyluCovani 1ékli, coz miZze vést k prodlouzené expozici opioidim a zvySenému riziku
nezadoucich G¢inkd, vCetné€ zvySené draZdivosti, tfesu, hypertonu, problémi s ptijmem potravy
a tidkeé stolice. (Grossman a Berkwitt, 2019, s. 173-181)

V USA se uzivani opioidii béhem poslednich dvou desetileti zvysilo, a to i u t€hotnych zen.
Pocet téhotnych Zzen uzivajicich opioidy se v obdobi od roku 1999 do roku 2014 dramaticky
zvysil. Narist byl ¢tyfnasobny, coz predstavuje zavazny dopad na zdravi matek 1 novorozenct.
Standartni 1écbou opioidni zavislosti v t€hotenstvi je podavani metadonu nebo buprenorfinu.
(Grossman a Berkwitt, 2019, s. 175) Dokoupilovad a Zach (2021, s. 2) potvrzuji nejéastéji
uzivané substituéni drogy, mezi které také fadi metadon a subutex neboli buprenorfin, avsak
nikoliv pouze pro 1é¢bu zavislosti na opioidech, ale na vSech navykovych latkach vedoucich
k NAS. Zaroven popisuji, ze se jedna o substitu¢ni drogy bez embryotoxického a teratogenniho
efektu na plod.

Dle udaju z Kids' Inpatient Database a Nationwide Inpatient Sample, které zahrnuji
informace z vice nez 4000 nemocnic, vzrostla incidence NAS v USA z 1,3 ptipadii na 1000
porodi v roce 2000 na 5,8 ptipadii na 1000 porodii v roce 2012. Podle poslednich dat z 23
nemocnic zaznamendva Pediatric Health Information System 20 piipadd na 1000 Zzivé
narozenych déti v roce 2016. Nejvice novorozenctu narozenych s NAS hlasi zapadni Virginie
(106,6 ptipadi na 1000 porodi). Nartstajici pocet kojencii s NAS zvySuje tlak na zdravotnicka

zatizeni. V roce 2012 kojenci s NAS obsadili 4 % lizek na JIP pro novorozence ve statnich
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nemocnicich a az 50 % luzek na JIP v soukromych nemocnicich. Hospitalizace kojencti s NAS
predstavuje jednu z nejdelSich hospitalizaci v nemocnicich ze vSech moznych neonatalnich
komplikaci, a proto je spojena s vysokymi naklady na lé¢bu. Studie zroku 2017, ktera
zahrnovala 199 nemocnic ve Vermont Oxford Network, uvadéla pramérnou délku pobytu
v nemocnici 19 dni. Nicméné publikované zpravy o délce pobytu v jednotlivych nemocnicich
se pohybuji od 5,9 dnti do 79 dnti. (Grossman a Berkwitt, 2019, s. 174)

VSichni novorozenci, bez ohledu na pocateéni projevy, by meéli byt nejprve léceni
nefarmakologickymi pfistupy, nebot’ jSou povazovany za primarni formu lécebného procesu,
nikoliv za alternativu medikamentozni terapie. Farmakologicka 1é¢ba je u novorozencu
s t¢zkym NAS bézna. Cilem klinickych studii zkoumajicich 1é¢bu NAS je zkraceni délky 1éCby
a hospitalizace. Je vSak dtilezité zdiraznit, ze hodnoceni téchto studii zahrnuje dosazeni dalSich
terapeutickych cill, jako je redukce abstinencnich pfiznakl, podpora optimalniho rtstu
a vyvoje ditéte ¢i posileni rodiCovské vazby. (Jones a Kraft, 2019, s. neuvedena)

Prognéza novorozenci s NAS zahrnuje riziko opozdéného psychomotorického vyvoje,
mikrocefalie, riziko SIDS (zvySené 5-15krat), kognitivnich a percepcnich poruch, socialnich
problému a zneuzivani navykovych latek v pozdé&jsim véku. (Dokoupilové a Zach, 2021, s. 6)
Janota a Stranak (2023, s. 56) dodavaji ¢ast€jsi hospitalizaci pro podvyzivu a trauma.

Farmakologicka 1écba je zahajena, pokud je pfi opakovaném hodnoceni novorozence
pomoci FS bodova hranice vyS$si nebo rovna 8. Zptlisob 1é€by NAS se 1iSi v zavislosti na
navykové latce, kterd ho u ditéte vyvolala. Hlavnim cilem 1é¢by je zmirnit abstinenéni ptiznaky
v co nejkratSim Case a zajistit tak pohodli ditéte, zlepsit jeho vyZzivu a podpofit jeho dlouhodoby
vyvoj. (Janota a Stranak, 2023, s. 55) Lécba opioidoveho NAS se obvykle zahajuje opiéty,
nejcastéji morfinem ve formé roztoku. Dal§imi moznymi farmakologickymi ptipravky jsou
buprenorfin a metadon. Davka opiatu se postupné zvysuje, dokud se nedosahne skdre FS mensi
nez 8. Po dosazeni cilového skére FS se stejna davka opiadtu podava po dobu 48 hodin, coz
umoziuje stabilizovat stav novorozence. Po 48 hodinach se davka opiatu postupné snizuje,
dokud abstinen¢ni pfiznaky zcela nevymizi. Obvykla doba 1é¢by NAS opiaty je 4-8 tydnt,
v zavislosti na individualnim stavu novorozence muze byt 1é¢ba krat$i nebo delsi. I po ukonceni
1écby je dulezité novorozence sledovat po dobu priblizné 4 dntl, aby se véas zachytily ptipadné
recidivy abstinené¢nich piiznaku. Lécba neopioidového NAS (benzodiazepiny, LSD, alkohol...)
se obvykle zahajuje phenobarbitalem, jehoz davka se postupné zvySuje, dokud se nedosahne
skore FS mensi nez 8. Po dosazeni cilového skore FS se stejna davka phenobarbitalu podava
po dobu 3-6 dnt. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 5)
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4.2 PECE O TEHOTNOU ZENU A NOVOROZENCE S NAS

Zneuzivéani drog béhem té€hotenstvi je pro porodni asistentky (PA), které se spolec¢né
s gynekology dostavaji do prvni linie v péci o t€hotnou zenu, zavaznym etickym a medicinskym
problémem, ktery vyZzaduje komplexni a citlivy pfistup. T€hotné Zeny zneuzivajici ndvykové
latky se potykaji s fadou specifickych potieb, které je Casto obtizné rozpoznat a uspokojit, nebot’
Vv pravidelnych intervalech nenavstévuji 1€kare. T€hotné Zeny zadvislé na navykovych latkach
Casto vyhledaji pomoc aZ v pokro¢ilejsim stadiu téhotenstvi. Jejich chovani prameni z obav ze
studu a tlaku zapojeni se do substitucni terapie. UZivani navykovych latek v t€hotenstvi bez
dohledu zdravotnického persondlu, at’ uz gynekologa nebo PA, ptedstavuje znacné riziko pro
zdravi matky i plodu. PA zastavaji vyznamnou tlohu v identifikaci potencialniho zneuzivani
navykovych latek, nebot’ se dostavaji do kontaktu s Zenou jako prvni a hraji dilezitou roli pfi
nasmérovani zZeny na adekvatni pomoc. Péce o t€¢hotné Zeny, které zneuzivaji navykové latky,
je pro PA naroc¢na a je potieba, aby k témto Zenam mély kladny a vstiicny postoj, nebot’ jen tak
lze ptedpokladat ze strany klientky dodrzovani pravidelnych konzultaci a podminek 1é¢by.
Pozitivni ptistup a citliva péce PA se neomezuje jen na povrchni optimismus, ale jedna se
o hlubsi postoj, ktery zahrnuje otevienost vii¢i vSem aspektiim porodu, at’ uz pozitivnim, ¢i
negativnim. PA s timto pfistupem vnimaji porod jako ptirozeny proces a s respektem pfistupuji
k individualnim potfebam rodicky 1 ditéte. Navazani podplrnych vztahti mezi PA a Zenami
potykajicimi se s problémy plynoucimi z uzivani legalnich i nelegalnich drog je kli¢em
k ziskani diveéry zavislych zen, kterd je nezbytna pro spolupraci rodicky nejen béhem porodu,
ale v pribé¢hu celé hospitalizace. (Doleman et al., 2019, s. 26-30)

wVSechny zavislé matky maji pravo na citlivé a profesiondlni zachdzeni ze strany
zdravotnického persondlu, jehoz cilem je minimalizovat dopad abuzu drog na téhotenstvi a dite
a nasledné umoznit jejich zarazeni do spolecnosti.* (Janota a Stranak, 2023, s. 51)

PA se podili na diagnostice NAS, kterd zahrnuje odbér anamnézy matky, laboratorni
vySetfeni véetné vysetfeni toxikologického (krev, mo¢, smolka, vlasy, tkan pupecniku).
Z anamnezy zahrnujici abtizus drog vSak nelze délat zavéry, nebot’ pouze 40 % zavislych matek
priznd uzivani navykovych latek. V ptipadé, Ze je zena uzivatelkou drog je potieba ziskat
informace o druhu navykové latky, zpusobu podani a ¢ase, kdy matka danou latku naposledy
uzila. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 3-4)

Odbér krve neni pfiliS vypovidajici o uzivani drog, nebot’ jejich koncentrace v krvi matky
je obvykle velmi nizkd. Parenteralni aplikace drog vede k vys$Sim koncentracim v krvi ve

srovnani s peroralnim uzivanim, coz je dulezité brat v uvahu pii interpretaci vysledki krevnich
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testll. VétsSina drog je v krvi detekovatelna pouze po kratkou dobu, obvykle 12-72 hodin.
U kanabinoidi a benzodiazepini mize byt detekéni okno delsi. V ptipadé nepravidelného
uzivani navykovych latek nemusi byt drogy krevnimi testy zachyceny. (Janota a Stranak, 2023,
s. 53)

Toxikologické vysetieni zahrnuje odbér moci matky a moci, smolky 1 vlasii novorozence.
(Dokoupilovéa a Zach, 2021, s. 3-4) Je dulezité, aby PA mély na paméti, Ze toxikologické
vySetieni muze byt zatizeno faleSnou negativitou ¢i pozitivitou. ,,Falesné negativni vysledek
miize byt v situaci, kdy je interval od posledni aplikace navykové latky delsi nez 5 dmii. Falesné
pozitivni vysledek miize byt po uziti nekterych léku (Spasmopan cipky, ranitidin, kodein,
Dopegyt. “ (Janota a Stranak, 2023, s. 53)

Mo¢ novorozence s NAS je nutné odebrat do 24 hodin od porodu. Po tomto ¢asovém
intervalu klesé hladina drog v moci a neodrazi tak aktualni expozici novorozence navykovym
latkam. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 3) Z odebraného vzorku mo¢i jsme schopni odhalit uziti
navykové latky ptiblizn€ 2-4 dny pied porodem. (Janota a Stranak, 2023, s. 53)

Ptitomnost navykovych latek ve smolce novorozence s odstupem 2-3 dnd po porodu je
dilezitym indikatorem dlouhodobého uZzivani drog. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 4) Ze
smolky novorozence lze detekovat uzivani ndvykovych latek ve 2. nebo 3. trimestru, a proto se
jedna o prukaznéjsi metodu nez vySetfeni moc¢i novorozence. (Janota a Stranak, 2023, s. 53)

Analyza vlasli novorozence umoziuje detekovat pfitomnost drog u ditéte 1 nékolik mésici
po uziti navykové latky. Drogy totiz proniknou do struktury vlast a s ristem vlast se oblast
jejich maximalni koncentrace dislokuje smérem od kofinkt. (Dokoupilové a Zach, 2021, s. 4)

K detekci pravidelného uzivani drog je mozné vyuzit i vySetfeni tkdn¢ pupecniku, které je
schopné zachytit uzivani drog ve 2. a 3. trimestru, avSak jedna se o toxikologické vySetieni,
které je velmi nékladné. Nejptesnéjsi metodou k zjisténi piitomnosti drog je kombinace
vySetieni moc¢i matky a smolky novorozence. (Janota a Stranak, 2023, s. 53)

PA se podili i na farmakologické a nefarmakologické 1é¢bé novorozence s NAS. Cilem
konzervativni terapie, kterd se soustfedi na rezimova opatfeni, je minimalizovat nebo zcela
odstranit podavani 1€kl na NAS, a to s vyuzitim strategie ,,jist, spat, utéSovat®, jez respektuje
zakladni potfeby ditéte a zaroven posiluje zapojeni rodiny do péce o n¢j. (Janota a Stranak,
2023, s. 54) Konzervativni 1é¢ba zahrnuje zajisténi klidného, tichého a neruseného prostiedi
s tltumenym osvétlenim, aby se minimalizoval stres novorozence. Manipulace s ditétem by méla
byt minimalni a Setrnd, polohovani pfevazné na boky, pevnéjsi zavinuti ¢i skin to skin kontakt,
coz vede k jeho zklidnéni. (Janota a Stranak, 2023, s. 55) PA pravidelné¢ monitoruje zivotni

funkce novorozence (srde¢ni frekvenci, dychani, krevni tlak) a apnoi, kdy v ptipad¢ abnormalit
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informuje lékafe o potfebé dechové podpory novorozence. Dale sleduje hydrataci, nebot’
dehydratace je u novorozencii s NAS bézna, a proto je potieba dbat na dostatecny piijem
tekutin, a to bud intraven6zné, nebo peroralné¢ formou mateiského ¢i umélého mléka.
(Dokoupilové a Zach, 2021, s. 4) Novorozenec by mél byt krmen ¢astéji nez obvykle, a to
malymi porcemi, nebot’ se jednd o intervenci, ktera snizuje drazdivost v disledku hladovéni.
V piipad¢ intolerance stravy je potieba zavést parenterdlni vyzivu z divodu zachovani
poticbného ristu novorozence. (Janota a Stranak, 2023, s. 55) Strava by méla byt
hyperkalorickd, aby se k ditéti dostalo adekvatni mnozstvi energie a zivin. Moznost kojeni
zavisi na uzivané navykové latce. Nekteré drogy se do mateiského mléka vylucuji
a mohou mit na dité negativni dopad (LSD, metamfetamin, heroin, kokain), u jinych je naopak
kojeni indikovano (benzodiazepiny, subutex, morfin). Morfin a subutex piechazi do matetského
mléka v minimalnim mnozstvi, stejné tak jako vétSina opioidt, a proto by mélo byt v téchto
piipadech kojeni podporovano. (Dokoupilova a Zach, 2021, s. 4)

Propusténi novorozence, jehoz matka v t€hotenstvi uzivala drogy a NAS se neobjevil, by
nemélo byt diive nez 5. den Zivota. Delsi pozorovani ze strany zdravotnického personalu
umoziuje sledovat ptipadny rozvoj opozdénych abstinencnich ptiznakli. Novorozenec, ktery
neprospiva a ma ubytek na vaze vétsi nez 10 %, by nemél byt propustén z nemocnice. Je nutné
nejprve stabilizovat jeho stav a zajistit adekvatni vyzivu. V rodiné novorozence by mélo byt
provedeno socialni Setfeni, jehoz cilem je posoudit rodinné prostiedi a moznou péci o dité,
v pripadé potieby zajistit podporu ze strany socialnich sluzeb. Informovani Organu
socialné-pravni ochrany déti (OSPOD) je nezbytné v piipadé, Ze existuji pochybnosti
o bezpe¢ném prostiedi pro dité. Neptiznivé socialni prostiedi behem raného Zivota a zanedbana
péce mohou vyznamné ovlivnit celkovy rast a vyvoj ditéte. Kvili nestabilnim Zivotnim
podminkam rodi¢d je mnoho z nich umisténo do péstounské péce. (Sankaran et al., 2022,
s. 296) Péce o novorozence s NAS vyzaduje individualni pfistup PA a spolupraci 1ékaiského
tymu s rodi¢i. V¢asna a spravna 1écba mlize novorozenci s NAS pomoci piekonat abstinencni

ptiznaky a prospivat. (Janota a Stranak, 2023, s. 56)
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4.3 VYZNAM A LIMITACE DOHLEDANYCH POZNATKU

Piehledova bakalaiskd prace se zabyvd problematikou uzivani navykovych latek
v t€hotenstvi a jejich vlivu na zdravi plodu a novorozence.

Limitujicim faktorem byly vysledky nékterych studii, jejichz tvrzeni se vzajemné
vyvracela, pfipadné zavéry nebyly podloZeny dostate¢nym mnozstvim validnich dat. I kdyz
vliv alkoholu na plod byl pomérn¢ dobfe prozkouman a vSechny studie se shoduji na jeho
negativnim dopadu, chybi dostatek informaci potvrzujicich jeho vliv na plodnost u potomka.
Nedostatek informaci o plodnosti miize byt zpiisoben tim, Ze lidé preferuji zdrzenlivost v otdzce
sdileni informaci o sv¢é fertilit¢, nebot’ se jedna o citlivé téma.

Zavéry vyzkumu tykajicich se konzumace kofeinu v téhotenstvi a jeho vlivu na plod jsou
odlisné. Né&které naznacuji, ze malé mnozstvi kofeinu nema vyznamny dopad na plod, jiné
varuji pred nizkymi dennimi davkami (50 g), které mohou zpiisobovat IUGR.

Vzhledem k nedostatku informaci vztahujicim se kuzivani opioida v téhotenstvi
a moznému riziku vzniku zavislosti nelze jednoznac¢né potvrdit, zda je opioidova lécba
Vv t¢hotenstvi vhodna. Diivodem je skutecnost, ze vétSina zemi po celém svété zakazuje
testovani 1€kt na t¢hotnych zenach.

Existuji 1 mozna rizika vzniku malformaci u plodu v pfipadé, Ze jejich matka uzivala
metamfetamin v prub&hu te€hotenstvi, avSak opét neni dostatek kvalitnich studii, které by
negativni dopad potvrdily. Problémem je, ze mnoho Zen nepiiznava uzivani navykovych latek,
coz komplikuje odhad ptipadnych rizik a dopadi na plod.

Vyznamnou a zaroven posledni limitaci byl nedostatek studii a dostupnych dat o uzivani

navykovych latek v t&hotenstvi a jejich dopadu na plod a novorozence v CR.
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ZAVER

Uzivani navykovych latek v t€hotenstvi je jednim z hlavnich rizikovych faktort, které maji
dopad na zdravi plodu a novorozence. Cilem bakalaiské prace je sumarizovat aktualni
dohledané publikované poznatky o uzivani navykovych latek v t€¢hotenstvi a jejich vlivu na
plod a novorozence. Hlavni cil byl specifikovan tfemi dil¢imi cili.

Prvnim dil¢im cilem bylo vytvofit pfehled 0 nejcastéji uzivanych navykovych latkach,
véetné nejcastéji zneuzivanych drogach v t€hotenstvi. Navykové latky 1ze rozdélit na legalni
(alkohol, nikotin, kofein) a nelegalni (opioidy, psychostimulancia, kanabinoidy, halucinogeny).
U Zen se milZze uzivani drog projevit neplodnosti a brzkym nastupem menopauzy. Béhem
t€hotenstvi mohou tyto latky negativné ovlivnit vyvoj plodu a nasledné mohou mit dopad na
novorozence i béhem laktace. Mezi latky nejCastéji zneuzivané v t€hotenstvi patii alkohol,
nikotin, kanabinoidy, psychostimulancia a opioidy. Dil¢i cil splnén.

Druhym dil¢im cilem bylo sumarizovat vliv navykovych latek na plod a novorozence.
Téhotenstvi je obdobi, kdy je plod obzvlaste citlivy na vné&jsi vlivy, které by mohly ovlivnit
jeho vyvoj. Navykoveé latky snadno prochazi placentou a plod je tak jejich negativnimu vlivu
vystaven od samého pocatku vyvoje, coz muze vést k fadé zavaznych komplikaci jako je
spontanni potrat, nitrodélozni umrti plodu, ptfed¢asny porod, LBW, IUGR, VVV a NAS.
Alkohol je teratogenni latka poskozujici plod ve vsech fazich vyvoje. Nejvice postihuje CNS,
ktery mize nenavratné¢ poSkodit. PAE se projevuje neurologickymi abnormalitami vcetné
obsazeny v cigaretach a dalSich tabakovych vyrobcich, ma béhem téhotenstvi negativni dopad
na zdravi plodu. Dlouhodoba expozice tabdkovému kouii vede k vazokonstrikci placentarnich
cév, coz omezuje zasobovani plodu kyslikem. Nedostatek kysliku mtize zpusobit hypoxii plodu,
ktera vede Kk trvalému poskozeni mozku a ovliviiuje rust plodu. Expozice tabakovému koufi
muize vyvolat neurologické poruchy ¢i SIDS. I kdyz se mirné davky kofeinu v téhotenstvi
obecné povazuji za bezpecné, novéjsi studie naznacuji, Ze i malé mnozstvi miiZze mit negativni
dopad na vyvijejici se plod. Vyzkumy ukazuji, ze prenatalni expozice kofeinu mtize byt spojena
se zvySenou produkci stresovych hormonil u déti po narozeni, coz se mize v pozdé¢jsim veéku
projevit obezitou, srde¢nimi chorobami a diabetem mellitem. Uzivani opioidd v téhotenstvi
muze u plodu zptsobit mikrocefalii ¢i SIDS. Zvysuje se i riziko VVV piedev§im u déti, které
byly vystaveny opioidim in utero ve 2. a 3. trimestru, pfiCemz jim nejcastéji byla
diagnostikovana plagiocefalie. Kanabinoidy, ptesnéji THC, snizuji pfisun kyseliny listové

Kk plodu. Kyselina listova je nezbytna pro jeho normalni vyvoj, nebot’ jeji nedostatek muze
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zpusobit defekty neuralni trubice. Uzivani marihuany v t¢hotenstvi s sebou nese obdobna rizika
jako kouteni tabaku, kanabinoidy navic zpisobuji niz§i Apgar skore v 1. minuté a mikrocefalii.
Prenatélni expozice psychostimulanciim ma zavazné dopady na vyvoj plodu a novorozence.
Mize vést k opozdénému vyvoji, strukturdlnim zménam v mozku a narusenému
neurologickému vyvoji. U déti prenatalné exponovanych metamfetaminu bylo zaznamenano
vys$i potencionalni riziko rozvoje ADHD. Existuji dikazy o negativnich dopadech
halucinogent na plod, které zahrnuji zvySené riziko chromozomalnich aberaci, ASD, ADHD,
depresi i schizofrenie v pozd€jsim v&ku. Vzhledem k vySe uvedenym rizikim by se Zeny
v téhotenstvi mély vyvarovat uzivani veskerych navykovych latek, jelikoz kazda z nich muaze
mit negativni dopad na zdravi a vyvoj plodu. Dil¢i cil splnén.

Ttetim dil¢im cilem bylo piedlozit dohledané publikované aktualni poznatky 0 NAS, jeho
diagnostice, 16¢bé a pééi porodni asistentky o téhotnou Zenu a novorozence s timto syndromem.
NAS ptedstavuje soubor piiznakti, které se u novorozence objevi v momenté, kdy dojde
Kk pteruseni dodavky navykové latky, coz vede k akutnim abstinen¢nim piiznakiim ihned po
narozeni. PA hraje klicovou roli ve specifické péci o zavislou Zenu v prubéhu gravidity,
a zaroven se podili na diagnostice NAS. Stanoveni diagnézy zahrnuje odbér anamnézy matky,
laboratorni vySetfeni, véetné vySetfeni toxikologického (krev, moc¢, smolka, vlasy, tkan
pupecniku). PA ma zasadni ulohu v konzervativni i farmakologické 1é€b&. Nefarmakologicka
terapie je prioritni a zahrnuje udrZeni klidného prostfedi, minimalni manipulace
s novorozencem, sledovani Zivotnich funkeci a dostatecnou hydrataci. V pfipad¢ nedostate¢né
ucinnosti konzervativni terapie se prechazi k farmakologickym ptistuptim. Cilem je poskytnout
novorozencim casnou lé¢bu a dostateCnou péci ke zmirnéni ptiznakd a podpoie zotaveni.
Matky, které uzivaji drogy Casto zanedbavaji péci o své déti, ziji v nestabilnim rodinném
prostiedi a ¢eli finanénim problémum. To v§e ma zavazné dopady na vyvoj i psychiku ditéte
a Vv krajnim ptipad¢é muze dojit k jeho odebrani z rodiny a umisténi do péstounské péce. Téhotné
zeny by se mé¢ly vyhybat vS§em navykovym latkam a v piipadé zavislosti vyhledat odbornou
pomoc. Dil¢i cil splnén.

Ptehledova bakaléiska prace shrnuje problematiku navykovych latek a jejich dopadu na
plod a novorozence. Predklada odborné poznatky dohledané na zaklad¢ reSerSe validnich
zdrojii, které by mohly byt pfinosem pro gravidni Zeny, studenty zdravotnickych obort,
ptredevsim pro studentky porodni asistence konajici odbornou praxi na klinickych pracovistich,
kde by se mohly setkat se zavislou matkou a novorozencem vykazujicim zndmky abstinen¢niho
syndromu. V neposledni fadé pro vsechny, co se zajimaji o navykové latky a jejich vlivu na

plod i novorozence.
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SEZNAM ZKRATEK

ADHD porucha pozornosti s hyperaktivitou (Attention Deficit Hyperactivity Disorder)

ASD porucha autistického spektra (Autism Spectrum Disorder)

CNS centralni nervovy systém (Central Nervous System)

CO oxid uhelnaty

CR Ceska republika

FAS fetalni alkoholovy syndrom (Fetal Alcohol Syndrome)

FS skorovaci systém dle Finneganové

GIT gastrointestinalni trakt (Gastrointestinal Tract)

HIV virus lidské imunitni nedostate¢nosti (Human Immunodeficiency Virus)

IUGR intrauterinni rastova restrikce (Intra Uterine Growth Restriction)

JIP jednotka intenzivni péce

LBW nizka porodni hmotnost (Low Birth Weight)

LSD diethylamid kyseliny lysergové (Lysergic Acid Diethylamide)

NAS novorozenecky abstinen¢ni syndrom (Neonatal Abstinence Syndrome)

NIDA Narodni institut pro zneuzivani drog (National Institute on Drug Abuse)

NIH Narodni Ustavy zdravi (National Institutes of Health)

NMS Narodni monitorovaci stfedisko pro drogy a zavislosti

NSDUH Narodni prizkum uzivani drog a zdravi (National Survey on Drug Use and
Health)

OSPOD Organ socialné-pravni ochrany déti

PA porodni asistentka / porodni asistentky

PAE prenatalni expozice alkoholu (Prenatal Alcohol Exposure)

PV plodova voda

SIDS syndrom nahlého umrti kojence (Sudden Infant Death Syndrome)

SUID nahlé neoéekavané umrti kojence (Sudden Unexpected Infant Death)

THC tetrahydrokanabinol (tetrahydrocannabinol)

UNODC Utad OSN pro drogy a kriminalitu (United Nations Office on Drugs and Crime)

USA Spojené staty americké (United States of America)

VvV vrozena vyvojova vada / vrozené vyvojoveé vady

WHO Svétova zdravotnicka organizace (World Health Organization)
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Priloha 1

Skorovaci systém pro novorozenecky abstinencni syndrom dle Finneganové

Datum
Hodina
Krik vysoko ladény 1
kontinudlni 2
Doba spanku 1 hod 3
2 hod 2
3 hod 1
Moro reflex hyperaktivni 2
znaény 3
Tres pfi stimulaci mirny 2
znacny 3
Tres v klidu mirny 3
znacny 4
Zvyseny svalovy tonus | mirny 3
znacny 6
Kfece 8
Krmeni usilovné sani ruéicek 1
Spatné pije 1
regurgitace 1
projektilové zvraceni 1
Stolice ridkd 2
vodnatd 3
Horecka 2
Dychani dechova frekvence > 60/min | 1
se zatahovanim 2
Exkoriace nosu 1
kolen 1
prstl 1
Casté zivani 1
Kychani 1
Ucpany nos 1
Poceni 1
Soucet

(Dokoupilova a Zach, 2021, s. 8)
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