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Ristové retardované plody s normalnim indexem pulzatility v umbilikalni arterii

Small for gestation age fetuses with normal umbilical artery pulsatility index
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Plody s nitrodélozni rlstovou retardaci tvori zhruba 5 % déti narozenych na nasi klinice. Studie je zaméfena na ty
z nich, které jsou pod trfetim rGstovym percentilem a b&hem nitrodélozniho vyvoje mély normalni index pulzatility
v umbilikaIni arterii. VSechny Zeny s témito plody byly vySetfeny na nasem ultrazvukovém pracovisti a porodily na Gy-
nekologicko-porodnické klinice VFN po 24. gestacnim tydnu v obdobi 09/2003 az 06/2012. V praci jsem porovnavala
tyto novorozence s priimeérnym novorozencem narozenym na nasi klinice ve smyslu zralosti pfi porodu (procentualni
zastoupeni nezralcll, terminovych a poterminovych novorozencl), zastoupeni pohlavi, mnozstvim mrtvorozenych
plodl, zplsobu porodu, ¢etnosti téhotenstvi a doby poporodni hospitalizace.

Zavér: Oproti praméru se ve sledované skupiné vyskytuje vice plod z dvoj¢etnych gravidit, s tim souvisi i vyS$si za-
stoupeni ukoncéeni téhotenstvi cisarskym rezem. Déle je zde vy$Si procento nezralych novorozenct a vyrazné prevysuji
plody zenského pohlavi. Nizsi zastoupeni mrtvorozenct je dano s velkou pravdépodobnosti tim, Zze pozorovana skupina
je mnohondasobné mensi nez skupina srovnavaci. Novorozenci s hmotnosti pod 3. percentilem a normalnimi pratoky
v umbilikalni arterii se ale vyrazné nelisili dobou hospitalizace ve srovnéni s dobou hospitalizace pramérného novoro-
zence. Proto bych se v dalSim pozorovani chtéla zaméfit na outcome téchto déti a zodpovédeét otézku, zda je nutné
tuto skupinu plodd zvy$ené sledovat pfi nitrodéloznim vyvoji, jako je tomu doposud.
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