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DEFINICIA

nahla a neofakavana smrt’ dietata do 1 roka
zivota, vyskytujliica sa v suvislosti so spankom,
ktora ostdva nevysvetlena aj po dokladnom
vySetreni,  vykonani  kompletnej  pitvy,
preskimani okolnosti smrti a predchorobia
dietat’a.

Existuje okolo 150 réznych teorii pri¢in SIDS.

HYPOTEZY

* nezrelost’ a poruchy vyvoja CNS

* chronickd hypoxia

» abnormality respiracnej kontroly, poruchy
dychania

+ abnormality spanku

* kardidlne abnormality

» infekénd hypotéza

* gastroezofagealny reflux

* poruchy metabolizmu

* iné hypotézy

» Zo strany matky

* Zo strany dietata
* Genetické faktory
RF zo strany matky

Fajcenie

»  Uzivanie alkoholu (v perikoncepénom obdobi a v
prvom trimestri tehotenstva)

*  Uzivanie drog (hlavne opioidy)

*  Neskora, nedostatocna alebo ziadna prenatalna
starostlivost’

*  Nizka socio — ekonomicka Groven rodiny

*  Nizky vek matky

* Nizka uroveni vzdelania matky

*  Slobodna matka

*  Opakované tehotenstva

*  Kratky interval medzi jednotlivymi tehotenstvami

RF zo strany diet’at’a
* Intrauterinnd hypoxia plodu

*  Fetalna rastova retardacia

* Pasivne fajéenie (expozicia cigaretovému dymu)

*  Vek (najcastejSie 2. — 4. mesiac zivota)

*  Rasa, etnicita (vyssi vyskyt u ¢ernochov, u rémov)

*  Chlapéenské pohlavie

*  Nizka poérodna hmotnost’ vzh'adom na gestacny vek
*  PredCasne narodené dieta

*  Spanok v polohe na brusku (pronacna poloha)

Genetické RF
Popisuju sa polymorfizmy alebo mutécie génov.

Vytypovanie rizikovych skupin, ALTE

ALTE (skratka z anglického vyrazu apparent

life threatening event) bol definovany v roku

1986 ako udalost’, ktora zahriia kombinaciu

nasledujucich znakov:

* apnoe — obycajne centralneho poévodu,
zriedkavejSie obstrukéného pévodu

* zmena farby koZe a sliznic — oby¢ajne
cyanéza alebo zblednutie, zriedkavejSie

* scervenanie alebo pletora

* zmena svalového tonusu — obyc¢ajne
hypotonia, zriedkavejSie hypertonia

* dusenie (National Institutes of Health,
1987).

PREVENCIA

e dojcata by mali byt pocas spanku v polohe
na chrbte (v supinacnej polohe),

e spanok na bruSku (v pronacnej polohe) a na
boku sa neodportca

e dojcata by mali spat’ na pevnom povrchu,
vodnd postel a mékké matrace nie st
vhodné v okoli spiaceho dietata by sa
nemali nachddzat mikké predmety ako
napr. vankuse, paplon alebo vypchaté
hracky; ak st v postielke naraznikové
vankusSiky, mali by byt tenké, pevné a dobre
zaistené; zvySené riziko  predstavuje

pritomnost’ vol'nej postel'nej bielizne; ak sa
pouzije plachta, mala by byt pripevnena
okolo matraca tak, aby sa hlavicka dietata
nedostala pod fiu

e dieta by malo spat’ vo vlastnej postiel’ke

e odporuca sa pouzivanie cumlika pocas
zaspavania;  mechanizmus  ochranného
ucinku jeho pouzivania nie je zndmy, zndma
je ale skuto¢nost’, ze vedie k redukcii rizika
vzniku SIDS

e dieta by malo spat’ v izbe s primeranou
teplotou, je  potrebné  vyhnat  sa
nadmernému prehrievaniu miestnosti; pocas
spanku by malo byt Tlahko oble¢ené¢ a
nemalo by byt nadmerne zabalené

e matka by nemala pocas tehotenstva fajcit’ a

diet'a by nemalo byt’ po narodeni

vystavované pasivnemu fajceniu

matka by nemala uzivat’ drogy a alkohol

uvadza sa priaznivy vplyv dojcenia

dolezitd je kvalitna a vc€asnd prenatdlna

starostlivost’ (Wildbaber a Moeller, 2007;

Hunt a Hauck, 2006; Kattwinkel et al.,

2005).

Pouzivanie domacich monitorov

Domace monitory su elektronické pristroje na

sledovanie srdcovej a/alebo dychovej aktivity.

Indikécie:

* strodenci deti zomretych na SIDS

* predcasne narodené deti s komplikdciami v
novorodeneckom obdobi

* deti s ALTE v anamnéze

* deti s nalezom pri polysomnografickom
vySetrenie  srdcovej a/alebo  dychovej
aktivity



