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The role of midwife at the birth management techniques Frederick Leboyer

A birth is an event of a great importance not only for a woman but also for a
child, who should be taken into consideration as well. According to Frederick Leboyer,
it is important to welcome a newborn into life in the best way possible, as the birth has a
major impact on the rest of the newborn’s life. Frederick Leboyer, a French
gyneacologist and obstetrician, has made an assertion that birth trauma should be
minimized and maximum ephasis should be laid on a newborn child.

The theoretical part of my bachelor thesis deals with Frederick Leboyer’s
birthing method and the role of a birth attendant performing a childbirth in accordance
with the Leboyer’s method. The birth according to Leboyer is divided into an obstetric
and a paediatric part. The obstetric part includes the psychological preparation of the
mother, silence during the birth, patience, attention, deep concentration and birthing
techniques. The paediatric part includes the observation of the beginning of the
newborn’s breathing, a postponed cut of the umbilical cord, the newborn’s back
massage and bathing of the newborn after giving birth.

The purpose of the bachelor thesis research part was to discover whether any
elements of the Leboyer’s method are incorporated in birthing at the present time and
whether mothers-to-be, given the possibility, would be agreeable to give birth according
to Leboyer’s method. Additionally, midwives were asked for their opinion about the
method.

The participatory action research was done during observing a number of
birthings which took place at the Departments of Gynecology and Obstetrics of several
chosen hospitals. In addition, semi-standardized interview with midwives, who work at
the hospitals, and their clients, who were interviewed after giving birth, is included in
the research.

The aim of the research was to discover to which degree is Leboyer’s method
incorporated in delivery rooms. On the basis of this aim a research question was set:
“How 1is the method used during birthing in delivery rooms?* It was discovered that, in
the hospitals where the research was done, some of Leboyer’s techniques, such as to

lay a newborn on the mother’s abdomen, a massage of the newborn and the newborn'’s



presence by his mother during the whole stay in the delivery room, are used.

This bachelor thesis might serve as study material for those who study
midwifery and as informational material about the technique for birth attendants and
mothers-to-be in Czech hospitals. This bachelor thesis may as well serve as inspiration

for creating a Leboyer-based norm for birthing practices.
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UvoD

Frederick Leboyer byl prikopnikem nové techniky vedeni porodu. Pro dité je
nejvhodnéjsi, kdyz se narodi do pfitmi a na porodnim sale je ticho. Po porodu by se
ditéti nemélo sahat na hlavicku, protoze pii porodu nesla nejvétsi zatéz. Dulraz je
kladen na oddélené preruseni pupecniku. Dité po porodu neni personalem nikam
odnaseno, samoziejm¢ pokud to nevyzaduje jeho zdravotni stav, ale poklada se
thned po porodu matce na bficho. Matka by méla svyma rukama masirovat jemné
ditéti zadicka, aby ho svymi dotyky podpofila a uklidnila. Po masézi je dit¢ vlozeno
do vodni lazn€ o teploté lidského téla, kde se uvolni a pfipomene si, jaké to bylo,
kdyz bylo u matky v déloze a plavalo si v plodové vod¢. Cilem porodu bez nasili je
odstranit stres u rodiciho se novorozence a co nejvice mu zptijemnit zacatek zivota.

Francouzsky gynekolog a porodnik Frederick Leboyer zastdva minimalizaci
porodniho traumatu pro novorozence, na dit¢ klade pfi porodu maximalni diraz.
Prostiedi pfi porodu, vytvoiené podle Fredericka Leboyera, neni zaméfené jen na
dité, ale je 1 pfijemné;jSi pro matku.

V bakalatské praci jsme zjiStovaly, zda se nckteré prvky porodu podle
Fredericka Leboyera v sou€asnosti pii porodu na porodnich salech vyuzivaji a jestli
by rodicky, kdyby mély tu moZnost, chtély porod vést timto zplisobem. Zajimal nas
také nazor porodnich asistentek na tuto metodu, a zda viibec tuto metodu znaji.

Pro svou bakalatskou praci jsem si zvolila pravé tohle téma, protoze jsem si
chtéla rozsifit obzory o metodice Fredericka Leboyera. Chtéla jsem se dozveédét, jak
zenam umoznit ptijemnéjsi prostiedi pii porodu, jak se co nejSetrnéji chovat k praveé

narozenému ditéti a jak mu zpiijemnit ptichod na svét.
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1. SOUCASNY STAV
1.1 Porod

Porod je dé&j, pii kterém dochdzi k vypuzeni plodového vejce, které se sklada
z plodu, placenty, plodové vody, pupe¢niku a plodovych obali. ,,Podle ukoncené¢ho
tydne téhotenstvi klasifikujeme porod:
Predcasny porod (k porodu dojde pied ukoncenym 37. tydnem téhotenstvi),
Porod v terminu (k porodu dojde v prabéhu 38 . - 40 . tydne téhotenstvi),
Poterminovy porod (k porodu dojde po ukonceni 40 . - 42 . tydne t€hotenstvi)
(27, str. 109).
Spontanni porod - nastoupi na zéklad€ ptirozenych pochodl v organizmu Zeny.
Medikamentozni porod - nastoupi na zakladé ptirozenych pochodil organismu Zeny, ale
nadale jsou piirozené pochody ovlivitovany pomoci 1éki.
Indukovany porod — je vyvolan uméle pomoci aplikaci 1€ki, které ovlivituji délozni
kontrakce.
Operativni porod - je takovy, kdy muselo byt t€hotenstvi ukon¢eno opera¢ni metodou
z divodii ohrozeni zivota matky nebo plodu. Miize byt ukoncen vaginalni cestou
vakuumextraktorem, nebo kleStémi, anebo abdominalni cestou, kdy se jedna o cisarsky
fez (31).

Porod se déli do Ctyf porodnich dob. Kazda ze ¢tyi porodnich dob je specificky
charakterizovdna. Prvni doba porodni je charakterizovana dilataci hrdla, druha doba
porodni je charakterizovana vypuzenim plodu. Tteti doba porodni neboli k lizku je
charakterizovana vypuzenim placenty a ¢tvrta doba porodni je obdobi dvé hodiny po

porodu (11).

1.1.1 Spoustéci mechanizmy porodu

Faktory, které vyvolavaji porodni ¢innost, nejsou zcela objasnény. Faktor, ktery
vyvolava porod, neni jen jeden, ale je jich mnoho. Proces, ktery vede k zahdjeni porodni
¢innosti, u zeny trva dny az tydny a je postupny. Mezi faktory vyvoldvajici spusténi

délozni ¢innosti patfi:
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Progesteron. V piedporodnim obdobi dochédzi k poklesu produkce progesteronu
placentou, coz vede k nartstu hladiny estrogent, které zvySuji ¢innost myometria.

Oxytocin. Oxytocin je plvodu matefského nebo fetalniho, patii mezi dileZité
faktory. Pokud je u téhotné vyvolana délozni €innost, oxytocin urCuje silu a trvani
dé¢lozni kontrakce.

Estrogen. Hodnoty estrogent se pied porodem zvysuji (27).

1.1.2 Pripravné obdobi porodu

Ptipravné obdobi porodu je charakterizovano znamkami bliziciho se porodu.
Dolores praesagientes, neboli poslicci (Braxton-Hicksovy kontrakce), se projevuji
bolestivosti v podbfisku a v kiizi a Zena je pocituje obvykle tyden pred nastupem
porodni ¢innosti. Jsou vSak zeny, které poslicky nevnimaji viibec. Tyto stahy jsou
nepravidelné a nekoordinované a nemaji zddny oteviraci efekt na dolni délozni segment.
Od pravych kontrakei se posli¢ci odliSuji tim, Ze jsou nepravidelné, jejich intenzita
nema vzristajici charakter a vymizi po teplé sprSe nebo vané, zméné polohy, nebo
vyprazdnéni mocového méchyre, protoze plny mocovy méchyit mize nékdy tonizace
vyvolat (17,27).

V poslednim mésici gravidity t€hotnd Zena neptfibyva na vaze, dokonce mize 1
zhubnout. Objem bficha se vlivem ubytku plodové vody mirné¢ zmenSuje. V poslednim
mésici gravidity dochézi k vstupovani hlavicky do roviny panevniho vchodu, coz u zeny
zpusobuje vétsi tlak na moCovy méchyi a vyvoldva pocit nuceni na moceni. Dale
dochazi ke klesani fundu o 2-3 cm pod processus xiphoideus, tento d&j je doprovazen
ustupem pocitu tlaku vepigastriu a zmirnénim dychacich obtizi. Vlivem tubytku
plodové vody se oplostuje predni sténa poSevni, soucasné dochéazi k zatlaCeni hrdla
sakraln¢ ke kosti kiizove (27).

Neékolik dnii pted zacatkem porodu dochazi k odchodu hlenové cervikalni zatky.
Pfed rodidly zeny se objevuje husty cervikdlni hlen, ktery signalizuje otevirdni

cervikalniho kanalu (27).

12



1.2 Aspekty ovlivitujici porod

Existuje mnoho aspekti, které ovlivituji porod. Velmi dalezity je vybér porodnice,
aby si rodi¢ka vybrala takové zdravotnické zatizeni, které ji osobné bude nejvice
vyhovovat. Velkou roli pti porodu ma chovani personalu a prosttedi, ve kterém Zena

rodi (32).

1.2.1 Vliv prostiedi pii porodu

Nejen chovani persondlu, ale i1 prostfedi, v kterém mé zena ptivést dité na svét, je
velmi ddlezité. Ovliviiuje nejen rodici Zenu, ale 1 dité ptichazejici na svét. Mezi
porodnim sdle ma své opodstatnéni, je nezbytné pro kontrolu porodnich poranéni pti
porodu. PoloZme si otdzku, zda je nutné, aby na porodnim sale byly zapnuty reflektory a
velké lampy? Po pominuti nebezpeCi pro matku je zbytecné, aby bylo tak velké
osvétleni na sale pouzito. Staci jen mala lampicka pro pozorovani ditéte, nebo piijemné
svétlo svicek. Je totiz dilezité chranit zrak narozeného ditéte. Dulezita je i teplota
mistnosti, do které¢ se dit¢ narodi. Teplota vzduchu by méla byt asi 25°C, protoze dité
bylo celou dobu v d€loze, kde byla teplota 37°C. I tak je teplotni rozdil 12°C. Dité je
tedy zvyklé byt v teple (10,32).

Pro dit€ je nejvhodnéjsi, narodi-li se do tichého prostiedi. Lidem ovSem mlcenlivost
déla problém, jelikoZ jsme od ptirody vytfecni. Musime mit na paméti, Ze détsky sluch je
velmi snadno zranitelny a ze dité¢ po porodu slys$i. Bohuzel se na porodnim sale mluvi
velmi hlasité¢ a nékdy je rodicka povzbuzovana kiikem, pfitom kiik rodicky spiSe
podrazdi, nez aby je uklidnil. Rodicka by méla byt chrdnéna pied hlukem a izolovana

od vné&jsich vlivl jako je telefon nebo hluk z ulice (10).

1.2.1.1 Vybér porodnice

V dnesni dobé€ si Zena miize vybrat porodnici, v které chce své dité pfivést na svét.
Vybér porodnice se samoziejme bude odvijet od kvality porodnické a pediatrické péce.
Pted porodem by rodi¢ka méla navstivit porodnici, kterou si pro sviij porod vybrala, a

zjistit od persondlu pro rodic¢ku dilezité informace. Kolik osob mize byt u porodu, zda
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je mozno vést porod podle porodniho planu, jaké vykony jsou u Zeny provadény, jakou
polohu u porodu obvykle zaujimaji rodicky, jaké je nefarmakologické tiSeni bolesti a co
se déje po porodu s novorozencem. Dulezity je 1 individudlni p¥istup k rodicce, dnes ve
veét§sin€ nemocnicich se o Zenu béhem porodu stard jedna porodni asistentka (23).
Neopomenutelnym faktorem pii vybirani porodnice je i jeji vzdalenost od mista bydliste
rodicky. Porodnice v blizkosti bydlisté znamena vcasny piijezd pii nastupu kontrakei €1
odtoku plodové vody a také je to vyhoda pro rodinu pii1 navstévach v Sestined¢li.

Vzdalenost ov§em neni rozhodujici faktor pti vybéru porodnice (14).

1.2.1.2 Ambulantni porod

Ambulantni porod povazujeme za alternativu domaciho porodu, ktery zahrnuje
brzké propuSténi domti, avSak nejdiive za 12 hodin po  porodu.
Podle Metodického pokynu Ministerstva zdravotnictvi je standardni praxi v Ceské
republice propoustét Zenu nejdiive za 72 hodin po porodu. Ambulantni porod v Ceské
republice vznikl pfed nékolika lety za spoluprace gynekologicko-porodnické kliniky
,U svatého Apolinafe* a gynekologicko-porodnické ambulance Levret s.r.o. Aby Zena
mohla rodit ambulantné, musi absolvovat mikrobiologické vySetfeni z pochvy 4 aZ 6
tydnti pfed porodem, v rodiné nesmi mit nikdo nakazlivou formu tuberkuldzy, porod
musi byt fyziologicky a zdravotni stav matky a novorozence musi byt v potadku.
Diilezitd je poporodni domaci péce, kdy druhy poporodni den do domacnosti ptichazi
porodni asistentka, nebo détska sestra a kontroluje u Zeny zavinovani délohy a
poporodni poranéni, dité a laktaci. Tteti poporodni den navstivi zenu détsky 1€kar, ktery
vySetti novorozence, Ctvrty poporodni den dochazi za maminkou porodnik a paty
poporodni den navstivi Zenu opét détsky Iékar a odebird ditéti z paticky krev na
vySetfeni, kterym zjiStuje ptitomnost n€kterych vrozenych vyvojovych vad (2, 23).
Mezi vyhody ambulantniho porodu patii ptirozenéjsi zaclenéni ditéte do rodiny,
minimalizace rizika nozokomialnich nédkaz, Sestined¢li probiha v Iépe zndmém
prostifedi. Ambulantni porod ma ale své nevyhody, mezi které patii vétsi fyzické naroky

na matku nez v nemocnici, kde mtize, kdyz se citi unavena a potiebuje si odpocinout,
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svetit dité novorozeneckym sestram. Ne vSichni pediatfi po ambulantnim porodu jsou

ochotni pfijmout dité do péce (1).

1.2.1.3 Porod doma

Porod doma je praktika, kterd je ve svété velmi nerovnomérné rozSifena.
Ministerstvo zdravotnictvi porod doma v Ceské republice nepodporuje. Porod mimo
zdravotnické zatizeni neni hrazen z povinného vetejného zdravotniho pojiSténi, Zena si
tedy musi porod platit sama. Gynekologicko-porodnickd spolecnost povazuje porod
doma za non lege artis, toto stanoveni vSak neni obecné pravnim predpisem. Z toho
vyplyva, Ze nelze ukladat povinnosti zdravotnikiim ani zasahovat do prav rodicek. Ve
vyspélych zemich se pro porod doma rozhodne jen par Zen ztisice. Vyjimkou je
Nizozemsko, kde se pro porod doma rozhodne vice nez 60 % rodicek, ale zhruba ttetina
porodi je stejn¢ ukoncena ve zdravotnickém zatizeni. Experti v Nizozemsku tvrdi, Ze za
porody doma stoji ndbozenské divody a tradice. Na druhou stranu vrozvojovych
zemich znemoziuji velké vzdalenosti mezi rodickami a porodnicemi volbu porodu, a
zeny tak musi rodit doma (2, 23, 24).

Zastanci porodu doma shleddvaji vyhodu v tom, Ze Zena je pii porodu zbavena
strachu ze zdravotnické techniky a ze se citi Iépe v prostiedi, které zna, coz ji uklidiuje
a dodava pocit jistoty. Porod doma nepiinasi rodic¢ce a jejimu ditéti jen vyhody, ale také
mnoho rizik. Béhem porodu se mize vyskytnout mnoho komplikaci, jako je abnormalni
naléhani, tisen plodu, piedc¢asné¢ odlouceni placenty a mnoho dalSich komplikaci.
Vsechny komplikace, kter¢é mohou ohroZzovat zdravi a zivot plodu, pii porodu
v nemocnici lze v€as zjistit monitorovanim plodu a matky. Komplikace nelze vyloucit,
ani kdyZ t&€hotenstvi probihalo bez jakychkoliv komplikaci. Pfi porodu doma vSak chybi
tohle potiebné vybaveni. Kdyz se zena rozhodne rodit doma, vystavuje nejvétSimu
nebezpeci své dit¢. Kontraindikaci pro porod doma je poloha koncem panevnim, pticna
poloha plodu, dvojcata, pfedchozi porod ukonceny cisafskym ftezem, hypertenze,
diabetes melitus, nemoci srdce u matky... Pro porod doma by se nemély rozhodovat
rodicky jen proto, Ze je to ,,modni* zaleZitost. Porod doma by mohly zvaZovat rodicky,

které porod vnimaji jako pfirozenou zaleZitost, maji intuitivni jistotu, ze porod
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zvladnou, v dobé porodu budou vrozumném dosahu porodnice pro piipad nutné¢ho

piejezdu (4, 24).

1.2.1.4 Porodni ditm

Porodni diim je zdravotnické zatizeni, které poskytuje komplexni, kontinudlni,
individualni, standardni péc¢i v porodnictvi v souladu s pozadavky EU a WHO. Pod
pojmem komplexni rozumime Uplnou péci o te€hotnou, pifipravu na matefstvi, porod,
kojeni, péci o dité, primarni péci porodnich asistentek, navstévy v domacnosti a
psychologickou podporu. Kontinualni péfe znamend, ze se o zenu stara jedna ,,jeji‘
porodni asistentka, kterd provazi Zenu od pocatku porodu az po domadaci navstévy
v Sestinedéli. Individualni péce znamend, Ze na zaklad¢ vSech informaci od Zeny se
rodicka stava aktivnim Uc€astnikem. Standardni péce je béZzn€ dostupna kazdé Zen¢ a jeji
roding. PéCi v porodnich domech poskytuji registrované porodni asistentky. Pée je
,»5ita na miru®, protoze rodi€ky ji pomahaji vytvaret. Porodni dim je kompromisem
mezi porodem doma a v nemocnici. Svou atmosférou pfipomind domaci prostiedi a
zaroven zajiStuje odbornou péci. Je orientovan tak, aby byl v dosahu zdravotnického

zafizeni v ptipadé jakychkoliv komplikaci (4, 5).

1.2.2 Vliv chovani personalu pii porodu

Rodicka pfichdzi do nemocnice do neznamého prosttedi mezi neznamé
odborniky. Chovani oSetiujiciho persondlu a prosttedi, ve kterém Zena rodi, ma velky
vyznam. Pf{jemné jednani persondlu s rodi¢kou mirni stres, pfispiva k pocitu bezpeci a
je zékladem pro vytvofeni diveéry. Neosobni piistup personalu k rodicce mize v rodicce
podnécovat strach. Projevy neprofesionalniho chovani, jako je Septani doktora s porodni
asistentkou, podavani nekonkrétnich informaci, pfitomnost mnoha lidi s nejasnou roli,
mohou u Zen vyvolat obavy, nejistotu a pocit bezmoci. Kazdy z personalu, kdo bude o
rodicku pecovat béhem porodu, by se mél piedstavit a fict, jaké je jeho role. V piipadé
komplikaci béhem porodu by mél zdravotnik poskytnout Zené€ srozumitelné vysvétleni a

nabidnout moZznosti feSeni problému (2).
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Je dilezité zvolit vhodna slova bez piemiry odbornych vyraza. Ptistup
oSettfujiciho personalu k rodicce by mél byt chapajici, mily, ale hlavné podporujici.
Pozitivni a povzbuzujici ptistup k rodi¢ce ji doda odvahu a pomiize mobilizovat jeji
skryté sily. Rodi¢ka by méla mit moZnost se sama rozhodnout a vybrat si, co si pieje a

co ne (2).

1.2.3 Vedeni porodu

Odlisny zpiisob od I€katrského vedeni porodu se nazyva alternativni. Alternativni
porodnictvi dnes predevsim klade velky diiraz na pfani rodicky a jejiho partnera. Teprve
poslednich 200 let se porod v domacim prosttedi, nebo v ptfirodé¢ piesunul do
porodnickych zafizeni. Nikdo se vSak bohuzel nedovi, kolik Zen a dé&ti zemielo u
porodu. Vychdzet mizeme z informaci ze sttedovéku, kdy u porodu ve Slechtickych
rodindch zemiela kazdd druha Zena, pfiCemz Slechtickd vrstva, kterda byla finanéné
zaopatiena vice nez normalni méstané, méla urcity druh ,,zdravotni péce®. Presto u
porodu byla vysoka mortalita. Rodicky dnes Casto prechazeji bohuzel do extrému a
bojuji za porod doma. Vlivem jejich natlaku se ale porodnictvi méni k lepSimu. Vzdyt
pritomnost otce u porodu byla pfed deseti lety jen sporadicka a rooming-in se tehdy

prosazoval velmi obtizné (24).

1.2.3.1 Lékaiské vedeni porodu

Lékarsky vedeny porod je normou pro vétSinu porodi vedenych ve
zdravotnickém zatizeni v Ceské republice. Dalezitym faktorem ziistivd moZnost
v piipadé komplikaci poskytnout thned kvalifikovanou 1é€bu matce a novorozenci jako
je operativni ukonceni porodu nebo napiiklad podani krevnich nadhrad. Porod ve

zdravotnickém zatizeni je hrazen z povinného vefejného zdravotniho pojisténi. (2, 23).

1.2.3.2 Prirozeny porod

Podle mezinarodni definice ENCA, je piirozeny porod takovy, ktery za¢ne a postupuje

spontanné. Rodicka porodi i placentu svym vlastnim usilim, bez zbytecnych vnéjSich
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zasaht. Dité je po porodu v kontaktu s matkou, neni od ni oddélovano a veskera

vySetteni se provadéji v bezprostiedni blizkosti matky (9).

1.3 Porod podle Fredericka Leboyera

Porod podle Fredericka Leboyera se rozd€luje na cast porodnickou a
pediatrickou. Porodnickd ¢&ast zahrnuje psychologickou piipravu matky, ticho pfi
porodu, trpélivost, pozornost a naprosté soustiedéni a techniku vedeni porodu.
Hovofime-li o casti pediatrické, mame na mysli pozorovani zacatku dychani
novorozence, oddalené pieruseni pupecniku u ditéte, masaz zad ditéte a koupel

novorozence ve vodni lazni (10).

1.3.1 Zivot Fredericka Leboyera

Frederick Leboyer se narodil ve Francii vroce 1918. Po vystudovani mediciny
na lékatské fakulté patizské univerzity se specializoval na gynekologii a porodnictvi. Je
autorem knihy Porod bez nasili, ktera vySla vroce 1975, knihy Milujici ruce vydané
vroce 1976 a dalSich 4 publikaci. V knize Milujici ruce popisuje techniky masdze
kojenctli a cela kniha je provazena mladou matkou Shantalou. K napsani této knihy ho
inspirovala Shantala, kterou potkal v Kalkaté pfi svém cestovani. Frederick Leboyer
neveétil tomu, co vidi, uprostied bidy a Spiny byl svédkem toho nejkrasnéjSiho dialogu
lasky mezi matkou a ditétem (12).

Frederick Leboyer pfirovnava porod k praci na lodi, kterd pluje v bouii po mofi.
A zduraznuje, Ze Zena musi zistat kapitdnem své lodi. Pii1 psani své knihy Porod bez
nasili a zavadéni této metody na porodni sal se setkal zpocatku s neptfiznivymi reakcemi
od svych kolegl 1¢ékait. Svou metodou zaujal zejména porodni asistentky a rodicky.
Sam Frederick Leboyer byl narozen na konci prvni svétové valky v Parizi kleStémi a
jeho matku drzely 4 osoby, aby ziistala v klidu, protoZe nebyla zddna anestetika. Tyto
okolnosti vedly Leboyera k tomu zamyslet se nad zpiisobem porodu. V¢éfil, Ze ditéti se

muze piipravit hezCi ptichod na svét (15,18).
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Kniha Porod bez nésili byla vyddna nejen v Anglii, Némecku, Holandsku, Italii,
ale 1 dalSich zemich a do ceStiny byla u nds pfeloZzena primarkou neonatologického
oddéleni MUDr. Hanou Markovou v porodnici v Ostrové nad Ohfi, ktera byla v Ceské
republice prvni a pozdéji hlavni propagatorkou Leboyerovy metody. O této metod¢ se
dozvédeéla v roce 1980 na prednasce Leboyerova zaka Odenta v Olomouci (10,19).

Na porodnim sale je mnoho stresujicich vlivii, které v rodicce a ditéti vyvolavaji
neklid. Cilem Fredericka Leboyera bylo porod vést bez nésili, minimalizovat stresujici
faktory a umoznit ditéti na svét vstoupit bez bolesti a strachu. Leboyer povazuje za
podstatnou existenci interakce mezi matkou a ditétem, a dilezitost rodicovskych postoja
vuc¢i nenarozenému ditéti. Pokladal si otdzku, pro¢ musi byt dité, které prichazi na svét,
z Sera a klidu matc¢ina lina vtazeno do hlu¢ného prostiedi plného osliujicich svétel a
proC je dit€¢ po porodu matce okamzité¢ odebrano. V diivejSich dobach bylo dit€é po
porodu chyceno za nohy a viselo hlavou doli, aby se kluzké, pokryté mazkem po celém
téle nevysmeklo porodnikovi. Ke konci té€hotenstvi je dit€ v dé€loze schoulené do
klubicka a tato poloha, kdy jej porodnik drzel za nohy hlavou dolu, byla pro néj velmi
nevhodnd a stresujici. Autor zastavd nazor, ze bychom se vice méli zaméfit na prave
nejnebezpecnéjsi krok v lidském zivot&* (29, str. 72) (10).

Porodnictvi postihl nebezpecny trend, kterému se dnes fika dehumanizace.
Myslelo se, ze novorozenec nic nevnima a pokud ano, hned to zapomene. Diky
Fredericku Leboyerovi se zacalo dbat i na to, aby byl novorozenec na svét pfivitan co
nejSetrnéji a nejlaskavéji. Tyto malickosti, kterych je Frederick Leboyer zastdncem,
mohou mit zna¢ny vyznam pro dobrou télesnou a duSevni pohodu novorozence a snad 1
pro jeho dalsi vyvoj. I kdyby mél byt porod bez nésili, jak je Casto nazyvan nézny
porod, jen ritudlem distojného vitdni novorozence na svét, stalo by za to vénovat mu

maximalni pozornost (10,24,29,35).

1.3.2 Piichod ditéte na svét

Kdyz déti ptichazeji na svét, jejich prvnim projevem je plac. Matka i porodnik

maji radost, matka hledi na dité s nadSenim, je rdda, ze ma naro¢ny porod za sebou a ze
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jeji dité je v potadku a place, porodnik ma radost, ze uspesné¢ dokoncil porod a matka
s ditétem jsou v potadku. Nikdo ovSem nepomysli na to, jak se citi praveé narozené dité.
Mnoho lidi si mysli, Ze pravé narozen¢ dit€ neni schopno intenzivniho prozitku, protoze
nema plné vyvinutou citovou oblast. Kdyz se ale na dité po porodu podivame, spatiime
utrapeny vyraz ve tvari, pevné zaviené oci, zutfivé kopajici nozicky, ru€icky vztazené
k ndm, jako by prosily o pomoc, se za chvili stahnou, aby chranily oblicej pted ruSivymi
vlivy z okoli. Existuje vSak spousta véci, které mizeme pro praveé rodici se dité udélat,

abychom mu ptichod na svét ulehcili (10).

1.3.3 Smysly ditéte

Dilezité je ditéti porozumét. Smysly ditéte pfi porodu pracuji naplno, jsou
vyvinuty jiz dlouho pied tim, nez se dit¢ narodilo. Uz v roce 1981 bylo v knize Skryty
zivot nenarozené¢ho ditéte popsano, ze plod vidi, slysi, je schopen se ucit, ma vyvinutou
chut a je schopen citit. Komunikace matky a plodu je ovlivnéna biochemicky, je
laboratorné potvrzeno, Ze pii uleku matky reaguje plod kopanim, protoze do jeho téla
pronikla pfes placentu vina matCina adrenalinu. Pokud si matka chce zapalit cigaretu,
zareaguje plod neklidem. Matcin organismus zareaguje zCasti na predstavu koufeni tak,
jako na koufeni samo, a tato zména se biochemicky donese k ditéti. Pro dité je to
znameni, ze dojde ke zménam ve slozeni krve, které uz dobfe zna z minulé zkuSenosti,

kdy matka uz koufila (10,35).

1.3.3.1 Zrak

Tvrdi se, Ze novorozenec je slepy, v knihdch se ale docCteme, Ze jiz v 6. tydnu
jsou o¢i zieteln€é na svém misté a ze v 10. tydnu se objevuji primitivni vicka, ktera
pokryvaji oci. Je znamo, ze plod v déloze dokaze jiz ve 3. mésici t¢hotenstvi rozeznat
svétlo. Dité po porodu sice neni schopné vytvaret si mentalni predstavy na zakladé toho,
co vidi ofima, reaguje pouze na svétlo a tmu, ale je schopno zaostfit na vzdalenost
odpovidajici vzdalenosti matcina obli¢eje pii kojeni. Dité je na svétlo velmi citlive, 1
kdyz do 26. tydne jsou oc¢ni vicka ditéte zaviend, reaguje na néj uz v déloze matky,

naptiklad pfi silném osvétleni bicha matky v 30. tydnu gestace reaguje plod zrychlenou
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pulsovou frekvenci. Dité¢ vnimd tedy svétlo po porodu velmi dobie. Je pro né¢j velice
nepiijemné piejit z tmavého prostredi v matcin€ déloze na svét plny svétel. Nabizi se tu

otazka k zamysSleni, zda jsou svétla lamp a reflektorti pti porodu nutna (10,20,26).

1.3.3.2 Sluch

A jak je to se sluchem u ditéte? Jednotlivé struktury stiedniho ucha jsou
vytvotfeny kolem 7. az 8. mésice. Dité jiZ v déloze vnima nejen zvuky matcina téla jako
je tlukot srdce, zvuky zazivaciho traktu, ale 1 zvuky zvenc¢i. Mnoho psychologl zastava
nazor, ze je dilezité¢ na dit€¢ mluvit jiz v déloze. Za zminku stoji studie DeCaspera a
Spenceho a Pennetonovy studie, které potvrzuji, Ze novorozeiiata po porodu nejradéji
naslouchaji pfibéhiim, které jim maminka Cetla, kdyz byly jesté v déloze, a nejradéji
poslouchaji pisnicky, které jim matka zpivala béhem téhotenstvi. Dité si matcin hlas
zapamatuje a navzdy vSstipi do paméti. K potvrzeni toho, Ze dité v d€loze slysi, nas vede
1 poznatek z praxe, ze pokud je matka napojena na kardiotokograf a dité spi, je buzeno
pomoci zvukovych podnéttl, jako je pisnicka nebo zvuk budiku. Za okamzik na kiivce
muzeme vidét, Ze dit€¢ na tento zvuk reaguje, coz nas usvédcuje v tom, ze dit¢ slysi 1
pies pomérné silnou sténu biicha. Podle vyzkumu, ktery probéhl v Belfastu, se u vice
nez 400 plodt potvrdilo, ze reakce na zvukové podnéty zaCinaji uz v 16. tydnu
téhotenstvi. Vyzkum probihal pomoci ultrazvukového méfeni a byly nalezeny reakce u
plodi na zvukové podnéty o dvou stech padesati, az péti stech hercich. Vysledky
vyzkumu ukdazaly, ze plod reaguje na zvukové podnéty jiz osm tydnti pfed dokoncenim
struktury ucha. Novorozenec po porodu pozna i hudbu, kterou opakované slySel in
utero. U porodu je dit€¢ zbytecné vystaveno nadmérnému hluku, protoze porodni

asistentky na porodnim sale povzbuzuji matku kiikem, at’ poraddné tlac¢i (10,21,26).

1.3.4 Citovad vazba k ditéti

Zamysleme se nad vlastnim prabéhem porodu a snazme se byt citlivejsi k prave
narozenému ditéti. Dulezité je porod nenaruSovat, doptat Zené, aby se citila uvolnéna a
mohla ménit polohu podle vlastniho ptfani. Prvni hodiny bezprostiedné po porodu jsou

velice dualezité pro novorozené i matku. V jedné studii M. H. Kennela, kterd byla
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zamétena na sledovani vyznamu nejcasnéjsi interakce matky s ditétem, bylo zjisténo, ze
matky, které¢ své dit¢ dostaly hned na porodnim sile a mély moZnost intimniho
kontaktu, se k ditéti chovaly vieleji nez matky, které dostaly své dité az pozd¢€ji. Z toho
ditétem, tim méné je probléml ve vzdjemném pitizplisobeni. Matka a pravé narozené
dit¢ nejsou piipraveny na to, aby po 9 mésicich strdvenych spolu a navic po tak
naro¢ném procesu, jako je porod, byly od sebe oddéleny. Diive si nékteti odbornici
mysleli, Ze porod je pro dit¢ velmi stresujici, a proto je lepsi rodit cisaiskym fezem,
neni pripraveno. Vzajemny kontakt matky a ditéte pomaha nastartovat poporodni proces
tvorby hlubokych emocnich vzdjemnych vazeb mezi matkou a novorozencem tzv.
bonding. Je povinnosti vSech, aby tento proces zbytecné¢ nenarusovali a bonding
upfednostiiovali a podporovali. Slovo bonding mizeme pielozit jako ,,vytvafeni
vztaht“, tento pojem byl zaveden americkymi badateli, ktefi v 80. letech 20. stoleti
zkoumali vyvoj novorozenat. Vyzkum probihal u 28 rodicek, které byly rozdéleny na
dvé skupiny. Matky z prvni skupiny byly po porodu s ditétem, kdezto matkam z druhé
skupiny byly déti odebrany. Bylo zjisténo, ze déti z prvni skupiny byly svymi matkami
pfijaty laskypInéji a intenzivnéji a vyskytlo se méné problémil skojenim. Podle
odbornikl je doba bezprostiedné po porodu stejné tak dilezita jako 9 mésich, které
stravilo dit€¢ v matc¢in€ déloze (6,33,36,38).

Musime tedy klast velky diiraz na navazovani citovych vazeb mezi matkou a
ditétem. Frederick Leboyer doporucuje ,mluvit s ditétem jazykem zamilovanych.
Jazykem milencli neni fe¢, ale dotyk. Chtéji-li se zamilovani obejmout, vyhledavaji
pritmi nebo zaviraji o€i, aby si Sero vytvofili sami, slova jsou pro n¢ zbyte¢na, hlavni je
pro n€ dotyk. A takhle bychom méli ,,mluvit* s pravé narozenym ditétem. Navic podle
Svétové zdravotnické organizace WHO je pro zdravotni stav novorozence vyhodné,
kdyz se setkdva s bakteriemi na kiizi své matky, nikoliv s bakteriemi zdravotniki

(10,13,22).
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1.3.5 Pla¢ novorozence

Musi novorozenec po porodu plakat? Odpovéd’ je jasnd, ano, dité musi plakat, je
zcela normalni, ze dité pti porodu zaplace, ale neni plac¢ jako plac. Staci ovSem parkrat
zaplakat, pak musi dit¢ dychat. Nelze dosdhnout toho, aby vSechny déti vydaly pouze
jedno nebo par zaplakani a pak zacaly dychat. Kazdé dité€ je jiné, kazdé dité reaguje po
svém. Je samoziejmosti, ze pokud se narodi dit¢ hypoxické, otupené, vtu chvili
nevahame okamzité pouzit vSechny prostiedky. Stejné postupujeme v ptipadé, jde-li o
prestfizeni pupecni Silry. Stejn¢ tak nebudeme se Zenou probirat piirozeny porod a

piipravovat ji na néj, kdyz vime, ze bude nutny cisarsky fez (10).

1.3.6 K zamysleni

Svédsky porodnik John Lind, kdyz si prohlizel v knize Fredericka Leboyera fotografie
miminek, byl velmi prekvapen, protoze on sam zporodnich sali vidal na tvafi
novorozenct spiSe bolest a hnév. Uvédomil si, jak je dilezita atmosféra na porodnim
sale. Pravé v dnesni dobé pIné nasili bychom si méli fotografie déti z knihy Fredericka
Leboyera prohlédnout a uvédomit si, v jakém kontrastu k témto spokojenym a sméjicim
se novorozencim jsou fotografie déti ,,normalné* narozenych. M¢li bychom si poloZit
otazku, zda neni pravé tohle pfi¢inou nasili a jinych negativnich trendd v naSi

spolecnosti (10,13)?
1.3.7 Uloha porodni asistentky p¥i porodu metodikou Frederick Leboyer

1.3.7.1 Prvni doba porodni

Prvni doba porodni je charakterizovana dilataci hrdla. Prvni doba za¢ind nastupem
pravidelnych kontrakci a kon¢i zdnikem branky. Je to nejdel$i doba porodni a lisi se u
nullipary, u které trva 8- 10 hodin, a u multipary, u které trva 6-7 hodin. Faktor, ktery
ovliviiuje dilataci hrdla, neni nejen parita, ale 1 duSevni stav rodicky a medikace podana

rodicce (11,28).
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1.3.7.2 Uloha porodni asistentky v I. dobé porodni

Té&hotna Zena se dostavi k ptijmu na porodni sél v ptipad¢, ze zen¢ odtekla plodova
voda, zacCaly ji pravidelné kontrakce, zacala krvacet a v ptipadé¢ planovaného piijmu,
nebo ma-li jakékoliv ptiznaky, které vybocuji z normalniho fyziologického stavu.

Porodni asistentka pti pfijeti odebere od Zeny a z t€hotenské prikazky anamnézu.
Vysetii u Zeny krevni tlak, puls, télesnou teplotu, zaznamena pribéh porodu pied
piijetim na porodni sal. Prokaze, nebo vyvrati odtok plodové vody pomoci prom testu
nebo temesvaryho testu. Odtok plodové vody se mlize také prokazat ultrazvukem nebo
vaginalnim vySetienim. Pomoci aspekce popisuje porodni asistentka tvar bficha, v§ima
si pooperacnich jizev, €1 jinych abnormalit. Pomoci palpace zjistuje velikost dé€lohy,
tvar, polohu plodu, postaveni plodu, drzeni a naléhani plodu. Nezbytnou soucasti
vySetteni pii1 ptijeti je prikaz vitality a stavu plodu, kdy se provadi nejméné 20 minut
kardiotokograficky zdznam, na kterém hodnotime srde¢ni ozvy plodu a déloZni ¢innost
(31).

Pti vaginalnim vySetfeni je nutné zachovat zéasady sterility a intimity. MocCovy
méchyt by mél byt vyprazdnén. Porodni asistentka zhodnoti pohledem zevni rodidla.
VySetteni se provadi dvéma prsty, které se Setrné zavedou do pochvy, posuzujeme
posevni vchod, pochvu, vztah hlavi¢ky k tvrdym porodnim cestam, na ¢ipku hodnotime
zkracovani, konzistenci, dilataci, lokalizaci. Kromé sledovani stavu rodicky a plodu
porodni asistentka nabidne Zené klystyr a oholeni zevnich rodidel. Mnoho Zen holeni a
klystyr bere jako néco poniZujiciho a obtézujiciho. Porodni asistentka by méla Zené
dostate¢né vysvétlit, ze vyprazdnéni tlustého stfeva a konecniku je pro zenu do urcité
miry vyhodné. Vyprazdnéni zabezpecuje vEtsi hygienu v oblasti konecniku a tim mensi
riziko vzniku infekce ditéte na konci II. doby porodni, navic se vytvoii vétSi prostor
v malé panvi, jelikoZz tlusté sttevo zabird az 2,5 cm v praméru. Oholeni alesponl spodni
¢asti rodidel ma stejnou vyhodu jako klystyr. Slouzi k udrzovani hygieny nejen za
porodu, ale 1 po ném, piedevsim v ptipad¢, byla- li Zen€ provedena episiotomie (31).

Zena by se méla vyhybat poloze na zadech, protoze déloha miZe nalehnout a
stlacit velké cévy, které zasobuji placentu krvi a které odvadéji krev do srdce matky.

Vzptimena poloha zejména v ¢asnych fazich porodu je velmi vyhodna, protoze zesiluje
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tlak naléhajici ¢asti plodu na déloZzni hrdlo a dodava silu déloZnim stahtim. Pokud Zena
pocituje porodni bolesti v zddech, pomuze ji opirat se dopfedu. Je jedno, zda vsedé,
nebo vestoje, protoze v této poloze plod méné tlaci na bederni patet. Vhodna je i poloha
vklece, ktera navic usnadiiuje vnitini rotaci do optimalni polohy. Dal$i polohou, ktera je
u Zen velmi oblibend, je poloha na boku. Jiné Zeny preferuji polohu vpolosed¢. Pokud
chce Zena zaujmout polohu v podiepu, je vhodné, aby ji partner délal oporu.

Ulohou porodni asistentky je edukovat Zenu o spravném dychani vI. dobé
porodni. Dychaci techniky jsou nejucinnéjsi, pokud se je rodi¢ka nauci na
predporodnich kurzech. Dychaci techniky se aplikuji v ptipadé, kdy jsou skutecné
zapotiebi, kdy uz Zena béhem kontrakce neni schopna chodit nebo mluvit. Béhem 1.
doby porodni mize Zena vyuZit dychani do bticha nebo psi dychani. Pti psim dychani
zena dycha rychle a povrchné. Rodicka jakoby dycha jen do krku a nenadechuje se do
plic. Psi dychani mu fikdme proto, Ze nam p¥ipomina zrychlené dychani psa. Zena
“psim* dychanim dycha béhem kontrakci, po ustani kontrakci dychd normalné. Nékdy
se u Zzeny muze objevit brnéni koneckl prstl, pokud se tak stane, méla by v tomto
ptipadé dychani uklidnit a snazit se uvolnit (10,14,31,38).

Dalsi, velmi dtlezitou tlohou porodni asistentky je pomoci rodicce 1épe zvladat
porodni bolesti. TiSeni bolesti je mozné cestou farmakologickou, nebo
nefarmakologickou. Vyhodou nefarmakologickych metod je, ze neuskodi matce ani
plodu a nehrozi Zadné riziko alergické reakce a Skodlivého ucinku jako u nékterych
1€kd. Porodni asistentka mize Zzené¢ béhem porodu nabidnout relaxaci, stimulaci kize,
mentalni stimulaci a dychaci techniky. Pokud Zena navStévovala béhem téhotenstvi
pfedporodni kurzy, mize porodni asistentka stavét na jejich znalostech ziskanych
béhem kurzi. Pii porodu se pouzivaji obmény nékolika masdznich technik, které zenu a
jejiho partnera muze porodni asistentka naucit. MasaZzni metody by se mély pravidelné
obménovat, protoZze masdz provadéna stdle stejnou technikou ma mensSi G¢innost.
Rodicka si mize béhem kontrakci krouzivymi pohyby obéma rukama hladit bficho,
masaz lze ale provadét 1 jednou rukou, pokud rodicka lezi na boku. Nebo partner miize
pomoci partnerce ulevit od bolesti silnym tlakem proti spodni Casti zad. Rodicka by

méla urCité partnerovi sdélit, kde a v jaké intenzit€ je ji tato masaz ptijemna. Rodickdm
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se také doporucuje aplikace tepla ve sprSe, ve vané nebo pomoci termoforu. Mentalni
stimulace mozku odvadi rodi¢¢inu pozornost od bolesti, k uvolnéni Zené miiZze poslouZit

napiiklad oblibend hudba nebo relaxa¢ni muzika (11, 31).

1.3.7.3 Druha doba porodni

Druhé doba porodni je charakterizovana od zaniku branky (hrdlo je dilatovano na
10 centimetrl) a kon¢i vypuzenim plodu z matCina téla. Neméla by trvat déle nez 1
hodinu. U nullipary druha doba porodni primérné trva 50 minut, u multipary trva
obvykle 20 minut. Velky tlak na nervové pletené v oblasti panve zplisobené sestupujici
hlavi¢kou nuti rodic¢ku zapojit btisni lis. Rodic¢ka pocit'uje tlak na kone¢nik a uvadi, Ze
musi tlacit, nebo, ze potiebuje na stolici. Zapojenim biiSniho lisu Zena pomaha pfi
progresi hlavicky k panevnimu vychodu (11,28).

Béhem prichodu porodnimi cestami provadi plod pasivni pohyby, které nazyvame
porodni mechanismus.

Flexe hlavicky. Hlavicka do porodnich cest vstupuje zdhlavim tak, ze se zahlavi
u polohy podélné hlavickou pifi mechanismu zdhlavim je to mald fontanela, kterad
zustava vedoucim bodem az do Uplného dokonceni porodu. Hlavicka prostupuje
panevnim vchodem, $ifi az do Gziny, kde musi pfekonat odpor panevniho dna.

Vnitini rotace. Hlavicka provede za prostupu porodnimi cestami vnitini rotaci o 90°
do pfimého priméru panevni 0Ziny, zrotovana hlavicka zacne opoustét 1 panevni
vychod. Zahlavim se dité opird o dolni okraj stydké spony a plod klouze oblicejem po
zadni sténé pochvy.

Deflexe. Po vnitini rotaci se hlavicka oblasti pod tylem opfe o dolni okraj spony
stydké a provadi reflexi-zaklon. PoSevnim vchodem se profezava nejdiive oblast kolem
malé fontanely - zdhlavi, poté ptedhlavi, ¢elo, obli¢ej a nakonec bradicka.

Zevni rotace. Ve chvili, kdy se porodi oblicej, provede hlavicka zevni rotaci, otoci
se zahlavim bud’ k levému, nebo pravému stehnu matky, staci se zahlavim na tu stranu,

kam smétuje jeste neporozeny hibet plodu (8,31).
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1.3.7.4 Uloha porodni asistentky v II. dobé porodni

Ve II. dobé porodni monitorujeme kontinudlné srde¢ni ozvy plodu. U rodicky
sledujeme dé€lozni kontrakce, postup porodu pomoci vaginalniho vySetfeni, napli
mocového méchyte, fyziologické funkce a celkovy stav rodicky. V piipad¢€, Ze ma zena
plny mocovy méchyf a neni schopna spontanniho moceni, vyprazdnime mocovy
méchyi cévkou. Dilezité je po celou dobu zenu podporovat a vysvétlovat ji trpéliveé, co
bude nasledovat. Nesmime zapomenout piipravit k porodu i doprovod. Doporucujeme
rodi¢ce mimo kontrakce relaxaci a vysvétlujeme rodicce techniku spravného tlaceni pii
kontrakci (31).

K porodu mame ptipraveny porodnicky balicek. Kazdy balicek je podle
pracovisté jiny, ale zpravidla obsahuje sterilni jednordzové netkané textilie, ochranny
plast’ pro 1ékate nebo porodni asistentku, nastroje k provedeni episiotomie, k pieruseni a
prestfizeni pupecniku, dezinfekci, sterilni rukavice, identifikaéni naramky k oznaceni
novorozence, pomicky na odbér krve zpupeCniku a samoziejmé je piipravena
zdravotnickd dokumentace (31).

V zévéru II. doby porodni ukldddme rodicku do polohy, ve které¢ bude tlacit.
Rada nemocnic kromé klasické polohy, kdy je Zena poloZena na zadech na porodnim
luzku v gynekologické poloze, umoziluje alternativni polohy rodicky — vestoje, vklece,
na boku, na porodni stoli¢ce, v podiepu nebo ve vodé. Po napolohovani rodicky
provadime dezinfekci rodidel. Porodni asistentka nebo 1ékaf si pfipravi u Zeny sterilni
pole pomoci sterilni podloZky, kterou zasune pod hyzdé rodicky. Sterilni porodnicky
stolek s nastroji potfebnymi k porodu a rouskou na chranéni hraze (31).

Pti vedeni porodu Leboyera je na porodnim sale ticho, tma a klid se rozprostie
kolem nas. K ptfitmi a klidu je potieba 1 trpélivost, uvolnéni, uméni nechat v§e plynout.
Vse je nyni ptipraveno pro prichod ditéte na svét. Pii1 kontrakci si rodicka ptitahuje obé
dolni koncetiny k télu rukama zaklesnutyma pod kolenni jamkou a se zadrzenym
dechem a zavienyma oCima, aby Zené pii tlaCeni nepopraskaly Zilky v oku, dlouze tlaci.
Jakmile hlavicka napina hraz, provadi se, je-li zapottebi, episiotomie. Provedeni
episiotomie chrani matku pied zbytecné velkym poranénim, urychluje porod a snizuje

tlak na hlavicku. Pti profezdvani hlavi€ky chranime pravou rukou hrdz a levou rukou
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piiloZzenou na hlavicce zabranujeme jejimu pirekotnému profezani. Po porodu hlavicky a
provedeni zevni rotace rodime piedni raminko imérnym tahem za hlavicku smérem
dolti k podlozce. Porod zadniho raminka probihd za stdlého chranéni hrdze tahem
smérem vzharu. Pii porodu ditéte respektujeme osu porodnich cest (10,31).

Hlavicka razila pti porodu ditéti cestu porodnimi cestami, proto je velmi citliva a je
lepsi se hlavicky ditéte vibec nedotykat. Dité polozime matce na biicho, které pied
chvili bylo vypouklé, nyni je vpadlé a ptfipomind hnizdecko. Dité nepokladame na
matcino bficho nikdy na zada. Patef ditéte byla v dé€loze celou dobu ohnuta a nahlé
narovnani by mohlo u ditéte pifivodit Sok. Nejlepsi je proto dité polozit biiSkem
k mamince s ru¢kama i nozi¢kama slozenyma pod sebe. Tato poloha umoznuje ditéti
voln¢ dychat a zadroven umoziuje ditéti narovnavat se rychlosti a zplisobem, ktery mu
nejvice vyhovuje. Diky této poloze miZeme sledovat zdda ditéte a kontrolovat jeho
dychani. Koncetiny ditéte se zacnou postupné uvoliovat, napfed horni, potom dolni.
Dit¢ mtzeme po chvili polozit na bok. Tato poloha jesté vice uvoliiuje koncetiny a
umoziuje vice pohybu. Pro patef ditéte je tato poloha pohodInéjsi. Tato poloha
dovoluje, aby doSlo k odddlenému pieruseni pupecniku. Oddé€leni pupecniku hned,
jakmile dité opusti matéinu délohu, ma mnoho negativnich dopadi pro dité. Je-li
pupecni $niira prerusena ihned po porodu, dojde k prudkému snizeni ptisunu kysliku do
mozku ditéte. Détsky organismus na tuto situaci reaguje ihned, dychani se rozb&hne na
plné obratky. Tento d&j je doprovazen zufivym zmitdnim koncetin a samotnym tonem
jeho kiiku. KdyZz ovSem pupecni $iiiru nepterusSime ihned po porodu, je mozek ditéte
kyslikem napdjen ze dvou zdroji a neni ohroZen ani na minutu. U ditéte miZeme
sledovat pomaly ptechod z jednoho stavu do druhého, kdy krev méni svou cestu bez
nahlého pteruSeni a plice nejsou kieCovit¢ nuceny k ¢innosti. Kdyz prestfihneme
pupecnik po dotepani hovotime o ohleduplném oddéleni od matky, nikoliv 0 ndsilném
odtrzeni. Jiz stafi Indové psali komentafe k védam a odbornym radam tykajicich se
porodnictvi: ,Nepospichej s oddélenim pupecni Sitiry. Novorozence omyj a piiloz
matce do naru€e. Tento postup je blahodarny pro dalsi télesny a predevSim duSevni

vyvin ditéte.“(13, str. 87) (10).
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Dilezité pro dité€ je 1 to, jak ho drzime. Musime mit neustdle na mysli to, z jakého
prostiedi dit¢ pfichazi. Aby dit¢ nebylo neklidné a vydéSené ze svéta, do kterého
piichazi, kde je pro néj vSe noveé, mély by nase ruce mluvit jazykem délohy. Nase ruce
musi ditéti pfipominat volné, plynulé pohyby déloZnich kontrakci, ve kterych se dité
nachézelo posledni mésice pfed narozenim. Pomoci masirovani zad ,,mluvime* k ditéti.
NaSe ruce ovSem nenapodobuji Cinnost d€lohy, kterou vykonavala v zavére¢né fazi
porodu, ale tu délohu, ktera dité objimala a milovala ho béhem téhotenstvi. Tato masaz
novorozence musi byt dikladna a pomala, neni zapottebi tieci pohyb ani mazleni. Ruce
nejprve nechame lezet na zadech ditéte, abychom s nim navazali kontakt. Potom naSe
ruce nechame klouzat po zadech ditéte, jedna ruka vSak musi byt stdle ve styku
s détskou kuzi, zatimco druha pfehmatava. V matéinych citlivych rukéch se dité naplno
uvolni a otevie se, matka vSak musi byt vnimava. Matka by méla svyma rukama ditéti
fikat, at’ se ni¢eho neboji, Ze je stale u ného. Tento kontakt, prvni setkani matky
s ditétem, je velmi dalezity. Matky se n€kdy neodvazi dotykat novorozencii, n¢kdy je
proto tfeba, aby zdravotnici vzali matCiny ruce a lehce je polozily na zada jejiho dité
(10).

Béhem tii nebo Sesti minut po porodu dit€é normalné¢ dycha a pupetni S$niira je
prerusena. Dité po porodu nesmirn€¢ vnima teplo a vlhkost matcina téla a je neptipustné,
aby bylo poloZeno na kovovou vahu, jejiz chlad pronika i ptes tkaninu, ktera je na vaze
polozena. Je dobré vytvofit ditéti co nejpiirozeng;si prostiedi, na které bylo dité¢ pred
porodem zvyklé, a to je voda. Lazen pro dit€ by méla mit teplotu vnittku lidského téla
38-39 °C a dit¢ by se do ni mélo ponofovat nékolikrat pomalu a opatrné¢ a ne najednou.
Dité¢ ve vodni lazni ma pocit beztize, toto prvni odlouceni od matky pro néj neni
stresujici, ale radostné, protoZze mu ptipomina pocit, kdy bylo jesté u matky v biisku. Ve
tvari ditéte je naprosté uvolnéni a je vidét, Ze si tuto koupel uziva, otaci hlavickou ze
strany na stranu, otevird dlain a ob¢ ruce si hraji ve vod¢ spolu. Dité si tento pocit
vychutnava a dalo by se fict, ze si ve vodé¢ hraje. Koupel ditéte probihd v tichosti, jen
obcas dit¢ slab¢ zaplaCe. ObliCej ditéte se ve vodni lazni probouzi, Gsta se oteviraji a
dit¢ Spuli rty, vyplazuje jazyk. Ponechame jej ve vaniCce tak dlouho, jak je ditéti

piijemné. Z vody vytahujeme dit¢ pomalu. Koupani je pro dité prospésné i fyziologicky,

29



je to velmi vyborny a pro dité¢ zaroven piijemny zpusob, jak stimulovat kzi ditéte.
Podle Fredericka Leboyera koupe dité Iékat, porodni asistentka, nebo otec, matka je pii
této ¢innosti distancovana. Leboyerovu metodu posunul o krok dal Michel Odent, ktery
pii1 koupani chce hlavné zapojit matku, aby s ditétem byla v kontaktu (10,22).

Gravitace je pro dité dal$i novinkou na svété, a proto ho opatrné vytahujeme
z vodni 14zn€, aby nebylo touto zménou zaskoceno. Potom poloZime dité na zahfatou
plenu a zabalime ho tak, aby ru¢i¢ky a hlava byly volné. Dité polozime na bok, aby se
jeho paze a nohy mohly voln€ pohybovat. Zada podepieme, aby dité védelo, ze existuje
néco, o co se mize opfit (10).

Novorozené dité je nutné chranit pied strachem, proto nesmime dit¢ zahrnovat
vét§sim mnoZstvim zazitkd, neZz je schopné vnimat a pfijmout. K tomu nam pomohou
vzpominky z minulosti, je nutné vytvofit most mezi minulosti a pfitomnosti a ukazat
ditéti, ze 1 v pro n¢j neznamém svété je mozné najit divérné blizké zadzemi, které mu

bude poskytovat ztracenou jistotu (10).

1.3.7.5 Treti doba porodni

Tteti doba porodni, jinak nazyvéana doba k lizku, za¢ind porozenim ditéte a konci
vypuzenim placenty. Po porodu plodu se déloha retrakci ptizplisobuje snizenému
obsahu. Retrakce probiha po celé délce stény délozni mimo mista, kde je inzertovana
placenta. Pomoci kontrakci nazyvanych contractiones ad secundinas, které probihaji i
v misté inzerce placenty, dochazi k tkanovému posuvu mezi placentou a délozni sténou,
ktery vede k ptetrhani uteroplacentarnich sept a uteroplacentarnich cév. Obvykle tieti
doba porodni trva 10 az 20 minut, ale pokud zena nekrvaci, pokldda se za normalni
¢ekani maximélné 60 minut od porodu plodu. Délozni fundus se po porodu plodu
nachdzi ve vysi pupku a déloha ma kulovity tvar. Po odlou€eni placenty se fundus
délozni stava Spicatym a d€loha se zpfedu dozadu oplostuje. Rozeznavame 3 typy
odlouceni  placenty:mechanismus podle Baudelocqouea-Schultzeho, Duncana,
Gessnera.

Mechanismus podle Baudelocqouea-Schultzeho. Pfi tomto mechanismu se placenta

odlucuje od centra k periferii a je vytvafen centrdlni retroplacentarni hematom. Zena
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nekrvaci, protoze korunovité svinutd placenta a plodové blany zadrzuji retroplacentarni
hematom. Placenta je rozena fetdlni casti.

Mechanismus podle Duncana. Placenta se odlucuje od distalni periferie pies
centrum k opacné periferii, retroplacentarni hematom odtéké pochvou, takze zena mirné
krvaci pred porodem placenty. Placenta je rozena po hran¢ matetskou stranou.

Mechanismus podle Gessnera. Placenta je odlucovana od periferie, stejné jako pri
mechanismu podle Dunacana, sklesne do pochvy, korunovité se sbali a je rozena fetalni
stranou. Zena pied porodem placenty mirné krvaci, protoZe retroplacentarni hematom
byl vyplaven pfed korunovitym sbalenim placenty (11,28).

Po porodu placenty je nezbytné, aby se zkontrolovala celistvost placenty, zda
placenta obsahuje viechny kotyledony a plodové blany jsou neporusené. Casti placenty,
které by zlstaly v d€loze, mohou zapfiCinit pomalé zavinovani délohy a nésledné

krvaceni (11).

1.3.7.6 Uloha porodni asistentky ve III. dobé porodni

Pti vybavovani placenty se pouziva hmat podle Jacobse. Tento hmat napomaha
k zabranéni pretrhani plodovych obalii. Porozenou placentu uchopujeme obéma rukama
a za mirn¢ho povytahovani ji ota¢ime. Blany se diky tomu staci do provazce a lépe se
vybavuji. Po porodu placenty nasleduje revize porodnich cest a oSetieni ptipadného
porodniho poranéni, které za porodu vzniklo. Porodnik reviduje oblast zevnich genitalii,
hraz, v zrcadlech poSevni sténu, poSevni klenby a dé€lozni hrdlo. Sutura vzniklého
poranéni nebo episiotomie probihd v lokdlni anestezii. Lékat na zavér kontroluje per

rektum, zda nedoSlo k prositi stfeva (31).

1.3.7.7 Ctvrtd doba porodni

Ctvrta doba porodni je obdobi dvou hodin po porodu placenty. Po odlouceni a
porozeni placenty dochéazi k odstranéni délozni sliznice formou ocistki, kdy zlstava jen
bazalni vrstva, zkteré¢ se vytvaii nové endometrium. Bezprostfedné po porozeni

placenty je hmatné tuhé délozni dno neboli fundus pod pupkem (11).
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1.3.7.8 Uloha porodni asistentky ve IV. dobé porodni

Zenu ulozime do klidové polohy po osetieni porodniho poranéni a po hygienické
ocCisté. TK, P prvni dvé hodiny méfime a zaznamenavame a 15 minut, TT méfime po
porodu a za dv€ hodiny. U klientky sledujeme krvéaceni z rodidel a zavinovani délohy,
v prvnich dvou hodindch 4 15 minut. Sledujeme u Zeny celkovy fyzicky a psychicky
stav. Zaznamendvame moceni, protoZze naplnény mocovy méchyf mize branit

spravnému zavinovani délohy (31).
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2. CIL PRACE A VYZKUMNE OTAZKY

2.1 Cil prace

Zjistit vyuzivani konceptu vedeni porodu podle Fredericka Leboyera na

porodnim sale.

2.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otdzka 1: Jaké prvky konceptu Fredericka Leboyera jsou vyuZivany

na vybranych porodnich sélech?
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3. METODIKA

3.1 Metodika vyzkumné prdace

Setieni probihalo kvalitativni formou p¥imého, zu¢astnéného pozorovani béhem
porodu ve vybranych nemocnicich na gynekologicko-porodnickém odd¢leni.
Vypozorovana fakta béhem pozorovani byla zaznamenana do pozorovaciho archu (viz
piiloha 3) a nésledné¢ vyhodnocena. Dale je prace doplnéna nestandardizovanym
individualnim rozhovorem s porodnimi asistentkami pracujicimi na vybranych

porodnich salech (viz ptiloha 2) a s klientkami po porodu (viz ptiloha 1).

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvoii porodni asistentky pracujici na porodnim séle a klientky
po porodu. Zucastnéné pozorovani probihalo na gynekologicko-porodnickém oddéleni
pfi porodu v Nemocnici Ostrov nad Ohti (NEMOS PLUS s.r.0.), Nemocnici
Milosrdnych bratii p.o. v Brn€ a ve Svitavské nemocnici a.s. Pozorovéano bylo v kazdé
nemocnici vedeni péti porodl. Rozhovor s rodi€¢kami probé&hl ve stejnych nemocnicich,
jako probéhlo pozorovani. V kazdé nemocnici byly pro rozhovor vybrany dvé
prvorodi¢ky a dvé vicerodicky. Rozhovor s porodnimi asistentkami probéhl taktéz ve
stejnych nemocnicich, jako pozorovani a rozhovor s rodickami. V kazdé nemocnici byly
pro rozhovor zvoleny tfi porodni asistentky, které maji praxi na porodnim sale do 2 let,

od 2 let do 8 let a porodni asistentky, které maji praxi na porodnim sale vice jak 8 let.
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4. VYSLEDKY VYZKUMU

4.1 Interpretace rozhovori s rodickami
4.1.1 Respondentka ¢. 1

Matka 25 let, stfedoskolské vzdélani, druhorodi¢ka, doma ma 2 - letou dceru.

Prvni dité rodila v nemocnici, kde se ji nelibilo chovani sestficek na oddéleni
Sestinedéli, a proto se rozhodla pozadat o radu svého gynekologa a ten ji doporucil jinou
nemocnici. Tak se fidila jeho radami a ptivedla tam své druhé dit€ na svét. Rodicce se
pi1 porodu libi takové prostiedi, které co nejméné piipomind to, Ze je v nemocnici.
,Hlavné bez kachli¢ek.“ Informace ohledné vedeni porodu ziskdvala na internetu a od
znamych kamaradek. Vice informaci o alternativnich metodach pifi porodu by rada
ziskala od gynekologa. Na otazku, jak ji personal béhem porodu povzbuzoval,
odpovédéla: ,, Prvni porod byl velmi rychly, takze to §lo vSe néjak samo. Pti druhém
porodu jsem méla velkou podporu ve Vas, protoZe jste mi fekla, co a jak bude probihat
a jak mam prodychavat kontrakce a pti samotném porodu, jak mam spravné tlacit. Pi
tlateni jsem ale pak vnimala spi§ jen sama sebe nez okoli. Informace mi ale byly
poskytnuty vhodné k dané situaci.“ Povzbuzovani bylo dotazované piijemné.
Neptijemné pocity u respondentky zptsobilo to, ze nevédéla, jak dlouho bude porod
jesté trvat, nejistota a bolest. Na osvétleni na porodnim sdle se dotazovana nijak
nesousttredila, bylo ji to jedno. Hluk na porodnim sale, v dobé kdy rodila, nebyl. Na
otazku, zda ji po porodu bylo dité poloZeno na bficho, odpovédéla: ,, Ano, thned po
porodu mi porodni asistentka poloZila dit€¢ na bficho. Nic krasngj§iho jsem nikdy
v Zivoté nezazila. Bylo to nadherné.*

O porodu podle Fredericka Lebyera nikdy neslySela, kdyby vSak méla
dostate¢né informace a kdyby ji na tuto cestu nékdo navedl, tak by byla pro. Pti porodu
by pfitmi pfivitala, aby se mohla Iépe soustfedit jen na sebe a probihajici porod, nez na
to, co se déje okolo. Ticho by ji u porodu vice vyhovovalo nez hluk. Na otazku, co si
mysli o poloZeni miminka po porodu na bfiSko matce, udava, zZe je to velmi nadherny

pocit, kdyZ po nékolikahodinovych bolestech je dit¢ matce thned polozeno na biicho.
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Urcité by s polozenim ditéte po porodu na bticho matky souhlasila. Masaz miminka by
podle ni mohla upevnit vztah mezi matkou a ditétem. A urcité by rdda v budoucnosti,
pokud by méla dal$i miminko, masaz po porodu zkusila. Samoziejmé by chtéla poradit
od n&jakého odbornika, jak masaz spravné provadét, aby miminku nijak neublizila.
Vodni lazen by pro své dit¢ po porodu nechtéla, bala by se, aby se miminku nic nestalo.
I kdyby koupel ditéte provadél zkuSeny odbornik, i tak by o své dité¢ méla velky strach.

Nic vic k rozhovoru nechtéla dodat.
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4.1.2 Respondentka ¢. 2

Matka 29 let, vysokoskolské vzdé€lani, prvorodicka.

Respondentka si vybirala porodnici podle toho, co se dozvédéla za informace od
svych kamaradek, které uz dit¢ maji. Pfi vybéru porodnice ji pomahaly informace 1 z
internetu, nejvice pohlizela na to, jaky je v porodnici pfistup persondlu k zenam. Pfi
porodu by se ji libilo co nejintimnéj$i prostiedi. ,,Tiché poptipad€ s decentni hudbou,
tlumena svétla, utulné prostiedi, ale hlavné abych se mohla pohybovat dle potfeby.*
Informace ohledné¢ porodu ziskavala na ptfedporodnim kurzu, ktery navstévovala, hodné
informaci méla téZ od svych kamaradek, z knih a z internetu. O alternativnich metodach
porodu by se nejradéji dozvédéla od ,,své“ porodni asistentky, kterd by ji méla v péci v
prubcéhu téhotenstvi, béhem porodu 1 po ném v Sestinedéli. ,,Porodni asistentka by zenu
znala a mohla by ji u porodu doporucit to, co by pro ni bylo nejlepsi. Jak ji personal
povzbuzoval pti porodu, si uz moc nepamatuje, udava jen, ze veSkeré pokyny, které
dostala béhem I. doby porodni, ji byly poskytnuty vhodné a decentné. Libilo se ji, ze ji
nechal personal hodné prostoru pro ,,sebe. Tyto pokyny v ni nevzbuzovaly nepiijemné
pocity, naopak byla rada, Ze ji porodni asistentka se v§im poradila. Neptijemné pocity v
respondentce vzbuzovala nejistota ohledné délky trvani porodu. Rodi¢ce na porodnim
sale osvétleni bylo pfijemné. ,,Na porodni sal jsem si s sebou vzala svicky. Chtéla jsem
pfi porodu intimni atmosféru a byla jsem rada, Ze personal se svickami nemél problém.
Jen pfi samotném porodu si porodni asistentka rozsvitila pojizdné svétlo, aby vidéla,
zda nevznika néjaké poranéni za porodu. To mi ale vysvétlila a vitbec mi to nevadilo a
neovlivnilo atmosféru.“ Na porodnim séle pii jejim porodu nebyl hluk, protoze rodila
v noci, a na porodnim sale nebylo takové rusno jako béhem dne. Rodi¢ce bylo ihned po
porodu polozeno dité na biicho. ,,M¢la jsem to uvedené v porodnim planu a porodni
asistentka respektovala moje prani.*

O porodu metodou Fredericka Leboyera nikdy dfive neslySela a nezna ji.
Respondentka by urcité uvazovala o zplisobu vedeni porodu touhle metodou, protoZe si
mysli, Ze ji osobné by vyhovoval. Na porodnim sale pti porodu by urcité chtéla ticho a
ptitmi, protoZe je to podle ni pfirozencjsi a piijemné;jsi a kazdy ruch ¢i zbyte¢né svétlo

je dle jejiho ndzoru prekazkou. ,, Takovouhle atmosféru jsme se s manzelem snazili
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vytvofit u mého porodu a personal nam vysel vstfic. Na otazku, co si mysli o poloZeni
ditéte po porodu matce na biicho, odpovédéla, ze by se urcit¢ mél podpoftit jakykoliv
kontakt mezi matkou a ditétem. ,, Pro mé to byl jeden ze zasadnich pozadavkd,
samoziejm¢ za piedpokladu, Ze dité je po porodu v naprostém potadku.“ O masazi
miminka po porodu u matky na btiSe nema dostatek informaci, ale urcité si mysli, ze to
musi byt pfijemné jak pro matku, tak i pro dit¢ a opét se prohlubuje vzajemny kontakt
mezi matkou a jejim ditétem. Kdyby méla tu mozZnost, tak by masaz zkusila. Vodni
lazen ji ptijde v prvnich hodindch po porodu pro dité zbyte¢na. Mysli si, Ze dité¢ by mélo
byt po porodu primarné v kontaktu s matkou, takze by ji po porodu nechtéla.

K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.1.3 Respondetnka ¢. 3

Matka 30 let, sttedoskolské vzdélani, Zzena je druhorodicka, doma ma 4 letou
dceru.

Respondentka se rozhodla rodit ve stejné nemocnici, ve které piivedla i své
prvni dité¢ na svét. Protoze byla se v§im v nemocnici naprosto spokojend, zvolila si
znovu stejnou nemocnici. V nemocnici by uvitala ,,domaci* prostiedi, aby zdi byly
barevné vymalovany a na nich tfeba 1 n¢jaké obrazky. Libilo by se ji, kdyby
zdravotnické pomticky byly néjak schované a ne hned viditelné. ,,Abych si prosté
nepiipadala jako v nemocnici.” Informace ohledné vedeni porodu ziskala od své
gynekoloZky v ordinaci, protoze se ji na to zeptala. Podle ni by se rodicky o
alternativnich metodach vedeni porodu mély dozvédét od svého gynekologa nebo jeho
sestry. ,, Chapu ale, Ze bohuzel na to nemaji tolik ¢asu, aby mohli kazdou t€hotnou zenu
o tomto informovat.“ Na dotaz, jak personal respondentku pii porodu povzbuzoval,
odpovédela: ,,Béhem porodu mé persondl na miij vkus povzbuzoval moc hlasité,
chvilkami se porodni asistentky piekiikovaly.* Nevédéla, kterymi pokyny se ma tidit a
co mé délat. Toto povzbuzovani klientce bylo hodné nepiijemné. Béhem porodu v ni
nepiijemné pocity vzbuzovalo mnoho lidi na porodnim boxu. Myslela si, ze u porodu
budou pfitomni jen porodni asistentka, 1ékaf a novorozenecka sestticka. Namisto toho
méla u porodu spoustu lidi, 1 mediky, a nikdo ji dopfedu o tom neinformoval. Na
porodnim sale bylo podle klientky az zbyte¢né¢ moc svétla, bylo ji to nepfijemné. Min
osvétleni by ji bylo urCité prijemné¢j$i. Na otazku, zda na porodnim sdle byl hluk,
respondentka udava: ,, Ano, na porodnim siale byl hluk zvenkovni ulice, to ale
samoziejm¢ nemohu ddvat za vinu nemocnici.* Dité po porodu matce bylo polozeno na
bticho.

O porodu Fredericka Leboyera nikdy v zivoté neslySela. O této metodé¢ by
uvazovala, kdyby méla dostatecné informace a kdyby mohla vidét, jak tento porod
probiha, tfeba na néjakém ukazkovém videu. U porodu by urcité uvitala ticho a ptitmi.
,,Pokud Clov€ka néco boli a kontrakce hodné boli, tak chce mit klid, ticho a malo svétla.
Navic moc svétla urCité po porodu nedéld miminku dobie. Musi to pro né&j byt Sok.“ Po

porodu by dité urcité na bticho chtéla polozit, protoze cel¢ téhotenstvi se na miminko
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tésila, a tak ho chtéla mit co nejdiive u sebe. O masazi ditéte po porodu si mysli, Ze je to
dobry napad, rdda by jej zkusila. Jako prvorodicka by méla u vodni lazné strach, aby
svému ditéti nijak neublizila. Pokud by ale dité koupal personal, nebo ji nékdo u toho

pomahal, tak by urcité nebyla proti a 1azeni by chtéla. K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.1.4 Respondentka ¢. 4

Matka 36 let, sttedoSkolské vzdélani, Zena je druhorodicka, doma ma 7-letou
dceru.

Respondentka si vybrala nemocnici podle toho, co ji doporucila Zenské sestra u
gynekoloZky, kterou navitdvuje. Zena byla s prostiedim pii porodu spokojend, nema
z4dné pozadavky na to, jak by mél porodni sal vypadat. ,, Co bylo, to bylo dobré. Pro
meé neni dalezité, jak to na porodnim séale vypada, ale mnohem dilezitéjsi je pro mé to,
jak se ke mné€ personal chova a jakou pé¢i nemocnice nabizi.“ Informace ohledné
porodu a jeho vedeni ziskavala od Zenské sestry u gynekolozky, ale nejvice informaci
ziskala na internetu. Podle respondentky by se téhotné zeny mély dozvédét o
alternativnich metodéach porodu od svého gynekologa. ,,Bohuzel, gynekologové a ani
jejich sestticky nemaji dostatek Casu, aby mohli kazdé t€hotné Zené povidat o rtiznych
metodach porodu. Podle mé je to velkd Skoda. Myslim si, Ze Zeny by se nebaly zeptat na
jakékoliv otazky, protoze svého I¢kaie dobfe znaji a maji k nému urcitou davéru.*
Dotazovanou personal pti porodu povzbuzoval slovné, ale nikdo na ni nekiicel a pti
porodu mluvila jen jedna porodni asistentka, ktera rodila. ,,Asistentka m& povzbuzovala
klidnym hlasem a vSichni byli moc hodni.“ S povzbuzovanim pti porodu byla spokojena
a bylo ji to pfijemné. Béhem porodu u ni nevzbuzovalo nic nepiijemné pocity.
,Porodni asistentky se mi dostatecné¢ veénovaly, vSe mi bylo vysvétleno dokonce i1
nekolikrat, takze jsem neméla z niceho obavy a nepiijemné pocity.“ Porodni sal byl
osvétlen normalng, respondentce to bylo vcelku pfijemné. Béhem jejiho porodu na
porodnim sale nebyl viibec Zadny hluk. Dité ji bylo thned po porodu poloZeno na jeji
bticho.

O porodu metodikou Fredericka Leboyera nikdy neslySela. O tomto zpiisobu
vedeni porodu by mozné uvazovala. Na otazku, zda by chtéla u porodu ticho a ptitmi,
odpovédéla: ,, Ticho bych na porodnim sile nevyzadovala. A co se tyCe pfitmi, ano,
pro€ ne. Ale nevadilo by sestfickam, kdyby Zena chtéla na porodnim sale ptitmi? Urcité
je to pro dité lepsi, kdyz je na porodnim sale pfitmi, ale zase to beru tak, ze kdyz je
nutné rychle jednat, tak je potifeba hodné svétla.* Polozeni ditéte matce po porodu ihned

na bficho se ji moc libi. Prvni hol¢i¢ka ji po porodu na biicho nebyla ihned polozena a
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matka tikd, Ze je to velika Skoda, protoze to je nadherny zazitek. Mysli si, ze vSechny
ukony u matky na bfiSe, jsou mnohem lepsi, nez kdyz se déti odnesou jinam. Masaz
ditéte na biiSe by se ji libila, akorat nevi, jestli by v té chvili, kdy poprvé po porodu
uvidi své dité, dokazala zachovat chladnou hlavu a dit€ masirovala spravné. Byla by
rada, kdyby u ni byla sesttficka a pomahala ji, aby své dit¢ masirovala spravné a nijak
mu neublizila. Dotazované by se vodni lazeii pro dité libila, jen by méla starost o to, aby
voda byla dostatecné tepla, aby ditéti nebyla zima. ,,Podle mého nazoru to ditéti musi
byt ptijemné, protoze mu to asi ptipomina to, jak bylo u m¢ v btisku.” K rozhovoru

nechtéla nic dodat.
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4.1.5 Respondentka ¢. 5

Matka 27 let, stfedoskolské vzdélani s maturitou, Zena je prvorodicka.

Porodnici pro porod si vybrala podle vzdéalenosti od bydliste, reference
znamych, ale nejvice ji ovlivnila dobrd zkuSenost jeji maminky, kdyz zde rodila. Pfi
porodu by uvitala hlavné klidné prostiedi, televizi ani radio by na porodnim sale
nepotiebovala. Informace ohledné¢ vedeni porodu neziskavala nikde, az porodni
asistentky na porodnim sale ji fekly, jak mé& prodychdvat bolesti a jaké polohy ji
pomohou od bolesti. O alternativnich metodach vedeni porodu by se nejradéji
dozvédéla na letdccich a plakdtech u gynekologa, aby si sama budouci maminka
nemusela vSechny informace vyhledavat na raznych internetovych strankach. Béhem I.
doby porodni ji personal nijak nepovzbuzoval. Sestra se vzdy pfisla jen podivat na
kiivku, jak se dafi miminku. ,,Bylo mi to nepfijemné, kdyZz sestra jen pfisla, nic netekla
a zase odesla.* Béhem porodu v ni nepfijemné pocity vzbuzovalo to, Ze ji personal mélo
informoval a malo radil. Jako prvorodicka nevédéla, co ma Cekat, jak vSe bude probihat.
Netusila, jaké ulevové polohy by pro ni byly nejlepsi, ani nevédéla, jak ma spréavné
bolesti prodychavat. Rodicka rodila béhem dne, takZe na porodnim sale osvétleni
zapnuté nebylo. Svitilo hodné slunce a bylo pfijemné, Ze na porodnim sale byly
zatazené zaluzie. Kdyby ale rodila v noci, byla by rada, kdyby na porodnim sale bylo
piijemné osvétleni, ur€it¢ by nechtéla zafivky. Pfimo na porodnim sale hluk nebyl,
protoze méla potad ptiviené dvete. Bylo ji neptijemné to, Ze slySela, jak se sestticky na
sesterné o néem bavi a sméji se tomu hodné nahlas. To ji pfiSlo velmi nevhodné. Po
porodu ji nebylo dité¢ polozeno ihned na bficho, jen ji miminko sestficky ukazaly a
odnesly ho oSetfovat do vedlejSi mistnosti.

O porodu podle Fredericka Leboyera nikdy piedtim neslySela. Kdyby méla
dostate¢né informace, urcit¢ by o porodu Leboyera uvazovala. Na otazku, zda by pfi
svém porodu chtéla ticho, odpovédéla: ,, Ano, urCité bych chtéla, dle mého nazoru je
lepsi klidné prostiedi, které tolik rodicku nestresuje. Mozna by se mi libila i néjaka
relaxacni hudba.“ Méné svétla by také uvitala, vytvofi to intimnéj$i atmosféru a pfi
ptitmi by se ji lépe relaxovalo, neZ kdyby na porodnim sale bylo moc osvétleni.

Polozeni ditéte ithned po porodu na biicho matky je podle ni izasna véc, mrzi ji, Ze ten
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moment nemohla zazit. Pf1 dal§im porodu by ocenila, kdyby ji dité bylo ihned, kdyz se
narodi, poloZeno na bficho. Na masaz nema zadny néazor, pottebovala by vice informaci
o tom, jak to probihd. Vodni lazen by u ditéte uvitala, pokud je to v souladu s jeho
zdravim a je mu to piijemné. K rozhovoru respondentka dodala: ,,At’ je porod jakykoliv,

stat se matkou je ta nejkrasnéjsi véc v zivoté zeny.*
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4.1.6 Respondentka ¢. 6

Matka 23 let, stfedosSkolské vzdélani s maturitou, Zena je prvorodicka.

Vybér porodnice u respondentky ovlivnilo to, jaky je vztah personalu
k rodickam nejen pi1 porodu ale 1 na oddéleni Sestinedé€li. Velkou roli hralo vybaveni
porodniho salu, ktery si prohlidla pfi prohlidce porodnice, zda sestficky na oddéleni
Sestinedé€li radi prvorodi€¢kdm s ochotou a zdali pomahaji maminkdm pii nesndzich
v kojeni. Pi1 porodu by uvitala Gtulné a doméci prostiedi. ,, Ur€ité bych si vybrala mensi
porodnici s par sestfickami. Nemam rada, kdyz porodnice jede jak na bézicim pasu a
maminky s détmi jsou jen Cisla.” Informace ohledné porodu a jeho vedeni ziskdvala
v neziskové organizaci Centrum nadéje a pomoci, od své maminky, pfibuznych a
kamaradek, které uz jednou rodily. ,,Par cennych rad jsem se dozvédéla i1 v porodnici,
kdyz jsem tam byla na prohlidce.”“ Na otazku, kde by se rodicky mély dozvédéet vice
informaci o alternativnich metodach porodu, odpovédéla: ,,Zalezi pouze na rodicce, kde
si informace sezene. Dnes je plno riznych organizaci a spolecenstvi, nemluvé o
placenych kurzech. Pokud se o to rodicka zajima, seZene si informace sama. Zase na
druhou stranu by ji ale informace nemély byt nuceny. Znadm plno rodicek, co porod
prosté ,nefesi“ a na zadny kurz se nezapiSou.“ Personal rodiCku pii porodu
povzbuzoval slovné a hlavné v klidu. VéEtSina porodnich asistentek podle respondentky
byla skvéla, ale vzdy se najde n€¢kdo, kdo Clovéku neni dvakrat ptijemny. VSechny
porodni asistentky ji povzbuzovaly, protoze je to jejich prace a chtéji, aby vSe dobie
dopadlo. Povzbuzovani béhem porodu, co si pamatuje, ji bylo pfijemné. Béhem 1. doby
porodni ji personal moc nepovzbuzoval, protoze méla normalni priibéh 1. doby porodni.
Personal se ji moc nevénoval a na vSe byla hlavné sama. Porodni asistentka se obCas na
ni pfiSla jen podivat. Nejvice ji povzbuzoval jeji manzel, ktery byl na porodnim sale
pritomen. Pfi samotném porodu si povzbuzovani ani moc neuvédomuje. Béhem porodu
vni nepfijemné pocity vzbuzovaly bolest, nejistota a strach, aby vSe probchlo
v poradku. ,, V té chvili prosté Zijete tim okamzikem a soustfedite se na jedno, mit to uz
za sebou a drzet miminko v naru¢i. Neni moc prostoru na néjaké hloubavé premysleni.*
Na porodnim sale méla normalni osvétleni. Jelikoz rodila v noci, tak moc na vybér

nem¢éla. Porodni sél byl dostatecné osvétleny, bylo tam hodné svétla a respondentce to
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vyhovovalo. Na porodnim séle zadny hluk nebyl, na patie je sice jesté dalSich par salu,
ze kterych je mozno slySet dalSi rodicky, ale dotazovana tam zrovna v tu chvili rodila
sama. AZ kdyZ byl jeji syn na svété, tak obcas zaslechli rodicku z vedlejSiho salu. V tu
chvili ji to ale nijak nevadilo, sousttedila se jen na své dité. Po porodu ji bylo dit¢ ihned
polozeno na bficho. ,Jest¢ nebyla pfesttizena ani pupecni $ilira, to udélala porodni
asistentka aZ na mém bfiSe.*

O porodu podle Fredericka Leboyera nikdy neslySela. Pokud by méla dostate¢né
informace a v nemocnici by ji to umoznili, tak by o tomto zptsobu vedeni porodu
uvazovala. Béhem svého porodu by chtéla ticho 1 ptitmi, protoZe to navozuje klidnou
atmosféru hlavné na zacatku 1. doby porodni. Na konci I. doby porodni by ji to uz bylo
jedno, protoZe se nevénovala uz ni¢emu jinému nez samotnému porodu. Na otazku, co
si mysli o okamzitém polozeni ditéte na biicho matky, odpovédéla: ,,U porodu jsem to
tak méla, Ze mné hned porodni asistentky polozily dit¢ na bficho a bylo to skvé¢lé.
Myslim si, Ze je to nesmirné dileZité pro navazani kontaktu a k tomu patii i prvni
piisati. O masazi ditéte si mysli, Ze je to asi dobré. Podle ni ale staci, kdyz matka dité
po porodu hladi po zadech, v podstaté se to da také povazovat za masaz. Vodni lazen
povazuje za zajimavy napad, tato mySlenka Leboyera se ji moc libi. Byla by rada,
kdyby to pfi dalsim porodu mohla néjakym zplsobem vyzkouSet. K rozhovoru
respondentka dodala: ,,Ja osobn¢ jsem chtéla, aby porod byl co nejpiirozenéjsi. Je ale
bohuZzel pravdou, Ze naSe porodnice nejsou oteviené k takové spolupraci. Jen doufam,

7e se to brzy zméni.*
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4.1.7 Respondentka ¢. 7

Matka 29 let, vysokoskolské vzdélani, Zena je druhorodicka, doma ma 2-letou
dceru.

Dotazovana si vybrala porodnici podle toho, co ji doporucily znamé kamaradky,
které uz v porodnici rodily. Pfi porodu by uvitala co nejvice intimity. Informace ohledné
vedeni porodu ziskavala na piedporodnim kurzu, ktery dotazovand navstévovala.
Informace o alternativnich metodéach by nejradéji ziskala od svého gynekologa, kterého
navstévuje, nebo od porodni asistentky v ordinaci nebo od asistentky na pfedporodnich
kurzech. Personal pti porodu respondentku povzbuzoval racionalné. VSe ji vklidu
vysvétlovali a radili ji, to ji vyhovovalo a bylo ji to pfijemné. Béhem porodu v ni
vzbuzovalo nepiijemné pocity to, ze slySela kiik rodicky z vedlejSiho porodniho boxu.
,Ja jsem byla teprve na zacatku a neméla moc velké bolesti, takze mé ten kiik opravdu
Silené désil.“ Na otazku, jak ji bylo pfijemné osvétleni na porodnim sale, odpovédéla:
,»Bylo mi to jedno.“ Pfi porodu dotazované na porodnim sdle byl hluk zpisobeny
druhou rodickou, kterd prozivala porod hodné hlasité. Na otdzku, zda ji dit€¢ po porodu
bylo poloZeno ihned na bticho, respondentka odpovédéla: ,JelikoZ mi prvni dit€¢ na
bticho poloZeno nebylo, protoze to byl klestovy porod, tak jsem u druhého porodu byla
nadSena, kdyz mi miminko na bficho polozili. Byl to nadherny pocit.*

O porodu podle Fredericka Leboyera nikdy v zivoté neslySela. O tomto zptisobu
vedeni porodu by ale uvazovala, kdyby méla dostatetné informace. BEhem porodu by
rdda méla ticho, protoZe u porodu nesnesla hluk. Vadila ji hudba 1 mluveni, ticho ji
pomahalo Iépe se soustfedit. Pfitmi by pro ni taky urcité bylo lepsi. Na otazku, co si
mysli o polozeni ditéte po porodu matce na biicho, odvétila: ,Nemizu mluvit za
miminko, moznd mu to je 1 jedno, ale pokud mluvim za sebe jako za matku, tak musim
fict, ze to bylo skvélé. Masaz ditéte by od sestficky provést nechtéla, libilo by se ji,
kdyby to umé¢l tatinek, aby mohl dit¢ masirovat. O tom, ze by masaz ditéte po porodu
zvladla, sama pochybuje. S vodni lazni na porodnim sale by souhlasila, protoze déti
maji od mala rddy vodu, tak by se to urcit¢ miminku libilo. K rozhovoru nechtéla nic

dodat.
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4.1.8 Respondentka ¢. 8

Matka 38 let, stfedoSkolské vzd€lani, zena je druhorodicka, doma ma 20 -
tiletého syna.

Dotazovand pracuje v nemocnici, kde se rozhodla rodit, proto si zvolila tuto
porodnici, protoZe vybaveni porodniho salu a personal velmi dobie zna. Na prosttedi pii
porodu by nic neménila, libilo se ji, jak to na porodnim sale, kde se rozhodla rodit,
vypada. Informace ohledné¢ vedeni porodu ziskavala v Casopisech, z CD piehravaca,
letacka, tisku, televize, v poradné pro téhotné. ,,A jsem zdravotni sestra, sice jsem nikdy
nepracovala na porodnim sdle nebo gynekologii, ale informaci ohledné vedeni porodu
jsem meéla dostatek ze svého studia.” Podle respondentky by se rodicky vice informaci
ohledn¢ alternativniho vedeni porodu mély dozvédét zmédii, tisku, literatury, na
piedporodnich kurzech a v poradnach pro téhotné. Dotazovanou persondl pii porodu
povzbuzoval vytecné, vSe ji v klidu a nékolikrat vysvétlil. Rodila sice podruhé, ale
ptipadala si jako prvorodicka, protoZe prvni dit¢ méla pted 20-ti lety. Spoustu véci proto
zapomnéla, ale persondl ji vSe ochotné vysvétlil. Povzbuzovani persondlu ji bylo
ptijemné, protoze méla pocit, Ze neni sama a Ze je vSe tak, jak ma byt. Respondentka na
otdzku, co v ni béhem porodu vzbuzovalo nepiijemné pocity, odpoveédéla: ,,M¢la jsem
hlavné strach o své miminko, vzhledem k mému vysokému véku.“ Osvétleni na
porodnim sale ji bylo pfijemné, protoZe ma rdda hodné svétla. Na porodnim sale, kde
rodila, nebyl zadny hluk, ktery by ji byl nepfijemny a znepiijemnoval ji porod. Po
porodu ji bylo dité ihned poloZeno na bticho.

O porodu podle Fredericka Leboyera nikdy neslySela. Kdyby o tomto zptsobu
vedeni porodu méla dostatecné informace, mozna by i o ném uvazovala. U porodu by
uplné ticho nechtéla, chtéla by, aby ji sestiicky radily, jak ma spravné tlacit. Pfitmi by u
porodu také nechtéla, protoze k zivotu potiebuje svétlo, které ji dodava hodné energie a
silu. PoloZeni ditéte matce thned po porodu na biicho je podle ni velmi dobré jak pro
matku, tak pro jeji dité, podpofii se vzajemny kontakt. Dotazovana na otdzku, co si mysli
o masazi ditéte po porodu u matky na bfiSe, odvétila: ,,Pro miminko je to urcité
pfijemné, tak pro¢ mu neusnadnit a nezpfijemnit tu téZkou cestu na svét. Navic si

myslim, Ze by to urcité bylo pfijemné 1 mamince.” Vodni lazen podle respondentky u
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ditéte zmirni stres, kterého je pii porodu na n¢j hodné, proto by v zajmu ditéte chtéla
vodni lazen zkusit. Respondentka k rozhovoru dodala: ,,Porod neni zddna sranda, ale

pak to vSe stoji za to. Viele doporucuji.*
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4.1.9 Respondentka ¢. 9

Matka 31 let, stfedoskolské vzdelani, zena je prvorodicka.

Porodnici pro porod si vybrala podle toho, jak je vybaven porodni box a také
kvlli tomu, Ze v nemocnici v dobé studia na stfedni Skole vykonavala praxi, takze ji
prosttedi bylo trochu znamé. S prostfedim pii porodu byla spokojend, vyhovovalo ji
hlavné to, ze porodni sél vypadal jako pokoj, bylo pro ni diilezité, aby se citila jako
doma a ne jako v nemocnici. Respondentka ziskavala informace ohledné vedeni porodu
hlavné na internetu a také pii osobni prohlidce na porodnim sale. O alternativnich
metodach vedeni porodu by rodicky mély ziskavat informace od gynekologa a porodni
asistentky a na predporodnich kurzech. Na otazku, jak ji persondl povzbuzoval pti
porodu, odpovédéla: ,,Mé&la jsem opravdu velké Stésti na miij tym I1ékait a sester, co se o
mé staral. Persondl byl ke mné mily a moc mné pomohl. Porodni asistentky mi vSe
klidn€ vysvétlovaly. Tento zpiisob povzbuzovani pti porodu ji byl ptijemny, protoze ji
personal tikal, co a jak ma délat, sama by si rady nevédéla. Béhem porodu v ni
vzbuzovaly nepiijemné pocity bolest a obava z toho, ze porod nezvladne. Na otazku, jak
Ji bylo pfijemné osvétleni na porodnim sale, odvétila: ,,Osvétleni mi bylo UpIné jedno,
to jsem nijak nefeSila a svétla jsem si hlavné viibec nevSimala.* Na porodnim sale
v dobé, kdy respondentka rodila, hluk nebyl. Po porodu bylo dotazované dité polozeno
thned na bficho.

O metodice podle Fredericka Leboyera nikdy v zivoté neslySela. O tomto
zpusobu vedeni porodu by uvazovala. Metoda Fredericka Leboyera ji zaujala, zda se ji
jemna. Mysli si, Ze ale realita je jind a nejde za vSech okolnosti timhle zptisobem vést
porod. Pritmi pfi porodu by uvitala, chipe ale potteby persondlu mit dostatek svétla a
jak uvedla vySe, osvétleni pii porodu nevnimala. Ticho na porodnim sdle by nechtéla,
protoze by ji znervoznovalo. Myslela by si, Ze je néco v nepotadku, vice ji vyhovuje,
kdyz posloucha porodni asistentky, co a jak ma d¢lat, to v ni vyvolava klid. PoloZeni
ditéte ihned po porodu na bficho matky povazuje za p&kné a je rada, Ze ji po porodu
bylo dité ihned na biicho polozeno. O masazi ditéte po porodu u matky na bfiSe si
nemysli nic konkrétniho. ,,Pokud je to pro miminko lepsi, tak pro¢ ne. Ja si ovSem

myslim, Ze to mozna neni az tak nutné.*“ O vodni lazni si mysli, Ze je to pro dit¢ dobré¢,
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protoze to pro néj pak neni takovy Sok pii ptichodu na svét. Hodnoti to velmi pozitivné,

proto by ji chtéla. K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.1.10 Respondentka ¢. 10

Matka 31 let, sttedoskolské vzd€lani, zena je ttetirodicka, doma ma 6-tileté¢ho a
3-letého syna.

Porodnici pro sviij porod si volila podle vzdalenosti od mista bydlisté a kvili
piedchozim zkuSenostem, protoZe ve stejné nemocnici rodila jiz dvakrat. Pti porodu je
ji jedno, jak je vybaven porodni sal, nebo jak jsou zdi vymalované a jestli na nich jsou
n¢jaké obrazky. Pro respondentku je diilezitéjSi kvalita zdravotnické péce nez to, jak
vypada porodni box. Informace o porodu a jeho vedeni ziskavala u svého gynekologa,
na internetu a v ¢asopisech pro maminky. Spoustu véci se dozvédéla pii svych dvou
pfedchozich porodech, Cerpala ze svych zkuSenosti. Vice informaci o alternativnich
metodach by se chtéla dozvédét od svého gynekologa v ordinaci a na pfedporodnich
kurzech. Personal pii porodu dotazované v klidu a trpélivé tikal, jak ma dychat a tlait.
Povzbuzovani ji urcité nepiijemné nebylo, ba naopak byla velmi rada, ze ji n€kdo fekl,
co a jak ma v danou chvili délat. Neptfijemné pocity béhem porodu v ni vzbuzovala
bolest a strach o dité, aby se narodilo zdravé. ,,Hodné nepfijemny pocit ve mné vyvolal
klystyr a holeni, tyto procedury jsou pii kontrakcich hodné nepiijemné.*“ Osvétleni na
porodnim séle respondentka nevnimala, bylo ji to jedno. Na otdzku, zda byl na
porodnim sale hluk, odvétila: ,,Na porodnim sale jsem hluk nijak nevnimala, ale mozna
jsem ho délala ja sama. Dité po porodu ji nebylo ihned polozeno na bficho.

O porodu podle Fredericka Leboyera nikdy neslySela. O tomto zplsobu vedeni
porodu by neuvazovala. U porodu by méné svétla uvitala, pfitmi je pro dotazovanou
pfijemné;jsi nez jasné svétlo. Ticho by u porodu nevyzadovala. Sama o sobé tika, Ze je
hodné¢ spolecenska a upovidana, takze se citi 1épe, pokud s ni nékdo mluvi, nez kdyz je
ticho. Na otazku, co si mysli o polozeni ditéte na bficho matky ihned po porodu,
odpovédéla: ,,Ma to urcité néco do sebe, ja osobné jsem byla tak vyCerpana po porodu,
ze jsem byla radda, kdyz mi dité donesli Cisté a zabalené v zavinovacce. A miminko
vypadalo naprosto spokojen¢ a v klidu spalo.* Masaz pro dité podle respondentky mutze
byt pro ngj ptijemna. ,,Podle mé je to stejné kazdodenni ¢innost, kterou snad kazda
matka dé€la se svym ditétem od porodu.* O vodni lazni si mysli, ze je pro dité zbyte¢na.

Dité bylo ve vod¢ dost dlouho u matky a je lepsi, kdyz ho bude mit matka u sebe, nez
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kdyby ho mé¢l jesté persondl koupat. Na otdzku, zda by chtéla néco k rozhovoru dodat,
odpovédela: ,,Myslim, ze se ohledné¢ porodii déla docela dost cavykl. Je to prosté
pfirozené, 1 kdyz porod provdzi mnoho nepfijemnych véci jako je klystyr, holeni,
nasttih, Siti a mnoho dalSich. Ale po tomhle vSem to bylo samoziejmé krasné. Osobné¢ si
myslim, Ze je porod pro dité tak jako tak stresujici zaleZitost a nezélezi na svétle, tmé,
lazni nebo masézi. Dulezité je to, jak o néj peCujeme nadale. Nemyslim si, ze by moje

déti mély néjaka traumata z toho, Ze se narodily normalné.*
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4.1.11 Respondentka ¢. 11

Matka 25 let, vy$si odborné vzdélani, prvorodicka.

Porodnici si vybrala na doporuceni kamaradek, které¢ v nemocnici rodily a byly
spokojené s ptistupem personalu a s vybavenim. DalSim divodem, proC si zvolenou
nemocnici vybrala pro porod, bylo to, Ze béhem Skolni praxe chodila na porodni sal
prave v této nemocnici, takze védéla, jak to na porodnim sale vypada a jaky je persondl.
S prostfedim pii svém porodu byla spokojena. Na boxu méla pohodlné moderni
porodnické kieslo, rehabilitacni pomiicky a mistnost byla dobie osvétlena. Piesné
takové prostiedi pti porodu chtéla, protoze se ji libi. Zakladni informace ohledné porodu
a jeho vedeni ziskala b&hem studia. Podrobné¢jsi informace ziskavala na internetu,
v Casopisech, v kniznich publikacich pro budouci maminky, na pfedporodnim kurzu a u
své¢ gynekolozky. Respondentka by se o alternativnich metodach vedeni porodu
nejradéji dozveédéla v porodnici, na predporodnich kurzech a na internetu. Dotazovanou
personal pii porodu potad chvalil a povzbuzoval ji jak je Sikovna. Tym zdravotnikl byl
kvalifikovany, chapajici a povzbuzoval ji trpélivé a klidnym hlasem. Na otazku, jestli ji
to bylo pfijemné, odpovédéla: ,,UrCité to na mé¢ pusobilo hodné kladné, protoze jsem
byla hodné& slaba a védéla jsem, ze nespolupracuji tak, jak bych méla. A Sikovna jsem
rozhodné nebyla, ptfestoZze persondl délal, co mohl.“ Nejvice nepfijemny pocit v ni
vyvolaval strach z porodnich poranéni. K osvétleni na porodnim sdle neméla zaddné
vyhrady, bylo pfimétené. Na porodnim sale rodicka hluk neméla. Po porodu ji bylo
thned dité ptiloZeno na bticho.

O porodu podle Fredericka Leboyera slySela. O tomto zpiisobu porodu by
neuvazovala, protoze by ji nevyhovovalo prosttedi, které pii porodu Leboyer propaguje.
Béhem porodu by pfitmi nechtéla, protoZze ma rada svétlo a chtéla by, aby zdravotnici
dostate¢né¢ na svou praci vidéli. Ticho pii porodu by nechtéla, protoze si nedovede
piedstavit, ze by zdravotnici Septali, nebo by ji viitbec pokyny netikali. Rodi¢ka by méla
s porodni asistentkou nebo porodnikem komunikovat. O poloZeni ditéte na biicho
matky si mysli, Ze je to pro matku jedine¢ny a velmi dojemny okamzik. Na otazku, co si
mysli 0 masazi miminka po porodu u matky na btise, odvétila: ,, Myslim si, Ze maminky

hladi instinktivné po porodu svd miminka, kdyZ je maji na biiSe, coz se d& za takovou
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mens$i masaz povazovat.“ Vodni lazein by se podle respondentky mohla provadét,
protoze ditéti to zpfijemni ptichod na svét, chape ale, ze 1 bez ni maji zdravotnici kolem

miminka na porodnim sale dost prace. K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.1.12 Respondentka ¢. 12

Matka 27 let, stftedoskolské vzdélani, prvorodicka.

Rodicka si vybrala nemocnici podle doporuceni zndmych kamaradek, které
v nemocnici rodily a byly se v§im maximaln¢ spokojené. DalSim kritériem pro vybér
porodnice byla vzdalenost od bydlisté. Pfi porodu by se respondentce libilo hlavné
domaci prostiedi. ,,Prostfedi ptfi porodu je hodné dulezité, zvlast kdyz rodicka na
porodnim boxu travi n€kolik dlouhych hodin, nez porodi. M¢la by se tam citit alespon
trochu dobfe.“ Informace o porodu ziskavala pfevazné na internetu a v riznych kniznich
publikacich. O riznych moznostech alternativniho porodu by se nejradéji dozveédéla od
svého gynekologa v ordinaci. Na otdzku, jak ji povzbuzoval persondl pii porodu,
odpovédela: ,,Nic moc. Nékterym pokyniim od porodni asistentky jsem ani nerozumnéla
a jelikoZ nékdy mluvila tak neochotné a otravené, tak jsem se bala zeptat, kdyZ jsem
néco neveédéla. Asi jsem neméla Stésti na asistentku a pana doktora.“ Toto
povzbuzovani ji pfijemné nebylo. Nepfijemny pocit v ni vzbuzovalo tlaceni na biicho
v II. dobé porodni a jeji pocit, Zze to ned€la spravneé. Osvétleni na porodnim sale ji
nevadilo. ,,Svétlo bylo v potfaddku, porodni asistentka mi vecer nechala svitit jen malou
lampicku, abych mohla mezi kontrakcemi klidné zavtit o¢i a odpocivat. Na porodnim
sale hluk nebyl, protoze rodila v noci. Po porodu ji dit¢ nebylo ihned poloZeno na
bticho.

O porodu Fredericka Leboyera nikdy neslySela. O tomto zpiisobu vedeni porodu
by mozna uvazovala. Pfitmi by na porodnim séle chtéla a ticho taky, odtivodnila to tim,
ze v takovém prostiedi by se citila bezpecnéji a méla by urcité vice intimity. Na otazku,
co st mysli o okamzitém polozeni ditéte po porodu matce na biicho, odpovédéla:
,Myslim si, Ze je to dobré, ze thned vznikne pouto mezi matkou a jejim ditétem. Mné
bohuzel dit¢ po porodu na bficho ihned nepolozili, pofad jsem se musela vedle sebe
koukat, kde je a co s nim d¢laji.“ Masaz ditéte je podle ni dobra véc, kterd jesté vice
prohlubuje kontakt mezi matkou a ditétem. Na vodni lazen nahlizi pozitivné, u porodu
by ji u ditéte uvitala, protoze pro dit€¢ musi byt Sok, kdyz 9 mésict je v plodové vod¢ a

po porodu je na “sousi. Timto by se Sok urcité zmirnil. K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.2 Interpretace vysledkii rozhovorii s porodnimi asistentkami

4.2.1 Porodni asistentka ¢. 1

Porodni asistentka méa vyssi odborné vzdélani, byl ji udé€len titul DiS. Praxi na
porodnim sale ma 2 roky.

Na otézku, zda pti porodu v II. dobé porodni nabizi alternativni zpiisoby vedeni
porodu, odpovédéla, Ze bohuzel ne, Ze v jejich nemocnici se alternativni zplsob
nenabizi, ze Zeny rodi pouze na porodnickém kiesle. Porod podle Fredericka Leboyera
je ji velmi znamy. Nazor na tuto metodu ma respondentka kladny. Udava: ,,Metoda
Fredericka Leboyera je super, ale je mozné jen za urcitych podminek, rodicka musi
s personalem spolupracovat a porod musi hezky postupovat.“ Ve své praxi se s touto
metodou setkala asi 5 krat, a to na porodnim sdle v nemocnici v Ostrové nad Ohiti
(NEMOS PLUS s.r.0.) pted 10 lety, neZ odesla na matefskou dovolenou. Na dotaz zda
se setkala s tim, ze by rodicka chtéla vést porod podle Fredericka Leboyra, odpovédéla:
,»Ano, diiv si nékteré rodicky ptaly vést porod touto metodou, bohuzel ale v dneSni dobé
rodicky o této metodé vitbec nevi, takZe uz ji nikdo nezada.* Respondentka si mysli, ze
je tato metoda malo vyuzivana a podle ni je to obrovskd Skoda. Pfitmi u porodu
povazuje za piijemné, lepSi nez kdyz jsou rozsvicena vSechna svétla na porodnim séle.
Kdyby rodi¢ka béhem porodu vyzadovala ticho, nedé€lalo by ji to problém a urcité by se
piizpisobila a Zen¢ vyhovéla. Co se tyce okamzitého polozeni ditéte matce po porodu
na bficho, udava, ze se to v jejich nemocnici déla pausalné a ze je to velmi dobré pro
navazani vztahu matky s ditétem. Na oddalené pteruSeni pupec¢niku nema Z4dny nazor,
protoze nema o tomto vykonu dostate¢né informace a u nich v nemocnici se oddalené
preruseni pupecniku ned¢€ld, protoze chtéji co nejdiive osSettit dité. O masazi ditéte po
porodu si mysli, Zze to muselo byt pro dit¢ velmi piijemné, kdyz po pfichodu na svét
matka dité na svém bfiSe rukama masirovala. Na otdzku, jaky ma nazor na koupel ditcte
ve vodni 1dzni na porodnim sale, odpovédéla: ,,Bylo to velmi hezké. Bylo vidét, ze se to
miminktim moc libilo.*“ K této metod¢ respondentka dodala, Ze v dnesSni dobé je to
obCas bohuzel nerealné, protoze tato metoda vyzaduje vice Casu od persondlu, ktery

bohuzel chybi.
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4.2.2 Porodni asistentka ¢. 2

Porodni asistentka s vysokoSkolskym vzdélanim, byl ji udé€len titul Be. Praxi na
porodnim séle ma 16 let.

Pti porodu vII. dobé porodni nenabizi alternativni zpusoby vedeni porodu,
rodicky rodi na porodnickém kiesle. Rodickam spiSe nabizi v I. dob¢é porodni vyuziti
vany, mice, nebo aromaterapie. Zptisob vedeni porodu podle Fredericka Leboyera je ji
velmi znamy. Tato metoda se ji velmi libi, zavedla by tuto metodu zpatky. Porod byl
podle ni rodinnéjsi, klidn€j$i, nékteré chvilky byly dojemné a déti po porodu byly
klidn&jsi. Ve své praxi odvedla mnoho porodii touto metodou na porodnim sale
v Ostrové nad Ohii (NEMOS PLUS s.r.0). Na otazku, zda se setkala né€kdy s tim, Ze by
rodicka chtéla vést porod touto metodou, odpovédéla: ,,Do roku 2000 se u nas
v nemocnici v Ostrové rodilo jen podle Fredericka Leboyera, pokud porod byl
fyziologicky, tak byla u vSech rodicek tato metoda pouzivana. K ndm do nemocnice
dokonce dojizd€ly rodit Zeny tteba i1 z Prahy, jen aby mohly pfivést na svét dité touto

3

metodou.“ Porod podle Fredericka Leboyera v dneSni dobé jiz podle respondentky
vyuzivany neni. Pfitmi béhem porodu na porodnim sale podle respondentky neni
problém, protoze na jejich porodni sal je vybaven pojizdnym ptidavnym svétlem, které
muze lékar nebo porodni asistentka vyuzit k osvétleni hraze a tak dostatecné vidét na
ptipadnd porodni poranéni. Ticho pii porodu nékteré Zeny dodnes vyZzaduji a nepusobi ji
nejmensi problém byt pfi porodu potichu. V nemocnici, kde respondentka pracuje, je u
vSech maminek, kromé déti danych k adopci a mrtvorozenych déti, dité ptrikladano na
bficho matky. Dotazovana udava: ,,Je krasné vidét radost v mamincinych oc¢ich, kdyz se
poprvé setkd se svym ditétem.” K oddalenému pteruseni pupecniku se respondentka
nemohla vyjadiit, protoze podle ni nemé dostatecné informace. Pokud by byly vyhody
oddalen¢ho pteruseni pupecniku dokazany, samoziejm¢ by se témito postupy fidila.
Masirovani zad ditéti u matky na bfiSe po porodu bylo, jak respondentka udava, ditéti
velmi ptijemné. ,,DéEti prestaly u maminky plakat, byla to velmi dojemna chvilka jak pro
rodice, tak 1 pro personal.“ D¢&tské sestficky vzdy mamince ukdzaly, jak maji dité
masirovat. Koupel ve vodni ldzni podle dotazované byla pro déti velmi piijemna.

Samoziejmé se do vodni 1azné¢ davaly pouze ty déti, u kterych nebyla potieba zahajit
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resuscitace. ,,Déti byly pfi koupani uvolnéné, bylo to poznat nejen na jejich vyrazu
v obli¢eji, ale 1 podle toho, Ze uvolnovaly ruc¢icky a nemély je v pést. Nékteré deti pri
koupani dokonce oteviely o¢i.“ K metod¢ respondentka dodala, Ze je velika Skoda, ze se
podle Leboyera v dnes$ni dobé nerodi. Celkové byl porod rodinngjsi, velmi dojemny a
déti se po porodu rychle uklidnily, jak uz jednou uvedla. ,,Ja bych rada podle Leboyera
rodila, ale bohuzel si to nepfeje vedeni novorozeneckého a gynekologicko-

porodnického oddé€leni. Je to velika skoda.*
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4.2.3 Porodni asistentka ¢ 3

Porodni asistentka méa vysokoSkolské vzdélani, ukonfené titulem Bc. Praxi na
porodnim sile ma 6 - ti letou.

Dotazovand pii porodu rodickdm nabizi alternativni zpisoby vedeni porodu.
Zenam nejéastéji nabizi porodnickou stolicku, multitrack, polohu na viech &tyfech.
Nejvice rodicky podle ni vyuzivaji polohu na vSech Ctyfech. Zplisob vedeni porodu
podle Fredericka Leboyera dotazovana nezna a nikdy v Zivoté porod podle néj nevidéla.
Za svou praxi se nikdy nesetkala s tim, Ze by si rodicka ptéala vést porod touto metodou.
Respondentka si mysli, ze tento zpiisob vedeni porodu je v porodnicich vyuzivan
minimalné, nebo viibec. Vice se ptiklani k tomu, Ze tato metoda neni viibec vyuzivana.
Ptitmi na porodnim sale by ji nevadilo a urcité¢ by vyhovéla rodicce, kdyby to po ni
pozadovala. ,,Rodi¢ka ma pravo si atmosféru na porodnim sale ud¢lat takovou, ktera ji
nejvice vyhovuje. A pokud je ji pfijemné ptitmi, tak ji rdda vyhovim.* Na otazku, jaky
ma nazor na to, kdyby rodicka u porodu vyzadovala ticho, odvétila: ,, Kdyby rodicka pti
porodu na porodnim sale vyzadovala ticho, maximalné bych ji vyhovéla. ZaleZi na tom,
jestli by rodi¢ce vyhovovalo, kdybych tfeba Septala a vysvétlovala ji, jaké polohy miize
v 1. dob€ porodni zaujmout a jak spravné tlacit v II. dobé porodni. Kdyby si ani tohle
rodicka nepftala, tak by to byl podle m¢ problém, protoze maloktera maminka vi, jak
spravné tlacit. Musime hlavné myslet na dité, které pfichdzi na svét, a zbytecné
neprodluzovat II. dobu porodni. Pfi tichu je dualezita spolupracujici rodicka“
V nemocnici, kde dotazovana pracuje, se u vSech porodi ihned poklada dité¢ na biicho
matky. Mysli si, Ze to podporuje vazbu mezi matkou a ditétem a je dobré, zZe matka se
muze sveho ditéte thned po porodu dotknout a pomazlit se s nim. Oddalené preruseni
pupecniku se v nemocnici, kde dotazovana pracuje, neprovadi. Kdyby to rodic¢ka po ni
pozadovala pti porodu, vyhovéla by ji, za podminek, Ze vSe u ditéte bude v potadku. Na
otdzku ohledné¢ masaze ditéte po porodu u matky na biiSe odpovédéla: ,,U nas
v podstaté takovou masdz novorozenecké sestficky spolu s maminkami délaji. Dité je
matce thned po porodu poloZeno na bticho, kde je novorozenecka sestiicka stimuluje
hlazenim po zédech, nékdy i spolu s matkou. Miij nazor je na tohle urcité pozitivni.*

Vodni lazen ditéte po porodu je podle ni hlavné zaleZitosti novorozeneckych sestficek,
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mysli si, Ze by to mohlo byt pro dité pi{jemné. V dneSni dobé si mysli, Ze je hlavné

problém s ¢asem personalu. K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.2.4 Porodni asistentka ¢. 4

Porodni asistentka s vysokoSkolskym vzdélanim, byl ji udélen titul Bc. Na
porodnim sale pracuje 1 rok.

Porodni asistentka pii porodu v soucasné¢ dobé nenabizi zadné alternativni
metody béhem II. doby porodni. ,,Nemyslim si, Zze mam tolik zkuSenosti, abych mohla
zenam nabizet alternativni zptusob vedeni II. doby porodni.“ O zpiisobu vedeni porodu
podle Fredericka Leboyera slySela pfi svém studiu na vysoké Skole. ,,O porodu podle
Fredericka Leboyera jsme se ucili ve Skole, nemdm ale dostate¢né¢ informace o této
metode¢. Nikdy porod podle Fredericka Leboyera nevidéla a nesetkala se s zadnou
rodickou, kterd by porod chtéla vést touto metodou. ,,Nejsem si védoma, Ze by se tato
metoda nékde vyuZivala, a pokud ano, tak jen v par nemocnicich v Ceské republice.“
Ptitmi na porodnim sdle béhem porodu podle ni mize v rodi¢ce navozovat intimnéjsi
atmosféru. Kdyby si rodicka ptitmi ptala, ned€lalo by ji to problém, jen by v II. dobé
porodni méla strach, zda by dostatecné vidéla na hraz a uchrénila by ji. Ticho na
porodnim sale je podle dotazované mnohem lepsi nez hluk. ,, Pro dité je podle mé lepsi,
kdyz se narodi do ticha a ne kdyz je na porodnim sale fev. Nékteré rodicky si u porodu
nechdvaji 1 zapnutou televizi, coZ je podle m¢é nevhodné.“ OkamZité polozeni ditéte na
bticho matce po porodu je velmi dillezité pro navazani kontaktu mezi matkou a ditétem.
Béhem svého studia byla pfi praxi svédkem nékolika porodii, kde matce dité na bficho
thned neptilozili, jen ho ukazali. A maminky se Casto ptaly, kdy uz jim jejich miminko
daji. V nemocnici, kde respondentka pracuje, se dité po porodu déva rovnou matce na
bficho a vSechny matky jsou stim spokojené. Oddalené pteruSeni pupecniku se
v nemocnici, kde dotazovana pracuje, nedéla. Pti vedeni porodu ale pocka alespon par
sekund, nez pupecnik piestiithne. Mysli si, ze je to pro dité lepSi, pfesné v cem ale
nedokaze fict. ,,Masaz ditéti po porodu mize byt pfijemnd, protoZze po narozeni je pro
dit¢ Sok, ze ma kolem sebe tolik prostoru. A proto hlazeni po zddech mu musi dodavat
pocit jistoty a bezpe¢i.“ Na otdzku, jaky md ndzor na koupel ditéte ve vodni lazni,
odpovédéla: ,,Vodni lazen u ditéte mize ditéti pripominat prosttedi, ve kterém bylo

celou dobu u matky v bfiSe. TakZe to na dit¢ miZe mit uklidiujici dojem. Myslim si, Ze

62



to ale bohuzel neni realizovatelné kviili nedostatku Casu novorozeneckych sestficek.

K rozhovoru nechtéla nic dodat.
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4.2.5 Porodni asistentka ¢. 5

Porodni asistentka ma vysokoSkolské vzdélani, byl ji udé€len titul Bc. Na
porodnim sale ma ro¢ni praxi.

Pti porodu rodi¢kam v II. dobé porodni alternativni zplisob vedeni porodu
nenabizi. V 1. dobé porodni nabizi rodickam aromaterapii, muzikoterapii a masaze. Na
otazku, zda zna zplisob vedeni porodu podle Fredericka Leboyera, odpovédéla: ,,Ano,
porod podle Leboyera znam. Hlavnim cilem je zachovani intimity zeny, vlidné a tiché
prostiedi pf1 porodu, hlavné pro samotné dit€ po porodu a umoznit kontakt ditéte
s matkou. S pfistupem Fredericka Leboyera souhlasim, protoZe porod je nejvyznamné;si
udalosti v zivoté Zeny, proto by na n¢j méla mit, pokud to jde, co nejvice péknych
vzpominek.“ Nikdy za svou praxi nevidéla porod podle Fredericka Laeboyera a nikdy
se nesetkala s tim, Ze by rodicka chtéla vést porod touto metodou. ,,Nékteré zeny si ale
pfindSeji do porodnice porodni plany, které se zdkladnimi mySlenkami Fredericka
Leboyera souvisi.“ Podle respondentky se ned4d hovofit o tom, ze by se porod vedl
vylozené touto metodou, jen se vyuzivaji nékteré prvky. ,Pokud bych méla tedy
odpoveédet na otazku, jak je metoda vyuzivand, tak si myslim, ze vibec.” Co se tyka
pritmi, dotazovana by nebyla proti, snazi se respektovat kazdé piani rodicky, pokud to
zdravotni stav matky a ditéte dovoluje. Pi1i porodu je nezbytnd komunikace s zenou.
Jestlize zena spolupracuje a komunikuje s persondlem, neni potieba hluk. Kdyby
rodicka pozadovala uplné ticho, vyhovéla by ji. Pokud zdravotni stav ditéte dovoli, aby
bylo polozeno ihned na bticho, tak jej pokladad u vSech porodu. ,,Pro matku je to urcité
krasny pocit a podporuje to vazbu mezi matkou a ditétem.* Pokud by si rodic¢ka ptala
oddalené pteruseni pupecniku a zdravotni stav ditéte to umoznoval, neméla by s tim
problém. V nemocnici, kde dotazovana pracuje, se to ale bézné¢ nedéla. S masazi ditéte
po porodu se jesté nikdy nesetkala, ale pokud by to mélo byt pro dité uklidiujici, coZz si
mysli, Ze je, tak by byla urcité pro. Na otazku, jaky ma nazor na koupel ditéte ve vodni
lazni na porodnim séle, odvétila: ,,Déti maji rddy vodu, protoze tohle prostiedi je jim
velmi dobfe znamé. V dnes$ni dobé& je ale problém v tom, Ze je nedostatek personalu a
casu. Podle mé je Skoda, Ze se to nedé€la, protoZe 1 matka pfichdzi o hezky zazitek.

Viibec se mi nelibi, kdyz se déti po narozeni poprvé setkaji s vodou pod vodovodnim
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kohoutkem. To jim urcité nenavodi pékny zazitek.* Respondentka k rozhovoru nechtéla

nic dodat.
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4.2.6 Porodni asistentka ¢. 6

Porodni asistentka ma vys$s$i odborné¢ vzdélani, byl ji udé€len titul DiS. Na
porodnim sale pracuje 5 let.

Respondentka pii porodu v II. dobé porodni nenabizi Zadné alternativni zplisoby
vedeni porodu. Rodickdm nabizi pouze vI. dobé mic, nebo vanu. Porod podle
Fredericka Leboyera znd. Na otazku, jaky ma nazor na jeho postupy béhem porodu,
odpovédéla: ,,Bylo hezké, Ze u nas nékdo v Cechach ptisel s novou myslenkou. Je mi
lito, ze se to dodnes nezachovalo, protoze ta atmosféra u porodu byla jedine¢nd. Kdyby
to bylo v mych silach, chtéla bych, aby se tato metoda zavedla do nékterych porodnic
zpatky. Mélo to svoje kouzlo. Kdo to nezazil, potadné nepochopi. VSechny prvky v této
metod¢ mély své opodstatnéni.“ Ve své praxi mnohokrat vidéla porod podle Leboyera a
setkala se s nim v nemocnici v Ostrové nad Ohii (NEMOS PLUS s.r.0.). V nemocnici
se diive tento zpiisob porodu provadél u vSech rodicek i1 bez jejich zadosti. Nékteré
rodi¢ky ale do nemocnice dojizdély i z riznych mést Ceské republiky, protoze chtély
rodit pravé timto zplisobem. Respondentka si mysli, Ze dnes tato metoda uz neni viibec
nikde vyuzivand. Neni si védoma, ze by se nékde jinde nez v Ostrové nad Ohii
(NEMOS PLUS s.r.0) rodilo timto zptisobem, a jelikoZ uz se u nich v porodnici takhle
nerodi, mysli si, ze se tento zplsob vedeni porodu nikde nepouziva. ,Pfitmi na
porodnim sale vykouzlilo uzasnou atmosféru. Mnoho lidi si pod pfitmim piedstavi to,
7e na porodnim sdle zhasneme vSechna svétla a svitime jen minimaln€. My jsme se pii
porodu snazili pouZit piijemnéjsi osvétleni, neZ jsou klasické zativky. Ve dne jsme to
fesili tak, Ze jsme maminkam zatdhli Zaluzie, aby kdyZz se dit¢ narodi, mu nesvitily
slune¢ni paprsky pfimo do obli¢eje. To pfece neni piijemné ani dospélému cloveéku. I
dnes pii porodu se snazim maminkim a détem takové prostiedi udélat“ Uplné ticho pii
porodu nikdy nebylo, protoze porodni asistentka musi rodicce tikat, jak ma tlacit. Podle
respondentky je dileZité pokyny fikat rodicce klidnym a tichym hlasem, nejen Ze je to
lepsi pro dité, ale 1 pro matku. Kdyby si rodicka takovou atmosféru prala, nebyl by to
pro ni problém. OkamzZité poloZeni ditéte matce na bficho, podpofi kontakt mezi
matkou a ditétem. ,,Bylo krasné vidét radost v mat¢inych ocich, kdyz ji ihned po porodu

bylo dano dité na bficho. Mdm na to jedin€ pozitivni ndzor.*“ K oddalenému pteruseni
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pupecniku nevi, co by fekla, snad jen to, ze pro dité prvni nadech neni takovy Sok, jako
kdyZ se pupecni $niira piestiihne ithned po porodu. Na otdzku co si mysli o masazi ditéte
po porodu matkou odpovédéla: ,,Tuto masdz by laik mohl hodnotit jako hlazeni ditéte
po zadech, v podstaté ma vlastn¢ pravdu. Proto bylo velmi jednoduché masaz u ditéte
provadét, protoze skoro vSechny maminky ihned své dité samy zacaly hladit, détské
sestficky jen maminkdm napomahaly, jak spravné tuto masaz provadét. Mlj nazor je
takovy, ze 1 dospélému cClovéku je Iépe, kdyz ho n¢kdo pohladi ve chvili, kdyz ma
z néceho strach.” Vodni lazen podle dotazované byla uzasna. ,,Urcité je lepsi, je-li dité
je po porodu spokojené a uvolnéné, nez kdyz je v kiecCi a place ptes cely porodni sal.
Diky koupeli, jsme toho mohli byt svédky. Vani¢ka méla pro déti opravdu hodné
uklidiiujici ucinek. Bylo na tom krasné to, ze nikdo nikam nespéchal a uZival si tu

jedine¢nou chvili zrozeni. K rozhovoru nechtéla respondentka nic dodat.
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4.2.7 Porodni asistentka ¢ 7

Porodni asistentka vystudovala gymnéazium a poté Sla studovat na pomaturitni
nastavbové studium. Na porodnim sale ma praxi 8§ let.

Dotazovand pii porodu nabizi v II. dobé porodni alternativni zpisoby vedeni
porodu. Nejcastéji to je porodnicka stolicka, zinénka, kde rodi¢ka rodi v poloze na
ctyfech. Mezi rodi¢kami je nejoblibenéjsi porodnické stolicka. Porod podle Fredericka
Leboyera zna. Na otazku jaky méa nazor na jeho postupy béhem porodu, odpovédéla:
,Myslim si, Zze ne vzdy a hlavné v naSich podminkéch, véetné persondlnich, to neni
dobfte realizovatelné. Mozna jedin¢ v menSich porodnicich s menS$im poc¢tem porodl by
se alesponn néco dalo dodrzet.” Za svou praxi nikdy nevidéla porod vést timto
zpusobem. Doposud se nesetkala s tim, Ze by rodicka chtéla vést porod touto metodou,
udava ale, ze nékteré rodiCky maji v porodnich planech nékteré pozadavky, které se
tomu piiblizuji. PoZaduji n€kdy ticho, klid, minimum personalu a minimum vySetfeni.
Respondentka uvadi, ze si neni védoma zadné porodnice, kde by se touto metodou
aktivné zabyvali. O ptitmi v I. dob& porodni si mysli, ze je to urcité ptijemné. V II. dobé
porodni je to podle dotazované sporné. ,,N¢kdy to jde, ale nékdy zase ne. J& osobné si
nedovedu predstavit tieba kleStovy porod ve tmé.*“ Ohledné ticha by se snazila rodic¢ce
vysvétlit, Ze absolutni ticho neni mozné. N¢&jaky zplisob adekvatni komunikace mezi
porodni asistentkou a rodickou musi byt. S poloZenim ditéte matce na bficho ihned po
porodu nemé zadny problém, za pfedpokladu je-li matka 1 dit€ v pofadku. Na oddalené
pferuSeni pupecniku ma stejny nazor jako na okamzité poloZeni ditéte matce po porodu
na biicho, tedy, ze pokud jsou oba v potadku, vyhovi rodicce. O masazi si mysli, ze ji
vSechny maminky d¢laji automaticky, jen si pfimo neuvédomuji, ze to hlazeni, které
provadi je vlastné masaz ditéte. Pro dit€ je to podle ni pfijemné. Na otdzku ohledné
vodni lazné ditéte po porodu uvedla, Ze nema konkrétni nazor, protoze nevi, Ze by se

snad nekde délala. K rozhovoru dodala: ,,Teorie je krasnéa véc, praxe véc druhd.”
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4.2.8 Porodni asistentka ¢. 8

Porodni asistentka s ukoncenym stfedoSkolskym vzdélanim s maturitou. Na
porodnim sale pracuje uz 12 let.

Dotazovand pii porodu rodickdm nabizi alternativni zpiisoby vedeni II. doby
porodni. Klientkdm nabizi porodnickou stolicku a porodnicky vak. Zplisob vedeni
porodu podle Fredericka Leboyera zna. Porod podle Leboyera vidéla poprvé na videu a
potom b&hem své praxe ve Vidni v porodnim domé Nussdorf. Nyni se snazi nckteré
prvky Leboyera vratit k ndm zpé&t do praxe. Nesetkala se s Zadnou rodickou, ktera by
tenhle zpiisob porodu na porodnim sale vyzadovala, ale nékteré rodicky chtéji na
porodnim sile Leboyerovy prvky. Mysli si, Ze se u nas v Ceské republice tato metoda
vibec nevyuziva. Na otazku, co si mysli o pfitmi odpovédé€la: ,,V dneSni dobé se
snazime rodickam maximaln¢ vyhovét. Pii porodech respektujeme jejich pozadavky v
porodnich planech. Pokud by si rodicka ptala ptitmi béhem I. doby porodni, tak je to
Cisté jeji veéc. Zalezi na ni, co ji nejvice vyhovuje. Porod je pro porodni asistentku velka
zodpovédnost, proto bych v II. dobé porodni se snazila rodice vysvétlit to, ze abych
dobfe mohla dé€lat svou praci, tak k tomu potiebuji svétlo. Urcité by to ale neznamenalo
to, ze bych rozsvitila vSechna svétla na porodnim sale. Snazila bych se vytvofit takové
prostiedi, které by vyhovovalo mné 1 rodicce.“ Porod za ticha a Sepotu je podle ni
realny. Dovede si pfedstavit komunikaci s rodickou, kdyby Septala. ,,Pfi porodu porodni
asistentka neustale Zen¢ tikd, co a jak bude probihat, jak ma dychat pfi bolestech, jaké
jsou ulevové polohy a v neposledni fad¢ to, jak spravné tlacit pfi porodu. Byla jsem
svédkem v porodnim domé ve Vidni, ze vSechny tyhle pokyny lze za ticha a Sepotu u
porodu realizovat.” Okamzité poloZeni ditéte na bticho se ji libi. Mysli si, Ze pro Zenu,
je dobré, kdyz ma hned své dit¢. Udava, ze to podporuje kontakt mezi matkou a
novorozencem.* O oddaleném pieruseni pupecniku fikaji 1ékafi, ze to mad mnoho vyhod.
Ja bohuzel nejsem na tolik vzdélana, abych tu mohla rozebirat vyhody a nevyhody
oddaleného pteruseni pupecniku.” O masazi si mysli, Ze je zbyte¢nd, protoze matky své
déti po porodu hladi a to je podle ni podobné maséazi. O vodni lazni na porodnim sale si
mysli, ze je pékna. Radéji by ale upfednostnila ranny a nepfetrzity kontakt matky

s ditétem aZ do jedné hodiny po porodu. Ve vodni l4zni vidi pfekdzku v tom, Ze u nas
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jsou nepiekonatelné organizacni prekazky a potize s persondlem, ktery nechce ménit

své zvyky.
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4.2.9 Porodni asistentka ¢. 9

Porodni asistentka s ukoncenym stfedoSkolskym vzdélanim s maturitou. Na
porodnim sale pracuje uz 10 let.

Porodni asistentka pfi porodu rodickam nenabizi zaddné alternativni zplsoby
vedeni porodu. Porod vede jen v porodnickém kiesle. Porod podle Fredericka Leboyera
nezna. Ve své praxi se na porodnim sale nikdy nesetkala s tim, Ze by se rodilo podle
Leboyera. Na otazku zda se n¢kdy setkala s tim, ze by rodic¢ka chtéla vést porod touto
metodou, odpovédéla: ,Nikdy jsem se nesetkala s tim, Ze by rodi¢ka chtéla vést porod
podle Leboyera, ale Casto se setkavam s tim, Ze nckteré prvky Leboyerovy metody
rodicky zadaji ve svém porodnim planu.* Respondentka si mysli, Ze tato metoda se dnes
u nds vibec nikde nevyuziva, protoZe o ni nikdy neslySela. O pfitmi na porodnim sale si
mysli, ze zalezi hlavné na rodi¢ce, protoze kazdé vyhovuje néco jiného. ,, Asi to ma
néco do sebe, kdyZ se nad tim zamyslim. Ditéti to je asi pfijemné&j$i, ale nemyslim si, Ze
by to mélo zase tak velky vliv a zmirnilo to, co proZilo béhem porodu. Matky kdyZz
pozaduji v porodnim planu ptitmi, tak urcité to nemysli, tak Ze by to vadilo ditéti, ale
délaji to kvali sob¢€, protoze jim je to prijemnéjsi.“ Kdyby rodi¢ka vyzadovala tiché
prostiedi, tak by se ji ho snazila udélat, u porodu by ale dotazovana rozhodné nebyla
potichu ani by ne$eptala. Rikala by rodiéce jako vzdy klidnym a trp&livym hlasem co
ma d¢lat, protoze pii tak velkych bolestech je potieba zené poradit jak spravné zatlacit.
O okamzitém polozeni ditéte na biicho si mysli, ze je to hlavné pro matku dobré,
maminky jsou spokojené, Ze maji hned své dit¢ u sebe. Na otazku ohledné oddaleného
pteruSeni pupecniku nevédéla co odpovédét, uvedla jen, Ze zaleZi na porodni asistentce,
ktera si porod vede. ,,N&které porodni asistentky oddalené preruSeni pupecniku preferuji
jiné ne. Ja osobné nikam nespécham, a pokud je vSe v potfadku tak par sekund pockam,
nez prestfthnu pupecni $iiGiru.“ Na masdz dotazovand nemd Zadny nazor. Ohledné
koupele si mysli, ze dnes na to nema personal ¢as, obzvlasté v malych porodnicich, kde
na noc slouzi jedna porodni asistentka a dvé novorozenecké sestticky, které maji na
starosti 1 chod oddéleni. Mysli si, ze to byl spiSe hezky zazitek pro rodice nez pro dit¢.

K rozhovoru nechtéla respondentka nic dodat.
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4.3 Vysledky rozhovorii s rodickami zpracované do tabulek

Tabulka 1 Identifikacni udaje rodicek

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 R10 | R11 | R12

Vék 25 29 30 36 27 23 29 38 3 31 25 27

Nejvyssi dosazené vzdélani | SS | VS SS SS SS SS | VS | SsS SS SS | VvOS | SS

Pocet porodii 2 1 2 2 1 1 2 2 1 3
Vék predchozich déti — let 2 - 4 7 - - 2 20 - 6,3 - -

Respondentce 1 a 11 je 25 let, respondentce 2, 7 je 29 let, respondentce 3 je 30 let, respondentce 4 je 36 let, respondentce 5
a 12 je 27 let, respondentce 6 je 23 let a je z dotazovanych nejmladsi, respondentce 8 je 38 let a je z dotazovanych matek nejstarsi,
respondentce 9 a 10 je 31 let. Vysokoskolské vzdélani maji respondentky 1 a 7, vyssi odborné vzdélani ma respondentka 11,
sttedoskolské vzdélani s maturitou maji respondentky 1, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 10, 12. Respondentka 10 rodila tfikrat, respondentka 1, 3,
4,7, 8 a 10 rodily dvakrat, jednou rodila respondentka 2, 5, 6, 9, 11 a 12. Pfedchozim détem respondentky 1 a 7 jsou 2 roky, ditéti
respondentky 3 jsou 4 roky, 7 let jsou ditéti respondentky 4. Pfedchozimu ditéti respondentky 8 je 20 let a predchozim détem

respondentky 10 jsou 6 a 3 let.
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Tabulka 2 Aspekty p¥i vybéru porodnice

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >
Rada v gynekologické | i i | i i i i i i i i 5
ambulanci
Informace z internetu - 1 - - - - - - - - - - 1
Doporuceni znamych - 1 - - 1 - 1 - - - 1 1 5
Pristup personalu - 1 - - - 1 - - - - 1 - 3
Predchozi zkuSenost - - 1 - - - - - - 1 - - 2
Prace, praxe v nemocnici - - - - - - - 1 1 - 1 - 3
Vzdalenost od bydlisté - - - - 1 - - - - 1 - 1 3
Vybaveni - - - - - 1 - - 1 - 1 - 3
Celkovy pocet odpovédi 1 3 1 1 2 2 1 1 2 2 4 2 22

Respondentka 1 a 4 si vybiraly porodnici na radu v gynekologické ambulanci. Respondentka 2 se rozhodovala podle
informaci z internetu a na doporuceni znamych spolu srespondentkami 5, 7, 11 a 12. Pfi vybéru porodnice zalezelo
respondentkdm 2, 6 a 11 na pfistupu persondlu. Respondentky 3 a 10 se rozhodovaly na zakladé predchozich zkuSenosti.
Respondentky 8, 9 a 11 si zvolily porodnici pro porod na zakladé prace a praxe v nemocnici. Jednim z hlavnich aspektii pii vybéru
porodnice byla pro respondentky 5, 10 a 12 vzdalenost od bydlisté. Na zakladé vybaveni se rozhodovaly respondentky 6, 9 a 11.
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Tabulka 3 Nejvhodnéjsi prostiredi pii porodu

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12

Intimni -

Tiché -

Utulné -

Tlumena svétla -

[UN (WG (R [V Y
1
1
1
—
1
1
1
1
1
1

Decentni hudba -

Domaci prostiedi 1 - 1 - - 1 - - 1 - - 1

Spokojenost - - - 1 - - - 1 - - 1 -

Je mi to jedno - - - - - - - - - 1 - -

Moderni vybaveni - - - - - - - - - -

Rehabilita¢ni pomiicky - - - - - - - - - -

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
[k [k [k [ € [ Y| e | e | N | N | N DA

1

1
Dobré osvétleni - - - - - - - - - - 1 -
Celkovy pocet odpovédi 1 5 1 1 1 2 1 1 1 1 4

.
[\
[—]

Respondentky 2 a 7 by pti porodu chtély intimni prostedi. Tiché prostfedi by si praly respondentky 2 a 5. Respondentkdm
2 a 6 by se pfi porodu nejvice libilo Gtulné prostiedi. Respondentka 2 by volila tlumena svétla a decentni hudbu. Respondentky 1,
3,6,9, a12 by u porodu volily doméaci prostiedi. S prostfedim pti porodu byly spokojené respondentky 4, 8 a 11. Respondentce
10 bylo jedno jaké prostfedi ma u porodu. Pro respondentku 11 je dilezité moderni vybaveni, rehabilitaéni pomicky a dobra
osvétleni na porodnim boxu.

74



Tabulka 4 Puvod informaci rodicek ohledné vedeni porodu

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12

Predporodni kurz - - - - - 1 - - - 1 -

- - - 1 - - - - - -

Znami 1

Internet 1

—t [ [ |

Knihy -

Gynekologicka
ambulance

W ([Wlalw wM

Nikde - - - - 1 - - - - - - -

CENAP - - - - - 1 - - - - - -

Prohlidka porodnice - - - - - 1 - - 1 - - -

Casopis, leta¢ky - - - - - - -

CD - - - - - - -

Poradna pro téhotné - - - - - - -

1
1
TV - - - - - - - 1 - - - -
1
1

Studium - - - - - - -

1
1
1
1
| N | ek |k |k | DN | N | ek | ek

Piedchozi porod - - - - - - - - - 1 - -

Celkovy pocet odpovédi 2 4 1 2 1 3 1 5 2 3 5 2

|9
[y

Informace ohledné vedeni porodu ziskavaly respondentky 2, 7 a 11 na pfedporodnich kurzech. Informace od zndmych mély
respondentky 1, 2 a 6. Internet byl hlavni zdroj informaci ohledné vedeni porodu pro respondentky 1, 2, 4, 9, 10, 11 a 12.
Respondentky 2, 11 a 12 Cerpaly z knih. V gynekologické ambulanci ziskavaly informace respondentky 3, 4 a 11. Respondentka 5
neziskavala informace nikde. Respondentka 6 ziskdvala informace v organizaci CENAP a stejn¢ spolu s respondentkou 9 pii
prohlidce na porodnim sale. Respondentka 8 spolu s respondentkou 10 vyhledavaly informace v Casopisech a na letaccich.
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Respondentka 8 ziskavala informace na CD, v televizi a v poradné pro t€¢hotné. Béhem studia ziskaly informace ohledn¢ vedeni
porodu respondentka 11 a 8. Respondentka 10 Cerpala ze zkusenosti z ptedchoziho porodu.

Tabulka 5 Vhodné zdroje informaci o alternativnich metodach porodu podle rodicek

R1 R2 | R3 | R4 | RS | R6 | R7 | R8§ | R9 | R10 | R11 | R12

Gynekologicka ambulance 1 1 1 1 - - 1 - 1 1 - 1

Letacky - - - - 1 _ - 3 : : _ 5

Plakaty u gynekologa - - - - 1 - - - - - - -

Predporodni kurzy - - - - - 1 - 1 - 1 1 -

Rodicka si sama vyhleda - - - - - 1 - - - - - -

Tisk - - - - - - -

Televize - - - - - - -

Literatura - - - - - - i

Poradna pro téhotné - - - - - - -

Porodni sal - - - - - - - - 1 -

N IS e N N N E SR v e

Internet - - - - - - - - - -

W —| —
el L
N

(]

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 2 2 1 4 2 2

Vsechny respondentky, kromé¢ respondentek 5, 6, 8 a 11 by rady ziskdvaly informace ohledné alternativnich metod pti
porodu v gynekologické ambulanci. Respondentka 5 by brala jako nejvhodnéjsi zpiisob zisku informaci letacky a plakaty
v ordinaci. Na ptfedporodnich kurzech by chtély informace ziskavat respondentky 6, 8 a 11. Respondentka 8 by rada ziskavala
informace i v tisku a v televizi. Respondentka 6 by si nejrad€ji vSe potfebné sama vyhledala. Informace o alternativnim zptsobu
vedeni porodu by respondentka 8 chtéla ziskdvat v literatufe a pfi navstévé poradny pro téhotné. Respondentka 9 spolu
s respondentkou 11 by za nejvhodnéjsi povazovaly to, kdyby se o alternativnich metodach vedeni porodu dozvédély na porodnim
sale. Respondentka 11 by chtéla ziskdvat informace prostfednictvim internetu.
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Tabulka 6 Zpiisob povzbuzovani persondlem pii porodu

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12

Vhodné 1 1 - - - - 1 - - - - -

Decentné - 1 - - - - - - - - - -

Moc hlasité - - 1 - - - - - - - - i

Personal se prekrikoval - - 1 - - - - - - - - -

Klidné - - - 1 - 1 - 1 1 1 1 -

Nijak - - - - 1 : - . - _ 5 .

Ochotné - - - - - - - 1 - - - R

Mile - - - - - - - - 1 - - -

Trpélive - - - - - - - - - 1 1 -

Nesrozumitelné - - - - - - - - - - -

el S I e e B N N T N [N

Neochotné - - - - - - - - - - -

N = =

Celkovy pocet odpovédi 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 2

[y
o

Respondentky 1, 2 a 7 byly pii porodu povzbuzovany vhodné. Respondentku 2 povzbuzoval personal decentné. Moc
hlasité a prekiikovan¢ povzbuzoval personal respondentku 3. Klidné povzbuzovani u porodu uvadi respondentky 4, 6, 8, 9, 10 a
11. Respondentku 5 personal béhem porodu nijak nepovzbuzoval. Na respodnentku 8 ptisobilo povzbuzovani ochotné a na
respondentku 9 mile. Trpélivé se choval persondl pii vysvétlovani béhem porodu k respondentkdm 10 a 11. Respondentka 12
zazila nesrozumitelné a neochotné povzbuzovani od personalu béhem porodu.
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Tabulka 7 Piijemny pocit pii povzbuzovdni

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano 1 1 - 1 - 1 1 1 1 1 1 - 9

Ne - - 1 - 1 - - - - - - 1 3

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Vsem respondentkam, kromé respondentek 3, 5 a 12 bylo povzbuzovani od personalu pii porodu piijemné.

Tabulka 8 Aspekty vzbuzujici nepiijemné pocity béhem porodu

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12 >

Nejistota 1 1 - - - 1 1 - 1 - - 1 6

Pritomnost mnoho lidi - - 1 - - - - - - - - - 1

Nic - - - 1 - - - - - - - - 1

Neinformovanost - - - - 1 - - - - - - - 1

Bolest 1 - - - - 1 - - 1 1 - - 4

Strach - - - - - 1 - 1 - 1 1 - 4

Klystyr, Holeni - - - - - - - - - 1 - - 1

Tlaceni na b¥icho - - - - - - - - - - - 1 1

Celkovy pocet odpovédi 2 1 1 1 1 3 1 1 2 3 1 2 19

Nejistota vzbuzovala nepfijemny pocit béhem porodu v respondentkdch 1, 2, 6, 7, 9 a 12. Respondentce 3 vadila
pritomnost mnoho lidi na porodnim sale. V respondentce 4 nic nevzbuzovalo nepfijemny pocit. Neinformovanost byla nepiijemna
respondentce 5. V respondentkach 1, 6, 9 a 10 vzbuzovala neptijemné pocity bolest. Strach negativné pasobil na rodicku 6, 8, 10,
a 11. Klystyr a holeni mélo negativni vliv na respondentku 10. V respondentce 12 vzbuzovalo neptijemné pocity béhem porodu
tlaceni na bficho.
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Tabulka 9 Osvétleni na porodnim sdle

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Prijemné - 1 - 1 1 1 - 1 - - 1 1 7
Neprijemné - - 1 - - - - - - - - - 1

Je mi to jedno 1 - - - - - 1 - 1 1 - - 4
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Respondentkdm 2, 4, 5, 6, 8, 11 a 12 bylo pfijemné osvétleni na porodnim sale. Repondentce 3 bylo osvétleni nepiijemné.
Respondentkam 1, 7, 9, 10 bylo osvétleni na porodnim séle jedno.

Tabulka 10 Hluk na porodnim sdle

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano - - 1 - - - 1 - - - - - 2

Ne 1 1 - 1 1 1 - 1 1 1 1 1 10

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Vsechny respondentky kromé respondentek 3 a 7 na porodnim sale béhem svého porodu nemély hluk.
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Tabulka 11 PoloZeni ditéte po porodu na biicho matky
R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano 1 1 1 1 1 1 1 1 1 ] 1 - 10
Ne - - - - - - - - - 1 _ 1 2
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Celkovy pocet odpovédi 1

Respondentce 10 a 12 nebylo dit¢ po porodu polozeno na bficho matky, ostatnim respondentkdm bylo dité po porodu

polozeno ihned na biicho.

Tabulka 12 Znalost rodic¢ek porodu podle Fredericka Leboyera

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >
Ano - - - - - - - - - - 1 - 1
Ne 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 - 1 11
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Jenom respondentka 11 znala porod podle Fredericka Lobyera, ostatni respondentky porod podle Fredericka Leboyera neznaly.
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Tabulka 13 Zdjem rodicek o porod podle Fredericka Leboyera

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano 1 1 1 - 1 1 1 - 1 - - - 7

Ne - - - - - - - - - 1 1 - 2

MozZna - - - 1 - - - 1 - - - 1 3
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

O porod podle Fredericka Leboyera by mély zajem respondentky 1, 2, 3, 5, 6, 7 a 9. Respodnentky 10 a 11 by nemély o
porod podle Fredericka Leboyera zajem. O porodu podle Leboyera by mozna uvazovaly respondentky 4, 8 a 12.

Tabulka 14 Zdjem rodicek o ticho pii porodu

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano 1 1 1 - 1 1 1 - - - - 1 7

Ne - - - 1 - - - 1 1 1 1 - 5

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Pti porodu by o ticho mély zdjem respondentky 1, 2, 3, 5, 6, 7 a 12. Respondentky 4, 8, 9, 10 a 11 by pii porodu ticho
nechtély.
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Tabulka 15 Zdjem rodicek o piitmi pii porodu

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Ano 1 1 1 1 1 1 1 - 1 1 - 1 10

Ne - - - - - - - 1 - - 1 - 2

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

Ptitmi pti porodu by nechtély respondentky 8 a 11, vSechny ostatni respondentky by pti porodu pfitmi uvitaly.

Tabulka 16 Nazor rodicek na poloZeni ditéte po porodu na bricho

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12 >

Chtéla by 1 1 1 1 1 1 1 1 1 - 1 1 11
Nechtéla by - - - - - - - - - 1 - -
Podpora kontaktu - 1 - - - 1 - 1 - - - 1

Krasny pocit, prijemné 1 - - 1 - - - 7

Celkovy pocet odpovédi 2 2 1 2 2 3 2 2 2 1 2 2 23

Vsechny respondentky, kromé respondentky 10, by po porodu chtély, aby jim bylo dité¢ ihned polozeno na bticho. Podle
respondentek 2, 6, 8 a 12 poloZeni ditéte na biicho podporuje kontakt mezi matkou a ditétem. Podle respondentek 1, 4, 5,6, 7a 11
je to krasny a ptijemny pocit.
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Tabulka 17 Nazor rodicek na masadz ditéte po porodu na biise matky

R1 R2 R3 R4 RS R6 R7 R8 R9 | R10 | R11 | R12 >

Chtéla by 1 1 1 1 - - 1 1 - 1 1 1 10
Nechtéla by - - - - - 1 - - 1 - - -

Nevim - - - - 1 - - - - - - - 1
Prijemné - 1 - - - - - 1 - 1 - -

Podpora kontaktu 1 - - - - - - - - - 3

Celkovy pocet odpovédi 2 3 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 19

Vsechny respondentky, kromé respondentek 6 a 9 by masaz ditéte po porodu u matky na bfiSe chtély a respodentka 5 nevi,
zda by masaz chtéla. Ze je masaz pro dité piijemna si mysli respondentky 2, 8 a 10. Respondentky 1, 2 a 12 vidi v masazi tu
vyhodu, ze podporuje kontakt mezi matkou a ditétem.

Tabulka 18 Nazor rodi¢ek na vodni lazen ditéte na porodnim sdle

R1 R2 R3 R4 R5 R6 R7 RS R9 | R10 | R11 | R12 >

Chtéla by - - 1 1 1 1 1 1 1 - 1 1 9
Nechtéla by 1 1 - - - - - - - 1 - - 3
Zbytecné - - - - - - - - - 1 - - 1

Strach o dité 1 - 1 - - - - - - - - - 2
Ditéti prijemné - - - 1 - - 1 - 1 - 1 - 4
Zmirni stres u ditéte - - - - - - - 1 - - - 1 4
Zajimava mySlenka - - - - - 1 - - - - - - 1
Celkovy pocet odpovédi 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 24
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Vodni lazen ditéte by u porodu chtély vSechny respondentky, kromé respondentek 1, 2 a 10. Respondentce 10 ptijde vodni
lazen zbyte¢nd. O své dité by se pii vodni lazni baly respondentky 1 a 3, naopak respondentky 4, 7, 9 a 11 si mysli, Ze je to pro
dité ptijemné. Respondentka 8 a 12 si mysli, ze vodni lazen ditéte na porodnim sdle u n¢j zmirni stres. Vodni lazen povazuje
respondentka 6 za zajimavou myslenku.
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4.4 Vysledky rozhovorii s porodnimi asistentkami zpracované do tabulek

Tabulka 1a Identifikacni udaje porodnich asistentek

PA1 PA2 | PA3 PA4 PAS | PA6 | PA7 | PA8 | PA9
Vzdélani VoS | VS VS VS VS | VoS | VoS | SS SS
Let praxe na porodnim sale 2 16 6 1 1 5 8 10 12

Porodni asistentky 1, 6 a 7 maji vyssi odborné vzdélani. Porodni asistentky 2, 3, 4, 5 maji vysokoskolské vzdélani. Porodni
asistentky 7 a 8 maji stiedoskolské vzdélani. Porodni asistentka 1 mé na porodnim sale dvouletou praxi. Porodni asistentka 2
pracuje na porodnim sale Sestndct let, z dotazovanych na porodnim sale pracuje nejdéle. Porodni asistentka 3 ma praxi na
porodnim sale Sest let. Na porodnim sale maji jednoletou praxi porodni asistentky 4 a 5, z dotazovanych pracuji na porodnim sale
nejkrat$i dobu. Porodni asistentka 6 ma pét let praxe na porodnim sale a porodni asistentka 7 osm let. Deset let na porodnim séle
ma praxi porodni asistentka 8. Porodni asistentka 9 mé na porodnim séle praxi dvanact let.

Tabulka 2a Nabizeni alternativnich zpiisobit vedeni porodu

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PAS | PA9 >

Ano - - 1 - - - 1 1 - 3

Ne 1 1 - 1 1 1 - - 1 6

Stolicka - - 1 - - - 1 1 - 3
Multitrack - - 1 - - - - - - 1

Na ¢tyrech - - 1 - - - 1 - - p)
Porodnicky vak - - - - - - - - 1
Celkovy pocet odpovédi 1 1 4 1 1 1 3 3 1 16
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Pti vedeni porodu nabizi alternativni zptsoby vedeni porodni asistentky 3, 7 a 8. VSechny tfi porodni asistentky nabizeji
rodickdm porodnickou stolicku. Multitrack nabizi porodni asistentka 3 a spolu s porodni asistentkou 7 polohu na ¢tyfech. Porodni
asistentka 8 nabizi rodi¢kam porodnicky vak. Ostatni porodni asistentky nenabizeji zddné alternativni zpisoby vedeni porodu.

Tabulka 3a Znalost PA porodu podle Fredericka Leboyera a jejich nazor

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PAS | PA9 >

Ano 1 1 - 1 1 1 1 1 - 7

Ne - - 1 - - - - - 1 2
Jedinecéné - - - - - 1 - - R 1
Rodinna atmosféra - 1 - - - - - - - 1
Déti klidnéjsi - 1 - - - - - - - 1
Hezké - - - - - 1 - - - 1
Souhlasi s nim - - - - 1 - - - - 1
Kladny 1 - - - 1 1 - - - 3

MoZna za urcitych podminek 1 - - - - - - - - 1
Velmi se libi - 1 - - - - - 1 - 2
Zavedla by zpét - 1 - - - 1 - - - 2

U nas nerealizovatelné - - - - - - 1 - - 1
Nevi - - - 1 - - - - - 1

Celkovy pocet odpovédi 2 2 1 2 1 5 2 1 4 25

Porodni asistentky 3 a 8 neznaji porod podle Leboyera, takze nemohly fict, jaky ndzor na tuto metodu maji. Ostatni porodni
asistentky porod podle Leboyera znaji. Porodni asistentka 6 oznacila Leboyerovu metodu za jedineCnou a hezkou. Porodni
asistentka 2 uvadi, ze tato metoda vytvofi pii porodu rodinnou atmosféru a ze déti pfivedené na svét touto metodou byly klidngjsi.
Porodni asistentka 5 s ndzory Leboyera souhlasi a spolu s porodnimi asistentkami 1, 6 a 9 ma na tuto metodu kladny nézor. Ze
tento zptisob vedeni porodu je mozny jen za urcitych podminek, odpoveédéla porodni asistentka 1. Porodnim asistentkdm 2 a 9 se
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tato metoda zptisobu vedeni porodu libi. Zpét by chtély, aby se rodilo podle Leboyera, porodni asistentky 2 a 6. Porodni
asistentka 7 povazuje porod podle Leboyera u nds nerealizovatelny. Porodni asistentka 4 nemd na Leboyerovu metodu zadny
nazor. Porodni asistentka 9 udava, ze je porod podle Leboyera malo zaméteny na matku.

Tabulka 4a Setkani v praxi, misto

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PA9 >

Ano 1 1 - - - 1 - 1 - 4

Ne - - 1 1 1 - 1 - 1 6

Ostrov nad Ohri 1 1 - - - 1 - - - 3
Porodni dim ve Vidni - - - - - - - 1 - 1
Celkovy pocet odpovédi 2 2 1 1 1 2 1 1 1 13

Vsechny porodni asistentky kromé porodnich asistentek 1, 2, 6 a 8 se ve své praxi s metodou Fredericka Leboyera na
porodnim séle nesetkaly. Porodni asistentky 1, 2 a 6 se s Leboyerovou metodu setkaly v nemocnici Ostrov nad Ohii. Porodni
asistentka 8 se s metodou Leboyera setkala v porodnim dom¢ ve Vidni.

Tabulka 5a Zdjem rodicek

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PAS | PA9 >

Drive ano 1 1 - - - 1 - - - 3

Ne - - 1 1 1 - 1 1 1 6

PoZaduji nékteré prvky - - - - 1 - 1 1 1 3
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 2 1 2 1 2 12
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Porodni asistentky 1, 2 a 6 udavaji, ze diive rodicky mély zajem vést porod podle Fredericka Leboyera. Ostatni porodni
asistentky se nikdy nesetkaly s tim, ze by rodicky mély zajem o tuto metodu, ale porodni asistentky 5, 7, 8 a 9 uvadi, ze rodicky na
porodnim sale vyzaduji pti porodu nékteré prvky Leboyerovy metody.

Tabulka 6a Nazor na vyuZiti metody

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Malo 1 - - 1 - - - - - 2

Viibec - 1 1 - 7
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9

Porodni asistentka 1 a 4 si mysli, ze je metoda Leboyera vyuzivana malo. Ostatni porodni asistentky si mysli, Ze se
v soucasnosti tato metoda nevyuziva vibec.
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Tabulka 7a Nazor PA na piitmi p¥ii porodu

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Prijemné 1 - - - - - - - 1 2

V LLDP prijemné v I1.DP i i i ] ] ] 1 1 ] 5
sporné

Neni problém, vyhovéla by - 1 1 1 1 1 - - - 5

Intimni pro rodi¢ku - - - 1 - - - - - 1

UZasna atmosféra - - - - - 1 - - - 1

Snazi se délat - - - - - 1 - - - 1

Nema velky vliv - - - - - - - - 1 1

Matky pozaduji pro sebe, ne ] ] ] ] ] ] ] ] 1 1
pro dité

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 3 - 1 3 14

Ptitmi pfi porodu povazuji porodni asistentky 1 a 9 za piijemné, porodni asistentky 7 a 8 povazuji pfitmi pti porodu za
ptijemné, ale jen v I. dobé porodni, v II. dob€ porodni je to sporné. Porodni asistentky 2, 3, 4, 5 a 6 by s pfitmim pii porodu
nemély problém a vyhovély by rodi¢ce. Porodni asistentka 4 vidi v ptitmi tu vyhodu, Ze je pro rodicku intimni. Pfitmi se pti
porodu snazi vytvaiet porodni asistentka 6, protoze vytvori izasnou atmosféru pro zenu. Porodni asistentka 9 udava, ze matky

ptitmi prosazuji pro sebe a ne kviili ditéti a ze pfitmi stejn€ nema vliv na dité.
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Tabulka 8a Nazor PA na ticho p¥i porodu

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Nékteré Zeny vyzaduji - 1 - - - - 1 - - 2
Lepsi pro dité - - - 1 - 1 - - - 2

Lepsi pro matku - - - - - 1 - - - 1
Vyhovéla by 1 1 1 1 1 1 - - 1 7
Absolutni ticho ne - - - - - - 1 - - 1
Rodi¢ka musi spolupracovat - - 1 - 1 - - - - 2
Realny - - - - - - - 1 - 1

V II. dobé porodni ne - - - - - - - - 1
Celkovy pocet odpovédi 1 2 1 2 1 3 2 1 2 17

Porodni asistentka 1 a 7 uvadi, Ze ticho nékteré Zzeny pti porodu vyzaduji. Ze je ptitmi lepsi pro dité odpovédély porodni
asistentky 4 a 6, porodni asistentka 6 udava, ze je pritmi lepsi i pro matku. Porodni asistentky 1, 2, 3, 4, 5, 6 a 9 by rodicce
vyhoveély, kdyby si pfitmi prala. Porodni asistentka 7 s absolutnim tichem pfti porodu nesouhlasi. Ticho by pfi porodu akceptovaly
porodni asistentky 3 a 5, za ptedpokladu, Ze by rodicka s ni spolupracovala. Porodni asistentka 8 si ticho pifi porodu dovede
predstavit a je to podle ni realné. S tichem v II. dobé porodni nesouhlasi porodni asistentka 9.
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Tabulka 9a Nazor PA na poloZeni dité po porodu matce na biicho

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Navazani kontaktu 1 - 1 1 1 1 - 1 - 6
Krasné - 1 - - 1 1 - - - 3
Souhlasi - - - - - 1 1 - - 2

Matky spokojené - - - 1 - 1 - 1 1 4
Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 2 4 1 2 1 15

Kromé porodnich asistentek 2, 7 a 9, vSechny uvedly, ze polozeni ditéte po porodu na bficho podporuje navazani kontaktu
mezi matkou a ditétem. Krasné je polozeni ditéte matce na bticho pro porodni asistentky 2, 5 a 6. S polozenim ditéte ihned po
porodu na bticho souhlasi porodni asistentka 6 a 7. Podle porodnich asistentek 4, 6, 8 a 9 jsou matky s polozenim ditéte po porodu
na bricho spokojené.

Tabulka 10a Nazor PA na odddlené preruSeni pupecniku

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PAS | PA9 >

Nema Zadny nazor 1 1 - - - - - 1 - 3
Na piani matky ano - - 1 - 1 - 1 - - 3
Pro dité lepsi - - - 1 - 1 - - - 2
Zalezi na PA - - - - - - - - 1 1

Déla - - - - - - - - 1 1

Celkovy pocet odpovédi 1 1 1 1 1 1 1 1 2 10

Na oddalené pteruseni pupecniku nema zadny nazor porodni asistentky 1, 2 a 8. Na pfani matky dé¢laji oddalené pteruseni
pupecniku porodni asistentky 3, 5 a 7. Pro dité je oddalené pteruseni pupecniku lepsi podle porodni asistentky 4 a 6. Porodni
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asistentka 9 oddalené preruseni pupecniku déla pti vSech fyziologickych porodech a podle ni zalezi na porodni asistentce, jestli
bude délat oddalené ptreruseni pupecniku ¢i ne.

Tabulka 11a Nazor PA na masdz, ditéte po porodu

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5S | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Pro dité prijemné a
uklidiiujici ! ! ) ! ! ! ! ) ) 6
Dojemné - 1 - - - - - - - 1
Pozitivni - - 1 - - - - - - 1
Matky délaji automaticky - - - - - - 1 1 - 2
Zbytecna - - - - - - - 1 - 1
Nema Zadny nazor - - - - - - - - 1 1
Celkovy pocet odpovédi 1 2 1 1 1 1 2 2 1 12

Vsechny porodni asistentky krom¢ asistentek 3, 8 a 9 si mysli, Ze je masaz pro dit¢ pfijemna a uklidiujici. Pro porodni
asistentku 2 byla masaz na porodnim sale dojemnd. Pozitivni ndzor ma na masaz porodni asistentka 3. Masaz d¢laji po porodu
matky automaticky podle porodni asistentky 7 a 8, proto porodni asistentce 8§ masaz podle Fredericka Leboyera ptijde zbytecna.
Porodni asistentka 9 nema na masaz zadny nazor.
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Tabulka 12a Nazor PA na vodni lazeit po porodu

PA1 | PA2 | PA3 | PA4 | PA5 | PA6 | PA7 | PA8 | PAY >

Détem se libi 1 1 - - 1 1 - - - 4
Hezké 1 - - - 1 - - 1 - 3

Déti uvolnéné, neplacici - 1 - - - 1 - - - 2
Pfijemné, ll]flidlvllljl'ci pro i i | | i | i ] ] 3

dité

Nedostatek ¢asu - - - - 1 - - - 1 2
Organizacni prekazky - - - - - - - 1 - 1
Nema nazor - - - - - - 1 - - 1
Hezké pro rodice - - - - - - - - 1
Celkovy pocet odpovédi 2 2 1 1 3 3 1 1 2 17

Porodni asistentky 1, 2, 5 a 6 udavaji, ze se détem vodni lazeni po porodu libi. Porodni asistentky 1, 5 a 8 povazuji vodni
lazeti za hezkou. Porodni asistentky 2 a 6 uvadi, Ze pfi vodni lazni jsou déti uvolnéné a nepladou. Ze je vodni lazen pro dité
ptijemna a uklidiiujici si mysli porodni asistentky 3, 4 a 6. Podle porodnich asistentek 5 a 9 neni dostatek Casu pro to, aby se
mohla lazenn délat na porodnim séale. Porodni asistentka 8 udava, Ze u nas jsou pro vodni lazen na porodnich salech organizaéni
prekazky. Porodni asistentka 9 povazuje vodni ldzen za hezky zazitek spiSe pro rodice, nez pro dité. Porodni asistentka 7 nema na
vodni lazen zadny nazor.
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4.5 Vysledky 7 pozorovani prepracované do tabulky

Pti pozorovani bylo zjisténo, ze ztlumena svétla byla jen pii porodu 2 v nemocnici 2, pii ostatnich porodech bylo osvétleni na
porodnim sale normalni. Toto prostiedi si vytvotila sama rodi¢ka pomoci svicek.

Pti Zddném porodu béhem pozorovani nebylo na porodnim sale uplné ticho.

Pfi porodu 1 a 3 v nemocnici 3 doslo k oddéalenému pieruseni pupecniku. Pti ostatnich porodech doslo k okamzitému ptesttizeni
$ndry po porodu ditéti.
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Pti vSech porodech bylo ditéti ihned po porodu matce polozeno na biicho.

Pti porodu 4 v nemocnici 1, porodu 3 a 4 v nemocnici 2 a porodu 5 v nemocnici 3 se personal a rodicka nedotykali hlavicky ditéte.
V ostatnich ptipadech doslo ke kontaktu bud’ personalem, nebo rodic¢kou s hlavickou ditéte.

K masazi ditéte doslo pfi porodu 1, 2 a 4 v nemocnici 1, dale pti porodu 1, 2, 3 a 4 v nemocnici 2 a pii porodu 1 a 2 v nemocnici 3.
Masaz vzdy provadéla matka.

Pti Zddném z pozorovanych porodi nedoslo na porodnim sale k vodni lazni ditéte.

Dité bylo s matkou po celou dobu na porodnim sale pii vSech 5-ti porodech v nemocnici 1 a 2. V nemocnici 3 nebylo pii zddném
z porodu dit€ s matkou po celou dobu na porodnim boxu.
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5. DISKUZE

V dnesni dob€ je porod spole¢nosti vniman jako zélezitost rodicky, lékafe a
porodni asistentky, ale malo se mysli na dité pfichazejici na svét. Frederick Leboyer se
zaméfuje na novorozence a porod vnima hlavné zpohledu ditéte. Cilem porodu
Fredericka Leboyera je zbavit rodiciho novorozence stresu, ktery zazije béhem porodu
(10). Prvni a hlavni propagatorkou byla MUDr. Hana Markova. Plsobila ve
zdravotnickém zafizeni Ostrov nad Ohii. Tuto nemocnici jsem navstivila vrdmci
vyzkumného Setieni, abych i1 zde, v nemocnici, kde byla tato metoda u nas poprvé
pouzita, ud€lala vyzkumné Setteni.

Prosttedi, které Leboyer vytvari pii porodu pro dité, se tykd samoziejmé 1 matky.
V této souvislosti uvadim, ze podle mého ndzoru Leboyerova metoda mize pozitivné
ovlivnit 1 matku pfi porodu, protoze uklidiujici prvky puavodné podle Leboyera
zamétené pouze na dit€é mohou ve velké mife zbavit stresu 1 matku. K tomu poukazuji
na vyzkum, kdy badatel¢ z Cincinnaty dosli k zavéru, Ze zeny, které byly pii porodu
vice uvolnéné, mély porod kratS$i a snaz$i oproti zenam, které byly pii porodu ve
stresu, jak uvaddi Marek. Pti pouziti Leboyerovy metody je nutné matce dikladné
predem vysvétlit, v ¢em spocivd tato metoda, protoZe jinak by ji mohlo zaskocit a
vydé&sit chovani persondlu na séle a i to, ze dit€ je po porodu pfili§ klidné a tiché. Sam
Leboyer se o tomto problému zmifiuje ve své publikaci. Matka nesmi mit strach, ze je
s ditétem néco v nepotadku (10,13).

Ve vyzkumné ¢asti bakalarské prace jsme zkoumaly vyuzivani konceptu porodu
Fredericka Leboyera na porodnim séle, informovanost, znalost a zdjem rodic¢ek o tuto
metodu a zkuSenosti a nadzory porodnich asistentek na metodu Fredericka Leboyera.
Nez jsme se rodi¢ek zacaly ptat na otazky ohledné¢ Leboyerovy metody, zajimaly nés
identifika¢ni Udaje rodicek. Pramérny veék respondentek, které byly vybrany pro
rozhovor, je 29 let. Nejmladsi rodi€¢ka ma 23 let a nejstarSi rodicka ma 38 let. Trii
rodic¢ky z dotazovanych maji vysokoskolské vzdélani a jedna rodicka absolvovala vySsi
odbornou Skolu. Ostatni respondentky maji stfedoSkolské vzdélani. Rozhovor probéhl

se Sesti prvorodickami, péti druhorodickami a s jednou tietirodiCkou (viz tabulka 1).
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Zjistovaly jsme, podle jakych kritérii si rodicky zvolily zdravotnické zatizeni pro
porod. Pé&t respondentek si zvolily nemocnici na doporuceni od zndmych. Dale se
rodicky rozhodovaly na zakladé ptistupu personalu, vzdalenosti od bydlisté, vybaveni
porodniho salu. Dvé rodicky si vybraly porodnici na zakladé toho, ze ve zvolené
nemocnici byly na praxi, nebo v ni pracovaly. Rodicky si porodnici volily 1 na zakladé
rady v gynekologické ambulanci, podle pfedchozich zkuSenosti s porodem a informaci
z internetu (viz tabulka 2). NaSe Setfeni se shodovalo s tim, co uvadi Patizek, a to, Ze si
rodicky vybiraji porodnici na zéklad¢ rad od kamaradky nebo 1ékate (23).

Frederick Leboyer vytvaii pfi porodu nejvhodnéjs$i prostiedi pro dité. Nas
zajimalo, jestli se bude Leboyerovo prostiedi pii porodu shodovat s tim, co povazuji
matky za nejvhodnéj$i prostiedi pro sviij porod. Kazda rodicka si samoziejmé
nejvhodnéjsi prosttedi pii porodu predstavuje jinak, nejcastéji vSak rodicky uvadély, ze
by chtély takovy porodni box, ktery by na né plisobil domacky. Shoduji se s tim, co
udava Patizek, ze nejvhodnéjSi prostiedi pro rodicku pifi porodu je takoveé, které
pfipomina svym vzhledem normalni pokoj, coZ vyZaduje vybaveni ndbytkem a barevné
vymalované stény (23). Respondentky 4, 8 a 11 uvedly, Ze byly s prostiedim pii porodu
spokojené. Dale u rodi¢ek dileZitou roli hraje intimni, tiché a Gtulné prostfedi. Jedna
respondentka by uvitala decentni hudbu a tlumena svétla. Setkaly jsme se 1 s tim, Ze
respondentce je Upln€ jedno, jaké prostfedi bude mit u porodu. Dobré osvétleni,
moderni vybaveni a rehabilitacni pomutcky patii mezi zakladni pozadavky respondentky
11 (viz tabulka 3). V souvislosti s prostiedim jsme se ptaly rodicek, co béhem porodu u
nich vzbuzovalo nepfijemné pocity. NejCastéji respondentky uvadély, ze nejvice
nepiijemnd pro né byla nejistota, bolest a strach. Dale rodicky uvadély rizné véci a to,
7ze vnich nepfijemny pocit vzbuzoval klystyr a holeni, pfitomnost mnoha lidji,
neinformovanost a tlateni na bficho od persondlu vII. dobé porodni. Jedna
respondentka uvedla, Ze v ni nevzbuzovalo nepiijemny pocit nic (viz tabulka 8).

Z dotazovanych rodi¢ek jedna znala porod podle Fredericka Leboyera (viz tabulka 12).
Po vysvétleni rodickam pomoci letaku (viz ptiloha 4) ¢eho se tyka koncept porodu
Leboyera by tuto metodu pifi porodu rado vyzkouselo sedm respondentek.

Respondentky 4, 8 a 12 uvedly, Ze moZzna a dvé respondentky by porod touto metodou
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nechtély vést (viz tabulka 13). Podle mého nazoru je Skoda, ze laickd vefejnost nema o
tomto zpusobu vedeni porodu Zadné informace. Z rozhovort totiz vyplyva, Ze rodiCky
by mély o tuto metodu zijem. V této souvislosti jsme zjiStovaly, kde by rodicky
nejradéji ziskavaly informace ohledné alternativ ve zplsobu vedeni porodu. Sedm
respondentek z dvanacti by rado dostalo tuto informaci v gynekologické ambulanci.
Respondentky 6, 8, 10 a 11 by preferovaly zisk informaci na pfedporodnich kurzech.
Jiné dvé respondentky by rady ziskaly informace o alternativnich metodach vedeni
porodu na porodnim sdle. Ostatni respondentky uvadi, ze by bylo vhodné se dozvédét
tyto informace z letdcka, plakati u gynekologa, televize, internetu, literatury, v poradné
pro téhotné, nebo si informace rodicka vyhledavala sama.(viz tabulka 5). Zajimalo nds,
kde tedy rodicky ziskéavaly informace ohledné vedeni porodu. JelikoZ v dne$ni dobé ma
skoro kazdy pfistup na internet, tak sedm rodi¢ek z dvanacti ziskdvaly informace
ohledn¢ vedeni porodl praveé na internetu. Dale nejcastéji rodicky Cerpaly informace od
znamych, v predporodnich kurzech, zknih nebo v gynekologické ambulanci.
Respondentky 6 a 9 ziskaly informace ohledné vedeni porodu pii prohlidce porodnice a
respondentky 8 a 10 zcasopisit a letakii. Respondentka 6 ziskdvala informace
v obCanském sdruzeni CENAP v Brné. Respondentka 5 uvedla, ze informace ohledné
vedeni porodu nikde neziskavala. Naopak respondentka 8 Cerpala informace z CD, TV,
v poradné pro téhotné¢ a spolu s respondentkou 11 ziskala informace 1 béhem svého
studia. Respondentka 10 ¢erpala ze zkuSenosti z predchoziho porodu (viz tabulka 4).

Porod podle Leboyera miizeme podle mého nazoru oznacit za alternativni
zpusob vedeni porodu, proto jsme se porodnich asistentek ptaly, zda vitbec rodickdm
nabizi n¢jaké alternativni zplsoby vedeni II. doby porodni. T#i porodni asistentky
z dotazovanych, rodickdm nabizi alternativy v II. dobé porodni, ostatni porodni
asistentky ne. Nejcastéji rodiCkam nabizi porodnickou stolicku, porod v poloze na
ctyfech, multitrack a porodnicky vak (viz tabulka 2a).

Abychom zjistily, jak je v souCasnosti vyuzivan koncept porodu Leboyera,
musely jsme ud¢lat kvalitativni Sefeni skladajici se z pozorovani, na porodnich sélech
pii1 porodu. Pfi pozorovani bylo zjisténo, ze pii vSech porodech kromé jednoho, kdy si

sama rodicka vytvoftila pfitmi pomoci svicek, bylo na porodnim sdle hodné osvétleni,
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nebo nic nezabrafiovalo dennimu svétlu. Nazor rodi¢ek na osvétleni je takovy, ze 10
rodi¢ek z 12 by pfitmi na porodnim sale uvitaly, 2 respondentky ne (viz tabulka 15). I
Patizek udava, Ze pro rodi¢ky je vhodnéjsi méné ostré osvétleni, protoze nepiijemné
osvétleni rodicky zneklidiiuje (23). Porodni asistentky 7 a 8 si o pfitmi mysli, Ze je
piijemné v 1. dobé porodni, ale ze v II. dobé porodni je to sporné, protoze pro svou
praci pottebuji svétlo. Rodickam by ovSem vyhové€ly porodni asistentky 2, 3, 4, 5 a 6.
Porodni asistentka 6 se dokonce snazi pii porodu vytvofit rodicce pritmi, kdezto porodni
asistentka 9 si mysli, Ze ptitmi nema zadny vliv na dité a Ze pokud ho matky pozaduyji,
délaji to kvili sobé a ne kvhli ditéti (viz tabulka 7a). Zde nas zajimalo, jak bylo
rodickdm piijemné osvétleni, kdyz rodily. Sedm respondentek z dvanacti uvedlo, ze jim
osvétleni piijemné bylo, jedné rodicce bylo osvétleni neptfijemné a Ctyfem rodickam
bylo jedno, jaké bylo osvétleni pii jejich porodu (viz tabulka 9).

Dal§im pozorovanym jevem bylo ticho pfi porodu. Ani pii jednom
z pozorovanych porodii nebylo na porodnim sale ticho. Pro¢ porodni asistentky na
porodnim sale nepodporuji ticho, vyplyva z rozhovoru s nimi, kdy uvadély, ze rodicka
musi spolupracovat, aby na porodnim sale mohlo byt ticho, Ze ticho je neredlné,
s tichem nesouhlasi a v II. dob€ porodni Ze je ticho neptfedstavitelné. Zajimavé je, ze na
zadost Zeny by vyhovélo sedm porodnich asistentek z deviti. Porodni asistentka 4 a 6 si
mysli, Ze ticho je lepsi pro dit€ 1 pro matku (viz. tabulka 8a). Ticho pii porodu by chtélo
sedm rodicek, ostatni rodi¢ky by pii porodu chtély, aby jim pokyny dévala porodni
asistentka normalnim hlasem (viz tabulka 14). To souhlasi s tim, co udava Patizek, ze 1
hluk na porodnim sale rodicky zneklidiiuje (23). Proto nas zajimalo, jaké prosttedi pii
porodu mély rodicky, zda hlu¢né nebo ne. Deset dotazovanych pii porodu hluk nemély,
dvé respondentky bohuZzel ano (viz tabulka 10). V souvislosti s tichem pfi porodu jsme
se rodicek ptaly, jak je povzbuzoval personal pii jejich porodu. Polovina
z dotazovanych respondentek uvedla, ze je porodni asistentky a Iékaii pfi porodu
povzbuzovali klidné. Ostatni respondentky kromé repondentky 3, 5 a 12 hodnotily
povzbuzovani pozitivné. Uvadély, Zze byly povzbuzovany vhodné, decentné, ochotné,
mile, trpélivé. Respondentku 3 povzbuzoval personal moc hlasit¢ a piekiikoval se.

Respondentka 5 zase nebyla u porodu povzbuzovdna nijak. Respondentku 12
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povzbuzoval persondl nesrozumitelné a neochotné (viz tabulka 6). Deviti
respondentkam bylo povzbuzovani pii porodu pfijemné, tiem nikoliv (viz tabulka 7).
Povzbuzovani pti porodu je diilezité jak uvadi Katetina Rastislavova, protoze empaticka
podporu, mensi potfebu medikace, nizsi vyskyt porodnich poranéni (26).

Oddalené pteruseni pupecniku probéhlo u dvou z patnécti pozorovanych porodii.
Jedna porodni asistentka ze vSech dotazovanych u porodd déla oddalené pieruseni
pupecniku a tika, ze je to individualni v€c porodni asistentky. Porodni asistentky 3, 5 a
7 oddaluji ptestfizeni pupecniku jen na pfani matky. Bylo zjiSténo, ze tfi porodni
asistentky na oddélené preruSeni pupecniku nemaji vitbec zadny vlastni nazor. Naopak
porodni asistentky 4 a 6 odpovédé€ly, ze je to pro dité lepsi (viz tabulka 10a). Bylo pro
nas piekvapenim, ze u tak malo porodi probéhlo oddalené pieruseni pupecniku. Existuji
totiz vyhody pro dité, jak uvadi Roztocil, a to Ze vyhodou oddalené¢ho pieruseni
pupecniku je zajisténi dvoji oxygenace ditéte, kterd probiha vlastnim dychanim ditéte a
piechodem kysliku od matky ptes placentu (28).

Dals$im prvkem Leboyerovy metody je polozeni ditéte matce po porodu na
bficho. Vyzkumy potvrdily blahodarny uc¢inek poloZeni ditéte matce po porodu na jeji
télo, jak uvadi Marek (13). Pti pozorovani bylo zjisténo, Ze u vSech poroda bylo ihned
dit¢ polozeno matce na biicho. Porodni asistentky vidi vyhodu v poloZeni ditéte na
bficho v tom, Ze podporuje navazani kontaktu mezi matkou a ditétem. I Roztoc¢il uvadi,
7e to rozviji vztah matky s ditétem (28). Porodni asistentky 2, 5 a 6 povazuji poloZeni
ditéte matce po porodu ihned na bficho za krasné. Porodni asistentky 6 a 7 s tim urcité
souhlasi a porodni asistentky 4, 6, 8 a 9 uvadi, ze matky jsou spokojené s tim, Ze maji
své dit¢ ithned po porodu poloZzeno na bficho (viz tabulka 9a). Porodni asistentky se
shoduji s Pafizkem, ktery uvadi vyhodu polozeni ditéte na biicho vtom, ze dotyky
ditéte plisobi blahodarn€ i na matku, ktera pfi tom zapomina na inavu z porodu a bolest.
Pro dit€ je to uklidiiujici, protoze slysi tlukot matcina srdce (23).

Hlavicka pi1 porodu nese tu nejveétsi zatéz, proto Leboyer, povazuje za dulezité,
aby se nikdo nedotykal hlavicky novorozence (10). Tento prvek byl dodrzen u Ctyt

porodi z patnacti.
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Masaz ditéte je dalSim prvkem z Leboyerovy metody. Po porodu své dité
masirovalo devét matek z dvanacti. Masaz byla matkami provadéna instinktivné, aniz
by v&dély, Ze je to soucasti Leboyerovy techniky. Porodni asistentky si mysli, Ze masaz
je pro dité ptijemnd, hezkd a uklidiiujici a Ze je dojemna. Setkaly jsme se 1 s takovym
nazorem, Ze masaz je po porodu zbytecna (viz tabulka 11a). Deset rodi¢ek by po porodu
masaz u ditéte chtély, protoze si mysli, Ze je to pro dité ptijemné a zZe to podpoii kontakt
mezi matkou a ditétem (viz tabulka 17).

Vodni lazeni nebyla provedena ani u jednoho z pozorovanych porodii. Nazor
porodnich asistentek je takovy, Ze vodni lazen se détem libi, Ze je pro néj piijemna a
uklidiiujici, déti jsou uvolnéné, neplacou a cela atmosféra je hezka. Nékteré porodni
asistentky si mysli, Ze na vodni ldzen neni dostatek Casu. Jedna porodni asistentka si
mysli, Ze je to zbytecné a dalsi to povazuje akorat za hezkou podivanou pro rodice (viz
tabulka 12a). Vodni lazen by u dal§iho porodu chtélo devét respondentek, protoze si
mysli, ze to u ditéte zmirni stres a Ze je mu to piijemné. Tii respondentky by vodni
lazen nechtély, protoze by mély strach o dité a podle jedné z nich je to zbytecné (viz
tabulka 18). Po zhlédnuti videa Nejvétsi rodinnd udalost, kde je natoc¢en porod podle
Fredericka Leboyera, jsem vidé€la, jak se dité ve vod¢ krasn€ uvolnilo a zklidnilo, proto
je mij nazor na lazen ditéte po porodu pozitivni. Zaroven si, ale také myslim, ze neni
za kazdych podminek tato koupel realizovatelnd. V soucasné dob¢€ nejsou na porodnim
sale takové podminky, aby mohl persondl vénovat lazni tolik ¢asu.

Setienim jsme ziskaly odpovéd’ na vyzkumnou otazku, jaké je vyuZzivani
konceptu vedeni porodu podle Fredericka Leboyera na porodnim sale. V sou€asné dobé
se z konceptu Fredericka Leboyera na porodnich sélech vyuziva polozeni ditéte matce
na bficho thned po porodu, masaz ditéte a pfitomnost ditéte u matky po celou dobu, co
je na porodnim séle. Ostatni prvky z Leboyerova konceptu, ztlumend svétla, ticho,
oddalené preruSeni pupecniku, nedotykani se hlavicky ditéte po porodu a vodni lazen,
se v soucasnosti na porodnich sélech nepouziva.

Nazory porodnich asistentek na postupy Leboyera pii porodu jsou riiznorodé.
Dvé porodni asistentky metodu Leboyera viibec neznaly, ostatni dotazované ano. Porod

podle Leboyera znaly ze své praxe, nebo o ni byly informované béhem svého studia.
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Ctyfi dotazované nam odpovédély, Ze porod podle Leboyera je mozny jen za uritych
podminek. Porodni asistentky popisuji porody jako hezké, jedine¢né a rodinnéjsi.
Dvéma porodnim asistentkam se metoda Leboyera natolik 1ibi, Ze by si ptaly porod
Leboyera zavést zpét do bézné praxe. Neékteré porodni asistentky maji vytky
k Leboyerové metodé a to Ze, je u nds na porodnich sdlech tento zplsob porodu
nerealizovatelny nebo, Ze se Leboyer malo zamé&fuje na matku (viz tabulka 3a). Ctyfi
porodni asistentky se setkaly s porodem podle Leboyera pfimo v praxi na porodnim
sale. Tti respondentky se s ni setkaly v nemocnici v Ostrové nad Ohii s.r.o., kde byla
tato metoda u nds poprvé pouzita. A jedna porodni asistentka se setkala s porodem
podle Leboyera béhem své staze ve Vidni v porodnim domé ( viz tabulka 4a ). Tyto tii
porodni asistentky uvadi, ze rodicky v diivéjSich dobach mély o tento zpusob vedeni
porodu zijem, kdy do Ostrova nad Ohii dojizdé€ly 1 ze vzdéalenych meést, jenom aby
mohly rodit podle Leboyera. Ostatni porodni asistentky uvadi, ze se nesetkaly nikdy
s tim, Ze by rodicka méla takové prani pfi porodu, Ze by chtéla vést porod touto
metodou, uvadi vSak, Ze né€které znich maji v porodnich planech prvky Leboyerovy
metody, jako je pritmi, oddalené preruSeni pupecniku nebo okamzité polozeni ditéte po
porodu ihned na bficho matky ( viz tabulka 5a ). Sedm porodnich asistentek si mysli, ze
metoda v soucasnosti neni viibec vyuZivanad a dvé porodni asistentky si mysli, Ze se
vyuziva malo( viz tabulka 6a ). BohuZzel u nas v Ceské republice se podle mého nazoru
tato metoda viibec nevyuziva.

Myslim si, ze kazdy méa pravo udé€lat si na Leboyerovy postupy sviij vlastni
nazor. I pfi vyzkumu jsme se setkaly s protikladnymi ndzory. Kazdému jedinci
vyhovuje tpln€ néco jiného a myslim si, ze hlavni lohou porodni asistentky pi1 vedeni
porodu je respektovat piani rodicky a snazit se ji vyhovét, samoziejmé v ramci
poskytnuti kvalitni zdravotnické péce. Mné osobné se nckteré prvky z Leboyerovy
metody na porodnim sale libi. Zaujalo mé ptitmi pii1 porodu, protoze si myslim, Ze mné
osobn¢ by vice vyhovovalo, nez normalni osvétleni. Pfitmi vytvofi intimni atmosféru,
ve které by se mi Iépe zvladdalo snaSet porodni bolesti a také jak Leboyer uvadi, je to
piijemnéjsi prostiedi pro dité. Dalsi prvek z Leboyerovy metody, ktery se mi libi je

okamzité polozeni ditéte po porodu ihned na bticho matky. J4 osobné bych chtéla mit
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sv¢ dit€¢ ihned u sebe a vychutnat si ten krdsny pocit, ze se s nim mizu ihned pomazlit.
Mij nazor je ale takovy, ze prestoze Leboyer obratil vSe ve prospéch ditéte, jsou jeho
postupy prospé€Sné i1 pro matku, protoze Leboyerovo prostiedi pi1 porodu odstranuje

stres nejen u ditéte ale 1 u matky.
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6. ZAVER

V teoretické casti bakalarské prace je rozpracovana metodika Fredericka
Leboyera a tloha porodni asistentky pti vedeni porodu touto metodou. Cilem prace bylo
zjistit vyuzivani konceptu vedeni porodu Fredericka Leboyera na porodnim sale. Cil byl
splnén. K tomuto cili byla stanovena vyzkumnd otdzka: ,Jaké je vyuzivani konceptu
vedeni porodu podle Fredericka Leboyera na porodnim sale?

Ke zpracovani dané problematiky bylo zvoleno kvalitativni vyzkumné Setteni.
Ke sbéru dat byly pouzity nestandardizované rozhovory srodickami a porodnimi
asistentkami. Déle ke sbéru dat bylo pouZito z(i¢astnéné pozorovani. Setfeni pomoci
zucCastnéného pozorovani a rozhovory probéhly v Nemocnici Ostrov nad Ohii (NEMOS
PLUS s.r.0.), Nemocnici Milosrdnych bratfi p.o. v Brn€ a ve Svitavské nemocnici a.s.

Béhem Setieni pfi pozorovani bylo zjisténo, ze v soucasné dob¢ se z konceptu
Fredericka Leboyera na porodnich sélech vyuziva polozeni ditéte matce na bticho ihned
po porodu, masaz ditéte a pritomnost ditéte u matky po celou dobu, co je na porodnim
sale. Ostatni prvky z Leboyerova konceptu, ztlumena svétla, ticho, oddalené preruSeni
pupecniku, nedotykani se hlavicky ditéte po porodu a vodni lazen, se v soucasnosti na
porodnich salech nepouziva. Pi1 rozhovoru s porodnimi asistentkami bylo zjisténo Ze,
v soucasné dobé¢ rodicky nemaji o tento zplsob vedeni porodu zajem, protoze jak jsme
zjistily pti rozhovoru s rodickami, o této metod¢ nemaji Z4dné informace. Rodicky by
ale, kdyby byly o této metod¢ informované, o porod podle Fredericka Leboyera mély
zajem, jak se ndm ukézalo piirozhovorech.

Tato bakalarskéd prace muize slouZzit jako studijni material pro studentky porodni
asistentce. Muze byt vyuzita jako informacni materidl o vedeni porodu technikou
Frederick Leboyer pro porodni asistentky v ¢eskych nemocnicich a pro budouci
rodicky. Bakalarska prace miize byt inspiraci pro vytvofeni standardu vedeni porodu
technikou Frederick Leboyer.

Na zéaver prace byly na zdklad¢ Setifeni stanoveny tyto hypotézy: Hypotéza 1:
Porodni asistentky znaji zpiisob vedeni porodu podle Fredericka Leboyera. Hypotéza 2:
Na porodnich salech se z konceptu Fredericka Leboyera vyuzivd poloZeni ditéte po

porodu na bficho matky, maséaz ditéte a ptitomnost ditéte u matky po celou dobu na
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porodnim sale. Hypotéza 3: Rodicky maji zajem o zpisobu vedeni porodu podle

Fredericka Leboyera.
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9. PRILOHY

Priloha 1: Otazky k rozhovorim s matkami
Priloha 2: Otazky k rozhovortim s porodnimi asistentkami
Priloha 3: Pozorovaci arch

Priloha 4: Plakat
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Priloha 1 Otazky k rozhovorim s matkami

1) Kolik je Vam let?

2) Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

3) Pokolikaté rodite?

4) Co ovlivnilo Vas vybér porodnice pro porod?

5) Jaké prostiedi by se Vam osobné pii porodu libilo?

6) Kde jste ziskavala informace ohledné porodu a jeho vedeni?

7) Kde by se podle Vas rodicky mély dozvédét vice o alternativnich metodach
porodu?

8) Jak Vas povzbuzoval persondl pti porodu?

9) Bylo Vam to pfijemné?

10) Co ve Vas behem porodu vzbuzovalo neptijemné pocity?

11)Jak Vam bylo ptijemné osvétleni na porodnim sale?

12) Byl na porodnim séle hluk?

13)Bylo Vam dité po porodu pfiloZeno ihned na bticho?

14)Slysela jste nékdy o porodu podle Fredericka Leboyera?

(Rodic¢ce bude jednoduse vysvétleno, co obsahuje porod podle Fredericka Leboyera)

15)Uvazovala byste o tomto zplisobu vedeni porodu, kdybyste o ném méla
dostate¢né informace?

16) Chtéla byste behem Vaseho porodu ticho a pfitmi na porodnim sale? Pokud ano,
pro¢? Pokud ne, pro¢?

17)Co si myslite o poloZeni ditéte na biicho matky ihned po porodu? A chtéla
byste?

18) Co si myslite o masazi ditéte po porodu u matky na biiSe? A chtéla byste?

19)Jaky mate nédzor na vodni lazen ditéte po porodu na porodnim sale? A chtéla
byste?

20) Chtéla byste néco dodat?



Priloha 2 Otazky k rozhovorim s porodnimi asistentkami
1) Jakeé je Vase vzdélani?
2) Kolik let praxe mate na porodnim sale?
3) Nabizite vy pfi porodu rodi€¢kam alternativni zplisoby vedeni I1. doby porodni?
4) Pokud ano, jaké?
5) Znate zpusob vedeni porodu podle Fredericka Leboyera?
6) Pokud ano, jaky je Vas nazor na jeho postupy béhem porodu?
7) Vidéla jste ve své praxi nékdy porod podle Fredericka Leboyera ?
8) Kde jste se setkala se zpisobem vedeni porodu podle Fredericka Leboyera?
9) Setkala jste se nékdy, ze by rodicka chtéla vést porod touto metodou?
10)Jaky mate nazor na to, jak je tato metoda vyuzivana?
11)Co si myslite o ptitmi béhem porodu na porodnim sale?
12)Jaky mate nazor na to, kdyby rodicka béhem porodu vyzadovala ticho?
13)Jak pohlizite na okamzité poloZeni ditéte matce po porodu na biicho?
14) Co si myslite o oddaleném pteruSeni pupecniku?
15)Co si myslite o masazi ditéte po porodu matkou?
16)Jaky mate ndzor na koupel ditéte ve vodni l4zni na porodnim sale?
17) Chtéla byste k metodé néco dodat?



Priloha 3 Pozorovaci arch

Pozorovaci arch
Nemocnice:

Odd¢leni: gynekologicko-porodnické




Priloha 4 Plakat

Porod bez nasili podle

Fredericka Leboyera
Nsis w o

TICHO

PRITMI

ODDALENE PRERUSEN{

PUPECNIKU

DITE POLOZENO MATCE

NA Bljl!Cl—!Ov 5:40

MASAZ DITETE 24. 5./988

VODNI LAZEN ‘
DITE CELOU DOBU S MATKOU NA PORODNIM SALE

Frederick Leboyer klade diiraz pri porodu nejvice na dité, protoZe porod
a prichod na svét je pro dité stresova situace. Prvky Leboyerovy metody
mayji u ditéte tento stres odstranit.

Septavym hlasem se udavaji pokyny k tlaceni. Po narozeni ditéte nikdo v
mistnosti nemluvi, dité je mamince poloZeno na brisko, na nic se
nespécha, pupecnik se necha dotepat a maminka svyma rukama dité
masiruje. Po masazi je dité€ vloZeno do vodni lazné, kde se dité, jak je vidét
na fotce uklidni, prestane plakat a otevie oc¢i. Po lazni je dité obleceno a
zistava s maminkou po celou dobu na porodnim sale.

Zdroj: vlastni tvorba






