Jiho&eska univerzita v Ceskych Budgjovicich

Zdravotné socialni fakulta

Nabidka a poptavka sluZeb porodnich asistentek v Zenské populaci

bakalaiska prace

Autor préace: Renata GaSparikova
Studijni program: Porodni asistence

Studijni obor: Porodni asistentka (PAK)
Vedouci prace: PhDr. Drahomira Filausova

Datum odevzdéni prace: 4. 5. 2012



Abstrakt

Tématem této prace je nabidka a poptavka sluzeb porodnich asistentek v Zenské
populaci. Teoreticka ¢ast je zaméfena na kompetence a role porodni asistentky v péci o
zeny v kazdé etapé jejich zivota.

Pro vypracovani prace byly stanoveny dva cile. Cil 1: Zjistit, jaka je poptavka
sluzeb porodnich asistentek u zen. Cil 2: Zjistit, jaka je nabidka sluzeb porodnich
asistentek pro Zeny. Pro vyzkumné Setfeni byla zvolena metoda kvantitativniho a
kvalitativniho vyzkumu. V kvantitativnim vyzkumu byla zvolena dotaznikovd metoda
urcend zenam v reprodukénim véku 15-45 let a Zenam v klimakteriu ve véku 46-70 let.
Hypotéza ¢. 1 ,Zeny maji zajem o psychoprofylaktickou pfipravu k porodu® se
potvrdila. Hypotéza &. 2 ,.Zeny maji zajem o navitévni sluzbu v Sestineddli“ se také
potvrdila, ale hypotéza ¢. 3 ,,Zeny vyhledavaji sluzby porodnich asistentek tykajici se
zivota v klimakterickém obdobi“ potvrzena nebyla. V kvalitativnim vyzkumu byla
pouzita technika nestandardizovaného rozhovoru. Vyzkumny soubor tvofily tfi
soukromé porodni asistentky a tfi porodni asistentky pracujici v privatnich
gynekologickych ordinacich. Na vyzkumnou otazku €. 1 ,,Nabizeji porodni asistentky
sluzby klientkdm v celé §ifi oblasti péce?** odpovédely soukromé porodni asistentky, ze
poskytuji pfevazn€ pouze piredporodni pfipravu pro tchotné Zeny a poradenstvi
v Sestinedéli. Porodni asistentky v privatnich ordinacich poskytuji Zendm jen minimum
sluzeb, jen pokud maji Cas, nabizeji poradenstvi Zendm v obdobi klimakteria.
Vyzkumnou otdzkou ¢. 2 ,,Lisi se nabidka sluzeb soukromych porodnich asistentek a
porodnich asistentek pracujicich v privatnich gynekologickych ordinacich?* bylo
zjisténo, ze soukromé porodni asistentky se zamétuji pouze na téhotné zeny a Zeny
v obdobi Sestinedéli. Porodni asistentky v privatnich ordinacich pfevazné asistuji 1ékafi,
na ostatni ¢innosti jim nezbyva cas.

Zmapovanim situace byla zjiSténa mald informovanost o nabidce a poptavce
sluzeb porodnich asistentek. Pro zvyseni informovanosti bude pouzita edukacni kampan

prostiednictvim informacnich letakd.



Abstract

The subject of this bachelor’s thesis is the offer and the demand for services of
midwives in the female population. The theoretical part focuses on the competencies
and the role of midwives in the care of women at every stage of their lives.

There were set two goals to working out this thesis. Objective 1: Determine what
is the demand for midwifery services to women. Objective 2: Determine what is the
offer of services of midwives for women. For research survey, the quantitative and
qualitative method of research was selected. In the quantitative research, there was
chosen the questionnaire method specified for women of reproductive age 15-45 and for
women in menopause aged 46-70. Hypothesis 1 “Women are interested in psycho-
prophylactic preparation for childbirth” has been confirmed. Hypothesis 2 “Women are
interested in visiting service in the puerperium” has also been confirmed, but
Hypothesis 3 “Women seek midwives services in the menopausal period” has not been
confirmed. In the qualitative research, there was used the technique of nonstandardized
interview. The research group consisted of three private midwives and three midwives
working in private gynecological surgeries. The research question No. 1 “Do the
midwives offer services to clients across the full range of care?” was replied by private
midwives that they provide mainly only antenatal education for pregnant women and
counseling in the postpartum period. Midwives in private offices provide minimal
services to women, only when they have time they offer advice to women during
menopause. By the research question No. 2 “Is there a difference between services of
private midwives and midwives working in gynecological surgeries?”, there was found
out that private midwives focus only on pregnant women and women during the
postpartum period. Midwives in private offices mostly assist to doctors, they have no
time for other activities.

By mapping the situation there was found only low foreknowledge about the offer
and demand for services of midwives. To increase the awareness there will be used an

educational campaign by information leaflets.
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Seznam pouzitych zkratek

CTG - kardiotokografie

CKPA - Ceska konfederace porodnich asistentek
HIV - Human Immunodeficiency Virus

MZ CR - Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
PA - porodni asistentka

PC - pocitac

STD - sexudlné pfenosné nemoci

TK - tlak krevni

UZ - ultrazvuk



Uvod

Prace porodni asistentky je povazovédna za poslani. Jeji tlohou je byt radkyni
a vychovavat Zeny v souc¢asné¢ moderni spolecnosti k udrzeni dobrého zdravotniho stavu
a zlepSeni kvality reprodukéniho zdravi Zen, jejich déti, rodin a komunity. Zajistuje
aktivni ucast zen v procesu udrzovani a podpory zdravi, prevence onemocnéni,
vzdélavani, informovanosti Zen. Porodni asistentka hraje dualezitou roli v mnoha
aspektech zdravotni péfe o Zenu. Nabizi nejen pifedporodni piipravu, piipravu
k rodicovstvi, rady v oblasti péce o dit¢ a v kojeni, ale i poradenstvi v oblasti zdravi Zen,
sexudlniho a reprodukéniho zdravi a poradenstvi pro Zeny v oblasti gynekologie.
Porodni asistentka pracuje v jakémkoli prostredi, véetné domaciho, v ambulantnich
zdravotnickych zafizenich, v centrech pro budouci matky, nemocnicich, klinikach

a zdravotnickych stfediscich.

Domnivam se, ze Zeny vyhleddvaji sluzby porodnich asistentek ptedevsim
v obdobi téhotenstvi, pii porodu a v poporodnim obdobi. Nejvice zadaji informace
o prab¢hu te€hotenstvi a porodu, poradenstvi o spravné zivotospraveé nejen v téhotenstvi,
ale 1 v poporodnim obdobi. Po porodu vyzaduji nejvice rady v péci o novorozence
a poradenstvi v kojeni. DalS§i zajem maji o navstévni sluzby v domacim prostiredi

v obdobi Sestinedéli.

Dtvodem k vypracovani této prace je zmapovani nabidky a poptavky sluzeb
porodnich asistentek. Dale porovnani nabidky sluzeb soukromych porodnich asistentek
a porodnich asistentek pracujicich v privatnich gynekologickych ordinacich. Vysledky
by mély poukdzat na poskytovani a vyuziti sluzeb porodnich asistentek, popiipadé

nastinit moZznou cestu ke zlepSeni situace v této oblasti.



1. Soucasny stav

1.1 Porodni asistentka

Porodni asistentka je zdravotnicky pracovnik, ktery ovlada a samostatné

poskytuje edukacni a poradenskou sluzbu, preventivni opatieni, celkova zakladni
vySetfeni a oSetfovatelskou péci zejména zZenam béhem téhotenstvi, porodu
a v poporodnim obdobi. Zajistuje péci o novorozence a déti v kojeneckém véku do
6 tydnli. Podporuje a ochranuje zdravi Zen v reprodukénim obdobi, dospivajicich divek
a zen v klimakteriu. Soucasti zdravotni péce je také oSetfovatelska péce
o gynekologicky nemocné zeny. Cilem porodni asistence je vychova k reprodukénimu
zdravi a udrzeni zdravotniho stavu Zen, jejich déti, rodin, komunit (27).
Jako proces vychovy a vzdélavani je dillezitym aspektem v porodni asistenci edukace,
kdy porodni asistentka zastupuje roli edukatorky nejen k podpote, udrzovéani a obnové
zdravi populace, ale téz v prevenci onemocnéni. Informuje Zeny v ambulanci, pti
nemocni¢ni péci a také prostfednictvim aktivni ucasti na programech podporujicich
zdravi. K tomu porodni asistentka potiebuje vzdélani, dostatek védomosti, zru¢nosti
1 zkuSenosti v dané oblasti. Vzd€lani spliuje porodni asistentka podle novely zdkona
¢. 39/2005 Sb. Odbornou zptlsobilost k vykonu povolani ziska absolvovanim nejméné
ttiletého akreditovaného zdravotnického bakalarského studijniho oboru pro piipravu
porodnich asistentek. Ke zdokonalovani védomosti a dovednosti porodnich asistentek
existuji i specializacni ptfipravy a dlouhodobé vzdélavaci programy, pod vedenim NCO
NZO v Brmé. K celozivotnimu vzdélavani jsou uréeny jednorazové vzdélavaci akce
potadané jednotlivymi agenturami, naptiklad certifikované kurzy, odborné staze,
inovaéni kurzy, e-learningové kurzy, seminafe. Odborné semindfe zajiStuji také
nemocni¢ni zdravotnicka zafizeni (3, 10, 20).

Nedilnou soucésti v komplexni péc¢i je etika v chovani porodnich asistentek.
Zdravotnickd etika je etikou normativni, kterd vychazi z pevnych, jednozna¢nych
a pfedem danych zasad. Mezinarodni konfederace porodnich asistentek vydala v roce
1999 Mezinarodni eticky kodex porodnich asistentek (viz Ptiloha 1). Cilem je zlepsit

uroven péce o Zeny, déti a rodiny véetné vedeni dokumentace, opird se o néj systém
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vzdélavani a vyzkumu. Zakladd se na vzijemné divéfe a ucté mezi pracovniky
a klientkami. FEticky kodex se tykd porodnictvi, porodnické praxe a profesni
odpovédnosti. Velky diraz se klade na respektovani pradva zen, spravedlivost pro
vSechny, rovnopravny pfistup ke zdravotni péci, na informovanost, podporu aktivniho
pfistupu k Zivotu a také na neseni odpovédnosti za svd rozhodnuti. Je zalozen na
vzajemné duveéte, Ucte a distojnosti vSech lidi (11, 28).

Porodni asistentka ve své profesiondlni Cinnosti pfistupuje ke klientkdm jako
partner a uspokojuje jejich individudlni potfeby z hlediska biopsychosocidlniho. Pti
vykonu jeji profese je nezbytnym prostfedkem komunikac¢ni dovednost, kdy je dalezita
dostatecna ochota aktivniho naslouchani. Mezi dals§i komunikac¢ni praktiky patii zpétna
vazba, respekt, empatie, zdjem, podpora, porozuméni, umét mlcet. Komunikaci
pouzivaji porodni asistentky k ziskani informaci, edukaci, budovani vztahu porodni
asistentka — pacient, k motivaci, vytvareni interpersondlnich vztahli. V zasadach pii
vedeni komunikace porodni asistentkou je individudlni ptistup, respekt kulturni
odli$nosti, vénovat se jak verbalni, tak i neverbdlni komunikaci, umét usmérnit
pacienta, vyhybat se zdravotnickému zargonu, odborné terminologii, otazkdm typu
,proc*. Také by mély krotit vlastni zvédavost a komunikovat v klidu, nespéchat (19, 28,

39).

1.1.1 Mezinarodni definice porodni asistentky

Definice byla pfijata 19. 7. 2005 na zasedani Mezinarodni konference porodnich
asistentek (ICM) konaném v Brisbane v Australii. Nahrazuje Definici porodni
asistentky ptijatou ICM v roce 1972 a doplnénou v roce 1990.

,,Porodni asistentka je uznavéana jako plné zodpovédny zdravotnicky pracovnik.
Pracuje v partnerstvi se Zenami, aby jim poskytla potfebnou podporu, péc¢i a radu béhem
téhotenstvi, porodu a v dobé poporodni, vede porod na svou vlastni zodpovédnost,
poskytuje péci novorozencim a détem v kojeneckém véku. Tato péce zahrnuje:
preventivni opatieni, podporu normalniho porodu, zjistovani komplikaci u matky nebo

ditéte, zprostiedkovani ptistupu k lékatrské péci nebo jiné vhodné pomoci, provedeni
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nezbytnych opatfeni pii mimofadné naléhavé situaci. Porodni asistentka ma dulezitou
ulohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdélavani nejen Zen, ale 1 v rdmci jejich rodin
a celych komunit. Tato prace by méla zahrnovat predporodni piipravu a piipravu
k rodicovstvi a mulze byt rozSifena i1 do oblasti zdravi Zen, sexudlniho nebo
reprodukéniho zdravi a péci o dité. Porodni asistentka muze vykondvat svou profesi
v jakémkoli prostiedi, v€etné domaciho prostiedi, ambulantnich zdravotnickych

zafizeni, nemocnic, klinik, nebo zdravotnickych stfedisek* (31).

1.1.2 Kompetence porodnich asistentek

Pojem kompetence je definovan jako jedinecnd schopnost Clovéka uspésné
jednat a na zéklad€ integrovaného souboru vlastnich zdroji rozvijet svilj potencial. Pti
plnéni raznych kol spojenych s motivaci, ochotou rozhoduje a nese za sva rozhodnuti
odpovédnost. Charakteristickymi znaky kompetence je, Ze je kontextualizovana,
zasazena do urcitého prostredi nebo situace. Kompetence je multidimenzionalni, sklada
se z rozliénych zdrojt, ze kterych se Cerpa. Déle je kompetence definovana standardem
a ma potencial pro akci a rozvoj, je rozvijena ve vzdélavani a uceni (34).

Kompetence porodnich asistentek jsou dany podle vyhlasky MZCR &. 55/2011
Sb. ze dne 1. bfezna 2011 o ¢innostech zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych
pracovniktl, vydané na zéklad€ zdkona ¢. 96/2004 Sb. V ambulantnim gynekologickém
sektoru piijima klientky, objednava na vySetfeni, pracuje s dokumentaci v kartotéce,
umi pracovat s PC. Asistuje pii gynekologickém vySetfeni, pifi ultrazvukovém
vySetteni. Méfi fyziologické funkce a asistuje 1€ékafi pti malych operacnich zékrocich.
Zajisti odbéry biologického materialu a vySetti orientacné mo¢. Podle ordinace 1ékate
aplikuje 1éky. Umi komunikovat s klientkami a jejich rodinami, spolupracuje s ostatnim
zdravotnickym persondlem. Zajistuje dostatek zdravotnického materidlu, pecuje
opomuicky a dCistotu na ambulanci. Na liZzkovém gynekologickém porodnickém
oddéleni pracuje porodni asistentka s klientkami prostfednictvim oSetfovatelského

procesu. Pecuje o klientku pied porodem, poskytuje dohled a edukuje Zeny v prabéhu
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téhotenstvi. M4 opravnéni vést fyziologické porody, provadi oSetiovatelskou péci
o zenu ve vSech dobach porodnich a zajist'uje i péci zené do Sestého tydne po porodu.
Osettuje porodni a poporodni poranéni, pecuje o Sestinedélky (37, 38).

Fyziologickému novorozenci porodni asistentka poskytuje bez odborného
dohledu oSetfovatelskou péci, provadi prvni oSetfeni a popiipadé¢ zahaji okamzitou
resuscitaci. Pod pfimym vedenim I€kafe se specializovanou zpusobilosti v oboru
gynekologie a porodnictvi asistuje porodni asistentka pii komplikovaném porodu, pfi
gynekologickych vykonech, instrumentuje pfi porodu na operacnim sale. V piipadé
zjisténi komplikaci pfivold lékafe nebo doprovazi zenu do zdravotnického zafizeni.
Provadi navstévy vrodinach téhotnych, Sestinedélek a gynekologicky nemocnych
a sleduje jejich zdravotni stav, edukuje zenu v péci o novorozence, vcéetné kojeni,
pfedchazi komplikacim. Poskytuje rady a pomoc v otdzkach socidlné-pravnich,
popiipadé pomoc zprosttedkuje. Zajistuje ptejimani, kontrolu a ulozeni lécivych

ptipravki, manipulaci s nimi a jejich dostatecnou zasobu (30, 37).

1.2 Role porodnich asistentek

Profese porodni asistentky prochazi neustdlymi zménami, které byly pfedmétem
I. evropské konference o oSetfovatelstvi ve Vidni v roce 1988 pod vedeni SZO (Svétové
zdravotnické organizace). Uloha o3etfovatelské péce se mé vice rozvijet se zaméfenim
na zdravi v primarni zdravotnické péci. Role jsou urceny objektivnimi danostmi
spoleCnosti a jsou historicky podminény. Porodni asistentka zastavd ve své
profesionalni ¢innosti vice roli, které ovliviiuji zmény ve spolecnosti, systémy zdravotni
péce, nové poznatky, techniku a celkovy zdravotni stav obyvatelstva. Behem své prace
vychazi z potieb klientky, pochopeni problémi Zeny, zajiStuje pocit jistoty a je
emocionalné neutralni. Role porodnich asistentek piisobi pfi rozhodovani a planovani
zdravotni péce na vSech urovnich, podporuji vychovu ke zdravi a poskytuji komunitni

r

osetfovatelskou péci. Nejcastéjsi roli porodnich asistentek je poskytovatelka
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oSetfovatelské péce, kdy pristupuje ke klientkdm jako partner a uspokojuje jejich

individuélni potteby z hlediska holismu (10, 21).

Z dalSich roli je role manazerky, kdy plni lohy manazerky v oSetfovatelské péci
u klientek a skupin oSetfovatelskym procesem. Plsobi na urovni statni, regionalni a na
urovni zdravotnického zafizeni. Svou roli manazerky je pro efektivni a koordinovanou
péci soucasti veskeré oSetfovatelské péce. Role edukatorky plsobi pifevazné na utvateni
a formovani uvédomeélého zodpovédného chovani a jednani jedince a skupin v zajmu
k podpoie zachovani a obnovy zdravi. V oSetfovatelstvi jsou stalé zmény a v zdjmu jeho
rozvoje se porodni asistentka ztotoznuje sroli nositelky zmén. Dalsi roli je role
vyzkumnice, kterda pfedpokladd pifiméfené vzdélani, vyzkumnou Cinnost
v oSetfovatelské péci, aplikaci vyzkumu a teorie v praxi. Roli vyzkumnice ziskavaji
porodni asistentky nové poznatky, které zarucuji kvalitni oSetfovatelskou péci. Za
klinicky dohled nad studenty oSetfovatelstvi a porodni asistence je role porodni

asistentky mentorky (2, 35, 39).

1.2.1 Role porodni asistentky v pediatrické a adolescencni gynekologii

V pediatrickém a adolescenénim obdobi je dulezity zacatek preventivni
zdravotni péce a diagnostiky. Hlavnimi problémy v tomto obdobi jsou anomalie
pohlavniho ustroji, poruchy menstruace, infekce, psychosexudlni problém,
antikoncepce, urazy rodidel. Jiz v pfedSkolnim véku by mezi zdkladni vychovu méla
patfit vychova ke zdravi. Ulohou porodni asistentky je piisobeni v ramci primarni,
sekundarni ¢i tercialni prevence. Formou besed, prednasek a nabidky zdravotnickych
brozur a letakdl porodni asistentky poskytuji poradenstvi v oblasti zdravého zivotniho
stylu, poucuji o spravné zivotosprave, o prevenci alkoholu, koufeni a omamnych latek.
Porodni asistentka také nabizi rady, jak prfedchéazet iraziim, poucuje déti o hygienickych

navycich a jak maji spravné peCovat o zevni rodidla. Cilem je zmé&na chovani jedinct
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vramci prevence aktivni spoluprice a nasledné pisobeni na své okoli. Porodni
asistentka by méla poznat pfiznaky a zndmky pohlavniho zneuzivani déti, poznat
zanedbané a fyzicky tyrané dité. V literatufe je syndrom tyrané¢ho nebo zneuzivaného
ditéte oznacovan pod pojmem CAN (Child Abuse and Neglect). Pii podezieni na
syndrom CAN je tuto skute¢nost povinna nahlasit oSetfujicimu Iékafi nebo své pirimé
nadfizené (1, 28).

Puberta je vrcholem dospivani, v nasi populaci zacina mezi 10.-15. rokem véku.
V tomto obdobi zac¢ind rychly nastup ristu a zrani reprodukéniho systému.
Nejvyznamnéj§im stupném sexudlni zralosti divek je prvni menstruace. Porodni
asistentka divku pou¢i o dilezitosti zaznamendvani menstruacniho cyklu do
menstruacniho kalendare, nabidne divce menstruacni kalendar a poskytne rady nejen
o zpusobu vedeni zdznamu, ale i o pribéhu menstruacniho cyklu. Seznami divky
s hygienou v obdobi menstruace a o vhodnosti pouzivani menstruacniho tamponu.
Mnohé divky maji pii hormondlnich zménéach problémy s pleti - s akné, a vyhledavaji
rady, jak peCovat o svou plet. Porodni asistentka je informuje o spravné zivotosprave,
zdravé straveé, o potiebé dostatecného spanku a pobytu na Cerstvém vzduchu. Doporuci
jim spravny vybér kosmetiky, ptipadn€ navstévu kozniho 1ékare.

V puberté divky zacinaji mit také zajem o sex. Porodni asistentky edukuji divky
vramci vychovy k sexudlné-reprodukénimu zdravi o téchto zménach, o vyvoji
sexualniho chovani, o sexualnich emocich, o schopnosti sexualniho vzruseni a o rozvoji
emoce zamilovanosti (30, 32).

Obdobi adolescence je vyvojové obdobi mezi 15.-20. rokem, kdy dochazi
k biologickym, psychickym a sociadlnim vyvojovym procesum. Je to velmi slozita faze
zivota, kdy se vyhrocené potize v adolescenci nazyvaji krizi zrani. Adolescenti hledaji
vlastni identitu — koncept sebe sama, coz je obraz, ktery se vztahuje i k vlastnimu télu
ajeho potfebam pro udrzeni zdravi. Porodni asistentky edukuji divky v adolescenci
o prevenci sexualné prenosnych infekci, o sexualni vychov€é, moznosti antikoncepce
a jeji dostupnosti. Pfi vybéru antikoncepce seznamuji se vSemi existujicimi metodami,
jejich vyhodami i nevyhodami. Poudi klientky, jak se maji antikoncep¢ni pilulky uzivat

a také o jejich nezadoucich ucincich. Cilem je jak vychova k prevenci rizikového
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sexualniho chovéani zhlediska zdravotnich rizik, tak edukace k planovanému
rodiCovstvi. Planované rodicovstvi se d€li na pozitivni, kdy partnefi usiluji
o t€hotenstvi, a negativni, kdy si nepfeji dit€ a pak je vhodnd volba metody
antikoncepce. Partnerskému paru se umoziiuje svobodné rozhodnuti o poctu déti a dobé
jejich narozeni, planované rodiCovstvi patii mezi zakladni lidskd prava. Porodni
asistentka umi komunikovat nejen srodici, ale 1 s mladou klientkou. Zjistuje jeji
strucnou anamnézu a piipravuje divku na gynekologické vySetfeni. U vySetieni je
porodni asistentka pfitomna. U mladistvych, které jsou tchotné, je dilezitd nejen
podpora zdravotni, ale i socidlni a psychologicka, a to jak v obdobi te¢hotenstvi, tak i po
porodu (30, 32).

K vyvoji nové, zdravé generace budoucich matek ve spolecnosti je nutna
prevence, odhaleni a spravné léceni gynekologického onemocnéni, kdy k dolécovani
jsou vhodné 14dzné€, vhodné sexudlni vychova. Porodni asistentky spolupracuji s Iékafi
z oboru gynekologie, pediatrie, psychologie, a to vSe ve spolupraci s rodi¢i. V soucasné
dobé bohuzel neni fungujici sit’ détskych gynekologhl, ktefi by provadéli preventivni
gynekologické prohlidky v puberté a adolescenci a podchytili fadu gynekologickych
poruch, jako jsou poruchy menstruace, pohlavniho dozravani, zanéty rodidel (32).

Velkym problémem a pfedmétem diskuzi v rdmci nabidky preventivniho
vySetfeni a vhodné volby metody planovani rodiny je, kdy zacit s pravidelnymi
preventivnimi prohlidkami. Nazory, Ze prvni kontrola by méla byt jeden rok po zahajeni
pohlavniho Zivota nebo ve 20 letech, jsou nedostaCujici, protoZe pro pouceni
o antikoncepci a pro prevenci pohlavné pienosnych chorob vcetné ockovani proti
infekci HPV by se méla prvni gynekologicka kontrola zahdjit mezi 13.-15. rokem veku.
Vramci preventivnich programt je dilezita systematicka, komplexni edukace
poskytovatelll preventivnich programd, lékatii, psychologl, zdravotnického personalu,
socialnich pracovnikli a pedagogt a v sexudlni vychové spoluprace s rodinou a skolou.
V plo$né edukaci, hlavné v prevenci snizovani HIV a ostatnich STD, by méla mit

pozitivngj$i roli i masmédia (32).
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1.2.2 Role porodni asistentky v obdobi pied pocetim a v obdobi téhotenstvi

Pro fyziologické te€hotenstvi je dilezita podpora zdravi pfed pocetim, kterd by
méla snizit mortalitu a morbiditu souvisejici s komplikacemi u matky a ditéte. Pred
planovanym ot¢hotnénim by se zena méla vyhnout veskerym rizikiim, jak zdravotnim,
tak psychickym 1 socidlnim. Porodni asistentka u zdravych zen, které planuji
téhotenstvi, nabizi poradenstvi v oblasti zdravi, stravovani, Zivotospravy a pouceni
o zménach v obdobi téhotenstvi. Posuzuje, jaky vliv mé& na Zenu prostiedi, ve kterém
zije, jeji pracovni naplil v zaméstnani, kvalitu vody a potravy, ¢innosti, konicky ve
volném case, navykové latky. Poskytuje informace o moznosti dopliikt stravy (kyselina
listova nebo nckteré multivitaminy a minerdly) jako prevenci vzniku nékterych
vyvojovych vad i spontdnniho potratu.

U rizikovych Zen pifed pocetim porodni asistentka informuje o moZnych
prekazkach, ke kterym mize béhem téhotenstvi dojit, a Ze je u né€kterych onemocnéni
potfeba zména medikace (napt. epilepsie, diabetes mellitus). Hodnoti a snizuje rizika
pred dal$im téhotenstvim, kdy doporu¢i odbornou zdravotni péci ¢i psychosocialni
zakroky. Spolupracuje se specialisty, u kterych jsou zeny dispenzarizované (1, 26, 32).

V soudasné dobé Zeny své mateistvi odkladaji. V priméru maji v CR prvni ditd
ve véku 27 let. Zeny maji potiebu nejdfive se ekonomicky zajistit a vybudovat si uréitou
pozici v zamé&stnani a pak teprve chtéji zalozit rodinu.

Trvani téhotenstvi a propocet predpokladaného terminu porodu se stanovuje
podle prvniho dne posledni menstruace, kdy te€hotenstvi trva cca 280 dni = 40 tydni =
10 lunarnich mésici. Déle se stanovuje podle terminu koncepce a podle ultrazvukové
biometrie. Obdobi té¢hotenstvi se dé€li na tii trimestry, prvni trimestr je do 12. tydne,
druhy trimestr od zacatku 12. tydne do konce 27. tydne a tfeti trimestr je od 28. tydne
do porodu. Klientka je po zjisténi gravidity zafazena do prenatalni poradny podle svého
vybéru. Zakladni péce je poskytovdna obvodni prenatalni poradnou a porodnickymi
zatizenimi zékladniho typu, kde se sleduji fyziologicka t€¢hotenstvi. Intermedialni péce
jsou pracovisté¢ pro ohrozena a patologicka t€hotenstvi pro urcitou spadovou oblast.

Perinatalni centra jsou superkonzilidrni ambulance pro vysoce zavaznd patologicka
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téhotenstvi, maji ndvaznost na neonatologickou jednotku intenzivni péce, jsou zfizovana
pti gynekologicko-porodnickych klinikach. Poradna provadi prvni screening rizikového
téhotenstvi a pii zvySeni rizika mize byt klientka odesldna na pracovisté vyssiho typu.

Prenatdlni pée by méla byt efektivni, ale ne nadbytecnd, a musi byt
akceptovana klientkou. Smyslem spravné vedené prenatalni péce je vsestranné
zabezpeceni zeny, zajiSténi bezpecného porodu pro matku 1 dité, snizeni perinatalni
Gmrtnosti a morbidity. Podle Sekce perinatalni mediciny CGPS (Ceska gynekologicka
a porodnickd spole¢nost) jsou doporucend zakladni vySetieni v t¢hotenstvi
(viz Ptiloha 2), ktera zahrnuji vS§eobecny a specificky screening (5, 8, 13, 32, 33).

Porodni asistentka v dobé tchotenstvi sleduje celkovy zdravotni stav zeny.
Sleduje, jak te¢hotenstvi probihd, zda probiha fyziologicky, a eliminuje vliv rizikovych
faktori. Provadi nutnd vySetfeni a ucastni se screeningovych vySetieni v téhotenstvi
(ultrazvuk, laboratorni testy). Sleduje pravidelné navstévy Zen v prenatdlni poradné,
vyvoj plodu v déloze, rozpoznava patologie u matky ¢i plodu. Na nékterych
pracovistich muize vradmci svych kompetencich potvrdit nebo diagnostikovat
téhotenstvi. Nabizi poradenstvi v t€hotenstvi, v ptipad¢ zjisténi rizika predava zenu do
péce 1ékare se specializovanou zpiisobilosti v oboru gynekologie a porodnictvi.

Porodni asistentka edukuje Zenu o celkové Zivotospravé (zachovani
pravidelného spanku, zdrava strava, vymeéSovani, zajiSténi dostate¢ného pohybu,
moznost odpocCinku, vyhybani se télesné namaze, stresu, Skodlivost koufeni,
navykovych latek, vhodnost prostiedi, ve kterém Zzije, podminky v zaméstnani...),
o prenatalnim vySetfeni, klade diraz na potfebu screeningovych vysetieni, informuje
o predporodnich kurzech, edukuje téhotné Zeny v oblasti hygieny, sexualniho zivota
a cviceni (30, 32).

Zeny v t&hotenstvi chtéji byt informované a pfipravené jak na tdhotenstvi, tak na
porod. Chtéji poznat vSechny alternativy, jak zvladat t€hotenstvi, bolest u porodu, zda si
mohou pfipravit porodni plan, koho mohou mit u porodu a co vSe nabizi zvolena
porodnice. Porodni asistentky nabizi piedporodni piipravu téhotnych k porodu,
tzv. psychoprofylaktickou pfipravu. NejCastéji se provadi zkuSenymi porodnimi

asistentkami v poslednim trimestru téhotenstvi formou kurzi. Cilem je snizit u Zen
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uzkost pied porodem a strach z porodu. Pfipravuje matku na duSevni a télesné zmény,
minimalizuje obavy o dit¢. Mé také vliv na ziskani divéery ke zdravotnickému personélu
a pomaha ziskat realny postoj k porodu a pozitivné matku naladit.

Piedporodni piiprava se rozd€luje na Cast teoretickou a ¢ast praktickou.
V teoretické¢ Casti se zeny seznamuji s fyziologickym téhotenstvim a Sestinedélim.
Porodni asistentky pouci Zeny o spravné Zivotosprave, jsou jim poskytnuty praktické
rady, jakd vybava pro miminko je nutnd, co vSe je potieba zafidit v téhotenstvi, které
véci si vzit do porodnice, kdy jet do porodnice a jak vypada pfijem na porodnim séle.
Informuji rodicky o moznosti porodniho planu, moznosti sepsani porodopisu
a prohlidky vybrané porodnice. Sezndmi Zeny s pribéhem porodu a s moznosti tiSeni
bolesti (napt. nabidka masazi, hydroterapie, epidurdlni anestezie). Nabizi moznosti
alternativnich metod v gravidité a pii porodu - homeopatii, aromaterapii, muzikoterapii,
nebo bylinky a oleje na masaze hraze, na strie nebo bederni oblast pti porodu. Edukuji
budouci matky v pé¢i o novorozence (ockovani, kosmetika) a o kojeni (6, 14, 16, 29).

Informuji o moznostech poporodni navstévni sluzby. Podle zédkona ¢. 48/1997
Sb. ma kazda zena v CR (ktera si hradi zdravotni pojisténi) narok na navstévu porodni
asistentky v domacim prostiedi 1krat v t€hotenstvi a 3krat v Sestined€li. Zdravotni péce
v domacim prostiedi zahrnuje kontrolu zdravotniho stavu po navratu z porodnice,
poradenstvi o kojeni a péci o novorozence, kontrolu a oSetfeni ptipadného porodniho
poranéni, laktacni poradenstvi, feSeni akutnich probléml spojenych s kojenim,
psychickou podporu v obdobi Sestined€li. Porodni asistentka v t€hotenstvi také posuzuje
postoj rodiny, partnera, komunity k téhotenstvi klientky a k ptfichodu nového ¢lena.
V praktické ¢asti predporodnich kurzl porodni asistentky nabizeji téhotenské cvicend,
u¢i zeny spravné techniky dychéni, ukazuji ulevové polohy pro zvladani bolesti pfi
porodu, zmény porodnich poloh, relaxaci, masaze, plavani (1, 30, 32).

Do ptiprav na porod zapojuji i partnera - v piedporodnich kurzech se Skoli
otcové, ktefi jsou zapojeni do problematiky, dostanou napiiklad instrukce, kdy odvézt
partnerku do porodnice, jak se chovat na porodnim séle, jak mohou byt ndpomocni.
Dnes je zcela béZzna i pfitomnost partnera pii prohlidce Zeny u l€kate, pfi ultrazvukovém

vySetfeni, u prohlidky porodnich salti. U porodu ale nemusi byt pfitomen pouze otec
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ditéte, ale také pritelkyné, maminka, sestra, dula... Dula je specidln¢ vysSkolend Zena,
kterd neposkytuje zdravotnickou sluzbu, ale pfedevsim psychickou podporu t€hotnym
a rodicim zendm, pfipravuje Zenu na porod, tvoii doprovod u porodu, provadi masaze,
informuje o kojeni a péci o dité. Nekdy také zajistuje drobnou domaci vypomoc. Prace

duly neni hrazena pojistovnou (37, 32).

1.2.3 Role porodni asistentky p¥i porodu a Sestinedéli

Definice porodu zni: ,,Porodem nazyvame kazdé ukoncené tchotenstvi, pfi
kterém je narozen zivy novorozenec o minimdlni hmotnosti 500 g, nebo ptezije-li

(13

novorozenec i s mensi hmotnosti alesponi 24 hodin.”“ Vlastni porod se déli na tii doby
porodni. Prvni doba porodni je otevirajici, druha doba porodni vypuzovaci a tfeti doba
porodni spociva v porodu lizka a plodovych blan. V n¢které literatuie 1¢kati uvadéji
¢tvrtou dobu porodni (dobu poporodni), ktera trva dvé hodiny od porodu, kdy klientka
lezi na porodnim séle (5).

Pro kazdou zenu je porod individualni zalezitosti a dtlezitou roli pfi prozivani
porodu hraje jeji psychika. Zeny chtgji rodit pfirozend a s timto pozadavkem ptichazeji
na porodni sal, maji strach z nezndma, z bolesti a cht&ji byt o vS§em informovany. Pii
pfijmu porodni asistentka rodicku ptivitd a pro ziskani divéry se pifedstavi. SepiSe
anamnézu, seznami se s pfanim rodicky, eventudlné s porodnim pldnem. Zméti TK,
pulz, té€lesnou teplotu, hmotnostni ptirtistek, prokaze odtok vody plodové, nato¢i CTG.
Zaznamena vSe do dokumentace vcetné prabéhu porodu pied pfijetim. Provede
administrativni ¢ast piijeti, souhlas s hospitalizaci, informovany souhlas, pifeda
identifikaéni pasek. Pfi souhlasu klientky a podle ordinace lékate provede oholeni
zevnich rodidel a klyzma. Pokud neni pfitomen u piijmu lékaf, provede porodni
asistentka zevni a vnitini pfedporodni vySetfeni. O vSem informuje nejen klientku, ale
ijeji doprovod (17, 32).

V prvni dobé porodni se soustfedi na somaticky a psychicky stav rodicky,

sleduje kontrakce délozni, bolest rodicky, akce srde¢ni plodu, CTG, progresi nalezu na
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hrdle déloznim, odtok vody plodové — jeji mnozstvi a kvalitu. Méfi fyziologické funkce
, sleduje moceni a obtize doprovazejici porod.

V soucasné dob€ maji Casto rodicky pfipravend sva ptani, predstavy o prubéhu
porodu. Chtéji mit volny pohyb pfi porodu, rizné volby porodni polohy a pokud mozno
nemedikamentézni vedeni porodu. Porodni asistentka nabizi rodi¢ce moznosti vyuziti
zmén poloh a relaxacni pomucky, které miize pouzit. Ke zmirnéni bolesti doporuci
a nabidne teplou sprchu nebo hydromasazni vanu, relaxa¢ni masdze, gymnasticky mic,
Zinénku, aromaterapii, muzikoterapii. Edukuje Zenu o technice dychéni. Zajisti podle
potteby piti, jidlo, pfijemné prostfedi, pohodli a hygienicka opatfeni. Podporuje
a povzbuzuje rodic¢ku i partnera, snazi se s klientkou komunikovat a vyjit vstiic (je-1i to
mozné) jejim pranim (17, 22, 27, 30).

V druhé dobé¢ porodni je dalezity monitoring plodu a matky, pfiprava rodi¢ky
k porodu, ptiprava porodnickych pomicek, prostiedi, pomicky k odbéru krve
z pupecniku a teplo pro novorozence. Porodni asistentka asistuje porodnikovi u porodu,
aplikuje 1éky a zajisti ptitomnost détské sestry. V nékterych nemocnicnich zatizeni vede
porodni asistentka porod sama. Na pfani matky po porodu porodni asistentka (pokud
jsou vhodné podminky) pfilozi novorozence na bficho matky, necha dotepat pupecnik.
Podpofi timto citové vazby mezi matkou a ditétem. Bezprostiedné po porodu porodni
asistentka peCuje o Zenu, oSetfuje porodni a poporodni poranéni. Zajisti rodicce
komfort.

Ve tfeti a ctvrté dobé porodni sleduje krvéaceni, vysku d€lozniho fundu,
fyziologické funkce matky. Novorozenci po porodu poskytuje fyziologickou péci
vcetné prvniho oSetfeni. Na novorozence dohlizi a do deseti minut po porodu nabidne
zené prvni piilozeni k prsu, radi ji a poméha ji pfi kojeni. VSe zaznamend do
dokumentace.

Dv¢ hodiny po porodu se rodicka pfevazi na oddé€leni Sestinedéli, kdy je nutna
ptekladova zprava porodni asistentky, ve které je zaznamenano, jaké je krvaceni, vyska
délozniho fundu, fyziologické funkce, zda je klientka vymocend, osprchovana a zda byl

prilozen novorozenec k prsu (17, 22, 27).
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Pti rizikovém ¢i patologickém porodu porodni asistentka asistuje 1ékafi
a vyznamnou roli zastupuje pfi ptipravé Zeny a asistenci pfi cisaiském fezu. Poskytuje
pooperacni péc¢i, oSetfeni rany, kontroluje vitdlni funkce a =zajiStuje rehabilitaci.
Edukuje Zeny o péci o ranu, o zivotosprave, cviceni. Umi posoudit riziko krvéceni,
zajisti prevenci poporodnich komplikaci — rozestup rany a infekce, prevence embolie.
Pomaha Zené pfi kojeni, podpofi a kontroluje péci o novorozence. Psychicky Zenu
podporuje a zjist'uje, zda se neprojevuji znamky deprese, uzkosti, psychozy (1).

Alternativni porodnictvi klade diraz na individualni pfani rodicek, kdy se
zohlediuji psychologické a fyzické potieby rodicky béhem porodu, podporuje aktivni
ucast zeny pii fyziologickém dé&ji, kdy se nepodévaji utiSujici farmakologické
prostiedky. Alternativni porodnictvi se nazyva porodem pfirozenym a jedna se vlastné
o opak klasického nebo tradi¢niho nemocni¢niho porodu. V soucasné dobé maji zeny
mnoho moznosti, jakym zplsobem piivést dit¢ na svét. Kazdd mé jinou piedstavu,
nazory, zkuSenosti, a je tedy na Zendch, jak a kde chtéji rodit. Stale se vSak setkdvame
stim, ze Zeny maji nepiiméfené obavy zporodu. Dlouhodobé se ptipravuji, maji
porodni plan, kde maji sepsana veskera sva ptrani, a n¢kdy maji téméef profesionalni
piipravu na porod. Mize to souviset s tendenci modernich zen, s uzkosti mladych Zen
a jejich nizkou sebediivérou.

Také se v soucasnosti v Ceské republice zvysuje vék rodiek, které pak k porodu
pristupuji s jakymsi perfekcionismem. Je tieba zvazit vSechny dostupné moznosti.
VétsSinu zen laka moznost porodit doma - maji strach z neznamého prostiedi, obavy
z pfehnané techniky a zvelkého poctu zdravotnického personalu. Chtéji mit véEtsi
v domacim prostiedi je to piili§ velké riziko jak pro matku, tak pro dité, a komplikace,
které u porodu mohou nastat, se nedaji predvidat. Porody v domacnosti jsou v soucasné
mediciné nedoporuéitelné, mohly by zhorsit v Ceské republice dobré perinatologické
vysledky. Vlastné by to byl krok zpét. Argumentace ze zahrani¢ni zkuSenosti neni
piizniva, protoze vykazuje hordi perinatalni vysledky nez v Ceské republice. K tomuto
nazoru se u nas piiklani vétSina porodnikdi a porodnich asistentek. Je to velmi

diskutované téma, ma své zastance 1 odplrce. Zastanci porodii doma se odvolévaji na
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Ligu lidskych prav s tim, ze Cesky zdravotnicky systém nepamatuje na skupinu Zen,
které¢ by chtély rodit v domécim prostiedi. Podle nové vyhldsky vystavuje zdkon
porodni asistentky, které by asistovaly u porodu mimo zdravotnické zatizeni bez platné
registrace, riziku vysokych sankci (24, 27, 32, 36). V porodnickych zafizenich by se
proto mé¢lo neustale myslet na individudlni potfeby matky a podle toho zatidit vybaveni
odd¢€leni, aby se podobalo domacimu prostiedi. V fad€¢ porodnic pouzivaji pii porodu
alternativni pomtcky a vybaveni, matky jsou jiz informovany v dobé tchotenstvi
o provozu vybrané porodnice, maji moznost prohlidky porodnich salii, pfedporodnich
kurzu ¢i Skoleni otcil (25).

Mailo dostupnou metodou je u nas ptirozeny porod do vody. Je to zplisob vedeni
porodu, kdy vypuzovaci faze probiha pod hladinou vody. Porodnice maji dané ptesné
podminky, za kterych mohou vést porod ve vodé. Tato kritéria stanovila
prostiednictvim Sekce perinatalni mediciny vroce 1998 Ceskd gynekologicko-
porodnicka spolecnost J. E. Purkyné. T¢hotenstvi u Zen, které zvoli tuto metodu, musi
byt fyziologické a musi byt v fddném terminu, Zena nesmi mit infekéni onemocnéni.
Voda miZze napomahat k rychlejSimu progresu nalezu a k tlumeni bolesti. Vana musi
byt pfistupna ze vSech stran, nesmi mit ostré hrany, musi mit protiskluzovy povrch
a hygieniky schvalenou vodni lazeii. Porod nesmi byt patologicky a nesmi byt zavedena
epidurédlni anestézie. Po porodu je dit¢ ihned vytazeno z vody a tfeti doba porodni se
vede jiz na porodnim kiesle. U porodu do vody je pfitomen porodnik i pediatr, porodni
asistentka a détska sestra. Rodici Zena musi podepsat informovany souhlas (12, 27, 32).

Alternativni metodou je 1 ambulantni porod, kdy musi byt dobrd organizace
komunitni péce o zenu a dité. Klientka je propusténa domt nejdiive za 12 hodin po
porodu. Projekt ,,Ambulantni porod“ v Ceské republice vznikl pied n&kolika lety ve
spolupraci gynekologicko-porodnické ambulance Levret s. r. 0. a klinikou U Apolinafe.

Dalsi zplisob je programovany porod — uméle vyvolany porod v fadném terminu
na ptani rodiCky. Alternativou tretiho tisicileti je porod on-line prostfednictvim
internetového pienosu, kdy partner nemlze byt z riznych diivodd osobné pfitomen

u porodu. Tato metoda je ale pfinosem i pro matky, které nemohou byt s ditétem
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v kontaktu. Matka tak mtize sledovat své dité v pfimém pienosu a pozitivnimi stimuly je
obnovovana laktace (27).

Pro optimalni pribéh porodu je dilezity ptfedevSim zdravy zivotni styl
v t&hotenstvi, sniZzeni nepfiméfené pozornosti k téhotenstvi a strachu z porodu. Zena by
si méla ziskat divéru ke zdravotnickému persondlu, uvazlivé zvolit porodni alternativu

s ohledem na svou osobnost a na svlij zdravotni stav (32).

Sestinedéli (puerperium) je popisovano jako obdobi do 42. dne po ukondeni
téhotenstvi a porodu. Anatomické a fyziologické téhotenské zmény v tomto obdobi
mizi, organismus se vraci témef do plivodniho stavu. Nastavd Cinnost mlécné zlazy
a tvorba mléka — laktace. Sestinedéli se d&li na ¢asné (rané), to je obdobi 7 dnd po
porodu, a pozdni Sestinedéli, které je nutné k involuci téhotenskych zmén pohlavnich
organi. PéCe o Zenu v Sestinedéli je na porodnici poskytovéna tzv. roaming-in
systétmem. Velky pfinos ma tento systém v oblasti psychologické - citovy vztah matky
s ditétem, fyziologické - stimul k rozvinuti laktace, a epidemiologické - prevence
nozokomialnich infekci. Délka pobytu v porodnici je individualni podle stavu matky
a novorozence. B&zné se propousti domu 4. az 5. den, po cisaiském fezu 5. az 7. den po
porodu (5, 27).

Porodni asistentky posuzuji u Sestined¢lky fyziologické funkce, involuci délohy,
krvéaceni, charakter a mnozstvi lochii, stav hraze, vyprazdinovani mocového méchyte
a stolici, kontroluji dolni koncetiny — sleduji otoky, varixy, kontroluji stav prsou
(zarudnuti, laktace, ragddy, bradavky), posuzuji Skalu bolesti, zajiStuji stravovéani,
psychosocialni potfeby, hodnoti troven védomosti Sestinedélky v péci o sebe a dite.

Zena po porodu se citi unavena, vy&erpani, ma potfebu potravy, tekutin
a potiebu télesné hygieny. Po pfevozu z porodniho sélu na odd¢€leni Sestined¢€li porodni
asistentka ulozi rodicku do cistého liizka a zajisti dostatek tekutin a vhodnou stravu.
Podle aktuédlniho stavu a kondice rodi€ky porodni asistentka pomiize rodice vstat
z lizka a doprovodi ji do sprchy. Edukuje Zeny o efektivni sebepéci - o hygiené, péci
o hréz, popiipad¢ o episiotomii. Zkontroluje moceni, které by mélo byt nejpozdéji do
Sesti hodin po porodu. Pokud se Zena do té doby nevymoci, porodni asistentka rodi¢ku
vycévkuje a zkontroluje mnoZstvi moée. Zeny maji Gasto po porodu obavy z prvni
stolice. Porodni asistentka je pou¢i o vhodné stravé, dostatku tekutin, o pfiméfeném

pohybu. Poptipadé rodickdm doporu¢i mirna projimadla.
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V obdobi $estinedéli ma velky vyznam jak pro matku, tak pro dité kojeni. Zeny
Casto maji obavy znedostatku mléka, maji bolestivé bradavky. Porodni asistentky
pomadhaji zvladat matkdm spravnou techniku kojeni a odstiikdvani jako prevenci
mastitidy. Doporuc¢i Casté ptrikladani k prsu v prvnich dnech po porodu, kdy se tvoii
mlezivo (kolostrum) diilezité svym obsahem bilkovin a mineralnich latek. Pouc¢i matky,
ze mléko se tvofi az 2.-3. den po porodu. V piipad¢ nalitych a bolestivych prsou poradi
zenam spravnou techniku odstiikavani, nabidne odsavacky, teplé a studené obklady. Pro
prevenci ragad (trhlinek) bradavek edukuje Zeny, jak pecovat o bradavky. Doporuci
zen€ nepouzivat mydla, dezinfekéni roztoky, prsa Casto vétrat a po kojeni ponechat na
bradavce mléko. Pii vzniku ragdd nabidne zen¢€ specidlni chrdnice a vhodnou mast nebo
gel (7, 22).

Porodni asistentky umi rozpoznat znamky patologického Sestined¢li. Vysvétli
zené dulezitost cviCeni v obdobi Sestinedéli, kdy se predchazi vzniku trombdzy
hlubokych zil a embolie. Posileni dna panevniho ma vyznam jako prevence
inkontinence. Rehabilitace podporuje také involuci rodidel, zlepSuje ¢innost prsnich
zlaz, zlepSuje celkovou latkovou vyménu a napomdahd k vyprazdiovéani. Podporuji
dobry psychicky stav nejen Sestined€lce, ale 1 jeji rodin€. Informuji Zenu o moznosti
navstévni sluzby po propusSténi z nemocnice, kdy prvni navstéva po propusténi matky
a ditéte z porodnice by méla byt do 24 hodin. Druhé navstéva je vhodna za 3 dny a tieti
na konci S$estinedéli. Zena po propuiténi do doméciho prostiedi potfebuje rady,
informace, dohled a psychickou podporu. Porodni asistentka z kontroluje celkovy stav
zeny, vysku délozniho fundu, hojeni porodniho poranéni a charakter ocistki.
Zkontroluje prsy, bradavky a poradi pfi kojeni. Pii navstév€é v doméacim prostiedi
kontroluje porodni asistentka také novorozence - zkontroluje zhojeni pupecniho pahylu,
stav kiize, sekreci z o¢i, dychani, tonus, télesnou teplotu, ¢etnost a stav stolice, moceni.
Porodni asistentky motivuji Zeny ke zdravému zivotnimu stylu, zdlraziuji nevhodnost
kouteni, piti alkoholu a uzivani omamnych latek. K zené pfistupuji individualné
a psychicky ji podporuji. Posuzuji stav novych rodi¢ti, zvladnuti poporodniho obdobi,
vzajemné vztahy v rodiné, vztah mezi matkou a ditétem. Pomahaji Zen¢ vytvofit blizky
fyzicky a emociondlni vztah s ditétem (16, 27, 30).

V partnerském vztahu ma porod a pfivykani na rodi¢ovstvi nemaly dopad na

pohlavni zivot. Zena vénuje veskerou svou energii predevSim péci o dité, je unavena
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ama snizeny zajem o sex. Holistickou pé¢i porodni asistentky zajistuji partnerim
pochopeni, poskytuji sexudlni a zdravotni vychovu a poradenstvi - informuji zeny
o navratnosti plodnosti a o uzivani antikoncepce. Porodni asistentky taktéz organizuji
a podporuji programy prvorodi¢ek, na nichz si Zeny vyméfuji osobni zkuSenosti

a navazuji pratelstvi (1).

1.2.4 Role porodni asistentky u Zen s gynekologickym onemocnénim

Gynekologické onemocnéni miize mit zdvazné a dlouhodobé nasledky. Dulezita
jsou komplexni gynekologickd vySetfeni, diraz se klade na prevenci, osvétu
a komplexni gynekologické programy. Gynekologicka vySetfeni vyzaduji profesionalni
pristup, takt, respekt k soukromi, citlivy a individudlni vztah vySetiujiciho ke klientce.
Porodni asistentka u komplexniho gynekologického vysetieni edukuje klientku, pouci ji
o pravidelnych preventivnich prohlidkach. Ptfi celkovém vySetfeni zméti krevni tlak,
puls, télesnou teplotu. Zenu na gynekologické vySetieni také piipravuje — zajisti
soukromi pfi odlozeni odévu k vysetfeni, moznost vymoceni a hygieny zevnich rodidel
pied vysetifenim. Pomlze zen¢ na gynekologicky stiil a vyzve zenu ke spolupraci.
Psychicky pak Zzenu podporuje k dalSim pifipadnym vySetienim (UZ, cystometrie,
kolposkopie a laboratorni odbéry, cytologickd vySetfeni). Dale porodni asistentka
asistuje lékafi a pfipravuje potfebné pomucky. Zajisti odbér a odeslani biologického
materialu za dodrzovani zésad spravného odbéru (30).

Pokud je nutny piijem pacientky k planované operaci, porodni asistentka ji
informuje o oSetfovatelskych intervencich pted operaci i po ni. Edukuje o moznosti
tlumeni bolesti, o problematice hygienické péce, o rehabilitaci a operacnich ranach,
oriziku vedlejSich G€inkl po operaci (nausea, zvraceni), také o problematice
vyprazdilovani, ddle o zménach hormonalni hladiny, reprodukénich schopnostech
a sexudlnim Zzivoté po operaci. Pfi pooperacni péci porodni asistentka sleduje
fyziologické funkce, krvaceni, bilanci tekutin, stievni peristaltiku. Pecuje o operacni
ranu, permanentni cévku, sleduje diurezu. Stard se o hygienu genitdlu a opera¢ni rany.

Dulezity je jeji diraz na psychickou strdnku Zeny, protoze nékteré operacni zakroky
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jsou velice psychicky =zatézujici. Pii propusténi Zeny do domaci péce edukuje
o spravnych zasadéach Zivotospravy, dostatku télesného a psychického klidu, radi Zené€,
aby nenosila tézkd bfemena, dbala na hygienu, peCovala o operac¢ni ranu, stolici.
Pfipomina rehabilitacni péci, sexudlni abstinenci, informuje o sexudlni problematice,
antikoncepci, hormonalni substituci a klimakteriu. Dale Zené¢ doporuci navstévu
obvodniho gynekologa, poradi pracovni neschopnost a moznost lazni (4, 32).

Po obdobi postmenopauzy asi po 60. roce zeny dochazi ke klidovému obdobi
pohlavnich organli, kdy funkce vajecnikii neni aktivni a dochazi k atrofii rodidel,
mohou nastat zndmky mocové inkontinence, kiize ochabuje, mizi podkozni tuk. Vlasy
jsou tidsi a Sedivi. Mize dochazet k sestupu pochvy a délohy az k jejich prolapsu,
k metroragii, kterd ma rtzné pfi¢iny. PredevSim jsou zeny ohrozeny karcinomem
endometria. U Zen mize dochazet k fyzickému oslabeni, k psychickym porucham, jako
jsou deprese, vykyvy nélad, az demence, syndrom prazdného hnizda. Mivaji i socidlni
problémy — osamélost, malo ptibuznych, nizk4 sebetcta.

Porodni asistentka se angazuje pifi podpofe zdravi, zjiStuje, jaké maji Zeny
stravovaci navyky a celkovou zdravotni anamnézu. Kontroluje také socialni zdzemi,
jaké zivotni podminky jsou u zeny doma. Edukuje Zeny o gynekologickych poruchéach
a jejich prevenci, zejména o inkontinenci, rakoviné prsu, onkologickych onemocnénich.
Screening rakoviny prsu by mél byt zahajen jiz kolem 20. roku véku samovysetfovanim
prsi. Zena nad 35 let by méla mit prsa vySetiena pohmatem u gynekologa. Screening
mamografem u Zen nad 45 let by mél byt pravideln¢ kazdé dva roky, je hrazen
z vefejného zdravotniho pojisténi pro zeny ve véku 45-69 let. U karcinomu délozniho
hrdla je pro primarni prevenci vhodné ockovani, na cytologicky screening by zeny mély
chodit jedenkrat rocné. Porodni asistentka nabidne Zené poradenstvi, jak probihaji
screeningova vySetfeni. U mamografického vySetfeni mize porodni asistentka poradit
zen¢, aby se na néj dostavila v prvni poloviné cyklu, kdy jsou prsy méné citlivé.
Nabidne zendm informace o spravném postupu pii samovysetfovani prsou formou bud’
praktického nécviku, nebo nabidne informacéni letdky, instruktdzni video. U rizika
gynekologicko-onkologickych onemocnéni je hlavnim tkolem porodni asistentky

primdrni, sekundarni a terciarni prevence (4, 32).
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Pti mocové inkontinenci se Zeny vzdavaji svého bézného zivotniho stylu, vétSina
z nich vyhled4 pomoc azZ po mnoha letech stradani. V posledni dob¢ se zavedlo méteni
kvality zivota vétSinou formou dotaznikli. Dotaznik obsahuje otdzky z oblasti fyzické
funkce jako pohyblivost, péce o sebe, cviceni. Zaméiuje se i na emocni funkce -
deprese, strach, obavy, Uzkost. Dotaznik zahrnuje i specifické otazky, jaké maji Zeny
z4ajmovée ¢innosti, kamaradky, jaka je jejich oblast intimni, jestli jsou zaméstnany, jak
peCuji o domécnost, zda maji bolesti, poruchy spanku a dal$i. Porodni asistentky
informuji o vySetfovacich metodach a moznostech 1écby. Neinvazivni metody jsou
provadény témito formami: gymnastika panevniho dna, vaginalni konusy, kolpexin,
elektrostimulace, medikamenty, posevni pesary, protetick¢é pomticky. Operacni 1éCba
jsou miniinvazivni metody — TVT (pension free vaginal tape), TOT (pension free
vaginal transobturator tape) a TVT-S (pension free vaginal tape secure). Porodni
asistentka psychicky podporuje Zeny k zapojeni do aktivniho Zivota rodiny, poradi

moznosti 1écby, cviceni, stravu, sniZzeni hmotnosti (18, 30).

1.2.5 Role porodni asistentky v klimakteriu

V obdobi klimakteria dochazi k fyziologickému poklesu funkce ovarii. Je to
obdobi ptechodu mezi plodnym vékem zZeny a zac¢atkem senia, mezi 45. az 60. rokem
véku zeny. Obdobi délime na menopauzu, kdy posledni menstruace ptrichdzi ptiblizné
mezi 46. az 55. rokem Zeny, na premenopauzu - obdobi pfed menopauzou kolem
45.roku Zeny, a na postmenopauzu, kterd za¢ind zhruba rok po menopauze okolo
60. roku véku zeny. Pro klasifikaci tohoto obdobi Zivota zeny je od roku 1981
pouzivana jednotna terminologie SZO. Od roku 1999 Mezindrodni spole¢nost pro
menopauzu (IMS) schvalila seznam termini, které souvisi s menopauzou.

Zmény v obdobi menopauzy ovliviiuji zdravotni stav zeny, miize dochazet ke
snizeni kvality jejiho Zivota. Pro Zeny je toto obdobi ¢asto velmi frustrujici, kazda tento
fyziologicky proces prozivd rozdilné. V disledku poklesu hladin estrogenti u nich

dochazi k menstrua¢nim porucham (napf. metroragie), k ptiznakiim vazomotorickym —

28



navaly, no¢ni poceni, palpitace, pocity na omdleni, nedostatek dechu. Déle muze
dochazet k psychickym syndromiim — nespavost, Gzkost, zména sexualniho chovéni,
plactivost, zmény nalad, popudlivost, zhorSeni schopnosti koncentrace, deprese, citova
labilnost, Zeny velmi aktivné prozivaji problémy svych pubertdlnich nebo dospélych
déti, téZce se vyrovnavaji se ztratou partnera, s nemoci v rodin€, se ztratou zaméstnani.
Tyto syndromy jsou oznacovany jako vegetativni, neboli akutni klimaktericky syndrom,
ktery snizuje kvalitu zivota Zen.

Mezi organické syndromy, které poSkozuji zdravi, patfi zmény kozni,
urogenitalni, zmény télesné hmotnosti. Zeny &asto trapi dlouhodobé gynekologické
obtize, v diisledku vysychani sliznice maji vétsi nachylnost ke vzniku gynekologickych
infekci — ztrdci se bakterie laktobacilus produkujici kyselinou mlécnou. Mezi
metabolické syndromy patii mozny vznik aterosklero6zy, osteopordzy, ovlivnéni
lipidového spektra, zvySeny krevni tlak. LéCbu téchto symptomil predstavuje
hormonalni substitucni terapie a nehormonalni terapie (9, 18, 30).

Porodni asistentka zeny v klimakteriu edukuje o jeho pribéhu a o souvisejicich
zdravotnich zménach. Pouci je, jak maji zvladat hormonalni terapii a jaka jsou povinna
vySetfeni pred nasazenim 1éCby (anamnéza, gynekologicko-onkologicka prevence,
mamografie, kontrola krevniho tlaku apod).

Zeny si Gasto stéZuji na navaly horka, silné poceni, nepravidelné buseni srdce,
poruchy spanku a bolesti hlavy. Porodni asistentka jim poskytuje informace o moznosti
nehormonaélni a alternativni 1écby. Pouci je o zdravém Zivotnim stylu, o vhodnosti
udrzovani idedlni hmotnosti, doporuéi jim nekoufit, omezit konzumaci alkoholu, kavy
a soli. Informuje je o zdravé stravé s nizkym obsahem cholesterolu a tukli a zvySenym
obsahem vapniku a vitaminu D, o vhodné intimni hygien¢, diskutuje s nimi o jejich
sexudlnich potizich, poradi jim pouziti vhodného intimniho mydla. Pii poruchach
spanku doporuci prochazky pted spanim, vypit sklenici teplého mléka, mit vyvétranou
mistnost. Seznami je s preventivnimi prohlidkami, které jsou v obdobi klimakteria
dilezité. Patii mezi né pravidelné gynekologické prohlidky jako prevence rakoviny
prsu, delozniho hrdla a tlustého stieva. Porodni asistentka v nékterych ambulancich

nabizi moznost koupé testu na okultni krvaceni, které se provadi jako prevence
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karcinomu tlustého stieva mezi 50.-55. rokem véku. U Zen s osteopordzou informuje
o moznostech vysetfeni denzitometrie a biochemickém vySetfeni a o preventivnich
opatfenich ke zmirnéni osteopordzy. Porodni asistentka zendm vysvétli, zZe
klimakterium je fyziologicky d¢j, snazi se jim zajistit psychickou podporu, pomoci
zmirnit deprese a uzkostné stavy napiiklad doporucenim relaxacnich technik, jogy,

dechovych cviceni, pravidelného pohybu, vyvarovani se stresovym situacim (1, 23).

1.3 Porodni asistentka a komunitni péce

obdobi dosdhlo své nejvyssi urovné, kdy se propojila teorie s praxi. V 50. letech
minulého stoleti doslo k utlumu rozvoje komunitni péce. Do vzdélavaciho programu
sester bylo komunitni oSetfovatelstvi zapojeno jako samostatny predmét az s nastupem
nového stoleti, kdy vstoupil v platnost zakon ¢. 96/2004 Sb. Komunitni oSetrovatelstvi
je definovano jako oSetfovatelské sluzby poskytované vramci komunitni péce,
zaméfené na potiebnou péci o rodinu, jednotlivee nebo skupinu obyvatel v ptirozeném
prostiedi, kde Ziji. Cilem komunitni péce je ochrana zdravi, prevence onemocnéni
avychova ke zdravi. Zaméfuje se také na edukaci rodinnych pfislusnikli, na péci
onemocného a jeho rehabilitaci, stard se o chronicky a nevylécitelné nemocné
a o zdravotn¢ postizené ob¢any komplexni doméaci péci (1, 15).

V komunitni pé¢i porodni asistentka udrzuje a podporuje zdravi Zen, téhotnych
zen, poskytuje péci pii porodu a v Sestined¢li (viz Kapitola 1.2.3). Zaméfuje se téz na
péci o zdravého novorozence, dit€¢ ¢i clena rodiny. Porodni asistentka pracuje
v komunitni pé¢i samostatné jako nestatni zdravotni zafizeni nebo v ambulancich
praktickych gynekologl. V komunitni péci musi porodni asistentka pii své praci
spliovat standardy a postupy pro oSetfovatelskou péci a mit odpovidajici materidlni,
technické a prostorové vybaveni. Ulohou porodni asistentky v komunitni pédi je
posoudit, jak se Zena stard o své zdravi a jaky postoj ke svému zdravi zaujima.
Vyhledéava rizikové faktory, které maji negativni dopad na zdravi Zeny, hodnoti kvalitu

gynekologického zdravi a zajiStuje prevenci. Hodnoti zivotospravu, zivotni styl,
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sexualni a partnersky zivot. V oblasti reprodukéniho zdravi poskytuje poradenskou
¢innost, hodnoti rizika. Zjistuje nejen zdravotni, ale i1 socidlni situaci u Zen. Porodni
asistentka nabizi poradenstvi v oblasti reprodukéniho zdravi, planovaného rodicovstvi
a antikoncepce. Dulezitou soucasti nabidky porodni asistentky Zendm je téZ prevence
proti sexualné prenosnym chorobam, sexudlnimu zneuzivani a pomoc Zendm pii
zavislosti naptiklad na alkoholu ¢i omamnych latkach (1, 15).

Pro zdravi kazdého jedince je dilezity Zivotni styl celé¢ rodiny. Porodni
asistentka pozoruje funkEnost rodiny, socidlni zazemi a prostfedi. Seznami se
s kulturou, virou, spiritudlnimi zvyklostmi v roding€. Sleduje nejen postoj celé rodiny ke
svému zdravi, ale i ke zdravi jednotlivych ¢lend rodiny a snizuje vliv rizika na zdravi
rodiny. Porodni asistentka se podili na realizaci preventivnich opatfeni, screeningovych
a edukacnich programech pro rodinu. V komunitni péci by méla byt porodni asistentka
schopna pracovat s informacemi ziskanymi v rodindch a v komunité, aby je mohla
srovnavat v Sir§ich souvislostech mésta, regionu a statu (napf. porodnost). Porodni
asistentka v komunitni péci fesi jakékoliv problémy, které ohrozuji zdravi, kvalitu
zivota Zeny, ditéte, rodiny, komunity. Spolupracuje s organizacemi statnimi,
mimovladnimi, charitativnimi, s matetskymi centry, podpirnymi skupinami, s centry
pro svobodné a mladistvé matky, centry pro tyrané zeny, azylovymi domy
a s agenturami domdaci komplexni péce. Cilem je spolecné feSeni problému, které

ohrozuji zdravi, kvalitu Zivota Zen, déti, rodiny, komunity (1, 15).
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2. Cil prace, hypotézy a vyzkumné otazky

2.1 Cile prace
1. Zjistit, jaka je poptavka sluzeb porodnich asistentek u Zen

2. Zjistit, jaka je nabidka sluzeb porodnich asistentek pro Zeny

2.2 Hypotézy

Hypotéza 1: Zeny maji zajem o psychoprofylaktickou p¥ipravu k porodu.

Hypotéza 2: Zeny maji zajem o navitévni sluzbu v Sestined&li.

Hypotéza 3: Zeny vyhledavaji sluzby porodnich asistentek tykajici se Zivota

v klimakterickém obdobi.

2.3 Vyzkumné otazky
1. Nabizeji porodni asistentky sluzby klientkam v cel¢ §iii oblasti péce?
2. Lisi se nabidka sluzeb soukromych porodnich asistentek a porodnich asistentek

pracujici v privatnich gynekologickych ordinacich?
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3. Metodika
3.1 Pouzité metody

Byl pouzit kvantitativné-kvalitativni vyzkum. V kvantitativnim vyzkumu byla
pouzita dotaznikovd metoda urend Zenam v reprodukénim veéku 15-45 let a Zendm
v klimakteriu ve véku 46-70 let. Kvantitativni Setfeni bylo anonymni. Dotazniky byly
rozdany v priab&hu mésice unora 2012 a bfezna 2012 a obsahovaly otazky identifikac¢ni,
filtra¢ni, pfevazné uzaviené a polooteviené. U nckterych otdzek byla moznost vice
odpovédi (viz Priloha 3). Celkem bylo rozdano 200 (100 %) dotaznikl a vréatilo se 177
(88,5 %) dotaznikii. U dotaznikii uréenych vékové kategorii 15-20 let se z 60 dotazniki
vratilo 51, u kategorie 21-25 let bylo z 80 dotaznikll vraceno 72 a u kategorie 46-70 let
se vratilo z 60 dotaznikd 54. V kvalitativnim  Setfeni  byla  pouzita  technika

nestandardizovaného rozhovoru s porodnimi asistentkami (viz Ptiloha 4).

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor byl tvofen tfemi veékovymi skupinami. V kvantitativnim
vyzkumném Setieni byly rozdany dotazniky divkdm a zendm v adolescen¢nim véku 15-
20 let, zenam ve fertilnim véku 21-45 let a Zenam v obdobi klimakteria 46-70 let, které
navstivily gynekologické ambulance, matetské centra a gynekologicko-porodnicka
oddéleni v okresnich méstech Tabor, Jindfichiiv Hradec a Prachatice.

Pro kvalitativni vyzkumné Setieni byly zvoleny tfi soukromé porodni asistentky
a tii porodni asistentky pracujici v privatnich gynekologickych ordinacich v okresnich
meéstech Téabor, Jindfichiv Hradec a Prachatice. Rozhovory byly zaznamenavéany na

diktafon, ndsledné pfepsany a analyzovany.
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4. Vysledky vyzkumného Setfeni

4.1 Vysledky kvantitavniho Setfeni
4.1.1 Interpretace vysledkii kvantitativniho Setfeni wu respondentek

v adolescenénim véku 15-20 let

Graf 1 Vék respondentek

15 let
20 let 10%
16 let
16%
17 let
16%
0,
27% 8%

Z celkového poctu 51 (100 %) divek a Zen byly nejvice zastoupeny Zeny ve véku 19 let
(26 %) a 20 let (24 % ). 15leté divky tvotily 10 %, 16leté 16 % a rovnez 16 % bylo ve
veéku 17 let. Nejméné byly zastoupeny zeny ve veku 18 let (8 %).

Graf 2 Povédomost o ¢innostech porodnich asistentek

ne
14%

ano
86%

Z celkového poctu 51 (100 %) respondentek slySelo o ¢innostech PA 44 (86 %) zen

a7 (14 %) zen odpovédélo zaporné.
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Graf 3 Oblasti poradenstvi, které vykonava porodni asistentka
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Graf znazornuje Cetnost odpovédi. Z celkem 51 odpovédi byla 42x oznacena odpoveéd
poradenstvi v obdobi tcéhotenstvi, 19x poradenstvi zoblasti gynekologie, 10x
poradenstvi v planovaném rodiCovstvi, 9x poradenstvi o antikoncepci, 6x poradenstvi
o podpoie zdravi, 2x poradenstvi v obdobi klimakteria, 1x poradenstvi o sexudlni

vychové a 3x zadné poradenstvi.

Graf 4 Zdroj informaci o antikoncepci

30 20
25 1 22 @ gynekolog
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5 2 2 Bod nikoho
0

Graf znazornuje Cetnost odpovédi. Z celkem 51 odpovéedi byla 28x oznacena odpoveéd
ve Skole, 22x od gynekologa, 22x z masmédii, 18x od pratel, 16x od rodicl, 5x

z literatury, 2x od PA a 2x od nikoho.
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Graf 5 Zdroj informaci o sexualni vychové
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Graf znazornuje Cetnost odpovédi. Z 51 odpovédi byla 29x oznacena Skola, 18x pratelé,

14x rodice, 13x masmédia, 9x gynekolog, 8x literatura, 3x nikdo a PA neoznacila zddna

respondentka.

Graf 6 Zajem respondentek vyuZit poradenstvi o antikoncepci od PA

ano

29%

Z 51 (100 %) respondentek 15 (29 %) nema z4jem o poradenstvi o antikoncepci od PA,

12 (24 %) ma z4jem o poradenstvi a 24 (47 %) odpovida, Ze nevi.
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Graf 7 Zijem respondentek vyuZit poradenstvi o sexualni vychové od PA

ano

57%

Z 51 (100 %) respondentek ma zajem vyuzit poradenstvi 6 (12 %) respondentek,
29 (57 %) nemé zajem a 16 (31 %) nevi.

Graf 8 Zajem respondentek o sluzby PA
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88%

Z celkového poc¢tu 51 (100 %) respondentek oznacilo, Ze nevyuzilo sluzeb PA 45
(88 %). 5 (10 %) zaskrtlo ,,nevyuzila, ale uvazuji o tom*, 1 (2 %) ,,ano, byla jsem

spokojena“ a ,,ano, nebyla jsem spokojena‘“ neoznacila Zadna respondentka.
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Graf 9 Prani ziskat vice informaci o ¢innosti a nabidkach sluzeb PA

nevim _ ano
e 1%

Z 51 (100 %) respondentek uvadi 21 (41 %) odpovéd’ ano, 21 (41 %) nevim a 9
(18 %) zaskrtlo odpovéd’ ne.

Graf 10 Vyuziti nabidky informaci od PA
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Graf znazoriiuje Cetnost odpovédi. Z 51 respondentek byla 17x oznacena odpovéd
informace o planovaném rodicovstvi, 14x o antikoncepci a o prevenci karcinomu ¢ipku
a prsu. 13x informace o preventivnich prohlidkach, 11x o zdravé vyziveé, 9x o spravné

zivotosprave, 7x o sexudlni vychove a prevenci sexualné prenosnych chorob a odpovéd

jiné nezvolila Zadna respondentka.
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Graf 11 Divéra v porodni asistentku

12% 63%

Z celkového poctu 51 (100 %) respondentek oznacilo odpoveéd’ ano 32 (63 %), odpoveéd’

nevim 13 (25 %) a ne oznacilo 6 (12 %) respondentek.

Graf 12 VyuZiti jiné ¢innosti PA

ano
6%

94%

94 % (48) respondentek z celkového poctu 51 (100 %) neuvedly zddny ndvrh a 6 % (3)
uvedly: pomoc pii porodu ditéte, psychickou podporu v péci o novorozence a pomoc pii

kojeni.
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4.1.2 Interpretace vysledki kvantitativniho Setfeni u respondentek ve fertilnim
véku 21-45 let
Graf 13 Vék respondentek

41-45 let 21-25 let
19%

13%

N

36-40 let
14%

b

.
26-30 let
29%
31-35 let
25%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek je ve veéku 21-25 let 14 (19 %), ve véku
26-30 let 21 (29 %), ve veéku 31-35 let 18 (25 %), ve veku 36-40 let 10 (14 %) a ve véku
41-451et 9 (13 %).

Graf 14 Pocet porozenych déti

Ctyfi a vice

5% 0% zatim zadné
_\_ ) 42%

jedno
29%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek uvadi 30 (41 %) dosud Zadné porozené
dit&, 21 (29 %) zaskrtlo jedno dit&, 17 (24 %) dvé déti, 4 (6 %) tii déti. Ctyfi a vice déti

neuvedla zadna.
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Graf 15 Pomér téhotnych, netéhotnych a Sestinedélek

jste téhotna
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nejste tshotna Sestinedéli
61% 14%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek je 18 (25 %) téhotnych, 10 (14 %) je
v obdobi Sestinedéli a 44 (61 %) jich neni t¢hotnych.

Graf 16 Povédomost respondentek o kompetencich PA

81%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek 58 (81 %) slySelo o kompetencich PA
a 14 (19 %) neslyselo.
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Graf 17 Zajem o sluzby porodni asistentky

ano
25%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek 18 (25 %) vyuzilo sluzeb PA a 54
(75 %) nevyuzilo. VSech 18 respondentek bylo se sluzbami PA spokojeno.

Graf 18 Sluzby, které respondentky vyuzily
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poradenstvi

H gsistence u porodu

o N B~ O

Tento graf rozsituje Graf 17. Znazornuje Cetnost odpovédi. Z 18 respondentek vyuzilo
11 predporodni ptipravu, 4 téhotenské cviceni, 7 poradenstvi v kojeni, 7 poporodni

poradenstvi, 9 asistenci u porodu, 2 poradenstvi v péci o dité a 1 porod druhého ditéte.

42



Graf 19 Sledovani fyziologického téhotenstvi porodni asistentkou

ne
39%

ano
61%

Z celkového poctu 72 (100 %) védélo 44 (61 %) respondentek, Ze jejich t€hotenstvi
muZe sledovat PA, a 28 (39 %) to nevi.

Graf 20 Povédomost respondentek o navs§tévé PA v téhotenstvi hrazené ze

zdravotniho pojisténi

72%

Ze 72 (100%) respondentek nevi 52 (72 %), ze maji narok na jednu navstévu PA
v téhotenstvi, a 20 (28 %) to vi.
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Graf 21 Zijem respondentek o sluzby PA v piredporodni pripravé
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Graf zndzornuje cCetnost odpovédi. Z celkového poctu 72 respondentek 47 uvadi
poradenstvi o vyzivé a Zivotospravé v tchotenstvi, béhem kojeni a Sestinedéli, 44
téhotenské cviceni, 44 poradenstvi v kojeni, 41 vedeni pfipravy na porod, 39 informace
0 vyvoji plodu a pribéhu porodu, 35 poradenstvi v péci o dité, 24 navstévni sluzbu
u t¢hotnych Zen a o pribéhu téhotenstvi, 20 informace o vybéru porodnice, 19 pouceni
o zménach v téle matky béhem téhotenstvi, 15 vedeni t€hotenské poradny, 12 informace
o domdcich porodech, 12 informace o alternativnich metodach a porodniho planu a

3 zaskrtly odpoved’ ,,zadné™.
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Graf 22 Povédomost o navstévé v Sestinedéli hrazené ze zdravotniho pojis
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tén
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Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek 48 (67 %) vi, Ze v obdobi Sestinedéli jsou

tf1 navstévy hrazené ze zdravotniho pojisténi, a 24 (33 %) to nevi.

Graf 23 Zijem respondentek o sluzby PA v domacim prostiedi v obdobi Sestinedéli
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Graf znazornuje Cetnost odpoveédi. Z celkového poctu 72 respondentek odpovédelo 57

poradenstvi v kojeni, 56 poradenstvi vpéci o dité, 49 poradenstvi o vyzivé

a zivotosprave v Sestinedéli, 42 poradenstvi o vyzivé ditéte pii ukonceni kojeni, 38

pouceni o péci o prsa, 38 sledovani zdravotniho stavu a ptipadné rizika, 32 sledovani

poporodniho poranéni, 25 sledovani psychického stavu, 14 pouceni o hygieng, 10

poradenstvi o sexudlnim zivoté a antikoncepci, 5 sledovani socidlni situace a moznost

,,zadné* nikdo.
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Graf 24 Nazor respondentek, jakou poradenskou ¢innost by méla vykonavat PA
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Graf zndzornuje Cetnost odpovédi. Z celkového poctu 72 respondentek odpovédélo 64
poradenstvi v obdobi téhotenstvi a Sestined¢li, 30 poradenstvi pro Zeny v oblasti
gynekologie, 27 poradenstvi o podpofe zdravi, 20 poradenstvi v planovaném
rodi¢ovstvi, 12 poradenstvi v obdobi klimakteria, 9 poradenstvi o antikoncepci,

4 poradenstvi o sexualni vychové a sexualnim Zivoté a 1 Zadnou moznost.

Graf 25 Jiné ¢innosti a nabidky porodnich asistentek

ano
13%

ne
87%

Z celkového poctu 72 (100 %) respondentek 63 (87 %) neuvedlo zadny navrh a 9
(13 %) respondentek uvedlo: viz Graf 26.
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Graf 26 Navrhy respondentek na jiné ¢innosti a nabidky PA
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Graf 26 znazornuje Cetnost odpoveédi. Z celkového poctu 9 respondentek odpoveédeélo
6x tehotenské cviceni, 4x poradenstvi v kojeni, 9x navstéva po porodu, 8x poradenstvi

v péci o dite, 5x konzultace po telefonu a 1x porod v domacim prostiedi.

4.1.3 Interpretace vysledki kvantitativniho Seti‘eni u respondentek v obdobi
klimakteria ve véku 46-70 let

Graf 27 Vék respondentek

61-65 let 66-70 let
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13%
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Z celkového poctu 54 (100 %) respondentek bylo ve veku 46-50 let 29 (53 %), ve véku
51-55 let 13 (24 %), ve véku 56-60 let 7 (13 %), ve véku 61-65 let 3 (6 %) a ve v€ku
66-70 let 2 (4 %).
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Graf 28 Rodinny stav respondentek

vdova svobodna

0,
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20%‘ \
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Z celkového poctu zen 54 (100 %) bylo 37 (69 %) vdanych, dale 11 (20 %)
rozvedenych, 4 (7 %) vdovy a 2 (4 %) svobodné.

Graf 29 Povédomost respondentek o naplni priace PA

ano
67%

Z celkového poctu 54 (100 %) Zen byla 36 (67 %) Zenam zndma néapli prace porodnich

asistentek. Zbyvajici pocet 18 (33 %) Zen odpovédélo negativng.
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Graf 30 Povédomost respondentek o oblastech poradenstvi vykonavaném PA
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Graf znazornuje Cetnost odpovédi. Z celkového poctu 54 respondentek odpovédélo

49 Zen poradenstvi v obdobi tchotenstvi a Sestinedéli, 20 poradenstvi v oblasti
gynekologie, 10 poradenstvi v obdobi klimakteria, 9 v planovaném rodicovstvi,
9 o antikoncepci, 8 o podpoie zdravi, 4 o sexualni vychové a sexudlnim Zivoté a 2 se

domnivaji, ze ned¢la Zadné poradenstvi.

Graf 31 VyuZziti sluzeb PA v oblasti klimakteria

ne
98%

ano_/

2%

Z celkového poctu 54 zen (100 %) odpovedélo negativné 53 (98 %), kladné pouze
jedna (2 %) respondentka — poradenstvi o cvi€eni k posileni panevniho dna. Divody

,,pro¢ ne* viz Graf 32.
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Graf 32 Diivody nezajmu o sluzby PA v oblasti klimakteria
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Z 53 (100 %) respondentek 16 (30 %) nevi o poradenstvi v klimakteriu, 12 (23 %)
nemélo divod, 23 (43 %) vyuziva sluzeb gynekologa a 2 (4 %) se domnivaji, Ze sluzba

nepatii do kompetence PA.

Graf 33 Prani ziskat vice informaci o ¢innosti a nabidkach sluzeb PA

ano
37%

Z celkového pocétu 54 (100 %) respondentek vyslovilo pfani ziskat vice informaci

o ¢innosti a nabidkach sluzeb PA 20 (37 %) Zen a nezdjem projevilo 34 (63 %) Zen.
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Graf 34 Zdroj informaci o problémech v obdobi klimakteria
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Graf znazoriiuje Cetnost odpovédi. Z celkového poctu 54 respondentek 45 ziskava

informace od lékate, 12 od ptatel, 9 z literatury, 4 z diskuze na internetu, 1 od porodni

asistentky, jedna odpovédéla od nikoho.

Graf 35 Divéra v porodni asistentku

ano
50%

nevim
30%

Z celkového poctu 54 (100 %) respondentek vyjadiilo divéru porodnim asistentkam 27

(50 % ) zen. 11 (20 %) porodnim asistentkdm nedavétuje a 16 (30 %) uvedlo ,,nevim®.
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Graf 36 Nabizené moZnosti poradenstvi od PA
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Graf znazornuje ¢etnost odpovedi. Z celkového poctu 54 respondentek odpovédelo 28
poradenstvi o cviceni k posileni panevniho dna, 19 respondentek by zajimaly informace
o osteopordze, 13 o inkontinenci, 11 o oblasti sexudlniho zivota, 10 o preventivnich

prohlidkéch, 6 o zdravé vyziveé a 2 o oblasti sexudlniho Zivota.

Graf 37 Navrhy respondentek na jiné ¢innosti a nabidky PA

2%

Z celkového poctu 54 (100 %) respondentek 53 neuvedlo zadny névrh, pouze jedna

navrhla oblast umélého oplodnéni.
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4.2 Vysledky kvalitativniho vyzkumného Seti‘eni

4.2.1 Soukromé porodni asistentky

Rozhovor ¢. 1

Respondentkou €. 1 je porodni asistentka, ktera pracuje 22 let na porodnim sale
v nemocnici, z toho 1 rok plsobila na oddéleni gynekologie. Soukromou praxi ma 5 let
zaméfenou na predporodni péc¢i, na doprovod kporodu a poporodni péci. Je
registrovana porodni asistentka, vystudovala 2 roky néastavbu v Ceskych Bud&jovicich
obor Zenskd sestra a specializacni studium v Brné. V soucasné¢ dobé dokoncuje
bakalarské studium obor porodni asistentka. Smlouvu s pojiStovnami nema. ,,Po
n¢kolika marnych pokusech o navazani spoluprace s pojistovnami jsem to vzdala
a klientky si péc¢i hradi samy,* uvadi. Ani spoluprace s obvodnimi gynekology nebyla
aneni nijak dobrd. Kdyz zacinala se soukromou praxi, vSichni ji dle jejich slov
slibovali, jak budou spolupracovat, ale mnoho klientek od obvodnich gynekologi
nepfislo. Spolupracovala s matefskym centrem v Ceskych Budg&jovicich, kde vedla
piedporodni pfipravu a baby maséaze. Soukromou praxi vykonava pii zaméstnani, je to
podle ni velmi narocné na ¢as, ale rodina ji plné podporuje. Zaméstnance Zadné nema.

Zenam nabizi individudlni pfipravu k porodu s prohlidkou porodniho salu.
Doprovazi rodicky k porodu a v pfipadé zdjmu sama vede porod v nemocni¢nim
zafizeni. S nemocnici ma uzavienou smlouvu. Uvadi, ze navstévni sluzbu po porodu
v domécim prostfedi provadi pouze u rodicek, u nichz byla jako doprovod u porodu.
Navstéva u rodi¢ek po porodu byva zpravidla jen jedna, poté klientky pii potiebé
poradit nebo pii problému zavolaji. Mezi jeji nabidku sluzeb patii jeSté laktacni
poradenstvi a baby masaze.

Respondentka uvedla, ze Zeny maji zdjem o poporodni navstévu. Pii ni
kontroluje involuci délohy, stav hraze, ev. kontroluje jizvy po cisafském fezu
a charakter oCistkli. Prohlédne Zendm také prsa a poradi spravné techniky kojeni.

Respondentka uvadi, ze by v jejim regionu nemohla pracovat pouze jako soukroma
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porodni asistentka, to by ji dle jejich slov ,,neuzivilo®. V soucasné dob¢ zacala pracovat

na porodnim sale v Praze a soukromou praxi pozastavila.

Rozhovor ¢&. 2

Respondentkou €. 2 je registrovana soukromd porodni asistentka, kterd ma jako
jedna z méla smlouvu s pojistovnou. Své sluzby nabizi v taborském okrese, vystudovala
nejdiive pii zaméstnani nastavbové studium obor Zenska sestra, poté bakalarské studium
obor porodni asistentka a magisterské studium managementu. Ke své soukromé praxi
ma splnénou specializaci komunitniho oSetfovatelstvi. Pracovala Sest let na
gynekologicko-porodnickém oddéleni v nemocnici a od roku 1998 zacala pracovat
jakou soukroma porodni asistentka. V. roce 1999 zalozila studio, které bylo
zaregistrovano jako nestatni zdravotnické zafizeni, a zaCala provozovat svoji ¢innost
nabidkou pfedporodnich kurza.

Od r. 2000 ma smlouvu s péti zdravotnimi pojistovnami. Od 1. 1. 2007 je
v informa¢nim systému vetejného zdravotniho pojisténi zavedena nova smluvni
odbornost 921 - odbornost porodni asistentky. Registrace nestatniho zdravotnického
zatizeni je v CR podle zdkona & 160/1992 Sb. o zdravotni pé¢i nestatnich
zdravotnickych zafizeni a mezi podminky patii odbornd zptlsobilost, zdravotni
zplisobilost, pravni zpiisobilost a bezithonnost. Podle vyhlasky MZ CR &. 221/2010 Sb.
jsou dany technické pozadavky na pracovist¢ porodni asistentky a hygienické
pozadavky stanovi vyhlaska ¢. 195/2005 Sb. Dale respondentka uvadi, Ze mé pojisténi
odpovédnosti za Skodu vzniklou péci nestatniho zdravotnického zatizeni.

Jako vyhodu své soukromé praxe uvadi, ze si praci organizuje sama, ackoli je to
Casové narocné, vyfizuje Casté telefonické dotazy a ma velkou odpovédnost.
Respondentka v ramci neplacené staze miva dvé sluzby za mésic na porodnim sale
v Havli¢kové Brod&. ,,Musim mit profesni pojistku, vysvétlila. Je ¢lenkou CKPA
a SSPA — sdruZeni soukromych porodnich asistentek. Uvadi, ze je zde registrovano
57 porodnich asistentek.

Péc¢i hrazenou z vefejného zdravotniho pojisténi ji nasledné proplati zdravotni
pojistovny (Smlouva o poskytovani a thrad¢é zdravotni péce) a poskytuje ji na zakladé

indikace lékatfe — poukazu na oSetfeni. Je ale nutnd dohoda s klientkou. Respondentka
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ma ve své nabidce poporodni péci o matku a novorozence v domacim prostfedi. Podle
zékona ¢&. 48/1997 Sb. mé kazda Zena v CR (ktera si hradi zdravotni poji§téni) narok na
navstévu porodni asistentky v domdcim prostredi, lkrat v téhotenstvi a 3krat
v Sestinedéli. Zdravotni péce porodni asistentky v domacim prostfedi zahrnuje:

e kontrolu zdravotniho stavu po navratu z porodnice

e poradenstvi v pé¢i o novorozence

e kontrolu a oSetfeni ptipadné¢ho porodniho poranéni, po dohod¢ s gynekologem

e odstranéni stehu po cisatském fezu

e laktacni poradenstvi

e feSeni akutnich problémi spojenych s kojenim

e psychickou podporu v obdobi Sestinedé€li

Od 1. 7. 2007 si také klientky nékterych zdravotnich pojistoven (111, 201, 211
a 205) hradi cestovné nad 15 km od Tabora (5 K¢ za 1 km). Navstévu u téhotné
v domacim prostfedi porodni asistentka nedéld — nema na to, jak uvadi, pfedpisem dané
technické vybaveni. Pé¢i nehrazenou z vefejného zdravotniho pojisténi si u ni Zeny plati
piimo v hotovosti.

Respondentka ma sestaveny program pro nastavajici maminky, ktery zahrnuje:
Cviceni pro téhotné - cviceni probihd 2krat tydné ve vSech stadiich t€hotenstvi, provadi
se s ruznymi cvicebnimi pomickami, napt. velké nafukovaci mice, overbally, malé
masirovaci mic¢ky atd. Soubory cvikli jsou zaméteny na posileni svali pdnevniho dna,
zpevnéni svalového korzetu a protazeni a relaxaci celého téla.

Plavani pro téhotné - je zaméieno na posileni a nasledné uvolnéni téla. Pouzivaji se
rizné plavaci pomucky - kruhy, desticky aj. Plavani je zakonc¢eno naslednou relaxaci.

Predporodni  kurzy - skupinové nebo individudlni. Ziskané védomosti vedou
k odstranéni negativnich emoci spojenych s porodem, déle snizuji strach z bolesti
a minimalizuji obavy o dit¢é. Kurz se sklada z 8 lekci (1 lekce trva 3 hodiny) a zahrnuje
poradenstvi pti téhotenstvi, kdy jet do porodnice, co si vzit s sebou, informace o porodu,
kojeni, péci o dit¢, dychaci techniky, ulevové techniky, téhotenské masaze,
aromaterapie, reflexni terapie, pfiprava partneri k porodu, doprovod k porodu

a eventualn¢ sestaveni porodniho planu. Ddle nabizi kurzy vazéani $atka, poradenstvi
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o latkovych plenkach, prodej porodnického gelu Dianatalu, Weledy. Nabidka
homeopatie, bylinek, pfirodnich materidld. Na tyto aktivity zdravotni pojistovny
ptispivaji.

Z dalSich aktivit doporucuje plavani pro kojence a rtizné aktivity pro malé déti
pod vedenim odborné lektorky. Poradnu pro kojici matky miva respondentka ve stiedu
(1krat tydn€), v niz vede poradenstvi o vyzive, doporucuje spravny jidelni¢ek a funguje
jako laktacni poradce. Pujcuje také odsdvacky matefského mléka (Avent, Medela)
a kojenecké vany.

Respondentka zaméstnava dvé porodni asistentky — prvni na plny Gvazek (plati ji
zdravotni a socialni pojisténi), druhd pracuje u respondentky piti matetské dovolené na
pul uvazku (dohoda o provedené praci). Maji k dispozici vlastni automobil. Ke
spolupraci se soukromymi gynekology a pediatry uvadi, ze je dobra, jesté by ale chtéla
navazat vetsi spolupraci s porodnim sale v nemocnici, kde si chce pro své klientky
domluvit prohlidky porodniho salu.

Ke své praci respondentka uvadi, Ze Zeny maji mnoho problému v poporodnim
obdobi, pfedevSim s kojenim, proto jsou casté telefonické konzultace, které
respondentka miva zdarma. Doplnuje, ze Casto nestaci tfi navstévy u Zeny po porodu
v domacim prostfedi, Zeny si pak sluzbu nad ramec zaplati. Zajem o predporodni
pfipravu je podle ni v souc¢asné dobé mensi, nez kdyZz zacinala se svou soukromou

praxi.

Rozhovor ¢. 3

Respondentkou ¢. 3 je registrovand porodni asistentka, ktera svou profesi
vykonavala 7 let, z toho dva roky v Nemocnici Cesky Krumlov — stiidavé na oddé&leni
gynekologie, Sestinedéli a na porodnim sale. DalSich pét let piisobila v Nemocnici
Jindfichtiv Hradec — pfes rok na porodnim sale, jinak na oddéleni gynekologie a
Sestined&li. Vystudovala VZS Jihlava obor diplomovana porodni asistentka a bakalaiské
kombinované studium obor porodni asistentka. M4 zivnostensky list v oboru

poradenstvi a pii zaméstnani nabizi pfedporodni kurzy a laktacni poradenstvi.
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Smlouvu se zdravotnimi pojistovnami nema, kurzy si u ni maminky hradi samy,
laktacni poradenstvi maji zdarma. Spolupracuje s obvodnimi gynekology ve smyslu
nabidky ptfedporodnich kurzii. S jinou porodni asistentkou nespolupracuje. Rodina ji dle
jejich slov plné podporuje a pomaha ji.

V dobé vzniku tohoto dotazniku byla respondentka téhotnd a méla par dni do
porodu. ,,Uvidi se, jak pak ptijde moje prace skloubit s miminkem, ale mdm v obou
babickach a manZelovi plnou podporu, takze si myslim, Ze vSe pljde bez vétSich
komplikacich,” uvedla. Co se tyfe narocnosti, tato aktivita podle ni zabird spoustu
volného casu. ,Musi vas to bavit, protoze jinak by nebylo mozné tuto Cinnost
provozovat,” vysvétluje respondentka. Z diivodu minimalniho vydélku a také z toho, ze
vSe provozuje pifi zaméstnani, neni podle ni mozné, aby zaméstnavala jest¢ n¢koho
dalsiho.

Toho c¢asu provozovala pouze piedporodni kurzy a laktacni poradenstvi
soucasné pii zaméstnani. ,,Pfed rokem jsem teprve skoncila dalkové studium a na vice
aktivit prosté¢ nezbyval Cas,” vysvétluje. Zda v budoucnu své sluzby rozsiii, ukaze az
¢as. Soucasti jejich predporodnich kurzii je poradenstvi nejen o t€hotenstvi a porodu, ale
1 Sestined€li, kojeni a problémech pii kojeni a také péci o miminko. Navstévni sluzbu
v Sestinedé€li hodnoti respondentka jako potfebnou, ale pokud si ji maji Zeny hradit

samy, je pak o ni mensi zdjem.

4.2.2 Porodni asistentky pracujici v privatni ordinaci gynekologa

Rozhovor ¢. 4

Respondentkou €. 4 je porodni asistentka pracujici od roku 1983. Jako své
vzdélani uvadi gymnazium, nasledné nistavbu obor Zenska sestra pfi SZS v Brné.
Zacala pracovat na gynekologicko-porodnickém oddé€leni v nemocnici, kde ptsobila na
oddéleni Sestinedéli, rizikovém oddéleni, na gynekologii a nejvice na porodnim sale.

V té dob¢ byla nemocnice spojena s poliklinikou, kde v rdmci povinné néastupni praxe
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pracovala tii mésice u obvodniho 1ékate. Od roku 1989 zacala pracovat u obvodniho
gynekologa.

Chodila na navstévy k zenam 1krat v t€hotenstvi v domacim prostiedi, pfi nichz
zhodnotila stav zeny, socidlni situaci, zmétila TK a P, vySettfila mo¢, poslechla OP.
Zeptala se na potize zeny, zkontrolovala, zda ma vSe pfipraveno pro novorozence a zda
ma zena provedena vSechna potiebnd vySetieni. Po porodu Zeny v Sestinedé€li
navs§tévovala zhruba 1-2krat. Pii téchto poporodnich navstévach zkontrolovala
zavinovani délohy, charakter lochii, hojeni hrdze a vyndala stehy. Zkontrolovala prsa,
bradavky a poradila ohledn¢ kojeni. Zhodnotila celkovy stav novorozence
a zkontrolovala pupecni pahyl. V roce 1992 nastoupila na porodni sal do soukromého
nemocni¢niho zafizeni, kde pracovala 4 roky. V jeji ndplni prace byly i navstévni sluzby
po porodu u klientek, které u nich rodily.

V soucasné dobé pracuje u privatniho gynekologa v tdborském okrese.
Néavstévni sluzby jiz nenabizi, pouze provozuje poradenstvi u te¢hotnych Zen, kdy je
seznamuje se Sspravnou zivotospravou, informuje o povinnych vySetfenich
v t¢hotenstvi, méti jim TK, P, hmotnost, posloucha OP, vySetti mo¢ na bilkovinu
a cukr. Odebira krev na povinnd vySetfeni. Poradi jim, kde mohou vyuzit sluzeb
soukromych porodnich asistentek, a dava jim na né kontakt. Jinak v ordinaci asistuje
I€kati ptfi vySetfeni Zen, zenam v klimakteriu podle casovych moznosti dava osvétu
ohledné cviceni k posileni panevniho dna, ma k dispozici letaky. Jak sama uvadi, kdyby
méla vice Casu, rozsifila by predporodni piipravu t€hotnych Zen a urcité by podle ni
fada Zen uvitala i poporodni navstévu, alespon jedenkrat v Sestined¢li, protoze jejich

klientky bydli pfevazné ve vesnicich, které jsou vzdalené od meésta.

Rozhovor ¢. 5

Respondentkou €. 5 je porodni asistentka s 35letou praxi. Vystudovala ctyfletou
SZS v Ceskych Budgjovicich obor Zenska sestra a specializaci v Brné. Pracovala na
gynekologii, v porodnici, na rizikovém oddéleni a na ambulanci u obvodniho
gynekologa. Nejdéle pracovala na gynekologické ambulanci, kde byl zdkrokovy sal

aprovadély se tam malé operacni zdkroky jako revize dutiny dé€lozni, abraze,
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miniinterupce. Asistovala zde 1€katim, peCovala o klientky. Navstévni sluzby v naplni
prace neméla, na to byly specializované jiné sestry, pracovala pouze jako ambulantni
sestra.

Nyni pracuje 3 roky u privatniho Iékate v Jindfichové Hradci. Asistuje 1ékati pii
vySetieni Zen, pii zavadéni nitrod€loznich télisek, pi1 excizich a jinych menSich
chirurgickych zékrocich. Odebira krev, méfi fyziologické funkce, vySetiuje moc.
Komunitni péc¢i neprovadi. V pondéli a ve ¢tvrtek maji v ordinaci t¢hotenské poradny.
Pti prvnim zachytu odebira krev na potiebna vySetfeni a zaklada t€hotenskou prukazku.
Tehotnym zenam zméii TK, P, vahu, vySetii mo¢ a poslechne srde¢ni ozvy. Informuje
je o pottebnych vySettenich v t€hotenstvi a o Zivotosprave.

Zeny v klimakteriu informuje o potiZich, které v tomto obdobi mohou nastat.
Seznami je s preventivnimi vySetfenimi — preventivni vySetieni prsou, preventivni
gynekologické prohlidky a prevence karcinomu stfeva. Pouci Zeny, Ze po padesatce by
mély mit kazdé 2 roky vySetfeni na okultni krvaceni. Toto vySetfeni maji moznost
provést u nich v ambulanci, kdy jim porodni asistentka da testovaci lahvicku na okultni

krvaceni a v ordinaci jim pfistroj vyhodnoti vysledek.

Rozhovor ¢&. 6

Respondentkou ¢. 6 je registrovand porodni asistentka pracujici v privatni
ordinaci gynekologa v Tabofe. Vystudovala &tyfletou SZS v Ceskych Budgjovicich
obor Zenska setra. Nejdiive absolvovala povinnou ro¢ni praxi v Nemocnici Ceské
Budéjovice, kde po 3 mésicich vystiidala vSechny pracovisté¢ na gynekologicko-
porodnickém oddéleni. Poté pracovala na poliklinice v Trhovych Svinech na
gynekologické ambulanci. V jeji naplni prace byly navstévni sluzby jak v t¢hotenstvi,
tak v Sestinedéli. Dale méla ptisluzby no¢nich smén, kdy vyjizdéla sanitou k porodu.
Casto rodila klientky doma, v souéasné dobé ale povazuje porod v domécnosti za velké
riziko. Uvadi, ze diive byly Zeny v mladém véku a vétSinou mély fyziologické
téhotenstvi, nyni ale rodi Zeny ve vysS§im véku a mnoho z nich ma rizikové t€hotenstvi.

Proto by jiz k porodiim v domécim prostiedi nechodila.
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Od roku 1983 piesla pracovat do Tabora na gynekologickou ambulanci na
polikliniku, kterd byla vté dob€ spojena snemocnici. Tehdy absolvovala kurzy
psychoprofylaxe v Ceskych Budgjovicich. Do roku 1990 provadéla v ramci ambulance
u gynekologa navstévni sluzby v téhotenstvi a v Sestinedé€li , vedla kurzy predporodni
pripravy. Klientky mély sluzby hrazené pojistovnou.

N¢&jaky Cas pracovala na porodnické ambulanci v nemocnici, kdy pfijimala
klientky k porodu, natacela CTG, meéfila fyziologické funkce, vySetfovala moc,
sepisovala porodopisy, asistovala Iékaii pii vySetfeni téhotnych zen, asistovala
u amnioskopie. V letech 1997 az 2003 pracovala na gynekologické ambulanci
v nemocnici. V soucasné dob& pracuje u privatniho gynekologa v Tabote. Kvili
nedostatku ¢asu komunitni péci neposkytuje, ani pfedporodni poradenstvi. T¢hotné zeny
odkazuje na soukromé porodni asistentky a na internetové stranky. Zadné jiné
poradenstvi ani osvétu nedéla. Asistuje 1ékafi pti vySetfeni, meii fyziologické funkce,

odebiré krev na potiebnd vysetieni, vede kartotéku a sterilizuje néstroje.
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5. Diskuze

V soucasné dobé se diskutuje téma vyuziti kompetenci porodnich asistentek.
Ministr zdravotnictvi zfizuje pracovni skupinu, kterd se bude zabyvat zménami
postaveni asistentek v systému péce o rodicku a dité. Ministr chce pravomoci porodnich
asistentek zvysit. Vétsina lékati, stejné jako Védecka rada Ceské l1ékaiské komory,
s takovym pfistupem ministerstva zdravotnictvi nesouhlasi. Jedna se proto o téma velmi
diskutabilni.

Mluvi se i o tom, ze by porodni asistentky mohly od gynekologii ptevzit
prenatalni péci o zdravé zeny béhem téhotenstvi i po porodu. Do ohniska sporu se
dostala 1 otazka domacich porodi a porodnich domti. Podle nové vyhlasky
¢. 92/2012 Sb. o poZadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych
zatizeni a kontaktnich pracovist domaci péce, platné¢ od 1. 4. 2012, je pro porodni
asistentky obtizné vyhovét zdkonnym narokiim na technické a zdravotnické vybaveni,
a tim asistovat zendm u porodu v domacim prostiedi. Je vSak otdzkou, kolik zen viibec
o tyto sluzby stoji a také kolik porodnich asistentek by takové riziko podstoupilo. Mym
nazorem je, Ze vetSina porodnich asistentek, které maji letitou praxi na porodnim séle,
s domacimi porody a porodnimi domy nesouhlasi. To by vSak bylo ndmétem k dalSimu
vyzkumnému Setfeni (36).

Cilem této bakalaifské prace bylo zjistit, jaka je poptavka sluzeb porodnich
asistentek u Zen. Byly vypracovany tfi dotazniky podle vySe uvedenych hypotéz.
Vyzkumnym souborem byly tfi vékové skupiny, zeny ve véku 15-20 let, 21-45 let a 46-
70 let, které¢ navstivily gynekologické ambulance, matefska centra a gynekologicko-
porodnické oddéleni v okresnich méstech Tabor, Jindfichtiv Hradec a Prachatice.

DalSim cilem bylo zjistit, jak4 je nabidka sluzeb porodnich asistentek pro Zeny.
K realizaci tohoto cile byla zvolena technika nestandardizovaného rozhovoru.
Vyzkumny soubor tvofily tfi soukromé porodni asistentky a tii porodni asistentky
pracujici v privatnich gynekologickych ordinacich v okresnich méstech Tabor,

Jindfichtv Hradec a Prachatice.
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Nejdiive se budu zabyvat dotazniky pro Zeny. Zajimalo m¢, zda uz dotazované
zeny n€kdy slySely o ¢innostech porodni asistentky (PA). Ve vyzkumu se ukazalo, Ze
o ¢innostech PA slySelo 81 % Zen v reprodukénim véku, 67 % zen v klimakteriu a 86 %
zen v adolescencnim véku. (Graf 2, Graf 16 a Graf 29). Kompetence PA jsou popsany
ve Vyhlasce ¢. 55/2011 Sb. (37).

Ackoli zeny védi a znaji, jaké Cinnosti PA vykonava, tak jejich sluzeb vétSina
zen nevyuzila. Nulovou osobni zkuSenost s PA tak md 88 % respondentek
v adolescenénim véku, 75 % ve fertilnim véku a 98 % Zen v obdobi klimakteria.
(Graf 8, Graf 17 a Graf 31). Z tohoto vyzkumného Setfeni je zfejmé, ze vétSina Zen
nema zdjem o sluzby porodnich asistentek. V povédomi zZen totiz stdle pretrvava, Ze
porodni asistentky nabizeji své sluzby prevazné pouze téhotnym zenam a Zenam
v Sestinedéli. To nam ukazuje 1 Graf 3, kdy 42 respondentek v adolescen¢nim véku zna
ze sluzeb PA nejvice poradenstvi v obdobi tchotenstvi a Sestinedéli. PA maji ve
své kompetenci seznamovat divky se sexudlnimi riziky, edukovat o vhodné
antikoncepci, o preventivnim ockovani proti rakovin¢ délozniho ¢ipku a o preventivnich
prohlidkdch u gynekologa. V rdmci reprodukéné-sexudlniho zdravi je tato prevence
dialezitd (32). Respondentky ale nejsou o kompetencich PA dostate¢né informovany.
Nejvice informaci o antikoncepci a sexudlni vychové maji ze Skoly, od ptratel, od svého
gynekologa, od rodict a z masmédii (Graf 4 a 5). Diavéru v PA by mélo 63 % divek.
Respondentky v tomto obdobi hledaji vlastni identitu — koncept sebe sama, je pro né
tézké svérovat se svymi sexualnimi problémy a hovofit o antikoncepénim metodach,
radéji se obraceji na svého lékare nez na PA (32) .

Zajem o poradenstvi v sexualni vychové od PA nemé 57 % respondentek
(Graf7) , 29 % nema zdjem o poradenstvi o antikoncepci od PA a 47 % dotazanych
odpovédélo, ze nevi (Graf 6). 17 respondentek by mélo z uvedené nabidky zdjem
o informace o planovaném rodicovstvi, dale 14 divek o informace o prevenci karcinomu
¢ipku, 13 divek o preventivnich prohlidkach, 11 divek informace o zdravé vyzive,
9 o spravné zivotosprave a 7 o sexualni vychové (Graf 10).

Jak jsem jiz dfive uvedla, ministr zdravotnictvi jednd o moznosti, ze by porodni

asistentky vedly prenatdlni péci u fyziologického téhotenstvi. Dotaznikovym Setfenim
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jsem zjistila, ze velkd €ast Zen (61 %) ve fertilnim véku je sezndmena s moznosti
sledovani fyziologického téhotenstvi PA (Graf 19), ale ze 72 % nevédi, Ze maji narok
na jednu navstévu PA v téhotenstvi hrazenou ze zdravotniho pojisténi, podle zdkona
€. 48/1997 Sb. (Graf 20). Bylo by bezpochyby zajimavé rozsifit vyzkumné Setieni
o otazku, zda by Zeny mély ziajem o vedeni bezproblémového téhotenstvi porodni
asistentkou.

V soucasné¢ dobé pracuji na ambulanci porodniho salu a pii sepisovani
porodopisu ziskdvam dojem, Ze zdjem o piedporodni piipravu rok od roku klesa.
Casteéné to potvrzuji i vysledky mych rozhovort s porodnimi asistentkami. Je to ziejmé
dano tim, Ze soukromé PA nemaji smlouvy se zdravotnimi pojistovnami a pro klientky
je tato sluzba cenové nedostupna. PA pracujici u privatnich gynekologi pak tuto sluzbu
nenabizeji (viz Kapitola 4.2). Pfitom v dotaznikovém Setieni Graf 21 ukazuje, Ze z4jem
o sluzby PA v ptfedporodni pfipravé respondentky maji. 47 respondentek projevuje
zdjem o poradenstvi o vyziveé a zivotospraveé v t€hotenstvi, béhem kojeni a Sestinedé¢li,
44 o téhotenské cviceni a poradenstvi o kojeni, 41 o vedeni pfipravy na porod,
39 o informace o vyvoji plodu a prubéhu porodu, 35 o poradenstvi v péci o dite,
24 o navstévni sluzbu u téhotnych Zzen, 20 o informace o vybéru porodnice,
19 o pouceni o zménach v téle matky béhem téhotenstvi, 15 o vedeni téhotenské
poradny, 12 o informace o domadcich porodech a alternativnich metodach a pouze
3 respondentky z celkového poctu 72 zen uvedly, Ze nemaji zajem o zadné sluzby.

Také z poctu 18 Zen, které jiz vyuzily sluzeb PA, 11 uvedlo piedporodni
ptipravu a 4 téhotenské cviceni (Graf 18). V dotaznikovém Setfeni v ndvrhu na ¢innost,
kterou by respondentky vyuzily, je z9 dotdzanych Zen 6krat uvedeno téhotenské
cviceni, 4krat poradenstvi v kojeni, 8krat poradenstvi v péci o dité. Timto se potvrzuje
hypotéza ¢. 1, Ze Zeny maji zijem o psychoprofylaktickou ptipravu k porodu.
Ptedporodni pfiprava je pro té¢hotnou zenu zajisté dillezita. Informovana a pfipravena
rodicka 1 jeji partner je nutnym predpokladem pro rozvoj novych metod v porodnictvi.
VétSina zafizeni nabizi riznou formu organizované piipravy rodict. Pfedporodni
piiprava je rozdélena na ¢ast teoretickou a praktickou. Kazda lekce je vhodné doplnéna

videem, programem ¢i praktickou ukazkou. Soucasti pfedporodni piipravy je cviceni
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pro té¢hotné. Budouci rodi¢e se mohou také ucastnit prohlidky porodniho salu a oddéleni
Sestined€li, zdroven se sezndmi i s persondlem (26, 29).

67 % Zen ve fertilnim véku vi o moznosti tii navstév PA v Sestinedéli v domacim
prostiedi hrazenych ze zdravotniho pojisténi (Graf 22). VSechny respondentky o sluzby
v domécim prostfedi projevily zdjem. Zuvedenych moznosti by nejcastéji volily
poradenstvi v kojeni (57 Zen), poradenstvi v péci o dit€ (56 zen), poradenstvi o vyzivé
a zivotosprave v Sestined¢€li (49 zen) ( Graf 23 ).

Z danych odpovédi respondentek je potvrzena hypotéza €. 2, Ze Zeny maji zdjem
o navstévni sluzbu v Sestinedéli. Je Skoda, ze se po roce 1990 témét v celé republice
rozpadla sit’ terénnich PA a s ni navstévni sluzba v t€hotenstvi a Sestined¢€li. Z vlastni
terénni praxe jsem poznala, Ze zeny v Sestinedéli maji o poradenstvi v domacim
prostiedi zajem. Chtély poradit piedevsim s kojenim, zkontrolovat hraz, prsa a ukézat
oSetfeni novorozence. To potvrzuje 1 Graf 26, kdy respondentky navrhly cinnost
nabidky PA, o kterou by mély zajem. Z 9 dotazanych Zen uvadi 4 poradenstvi v kojeni,
9 navstévu po porodu, 8 poradenstvi vpéci o dit¢ a 5 konzultace po telefonu.

Potfebnost navstévni sluzby uvadi i Kalinovd v Modernim babictvi, kdy
zdtraziluje navaznost domaci péée na pééi nemocni¢ni. Cim difve Zenu po porodu
kontaktujeme, tim lépe. PA sleduje nejen zdravotni, ale i psychicky stav. Spolupracuje
s ostatnimi odborniky. I kdyz jsou tfi navstévy v Sestined€li hrazené zdravotni
pojistovnou, chybi porodni asistentky, které maji smlouvu se zdravotni pojistovnou,
porodni asistentky pracujici u privatniho gynekologa nemaji vzhledem k vytizenosti cas
(viz rozhovory s PA). Zeny maji na navstévni sluzbu v obdobi Sestinedéli pravo, ale
podminky pro vybudovani sit¢ poskytovatell této péce nejsou zatim dobré a jednani na
pobockach zdravotnich pojistoven nejsou jednotna (16).

Dalsi dotaznik ma za kol zmapovat, zda Zeny v obdobi klimakteria vyhledavaji
sluzby porodnich asistentek. Neni piekvapenim, Ze Zeny v klimakteriu vice divéiuji
svému gynekologovi, coz ostatné potvrzuje Graf 31, kde 98 % zen nevyuzilo sluzeb PA
v obdobi klimakteria. V odpovédich na otazku z jakého divodu se nejcastéji objevuje,
ze vyuzivaji sluzeb svého lékate (43 %). Velka €ast Zen (30 %) také uvadi, Ze nevi, zda

PA viibec né&jaké poradenstvi v obdobi klimakteria poskytuje (Graf 32). Toto také
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potvrzuje Graf 30, kdy v povédomi respondentek pietrvava nazor, ze PA vykonava;ji
poradenstvi v obdobi téhotenstvi a v Sestinedé€li (49 Zen). Dalsi nejcastéj$i odpoveédi
bylo poradenstvi v gynekologii (20 Zen) a pouze 10 zen védélo o poradenstvi
v klimakteriu. Z dotaznikového Setfeni je také ziejmé, ze respondentky neprojevuji
zdjem o vice informaci o ¢innostech PA (63 % zen, viz Graf 30), informace
o problémech v obdobi klimakteria (45 zen) cerpaji od svého Iékate (Graf 34).
Vyzkumnym Setfenim v této bakalaiské praci se hypotéza €. 3 nepotvrdila, nebot’ Zeny
v obdobi klimakteria nevyhleddvaji sluzby porodnich asistentek.

Vétsina Zen s problémy v klimakteriu bojuje sama, proto je dilezité seznamit je
s tim, co jim viitbec mohou PA nabidnout. Vhodnou metodou je edukace PA, ktera je
nedilnou soudasti v oblasti zdravi Zen a mé pfispét ke zkvalitnéni jejich Zivota. Zeny by
mély svému zdravi vénovat zvySenou pozornost, mély by znat moznosti, které v péci
o své zdravi maji, mit zdkladni védomosti o ptiznacich gynekologickych onemocnéni.
To vSe je mize naucit PA, a to nejen po dobu ambulantni a nemocni¢ni péce, ale i
prostfednictvim programil podporujicich zdravi, jichz se mohou aktivné ucastnit. PA by
meéla jit prikladem zdravym i nemocnym Zendm svym postojem ke zdravému zivotnimu
stylu, nasbirat si proto dostatek zkusenosti a informaci a predavat je dal (21).

Nasledujicim bodem vyzkumného Setfeni bylo zjistit, jaka je nabidka sluzeb PA
pro zeny. Cilem bylo zmapovat, zda PA nabizeji sluzby klientkdm v celé §ifi oblasti
péce. Z rozhovora se soukromymi PA bylo zjisténo, Ze pievazné jsou v nabidce sluzby
téhotnym Zendm v ramci predporodnich kurzi. Zendm v Sestinedéli poskytuje navtévni
sluzbu hrazenou ze zdravotniho pojisténi jen jedna respondentka. Ostatni soukromé PA
neziskaly smlouvy s pojistovnou. Zendm v obdobi adolescence a v obdobi klimakteria
nenabizi soukromé PA zadné sluzby. PA pracujici v privatnich ambulancich
u gynekologa nabizeji Zendm minimum sluzeb. T¢hotnym Zendm doporucuji prevazné
soukromé PA a jen dvé edukuji zeny v klimakteriu, hlavné v poradenstvi k posileni
panevniho dna. Hlavni naplni ¢innosti vSech respondentek je asistence l€kati, odbéry
biologického materidlu a méteni fyziologickych funkci. Na ostatni ¢innosti podle jejich

vyjadieni nezbyva Cas.
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Z kvalitativniho vyzkumného Setfeni je patrné, Ze porodni asistentky nenabizeji
sluzby klientkdm v celé S§ifi oblasti péce. Nabidka sluzeb soukromych PA a PA
pracujicich u privatnich gynekologt se lisi. Soukromé porodni asistentky poskytuji péci
v obdobi t¢hotenstvi a Sestinedéli a PA pracujici u privatnich gynekologli nabizeji jen

minimum sluzeb.
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6. Zavér

Tato bakalairska prace se zabyvala tématem nabidky a poptavky sluzeb
porodnich asistentek v zenské populaci. Teoretickd ¢ast shrnula poznatky
o kompetencich porodnich asistentek a jejich roli v pé&i o zeny v Ceské republice.

Cilem 1 bylo zjistit, jaka je poptavka sluzeb porodnich asistentek u Zen. Ke
zpracovani dané¢ho cile bylo zvoleno kvantitativni Setfeni formou tfech dotaznika, které
byly anonymni a byly ur€eny tfem v€kovym skupindm Zen v okresnich méstech Tébor,
Jindfichtiv Hradec a Prachatice. Z vyhodnocenych dotaznikll vyplyva, ze Zeny zdjem
o sluzby porodnich asistentek nemaji, vjejich povédomi pietrvava, Ze porodni
asistentky vykonavaji pfevazné¢ poradenstvi v obdobi t¢hotenstvi a Sestined¢li. Cil byl
splnén.

Ve vyzkumu byly ovéfovany tfi hypotézy:

Hypotéza 1 ,,Zeny maji zajem o psychoprofylaktickou p¥ipravu k porodu.

Hypotéza 2 ,,Zeny maji zdjem o nav§tévni sluzbu v Sestinedgli.*

Na zaklad¢ vysledkt ziskanych z dotazniki se obé dve hypotézy potvrdily.

Hypotéza 3 ,Zeny vyhledavaji sluzby porodnich asistentek tykajici se Zivota
v klimakterickém obdobi.* Tato hypotéza se nepotvrdila.

Cilem 2 bylo zjistit, jakd je nabidka sluzeb porodnich asistentek pro Zeny.
K dosaZeni stanoveného cile bylo zvoleno kvalitativni vyzkumné Setfeni, které mélo
dvé ¢asti. Prvni ¢asti byl rozhovor se soukromymi porodnimi asistentkami pracujicimi
v okresnich méstech Tabor, Jindfichiv Hradec a Prachatice. Druhou ¢asti byl rozhovor
s porodnimi asistentkami pracujicimi v privatnich gynekologickych ambulancich
v okresnich méstech Tébor, Jindfichiiv Hradec a Prachatice. Pro ob¢ skupiny
kvalitativniho vyzkumného Setteni byl zvolen nestandardizovany rozhovor.

Vyzkumné otdzka 1 ,,Nabizeji porodni asistentky sluzby klientkdm v celé Sifi
oblasti péce? byla zodpové€zena soukromymi porodnimi asistentkami, Ze v jejich
nabidce je nejvice psychoprofylakticka piiprava k porodu. Zendm v adolescenénim
véku a ve véku klimakteria nenabizi zadné sluzby. Porodni asistentky pracujici

u privatniho gynekologa nabizeji Zendam minimum sluzeb. Pokud jim cas dovoli,
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edukuji t€hotné Zeny o spravné zivotospravé a Zenam v klimakteriu poskytuji hlavné
poradenstvi k posileni panevniho dna. Z vyzkumného kvalitativniho Setfeni vyplynulo,
ze nabidka sluzeb porodnich asistentek neni dostatecna. Cil 2 byl splnén.

Vyzkumnou otazkou 2 ,,Lisi se nabidka sluzeb soukromych porodnich asistentek
a porodnich asistentek pracujicich v privatnich gynekologickych ambulancich?* bylo
zjisténo, ze soukromé porodni asistentky se zaméiuji na péci v obdobi téhotenstvi
a Sestined¢li, oproti tomu porodni asistentky pracujici v privatnich gynekologickych
ambulancich tyto sluzby nabizeji jen minimalné. Jejich hlavni ¢innost je zaméfena na
asistenci lékafi, odbéry biologickych materidld a méfeni fyziologickych funkci.
Vyzkumné Setfeni ukazalo, Ze nabidka soukromych porodnich asistentek a porodnich
asistentek pracujicich u privatnich 1ékatt se lisi. Cil 2 byl splnén.

Vysledky vyzkumu mohou byt vyuzity jako namét ke zvySeni informovanosti

Zen pouZzitim edukacni kampané prostfednictvim informacnich letdkl (viz Ptiloha 5).

68



7. Seznam pouZzitych zdroji

1. ANDRASCIKOVA, Stefania. A KOLEKTIV. Komunitni oSetiovatelstvi pro porodni
asistentky, ucebni text pro porodni asistentky v komunitni péci. 1. vyd. dotisk.
Brno: Narodni centrum oSetfovatelskych a nelékaiskych zdravotnickych obord,
2010. 127 s. ISBN 978-80-7013-500-6.

2. BARTLOVA, Sylva. Sociologie mediciny a zdravotnictvi. 6., pfepracované a d
oplnéné vyd. Praha: Grada, 2005. 188 s. ISBN 80-247-1197-4.

3. BARTLOVA, Sylva. Vyznam celozivotniho vzdélavani pro sestry a zdravotnické
organizace. Florence. Praha: 2006, roc¢.2, ¢. 4, 5.48-49. ISSN 1801-464x.

4. CITTERBART, Karel. et al. Gynekologie. 1.vyd. dotisk. Praha: Galén a Karolinum,
2001. 287 s. ISBN 80-7262-094-0 (Galén), ISBN 80-246-0318-7 (Karolinum).

5. CECH, Evzen. a kol. Porodnictvi. 2. Pfepracované a doplnéné vydani. Praha: Grada
Publishing, a.s. , 2006. Dotisk 2010. 544 s. ISBN 978-80-247-1303-8.

6. CEPICKY, Pavel a Marcela CERNA. Jak odpovidat na otdzky o téhotenstvi,
porodu a péci o novorozence: prirucka pro gynekology-porodniky. Praha:
Levret, 2006. 99s. ISBN 80-903183-9-8.

7.CERNA, Marcela. Je kojeni snadné? Ustav pro pééi o matku a dité. [online]. [cit.
2012-03-22]. Dostupné z: Http://www.levret.cz/publikace/casopisy/mb/2003-1/?
pdf=168

8. EGGOVA, Petra a Véra VRANOVA. Kvalita edukace gravidnich Zen. Sestra. Praha:
2011, ro¢. 21, ¢. 3, str. 30-31. ISSN: 1210-0404.

9. FAIT, Tomas. Klimaktericka medicina. Praha: Maxdorf, 2006.103s. ISBN 80-7345-
001-8.

10. FARKASOVA, Dana. A KOLEKTIV. Osetiovatelstvi - teorie. 1. Seské vyd.
Martin: Osveta, 2006, 211 s. ISBN 80-806-3227-8.

11. FISEROVA, Jaroslava. Etika v oSetiovatelstvi. Pomocny uéebni text. 1.vydani.
Brno: Institut pro dalsi vzdélavani pracovnikl ve zdravotnictvi Brno, 1998.

s. 60. ISBN neuvedeno.

69



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

GOGELA J., VEBERA, Z. Podminky, za kterych Ize akceptovat porod do vody na
pracovistich, kterd se takové alternativé rozhodnou, in Ceska gynekologie,
Praha: Ceska lékatska spole¢nost J. E. Purkyn¢, 2008 ro¢nik 73, bfezen, str. 18

HAJEK, Zdenék. Prenatdlni péce o fyziologické téhotenstvi in Moderni babictvi 3,
Praha: Levret,2004. 63 str. ISSN 1214-5572 str. 16-17.

CHMEL, Roman. Otazky a odpovédi o porodu. 1. vyd. Praha: Grada, 2005. 116 s.
ISBN 80-247-1124-9.

JAROSOVA, Darja. Uvod do komunitniho oSetiovatelstvi. 1. vyd. Praha: Grada,
2007. 100s. ISBN 978-80-247-2150-7.

KALINOVA, Tana. Navstévni sluzba in Moderni babictvi 7, Praha:Levret, 2005. 52
str. ISSN 1214-5572. str. 24 - 27.

KAMENIKOVA, M. Vedeni fyziologického porodu porodni asistentkou in Moderni
babictvi 7, Praha:Levret, 2005. 52 str. ISSN 1214-5572. str. 4-10.

KOPRIVOVA, D. Inkontinence a descensus v rukou porodni asistentky in Moderni
babictvi 10, Praha: Levret2006. 52 str, ISSN 1214-5572. str. 25-27.

KRISTOVA, Jarmila. Komunikdcia v oSetrovatel’stve. Martin: Osveta, 2004. 211 s.
ISBN 80-8063-160-3.

KUBEROVA, Helena. Didaktika osetiovatelstvi. 1. vyd. Praha: Portal, 2010. 248 s.
ISBN 978-80-7367-684-1.

LAJDOVA, Andrea a Andrea BOTIKOVA. Podil porodni asistentky pFi ochrané a
udrzovani Zen [online]. [cit. 2012-04-16].Dostupné z:

http://www.zdn.cz/clanek/sestra/podil-porodni-asistentky-pri-ochrane-a-

udrzovani- zdravi-zen-450456

22.

23.

24.

LEIFER, Gloria. Uvod do porodnického a pediatrického osetiovatelstvi. Piel. O.
Flégr. 1. vyd. Praha: Grada, 2004. 988 s. ISBN 80-247-0668-7.

LEXOVA, Hana. Klimakterium (klicovou dirkou v ordinaci gynekologie)
Gynekologicka ambulance, Lékatsky dam Praha 7, a.s. [online]. [cit. 2012-02-
22]. Dostupné z: Http://www.levret.cz/publikace/casopisy/mb/2009-18/?pdf=98

LIGA LIDSKYCH PRAV. Péce porodnich asistentek mimo porodnice. Brno:
Liga lidskych prav, 2010. 43 str. ISBN neuvedeno.

70



25. MECHUROVA, A. Odborné stanovisko vyboru CGPS CLS JEP a vyboru sekce
perinatalni mediciny CGPS CLS JEP kporodim v domdcnosti in Ceska
gynekologie, Praha: Ceska lékatska spole¢nost J. E. Purkyng, 2008 ro¢nik 73,
brezen, str. 20.

26. MIKULANDOVA, Magdalena. Téhotenstvi a porod. 1. vyd. Bro: Computer Press,
2004. 162 s. ISBN 80-251-0205-X.

27. PARIZEK, Antonin. Kniha o téhotenstvi @ porodu. 2. vyd. Praha: Galén, 2006. 414
s. ISBN 80-7262-411-3.

28. PLEVOVA, Ilona. A KOLEKTIV. Osetiovatelstvi II. 1. vyd. Praha: Grada, 2011.
224 s. ISBN 978-80- 247-3558-0.

29. PROCHAZKOVA, M., MYSAKOVA, H. Predporodni priprava-predpoklad dobré
spoluprace s rodickou in Moderni babictvi 9, Praha: Levret2006.68 str. ISSN
1214-5572 str. 31-37.

30. SLEZAKOVA, Lenka. A KOLEKTIV. Osetiovatelstvi v gynekologii a porodnictvi.
1. vyd. Praha: Grada, 2011. 272 s. ISBN 978-80-247-3373-9.

31. Stanovy Ceské konfederace porodnich asistentek (CKPA). [online]. [cit. 2012-03-
22]. Dostupné z: http://www.ckpa.cz/source/file/dokumenty/ckpa 001.pdf

32. SULOVA, Lenka, Tomas FAIT a Petr WEISS. A KOLEKTIV. Vychova k sexudlné
reprodukcnimu zdravi. Praha: Maxdorf, 2011. 439 s. ISBN 978-80-7345-238-4.

33. UNZEITIG, Vit. Doporucené postupy v perinatologii, Zasady dispenzarni péce ve
fyziologickém téhotenstvi-doporuceny postup in Ceska gynekologie, Praha:
Ceska lékaiska spole¢nost J. E. Purkyné, 2008 ro¢nik 73, bfezen, str. 5.

34. VETESKA, Jaroslav a Michaela TURECKIOVA. Kompetence ve vzdélavani. 1.
vyd. Praha: Grada, 2008. 160 s. ISBN 978-80-247-1770-8.

35. VRANOVA, Véra a Ludmila RESLEROVA. Postoj porodnich asistentek a
studentek porodni asistence k edukaci v oblasti reprodukcniho zdravi. S. 67- 76
dostupné z:
www.Jfmed.uniba.sk/feleadmin/user upload/editors/Oset Files/book 2009.pdf

36. VYHLASKA ¢&. 92/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni technické a vécné

vybaveni zdravotnickych zarizeni a kontaktnich pracovist domaci péce [online].

71



[cit. 2012-04-16]. Dostupné z:http://www.zdn.cz/denni-zpravy/profesni-
aktuality/vyhlaska-o-pozadavcich-na-minimalni-technicke-a-vecne-vybaveni-
zdravotnickych-zarizeni-464133

37. VYHLASKA ¢&. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikii a jinych
odbornych pracovnikii [online].[cit.2011-04-11]. Dostupné z:
http://www.mzcr.cz/Odbornik/

38. ZAKON ¢&. 96/2004 Sb., o podminkdch ziskavini a uzndvdni zpiisobilosti k
vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu cinnosti souvisejicich s
poskytovanim zdravotni péce a o zmeéné nékterych souvisejicich zakonii (zakon o
nelékarskych zdravotnickych povolanich) [online]. [cit. 2011-04-16]. Dostupné
z: http://itutor.nconzo.cz/itutor/ipruvodce/texty/03 pravni_normy.htm

39. ZAVODNA, Vlasta. Pedagogika v oSetiovatelstve. 2., preprac. a dopl. vyd. Martin:
Osveta, 2005. 117 s. ISBN 80-8063-193-X.

72



8. Kli¢ova slova

Adolescence
Klimakterium
Kompetence
Nabidka
Poptavka

Porodni asistentka
Role

Sestinedgli

Te&hotenstvi

73



9. Prilohy

9.1 Seznam piiloh

Ptiloha 1 Mezinarodni eticky kodex porodnich asistentek
Ptiloha 2 Komplexni prenatalni vySetieni

Ptiloha 3 Dotazniky pro klientky

Ptiloha 4 Koncept rozhovort s porodnimi asistentkami

Pfiloha 5 Informacni letak

74



Priloha 1

Mezinarodni eticky kodex porodnich asistentek

Preambule

Cilem a snahou Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (ICM) je zlepsit
uroven péce poskytované zenam, détem a rodinam po celém svété tim, ze vhodné
vyuzije profesnich schopnosti, dovednosti a vzd€lani kazdé porodni asistentky.
K dosazeni tohoto cile, k némuz patii zdravi a osobni rozvoj asistentek, ma na poli
vyuky, praxe i vyzkumu slouzit nasledujici text. Tento kodex uznava lidska prava Zen,
usiluje o spravedlnost a rovnost (ekvitu) v pfistupu ke zdravotni péci pro vSechny.
Zakladd se na vzajemnych vztazich ucty, divéry a dastojnosti mezi vSemi ¢leny
spolecnosti.
Kodex
1. Vztahy v porodnictvi
1. Porodni asistentky respektuji pravo Zeny na informovanou volbu a snazi se Zeny vést
k tomu, aby pfijaly odpovédnost za sva rozhodnuti.
2. Soucasti pristupu porodnich asistentek je podporovat pravo Zen na aktivni cast
v rozhodnutich, ktera se tykaji poskytované péce. Porodni asistentky rovnéz usiluji o to,
aby se Zeny-klientky mohly samostatn¢ vyjadiovat v otazkach zdravi, rodiny a kultury
ve své spolecnosti.
3. Porodni asistentky i jejich klientky spolupracuji s ufady a fondy na vymezeni
(definovani) potieb, které ma zdravotni péce zajistit. Zaroven se snazi zajistit imérné
rozdélovani dostupnych zdroja dle priorit.
4. Porodni asistentky se vzajemné podporuji ve svém pracovnim kolektivu a aktivné u
sebe 1 u jinych péstuji piiméteny pocit vlastni hodnoty.
5. Porodni asistentky kooperuji s dalSimi zdravotnickymi pracovniky. Podle potieby se
obraceji na jiné zdravotnické profese, vyuzivaji jejich kompetenci a konzultuji s nimi
stav svych klientek.
6. Porodni asistentky jsou si védomy vzijemné zavislosti lidi ve své profesi a snazi se

tesit vznikajici konflikty.



7. Porodni asistentky nesou odpovédnost i1 vici své vlastni osobé jakozto jedinci
s moralnim vlastnictvim, sebetctou a integritou.

1I. Porodnicka praxe

1. Porodni asistentky poskytuji Zenam a rodinam péci zohlednujici kulturni riznorodost.
Soucasn¢ usiluji o to, aby aplikaci téchto kulturnich pojeti nevnasely do své péce
postupy, jez by mohly pusobit Skodu.

2. Porodni asistentky buduji v zendch dané spoleCnosti realisticka ocekavani spojend
s t¢hotenstvim, porodem a péc¢i o dit€. Minimalnim optimistickym ocekavanim je, Ze
zena by pocetim, donoSenim a zaopatfenim ditéte neméla utrpét zddnou Gjmu.

3. Ve vsech prostiedich a kulturach porodni asistentky uZzivaji svych znalosti profese
k zajisténi bezpe¢ného postupu pii porodu.

4. Za vSech okolnosti porodni asistentky reaguji na psychologické, télesné, citové
a duchovni potieby Zen, o néz pecuji.

5. Porodni asistentky jsou celozivotné mladym 1 starSim Zendm, rodindm i
spolupracovnikiim ptikladem v uc¢inné podpote zdravi.

6. Porodni asistentky se po celou dobu své profesni kariéry rozvijeji po strance
osobnostni, intelektové a odborné. Tento rozvoj se snazi vyuzit v praxi.

1II. Profesni odpovédnost porodnich asistentek

1. Porodni asistentky povazuji informace o klientkach za divérné a soukromé. Sdé€luji je
pouze v odiivodnénych ptipadech.

2. Porodni asistentky nesou odpovédnost za sva rozhodnuti a ¢iny véetné dusledki,
které z nich vyplyvaji pro ptijemce péce.

3. Porodni asistentky mohou odmitnout Ucast na cinnostech, s nimiz zasadnim
zpusobem a z moralniho ptesvédceni nesouhlasi. Dliraz na osobni svobodu svédomi by
vSak nemél ptipravit klientky o zdkladni zdravotnické sluzby.

4. Porodni asistentky chapou negativni disledky, které by mohlo na zdravi Zen a déti
mit jakékoliv poruseni etickych zasad a lidskych prav. Usiluji o to, aby k takovému
porusovani nedochazelo.

5. Porodni asistentky se podileji na rozvoji zdravotnické politiky a jejim zavadéni do

praxe, pokud se jednd o z4jmy zdravi Zen a rodin s détmi.



1V. Pokrok v porodnické teorii a praxi

1. Porodni asistentky zajiStuji, aby rozvoj v porodnictvi vychéazel z takovych praktik,
které chrani osobni prava zen.

2. Porodni asistentky mnoha riznymi zptsoby (naptiklad vyzkumem a peer review
postupem — pod pohledem kolegy) rozsiiuji a predavaji znalosti ve svém oboru.

3. Porodni asistentky se podileji na forméalnim vzd€lavani a vychové studentek i

absolventek porodnickych obort.

Zdroj: http://www.unipa.cz/




Priloha 2

Komplexni prenatilni vySetieni

Komplexni prenatdlni vySetieni by mélo byt provedeno do konce 12. tydne
téhotenstvi. Mezi pravidelna klinicka a laboratorni vysetfeni u gravidnich Zen patii:
- sbér anamnestickych udajii véetné pocitl Zeny v dob¢ té¢hotenstvi
- zméfeni TK, hmotnosti, zevni vySetfeni, chemické vySetfeni moci
- od 24. tydne te¢hotenstvi detekce znamek vitality plodu
- vagindlni vySetieni
Mezi nepravidelna vySetieni patfi:
v 16. tydnu — odbér krve na KS, Rh faktor, titr protilatek, krevni obraz
- sérologické vysetieni na HIV, HBsAg, TPHA
- ve druhém trimestru odbér biochemického screeningu VVV
- vySetfeni mocového sedimentu stiedni porce moci
v 18. - 20. tydnu — ultrazvukovy screening plodu
v 24. - 28. tydnu - provedeni screeningu poruch glukézové tolerance
v 30. - 32. tydnu — vySetfeni erytrocytarnich protilatek u Zen Rh negativnich a s krevni
skupinou O
- odbér KO, TPHA, HIV a HBsAg pouze vybérove
- ultrazvukovy screening plodu
V 36. - 37. tydnu se odebira kultivace z pochvy na detekci streptokoki skupiny B (GBS
— Streptococcus agalactiae).
V 36. a 37. tydnu je doporucen kardiotokogtraficky non-stress a v 38.,39. a 40.tydnu je
jiz povinny.
Vsechna tato vySetieni jsou v ramci fyziologického téhotenstvi, pii1 kterém zeny
v anamnéze nemaji rizikové faktory a vSechny klinické i laboratorni vySetfeni jsou
v pribéhu t&hotenstvi normalni. Zeny dochazi do prenatilni poradny do 36. tydne
gravidity v intervalu ¢tyf tydntli a od 37. tydne do terminu porodu jedenkrat tydné. Déle

je zena ptedana do ambulantni péce na pracoviste, kde bude rodit (33).



Priloha 3

Dotaznik pro klientky v adolescenénim véku

Véazené respondentky, jsem studentkou JihoGeské univerzity v Ceskych
Bud¢jovicich, obor porodni asistentka. Zpracovavam bakalaiskou praci na téma:
Nabidka a poptavka sluzeb porodnich asistentek v Zenské populaci. Prosim Vas o
vyplnéni nésledujiciho dotazniku, ktery je urceny pro divky a Zeny v adolescencnim
véku 15-20 let. Dotaznikové Setieni je anonymni. Pfedem velmi dékuji za Vasi ochotu a

spolupraci. Renata Gasparikova

1. Kolik je Vam let ?

2. Slysela jste n€kdy o ¢innostech porodnich asistentek?

a)ano b)ne

3. Jaké oblasti poradenstvi podle Vas vykonava porodni asistentka? (mozno uvést vice
moznosti)

a) poradenstvi v obdobi téhotenstvi a Sestined¢li

b) poradenstvi o sexualni vychové a sexualnim zivoté

¢) poradenstvi o podpoie zdravi

d) poradenstvi pro Zeny v oblasti gynekologie

e) poradenstvi v planovaném rodicovstvi

f) poradenstvi v obdobi klimakteria

g) poradenstvi o antikoncepci

h) ned¢la zadné poradenstvi

4. Od koho jste doposud ziskala informace o antikoncepci? (moZno uvést vice
moznosti)

a) od gynekologa

b) od porodni asistentky

c) ve skole



d) od pratel

e) od rodictu

f) z literatury

g) z masmédii (internetové zdroje)

h) od nikoho

5. Kdo Vas seznamil se sexualni vychovou?
a) gynekolog
b) porodni asistentka
c) Skola
d) pratelé
e) rodice
f) literatura
g) masmédia (internetové zdroje)

h) nikdo

6. Chtéla byste vyuzit poradenstvi o antikoncepci od porodni asistentky?
a)ano b)ne c¢)nevim

7. Chtéla byste vyuzit poradenstvi o sexualni vychové od porodni asistentky ?
a)ano b)ne c¢)nevim

8. Vyuzila jste jiz n€kdy sluzeb porodnich asistentek?
a) ano, byla jsem spokojena
b) ano, ale nebyla jsem spokojena
¢) nevyuzila, ale uvazuji o tom

d) nevyuzila

9. Chtéla byste vice informaci o ¢innosti a nabidkach sluzeb porodnich asistentek?

a)ano b)ne c¢)nevim



10. Oznacte prosim, co byste chtéla vyuzit z uvedené nabidky:

(mozno uvést vice moznosti)

a) informace podavané porodni asistentkou o spravné zivotosprave

b) informace podavané porodni asistentkou o zdravé vyziveé

¢) informace podavané porodni asistentkou v oblasti sexualni vychovy a prevenci
sexualn¢é prenosnych chorob

d) informace podavané porodni asistentkou o planovaném rodicovstvi

e) poradenstvi podavané porodni asistentkou o antikoncepci

f) informace podavané porodni asistentkou o prevenci karcinomu ¢ipku, prsu

g) informace podavané porodni asistentkou o preventivnich prohlidkach

11. Divétovala byste porodni asistentce ?

a)ano b)ne c¢)nevim

12. Napadla Vas n¢jaka jina ¢innost, nabidka porodni asistentky, kterou byste vyuzila ?
a) ne

b) ano —uvedte: .............oeeeelnnl.

Dotaznik pro klientky ve fertilnim véku

Vazené respondentky jsem studentkou Jihodeské univerzity v Ceskych
Budg&jovicich, obor porodni asistentka. Zpracovavam bakalafskou praci na téma:
Nabidka a poptavka sluzeb porodnich asistentek v Zenské populaci. Prosim Vas
o vyplnéni nésledujiciho dotazniku, ktery je uréeny pro zeny ve fertilnim véku 21-45
let. Dotaznikové Setieni je anonymni. Pfedem velmi dé€kuji za Vasi ochotu a spolupréaci.

Renata GaSparikova

1. Kolik je Vam let ?



2. Kolik mate déti?
a) zatim zadné
b) jedno
c) dvé
d) tfi

e) Ctyfi a vice
3. V soucasné dobé:
a) jste t€hotna
b) jste v obdobi Sestinedéli

¢) nejste t€hotna

4. Slysela jste nékdy o néplni prace (kompetencich) porodnich asistentek ?

a)ano b)ne

5. Vyuzila jste jiz nékdy sluzeb porodnich asistentek?
a)ano b)ne

Pokud ano, jaké sluzby to byly:

Byla jste se sluzbami porodni asistentky spokojena?

a)ano b) ne

Pokud ne, proc¢?

6. SlySela jste, Ze v ptipad¢ fyziologického (bezproblémového) t€hotenstvi miize vase
téhotenstvi sledovat porodni asistentka?

a)ano b)ne

7. Vite, ze v obdobi t€¢hotenstvi mate narok na jednu navstévu porodni asistentky, ktera
je pIn¢€ hrazena z veiejného zdravotniho pojisténi?

a)ano b)ne



8. Oznacte prosim, které sluzby porodnich asistentek byste vyuzila v piedporodni
ptipravé (mozno uvést vice moznosti):

a) navstévni sluzbu u t€hotnych zen

b) poradenstvi o vyzive a zivotospraveé v téhotenstvi, béhem kojeni a Sestinedéli

¢) informace o vyvoji plodu a pribéhu porodu

d) téhotenské cviceni

e) poradenstvi o kojeni

f) poradenstvi v péci o dité

g) o prib¢hu téhotenstvi

h) vedeni t¢hotenské poradny

ch) vedeni ptipravy na porod

1) pouceni o zménach v téle matky béhem té¢hotenstvi

j) informace o domacich porodech

k) informace o vybéru porodnice

1) informace o alternativnich metodach a porodniho planu

m) zadné

9. Vite, ze v obdobi Sestined¢li muzete vyuzit v domacim prostiedi tii navstévy porodni
asistentky, které jsou plné hrazeny z vetejného zdravotniho pojisténi?

a)ano b)ne

10. Oznacte prosim, které sluzby by méla nabizet porodni asistentka pii navstéve
v Sestinedéli v domacim prostfedi (mozno uvést vice moznosti):

a) poradenstvi o vyzive a zivotosprave v Sestinedéli

b) poradenstvi v kojeni

¢) poradenstvi v péci o dité

d) poradenstvi o sexualnim zivoté, o antikoncepci

e) sledovani poporodniho poranéni

f) pouceni o hygiené

g) pouceni o péci o prsa



h) sledovani zdravotniho stavu a piipadné rizika
ch) sledovani psychického stavu

1) sledovani socialni situace
J) poradenstvi o vyzivé ditéte pti ukonceni kojeni

k) zadné

11. Jaké poradenské ¢innosti by podle Véas méla vykonavat porodni asistentka?
( moZno uvést vice moznosti)

a) poradenstvi v obdobi téhotenstvi a Sestined¢li

b) poradenstvi o sexualni vychové a sexualnim Zivoté

¢) poradenstvi o podpofie zdravi

d) poradenstvi pro Zeny v oblasti gynekologie

e) poradenstvi v planovaném rodicovstvi

f) poradenstvi v obdobi klimakteria

g) poradenstvi o antikoncepci

h) 74dné

12. Napadla Vas né¢jaka ¢innost, nabidka porodni asistentky, kterou byste vyuzila ?
a) ne

D) AN0 — UVEA . .ottt

Dotaznik pro klientky v klimakteriu

Véazené respondentky jsem studentkou JihoGeské univerzity v Ceskych
Budéjovicich, obor porodni asistentka. Zpracovavam bakaldfskou praci na téma:
Nabidka a poptavka sluzeb porodnich asistentek v Zenské populaci. Prosim Vas
o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery je ureny pro Zeny v klimakteriu ve véku 46-
70 let. Dotaznikové Setfeni je anonymni.. Pfedem velmi dékuji za Vasi ochotu

a spolupraci. Renata Gasparikova

1. Kolik je Vam let ?



2. Jaky je Vas rodinny stav?
a) svobodna
b) vdana
c¢) rozvedena

d) vdova

3. Slysela jste nékdy o naplni prace (kompetencich) porodnich asistentek ?

a) ano

b) ne

4. Jaké oblasti poradenstvi podle Vas vykonéava porodni asistentka? (mozno uvést vice
moznosti)

a) poradenstvi v obdobi téhotenstvi a Sestined¢li

b) poradenstvi o sexudlni vychové a sexualnim zivote

c) poradenstvi o podpofte zdravi

d) poradenstvi pro Zeny v oblasti gynekologie

e) poradenstvi v planovaném rodi¢ovstvi

f) poradenstvi v obdobi klimakteria

g) poradenstvi o antikoncepci

h) nedéla zadné poradenstvi

5. Vyuzila jste jiz nékdy sluzeb porodnich asistentek v obdobi klimakteria?
a)ano b)ne
Pokud ano, jaké?

Pokud ne, proc¢?

6. Chtéla byste vice informaci o ¢innosti a nabidkéach sluzeb porodnich asistentek?

a)ano  b)ne



7. Od koho jste doposud ziskala informace o hormonalnich zménach a problémech
v obdobi klimakteria?

a) lékar

b) porodni asistentka

c) pratelé

d) z literatury

e) diskuze na internetu

f) od nikoho
Z)JINE: Lo

8. Duvétovala byste porodni asistentce ?

a)ano b)ne c)nevim

9. Oznacte prosim, co byste chtéla vyuzit z uvedené nabidky: (moZzZno uvést vice
moznosti)

a) informace podavané porodni asistentkou o spravné zivotosprave

b) informace podavané porodni asistentkou o zdravé vyzive

c¢) informace podavané porodni asistentkou v oblasti sexudlniho Zivota

d) informace podavané porodni asistentkou o inkontinenci

e) poradenstvi podavané porodni asistentkou o cviceni k posileni panevniho dna

f) informace podavané porodni asistentkou o osteoporoze ( fidnuti kosti)

g) informace poddvané porodni asistentkou o preventivnich prohlidkach

h)jiné: ...

10. Napadla Vs néjaka jina ¢innost, nabidka porodni asistentky, kterou byste vyuzila ?
a) ne

D) AN0 — UVEA . . ettt e



Piiloha 4

Koncept rozhovoru pro soukromé porodni asistentky

Jaka je délka Vasi praxe v oboru PA?

Kde jste pracovala? Jaké je misto vykonu Vaseho povolani?

Jaké mate vzdélani?

Spolupracujete s jinymi odborniky?

Jakeé jsou reakce klientek a Vasi rodiny na Vami poskytované sluzby?
Je VasSe prace narocna?

Jakou péci poskytujete?

Jak klientky hradi Vami poskytovanou péci?

Mate n¢jaké zaméstnance?

Koncept rozhovoru pro porodni asistentky pracujici v privatni ordinaci
gynekologa

Jak dlouho pracujete v oboru PA?

Kde nyni pracujete a jaké bylo VaSe ptedchozi plisobisté?

Jaké mate vzdélani?

Jakou péci poskytujete a co je naplni Vasi prace?

Je VasSe prace ¢asove narocna?



Priloha 5

Informaéni letak

VITE, KDO JE PORODNI ASISTENTKA?
Porodni asistentka je osoba se zdravotnickym vzdélanim, ktera se specializuje na
péci o zenu v pribéhu normdlniho (nekomplikovaného) téhotenstvi, porodu a
Sestined¢li, vetné péce o zdravého novorozence a kojence.

JAKE MA VZDELANI?

V soudasné dobé se pro ziskani titulu PORODNI ASISTENTKA musi
vystudovat tiileté bakalarské akreditované zdravotnické studium na vybranych
univerzitach.

KDE SE S Ni MUZETE SETKAT?
- v porodnicich, na porodnich salech
- v gynekologicko-porodnickych ambulancich
- v centrech pro maminky
- na oddéleni Sestined¢li a rizikového téhotenstvi
- pfi provozovani soukromé praxe

JAKE JSOU KOMPETENCE PORODNI ASISTENTKY?

- poskytuje potiebnou péci a podporu zenam v téhotenstvi, béhem fyziologického-
porodu a v obdobi Sestined¢li

- ma opravnéni vést samostatné fyziologicky porod

- pecuje o Zzenu ve vSech dobach porodnich

- oSetfuje a rozpoznava poporodni poranéni

- poskytuje fyziologickou péci ditéti ihned po porodu a prvni oSetteni
novorozence

- vcas identifikuje a vyhledava mozna rizika

- radi v otazkach planovaného rodicovstvi

- pusobi preventivné v sexudlni vychové

- radi v problematice antikoncepce

- pecuje o Zzeny v obdobi klimakteria a s gynekologickym onemocnénim

- radi a pomahd v otazkach socidlné-pravnich

- poskytuje komunitni oSetfovatelskou péci

PORODNI ASISTENTKA
Ma dulezitou tlohu ve zdravotnim poradenstvi. Motivuje ke zdravému zpiisobu
zivota, poskytuje péc€i zendm s gynekologickym onemocnénim, podporuje
zlepSeni kvality reprodukéniho zdravi Zen. Ochraniuje zdravi Zen, jejich rodin 1
celych komunit.



