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ABSTRACT

A dictionary of foreign words defines the term &hative” as a choice from two or
more options. This means that the word alternatieans a certain possibility to choose. The
term alternative methods of child birth respondshi® situation which existed until recently,
when individual wishes of a woman in the courseclifd delivery were not respected and
interventions were made even in case of physio&gnd normally developing deliveries. In
my bachelor thesis | have investigated whether exge mothers are interested in alternative
methods of child birth and whether they have opputies to use them.

In order to collect information to achieve my olijee and to process the data | have
used a combination of quantitative and qualitasuevey, by means of questionnaires and
interviews.

The data were collected in the hospital in dctdiv Hradec. The surveyed group were
pregnant women planning to give birth at the maiygmward in the hospital in Jikathav
Hradec and midwifes working at the delivery roonthad same hospital.

The survey was based on three objectives, threethgpes and three survey
guestions. The survey has shown that all the abgchave been met, the hypotheses were
confirmed and answers to the survey questions foere.

The acquired data may be primarily useful for stuslef the Faculty of Health and
Social Studies and for midwifes interested in ali¢ive methods of child birth. Last but not
least, the results may be also useful for the mayeward of the hospital in Jididhav
Hradec to find out which alternative methods ofi¢tHiirth are on demand among pregnant
women.

The today’s modern obstetrics stresses the chitdlamong other things, as a very
special event in the family’s life. Memories ofstibeautiful experience should be kept not

only by the child’s mother but also by the clogastily.
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UvoD

Slovnik cizich slov o slay alternativaiika, Ze se jedna o v§b mezi déma
nebo vice moznostmi.r@&pokladem tedy je &itA mozZnost vybru. Slovni spojeni
alternativni metody za porodu reaguje na situatgrakexistovala do dob nedavnych
jenz nebyla brana naédomi individualni pani rodéky, kdy se i do fyziologického,
normalré béziciho porodu zasahovalo.
tedy @BZnym. Ri alternativnim, pirozeném porodu ma Zena schopnost porodit s¢é dit
Zdravotnicky personal je tudiZipporodu od toho, aby rogku podpdgil, povzbudil a
pomohl ji, nikoliv v8ak od toho, aby ji diktoval aoa a nema v jibéhu porodu dlat a
hlavns jak se ma chovat.

V alternativnim porodnictvi se porodni asistentkékar maximalré snazi vyjit
vstiic individualnim panim a poZadawkn rodicky ¢i jejiho partnera, brat naggomi
intuitivni  chovani rodiky a minimél zasahovat a neruSit intimni priesdi
rodicovského paru. Porodnické alternativy jsou dnes oiesky mozné a proto je
vhodné je umoznit.

V sowasné dob prejala alternativa v porodnictvi ode vSeho trochodiBka
dnes ma nagber spoustu moznosti jak si porod co nejvice &ileh zgijemnit.
Prioritou v sodasnosti tedy je umoznit ragtie jedingny okamzik, ktery da pevny
zaklad pro vztah mezi matkou a jejim ditkem, jeandgminantou v lidském Zivéat

V mé bakal&ské praci bych se rada zaita na to, jaky maji rodky zajem o

alternativni metody za porodu a zda maji moznogyigit.



1. SOUCASNY STAV

1.1 Historie porodnictvi

Historicky nejstarSicasti Zzenského lékstvi je porodnictvi. Ve stargku a
stredovku si Zzeny pi porodech pomahaly navzjettikalo se jim ,porodni babice".
Zacatkem 17 stoleti si jen pomalu rokly zataly zvykat a k porodu si zvat muze jako
lekare. Mezi nejvyznam¥)Si pro tehdejSi dobu gdt napriklad Francois Mauriceau,
ktery je znam svym hmatem na rodici se davi V roce 1812 se jedna o pana Nagele,
je vyznamnym svou formuli pro vypet terminu porodu. Roku 1847 zavedl do
porodnictvi chloroformovou a éterovou nark6zu JS¥npson, coZ &o pro tento obor
velky usgch. Toho samého roku vynalezl 1. P. Semmelweis yawi horegky
omladnic a vroce 1940 dava do rukou porot@ingipoléné s G. Flemingem lék
penicilin. Timto 1ékem se wgSil boj s infekci v porodnictvi. Spolehdidiagnostikovat
¢asné &hotenstvi pomoci dovani choriového gonadotropinu se pildave druhé
polovirg 20. stoleti, kdy se vyvoj v medi&welmi zrychluje.

NejvyznamujSi osobou v Praze v roce 1790 byl Jan Bjddiery se vzéaval ve
Vidni a v Hamburku. Z vlastnich fin&nich zdrofi zprostedkoval v Praze porodnicky
Ustav, kde byla jeho zasluhou poskytovana dgdn na tehdejsi dobu vyborna
prenatalni p&. Prvniceskou webnici porodnictvi ,Uvod k babeni* napsal je&a
studii Antonin Jungman. 15.11.1920 dochazi v Prez&arlov univerzit k zalozeni
druhé Zenské kliniky, nelsgoorodnictvi a gynekologie jsou v plném rozkv Cesty
mediciny jsou a jistjeS€ budou velkolepé a porodnictvi, se povede cestouanmizace
(15, 17, 18).



1.2 Historické aspekty alternativniho porodnictvi

1.2.1 Frederik Leboyer Porod bez nasili

Frederic Leboyer francouzsky porodnik narozeny 194 &ritikem porodnické
p&e, nebd@ na Zenu i di& pisobi mnoho negativnich viiv Dle Leboyera jsou
vyvolavajicimi faktory stresu u Zeny riafluk, ostré sitlo, neklidné a cizi progdi
porodnického od#leni, Spatny fistup zdravotnického personalu. U novorozence stres
vyvolava zvlast zmeéna prostedi, s¥tlo, drzeni za dolni kafetiny polohou hlavou
doli, preruSeni pup@iku. Diky €mto faktofim novorozenec pt& a je vystraSeny.
Proto Leboyer prosazuje postup kterém jsou sniZzeny stresové vlivy, kteféspbi na
matku a novorozence.

Porodnick&aast obsahuje psychologickoiigravu matky, kterd pomaha vyivto
citové pouto mezi matkou a &ieém, dale edukuje ofistupu k digti. Ticho je velmi
dulezité s matkou bychom &h hovorit dle Leboyera co nejménjemnym, klidnym a
tlumenym hlasem. Poffgchodu diéte na s¥t nepronést ani slovo. Télivost porodnik
by meél rodicce dopat dostatekasu, pouzit fyzickou i psychickou relaxaci a uzivat
jemné a pomalé pohyby. Sotextnost a pozornost jsou za porodu naprosto nezbytné,
jelikoz bychom nerdi zapomenout n&as a vnimat kazdky detail. Technika drzeni
novorozence po porodu spea v tom, Ze dé& mame uchopit v podpazi a pokladame ho
matce na Bicho do polohyieba na tHiSko a nechame dotepat ptipi, cca pokame
sedm i vice minut. Pediatrickast zahrnuje pozorovanic&ku dychani, kdy sledujeme
chovani a barvu, novorozence neodsavame a nesjgmduMasaz zadkek provadime
jemre peristaltickymi vinami sgrem ze shora da) kdy se ruce plynule i$tlaji. Ri
masazi nemluvime. Po do tepani pipku se novorozenec o&ld od matky a
provedeme teplou koupel ve vare (38-39°C), nehb voda je pro dé tim
nejpirozerejSim prostedim.

Dité se ponecha ve véda podpory porodni asistentky nebo otce az doamgin
uvolnéni. Nasledn se di¢ ovine do nataté osusky a poté ulozi na wiané tizko, za
stalé podpory jeho zamik, koréetiny musi byt vold pohyblivé a dokotime oSeteni
pupe&niho pahylu. B oSeteni preferujeme Sero a teplo. Kontakt s matkou¢ dit



polozime na méino hricho, tak aby slySelo tlukot jejiho srdce a to tawu k levému
prsu. MEime, @ pokusu o pisati jem pomiZzeme. Po tomto aktu se &itabali do
teplych plen a zvazi se v poloze na boku, potéomjaime. Dale matku i dit
piekladame na odtkeni Sestinedi, kde se provededétstna koupel a kredeizace. Délku
a obvod hlaviky métime az ped odchodem doin(4, 15, 17, 18).

1.2.2 Porod dle Michela Odenta

Michel Odent se narodil v roce 1930 a je Leboyemonastupcem, nebestejré
jako on se snazil objevit nové alternativy ve vddparodu. Dle Odenta je velmi
dulezité chovani a jednani zdravotniho personalunégerodnici. Dale Odent nechava
Zenu, aby si sama zvolila polohu, ktera pro ni bodgrijemrgjSi a nejpirozergjsi.
V mnoha pipadech se jedna o polohu vertikalni. Zena nesnpiozadu byt vystavena
mnoha pohledim, proto je nutné p@t osob p porodu omezit. Porodni asistentka by
méla mit s budouci maminkou dobry vztah nejen psyghiale i €lesny kontakt —
pohlazeni. Na i@ni rodtky je pritomnost otce vzdy vitana. Priedi, ve kterém Zena
rodi by nelo navodit domacky pocit adgobit vsticnym dojmem. Pokoj by &h byt
vymalovany teplymi jasavymi barvami.

Dle Odenta je nutné, aby Zena nezadrzovdik, knohla se po pokoji voin
pohybovat a svobodnjednat. S porodni asistentkou se snazil ustougirutinnich
nalezitosti nap holeni, klystyr, dirupce vaku blan, elektrické miorovani akce sraai
plodu, epiziotomie. Porody se timto tgobem stavaly pro rogky mnohem
radostijSimi a pirozergjSimi. Pro novorozence jeukkzité, aby porod probihal
v naprostém tichu atfimi, tim ho ochranimeipd nepiznivymi vlivy, jako jsou hluk a
swtlo, na které neniffpraven. Po fichodu na s& se musi d& dat na bBicho matce,
tim umoZnime kontakt s ,Zivym teplem*“. Velkyihz se klade na prvni bezpr@stni
prisati. Po ukoteni pulsace iize byt pupénik prestizen. Odent dava ipdnost
jednoduchym porickdm k monitoraci plodu nap stetoskop fed elektronickou
monitoraci, neb® kardiotokografické vysSé&tni mize veést ke zvySenym {imam

oper&nich porod. Dale popisuje, Ze ultrazvukové vyi&ti ma negativni dinky na



vztah mezi matkou a plodem. Co se analgezie zadpage, doporduje Odent malé
mnoZzstvi Sampského nebo pure pred farmakologickou analgezii.

Zacatkem 70. let minulého stoleti se v zahéampoprvé zaali otevirat dveée
porodnich sdi pro nejbliz8i osoby rodky. Stalo se tak, Ze Zenygstaly byt osamoceny
plné uzkosti v porodnich bolestech a nakonec selynohsvou radost z prév
narozeneého potomka p&d s nckym blizkym. Takové to vyznamné zny v ¢eském

porodnictvi nastavaji az v 90. letech minuléhoedtd4, 12, 15, 17).

1.3 Specifické alternativni metody mozné u jednotth porodnich dob

1.3.1VyuZiti alternativnich metod v I. dabporodni — oteviraci

Nazev této doby vyjadije jeji podstatu, ip niz dochazi k rozvijeni porodnich
cest. Prvni doba porodni daa nastupem pravidelnych kontrakci, ty zprvéinaji
pomalu, intenzita postupnzesiluje a intervaly se mezi jednotlivymi kontreku
zmen3uji. Mni se i charakter porodnich stama konci prvni doby porodni jsou stahy
tlacivé a nutivé na tkeni. DElozni stahy fisobi na dlozni hrdlo a tim dochazi
k rozeweni a nasledn zaniku &lozniho hrdla. Tato doba koén rozvinutim hrdla
délozniho tzn. zanikem branky.é®Zni branka v konaé fazi dosahuje pmérné 10-
11 cm, poté mluvime o tzv. zaSlé brance. Otevidaba je pro Zeny nejdelSi a
nejnamahagSi ze vSech porodnich fazi. Délka I. doby porognimérné trva u
prvoroditky 10-12 hodin u vice rotky je prvni doba kratSi 6—-8 hodin (1, 5, 13, 15).

1.3.1.1 Polohy pro I. dobu porodni

V této fazi poloha rodky znan¢ ovliviuje piitok krve dlohou. Nejvyhodwjsi
pro piibéh porodu je v lehu na boku, sedfizb. Mér vhodné je poloha na zadech, kdy
teéhotna @loha mize v l¥ise stl&it velké cévy a tim dochazi ke snizenému prokrveni
délohy. Nasledkem toho byva veétgine piipadi Zenam nevolno. V prvni délporodni
jsou vhodné zvlastvSechny vertikélni polohy, porodni cesty&uji k zemi a tim je
vyuzitd velmi prosgsna gravitace. Kontrakce jsou nasledkem ivepné polohy



Vi s

o odleRtujici polohu, kdy Zena sedi na velkém gymnastickéiki. Na mii maminka
sedi v Sirokém sedu roznozmo, rukamaigdrpuje nap. stolu nebo si da ruce didgel.
Na mt&i se maminka riize pohupovat nahoru, dgldo stran nebo fize dlat kruhy i
osmiky. Velkou pozitivou gymnastického i je, Ze si jej Zenaiwie vzit i do sprchy.
Tepla sprcha a pohupovani naénsou velice vhodnou kombinaci pro zvladnuti prvni
doby porodni.

Alternativni volbou ped sezenim na wiije stani nebo cize Fi stoji je
pohodIrgjSi oprit se o stnu a nohy zeSiroka roztdhnoutiigadré je troSku poktit
v kolenou. Na této pozici seirbe spolupodilet i partner, nebjej mizeme vyuzit jako
velmi vhodnou oporu. Zena se na partnerasgias ofe se o &, hlavu poloZi na jeho
rameno. V této poloze ma partner prostor i pro thasél. Na konci prvni doby porodni
je velice gijemnapoloha v podepu kdy Zena stoji s nohama zeSiroka od sebe, které
jsou pokeeny v kolenou, ruce se opiraji o stehna a Zenangrvém pedklonu. Od
bolestech v zad ulevi polohekle‘e neboli na viechtyfech Zena ma ruce i nohy od
sebe a vy¥Suje lisko, ne ale {ilis, aby se moc neprohybaly zada. #ep — ribstoly
velmi dolife pomohou uvolnit spodiést tla a gkné se vyesit. Dopolohy v za¥su
muzeme opt zakomponovat partnera, ktery sedi na gymnastiakétinci Zidli, Zena si
diepne k 8mu zady a opira se o jeho stehna. Maminka ma ndhgebe zeSiroka a
zadeek vywsSuje k zemi (13, 15, 19).

1.3.1.2 Masézedhem |. doby porodni

Casto se stava, ze zena vlgthu porodu intenzivni bolesti v oblasti pdidiku
nepoct'uje, ba naopak v oblasti zad¢jp se tomu, nehlibhlavicka ctatka tla&i v misg,
kde se naléza kostikova. Ulevit od bolesti v zadechude vhodnou masaziikove
oblasti napiklad Zenin partner, ktery se porodtaétni. Zena i maséazi zaujme polohu
v kle¢i a opird se o gymnasticky &niMasaz bedernéasti Ize provaét nékolika
zpusoby. Masaz renim provadi partner pomoci dlani, zada dlan tre od kostte

smérem nahoru a do boku. Zde jeileZité, aby se propojilo Zenino dychani



s partnerovymi dla¥mi, protoze pi nadechu, jdou dlanod sebe a ip vydechu se
vraceji k sob. Masaz krouzivym tlakem partner provadi mirnymkeia krouzivé
pohyby v oblasti kostiikzove, kdy jsou jeho ruce s@né v @st. Zde je nutné, aby si
Zena sama zvolila intenzitu tlaku, ktery partnevijiy Tuto masaz Ize také provfidza
pomoci masaznich valki nebo masézniho tkiu. Masaz hlubokym tlakem partner
svymi palci vyviji tlak na $edni oblast hyzd pogipad na misto nejtSi bolesti.
Masaz podkisku miZze Zena vykonavat sama nebdza spolupracovat s partnerem.
Zena sedi na gymnastickémdind zady se opira o partnera, sediciho na ZidinBa
masaz provadi malikovou hranou v dolni oblasika od symfyzy s#rem nahoru az
k bokim a zgt. Tato masaz je @b propojena s dychanim,fipnadechu partner

postupuje srem nahoru a s vydechem &am dot.

1.3.1.3 Masaz hraze

V pozdnim &hotenstvi nize byt masaz hraze zvtadros@snd, potvadz se tim
hraz stava elastijSi a to niize vést ke snadjsimu rozvinuti poSevniho vchodu. Jedna
se o0 preventivni opa@ni fed moznym rizikem epiziotomie, musime, ale myskt n
mnoho dalSich okolnosti, které mohou porod provazetudiz se i fes pelivé
masirovani hrdze nemusime epiziotomie vzdy vyhridmasazi hrazeibe Zena zt
4-6 tyden ped terminem porodu. Pokud se u Zeny objevi vytdlomea jiné vaginalni
problémy, n¢la by masaze ukdait do té doby, nez bude zcela zdrava. Mezi hlavni
zadsady masaze patadna hygiena Zeninych rukou, Zena zaujima polopolased
s nohama pokenyma a miréiroztazenyma od sebe. Po té si Zenaci\bneky prst
kapkami oleje, vhodné jsou zeleninové nebo siommevé oleje. Na naSem trhu se v3ak
v dnesni dob objevu;ji oleje, které jsou uZimo vyrobeny za tim todé@lem. Naprosto
nevhodné jsou mineralni neb&tské oleje, které mohou okolni tkraze vysuSovat.

Vlastni technika maséze sp@, Ze kon&ky prsti by nely jemne klouzat po
tkanich a poSevni vchod snizovat. MasaZir@me nejprve ukazovkem a po té
piidame prosedntek. Prsty zandme do pochvy az ke druhému kloubu @stpochvy

stlatujeme snmrem dogedu a dai vzdy od jedné strany ke druhé. Minutovym mnutim



kize na hrazi mezi palcem a ukazovdakem masaz Zajame. Celkova masaz by
nentla presahnout vic jak 4-5 minut. Masaz hraz&enprovadt jak sama budouci

maminka tak jeji partner (2, 5, 7, 15, 19).

1.3.1.4 Aromaterapie v |. d@yporodni

Pro prvni dobu porodni je zvl&Stvhodnd srss éterickych olgj Salwje
muskatové, levandule a kadidla. Za pomasihto olefi dosdahneme v prvni déb
porodni uvolgni a koncentrace energie na duSevni ale i fyzick&ni. Tuto masazni
smes je velmi dobré opakovamanaset ) kazdé kontrakci na podiSek ¢i dolni ¢ast
zad, dale pak na chodidla, ramena, &lalk zevnimu pouZiti v rozpraSosiaslouzi
zejménaiize damasSska, neroli, imanekiimsky, levandule Gzkolista a Sirokolista (11,
14, 26).

1.3.1.5 Jidlo a piti za porodu

VZzdy existuje djaké malé procento rizika, Ze budeme muset Z¢harb porodu
nebo po porodu uvést do celkové anestézié. reuitni cisgsky fez, operéni porozeni
placenty, oSéeni poporodnich poréni. Riziko, Ze Zena aspirujeg\Zalude&ni obsah
je zn&né. Obsah Zaludku je kysely a pféato vlastnost Zaludaeiho obsahu rize
zcela vyadit funkci plic. Timto rizikem je Zena va&¥mhroZena na Zivét proto na
celém s¥té plati pravidlo, Ze za porodu se neji ani nepife.f&du rodéek je tento fakt
bezvyznamny, paivadZz kthem porodu na jidlo nemaji ani pomysleni. Problémem
zustava Ziza, kterou \tSina Zen za porodu pdaje. AvSak ®kdy pri tézkych,
dlouhych porodech je ffsun energie i tekutin nezbytny. Tento probléesime
nitroZilnim podanim jak energie (glukdza) tak tekuwt infazi. Musime v8ak dbat na to
aby se nitrozZilni podéni infuze nestalo rutinniezébsti a tim by byla rotka
omezovana ve volném pohybu. V dneSnideb pomalu opousti od striktniho zakazu
jidla a piti hem prvni doby porodni, jelikoZ hladova rédh je vEerpana a unavena.

TudiZz nenfiZze spolupracovat, tak jak by sigta. Z toho to @ivodu je v prvnicasti |.
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doby porodni pokud ma ratkia pocit hladu, dat si¢jeké malé jidlo, které je doé
stravitelné nap piskoty s mlékem,iesnidavka, polévka, jogurt, par kask cokolady.

Pt pocitu Zizr je velmi vhodné pit po malych douScichrednou mineralni vodu s
ovocnym dZusem nebo ovocny vlaZtgj. Fi pocitu sucha v Ustech je vyborné kloktat
vodu a vyplivovat ji, nebo siasgji cistit zuby pastou, ktera obsahuje adstringentni
latky, které aktivuji slinné Zlazy v Ustech, po&Zena bude citit vice &i. Fi pocitu
vyprahlosti a sucha je obzvlddobré choditasto do sprchy, kterd pomaha uvolnit se

od porodnich bolesti a dale ¢%uje a zvlaZzuje celé€lb vcetre Ust (10, 13, 15, 19).

1.3.2 Vyuziti alternativnich metod v II. délporodni — vypuzovaci

Slovo vypuzovaci v tomtoifpads popisuje dj, pii kterém je di tlateno nejen
za pomoci dloznich kontrakci, ale i aktivni spolupraci réld, ktera do akce zapojuje
svaly isSni sény. Druh& doba porodni &aa v okamziku, kdy je &ozni branka pla
rozvinuta cca 10-11 cm a k@inporodem dt'atka. Délka druhé doby porodni trva u
prvorodicek zhruba okolo jedné hodiny, u vice rak trva 20-30 minut. Ve druhé
doke porodni Ze#& velmi pomize sprava dychani, kroms hrudniho je vhodné ovladat i

brisSni dychani.

1.3.2.1 Pozice pro vilastni porod (druhou dobu pandd

Je prokazano, zedtina zen firodnich narod v odlehlych koui nasi zem,
rodi v poloze vertikélni. Jedna se o pozici vestejekledi, vsed, v diepu, kdy se
rodicka v takovych to polohach drzi za okolniegméty nebo je pdrZzovana
pomocnicemi. Od 16-17 stoleti je zavedena ddné praxe dnesniho porodnictvi
horizontalni poloha na zadech. Tato poloha je velhvdna pro prevenci a oeni
poporodnich porami. AvSak je namitano proti poloze na zadech, Xguidva zemské
gravitace jako jedné z porodnich sil a plod je \aguan horizontalnim sénem a svym
zpasobem i vzliru, cozZ je pro rodku jednak bolestivé a hlagrvycerpavajici, nehbje

vypuzovaci doba timto aAgobem znén¢ prodlouzena.
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Tradiéné se udavéa pouziti gravitai sily @i porodu jako omyl, protoZerdni
mezi porodnimi cestami a plodem je tak vyraznégrawitace zde nahraje zadnou roli.
Mnoho porodnic ma zkusenosti s vertikalni poloheulv dolE porodni takové, Ze maji
vySSi procento porodnich poggm kon&niku. Nalézt rozumny kompromis je realné
feSeni, kdy v I. dobporodni Zena zaujima vertikalni polohu nebo i &edle na boku,
pokud mozno @a by se vyhnout poloze na zadech. Vleze na bolwo nvepolosed
muze probihat 1l. doba porodni, kdy senito pozicemi odstrani negativni vlivy polohy
na zadech a rodidlangtavaji gitom viditelna a pistupna. Timto zjpsobem nizeme
piedchazet i porodnich porari Zeny. Ke kazdé roglie musime fistupovat velmi
individualng zvla® pri volbé porodni polohy, nehb Zena sama nachazi pro ni
nejpijemngjsi polohu (2, 10, 13, 15, 19).

,V polosed, s nohama ftazenyma k#Hchu nebo postavenyma na okrajich
postelé Vyhody pii této poloze sptivaji, jestlize nema-li Zena dolni kgatiny
piitazené k Bichu, pak je tato pozice celkem vhodna pro @ifpek. Dale poloha
vyuziva v nevelké ni¢ gravitace pro lepsi postup plodu porodnimi cestBfitahnutim
dolnich koretin k kichu mize matka na pomoci sestupgtédtka. Tato poloha je
jednoducha a Ize pouzit jak na normalni postelionad porodnickémiakku a je velmi
oblibena u Iékid a porodnich asistentek. Velmi vhodnou polohouZzsoin odpdinek
je poloha Y leZze na boKuktera, napomaha zpomalitips rychly porod. Je vhodné&ip
problémech s hemeroidy.fiRéto poloze je na kostra kost Kizovou tlak mnohem
mensi a tim se ize kosté pii postupu miminka o ¢éco malo odklonit a tak se &gi
prostor pro prochazejici plod. Poloha je obz¥l&ktodna pro Zeny, které maji problémy
s vysokym krevnim tlakem.

DalSi dobrou volbou je polohaNa vSechctyech nebo v ki s oporou (o
partnera, o postel.?) Pozice na vSechtyfech nebo v kig s oporou je vyborna v tom,
Ze mize upravit frekvenci ozev srdce miminka, dale naploéndtatku, aby se lépe
statilo do predniho postaveni. Tato poloha také ulevuje od Holemadech a je vhodna
pii vyskytu hemeroidl. Pozice jako je Y se@ na toale¢” u Zeny vyvolava pocit, Ze se
vyprazdiuje, to vede k tomu, Ze snaginuvolni kon&nik a dno panevni, to vede
k tomu, Ze je Zenarptlateni vykonrjSi. Tuto polohu Ize pouzit viak jeti mékolika
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prvnich kontrakci a do té doby neZma Zena pkadre tlacit. Dale musime davat pozor
na praezavajici hlaviku na hrazi, neltbdo toaletni misy se nerodi. Tato pozicectkv
vyuziva zemskeé gravitace (15, 19, 20).

DalSi jednou z mnoha pozic j&/¢ depu na posteli nebo na zemi, je mozné
vyuzit Zeliny nebo se ofit o partnerd. Tato poloha je velmi vhodn& pro Zeny, které
nemaji nuceni na tani, jelikoZ poloha vyuziva skle pritazlivosti zemské gravitace.
Pti této pozici dochazi k oddalenim kosti panevnidimase vytvéi vice prostoru pro
prochazejici plod, proto poloha nevyzaduje tak &fedk Usili pi tlaceni. Dale nize
poloha pomoci s rotaci hlasky a snadgjSiho sestupu ploduriptéZkych porodech.

Moznou alternativou je poloha/g d'epu s oporou, matka stoji a opira se zady o
partnera, @i tlaceni jde do depu, zatimco on ji drzi v podpazi a nadlgh*. Tato
poloha neni vhodna prorgkotnou druhou dobu porodni. Poloha vyuziva graeita
odstraiuje tlak na panev, tim se uvolni okolni svaly, &ee na panev upinaji. Pozice
usnaduje rotaci hlawiky a sestup plodu porodnim kanalee“stoje s oporou, velkou
cast své vahyignese na partneraglem k partnerovi adnem tlaeni se ho drzi kolem
ramen nebo krku
Pozice je pro partnera velice naméahavéSina partner v této poloze nevydrzi celou
druhou dobu porodni. Vyborna je vSak pro tdi ktera ma s partnerem fyzicky
kontakt. Zde se také vyuziva gravitace a tim se léwIni svaly panevniho dna. Tato
poloha u Zeny zvySuje pocit sebekontroly. Velkoteralativou je pozice ,Vevare,

v polosed, ponagena po hrudnik pod vodbuVana je vybornd pro Zeny, které se
nedokazi v jiné poloze uvolnit, nebee var dochazi k uvoléni celého &la zvliase
dna panevniho a hraze. Velmi pozitivtumi vnimani bolestiijp kontrakcich a pomaha
pii sestupu miminka porodnim kanalem. Poloha je v&alkina pro partnera a voda
musi sphovat teplotu 37°C (3, 15, 20).

DalSi velmi alternativni vertikalni polohou, jez uaivd zemské gravitace je
»porodni stolicka“. V této poloze se zérépe dycha, lépe #aa dotyk nohama o zem
ji dodavaji jistoty. B vertikalni poloze v tepu nebo v sedu se rozgi panevni

rozmery coz napomaha édatku @i prachodu porodni cestou jelikoz ma vice mista.
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Sama maminka na porodni stok si utuje tempo, tak je pro ni porod menaméahavy

a plynulejsi (15, 20).

1.3.2.2 Dychani #hem 2. doby porodni

B¥isSni dychani pfi tomto dychani se Zena dokaze naprosto uklidwibjnit a
zcela koncentrovat. Dochézi k masivnimu prokrveaiiza BiSka a tim i dlohy.
Détéatko se citi velmi bezpeé a je mu teplo. Zptatku Zena techniku dychéani trénuje
v poloze na zadech poté je mozné dychat i v jingolohach. Dale je nutné, aby Zena
zavela @i, polozila si ruce naifisko a Uplg se uvolnila. Po na polohovani jélezité
se maximalé nadechnout a vSechen vzduch ritldo ¥iSka. Ri tom se nesmi hrudni
ani klicni kost vibec zvednout. V maximalnim nadechu Zena zkusi icéefilvat a poté
muze pomalu vydechnout a ve vydechu zkustat o gco déle nez v nadechu. Tuto
techniku BiSniho dychani je mozno prowiidkdykoliv béhem dne, da se vyuzit i na
zatatku |. doby porodni, kdy jsou kontrakce fe8epravidelné a nenuti Zenu kdai.

Psi dychanj jedna se o povrchové a rychlé dycharikferém nezapojujeme do
dychani tolik branici, tim je oblastéldhy nadleliovana. Tato technika dychani je
vhodna obzvlas v druhé jilce prvni doby porodni. Raotkdm poméaha zejména ve
chvilich, kdy @i porodni bolesti pocuji silny tlak na konénik. Timto tlakem na
koneinik jsou rodéky nuceny tlgit, ale vtomto okamziku neni j&Stlaceni na mist
Proto jsou Zeny motivovany, aby svou porodni bojesidychaly za pomoci ,psiho
dychani“. Technika psiho dychani vyZzaduje, aby Zemgala takovou pozici,ipkteré
muze povolit a uvolnit oblast porodnich cest. S ryahla povrchovym dychanim Zena
zaina vzdy, kdyz je kontrakce ¥bu a to tak, Ze vzduch, ktery nadechuje a vydechuje
nejde dal, nez do krku. Jakmile kontrakce odezna&yé dychani naprosto zklidni ( 2,
5,13, 15, 19).
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1.3.2.3 Aromaterapie ve Il. d@yporodni

Ve druhé dob porodni je pdteba zajistit, aby &oZzni kontrakceadre zesilily,
coz vede k vypuzeniédatka. K dosazeni siésich kontrakci mize pomoci étericky olej
kadidla, ktery pomaha okysbtvat organizmus prohloubenym dychanim a minimadizuj
bolest @&loznich kontrakci. Bznivé Einky ma také ve druhé deékporodni maséazni
smes, jenz obsahuje olej z listkovyckigki, raizové devo, levanduli Uzkolistou, santal,
heimanekiimsky. Sné¢s nandSime na oblast beder v rytmuéettd a dychani, jengn
masirujeme. K zevnimu pouziti tte skéle poslouzit nap mata peprna, age

damasska, kmanekiimsky, neroli (11, 14, 26).

1.3.2.4 Technika spravného iani

Technika tlgeni ve druhé dabporodni napodobuje tlani na stolici, nelid
sner tlaku je stejny. V prvnéasti Il. doby porodni neniihs vhodné zaujimat polohu
v leZe na zadech, ale spiSe se snaZit vyuzit zegrsikétace a to v polohach rawe
stoje sroztazenyma nohama, na bobku s réekigma nohama. Spravné cdmi
spaiiva v tom, Ze Zena giphazejici dlozni kontrakci se zhluboka nadechne, zadrzi
dech, zaie «i i Usta a pikloni bradu na hrudnik. V této pozici giasmirem na
konenik po dobu 15 vi@gn, poté pidechne a vSe opakuje jgs2x v piibéhu jedné
kontrakce. Jakmile @ozni stah ustoupi, Zenagstane tléit a snazi se odgivat a

nabirat sily na dalSi kontrakci (5, 13, 19).

1.3.2.5 Epiziotomie

Epiziotomie neboli nash hraze je vykon, ktery se provadi na svaltasti mezi
pochvou a konmikem. Hlavnim Gelem pr@& se epiziotomie provadi je rosmni
vaginalniho vstupu. N&#h hraze se iive provadt ve tech fiznych smdrech a to
medialrg, lateral@, mediolaterals. Nastih se provadi azné dlouhy, dle padeby
obvykle je 5-7cm dlouhy a vykon trvagonérné 3-5 vidin. Rodika nemusi mit

z nastihu Zzadné obavy nebaepiziotomie se provadi na vrcholu kontrakce, kelyjaz
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maximalré napjata a moznost bolesti je tedy nulova. Po pordifatka a nasledn
placenty se musi nést hraze pé&livé zasit. Vlastni Siti jeStnejprve pedchazi podani
lokalni anestézie ifmo v oblasti provedeného nékt. Epiziotomie se na rozdil od
spontanni ruptury pochvy lépe Sije, jelikoz se fednpravidelny a rovniez, nasledh

se réna i snadiji hoji. Specialni oSébvani epiziotomie neni Zadouci, vhodna je pouze
zvySena hygiena po meni nebo stolici, dale je vhodné nosit bawké spodni pradlo,
na ranu si nesedat a misto dostatesétrat (7, 10, 13, 15, 19).

1.3.3 Vyuziti alternativnich metod ve Ill. délporodni — doba kilZku

Tato doba nastava ve chvili, kdy jefdtko porozeno a kanh porodem placenty
véetre plodovych obal. Tieti doba porodni obvykle trva 10-20 minu. Maminka p
porodu placenty fize mit bolesti, ale oprotirpdeslé porodni deéljsou zanedbatelné.

K porodu placenty dochazi tehdy, kdyZz séreaplodovéizko od sény cklohy
odcElovat, pak porodnim kanalem opousti pochvu.éibze jsou pizpiasobena viakna
tak, Zze se po odchodu placentyhbm okamziku uzdaeu. Jedna se o preventivni
opateni kwili poporodnimu krvaceni. Po poroduizka se musi zvl@s peiliveé
zkontrolovat jeho celistvost i plodovych oballim vylowime riziko, Ze by v &doze
mohly Zistat jaké zbytky tizka nebo plodovych blan (1, 15, 19).

1.3.3.1 Kdy podvazat pugiek

Pupenik Ize podvéazat prakticky okam&ipo porodu dratka, nybrz zastanci
piirozenych metod bojuji za postup, aby se u fyzialog narozenych novorozehama
piestihnuti pupé&niku nijak zvlag nechvatalo. Dle nich by &wo dojit k pestihnuti az
ve chvili, kdy je pupénikova krev do tepana, coz nastawkailik malo minut po
porodu. Na druhé stransou zastanci, kié tento zgsob neschvaluji a argumentu;ji
nazory, Ze nepodvazanym pdpi&kem nmiZze dtatko krev ztratit nebo ji nadime
piijmout z placenty. Oba dva époby jsou pro détnezadouci. f&stizeni pupeéniku se
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v mnoha porodnicich obvykle nabizi e miminek a ti nabidku ve velkém ¢ia

piipadi radost® prijimaji (5, 15).

1.3.3.2 Aromaterapie ve lll. dabporodni

Jasminovy olej je charakteristicky svyméinky, jenz ma pozitivni vliv na
rychlé odlogeni placenty. Dale fizeme pouZzit masazni &g obsahujici makadamiovy
olej, Sal\j lékarskou, levanduli tzkolistou, cyi8, heémanekiimsky. Touto srési mize
rodicce partneti dula masirovatiicho a dolni oblast bederiikomplikaci ve Ill. dok
porodni jako je zadrZeni placentyabeme pouZzit teply obkladiifpZzeny na symfyzu,
ktery obsahuje éterické oleje ze $gvmuskatové, jasminu aineankuiimského, tato

smes v mnoha fipadech podpd délozni kontrakce (11, 14, 26).

1.3.4 Vyuziti alternativnich metod ve IV. déporodni

Jedné se o poporodni obdobi, které trv& lavdiny po porodu. Rotka po tuto
dobu dale setrvava na porodnim séle, kde §ivpesledovana, zda se u ni nerozvijeji

n¢jaké poporodni komplikace (15, 19).

1.3.4.1 Aromaterapie ve IV. délporodni

V poporodnim obdobi miva spousta Zen bolesti, kisoé zmisobené stahy
pomoci niz dochéazi k zavinovanélahy. Ulevu od bolesti iinasi aromaterapeuticka
masaz éterickych olejslozena zirzoveho deva, Sal¥¢je musSkatove, germaniagize
damasské. Vifpad, Ze se u maminky po porodu objevi poporodni sppdik,mizeme
pouzit jasmin, pomerdngermanium, ylang-ylangizové devo nebo mediku. Na
poraréni hraze zpsobené bdi rupturou nebo provedenou epiziotomii pouZijeme
neutralni gel ke kterémutimichame olej levandule, freanku ifimského a cyfise.

Tento aromaterapeuticky gel ma analgeticke, aridepa adstringentnicinky. Mimo
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jiné podpdi rychlé hojeni tka&h a zabrani vzniku infekce. Gel by selnpouZivat co
nejdive po porodu vzdy po osprchovani. &nmanasimeifmo na postizené misto (11,
14, 26).

1.4 DalSi alternativni metody v porodnictvi

1.4.1 Porodnicka psychoprofylaxe

K vrcholnym udalostem a zazitkn v Zivog Zeny pati neomylrg porod. Porod
je velkolepou situaci v rovinfyziologické, psychologické tak i socialni. Z tabo
duvodu se vzdy rodkam po strance lékské i z hlediska prozivani porodu dostavalo ve
v8ech kulturach zvySené pozornosti. Skotest, Ze porod lze ¢jpkym zpisobem
ovlivnit a predejit tak porodim bolestem trval&kolik staleti. V polovig minulého
stoleti prokshly prvni pokusy o porodnickou analgezii. AZatkem 20. stoleti vznikla
na sold nezavisle fiprava €hotnych Zen k porodu a to v Anglii a stské Ukrajirg.
Cilem této pipravy bylo sniZzeni porodni bolesti.

Svymi poznatky v ufité podstat zmenil porodnictvi v roce 1933 anglicky léka
Dick Read. Dle jeho uvazeni je porodni bolest owina syndromenstrach — napti —
bolest Readovy poznatky ho dovedly k zév, Ze za aktivaciétesného nafii a
sympatického nervového systému stoji Uzkost aéthaguSevni. Tim dochazi
k mistnimu nedokrveni tkéra nasled&é vzniku bolesti. Aby porod prahl prirozers
bez bolesti a strachu jéeba se dle Reada zéifit na harmonii a uvokni Zeny (2, 4,
15).

Metodu psychoprofylaktické ifpravy €hotnych k porodu vytvd Velvovskij
v Charkow. Vychazel a aplikoval poznatky z Pavlovovské f{agpe na porodni &.
Dle Velvovského jsou porodni bolesti #&méné v podmigném reflexu nebo
v negativnich emocich, dale ve vztazich mezi pyppesirazdni a atlumu v mozkové
kure. Na zaklad této myslenky se snazil o zvySeni aktivity mozk&igy a tim vytvdit

pozitivni centrum podraZdi béhem porodu. Rozdil mezi metodou Reada a
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Velvovského je minimalni, nelfambd metody vyuZivajiff prvka k pripraw tehotnych
Zen na porod. Jako prvni jsou to prvky didakticki&ré maji za ukol rodky fadrg
informovat a edukovat. Druhé prvky jsou fyzioterajpeke, které nati rodicku nag.
spravnému dychani a ¢eni Ehem thotenstvi. Teti prvky jsou psychoterapeutické
jenz vyuzivaji nap relax&ni a autosugestivni metody, dale se snazi navaizatiyy
vztah mezi rodikou a personale (15, 17, 18).

V roce 1951 se s Velvovského metodou seznamil énarsky porodnik Fernand
Lamaze, ktery si metodu upravil dle svyctegstav. Jeho zakladni citgustavoval
bezbolestny porod, toho je Zena schopna dosahivadidse na porod jako na pozitivni
zazitek. Lamazova metoda kladiraz na vhodné Skoleni Zzen, programovani psychiky a
piitomnost partnera, ktera je povazovana za nutiustle Lamazeijfjprava k porodu
vyZzaduje velmi intenzivni trénink spolu s partnerevfysledkem je krasny zazitek
Z porodu.

Po roce 1949 se @eskoslovensku z#na rozvijet psychoprofylaktickéiprava
Sitenim Velvovského metody. Metoda se pgzdpouzivala i formald a byla
podporovana ve velkém styld az ze strany politik nebo shromazeim €hotnych
Zen. Psychoprofylaktickariprava vSak ndjnasela ¢ekavané vysledky a bylo od ni
upustno. Az na konci 80. let doslo k rozku piipravy na GzemCSSR diky MuDr.
Cepickému a PhDr. René. JejichZ cilem bylo sniZeni strachu a Uzkogradu a
dosazeni realného postoje k porodu pochopenimsilace. Jedna se dipravu na
zmeny, kdy Zena je fipravovana na jeji maiskou roli. Zakladni psychoprofylaxi
provadi adekvath vySkolena porodni asistentka, ktera je dostuprémv&hotnym
Zenam. Nadstavbova uraveje urena Zenam, pro které byla zakladni Urove
nedostaujici, proto tuto pipravu vede psycholog nebo gynekolog se zkuSenostmi
s psychosomatickou problematikou (15, 17, 18).

V sowasné dob se stava psychoprofylaktickéiprava sodasti pée o £hotné a
je v kompetenci porodnich asistentek. Kurzedporodni fipravy jsou nabizeny jak
porodnicemi tak i soukromymi gynekologickymi praxend kurzech jsou pouzivany
nejrizréjSi techniky, pomoci kterych se Zeny na pordgpravuji, jsou to nap
odkryvaci metody psychoterapie, autogenni trénkdgnitivné behavioralni terapie,
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hypndzy a dalSi. Dnes psychoprofylaxe ma za pnibiikol gipravit Zenu k porodu
vSestrany, ne tedy jenom na fyziologicky {dsch porodu, ale i fipadné komplikace.
Cilem tedy je umoznit rotice jedinény okamzik, ktery da pevny zaklad pro vztah

mezi matkou a jejimaratkem, jenz je dominantou v lidském Zig¢17, 18).

1.4.2 Porodni plan

Porodni plan je seznam ukioktery vyjaduje p‘ani a postoje rodky k porodu
a p&€i o miminko. Tento seznam velice usiage komunikaci mezi samotnou rékou
a personalem porodniho salu a porodnicg. @fijmu na porodni sal by se é&n
s porodnim planem rogky seznamit jak |ékatak porodni asistentka. Plan byinbyt
vypracovan tak, abyipjakékoli komplikaci Bhem porodu, nebyl prioritou, kterd by
pak mohla ohrozit Zivot matky i plodu. Musime mysha to, Ze ¥tSina Fani jsou
realna jen v fipact nekomplikovaného porodu. Spraéveseny porodni plan bydnbyt
flexibilni a vzdy mit, pro kazdou porodni dobu nebepravidelnost dhem porodu,
nékolik nahradnichieSeni. Nkterym maminkam nezalezi jen na tom, abyj sorod
piezily, ale chiji ho hlavré prozit a mit na & pékné vzpominky jako naiffemny
zazitek.

Kdyz si maminka nevi rady s tvorbou porodniho pJanize ji pomoci lektorka
predporodniho kurzu, porodni asistentka nebo dulaodd plan je tedy dokument,
ktery obsahuje informovany souhléisnesouhlas se zdravotnimi vykony. Na&&u
dokumentu by o uvedeno jméno rotky, pogipact i ro¢nik narozeni, v korimé
fazi by nendl chybét podpis a datum. Porodni plan vSak neni povindjez jen na
rodicce, zda ma odj zajem. Dale je dobré, aby si roka vybrala takovou porodnici,
kterd ji bude vyhovovat po strance jejidtapi. Poté ma klientka mnohenit$i Sanci, Zze
ji budou jeji pani spliny a vSe proghne bez probléth Na prvnim mist by se ndla
maminka nechat ujistit, Ze zdravotni stav miminkgjiiosoby je v ptadku, poté raze

prosazovat svaipni.(5, 10, 15, 16)
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1.5 MoZnost volby mista k porodu

Ambulantni porod je jeden z moZnych alternativnich poiiod nas. Jde o
porod, ktery se odehrava ve zdravotnickérizeai, kdy matka s ditem po porodu
odchézeji dorin nejdrive po 12 hodinach. Ambulantni porod musi ovSemasgalt ugita
kritéria v takovém to fdpact se musi jednat o fyziologicky porod, Zena i novzerec
jsou po zdravotni strdnce zcela bez komplikaci appoodu jsou zdravi a mimo
ohroZeni Zivota, rodka musi mit v dob 4-6 tydri pied terminem porodu vysledky
z mikrobiologického vyséeni pochvy, v rodié nesmi bytclen, ktery je nakazen
otewenou formou tuberkulozy, proti niz bude teprve mozenec v nasledujicich dnech
o¢kovan. Dale je dobré jaStpred porodem si zajistit pediatra, se kterym si Zena
domluvi zmisob kontaktu po porodu a zjisti, zda je ochotédatko navtvovat
v domacim prosgedi (9, 10, 15).

V Ceské republice je ambulantni porod zcela legalhéZitasti a z pohledu
zédkona mu nic neniipkazkou. V republice existuje pouze metodicky pokitery
doporwuje minimalni dobu hospitalizace na 72 hodin poodar Ve statech evropské
unie je sodasti ambulantniho porodu i poporodni¢@éo matku a dét v podol
navstvnich sluzeb porodni asistentkou, kdy jeji sluzbguj plié hrazeny zdravotni
pojistovnou. Poporodni @é o matku a déttrva do patého dne po porodu, kdy jsou
nasleds predani do p& ambulantniho gynekologa &tského Iék&e. Poporodni p@
klade samozjm¢ na Zenu zvySené naroky. Matka musi sama sledavavatni stav
sveho digte a i n¢jaké komplikaci okamzi#t kontaktovat Iék&e. Do domacnosti je
obvykle zagjcena vaha ke kontrolefipmu potravy miminka. Maminka dale v doméci
poporodni pé& zajif'uje pripadnou asistenci |€kigpii ockovani¢i odbeéru krve. Kazda
Zena by si ia uwdomit, Ze jeji fyzicka z&¥ bude hned po porodu zvySena dlipe
domaci poporodni gékonzultovat s rodinou (9, 10, 15).

Porodni dim je zdravotnické Zdzeni, poskytujici porodnickou giépro zdrave
Zeny, které prozZivaji fyziologické ¢Hotenstvi s progn6zou  norméalniho
nekomplikovaného porodu. Sluzby v porodnich domeai&’uji registrované porodni
asistentky, které zajfigji individualni neinvazivni p#&. Hlavnim cilem porodni

asistentky je Zenam nic n#gazovat pouze radit. Porodni domy vyhledavaji ¢kl
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pro které je porod v nemodcnim prostedi nepedstavitelny a uvazuji o porodu
v domacnosti, coz Ceské republice neni dle zakona dostidainozné. Déale takové to
alternativni z#&izeni vyhledavaji rodky, které se ckfi na svém porodu aktien
Gcastnit a samy si tovat jak bude jejich porod probihat.

Tyto domy jsou situovany vzdy, tak aby byli co nge k nemocninimu
zaizeni, které ma dost&t®e technické vybavenicegtre personalu. V porodnich
domech se nachazeji tzv. porodni pokoje misto pohad salu, které fipominaji
domaci prosedi, jenz navozuje u ratky klid, rodinnou atmosféru, pohodu, jistotu,
bezpei, intimitu. V pribéhu celého porodu se o budouci maminku stard pcedmea]
porodni asistentka a to az do doby, kdy jsou natemigvstvy v domacnosti
v Sestinedli. VeSkeré zdravotnické vybavenéetns pristroji, riznych poricek jsou
zde ged a@&ima maminek dkladrné schované. V fipad zavaznych komplikaci jsou
rodicky za véasu pedany do porodnice, kterd je nablizku (8,15, 2}, 23

Porod v domacim prostedi si zpravidla voli Zeny, které maji tau
z nemocniniho prostedi, WtSinou trpi tzv. ,syndromem bilého pl&Sa nefilis doke
se na zdravotnické prdéetli adaptuji. Takove to radily maji grani sveé dtratko grivest
na sw¥t vrodinné, intimnim atmosfé za pitomnosti otce. \Ceské republice porod
doma neni, co se zakonadeymozny, neld porod doma fedstavuje velké nebezfie
jak pro dit¢ tak pro matku. Ani u¢hotenstvi, které probihalo zcela fyziologicky bez
problémi, nemizeme jednoznrmé fici, Ze se bude jednat o fyziologicky probihajici
porod, Ze nenastanou poporodni komplikace. V ZadpBpad nemizeme vylodit
moznost, Ze se bude muse&hdtenstvi ukotit za pomoci klestin nebo, Ze dojde na
akutni cisesky fez. V nej¥tSim ohrozeni Zivota zis#odu nedostatku kysliku se ocita
prak jeS€ nenarozené miminko, u kterého mohou nasizné& pupeénikové nebo
placentarni komplikace, pak je na miipbrod ukogit za pomoci porodnickych klesti
popripadt akutnim cissskymiezem (2, 10, 15, 22, 24).

Nebezpeéi pro matku pi porodu doma je menSi nez udi, to ale neznamena,
Ze riziko Zivot ohrozujici stav je bezvyznamné. @iz i poporodnich komplikacich
rozhoduji o Zeni& dalSim Zivotu desitky viam. V domécim progedi nemame bohuzel

moznost P ndhlém ohroZeni Zivota matky dit¢ zasdhnout v takové mei jaka Ize

22



poskytnout pouze v nemocnici. V nemagrim zd&izeni je 24 hodin dernpiipraven
tym zdravotnik, ktery provede€asov neodkladny opetai zakrok kdykoliv. V mnoha
porodnicich se zéna preferovat klidne, ifjemné, intimni prosedi, které velmi
aspsSreé napodobuje to domaci, jelikoz #awbdu rychlého a velkého pokroku
v porodnictvi a to nejen jemu se jiz k porodu darikalo nevrati (2, 10, 15, 22, 24).

Porodni centra jsou ve ¥tSing pripadi mala zéizeni, ktera maji mensi pet
personalu. Tyto centra napodobuji domaci peata jsou vybaveny zakladni zdravotni
technikou i s léky, které jsou gebné praeSeni akutnich stéws naslednou stabilizaci
rodicky. Centra porodu maji obvykle uzanou smlouvu s nejblizSi nemocnici, do které
prevazeji v pipact komplikaci maminky. Nic mé&nv porodnim centru vliadne klidn4,
intimni, pohodova atmosféra, kdy se Zeny citi vosigm bezp# a jistot. V téchto
centrech Zeny obvykle navazuji s personalem vyjitée osobni vztahy. Sluzby
v porodnim centru zajifije pouze nalezitkvalifikovany personal. V centrech jsou léky
tiSici bolestéi epiduralni analgezie vyuzivany ojedie. Zde upednostuji pestrou
Skalu nefarmakologickych metod jako je hapaudioanalgezie, akupunktura,
akupresura, elektroanalgezie, aromaterapie, hydtgernie a dalSi. V porodnim centru
nikdy neni rodika sama a po porodu éittstava s matkou (2, 10, 13).

Porodnické oddleni v nemocnicina rozdil od vySe uvedenych alternativnich
zarizeni byva ¥tSinou rozsahlejSi¢asto je hldné, nabizi malo soukromi, kouzlo
porodu narusuji cizi osoby svymi vstupy na pora#ti Na druhou stranu se Zenaza
citit bezpéné, neb ji péi poskytuji vyhrada kvalifikovani a odborni pracovnici.
V fack nemocnic dti rodi 1éka popripad porodni asistentka. Zdravotni komplikace se
v nemocnicitreSi nasazenim nejnggich modernich prostdki vcetrg aplikaci 1€k.
Lécebné a diagnostické vybaveni jsou vzdy po ruce,immisbrat vSak ohled, aby
k jejich pouzivani nedochazeldgs FiliS. Nemocnice méa jednu nevyhodu, jde o Uzemi
kde vladnou zdravotnici, ktery duji pravidla. Individuélni fstup k rodtkam je
vzacny, zpravidla se vSechny ¢imstejnym metrem®.

Prvni dobu porodni rotka travi ve ¥tSin¢ pripadi sama v porodnich bolestech.
Lékar, ktery porod vede se objevi ve chvili, kdy htka pradezava na hrazi. &které
nemocnice, kromh béznych analgetik pouzivaji alternativni nefarmakatk§ postupy
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nap. virivé koupele, gymnasticky i tepla sprcha, aromaterapie. Problém nastava
ob¢as po porodu, kdy je dina kratkyéas odlodeno od matky, dale byvaji maminky

nespokojené s nabizenim dudlik lahvi s vyzivou (2, 10, 22).

1.6 Fitomnost partnera a blizké osoby u porodu

Témet kazda Zena si na vlastnigp zkusila jaké to viastnje byt sama
v neznaném pro&di porodniho salu, kdy je plna nejistoty, stradw stale vice
intenzivnimi porodnimi bolestmi. V takovych to chefi, by si kazda maminkaifla
mit vedle sebe svého milujiciho partnera, kterpyde jak psychickou tak fyzickou
oporou. Diky pedporodni gipraw se pary ti jak za porodu spra¥ndychat, jak porod
probih&a. Partner se spohg s rodtkou Wi rizné masazni technikyéetné tlevovych
poloh, @i kterych se porodni bolesti Iépe snaseji. Taktkgba si u¢domit, Ze kazda
rodicka je jina a jeji reakce na porod se ned&gipidat, i kazdy partner je individualni
osobnosti ani udno nelze pedpowdét, jak bude reagovatéhem porodu. B druhé
doke porodni, ktera kati narozenim é&’atka by nerdla byt Zena ruSena, nebce
oddava porodnim bolestem a sile porodu. Z jinéngtiiamuz poskytne bezpea jistotu
z nezndmého prastdi (5, 6, 17, 20).

Pfi moznosti, kdy se tatinek ithe porodu z&€astnit mohou nastat 3 situace.
Prvni je nejastjSi a spdiva v gani partnera ip porodu z obou stran ratli. Takova
situace je nejlepsi, pokud rédi maji edstavu o tom, jak porod probih&. Dale se Zena
citi v cizim prostedi |épe a nem& pocit, Ze je sama. Tatinek &enhem porodu
aktivné zapojit do pée o maminku, kdy ji dodava odvahu, masiruje ji sbkiize, otira
pot zc¢ela. Velkou odminou pro tatinka nasledne, Ze je to pravon kdo si miminko
poprvé pochova, jako prvni jej uvidi poprvé se mhdeut nebo jej poprvé uslysi
plakat. Po té maji rotke ze spoléného porodu fekrasny zazitek na cely Zivot. DalSi
moznosti je, kdyZ si Zena otcedtdt u porodu feje a on fani odmita. Problém této
situace je slozity, ale za Zadnych okolnosti byazevého partnera k porodu rozhédn

nutit nentla. Je teba, aby v této situaciigni partnera akceptovala. Tatinek, ktery
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nechce byt itomny u porodu mamince totiZz velkou oporou neburbetner se boji, co
vlastre uvidi nag. (svou Zenu v bolestech #tpkrev), nevi jak se ma k ni chovat, to vSe
muze byt pro gho traumatizujicim zazitkem. Z toho téwbdu by maminka na svého
muze nendla vyvijet Zadny nétlak, péwadz rozhodnuti je na tatinkovi samotném (5, 6,
15, 17, 20, 25).

Posledni moznou variantou je, Ze Zena u porodingatnechce a on svou
piitomnost vyZzaduje. Je to #wbdu, Ze Zena ma nazor, Ze porod je pouze Zenska
zalezitost a chce byt r&@d sama. Nebo ma Zena strackeg svym partnerem dat gin
najevo své city. Nagje si, aby ji slySelikéet a hekat, nechce bytgal nim opocena a
neupravena, zcela vgrpana. Zena se také obava, ¥esmane byt pro svého muze
atraktivni a sexuathpritazliva. Zde i pro partnera plati, aby respektquahi své zeny.
Zrozeni noveéhoclovicka je pro oba rode meznim okamzikem v jejich Zivot
Spole&ny porod je pro muze i Zenu velmi jimava situader& jim upevni jejich vztah
(5, 6, 17, 20).

Dula, toto slovo pochazitwodre ze staréectiny. Tento termin dnes pouzivame
pro speciala vySkolenou Zenu, poskytujici réde psychickou ale i fyzickou oporu.
Timto zpisobem dula fispiva k dobrému startu Zivota celé rodiny. Dutavyykonu
svého povolani spolupracuje se zdravotnickym péisom stejit jako s otcem déte a
dalSimicleny rodiny. V Zadnémifpact dula nezasahuje do prace porodnich asistentek
nebo Iék&r. Ulohou duly je vytveit pifjemnou a klidnou atmosféru pro rodici zenu.
Tim ji pomaha usnadnit, ulgih a zgijemnit prozivani porodu, neBodula travi
s rodtkou 100%casu. Duly se chovaji k ratkam vice ,blizeji* nez mnozi partkie

Dula nema absolutnzadnou zodpasdnost za pibéh porodu kromi ,moralni
zodpowdnosti“. Mnohé studie prokazaly velmi pozitivnéitek na pitomnost duly
béhem porodu a to népsniZzeni p&tu porodnickych operaci, lepSi rozvoj vazby matka-
dit¢, zkraceni porodu, nizSi mnozstvi medikaci. Dula¢zZ@omaha v ptbéhu celého
téhotenstvi, porodu a leckdy i v Sestiskd A nakonec si rodina praci duly sama
finanén¢ hradi (5, 6, 15, 17, 20, 25).
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1.7 Weinky vody @hem porodu

V jistych kulturdch je voda ozgiavana za symbol Zenstvi, nebbez ni by
nebylo plodnosti ani Zivota. Jiz po staleti jsosng analgetickédinky vody za porodu,
véetre jejich relax@nich &inkd, které pozitive pasobi na Zeninu psychiku. Vodu
muzeme pi porodu pouZzit vereéch formach a to na relasd koupel, vlastni porod do

vody, kozni obstky (2, 3, 5, 10).

1.7.1 Porod ve vadrelaxacni koupeli

Pri relaxani koupeli Zena ve vadstravi prakticky prvni dobu porodni, kdy
dochazi k otevirani hrdlatlbzniho a dlozni branky. Druh& doba porodni se zpravidla
odehravéa #tSinou na porodnimakku. Vana k relaxani koupeli musi sgbvat tizna
kritéria nap. hygienickou nezavadnost, vana je prostornd a uimoziuje rodice

zaujmout nejitzrejSi polohy (2, 15).

1.7.2 Porod do vody

Porod do vady je #sob vedeni porodu, kdy vypuzovaci faze druhé doby
porodni probiha pod urovni vodni hladiny”. Porodwibaly vyZaduje fiznivé indikace
ze strany rodky a to nap. jedna se o fyziologickéehotenstvi s jednim plodem
v poloze podélné hlagkou po 37. tydnu, rodka ma fyziologicky porodnicky nalez
véetre fyziologického CTG, jeji porodnicka anamnéza jewygnamna. Kontraindikaci
pro porod do vody je jakakoliv patologie vip&hu prvni nebo druhé doby porodni,
hysterick&d Zena, epiduralni analgezie, HIV nebaoatigp u rodéky. Pro zdravotnické
zaizeni plati nap vana je umisha v prostorach porodniho sélu, vana musi byt
schvélena hygienikem, v mistnosti, kde se vana amchmusi byt neklouzava
podlahova krytina, kdyz je Zena ve ¥aredy jsou u ni d¥ dalSi osoby profipad, ze
by rodicka musela lazenaléha¥ opustit.

Druhé dok porodni vzdy ghlizi porodnik spoléené s pediatrem, Zena

podepisuje ,informovany souhlas“ o porodu do vodypripad pritomnosti jejiho
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partnera u porodu musi tento souhlas podepsatRrava rodiky k porodu do vody
spaiva hlavie v aplikaci @istného klyzma. Voda v lazni je pithou vodou éihého
vodovodnifadu, ktera nesmirpsahnout 38°C. Ratka vstupuje do laznv prvni dok
porodni pi nadlezu, kdy je branka cca 4 cm. Je pouze nad Zamotné jakou polohu si
ve varg zaujme. V lazni je vhodné hradit ztraty tekutibzelad’ pii delSi dolg stravené
ve vod. Ztraty vzniklé pocenim nejlépe hradime mineramtlou nebo slazenym
cajem, ktery rodice doda pdgebnou energii (2, 3, 5,10, 20).

Po celou dobu, kdy je Zena ve ¥ouhtermitentd sledujeme frekvenci ozev
plodu gistroji, které neswji byt napojeny na elektrickoutsiDale u matky sledujeme
krevni tlak, puls, v fipadt delSiho pobytu ve v@d télesnou teplotu. Ve vadie mozné
provadt vaginalni vysdeni rodéky véetns dirupce vaku blan. Druha doba porodni
probihd dle obecnych zasad druhé doby porodnifiimdstaze se provadi zcela ve
vyjimecnych gipadech a po porodu jéeba plod z vody ihned vyzvednouteli doba
porodni klasicky na porodnickém stole mimo vodrdeta P naznaku jakékoliv
patologie Zena vodni lazéhned opousti( 3, 15, 20).

1.7.3 Kozni obgtky

Jedné se o kozni aplikaci vody v oblasti kolefizdwveé kosti. Obvykle se podava
0,1 ml sterilni vody vzdy pétyiech pupencich. Analgetickgiiek grichazi v ptmeru
do 30 vteéin i pies to, Ze samotny obigt vodou je nesmimbolestiva zalezitost (3, 5,
15).

1.8 Aromaterapie

Aromaterapie je cilené pouzivani vonnych vytazktznorodych rostlin, které
podporuji zdravi, ulevuji ip zatzi a stresu, harmonizujElesné a duSevni pochody
k navozeni pocit pohody.

Princip aromaterapie spiwa v &inku vonnych vytazk, které msobi na

mozkova centraies cichovy organ. Aromaterapii ®eme aplikovat pomoci inhalace
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nebo masaze.iPinhalaci silic se dostavaime do ¢ichového centra, kde aktivni latka
pusobi na autonomni nervni systém. Takto docha2oweka k povzbuzeni, os¥eni,
uklidnéni a ulee¥. Samozejm¢, Ze nam fHjemna winé muZe pozitivie ovlivnit
atmosféru na pracovisti nebo v doméacnosthén masaze jeitkzité spravnéedni
silic do neutrainiho oleje. Olejfipmasazi pronikd vrstvamitke a pronika az ke
krevnim vilaseénicim. Vysledek éterickych olij dohromady s relaXai masazni
technikou navozuje pozitivni regen&nédodezvu v lidskémete. Pro lokalni pouziti jsou
vhodné nap obklady, masti, balzamy, které se mohou nanadepostizené misto

libovoln¢ béhem kazdého dne (11, 14, 26).
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2. CILE PRACE, HYPOTEZY A VYZKUMNE OTAZKY

2.1 Cile vyzkumu

Cil 1: Zzjistit zda maji Zeny rodici v nemocnici v Jimhow Hradci,a.s. zajem o
alternativni metody za porodu.

Cil 2: zjistit zda porodni asistentky v nemocnici v Yiodow Hradci, a.s. umatuji
vyuZziti alternativnich metod za porodu.

Cil 3: Zzjistit moznosti alternativnich metod na porodngale v jindichohradecké

nemochnici.

2.2 Hypotézy

Hypotéza 1: Zeny rodici v nemocnici v Jitidhow Hradci, a.s. maji zajem o
alternativni metody za porodu.

Hypotéza 2: Zeny majici zajem o alternativni metody za porjstu v rozgti 25 —30
let.

Hypotéza 3: Rodiky v jindiichohradecké nemocnici maji zdjem o & poloh za

porodu.

2.3 Vyzkumné otazky

Vyzkumnéa otazka 1:Jaké alternativni metody za porodu preferuji dhogli
v jindfichohradecké nemocnici?

Vyzkumna otazka 2:Jaké alternativni metody pouzivaji porodni asigient
v jindtichohradecké nemocnici?

Vyzkumna otazka 3:Jaké jsou moZznosti alternativnich metod na porodséte

v jindfichohradecké nemocnici?
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3. METODIKA

Kovéieni hypotéz a vyzkumnych otdzek byla zvolena koet®n
kvantitativniho a kvalitativniho vyzkumu. &bdat probihal pomoci dotazniku (viz
piiloha 1) a rozhovoru (vizifoha 2) na Porodnim sale v nemocnici v dicttbve
Hradci a. s. Dotaznik pro klientky obsahoval 2&zet@ rozhovor pro porodni asistentky
obsahoval 33 otadzek. Otazky v dotazniku byly iea& a polootaené. Zpoatku byly
voleny otazky identifikani a nasled® zjistovaci, tykajici se alternativnich metod za
porodu. Otazky vrozhovoru byly ot@né. Nejprve byly zagiieny na otazky

identifikacni a nasled&zjistovaci, tykajici se alternativ vigsehu porodu.

3.1 Charakteristika souboru S&tni

Vyzkumny soubor pro dotaznikové #&mii tvdily téhotné Zeny, které se
rozhodly rodit v nemocnici v Jidithow Hradci a.s. Bylo rozdano celkem 50
dotazniki, vracenych bylo 50. Névratnost dotazniku byla 106%neiny vyzkumny
soubor tvaéilo 50 €hotnych Zen, které byly hospitalizovany ¥sfti lleznu aZz dubnu
tohoto roku. Vyzkumny soubor pro rozhovor itNy porodni asistentky, pracujici na
porodnim sale v jindchohradecké nemocnici. Rozhovor se uskuites psti porodnimi

asistentkami.
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4. VYSLEDKY

4.1 Interpretace vysledkdotaznikového Sétni u zen

Graf 1 Vék respondentek

Z celkového p&u 50ti dotazovanych Zen je 8% respondentek kel 15 — 20
let, 32% ve ¥ku 21 — 25, 34% vedku 26 — 30, 20% Zen bylo veku 31 — 35 a 6% ve
véku 36 — 40.
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Graf 2 Nejvy3Si dosazené vathni respondentek

Z celkového pé&tu 50ti dotazovanych &o zakladni vzdlani 8% zZen, gedni

odborné ilisté melo 24% Zen, $edni odbornou Skolu &o 32% Zen, vyssi odbornou

Skolu nElo 8% Zen, vysokou Skolu & 26% Zen a jiné vadani mélo 2% Zen.

Graf 3 Po kolikaté budou respondentky rodit

Z celkového p&tu 50ti rodiéek poprvé bude rodit 56% Zen, podruhé bude rodit
26% Zen, pdtti bude rodit 14% Zen a @orté a vice bude rodit 4% Zen.
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Graf 4 Navstvnost piredporodniho kurzu

Z celkoveho pé&tu 50ti g€hotnych Zen fedporodni kurz navdtovalo 38%, 62%
Zen gredporodni kurz nenavdtovalo.
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Graf 5 Prinos predporodniho kurzu

Z celkového p&tu 50ti respondentekipdporodni kurz v 56% fmesl Zenam
nové informace, 6% Zen nevi jaky j@nos gedporodniho kurzu pro budouci maminku,
30% zen neodp@délo a v 8% pinasi Zzenam iedporodni kurz kontakt s jinymi

maminkami.
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Graf 6 Dilezitost blizké osoby Bhem porodu

Z celkového p&tu 50ti dotazovanycB4% Zen povazuje zaigzité mit u sebe
béhem porodu blizkou osobu, 8% Zen nepovazujeifzidé mit u sebedhem porodu
blizkou osobu a 8% Zen nevi, zda povaZuje Wezité mit u sebe dhem porodu
blizkou osobu.

Graf 7 Koho si pieji respondentky ze svych blizkych i porodu

Z celkového pé&tu 50ti dotazovanych si 98% respondentkyipji pritomnost

otce ditte bthem porodu a 2% respondentek si nikoha'egp
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Graf 8 Pro¢ si respondentky greji osobu blizkou k porodu

Z celkového pé&tu 50ti respondentek si 36% Zeteje u porodu otce die,
protoZe je pro &ipsychickou oporou déle 30% Zen #tjp u porodu otce dike, protoze

je pro rE€ nejbliz§i osobou, 32% Zen digfe u porodu otce dtie, protoze je také rotla
2% Zen chiji byt u porodu sama.
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Graf 9 Védi respondentky, co jsou alternativni metody za paxdu

Z celkového pétu 50ti dotazovanych vi 74% Zen co jsou to altévnaimetody
za porodu, 14% Zen nevi, co jsou to alternativhiodhe za porodu a 12% Zen

nepgemyslela o tom co jsou alternativni metody za porod
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Graf 10 Alternativni metody za porodu jsou, dle repondentek

Z celkového pétu 50ti dotazovanych respondentek jsou to dle 8éfrietody,
kdy mame vzdy wuitou moznost &aké volby, dle 10% zZen jsou to metody, kdy
pouzivame &hem porodu pouzeffodni poriicky a material a dle 6% Zen jsou to

metody, pi kterych porod probihd v domécim priesti.
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Graf 11 VyuZiti alternativnich metod u piredeSlého porodu

Z celkového p&tu 50ti dotdzanych Zen, kdy dotdzanélynmoZznost vykru
z vice odpowdi, tak 8 Zen vyuZilo $hem gedeSlého porodu moznost volby polohy, 8
Zen vyuzilo Bhem gedeSlého porodu pouziti gymnastickéhatenil Zena vyuzila
béhem redeslého porodu vodni 1&gl Zzena vyuzila dghem gedeSlého porodu maséaze
beder, 8 Zen vyuzilo uipdeSlého porodu moznosti teplé sprchy, 10 Zen iguzi
piedeSlého porodu moznosti doprovodéhdm porodu, 1 Zena vyuZilaghem
piedeSlého porodu moznosti vlastni hudby, 1 Zenailylhem gedeSlého porodu
moznosti volby zda chce&i nechce provést epiziotomii, 1 Zena vyuZildghém
predeSlého porodu moznosti volby zda ckic@echce klyzma, 1 Zena vyuzilghem
piedesSlého porodu moznosti volby zda clicenechce oholit genitél, 6 Zen vyuZilo
béhem redesliého porodu moznost volbipZzeni ditte na ticho matky bezprogedre
po porodu, 1 Zena vyuZilaélhem gedeSlého porodu jiné alternativni metody, 3 Zen

nevyuzily ihem gedeslého porodu Zadné alternativni metody.
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Graf 12 Zajem rodiéek o alternativni metody kEhem nastavajiciho porodu

Z celkového pé&tu 50ti dotdzanych, kdy &y Zeny moznost vy z vice
odpowdi, m& 5 Zen zajem o moznost volby polokdm porodu, 6 Zen ma zajem o
moznost pouziti gymnastického daj 5 Zen ma zajem o moznost vyuZiti vodni &&n
Zen ma zajem o moznost masaze bederni krajinyn@mze zajem o moznost vyuziti
teplé sprchy, 8 Zen mé zdjem o moznd#bmnosti doprovodu k porodu, 2 Zeny maji
zdjem o moznost poslouchani vlastni hudby, 1 Zeaaz&em o pouziti aromaterapie
béhem porodu, 1 Zena ma zajem sbdm porodu vyjakit zda chceti nechce provést
epiziotomii, 1 Zena ma zajem séhlem porodu vyjéit zda chcec¢i nechce podat
klyzma, 2 Zeny maji zajem sehem porodu vyjékit zda chceti nechce oholit genital,
8 Zen ma z4jem aiozZeni ditte bezprosedre po porodu naificho.
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Graf 13 ZiStnost respondentek o moznostech altertianich metod

Z celkového pé&tu 50ti dotdzanych Zen v 68% si respondentky’aji§akeé jsou
mozné alternativni metody vigehu porodu a 32% Zen si nezjife, jaké jsou mozné

alternativni metody za porodu.
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Graf 14 Zdroje informaci

Z celkového p&tu 50ti dotazanych, kdy zenyéyg na vykér z vice odpowdi,
ziskala 1 Zena informace od svého praktického ZwsKékde, 4 zeny ziskaly
informace od porodni asistentky, kter4 pracuje maognim séle v nemocnici
v Jindichow Hradci, 3 Zeny ziskaly informace od porodni asigie pracujici u
zenského léka, 7 Zen ziskalo informace naedporodnim kurzu, 8 Zen ziskalo
informace z odbornych knih, 12 Zen ziskalo informainternetu, 11 Zen ziskalo

informace od své kamaradky, 4 Zenglyijiny zdroj.
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Graf 15 Poloha respondentky u pedesliého porodu

Z celkového pétu 50ti dotazanycB1% Zen rodilo u fedeslého porodu v poloze
vleZze na zadech, 5% Zen rodilo tegeSIého porodu v poloze vieZze na boku, 4% Zen

rodilo u gredesIého porodu na porodni stoé.
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Graf 16 Poloha pro prichod ditéte

Ovleze

Z celkového p&tu 50ti dotazanych zen2% by chtlo své dtatko givést na
SWt v poloze vleze na zadech, 4% Zen bylchsvé @dtatko givést na set v poloze
vleZze na boku, 4% Zen by ¢ht své @téatko (Fivést na set v poloze na vSecttyrech,
8% Zen by clido své d@tatko fFivést na sut v poloze na porodni stétie, 12% Zen by
chtélo své @t'atko givést na st v jiné poloze.
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Graf 17 Prani respondentek ohled# provedeni epiziotomie

Z celkového pé&tu 50ti dotazovanych siigje 6% respondentek provésthbm
porodu episiotomii, 80% respondentek $ejp provést epiziotomie pouze pokud to

bude nutné a 14% respondentek je jedno zda budedg®na epiziotomie.
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Graf 18 Pirani ohledré piredporodni pFipravy

Z celkového pé&tu 50ti dotazovanych respondentekobbleni hrazepieje 58%
zen, 27% Zen si spiSe ankeje oholit genital, 2% Zen si spiSe neiegpoholit genital,
6% Zen si nefeje oholit genital, 7% Zen nevi. Z celkovéh@tpdbOti dotazovanych zen
si podani klyzmatipieje 54%, 31% Zen si spiSe anéep nalev, 4% Zen si spiSe ne
negpeji nalev, 2% Zen si nalev nefi, 9% Zen nevi.
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Graf 19 Porodni plan dle respondentek

Z celkového pétu 50ti dotazanych si76% zen mysli, Ze porodni paseznam
ukold, ktery vyjaduje p‘ani a postoje rodky k porodu a p& o miminko, 14% Zen si
mysli, Ze porodni plan je seznam ukditeré si rodika v pifibéhu porodu nefeje, 10%
Zen si mysli, Ze porodni plan je seznam akditeré si rodika v piibéhu porodu

vyZaduje.
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Graf 20 Porodni plan sebou k porodu

Z celkového pé&tu 50ti dotazanych respondentek mé& sebou 30% Ildporo
vypracovany s&j porodni plan, 70% respondentek nema sebou k povgdracovany

swviij porodni plan.
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Graf 21 Na jakém zakladé vypracovaly respondentky swj porodni plan

Z celkového pétu 50ti respondentek, kdy Zenyiy na vyker z vice odpowdi,

si 14 vypracovalo porodni plan na dopg@mi porodni asistentky zguporodniho
kurzu, 7 Zen si vypracovalo porodni plan na dogemi porodni asistentky, ktera
pracuje na porodnim sale v nemocnici v J. Hradde®y si vypracovaly porodni plan
na doporteni, které pecetla v odbornych knihach, 14 Zen si vypracovaloodaf plan
na dopordeni, které si fecetla na internetu, 7 Zen si vypracovalo porodnh pia
doporuweni od své kamaradky, 5 Zen si vypracovalo porgdér na doporéeni od
jiného zdroje.
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Graf 22 Pohyb béhem |. doby porodni

Z celkového p&u 50ti dotazovanych jero 6% zZen je pohybéhem l.doby
porodni velmi nedlezity, pro 12% Zen je pohybshem l.doby porodni nétkezity, pro
60% Zen je pohybdhem l.doby porodnitiezity, pro 22% Zen je pohybihem l.doby

porodni velmi dlezity.
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Graf 23 Zajem respondentek o vyuZiti Hrydroanalgéz béhem porodu

Z celkového p&u 50ti dotazovanych ma 34% Zen zajem o pouzithvdakzre
ve varg, 46% zZen ma z4jem o pouZiti teplé sprchy, 4% Zeman zajem o

hydroanalgézii, 16% Zen niggnyslelo o mozZnosti pouziti hydroanalgézie.

Graf 24 Zajem respondentek o prohlidku porodniho sk v nemocnici v J. Hradci

Z celkového p&u 50ti dotazovanych2% respondentek ma zajem o prohlidku
porodniho salu v nemocnici v Jifichow Hradci a 58% respondentek nema zajem o

prohlidku porodniho sélu v nemocnici v Jilctiové Hradci.
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Graf 25 Informovanost respondentek 0 moznostech atnativnich metod na

porodnim sale v J. Hradci
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Z celkového p&tu 50ti dotazovanych, kdy Zenyéiy na vyker z vice odpovdi,
uvadsji 3 respondentky, Ze porodni sal umoge moznost volby polohy, 5 Zen udava,
Ze porodni sal umainje pouziti gymnastického &8, 5 Zen udava, Ze porodni sal
umoziuje vodni laze, 2 udavaji, Ze porodni sal uniefe masaz bederni krajiny, 4
udavaji, Zze porodni sal umafe pouziti teplé sprchy, 6 udavaji, Zze porodni sal
umo#iuje piitomnost doprovodu k porodu, 4 udavaji, Zze poresdhiumoiuje moznost
vlastni hudby, 1 respondentka udava, Ze porodnius@gzuje porod na porodni
stolicce, 2 udavaji, Zze porodni sal umaje aromaterapii, 4 udavaji, Zze porodni sal
nabizi volbu zda rodka chceci nechce provést epiziotomii, 3 udavaji, Zze poroshdi
nabizi volbu zda rodka chceci nechce podat nalev, 4 udavaji, Ze porodni séaizhab
volbu zda rodika chceci nechce oholit genital, 4 udavaji, Zze porodnirsizi volbu
zda rodtka chce bezprostdre po porodu filozit dit¢ na kicho, 1 udava, ze porodni
sél nabizi jiné alternativni metody, 2 Zeny nekéjalternativni metody porodni sal

rodickdm nabizi.

52



Graf 26 Spokojenost respondentek s nabizenymi alteativnimi metodami na

porodnim séle v nemocnici v J. Hradci

Ovelmi
= E nespol

Z celkového p&tu 50ti dotdzanych jso6% respondentek velmi nespokojené
S nabizenymi alternativnimi metodami, 60% respotalejsou spokojena s nabizenymi
alternativnimi metodami, 35% respondentek jsou vebpokojeny s nabizenymi

alternativnimi metodami.
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Graf 27 Pro¢ si respondentky vybraly porodni sal v nemocnici M. Hradci

Z celkového pétu 50ti dotdzanych, kdy Zenydhg na vyker z vice odpowdi si 5
respondentek vybralo tento porodni sal, protozei miapré zkuSenosti Z@desSlého
porodu, 15 respondentek si vybralo tento porodhi m@toze se jim libi moderni
prostedi porodnice, 12 respondentek si vybralo tentoguir sél, kwli laskavému
persondlu, 13 respondentek si vybralo tento poredhikvili geografické dostupnosti,
3 respondentky si vybraly tento porodni sal, pretede maji prostor vyjdid se k tomu
jak bude jejich porod veden, 2 respondentky nesd prvybralo tento porodni sal.
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4.2 Interpretace rozhovaer s porodnimi asistentkami

Respondentka — porodni asistentka 1

Zena 31 let, vy33i odborné &déini. V oboru pracuje jiz 10 let. S alternativnimi
metodami Bhem porodu respondentka souhlasi, ale vSeho s nidieyejiho nazoru je
alternativa Bhem porodu moznost volby r@#ly. Respondentka si mysli, Zze maji na
porodnim sale adekvatni vybaveni k alternativninedeni porodu. Z alternativnich
metod Ehem porodu maji moznost vyuziti rédgad vodni laze s hydromasaznim
traktem, sprchy, gymnastické &ei uzivani volného pohybu, masazni [chy,
aromaterapii.

Dle respondentky rodky v Jindichohradecké porodnici maji nééi zajem o
hydromasézni vanu. Na otdzku zda-li se snazi vitipwt pianim rodéky odwtila
porodni asistentka ano. S episiotomii respondestkenlasi hlavé u prvorodéek, dle
jejiho nazoru je to lepsSi nez-lgjaka ruptura. S masazi hraze se respondentka nema
Zadné zkuSenosti, dle jejiho nazoru ji tbgi celkem vyuZivaji, ale bez valného efektu.
Na otazku jaké alternativni metody by si §eptéla provadt u nich na pracovisti mi
respondentka neodpé&éla. Co se aromaterapie, muzikoterapie a hydrotergpe, tak
s nimi respondentka souhlasi a hodnoti je velmiiaAromaterapie a muzikoterapie
pozitivré ovliviuji rodicku.

Hydroterapie podle respondentky v lecjakycippdech urychluje porod. Na
piitomnost osoby blizké u porodd @z se jedna o otce di¢, matku, sestru, kamaradku
¢i dulu podle respondentky ma kazda wbai pravo rozhodnout se koho si u porodu
pieje, respondentka@ni rodéky ohledré vybéru osoby respektuje a v podst@ to dle
jejiho nazoru jedno kdo se porodgadtni. Tuto moZznost volby hodnoti v kazdém
piipadt kladre. Pritomnost blizké osoby je pro r@#u hlavré psychickou pomoci. Pro
porodni asistentku to znamena rgmace a rodka je mnohem klidgsi, kdyz kolem
sebe ptad rekoho ma. Pro doprovod jefippmnost u porodu gkdy pozitivni, ale i
negativni zalezitosti. k¥e totiz prozivat pocit bezmoci, Zze ni&mr pomoci. Dle

e

rodicky. S porodnim planem residentka souhlasi, ale mdesvé meze. Pitichem
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porodu po malych davkach dopouje, jidlo vSak ne zitvodu rizika S.C.. Redporodni
piiprava se v Jindthohradecké porodnici nenabizi. i®gporodnimi kurzy souhlasi,
rodicky jsou pak Iépe na porodipravené. S podanim klyzmatu a holenim pubického
ochlupeni souhlasi, pokud ale rédi tyto vykony odmita, tak jejit@ni respondentka
respektuje.

V I. Dob¢ porodni rodikdm doporduji polohy zejména ty, které jim vyhovuiji.
Ve Il. dok porodni nejvice vyuzivaji, dopatuiji a preferuji polohu v poloséda
porodnickémiizku. Respondentka rezoldtnesouhlasi s alternativni metodou jakou je
porod do vody. Dle zkuSenosti respondentky je cka@n v rekterych gipadech
negijemnad hydromasaz, jde vSak o zcela individualnieztost. S dulou se
respondentka doposud nesetkala a ani s ni nem#& z&dgenosti. Podle jejiho ndim
duly rozhod adekvatni vzélani nemaji. Dula je pro rogku dle respondentky stejnym

piinosem Bhem porodu jako jind osoba blizka.
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Respondetnka — porodni asistentka 2

Zena 39 let, specializai vzailani. V oboru pracuje jiz 20 let. O alternativnich
metodach &hem porodutikd, Ze ulevi od bolesti a pomahaji také psychicky.
Alternativou v porodnictvi je dle uvazeni resportitgn nagiklad vitiva vana,
aromaterapie, muzikoterapie. Dle dotazované porafistentky je jeji pracovist
v uzsim slova smyslu #aeno k alternativhimu vedeni porodu. Z alterndtkinrmetod
umoziuji nagiklad vifivou vanu, porodnitZko. Zeny, které iichazeji na porodni sal v
Jindfichohradecké nemocnici maji né§Si zajem o \ivou vanu. Respondentka se vzdy
snazi vyhout pranim rodtky.

Dle dotazované episiotomigquichazi velkym rupturam. Maséaz hraze je podle
jejiho nazoru gjemna zalezitost, ale zda mdjaky efekt je pry sporné. Z dalSich
alternativnich metod by si j&Stpiala na svém pracovisti z&s ¢i Zekiiny. Na
aromaterapii ma nazor jednozng a to, Zze z ni maji rotky nauzeu dale nema pro
pribéh porodu Zadny ifnos. Muzikoterapie méa uklidijici a harmonizujici &nky.
Hydroterapie uvaluje, tlumi bolest a urychluje I. dobu porodnfit®mnost otce déte
pii porodu nekritizuje ba naopak, pokud otec chcetdogu tak je pro Zenuifmosem,
kdyz jde s donucenim, tak pak to spiSe vadi. Cmatky rodéky u porodu tye, tak
zalezi na vzajemném vztahu matky a dceiy,jgjich vzdjemné soule matka dceru
skwle uklidni. Sestr&i kamaradka rodky davéra pomaha fgkonat nejistotu v cizim
prostedi. Ohledn duly respondentka nevitriBbmnost osoby blizkéfpporodu je pro
rodicku takovym ginosem, ze ji uklidni a podgio

Pro porodni asistentkutipos spoiva vtom, Zze méa rotka staly dohled a
porodni asistentka ji nemusi tolik hlidat. Pro dmod @ginos speiva vtom, Ze je
vcentru @ni a tim padem jsou ménnervozni. Kdo je rodce g porodu
prosgsny kazdy koho si vybere. Rozumné pozadavky v pdrodplanu lze spinit.
Nerealné pozadavky rozebere s #8du a uvedou je na pravou miru. Pokuijde
rodicka pred porodem a jéas jeji poZzadavky rozebrat, tak je pldmpsem. Jidlo jed
porodem rezoluthne, klientce by mohlo byt nevolno &t$inou nemaji na jidlo chiu
Piti ano, v malych douScich &sto. Bsné pred koncem |. doby porodni uz piti
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nedoporduje. Redporodni fipravu rodékdm nabizeji. V fedporodnich kurzech se
budouci matky dosdi mnoho dlezitych a patebnych ¥ci souvisejicich s porodem,
Sestinedli i s p&i 0 novorozence. TakZe kurzycug ano. Holeni pubického ochlupeni
uréité ano, protoZe se snatjinudrzuje cistota a pi nutnosti oSeeni poramni je lepSi
piehlednost a snazsiqe

Podani klyzmatu také ano, nelge vyisti steva a matceiptlaceni neodchazi
stolice, takZze se sama neciti trapbale prolieje svaly a ty se |épe a snaze uwgl
takeé zesili Setrnym #Agobem kontrakce. V I. délporodni doporéujeme rodikam sed
na mé&i, na vSech¢tyirech, na boku, rodka miZze zaujmout polohu, kterou sama
vymysli. Ve Il. dol& porodni nejvice vyuZzivaji a ratky preferuji polohu v polosed
Na otazku, kterou polohu ve druhé dolporodni rodikdm dopordujete mi
respondentka neodpé&dla. Respondentka nesouhlasi s aromaterapii péoeéad
béhem porodu. Rodkam nepijemna alternativni metoda je velice individudlni
zalezitost, zalezi na kazde Zen

ZkuSenosti s dulou nema ani se s ni nikdy nesetkalda dle respondentky
nema dostajici vzdlani, a zda-li je pro rodku piinosem respondentka nevi.
S prohlidkou porodniho salutgnl porodem souhlasi. Zena si prohlédne pedst
seznami s personalem a ziskivau. Prohlidku porodniho salu respondentkeles

doporiuje.
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Respondentka — porodni asistentka 3

Zena 31 let, ktera ma specialigai vzalani. V oboru pracuje jiz 11 rokem.
S alternativnimi metodami¢hem porodu spiSe souhlasi, pokud maji pozitivini mh
pribéh porodu. Dle jejiho nazoru je alternativou v pamotii vSe, jen kdyZz nemusi
rodicka po celou dobu porodu leZet rigku. Respondentka si mysli, Ze jejich porodni
sél je celkem vybaven k alternativnimu vedeni porad to prosedky jako jsou
nagiklad vodni laz# s hydromasaznim traktem, gymnastick&emizirenky. Zeny,
které gijdou rodit do porodnice v Jiditthowe Hradci maji dle respondentky zajem o
alternativni metody, které jsou u nich dostupngyine o vodni 14z s hydromasaznim
traktem. Na otdzku zda se snazi personal vzdy Whavdnim rodtky, odpowdéla
respondentkad&sSinou ano.

Provadni episiotomie by dle respondentky v Zadnéiipgt nentla byt rutina.
Méla by se provatt podle situace. Naopak kdyzZ jelba provést episiotomii je to lepSi
nez gipadnda ruptura II° nebo IlI°. Co se masaze hraze tya respondentka dokonce
své vlastni zkuSenosti a pry bez valného efekfpies provadné intenzivni masaze
hraze byla u ni episiotomie pry nevyhnutelna. Nazka které z alternativnich metody
si prala jeS¢ provadt neodpowdéla. Na otdzku jaky mate nazor na aromaterapii,
odwtila respondentka, Ze s ni nema 2adné zkuSenas#yg@dZ ji na porodnim séle
nenabizi. Ohledn muzikoterapie a hydroterapie ma respondentka ipokzinazor a
jednozné&né s nimi souhlasi. Z jejich zkuSenosti se &kdipry Iépe uvolni. Jaky méa
piinos aromaterapie pro porod niema respondentka posoudit. Muzikoterapie a
hydroterapie jsou pozitivnimifmosem pro porod.

Nazor na pitomnost osoby blizkéfpporodu dle respondentky je takovy, Ze
zalezi jenom na rodite, s kym chce ona sama prozit neopakovatelnyekagitého
Zivota & uz by se rdlo jednat o otce dite, matku rodiky ¢i sestru rodiky, kamaradku
nebo dulu. Enosem pro rodku co se osoby blizkéébem porodu t§e odwtila
respondentka je-li u porodu osoba, kterou si saoaitka vybrala a ta osoba da
zijem pak je jeji ftomnost pinosem. Pro porodni asistentku jEt@gmnost osoby
blizké také pinosem zejména v dépkdy je na porodnim séle kupa prace a spousta
zmatki, poté nmiize @itomna osoba v mnohassech porodni asistentku nahradit. Pro
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doprovod dle respondentkytre byt porod bolestivou zalezitosti &lnby o porodu
néco dét, aby nebyl tak zasken.

to bude manzel, iftel ¢i maminka hlav aby svou fitomnosti rodice pomohl.
Porodni plan respondentka nekritizuje, co Ize spiespektuje a o spornychécech
s rodtkou a gipadnym doprovodem konzultuje. Jidlo moc nedofgrua s pitim po
malych dousScich souhlasiid@porodni gipravu Jindichohradecka porodnice nenabizi.
S predporodnimi kurzy respondentka souhlasi,dodimaji ginos informaci o gifbéhu
porodu, Sestingti, p&i o novorozence. Holeni pubického ochlupeni respotiG
schvaluje, lépe se hojitfipadna episiotomie. Aplikaci klyzmatu dopduje, nalev
rodicku protreje a v ®kterych gipadech mze urychlit porod. V neposlednintipad
se miminko rodi dogjstého*.

Rodickdm se v prvni dabporodni doporéuji hlavre takové polohy, které jim
dokdazi ulevit od bolesti. 8iem II. doby porodni nejvice vyuzivame a dogajeme
klasickou polohu na porodnimizku. Ve Il. dolg porodni nemaji rodky dle
respondentky v Jirrccthohradecké porodnici na Wt Respondentka nesouhlasi, co se
alternativnich metod &g s porodem do vody. Zda-li j&kiera alternativni metoda pro
rodicky negijemna je pry hodhindividualni zalezZitost a kazdé réde vyhovuje Bco
jiného. ZkuSenosti s dulou respondentka nema aeasni jegt nesetkala nebo pry neuvi,
Ze doprovodem byla dula. Duly podle respondentkpajeodborné vzélani a tudiz je
dula srovnatelna spomnosti kamaradky u porodu. Pro respondentku jdaly
absolutg negijatelné Ehem porodu. Dula nenifipmosem pro rodku béhem porodu.
S prohlidkami naSeho porodniho salu souhlasim, thelbdicka prohlidne misto, kde

by chela privest své dratko na set a da nam svoutdéru.
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Respondentka — porodni asistentka 4

Zena 24 let, vz#lani vysokoskolské. Ma 1,5 roku praxe. Jeji nazer n
alternativni metody dhem porodu spidva v tom, Ze pokud se alternativa odehrava
v piiméiené mie, tak je jeji ndzor kladny. Pod pojmem alternatwporodnictvi si
piestavi nafiklad alternativni polohydhem porodu nebo porod do vody. Je zastankyni
nazoru, Ze jeji pracoviSma prostedky k vedeni alternativniho porodu. Z alternatitni
metod rodtkam dle respondentky umdi nagiklad muzikoterapii, wivou vanu,
porodnickeé hizko. Podle dotazované maji rokly nej\wtsSi zajem o wivou vanu a jeji
Ucinky. Respondentka pokud to jde, tak se snazi widypwet pranim, které rodka
ma. Nazor na episiotomii ma kladnynae zabranit dalSimu poram.

O masazi hraze se domniva, Ze je zcela bez efekma zadné vyuziti. Které
dalSi moZznosti z alternatibem porodu by sifidla na svém pracovisti jéSprovadit
nevi. S aromaterapii se doposud §edestkala a dle jejiho nazoru muzikoterapie a
hydroterapie do «ité miry rodiéku uvolni a tim padem usnage porod. Podle
respondentky iinos aromaterapie pro porod gpa@ Zejme v tom, Ze se rodka hlavre
uklidni a uvolni. Muzikoterapie nabudi pozitivniypkiku roditky a hydroterapie zajisti
dle dotazované uvodni rodicky.

S piitomnosti otce déte u porodu respondentka souhlasi a ma kladny nazor
pouze v tom fipad, jestlize si to sam otec takéegpe a souhlasi s touto moznosti. Co se
matky, sestry, kamaradky r@#ly tyce, zastava respondentkacbladny nazor pod
podminkou, Ze si to @bstrany peji. Fitomnost duly u porodu by naopak respondentka
vylowila. Pfinosem pitomnosti blizké osobyipporodu pro rodiku spa@iva v tom, Ze
pusobi klad® na jeji psychiku, a tim rotlte pomahaji. Pro porodni asistentku ij@ps
doprovodu kladny pouze tehdy, jestlize se Zeninraaml podili na spolupraci. Pro
doprovod je velkym finosem v mnohaifpadech prohloubeni vztahu. Respondentka

Respondentka je zastankyni nazoru, Ze porodnin@anrozhod# piinosem pro
porod. Piti Bhem porodu dopotje pouze v imétené mie a konzumaci jidladmem
porodu zcela vyléuje kvili moZznému operativnimu vedeni porodu. Jicdohradecka
porodnice nenabizi rotkdm pedporodni fipravu. Redporodni kurzy jsou podle
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respondentky vybornoufipravou a osétou pro rodiku. Déle je zastankyni nazoru, Ze
holeni pubického ochlupeni je v porodnictvi vybarngci, nebd je poté pehledny
terén a je lepSifghled o porodnim porani. Aplikaci klyzmatu doportuje, jelikoz se
poté ditko rodi dogjstého” prostedi a dale rize klyzma rodice pomoci v prvni dab
porodni. V prvni dob porodni rodikam doporduji nagiklad polohu na ngi, chazi,
polohu na boku. &hem druhé doby porodni nejvice vyuzivaji, dogajua rodtky
preferuji polohu na zadech.

Respondentka nesouhlasi s tim, kdyfidm porodu rodka odmita epiziotomii.
Respondentka udava, Ze podle jejihodnimentize byt Zadna alternativni metoda pro
rodicky negijemna. S dulou se za svou praxi nesetkala a nem&&dné zkuSenosti.
Dale si mysli, Ze duly nemaji adekvatni $t&ahi pro vykon svého povolani. Podle jejiho
nazoru neni dulaifmosem pro rodku béhem porodu. Prohlidky porodniho salu jsou

dle dotazovanéifnosem pro zdejSi porodnici a jsou po dordloeomezené.
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Respondentka — porodni asistentka 5

Zenavék 25 let, vzdlani vysokoskolské. Ma za sebou 2,5 roku praxeorab
S alternativnimi metodamiéhem porodu souhlasi, ale pry jeha znat miru. Pod
pojmem alternativa v porodnictvi sitgaistavuje najklad aromaterapii, porody do
vody. Podle jejiho nazoru si mysli, Ze je jeji mnaétt vybaveno prosgedky pro
alternativni vedeni porodu. Z moznosti k alternm@tivu vedeni porodu maji niaklad
prostedky pro hydroanalgézii, polohovaci porodnickeékb, muzikoterapie. NefiSi
zdjem maji rodiky o vitivou vanu. Respondentka se vzdy snazi vghgianim
rodicky.

Dle jejiho ndzoru by se #a episiotomie proval podle situace a rozho&me
striktné. O masazi hraze si mysli, Ze tim nic rozhbdadna Zena neine nic zkazit.
Z dalSich alternativ éhem porodu by si fidla jeS¢ provadt aromaterapii. O
aromaterapii, muzikoterapii a hydroterapii udavé,nza utité své vyuziti, ale ne vzdy
kazdému sedne. Na otazku jaky vidinps aromaterapie, muzikoterapie a hydroterapie
pro porod mi respondentka neodpddla. S gitomnosti otce déte u porodu souhlasi
pouze, pokud si to @b strany peji. Matku rodéky by k porodu zasadn
nedopordovala. Sestru a kamaradku réidi u porodu vita pouze, pokud si tosbphs
strany geji. Dulu respondentka k porodu nedopuie.

Doprovod u porodu pro rotku piinasi podle respondentky psychickou oporu.
Pro porodni asistentku zpréstikovava fitomnost doprovodu kontakt mezi rokiou a
porodni asistentkou.ifRomnost u porodu pro doprovodimasi, to Ze vidi na vlastniip
osobu k porodu. Porodni plan dle dotazované nemmd@hi vyznam, nehodle jejiho
nazoru se situace u porodwm kazdou minutou. Pitidnem porodu dopotwije, jidlo
nikoliv. Predporodni fpravu rodékam nenabizi. i@dporodni kurzy budoucim
maminkam pinasi spoustu informaci a hlayrkontakt s jinymi maminkami. Nad
holenim pubického ochlupeni by uvazovala podleasitu Aplikaci klyzmatu schvaluje
poté se jedna o porod dsisteho”.

V prvni dol& porodni Zzenam dopatuji polohy napiklad na méi, na boku, na

vSechétyrech. Ve druhé dabporodni nejvice vyuzivaji, dopatwii a rodtky preferu;ji
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polohu klasickou, vleZze na zadech. Z alternativorodnictvi nesouhlasi s porodem do
vody, dale s rodkou, ktera razantnodmita episiotomii. Dle jejiho nazoru je rékim
negijemna prav jiz zminovana episiotomie. S dulou vlastni zkuSenosti npamdze

z vypra¥ni, podle jejiho miéni dula nema dostajici vzdilani pro vykon povolani.
Také si mysli, Ze dula nema Zadniinps pro rodiku bihem porodu. Prohlidku
porodniho salu schvaluje, raé#ly poté maji lepSi f@dstavu, dateho pijdou a co je

éeka a nemine.
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4.3 Sumarizéni tabulky rozhovoii
Tabulka 1 : Souhrn informaci rozhowa porodnimi asistentkami 1

ruptura I1°, 1l1°

Otazky Respondentka 1| Respondentka 2 Respondentka 3 | Respondentka 4 Respondentka 5
Kolik e vam 31 39 31 24 25
KO"Erf)ferﬂate 10 20 11 1,5 2,5

Jaky mate nazor ulevi od bolesti spiSe souhlasim, pokud,  pokud jsou osobré
na AM za kladny souhlasin omahaii bs chic’k maji pozitivni vliv na v piiméiené | souhlasim, ale je
porodu? P J1 sy 1 prabéh porodu miie, tak kladny, tieba znat miru
V;:éoeLeopno:zlgru moznost volb vifiva vana, vSe, kdyZ nemusi rotka alternativni aromaterapie
. . y aromaterapie, | po celou dobu porodu lezgpolohy, porod do PIe,
alternativa rodicky i ) b5k d porod do vody
v porodnictvi? muzikoterapie na kizku vody
nentla by to byt rutina,
Jaky mate nazor| u prvorodéek ano redchazeii velkvmn vzdy podle situace, kladny, mize nentla by se
na provadéni | lepsi epiziotomie Pt U turjém ym s epiziotomie souhlasim| zabranit dalSim| provadt striktrg,
epiziotomie? nez ruptura P hoji se Iépe nezifpadna porareni pouze dle situace

Tabulka znazadtuje identifika&ni Gdaje respondentek, vyjage nazory porodnich asistentek na alternativnbohev porodnictvi.
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Tabulka 2: Souhrn informaci rozhovics porodnimi asistentkami 2

Otazky

Respondentka 1

Respondentka 2

Respondentka

3 Respondentka 4

Respondentka 5

Co si myslite o
masazi hraze?

setkdvam se sni
minimalng, myslim,

jedna se o
piijemnou
zalezitost, zda md

155

z mych zkuSenos
bez valného
efektu, i gfes

masaze hraze byla

—_—

t

myslim, Ze nemé&
Zzadné vyuziti ani

myslim, Ze Zadn@g
t¢hotna Zena tim
nic nezkazi, pokud

Ze nema velky efekt n¢jaky efekt je s . efekt . o
. epiziotomie Ji vyzkousi
sporné )
nevyhnutelna
Které z AM
byste si jeS¢
ptal? neodpo¥déla zavs, Zelsiny neodpo¥déla nevi aromaterapie
provadét ve
Vasi
porodnici?
Jaky mate dle mého nazoru . .
. . . PR nemam vlastni . e s -y
nazor na souhlasim s ni, Z ni mivaji Zkugenosti. U nas nesetkala jsem se|surc¢ité ma vyuziti,
aromaterapii | hodnotim ji kladg klientky spiSe . T ni ale jak komu sednge
L nenabizime
v porodnictvi? nauzeu
Jaky mate
nazor na souhlasim s ni, uklidiuje, rodicka se lépe Kladny nazor urcité ma vyuziti,
muzikoterapii | hodnotim ji kladg harmonizuje uvolni y ale jak komu sednge
v porodnictvi?
Jaky mate . . . o
. . . uvoluje, tlumi . y uvolnuje, do uéité e oz -y
nazor na souhlasim s ni, bolest. urvehluie | jednoznang mirv usnaduie urcité ma vyuziti,
hydroterapii | hodnotim ji kladg » UTYCRi] souhlasim y :

v porodnictvi?

d.p.

porod

ale jak komu sednr

Tabulka se zabyva nazory porodnich asistentek nbl@ematerapie, muzikoterapie, hydroterapie v paaidin
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Tabulka 3: Souhrn informaci rozhovics porodnimi asistentkami 3

Otazky Respondentka 1 Respondentka 2 Respondentka|3Respondentka 4| Respondentka 5
Ja!<y mate respektuji to, kazda pokud ch(_:e zalezi na rodice, . . pokud si to peje
nazor na - o k porodu je , kladny pokud otec¢ » N
i rodicka m& pravo | .. - s kym chce » . . rodicka wetng
piritomnost piinosem, kdyz jde , | S itomnosti sam
. .. | Fozhodnout se koho 7 neopakovatelny . partnera, tak
otce ditte pri s donucenim je to R > souhlasi .
u porodu chce o zazitek prozit souhlasim
porodu? spiSe naopak
Jaky mate zélezi na
nazor na respektuji to, kazdavzajemném vztahu zalezi na rodice,
piitomnost rodicka ma pravo | matky a dcery, s kym chce kladny pokud si ta zasadn
matky rozhodnout se koho jejich vzajemné | neopakovatelny| obe strany peji nedoporduji
rodi¢ky pri u porodu chce soulte matka zazitek prozit
porodu? dceru uklidni
Jaky mate . < 1A e .
nazor na respektui to, kazda duvéra pomaha zalezi na rodce, pokud si to rodika i

piitomnost
sestry rodicky
pii porodu?

rodicka ma pravo
rozhodnout se koh
u porodu chce

piekonat nejistoty
v cizim prostedi

A=)

s kym chce
neopakovatelny
zazitek prozit

kladny pokud si ta
ob¢ strany peji

jeji sestra feje tak
pro¢ ne

Jaky mate
nazor na
piritomnost
kamaradky
rodi¢ky pri
porodu?

respektuji to, kazda
rodicka ma pravo
rozhodnout se koh
u porodu chce

U o Lz
diavéra pomaha

piekonat nejistoty
v cizim prostedi

\=J

zélezi na rodice,
s kym chce
neopakovatelny
zazitek prozit

kladny pokud si tg
ok¢ strany peji

pokud si to rodika i
jeji kamaradka feje
tak pra ne

Tabulka se zabyva nazory porodnich asistentekit@most osoby blizkétpporodu.

67




Tabulka 4: Souhrn informaci rozhovwics porodnimi asistentkami 4

pro rodi¢ku?

zajem, pak je
piinosem

Otazky Respondentka 1 Respondentka 2 Respondentka|3Respondentka 4| Respondentka 5
Jr?ggorrnﬁ;e resp_ektuji tp, kz,aid ;| zalezi na rodice, nemyslim si, ze by
piitomnost rodicka ma pravo nevim s kym chce . zaporny méla pro pc’)rod

duly pFi rozhodnout se kohp neopakovatelny néjaky prnos

u porodu chce z&zitek prozit
porodu?
ji-li u porodu
Jaky si osoba, kterou si
myslite, Ze to predevsim uklidni a podpdi sama rodika kladre pasobi na hicka pod
ma piinos | psychicka pomoc rodicku vybrala a ndla jeji psychiku psychicka podporga

v dok® zmatki na

Jaky si o pokud doprovod
e porodnim sale . :
myslite, ze to - £ ALV spolupracuje, tak  kontakt mezi
o o eaaxe | rodicka mastaly | osoba u porodu| Tt ; - L
ma piinos | rodicka je klidrgjSi oy je pro porodni | rodickou a porodni
. dohled muze v mnoha . )
pro porodni scech dni asistentku asistentkou
asistentku? veeech porodni | piinosem
] asistentku nahradit
Jaky si nekdy pozitivni, ale pokud réco o
myslite, Ze to| i negativni (niZe | je v centru @ni, tim | porodu vi, pak - | vidi na vlastni &i,
P o ) . : 3 s prohloubeni e
ma prinos prozivat pocit padem je méh neni tolik vztahu jak prichazi ditko
pro bezmaci, Ze ji nervézni zaskd@en a niize na s\t
doprovod? | nemiZze pomoci) byt napomocny

Tabulka signalizujeifinos Fitomnosti osoby blizkéipporodu pro rodiku, porodni asistentku, doprovod.
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Tabulka 5: Souhrn informaci rozhovics porodnimi asistentkami 5

Otazky

Respondentka 1

Respondentka 2

Respondentka 3

Respondentka 4Respondentka 5

Kdo
z doprovodu je

pokud svou
pritomnosti rodice
pomize, pak je

béhem porodu otec ditte, rosgsny je pro rodiku .
Q . ProsgEsny € prc . T otec ditte partner
rodiéce matka rodiky kazdy koho si vybere | jedno, jestli je to
nejprospésnéjsi manzel nebo
? maminka
rozumné pozadavky lzg :
. . o co lze splinit -
. splnit, nerealné se snazjt i, . . . nema vyznam,
Jaky mate o respektuji, sporné| zaporny, dle .
. . - | srodtkou a doprovodem " "y ) . situace u porodu s¢
nazor na souhlasim s nim P véci s rodekou a mého nazoru VI
. A rozebrat a uvést je na oo meéni kazdou
porodni plan? . Y doprovodem neni ginosem .
pravou miru, poté je plan konzultuji minutou

piinosem

1%

Co si myslite o
konzumaci jidla

piti ano, jidlo ne

jidlo ne mohlo by sedat

klientce nevolno, piti

jidlo nedoporduiji,
piti po malych

piti
V pfiméreném
mnozstvi ano,

piti ano, jidlo ne

a piti béhem (riziko S.C.) | pouze o!o koncev I.'d.p. PO " 4avkach ano C
porodu? malych douScich jidlo ne
souhlasim, -, N
Jaky mate pokud ale urcltevano,.snadéjl S€ . . “
. . - udrzujecistota, i doporuiu;ji lépe se | je snazSi fehled
nazor na holeni rodicka A . - . . .
L y nutnosti oSékni porafni hoji piipadna 0 porodnim dle situace
pubického rezolutre ‘e lensi tehled L : -
ochlupeni? odmita je lepsi ﬁjew ednost a epiziotomie poraréni
' ; snazsi pé&e

respektuji to

Tabulka se vyjafiije, jaky maji porodni asistentky nazor na porgudain, konzumaci jidla a pitighem porodu, holeni genitalu.
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Tabulka 6: Souhrn informaci rozhovwcs porodnimi asistentkami 6

Otazky Respondentka 1 Respondentka 2 Respondentkal3 Respondentka 4 Respondentka
urcité ano, matka se | doporwuji, nalev doporELii. poté se
Jaky mate | souhlasim, pokud vyprazdni, takze seip | rodicku protieje, iedn éIlO o “isi éup rostedi|  ano. poté se
nazor na ale rodika tlaceni nemusi citit tragn| nekdy i urychli J b b - | 9. P
o ¥ s | x . o 2 do, kterého se ditrodi, | jedna o porod d
aplikaci rezolutre odmit4, | Setrnym zjisobem zesili porod a miminko miize pomoci pitbéhu Sistého®
klyzmatu? respektuji to kontrakce a prateji se se rodi do IDV Ld ”
svaly, snaze se uvalji »Cistého* - d-p-
Jaké voloh sed na mii, na vSech
pv ony . . ¢tyrech, na boku, rodka . ‘ o
doporuéujete | ty, které rodice miZe zaujmout polohu ty, které rodice na méi. chize. na bokd " ME na boku
rodlgkar’r; v vyhovuji jakoukoliv, kterou sama ulevi od bolesti na vseclttyrech
P vymysli
Se erou AM odmitnuti
porodu porod do vody aromaterapie porod do vody odmitepitZiotomie | epiziotomie,
nesouhlasite? porod do vody
Je néktera NN kazdé nevyhovuje .
AM pro individualng ey dkach “c0 iiného. i lim. 3 provedeni
rodi ¢ky hydromaséz zalezl ha rowkac neco Jineno, Je to, mysiim, ze ne epiziotomie
Yo < hodre individualni
neprijemna?

Tabulka ukazuje nazory porodnich asistentek na mjoklgzmatu, na polohy dhem I. doby porodni, na alternativni metody,
s kterymi nesouhlasi a které jsou t@im nepijemné.
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Tabulka 7: Souhrn informaci rozhovics porodnimi asistentkami 7

Otazky Respondentka 1 Respondentka 2 Respondentka 3Respondentka 4 Respondentka 5
Mate
zkuseno§p ne ne ne ne ne
s dulou pri
porodu?
Mvslite si. e nemaji odborné
ystite si, vzalani, tudiz je
maji duly I i i
dostasujict ne ne srqvnate na nemyslim nemaji
W14 oa? S pitomnosti
vzdélani? .
kamaradky u porodu
Myslite si, Ze
1€ du.'? pro stejre jako osoba . .
rodi¢ku AN nevim ne ne neni
¥ blizka
béhem porodu
piinosem?

Tabulka vyjaduje nazory porodnich asistentek na duibdm porodu.
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5. DISKUSE

V souwasné dob je stale vice alternativni porodnictvi fack nemocnic
akceptovano a nabizeno. Dle mého nazoru je togetbbré znameni, jelikoz Zena ma
od pirody dar a to schopnost zvladnout fyziologickygmbsama. Z toho totdodu by
se do pirozeného porodu nefto piiliS zasahovat, nelfcmna sama nejlip vi a citi jak si
porod ulekit. Cilem pro personal porodniho salu by tedylanbyt zajistit rodéce
klidné a néim neruSené pra®idi k porodu a tim Zénumoznit jedinény okamzik,
ktery je dobrym zakladem pro vztah mezi matkou ®telh, jenZz je po staleti

dominantou v lidském Ziveét

Graf 1 znazatuje, Ze naprostastSina rodéek je ve ¥ku 26 — 30 let a to v 34%
z 50ti dotdzanych, dale 32% veéku 21 — 25 let, 20% veeku 31 — 35 let, 8% zen bylo
ve Wku 15 — 20 let a pouze 6% rddk se pohybovalo ve¢ku 36 — 40 let. Co se
porodnich asistentek &g, tak se ukézalo, Ze z 5ti dotdzanych jsoti joaZ je 31 let,
jedné 39 let dalSi 24 let a posledni 25 let. Zygrafnam vyplynulo, Ze 32% Zen ma
ukontené stedo3kolské vz#lani, 26% Zen vystudovalo VS, 24% réek je vywenych,
8% Zen ma pouze zakladni w#hi dale 8% Zen ma VOS a 2% Zen ma jinéskérd.
Dotazané porodni asistentky maji ve dvatipadech vystudovanou VS, podvakrat
specialni vzdani, a jedenkrat VOS. Graf 3 pojednava o padivtazanych zen, kdy
Vv naprosté #tSin¢ a to v 56% budou dotazané rodit poprvé, v 26% ydoélr ve 14%
potieti a ve 4% pgvrté a vice. Osolinsi myslim, Ze v dnesni ddélse prvorodiky
pievazrié pohybuji ve ¥ku 26 — 30 let.

Graf 4 promita, zda dotazané navéwaly predporodni kurz a to v 38% ano a
v 62% bohuZel nikoliv. Siedporodnim kurzem porodni asistentky ve 100%
jednoznéné souhlasi a rodkam doporduji kvali skvélému ginosu informaci. Graf 5
ukazuje, Ze 56ti% dotazanyclhinesl gedporodni kurz hlavnnové informace, 30%
Zen neodpasdélo co je ginosem pedporodniho kurzu a 6% z 50ti dotazanych nevi
v éem spgiva pinos pedporodniho kurzu. Z mého pohledu jéegporodni kurz

vynikaji prilezitost, jak prvorodika ziska adekvéatni informace o porodu, Sestied
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p&i o ditt a neni poté ze vSehdil vyplaSena. Z toho toudodu gedporodni kurz
budoucim maminkam dopafuji. Chmel, R.tika, Ze takového kurzu je vhodné se
zUEastnit, nejlépe s partnerem, ktery se chce poradasinit.

Graf 6 reaguje na to, jak je pro dotazaridekité mit u sebe dnem porodu
nékoho blizkého. Pro 84% Zen z 50ti dotazanych je maySlenka dlezita. Dotazané
porodni asistentky si vSeob&cmysli, Ze osoba blizka radie je Ehem porodu
rozhodre prinosem pokud si to élstrany peji. Graf 7 uvadi, Ze ro¢ky béhem porodu
v 98% stoji o pitomnost otce déte a ve 2% si nikoho négi. Tii z 5ti porodnich
a dw z 5ti porodnich asistentek si mysli, Ze pro ¢kdije ginosem kazdy kdo
k porodu chce jit a koho si ratia vybrala. Graf 8 uvadi, Zze v 36% je doprovod pro
rodicku béhem porodu psychickou oporou, ve 32ti%ihmit Zeny doprovod zid/odu
toho, Ze se jedna také o réeli 30% Zen si mysli, Ze jde o nejbliz§i osobu aZ2¥
chtji byt pii porodu sama. & z 5ti dotdzanych porodnich asistentek zastdéjon ze
doprovod u porodu je pro ragtu jednoznané psychickou oporou. Dle mého nazoru a
Paizka, A. na pitomnost partneraipporodu je takovy, jestlize partner jgdheni
pieswdéen, zda chce s ratkou u porodu byt, tak neni vhodné jej d@eho nutit.

Graf 9 reaguje na otazku, zda dotazandi \co jsou alternativni metody za
porodu. Z celkového g@tu 50ti dotazanych 74% Zen vi co jsou alternatmetody za
porodu. VSechny dotazané porodni asistentky snaltienimi metodami &hem porodu
souhlasi, ale je¢ba znat moznou miru, kterou neni radfek@iovat. Graf 10 promita,
Ze v 84% si zeny mysli, Ze alternativni metody meogdu jsou situace, kdy ma Zena
ur¢itou moznost volby. Dle porodnich asistentek saegeti@&né jedna o moznost volby.
Dle mého nazoru se jedna o 8kwysledek, nebtto zna&i, Zze se rodky o alternativni
metody v porodnictvi zajimaji.

Graf 11 poukazuje na vyuziti alternativnich metquhibéhu predesiého porodu.
Kdy 10 Zen z celkového ptu 50ti dotazanych vyuZzila doprovod k porodu, 8 Zen
vyuzilo gymnastického nié a teplé sprchy, 3 Zeny Zadné alternativni metadyorodu

nevyuZzily, 1 Zena vyuZila moznost vlastni hudby,Znmast provedeni epiziotomie,
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oholeni genitalu a aplikovani klyzma. 1 z dotazdmyakusila @inky vodni 1az®,
masaze oblasti beder a jiné alternativni metodparadu. Porodni asistentky udavaiji,
Ze v jindichohradecké nemocnici maji rélly moznost vyuzit hydromasazni vanu,
polohovaci porodniako, muzikoterapii, Zignku, gymnasticky ng&i teplou sprchu,
aromaterapii, moznost volby polohy. Graf 12 pronoifaké alternativni metodyehem
porodu maji rodiky nyni zajem a to 8 z celkovéhodo 50ti dotazanych ma zajem o
doprovod pi porodu, 8 Zen ma zajem o bezpredhi gloZzeni ditte na Bicho matky,

6 o0 inky gymnastického nié a teplé sprchy, 5 Zen by &ot zkusit vodni laze ¢i
masaz oblasti beder, 5 Zen ma zajem zvolit si mMapblohu, 2 Zeny by rady
poslouchaly vlastni hudbu a vyjdlgl se zda chiji ¢i nechgji oholit genital, 1 Zena zda
chce provést epiziotomie, dale se 1 ¢&kdizajima o &inky aromaterapie a chce se
vyjadiit k moznosti aplikace klyzmatu. Porodni asistenikigvaji, Ze ve &sing pripadi
maji rodtky nejwtsi zajem o hydromasazni vanu. Rédm bych wité doporwila
vodni l14z&, neb@ ma pozitivni dinky k ovlivnéni porodnich bolesti. Dale si myslim,
Ze bezprosedni giloZzeni ditte na Bicho matky musi byt pro Zenu opravdu
vyjimeénym okamzikem v jejim Zivét Simkinova, P. o &inku koupele a teplé sprchy
fika, Ze zmitiuji nagti a ulevuji od bolesti nezktera analgetika.

Graf 13 se zabyvéa zda si respondentytgji§aké jsou moznosti alternativnich
metod za porodu. Z celkového g 50ti dotdzanych Zen si 68% Zjife mozZnosti
alternativnich metod za poroduétR 5ti dotazanych porodnich asistentek si mydi, Z
maji porodni sal vybaveny prostiky k alternativnimu vedeni porodu. Graf 14 ukazuj
odkud rodtky ziskavaji informace o alternativnich metodactbOf dotadzanych Zen
ziskava informace z internetu 12 Zen, 11 Zen zZiskdbrmace od své kamaradky, 8
dotazanych Zen z odbornych knih. Toto jsou nejwgeZzivané zdroje informaci.
Porodni asistentky seftginou snazi vyhatt pranim, které rodka ma s fihlédnutim
na danou situaci. Dnes maji Zeny mnoho moznostkusddmohou informace o
alternativnich metodach ziskat, proto si myslimjezeelka Skoda jestlize se roky o
tyto moznosti nezajimaji. Flaek, Atika, Zze rodikdm radi poskytnou d@éb mirené

informace patelé a rodina, aléasto také i proticldné rady.
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Graf 15 znézatuje, kterou polohu respondenty zaujimalyredeslého porodu.
V 91% z celkového pu 50ti dotazanych se jednalo o polohu vleze nadadv 5%
vleze na boku a ve 4% na porodni st Porodni asistentky nejvice vyuZivaji a
doporuiuji rodickdm klasickou polohu vleze na zadetihv polose@ na porodnim
laZku. Graf 16 signalizuje, v jaké poloze byd@htrodicky privést své dtatko na swt.
V 72% z celkového pau 50ti dotazanych Zen by se jednalo o polohu viezeadech a
12% Zen maimdstavu o jiné poloze. Porodni asistentky uda¥ajirodéky negast;i
preferuji polohu v polosédna porodnimuzku. O alternativnich polohach za porodu
Sikorovd, Ltik4, Ze je iteba si polohy vyzkouSet piipadt si je nacwuit, neba’ az
nastanou porodni bolesti nebude mit Z&aa emyslet nad tim jak danou polohu
zaujmout.

Graf 17 reaguje nat@ni rodtek ohled® provedeni epiziotomie, kdy 80%
z celkového pétu 50ti dotazanych s epiziotomii souhlasi jen, gbtaibude nutné, 14%
Zen je to jedno a 6% Zen souhlasi s provedenimogmizie Ehem porodu. Porodni
asistentky zastavaji nazor, Ze by se epiziotondia provadt dle situace a je rozhod&n
lepSi pro rodiku hraz nasthnout, nez aby doSlo k jeji rugu Graf 18 ukazuje jaka
piani maji rodiky co se pedporodni fipravy tye. Oholeni hraze si 58% z celkového
poctu 50ti dotazanych Zerrgje. Podani klyzmatu si z celkovéhaipuo50ti dotdzanych
54% Zen peje. Dotazané porodni asistentky holeni pubickéttdupeni doporéuji, ale
zalezi na situaci. S aplikaci klyzmatu porodni tasitky jednoznéné souhlasi poté se
jedna o porod dog¢jstého”. Déle porodni asistentky s konzumaci jiothem porodu
zasadn nesouhlasi a tekutiny dopdwi pouze v malém mnozstvi. Osa@bs holenim
pubického ochlupeni a aplikaci klyzmatu jedn@zasouhlasim, neliose ulekii prace
porodnim asistentkam a hlavpredejde situaci, ip které by se mohlarada Zen citit
traprg. Touto problematikou se také zabyva Chmel, R, pabjle jeho mi#ni je za ¥as
provedena epiziotomie vhodné preventivni égait

Graf 19 vyjaduje co je dle respondentek porodni plan. Z celkovgtitu 50ti
dotazanych si 76% Zen mysli, Ze se jedn&miprodEéky ohledré porodu a pé& o dit.
Tti z 5ti porodnich asistentek s porodnim planem Emihpokud se jedna o rozumné
poZzadavky a dv z 5ti porodnich asistentek si mysli, Ze porod@dinphema vyznam,
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neba situace Bhem porodu se #&mi kaZzdou minutou. Z grafu 20 vyplyva, zda maji
respondentky porodni plan sebou k poroditipraveny. Z celkového g@tu 50ti
dotazanych nema 70% rédk porodni plan sebou k porodtigszaveny a 30% ho sebou
k porodu gipraveny ma. Graf 21 popisuje, na jakém zaklaspondentky porodni plan
vypracovaly, kdy 14 Zen vypovid4, Ze jednala naodafeni, které si fecetla na
internetu a které dostala od porodni asistentkyedgorodniho kurzu. 7 Zen na
doporwieni porodni asistentky, pracujici v jichohradecké porodnici a na dop&eai
kamaradky. B rozhovoru s porodnimi asistentkamié nvelmi prekvapil negativni
postoj dvou porodnich asistentek, ngliadiichohradecka porodnice nabizi réddim
svij vlastni porodni plan. K porodnimu planu se takmdstuje Pdizek, A, kdy podle
jeho gedstav je porodni plan préstinik mezi matkou a personalem porodnice.

Z grafu 22 niZzeme vidt jak je dilezity pohyb Khem I. doby porodni pro
rodicky. Z celkového pé&tu 50ti dotazanych je v 60% pro Zeny pohyitedity a v 6% je
pohyb pro Zeny velmi nétezity. Dotazané porodné asistentky v I. &agborodni
rodickam doporduji polohy, které jim jsouifjjemné a ulevi jim od bolesti nagoloha
na mti, vleze na boku, na vSecttyiech, clize. Graf 23 pojednava o vyuziti
hydroanalgézie, kdy z celkového g 50ti dotdzanych Zen ma 46% zajem ainkly
teplé sprchy a 34% rathk maji zajem o vodni la#teJiz zmihované porodni asistentky
ve EtSine pripadi nesouhlasi, co se alternativnich metod za pongeli ¢ porodem do
vody a odmitanim epiziotomie ze strany tati. Podle mého méni je pohyb v prvni
doké porodni velmi individualini zaleZitosti st&jpako hydroanalgezie, kterd je ve
vétSing pripadi pozitivné ohodnocena. O pohybu v I. doporodni Sikorova, kkika, Zze
se jedna o velmi individualni zalezitost, jelik@by Zeny, které neustaleéni polohy az
do konce porodu a jiné, které zaujmou jednu polekikteré setrvaji do konce porodu.

Z grafu 24 vidime, jaky maji respondentky zajemrohfidku porodniho sélu
v jindfichohradecké nemocnici. Z celkového ¢po 50ti dotazanych Zen 58% o
prohlidku zajem neméa a 42% Zen zajem o prohlidkdiihohradeckého porodniho
salu ma. Porodni asistentky s prohlidkou porodrdéilu souhlasi a dodavaji, ze je
rozhodré ptinosem pro rodku. Dotazané porodni asistentky nemaji zadné zkissien

s dulou Ehem porodu a mysili si, Ze dula nekinpsem pro rodku a nema dostajici
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vzklani. Z toho to vysledku jsem velmi zagkoa, jelikoZz si myslim, Ze prohlidka
porodniho salu je pro ratku urité prinosem, protoZe se seznami s [emiin a
personalem, také ziskad cenné informace. Simkin&gprohlidku porodniho salu
doporuwuje, protoZze mize Zena ziskat informace nehieth to, Ze finejmensim zjisti,
jak dlouho bude trvat cesta nebo ktery vchod seivau

Graf 25 reaguje na informovanost respondentek dnwstech alternativnich
metod na porodnim sale v jifichohradecké nemocnici. Z celkového ¢po 50ti
tazanych Zen se nejvice objevuje, Ze porodni sabme doprovod k porodu a to v 6
piipadech, v 5ti fipadech se jedna o moznost gymnastickéhte raivodni laz& u 4
Zen se jedna o moznost teplé sprchy, 4 Zeny udénagnost bezpro&dniho piloZzeni
ditéte na licho matky po porodu a vyjéehi se o provedeni epiziotomie, 4 udavaji
moznost se vyjatd k oholeni genitalu a 3 Zeny k podani klyzmatys@i pro moznost
volby polohy. Porodni asistentky uvgid Ze je hodg individualni zalezZitosti co je
rodickdm z alternativ negfjemné. Graf 26 znaziuje, zda jsou respondentky spokojené
s nabizenymi alternativnimi metodami a to 60% kaetho pétu respondentek jsou
rodicky spokojené a 5% velmi nespokojené. Z grafu 2@Zzeme v¥ist, z jakého
davodu si respondentky vybraly porodni sal vjioHohradecké nemocnici.
Z celkového pétu 50ti dotazanych Zen si 15 Zen tento porodnivghtalo z divodu
moderniho progedi, 13 Zen zid/odi geografické dostupnosti, 12 Zen twddu
laskavého jednani personalu. K danému tématu sefujg také Simkinova, P, kdyip
prohlidce porodniho salu Zena také zjisti, jakéradtivni metody &hem porodu jsou

v dané porodnici mozné.

Vyzkumna ¢ast bakalgské prace probihala bez komplikaci ulgthu mésice
bfezna a dubna. Vyzkumnym souborem bylyotné Zeny, které se rozhodly pro porod
v jindfichohradecké porodnici a porodni asistentky pracuja porodnim séale tamni
nemocnice. Musintict, Ze i dotaznikovém Ségni jsem nidla Sesti, nebd rodicky
byly velmi milé a ochotné dotaznik vyplnit. Porodsistentky byly velmi vicné i

provadni rozhovoru a vybomse mi s nimi spolupracovalo.
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V bakal&ské praci jsem ve vyzkumrdsti potvrdilati stanovené hypotézy a to
na grafu 12, ktery se zabyva o jaké alternativnioatyeza porodu maji Zeny zajem, dale
graf 1, ktery znazawje wk rodicek a graf 16, ktery signalizuje, v jaké poloze by s
rodicky praly rodit. T vyzkumné otazky, byly zjishy na zaklad provedeného
rozhovoru s porodnimi asistentkami. Argumentujicat@izkami jsou ndjiklad, otdzka
8. O jaké alternativni metody maji Zeny ve Vaiopaici nej\tSi zajem. Dale otazka
24. Kterou polohu nejvice vyuzivatéhem druhé doby porodni a otazka 7. Jaké mate
moznosti z alternativnich metod za porodu.

V prvni fadt by mohla byt bakatdka prace finosem pro jineichohradeckou
porodnici k orientaci, o jaké alternativni metodgjizeny za porodu zajem, daléze
poslouzit porodnim asistentkam, které maji zajesternativni metody za porodu.

Vychozi hypotéza zniAlternativni metody za porodu maji pozitivainky na

psychiku zeny.
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6. ZAVER

Cilem bakalgské prace bylo zjistit, zda Zeny rodici v jiithohradecké
nemocnici maji zajem o alternativni metodshém porodu a zda porodni asistentky
v jindtichohradecké porodnici umtidji alternativni vedeni porodu, dale jaké jsou
moznosti na porodnim sale, co se alternativnichjpemtye.

Stanovené hypotézy, Zeny rodici v nemocnici vilthdw Hradci, a.s. maji
zdjem o alternativni metody za porodu, Zeny ma#&em o alternativni metody za
porodu jsou v rozgi 25 — 30 let a rodky v jindiichohradecké nemocnici maji zajem o
zmeény poloh za porodu. VSechny uvedené hypotézy pgtyrzeny na zakladanalyzy
dat ve vyzkumnéasti bakaléské prace.

Vyzkumné otazky, jaké alternativni metody za poropreferuji rodiky
v jindtichohradecké nemocnici, jaké alternativni metodyzieaji porodni asistentky
v jindtichohradecké nemocnici a jaké jsou moznosti altemmigh metod na porodnim
séle v jindichohradecké nemocnici? Tyto vyzkumné otazky byigteny za pomoci
analyzy dat ve vyzkumnéasti bakal&ské prace a jsou v sumarpéch tabulkach
rozhovof.

Bakal&ska prace by mohla do budoucna byt profjettbhradeckou nemocnici
piinosem k orientaci, o jaké alternativni metodhém porodu maji rodky zajem.
Dale ziskana data mohou byt pr&&pa pro studenty, ktiestuduji na Zdravothsocialni
fakult¢ a také porodnim asistentkam, které maji zajemesradtivni metody v fibéhu
porodu.

Frederick Leboyekika ,Privést na set ditt znamena vykoupat se v pramenu
Zivota“, nebd tehotenstvi a porod kazdou Zenu ént) ta poté mnohem lépe rozumi

Zivotu.
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8. KLi COVA SLOVA

Alternativa
Aromaterapie
Hydroanalgezie
Maséaz

Metoda

Poloha

Porod
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9. PRILOHY

Priloha 1: Dotaznik
Ptiloha 2: Rozhovor
Priloha 3: Alternativni polohyd&hem prvni doby porodni
Ptiloha 4: Alternativni polohyd&hem druhé doby porodni
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P¥iloha 1 : Dotaznik

Dobry den, jmenuji se Andrea Zwettlerova a jsendetitkou fetiho r@&niku oboru
porodni asistentka na Zdraveteocialni fakuk v Ceskych Budjovicich. V sogasné
doke piSi bakaléskou praci na témgZijem a vyuZiti alternativnich metod za
porodu®, touto cestou bych Vas & pozadat zda-li byste mi pomohly zcela
anonymm zpracovat vyzkumnotést mé prace pomoci tohoto dotaznikékui

Andrea Zwettlerova
ZwettlerovaA@seznam.cz
723 01 38 45

Prosim o zakrouzkovani vzdy jen jedné odgofneni-li uvedeno jinak)

1) Kolik je Vam let?

a) 15-20
b) 21 -25
c) 26-30
d 31-35
e) 36-40
2) Jaké mate nejvysSi dosazené vddni?
a) zakladni
b) vyucena

c) stredni odborna skola s maturitou
d) vySSi odborna Skola

e) vysoka Skola

f) jiné......

3) Po kolikaté budete rodit?
a) poprvé
b) podruhé
c) poteti
d) poctvrté a vice

4) NavS€vovala jste predporodni kurz?
a) ano
b) ne

5) V ¢em vidite prinos predporodniho kurzu?



6) PovaZujete za dlezité mit u sebe Bhem porodu nékoho blizkého?
a) ano
b) ne
C) nevim

7) Koho si prejete ze svych blizkych i porodu?

a) otce ditte Pr@&?..cccceeeeieiiiieiiiiiiieeen
b) svou matku PRSP,
C) sestru 05 2T
d) kamaradku 0] (3 g
e) dulu PrE&?.ccceeiiiiiiiiieeeee e
f) nékoho jiného PrO? .o
g) nepeji si nikoho PIrO?. .

8) Vite co jsou alternativni metody za porodu?
a) ano
b) ne
c) nepgemyslela jsem o tom

9) Alternativni metody za porodu jsou:
a) metody, kdy mame vzdy &itou moznost §aké volby
b) metody, kdy pouzivameshem porodu pouzetpodni poniicky a material
c) metody, i kterych porod probiha v domacim priesti



Pokud jste prvorodka pejdete prosim na otazku 12.
10) Co jste u Fedchoziho porodu z nasledujicich metod vyuzila?
Zde mate moznost volby uvést vice odilbv

a)
b)
C)
d)
e)
f)
9)
h)
1)
)
K)
)

m)
n)
0)
p)

moznost volby polohy

pouziti gymnastického rée

vodni lazé

masaz kizové oblasti

tepla sprcha

doprovod u porodu

porod do vody

moznost vlastni hudby

porod na porodni st@ke

vyuziti vonnych esenci (aromaterapie)

moznost volby zda chci nebo nechci provéstiitabtraze

moznost volby zda chci nebo nechci klyzma (vpravekitiny konénikem do
tlustého gteva)

moznost volby zda chci nebo nechci oholit genital

moznost volby filoZeni ditte na icho matky bezprogtdre po porodu

Zadnou z vySe uvedenych

11) O jaké alternativni metody k&hem porodu byste n&la zajem?
Zde mate moznost volby uvést vice odjabv

a)
b)
C)
d)
e)
f)
9)
h)
1)
)
K)
)

m)
n)

0) j

p)

moznost volby polohy

pouziti gymnastického rée

vodni lazé

masaz kizové oblasti

tepla sprcha

doprovod u porodu

porod do vody

moznost vlastni hudby

porod na porodni st@ke

vyuziti vonnych esenci (aromaterapie)

moznost volby zda chci nebo nechci provéstiitabraze

moznost volby zda chci nebo nechci klyzma (vpravekitiny konénikem do
tlustého gteva)

moznost volby zda chci nebo nechci oholit genital

moznost volby filoZeni ditte na icho matky bezprogtdre po porodu

Zadnou z vySe uvedenych



12) Zjist'ujete si informace o alternativnich metodach, kterge mozné vyuzit

béhem

porodu?

a) ano
b) ne

13) Odkud jste ziskala informace o alternativnich ratodach?
Zde mate moznost volby uvést vice odildv

a)
b)

Pokud

od svého praktického Zenského li&ka

od porodni asistentky, ktera pracuje na porodnissaemaocnici

v Jindichow Hradci

od porodni asistentky, ktera pracuje u mého priékio Zenskeho léka
z predporodnich kuri

z odbornych knih

Z internetu

od kamaradky

jiny zdroj ..........

jste prvorodka pejdéte prosim na otazku 17.

14) V jaké poloze jste porodila Bhem predeSlého porodu?
a) vleZe na zadech
b) vleze na boku
) na vSechityiech
d) na porodni stalce
e) ve depu
f) ve stoje s oporou
gyvijiné ............

15) V jaké poloze byste cltéla dét’atko privést na s¥t?

a)
b)
c)
d)
€)
f)
9)

vleZze na zadech
vleZze na boku

na vseclttyrech
na porodni stotice
ve depu

ve stoje s oporou
vVijiné .............

16) Prejete si proveést episiotomii (nagih hraze)?
a) ano
b) pouze pokud to bude nutné

c)

rezolutré ne

d) je mito jedno



17) Prejete si, aby Vam bylo provedeno v ramci¥edporodni pFipravy
a) oholeni hraze l.ano 2.spite 3.spiSe ne 4.ne 5.nevim
b) podani klyzmatu(klystyr) 1l.ano 2.spiSe ar®spisSe ne 4.ne 5.nevim

18) Porodni plan je:
a) seznam ukdi, ktery vyjaduje p‘ani a postoje rodky k porodu a p& o
miminko
b) seznam uUkdi, které si rodika v ptibchu porodu nefeje
c) seznam ukdi, které rodika v pfibchu porodu vyzaduje
d) nevim

19) Méate vypracovany swj porodni plan s sebou k porodu?
a) ano
b) ne

Pokud jste nafedchozi otazce odpéela NE pejdete prosim na otazku 23.
20) Na zaklad ¢eho jste vypracovala sij porodni plan?
Zde mate moznost volby uvést vice odfutiv
a) na dopordeni svého praktického Zenského ligka
b) na dopordeni porodni asistentky zgdporodnich kur
c) na dopordeni porodni asistentky, ktera pracuje na porodwille s nemocnici
v Jindfichowé Hradci
d) na dopordeni, které jsem siipéetla v odbornych knihach
e) na dopordeni, které jsem siipéetla na internetu
f) na dopordeni od své kamaradky

) S

21) Je pro Vas dilezity pohyb béhem I. doby porodni (Je doba, ktera z&ina
pravidelnymi d éloznimi stahy a korti rozvinutim délozniho hrdla)?

a) velmi nedilezity

b) nedilezity

c) dulezity

d) velmi dilezity

22) Mate zajem o pouziti vody Bhem porodu tzv. ,Hydroanalgézii“?
a) ano mam o vodni lazeve varg
b) ano mam o teplou sprchu
C) ne nemam
d) nepgemyslela jsem o tom



23) Absolvovala jste prohlidku porodniho salu v nemcnici v Jindfichové Hradci?

a)
b)
c)

Pokud

ano
ne
nemam na téas

jste nafedchozi otazce odpédela NE pejdete prosim na otazku28.

24) Jakeé alternativni metody nabizi porodni sal vemocnici v Jindfichové Hradci?
Zde mate moznost volby uvést vice odjlbv

a)
b)
C)
d)
e)
f)
9)
h)
1)
)
K)
)

m)
n)
0)
p)
a)

moznost volby polohy

pouziti gymnastického rée

vodni lazé

masaz kizové oblasti

tepla sprcha

doprovod u porodu

porod do vody

moznost vlastni hudby

porod na porodni st@kce

vyuziti vonnych esenci (aromaterapie)

moznost volby zda chci nebo nechci provéstiitabtraze

moznost volby zda chci nebo nechci klyzma (vpravekitiny konénikem do
tlustého gteva)

moznost volby zda chci nebo nechci oholit genital

moznost volby filoZeni ditte na icho matky bezprogtdre po porodu

Zadnou z vySe uvedenych
nevim

25) Jste s touto nabidkou spokojena?

a)
b)
c)
d)

velmi nespokojena
nespokojena
spokojena

velmi spokojena

26) Prc¢ jste si vybrala pro svij porod nemocnici v Jindfichové Hradci?
Zde mate moznost volby uvést vice odgtiv

a)
b)
c)
d)
e)

f)

mam dobré zkuSenosti zquleSlého porodu

libi se mi moderni pro&tdi porodnice

kvili laskavému personalu

kvili geografické dostupnosti

mam prostor si zde &it, jak bude nij porod veden
nevim



Pt¥iloha 2 : Rozhovor

Rozhovor pro porodni asistentky
1. Kolik je Vam let?
Jaké mate nejvyssi dosazenédadi?
Kolik let méate praxe?
Jaky mate nazor na alternativni metody za porodu?
Co je podle Vaseho nazoru alternativa v porodrctvi
Myslite si, Ze méate u Vas na porodnim séle ped&ly k alternativnimu porodu?
Jaké mate moznosti z alternativnich metod za p&odu

O jaké alternativni metody maji Zeny ve Vasi porodmej\wtsi zajem?

© © N o 00 b DN

Snazite se vzdy vyhévpranim rodéky?
10.Jaky méte nazor na prov#d epiziotomii?
11.Co si myslite o0 masazi hraze?
- ma rejaky efekt
- mavyuziti
12.Které z alternativnich metod byste si §edtala provadt ve VaSi porodnici?
13.Jaky méate nazor na..................... v porodiifcty
- Aromaterapii
- Muzikoterapii
- Hydroterapii
14.Jaky vidite pinos...................... pro porod?
- Aromaterapie
- Muzikoterapie
- Hydroterapie
15.Jaky mate nazor n&ippmnost osoby blizkéfpporodu?
- otec ditte
- matka rodiky
- sestra rodiky
- kamaradka rodky

- dula



16.Jaky si myslite, Ze to m&ipos pro:

- Rodicku

- Porodni asistentku

- Doprovod
18.Jaky mate nazor na porodni plan?
19.Co si myslite o komzumaci jidla a pitthem porodu?
20.Nabizite rodikam gredporodni fipravu?
21.Jaky méate nazor nagdporodni kurzy pro rotky?
22.Jaky méate nézor na:

- holeni pubického ochlupeni
- aplikaci klyzmatu

23. Jaké polohy dopadtwjete rodékam v prvni dob porodni?
24.Kterou polohu nejvice vyuZivatehem druhé doby porodni?
25.Kterou polohu preferuji ve druhé doporodni rodiky?
26.Kterou polohu rodikam dopordujete ve druhé daporodni?
27.Se kterou alternativni metodoghem porodu nesouhlasite?
28.Je rekterd alternativni metoda pro rokly negijemna?
29.Mate zkuSenosti s dulodigorodu? Poku@no jaké?
30.Kolikrat jste se s dulou za svou praxi setkala?
31.Myslite si, Ze maji duly dostajici vzclani?
32.Myslite si, Ze je dula pro ratku béhem porodu finosem?

33.Jaky mate nazor na moznosti prohlidek Vaseho pdénodsalu?



Priloha 3 : Alternativni polohy béhem druhé doby porodni

Boc¢ni poloha k tlgeni Polobok

G

Sed v pedklonu s oporou  Sed wgaklonu s oporou  Sed vguklonu s oporou

S
g

Sed v pedklonu s oporou




Stoj wgdklonu s oporou

Klek vipdklonu s oporou

Klek v predklonu s oporou



Otewena koleno-prsni poloha

Asymetricky sed Asymetricky klek

Zdroj: http://www.rodina.cz/clanek%205876.htm — (Pdohy pii porodu 11.)
4.5.2009



