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Abstrakt vSJ: Cielom prehladove; bakalarskej prace bolo sumarizovat aktudlne
dohl'adatel'né publikované poznatky o problematike vyznamu psychoprofylaktickej priprave na
porod, jej vyznam pri znizeni strach pocas porodu, ziskanie sebaddvery a sebakontroly ako aj
ziskanie vedomosti o nemedikament6znych moznostiach tlmenia bolesti a vplyv na uspesné
dojCenie. Relevantné dokumenty pre tvorbu tejto prace boli dohladané v elektronickych
vedeckych databazach EBSCO, PubMed, ProQuest, GoogleScholar. Hlavny ciel je
rozpracovany do troch Ciastkovych cielov.
Prvy ciel’ bol zamerany na problematiku strachu z porodu ziskania sebakontroly pocas porodu.
Vysledky studii poukazuju na vyznam kurzov psychoprofylaktickej pripravy ako aj pozitivne
ovplyvnenie strachu poc¢as porodu.
Druhy ciel’ bol zamerany na dostatocné ziskanie informécii o nemedikament6znych metddach
zvladnutia bolesti. Stadie dokazuju, Ze absolvovanie kurzov, zeny nau¢i nemedikamentozne
techniky zvladania bolesti.
Treti ciel’ bol zamerany na uspesnost’ dojCenia u zien, ktoré absolvovali psychoprofylakticku
pripravu na porod. V §tudiach bol tento problém malo rozpracovany.
Dohl'adané poznatky moézu sluzit' ako podklad pre Studentov pdrodnej asistencie, tiez ako
platforma pre porodné asistentky, ktoré sa v ramci svojej praxe moézu zamerat’ aj na dolezitost’

a vyznam vedenia psychoprofylaktickych kurzov na porod. Praca by tiez mohla sluzit ako



urcita motivacia zien vyhladat kurzy psychoprofylaktickej pripravy na pdrod vedené
erudovanymi porodnymi asistentkami.

Abstrakt v AJ: Theaim of Dbachelor’s thesis was to  sumarize actual  and
published insights about the issue of meaning of psychoprophylactic preparation for delivery ,
it’s importance in decreasing of fear during the birth, gaining the selfconfidence and
selfcontrol, as well as obtaining the knowledge about nonmedical possibilities of
relieving the pain and it’s influence on succesfull breastfeeding.
Relevant documents for creating this thesis was found  in  electronic scientific databases
EBSCO, PubMed, ProQuest Google Scholar.

The main goal is divided into three partial goals. In the first goal, we focused on issue of
the fear from the delivery and gaining the selfcontrol during the delivery. The studies point
on the meaning of psychoprophylactic courses, as well as on the elimination of
the fear from the delivery.

The second goal was pointed on getting sufficient informations about nonmedical methods of
pain handling. Studies shows,

that passing the courses teach the women nonmedical techniques of painhandle.

The third goal was focused on the succes of breastfeeding in women,
who went through psychoprophylactic course for delivery. This issue has been little debated in
the performed studies.

The knowledge which has been found, could serve as a basis for the students of midwifery, as
well as for midwifes, who canfocuse on the importance and meaning of
psychoprophylactic courses for delivery in their own practice. This thesis can also serve as
a motivation for the women to search for psychoprophylactic courses for delivery leaded

by erudite midwifes.
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Uvod

Porod je jednym z najvynimocnejSich a najdolezitejSich zazitkov v zivote Zeny.
Spokojnost’ so zazitkom z pdrodu je nielen ukazovatelom kvality porodnej starostlivosti, ale
ma vplyv aj na zdravie a pohodu Zeny a jej novorodenca. (Akca, et al, 2017 s. 1127-1133)

Edukacia spravania sa pri porode je dolezitou sucastou predpdrodnej starostlivosti,
realizovana v kurzoch predporodnej pripravy na celom svete. Cielom kurzov je posilnit
postavenie buducich rodiciek. Naucit ich prijimat’ individualne rozhodnutia v danej situacii.
Vo vyspelych krajinach su planované kurzy poskytované poskytovatelmi zdravotne]
starostlivosti v individudlnom alebo skupinovom prostredi. V menej vyspelych Castiach sveta
su hlavnymi odovzdavatel'kami vedomosti o porode matky tehotnych zien. (Hatamleh, et al,
2019 s. 23-29)

Poskytovanie predporodnej starostlivosti a vzdelavania ma klaCovy vyznam pri
otakavani zien od porodu a pomaha im prehibit si schopnosti zvladnut’ porod a prichod dietat’a.
Autorky naznacuju, ze vo vzt'ahu k zvladaniu bolesti alebo pocitov uzkosti zeny mézu mat’ zisk
z prenatalnej podpory pri rozvijani stratégii zvladania porodu. "Pocit bezpecia", "nepretrzita
podpora" a "pozitivny pohlad a akceptacia bolesti" st kluCovymi prvkami na zlepSenie
schopnosti zien vyrovnat sa s porodom. (Borrelli et al, 2018 s. 39-45)

Uspesnému zvladnutiu poérodu napomaha okrem iného aj vela psychologickych
procesov. Jeden z tychto ddlezitych procesov je sebakontrola pocas porodu. Podl'a Banduru
(1977, 1982) su socialne a seba regulacné zrucnosti a viera vo vlastné schopnosti nevyhnutnymi
zlozkami seba uplatnenia. K zvySeniu seba uplatnenia su potrebné Styri zlozky: zvySenie
vedomosti a pochopenie problému, rozvoj suvisiacich seba regulaénych zru¢nosti, zlepSenie a
zvladnutie prislusnych seba regulacnych zru¢nosti a socialna podpora na osvojenie si novych
zruénosti a ich udrzanie. Pripravu na porod v tychto suvislostiach mézeme teoreticky
zdovodnit', ako Co najlepsie zvysit seba porodni kompetenciu. (Howarth, 2017 s. 100-105)

Predpdrodnych kurzoch Zzeny ziskavaju konkrétne informécie o priebehu porodu.
V kurzoch sa dozvedia ako zvladat porodnu bolest pomocou liekmi ale tiez ako umiernit
bolesti prirodzenymi metoédami. Okrem fyzickej pripravy je dolezita starostlivost o duSevnu
stranku zeny - pozitivnhe mysliet, vzbudit doveru samej sebe, zmiernit' strach pdrodu.

(Prochadzka, et al., 2020)



Hlavnym ciel'om bakalarskej prace bolo predlozit’ a sumarizovat’ aktualne dohl'adatelné
Studie zamerané na vyznam psychoprofylaktickej pripravy zien na porod.
Hlavny ciel je rozpracovany do troch ¢iastkovych cielov:

Ciel cislo 1 zamerat’ sa na problematiku strachu ziskania sebakontroly pocas porodu.
spojené so strachom pocas porodu.

Ciel ¢islo 2 ziskat’ informéacie o nemedikamentdznych metodach zvladnutia bolesti.

Ciel ¢islo 3 bol zamerany na sme uspesnost’ dojCenia u zien, ktoré absolvovali

psychoprofylaktickt pripravu na porod.

Pri tvorbe cielov bakalarskej prace a ziskanie zakladnych informécii bola pouzita vstupna
literatara:

BASKOVA, Martina. 2015. Metodika psychofyzické pripravy na porod. Pielozil
Ludmila Micova. Praha: Grada Publishing. ISBN 978-80-247-5361-4.

BINDER, Tomas. 2011. Porodnictvi. Praha: Karolinum. ISBN 978-80-246-1907-1.

HUDAKOVA, Zuzana a Maria KOPACIKOVA. 2017. Priprava na porod: fyzickd a
psychickd profylaxe. Praha: Grada Publishing. ISBN 978-80-271-0274-7.

PROCHAZKA, Martin. [2020]. Porodni asistence. Praha: Maxdorf. Jessenius. ISBN
978-80-7345-618-4.



1  Popis reSerSnej ¢innosti
V nasledujicom texte je podrobne popisany proces reSersnej ¢innosti, podl'a ktorého boli

vyhladavané overené zdroje k tvorbe tejto prace.

ALGORITMUS RESERSNEJ CINNOSTI
g
KRITERIA VYHIADAVANIA:

Krlucové slova v SJ: pdrod, tehotenstvo, priprava na porod, strach, kurzy pripravy na pérod

Krluadové slova v AJ: parturition, pregnancy , prenatal education fear, childbirth preparation

classes

Jazyk: slovensky, anglicky

Obdobi: 2016 - 2022

Dalsie kritéria: recenzované periodika, plné texty
3

DATABAZA:
EBSCO, PubMed, ProQuest GoogleScholar

g
Vyhl'adanych 206 ¢lankov

g
VYRADOVACIE KRITERIA:
Duplicitni ¢lanky
Kvalifikacni prace
Clanky, ktoré nesplnili kritéria
Clanky nezaoberajiice sa danou témou

3
SUMARIZACIA VYUZITYCH DATABAZI A DOHLADANYCH DOKUMENTOV
EBSCO
PubMed
ProQuest

Google Scholar



SUMARIZACIA DOHCADANYCH PERIODIK A DOKUMENTOV

Midwifery

Women and Birth

Archives of women's mental health
Sexual & Reproductive Healthcare
MATERNAL-FETAL MEDICINE
Journal of Perinatal Medicine
BMC Pregnancy and Childbirth
Evidence Based Care Journal
CrossMark

NorsingOpen

Mater Sociomed

4

8 clankov
2 ¢lanky
2 ¢lanky
3 clanky
2 Clanky
1 ¢lanok
3 ¢lanok
1 ¢lanok
1 ¢lanok
1 ¢lanok

2 ¢lanok

Pre tvorbu teoretického ¢lanku bolo pouzitych 26 dohl'adanych ¢lankov, 4 knizné

zdroje
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2 Historia psychoprofylaktickej pripravy

Literarne zdroje uvadzaju, ze v minulosti rodiace zeny pocitovali menej bolesti pri
porod ako v dnesnej dobe. Pre zdravé a normalne vyvinuté Zeny je tehotenstvo a porod
fyziologicky dej no zaroven je aj zdtazou pre organizmus zeny. Za menej bolestivy porod
uvadzaju fakt, ze zeny tazko pracovali a porodné bolesti nemuseli byt chapané v dneSnych
suvislostiach. Priprava zien na porod vznikla ako jedna z metod porodnej analgézie, zmyslom
bolo znizit' pérodnu bolest. (Hudakova, Kopacikova, 2017).

V stredoveku sa pocas porodu vyuzivali rozne ritualy, ktoré mali matke ul'ahcit’ porod.
V Tibete bol sucast'ou pérodu aj otec, ktory mal pomahat’ rodicke, pri porode recituje mantry
a ak sa vyskytnu problémy, moéze poziadat o pomoc lamu- tibetského duchovného. Po pérode
ostava dieta niekolko dni v bezprostrednej blizkosti matky a otec sa stara o domacnost.
(Hudakova, Kopacikova, 2017)

Hypnosugestivna metdda sa vyvijala uz vroku 1833 z pokusov vedenia porodu
v hypnéze. V 20. rokoch 20. storo¢ia sa vo vacSom rozsahu zaviedol hypnoézu do pdrodu
nemecky Ottinger v Heidelbergu. InSpirovali ho rusky psychiatri, ktori zacali pouzivat
psychoterapeuticki metddu bezbolestného poérodu. Jej principom bolo naucit zeny vnimat
myslou iné vnemy cCasti tela atak ignorovat porodné bolesti. Tito psychiatri vychadzali z
Pavlovovho poznania o podmienenych reflexov. Hovoria, ze bolest nie je spdsobena len
priamym drazdenim ale aj samotny strach ¢i negativne emocie vyvolavaju bolest. (Hudakova,
Kopacikova, 2017)

Anglican Grandtly Dick Read pri pozorovani spravania zien pri porode, prisiel na
skutocnost, ze uz samotny strach z porodu predlzuje samotny porod. Podl'a Dicka- Reada
bludivy kruh strach- uzkost- napitie aktivuje vegetativny systém, jeho sympaticku ¢ast' ¢coho
dosledkom je neprekrvenie tkaniv a vznik bolesti. (Baskova, 2015).

Vo svojej knihe Porod bez strachu — relaxacné techniky vysvetluje zakladny
mechanizmus syndromu strach- napétie- bolest. Tiez kritizuje zasahovanie lekarov do
porodného deja, vyzdvihuje ddlezitost’ spravnej relaxacie, dychanie mimo a pocas kontrakcie.
(Hudakova, Kopacikova, 2017)

Dick Read je povazovany za zakladatel'a zapadoeurdpskeho smeru pripravy k porodu.
Neskor v roku 1974 francuzsky porodnik Frederik Leboyer vo svojom diele Porod bez nasilia
kritizuje sucasny spdsob porodnickej starostlivosti plného stresujicich podnetov na zenu, plod

a a] novorodenca. Popisuje hlavné zasady, ktoré rozdelil na Cast’ porodnicku, ktora zahriuje
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pripravu zeny na porod. Neodporuca aplikaciu liekov, na strane druhej popisuje, ze na porodne;
sale by malo vladnut ticho, doraz kladie na trpezlivost a sustredenost’. Po porode by sa dieta
malo uchopit’ v podpazusi a ulozit’ na brucho matky a nechat’ dotepat’ pupocnik. Druha Cast je
neonatologicka, v ktorej kladie doraz, ze dieta sa nema stimulovat, ma sa len pozorovat
spontanny zaciatok dychania a odporaca len, aby ruky matky masirovali zadok dietata. Po
dotepani pupocnika sa oddeli od matky a ponori sa do vanicky s teplou vodou tu zostane do
uplného uvolnenia a az tak sa zabali do vyhriatej osusky a opat’ sa polozi matke na brucho.
Zdoraztiuje potrebu systému roaming-in. (Binder, 2011)

Pokracovatel'om idey Leboyera je Michel Odent, ktory metodu modifikoval a sustredil
ju na principe instinktivneho chovania. Je aj autorom myslienky hydroterapie v prvej dobe
porodnej a pérodu do vody. (Baskova, 2015)

Odentove zasady su:

- kontakt personalu a matky uz pocas tehotenstva

- intimne kl'udné prostredie, ticho, teplo, pritmie

- minimalne zasahy pocas porodu

- nechat rodiCku spontanne sa spravat napr. kricat, plakat, byt hlucnd a rodit
v akejkol'vek polohe

- porodnik ma diet’a len zachytit’ aby nespadlo. (Baskova, 2015)

Z vychodu z vtedajSieho Sovietskeho zvdzu prichaddza systém predporodnej pripravy
nazyvany psychoprofylaxia. Tento systém oslovil Ferdnanda Lamaze, ktory ho mierne upravil
azaCal Sirit v zapadnej Eurdpe. Odporuca nacvik povrchného a zrychleného dychania
a pouziva relaxa¢né metody. (Binder, 2011)

V 50. A 60. rokoch 20. storo¢ia vSetky gynekologické Casopisy zapadného aj
vychodného sveta boli zaplnené skvelymi ucinkami Lamazove] metody. Lamaze svoje
vysledky v roku 1955 publikoval. Jeho vysledky boli tak zéavratné, Ze na prvom svetom
kongrese psychomotorickej gynekologie a porodnictva sa vSetky prednasky tykali pripravou
tehotnych Zien k porodu, okrem jednej, preto v roku 1960 Ceska gynekologicka a pérodnicka
spolo¢nost” usporiadala celostatnu konferenciu na tuto tému. (Kuzelova, 2003)

Za oceanom kanadsky fyziolog Melzack v sedemdesiatich rokoch 20.stororcia sa zacal
zaoberat’ porodnou bolestou. Porodnu bolest zacal merat’ svojim vlastnym dotaznikom.
Vyhodnotenim dotaznika zistil, Ze porodna bolest’ sa radi k najvac¢§im bolestiam a prezivanie

bolesti zien sa lisia. Pozoroval aj vyznam pripravy zien na porod a jej analgeticky ucinok.

12



Vysledkom bolo poznanie, ze zenu je potrebné pripravit' i na mozné komplikacie a rieSenie
tychto komplikacii, porodné operacie a nie len na fyziologicky porod. Pozorovanie ho priviedlo

k poznaniu, Ze pri pritomnosti otca, matka pocituje bolest intenzivnejSie. (Baskova, 2015)
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3  Koncepcia prenatalnej starostlivosti a psychoprofylaktickej
pripravy na porod

Koncepcia primarnej zdravotnej starostlivosti vychadza z filozofie zdravia a z
holistického pohl'adu na ¢loveka ako na bio-psycho-socialnu bytost’, ktora funguje v interakcii
srodinou. V prenatalnej oSetrovatel'skej starostlivosti hrava doleziti ulohu komplexna
a efektivna psychoprofylakticka priprava, ktora je predpokladom zvladnutia fyziologického
tehotenstva a fyziologického pdorodu. Poziadavky tehotnych zien a individualizované ponatie si
vyziadali zmenu v pristupe k tehotnym zenam a ich rodinam, preto moderné prenatalne kurzy
rozS§irili svoje ciele.

Ciele prenatalnych kurzov

Vytvarat vnutromaternicovy vztah s prenatalnym dietat’om.
Identifikovat komplikacie a redukovat’ ich.

Vyuzit nefarmakologické techniky na redukciu porodnych bolesti.
Vyuzit farmakologicku analgéziu na redukciu porodnych bolesti.
Znizit poporodné komplikacie.

Pripravit oboch rodi¢ov na rodi¢ovstvo (Hudakova, Kopacikova, 2017)

Psychoprofylakticka priprava na porod sa radi k psychologickym metdédam pdrodnickej
analgézie. Jej ulohou nie je odstranenie bolesti po€as porodu ani komplikacie porodu ale naucit’
bolesti zvladat. Ulohou psychickej pripravy je informovat tehotné Zeny aich partnerov
o tehotenstve, porode, Sestonedelia, rodiovstva ako aj starostlivosti o diet'a, ¢cim by sa mala
zvySovat' ich sebadovera. KoneCny ciel je eliminovat strach auzkost zneistoty atym
predchadzat’ komplikaciam z nevedomosti a strachu. (Baskova, 2015)

Fyzicka priprava prebieha cielavedomym tréningom jednotlivych svalov anéacvik
relaxaCnych technik na zvladnutie zatazovych situacii. Tehotné by sa mali naucit pochopit’
a akceptovat’ bolesti pri porode ako sucast’ porodu. Nacvik jednotlivych typov dychania pre
jednotlivé fazy porodu a spravne tlacenie prebieha pod vedenim porodnej asistentky. (Baskova,
2015)

Zeny sa vzdy neformalne pripravovali na pdrod, najmé prostrednictvom socialnych
kontaktov s inymi zenami. Formalne programy vzdelavania k porodu su novsim fenoménom.
Tie ziskali na popularite v 60. rokoch 20. storo¢ia so zameranim na prirodzené porodné metody,
aké propaguje napriklad Lamaze. Odvtedy sa pocas porodu Coraz viac podavaju medikamenty

aj myslienka pérodnej pripravy sa viac zameriava na pripravu zien na medikamentdzny porod,
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ktory pravdepodobne zaziji. V suvislosti vysoko medikamentdznej kultiry v porodnej
starostlivosti Lothianova uvadza, 7e: "Porodna asistencia je velmi dolezita. Ulohou porodnej

asistentky je zmenit myslenie zien, a tym v kone¢nom dosledku zmenit aj porod". (Davis et al,

2019)
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4  Vyznam psychoprofylaktickej pripravy

Normy Svetovej zdravotnickej organizacie (WHO) odportcaju, aby kazda tehotna zena
dostala psychoprofylaktick pripravu, ktora posilni jej schopnost’ porodit. Kungwimba et al
navrhli uspokojit’ potrebu poskytovania konkrétnou fyzickou, emocionalnou a informacnou
podporou zenam pred porodom. (Munkhondya et al, 2020 s. 1-12)

Martina BaSkova vo svojej praci uviedla ciel zmapovanie informovanost’ a spokojnost’
so psychoprofylaktickou pripravou tehotnych zien. Vyskum poukazal na rozdiel vo
vedomostiach, postojoch, zrucnostiach tehotnych zien v rdéznych vekovych kategoriach.
Vysledky poukazali na vyznam pripravy pred porodom. Vyskyt neziaducich poérodnych
komplikacii sa uprvorodiCiek neredukuje. Vyskum poukazal na potrebu zvySenia
informovanosti 0 moznostiach absolvovania psychoprofylaktickej pripravy a spolupracu medzi
porodnicami a poskytovatelmi psychoprofylaktickej pripravy. Zo ziskanych vysledkov
konStatuje, ze psychoprofylakticka priprava je neodlucitelnou sucastou prenatalnej
starostlivosti. Ciel'om je cielavedoma priprava zeny na zmeny v organizme pocas tehotenstva,
mechanizmus pdrodu a priprava na porod. Jej integralnou sucastou je aj zameranie sa na
problematiku Sestonedelia, vyznam dojCenia a spravnu starostlivost o dieta. (Baskova,
Struhérova, 2021)

Zeny by si mali byt vedomé, Ze pri pérode majii emocionalnu a fyzicka podporu, ktoru
im poskytne porodna asistentka a ta im pomodze dosiahnut' porod podla ich predstav. Tieto
informéacie by Zeny mali ziskat poCas predporodnej pripravy. (Lally et al, 2014)

Hlavnymi faktormi suvisiacimi so spokojnostou s poérodom je sebakontrola, splnenie
oc¢akavani tykajucich sa porodu a porodnej Cinnosti, kvantita podpory zo strany poskytovatel ov,
kvalita vztahu medzi poérodnikmi a pacientkou, ufast na rozhodovani a pritomnost
podporujuceho partnera na porodnej sale. Uvadza sa, ze aj PFP zlepSuje spokojnost’ zien tym,
Ze im pomaha mat’ realistické oCakéavania od porodu a uci ich udrzat’ si kontrolu pocas porodu.
(Akca, et al, 2017 s. 1127-1133)

Dilek Sarpkaya so svojim timom odbornikov v roku 2018 spracovali vyskum, ktorého
cielom bolo zistit' vplyv pripravy na pdrod v tehotenstve na strach z porodu. Realizovali ju ako
kvaziexperimentalna/nerandomizovana a prospektivnu §tadiu. Cielom bolo zistit' konkrétny
vplyv pripravy na porod na strach z porodu. Stidia sa realizovala v najvaésej sukromnej
nemocnici s kapacitou 500 16zok v Severnom Cypre. Respondentky boli prvorodicky medzi

28.- 32. tyzdiom tehotenstva vo veku 18 az 35, v pocte 108 zenami, kde 54 bolo
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v experimentalnej skupine a 54 kontrolnej skupine. Dalsie kritérium pre experimentalnu
skupinu bolo absolvovanie teoretickej Casti kurzu psychoprofylaktickej pripravy na porod
a absolvovanie aspoi 75% lekcii tehotenského cvicenia. Teoretickii pripravu a program
tehotenského cvicenia viedla ¢lenka vyskumného kolektivu, ktora je Specialistka zenské zdravie
a poOrodnu asistenciu ma certifikat na vedenie kurzov programu pripravy na pdrod
a tehotenského cvicenia. Odbornici zistili, ze experimentalna skupina mala pred tréningom
strednti uroven strachu z poérodu a po tréningu nizku arover strachu z poérodu. Zistilo, ze
experimentalna skupina bola v porovnani s kontrolnou skupinou pozitivne ovplyvnena
tréningom, pokial’ ide o strach z pérodu. Program pripravy na pérod mal pozitivny vplyv na
strach z porodu. Na zaklade vysledkov S§tidie vyskumnici odporucaju, aby programy
psychoprofylaktickej pripravy na porod boli poskytované porodnymi asistentkami vo verejnych
a sukromnych nemocniciach na Severnom Cypre systémovo a dobre planovane ako sucast
rutinnych sluzieb predpdrodnej starostlivosti. Tiez ako odporucanie pre prax zo Studie tiez
navrhuju, Standardizovat’ tréningové programy. (Sarkaya Guder Dilek, 2018)

Anna Howarth s kolektivom vyskumnikov vo svojej Studii zistili, ze ¢im nizSia je
sebadovera tym vyssi je strach z porodu a bolesti pri pérode. Zistilo sa, ze sebaddvera sa da
ziskat’ navstevou psychoprofylaktickej pripravy. (Howarth, 2019 s. 100-105)

Odbornici pod vedenim David Yohai vo svojej vedeckej prierezovej Studii, porovnavali
vysledky zien, ktoré navstevovali kurzy pred poérodom a zeny, ktoré tieto kurzy neabsolvavala.
Metoda Studie bol rozhovor po porode, v ktorom zeny hodnotili svoj pdrodny zazitok
a zhodnotili doj¢enie. Vedomosti ziskané v kurzoch mali pozitivny vplyv na priebeh pérodu
a vysledky porodu. (Yohai et al,, 2018 s. 47-52)

Zrozumitel'nost je kognitivnou zlozkou zmyslu pre koherenciu, ktora sa tyka miery, do
akej jednotlivci vnimaji podnety ako zrozumitelné, usporiadané a predvidatelné, a nie
chaotické. Pre tehotné zeny/pary je I'ahké byt zahlteny narastajucim mnozstvom informacii a
dezinformacii tykajucich sa pérodu, ktoré st dostupné v roznych médiach. Cielom programu
spasonosného vzdelavania o porode je pomoct’ ucastnickam/Ucastnikom zorientovat’ sa v tejto
situacii zlepSenim ich schopnosti identifikovat’ kvalitné informacie a ulahfenim rozvoja ich
vedomosti tykajucich sa tehotenstva, porodu, rodiCovstva a starostlivosti o matku tak, aby
udalosti alebo javy mohli pochopit’ a niekedy aj predvidat’. (Davis et al, 2019)

Utastnicky v nemeckej $tudii autorky Jennifer Nottingham uvadzaju, Ze porod vnimaju

ako zvladnutel'ny a prirodzeny proces. (Nottingham-Jones et al, 2020)
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Schopnost’ zien porodit’ sa dosahuje prostrednictvom pripravenosti na porod, dovery vo
vlastné spravanie a vonkajSej podpory. Na pripravu na porod si potrebné vedomosti o pdrode,
ktoré ziskali na psychoprofylaktickej priprave. Pri priprave na porod je dolezité¢ informovat
zenu otom ¢o modze pri porode zazit, Co je potrebné na psychické a fyzické zvladnutie
prirodzeného porodu. (Zinsser et al, 2021)

Zeny zo $tudie Robab Hassanyadeh pozitivne hodnotili kurzy psychprofylaktickej
pripravy, kurzy boli vel'mi prospesné, to ich iniciovalo k dalSiemu absolvovaniu kurzov.
Odbornici ziskali spatni vdzbu od zien kladenim kontrolnych otdzok. Zber udajov bol
realizovana prostrednictvom hibkovych polo $truktirovanych rozhovorov so zenami 1 mesiac
po porode. Odpovede zien na otazky boli rozsirené tak, ze boli poziadané o blizsie vysvetlenie,
uvedenie prikladov a zddvodnenie svojich odpovedi. Vyskumnik okrem iného pocas rozhovoru
zaznamenaval aj neverbalne Gdaje respondentky ako je ton hlasu, prejavy tvare a gesta. Zeny
uvadzali, ze sa dozvedeli viac o normalnych zmenach a najcastejSich problémoch, ktoré sa
mozu vyskytnut pocas tehotenstva: ,, Vysvetlili mi vac§inu problémov, ktoré som mala pocas
tehotenstva, a naucili ma, ako ich zvladnut’; napriklad mi vysvetlili zapchu a bolesti zaluadka a
sposoby ich zmiernenia. O tehotenstve som toho vel'a nevedela, ale na tychto hodinach som sa
vel'a naucila.“ (Hassanzadeh et al, 2021)

Osem z trinastich zien uviedli, ze rozpoznat priznaky zacinajuceho pdrodu nebolo
tazké, pretoze mali o nich vedomosti z kurzu:

,,Bola som doma, ked’ som citila, Ze mi praskli plodové obaly, no nemala som este vobec bolesti.
Uvedomila som si, ze musim ist’ do nemocnice, pretoze na kurzoch som sa dozvedela, ze pri
odtoku plodovej vody musim ist’ do porodnice.*.

,, Vysvetlili, ¢o robit’, ked sa vyskytne problém v tehotenstve; napriklad povedali, ze ak sa
vyskytnu problémy, ako je prasknutie vaku blan, krvacanie alebo sa znizi intenzita pohybov
plodu, mali by sme ist’ do nemocnice.“ (Hassanzadeh et al, 2021)

Viacsina univerzalnych zdravotnickych organizacii a poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti neustale podporuje predporodnu pripravu, ktora sa oznacuje aj ako "poradne pre
predporodni  starostlivost”, "prenatdlna starostlivost", '"kurzy pripravy na porod",
"predporodnd vychova" a "cielend predporodna starostlivost". V podstate sa pocas
predporodnej pripravy pre primipary aj multipary $pecializovani odbornici v oblasti zdravotne;j
starostlivosti o matku zameriavaju na odovzdavanie prisluSnych vedomosti a usmerneni s

cielom pripravit buduce zeny na proces pérodu. Onchonga vo svojej teoretickej Casti Studie

18



uvadza, ze z dostupnej literatiry najmd vo vyspelych krajinach vyplyva, ze predporodna
priprava ma vyznamny pozitivny vplyv na zdravotné spravanie a pohodu nastavajucich zien.
Tieto Skolenia mali rézne formy vratane telefonickych rozhovorov, struktirovanych osobnych
dialégov, psychoedukacnej skupinovej terapie a poradenstva vedeného pdrodnou asistentkou.
Hoci obavy z porodu su rozne, cielom tychto Skoleni je vzbudit u byvalych rodi¢iek

pripravenost’ a optimizmus, a tym znizit strach z pérodu.(Onchonga et al, 2020)

4.1 Eliminacia strachu z poérodu

Strach predstavuje znacné riziko pre zdravu adaptaciu uz pocas tehotenstva cez pérod
az po obdobie po skoré obdobie po porode. (Ducan et al, 2017 s. 2-17)

Lally vo svojom odbornom clanku uvadza fakt, ze aj Leap a Anderson uznavaju, ze
vacSina buducich mamiciek ma strach z porodnej bolesti. Je potrebné zenu konkrétne
informovat ako dlho trva kontrakcia a jej telo je pripravené produkovat’ hormony, ktoré mézu
zmiernit' bolest, pomdzu jej zvladnut' bolest. Téato informécia moze redukovat jej obavy
z bliziaceho sa porodu. (Lally et al, 2014)

Strach z tehotenstva, porodu a moznych komplikécii po pdrode je Casto sposobeny
nevedomost’'ou rodi¢ov. Vyskyt strachu z porodu u tehotnych zien sa odhaduje na priblizne 20
—25 %, pricom 6 - 10% z nich pocituje vazny strach, ktory narusa ich kazdodenné aktivity, ako
aj schopnost’ vyrovnat’ sa s bolestou pri porode a pérodom vseobecne. (Velagic et al, 2019)

Cielom studie v Irane boli hlavné problémy adaptécia na prvé tehotenstvo na zaklade
socialneho kontextu a kultary. Na zber udajov bola pouzita kvalitativna obsahova analyza,
prostrednictvom nestruktirovanych hibkovych rozhovorov. Ugastnicky uviedli neistotu
spOsobent nedostatocnymi informaciami o porode a financnej istoty pocas tehotenstva. Na
elimindciu strachu a neistoty z porodu vyuzivali rozhovor s lekarom, navstevou predporodného
kurzu alebo vyuzitim skusenosti rodiny. Mnohé zeny, ktoré neboli pripravené na tehotenstvo
neboli pripravené ani na matersku zodpovednost. Studia ukazala, ze poskytovatelia by pocas
tehotenstva mali poskytnut’ pripravu matiek na prijatie tejto novej ulohy alebo zodpovednosti
za nu. (Soltani, et al, 2017 s. 38-43)

Brigita Larsson s kolektivom vypracovala §tidiu pod témou ,,Poradenstvo vedené
porodnou asistentkou prinesie pozitivne pocity a zlepsi déveru v porod.« Stidia bola zostavena
zo Styroch tém, ktoré boli zamerané na:

dolezitost porodnej asistentky
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vzajomny a posiliiujuci dialdég pocas tehotenstva

stratégia zvladania a podpora umoznila pozitivny pérod

pripravenost’ na buduci pérod, myslienky zien na buduci porod. (Larsson et al, 2019)

Tato kvalitativna §tadia skimala ndzory a skusenosti zien s poradenstvom koordinovanym
porodnou asistentkou v suvislosti so strachom zporodu. Zeny uviedli, ze kurzy vedené
porodnymi asistentkami zlepsili ich komfort a umoznili pozitivnejsi zazitok z porodu a kurz
vedené porodnou asistentkou zlepSilo ich presvedCenie o pdrode vdaka informaciam a
vedomostiam. Zeny zazili va&si pocit pokoja a pripravenosti, &o zvysilo toleranciu voéi neistote
spojenej s porodnym procesom. To nasledne pozitivne ovplyvnilo porodny zazitok a v
kombindcii s pocitom bezpecia, spojenym s odbornou podporou pocas porodu, sa zeny citili
posilnené. Pozitivna porodna skusenost posilnila sebavedomie pre buduci porod a strach z
porodu bol opisany ako znizeny alebo zvladnutel'ny. (Larsson et al, 2019)

Iranska studia z roku 2021 uvadza, ze absolventky pripravy na pdrod, ktorych cielom
je poskytnut’ zenam informécie o fazach porodu, fyziologii prirodzeného porodu, rozdielnych
metoddach tlmenia bolesti, neocakavanych vysledkoch, dojCeni arodiCovstve. Jedna z
respondentiek uvadza, ze na kurzoch som sa dozvedela viac o vaginadlnom porode. , Porodné
asistentky hovorili o porode a pochopila som, ze poérodné bolesti sa po jeho zaciatku postupne
zvysuji a kréok maternice sa otvara, aby bol pripraveny na narodenie dietata.“ Zeny boli
informované o moznostiach liecby bolesti, vratane nemedikamentdznej ul'avy od bolesti, ktoré
boli velmi uZito&né pocas ich skutoténého poérodu. Zeny boli informované o metodach
zmierfiovania bolesti pomocou cvienia, dychacich technik a teplého kupela. Zenam boli
predvedené niektoré ul'avové pohyby na lopte, ktoré mozu pomoct lepsie zvladnut pdrodnu
bolest’. (Hassanzadeh et al, 2021)

Dilek Sarpkaya s kolektivom vo svojej §tadii v roku 2018 zistili , ze urovern strachu
zien pred absolvovani pripravy mal strednu uroven strachu a po absolvovani kurzu bol ich
strach z porodu mierny. (Sarkaya Guder Dilek, 2018)

Akca so svojimi odbornikmi suhlasne uvadzaju, ze absolvovanie psychoprofylaktickej
pripravy na porod eliminuje strach z porodu. (Akca, et al, 2017 s. 1127-1133)

Odbornici uvadzaju, ze strach z porodu je ovplyvneny niekol’kymi faktormi ako je vek
matky, nulliparita, uz existujice psychické problémy ale aj nedostatok informacii. Preto

predpokladali a studia to aj potvrdila, ze ucast na psychoprofylaktickej priprave eliminuje
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strach z porodu. Vzdelavanie a dostatok informacii znizuju strach a tizkost’. (Yohai et al,, 2018
s. 47-52)

Seba dovera vo vlastné spravanie posiliiovala zeny pri prichadzajicom porode.
Neerland vo svojom rozbore planu o dévere pre prirodzeny porod napisal: ,,Zeny déveruju
svojmu telu a svojim schopnostiam rodit, ked’ si veria samym sebe.” V zalezitosti psychickej
pripravenosti by mali porodné asistentky podporovat zeny v rozvijani stratégii zvladania
strachu pocas tehotenstva a porodu. Na uspesné zvladnutie pozadovanej situdcie porodu je
potrebné zvladnutie zrucnosti, ako aj presvedcenie o vlastnej sebadovere a sebaistote. (Zinsser
et al, 2021)

Zeny spajali eliminaciu strachu so znalostami varovnych priznakov, ktoré si Ziadaju

pozornost. Respondentky uviedli, ze porozumeli priebehu a jednotlivym dobam vaginalneho
porodu: ,,Na kurzoch som bola informovana o vaginalnom porode, hovorilo sa o spontannom
porode a ja som pochopila, ze porodné bolesti sa po postupne stupiiuji a kréok maternice sa
otvara, ¢im sa pripravuje na narodenie dietata.” (Hassanzadeh et al, 2021)
,,Naucila som sa, ze do nemocnice nemam chodit’ skoro Ze sa nemusim zostat' doma, kym sa
bolest’ nezvysi. A tak som mohla vyuzit ¢as na kupel, pripravit sa, skontrolovat’ veci, zjest
I'ahké jedlo, spokojne pit. Preto si myslim, ze jedlo, ktoré som zjedla, mi dodalo viac energie
pocas porodu.© (Hassanzadeh et al, 2021)

Stadia vo Svédsku potvrdila, Ze niekolko respondentiek, uviedli, Ze pocas kurzov
psychoprofylaktickej pripravy dostali instrukcie, ktoré im pomohli zvladnut' strach. Tieto
inStrukcie boli relaxa¢né cvicenia, dychacie techniky, metody vizualizacie pozitivnych
scenarov alebo spoOsoby, ako zvladat obavy a tizkost. Vd'aka tymto inStrukciam sa zeny citili
sebaistejsie, Co pozitivne ovplyvnilo prezivanie a zvladanie strachu. PoCas absolvovania kurzu
psychoprofylaktickej pripravy pozitivne ovplyvnenie strachu, bola profesionalita pérodne;
asistentky, napr. jej schopnost’ pocuvat’ a dat’ Zene pocit bezpecia a istoty a jej vedomosti
poskytnut’ informécie a naucenie technik zvladnutia porodu. Uviedli  dolezitost’ jej
osobnostnych vlastnosti ako je rozvaznost, pokoj, d’alej ju opisali ako prakticku a dobrt osobu.
Tieto vyjadrenia su v zhode s konspektom, ktory vypracovali Nicholls a Webb24 o tom, o robi
dobru pérodnu asistentku dobrou. Opisuju, ze podla rodiacich zien k tomu, aby bola dobra
porodna asistentka, prispeli dobré komunikacné schopnosti, sucit, laskavost, podpora,

vedomosti a zruénost. Komunika¢né zru¢nosti porodnej asistentky a jej sucit spominali zeny,
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ked’ opisovali jej schopnost’ vypocut si ich pribeh, komunikovat’ s nimi a dat’ im odpovede na
ich otazky suvisiace so strachom. (Larsson et al, 2019 s. 88-94)

V §tadii Munkhondya et al, iidaje sa zbierali od februara 2018 do augusta 2018. Celkovo
bolo prijatych 70 primagravidnych Zzien, z toho 35 do intervencnej skupiny a 35 do kontrolne;
skupiny. Studia bola spracovana deskriptivnou analyzou. Rozdiely medzi skupinami, pokial
ide o strach z porodu, sebestacnost’ pri porode a podporu sprievodcu pri porode nezavislych
vzoriek vyplynulo, ze medzi intervencnou a kontrolnou skupinou nebol Statisticky vyznamny
rozdiel. Okrem toho boli vyhodnotena miera strachu z porodu, pdérodnej sebaucinnosti
a podpory sprevadzajuceho pri porode medzi skimanymi skupinami. Vysledky stidie ukazali
vyznamné znizenie strachu z pdérodu a zvySenu sebestacnost’ pri porode s porovnanim
s kontrolnou skupinou. Zmeny v pérodnom strachu a porodnej seba ucinnosti boli v tejto Studii
vyznamné zistenia. Vysledky sa nezhoduju s obdobnou Studiou o intervencii psycho-
edukacného programu, ktora udajne znizila strach z pérodu u nullipar zien. Zo zisteni tejto
studie vyplyva, ze primerana priprava na porod u nullipar je nevyhnutna pre zlepSenie ich
psychosocialnej pohody a zvysit ich schopnost rodit’. Zistilo sa, ze vd¢Sina zien pocitovala
strach, napriek absolvovaniu Styroch navstev cielenej predporodnej pripravy pred tym, ako boli
prijaté do porodnic. Vysok4 miera strachu z pdrodu v tejto vzorke pred porodom odraza
neschopnost’ su¢asnych prenatalnych sluzieb uspokojit’ potreby Zien pripravy na porod. Stadia
predpoklada, Zze zeny mdzu dostavat’ nekompetentné informacie o tehotenstve a porode, ktoré
mozu ohrozit’ ich doveru v porod. Prehnany stres a strach nullipar po¢as porodu je prehnany
nielen nedostatkom vedomosti o pdrode, ale aj nespravnymi informaciami, ktoré dostavaju o
tehotenstve a pdrode zo socialneho prostredia v dosledku nedostatocnej prenatalnej poradne.
Preto je potreba viac praktickych informacii psychoprofylaktickej priprave hlavne nullipar a
pozitivny pristup k porodu. (Munkhondya et al, 2020)

O’Connell so svojimi kolegami v studii hovori o strachu z porodu ako o Specificke;j
znepokojujucej emdocii, ktora ovplyviluje kazdodenny zivot zien a muzov. Priblizne 80 % zien
zaziva strach z poérodu. Prezivanie moze byt rozne a to od beznych obav a starosti v
prenatalnom obdobi az po tehotensku $pecificku uzkost, az po silny fobicky strach, oznacovany
ako tokofobia. (O’CONNELL et al, 2020)

Odbornici sa zhoduju, Ze osvojenie si praktickych technik pocas intervencie na kurzoch
psychoprofylaktickej pripravy na pérod pomohlo zenam zvladnut’ strach.

,,Pomohlo im upokojit’ sa, zlepsit’ pocit bezpecCia a ziskat nadej.” (0Castnicka intervencie)
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Po intervencii sa prezivanie emocii v suvislosti s prichadzajucim pérodom tato zena hodnoti
pozitivnejSie. Pochopila, ze nie je pasivny ucCastnik ale, je aktivna ucastnicka porodného
procesu, ktora ma sebaddveru, schopnosti a zru¢nosti zvladnut porod a narodenie dietat’a.
"Som pripravena a sebavedomd, sustredend na pritomnost, na svoje telo a dychanie."
(Gcastnicka intervencie)

Niektoré respondentky pocit strachu z porodu pretrvaval aj po intervenciach. Ziskanim
praktickych technik sa podarilo nadobudnut’ pocit kontroly nad strachom. Ako uviedla jedna
respondenka: "Nestala som sa menej bojazlivou, ale dostala som pomoc, aby som niekedy
skutocne odlozila svoje obavy."

Zru¢nostami pomahajucim zvladnutie strach z pdrodu boli relaxacné a dychové cvicenia,
naviteva porodnice a poGuvanie svojho tela v prace. Stidie poukazovali na to, Ze
psychoprofylaktické priprava na porod je pre zeny so strachom z pdérodu kli€ova. Ziskanie
vedomosti posilnilo Zeny, aby prevzali aktivnu ulohu pri podrodnom procese a nevnimali seba
len, ako pasivnych prijemcov starostlivosti a tak pomahali zvladat’ svoj strach. V niektorych
pripadoch strach nezmizol, ale skor sa ho zeny naucili zvladat, ako mozno vidiet v tomto
pripade: "Skuto€nost, ze ma naucili pocuvat svoje telo, bolo 'ahSie ziskat’ a udrzat’ si kontrolu
nad nim.“ (O’CONNELL et al, 2020)

Onchonga s kolektivom odbornikov vo svojej §tadii uvadza, ze sa u vacsiny tehotnych
zien pred porodom prejavuje niekolko typov obéav. Patri medzi k nim strach z poskodenia,
eklampsie, preeklampsie, hypertenzie, nebezpetného tehotenstva a dokonca smrti. Stadii, ktora
analyzovala vplyv predporodnej pripravy na eliminaciu strachu sa zucastnilo 33 zien; 16 zien
primipar a 17 multiparnych. Skimané udaje opisuji najmi nazory a skusenosti zien s
integrovanou predporodnou pripravou vedenou porodnou asistentkou a jej vplyv na strach z
porodu. Vytvorila sa celkova téma "Predporodnd priprava vedena pdrodnou asistentkou
podporila konstruktivne naladenie a posilnila déveru v proces porodu". VSetky ucastnicky
uznali prinos predporodnej pripravy vedenej porodnou asistentkou pri znizovani silného strachu
z porodu. Tato téma generovala tri podtémy, ktoré su vo forme komentarov ucastnicok;
_Skolenie zvladlo moju hanbu, vinu a obavy!*

Zeny multipary potvrdili, ze predpdrodna priprava primerane riesila ich hanbu a obavy. Vd’aka
zdiel'aniu skusenosti pocas predporodnej pripravy sa spojili s inymi zenami, ktoré mali podobné

skusenosti v predchadzajicom tehotenstve.
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,,Som §t'astnd, Ze v tom nie som sama......Od prvého tehotenstva som zila v hanbe, pocite viny
a strachu.”

Priblizne 85 % (n = 29) respondentiek uviedlo, ze porodna asistentka, ktord sa im venovala
pocas predporodnej pripravy, bola chapava, starostliva, sympaticka a ohladuplna. Ocenili
profesionalitu Skolitel ov- porodnych asistentiek pri poCuvani ich pribehov, obav, uzkosti a obav
z porodu.

"Skolitelia boli vel'mi chapavi, profesionalni a starostlivi. Dokazali nas vypocut’ bez toho, aby
niekoho z nas sudili. Pocas Skolenia sa k nam spravali ako k l'udskym bytostiam."

Zeny potvrdili, ze predporodné skolenia obsahovali priklady zo Zivota, ktoré im umoznili sa s
nimi stotoznit. Porodné asistentky pouzivali vizualne pomdcky, vided, hranie roli a praktické
vysetrenia, vd'aka ktorym sa uéastni¢ky lepsie oboznamili s celym priebehom pérodu. Skolenia
pozostavali z prehliadky porodnice a porodnych sal s postupnym vysvetl'ovanim, ¢o sa deje v
kazdom bode a ¢o sa ofakava od rodiacich zien. Prvorodi¢ky prezradili, ze prehliadky
zdravotnickych zariadeni im dodali viac sebaddovery a pocitu bezpecia.

"Mimoriadne ma zaujala Studijna exkurzia do porodnice a porodnych sal. Pérodna asistentka
nam dokazala exkluzivne vysvetlit, o sa deje v jednotlivych castiach porodnych sal. To bolo
pre miia vel'mi uzito¢né." (Onchonga et al, 2020)

Utastnicky §tadie poukazali na vyznam psychoprofylaktickej pripravy vedenej
interaktivnym rozhovorom. Konstatovali, ze ich konstruktivne zapojenie a rozhovory s
porodnymi asistentkami o tehotenstve, porode a porodnej &innosti boli uzitoéné. Ugastnicky si
vsimli, ze porodné asistentky poskytovali uzito¢né lekarske rady v ramci individualnych
rozhovorov, ako aj v ramci skupiny. Taktiez boli porodné asistentky ochotné viest osobné
rozhovory po skonceni Skolenia. Tieto interakcie vyrazne znizili mylné predstavy, myty a
zbytocné obavy z pérodu. Porodné asistentky by tiez poskytovali referencie na §pecializovanu
lekarsku starostlivost’ nastavajucim zenam, ktoré mali problémy so zdravim matky.
Hodnotenie jednej z respondentiek: ,,Boli vel'mi profesionalni. VSetkym nam poskytli vzacne
rady a tych, ktori potrebovali §pecializovani lekarsku starostlivost, odkézali na lekara

Specialistu, ktory si s nimi riesil dany problém.* (Onchonga et al, 2020)
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4.2 Ziskanie sebakontroly

Autori kvantitativnej Studie z Iranu zistili, ze u€ast’ na kurzoch pripravy na porod im

pomohla znizit stres, strach a rozvinit’ pocit sebaovladania:
Dalsim dévodom pocitu sebakontroly pocas porodu bolo posilnenie sebaistoty a sebavedomia
na hodinach. Vécsina zien sa domnievala, Ze u€ast’ na kurzoch pripravy na poérod posilnila ich
sebaistotu a sebauvedomenie. Jedna zo Zien uvadza: ,,Ugast na kurzoch zvysila moju sebaistotu
a skuto¢ne, ked’ som mala bolesti a rodila, citila som, ze som tieto kroky uz zazila. Utast na
kurzoch zvysila moje sebavedomie* (Hassanzadeh et al, 2021 s. 1-7)

Vicsina ucastnic¢ok desat’ z trinast’ uviedla, ze na kurzoch sa dozvedeli o vol'no pohybe
pocas porodu a ze pocas by nemali lezat’ na posteli:

,,Ony (zeny, ktoré sa nezucastnili kurzov) zostali na 16zku, ale ja som sa na kurzoch naucila, ze
pocas porodu mozem chodit’ a chddza mi moze pomoct’ pri porode.

"Dokonca aj porodna asistentka, ktora mi pomahala pri porode, bola spokojna s mojou aktivnou
ucastou, pretoze som vyskusala veci, o ktorych sa hovorilo na hodine.*

"Nekric¢ala som, ked’ som mala bolesti, a spolupracovala som s lekdrom, aby som mala dobry
porod, snazila som sa pocas porodu kontrolovat’. Takto som vlastne pomohla svojmu porodu.*
"Pocas porodu som sa snazila upokojit, pretoze ndm som vedela o jednotlivych fazach porodu.
Hovorili nam o nich na kurzoch.“ Zeny, ktoré sa z&astnili na kurzoch ziskali sebaistotu a
sebakontrolu. (Hassanzadeh et al, 2021)

Tehotenstvo sa povazuje za ¢as pripravy na porod. Studia sa zaoberala programom
pripravy na podrod, ktorého cielom bolo zvysit sebavedomie zien pri pdérode tym, ze ich
nau¢ime zruCnostiam pri pérode a tomu, ako tieto zrucnosti vyuzit podla vlastnych
individualnych potrieb. Sebakontrola je zasadna koncepcia pri vedeni porodu, preto rodicky,
pokial’ buda schopné udrzat’ kontrolu, budu vediet' zvladat’ aj porodnu bolest” a strach pocas
porodu. Vedecki pracovnici v tejto Studii sa zistili, ze porodna sebakontrola u matiek, ktoré
absolvovali intervenciu, sa v priebehu Casu evidentne zvySila a pri vysledku bola
v kontrolovanej skupine vyrazne vys§ia v porovnani s matkami v nekontrolovanej skupine.
Ziskanie schopnosti pocas absolvovania psychoprofylaktickej pripravy umoznilo matkam
pocit, ze budi mat’ vacsiu kontrolu a budu vediet ich schopnosti vyuzit v prospech im vlastnym
individudlnym potrebam, ¢o ich nasledne povzbudilo k pocitu, ze budi schopné zvladnut’ svoj

vlastny porod. (Howarth, 2019 s. 100-105)
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Nullipary uviedli, ze vd’aka Skoleniu sa citili bezpeCne, ¢im sa medzi nimi znizila
neistota. Studiou bolo zistené, Ze G&astnici predpdrodnej pripravy uprednostiiovali metodiku
otvoreného dialogu. Tato metdda im umoznila vyjadrit’ svoje pocity, stresové faktory a obavy.
V tomto ohl'ade Skolitelia chapali spolo¢né problémy. Vysledkom otvoreného dialogu bolo, ze
zeny, ktoré sa otvorili, viedli dialég, nebali sa klast’ otazky a v podstate aj zZeny, ktoré sa
neotvorili, mali strach pytat’ sa dostali inzertné rady. Posilnilo sa ich sebavedomie, nadSenie a
o¢akavanie pozitivneho zazitku z porodu.

"Som plachy ¢lovek, ale z otvorenych rozhovorov som ziskala vela informacii."(Onchonga et

al, 2020)

4.3 Informacie o nemedikamentéznych metédach timenia bolesti

V studii Hassanzadeh s kolektivom zeny uviedli, ze dychacie techniky, ktoré sa naucili
na kurzoch boli efektivne pri znizovani ich bolesti: ,,Pocas porodu som sa snazila sustredit’ na
dychanie a dychat’ tak, ako som sa to naucila. Niektoré Casti som zabudla, ale dychala som,
pokial’ som si pamétala, ako som sa naucila na hodine. Boli vel'mi dobré a uvolnili ma.“ Podl'a
zien boli masaze a cviky, ktoré sa naucili v kurzoch pripravy na porod, i¢inné pri zmieriiovani
porodnych bolesti. (Hassanzadeh et al, 2021)

Aj odbornici v Jordansku hodnotili, zeny v kontrolnej skupine, ktoré navstevovali
Standardni ambulantni starostlivost’ oproti intervencnej skupine, ktorej bola poskytnuta
Standardna starostlivost’ spolu so psychoprofylaktickou pripravou vo forme vzdelavacieho
kurzu. Vysledky naznacuju, ze Zeny boli vzdelané a dokézali rozlisit pravé kontrakcie od
nepravych a vyuzili ziskané zru¢nosti nefarmakologickych metdd tiSenia bolesti latentnej faze
porodu este doma pred prichodom do poérodnice. (Hatamleh, et al, 2019 s. 23-29)

Aj kolektiv odbornikov pod vedenim Akca po vyhodnoteni studie potvrdili, ze zeny
v prvej skupine, ktoré absolvovali na psychoprofylakticku pripravu pocitovali nizsiu bolest
ako zeny v druhej skupine, ktoré sa jej nezlastnili. Zeny pozitivne hodnotili osvojenie si
posiliovacich a streCingovych cviceni ako aj tréning panvového dna. Informécia o moznych
polohach pri porode, masaze ako aj relaxacné techniky sa podielali na znizeni pocitovania
bolesti pri porode. (Akca, et al, 2017 s. 1127-1133)

Psychicka priprava sa pouzivala najmd ako stratégia zvladania pdrodu. Prijatie
kontrakcii a pdorodnej bolesti ako dolezitého fyziologického mechanizmu pocas porodu sa

prejavilo prostrednictvom odpovedi. Na priprave sa zeny ucili primarne vnimat kontrakcie z
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pozitivneho hladiska. Mentalny doraz na kontrakcie sa kladol na prirodzenu a rytmicku pracu
tela Co sa stava jasnym prostrednictvom slova "porodna vina". Tato formulacia signalizuje
posun od negativnych asociacii k neutralnym. Niekol'ko verbalnych hodnoteni
psychoprofylaktickej pripravy zo §tadie Lauri Zinsser:

" .. vnimat’ kontrakcie ako prospe$né, uzitocné a posiliiujuce" (Luisa).

" .. povazujte kontrakcie za viny, ktoré jemne privedu moje diet'a na tento svet" (Rebecca).

"... vyrovnat sa s bolest'ou pri kontrakciach, prijat ju a vyuzit’ ju" (Pia).

Zeny sa citili schopné rodit’ bez ulavy od bolesti. Mali pocit, Ze maju prichadzajuci porod pod
kontrolou, aj ked bude naro¢ny, preukazali dostatok sily, energie a vytrvalosti na porod.
(Zinsser et al, 2021)

Zeny sa domnievali, Ze hlavnym dévodom ugasti na kurzoch psychoprofylaktickej
pripravy na porod je aby pocas porodu vyuzivali nemedikament6znu liecbu bolesti. Uviedli, ze
dychacie techniky, ktoré sa naucili vedeli efektivne vyuzit pri bolestiach pocas porodu:
,Pocas porodu som sa snazila sustredit’ na dychanie a dychat’ tak, ako som sa to naucila.
Niektoré Casti som zabudla, ale dychala som, pokial’ som si pamaétala, ako som sa naucila na
hodine. Boli vel'mi dobré a uvolnili ma.*

Podl'a zien boli masaze a cviky, ktoré sa naucili v kurzoch pripravy na pdrod, ucinné pri
zmierfiovani porodnych bolesti:

,Povedala som matke, aby mi napominala, Zze mam robit' pohyby. Poprosila som ju, aby mi
masirovala chrbat a to vSetko mi pomohlo lepSie znasat’ bolest’.

,,Pocas porodu som vyuzila naucené pohyby a citila som, ze mi zmierriuji bolest. Ked sa mi
bolest’ zvysila, vyskusala som ich a naozaj mi zmiernili bolest’.*

Zeny zdielali svoje poznatky o moznostiach nemedikamentoznej ul'avy od bolesti, ktoré boli
vel'mi uzito¢né pocas ich porodu:

,Hovorili nam o moznych metdédach zmierovania bolesti bez medikamentov, pomocou
cvicenia, dychacich technik a teplého kupela. Naucili nas, ako pocas pérodu vyuzit’ pobyt v
sprche, chodit’ a tym, mdézeme lepSie zvladat bolest. Naucili nas rozne relaxaéné polohy na fit

lopte, ktoré mozu pomoct lepSie zvladnut’ porodnu bolest . (Hassanzadeh et al, 2021)

27



4.4 Uspesnost dojcenia

Dojcenie vSetkych deti je silne podporované odbornymi organizaciami. DojCenie
prinaSa pre dieta uznavané vyhody, ako je wvyziva, podpora spravnych funkcii
gastrointestinalneho traktu, imunologicka obrana a psychicka pohoda. Okrem tychto priamych
kratkodobych vyhod je dojCenie spojené s dlhodobymi vyhodami pre dieta uvadzaju, ze
predpdrodné poradenstvo malo vyznamny vplyv na vysledky dojcenia. V tejto Stadii sme
preukazali, ze miera dojCenia bola vyrazne vysSia u pacientiek, ktoré absolvovali
psychoprofylaktick pripravu na pérod. Stidia uvadza, e predpdrodné poradenstvo malo
vyznamny vplyv na vysledky dojCenia v prvych 4 - 6 tyzdiioch. V §tadii Yohai s kolektivom
konstatuju, ze kurz pripravy na porod zvysSuje povedomie zien o doj¢eni a vedie k vy§Sej miere
dojcenia. (Yohai et al,, 2018 s. 47-52)

Vyskumnici v Jordansku si vo svojej vedeckej prace porovnali vysledky rodiacich
jordanskych zien, ktoré absolvovali psychoprofylaktickl pripravu a tie, ktoré ju nenavstevovali.
Predpokladali, ze zeny po absolvovani psychoprofylaktickej pripravy budu mat’ lepsie vysledky
porodu ako zeny bez absolvovania. Pocas kurzu boli zenam poskytnuté informacie o dojceni,
polohach doj&enia, spravnom prikladani. Zeny ziskali dostatok informacii ¢im sa zvysila
motivacia k dojCeniu. V studie bol signifikantny vysledok v uspesnosti dojCenia a v€asného
prilozenia babétka. (Hatamleh, et al, 2019 s. 23-29)

Utastnicky §tudie Robab Hassanyadeh boli presvedéené, ze ucast na kurzoch im
poskytla spravne a potrebné informacie o technikach dojcenia a o vyhodach dojcenia pre matku
a diet'a. Jedna z nich uviedla: ,,O dojCeni nas ucili, ako diet'a prikladat’ k prsniku, a hovorili o
vyhodach dojcenia, o benefitoch pre dieta a matku, o znizeni vyskytu niektorych druhov

rakoviny.“ (Hassanzadeh et al, 2021)

4.5 Vyznam a limitacie dohl’adanych poznatkov

Limitom bakalarskej prace je, ze vacsina Studii, ktoré sa zameriavali na ulohu vyznam
psychoprofylaktickej pripravy na porod je zo zahrani&ia. Clanky Gerpaju udaje najmi z
Australie, Svajéiarska, & Iranu a inych krajin. Va&§inu pouzitych $tadii tvoria systematické
prehl'ady a metaanalyzy a mnohé z nich, rozdel'uju vyznam pripravy na jednotlivé problémy.
Bolo tazké dohl'adat’ Studie vyznamu psychoprofylaktickej pripravy na uspe$né dojCenie.
Stadie boli va&§inou realizované na vzorke nullipar. A ak sa $tidie zi&astnili multipary niektoré

uvadzaju, ze uz neprikladali velky vyznam psychoprofylaktickej priprave. Dalia limitacia
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prace bola aj cielové skupiny Stadii boli primigravidné zeny s normalnym priebehom
tehotenstva, preto nemusia byt zovSeobecnitelné pre iné viacrodicky a tehotné s patologickym
alebo rizikovym tehotenstvom. Niektoré Stadie prebiehali pomocou Statistickych testov na
relativne malej vzorke, ¢o mohlo zvysit chyby vysledky studii.

Napriek limitaciam si myslim, ze §tidie sa vo viacerych vyskumnych cieloch zhodli. Preto

kurzy psychoprofylaktickej pripravy by mali byt su€ast'ou prenatalnej starostlivosti.
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Zaver

Podl'a Baskovej, by mala byt psychoprofylakticka priprava na poérod zakomponovana

do prenatalnej starostlivosti v gynekologickych ambulanciach, ktorej zamerom je cielavedoma
priprava Zeny na zmeny pocas tehotenstva, mechanizmus porodu a priprava nai.
Psychoprofylakticka priprava na porod prispieva k znizovaniu ¢i odburavaniu negativnych
emocii v suvislosti s porodom, s porodnymi bolestami a obavami o diet'a. (Baskova, 2015)
V mojej praci Studie odporacania BaSkovej potvrdzuju. Prestudované Clanky poukazuju na
pozitivny vyznam psychoprofylaktickej pripravy. Moje ofakévanie o jej vyzname pre porod
boli naplnené. Vidim velky vyznam vzdelavanie porodnych asistentiek aj k vedeniu takychto
priprav. Stadie ma utvrdili v tom, Ze dobre vedena psychoprofylakticka priprava na porod je
jeden zo zakladnych moznosti, kde zeny ziskaju vedomosti. Nadobudnu teoretické poznatky
ako eliminovat strach z pdrodu. Porodnd asistentka im pomodze ziskat sabaistotu
a sebakontrolu. Dat Zene vedomosti azaroveni praktické zrucnosti ako zvladat
nemedikamentézne bolest’ po¢as porodu. Stadie d’alej poukazali na doleZitost pritomnosti
osoby na psychoprofylaktickej pripravy, ktora bude sprevadzat’ zenu pocas porodu.

Stadia preukazala G&innost pripravy na sprievodne integrovany pdrod pri zniZzovani
strachu z porodu a zvySovani sebestacnosti a podpory matky v neskorom obdobi tehotenstva
u primigravidnych zien. Vysledok naznacuje pozitivnu ulohu, ktori moze zohravat
sprevadzanie pri porode pri znizovani strachu z pérodu prostrednictvom posilnenia pdrodnej
sebestacnosti u primigravidnych zien v podmienkach so zdrojmi, ktoré mo6zu pomoct’ posilnit
stratégiu pripravenosti na poérod a komplikacie. Navrhujeme, aby priprava na sprievodne
integrovany porod bola sucastou sluzieb predpdorodnej starostlivosti vo vySSom S§tadiu
tehotenstva s cielom zlepsit pripravu na porod u primigravidnych zien v ramci beznej praxe
predpdrodnej starostlivosti. (Munkhondya et al, 2020)

Kvantitativne $tidie robili prieskum skusenosti zien, ktoré sa zcastnili intervencii
zameranych na strach z porodu, no nie je znama meta-syntéza tychto zisteni. Strach z porodu
nie je dostato¢ne definovana a zahrila spektrum strachu tehotnej a rodiacej zeny. Nasledkom
strachu z porodu moze byt pre zeny rozhodnutie vyhnut sa tehotenstvu. Aj zeny, ktoré uz rodili
a trpia sekundarnym strachom z pdérodu sa moézu rozhodnut nemat’ d'alSie deti. Existujuce
vyskumné S§tadie naznacuju, ze zvySeny, dlhotrvajuci strach v tehotenstve je spojeny s
nepriaznivymi emocionalnymi a behavioralnymi vysledkami u deti. Napriek rasticemu uznaniu

vplyvu na zdravie a pohodu sa vSak vyskumu strachu z pdrodu, uzkosti a ucinnost
2
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psychoprofylaktickej pripravy v perinatalnych intervencii zanedbava. (O’CONNELL et al,
2020)

Pri pisani mojej prehl'adovej bakalarskej prace som prestudovala niekol'ko studii, ktoré
potvrdili, ze okrem iného su erudované porodné asistentky kl'iCovymi ¢lenmi timu, ktoré moézu
zlepsit' alebo zhorsit’ zien strach z pdérodu. ZlepSenie informovanosti a pochopenia vyznamu
psychoprofylaktickej pripravy na pdorod je preto v pdrodnej starostlivosti vel'mi dolezité.
Kricovym odporucCanim je vcCasné zapojenie erudovanych podrodnych asistentiek do
organizovania psychoprofylaktickej pripravy. Do metodiky a planovania psychoprofylakticke;j
pripravy je dolezité¢ implementovat teoretické a praktické zrucnosti ziskané pocas Stadia a samo
studia. Zeny by mali ziskat' vedomosti, ktoré eliminuju strach z porodu, informécie ako ziskat
sebadoveru a sebakontrolu pocas pérodu, naucit’ zeny nemedikamentozne techniky zvladania
bolesti pocas porodu a v neposlednom rade zeny edukovat’ a podporit’ v dojceni. Pri pisani
prace som pochopila dolezitost spétnej vizby, ktora by mala byt sucastou kurzov

psychoprofylaktickej pripravy na porod.
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