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Komunitni porodni asistentka v péci o Sestinedélku a novorozence
Abstrakt

Bakalafska prace se vénuje tématu komunitni péce, kterou poskytuje komunitni porodni

asistentka zenam a novorozencum v obdobi Sestinedéli.

Prace se sklada z teoretické a praktické Casti. V teoretické ¢asti bakalatské prace se Ctenar
nejdfive seznami s komunitni péci. V podkapitolach vénujicich se komunitni péci je
popsana historie komunitni péce, dale jsou popsany ¢innosti komunitni porodni asistentky
v Ceské republice a posledni podkapitola se vénuje komunitni pé&i porodni asistentky
v zahrani¢i. Teoreticka Cast této bakalarské dale charakterizuje obdobi Sestinedéli.
Kapitola Sestinedéli je rozd€lena na podkapitoly, které popisuji anatomické a fyziologické
zmény v Sestinedéli, péci porodni asistentky o Sestinedélku, péci o prsy, laktaci a kojeni

a v neposledni fadé péci porodni asistentky o novorozence v komunité.

Pro praktickou cCast bakalarské prace byl stanoven jeden cil. Cilem prace bylo zmapovat
péci komunitnich porodnich asistentek v JihoCeském kraji. K uvedenému cili byly uréeny
dveé vyzkumné otazky. Prvni vyzkumné otazka se zamétuje na postoj zen ke komunitni
péci v Sestinedéli. Druha vyzkumné otazka zjistuje, jakou péci poskytuji komunitni

porodni asistentky v Jiho¢eském kraji.

Prakticka cast bakalaiské prace byla provedena pomoci kvalitativniho vyzkumného
Setfeni, formou individualnich polostrukturovanych rozhovorti. Sbér dat pro vyzkumné
Setfeni probihal od ledna do bfezna 2022. Vyzkumné soubory byly stanoveny dva. Prvni
vyzkumny soubor byl tvoren Sesti komunitnimi porodnimi asistentkami z JihoCeského
kraje, pro zachovani anonymity byly oznaceny jako KPA1 az KPA6. Druhy vyzkumny

soubor tvorily Sestinedélky mezi 7. a 42. dnem po porodu, oznageny byly jako S1 az S6.

Ziskana data byla analyzovdna pomoci barveni textu. Pro vyhodnoceni dat byly
stanoveny hlavni kategorie a podkategorie, které jsou popsany ve vyzkumné casti
bakalafské prace. Z vypoveédi informantek prvniho vyzkumného souboru jsme ziskaly tfi
hlavni kategorie, které obsahovaly dohromady osm podkategorii. V druhém vyzkumném

souboru jsme analyzovaly tfi hlavni kategorie, které jsme rozd¢lily na pét podkategorii.
Klicova slova
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Community midwife in the care of women in postpartum period and newborn

Abstract
The bachelor thesis focuses on the topic of community care provided by community

midwives to women and newborns in the six-week period.

The thesis consists of theoretical and practical part. In the theoretical part of the bachelor
thesis, the reader is first introduced to community care. The subchapters dedicated to
community care describe the history of community care, then describe the activities of
community midwives in the Czech Republic and the last subchapter is dedicated to
community midwifery care abroad. The theoretical part of this bachelor thesis also
characterizes the six-week period. The chapter about the six-week period is divided into
subchapters that describe anatomical and physiological changes in the six-week period,
midwife care of the six-week period woman, breast care, lactation and breastfeeding, and

last but not least midwife care of the newborn.

For the practical part of the bachelor thesis one goal was set. The goal of the thesis was
to map the care of community midwives in the South Bohemian Region. Two research
questions were formulated for this goal. The first research question focuses on women's
attitudes towards community-based care in the six-week period. The second research
question investigates which care is provided by community midwives in the South

Bohemian Region.

The practical part of the bachelor thesis was done by a qualitative research investigation
in the form of individual semi-structured interviews. The data collection for the research
survey took place from January to March 2022. Two research sets were defined. The first
research set was composed of six community midwives from the South Bohemian region,
designated as KPA1 to KPA6 to protect anonymity. The second research set was
composed of six women between 7 and 42 days after childbirth, they were designated as

S1 to S6.

The obtained data were analyzed by text coloring. The main categories and subcategories
were established for data analysis and are described in the research section of this
bachelor thesis. From the statements of the informants of the first research set, three main
categories were obtained, which contained a total of eight subcategories. In the second

research set, we analysed three main categories, that were divided into five subcategories.



Key words

Women after birth, community midwife, community care, puerperium, newborn



Obsah

Uvod 9
1 SOUCASNY SLAV wuereuerersrncecsessessacsessanssessnssessesssssessassassssssessessasssssssssessessasasssssassssssssasss 10
L1 KOMUNIENE PECE .evvereeneiieeieeiie ettt sttt sttt saa e sraesr e s ea 10
1.1.1  Historie Komunitni PeCe........cemurrierierieriieiiiiiiiiiieiie et 10
1.1.2  Cinnosti komunitni porodni asistentky v Ceské republice ............coc.en.... 11
1.1.3  Komunitni pé&e porodni asistentky mimo Ceskou republiku................... 14

1.2 SSHNEABIE ..vvoovvveeeeee sttt 15
1.2.1  Anatomické a fyziologické zmény v Sestined€li...........cccccoevnvnininnnnnn. 16
1.2.2  PéCe porodni asistentky o Sestined€lku v komunit€............cccooeeviiinninnnn 20
1.2.3  PéCe o prsy, laktace a KOJeni .......cceecveeieiuiiiiiiiiiiiiiiiiiic s 22
1.2.4  PéCe porodni asistentky o novorozence v komunite...........ccocoeevevennnnnne. 25

2 Cile prace a vyzkumné otazky 27
2.1 CHIE PIACE vttt b e e 27
2.2 VyzKUmMNE OtAZKY .....eoviiiiiiiiiiiiiii i 27

3 Metodika vyzkumu 28
3.1  Metodika a technika VyZKUMU .......cocoeviiriiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 28
3.2 Charakteristika vyzkumného SoubOrU.........ccccceeciiiiiiiiiiiiiiiiic s 28

4 Vysledky vyzkumu 29

4.1  Identifikani idaje komunitnich porodnich asistentek z JihoCeského kraje .... 29

4.2  Kategorizace dat z vyzkumného souboru komunitnich porodnich asistentek

Z JIhOCESKENO KIAJ€ ...eveiieiieiieeee et 32
4.3  Identifikacni udaje Sestinedelek ..........ccooiriiniiiiiiiiiiii 42
4.4  Kategorizace dat Sestined@lek ..o, 44
5 Diskuze 49
6 Zavér 58
7 Seznam POUZité LHETALUTY .ccvucreerreressesensensnnsansaesaessesaesssssesssessessessssasssssassssssssassans 59



8 Prilohy

64



Uvod
Porodni asistentka je odbornikem na fyziologické téhotenstvi, porod, Sestinedéli

a novorozence. Stara se o zeny ve vSech obdobich Zivota a o déti od narozeni do jednoho

roku.

Bakalafska prace se zaméfuje na péci porodni asistentky o Sestinedélku a novorozence
v komunité. Komunitni porodni asistentka navstévuje zenu a novorozence v domacim
prostfedi, kde zenam poskytuje zakladni poporodni péci, laktacni poradenstvi,
psychickou podporu a dalsi sluzby dle svého zaméfeni. Sestinedéli (puerperium), které se
muze nazyvat libanky s miminkem (Koudelkova, 2013, s. 19), je obdobi Sesti tydnt po
porodu. Zmeény na téle, které u Zeny nastaly béhem t€hotenstvi a porodu, se v prubéhu
Sestinedéli prirozené vraci do stavu pred otéhotnénim. Obzvlasté u prvorodicek je obdobi
po porodu velmi psychicky narocné, z zeny se stava matka a musi se ztotoznit se svou

novou zivotni roli.

Dulezitou tlohou komunitni porodni asistentky v péci o Sestinedélku a novorozence je
edukace. Komunitni porodni asistentka edukuje Sestinedélku o fyzickych a psychickych
zmeénach v Sestinedéli, dale o technice kojeni, péci o prsy, péCi o novorozence. Vefim, ze
spravné a dostateCné edukovanéd Sestinedélka ma vySSi Sanci prozit Sestinedéli bez
psychickych vykyvt. Diky dobré psychice pak muze dosahnout i uspokojivé laktace.
Po kazdé edukaci Sestinedélky porodni asistentka pozaduje zpétnou vazbu pro ujisténi,
zda Sestinedélka vSe pochopila. Kontroluje také, zdali Sestinedélka rezim dodrzuje

(Dusova et al., 2019).

Cilem bakalafské prace je zmapovat péci komunitnich porodnich asistentek v JihoCeském
kraji. Vyzkumné Setfeni je zaméfeno na komunitni porodni asistentky, které poskytuji

komunitni péci v JihoCeském kraji a na zeny po porodu v obdobi Sestined¢li.

Téma bakalarské prace ,PéCe komunitni porodni asistentky o Sestinedélku
a novorozence* jsem si vybrala, protoze si myslim, ze péce komunitni porodni asistentky
je dnes u zen stale oblibengjsi. Zastavam nazor, ze t¢hotné zeny a zeny po porodu
vyhledavaji sluzby komunitni porodni asistentky a jsou o péci komunitni porodni

asistentky informované.



1 Soucasny stav

1.1 Komunitni péce

Prochazka (2020, s. 576) sdéluje, ze komunita je Skupina osob, které Ziji v urcitém
prostoru, kde vykondvaji své kazdodenni aktivity. Maji spolecné Zivotni zdjmy, stejné
spolecenské potieby a problémy, cile a zvyklosti. Svétova zdravotnicka organizace
(WHO) v programu Zdravi 21 podporuje rozsifeni komunitni péce. V ramci této podpory,
byl do vyuky porodnich asistentek zaveden pfedmet Primarni a komunitni péce (Jarosova,
2007). Komunitni péce zahrnuje zdravotni, socialni, informacéné-vzdélavaci funkci,
ale 1 dalsi ¢innosti poskytované porodni asistentkou zenam a jejich rodinam v nemoci
1 ve zdravi (Buryova, 2014). Komunitni péce dopliiuje primarni péci. Cilem komunitni
péce je poskytovani péCe co nejvice v domacim prostredi a umoznéni jednotlivci co
nejdelsi setrvani v jeho komunité (Plevova, 2018). Do komunitni péce jsou zacleniovani
vSichni zac¢astnéni, tedy jednotlivec, rodina, komunita, profesionalové a dobrovolnici,
ziizovatelé, dale také obce a kraje. Rozsifeni systému komunitniho oSetfovatelstvi je
dulezité pro rozvoj a vyuziti odborného potencialu sester a porodnich asistentek
(Prochazka, 2020). V Ceské republice neni komunitni pé¢e prozatim tolik rozsifena,
protoze byla v minulém rezimu degradovana. Ve svété je komunitni péce bézna jiz pres
60 let, oproti tomu u nas se zacala rozvijet az v 90. letech 21. stoleti (JaroSova, 2007).
V 90. letech 21. stoleti pracovaly v ordinacich obvodnich gynekologti porodni asistentky,
které mély svij vymezeny region, ve kterém poskytovaly Sestinedélkam navstévni sluzbu
po propusténi z nemocnice. V této dobé byly Sestined€lky poustény z porodnice po delsi

dobé, nez je tomu dnes (Ratislavova a Ezrova, 2017).

1.1.1 Historie komunitni péce

Komunitni péCe vznikala v 2. poloving 19. stoleti v Anglii a USA jako odpovéd na zménu
tradicnich komunit vlivem industrializace, urbanizace a migrace obyvatelstva (Buryova,
2014). Prvotni komunitni organizace byly na bazi dobrovolnikii pracujicich se socialné
slabs§i vrstvou obyvatelstva. Snahou prvotnich komunitnich organizaci bylo naucit
obyvatelstvo sobéstacnosti a starani se o sebe sama (Prochazka, 2020). V Ceském
prostiedi byla prvni komunitni sluzba zprostiedkovana sestrami Ceskoslovenského
cerveného kiize v obdobi mezi prvni a druhou svétovou valkou (Buryova, 2014). Jejich
¢innost byla hlavné preventivni, dale zaji§tovaly hygienu, stravovani a obleceni, 1éCeni,
odborna vySetieni, péci o staré a nemocné (JaroSova, 2007). Dalsi obdobi rychlého

rozvoje komunitni péce bylo v 60. letech 20. stoleti, kdy v dasledku omezeni rozsahu
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ustavni péce bylo mnoho socialné slabych osob odkdzano na pomoc a podporu v jejich
vlastni komunit¢ (Prochazka, 2020). Do 90. let 20. stoleti byla komunitni péce,
ale 1 mySleni a aktivita obyvatelstva silné ovlivnéna komunistickou ideologii, teprve po
roce 1989 se rozvinula komunitni péce v zapadnim euroamerickém pojeti (Buryova,

2014).

1.1.2  Cinnosti komunitni porodni asistentky v Ceské republice

Porodni asistentka pro svou samostatnou cinnost musi ziskat od Ministerstva
zdravotnictvi Ceské republiky Osvéd&eni k vykonu povolani bez odborného dohledu
(UNIPA, © 2021).

Porodni asistentka ma diileZitou nlohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdéldvani nejen Zen,
ale i v ramci jejich rodin a celych komunit. 1ato prdce by méla zahrnovat predporodni
pripravu a pripravu k rodicovstvi a miize byt rozsirena i do oblasti zdravi Zen, sexudlniho
nebo reproduktivniho zdravi a péci o dité. Porodni asistentka md dilezitou ulohu
ve zdravotnim poradenstvi a vzdéldavani nejen Zen, ale i v rdmci jejich rodin a celych

komunit (Stromerova, ©2020).

Cinnosti, které mtze vykonavat porodni asistentka v komunitni péci, stanovuje § 72
vyhlasky ¢. 391/2017 Sb., ktera dopliiuje zadkon ¢. 96/2004 Sb. o nelékatskych profesich.
Podle této vyhlasky porodni asistentka mize bez odborného dohledu a bez indikace
komplexné analyzovat zdravotni a socialni situaci zen, novorozencu a jejich rodin,
hodnotit zdravotni rizika osob z hlediska reprodukéniho zdravi, provadét poradenskou
¢innost v oblasti reproduk¢niho zdravi. Dale muze bez odborného dohledu na zakladé
indikace Iékafe nebo odborného pracovnika v ochrané a podpofe verejného zdravi
spolupracovat na vytvareni bezpe¢ného a vhodného prostiredi a eliminovat existujici
rizika z hlediska reproduk¢niho zdravi, zdravi zen a novorozence, zajistovat preventivni
programy a screening. Bez odborného dohledu na zakladé¢ indikace 1ékate atestovaného
v oboru gynekologie a porodnictvi muze porodni asistentka provadét ultrazvukova

vySetieni plodu (Vyhlaska 391/2017 Sb.).

Porodni asistentka je odbornikem na fyziologické téhotenstvi, porod, Sestinedéli
a novorozence (MZCR, 2019). Pomaha Zenam s hladim pribshem celého téhotenstvi,
porodu a obdobi po ném. Také poskytuje poradenskou ¢innost pro matku béhem prvniho
roku zivota kojence. Poskytuje Sestined€lce moznost pifijmout svou mateirskou roli

a smifit se s porodnim procesem (Wilhelmova et al., 2019). Po porodu porodni asistentka
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poskytuje Sestinedélce naslednou péci (Wilhelmova et al., 2019). Pokud zjisti jakoukoliv
nepravidelnost, odesila Sestinedélku k odbornému Iékati (Porodni dim u ¢apa, © 2020).
Mimo nemocni¢ni prostiedi poskytuje komunitni porodni asistentka primarni
porodnickou péci (Porodni dim u ¢apa, © 2020). Komunitni porodni asistentka pracuje
samostatné, nebo se muze s dalsimi porodnimi asistentkami sdruzovat a zakladat centra
porodni asistence, ve kterych poskytuje Zenam kontinualni primarni porodnickou péci

(Kolackova et al., 2010).

Porodni asistentka v prostfedi mimo nemocnici postupuje podle konkrétnich pozadavku
Sestinedélky. Poskytuje odbornou, individualni a bezpe¢nou péci. Pravé individualita je
nejvyznamngjs$i prednosti této péce (Wilhelmova et al., 2019). Porodni asistentka
poskytuje Sestinedélce péci za dostatku ¢asu, pozorné Sestinedélce nasloucha, vysvétluje
Sestined€lce zmeény zpusobené téhotenstvim a nasledné i Sestinedélim (Porodni dim
u ¢apa, © 2020). Porodni asistentka je Sestinedélce vzdy k dispozici pro odbornou pomoc
a rady, je pevnou oporou rodiny zeny, dodava Sestinedélce sebediivéru, nic Sestinedélce
striktné neprikazuje, ale vzdy jen doporucuje. VSechny Cinnosti provadi ve prospéch

Sestinedélky a jejiho novorozence (Suchardova, 2021).

Béhem Sestinedéli kontroluje porodni asistentka zdravotni stav Sestinedélky, oSetfuje
porodni poranéni, kontroluje stav novorozence, radi s prvnim piilozenim novorozence
k prsu, pomaha Sestinedélce po porodu, i celé rodiné s adaptaci na novou zivotni situaci,
radi s péci o dit€ do jednoho roku véku (Wilhelmova et al., 2019). Dale muze porodni
asistentka nabizet Sestinedélkam cviCeni po porodu, plavani s kojenci, masaze kojencu

a dalsi (Porodni dim u ¢apa, © 2020).

Pokud ma porodni asistentka zjem stat se komunitni porodni asistentkou, musi ziskat
opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb u pfislusného krajského uradu (Prochazka,
2020). Dale se rozhodne, kde své sluzby bude poskytovat. Prvni moznost je péce
v domécim prostiedi klientek, druhou moznosti je péce o klientky na pracovisti, kde
nejsou vedeny porody, jedna se o ambulantni péci na vlastnim pracovisti, nebo ve
zdravotnickém zarizeni. Posledni moznosti je péCe o zeny na pracovisti, kde jsou vedeny
porody, konkrétné porodni diim, nebo porodni centrum (UNIPA, © 2021). Méla by se
také rozhodnout, zda-li péci bude poskytovat jako fyzickd, nebo pravnickd osoba,
nejpiihodnéj§i moznosti je zfizeni s.r.o. Pfi podani zadosti o opravnéni k poskytovani

zdravotnich sluzeb predklada porodni asistentka doklad o vzdélani, doklad o zdravotni
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zpusobilosti k vykonu povolani, vypis z rejstiiku trestd, prohlaseni, ze u Zadatele neni
znama zadna z prekazek k udéleni tohoto opravnéni, seznam zdravotnickych pracovniku,
doklad potvrzujici moznost pouzivani prostor pro poskytovani primarni porodnické péce
(Liga lidskych prav, 2020). Nakonec si porodni asistentka zafidi profesni pojisténi, které
nenabizi kazda pojistovna (UNIPA, © 2021).

V soucasné dobé by bylo vhodné komunitni péci Sestinedélkam znovu poskytovat,
protoze v porodnicich travi méné Casu, neékteré po porodu odchazi domii ambulantng.
Sestinedélky dnes ¢asto ani nevi, ze na navitévni sluzbu v Sestinedéli maji ze zdravotniho
pojisténi narok (Ratislavova a Ezrova, 2017). V pruzkumu z Ceského prostiedi, z roku
2017, ktery se tykal soucasného stavu soukromé porodni asistence, bylo osloveno 136
komunitnich porodnich asistentek, z nichz 69 odpovédeélo. Z jejich odpovédi vyplynulo,
ze 56 z nich zadné uzaviené smlouvy se zdravotnimi pojistovnami nema a zbylych 13
tyto smlouvy ma. Ty, které smlouvu se zdravotni pojistovnou nemaji, v§ak jiz nékolikrat
o uzavieni smlouvy zadaly. Zdravotni poji§tovny porodnim asistentkdm odpovidaji,
ze péce v jejich regionu je jiz zaji§téna, 1 pres to, ze tam zadnd komunitni porodni
asistentka péci neposkytuje. Porodni asistentky dlouhodobé vyjadiuji svoji nespokojenost
se spolupraci s pojisStovnami. Zdravotni pojistovny nechtéji smlouvy s porodnimi
asistentkami uzavirat. Nejvice na nespolupraci poji§toven s komunitnimi porodnimi
asistentkami doplaci téhotné Zeny a Sestinedé€lky, které si navstévni sluzbu musi hradit

samy (Ratislavova a Ezrova, 2017).

Pokud chce porodni asistentka poskytovat péci hrazenou zdravotni pojistovnou, musi mit
se zdravotni pojistovnou uzavienou smlouvu. V Ceské republice je problémem,
ze zdravotni pojistovny nemaji o uzavirani smluv s porodnimi asistentkami zajem.
Zdravotni pojistovny argumentuji, ze péce je pro zeny zajisténa. Zajisténou péci je Casto
mySlena péCe obvodniho gynekologa a jeho zdravotni sestry ¢i porodni asistentky.
Uhrada péte porodni asistentky, pokud porodni asistentka smlouvu se zdravotni

pojistovnou nem4, zistava v soutasné dobé na estinedélkach (Sabatova, © 2022).

Dusova a Kailova provedly v roce 2016 pruzkum, ktery se tykal informovanosti zen
o navstévni sluzbe€ porodni asistentky v poporodnim obdobi. Zjistily, ze zajem o navstévni
sluzbu stoupa a Sestinedélky této sluzby vyuzivaji i pres to, ze ji museji samy uhradit.
ZvySena moznost navstévni sluzby by vyrazné pomohla v prevenci komplikaci

u Sestinedélek. Dnes chodi Sestinedélky po porodu domu brzy, Casto jesté plné nekoji
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a jsou plné obav, zdali kojeni a péci o novorozence zvladnou. Kontinualni oSetfovani
jednou porodni asistentkou by Sestinedélkam zajistilo adekvatni péci v domacim

prostfedi (Dusova a Kailova, 2016).

Projekt Péce porodni asistentky o zeny v domécim prostiedi jako prevence zdravotnich
komplikaci zen v Sestined¢li, pofadany Lorenzovou, Janouskovou a Kasovou, do které¢ho
byly zapojeny i studentky porodni asistence ze ZapadoCeské univerzity v Plzni, fakulty
zdravotnickych studii, se ukazal jako velice pfinosny. Zeny po porodu tuto sluzbu zadaly
a pozdéji 1 ocenily. Dle autorek by bylo vhodné zajistit navstévni sluzbu v Sestinedéli

plo§né pro vSechny Zeny po porodu (Lorenzova et al., 2014).

Jednou z obtizi a ztizeni poskytovani komunitni péCe v porodni asistenci je neochota
lékaii gynekologhi ke spolupraci s komunitnimi porodnimi asistentkami. Sdruzeni
soukromych gynekologti (SSG) uvedlo: samostatné pracujici porodni asistentky jsou pro
soukromé gynekology potencidlné nebezpecné a financné je ohrozuji., Zeny nemaji o tuto
PECi zajem, navstévy PA nejsou potrebné pri propusténi domii tri dny po porodu, ale ani

pri propusténi nékolik hodin po ambulantnim porodu (Dorazilova, 2015).

1.1.3 Komunitni péce porodni asistentky mimo Ceskou republiku

Komunitni péce je ve svété rozsitendjsi nez v Ceské republice.

V USA zatizeni zdravotnictvi pandemii Covid-19 motivovalo mnoho téhotnych zen
a Sestinedélek k vyuziti sluzeb komunitnich porodnich asistentek, nebo samostatnych
porodnich center. Po celém svét€¢ jsou komunitni porodni asistentky hlavnim
poskytovatelem zdravotni péce o te¢hotné zeny, rodici zeny a Sestinedélky, avSak v USA
kvuli nynéjsi politice nemaji takova prava jako jinde. Diky Covid-19 se komunitni
porodni asistentky staly vice viditelné pro politicky systém a maji moznost tuto politiku

zménit (Monteblanco, 2021).

Vroce 2020 vedli Stoll a Edmonds priuzkum, ktery zjistoval, zda vysokoskolské
studentky preferuji péci komunitni porodni asistentky a domaci porod. Priazkum byl
proveden v 8 statech — v Australii, Kanadé, Chile, Spojeném kralovstvi, Némecku,
Islandu, Novém Zélandu a Spojenych statech americkych. Prizkum byl rozeslan v§em
studentkdm ze vSech vysokych sSkol, které souhlasily s distribuci online dotazniku.
Priblizn€ polovina studentek, které odpovédély, preferovala péci komunitni porodni
asistentky pfi fyziologickém téhotenstvi, porodu a Sestined€li. Preference komunitni

porodni asistentky se velice lisila u studentek z USA, které by tuto péci preferovaly z 10,3
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% a u studentek ze Spojeného kralovstvi, které péci komunitni porodni asistentky
preferuji v 78,6 %. PéCi komunitni porodni asistentky nejvice preferovaly studentky
zdravotnickych obort, studentky s nizkym strachem z porodu a studentky z Evropy.
Domaci porod nejméné preferuji studentky z USA, kterych bylo 0,3 % a nejvice
studentky z Kanady, kterych bylo 18,3 %. (Stoll a Edmonds, 2020).

Ve Spojeném kralovstvi je komunitni péCe v porodni asistenci velmi rozsifena. Popisna
kvalitativni studie zroku 2021 se snazila zjistit nazory a zkuSenosti komunitnich
porodnich asistentek a vedoucich tyma porodnich asistentek v poporodni péci. Studie se
ucastnilo 47 porodnich asistentek, ztoho 34 komunitnich a 13 vedoucich tymu
komunitnich porodnich asistentek (Kobab et al., 2021). V dusledku kratSich hospitalizaci
po porodu se zvySuje poptavka zen po péci porodni asistentky, na tuto poptavku porodni
asistentky reaguji (Harron et al., 2017). Navstévni sluzbu po porodu doplnily
o telefonické konzultace Sestinedélky s komunitni porodni asistentkou, poporodni
kliniky, na kterych pracuji komunitni porodni asistentky, a pracovnici pro podporu
matetstvi. Porodni asistentky se ve Spojeném kralovstvi snazi zdokonalit organizaci

poporodni péce, ktera by mohla vést k lepsi péci a jejim vysledkiim (Kobab et al., 2021).

V Nizozemi porodni asistentka dochazi k Sestinedé€lce po porodu jednou za dva dny cca

na 5 az 6 navstév podle potieby (Kolackova et al., 2010).

Ve Francii je porodni asistentka v kontaktu se Zenou a jeji rodinou ode dne porodu do
sedmého dne, kdy celou rodinu v¢etné Zzeny podporuje a poskytuje rady. I nadale ziustava
porodni asistentka vyhradnim konzultantem v oblasti kojeni a v oblasti zdravého vyvoje
novorozence. Péce porodni asistentky je ve Francii hrazena ze zdravotniho pojisténi

(Kolackova et al., 2010).

V Némecku zdravotni pojistovny zenam propléaceji 14 hodin piedporodni pfipravy a 10
hodin poporodniho cviceni. Porodni asistentky provozuji soukromou praxi v ramci
porodnich center, nebo soukromé ve své ordinaci. Porodni centrum Paderborn nabizi
prenatalni poradnu vedenou porodni asistentkou. Zena by méla navstivit svého obvodniho
gynekologa pouze k provedeni tfi povinnych ultrazvukd, zbytek péce zajisti porodni

asistentka (Geburtshaus Paderborn, © 2021).

1.2 Sestinedé&li
Sestined&li, nebo také puerperium se nékdy mlZe nazyvat libdnky s miminkem

(Koudelkova, 2013, s. 19). Je to obdobi, béhem kterého se télo Sestinedélky vraci do
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svého pavodniho stavu po téhotenstvi a porodu (Fait, 2021). Pro svou charakteristickou
délku trvani, tedy Sest nedél je nazyvano Sestinedélim (Rozto¢il, 2020). Sestineddli zagina
porodem placenty a d&li se na Gasné a pozdni (Prochazka, 2020). Casné Sestinedéli trva
prvnich 7 dni po porodu, pozdni Sestinedéli je obdobi, kdy probihaji nejvétsi involucni
zmény organt, které byly zméneéné t€hotenstvim (Hajek, 2014). Fait navic pojmenovava
obdobi poporodni, které trva dvé hodiny od ukonceni tfeti doby porodni a je
charakteristické vysokym rizikem poporodniho krvaceni. V obdobi dvou hodin po porodu
je Sestinedélka sledovana porodni asistentkou frekventovanéji, porodni asistentka
kontroluje fyziologické funkce a stahovani délohy (Fait, 2021). Ne vzdy trva Sestinedéli
presné Sest ned€l, jeho konec charakterizuje ukonfeni poporodnich zmén
a znovuobnoveni menstruatniho cyklu (Rozto¢il, 2020). Sestinedéli tak mtze trvat
v intervalu od 6 az po 12 tydnt. V obdobi Sestined€li zije Sestinedélka v tésné blizkosti
s novorozencem a snazi se navazat spolecny vztah (Prochazka, 2020). Po porodu dochazi
u Sestinedelky k velkému hormonalnimu rozkolisani, protoze hormony produkované
placentou mizi z krevniho obéhu matky (Wilhelmova et al., ©2021). VétSina zmén se
déje v obdobi prvnich Sesti tydnd po porodu, pouze kardiovaskulami funkce a psychické
zmény mohou u Sestined&lky ziistat az na nékolik mésicti (Roztogil, 2020). Sestinedéli,
které probiha bez komplikaci, se nazyva pravidelné, a pokud nastanou jakékoliv
komplikace (infekce, zvySené krvaceni, komplikované hojeni porodniho poranéni), tak je

nazyvano Sestinedélim nepravidelnym (Koudelkova, 2013).

1.2.1 Anatomické a fyziologické zmény v Sestinedéli

Béhem Sestined€li dochazi ke zméndm involu¢nim, navracejicim télo Sestinedélky do
stavu pred tehotenstvim a také ke zménam evoluénim na organech utlumenych
behem tehotenstvi (Roztocil, 2020). Touto evolu¢ni zménou je pravé rozvoj a nastup
laktace (Wilhelmova et al., ©2021). Po porodu také u Sestinedélek dochazi k hojeni

poranéni vzniklych porodem (Slezédkova, 2017).

Po porodu nastavaji u Sestinedélky zmény na genitalu. Déloha v dob& porodu vazi asi
1000 g, po porodu se rytmicky stahuje, az na konci Sestinedéli dosadhne vahy piiblizné 80
g jako pred téhotenstvim. Po porodu ma ovalny tvar a §irka délozni stény je asi 3-5 cm
(Slezakova, 2017). Nejvétsi zmeény na déloze probihaji v prostoru po odloucené placente,
které je infiltrovano granulocyty a monocyty, které zasahnou do endometria i myometria.
Endometrium je po porodu diferencovano na dvé vrstvy, horni vrstva endometria

nekrotizuje a odlucuje se formou ocistkd, neboli lochii, ze spodni vrstvy zacina vznikat
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nové endometrium (RoztoCil, 2020). Zavinovani délohy po porodu mohou vnimat
vicerodicky vyraznéji a bolestivéji, zejména béhem kojeni (Slezakova, 2017). Délozni
fundus se postupné snizuje od pupku smérem k symfyze, rychlosti pfiblizné
1 centimetr za 24 hodin (Wilhelmova et al., ©2021). Déloha je ihned po porodu volna
a muZe se pohybovat ze strany na stranu, proto je zené porodni asistentkou doporuceno
vyuziti polohy v polosedu, aby déloha zastala uprostied dutiny bfi$ni a nahromadéna krev
1épe odtékala. Po porodu je déloha hmatna tésné€ pod pupkem (Prochazka, 2020). Deset
dni po porodu by déloha jiz neméla byt zevné hmatna nad symfyzou. V pribéhu
Sestinedéli v délozni dutin€ dochazi k odlu¢ovani deciduy, ktera z délozni dutiny odchazi
jako poporodni vytok (Wilhelmova et al., ©2021). Tento poporodni vytok se jinak nazyva
oCistky, nebo také lochie. Typ o€istkii se méni v prub&hu Sestinedéli (Slezakova, 2017).
Prvni ocCistky jsou krvavé, maji Cervenou barvu, skladaji se z krve, fragment deciduy
a hlenu, typicky se odlucuji v obdobi jednoho az tfi dnti po porodu (Hajek, 2014). Dalsi
oCistky maji barvu nahnédlou, nebo nartzovélou, obsahuji krev, hlen a leukocyty,
vyskytuji se tfeti az desaty den (RoztoCil, 2020). Nasledné krev z ocistkti mizi a jejich
barva je zlutd az bila, obsahuji hlen a leukocyty, trvaji od desatého dne az po konec

Sestinedéli (Hajek, 2014).

Vylucovani oc€istka je siln€jsi, kdyz Sestinedélka vstane z lazka, pii zvysené fyzické
zat€zi a béhem kojeni v dusledku uvolnéni hormonu oxytocinu, ktery ptsobi uterotonicky
(Roztotil, 2020). Casto Sestinedélky udavaji siln&j§i zakrvaceni 7. az 14. den po porodu
z divodu odlouceni tkan€ z mista po placenté (Prochazka, 2020). Celkova ztrata krve za

celé Sestinedéli je 200 az 500 ml (BureSova, 2020).

U déloznich privéskl Sestinedélky mizi prekrveni a prosaknuti, postupné se zmensuji
a vraceji se do malé panve (Slezakova, 2017). Nejvyznamnéji obnovu funkce vajecnika
ovliviiyje kojeni a s nim spojena tvorba prolaktinu, ktery u Sestinedelky zabraruje tvorbé
folikulostimulujiciho hormonu a luteiniza¢niho hormonu (Hajek, 2014). Roztocil (2020)
udava, Ze u nekojicich Sestinedélek muze nastoupit nasledujici ovulace mezi 70. a 75.
dnem po porodu. Prochazka (2020) udava, ze nekojici Sestinedélka muze ovulovat jiz 27.
den po porodu a menstruace u nich za¢ina do 12 tydnt, primérné vSak mezi 7. a 9. tydnem
po porodu. U kojici Sestinedélky ma prolaktin antikoncep¢ni ucinek, na ktery se ale neda
stoprocentné spolehnout (Roztocil, 2020). K obnové cyklu u kojici Sestinedélky dochazi

do 36 tydna po porodu (Prochazka, 2020).
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Jednou z dalSich genitalnich zmén po porodu je involuce délozniho hrdla. Délozni hrdlo
je po vaginalnim porodu oteklé a prekrvené s laceracemi (Fait, 2021). Tkan délozniho
hrdla se po porodu zacne hojit 4. poporodni den, jeho otok je do konce prvniho tydne
minimalni (Rozto€il, 2020). Po porodu se délozni hrdlo zacind uzavirat, jeho vnitini
branka se uzavira rychleji nez branka zevni (Wilhelmova et al., ©2021). Po 3 tydnech od
porodu je délozni hrdlo zcela uzavieno (Slezdkova, 2017). Na konci Sestinedéli ma
délozni hrdlo cylindricky tvar a zevni branka ma tvar pfi¢né stérbiny (Wilhelmova et. al.,

©2021).

Pochva se vraci do stavu pred porodem do tfech tydnt od porodu, postupné mizi otok
a vraci se jeji elasticita (Wilhelmova et al., ©2021). Nebot’ pochva a hraz rodici zeny jsou
velmi napinany, traumatizovany a vznikaji v nich trhlinky. PoSevni vchod ztraci pfi
porodu svou elasticitu (Hudakova a Kopacikova, 2017). Vulva je po porodu otekla a do
normalu se vraci za jeden az dva tydny (Hajek, 2014). Snizuje se pigmentace vulvy
a pripadné varixy se zatdhnou ¢i zcela vymizi (Wilhelmova et al., ©2021). Navrat
svalového tonu v okoli genitalu zavisi na velikosti porodniho poranéni a vyrazné ho
podpofi cviceni a spravna péce o hraz, kterou Sestinedélce porodni asistentka doporuci

(Prochazka, 2020).

Po porodu dochazi i k dal§im zménam mimo genitél Sestinedélky. Bfisni sténa byva po
porodu ochabla a slaba az né€kolik tydnt (Fait, 2021). Tento stav se normalizuje do konce
Sestinedéli (Hajek, 2014). Na biisni sténé se také u Sestined€lky muze vytvofit diastaza —
rozestup biisnich svall, nejcast€ji po porodu velkého plodu, po viceCetném t€hotenstvi

nebo pii nadmérmém mnozstvi plodové vody (Fait, 2021).

Porodni asistentka Sestinedé€lce doporuci provadét cviky na podporu zpevnéni svall
panevniho dna. Skrze svaly panevniho dna projde pii porodu cely plod a kvili tomu dojde
k jejich vytazeni, zejména u vezikouterinniho vazu (Wilhelmové et. al., ©2021). I ptes
involuct, kterd v Sestinedéli na svalech panevniho dna probiha, nelze Cekat, ze se samy

navrati zcela do stavu pred t€hotenstvim (Prochazka, 2020).

Dal$i extragenitalni zménou je navrat objemu krve do objemu jako pifed t€hotenstvim.
Béhem téhotenstvi se u zeny zvySuje objem krve o cca 28 % (Hajek, 2014). Po porodu
dochazi k poklesu branice, uvolnéni komprese dolni duté zily, srdce se vraci do polohy
pred t€hotenstvim a je pferuSena uteroplacentarni cirkulace (Wilhelmova et al., ©2021).

V duasledku toho dojde ke zvySeni vendzniho navratu k srdci a extracelularni tekutiny se
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vraci zpét do krevniho feCisté Sestinedé€lky (Fait, 2021). Kvili zvySenému krevnimu
objemu dochézi béhem prvniho tydne po porodu u Sestinedélky k silné diuréze (az 3 litry
moci za den), diky které dojde k poklesu objemu cirkulujici krve (Koudelkova, 2013).
Plice po porodu maji prostor se znovu rozepnout do svého pivodniho umisténi, dychani

Sestinedélky se prohlubuje (Wilhelmova et. al., ©2021).

Po porodu se hodnoty hemoglobinu, hematokritu a erytrocyti nelisi od hodnot pied
porodem (Hajek, 2014). Zvysuji se hodnoty leukocytt, aktivatory plasminogenu, hodnoty
fibrinogenu, trombocyti a prodluzuje se protrombinovy ¢as (Prochazka, 2020). Télo
Sestined€lky se zvySenim hemokoagulacnich faktort brani nadmérnym krevnim ztratam
po porodu. Tato pfirozena ochrana organismu Sestinedélky se vSak také stava rizikem pro
trombembolické komplikace v Sestinedéli (Wilhelmova et al., ©2021). Dale se snizuji
hodnoty plasmatického Zeleza, tyto hodnoty se ale brzy kolem 5. dne po porodu vraceji

k normélu (Prochazka, 2020).

Po porodu placenty dochazi u Sestinedélek k velkym zménam v endokrinnim systému,
které zpusobuje nahly narGst hodnot prolaktinu a poklesem hodnot progesteronu
a estrogenu (Hajek, 2014). Par hodin po porodu Sestinedélce mizi z krve placentarni
laktogen (Slezakova, 2017). Do 2 tydnti po porodu by jiz nemél byt v séru piitomny lidsky
choriovy gonadotropin (hCG) (Wilhelmova et al., ©2021). Na konci Sestinedéli je

normalizovana sekrece hormonu §titné zlazy a nadledvin (Fait, 2021).

Hemoroidy jsou béznou fyziologickou soucasti lidského téla (Prochazka, 2020). Jsou to
cévni struktury za fitnim otvorem a funk¢né se podili na kvalité kontinence stolice. Podili
se na rozliSeni plynného, tekutého a pevného obsahu stolice (KoSnarova, ©2020).
Fyziologicky slouzi jako polstarovita vypli, ktera se sklada z arteriovenoznich kanalku
a vazivové tkané (Prochéazka, 2020). Za zvétSeni hemoroidalnich cév jsou odpovédné
hormonalni zmény a téhotenstvi samotné, protoze je zvySen nitrobfi$ni tlak a pfi
insuficienci panevniho dna mohou tyto cévy vyhtfeznout ven z konecniku (Kosnarova,
©2020). Sestinedélka by méla hlavné dbat na dodrzovani hygieny, tedy po kazdém
vyprazdnéni se sprchovat a poté oblast konecniku dikladné osusit (Dusova et al., 2019).
Porodni asistentka Sestinedélce doporuc¢i vyuziti vlaznych sedacich koupeli s pfimési

hefmanku nebo hypermanganu, nebo pouzivani Faktu Cipkd a masti (Dusova et al., 2019).

Po ukonceni tehotenstvi je u Sestinedélky snizen nitrobfisni tlak a bfisni svaly jsou

relaxované, v disledku toho mize mo¢ovy méchyt zvétsit sviij objem (Wilhelmova et al.,
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©2021). Dochazi tak k hypotonii moového méchyie a porucham mikce (Fait, 2021).
Kvili nedostatecnému vyprazdiovani a hypotonii zdstava v moCovém méchyfi
reziduum, tim se u Sestinedélky zvysSuje riziko mocové infekce (Wilhelmova et al.,

©2021).

Funkce gastrointestinalniho traktu se vraci do normalu béhem dvou tydna po porodu
(Wilhelmova et al., ©2021). Castym problémem Sestinedélek byva nadymani, obstipace
a hemoroidy (Fait, 2021). Casta je také u Sestined&lek bolest hemoroidd, nebo bolest

v porodnim poranéni, ktera vede k oddalovani prvni stolice po porodu (Rozto€il, 2020).

1.2.2 Péce porodni asistentky o Sestinedélku v komunité

Komunitni porodni asistentka zajistuje kontinuitu péce o zenu po porodu (Kupsovska, ©
2017-2019). V domaci péci porodni asistentka kontroluje u Sestinedélky vysku délozniho
fundu, zavinovani délohy, charakter, barvu a zapach ocistku, fyziologické funkce — krevni
tlak, puls, télesnou teplotu a zjisti, kdy se Sestinedélka naposledy spontanné vymocila,
ptipadné zajistuje i péci o Sestinedélku po cisarském fezu (Prikrylova, 2021). Porodni
asistentka v domaci péci také vénuje pozornost kojeni a psychickému stavu Sestinedélky
(Wilhelmova et al., 2019). Dulezitou ulohou porodni asistentky u Sestinedélky je edukace
(Dusova et al., 2019). Edukuje Sestinedélku o zménach, které po porodu v téle nastavaji,
o hygienickém rezimu, o péci o vyprazdiiovani, o odchodu ocistki, o zavinovani délohy,
0 pécCi o porodni poranéni, pfipadné o péci o operacni ranu (Wilhelmova et al., ©2021).
Dale porodni asistentka edukuje Sestinedélku o kojeni, péci o prsy, vyzive kojici
Sestinedélky, radi Sestined€lce, jak si usporadat rezim dne, aby mela Cas na odpocinek

a spanek (DuSova et al., 2019).

Komunitni porodni asistentka edukuje Sestinedélku o spravném dodrzovani hygienického
rezimu, ktery Sestinedélku chrani prfed moznymi komplikacemi (DuSova et al., 2019).
Pti kojeni dochazi ke zvySenému odchodu ocistkd, zesiluje se krvaceni, a proto by se
Sestinedélka meéla cCasto sprchovat (Wilhelmova et al, ©2021). Ocistky jsou
nekrotizovanou povrchovou tkani endometria spolecné s krvi a lymfatickou tkani, maji
zasadité pH, které méni pH pochvy a ta je pak nachylngjsi pro vznik infekce (Fait, 2021).
Proto by si Sestinedélka méla Casto vyméfiovat vlozky, myt si po vyméné vlozky ruce
a byt obezfetnd pii manipulaci s pouzitou vlozkou, ktera je infekénim materialem

(Dusova et al., 2019). Pti kontaktu kontaminované Casti téla naptiklad s prsy by mohla
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vzniknout mastitida. Vzhledem k porodnimu poranéni se doporucuje oblast hraze

sprchovat studenou vodou (Baskova, 2015).

Po kazdé edukaci Sestinedélky pozaduje porodni asistentka zpétnou vazbu pro ujisténi,
zda Sestinedélka vSe pochopila. Dale také kontroluje, zdali Sestinedélka rezim dodrzuje
(Dusova et al., 2019). Pokud porodni asistentka odhali u Sestinedélky odchylku od
fyziologie, doporuci Sestinedélce vyuziti péCe odbornika, ktery odchylku diagnostikuje

a fesi (KupSovska, © 2017-2019).

Vyprazdnéni stolice po porodu muze byt pro Sestinedélku problémem z divodu bolesti
zptisobené porodnim poranénim. Sestined&lky Gasto trpi v Gasném Sestinedéli zacpou,
a proto by je méla porodni asistentka poucit o dulezitosti dodrzovani pitného rezimu
a vhodného jidelnicku s obsahem kompoti, ovoce a vlakniny (Baskova, 2015). Pro
podporeni peristaltiky je vhodné cvicCit a neoddalovat prvni vyprazdnéni, které by vedlo
k obtizné obnoveé peristaltiky. Pokud ma Sestinedélka obstipaci, muize ji porodni
asistentka nabidnout glycerinovy Cipek, nebo vyplach stiev pomoci klystyru (Dusova et

al., 2019).

Po porodu se zacina déloha postupné stahovat (Prochéazka, 2020). Porodni asistentka
doporuci Sestinedélce leh na bfise né€kolikrat denné po dobu deseti minut, k podpoie
po porodu, v piipadé cisafského fezu doporuci porodni asistentka Sestinedé€lce leh na bfise
az od 4. dne po porodu (Wilhelmova et al., ©2021). Koudelkova doporucuje pro lepsi
stahovani délohy prikladat na bficho chladovy balicek s ledem (Koudelkova, 2013).

Porodni poranéni mize vzniknout béhem porodu a jedna se o poranéni hraze, hrdla
délozniho, téla d€lozniho, pochvy a nékdy 1 konecniku. Pokud k poranéni dojde, edukuje
porodni asistentka Sestinedélku o pé¢i o n& (Baskova, 2015). Sestinedélka dodrzuje
dikladnou hygienu v postizené oblasti, pouziva prodysné, sitované kalhotky
a porodnické vlozky, aby se k poranéni dostal vzduch a nedochazelo k jeho zapatovani,
také je vhodné nechéavat hraz volné na vzduchu (Dusova et al., 2019). Pé¢i o hraz dodrzu;i
1 rodic¢ky bez poranéni, Casto mohou mit nepifijemné pocity a bolesti v této oblasti, ktera
byla za porodu velmi napindna (Hanakova, 2021). Porodni poranéni se hoji obvykle
7 az 10 dni (DuSova et al., 2019). Pro lepsi hojeni porodniho poranéni doporuci porodni
asistentka Sestinedélce uziti studenych obkladt, zmirmujicich otok a bolestivost hraze

(Koudelkova, 2013). Hojeni podporuje i uziti matefského mléka, které si Sestinedélka
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namaze na hraz, nebo provadi sedaci koupel a podpofti tim 1écebné procesy (Dusova et
al., 2019). U nepfijemnych bolesti pii sezeni pouzivaji Sestinedélky nafukovaci plovaci

kruh, aby nesedély na bolestivé hrazi (BureSova, 2020).

Porodni asistentka zastava dulezitou roli pfi podpoie a ochrané kojeni (Dusova et al.,
2019). Porodni asistentka uci Sestinedélky spravné pecovat o prsy, podporuje kojeni na
pozadani novorozence, nabizi Sestinedélce laktacni poradenstvi pii vyskytu potizi
s kojenim v domécim prostfedi (Roztocil, 2020). Porodni asistentka edukuje Sestinedélku
o dualezitosti konzumace pestré, vyvazené stravy s dostatkem kvalitnich bilkovin,
vitaminQ, mineralnich latek, vapniku i Zeleza (Lakta¢ni liga, 2020). Ve vyvazeném
jidelnicku Sestinedélky by nemélo chybét ovoce, zelenina a obilniny. Porodni asistentka
vede Sestinedélku ke konzumovani vice potravin s obsahem véapniku, zeleza, jodu
(Tancerova, 2019). Mimo jiné by me¢la Sestinedélka dbat na dostateCna pitny rezim,
vhodna je konzumace vyvart, piti bylinnych nebo kojicich ¢aji (Laktacni liga, 2020).
Porodni asistentka Sestinedélku upozorni, ze neni vhodné piti sycenych, slazenych
limonad, kavy, Cerného Caje a hlavné alkoholu (Laktacni liga, 2020). V prvnich tydnech
po porodu se Sestinedélka vyhyba nadymavym potravinam, které by mohly novorozenci

zpusobit bolesti bficha (Tancerova, 2019).

1.2.3 Péce o prsy, laktace a kojeni

Problematika kojeni patii mezi zakladni znalosti a dovednosti kazdé porodni asistentky
(Prochéazka, 2020). WHO doporucuje matetské mléko jako nejvhodnéjsi potravu pro
vSechny déti, véetné nedonosenych a nemocnych déti. WHO doporucuje vyluéné kojeni
po dobu 6 mésict a pokra¢ovani v kojeni s postupné zavadénym piikrmem po ukonceném
6. mésici az do 2 let ditéte a déle (WHO, © 2021). Matetské mléko je jedinené proto,
ze se jeho slozeni méni tak, aby vyhovovalo potfebam a spravnému vyvoji novorozence.
Mateiské mléko obsahuje kmenové buriky, které dokazi vytvaret jiné typy télnich bunék
(kosti, tuk, jatra, mozek), ma i chutovy profil. Potraviny, které t€hotna Zzena ji, ochucuji
plodovou vodu a nasledné pfi kojeni 1 matefské mléko (Roztocil, 2020). Novorozenci
mléko poskytuje ideéalni vyzivu, chrani ho pred alergiemi, snizuje riziko vzniku nekterych
onemocnéni. Kojeni zaroveri pomaha wvytvorit citové pouto mezi Sestinedélkou

a novorozencem (Prochéazka, 2020).

Prsy Zeny se méni beéhem t€hotenstvi a prizpuisobuji se ke kojeni. Laktace je proces,

béhem kterého dochazi u Sestinedélky k rastu prsi, sekreci mléka z prst a nasledné
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k involuci prsu pii ukonceni laktace. Spravny rozvoj laktace ovliviiuje Castost kontaktu
Sestinedélky s novorozencem. (DuSova et al., 2019). Prsy zeny rostou v dusledku
pusobeni hormont (estrogenu, progesteronu, lidského placentarniho laktogenu,
adrenokortikotropnich hormont, glukokortikoidu, inzulinu a hormont §titné zlazy),
mlécna zlaza proliferuje a diferencuje se, tvoii se alveoly (Prochazka, 2020). Sekrece
matefského mléka se spousti porodem placenty, kdy poklesne hladina estrogenu
a progesteronu v krvi a diky tomu se zvysi hladina prolaktinu (Hajek, 2014). V prvnim
stadiu laktace dochazi u zeny k tvorbé prvniho matefského mléka. Prvni matefské mléko
se tvori od 16. tydne t€hotenstvi do 5. dne po porodu, nazyva se kolostrum. Kolostrum je
charakteristické vysokym obsahem IgA proteini (Prochazka, 2020). Kolostrum se na
zralé matetské mléko meéni mezi 6. az 13. dnem po porodu (Hajek, 2014). K nejvys§imu
narustu tvorby mléka u Sestinedélky dochazi 2. az 3. den po porodu, Casto byva
doprovazen otokem a zvySenym prokrvenim prsu, ktery muze zplisobovat vyraznou
bolest. Ve druhém stadiu laktace se zacina u Sestinedélky tvofit zralé matefské mléko,
obsahujici vice laktalbuminu, laktozy, tuki a mén€ imunoglobulinu (Roztocil, 2020).
K pozd¢jsimu nastupu laktace muze dojit u Sestinedélky po predCasném porodu, po
dlouhém porodu, po akutnim cisafském fezu, u Sestinedélek s diabetes mellitus
a u obéznich Sestinedélek. Tteti stadium laktace je faze udrzeni. Mnozstvi mléka, které
se vytvori, je zavislé na vyprazdiovani prsu a vlivu hormonu prolaktinu. Pfi

nedostate¢ném vyprazdnovani prsu dochazi k involuci prsnich zlaz (Prochéazka, 2020).

Porodni asistentka Sestined€lce radi, jak peCovat o prsy. Béhem prvnich dni po porodu
jsou prsy zatézovany Castym kojenim. Mnoha problémutm s prsy jde pfedchazet vhodnou
technikou kojeni a daslednou péci o prsy (Hanakova, 2021). Porodni asistentka vede
Sestinedélku ke spravné hygiené pii kojeni. Pfed kojenim si Sestinedélka omyje ruce, neni
vhodné omyvat i prsy, aby nedoslo k naruseni jejich pfirozeného pachu, naopak by mohla
pokozka bradavek vyschnout a popraskat (Rozto¢il, 2020). Sestinedélka k prsam zajisti
pfisun vzduchu, z toho diivodu po kojeni necha bradavky oschnout (Dusova et al., 2019).
Porodni asistentka nauci Sestinedélku kontrolovat prsy po kojeni a sleduje zmény
pokozky prsu. Mista, kde se objevi horkost a zarudnuti, signalizuji problém (Baskova,

2015).

V souvislosti s kojenim se mohou u Sestinedélky objevit problémy. Témi nejcastejSimi
problémy jsou ploché nebo vpacené bradavky, ragady, retence mléka, nebo mastitida

(Laktacni liga, 2020). Ploché bradavky se ani po stimulaci dostatecné nenapfimi, aby se
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mohlo dit& piisat. Sestined&lce s plochymi bradavkami doporuéi porodni asistentka jiz
v téhotenstvi pouzivani tvarovacu bradavek. Vpacené bradavky se po stimulaci nenapiimi
a pii uchopu se vtahuji dovnitf, dité se nemuze prisat. Pii vpacenych bradavkach doporuci
porodni asistentka Sestinedé€lce pouziti kojicich klobouckl pfi kojeni (Roztocil, 2020).
Ragady jsou drobna poranéni bradavek zptisobené nevhodnou technikou kojeni (Laktacni
liga, 2020). Porodni asistentka doporuci Sestinedé€lce oSetfeni bradavek tenkou vrstvou
masti, nebo rozprostfenim a zaschnutim par kapek materského mléka (Hanakova, 2021).
Prsy by se nemély omyvat mydlem, Sestinedélka mize v podprsence nosit vzdusné

chranice, které uchrani bradavky pfed otlakem (DuSova et al., 2019).

Pti retenci mléka se prsy ucpavaji v dusledku nedostateCného vyprazdinovani mlékovoda.
Je tfeba prsy vyprazdiovat, aby se z retence mléka nevyvinula mastitida (Hanakova,
2021). Zpravidla dochazi k ucpani pouze jednoho prsu. Retence mléka vznika pfi
omezovani kojeni a nespravném zpusobu kojeni (Roztocil, 2020). K ulevé od retence
mléka Sestined€lce pomuze zvysena frekvence prikladani novorozence ke kojeni (Dusova
et al., 2019). K uvolnéni mlékovodii mize pomoci tepla sprcha a jemna masaz prsu pied
kojenim (Laktacni liga, 2020). Homeopatie k 1écbé retence nabizi 1ék phytolacca
decandra v fedéni 9 C. Sestinedélce by také pii retenci mléka mohl pomoci studeny zabal

prsou aplikovany na 1 hodinu po kojeni (Gogelova, © 2010-2021).

Mastitida je bolestivy zanét prsni zlazy, u které je potfeba podat antibiotika (Hanakova,
2021). K mastitidé vedou dva hlavni faktory — nedostatecné vyprazdiiovani prsu
a bakterialni infekce (DusSova et al., 2019). Prsni dvorce jsou otevienou cestou pro vstup
infekce, hlavné pfi nedodrzovani dasledné hygieny Sestinedélkou (Koudelkova, 2013).
Nahromadéné mléko v ucpaném mlékovodu je pro bakterie vhodnym kultivacnim
médiem (Dusova et al., 2019). Mastitida se projevuje bolesti, horkosti a zarudlou kizi na
postizeném prsu. Celkovymi pfiznaky mastitidy jsou horecka, tfesavka, zimnice, Unava,
bolest kloubu, svali, bolest hlavy, nauzea. LéCba mastitidy spociva v Castém
vyprazdiiovani materského mléka (Roztocil, 2020). Mezi kojenim se aplikuji studené
obklady ke zmirnéni rychlého naliti prsa. Sestinedélka by méla dodrzovat klid na Itizku,
pfijimat 2-3 litry tekutin za 24 hodi. Pokud ma Sestinedélka mastitidu, doporuci ji porodni
asistentka navstévu lékare. Lékar po zhodnoceni stavu Sestinedélky muze piedepsat [éCbu

antibiotiky (Dusova et al., 2019).
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1.2.4 Péce porodni asistentky o novorozence v komunité

Porodni asistentka peCuje o novorozence a kojence do 1 roku véku (Sikorova, 2012).
V komunitni péci provadi porodni asistentka preventivni prohlidky novorozence, jejichz
obsah uvadi vyhlaska 70/2012 Sb. Soucasti preventivni prohlidky novorozence nebo
kojence je zalozeni zdravotnické dokumentace, zji§téni anamnézy, kontrola zdravotniho
stavu, stavu oCkovani a pripadné doplnéni chybéjiciho ockovani, fyzikalni vysettent,
diagnostika, edukace rodici o vyzivé a rezimu ditéte, psychoterapeuticky rozhovor
(Vyhlaska 70/2012 Sb.). Po porodu a propusténi novorozence do domaci péce by méla
porodni asistentka provést prvni prohlidku, ideadln€¢ v domacim prostedi (Sikorova,
2012). V ramci prvni poporodni prohlidky je doporuceno posoudit socialni uroven
rodiny, odebrat rodinnou anamnézu, osobni a téhotenskou anamnézu matky, prenatalni,
perinatalni a postnatalni anamnézu (Vyhlaska 70/2012 Sb.). Dale porodni asistentka
vySetiuje celkovy stav novorozence, sluch novorozence a zahajuje preventivni podavani
vitaminu K (Sikorova, 2012). Jedna navstéva komunitni porodni asistentky by méla trvat
minimalné 60 minut a je mozné ji kdykoliv prodlouzit. Pfi navstéve se porodni asistentka
zaméfuje i na komunikaci se Sestinedélkou, jejim partnerem, pfipadné celou rodinou
a vyhodnocuje rizika, kterd by mohla ovlivnit celkovy zdravotni stav a vyvoj
novorozence. Komunitni porodni asistentka by méla edukovat rodice o pfiznacich zivota

ohrozujicich stavil a prvni pomoci novorozenci a kojenci (UNIPA a CKPA, 2019).

Fyziologicky novorozenec je definovan jako donosSeny, eutroficky novorozenec
s normalni adaptaci po porodu a bez vrozenych vyvojovych vad (Prochazka, 2020).
U novorozence nej¢astéji komunitni porodni asistentka fesi vyzivu a efektivitu kojeni,
ikterus, hojeni pupecniho pahylu, adekvatni provedeni screeningovych vysSetfent,

prevenci hemoragické nemoci (Roztocil, 2020).

Novorozenecky screening je aktivni a celoplo$né vyhledavani onemocnéni, aby se
diagnostikovaly a lécily diive, nez ditéti zpusobi nevratné posSkozeni zdravi.
Do novorozeneckého screeningu muzeme zahrnout i pravidelna klinickda vySetfeni

détskym lékafem a ortopedem (Chrastina, © 2013-2021).

V uz§im slova smyslu se novorozeneckym screeningem mysli laboratorni vySetieni ze
suché kapky krve na filtraénim papiru (Chrastina, © 2013-2021). Sucha kapka se odebira
z pati¢ky na specialni karti¢ku, je odebrana viem novorozenciim na uzemi statu. V Ceské

republice se od 1. 6. 2016 vyhledava 18 onemocnéni, néktera z nich jsou: vrozena snizena
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funkce §titné zlazy, vrozena nedostate¢nost tvorby hormont v nadledvinach, vrozena
porucha tvorby hlenu (cysticka fibroza), dédicné poruchy latkové vymény aminokyselin,
dédic¢né poruchy latkové vymeény mastnych kyselin a dédi¢na porucha pfemény vitamina
(Véstnik MZ CR, 2016). Odbér z paticky se déla mezi 48-72 h po porodu, informace
o vysledku dostane obvodni pediatr a rodi¢e informuje pouze pokud je vysledek pozitivni
(Hajkova, 2018). Odbér z paticky mize provést porodni asistentka v domacim prostiedi,
karti¢ku s odebranou suchou kapkou krve odesilaji do laboratofe rodi¢e sami. Pokud
vykon provadi porodni asistentka v domdcim prostiedi, neni hrazen zdravotni
pojistovnou. V piipadg, ze je odbér proveden praktickym 1ékarem pro déti a dorost, nebo
zdravotnickym pracovnikem v porodnici, je tato péCe hrazena ze zdravotniho pojisténi

(Jedlickova, 2018).

Jednim z dalSich screeningovych vySetfeni je screening sluchu, ktery musi byt proveden
pted odchodem Sestinedé€lky s novorozencem z porodnice, noveé pak jesté v 5. roku véku
ditét. Pediatr také kontroluje oftalmoskopem oc¢i novorozence, vyhledava, zdali nema
vrozeny Sedy zakal. Dale ortoped provede screening kycli. Poslednim vySetfenim

v porodnici je ultrazvuk ledvin a mocového méchyte (Hajkova, 2018).
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2 Cile prace a vyzkumné otazky

2.1 Cile prace

Cil 1: Zmapovat péci komunitnich porodnich asistentek v Jihoceském kraji.

2.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otazka 1: Jaky postoj zaujimaji zeny ke komunitni péci v Sestinedéli?

Vyzkumna otazka 2: Jakou péci poskytuji komunitni porodni asistentky v JihoCeském

kraji?
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3 Metodika vyzkumu

3.1 Metodika a technika vyzkumu
Pro vypracovani vyzkumné ¢asti bakalarské prace bylo pouzito kvalitativni vyzkumné
Setfeni. Sbér dat pro vyzkumné Setfeni probihal od ledna do bfezna 2022 za vyuziti

individualnich polostrukturovanych rozhovort.

Vyzkumné Setieni bylo provadéno s komunitnimi porodnimi asistentkami z JihoCeského
kraje a Sestinedélkami mezi 7. a 42. dnem po porodu. Vyzkumné Setfeni ve forme
rozhovoru obsahovalo pro kazdy vyzkumny soubor jiny poéet otazek. Uvodni otazky
v prvnim vyzkumném souboru slouzily k identifikaci komunitnich porodnich asistentek.
Dal§i otazky byly zaméfeny na péci, kterou komunitni porodni asistentky Zzenam
poskytuji. Ve druhém vyzkumném souboru bylo tivodnich identifikacnich otazek pét.
Nasledujici otazky zjistovaly povédomi zen o tom, kdo je komunitni porodni asistentka,
dale pak postoj a zkuSenosti Zen s komunitni péci porodni asistentky. Pro zachovani
anonymity jsou informantky prvniho vyzkumného souboru oznacovany jako KPAI1 az

KPAG, informantky druhého vyzkumného souboru jsou oznatovany jako S1 az S6.

Rozhovory probihaly individualng, a to v domacim, nebo pracovnim prostiedi
informantek. Nékteré z nich i on-line pies Messenger. Informantky byly pfed zahajenim
rozhovoru seznameny s tématem bakalaiské prace, s pribéhem rozhovoru a stim, ze
ziskana data z rozhovoru budou pouzita pro vyzkumnou cast bakalarské prace s vyuzitim
principti GDPR. Informantky vyslovily slovni souhlas se zpracovanim dat v bakalarské
préci a vétsSina souhlasila s nahravanim rozhovoru na diktafon. S nahravanim rozhovoru
na diktafon nesouhlasila KPA2, KPA3 a KPAS. Rozhovory s nimi byly prepisovany do
pocitace ihned pii setkani. Dialogy trvaly pfiblizn€ 20 minut, nasledné byly vSechny
rozhovory piepsany, vytisknuty a analyzovany pomoci barveni textu (Svafidek et al.,

2014).

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumné soubory byly stanoveny dva. Prvni vyzkumny soubor tvofilo 6 komunitnich
porodnich asistentek z JihoCeského kraje, pro jejich vybér bylo stanoveno kritérium —
vykon profese v komunitni péci v JihoCeském kraji. Druhy vyzkumny soubor tvofilo
6 Sestinedélek v obdobi pozdniho Sestinedéli z Jiho¢eského kraje. Kritérium bylo, aby
Sestinedé€lka byla 7. az 42. den po porodu a nyni bydlela v JihoCeském kraji. Dulezitym

kritériem pro oba vyzkumné soubory byl souhlas s poskytnutim rozhovoru.
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4 Vysledky vyzkumu

4.1 Identifika¢ni idaje komunitnich porodnich asistentek z Jihoceského
kraje

Polostrukturované rozhovory byly vedeny s komunitnimi porodnimi asistentkami ve

veéku od 26 do 55 let. V Tabulce 1 jsou uvedeny zakladni identifikacni udaje informantek,

kterymi jsou vek, vzdélani, délka praxe v oboru a v komunité, vedeni predporodnich

kurzt, téhotenské poradny a laktaéniho poradenstvi, poCet Zen v péci, zeny, kterym KPA

poskytuje péci v Sestinedéli a uzavieni smlouvy s pojistovnami.

Tabulka 1 - Identifika¢ni udaje komunitnich porodnich asistentek z Jiho¢eského kraje

KPA1 KPA2 KPA3 KPA4 KPAS KPA6

Vék 26 50 55 32 35 65
Vzdélani 5 VS 5 VS 5 5
VS (Be)) VOS VS (Bce.) SS
(Mgr.) (Mgr.)
Délka praxe
2 roky 25 let 30 let 6 let 8 let 41 let
v oboru
Délka praxe
. 2 roky 8 let 20 let 6 let 5 let 13 let
v komunité
Piedporodni
Ano Ano Ne Ano Ano Ano
kurzy
Téhotenska
Ano Ano Ano Ano Ne Ne
poradna
Pocet Zen v péci
) 10 23 Nevi Nevi Nevi Nevi
nyni
Zeny, kterym Ne po
KPA poskytuje Vsem Vsem  domacim  Vsem Vsem Vsem
péci po porodu porodu
Laktaéni
Ano Ano Ano Ano Ano Ano
poradenstvi
Smlouvy
Ne Ano Ne Ne Ne Ne

s pojist’ovnou

Zdroj: vlastni vyzkumné $etieni. Legenda tabulky: KPA = komunitni porodni asistentka, VS = vysoka $kola, VOS =
Vys$si odborna Skola, Bc. = bakalaf, Mgr. = magistr, VSem = Zendm po domacim porodu, po ambulantnim porodu, po
spontannim porodu v porodnici a standardni dobou hospitalizace, po porodu cisatskym fezem.
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Komunitni porodni asistentce KPA1 bylo 26 let, vystudovala vysokou skolu a ziskala
bakalarsky titul. V oboru porodni asistence a v komunité pracovala 2 roky. Vedla
predporodni kurzy. V jeji soukromé ordinaci probihaly tehotenské poradny. V dobé
rozhovoru méla v péci deset zen. PeCovala o vSechny Zeny, které vyjadiily zajem o jeji
sluzby, nerozliSovala je podle zptusobu porodu. V Sestinedéli u zen mimo jiné sledovala
techniku a kvalitu kojeni v rameci sluzby lakta¢niho poradenstvi. Smlouvy s pojistovnami

neuzavriela.

Komunitni porodni asistentce KPA2 bylo 50 let. Vystudovala vysokou Skolu, méla
magistersky titul. V oboru porodni asistence pracovala 25 let. Komunitni péci se zacala
vénovat v roce 2014. Vedla kurzy piedporodni piipravy. Zeny ji navitdvovaly za G¢elem
prenatalni poradny. V dobé rozhovoru mela v péci 23 zen, pocitala jen té€hotné
a Sestinedélky. V Sestined€li se starala o vSechny zeny bez rozdilu zpisobu porodu.
Nabizela také sluzbu laktacniho poradenstvi. Smlouvu uzaviela pouze se Zdravotni

pojistovnou ministerstva vnitra.

Komunitni porodni asistentce KPA3 bylo 55 let. Vystudovala stfedni zdravotnickou skolu
v Ceskych Budg&ovicich, pozd&ji studovala na Vys§i odborné skole v Ceskych
Budé&jovicich. Vroce 1993 si doplnila vzdélani na Institutu pro dalsi vzdelavani
pracovniki ve zdravotnictvi v Brné. V oboru porodni asistence pracovala 30 let,
v komunité pusobila pfiblizné 20 let. Nepotadala kurzy predporodni pfipravy. Pracovala
v gynekologicko-porodnické ambulanci s lékarem, gynekologem, kde probihaly
téhotenské poradny. Komunitni péci v Sestinede€li poskytovala zenam pouze v domacim
prostiedi. BEhem kontroly zen v Sestinedéli se vénovala 1 laktaénimu poradenstvi. O Zeny
po domécim porodu nepecovala hlavné proto, ze se s nimi nesetkala a tyto zeny jeji sluzby
nevyhledavaly. Zaroveni domaci porody neuznavala a nepodporovala. Pocet zen, o které
se v dobé rozhovoru starala, nedokazala uvést. Smlouvy s pojistovnami se ji uzavfit

nepodafilo, ani se o to nadale nepokousela.

Komunitni porodni asistentce KPA4 bylo 32 let. Vystudovala vysokou skolu
s magisterskym titulem. V oboru porodni asistence pracovala 6 let a 6 let také
provozovala praxi v komunitni péci. Nabizela zenam pfedporodni kurzy 1 t€hotenské
poradny. Béhem kontroly v Sestinedéli se u zen vénovala i laktaénimu poradenstvi.
PecCovala o vSechny Zeny bez rozdilu zpisobu porodu. Kolik zen méla v péci nedokazala

uvést. Smlouvy s pojistovnami neméla.
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Komunitni porodni asistentce KPAS bylo 35 let. Vystudovala vysokou Skolu
s bakalarskym titulem. V oboru porodni asistence pusobila 8 let, komunitni péci se
vénovala od roku 2017. Vedla kurzy piedporodni pfipravy, v rdmci kterych se zeny
mohly zeptat na potiebné informace. O kolik zen se v dob& rozhovoru starala nevédéla,
nepocitala je. Kontroly v Sestinedéli neprovadela, ale nabizela klientkdm sluzby

lakta¢niho poradenstvi. Smlouvy s pojistovnami neméla.

Komunitni porodni asistentce KPA6 bylo 65 let. Vystudovala stfedni zdravotnickou
Skolu, obor zenska sestra. V oboru porodni asistence pracovala pfiblizné 41 let od
dokonceni stiedni Skoly. Komunitni péci se vénovala od roku 2009. Kurzy ptredporodni
pfipravy poradala. T€hotenskou poradnu jiz nevedla. Kvuli vysokému poctu zen, o které
se starala, bohuzel nedokazala uvést piesné Cislo. Starala se o vS§echny zeny, které zadaly
jeji sluzby, ve v&tsing se jednalo hlavng o Zeny po domacim porodu. Zenam v Sestinedéli

poskytovala sluzbu laktaéniho poradenstvi. Smlouvy s poji§tovnami neméla.
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4.2 Kategorizace dat z vyzkumného souboru komunitnich porodnich
asistentek z Jihoceského kraje

Na zaklad€ analyzy ziskanych dat, byly stanoveny tii hlavni kategorie. Ty byly nasledné

roz€lenény na podkategorie, které jsou vyjmenovany v Tabulce 2. Ziskané vysledky

z rozhovorl jsou popsany v jednotlivych kategoriich a podkategoriich, pfimo citované

véty z rozhovoru jsou v textu psany kurzivou.

Tabulka 2 - Prehled kategorii a podkategorii

Kategorie Podkategorie

Provozovani praxe KPA Klientky a misto poskytovani péée KPA

Poskytované sluzby

Vedeni zdravotnické dokumentace

Smlouvy se zdravotnimi pojistovnami a financovani péce
KPA

Poporodni kontrola Poporodni kontrola u Zeny a novorozence

Lakta¢ni poradenstvi

Nazory KPA Vyuzivani kompetenci PA v komunité

Predstava informantek o optimalni péci KPA

Zdroj: vlastni vyzkumné Setieni. Legenda tabulky: KPA = komunitni porodni asistentka, PA = porodni asistentka

Kategorie 1 Provozovani praxe komunitni porodni asistentky

Tato kategorie zahrnuje informace o tom, jak komunitni porodni asistentky provozovaly

svou praxi v JihoCeském kraji.
Podkategorie 1 Klientky a misto poskytovani péée KPA

Béhem vyzkumného Setfeni komunitni porodni asistentky charakterizovaly klientky,

které jejich sluzby vyhledavaly. Dale pak popsaly mista, kde zenam péci poskytovaly.

Informantky KPA1, KPA2, KPA4, KPAS uvedly, ze jejich péci vyhledavaly zeny, nebo
pary, které se snazily pocit potomka, dale zeny téhotné, zeny, které chtély komunitni
porodni asistentku jako doprovod k porodu v porodnici a Sestinedélky. KPAI
v rozhovoru fekla, ze jeji péci vyhledavaly zZeny, které nechtély rodit ve zdravotnickém
zafizeni. Sama by rada do budoucna porody doma vedla, zaroven ale uznala, ze pro to
zatim nema odvahu a dostatek zkuSenosti. Informantka KPA2 navic zminila,
ze z jejich sluzeb vyuzivaly zeny provedeni odbéru krve z patiCky novorozence na

novorozenecky screening. Informantka KPA3 peCovala pouze o zeny, které navstévovaly
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gynekologicko-porodnickou ambulanci, ve které pracovala. Informantka KPA6 péci
poskytovala zenam v t&hotenstvi a v estined&li. Sestinedélkam radila hlavné v oblasti

kojeni.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS a KPA6 se shodly, ze dojizdély
za klientkami domu. Informantky KPA1, KPA2 dodaly, ze vlastnily soukromou ordinaci,
kde probihaly prenatalni a poporodni kontroly. Informantky KPA2, KPAG6 si pronajimaly

prostory specialné pro vedeni predporodnich kurzi.

Informantka KPA4 tekla: ,, Nemdm svoji vlastni provozovnu, protoZe to je mozny jen za
prisnejch hygienickejch podminek, takze mné vvhovuje to, Ze miZu prijet za téma Zenama

domii a vénovat se jim v jejich prirozeném prostredi.
Podkategorie 2 Poskytované sluzby
V podkategorii je popsano, jaké sluzby komunitni porodni asistentky poskytovaly.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 nabizely sluzby lakta¢niho
poradenstvi, pii kterych se u Zen vénovaly hlavné technice kojeni. Informantky KPAT,
KPA2, KPA4, KPAG6 vedly lekce cviceni pro téhotné zeny a zZeny po porodu, informantka
KPA?2 navic vyjmenovala i cvicebni lekce pro neplodné pary, novorozence a plavani pro
déti do jednoho roku. Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4 poskytovaly Zenam
téhotenskou poradnu. V t&€hotenské poradné klientkam vzdy méfily tlak, puls, teplotu,
vySetfily mo¢ pomoci diagnostickych prouzka k analyze moci na pH, obsah bilkovin,
krve, glukosy a ketonti a provedly kontrolu télesné hmotnosti. Téhotné Zeny mély
v prenatalni poradné komunitni porodni asistentky prostor pro dotazy. Informantka KPA1
o tehotenskych poradnach komunitni porodni asistentky fekla: ,,Zeny obcas maji pocit, Ze
u jejich gynekologa pri téhotenské poradné neni dostatek prostoru na otdzky
a vyhledavaji néjakou péci navic.” Informantky KPA1l, KPA2, KPA3, KPA4
navstévovaly Sestinedélky v domacim prostiedi k provedeni poporodni kontroly.
Informantky KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPA6 vedly kurzy predporodni piipravy.
Kurzy predporodni pfipravy probihaly individualné nebo skupinov€, dle pfani klientek.
Celé kurzy byly rozdéleny do nékolika lekci, které se vénovaly tehotenstvi, 1., II., IIL.
a IV. dobé porodni, obdobi Sestinedéli, péci o novorozence, kojeni, pfipravé partnera
k porodu a prvni pomoci u novorozence. Informantky KPA2, KPA4, KPAS, KPA6
v ramci predporodniho kurzu nav§tévovaly s klientkami porodni saly nemocnic, kde mély

komunitni porodni asistentky uzaviené smlouvy. Informantky KPA1, KPA2 a KPA4
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doprovazely zeny pfi porodu v porodnici, zaroven také poskytovaly téhotnym zenam,

Sestinedélkam a novorozencim masérské sluzby.

Informantky KPA1, KPA2 edukovaly zeny o aromaterapii a pfi jejich zajmu o tuto sluzbu
komunitni porodni asistentka Zené€ namichala smés esencialnich oleji k porodu. Tyto
esencialni oleje mohla zena v porodnici pfi porodu pouzit do aromalampy, pokud byla na

porodnim sale k dispozici.

Informantka KPA1 nabizela zenam také rebozo masaze, techniky spinning babies,
kinesiotaping, ktery vyuziva i u novorozencu k podpofe stfevni peristaltiky. Informantky
KPA2, KPA4 provadély novorozenecké screeningy v domacim prostiedi. Informantka

KPA2 se také vénovala homeopatii.
Podkategorie 3 Vedeni zdravotnické dokumentace

Podkategorie obsahuje popis forem zdravotnické dokumentace, kterou komunitni porodni

asistentky pouzivaly a informace, které do dokumentace zaznamenavaly.

Informantky KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 vyuzivaly papirovou zdravotnickou
dokumentaci. Informantka KPA1 zapisovala informace o Zzenach do elektronické
zdravotnické dokumentace. Informantky KPA1, KPA2 si pro vedeni zdravotnické
dokumentace vytvorily vlastni tabulky, do kterych si udaje o zenach zaznamenavaly.
V téchto zaznamech byly informace o zené€, jeji osobni, rodinna, gynekologicko-
porodnickd, socidlni a lékova anamnéza. Pii téhotenské poradné wvypliovaly do
dokumentace tyden a den téhotenstvi zeny, vysledky vySetfeni mocCe, naméfeny krevni
tlak, puls, télesnou hmotnost a ptipadné otoky. Informantka KPA3 zakladala dokumenty
o provedenych navstévach do zdravotnické dokumentace v gynekologicko-porodnické

ambulanci, kde pracovala.

Informantka KPA4 k dokumentaci tekla: ,,Jd mdm specialni dokumentaci od UNIPA,
protoze jsem clenkou UNIPA, takze jsem si viasmé koupila z UNIPA dokumentaci.
Dokumentace je velmi prehledna, jsou tam zdznamy o Zené, sledovani zZeny hned po
porodu, a tak a bylo to prakticky jen pro mé. Dokumentaci jsem zZddnou nikdy nikam
neodevzddvala, protoZe to neni povinnosti.”“ Informantka KPA4 do dokumentace
od UNIPA vypisovala u klientky: datum posledni menstruace, termin porodu dle posledni
menstruace, dle ultrazvuku, nebo dle data poceti, graviditu a paritu, krevni skupinu a Rh

faktor. Déle zjistovala udaje o klientce jako je jméno a pfijmeni, datum narozeni, rodné
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Cislo, zdravotni pojistovnu, adresu trvalého bydlisté, povolani, jméno a adresu obvodniho
gynekologa. Z obecné anamnézy komunitni porodni asistentka uvadéla BMI, zdali ma
zena alergie, astma, dietni omezeni, varixy, hemoroidy, poruchy srazlivosti krve,
psychiatrickd onemocnéni, neurologickd onemocnéni, endokrinologickd onemocnéni,
onemocnéni ledvin a mocového méchyte, onemocnéni jater, plic, srdce, jestli byla né€kdy
na operaci a zda ji byla aplikovana transfuze. Z gynekologické anamnézy pak do
dokumentace zaznamenavala udaje o menstruacnim cyklu a jeho pravidelnosti, po kolika
dnech, jak dlouho cyklus trval a uzivani hormonalni antikoncepce. V kolonce tykajici se
nynéj$iho téhotenstvi vypisovala informace o: odbérech krve, ultrazvucich provedenych

v téhotenstvi a umisténi placenty.

Informantka KPA2 vedla zdravotnickou dokumentaci i elektronicky v programu pro
vykazovani péce na zdravotni pojiStovnu. KPA2 k elektronické zdravotnické
dokumentaci tekla: , Ten program je placeny, stoji 4000 korun na rok za jednu

pojistovhu.

Podkategorie 4 Smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami a financovani péce

komunitnich porodnich asistentek

V podkategorii je popsano, jak jsou komunitni porodni asistentky financovany a zda maji

smlouvy se zdravotnimi pojistovnami.

Informantky KPA1, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 smlouvy se zdravotnimi pojistovnami
nemeély, ale snazily se je uzaviit. Uzavieni smluv se zdravotnimi poji§tovnami je dle

informantek slozité a po svém neuspéchu se je uzavfit jiz nepokousely.

Informantka KPA2 uzaviela smlouvu se Zdravotni pojistovnou ministerstva vnitra
a popsala, jak uzavieni smlouvy probihalo. Pro uzavieni smlouvy se zdravotni
pojistovnou musela ziskat opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb. Opravnéni pro
poskytovani zdravotnich sluzeb informantka KPA2 ziskala na krajském uradé, kde
o opravnéni zazadala. Krajsky arad vypsal vybérové fizeni na pozici komunitni porodni
asistentky pro danou oblast. Vybérové fizeni probihalo pfed komisi, kde informantka
KPA?2 prednesla: v jaké oblasti a kde bude péci poskytovat, jak jeji péce bude vypadat.
Soucasti komise byli i zastupci jednotlivych zdravotnich pojistoven, ktefi se k prezentaci
informantky KPA?2 vyjadiili. K uzavieni smlouvy se zdravotni pojistovnou je dale nutné
odeslat zdravotni pojistovné znovu zadost, kde je strucné popsana péce komunitni

porodni asistentky, ktera byla odprezentovana pred komisi. KPA2 tekla: ,, Vétsinou pak
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tém porodnim asistentkam pojistovna odpovi, ze péce v dané oblasti je jiZ zajisténd,
a proto s ni smlouvu neuzaviou. Sice v té oblasti uz Zadna porodni asistentka péci
neposkytuje, ale tu péci maji nasmlouvanou i gynekologové, kteri ji drive poskytovali.
Veétsinou v jejich ordinaci pracovala porodni asistentka, kterd po skonceni ordinacni
doby jesté obchdzela Zeny po porodu a tu péci jim poskytla. Dneska to takhle ale uz nikdo

nedéld, jen z té doby jsou stdle uzaviené smlouvy.

Informantka KPA4 zastavala nazor, ze péCe komunitnich porodnich asistentek je
nedostupna z davodu malé az téméf zadné podpory ze strany statu a zdravotnich
pojistoven. Podpora komunitnich porodnich asistentek, by dle vypovédi KPA4 vedla

k vyS$si spokojenosti zen s péci okolo tehotenstvi, porodu a v Sestinedéli.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPAG6 byly financovany pfimo zenami,
kterym poskytovaly péci. Informantky KPA1l, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS pro
nedostatek financi zkomunitni péce, zaroven pracovaly na zkraceny uvazek
v JihoCeskych nemocnicich. Informantky KPA2, KPA3, KPA4, KPAS pracovaly na
gynekologicko-porodnickych  oddélenich. Informantka KPA1l pracovala na

neonatologickém oddéleni.
Kategorie 2 Poporodni kontrola

V kategorii bylo popsano, jak probiha poporodni kontrola Sestinedélky a novorozence
komunitni porodni asistentkou v domacim prostedi. V ramci poporodnich navstév

nabizely komunitni porodni asistentky takeé sluzby lakta¢niho poradenstvi.
Podkategorie 1 Poporodni kontrola u Zeny a novorozence

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAG pii poporodni navstéve u Sestinedélek
kontrolovaly fyziologické funkce. Méfily krevni tlak, puls, télesnou teplotu. Dale
informantky sledovaly u Sestinedé€lek stav prsa, zavinovani délohy, krvaceni, vzhled,
barvu, zdpach a mnozstvi lochii, mo¢ a vyprazdniovani stolice. Informantky u Sestinedélek
také sledovaly porodni poranéni a jak je toto poranéni oSetieno, zdali nedochazi k sekreci
z rany, zarudnuti, ptaly se Sestinedélek, zda vnimaji bolest v okoli porodniho poranéni

a jak by ji popsaly.

Informantky KPA1, KPA2 na zac¢atku poporodni kontroly probiraly se Sestinedélkami
prubéh jejich porodu, zajimalo je, jak Sestinedélka porod prozivala, jaké z ného méla

pocity. KPA1 tekla: ,, Poviddme si o tom, jak probéhl jeji porod, rozebereme to. Zeny
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casto maji pocit, Ze béhem porodu udélaly néco Spatné, ale vétsinou to tak neni, takze si

¢

to vysvétlime, Ze to tak nent. "

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4 dodaly, ze pti poporodni kontrole kladly duraz
na psychicky stav Sestinedélek a snazily se s psychikou pracovat. Informantka KPA4
zastava nazor, ze se ve zdravotnickém prostfedi na psychicky stav zen po porodu casto

zapomina.

Informantka KPA2 se aktivné vénovala homeopatii a radila Sestinedélkam, jaka
homeopatika vyuzit pro lepsi hojeni porodniho poranéni a také pii problémech s laktaci.
Jednim ze zakladnich homeopatik, které KPA2 po porodu doporucovala byla Arnica
montana v fedéni 15CH. Arnica montana snizovala mnozstvi krevnich ztrat, podporovala
zavinovani délohy, hojeni porodniho poranéni, natrzeni, epiziotomie, nebo operacni rany.
Hojeni porodniho poranéni po epiziotomii podporovala homeopatikem Staphysagria

v fedéni 9CH 2x denné po 5 granulich.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 uvedly, Ze Cetnost kontrol
v obdobi Sestinedé€li zavisela na prani Sestinedélky. Na kontrolu k Sestinedélce chodily
tak Casto, jak Sestinedélka potfebovala. Vzhledem ktomu, ze sluzby komunitnich
porodnich asistentek si platily zeny samy, nebylo pevné stanoveno, kolikrat na kontrolu

komunitni porodni asistentka pfisla.

Informantkam KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS5, KPAG6 zeny pfi poporodni navstéve
ukazovaly kojeni, pii kterém sledovaly hlavné chovani novorozence. Zajimala je bd€lost
novorozence, kvalita sani novorozence z prsu a také spravnost uchopu bradavky.
Zajimalo je, jak se novorozenec choval pfes den, zda nebyl plactivy, drazdivy.
Informantky KPA1l, KPA2, KPA4 vénovaly pozornost bfichu novorozence. Pii
poporodni kontrole bficho novorozence prohmataly, hledaly jakékoliv rezistence,
sledovaly reakce novorozence na vySetfeni. Informantka KPA1 nabizela kinesiotaping
bficha novorozence pro podpofeni peristaltiky a ulevu od bolesti. Informantky KPA2,
KPA4 se vénovaly masazim novorozencu, ucily Sestinedélky, jak spravné€ novorozence

masirovat pro ulevu od bolesti bricha.

Informantky KPA2, KPA4 nabizely provedeni novorozeneckého screeningu v domacim
prostfedi. Novorozenecky screening na vyskyt vrozenych metabolickych onemocnéni
provadély komunitni porodni asistentky odbérem krve z paty novorozence. Karty

k provedeni screeningu si k odbéru komunitni porodni asistentky nosily. Po odbéru
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edukovaly Sestinedélku, aby nechala krev na karté zaschnout a na jaké adresy karty zaslat.
Standardné karty odesilaji samy Sestinedélky. Informantky KPA1, KPA3 odbér z paty
neprovadély, ale radily zenam jiz v téhotenstvi, pokud planovaly doméaci porod, aby si
odbér krve z paty domluvily s pediatrem, kterého budou s novorozencem po porodu
navstévovat. Informantka KPA1 ftekla: ,, Screening spolu reSime jiz pred porodem,
poradim jim, jaké maji moznosti, hlavné pokud pldnuji opustit porodnici drive nez za 48
hodin. “ Pokud zeny odchézely z porodnice po ambulantnim porodu dfive, dalsi potfebné
screeningy byly novorozenci provedeny u pediatra. Informantky KPA1, KPA2, KPA3,
KPAA4 tyto screeningy neprovadély, ale radily zenam, jak si jejich provedeni zatidit. Dale
mély informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4 zkusenost, ze zdravotnicka zafizeni, ve
kterych Zzeny rodily, nabizela Sestinedélkim moznost provedeni potfebnych

screeningovych vysetfeni (odbér krve z paty, ultrazvuk ledvin a moc¢ového méchyfe,
vySetieni kycli).
Podkategorie 2 Laktacni poradenstvi

V této podkategorii je popsano, jak probihala navstéva Sestinedélky pii laktaénim
poradenstvi a nejcastéjsi obtize Sestined€lek a novorozenct s kojenim, které komunitni

porodni asistentky fesi.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 uvedly, ze lakta¢ni poradenstvi
nebylo jen o tom, poradit Sestinedé€lce s kojenim, ale zarover se zabyvaly 1 doporu¢enimi
o vhodné stravé. Radily Sestinedélce, jak si nastavit rezim s novorozencem. Informantka
KPA4 byla ochotna pfi laktanim poradenstvi zen€ poradit naptiklad i s péci o jizvu,
s péci o porodni poranéni, nebo s péci o novorozence, jako je naptiklad koupani,
prebalovani. Zaroven se tato informantka snazila poskytovat zenam psychickou podporu

v obdobi laktace.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPAG se pii laktaénim poradenstvi
ptaly Sestinedé€lek na celkovy prubéh kojeni, jak probehlo prvni pfisati novorozence na
porodnim sale, jak se dafila technika kojeni na oddéleni Sestinedéli, jak pokracovalo
v domacim prostredi. V pripadé, ze si Sestinedelka stézovala na né&jaké obtize pii kojent,
byly feSeny prednostné. Pokud meéla zena bolestivé bradavky, zkontrolovala u ni
informantka KPA2 techniku kojeni, zaméfila se na polohy, které zena pfi kojeni
vyuzivala, ptala se, jak se zena o bradavky starala pfed a po kojeni. Polohu radila

informantka KPA2 podle tvaru, velikosti prst a dob& po porodu. Pokud Zena byla Cerstve
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po porodu, volila nejcasté€ji polohu v leZe na zadech, kviili poporodnimu krvaceni. S delsi
dobou od porodu, byl vétsi prostor pro improvizaci pii volbé polohy pro kojeni.
Sestinedélkam s vét§imi prsy po porodu radila polohu na boku, naopak Sestinedélkam
s menSimi prsy radila polohu vleze na zadech. Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4
jako dalsi obtize pii kojeni zminily pfilisné naliti prsi a nedostateCnou tvorbu mléka.
Informantka KPA1 Sestinedélkam doporucovala doplnéni pitného rezimu o kojici Caje.
Informantka KPA2 Sestinedélkam radila homeopatika, dle jejich obtizi. Informantka
KPA2 uvedla, ze vyuziti homeopatickych 1éCiv je velice individualni, mezi 1éky, které
pouzivala pro podporu laktace vyjmenovala Lac caninum, Ricinus Communis, Pulsatilu
a Calcarea carbonicu. Pii nadmémém naliti prsi po porodu radila informantka KPA2
zenam hlavné vyuziti odsavacky, z homeopatickych 1€k zminila Phytolacu. Informantka
KPA3 doplnila, ze na piilisné naliti prsi po porodu radila Sestinedélkam teplou sprchu
pred kojenim, masaz prsu a odstiiknuti mléka do ulevy, po kojeni pak Sestinedélkam
radila na prsy studeny obklad. Informantka KPAS Sestinedélkam poskytovala sluzbu
zapujCeni odsavacky, pro odsati nadbytecného mléka. Informantka KPA4 pfi laktacnim
poradenstvi kontrolovala novorozence, zajimalo ji, jestli u prsu nespal, jak byl aktivni,

zdali nemé¢l znamky novorozenecké zloutenky.

Informantky KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPAG6 uvedly, ze pribéh kontroly pii
lakta¢nim poradenstvi je velice individualni, vSe zalezelo na pfani a obtizich Sestinedélky
a zaroverl 1 na tom, zda nemél zrovna novorozenec €as na kojeni. KPA1 fekla: ,,.Je fo vidy
podle potieby, kdyz na kontrolu prijdu a mimino je hladovy, tak nejditv zkontroluji kojeni

a to mimino, nakonec si tu ndvstévu vzdy shrneme.
Kategorie 3 Nazory komunitnich porodnich asistentek

Posledni kategorie je vénovana nazorum komunitnich porodnich asistentek na rozsah
vyuziti kompetenci porodni asistentky v Ceské republice v komunité, a jak by podle nich

méla optimalné vypadat péce komunitni porodni asistentky.
Podkategorie 1 Vyuzivani kompetenci porodni asistentky v komunité

Informantky KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPA6 kompetence nemohly vyuzivat tak, jak
by chtély. Informantky zminovaly hlavné domaci porody. Podle informantek, by méla
mit kazdd Zena moznost si vybrat, kde a s kym bude rodit. Podle informantek KPAT,
KPA2, KPA4, KPAS5, KPA6 by méla byt v Ceské republice zlegalizovana moznost
pfitomnosti porodni asistentky u doméciho porodu. Informantky KPA2, KPA4 zminily,

39



ze nékolikrat byly u domaciho porodu, ale nebylo to planované, pouze nestihly se zenou
dojet do porodnice. KPA2 o zkusenosti tekla: ,,Jd k Zenam jezdim, kdyz se jim rozbihd
porod. Doma je vySetiuji a pak az je spravny cas, tak jedeme do porodnice a tam si ten
porod odvedu. Ale vidycky vim, Ze za sebou mam néjakého doktora, kdyz se néco déje.
Bohuzel, porody jsou nevyzpytatelné a nékdy se stane, Ze to do té porodnice nestihneme,
ale to je minimum pripadi.© Informantka KPA2 pracovala na zkraceny uvazek na
porodnim sale, zaroveri méla s porodnim salem uzavienou smlouvu, aby tam mohla

odvést porody svych klientek.

Informantka KPA3 na rozdil od vSech ostatnich porodnich asistentek fekla, ze vlastné ani
nevédéla, jaké kompetence piesné méla, ale délala ve své praxi vSe, co chtéla
a potiebovala. Nakonec dodala, ze nepodporuje a neschvaluje domaci porody, zeny se

snazi edukovat o moznych rizicich tohoto rozhodnuti.

Informantky KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPA6 sice mély kompetence k tomu, provadét
zenu fyziologickym t&hotenstvim, ale v Ceské republice nebylo b&zné, aby Zena chodila
na kontroly pouze k porodni asistentce. Informantky KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPA6
zastavaly nazor, ze by kazda t€hotna zena méla mit moznost vybrat si, zda by chtéla chodit
do prenatalni poradny ke svému obvodnimu gynekologovi, nebo k vybrané komunitni
porodni asistentce. Informantkam KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPAG se nelibilo, ze tyto
sluzby nebyly podporované statem a zdravotnimi pojiStovnami. Informantka KPA4
zminila: ,,#y porodni asistentky by tu prenatalni poradnu délaly, Zeny by to taky chtély,
ale kdyby byly od statu podporovany a byla by ta péce zaplacend. Kdyby dostaly reknu
treba 2000 K¢, anebo aspon 500 K¢ za kazZdou Zenu, kterou oSetii, tak jsme s tou péci

uplné nékde jinde. “

Podkategorie 2 Predstava informantek o optimalni péci komunitni porodni

asistentky

Tato podkategorie popisuje, jak by podle informantek méla vypadat optimalni péce

komunitni porodni asistentky.

Informantka KPA1 odpovédéla, ze péCe komunitni porodni asistentky by méla byt
kontinualni, navazujici. KPA1 navs§tévovaly Zeny piiblizn€é od 16. tydne téhotenstvi
a potkavala se s nimi ¢asto v domécim prostiedi i po konci Sestinedéli. Informantka KPA2
fekla, ze optimalni péce by méla vypadat tak, jak ji poskytovala ona. Jeji péce byla

komplexni a kontinualni, setkavala se s zenami Casto jesté pied otéhotnénim, nasledné je
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provazela t€hotenstvim, porodem a Sestinedélim. Po Sestinedéli se s zenami potkavala na
cviceni a plavani pro déti do jednoho roku, dale uvedla: ,, VétSinou ta Zena ke mné chodi
s ditétem na cviceni a béhem té doby treba znovu otéhotni, a tak se o ni staram dal
i v dalsim téhotenstvi.”“ Informantka KPA3 zastavala nazor, ze optimalné by méla
komunitni porodni asistentka ve své praxi vyuzivat vSechny dostupné znalosti ze studia
a praxe. Méla by byt empaticka, spolehliva, pohotova a vénovat veskerou pozornost zené
v tehotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli. Informantka KPA4 uvedla, ze porodni asistentka
by méla myslet hlavné na svuj Zivot a jak do ného zapojit poskytovani péce téhotnym,
rodicim a zenam v Sestinedéli, protoze je povolani komunitni porodni asistentky hlavné
casové velmi narocné. Dle vypovédi informantky KPAS a KPA6 by méla byt péce
komunitni porodni asistentky hlavné kontinualni, méla by navazovat. Hlavni vyhodou
komunitni péce podle informantky KPAS je, Zze se o zenu stard pravé jedna komunitni
porodni asistentka, se zenou se zna, zena v ni ma divéru, znaji se v t€hotenstvi, jdou spolu
k porodu, nasledné se potkavaji i v Sestinedéli. V dal§im tehotenstvi je pak moznost na
predchozi péci navazat. Diky blizkému kontaktu se zenou, je snadnéjsi pecovat o zenu

holisticky, tedy napliiovat jeji biologické, psychologické, socialni a spiritualni potieby.
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4.3 Identifikacni tidaje Sestinedélek

Polostrukturované rozhovory byly vedeny se Zenami po porodu ve véku 21 az 28 let.
Mezi zakladni identifikacni udaje patfily: vék, vzdélani, t€hotenstvi, porod. Dale jsme
také zjiSt'ovaly, zda zena méla zajem o péci komunitni porodni asistentky a zda jeji péci
vyuzila.

Tabulka 3 - Identifikacni udaje Sestinedélek

v v v v v v

S1 S2 S3 S4 S5 S6
Vék 26 21 22 22 23 28
Vzdélani . SSs SSs SSs SS's SS's
VS (Bc) . . . . .
maturitou = maturitou = maturitou maturitou maturitou
Téhotenstvi I 1 1 I I 1T
Porod | | I I 1 II
Péée KPA Ne Ne Ne Ne Ne Ano
Zajem o
Ano Ne Ne Ne Ano Ano
péci KPA

Zdroj: vlastni vyzkumné $etieni. Legenda tabulky: VS = vysoka kola, SS = stiedni $kola

Sestinedélka S1 vystudovala vysokou $kolu s bakalaiskym titulem. S1 bylo 26 let.
Tehotna byla podruhé. Rodila poprvé. Jednou u ni doslo ke spontannimu potratu ve 14.
tydnu tehotenstvi. O péci komunitni porodni asistentky zdjem meéla, ale péce se ji
nedostalo. Komunitni porodni asistentku kontaktovala v Sestinedé€li, domluvily si
schuzku, ktera se nakonec neuskutecnila, kviili pracovnimu vytizeni komunitni porodni

asistentky. Dale o péc¢i komunitni porodni asistentky ztratila zajem.

Sestinedélce S2 bylo 21 let, vystudovala stfedni $kolu zakon&enou maturitni zkouskou.
Tehotna byla poprvé. Rodila poprvé. Péci komunitni porodni asistentky nezazila, ani ji

nevyhledavala.

Sestinedélka S3 vystudovala stiedni $kolu s maturitou. S3 bylo 22 let. Téhotna byla

poprvé. Rodila poprvé. Komunitni porodni asistentku neméla, ani nechtéla.

Sestined&lce S4 bylo 22 let. Vystudovala stiedni $kolu s maturitou. Téhotna byla poprvé.

Rodila poprvé. Péci komunitni porodni asistentky nevyhledavala.
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Sestinedélka S5 vystudovala stiedni $kolu s maturitou. S5 bylo 23 let. Téhotna byla
poprvé. Rodila poprvé. Méla zajem vyuzit péci komunitni porodni asistentky. Péci

nakonec nevyuzila.

Sestinedélce S6 bylo 28 let. Vystudovala stfedni $kolu s maturitou. Téhotna byla potieti.

Rodila podruhé. Jednou u ni doslo k samovolnému potratu v 8. tydnu tehotenstvi. Péci
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4.4 Kategorizace dat Sestinedélek

Tabulka 4 Prehled kategorii a podkategorii

Kategorie Podkategorie

Predstava Sestined€lek o profesi KPA

Znalosti a nazory Sestinedélek _ _
Postoj Zen k péci KPA

Setkani Zeny s péci KPA Setkani zeny s péci KPA
Motivace Sestinedélek k vyuziti sluzeb KPA
Hrazeni sluzeb KPA

Zdroj: vlastni vyzkumné Setieni. Legenda tabulky: KPA = komunitni porodni asistentka

Sluzby

Kategorie 1 Znalosti a nazory Sestinedélek

Kategorie popisuje znalosti Sestinedélek o tom, kdo je komunitni porodni asistentka
a jejich predstavu o idealni péc¢i komunitni porodni asistentky. Také popisuje postoj zen

k péci komunitni porodni asistentky.
Podkategorie 1 Predstava Sestinedélek o profesi komunitni porodni asistentky

Informantky S3, $4, $6 se shodly na tom, Ze komunitni porodni asistentka, je zena, ktera
pecuje o zeny v t€hotenstvi, béhem porodu a v Sestined¢li, dale také muze pecovat o déti
do jednoho roku. Dle informantek se o tyto zeny komunitni porodni asistentky staraji
v domacim prostiedi Zen, nebo v soukromé ordinaci komunitni porodni asistentky. S4
navic dodala, Ze komunitni porodni asistentka muze doprovazet zeny k porodu do
porodnice. Informantky S3, S4 uvedly, Ze komunitni porodni asistentka mdZe téhotnym
7enam poskytnout uplnou nahradu pé&e obvodniho gynekologa. Informantka S3 popsala
komunitni porodni asistentku: ,, Podle mé, kdyz ta Zena otéhotni tak tahlencta porodni
asistentka ji provadi celym tim téhotenstvim, plus jesté miize i po porodu a ta zena viastné
vitbec nechodi na gynekologii ke své doktorce, ale vyuziva jen sluzby primo té porodni
asistentky. 24 hodin s ni miiZe byt spojend po telefonu, obraci se na ni se vSema dotazama
a az potom kdyz by byl néjaky problém, ktery by zjistila ta porodni asistentka, tak teprve

potom tu Zenu posle tieba k doktorovi.

Informantky S1, S2, S5 popsaly komunitni porodni asistentku jako Zenu, kterd se

intenzivné vénuje zenam v obdobi béhem porodu v porodnici.

Informantka S1 zastavala nazor: , Idedlni péce komunitni porodni asistentky by méla
vypadat tak, Ze by méla cilit na pozadavky té rodicky a nedrzet se ve svych zajetych

kolejich, protoze kazdy jsme jedinecny a origindlni, kazdy si proZil svoje. Komunitni
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porodni asistentka by méla byt hodné flexibilni, aby vyhovovala vsem.“ Podle
informantek S2, S$3 by komunitni porodni asistentka méla byt piijemna, ochotna
a vstiicna. Informantka S2 dodala, ze by z komunitni porodni asistentky mél vyzafovat
jeji zajem o zenu. Informantka S4 odpovédéla, ze by komunitni porodni asistentka mé&la
Zenu umet pripravit na porod, pomoci ji s kojenim a péci o porodni poranéni. Informantka
S5 uvedla Ze by komunitni porodni asistentka méla byt profesionalni, méla by mit
zkuSenosti a znalosti ve svém oboru, ovéfené informace o postupech a péci
o téhotnou zenu, rodici Zenu a Sestinedélku a lidsky pfistup k témto zenam. Informantka
S6 tekla: ,, Idedlni péce by méla vypadat tak, jak mi byla poskytnuta. Méla jsem vidy
moznost porodni asistence zavolat, napsat a domluvit se na kontrole, vidy na mé méla
cas. Porodni asistentka je hlavné clovek, kterého ty moje problémy a obtize a celkové
téhotenstvi zajimalo, ne jako u mych kamarddek, které nemély zdjem se o tom se mnou

bavit.
Podkategorie 2 Postoj zen k péci komunitni porodni asistentky

Informantky S1, S3, S5, S6 zastavaly pozitivni postoj ke komunitni pé&i. Informantka S1
by si prala, aby péce komunitni porodni asistentky byla dostupnéa v§em zenam a aby péce
byla proplacena zdravotni pojistovnou. Nejvétsi piinos komunitni péée do budoucna by
byl podle informantky S1 v podpofe kojeni a psychické pomoci od komunitni porodni
asistentky. Informantka S1 tvrdila: , Kdybych védéla o moznosti této péce, tak bych se po
tom hodné pidila. V dal§im téhotenstvi si myslim, Ze to jiz tolik potiebovat nebudu, protoze
uz jsem podle mé dostatecné zkuSend a v urcitych vécech si umim poradit. Ta péce
komunitni porodni asistentky by pro mé byla zdsadni v tomto téhotenstvi. “ Informantka
S3 souhlasi s informantkou S, Ze kdyby byla péte proplacena zdravotni pojistovnou,
uréité by ji vyuzivala. $3: ,, Pro mé, jako holku, co $la na mater'skou hned po skole je to
drahy, ale kdyby tyto sluzby hradila pojistovna, tak bych to vyuZila na
100 %, protoze mi to prijde zajimavy, a navic je to hroznd pomoc pro tu Zenu. Takze by
mé ta péce urcité zajimala, kdyby na to byly penize. “ Informantka S5 jako nejvétsi vyhodu
uvedla podporu, kterou komunitni porodni asistentka zené pii porodu poskytuje.
Informantka S6 ocenila moznost brzkého odchodu do domaciho prostiedi
po ambulantnim porodu v porodnici, nebot’ byla nasledné komunitni porodni asistentkou
v domacim prostifedi zkontrolovana. Dale uvitala nadvaznost péce komunitni porodni

asistentky v pfipadném dal§im téhotenstvi.
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Informantka S2 zastivala neutralni postoj. Chépala, Ze nékteré Zeny pé¢i komunitni
porodni asistentky vyhledavaly, ale sama by tuto péCi nevyuzila, protoze vSechny
potiebné informace si dokéazala dohledat na internetu nebo jinde. Po porodu vyhledavala
hlavné informace o kojeni. Pomoc s kojenim ji poskytla détska sestra v ordinaci pediatra.
V dal§im téhotenstvi by sluzby komunitni porodni asistentky nevyuzila, protoze pokud
meéla v téhotenstvi a v Sestinedéli néjaké dotazy, mohla je konzultovat se svym

gynekologem pii prohlidce, nebo ji rady poskytla jeji matka.

Informantka S4 povazovala pé&i komunitni porodni asistentky za dobrou a potiebnou pro
zeny, které tuto péci vyhledavaly. AvSak nebyla presvédCena, ze by téchto sluzeb

v budoucim téhotenstvi vyuzila.
Kategorie 2 Setkani zeny s péci komunitni porodni asistentky

V této kategorii je stru¢né popsano, kde se Sestinedélka s péci komunitni porodni
asistentky setkala. Dale, jakym zpisobem hledala komunitni porodni asistentku a v jaké
vzdalenosti od domova méla komunitni porodni asistentka svou ordinaci, nebo v jaké

oblasti nabizela své sluzby.

Informantka S4 se s pé&i komunitni porodni asistentky nikdy nesetkala a nikdy o této péci
neslysela. Informantky S2, S5 se s komunitni porodni asistentkou setkaly u porodu
v porodnici. Informantka S1 se setkala s komunitni porodni asistentkou na pfedporodnim
kurzu, ktery navstivila pouze jednou. K predporodnimu kurzu tekla: ,, Nebylo mi moc
sympatické to, co tam ta porodni asistentka rikala, proto jsem se ho zucastnila jen jednou.
Ta porodni asistentka byla hodné alternativni, a to ja nemam rada. Razila teorie
porodniho planu a ja toho nejsem uplné zastance. Razila teorie prirozeného porodu bez
Jjakéhokoliv zdsahu lékare za kaZdou cenu. Ja si ale myslim, Ze nékdy to bohuzel takhle
nejde a Zena by s tim méla pocitat, a ne se pak hddat s persondlem v nemocnici. Kviili
mit zdravé miminko bez bondingu, nez bonding za kazdou cenu. * Informantka S1 o péci
komunitni porodni asistentky v Sestinedéli méla zajem, ale péce seji nedostalo.
Komunitni porodni asistentku kontaktovala po porodu, domluvily si schizku, ktera se
nakonec neuskute¢nila kvuli pracovnimu vytizeni komunitni porodni asistentky. Dale

o péci komunitni porodni asistentky ztratila zajem.

Informantka S6 vyuZivala pé&e komunitni porodni asistentky v obou svych t&hotenstvim,

pfi porodu a v Sestinedéli.
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Informantky S2, $3, S4 komunitni porodni asistentku nehledaly. Informantky by pégi
komunitni porodni asistentky hledaly na internetu. Informantky S1, §5, S6 vyhledavaly
komunitni porodni asistentku na webovych strankach. Informantky S1, S6 nasly na
internetu nejbliz§i komunitni porodni asistentku, kterd poskytovala své sluzby 10
kilometrd od jejich domova. Informantky S2, $4, S5 uvedly, Ze nejbliZe jejich bydliste
nabizela sluzby komunitni porodni asistentka 20 az 30 kilometrd daleko, informantka S3
udéavala vzdalenost aZ 50 kilometrti od domova. Informantka S5 fekla: ,, Piivodné Jjsem si
chtéla hledat dulu nebo porodni asistentku, abych nebyla u porodu sama, ale pak to
najednou tak rychle uteklo, Ze nedoslo ani na jedno. Porodni asistentky jsem nasla v okoli

Pelhrimova a Kamenice coz je néjakych 20 az 30 kilometrii nejbliz.
Kategorie 3 Sluzby

Kategorie popisuje motivaci Sestinedélek k vyuziti péce komunitni porodni asistentky.
Déle jsou v této kategorii vyjmenované sluzby, které byly Sestinedélkdm od komunitni
porodni asistentky poskytnuty. V neposledni fadé se vénuje povédomi zen o moznostech

hrazeni sluzeb komunitni porodni asistentky.
Podkategorie 1 Motivace Sestinedélek k vyuziti sluzeb KPA

Informantky S2, $3, S4, S5 by pé¢i komunitni porodni asistentky vyhledaly predevsim
kvuli informacim o kojeni, dale pak kvali predporodni ptiprave, informacim o prabéhu
Sestinedéli, informacim, jak se o novorozence starat po piijezdu z porodnice. Informantka
S3 tekla: ,, Taky informace, co se tyce vrdceni téla do normalu, protoze Sestinedéli je
viastmé urceno pro to télo, aby se vzpamatovalo z porodu, tak asi néjaky rady k tomu.
Informantky S1, S2, S3, $4, §5, S6 by pii schiizce s komunitni porodni asistentkou uvitaly
vice prostoru pro otazky nez na kontrole u jejich gynekologa. Informantka S3 svou
motivaci popsala: ,,Ja jako prvorodicka méla na vSechno spoustu dotazii, protoze jsem
o tom téhotenstvi a porodu viastmé nic moc nevédéla, tak se mi na tom libilo to, Ze ta
porodni asistentka je viasmé pordd k dispozici, kdyz mam néjaké dotazy, tak se mohu
zeptat, kdezto doktorka, kdyz se néco stane, ta je v ordinaci jen urcity hodiny a pak uz se
Jji nedovoldm. Takze ja bych komuniti porodni asistentku vyuzivala hlavné kvili té
moznosti kontaktu, pokud mam dotazy nebo se néco stane.  Informantky S1, §2, §3 by
mély zajem o sluzby laktatni poradkyné. Informantka S1 si s laktadni poradkyni —
komunitni porodni asistentkou béhem Sestinedé€li domluvila schiizku, ale ta se omluvila,

ze nema Cas a nepfisla. O dalsi péci jakékoliv komunitni porodni asistentky ztratila zajem.
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Informantkam S1, S2, S3, S4, S5 nebyla poskytnuta v Sestinedéli zadna pée od

komunitni porodni asistentky.

Informantka S6 vyuzila péde komunitni porodni asistentky v Sestinedéli. Po prvnim
porodu ji komunitni porodni asistentka navstévovala jednou tydn€ do konce Sestined¢li.
Zameétovala se na kontrolu zavinovani délohy, krvaceni. Ptala se Sestinedélky na vzhled,
barvu, zapach a mnozstvi oCistkd. Méfila Sestinedélce krevni tlak, puls a teplotu. Zajimala
se o prubéh kojeni a nasledné kontrolovala, jak Sestinedélka koji. U novorozence provedla
komunitni porodni asistentka odbér krve z paticky, na kazdé kontrole novorozence
zvazila, ptala se, jak spi, jak se chova pies den. Po druhém porodu odesla S6 doml
z porodnice ambulantné po 12 hodinach. Komunitni porodni asistentka ji navstivila ihned

po piijezdu domu. Kontroly probihaly stejn€ jako po prvnim porodu.
Podkategorie 2 Hrazeni sluzeb komunitni porodni asistentky

Informantky S1, S2, S4, S5, $6 nevédély, jaké byly moznosti hrazeni péte komunitni
porodni asistentky. Informantka S3 byla pojisténa u Vseobecné zdravotni pojistovny
a vyhledala si, Ze jeji zdravotni pojiStovna proplacela navstévu predporodniho kurzu,
pokud byl pofadany zdravotnickym zafizenim. Informace o tom, zda jeji poji§tovna
proplacela laktaéni poradenstvi neznala. Informantka S1 byla pojisténa u Vieobecné
zdravotni pojistovny a vyuzila uhradu navstévy predporodniho kurzu zdravotni
pojistovnou. Informantka S1 vyhledala informaci, ze VZP také proplaci Zzenam péci
laktagni poradkyné, ktera by stala 600 korun za jednu hodinu. Informantky S1, S3 se
shodly, ze pokud by sluzby komunitni porodni asistentky byly proplacené zdravotni
pojistovnou, byly by zenam dostupnéjsi a urcité by péci vyuzilo vice zen. Informantky
S2, §4, §5 byly pojisténé u Vojenské zdravotni pojistovny. Informantky S2, S4 nevédély,
zdali jejich pojistovna proplacela pé&i komunitni porodni asistentky. Informantka S5 se
pokousela informace o proplaceni sluzeb komunitni porodni asistentky vyhledat, ale na
internetovych strankach své zdravotni pojistovny je nenasla. Informantka S6 byla
pojisténa u Zdravotni poji§tovny ministerstva vnitra a o moznostech hrazeni péce
komunitni porodni asistentky nevédéla, vSechnu péci si hradila sama, jedna navstéva
informantku S6 stala 1000 korun. Informantka S6 si nechala pouze zpé&tn& proplatit

navstévu laktacni poradkyné.
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5 Diskuze

Bakalarska prace se zabyvala komunitni péci porodni asistentky o Sestinedélku
a novorozence. Prochéazka (2020, s. 576) sdé€luje, Ze komunita je Skupina osob, které Ziji
v urcitém prostoru, kde vykonavaji své kazdodenni aktivity. Maji spolecné Zivotni zdjmy,
stejné spolecenské potieby a problémy, cile a zvyklosti. Buryova (2014) popisuje, ze
komunitni péce zahrnuje zdravotni, socialni, informaéné-vzdélavaci funkci, ale 1 dalsi

¢innosti poskytované porodni asistentkou zZenadm a jejich rodindm v nemoci i ve zdravi.

Prvni vyzkumna otdzka se zabyvala postojem Zen ke komunitni péci v Sestinedéli. Postoj
ziskavame v prubéhu zivota, je utvafen zivotni zkuSenosti a vzdélanim. Utvari se
napodobovanim napfiklad postoji rodi¢i a zavisi na osobnosti jedince. Ovliviuji ho
hromadné sdélovaci prostiedky a minéni vétSiny ve skupin€. Postoj je relativné trvaly
(Kelnarova a Matéjkova, 2010). Jako prvni nas zajimalo, zda Sestinedélky védely, kdo je
to komunitni porodni asistentka. Informantky S1, $2, §5 si myslely, ze komunitni porodni
asistentka pracuje na porodnim sale v porodnici. Témto Sestinedélkam bylo poté
vysvétleno, kdo komunitni porodni asistentka je a jak pracuje. Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky (2019) popsalo, 7e porodni asistentka je odbornikem na fyziologické
téhotenstvi, porod, Sestinedéli a novorozence. Kompetence porodni asistentky jsou
zaneseny v zakoné 96/2004 Sb., ktery upravuje vyhlaska 391/2017 Sb. Odpovédi
informantek S3, $4, S6 se shodovaly s Wilhelmovou et al. (2019), ktera udava, ze
komunitni porodni asistentka pomaha zenam s hladSim prabéhem celého téhotenstvi,
porodu a obdobi Sesti tydna po porodu. Porodni asistentka poskytuje poradenskou ¢innost
pro matku béhem prvniho roku zivota kojence, moznost pfijmout novou matei'skou roli

Zeny a smifit se s porodnim procesem.

Predpokladaly jsme, Ze se zeny s péci komunitni porodni asistentky setkaly na internetu,
socialnich sitich, nebo si informace o této péci predavaly mezi sebou. Z vyzkumného
Setfeni vyplynulo, 7e informantky S2, S3, $4, S5 se s pé&i komunitni porodni asistentky
nikdy nesetkaly. Informantky S2, S3, S4 pé¢i komunitni porodni asistentky
nevyhledavaly, protoze ani nevédély, ze komunitni péce v porodni asistenci existuje.
Informantka S1 navtivila pfedporodni kurz pofadany komunitni porodni asistentkou,
dale pak vyhledavala pomoc laktacni poradkyné v Sestinedéli. Zaroven vSak informantka
S1 nevédéla, e 7eng, ktera tyto sluzby poskytuje se fika komunitni porodni asistentka.

Informantka S5 pé&i vyhledavala na internetu, ale nakonec ji nevyuzila. Informantka S6
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péci komunitni porodni asistentky vyuzila, komunitni porodni asistentku vyhledala na

internetu.

Zajimalo néas, jaka by byla motivace informantek k vyuziti péfe komunitni porodni
asistentky. Dulezitou ulohou komunitni porodni asistentky u Sestinedélky je edukace
(Dusova et al., 2019). Komunitni porodni asistentka edukuje Sestinedélku o zménach,
které po porodu v téle nastavaji, o kojeni, péci o prsy, vyziveé kojici Sestinedélky, radi
Sestinedélce, jak si usporadat rezim dne, aby mela ¢as na odpoCinek a spanek.
Informantky uvedly, Ze pro tyto pouceni by péci komunitni porodni asistentky vyhledaly.
Prostrednictvim porodnich asistentek se mohou zeny na tehotenstvi, porod, Sestinedéli
a péCi o novorozence lépe psychicky 1 fyzicky pfipravit (DuSova et al.,, 2019).
Informantka S3 svou motivaci pro vyuziti pée komunitni porodni asistentky popsala:
,,Jd jako prvorodicka méla na v§echno spoustu dotazii, protoze jsem o tom téhotenstvi
a porodu vlastné nic moc nevédéla, tak by se mi na tom libilo to, Ze ta porodni asistentka
Je viastné porad k dispozici, kdyz mam néjaké dotazy, tak se mohu zeptat, kdezto doktorka,
kdyz se néco stane, ta je v ordinaci jen urcity hodiny a pak uz se ji nedovoldm. Takze ja
bych komunitni porodni asistentku vyuzivala hlavné kvili té moznosti kontaktu, pokud
mdm dotazy nebo se néco stane. “ Tvrzeni informantky S3 podporuje vyrok Suchardové
(2021), ktera tika, ze porodni asistentka je Sestined€lce vzdy k dispozici pro odbornou
pomoc a rady. Porodni asistentka je Zen€ pevnou oporou, dodava Sestinedélce sebedivéru
a vSechny cinnosti provadi ve prospéch Sestinedélky a jejiho novorozence. Z téchto
divod vyhledala pé&i komunitni porodni asistentky informantka S6 pifi druhém

téhotenstvi, porodu a v Sestined¢li.

Informantky obou vyzkumnych soubort byly tazany, jakou maji predstavu o idealni péci
komunitni porodni asistentky. Porodni asistentka v prostfedi mimo zdravotnické zafizeni
postupuje dle konkrétnich pozadavki Sestinedélky. Poskytuje odbornou, individualni
a bezpeCnou péci. Pravée individualita je nejvyznamnéjsi prednosti této péce (Wilhelmova
et al., 2019). Informantky S1, S2, 3, §4, S5, S6 popsaly komunitni porodni asistentku
jako flexibilni, pfijemnou, ochotnou, vstficnou, vnimavou, empatickou, profesionalni,
vzdélanou a zkuSenou Zenu. Informantka S1 v rozhovoru uvedla, 7e pé¢e komunitni
porodni asistentky by méla byt zamérena individualné na kazdou zenu, porodni asistentka
by méla vnimat jedineCnost a originalitu, cilit na Zenu jako na celek. V odpovédi
informantky S1 mGZeme najit prvky filosofie pé¢e komunitni porodni asistentky. Porodni

asistentky ve své praxi uplatiiuji holistickou filosofii. Holismus je filosofie, jejimz
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hlavnim pfedpokladem je, ze osoba je tvofena vzajemné zavislymi ¢astmi a pokud jedna
&ast nepracuje spravng, budou ovlivnény viechny ostatni &asti (Subrt, 2015). Porodni
asistentky vénuji pozornost vSem biologickym, psychickym, socialnim, spiritualnim
potfebam Zen. Informantka S2 udala, 7e by komunitni porodni asistentka mé&la mit
evidentni zajem o Zeny, o které se star4. Informantka S4 zastavala nazor, ze by komunitni
porodni asistentka méla zenu umét pripravit na porod, pomoci zené s kojenim, oSetfit
porodni poranéni. Dle informantek KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS5, KPAG6 by péce
komunitni porodni asistentky méla byt navazujici. Kontinualni oSetfovani jednou
komunitni porodni asistentkou by Sestinedélkam zajistilo adekvatni péci v domacim
prostfedi (DuSova a Kailova, 2016). Komunitni porodni asistentka se o zeny stara
vétsinou od raného téhotenstvi, doprovazi je k porodu do porodnice a nasledné kontroluje
Sestinedélky v domécim prostiedi. Podle nazoru informantky KPA3 by optimalné méla
komunitni porodni asistentka ve své praxi vyuzivat v§echny dostupné znalosti ze studia
a praxe. Méla by byt empaticka, spolehliva, pohotova a vénovat veskerou pozornost zené
v té¢hotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli. Informantka KPA2 zastavala nazor, ze idealni
péce komunitni porodni asistentky vypada tak, jak se ji ona sama snazi poskytovat,
to znamena nabizeni §irokého spektra sluzeb, empaticky pfistup k zenam, znalosti
a zkuSenosti v oboru porodni asistence. Nejvét§i vyhodou komunitni péce podle
informantky KPAS je individualita péce. Individualni péce zajistuje to, ze se komunitni
porodni asistentka se Zzenou zna, Zena v ni ma davéru, znaji se v téhotenstvi, jdou spolu
k porodu, nasledné se potkavaji i v Sestinedéli. Diky blizkému kontaktu se Zzenou,
je snadnéjs§i pecovat o Zenu holisticky, tedy naplilovat jeji biologické, psychologické,

socialni a spiritudlni potfeby.

Pozitivni postoj ke komunitni pé&i v Sestinedéli zaujimaly informantky S1, $3, $4, S5,
S6. Z oslovenych informantek vyuZzila pé& komunitni porodni asistentky pouze
informantka S6. Informantka S6 ocenila moZnost brzkého odchodu do domaciho
prostfedi po ambulantnim porodu v porodnici, nebot’ byla nasledné¢ komunitni porodni
asistentkou zkontrolovana. Dale uvitala navaznost péce komunitni porodni asistentky
v piipadném dal§im t&hotenstvi. Informantka S5 jako nejvétsi vyhodu v pééi soukromé
porodni asistentky vnimala podporu, kterou komunitni porodni asistentka zené pii porodu
v porodnici nebo doma poskytovala. Informantka S4 pé¢i komunitni porodni asistentky
povazovala za dobrou a potiebnou, pokud ji zeny zadaji. Zaroven ale tato péce neni nic

pro ni a sama by ji nevyuzila. Informantka S2 zastavala neutralni postoj ke komunitni
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péci porodni asistentky. Chapala, ze nékteré zeny tuto péci vyhledavaly, ale sama by ji
nevyuzila. VSechny potfebné informace si dokazala dohledat na internetu nebo se na né
zeptala u Iékare. V dnesni dob¢€ je internet rychlym a snadnym zdrojem dat. Je dilezité,
aby zeny dbaly na ovéteni ziskanych informaci a vyhledavaly pouze na strankach, kde je
uvedeny dohledatelny autor dané problematiky. Na pfipadné dotazy dokaze zené
odpoveédét také porodni asistentka, ktera je plné kompetentni edukovat zeny a odpovidat
na otazky tykajici se tématu fyziologického téhotenstvi, porodu, Sestinedéli

a novorozence.

Déle nas zajimalo, jakou péci v Sestinede€li komunitni porodni asistentky poskytuji.
Sestinedéli je obdobi, b&hem kterého se télo Sestinedélky navraci do svého ptvodniho
stavu po tehotenstvi a porodu (Fait, 2021). V domaci péci porodni asistentka kontroluje
u Sestinedélky vysku delozniho fundu, zavinovéani dé€lohy, charakter, barvu a zapach
ocCistku, fyziologické funkce — krevni tlak, puls, télesnou teplotu pfipadné zajistuje i péci
o Sestinedélku po cisaiském fezu (Piikrylova, 2021). Informantka S6 potvrdila, Ze tyto
vykony u ni komunitni porodni asistentka skute¢né provedla, navic u novorozence
odebrala krev z paty na novorozenecky screening. Dale u novorozence zjistovala
télesnou hmotnost, ptala se zeny, jak novorozenec spi, jak se chova pres den. S timto
tvrzenim se shoduji 1 vypovédi informantek KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPA6. Podle
vypoveédi informantek prvniho vyzkumného souboru komunitnich porodnich asistentek
poporodni kontrola téméf vzdy probihd v domacim prostiedi klientek. Informantky
KPA1, KPA2 zacinaly poporodni kontrolu promluvou o prubéhu porodu, zajimalo je
klient€ino prozivani porodu a jeji pocity. KPA1 tekla: ,, Poviddame si o tom, jak probéhl
Jjeji porod, rozebereme to. Zeny casto maji pocit, Ze béhem porodu udélaly néco Spatné,
ale vétsinou to tak neni, takze si to vysvétlime, Ze to tak neni. “ Dal$im dulezitym aspektem
péce v Sestinedéli, ktery komunitni porodni asistentky hojné€ uvadély, je psychika
v poporodnim obdobi. Informantka KPA4 uvedla, ze psychicky stav zen je ve
zdravotnictvi ¢asto opomijen. Vzhledem k tomu, ze péci komunitni porodni asistentky si
zeny hradily ze svych vlastnich naklada dle aktualnich cenikii komunitnich porodnich
asistentek, nebyl nikde pevné stanoven pocet kontrol, ktery by mél byt v Sestinedéli
proveden. Informantkam KPA1, KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPAG6 Sestinedelky béhem
poporodni néavstéveé ukazovaly techniku pfikladani novorozence k prsu. Pfi kojeni
u novorozence komunitni porodni asistentky sledovaly hlavné chovani, bdélost a zda mél

v puse celou bradavku i s prsnim dvorcem. Informantky KPA1, KPA2, KPA4 navic
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vénovaly pozornost bfichu novorozence. Informantka KPA1 nabizela kinesiotaping
bficha
u novorozence k podpore peristaltiky a ulevé od bolesti. Informantky KPA2, KPA4 se

vénovaly masazim novorozencu, ucily Sestinedélky, jak spravné novorozence masirovat.

Informantkam S1, S2, $3, §4, S5 zadna péce komunitni porodni asistentky v Sestined¢li
poskytnuta nebyla. Pokud by informantky S1, $2, $3 vyhledavaly pé&i komunitni porodni
asistentky, mély by zajem hlavné o sluzbu lakta¢niho poradenstvi. Hlavni davody pro
vyuziti laktacni poradkyné byly obtize s kojenim. Zastavame nazor, ze nejduleZzitéjsi
prevence obtizi pii kojeni je dikladna edukace Sestinedélky porodni asistentkou. Porodni
asistentka radi Sestinedélkam, jak spravné o prsy pecovat, dale pak vhodnou techniku
a polohy pfi kojeni (Hanakova, 2021). Problematika kojeni patii mezi zakladni znalosti
a dovednosti kazdé porodni asistentky (Prochazka, 2020), proto jsme se na sluzby
laktacniho poradenstvi ptaly i komunitnich porodnich asistentek. Informantky KPA1,
KPA2, KPA3, KPA4 se pii laktacnim poradenstvi zabyvaji hlavné obtizemi pii kojeni.
Nejcastejsi problémy, které souviseji s kojenim, jsou ploché nebo vpacené bradavky,
ragady, retence mléka, nebo mastitida (Laktacni liga, 2020). Informantky KPA1, KPA2,
KPA3, KPA4 jako nejcast€j$i obtize vyjmenovaly pfilisné naliti prsi po porodu
a nedostatecnou tvorbu mateif'ského mléka. Komunitni porodni asistentky se pfi poradné
ptaly Zen na celkovy prubéh kojeni. Zajimalo je, jak probéhlo prvni pfilozeni novorozence
k prsu na porodnim sale, technika a polohy pii kojeni na oddéleni Sestinedéli a nasledné
v domacim prostiedi. Informantka KPA2 zminila, ze zenam navic nabizi homeopatickou
1écbu pfti feSeni obtizi s kojenim. Myslime si, ze pred zahajenim medikamentdzni 1écby
potizi s kojenim, je dulezité zhodnotit u Zeny zpusob kojeni, kvalitu pfisati novorozence,
polohu pfi kojeni, psychicky stav Sestinedélky a v neposledni tfadé také pitny rezim
a stravovani. S nasim nazorem se shoduje doporuceni informantky KPA1, kterd Zzenam
s laktaci radi zvySeni pitného rezimu. Laktacni liga (2020) doporuceni dopliuje

o konzumaci vyvaru, piti bylinnych a kojicich ¢aju.

Béhem poporodnich kontrol v Sestinedéli se komunitni porodni asistentky vénuji také
novorozenci. Porodni asistentka mize peCovat o novorozence a kojence do 1 roku véku.
V komunitni péci provadi porodni asistentka preventivni prohlidky novorozence, jejichz
obsah uvadi vyhlaska 70/2012 Sb. Po porodu a propusténi novorozence do domaci péce
by méla porodni asistentka provést prvni prohlidku, idealné v domacim prostredi. Porodni

asistentka vySetfuje celkovy stav novorozence, sluch novorozence a zahajuje preventivni
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podavani vitaminu K (Sikorova, 2012). Jedna navstéva komunitni porodni asistentky by
méla trvat minimalné 60 minut a je mozné ji kdykoliv prodlouzit (UNIPA a CKPA, 2019).
Informantky KPA2, KPA4 nabizely zenam provedeni novorozeneckého screeningu
v domacim prostiedi. Novorozenecky screening je laboratorni vySetfeni ze suché kapky
krve na filtra¢nim papiru (Chrastina, © 2013-2021). Suché kapka se odebira z paty na
specialni kartu, je odebrana viem novorozenciim na uzemi statu (Véstnik MZ CR, 2016).
Karty k provedeni screeningu mély komunitni porodni asistentky u sebe, po odbéru
edukovaly Sestinedélky, aby nechaly krev na karté zaschnout a radily zenam, na jaké
adresy karty zaslat. Prekvapilo nas, ze informantky KPA1l, KPA4 u novorozencu

vySetiovaly reflexy.

Ve vyzkumném Setfeni nas zajimalo, zda mély informantky piehled o moznostech hrazeni
péte komunitni porodni asistentky zdravotni pojistovnou. Informantka S1 by si piala,
aby péce komunitni porodni asistentky byla dostupna a proplacena zdravotni pojistovnou
viem Zenam. Informantky S1 a S3 dale uvedly, ze pokud by byla pé&e komunitni porodni
asistentky proplacena zdravotni pojistovnou, vyuzily by ji, jinak je pro né piili§ draha.
Tato skuteCnost vyplyva i z prizkumu Ratislavové a Ezrové z roku 2017 z Ceského
prostfedi. Dle autorek nejvice na nespolupraci pojistoven s komunitnimi porodnimi
asistentkami doplaci Sestinedélky, které si nav§tévni sluzbu musi hradit samy. V soucasné
dobé by bylo vhodné komunitni péci Sestinedélkdm znovu poskytovat, protoze
v porodnicich travi méné Casu a nékteré po porodu odchazi domi ambulantng.
Sestinedélky dnes ¢asto ani nevi, ze na navitévni sluzbu v Sestinedéli maji ze zdravotniho
pojisténi narok (Ratislavova a Ezrova, 2017). Toto tvrzeni potvrdily vypovédi
informantek S1, S2, S4, S5, S6. Informantka S3 zjistila, Ze jeji zdravotni pojisfovna
proplacela navstévu predporodniho kurzu, pokud byl potadany nemocnici. Informantka
S1 vyuzila Ghradu navitévy predporodniho kurzu zdravotni pojistovnou. Informantka S1
vyhledala informaci, ze VZP proplaci zenam i péci laktacni poradkyné. Myslime si,
ze pokud by péce komunitnich porodnich asistentek byla proplacena zdravotnimi
pojistovnami, vyuzivaly by ji Zeny vice a mélo by to pozitivni dopad na psychické
a fyzické zdravi téhotnych Zen, rodicek, Sestined&lek a novorozenci. Informantky S1, 3
se shodly, ze pokud by byly sluzby komunitni porodni asistentky proplacené zdravotni
pojistovnou, tak by pro né byly dostupnéjsi a péci by vyuzily. Dale na$ nazor podpotila
i informantka KPA4, ktera uvedla, ze pokud by byly komunitni porodni asistentky

podporeny ve své profesi statem a zdravotnimi poji§tovnami, ve smyslu proplaceni této
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péce, vedlo by to k vyssi spokojenosti zen s péci pred a béhem téhotenstvi, porodu
a v Sestinedéli. Informantka S5 se pokousela informace o proplaceni sluzeb komunitni
porodni asistentky vyhledat, ale na internetovych strankach zdravotni pojistovny tyto

informace nenasla.

Béhem vyzkumného Setfeni jsme se také ptaly komunitnich porodnich asistentek, zda
maji uzaviené smlouvy se zdravotnimi pojistovnami a jak uzavreni téchto smluv probiha.
Informantky KPA1, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 smlouvy se zdravotnimi pojis§tovnami
nemely, ale snazily se je uzavfit. Uzavieni smluv se zdravotnimi poji§tovnami je slozité

a po svém neuspéchu se je uzavfit jiz nepokousely.

Pokud ma porodni asistentka zajem stat se komunitni porodni asistentkou, musi ziskat
opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb u pfislusného krajského tradu (Prochazka,
2020). To nam potvrdila informantka KPA2, ktera popsala, jak dale probihal proces
uzavieni smlouvy se zdravotni pojistovnou. Pii podani zadosti predklada porodni
asistentka doklad o vzdélani, doklad o zdravotni zplsobilosti k vykonu povolani, vypis
z rejstiiku trestt, prohlaseni, Ze u zadatele neni znama zadna z piekazek k udéleni tohoto
opravneéni, seznam zdravotnickych pracovnikti, doklad potvrzujici moznost pouzivani
prostor pro primarni porodnickou péci (Liga lidskych prav, 2020). Informantka KPA2
uvedla, ze krajsky urad po pozadani o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb vypsal
vybérové fizeni na komunitni porodni asistentku pro danou oblast. Nasledovalo vybérové
fizeni pred komisi, kde informantka KPA2 prednesla: v jaké oblasti bude plsobit, jak jeji
péce bude vypadat, jaké bude vyuzivat prostory. Soucasti komise byli 1 zastupci
jednotlivych zdravotnich pojistoven, ktefi se k prezentaci informantky KPA2 vyjadiili.
Informantka KPA2 musela kazdé zdravotni pojistovné zaslat dopis, kde znovu popsala
to, co odprezentovala pifed komisi. Smlouvu s informantkou KPA2 uzaviela jen
Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra. Informantky (KPA1, KPA2, KPA3, KPA4,
KPAS, KPA6) byly financovany ptimo zenami, kterym informantky péci poskytovaly.

Druhou vyzkumnou otdzkou, jsme zjistovaly, jakou péci poskytuji komunitni porodni
asistentky v JihoCeském kraji. Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, ze komunitni porodni
asistentky poskytuji péci komplexné. Vénuji se zenam od raného téhotenstvi, doprovazi

je k porodu, navstévuji je v Sestinedéli. Staraji se o zeny 1 jejich novorozence.

Nejdiive nas zajimalo, jaké zeny péci informantek vyhledavaly. Ocekavaly jsme, ze péci

komunitnich porodnich asistentek vyhledavaly t€hotné Zeny a zeny po porodu. Prekvapily
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nas odpovédi informantek KPA 1, KPA2, KPAG, jejichz péci vyhledavaly také neplodné
zeny, ¢i celé pary za ucelem pocit potomka. Péci informantky KPA2 vyhledavaly
Sestinedélky k zajisténi odbéru krve z paty novorozence na novorozenecky screening.
KPAL1 tekla: ,,Moji péci casto vyhleddvaji Zeny, které nechtéji viibec rodit v porodnici.
Ja treba osobné zatim si na to uplné nevérim, nemam tolik zkuSenosti a prijde mi Skoda,
Ze treba Zeny, které se rozhodnou rodit doma, tak viasmé nemiZou z pravniho hlediska
s porodni asistentkou a vystavuji se tak vétSimu riziku, neZ kdyby tam ta porodni
asistentka byla. Do budoucna bych to délat chtéla, ale ted to prosté neni mozny, jako ani
neni mozny, se k néjaky porodni asistentce pripojit a videét to, protoZe to nikdo nechce

v . v ~ 7 13
verejné moc rikat.

Ptaly jsme se informantek, kde poskytuji zenam své sluzby. VSechny informantky
dojizdély za klientkami do doméaciho prostiedi. Informantky KPA1, KPA2 dodaly, ze
vlastnily soukromou ordinaci, kde zenam poskytovaly péci. V soukromé ordinaci
nejCastéji probihaly téhotenské poradny. Pro pofadani piedporodnich kurzi si
informantky KPA2, KPA6 pronajimaly prostory, na rozdil od informantek KPA1l
a KPAS, které ptedporodni kurzy vedly ve svych ordinacich. Informantka KPA4 dodala:
,,Nemam svoji vlastni provozovhnu, protoZe to je mozny jen za prisnejch hygienickejch
podminek, takze mné vyhovuje to, ze miizu prijet za téma Zenama domii a vénovat se jim

v jejich prirozeném prostredi.

Komunitni porodni asistentky vyjmenovaly Siroké spektrum sluzeb, které ve své
soukromé praxi zenam poskytuji. V ramci béznych sluzeb zminili komunitni porodni
asistentky predporodni kurzy, téhotenské poradny, doprovod k porodu v porodnici,
navstévy v Sestinedéli a laktacniho poradenstvi. Déle ve své praxi komunitni porodni
asistentky vyuzivaly vazani rebozo $atki, aromaterapii, cviceni a masaze téhotnych zen,
rodicich Zen, Sestinedélek a také novorozenct, plavani pro déti do jednoho roku,
homeopatii a kinesiotaping. Dle naseho ndzoru je vzdy vyhodou, pokud komunitni

porodni asistentky studuji alternativni postupy péce a aktivné je klientkam nabizi.

Komunitni porodni asistentky si k navstévni sluzbé vedou potfebnou dokumentaci.
Informantky KPA2, KPA3, KPA4, KPAS, KPA6 vyuzivaly papirovou zdravotnickou
dokumentaci. Informantka KPA1 pouzivala elektronickou zdravotnickou dokumentaci.
V téchto zaznamech byly informace o Zen€, jeji osobni anamnéza, rodinnd anamnéza,

gynekologicko-porodnicka anamnéza, socialni anamnéza, Iékova anamnéza.
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V téhotenské poradné si u Zeny zapisovaly tyden a den te€hotenstvi, vysledky vySeteni
moci, zméteny krevni tlak, puls, télesnou hmotnost a zdali méla zena jakékoliv otoky.
Zaujala mé informace od informantky KPA4, ktera vyuziva dokumentaci od Unie
porodnich asistentek, k dokumentaci tekla: ,,Jd mdm specialni dokumentaci od UNIPA,
protoze jsem clenkou UNIPA, takze jsem si viasmé koupila z UNIPA dokumentaci.
Dokumentace je velmi prehledna, jsou tam zdznamy o Zené, sledovani Zeny hned po
porodu, a tak a bylo to prakticky jen pro mé. Dokumentaci jsem Zdadnou nikdy nikam
neodevzddvala, protoZe to neni povinnosti. “ Informantka KPA?2 si vede zdravotnickou

dokumentaci i elektronicky v programu pro vykazovani péce na zdravotni pojistovnu.

V neposledni fad€ nés zajimal nazor komunitnich porodnich asistentek na to, v jakém
rozsahu vyuZivaji své kompetence v komunitni pé¢i v Ceské republice. Informantky
KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPA6 uvedly, ze kompetence nemohly vyuzivat tak, jak by
chtély. Informantky zmifiovaly hlavné domaci porody. Podle informantek, by méla mit
kazda zena moznost si vybrat, kde a s kym bude rodit, také by méla byt v Ceské republice
zlegalizovana moznost pfitomnosti porodni asistentky u domaciho porodu. Informantky
KPA1, KPA2, KPAS, KPA6 by samy sice k domacim porodim chodit nechtély, protoze
vi z vlastni praxe na porodnim séle, jaké komplikace mohou u porodu nastat, ale méla by
Zenam byt tato péce nabidnuta. Informantka KPA3 na rozdil od vSech ostatnich porodnich
asistentek ani nevédéla, jaké kompetence presné méla, ale délala ve své praxi vSe,
co chtéla a potiebovala, zaroven dodala, ze doméaci porody neschvaluje. Informantky
KPA1, KPA2, KPA4, KPAS, KPAG6 zastavaly nazor, ze by kazda t€hotna zena méla mit
moznost vybrat si, zda by chtéla chodit do prenatalni poradny ke svému obvodnimu
gynekologovi, nebo k vybrané komunitni porodni asistentce. Cinnosti, které maze
vykonévat porodni asistentka v komunitni péci, stanovuje § 72 vyhlasky ¢. 391/2017 Sb.,
kterd dopliiuje zadkon €. 96/2004 Sb. o nelékarskych profesich. Podle této vyhlasky
porodni asistentka mize bez odborného dohledu a bez indikace komplexné analyzovat
zdravotni a socialni situaci zen, novorozencu a jejich rodin, hodnotit zdravotni rizika osob
z hlediska reproduk¢éniho zdravi, provadét poradenskou ¢innost v oblasti reprodukéniho
zdravi. Bez odborného dohledu na zakladé¢ indikace lékafe atestovaného v oboru
gynekologie

a porodnictvi muze porodni asistentka provadét ultrazvukova vysetieni plodu (Vyhlaska
391/2017 Sb.). Z této vyhlasky vyplyva, ze u nizkorizikovych Zzen bez rizik a patologii by

mohla porodni asistentka vést t€hotenskou poradnu sama v komunité bez Iékare.
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6 Zavér

Bakalafska prace se zabyvala tématem péce komunitni porodni asistentky o Sestinedélku
a novorozence. V teoretické Casti je definovana komunitni péce a Sestinedéli. Pro
dosazeni cile bylo vyuzito kvalitativniho vyzkumného Setfeni. Cilem bakalarské prace

bylo zmapovat péci komunitnich porodnich asistentek v JihoCeském kraji.

Prvni vyzkumnéa otazka se zabyvala postojem Zen ke komunitni péci v Sestinedéli.
Informantky ke komunitni péci v Sestined¢€li zastavaly pozitivni postoj. Péci komunitni
porodni asistentky vSak nékteré informantky nevyuzily, protoze o této péci nebyly
informovany a nevédely, Ze tato péce existuje. Dveé informantky péci komunitni porodni
asistentky hledaly, ale pro nedostupnost péce v JihoCeském kraji ji nevyuzily.

Informantka s touto péci zkusenosti méla a byla s péci spokojena.

Druhé vyzkumna otazka zjistovala, jakou péci poskytuji komunitni porodni asistentky
v JihoCeském kraji. Oslovené informantky odpovédé€ly, ze poskytuji péci odbornou,
komplexni a kontinualni. Informantky se vénuji zenam od raného téhotenstvi, kontroluji
prubéh téhotenstvi béhem prenatalnich poraden, doprovazi zeny k porodu do porodnice,
nékteré i k porodim doma. Komunitni porodni asistentky navstévuji zeny v Sestinedéli,
analyzuji zdravotni stav Sestinedélek, zaméfuji se na involucni zmény v Sestinedéli,

kojeni a v neposledni fadé pecuji 1 o novorozence.

Z prace vyplyva, ze komunitni péce komunitnich porodnich asistentek neni v JihoCeském
kraji pfili§ rozSifend a zeny o ni nejsou dostatecné informovany. Komunitni péce
v porodni asistenci ma dle naseho ndzoru pozitivni vliv pfedev§im na psychiku zen po

porodu.

Tato bakalarska prace muze byt vyuzita jako informacni material pro zeny, které by mély
zajem o sluzby komunitnich porodnich asistentek, zaroven muze slouzit jako zpétna

vazba pro komunitni porodni asistentky.
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8 Prilohy
Ptiloha 1: Otazky k rozhovoru s komunitnimi porodnimi asistentkami

Priloha 2: Otazky k rozhovoru se Sestinedélkami
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1.

12.
13.

14.
15.

16.

Kolik je Vam let?

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Kolik let pracujete v oboru porodni asistence? Kolik let vykonavate profesi
komunitni PA?

Do jaké vzdalenosti jste ochotna za klientkami jet?

Vedete predporodni kurzy? Téhotenskou poradnu? Kolikrat k Vam zena piijde?
Kolik zen mate priblizné v péci? Starate se o zeny, které rodily doma? O zeny,
které odesly po porodu z porodnice ambulantné? O Zeny, které zlstaly

v porodnici standardné dlouhou dobu?

Kde vykonévate profesi komunitni PA? (soukroma ordinace, doma u zeny)

Jaké zeny vyhledavaji Vasi péci?

Vyjmenujete prosim, jaké vSechny konkrétni sluzby zenam poskytujete?
(Nabizite laktacni poradenstvi? Aromaterapii? Rebozo? Masaze? Cviceni

s tehotnymi Zenami/ zenami po porodu/ s détmi?) (Dopliiujici otazka: Jak probiha
navstéva zeny pii laktaénim poradenstvi?)

Co sledujete u zeny béhem poporodni navstévy? Jak probiha navstéva zeny po
porodu? Kolik navstév po porodu vykonate?

Co sledujete u novorozence béhem poporodni navstévy? Jaké vSechny vykony u
Jak radite zenam v provedeni novorozeneckého screeningu?

Jakou si vedete dokumentaci?

S jakymi zdravotnimi pojistovnami mate uzavienou smlouvu? Jaké podminky je
tfeba splnit podminky pro vstup do komunitni péce? (Dopliluyjici otazka: Co
obnaselo uzavteni smlouvy s poji§tovnou?)

Jak jste financovana?

V jaké mife je mozné vyuzivat kompetence porodni asistentky v komunitni péci
v Ceské republice? Co konkrétn& byste rada v komunitni pé&i délala a neni Vam
to umoznéno?

Jak by podle Vas méla vypadat optimalni péce komunitni porodni asistentky?
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10.

1.

Kolik Vam je let?

Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Po kolikaté jste byla t€hotna? Po kolikaté jste rodila?

Meéla jste zajem o vyuziti péce komunitni porodni asistentky? Vyuzila jste ji?
Popiste mi vlastnimi slovy, kdo je podle Vas komunitni porodni asistentka?

V jaké souvislosti jste se s péci komunitni porodni asistentky setkala? (socialni
sité, internet, u lékare, z vypravéni od kamaradky)

Jakym zpusobem jste nasla svoji komunitni porodni asistentku? V jaké
vzdalenosti od Vaseho domova byla komunitni porodni asistentka k dispozici?
Jaky (by) byl Vas hlavni divod k vyuziti péce komunitni porodni asistentky?
Jak by podle Vas méla vypadat idealni péce komunitni porodni asistentky?

O jaké konkrétni sluzby porodni asistentky v Sestinedéli (byste) jste méla zajem?
Jak jste byla Jaké sluzby Vam komunitni porodni asistentka v Sestinedéli
poskytla? spokojena s poskytnutou péci v Sestinedéli od komunitni porodni
asistentky?

Jaka je VasSe zdravotni poji§tovna? Vite, jaké jsou moznosti hrazeni péce
komunitni porodni asistentky? (Dopliiujici otazky: Proplatila Vam pojistovna
navstévu komunitni porodni asistentky, nebo jste si péci hradila sama? Na kolik
penéz v priméru vysla jedna navstéva KPA?)

Jaky je Vas postoj ke komunitni péc¢i poskytovanou porodni asistentkou? Proc¢
byste (ne)vyuzila péci komunitni porodni asistentky v dalSim téhotenstvi, pti

porodu ¢i v Sestinedéli?
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