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Kdo je
porodni
asistentka

orodni asistentka je osoba, kterd byla fadné prijata do oficialni-

ho vzdélavaciho programu pro porodni asistentky uznavaného
v dané zemi, Gspésné ukoncila dany vzdélavaci program pro porodni
asistentky, a ziskala tak poZadovanou kvalifikaci a registraci pro vy-
kon povolani porodni asistentky.

Porodni asistentka je uznavana jako plné zodpovédny zdravotnicky
pracovnik; pracuje v partnerstvi se Zenami, aby jim poskytla po-
ti‘ebnou podporu, péci a radu béhem téhotenstvi, porodu a v dobé
poporodni, vede porod na svou vlastni zodpovédnost, poskytuje
péci novorozenciim a détem v kojeneckém véku. Tato péce zahr-
nuje preventivni opatieni, podporu normalniho porodu, zjiStovani
komplikaci u matky nebo ditéte, zprostiedkovani pristupu k Iékar'ské
péci nebo jiné vhodné pomoci a provedeni nezbytnych opatieni pii
mimoradné naléhavé situaci.

Porodni asistentka ma dulezitou Glohu ve zdravotnim poradenstvi
a vzdélavani nejen Zen, ale i v ramci jejich rodin a celych komunit.
Tato prace by méla zahrnovat predporodni pripravu a piipravu
k rodic¢ovstvi a miiZe byt rozsitena i do oblasti zdravi Zen, sexualniho
nebo reproduktivniho zdravi a péce o dité.

Porodni asistentka miiZze vykonavat svou profesi v jakémkoli prostie-
di, v¢etné domaciho, ambulantnich zdravotnickych zarizeni, nemoc-
nic, klinik nebo zdravotnickych stredisek.

Tato definice byla pfijata na zasedani Mezinarodniho vyboru porodnich asistentek
19.¢ervence 2005 a nahrazuje Definici porodni asistentky prijatou v roce 1972
a doplnénou v roce 1990 Mezinarodni konfederaci porodnich asistentek (ICM),
Mezinarodni federaci gynekologti a porodnikii (FIGO) a Svétovou zdravotnickou
organizaci (WHO).

Kdo je porodni asistentka

Co je to prirozeny porod?

Proc je prirozeny porod prospésny?

Je prirozeny porod vhodny pro kazdého?
Podavani Iéki béhem téhotenstvi a porodu
Vyvolani porodu - neskodny zasah?
Pfirozeny porod s epiduraini analgezii?
Pfirozeny porod po rizikovém téhotenstvi?

porodu
Kde muze prirozeny porod probéhnout?
Vyhody a rizika porodu v porodnici a mimo ni

Argumenty, jimiZ jsou Zeny zrazovany od pfiro-
zeného porodu a porodu mimo nemocnici

Jak se tedy rozhodnout?

Kdo miiZze pomoci béhem porodu mimo
porodnici?

Zdravotni pojistovna a legislativa pfi porodu
mimo porodnici

Legislativa prfi porodu v porodnici

Obecné zdvazné predpisy vztahujici se
ke zdravotni péci

Kde sehnat porodni asistentku?
Zamysleni nad skrytou diskriminaci

0O NN ONUT U AN

11
12

14
17

17

18
20

22
22
23




prirozeny porod?

Pﬁrozen)" porod je takovy po-
rod, ktery samovolné zacne,
samovolné probiha a také tak
skonc¢i. O porodu miizeme fici, Ze
je nebo byl pfirozeny, pokud do
néj nebylo nikterak zasahovano.
Neni vyvolavan ani urychlovan.

Priroda ,vyvijela“ porodni pro-
ces po miliony let. A vyvinula jej
proto, aby mnozila své jedince,
nikoli je primarné zabijela.

Vzhledem k tomu, Ze béhem piirozeného porodu nedostava matka,
a tudiz ani dité zadné léky, neni jejich organismus zatizen nutnos-
ti chemickou latku zpracovat. Ackoli porod_je vidy tézka prace,

je to proces posilujici jak matku, tak dité. Zeny, které piemysleji
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dodal spoustu energie, kterou potiebuji nejen k vychové déti.

I pro dité je porod nelehkou zkouskou. Je aktivnim Gcastnikem po-
rodu a jeho Gkolem je najit optimalni zptsob, jak projit porodnimi
cestami. Je to pro né zazitek tézky, ale posilujici.

Pokud se v pribéhu pfirozeného porodniho procesu néco nedéje
dobrie, nikdy to neni z minuty na minutu, nebyl-li predtim porod
ovlivnén uzitim léku nebo uzivanim léka jiz v téhotenstvi. U pfi-
rozeného porodu ke zvratim nedochazi nahle jako blesk z Cistého
nebe. Vsechny situace v déloze se vyvijeji pomalu, postupné. Kazda
komplikace se predem ohlasuje specifickymi priznaky. Pokud je osoba
pecujici o rodici Zenu pozorna a zkusena, zpozoruje blizici se kompli-
kaci vcas a miize se rozhodnout, jak postupovat dale.

Pﬁrozen)" porod je vhodny pro kazdou zdravou Zenu a zdravé dité
s vyjimkou téch situaci, kdy miminko zaujiméd pro spontanni po-
rod nevhodnou polohu (napf. pfic¢nou).

prirozeny
porod
prospésny
pro matku
i dité?

priroze-
ny porod
vhodny
pro kazdé-
ho?



Proc je

dravé ieny léky nepotiebuji. Pokud pfijimaji pestrou

stravu, nepotiebuji ani potravinové dopliky. Vsech-
ny léky maji jednak své hlavni Gcinky a jednak Gcinky
vedlejsi. Kazdy Clovék reaguje na jeden podany lék riiz-
né. I vedlejsi Gcinky, diky riiznému pfijeti 1éku, mohou
byt rtizné. Nékteré Iéky zlstavaji v organismu pomérné
dlouho a jejich Gcinek pak pretrvava i v dobé, kdy jich
jiz neni tieba (napi. Magnesium). Podavani nékterych
léki v téhotenstvi miize zptsobit velmi pomalé rozbiha-
ni porodu, nekvalitni porodni stahy ¢i vétsi krvaceni po
porodu.
Jesté komplikovanéjsi je to s nenarozenym détatkem.
Jeho organismus reaguje na léky podané matce zcela
odlisné a musi si se svym dilem matcina Iéku také néjak
poradit. Pokud ma miminko béhem porodu néjaké vlast-
ni potize, mizZe byt pro né podani lékii prostiednictvim
matcina organismu jesSté vétsi zatézi.

Nejvétsim problémem je to, Ze neexistuji studie, které
by spolehlivé prokazaly, jaké dlouhodobé i¢inky maji na
dité Iéky podané matce. Pouhy fakt, Ze se détatko narodi
Zivé a zdanlivé zdravé, jesté neznamena, Ze lIék podany
matce v téhotenstvi néjakym zplisobem neovlivnil napf.
metabolismus ditéte nebo vyvoj centralni nervové sou-
stavy.

yvolani porodu je zasah do téhotenstvi a jeho zdvainost zavisi na

tom, v jaké fazi téhotenstvi byl porod vyvolan. Organismus Zeny
je po hormonalni strance nastaven tak, aby téhotenstvi ochranoval.
V poslednich ¢tyfech tydnech trvani téhotenstvi se zalind chystat
k porodu jak organismus matky, tak détatko. Zralost a pfipravenost
vSech faktort, které ovliviiuji nasledny priibéh porodu (organismus
matky, ditéte, placenta), se ale neda prresné urcit jen podle kalendare.
U jednotlivych Zen také nemusi piesné odpovidat vseobecné stano-
venym tabulkovym hodnotdm. Prosty idaj o tom, Zie Zena piesdhla
40. tyden téhotenstvi jesté nefika nic o tom, jak je jeji organismus
k porodu pfipraven a jak je pripraveno dité. Pokud je porod vyvolan
léky, neda se dale povaZovat za pfirozeny a Ize olekavat, Ze se kdykoli
miiZe cokoli neoCekavaného béhem porodu stat. Ale ani prosté pro-
trzeni vaku blan neni zasahem, ktery bychom mohli plosné povazovat
za neskodny.

Vyvolani porodu u Zen prozivajicich zdravé téhotenstvi, jinymi slovy
ukonceni zdravé probihajictho téhotenstvi, je vainym zdsahem do
dobrého zdravotniho stavu matky i ditéte a miZe s sebou prinést
rtizné komplikace, které tento - dosud dobry - zdravotni stav narusi.
Je proto vhodné diivody, které vedou k rozhodnuti ukoncit zdravé
téhotenstvi umélym vyvolanim porodu, bedlivé zvazit.

To opravdu nemuzZete. Epidurdini analgezie je medicinsky zikrok,
pii némz je vpravena znecitlivujici latka do téla matky. To s se-
bou nese rizika a moznost vedlejsich Gc¢inka dané latky. Je tieba mit
na mysli, Ze kazdy dospély organismus miiZze reagovat na jakékoli
podané Iéky rlizné. A zcela odlisné bude reagovat jeSté nenarozené
détatko. ,Existuje Fada dikazli o tom, Ze epiduralni anestezie sice
predstavuje efektivni formu tiSeni bolesti, ale prodluzuje celkovou
dobu porodu.”“ (Henci Goer: Priivodce premyslivé Zeny na cesté
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k lepsimu porodu). Vysledky vyzkumii napf. ukazuji, Ze porod s po-
moci epiduralni analgezie vyZzaduje o 40% vice dalSich Iékarskych
zasaht, jako je napriklad pouziti dalSich 1€kl k posileni déloznich
stahti, pouZiti porodnickych klesti nebo nutnost ukoncit porod ci-
saiskym rezem....

Existuje fada prirozenych metod tlumeni bolesti pfi normalnim po-
rodu. Jsou natolik (i¢inné, Ze pri jejich vyuzivani Zeny potiebu epidu-
ralni analgezie nepocituji. Mezi nejefektivnéjsi metody pfirozeného
tlumeni bolesti patii dobra psychicka podpora ze strany porodni asis-
tentky nebo duly a vyuzivani teplé lazné v rtiznych fazich porodu.

Zéleii na tom, ¢emu se fika rizikové téhotenstvi. V dnesni dobé
zUstavaji mnohé Zeny na tzv. rizikovém téhotenstvi tieba jen pro-
tenstvi pocituji napéti ¢i pobolivani v podbrisku. Jindy jako rizikové
byva oznacovano téhotenstvi kolem 25. ai 30. tydne, kdy nasta-
vajici maminky casto vnimaji ,,tvrdnuti“ bricha. To je vSak vétSinou
normalnim projevem organismu a prostiednictvim takovychto staht
déloha jednak roste a jednak se pripravuje na svou budouci funkci
béhem porodu. Mnohé maminky se obavaji pred¢asného porodu
a své téhotenstvi jednoznacné odsoudi do pozice rizikového.

Prvni volbou pro Iécbu téchto pomérné Castych, ale vétSinou zcela
neskodnych obtizi je zména Zivotniho stylu. Prospésny je dostatek
pobytu na cerstvém vzduchu a zaroven odpocinek ve chvilich, kdy se
béhem dne citi Zena unavena. V téchto pripadech miiZe Zena proZit
pfirozeny porod bez jakéhokoli rizika.

Pokud je téhotenstvi oznaceno za rizikové proto, Ze je provazeno né-
jakou dlouhodobou chorobou nebo proto, Ze se objevila téhotenska

choroba (napf. gestéza), pak je tieba bedlivé sledovat
jak téhotenstvi, tak porod. Pro prirozeny porod je dobré
se rozhodnout teprve konkrétné podle momentélniho
stavu v pribéhu porodu a podle toho, zda piipadna

nemoc vyzaduje podavani lékii.

Coje

tomu, aby se détitko dostalo z téla matky ven, je

tfeba porodnich staht. Jednotlivé stahy mohou mit
rliznou intenzitu a mohou trvat rizné dlouho. V dobég,
kdy je porod skutecné dobie rozbéhnuty, trvaji dobré
porodni stahy asi tak 60 sekund a interval mezi nimi je
priblizné 3 az 5 minut. Pokud bychom tedy hodnotili
porodni proces z Cisté matematického hlediska, je v pri-
béhu porodu vénovano mnohem vice ¢asu odpocinku
(intervaly mezi stahy) neZ stahim samotnym. Proto je
tieba timto smérem zaméfit i svou pozornost a soustie-
dit se na pripravu k tomu, jak dobie vyuZit odpocinku
mezi stahy k regeneraci sil.




Porodni stah je intenzivni fyzicka prace délohy. Byva dopro-
vazena bolesti, protoze pravé diky stahtim je miminko po-
sunovano porodnimi cestami a tlakem otevira porodnickou
branku. A pravé otevirani porodnické branky je na porodu to
nejméné prijemné. Stejné jako vse v celém porodnim procesu
i bolest pri stahu se pozvolna vyviji a jen pozvolna sili. Jako
by bylo télo samo postupné piipravovano na to, co ho Ceka.
Bolest béhem normalniho pfirozeného porodu neni destruk-
tivni a je dobie snesitelna.

Ve skutecnosti dobra priprava k porodu znamena sbirat
pifjemné zazitky na cesté Zivotem a t€hotenstvim, sbirat
a pamatovat si vSechny prijemné vjemy, které navozuji pii-
jemné pocity a které mohou pomoci k celkovému uvolnéni
organismu. UZiteCné je také zamérit se na nacvik raznych
relaxacnich technik a pak je postupné béhem porodu vyuzit.
Je dobré vsimat si, jak ndam miize pomoci k uvolnéni klidny
dech, speciilné dlouhy vydech. Hodné poméha uvédomit si
spojeni se zemi a dale fakt, Ze i détatko se bude rodit smé-
rem dolt. Proto i nacvik hlubokych ténii a pozorovani jejich
ucinku je prospésné.

Normalni porod je podvédomy proces, ktery, jakmile jednou
zacne a dobie se rozbéhne, se da jen téziko zastavit. Hladkeé-
mu priibéhu mize pomoci, kdyZ matka s tim procesem zkrat-
ka splyne, kdyz se mu podda. Cim vice se Zena tomu silnému
procesu brani, ¢im vice se jej snazi usmérnit ¢i kontrolovat,
¢im vice upiednostiiuje béhem porodu logické mysleni pired
zvladatelné. Je tieba si uvédomit, Ze zdrava Zena je i v dnesni
dobé schopna své miminko porodit sama, bez pomoci Iéki
a lékarl... A to i takova Zena, kterd v jinych situacich své
intuici priliS nevéri. Pfitomnost Iékafe neni tieba ani proto,
aby Zena spravné a ve spravnou dobu dychala (¢i tlacila).

firozeny porod miiZe probéhnout v podstaté kdekoli. Jen néktera

vevs

K tomu, aby se Zena mohla zcela poddat pfirozenému porodnimu
procesu, aby mohla vnimat, co ji jeji vlastni télo napovida, aby se
mohla chovat podle svého, a tim vlastné porodu napomohla a uleh-
Cila jej, k tomu potiebuje pocit bezpeci a soukromi. Potiebuje pod-
védomy pocit jistoty, Ze nikdo zvendi ji nemlze ohrozit, napadnout
ji anebo jeji pravé narozené dité. Potiebuje prostiedi, které ji umozni
vénovat pozornost tomu, co se déje uvnitr jejiho téla, nikoli tomu, co
se déje okolo. Pokud ma zdrava Zena takové podminky, probiha pak
porod vétsinou hladce. A snad proto, Ze noc poskytuje méné ruchu
a vice klidu, porod se Casto rozbiha a probiha v noci.

Z hlediska zachovani soukromi, klidu a pocitu bezpedi je optimalnim
mistem pro vétSinu Zen vlastni domdaci prostiedi. Avsak ne vidy,
protoie zvyky v rodinach jsou rtizné, pocet ¢lent v rodiné je riizny,
vybavenost domacnosti je rtizna, jinymi slovy — socialni zazemi vlast-
niho domaciho prostiedi mize byt rozdilné. Dalsi moznosti volby
by tedy mohly byt porodni domy nebo centra pripravena pro vedeni
pfirozeného porodu a podporujici absolutné individualni pristup ke
kazidé rodici zené.

Avsak i v normalni porodnici mlZe Zena proiZit prirozeny porod
a odnést si zaZitek, ktery ji bude provazet a posilovat po mnoho let.
Cim je ale porodnice vétsi, tim spiSe musi ke zvladnuti bezpecné
péfe o mnoho Zen najednou pouzivat vZité postupy a tim je mensi
nadéje na soukromy a zcela individualni pristup béhem porodu. Cim
je porodnice vétsi, tim je také mensi nadéje, e Zena nebude béhem
porodu zbyte¢né rusSena a Ze se o ni bude starat pouze jedna nebo
dvé osoby, se kterymi se uz pred porodem setkala.

muze
prirozeny
porod pro-
béhnout?
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prirozeny

Vyhody:

Jednoznacnou vyhodou piirozeného porodu v porodnici je mozinost
rychlého zasahu v pripadé jeho nezbytnosti. Odpada totiZ nutnost
transportu a Casto i potize s komunikaci mezi zdravotniky.

Rizika:

Vyhody:

Domdci atmosféra, soukromi, blizci lidé podle vybéru ieny, zadna
nutnost podrizovat se néjakému fadu, moznost vlastniho intuitivniho
chovani v pribéhu porodu, neoddéleni matky a ditéte po porodu ani
na chvilku, a tim podpora optimalniho hormonalniho zasobovani téla
v dobé poporodni, cozZ je idealni pro zacatek a pribéh kojeni.

Béhem pfiirozeného porodu vime dopredu, co se bude dit, a tento
fakt déla prirozeny porod bezpecnym. O porodu medikalizovaném se

JEVG
vyhody
a rizika
s sebou
nese
priroze-

porod

V.p.orOd- Nevyhodou pfirozeného porodu v porodnici je to, Ze je vyznamné
nlCl? ohrozen zvyky a rutinnimi postupy porodnice. V Ceské republice

ny porod

totéz Fici neda. U piirozeného porodu je vidycky dostatek ¢asu na

zvaieni situace a rozhodnuti o dal$im postupu. mimo

porodnici?

snad dosud neexistuje porodnice, kterd by skute¢né podporovala
pfirozeny porod jako celistvy pfirozeny déj. Je-li do porodu pro-
veden jediny zasah, prestava byt prirozeny a od té chvile je tfeba
k nému pristupovat jako k medicinské udalosti. Neni pak také mozné
spolehnout se na bezpec¢nostni faktory, které funguji u prirozeného
porodu. Zdanlivé neskodnymi zasahy jsou tieba protrzeni vaku blan,
Casté ruseni rodici Zeny (nedostatek soukromi), vynucena poloha pfi
vlastnim porodu, fizené tlaceni, oddéleni matky od ditéte v raném
poporodnim obdobi (v prvnich 30 minutich po porodu). Pravé
tyto zdanlivé nevinné zasahy mohou zménit normalné bézici porod
v rizikovy. Je to paradoxni, ale spoustu komplikaci béhem porodu
v porodnici a vétSinu onéch obavanych nahlych situaci zptsobuje
pravé medicinsky piistup ke zcela normalnimu fyziologickému poro-
du a také snaha zdravy, prirozeny déj néjakym zplisobem poupravit
nebo usmérnit.

Rizika:

Ackoli se bézné komplikace béhem porodu hlasi dosti dopredu, neni
mozné fici, Ze by viibec nikdy nemohla nastat situace, kdy bude tie-
ba Zenu nebo nové narozené miminko rychle prevézt do porodnice.
Tento fakt je tfeba mit stale na mysli, i kdyzZ cCastost takovych situaci
je doslova minimalni (fadové v desetinach procenta). A i kdyby stala
porodnice 5 minut od mista, ze kterého by bylo tieba rychly presun
ucinit, nikdy neni moiné zarudit, Ze presun nakonec nebude trvat
tieba pul hodiny a déle. Rychlost zasahu totiz neni ovlivhéna jen
skute¢nou vzdalenosti nemocnice od mista porodu, ale také komu-
nikaci mezi zdravotniky. V tomto ohledu ziistdvd komunikace mezi
zdravotniky jednim z nejvyznamnéjsich rizikovych faktort pro porod
mimo porodhnici.




Argumenty,

Zeny jsou ¢asto straseny tim, Ze se béhem porodu miize kdykoli ,néco stat. P¥i porodu
doma obzvlast. To ,néco je veliky a hodné neurcity ,,strasdk”. Nefikd ndm nic o tom,
jak Casto se obdvana véc stava, za jakych okolnosti se stava, jestli existuji rizikové situace
nebo skupiny lidi, u nichz se to ,néco” miize stat. Zeptame-li se Zen, zda maji predstavu
co toto ,néco” znamena, vétsinou nevédi, jen se toho hodné boji.

»Porod hrozné boli, to se chcete trapit bez epiduralni analgezie nebo Iéki
proti bolesti...2!*

Ma-li Zena dobrou emocionalni podporu béhem porodu, je bolest, kterou pri porodu
pocituje, dobie snesitelna. Neni to destruktivni bolest a jejim poslanim je, mimo jiné,
donutit rodici Zenu, aby na to, co pravé déla, upnula svou pozornost, aby se pozastavila
v béhu Zivota.

Existuji riizné prirozené metody tlumeni bolesti, z nichz k nejicinnéjsim patii aplikace
suchého tepla v oblasti bederni patefe a v podbiisku, klid nebo aktivita pouZivané ve
vhodnou dobu, lazen (jinymi slovy pIna vana teplé vody) , uméni ,,ponofrit se do sebe.

»Prirozeny porod trva hrozné dlouho. To se, pani, chcete celou tu dobu
trapit...2“

Kazdy porod trva riizné dlouho. Kazdé miminko spécha na svét jinak rychle. Je normalni,
Ze néktery porod trva hodinu nebo dvé a jiny tfeba cely den nebo jesté vice a je to také
normalni. Pokud Zena prochazi porodem ,,svym* tempem, pak ,,svym“ tempem piichazi
na svét i détatko. Pokud jsou Zena nebo détatko popohanéni k rychlejSimu, intenzivnéj-
Simu vykonu béhem porodu, miiZe to mit na né negativni dopad. Jeden nebo druhy or-
ganismus se zac¢ne hroutit, bude vycerpan. Zde maji koreny nejcastéjsi komplikace béhem
jinak normalniho porodu.

»Miminko miize mit omotanou pupecni $itiru kolem krku, to je hrozné
nebezpecné...”

Mnohdy se zjisti, Ze miminko mélo pupec¢nik omotany kolem krku aZ po porodu a piitom
takto omotany pupecnik necinil béhem porodu jediny problém. I u pfirozeného porodu
poslouché porodni asistentka srdicko miminka, a kdyby omotany pupecnik zptisoboval
néjakou komplikaci, ukazalo by se to na rychlosti srdec¢nich ozev. Pak by bylo jesté dosti
Casu zasahnout. Pokud by mélo miminko béhem porodu s pupecnikem problém a porod
by nebyl ovlivnén néjakymi Iéky, porodni stahy ustanou nebo se vyrazné zmirni, coz da
jednak détatku prostor pro odpocinek a jednak cas k rozvazeni dalsiho postupu.

»Miminko se miize nadechnout plodové vody pii porodu a miize se udusit...“

To déti, které nejsou ovlivnény Iéky, nedélaji. Bezpec¢nostni mechanismy pfirozeného po-
rodu jsou nastaveny tak, Ze se miminko nadechne, az kdyz ma pusinku i nos na vzduchu
a na suchu.

»A taky mizZete vykrvacet, ti‘eba hned po porodu...”

Je pravda, ze porod je spojen s vétsi ztratou krve, nez na jakou jsme pii béznych ttkonech
denniho Zivota zvykli. Normalni krevni ztrata je 100 — 400 ml. Tato krevni ztrita abso-
lutné neohrozuje Zenu na zdravi ¢i Zivoté. | se ztratou 600 — 800 ml krve se organismus

Zeny dobie vyrovna. Pokud by byla ztrata vyssi, zilezi vidy na tom, v jakém zdravotnim
stavu byla Zena béhem téhotenstvi Ci jaka je jeji celkova konstituce.
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Je vsak duleZité Fici, Ze se v souvislosti s pfirozenym porodem s velkym krvacenim nese-
tkavame. Pokud Zena neuzivala Zadné Iéky béhem téhotenstvi, nebyly pouzity Zadné léky
béhem porodu a nebyla v raném poporodnim obdobi (v obdobi 60 — 120 minut po po-




rodu) viibec oddélena od ditéte, pak prirozené hormonalni toky zabranuji vzniku velkého
krvaceni a naopak dobie podporuji tvorbu mléka a pozvolny nastup laktace.

»Nastfih hraze je prevence velkého poranéni...“

Tento vyrok se naprosto nezaklada na pravdé. Pokud neni proveden nastfih, je az do kon-
ce porodu nadéje, Zze nedojde k zddnému porodnimu poranéni. K velkému porodnimu
poranéni u pfirozeného porodu dochazi jen tehdy, jestlize je matka nucena k prudkému
tlaceni pii vypuzovani détatka, nebo v pripadech, kdy se zdravotnici snazi urychlit porod
ditéte tieba tlakem na bricho matky. I maly nastiih je vétSim poranénim nez trhlinka pri
vypuzovaci fazi porodu vedené prirozené.

Kromé toho, pokud dojde k samovolnému natrieni hraze pfi vypuzovaci fazi porodu
priirozené vedené, hoji se takové poranéni velmi dobi'e a nebyva ani pfi hojeni bolestivé.
Nikdy neni zdrojem rozsahlého krvaceni, které miizeme vidét po provedeni nastiihu.

»Kdyz se nebude odlucovat placenta, mtiZete vykrvacet...“

K odlouceni placenty dochazi za normalnich okolnosti za nékolik minut az nékolik hodin
po porodu ditéte. Nemocnice omezily dobu pro narozeni placenty na maximalné jednu
hodinu. Mnohem diive se vSak snaZi vybavit placentu za pouZiti urcitého nasili. To miize
zpusobit komplikace — mutiZze dojit k masivnimu krvaceni, k nedokonalému odlouceni pla-
centy nebo dokonce k utrzeni pupecniku.

U prirozeného porodu se muie stat, Ze se placenta odlou¢i tfeba za 2 — 3 hodiny po
porodu ditéte a to velmi Casto aZ v dobé, kdy se po porodu maminka osprchuje, stuli se
s détatkem do postele a bude se pIné vénovat kojeni.

Pokud je ponechan porodu placenty prirozeny priibéh, nestane se nikdy, Ze by se neod-
loucila cela nebo Ze by nasledkem nasilného vybavovani placenty doslo k velkému krva-
ceni nebo utrzeni pupecniku. Pritomny zdravotnik vsak musi bedlivé kontrolovat, jak je
déloha stazena, a sledovat znamky mozného vnitiniho krvaceni.

Koneéné rozhodnuti by Zena nikdy neméla ucinit drive, nez po-
rod zacne. Pokud budete rozvazovat, jaké misto je pro porod
vaseho détitka nejvhodnéjsi, snazte se ziskat ti‘eba informace o tom,
jak Casto se nahlé situace béhem porodu vyZadujici okamzity zasah
déji mimo porodnici a jak casto nastdvaji takové situace v porodnici.
Je teba zvazit, koho mizZete mit béhem porodu po ruce v prostre-
di mimo porodnici, a naopak koho si miizete vzit do porodnice.
A v neposledni fadé je nutné pripustit, Ze ani v prostiedi mimo
porodnici stejné jako v porodnici nemusi mit kazdy porodni pfibéh
stastny konec.

Také je tfeba mit na paméti, Ze kazdy c¢lovék nese plnou zodpovéd-
nost za to, co udéla, ale i za to, co neudéla, bez ohledu na zvolené
misto porodu - zkritka za kazdé své rozhodnuti. Sepiste si tedy sva
prani (své priority) tykajici se porodu a zvolte si takové prostiedi,
kde svych predstav spise dosiahnete, prostredi, které z vaseho hledis-
ka prinasi pro vas porod méné rizika a kde se citite bezpecné.

alezi na tom, zda budeme hovorit o pomoci odborné nebo laické.

Laickou pomoc miize poskytnout v podstaté kdokoli. Zkusena
kamarddka nebo maminka, v posledni dobé i dula. Duly jsou Zeny,
které pecuji o blaho rodici Zeny. Ceska asociace dul pro né organizuje
specialni kurz. Duly vsak nejsou odbornymi zdravotniky.

Odbornikem v oblasti podpory prirozeného porodu by méla byt na
prvnim misté porodni asistentka, nebot pravé péce o zdravou téhot-
nou a rodici Zenu a Zenu v poporodnim obdobi je jednou z klicovych
cinnosti této profese. Faktem vsak je, ie diky systému vzdélavani
porodnich asistentek v poslednich nékolika desitkach let, ktery se
orientoval predevsim na péci porodnich asistentek poskytovanou
Zenam v porodnicich, je porodnich asistentek, které pomahaji Zenam
pii porodu mimo porodnické zarizeni, velice méalo. Doufejme, Ze se
situace béhem nasledujicich let zlepsi.
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Odbornikem poskytujicim péci béhem porodu doma by mohl byt
i lékar. Ceska gynekologicko-porodnickd spolecnost vsak porod
doma nedoporucuje a tak sehnat Iékare k porodu doma je prakticky
nemozné.

Vsouéasné dobé zdravotni pojistovny péci béhem porodu mimo
porodnici nehradi, protoZe porodni asistentky nejsou primymi
smluvnimi partnery zdravotnich pojisStoven. Porodni asistentka ma
nadéji ziskat smlouvu se zdravotni pojiStovnou, ale jeji péci si musi
vyzadat lékar. V Ceské republice pracuje na zakladé smlouvy se zdra-
votnimi pojistovnami nékolik porodnich asistentek. Tyto smlouvy se
vsak nevztahuji na vedeni predporodnich kurzii nebo na péci béhem
normalniho fyziologického porodu. Smlouvy pokryvaji pouze jednu
navstévu porodni asistentky v téhotenstvi a 3 navstévy porodni asis-
tentky po porodu, jsou-li vyzadané lékarem.

Ceské republice neexistuje zakon, ktery by Zenam piikazoval ro-
dit pouze v porodnici. Zarovein zadny zdkon nebrani porodnim
asistentkdm, aby pomdahaly zendm rodicim mimo porodnici.

Od roku 2004 existuje zakon ¢ 96/2004 Sb. hovorici o ziskavani
zpusobilosti k vykonu povolani nelékart. Tento zakon popisuje, jaké
vzdélani musi mit porodni asistentka, aby mohla ziskat osvédceni
o zplsobilosti k vykonu povolani bez odborného (tj. 1ékarského) do-
hledu. Dalsi pravni predpis - vyhlaska ¢. 424/2004 Sb. piimo popi-
suje, které ¢innosti miiZze porodni asistentka samostatné vykonavat za
predpokladu, Ze ziskala osvédceni o zpisobilosti k vykonu povolani
bez odborného dohledu. Paragraf 5 této vyhlasky piimo fika:

e Porodni asistentka vykonava cinnosti podle § 3odst. 1 a dale
poskytuje a zajistuje bez odborného dohledu a bez indikace za-
kladni a specializovanou osetiovatelskou péci téhotnym, rodicim

Zendm a Sestinedélkdm prostiednictvim oSetfovatelského
procesu.

Pfitom zejména:

poskytuje pouceni o Zivotospravé v téhotenstvi a pii
kojeni, piipravé na porod, oSetieni novorozence a o an-
tikoncepci; poskytuje rady a pomoc v otazkich socialné
— pravnich, popf. takovou pomoc zprostiedkuje
provadi navstévy v rodinach téhotnych, Sestinedélek
a gynekologicky nemocnych, sleduje jejich zdravotni
stav

podporuje a edukuje Zenu v péci o novorozence, véetné
podpory kojeni a piedchazeni jeho komplikacim
diagnostikuje téhotenstvi, predepisuje, doporucuje
nebo provadi vysSetieni nutna ke sledovani fyziologic-
kého téhotenstvi, sleduje Zeny s fyziologickym téhoten-
stvim, poskytuje jim informace o prevenci komplikaci;
v pripadé zjisténého rizika predava Zzenu do péce lékaie
se specializovanou zpusobilosti v oboru gynekologie
a porodnictvi

sleduje stav plodu v déloze vsemi vhodnymi klinickymi
i technickymi prostiedky, rozpoznava u matky, plodu
nebo novorozence piiznaky patologii, které vyzaduji
zasah lékare, a pomaha mu v piipadé zasahu; pii nepii-
tomnosti [ékare provadi neodkladna opatieni
pripravuje rodi¢ky k porodu, pecuje o né ve vSech
dobach porodnich a vede fyziologické porody, vcetné
pripadného nastiihu hraze; v neodkladnych piipadech
vede i porody v poloze koncem panevnim; neodklad-
nym piipadem se rozumi vysetiovaci nebo Ié¢ebny
vykon nezbytny k zdchrané Zivota nebo zdravi

osetfuje porodni a poporodni poranéni a pecuje o Ses-
tinedélky




Jak je to s legislativou v porodnici?

Pokud se v dnesni dobé vydate porodit do libovolné ceské porodnice a mate svou
predstavu, jak byste tuto vyznamnou udalost svého Zivota chtéla proZit, vyslechne-
te v souvislosti s vasimi poZadavky celou fadu vice ¢i méné omezujicich sdéleni typu
»Tohle nemiizete”, ,,U nas musite...”, ,,To by vim pan doktor/pani doktorka nedovolili“
a mnoha dalsi.

Musim se tedy praxi a zvyklostem porodnice pIné podridit?

Zakladni odpovéd zni velmi jednoduse — nemusim. Ceska legislativa umoZiiuje odmitnout ja-
koukoliv zdravotni péci s vyjimkou Zivot ohroZujicich situaci, kdy je tfeba neodkladné provést
osetieni ¢i vykony nutné k zachrané Zivota nebo zdravi. Fyziologicky porod mezi tyto situace
nepatii.

Prisnd pravidla ¢eskych porodnic jsou v rozporu s mnoha obecné zavaznymi dokumenty,
tj. mezinarodnimi smlouvami, zakony a vyhlaskami, obecné tim, Ze matkam upiraji pravo
rozhodovat napf. o tom, zda si vezmou ¢i nevezmou nabizené medikamenty, zda podstoupi
episiotomii, v jaké poloze porodi atd. A naopak vétsina zdravotnikli v argumentaci pouziva
hlavné vnitini predpisy, které obecné zavazné nejsou (tj. smérnice, metodické navody, meto-
dicka opatieni. Konkrétnim prikladem je doporuceni Ministerstva zdravotnictvi z roku 2002,
v némz se uvadi, Ze zdravy novorozenec musi alespoil 72 hodin po porodu stravit v porodnici.
Zdravotnici toto doporuceni vétsinou povazuji za zavazné a snaii se ho bezvyhradné respek-
tovat. Ve skutecnosti je rozhodnuti odejit domii jen na rodicich jakoZto pravnich zastupcich
ditéte (viz odpovédi dale).

»Jakykoliv zakrok v oblasti péCe o zdravi je moiné provést pouze za podminky, Ze k nému
dotcena osoba poskytla svobodny a informovany souhlas. Tato osoba musi byt predem radné
informovana o G¢elu a povaze zakroku, jakoz i o jeho dusledcich i rizicich. Dot¢ena osoba miize
sviij souhlas kdykoliv svobodné odvolat.” (Sdéleni Ministerstva zahranicnich véci ¢. 96/2001
Sb. m. s., o piijeti Umluvy o lidskych pravech a biomediciné (Kap. II, CI. 5))

Mohu rozhodovat i za své dité?

AZ do okamiziku narozeni je dité Ceskou legislativou vnimano jako
soucast téla matky; vyhradné ona rozhoduje o zdravotnich vykonech,
véetné téch, které jsou nutné pro zachranu zdravi ditéte.

Po narozeni se stavaji zakonnymi zastupci ditéte oba jeho rodice. Oni
tedy rozhoduji o provedeni zdravotnich vykont, s vyjimkou vysSetiova-
cich a Ié¢ebnych vykont nezbytnych k zachrané Zivota.

»Péle o déti a jejich vychova je pravem rodici; déti maji pravo na ro-
di¢ovskou vychovu a péci. Prava rodicii mohou byt omezena a nezletilé
déti mohou byt od rodicii odlouceny proti jejich vili jen rozhodnutim

soudu na zakladé zdkona.” (Listina zdkladnich prav a svobod (Oddil
prvni, Cl. 32))

Pokud jsem tedy ja i miminko v poradku, mi-
ieme tieba i odejit z porodnice domi dfive?

Z legislativniho hlediska vam v tom nic nebrani. Ambulantni porod je
v dalsich zemich EU hojné vyuzivan, tvoii vhodny kompromis mezi po-
rodem doma a v porodnici. Planujete-li brzky navrat domf, je praktické
se predem domluvit s vasim vybranym pediatrem ¢i pediatrickou o tom,
1e prevezme dité do péce ponékud drive, nez je u nas zatim zvykem.

Rovnéz doporucujeme vyuiit navstév porodni asistentky, kterd vam
muizZe pomoci s kojenim a zkontroluje vas i dité.

eméjte strach rozhodovat o vlastnim téle ¢i vlastnim

ditéti. Snaite se vyuZit svych znalosti i pocitl, v klidu
vyslechnéte odbornid doporuceni vaseho lékafe ¢i porodni
asistentky, kterym dutvérujete. Snazte se nepodléhat tlaku
emoci svych ani svého okoli.



Obecné zavazné predpisy vztahujici se ke zdravotni
péci, které miizete pii rozhodovani vyuzit:

Listina zakladnich prav a svobod (2/1993 Sb.)

Umluva o lidskych pravech a biomediciné (96/2001 Sb.)
Umluva o pravech ditéte (104/1991 Sb.)

Zakon o rodiné (94/1963 Sb.)

Zakon o péci o zdravi lidu (20/1966 Sb.)

Zakon o ochrané verejného zdravi (258/2000 Sb.)
Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi (48/1997 Sb.)
Zakon o umélém preruseni téhotenstvi (66/1986 Sb.)

Zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich
(96/2004 Sb.)

Zakon o matrikdch, jménu a prijmeni (301/2000 Sb.)

Vyhlaska MZ o ockovani proti infekénim nemocem
(439/2001 Sb.)

Smérnice rady ES o porodnich asistentkach (80/155/EHS)

Kde Existuje nékolik zdrojii kontaktt na porodni asistent-
v ky. Jsou to napr. webové stranky oraganizaci:
sezenu
[ Porodni diim U ¢apa o.p.s.: www.rodina.cz/ca
porOdnl paoP nebo WWW.PDC&{).CFZ)
aSiStentku ? Déle: Hnuti za aktivni matei'stvi: www.iham.cz
Ceska konfederace porodnich asistentek: www.ckpa.cz
a také na strankach www.porodydoma.cz
www.duly.cz
www.aperio.cz
Zdroj informaci: www.internationalmidwives.com

Strategické dokumenty MZCR

Zamysleni nad skrytou diskriminaci:

Vite, ie v Ceské republice rozhoduji muzi nad 50 let
o tom, jak budou rodit mladé zeny? Ve vedeni gynekolo-
gicko-porodnickych spolecnosti, které maji vyznamny vliv na
»politiku rozeni*, totiz stoji pravé muZi nad padesat let.

Vite, Ze v soucasné dobé neni prace zadné porodni asistentky,
bez ohledu na to, zda pracuje v porodnici nebo v komunitnim
prostiedi (mimo porodnici), hrazena z prostiedkl verejného
zdravotniho pojisténi, pokud neni piimo indikovana Iékaiem.

Vite, co ceka porodni asistentku, pokud chce zaloZit a provo-
zovat porodnické zafizeni se zamérem poskytovat ambulantni
komplexni primarni porodnickou péc¢i? Nejen Ze nemize po-
Citat ve svém rozpoctovém planu s platbami od zdravotnich
pojistoven, ale navic se na rozhodovani o jejim osudu (o re-
gistraci takového zarfizeni) podileji svym vyjadienim i Iékafri-
-porodnici, ackoli kompetentnim organem pro registraci ne-
statniho zdravotnického zarizeni na zemi hlavniho mésta Pra-
hy je Magistrat. Pfitom profese porodni asistentky je profesi
zcela odlisnou a nezavislou na Iékar'ské profesi. Neni zde vztah
podrizenosti nebo nadrizenosti.

Kromé toho Zeny, které se stanou klientkami takového po-
rodnického zafizeni, musi poskytnutou péci hradit primou
platbou. Jsou tak diskriminovany a finanné znevyhodnény,
prestoZe plati Ffadné své zdravotni pojisténi. Pfitom Zeny, které
se obraci na porodni asistentky s Zadosti o poskytovani péce,
zastavaji vétsinou zdravy Zivotni styl a preji si péci béhem
téhotenstvi a porodu bez zasahl technologie, tedy pro stat
ekonomicky vyhodnou.



