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ABSTRAKT

Moje bakaldiskd prace na téma Reprodukéni zdravi a zdravy Zivotni styl se
v teoretické Casti zamétuje na definici reprodukcniho a sexudlniho zdravi, na determinanty
zdravi. Zminéna je zde reprodukéni soustava Zeny a muze, faktory ovliviiujici reprodukéni
zdravi, pohlavni nemoci a nejcastéjsi poruchy reprodukéniho zdravi. Nasledné je zde
zminéno tehotenstvi, tj. vznik a pribéh téhotenstvi, zmeény organismu u té¢hotné Zeny
a vyvoj plodu v jednotlivych mésicich. V neposledni fad¢ je v teoretické ¢asti zminén
zivotni styl zen v pribéhu téhotenstvi, ktery je zaméfen predevSim na emoce a stres,
spanek, stravu, pitny rezim, télesny pohyb, pravidelnou stolici a moceni, alkohol, kouteni

a na sex v téhotenstvi.

Prakticka ¢ast prace je zaméiena na téhotné Zeny, které ocekavaji jejich prvni dité.
Pomoci dotaznikového Setieni je cilem zjistit v€k soucasnych mladych Zen pii jejich
prvnim tehotenstvi. Déle objasnit nejcastéjsi diivody, které mohou vést u mladych part
k odkladu tchotenstvi na pozd¢jsi dobu, zjistit zdravotni a socidlni situaci u Zen pted
ot¢hotnénim a nakonec podat piehled o moznostech sebepéce téhotnych zen a zjistit, co

vSechno budouci matky dé¢laji pro své zdravi.

Kli¢ova slova: reprodukce, zdravi, t¢hotenstvi, Zivotni styl

ABSTRACT

My bachelor work themed Reproductive health and healthy- life style in its
theoretical part focused on definition of reproductive ans sexual health and on determiners
health. Mentioned is here reproductive system of woman and man, factors influencing
reproductive health, sexual- transmitted diseases and the most frequent disturbances of
reproductive health. Subsequently is here mentioned pregnancy, it is rise and course of
pregnancy, changes organism at gravid woman and foetus development in single months.
Finally it describes women healthy- life style along pregnant focused on emotion and
stress, sleep, healthy food, drinkable, exercise, regular stool and urination, alcohol,

smoking and sex in pregnancy in its teoretic part.

The practical part is focused on pregnant women, who are expect their fist baby
and by the help of questionnaire inquiry is aim find out age of present- day young women

at their first pregnancy. Futher clear up most frequent reason that may lead near young



couple to delay pregnancy on later date, find out health and social situation near women
pregravidic and in the end hand to view of possibilities of themselves- care of gravid

women and find out what all incoming mothers do for their health.

Keywords: reproduction, health, pregnancy, lifestyle
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UvVOoD

Reprodukénim zdravim v zédkladnim pojeti dnes rozumime schopnost oplodnit,
ote¢hotnét, donosit a porodit zdravé dité. V SirSim pojeti pak zajistit dostate¢né zdravi nebo
aspon znalosti o jeho stavu a pfipadnych poruchach. Co je ale skutecnym smyslem
reprodukéniho zdravi? Neni to jen jiz zminovana schopnost oplodnit, ot¢hotnét, donosit
a porodit zdravé dité i zajistit dostate¢né zdravi nasich reprodukénich organt, ale je to

1 pfedevSim zvySovani hodnoty Zivota a osobnich mezilidskych vztahu.

Sexudlni zdravi zeny nelze chdpat jen jako ochranu proti sexudlné pfenosnym
nemocem, do SirSiho pojeti sexualniho zdravi se rovnéz pocita ochrana proti nezadoucimu
otéhotnéni a moznosti antikoncepce a prevence potratii. Dllezitou ¢asti sexudlniho zdravi
zeny je moznost svobodné se rozhodnout, jakym zplsobem svou sexualitu projevi.
Dulezita je proto znalost vlastniho t¢la, zejména reprodukénich organti a toho, jak funguji.
Pokud zname dobie své vlastni télo, je snadnéj$i peCovat o své zdravi, tedy provadét
prevenci, ochranu pfe sexualné prenosnymi a gynekologickymi onemocnénimi a starat se

o ostatni zalezitosti, které se sexualitou souvisi, jako je naptiklad t€hotenstvi.

Tehotenstvi je nesporné zvlastnim, zajimavym a neopakovatelnym obdobim
v zivoté Zeny. Je to obdobi, které byva radosti pro budouci matku 1 jeji okoli, ale Casto je
1 velkou nezndmou a ¢asem plnym piekvapeni ze zmén, které nastavaji. Zcela ptirozené
jsou obcCasné obavy o zdarny prubéh celé¢ho téhotenstvi, a proto je dulezité o sebe

v t€hotenstvi peCovat.

Hlavnim cilem mé bakalaiské prace je tedy zjistit vék soucasnych mladych zen pii
jejich prvnim téhotenstvi. Déle objasnit nejcastéjsi diivody, které mohou vést u mladych
part k odkladu t€hotenstvi na pozdéjsi dobu, zjistit zdravotni a socialni situaci u Zen pied
ot¢hotnénim a nakonec podat pfehled o moznostech sebepéce t€hotnych Zen a zjistit, co

vSechno budouci matky délaji pro své zdravi.
Pokladam téma své prace stile za aktudlni, protoze dodrzovanim zdravého
zivotniho stylu mohou mladé Zeny uvazujici o matefstvi predejit dalSim pozdéjSim

zdravotnim komplikacim u nich i u jejich ditéte.
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I. TEORETICKA CAST
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1 REPRODUKCNI ZDRAVI

1.1 Definice

WHO definuje vSeobecné zdravi jako stav uplné télesné, dusevni a socialni pohody.
Definice se vztahuje k tém konceptlim zdravi, které ho chapou jako kladny a zddouci prvek
lidského Zivota. Tato definice také ale diive vyvolavala otazky a pochybnosti. Zdravi je
v ni chapano subjektivné jako uspokojeni Sirokych potieb, narokli a ocekavani cloveka
nejen v oblasti fyzického zdravi, také i v oblasti socialni a materidlni. Navic zdravi je touto
definici vymezovano pfili§ obecné, a proto byly piijaty pozdéjsi dopliikky a konkretizace.
K dal$im vyhradam patfi také to, ze tato definice jednoznacné nevymezuje pojem ,,well-
being* (pohoda), opomiji duchovni a etick¢ dimenze zdravi a nebere v tvahu ptipadny
rozpor mezi objektivnim zdravotnim stavem clovéka a jeho subjektivnim vniménim tohoto
stavu. V soucasnosti vSak existuji nastroje, kterymi lze zjiStovat subjektivni i objektivni

hodnoceni jednotlivych dimenzi osobni pohody véetné zdravi. (K#ivohlavy, 2001)

Zminim- 1li se o pojmu reprodukéni zdravi, pak se tento pojem zacal pouzivat
v poslednich desetiletich a jeho obsah se tyka zdravi v oblasti lidského rozmnozovani
(reprodukce). Této pojem vzestupné vzeSel ztady diivéjSich pojmil, mezi néz patii
piiprava k odpovédnému rodiCovstvi, sexudlni vychova ¢i pldnovani rodiCovstvi a dalsi.
Reprodukéni schopnosti a jejimi poruchami se 1ékarska véda sice zabyva dlouho, ale az
v posledni dobé dochazi jiz ke znacnému vyvoji, nebot se zjistilo, Ze dochazi

k postupnému a neustalému nartstu poctu dvojic s poruchou plodnosti.

Reprodukénim zdravim v zédkladnim pojeti dnes rozumime schopnost oplodnit,
ot¢hotnét, donosit a porodit zdravé dité. V Sir§im pojeti pak zajistit dostatecné zdravi nebo

aspon znalosti o jeho stavu a ptipadnych poruchéach. (Konecna Hana, 2005, str. 34)

Reprodukéni zdravi definuje Platforma (program pro posileni Zenskych pozic) jako
stav dany nejvyssi kvalitou fyzického, dusevniho a socidlniho byti, taktéz 1 sexualniho
zdravi. Smyslem reprodukéniho zdravi je zvySovani hodnoty zivota a osobnich lidskych
vztahll. Rovnost ve vztahu mezi muzem a Zenou, tykajici se sexualniho souziti a plozeni
déti spociva na vzajemné ucté, oboustranném souhlasu a délbé odpovédnosti. Platforma
uznava, ze reproduk¢ni prava vychazeji za zakladniho lidského prava kazdého paru ¢i

jedince rozhodnout se svobodné a zodpovédné, kolik déti a kdy je chceme mit. VSichni
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maji pravo ziskat patiicné informace a rozhodnout se o reprodukci bez diskriminace a také

bez donucovani a nasili.
(http://www.feminismus.cz/ebooks/platforma/5.html 5.4.2010)

V oblasti lidské sexuality se Casto setkdvame s pojmy reprodukéni a sexudlni
zdravi. Reprodukéni a sexudlni zdravi jsou dva odlisné pojmy a proto je dilezité objasnit,

co pojem sexualni zdravi zahrnuje.

Sexudlni zdravi Zeny nelze chapat jen jako nepfitomnost nemoci, mnohdy tento
pojem zahrnuje také ochranu proti sexualné prenosnym nemocem, v soucasné dob¢ jsou
k témto onemocnénim pfifazovany také rizné gynekologické obtize. Do SirSiho pojeti
sexualniho zdravi se rovnéZ pocitd ochrana proti nezadoucimu oté¢hotnéni a moznosti
antikoncepce a prevence potratl. Neni mozné zapominat také na subjektivné prozivanou
stanku sexuality, jak na tu télesnou (napiiklad mit bezbolestny styk), tak na stranku
psychickou a socialni, teda schopnost pocitovat sexudlni touhu, nemit strach, uzkost ¢i
stud, prozivat sexudlni zkuSenost bezpecn¢, bez donuceni, diskriminace ¢i nevyzadaného
nasili a mit schopnost komunika¢né zvladnout partnersky sexudlni nesoulad. K ziskani
a udrzeni sexudlniho zdravi musi byt proto ochrafiovdna a napliiovana sexudlni prava

kazdého jedince.

Dtlezitou ¢asti sexualniho zdravi Zeny je moznost svobodné se rozhodnout, jakym
zpusobem svou sexualitu projevi. Dillezita je proto znalost vlastniho t€la, zejména
reprodukénich orgénti a toho, jak funguji. Pokud zndme dobie své vlastni télo v riznych
vekovych stadiich, je snadnéjsi zvolit aktivitu, ktera je ptfijemna. Tak je snadnéjsi peCovat
o své zdravi, tedy provadét prevenci a ochranu pied sexudlné¢ prenosnymi
a gynekologickymi onemocnénimi a starat se o ostatni zalezitosti, které se sexualitou

souvisi, jako je naptiklad t€¢hotenstvi.

(http://www.sexualne.cz/sexualni-zdravi-zeny 31.3.2010)

1.2 Determinanty zdravi
Mezi zékladni determinanty zdravi patfi:

faktory prostfedi (klimatické podminky, Zivotni prostiedi, charakter lokality, fyzicke,

cey

pracovni i socialni prostfedi, ve kterém lidé Ziji)
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geneticka vybava (podminuje napt. nékteré rozdily v obrazu zdravi muzii a zen, uroven
intelektovych schopnosti, nachylnost k nékterym onemocnénim, vyvojové vady, odolnost
vuci riziklim)

zivotni styl v¢etné vSech rizikovych prvki v ném obsazenych (individualni Zivotni Groven,
zpusob Zivota, uroven vzdélani, postoj ke zdravi, péce o vlastni zdravi a prevence

onemocnéni, stravovaci navyky, vyZziva, fyzicka aktivita, koufeni)

efektivita a kvalita zdravotni péce spojend srozvojem mediciny a lékarské techniky,

zdravotni politika, zdravotnicky systém, uroveil zdravotnictvi, dostupnost 1ékatiské péce.

1.3 Anatomie a fyziologie pohlavnich organi

1.3.1 Zensky pohlavni systém

Pohlavni organy Zeny se rozdé€luji na zevni a vnitini rodidla, spojeni mezi nimi

ptedstavuje pochva.

1.3.1.1 Zevni rodidla Zeny

K zevnim rodidlim fadime VenuSin pahorek, velké a malé¢ stydké pysky,

postévacek, poSevni piedsin se zlazkami, panenskou blanu, hraz a prsy.

Venusin pahorek, hrma (mons pubis) je ochlupend trojuhelnikova oblast umisténa

pted stydkou sponou a tvotfend tukovou a vazivovou tkéni.

Velké stydké pysky (labia majora pudendi) jsou dvé ochlupené kozni ftasy
vychazejici z VenuSina pahorku smérem dozadu, spojuji se pfed hrazi. Jsou tvofeny tukem

a vazivem.

Malé stydké pysky (labia minora pudendi) jsou dvé tenci neochlupené kozni tasy
na vnitini strané velkych pyski, které obsahuji fidké vazivo bez tuku, zilni pleten¢ a Cetné
zlazky.

Postévacek (clitoris) je organ analogicky s penisem muze. Obsahuje kavern6zni
télesa, podstatné mensi neZ v penisu. Je skryt velmi tenkou kizi, je mimotadné citlivy a je

nositelem libych pocitt pfi pohlavnim styku.
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PoSevni predsiii (vestibulum vaginae) je prostor mezi malymi stydkymi pysky.
Vyustuje zde pochva, mocova trubice a dvé velké a cetné malé predsinové zlazky. Po

stranach poSevniho vchodu jsou kaverndzni télesa postévacku.

Panenskd blana (hymen) je slizni¢ni ftasa zakryvajici vchod do pochvy.
Menstruacni krev odchéazi kruhovitym otvorem, ktery se nachédzi nejcastéji uprostied
blany. Pfi prvnim pohlavnim styku se bldna roztrhne, coz byva doprovdzeno slabym
krvacenim a mirnou bolesti. Pfi porodu se ovSem potrhd mnohem vice, takze z ni zbudou
jen lalickovité zbytky. Neporusena panenské blana se povazuje za dikaz panenstvi, coz
neplati absolutné. Nékdy muze byt panenska bldna tak pruzna, ze se pii pohlavnim styku

pouze roztahne, avSak okraje ziistanou neporuSené.

Hréz (perineum) je oblast mezi zadnim spojenim velkych stydkych pyski a fiti. Je
kryta tenkou kizi bez ochlupeni a obsahuje svalovou, tukovou a vazivovou tkan oddélujici

pochvu od konecniku.

Prsy (mamme) jsou parovym orgédnem umisténym na piedni stran¢ hrudniku mezi
2. a 6. zebrem. Kazdy prs je tvoren mlécnou zlazou, skladajici se z laluckt a lalokt,
znichz vychazeji mlékovody ustici na bradavce na vrcholu prsu. Kolem lalic¢ka jsou
svalové bunky reagujici na hormon oxytocin smrs$ténim. Tim vytlacuji mléko do
mlékovodi, odkud jej kojenec pohodIn€ vysaje. Tvar prsu je udrzovan sitovitym vazivem.
Prostor mezi vazivem a lalic¢ky vypliuje tuk. Bradavka a prsni dvorec kolem bradavky

jsou pigmentovany syté&ji, zvlasté u zen po opakovanych porodech.

Pochva (vagina) je duty, elasticky organ, spojujici zevni a vnitini rodidla. Je dlouha
asi 8- 10 cm. PoSevni stény se v horni ¢asti upinaji na délozni €ipek a vytvareji tak poSevni
klenby. Pochva neobsahuje zlazky, jeji zvlhéeni pii pohlavnim styku je zajiSténo sekretem
pfedsitovych zldz a pfedevSim piesunem tekutiny z zilnich pleteni, které pochvu

obklopuyji.

1.3.1.2 Vnitini rodidla Zeny
K vnitinim rodidlim fadime délohu, vejcovody, vajecniky a panevni vazy.

Déloha (uterus) je hruSkovity, svalovy organ umistény piiblizné uprostied malé
panve. Podélna osa mefi 8 cm, pficnd 5 cm. Na d€loze rozezndvame mensi ¢ast, délozni

Cipek, kde se upind pochva, a vétsi Cast, délozni télo, do n¢hoz vyustuji vejcovody.
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Kanalem d¢lozniho hrdla se spermie, ale i1 bakterie, dostavaji do dutiny v déloznim téle.
Dutina je vystlana sliznici a zde se za normalnich okolnosti zahnizd’'uje oplodnéné vajicko.
Hladka svalovina délohy neni ovlivnitelna vili, reaguje stahem na hormon oxytocin ze

zadniho laloku hypofyzy. Pie délohou je mocovy méchyft a za délohou stfevni klicky.

Vejcovody (tubae uterinae Fallopii) jsou jemné trubice odstupujici z d€loznich
rohl, primérné 10 cm dlouhé. V misté, kde vstupuji do délozni dutiny, jsou nejuZzsi,
vajeCnik, pfi ovulaci zachytdvaji vajicko uvolnéné z vajecniku. Pfi opakovanych nebo
neléCenych zanétech se vejcovody stavaji neprichodnymi, coz je jedna z Castych pticin

zenské neplodnosti.

Vajecniky (ovaria) jsou parové pohlavni zlazy velikosti a tvaru suSené Svestky.
Jsou ptipevnény dvéma vazy k zadni stén¢ délohy. Zajist'uji dvé funkce- produkci vajicek
(zenskych pohlavnich bunék) a tvorbu Zenskych pohlavnich hormoni (estrogent,
gestagentll). Od puberty do obdobi pfechodu (tj. zhruba od 13 do 52 let) probihaji tyto dvé

funkce soubézné a zabezpecuji plodnost Zeny.

Péanevni vazy- vnitini rodidla jsou v panvi upevnénd pomoci nékolika vazu, které se
upinaji predevsim na délohu a panevni kosti. Systému vazu se fika zavésny aparat.
Vedle toho jsou bfisni organy udrzovany v bfi$ni dutiné systémem svalii panevniho dna,

z nichz nejmohutné&;jsi je zdvihac¢ fitni (musculus levator ani). Soubor svali panevniho dna

se souhrnné nazyva podplrny aparat.

(http://www .porodnice.cz/anatomie-pohlavnich-organu-zeny-muze 5.4.2010)

1.3.2 Menstruacni cyklus

Menstruaéni cyklus je opakujici se biologicky dé€j u zen od prvni menstruace az do
pfechodu. Je to tedy proces, pfi kterém dochazi k fadé zmén ve vajecnicich, d¢loze,

vejcovodech, a pochvé a je fizen fadou hormond.

Menstruacni cyklus ma ctyti faze. V prvni fazi nastava krvaceni, které se opakuje
kazdy mésic a trva v pruméru asi 5 dni. V druhé fazi plisobi hormony z vaje¢niki na
délohu, kde se zacina tvofit nova vystelka, sliznice. Jedna se zacatek ptipravy na pfijeti

oplodnéného vajicka. Ve tieti fazi vajicko postupné zraje ve vajecniku, kde je obklopeno
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nckolika bunkami vytvarejicimi folikul, ktery obsahuje tekutinu a s postupnym zranim
vajicka se vném zvySuje mnozstvi tekutiny. Nakonec dojde k jeho prasknuti a zralé
a oplozeni schopné vajicko se vyplavi do dutiny bfiSni smérem k vejcovodu. Cely d¢j se
nazyva ovulace. Uvolnéné vajicko pak putuje o délohy a nebylo- li oplozeno, pak zanika.
Poté dochazi k posledni fazi cyklu, kde se preménuje sliznice délohy a obsahuje latky,
které jsou urceny pro vyzivu zarodku. Ke kontaktu se spermii a k oplodnéni vajicka

obvykle dochazi ve vejcovodech. Vznikly zarodek pak putuje do délohy na nékolik dni.

Kdyz se zarodek nevytvoii, nedojde k oplodnéni a kon¢i jeden menstruacni cyklus,
sliznice d€lohy se za¢ne odlucovat, Zena menstruuje- nastdva tak zacatek dalSiho

menstruaéniho cyklu. Zena b&hem menstruace ztrati asi 50 ml krve.

(http:/ www.porodnice.cz/menstruacni-cyklus 5.4.2010)

1.3.3 Muzsky pohlavni systém

Tak jako délime zenské pohlavni orgény, tj. na zevni a vnitini, stejné tak délime
muzské pohlavni organy. Mezi zevni pohlavni organy fadime penis a Sourek. K vnitinim
organtim patfi varlata, nadvarlata, chAmovody, semenné vacky, predstojna zlaza a mocova

trubice.

1.3.3.1 Zevni pohlavni organy

Sourek (scrotum) je rozdélen septem na dvé poloviny. V kazdé je uloZeno jedno

varle s nadvarletem, jejich vyvod a cévni zasobeni.
Pyj, pohlavni 0d (penis) tvofi pievazné kaverndzni télesa upevnénd k dolnimu
okraji stydkych kosti a zhruba uprostfed nich prochazi mocova trubice. Ptfi pohlavnim

vzruseni se vlivem vegetativniho nervstva cévy rozsifi, kavernozni télesa se odkrvi

a erekce pomine. Erekce je tudiz neovlivnitelna vli.

1.3.3.2 Vnitini pohlavni organy

Varlata (testes) jsou muzskymi pohlavnimi zldzami majici tvar a velikost bosenské

Svestky a jsou umisténa v Sourku. Tim je zajiSténa o 2- 6 stupniii Celsia niZsi teplota nez
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teplota v bfisni dutin€, coz je podminkou pro dozravani spermii. V jemnych kanalcich

varlat se pod vlivem muzského hormonu testosteronu tvoii spermie.

Nadvarle (epididymis) naseda na kazdé z varlat, ma tvar «C»> a obsahuje kanalky,

v nichz spermie dozravaji. Nezralé spermie nemohou vajicko oplodnit.

Chéamovody (ductus deferentes) jsou svalové trubicky dlouhé asi 40 cm a silné 2-

3mm. Odvadi zralé spermie z nadvarlat do moc¢ové trubice.

Semenné vacky (vesiculae seminales) jsou ulozeny po stranach ampul chamovodi.
Produkuji hlenovity alkalicky sekret obsahujici fruktozu, ktery je soucasti ejakuldtu
a slouzi jako vehikulum a vyZziva pro spermie. Vyvody semennych vacka se spojuji
s chamovody, zuzuji se, a jako ductus ejaculatorii prorazeji prostatou a usti do mocové

trubice.

Predstojnd zladza (prostata) obklopuje mocovou trubici v oblasti pod mocovym
méchyfem, kde do ni usti chamovody. M4 velikost kaStanu. Sekret z prostaty a dalSich
mensich zlazek se misi se spermiemi a vznika semeno (sperma, ejakulat), které se stahy

svalli panevniho dna pfi orgasmu vyprazdiuje mocovou trubici ven.

Mocova trubice (uretra) je oproti zenské mocové trubici podstatné delsi (20- 25cm
oproti 4 cm) a je dvakrat zahnutd. Zacina na spodni stran¢ mocového méchyte, prochéazi

prostatou, svaly panevniho dna a celym penisem.

1.3.4 Spermatogeneze

Jedna se o tvorbu muzskych pohlavnich bun€k, pfi nichz dochazi ke ttem fazim:
rozmnozovaci, rustové a ke zradni spermii. Na zacatku vyvojové fady spermie stoji
spermatogonie, které funguji jako kmenové buitky mitoticky se délicich a jejich pfeménou
vznikaji primarni spermatocyty. Spermatocyty jsou stale diploidni, vstupuji vSak jiz do
prvniho meiotického déleni a na jeho konci vzniknou 2 sekundarni spermatocyty, ty jsou
jiz haploidni.

Poté navazuje druhé meiotické déleni, pfi némz vznikaji 2 spermatidy. Z kazdého
primdrniho spermatocytu tak vzniknou 4 spermatidy, které potom prochédzeji procesem
zvanym spermiogeneze. Zde dochazi ke kondenzaci jadra, vytvoreni bi¢iku a ztraté vétSiny
cytoplazmy né¢kterych organel. Vytvaii se také akrosomovy vacek, obsahujici nékolik

enzymd, které usnadnuji prinik spermie k vajicku. Nezral¢ spermie jsou uvolnény do
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semenotvornych kanalkd, odkud putuji do nadvarlete, kde definitivné dozravaji. Spermie je

asi po 72 dnech zcela zrala.

(http://genetika.wz.cz/gametogeneze.htm 25.4.2010)

1.4 Faktory ovliviiujici reproduk¢ni zdravi
Mezi faktory, které ovlivituji nase reprodukéni zdravi, patii:

- zivotni styl (alkohol, drogy, koufeni, prostituce, predCasny sexualni zivot, strava,

nadmérny stres, pohyb)

- vlivy vnégjsiho prostiedi (napt. t€zké kovy, ionizujici zafeni, chemikalie)

- gynekologické problémy (napf. endometridza, vajecnikové cysty, zdnéty mocového
meéchyfte, rakovina délozniho Cipku, kvasinkové infekce)

- problémy v ptedchozich t¢hotenstvich (napf. mimodélozni tehotenstvi, samovolné
potraty, interrupce)

- neplodnost

- pohlavné pfenosné nemoci (PPN)

- dlouhotrvajici zdravotni problémy (napf. diabetes, epilepsie, astma, hypertenze, nemoci

srdce, rakovina, Stitné zlaza, cysticka fibroza)

1.4.1 Gynekologické problémy

1.4.1.1 Endometrioza

Tato pomérné béznd nemoc je zplisobena usazovanim zbytki tkané délozni sliznice
ve vajeCnicich, vejcovodech, dutiné btisni a dalSich organech v panvi. Kousky d€lozni

sliznice cestuji pii menstruaci do vejcovodi, kde se usadi.

Problém zacina, pokud tyto zasoby rostou a krvéceji jako odezva na normalni
hormonalni zmény probihajici kazdy mésic a zplsobuji bolesti panve a zad. Kdyz tkané
délozni sliznice krvaci, vysledny zanét zptisobuje zjizveni délohy, vajecnikil, vejcovodii
a ve vajecnich se mohou tvofit cysty naplnéné krvi. Tyto cysty a jizvy snizuji Zenskou

plodnost tim, Ze zabrafuji volnému prichodu vajicka z vaje¢niku do vejcovodu.
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Endometrioza nejcastéji postihuje zeny ve véku 30- 40 let a nejvice se zlepSuje
v téhotenstvi a po menopauze, protoze v tomto obdobi je zastavena ovulace a cysty se
zmens$uji nebo dokonce uplné zmizi. Také plné kojeni muze prodlouzit docasné vymizeni
projevl nemoci po téhotenstvi, a to sice z toho diivodu, Ze brani ovulaci. Medicinska 1écba
zahrnuje prostfedky, nebo-li danazol, coz je 1¢k na bazi testosteronu a ostatni 1éky, které

zabranuji ovulaci.

1.4.1.2 Vajecnikové cysty

Jedna se o cysty, které se nachdzeji v nebo na vajecnicich, jsou velmi bézné a casto
samy vymizi. Pfiblizn¢ jedna z péti Zen ma zhruba tucet malych cyst ve vaje€nicich. Neni

tteba je chirurgicky odstranit, pokud nejsou pftilis velké.

1.4.1.3 Kvasinkova infekce

Rika se ji také vaginalni mykéza a jednd se o infekci, jejimz hlavnim
predstavitelem je pravé Candida. Je to kvasinka, ktera se predevsim nachazi ve stievé a ve
vaging.

Problém nastava, kdyz se kvasinka rozmnozi, ptfedev§im ve vaging, kde zptusobuje
bily a n€kdy hnédy hrudkovity vytok s intenzivnim svédénim a palenim. Pfi pohlavnim

styku je pocitovana bolest a mlize mit stejné ptiznaky jako u zdnétu mocového méchyfte.

Kandidé se dobte dafi ve vlhkém prostfedi, zejména kdyz je narusena kiize a pfi
vysoké hladiné cukru v krvi. Ve vaginé se bézn¢ nachazi laktobacil, ktery zabranuje Sifeni

kvasinky.

1.4.1.4 Bakteridlni vaginosa

Je to vaginalni infekce, kterd je zplisobena premnozenim bakterie Gardnerella.
Zpusobuje nepiijemny, rybinou pachnouci Sed€ zbarveny vytok, ktery je viditelnéjsi po
pohlavnim styku.

I kdyz je tato infekce pohlavné pfenosna, muze byt problémem i pro Zeny, které

nejsou sexudlné aktivni. Nezpiisobuje neplodnost, ale mtze ovlivnit kvalitu d€lozniho

hlenu, a proto je lepsi ji léCit jeste pied ot€hotnénim antibiotiky jako je napt. Metronidazol.
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1.4.1.5 Rakovina déloZniho Cipku

Rakovina d€lozniho ¢ipku je nadorové onemocnéni délozniho Cipku (spodni cCasti
délohy, kterd ji spojuje s vaginou). Jedna se o vazny problém, ktery mulze vyustit
v ohrozeni zivota. Na rozdil od jinych druhti rakoviny nemaji na vznik rakoviny délozniho
¢ipku vliv dédi¢né dispozice. Rakovinu délozniho Cipku zplsobuji urcité typy vird —

lidskych papillomavirti neboli HPV.

KdyzZ je Zen¢ odebran stér z délozniho Cipku, je odebran vzorek bun€k z délozniho
hrdla. Tento vzorek je testovan na abnormality, které mohou odkryt rozvijejici se rakoviny.
Dojde-li k nélezu rakovinovych bunék, 1ze nemoc 1é¢it nebo zasazenou tkéan odstranit, aby

se zabranilo $ifeni rakoviny.

Ptiblizné polovina vSech Zen, kterym je diagnostikovana rakovina délozniho ¢ipku,
jsou ve véku od 35 do 55 let. Mnohé z nich pravdépodobné piisly do styku s typy HPV,
které zpusobuji rakovinu délozniho ¢ipku, béhem dospivani a kolem 20. roku véku.

U vétsiny Zen, které jsou HPV infikovany, virus spontanné vymizi.

1.4.1.6 Zanét mocového méchyie

Tato bézna infekce se projevuje v Casté potfebé moceni, bez ohledu na to, zda je
mocovy méchyt plny nebo ne. Moceni je Casto bolestivé a moc€ je zakalend nebo se v ni
dokonce miize objevit krev. Zanét je doprovazen bolestmi v oblasti bficha. Jakmile se
zanét objevi, je nutné jej hned lécit, protoze jinak muze dojit k infekci ledvina dokonce
trvalému porusSeni ledvin. U Zen je tato infekce Cast€j$i nez u muzli, protoze Zenska

mocova trubice je kratsi a tim padem 1 nachylnéjsi k infekei.

1.4.2 Problémy v piedchozich téhotenstvich

1.4.2.1 MimodélozZni téhotenstvi

Mimod¢lozni t€hotenstvi (gravidita extrauterina) vznika pii uhnizdéni oplozeného
vajicka mimo dé€lozni dutinu, vétSinou ve vejcovodu, ale i ve vajeniku ¢i v dutiné biisni.
Prvotnimi pfiznaky jsou bolesti bficha a krvaceni z vaginy. Protoze vejcovod neni
prizptisoben k tomu, aby se zvétSoval, rostouci embryo ho mize porusit a zpiisobit vazné

vnitini krvaceni - coZ je situace ohrozujici zivot matky 1 ditéte.
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Mimod¢lozni téhotenstvi, které je diagnostikovano pozdéji nez po Sesti tydnech,
musi byt operativné odstranénim embrya, které neni schopné Zit mimo délohu. Ojedinéle je
mozno embryo velmi jemné posunout vejcovodem a vejcovod je zachranén. Pokud dojde
k poniceni vejcovodu, pak je nutné jej chirurgicky odstranit. Pfi tom miZze byt
zkontrolovan vejcovod a vajecnik, aby Zena véd¢la, jaké ma Sance na otchotnéni.
Nejcastéji mimodelozni t¢hotenstvi postihuje ty Zeny, které uz ho mély nebo ty, které
prodélaly infekci zptisobenou pohlavné prendSenou nemoci, zadnét slepého stfeva, porod

nebo operaci, ktera ponicila vejcovody. ZvySené riziko je také u Zen s endometriézou.

1.4.2.2 Samovolny potrat

PrestoZe slovem potrat se oznacuje ztrata t€hotenstvi do 24. tydne, vétsina potratil se stane
v prvnich ¢tyfech mésicich. Nékteré potraty, predevsim ty, ke kterym dojde pozdéji nez
béhem prvnich Sesti tydnil, zptisobuji silné a bolestivé krvaceni a ¢asto je nutnd mensi
operace. Jedna se o zakroky zvané dilatace a kyretaz nebo evakuace retinovanych

porodnich zbytkd, pii kterych dojde k fadnému procisténi délohy.

Potrat je velmi tézkd zkuSenost, pii niz se Zena citi ochuzena, rozhnévana,
deprimovand, osamocena a n¢kdy i vinna. Nej€astéjsi pfi¢inou, kterd zpiisobuje potrat,

jsou genetické abnormality.

1.4.2.3 Interrupce

Jedna se o zdmérné ukonceni té€hotenstvi pomoci chemické latky nebo operac¢niho
zakroku, ktery obvykle neohrozi plodnost Zeny, pokud nedojde k naslednym komplikacim,
napf. k infekci. Aby se minimalizovala veskerd rizika pro plodnost, operace by méla byt

provedena v raném stadiu téhotenstvi.

Podle zédkona miize Zena pozddat o provedeni potratu bez omezeni do 12. tydne
té¢hotenstvi. Do 24. tydne je mozné provést potrat z genetickych divodi. Je-li ohrozen
zivot matky nebo je prokazano tézké poskozeni nenarozeného ditéte, lze potrat provést

kdykoli béhem celych deviti mésicii t€hotenstvi.
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1.4.3 Neplodnost

V ceské terminologii je neplodnost ozna¢ovana jako sterilita. Infertilitou rozumime
neschopnost donosit dité. V anglosaské literatuie se vSak bézné terminem infertility

oznacuje neplodnost v§eobecné a termin sterility se témét nepouziva.

Sterilitu ozna¢ime za primarni, pokud Zena nebyla nikdy v Zivoté t€hotna. Sterilita
sekundarni znamena, ze jiz t€hotna byla, i kdyz téhotenstvi skocilo tfeba potratem nebo

bylo ukoné¢eno uméle. (Karel Rezabek, 2008, str. 10)

Neplodnost je vzdy diagnézou paru, tedy konkrétniho muze a zeny. Za neplodny
povazujeme par v piipadé, Ze nedojde k otéhotnéni po jednom roce pravidelného

pohlavniho styku.

Hranice jednoho roku je samoziejmé stanoven uméle, nékteré definice uvadéji dobu
az dvouletou. Vysetieni pro neplodnost se proto zahajuje vzdy s ptihlédnutim k véku zeny-

u zen nad 35 let mnohdy necekdme ani uvedeny jeden rok.

Priciny neplodnosti jsou rtizné podle genetickych vloh ¢i podle kulturnich vloh
dané spolecnosti. Se zménami Zivotniho stylu u nas se dostava do poptedi vyssi vék zen
jako pric¢ina sterility. Odkladani poceti totiz u Casti Zen vede ke vstupu do obdobi
klimakteria, pro které je charakteristickd nizké4 ovaridlni rezerva a vysoky podil vadnych

ovocytu.

Velmi pravdépodobné, byt ne stile zcela jisté, snizovani kvality spermatu souvisi se
zvySujicim se podilem sterility z muzskych pfic¢in. V programu IVF jiz témét polovina
cyklu vyzaduje vpichnuti spermie do vajicka v dusledku andrologické pti¢iny neplodnosti.

U zen muze byt neplodnost zplisobena poskozenim nebo uzavienim vejcovodu,

hormonalnimi poruchami, problémy s uhnizdénim vajicka.

U muzti mize byt neplodnost zplisobena poklesem kvality spermatu, blokace
chamovodi ¢i chromozoméalnimi poruchami spermii.

Vysetfeni pro neplodnost a piipadnou lécbu zahajuje terénni gynekolog. Dle
vysledkl vySetteni 1é€by mlize nasledné predat neplodny par na specializované pracovisté
reprodukéni mediciny, kde jsou dostupné metody asistované reprodukce.

vvvvvv

vySetii pocet a pohyblivost spermii, u zen se zjistuji poruchy ovulace a neprichodnost
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vejcovodi. Nesmi chybét vySetteni hypofyzarnich a vaje¢nikovych hormonalnich hladin
v priabéhu menstruacniho cyklu, déle také interakce spermii s hlenem délozniho hrdla,

eventualn¢ vyhledat chlamydiové nebo kapav¢ité infekce a posoudit stav delohys, jeji sliznici.

1.5 POHLAVNE PRENOSNE NEMOCI (PPN)

Jsou zplsobovany riznymi bakteriemi, viry i houbami, které se pfenaseji sexudlnim
nebo intimnim kontaktem s nakaZzenou osobou. VétSina PPN ma jen bezvyznamné
ptiznaky, i kdyz pomalu pachaji Skodu na plodnosti. Nékdy ma jeden partner vazné
pfiznaky, zatimco druhy je témé&f bez pfiznakli. Oba by vSak méli podstoupit testy

a spolecné se 1é¢it.

Béznymi ptiznaky pohlavnich nemoci u Zen jsou vaginalni vytoky, zdnét mocového
méchyte, vyrazky na ohanbi, bolest pii pohlavnim styku, slabsi bolesti bficha, pokud jsou

zasazeny panevni organy a bolestiva natekla vulva.

Bézné priznaky u muzi jsou vytok z penisu, bolest a viedy, ¢astéjsi potfeba moceni,

bolest pii moceni, zduielé Zlazy a bolestiva varlata nebo prostata.

Nékteré PPN mohou ovlivnit plodnost tim, Zze infikuji sperma, narusuji délozni hlen

a zpusobuji vazna poskozeni a dokonce neplodnost.
Mezi klasickych pét pohlavné pienosnych chorob patii:
* kapavka
* prijice (syfilis)
» mekky vied
* venericky lymfogranulom

* ingvinalni granulom

U nés se nejcastéji setkavame zejména se dvéma typy pohlavnich onemocnéni,
kapavkou a syfilidou. Téchto pét pohlavné ptfenosnych chorob stejné jako AIDS a virova
hepatitida typu B, C podléhaji povinnému hlaseni, evidenci, sledovani osob podezielych
z nakazy nebo pacientli po 1é¢b¢ a epidemiologickém patrani po zdroji ¢i kontaktu infekce.
Pohlavné pfenosnd onemocnéni zplisobuje celd i celd fada dalSich mikroorganismd, napf.

kvasinky, parazité (trichomonady), bakterie a dalsi.
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1.5.1 Prevence pohlavnich chorob

* osvéta v celé populaci a Sifeni informaci o bezpe¢ném sexu

* vyhledavani a zajisténi infikovanych bezptiznakovych osob a osob s ptiznaky,
které vSak nejspiSe samy nevyhledavaji 1€katskou pomoc

* u¢inna diagnostika a 1éc¢ba infikovanych osob
* [écba a osvéta sexualnich partnerii osob nakazenych pohlavni nemoci

Nelécené pohlavni nemoci a jejich komplikace mohou zptisobit poruchy plodnosti,
ovlivnit pribéh tehotenstvi (potraty, pfedCasné porody), ale mohou zplsobit i poruchy
plodnosti, dale se mohou piendset i na plod (poSkozeni ditéte s trvalymi nasledky).

Nejspolehlivéjsim zptisobem prevence je dlouhodoby vztah s neinfikovanym partnerem.

Prevenci je predevsim pouziti kondoma.

(http://www.ostrovzl.cz/prevence/hiv-aids/ 13.4.2010)

1.5.2 HIV/AIDS

HIV je virus lidského imunodeficitu, ktery pomalu ni¢i obranny- imunitni systém
Clovéka. Viru to mize trvat i nékolik let, nez zni¢i imunitni systém clovéka natolik, ze
¢loveék onemocni. Do té doby se vSak clovék miiZe citit naprosto zdrdv a nemusi ani védét,
ze je virem nakazen. I v bezptiznakovém obdobi mize nakazeny Clovek prenést infekci na

dalsi osoby.

K projeviim onemocnéni AIDS dojde az pfi takovém poruseni imunitniho systému,
kdy se nemocny jedinec neni schopen branit proti mikroorganismiim, které se vyskytuji

zcela bézné a pro zdravého €loveka jsou neskodné.

Podle dosavadnich védeckych vyzkumt, u naprosté vétSiny lidi nakazenych virem

HIV nakonec dojde k rozvoji AIDS. Zasadni roli zde proto hraje v€asna a t¢inna 1écba.

Kazdé, i lehké onemocnéni, predstavuje pro organismus urcitou zatéz. Proto 1 HIV

pozitivni ¢lovek by pfi sexudlnim styku s HIV pozitivnim partnerem mél dodrzovat zasady

o024
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V CR je pramémé roéné nové registrovano 50- 60 osob nakazenych virem HIV.

Predpoklada se vSak, Ze skuteCny pocet nakazenych osob je asi pétkrat az desetkrat vétsi.

Virus HIV je velmi citlivy k zevnim vliviim, ni¢i ho bézné fyzikalni a chemické
prostiedky, napf. teplota nad 60 °C, bézné dezinfekéni prostiedky, napt. chlorové

preparaty. Po zaschnuti virus HIV zahy hyne.

Virus HIV se vyskytuje v télesnych tekutinach:
* zejména v krvi

* spermatu

* poSevnim sekretu

* mateiském mléce

1.5.2.1 Zpiusoby pienosu infekce HIV
1. Nechranény pohlavni styk, pferuSovana souloz

2. Krevni cestou (podanim infikované krve nebo krevnich ptipravka, pti injekénim uzivani

drog)
3. Z matky na dit¢

Té¢hotna Zena infikovana virem HIV mulze ndkazu prenést i na své dit¢ jak béhem
téhotenstvi, porodu tak i kojenim. T¢hotné Zeny se proto rutinné testuji na ptitomnost viru
HIV, aby v pfipad¢ pozitivniho nalezu mohla byt u nich nasazena profylaxe ¢i 1écba
a snizilo se tak riziko pfenosu infekce HIV a novorozence. Dle soucasné platné legislativy
lze provést tes na HIV u gravidni Zeny i1 bez souhlasu, a to sohledem na zdjem

nenarozeného ditéte (viz. Zakon 258/2000 Sb., § 71)

1.5.2.2 Testovani na HIV

Test na HIV ur¢i, zda jsou ¢i nejsou v krvi pfitomny protilatky proti viru HIV nebo
antigeny viru HIV, test spo¢iva v odbéru krve ze zily a v laboratornim vysetfeni vzorku na
ptitomnost protilatek a virovych antigend. Pfiblizné po dvou az tfech mésicich od nakazy

virem HIV ho lze laboratorné prokazat v krvi.

(http://www.ostrovzl.cz/prevence/hiv-aids/ 13.4.2010)
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1.5.3 Kapavka (gonorrhoea)

Jednd se o onemocnéni, které postihuje pfedevS§im mocové a pohlavni organy
(mocovou trubici, sliznici konecniku, délozniho ¢ipku). Odtud se muze Sitit do délozni
dutiny, taky do vejcovodi. U muzi se projevuje palenim pii moceni a zelenozlutym
vytokem z mocové trubice. Onemocnéni u Zen ma méné ptiznakli neZ u muzii a nemusi byt
vyrazné vyjadieny, které se projevuji bolesti v podbtisku a hnisavym vytokem z pochvy.
V chronické fazi onemocnéni Zeny uddvaji jen nepravidelné mocové obtize, zejména
paleni, a hlenovity vytok. Nutna je zde 1écba antibiotiky, pokud Zena neni véas pieléCena,

je zde riziko poskozeni vejcovodi a nésledna neplodnost.

1.5.4 Prijice (lues, syfilis)

U tohoto onemocnéni zpiisobeného bakterii Treponema pallium se miZete setkat
s klinickymi projevy na zevnich rodidlech, v pochvé nebo na déloznim ¢ipku. Projevuje se
u obou pohlavi v misté vstupu ¢ervenou skvrnkou az viedem. Jeho velikost byva do 1 cm.
Byvaji zdufeny i1 uzliny v tfislech. Toto stadium je vysoce infek¢ni. Pokud neni nemoc
1écena, objevi se asi za dva mésice vyrazka na celém téle, na zevnich rodidlech a v ustni
dutin€ se objevuji ploché puchyiky. Soucasné je doprovazi zvysSeny teplota, bolest hlavy,
kloubti, tinava a dalSi. Po péti az deseti letech neléceni dochazi k postizeni centralniho

nervového systému, srdce, cév a kosti.

1.5.5 Dalsi pohlavné prenosné nemoci

Chlamydiové infekce u Zeny zplsobuji zanéty délozniho hrdla (hojny vytok, tupa
bolest za sponou v kiizi). Mén¢ se S§ifi na délohu a vejcovody s rizikem nasledné
neplodnosti. U muzii byva paleni a bolesti pfi moceni. Infekce nékdy probiha
bezptiznakoveé, muz se stava trvalym zdrojem infekce pro vSechny sexudlni partnerky.
Lécba je na antibioticka.

Virova kondylomata jsou bradavicnaté, obvykle nebolestivé vyrlstky v oblasti

zevnich rodidel a pochvy. Lécba spociva v jejich odstranéni v kratké narkoze.
Opar pohlavnich organi jsou ,herpetické puchytky v ftad€, jejiz vysev je
doprovazen bolesti, palenim, fezdnim nebo svédénim. Béhem néckolika dni puchyiky

prasknou, nasledné se znich vytvofi drobné viidky. Léc¢i se pomoci zevniho krému,
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protivirovych 1€kl v tabletach a 1€ky proti bolesti. Mezi dal§i pohlavné pfenosné nemoci

patii samoziejmeé i virova hepatitida typu B a C.
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2 TEHOTENSTVI

Te¢hotenstvi nebo- 1i gravidita je doba, v niz se organismus Zeny pfipravuje na

porod ditéte, tj. 280 dn.

Lékati i1 psychologové povazuji t¢hotenstvi za nejdiilezitéjsi ¢ast Zivota Zeny. Podle

psychologt teprve v téhotenstvi naléza Zena pravy smysl svého zivota.

Tehotenstvi méni osobnost zeny, ovliviluje jeji vyvoj, zenskost, sexualitu a celou

jeji existenci. Zena si buduje svou vlastni podobu sebe samé jako matky. (Geisel, 2004)

2.1 Vznik téhotenstvi

Otéhotnéni nebo- 1i oplodnéni ¢i koncepce je splynuti muzské a zenské pohlavni

buiky, tedy spermie a vajicka.

Spermie je nejmensi bunkou lidského téla a tvoii se piivodné ze 46 chromosomil
bun¢k muze. Kazdd zdrava spermie obsahuje 22 chromosomu, které nesou dédiné
informace pro télesné a dusevni znaky Clovéka a teprve posledni 23. chromosom urcuje
pohlavi. Spermie vznikaji v semennych kandlcich varlat, kde prodélavaji zrani. Z varlat
pak putuji k semennym vackim a prostaté, kde teprve vznikd ejakulat, ktery je pii
muzském orgasmu vstfikovan do pochvy. 1 ml ejakuldtu obsahuje ptiblizné¢ 20 az 50
miliont spermii.

Vajicko je naopak nejvétsi bunkou lidského téla a vyviji se z folikuld. V kazdém
vajeCniku je pii narozeni dévc¢atka asi 200 000 folikul. V obdobi pohlavni zralosti prodéla
postupné jen maléd ¢ast téchto folikulli vyvoj, na jehoz konci je zraly folikul obsahujici
zralé vajicko. Béhem zivota zeny uzraje asi 400 vajicek. Zral¢ vajicko ma také jen

polovi¢ni po€et chromosomti, 23. chromosom je opét chromosom urcujici pohlavi.

Pti ovulaci je vajicko strzeno proudem tekutiny prystici z prasklého folikulu
a dostava se na sliznici trychtyfovité rozsifené¢ho vejcovodu nebo na tiasné, které¢ lemuji
vyusténi vejcovodu do biisni dutiny a které jsou ve fazi ovulace piiloZzené k povrchu

vajecniku nad vykynujicim se folikulem.

Po muzském orgasmu, pokud se ejakulat dostane do pochvy, spermie pronikaji do
hlenu délozniho hrdla, ktery je v obdobi ovulace pro spermie snadno prostupny, ma

zaroven také urcitou filtraéni schopnost, nepropusti do délohy vadné spermie. Teprve po
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prostupu kanalem délozniho hrdla a pak dutinou délohy ziskavaji spermie schopnost

proniknout bunéénou blanou do nitra vajicka.

Ve vejcovodu se spermie setkavaji s vajickem, ale vétSinou pouze jedna z nich do
vajicka pronikne, pficemz vzdy ztrati sviij bi¢ik. Dochézi tedy k d&ji zvanému oplozeni,
coZ znamena, ze se vytvorila buiika, ktera se nazyva zygota. Tato bunka ma plny pocet

chromosomtl, tedy 46 a chromosomy tvofi pary.

Podle toho, jestli spermie, jestli spermie piinesla pohlavni chromosom X nebo Y,

vznika pohlavi ditéte. Za pohlavi ditéte je vzdy zodpovédny muz. (Patizek, 2009)

2.2 Priznaky téhotenstvi
Ptiznaky téhotenstvi se podle prikaznosti oznacuji jako:
- nejisté
- pravdépodobné
- jisté
Nejisté znamky t¢hotenstvi jsou vyvolany celkovymi zménami organismu Zeny,
které¢ se projevuji stfidanim nalad, Gnavnosti, sklonem k zavratim a mdlobam, ranni

nevolnosti az zvracenim, zvySenym slinénim, zménami chuti k jidlu, pocitem zvySeného

napéti v prsech a zvétSenim prst, tvorbou tekutiny v prsech, ¢astym nucenim k moceni.
Pravdépodobnou znamkou t€hotenstvi je vynechani menstruace.

Jist¢ znamky tchotenstvi ptedstavuji objektivni prikkaz plodu a jeho projevi.
V dnes$ni dobé téhotenstvi prokazujeme objektivné velmi brzy téhotenskymi testy nebo

ultrazvukem.

2.3 Zmény organismu u téhotné Zeny

Béhem 280 dna, resp. 40 tydnti, prodélava organismus Zeny vlivem hormont
zlutého téliska, placenty a dalSich Zlaz s vnitini sekreci velké zmény. Témito zménami je
zajistén spravny rust a vyvoj plodu a jsou pfipravou na porod a kojeni.

Fyziologické zmény probihaji jednak na pohlavnich organech, jednak v ostatnich
systémech. Nejviditeln€j$i zménou v téhotenstvi je zvétSujici se déloha, v niz se vyviji

plod.
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2.3.1 Fyziologické zmény pohlavnich organi

Zevni pohlavni organy a pochva jsou piekrvené, prosaklé, sliznice nafialovéla,
kize vice pigmentovand, poSevni sténa poddajnd. PoSevni prostiedi se méni z kyselého
v neutralni nebo zasadité a pfirozena obranyschopnost poSevni sliznice vuci infekcim tak
klesd. Mlécna zlaza je zvétSend, vice prokrvend, bradavky a jejich dvorce se zvétSuji,
tmavnou. Cely prs se zvétsi ukladanim tuku, poklesava, z bradavek se mtize v druhé

poloving t€hotenstvi vylu¢ovat mlezivo (kolostrum).

Vnitini pohlavni organy jsou téz ptekrvené a prosaklé, v jednom z vajecnikl tii
mésice pretrvava hormondlné velmi aktivné t¢hotenské zluté télisko. Dalsi tvorba vajicek

je zablokovana.

v

Nejvyraznéjsi jsou zmény délohy, ktera z plivodni hmotnosti 50 g zvétsi na 900-
1200 g, objem dé€lozni dutiny se ze 2- 3 ml zvétsi na 4000- 5000 ml, pritok krve délohou
z 30- 50 ml/ min vzroste na 700- 800 ml/ min na konci t€¢hotenstvi. HruSkovity tvar délohy
se méni na vejéity nebo kulovity. Zastavuje se pravidelné mési¢ni krvaceni. Pri
gynekologickém vySetieni 1€kat urcuje velikost délohy a odhaduje piibliznou délku trvani

téhotenstvi.
Koncem 4. tydne je déloha jen mirn€ zvétSena, mekka a prosakla.
Koncem 8. tydne se velikosti pfipodobiiuje k husimu vejci.

Koncem 12. tydne je jako muzskad pést, stdle ulozend v malé panvi dosahuje

k hornimu okraji stydké spony.
Koncem 16. tydne dosahuje ptiblizn€ do 1/ 3 vzdalenosti spona- pupek.
Koncem 20. tydne dosahuje do 2/ 3 vzdalenosti spona — pupek.
Koncem 24. tydne dosahuje zhruba k pupku.
Koncem 28. tydne dosahuje do 1/ 3 vzdalenosti pupek- dolni okraj hrudni kosti.
Koncem 32. tydne dosahuje do 2/ 3 vzdalenosti pupek- dolni okraj hrudni kosti.

Koncem 36. tydne saha nejvyse, téméf pod dolni okraj hrudni kosti a oblouky

zeberni.

Koncem 40. tydne — v terminu porodu- vlivem vstoupnuti hlavicky do panve mirné

klesd néco nad uroven dosazenou ve 32. tydnu.
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Délozni hrdlo je ptekrvené, prosaklé, ke konci téhotenstvi zmeklé, zkracené

a pooteviené. (Driak, 2004)

2.3.2 Latkova vyména a télesna hmotnost

Celkovy metabolismus se zvySuje o 20%. T¢hotna z potravy ziskava vice zivin,
véetné iontl Zeleza, hotciku, vapniku, drasliku, fosforu a siry pro rostouci plod. Objem
vody v téle se zvétsuje primérn¢ o 7000 ml. Téhotné maji sklon k otokiim, zejména
v druhé poloviné téhotenstvi na dolnich koncetindch a signalizuji nadmérné zadrzovani

vody v téle.

Télesna hmotnost se béhem téhotenstvi v priméru zvySuje o 10 az 12 kg. Tento
prirastek zahrnuje asi 3300 g hmotnosti donoseného plodu, 1000 g plodové vody, 500 g
placenty, 2500 g tkanové tekutiny a 2500 g tuku. Mezi 13- 37. tydnem je pftiristek

hmotnosti pomérné staly a predstavuje asi 300 - 400 g za den.

2.3.3 Systém krevni a obéhovy

Objem krve se zvétSuje prubézné z ptvodnich 5000 ml o 1500- 2000 ml, a to
pfedevsim pfirtistkem plazmy. Vzniké lehka chudokrevnost, krev se natedi a 1épe proudi.
Bilych krvinek a desticek mirné piibyva. Srdce a cévy se piizpusobuji zvétSenému objemu
krve. Systolicky objem se pfi kazdém stahu zvétSuje, urychluje se srde¢ni frekvence, a to
asi o 10- 15 tepli/ min. Snizeny tonus Zilni stény a zhorSeny odtok krve zptisobeny tlakem
téhotné délohy na velké cévy usnadiiuje vznik kiecovych zil a krevnich sraZenin na

dolnich koncetinach, v dutiné bfisni ale 1 v panvi.

2.3.4 Systém dychaci

Hlasivky jsou ptekrvené a hlas se méni na zastieny a hlubsi. Napéti hladké svaloviny
klesa. Zvétsuje se obvod hrudniku a objem vzduchu. Rychlost dychani se zvétSuje jen
nepatrné. Na konci t€hotenstvi mize zvétSend déloha omezovat dychaci pohyby branice

a pii dychacich pohybech se vice zapojuji mezizeberni svaly.

2.3.5 Systém travici

V téhotenstvi se méni chemické slozeni a mnozstvi slin v dutiné Ustni. Casta je

kazivost zubli a zanéty dasni. T¢hotné trpi vice palenim zahy, nebot’ pfechod jicnu do
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zaludku je pootevieny a zaludeCni Stdva se snadno vraci do jicnu. Pohyb stiev je
zpomalen, coz zpusobuje zacpu a plynatosti. Tuha stolice a méstnani krve maji za nasledek
vznik hemoroidu. Jatra jsou vice zatizena latkovou vyménou a méni se rovnéz chemické

slozeni zludi.

2.3.6 Systém vylucovaci

Pratok krve ledvinami se zvySuje az o 50 %. Tim je zajiStovani odstranovani
zplodin. V téhotenstvi se rozviji sklon k hromadéni mo¢i v disledku uvolnéni a piekrveni

stény mocovodu, moc¢ového mechyfte a trubice. Je ¢astd nachylnost k mocovym infekcim.

2.3.7 Systém pohybovy

Nartstajici hmotnost t€hotné Zzeny zatézuje patet s klouby téhotné, coz se projevi
zvyraznénym prohnutim hrudni patete dozadu (kyf6za) a bederni patete doptedu (lordoza),

zménénym sklonem panve a chlizi o Siroké zakladné.

2.3.8 Systém koZni

Vlivem zvySené tvorby melanocyty stimulujiciho hormonu v hypofyze byva
zvySena pigmentace zevniho genitdlu, kolem fitniho otvoru, bradavek a prsnich dvorct,
pupecni jizvy a stfedni ¢ary pod pupkem, operacnich jizev, n€kdy piechodné i v obliceji,
a to zejména na cele — chloasma (puceti), které je pro znalce znadmkou téhotenstvi.

Prokrveni klize se zvySuje, rostou vice vlasy a ochlupeni a aktivnéjsi jsou i potni Zlazy. Je

sklon k tvorbé névu a cévnich nadorku.

2.3.9 Systém zlaz s vniti'ni sekreci

Prakticky vSechny zlazy v t€hotenstvi zvySuji svou ¢innost a produkce hormont
roste. Hypofyza zbytituje. Hormony déle souviseji s latkovou vymeénou a travenim.
Tehotné pomaleji zpracovavaji glycidy, coz vytvaii sklon ke vzniku cukrovky. Zpravidla

byva zvySend hladina triglyceridi a cholesterolu v krvi.

2.3.10 Systém nervovy a smyslové organy

Tyto organy jsou v téhotenstvi ovlivilovany pomérné¢ malo, v prvni poloving

téhotenstvi pfevazuje aktivita parasympatického nervstva, ve druhé sympatického.
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Podstatné ovSem byva ovlivnéna psychika téhotnych. Zdrava zena v harmonickém
vztahu s manzelem ¢i pfitelem proziva t€hotenstvi jako radostnou udélost, pfesto se miize
projevovat citova nevyrovnanost, strach, deprese, plactivost, nervozita, nespavost,
nesoustfedénost, mimofadné chuti nebo naopak nechuti k jidliim, napojim, osobam c¢i
¢innostem. Za piispéni nepiiznivych vlivih rodinnych, zdravotnich, spolecenskych,
pracovnich, bytovych, ekonomickych mize byt t€hotenstvi vnimano jako obtiznd az
nepifekonatelna komplikace osobniho zivota, vzdélani, kariéry nebo spolecenskych aktivit,
v takovém piipadé reaguje Zena na nezadouci situaci naptiklad tak, Ze pozadad o umélé

preruseni t¢hotenstvi.

2.4 Vyvoj plodu v priibéhu téhotenstvi

Po oplodnéni vajicka v téle Zeny muzskou zarodecnou bunikou- spermii se zacina

vyvijet lidsky plod, nazyvany na po¢atku embryo.

Kolem 9. dne po oplozeni se zahnizdi v déloze, kde se vyviji po celou dobu

téhotenstvi.

Prvni lunarni mésic je embryo zhruba 8 mm dlouhé¢, vyviji se zaklady pro oci, usi,
nos, prsty. Koncem druhého lunérniho mésice je embryo 3 cm dlouhé, ma tvar lidského
téla, hmotnost 5 g, vytvofeny koncetiny a naznaceny prsty. Ve tfetim lunarnim meésici se
jiz lidsky zarodek nazyva plod (fetus), je 9 cm dlouhy a ma hmotnost 20 g, ve Ctvrtém
lunarnim meésici je 16 cm dlouhy a ma hmotnost 120 g. T¢€lo je pokryto kiizi, na povrchu
téla je chmyfi- lanugo. Koncem patého lunarniho mésice je plod 25 cm dlouhy a ma
hmotnost 250 g. Na hlavi¢ce zacinaji rast vlasy, na prstech nehty. Poslechem lze zjistit

srde¢ni akci, t€hotna Zena jiz vnima pohyby.

V druhé poloviné tchotenstvi jiz plod velmi rychle roste. Od konce Sestého
lundrniho mésice, kdy méfi 30 cm, v sedmém mésici je to jiz 35 cm, koncem osmého
mesice 40 cm a v devatém lunarnim mésici méfi plod jiz 45 cm a ma hmotnost 2700 g.
Vytvaii se podkozni tuk, z obli¢eje a bficha mizi lanugo. Koncem desatého lunarniho
meésice je jiz plod zraly, ma délku 48- 50 cm, hmotnost 3300- 3500 g. Kize je napjata,
rizova, je pokryta bélavou mazlavou hmotou- mazkem, lanugo mizi, varlata jsou u chlapcti
sestoupena do Sourku, u dévcat prekryvaji velké stydké pysky malé pysky a uzaviraji

posevni vchod.
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2.5 Rizikové a patologické téhotenstvi

Patologické t¢hotenstvi znamend, Ze t€hotna Zena je bud sama vazné nemocna,
nebo jen jeji dité. Casto se oba problémy mohou potkat soudasné. U nékterych Zen mohla
choroba existovat jiz pfed oté¢hotnénim, ale v t€hotenstvi se mlize pfipadné zhorsit (napf.
diabetes, néktera plicni a srde¢ni onemocnéni). Jindy se muize onemocnéni objevit az
v pribéhu téhotenstvi (napf. téhotenskéd cukrovka, preeklampsie apod.). U ditéte se mohou
vyskytnout vrozené vyvojové vady, stavy s poruchou vyzivy, projevy Rh- izoimunizace
matky apod. Patologicka t&€hotenstvi vyzaduji 1é€ebnou péci, u leh¢ich forem casto jen
ambulantni, u tézSich pobyt v nemocnici. N&které nepravidelnosti, vicecetné t¢hotenstvi,

nepravidelné uloZeni ditéte, nizko nasedajici placenta apod. vyZzaduji Casto tzv. preventivni

hospitalizaci pied porodem na odd¢€leni pro rizikova t¢hotenstvi. (Patizek, 2009)

Te¢hotenstvi, u nichz nalézame jeden nebo vice rizikovych faktor, nazyvame
rizikova. Rizikovost t¢hotenstvi pro matku i pro dité zjistuje 1€kart jiz pti prvni navstéve
téhotenské poradny. Dilikladné se vyptd na vSechny podrobnosti, které by mohly ovlivnit
prubéh téhotenstvi a porodu. Jsou to napt. dédicné choroby, prostiedi, v némz zena zije

a pracuje, vék té¢hotné Zeny a potadi t€hotenstvi.

K rizikovym faktorim patii také diabetes t€hotné zeny, nemoci srdce ¢i cév, ledvin,
chudokrevnost, vysoka pracovni zatéz, stres, popf. traumata. Je tieba sledovat také Zeny,

které oc¢ekavaji dvojCata nebo jsou poprvé téhotné ve vyssim veéku (35 let a vice).

Pokud je vSak t¢hotenstvi oznaceno jako rizikové, znamena to zvySenou zdravotni
péci. Téhotné Zeny proto navstévuji rizikovou poradnu, jejimz cilem je v€as podchytit

rizika tak, aby k rozvoji patologie vliibec nedoslo.

Jiz zrodinné anamnézy vyplyvaji ncktera rizika. Diabetes u jednoho z rodicu
znamena moznost vzniku poruchy metabolismu cukru i u t¢hotné Zeny, coz mé za nasledek
zvysené hladiny cukru u plodu, jeho nadmérny riist a pii metabolickém rozvratu s acidézou
riziko vyvojovych vad plodu. Pravidelnym sledovanim a dodrzovanim diabetické diety lze
hadiny cukru upravit tak, ze latkova vyména a vyvoj plodu probihaji zcela normalné.

Vyskyt vrozenych vyvojovych vad v pfibuzenstvu je rizikem pro jejich pfenos na
dalsi pokoleni. Mnoh¢é zavazné vady lze v€as poznat ultrazvukem nebo chromozomalnim

vySetfenim bunék z plodové vody odebrané pfi amniocentéze.
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Malé rodicky, mensi nez 155 cm, lze povazovat také jako rizikovy faktor, tato
vyska byva spojena se zuzenou panvi. VEtSi Plod pak nelze porodit jinak nez cisatskym

fezem.

Z biologického hlediska je optimalni v€k Zeny pro porod prvniho ditéte asi 20 az 25
let, Zeny rodici fikaS mladé (do 17 let) nebo naopak biologicky star§i (nad 35 let) jsou
rizikové. U Zen nad 35 let se navic zvySuje riziko vrozenych vyvojovych vad a je jim

pravidelné doporu¢ovana amniocentéza.

Kuracky, alkoholicky a narkomanky jsou podstatné vice ohrozeny opozdénym
vyvojem plodu, pfed¢asnym porodem a nahlym tmrtim plodu, a to dokonce i1 po porodu,
kdy se u novorozence rozviji bouflivy abstinenéni syndrom znéhlého nedostatku

navykové latky.

Rizikem jsou také ptfedchozi operace na déloze, vCetné cisarského fezu, predesla

rizikova téhotenstvi, netspésna téhotenstvi- potrat a interrupce, 1 1éCena neplodnost.

Vicecetné téhotenstvi, pfevazné dvojcata, pfedstavuje vEtsi zat€z pro organismus
7eny a podstatné Castéji konéi potratem. Sestkrat ¢astdji se u téhotenstvi s dvojéaty
vyskytuje preeklampsie. Nadmérné rostouci déloha ¢ini Zen¢ obtize dechové a travici, vice
otékaji dolni kondetiny a tvoii se kieCové zily, vice je zatizena patef. Castdjsi je
chudokrevnost. Jeden plod mtize straddat na ukor druhého a ten stradajici mize odumfit.
Nejvétsim rizikem je piredCasny porod, dvojcata se rodi vétSinou pred 37. tydnem.

Nalez ketolatek (acetonu) v moci té¢hotné svéd¢i pro poruchu latkové vymény, ktera
muze vyustit az v metabolicky rozvrat, zvlasté kdyz t€hotna Zena opakovan¢ zvraci.

Pokrocily nalez na déloznim ¢ipku (Cipek zmékly, zkraceny a pootevieny v prvni
poloving téhotenstvi) hrozi predCasnym porodem.

Poloha plodu koncem panevnim znamena vzdy rizikovy porod, tfebaze je poloha
fyziologicka a poroditelna.

Zena, ktera je Rh- negativni miize proti Rh- pozitivnimu plodu (dédictvi po otci)
vytvaret protilatky, které prechazeji do obéhu plodu a vazi na povrch Cervenych krvinek.

Krvinky se rozpadaji a zavisi na koncentraci protilatek, do jaké miry bude plod postiZen.

v Vv

kon¢i jeho tmrtim.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 39

K nejcastéjsim téhotenskym patologiim patii poruchy délky trvani t€hotenstvi, jako
porod je infekce, ktera se z pochvy pfes delozni Cipek dostdva do d€lozni dutiny, na
plodové obaly a plod. Za nejvaznéjsi infekce, které rostouci plod poskozuji, se povazuje
toxoplazmoza, zardénky, cytomegalovirus, herpetické viry, pfijice, listeridza, nestovice,
Parvovirus B 19, Coxackie B viry a HIV. Plod se mize infikovat i mikroby z porodnich
cest, nejcastéji z pochvy, a proto se maji zjisténé infekéni vytoky vzdy disledné 1écit.
Zanétliva reakce na infekci zplsobuje jednak predcasny odtok plodové vody, jednak

predcasné délozni stahy.

Chronicka celkova onemocnéni zeny trvajici nékdy fadu let mohou znamenat riziko
a ohroZeni pro nadchazejici téhotenstvi, vétSinou se tato onemocnéni v téhotenstvi zhorsi
(napf. snizend funkce $titné Zlazy, dosud vyrovnany diabetes, hypertenze, varixy, srdecni
vady, paleni zahy, chronickd zacpa, choroby jater, slinivky a ledvin, epilepsie,
chudokrevnost, nedostatek krevnich desti¢ek a poruchy krevni srazlivosti). Zlepsit se miize

naopak mirné zvysena funkce Stitné zlazy a zaludecni viedy.

Specificka t¢hotenska onemocnéni, kterd se mimo tcéhotenstvi nevyskytuji, se
nazyvaji gestozy. Mezi rané gestozy tfadime zvysSené téhotenské slinéni, ranni blinkani
a nadmérné zvraceni t€hotnych, které mize vyustit az v celodenni zvraceni s hmotnostnim
ubytkem, metabolickym rozvratem, dehydrataci, acidézou, dokonce se selhavanim jater

a ledvin.

Pozdni gestoza (EPH gestoza- edém, proteinurie, hypertenze), dnes nazyvana
preeklampsie, je specifické t€hotenské onemocnéni projevujici se ve druhé poloviné
té¢hotenstvi hypertenzi a nalezem bilkoviny v moci a otoky. Sklon k preeklampsii byva
u viceCetnych téhotenstvi, u tchotnych s ledvinovym, cévnim onemocnénim nebo
diabetem, u t¢hotnych mladsich 18 let nebo starSich 35 let. Hlavni roli u preeklampsie
hraje nedostate¢na adaptace déloznich cév na téhotenstvi, obéhové zmény, geneticka
a rasova nachylnost, nadmérné soleni, podvyziva, ale i obezita. Preeklampsie probiha
nepozorované¢ a muze vyustit v eklampsii, zachvat celotélovych kiec¢i s naslednym
bezvédomim. Pii hodnotach krevniho tlaku 160/ 110 a vice torrti je Zena akutné¢ ohrozena
nejen krvacenim do mozku, ale mize zemfit i na srdecni a ob&hové selhani, selhani jater,

ledvin a na Sok z velké ztraty krve pii rychlém odlouceni lazka. Ale jelikoz je soucasti
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kazdé navstévy v poradné zméfeni tlaku a vySetfeni moci na bilkovinu, Ize probihajici

zmeény vcas zachytit a 1€€it, aby k tragickym nésledkiim nedochézelo.

2.6 Téhotenska poradna

Zdrava Zena navstévuje te¢hotenskou poradnu po celé téhotenstvi v pravidelnych
intervalech, které se s ptibyvajicimi tydny zkracuji. Prvni polovinu téhotenstvi, tj. do 20. -
22. tydne dochézi do poradny jednou za 4 tydny, mezi 23. - 29. tydnem kazdé 3 tydny,
mezi 30. — 35. tydnem kazdé dva tydny a od 36. tydne jednou tydné. Po 40. tydnu je na
mist¢ sledovat stav Zeny Castéji a intenzivnéji nebo te¢hotnou hospitalizovat a sledovat na
luzku.

Pii kazdé navstévé v poradné je téhotna Zena zvazena, je ji zméfen krevni tlak
a vySetfena moC na pfitomnost bilkoviny, cukru a acetonu. T¢hotnd je gynekologem
vySetfena, podle velikosti délohy je stanoveno pftiblizné stafi plodu a posouzen nalez na

d€loznim ¢ipku. V zavéru t€hotenstvi je zhodnocena jeho pripravenost k porodu.

Sleduji se otoky, které se tvofi zejména na dolnich koncetindch. Hmotnostni
prirtstek, vysledky vySetfeni a vSechny nalezy se zaznamenavaji do t€éhotenského priikazu,

stejné tak dal$i datum navstévy, nebo uzivani 1éka.

Co nejdiive se na zacatku t€¢hotenstvi provadi stér z délozniho ¢ipku na cytologické
vySetteni a kolposkopické vySetfeni. Témito vySetfenimi se piedchazi pifipadnym

nadorovym zméndm na Cipku.

Na zacatku téhotenstvi se sérologicky vysetiuje krev na ptitomnost HIV, syfilidy,
infek¢niho zanétu jater typu B, toxoplazmozy, borelidzy a dale se stanovuje krevni skupina
téhotné a Rh faktor. Pfi jeho negativit¢ je nutné sledovat koncentraci protilatek, které
Rh- negativni téhotna miize tvotit proti Rh- pozitivnimu plodu a které¢ by pti néaslednych
graviditdich mohly poskodit plod. N¢kolikrat za té¢hotenstvi se hodnoti krevni obraz, aby
byla vc€as zachycena krevni chudokrevnost, provadi se také stér zpochvy na
mikrobiologické vySetieni ke zjisténi mozné infekce.

JelikoZ tehotenstvi zhorSuje snasenlivost cukrl, provadi se kolem 22. — 24. tydne
tzv. glukézovy zatézovy test (0GTT), zjist'ujici hladinu cukru v ur¢itém intervalu po poziti
stanovené davky roztoku glukézy. Vcetné zhodnoceni EKG kiivky by mél byt oSetien

chrup.
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V pravidelnych odstupech se ultrazvukem sleduje velikost a vyvoj plodu, mnozstvi
plodové vody, patra se po vrozenych vadach. V zavéru lze ultrazvukem vysSetfit placentu,
také 1 prutok krve proudici pupecnikem. Vyskyt vrozenych vyvojovych vad se navic

sleduje biochemickym vySetfenim krve, a to ve 12. a 16. tydnu.
Asi od 20. — 22. tydne té¢hotna vnima pohyby, vicerodicka asi o 2 tydny dfive.

V poslednich tydnech je nutné sledovat ulozeni plodu v déloze a velikost a tvar
péanevnich kosti, coz je rozhodujici pro zptisob vedeni porodu. Je- li plod pfilis velky nebo
rozméry panevni pfili§ malé, hrozi poranéni plodu za porodu je nutné t€hotenstvi ukoncit
cisafskym fezem. Ozvy plodu a soucasn¢ ¢innost délohy lze v 3. trimestru, spiSe v zavéru

téhotenstvi, monitorovat kardiotokografem.

Mozné nastalé obtize a poruchy posoudi Iékat, zvazi mozna rizika pro dalsi prib¢h

téhotenstvi a rozhodne se, zda je bude fesit sdm nebo ve spolupraci s jinym odbornikem.
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3 ZDRAVY ZIVOTNI STYL TEHOTNYCH

Te¢hotenstvi predstavuje zasadni pielom v zZivoté Zeny a klade na jeji organismus
znacné naroky. Dodrzovanim spravné zivotospravy lze predejit mnoha komplikacim.
Zakladem je zachovani pravidelného spanku a dostatecného odpocinku, zdravého
stravovani, dostatek pitného rezimu, pravidelného vyprazdiiovani mocového meéchyte
a stfev, dostatek télesného pohybu a zachovéani dusevni pohody a optimismu. K tomu
prispiva klidné, pratelské a optimistické prostfedi doma v rodin€ 1 v zaméstnani. Naopak

nadmérny stres, koufeni a alkohol a dalsi skodlivé faktory neprospivaji t€hotenstvi.

3.1 Emoce a stres

V pribéhu téhotenstvi se Zeny pfipravuji citové i1 fyzicky na ukoly spojené
s porodem a matefstvim. Uz v raném pocatku Zeny zjisti, Ze jsou jejich pocity silnéjsi
a obnazengjsi. Rychlé zmény nalad, smat se nebo plakat Castéji nez obvykle, svij hnév
projevovat pfimé&ji a hlasitéji a celkové zvladat své emoce hife nez diive, to vse je

v téhotenstvi zcela normalni.

To, jak zeny reaguji na téhotenstvi, to vSe byva ovliviiovano tim, zda bylo
téhotenstvi planované nebo naopak, zcela necekané. Nehledé na okolnosti, mize to trvat

delsi dobu, nez se zeny s téhotenstvim srovnaji.

Prvni mésice jsou obvykle provazeny Sirokou Skdlou pociti. Nékteré zeny citi
unavu a nevolnost, zatimco jiné se citi skvéle a srsi energii. Nicméné kolem tfetiho mésice
vétsSinou dojde k jejich ustaleni. Nékdy se mohou i nadale objevovat pocity znepokojeni,
ale vétSinou se vytrati a Zeny jsou klidnéjsi a sebevédoméjsi, jsou schopny se tésit na dalsi
meésice. Kolem osmnactého az dvacatého tydne pocituji zeny vzruseni z prvnich pohybu.
V pribéhu tehotenstvi se také vyvijeji silné touhy chranit dité. S blizicim se porodem

nejvyrazngji vzroste matetsky pud t€hotné.

Pro mentalni schopnosti, jako jsou intelekt a pamét’, nastava v téhotenstvi zpravidla
utlum, zatimco instinkty a intuice zesiluji. Plati to zejména ke konci, kdy se blizi den

porodu. (Stadelmann, 2009)

Stres v té¢hotenstvi mize ovliviiovat hormondlni rovnovéhu téla, kdy mtze dojit
k poskozeni plodu. Z poslednich vyzkumt vSak vyplyva, ze stres miize mit i pozitivni

ucinky na plod v te¢hotenstvi. Pfi stresu se totiz vyplavi hormon serotonin, ktery ma dobry
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vliv na vyvoj organtu ditéte. Na druhou stranu se hovoii o negativnich ucincich na plod.
V pozdéjsim véku mize dojit k porucham chovani, vzniku schizofrenie, depresim a jinym
onemocnénim. Pokud je Zena béhem téhotenstvi ve stresu, dit¢ mlze pak mit obtize se

zvladanim stresovych situaci. Mize byt plactivé a duSevné nevyrovnané.

(http://stres. komplexne.cz/co-proti-stresu.a spx 1.5.2010)

3.1.1 Kontakt s ditétem

Je prokazano, ze plod plovouci v plodové vod¢ vniméa doteky a slysi zvuky, reaguje
na stres matky. Je Zadouci si vynahradit denné alespoi piil hodiny jen pro nenarozené dité,
naladit se v myslenkéach na né, pozorovat jeho projevy, reagovat dotykem na jeho pohyby,
mluvit k nému, zpivat mu nebo poustét uklidiujici hudbu. Pohyby, kopani, Skytani,

obraceni v bfiSe mize sledovat i nastavajici otec.

3.2 Spanek

T¢hotna by méla spat pravidelné denn€ nerusené nejméné 8- 9 hodin v noci a usinat
kolem 22. hodiny v dobfe vétrané a nepfetopené mistnosti. Dlouhodoby nedostatek spanku
a odpoc¢inku mize ohrozit zdravi zeny i plodu, Pfili§ naplnény polStai mtize kiivit kréni
patet. Nespavost se nema feSit prasky, ale kratkou vecerni prochazkou, tichou hudbou
nebo sklenici teplého mléka. B€hem prvnich mésict, t€hotné zeny pocituji neodolatelnou
touhu po spanku, ale nékolik tydni pfed porodem naopak trpi spiSe nespavosti.

(Driak,2004)

3.3 Strava

Vyziva v téhotenstvi by méla byt lehce stravitelnd, nenadymava, nekotfenéna,
bohata na ovoce, zeleninu, vladkninu a bilé maso a chudé na tuky a sladkosti. Maji se jist
mensi davky, vicekrat denn¢, snidané maji byt nejvydatnéjsi, vecefe stfidmejsi.
Energeticky se kaloricka hodnota stravy zvySuje z 9000 kJ pied t€hotenstvim asi na 11000
kJ. Jak hladovéni, tak i prejidani je nevhodné. Téhotenstvi neni doba pro redukéni diety.
Dlouhodobé¢ hladovéni mlize znamenat riziko potratu. Naopak piejidani vede k obezité se

vSemi dusledky na klouby, cévy a srdce.
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Pfemira sladkosti znamena riziko poruchy metabolismu cukru u plodu. Nelze
doporucit ani veganskou nebo vegetaridnskou stravu, zivocisné bilkoviny obsahuji
zékladni aminokyseliny, které si rostouci organismus neumi sam vyrobit.Ma- li byt
vegetarianskd strava plnohodnotna, je nutné =zafadit do ni ryby a dribez

(tzv. semivegetarianstvi).

Doporucuje se asi 100g bilkovin denné se stejnym zastoupenim rostlinnych
a zivocisnych, pfijem tuku snizit na maximalné¢ 80- 90 g denné s pfevahou kvalitnich
zivocisnych (maslo) a rostlinnych (olej), a pfijem cukru snizit nanejvys 350- 400 g denné.
Masa celkem 180- 250 g denn¢, a to nejlépe ryby, dribez a teleci. Uzeniny jsou nezadouci.

Vatené brambory jsou vhodnéjsi nez hranolky nebo knedliky.

V téhotenstvi je zvySend potiteba vapniku, hoiciku, Zeleza, jodu, zinku, vitaminu
B6, B12 a kyseliny listové. Véapnik je obsazen v mléce a mléénych vyrobcich, obilninach,
zloutku, ofechach a listové zelening, hot¢ik zase v mase, moiskych rybach, obilninach,
zelném salaté, ofechach a lusténinach, u nichz ovSem muze nastat problém s nadymanim.
Velmi cCasto se Zelezo spolu s kyselinou listovou pfidava téhotnym Zenam v tabletach ke
zlepSeni krvetvorby. Jod je obsazen v jodované soli, vodé a motskych produktech, zinek
v moiskych produktech, mase, mléénych vyrobcich a obilninach. Zdrojem vitaminu B6 je
pSenice, kukufice, maso a jatra, zdrojem vitaminu B12 je maso, jatra, mlééné vyrobky

a vejce. Kyselinu listovou obsahuji jatra a zelena listova zelenina.

Doporuceny piiriistek v t€hotenstvi je kolem 12 kg, u Zeny s podvahou 12- 18 kg,
snadvdhou 7- 12 kg. Zhruba polovinu ztoho tvofi vaha ditéte, poté plodovd voda,
placenta, zvétSend déloha a prsa a také zvétSeny objem télnich tekutin, zbytek jsou
kilogramy, které nabrala zena. Ptirtstek nizs$i nez 7 kg. Maze naruSit optimalni vyvoj
plodu. V prvnich tfech mésicich je tento pfirtstek maly nebo Zadny, od pocatku ctvrtého

meésice je to asi 300- 400 g tydné.

3.4 Pitny rezim

Bézné doporucované mnozstvi tekutin je 2- 3 litry nealkoholickych tekutin denné.

T¢hotnd Zena se nesmi pfepijet, ale ani Ziznit, aby nezacala otékat. Ziznéni je

Vv
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v

Nejvhodnéjsi jsou pfirodni nepieslazené ovocné stavy dopliiované mineralkami
nebo béznou pitnou vodou. Popijeni bylinnych ¢ajii nemusi byt bez rizika, fada rostlin ma
abortivni Uc¢inky (zplisobujici potrat). Napoje obsahujici kofein (kéva, c¢aj, kakao,
cokoléada, kolové napoje) v malém mnozstvi zpravidla neublizi, ale vétsi piijem, tj. 5-6

Salkti denné¢, neni vhodny.

3.5 Pravidelna stolice a mocéeni

Pravidelna stolice jedenkrat denné, nejlépe rano, je usnadnéna piijmem stravy
bohaté¢ na vlakniny a dostate¢nym piijmem tekutin. Nejsou vhodna silnd projimadla,
piijatelny je glycerinovy ¢ipek nebo sklenice vlazné vody nebo mineralky nalacno.
Castéjsi nuceni na moleni nelze pfemdhat nebo fesit dlouhodob& omezenym piijmem

tekutin.

3.6 Télesny pohyb

V téhotenstvi je piimefeny pohyb zadouci, avSak s pfihlédnutim k uréitym
zvlastnostem t€hotné zeny. V t€hotenstvi mé zena zanechat aktivni zdvodni ¢innosti, ma se
vyvarovat otfestl, padi a uder do bficha, vyhybat se vysilujicim vykonim. Neni ovSem
zadouci, aby celé¢ tchotenstvi prolezela v posteli, a tim zesldbla. Nehybnost
a nemohoucnost vyvolava i psychickou skleslost. Ani dlouhé stani a sezeni neni
v t¢hotenstvi vhodné, nebot’ podporuje méstnani krve v panvi a dolnich koncetinach

a usnadiiuje vznik otokt a kiecovych zil.

Piiméfend je télesnd aktivita ve formée pravidelnych dennich prochazek a nenarocné
turistiky. Pravidelné prochazky v pfirod¢ na Cerstvém vzduchu spolu s partnerem mohou

vztah jen upevnit a v§em prospét.

Velmi vhodny je ptirozeny pohyb a plavani, voda nadnési a pohyby jsou uvolnéné
az do krajnich poloh, coz d¢la dobife namahané pateti a zadovému svalstvu. Pfijatelna je

rovnéz jizda na kole po dobrych a rovnych nefrekventovanych cestach ¢i na rotopedu.

Vyhodnd jsou gymnastickd a relaxacni cvi€eni vradmci psychoprofylaktické
ptipravy pfe porodem. Pro t€hotné byl vypracovan systém jednoduchych a snadnych cvikd,
které maji zlepsit celkovou kondici, podpofit latkovou vyménu, povzbudit krevni ob¢h,

zabranit jednostrannému zatézovani nékterych svalovych skupin a kloubti a pfipravit zenu
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k porodu nacvikem spravného dychdni a relaxace. Cviky maji pifinaSet dobrou naladu
a jsou zamé&feny na procviceni patete, posileni bfisnich zadovych, stehennich, hyzd'ovych
a prsnich svall,, svall panevniho dna a na odlehCeni dolnich koncetin pfed tvorbou
kieCovych zil. T¢hotnd Zena by se tak méla naucit uvoliovat bfisni a panevni svalstvo

a cviceni je zpruznit. (Stadelmann, 2009)

3.7 Alkohol, koufeni a drogy

Pozivani alkoholickych néapoji, zejména destilatd, mize vazné poskodit plod
v rustu a ve vyvoji. Alkohol je nervovy jed a pro vyvijejici se zdrodek miize byt smrtelny.

v

O drogach plati totéz- ¢im silngjsi jsou, tim nebezpecnéjsi jsou. V alkoholu jsou skryté

v 7

Jeden joint marihuany denn¢ kromé toho, ze zptisobuje pruduskové obtize, snizuje

hladinu hormont, a tim i plodnost. Navrat k norm¢ vyzaduje tfi az Sestimésicni abstinenci.

Co se tykd koufeni, jedy uvoliované z cigaret zhorSuji pifisun kysliku k plodu,
zarovenl zhorSuji prokrveni délohy. U kufacek castéji dochéazi k potratim, ptred€asnym
porodiim, zpomaleni ristu plodu, dokonce i jeho odimrti v d&loze. Casté&jsi je rovnéz
syndrom néhlého iimrti novorozence, nemocnost astmatem a zanéty priiduSek. Nikotin také

snizuje hladinu Zenskych hormonti, coz se mize odrazit i na plodnosti.

3.8 Sexualita v téhotenstvi

Pro mnoho Zen je v t€hotenstvi velmi sexudlnim a erotickym obdobim a v jeho
priabéhu mohou dokonce poprvé zazit plny orgasmus. Paradoxné je to jediné obdobi, kdy
se muze Zena s muzem milovat bez jakékoliv antikoncepce. Orgasmus je zarucené
bezpecny, ve skutecnosti i prospésny, protoz posiluje délohu a tim pfipravuje télo té¢hotné
zeny k porodu, ktery samostatny je orgasmickym uvolnénim. Chvile slastného uspokojeni,
které nasleduji po vyvrcholeni, jsou uklidiujici a posilujici a také dodavaji blahodarnou
energii ditéti. Nekolik minut po orgasmu zlstane déloha zeny tvrda a pevnd. Je to uplné

normalni, vlastné podobné stahtim, které se objevuji ke konci téhotenstvi.

U néekterych Zen naopak v t€hotenstvi ochabne touha po styku, zejména v prvnich

mésicich, kdy se citi zranitelné nebo trpi tinavou a nevolnosti. Tyto pocity obvykle zmizi
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kolem poloviny téhotenstvi, mohou se vSak vratit v poslednich tydnech pied porodem, kdy

se stane vaha délohy zna¢né nepohodlnou.

Uplna ztrata touhy po sexu také neni vzacnosti a je docela normalni. P¥i¢ina
problému muze spocivat ve vztahu k partnerovi, a tehdy je rozhodujici najit feseni, aby se
téhotna zena vyhnula stresu pted, pfi a po porodu. Jeden z partnertt mize mit bezdiivodné
obavy, ze milovani porani, poSkodi ¢i vyrusi dité, a proto by si méli o tom spolu promluvit.
Naptiklad partnery miize znepokojovat, ze dit¢ emocionalné trpi pii milovani. Za
predpokladu, ze obéma partnertim milovani ptfindsi radost a ze pohyby jsou nézné, je to
velmi nepravdépodobné. Milovani miize byt pro dit€¢ prospésné, protoze je obklopeno
teplem, laskou a slasti, které jsou soucasti aktu. Pokud Zena pfendsi, styk mtize stimulovat
zaCatek porodu, protoZze v semenu se nachdzi hormon prostaglandin, ktery zmékcuje

Cervix.

Tehotenstvi je idedlnim obdobim pro vyzkousSeni riznych poloh sexualniho styku,

ale také mohou nastat obdobi, kdy neni vhodny uplny styk.

Milovani je blizka a intimni komunikace a vnitini harmonie zeny zavisi na fyzické
vyrovnanosti a na uspokojovani jejich pfirozenych potieb. Té€hotenstvi je vhodnym
obdobim pro radost ze senzuality téla bez pocitu viny a pro maximalni vyuziti moznosti

prohloubeni partnerského vztahu spolu s pfipravenosti zahrnout o¢ekévané dit€ laskou.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 PRUZKUMNA CAST

4.1 Cile prizkumu
Stanovila jsem si nasledujici cile:
1. pokusit se zjistit vék soucasnych mladych Zen pfi jejich prvnim t¢hotenstvi

2. objasnit nejcastéjsi divody, které mohou vést u mladych pari k odkladu t€hotenstvi

na pozdéjsi dobu, zjistit zdravotni a socidlni situaci u Zen pfed ot€hotnénim

3. podat pfehled o moznostech sebepéce téhotnych Zen a zjistit, co vSechno budouci

matky délaji pro své zdravi
Hypotézy:
Ad 1.
a) ocekavam, ze v soucasné dobé se z vice nez 50% vk prvorodicek pohybuje kolem
24- 26 let
b) domnivam se, Ze existuje vice nez 30% nesezdanych part cekajicich své prvni dité
Ad 2.
a) domnivam se, Ze jednim z hlavnich divodi, pro¢ Zzeny oddaluji své prvni té¢hotenstvi
je jejich kariérni rast nebo obavy ze ztraty zaméstnani
b) pfedpokladam, Ze vice jak 60% Zen uZivalo antikoncepci pied otéhotnénim
c¢) domnivam se, Ze vice jak 30% zen koufilo pfed té¢hotenstvim
Ad 3.

a) ocekavam, ze vice jak 95% zen navstévuje svého gynekologa béhem téhotenstvi

pravidelné
b) predpokladam, Ze vice jak 50% t¢hotnych Zen navstévuje predporodni kurzy

c) domnivam se, Ze vice jak 40% zZen se snazi béhem téhotenstvi zdravé stravovat a pit

dostatek tekutin
d) ocekavam, ze vice jak 90% Zen prestalo pfi zjiSténi gravidity koufit

e) ocekavam, ze vice jak 80% zen nepoziva béhem te¢hotenstvi alkohol
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Ze stanovenych cilti vychéazeji nasledujici ulohy:
* Vybér vzorku respondentii

* Vybér metody - sestaveni dotazniku

* Prizkum - popis

* Uspotadani ziskanych dat, vyhodnoceni hypotéz

4.2 Vybér vzorku respondenti

Pro svou praci jsem si vybrala jako respondentky té¢hotné zeny, které ocekavaji své

prvni dité.

4.3 Vybér metody- sestaveni dotazniku

Pro ziskéni informaci jsem pouzila anonymni dotaznik, sloZeny zuzavienych
1 otevienych otazek, u kterych respondenti zvolili jednu nebo vice odpovédi, popiipadé

doplnili svou odpoveéd’. Dotaznik obsahuje 26 otazek a je uveden v ptiloze P 1.

4.4 Priuzkum - popis

Na realizaci priizkumu se podilelo celkem 90 respondentek z okoli Stitna nad Vlafi-

Popov, Brumov- Bylnice, Slavi¢in, Drnovice a Vysoké Pole.

Z toho bylo 16 téhotnych Zen ze Stitné a Popova, 28 z Brumova a Bylnice, 24 ze
Slavic¢ina, 5 téhotnych Zen z Drnovic a 17 z Vysokého Pole. Prizkum jsem realizovala
v mésicich leden, unor, biezen, duben v daném okoli. Navratnost byla 80 dotazniki, cili

89%.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

51

4.5 Uporadani ziskanych dat

Po ukonceni sbéru dotaznikii nésleduje zpracovani vysledkt. Pro ptehlednost jsou

vysledky zpracovany do tabulek. Ciselné udaje jsou zpracovany v numerickém

1 procentudlnim vyjadieni a u kazd¢ tabulky je vytvorfen pro lepsi znadzornéni graf.

Pocet respondentii

Rozdané dotazniky Vracené dotazniky
Pocet % Pocet %
Stitna nad VI4ii - Popov 16 18% 14 16%
Brumov - Bylnice 28 31% 26 29%
Slavi¢in 24 27% 21 23%
Vysoké Pole 17 19% 15 17%
Drnovice 5 6% 4 4%
Celkem 90 100% 80 89%

Tabulka ¢. 1: Pocet respondentti

Graf €. 1: Pocet respondentt

/_
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16 ® Relativoi ¢cetnost vracenych
15% dotazniki
0
B Relativni ¢etnost rozdany ch
10% dotaznika
5%
0% '
Stitnanad Brumov - Slavicin - VysokéPole Drnovice
Vlari - Popov  Bylnice
.

Z tabulky 1 grafu je patrné, Ze z celkového poctu 90 dotaznikii byla navratnost 89%,

coz je 80 dotaznikli. Nejvétsi pocet dotaznikli byl rozdan téhotnym Zendm v Brumoveé-

Bylnici (31%), navratnost byla 29%, nejméné dotaznikii bylo rozdano v Drnovicich (6%),

navratnost zde byla 4%.
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Otazka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Pocet %
22 let 3 4%
23 let 7 9%
24 let 16 20%
25 let 12 15%
26 let 19 24%
27 let 6 8%
28 let 4 5%
30 let 6 8%
31 let 7 9%
Celkem 80 100%
Tabulka ¢. 2: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 1
4 Otazka ¢. 1. Vek respondentek N
30let; 8%

3 27 let; 8%

&

© let; 24%

°

§ 25 let; 15%

* 24 let; 20%

23 let; 9%
22 let; 4%
0% 25%
Relativni pocet odpovedi

AN /

Graf €. 2: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 1

Zde je parné, ze nejveétsi procento tvotily Zeny, které byly ve véku 26 let, coz je

24% a 24 let (20%). Nejmensi zastoupeni méla vékova kategorie zen ve véku 22 let (4%).
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Otazka €. 2: Rodinny stav respondentek

Pocet %

Vdané 48 60%
Maji ptitele a Ziji s nim 30 38%
Maji ptitele, ale neziji spolu 2 3%
Nemayji pfitele 0 0%
Celkem 80 100%
Tabulka €. 3: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 2

7 ™

Otazka €. 2: Rodinny stav respondentek

3% 00%

@Vdane  B@Majipfitele a Ziji s nim  OMaji pritele, ale neziji spolu  ONemaji pritele

N J

Graf €. 3. Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 2
Na tuto otazku odpovédélo nejvice zen, ze jsou vdané, Cili 60% Zen. Jen 2% Zen
tvrdilo, Ze maji pfitele, ale neziji s nim. Ani jedna zrespondentek neuvedla, Ze nema

ptitele.
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Otazka €. 3: Planovali jste spolu s manzelem ¢i partnerem, kdy si prejete mit Vase

prvni dité?

Pocet %
Ur¢ité ano 40 50%
SpiSe ano 28 35%
SpiSe ne 12 15%
Urc¢ité ne 0 0%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 4: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 3

Otazka ¢. 3: Planovali jste spolu s partnerem Cci
manzelem, kdy si prejete mit Vase prvni dite?

0 0%

mUrcité ano ESpiseano OSpisene OUrcité ne

A /
Graf ¢. 4: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 3

U této otazky je z tabulky i grafu patrné, ze 50% part urcité planovalo, kdy si pfeje
mit jejich prvni dité, nebyl ani jeden par, ktery by uvedl, ze by urcit€¢ neplanoval, kdy

budou mit své prvni dite.
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Otazka ¢. 4: Branilo Vam néco v poceti ditéte?

Pocet %
Ano 20 25%
Ne 60 75%
Celkem 80 100%
Tabulka ¢. 5: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 4
7 N

Otazka €. 4: Branilo Vam néco v poceti ditéte?

OAno BNe

\ S

Graf €. 5: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 4

Z tabulky 1 grafu je patrné, Ze 75% zen branilo néco v poceti a 25% ne.
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Otazka ¢. 5: Pokud ano, co Vam nejvice branilo v poceti ditéte?

Pocet %
Vase finan¢ni situace 0 0%
Studium 8 40%
Kariérni rast 6 30%
Obavy ze ztraty zaméstnani 4 20%
V4as Spatny zdravotni stav 0 0%
Spatny zdravotni stav pfitele, manzela 2 10%
Celkem 20 100%

Tabulka ¢. 6: Vyhodnoceni tdaji otazky ¢. 5

/" ™
Otazka c. 5: Co Vam branilo v poceti ditete?
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Graf €. 6: Vyhodnoceni tidajt otazky €. 5

Z celkového poctu 20 zen, které odpovédély, Ze jim néco branilo v poceti ditéte,
40% zen uvedlo, ze jim nejvice v poceti ditéte branilo studium a nejméné 10% zen
zdravotni stav jejich manzela ¢i ptitele. Rada bych se zde zminila 1 o nasledujici otdzce
¢. 6, ktera se zaméfuje na zdravotni stav piitele ¢i manzela a jelikoz se jen 10% zen
z celkového poctu 20 Zen uvedlo jako jednu z pfi€in Spatny zdravotni stav manZzela ¢i
pritele, uvadim zde nasledujici dvé odpovédi. Jedna z Zen uvedla, ze manzel mél mensi
pocet spermii, ale kromé¢ inseminace a IVF se ani jeden z nich nepodrobili zadné 1écbeé.

A4

Druha z Zen odpovédéla, Ze mél manzel nizsi pocet spermii.
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Otazka ¢. 7: Setkala jste se nékdy s nazvem neplodnost?

Pocet %
Ano 79 99%
Ne 1 1%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 7: Vyhodnoceni tdaji otazky ¢. 7

Otazka €. 7: Setkala jste se nékdy s nazvem neplodnost?

ne: 1%

AN /

Graf ¢. 7: Vyhodnoceni Gidajt otazky ¢. 7

Zde prevazna vétSina zen uvadi (99%), ze se setkala s ndzvem neplodnost, pouze

1% Zen se s timto nazvem nesetkalo.
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Otazka ¢. 8: Vite, co miiZe neplodnost ovliviiovat?

Pocet %
VEk, koufeni, impotence u muzi, vycerpant, 4 5%
stres
Chromozomalni problémy, interrupce, ucpani 1 1%
vejcovodi
Pokles kvality spermatu, vazektomie, 1 1%
endometri6za
Vsechny odpovédi jsou spravné 74 93%
Celkem 80 100%
Tabulka ¢. 8: Vyhodnoceni tdaji otazky ¢. 8
e ™

Otazka ¢. 8: Vite, co muze neplodnost ovliviovat?

5% 1% 1%
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Graf ¢. 8: Vyhodnoceni tidajt otazky €. 8

93% Zen uvadi, ze vSechny odpovédi jsou spravné, 1% Zen uvedlo, Ze neplodnost
ovlivituji chromozomalni problémy, interrupce, ucpani vejcovodi a zbylé 1% uvedlo

pokles kvality spermatu, vazektomii a endometriozu.
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Otazka ¢. 9: Vite, kam se miiZete obratit v piipadé, Ze byste zjistili, Ze jeden z paru je

neplodny?

Pocet %
Ano 66 83%
Ne 14 18%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 9: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 9

Otazka ¢€. 9: Vite, kam se obratit v pripadé zjisténi
heplodnosti?

Bano Bne

. /

Graf €. 9: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 9

Z tabulek a grafl vyplyva, ze 17% netusi, kam se obratit v piipadé zjisténi

neplodnosti a 83% Zen vi, kam se obratit v pfipad¢ neplodnosti.
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Otazka ¢. 10: Pokud ano, kam se miuzete obratit?

Pocet %
Klinika reprodukéni mediciny 35 53%
Nejprve gynekolog, poté Klinika reprodukcni 24 36%
mediciny
Gynekolog 5 8%
Sexuolog 1 2%
Internet 1 2%
Celkem 66 100%
Tabulka €. 10: Vyhodnoceni tdajt otazky ¢. 10
7 _ ' .. . B o N
Otazka ¢. 10: Kam se muzete obratit v pripadée zjisteni
neplodnosti?
53%
36%
8%
| | 2% 2%
——1 I
Klinika Nejprve Gynekolog Sexuolog Internet
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reprodukéni
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Graf ¢. 10: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 10

Z celkového poctu 66 zen by se 53% Zen obratilo na kliniku reprodukéni mediciny,

a jen 2% by se obratili 1 na sexuologa a 2% by vyuZilo moZnosti internetu.
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Otazka ¢. 11: Uzivala jste pied otéhotnénim antikoncepci?

Podet %
Ano 50 63%
Ne 30 38%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 11: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 11

Otazka €. 11: Uzivala jste pred otéhotnénim antikoncepci?

b ~

Graf €. 11: Vyhodnoceni tdaji otazky ¢. 11

Je zfejmé, ze 63% Zen uzivalo pred ot¢hotnénim antikoncepci a Ze 38% Zen ne.
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Otazka ¢. 12: V pripadé Ze ano, jak dlouho jste antikoncepci uzivala?
Pocet %
2 roky 12 24%
3 roky 6 12%
4 roky 1 2%
5 let 2 4%
6 let 4 8%
7 let 4 8%
8 let 1 2%
9 let 2 4%
10 let 18 36%
Celkem 50 100%
Tabulka ¢. 12: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 12
r i . ) .. . . ™
Otazka c. 12: Jak dlouho jste uzivala antikoncepci?
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Graf €. 12: Vyhodnoceni tdajii otazky ¢. 12

Zde uvadi z celkového poctu 50 zen, ze 36% z nich uzivalo antikoncepci po dobu

deseti let pred otchotnénim a nejméné 2% po dobu Etyft let a 2% po dobu osmi let.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 63

Otazka ¢. 13: Koufila jste pred otéhotnénim?

Podet %
Ano 20 25%
Ne 60 75%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 13: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 13

Otazka €. 13. Kourila jste pred otéhotnénim?

N /
Graf €. 13: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 13

Z tabulek a grafu vyplyva, Ze 75% Zen nekoufilo pfed téhotenstvim a 25% zen

koutilo pfed t¢hotenstvim.
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Otazka ¢. 14: Pokud ano, kolik cigaret denné jste koufFila?

Pocet téhotnych zen Procenta
1-2 cigarety 4 20%
3- 5 cigaret 8 40%
6-7 cigaret 4 20%
8-10 cigaret 4 20%
Celkem 20 100%

Tabulka ¢. 14: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 14

Otazka €. 14: Kolik cigaret denné jste kourila?
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Graf ¢. 14: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 14

Z celkového poctu 20 nejvice zen uvedlo, Ze koufily 3- 5 cigaret denné (40%), 20%
1- 2 cigarety denné, dalSich 20% 6- 7 cigaret denné a zbylych 20% vykouftilo 8- 10 cigaret

denné.
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Otazka ¢. 15: Pila jste alkohol pied otéhotnénim?

Pocet %
Pila jsem minimaln¢ 1-2 dcl napt. vina ¢i piva denné 5 6%
Pila jsem minimalné 1-2 dcl napt. vina ¢i piva tyden 15 19%
Jen vyjimeéné jsem pila 1-2 dcl vina ¢i piva za mésic 30 38%
Ne, nepila jsem alkohol vitbec 30 38%
Celkem 80 100%
Tabulka €. 15: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 15
/— - - - . - - - - \
Otazka ¢. 15: Pila jste alkohol pred otehotnenim?
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Graf €. 15: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 15
Zde uvadi nejvice zen 38%, Ze nepily viibec alkohol pied ot¢hotnénim a 6% zen, Ze

pilo minimaln¢ 1- 2 dcl napft. vina ¢i piva denné.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 66
Otazka ¢. 16: Mate v téhotenstvi tendence se prejidat, jist tzv. ,,za dva*?
Pocet %
Ano 4 5%
Ano, ale jen 28 35%
obcas
SpiSe ne 30 38%
Ne, vubec 18 23%
Celkem 80 100%
Tabulka ¢. 16: Vyhodnoceni idajt otazky ¢. 16
/_ - - - w s - - - _\
Otazka €. 16: Mate v téhotenstvi tendence se prejidat, jisttzv. "za
dva"?
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Graf ¢. 16: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 16

Z tabulky 1 grafu vyplyva, ze nejvice Zen (38%) spiSe nema tendence se prejidat.

Jen 5% Zen ma tendence se v t¢hotenstvi piejidat.
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Otazka ¢. 17: Vite, jaky je tzv. ,,idealni pFirtstek v téhotenstvi*?

Pocet %
2-5kg 0 0
6- 12 kg 75 94%
13- 18 kg 5 6%
19 kg a vice 0 0%
Celkem 80 100%
Tabulka €. 17: Vyhodnoceni dajt otazky ¢. 17
/ - - . P - - - L. - \
Otazka ¢. 17: Vite, jaky je tzv. "idealni prirustek v tehotenstvi"?
oo
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Graf €. 17: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 17

Z tabulky a grafu vyplyva, Ze 94% Zen se domniva, Ze tzv. ,ideédlni ptirGstek

v t¢hotenstvi je v rozmezi 6- 12 kg a zbylych 6% uvedlo, Ze pfirtstek je v rozmezi 13- 18

kg.
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Otazka ¢. 18: Kolik vypijete denné tekutin? (nepocitejte kavu, ¢erny ¢aj a alkohol)

Pocet %
méné jak 11 3 4%
1-21 40 50%
2-31 37 46%
3 1avice 0 0%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 18: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 18

Otazka ¢. 18: Kolik vypijete denné tekutin?

0%

Oménéjak 11 @1-21 O2-31 |:I3Iavice‘
b ~

Graf ¢. 18: Vyhodnoceni udajii otazky €. 18

Na tuto otdzku odpovédélo nejvice Zen (50%), Ze vypije za den 1- 2 1 tekutin a

zbylé 4% zen vypiji méné jak 1 1 tekutin denné.
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Otazka ¢. 19: Kourite béhem téhotenstvi?

Pocet %
Ano, vykoufim 5- 10 cigaret denné 0 0%
Ano, ale koufeni se snazim 0 0%
omezovat na méné nez 5 cigaret za
den
Ne 80 100%
Celkem 80 100%

Tabulka €. 19: Vyhodnoceni dajt otazky ¢. 19

Uz z tabulky je patrné, Ze 100% Zen z celkového poctu 80 nekoufi v té¢hotenstvi,

proto jsem se rozhodla neuvadét graf.
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Otazka ¢. 20: Pijete béhem téhotenstvi alkohol?

Pocet %

Dam si minimalné 1-2 dcl napt. vina 0 0%
¢i piva denné

Dam si minimalné 1-2 dcl napt. vina 0 0%
¢i piva tyden

Nen vyjimecné si dam 1-2 dcl vina 14 18%
¢i piva za mésic

Ne, nepiji viibec alkohol 66 83%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 20: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 20

Otazka ¢. 20: Pijete béhem téhotenstvi alkohol?

0% 0%
0

Odam si minimalné 1-2 dcl napf. vina ¢i piva denné
B dam si minimalné 1-2 dcl napf. vina &i piva tyden
Ojen vyjimeené si dam 1-2 dcl vina &i piva za mésic
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Graf ¢. 19: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 20

U této otdzky je patrné, ze 83% Zen nepije vibec alkohol béhem téhotenstvi a 18%

zen si da jen vyjimecné 1- 2 dcl vina ¢i piva za mésic.
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Otazka ¢. 21: Které potraviny jsou soucasti Vasi stravy?
Pocet %
Ovoce a zelenina 80 100%
Celozrnné potraviny 78 98%
Libové maso 75 94%
MIécné vyrobky 65 81%
Ryby 50 63%
Cukrovinky 25 31%
Tuéné jidlo 10 13%
Tabulka ¢. 21: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 21
{_ - - - . - - o r - \
120% -——tazkac. 21: Ktere potraviny jsou soucasti Vasi stravy?
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Graf ¢. 20: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 21

Z tabulky a grafu vyplyva, Ze u 100% Zen je soucasti jejich stravy v téhotenstvi

ovoce a zelenina a jako posledni je soucasti jejich stravy tucné jidlo (13%).
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Otazka ¢. 22: Uzivate v téhotenstvi néjaké vitaminy v podobé tablet? Pokud ano,

uved’te nazev

Pocet %
Ano 70 88%
Ne 10 12%
Celkem &0 100%
Tabulka ¢. 22.1: Vyhodnoceni tdaji otazky ¢. 22
Pocet %
Mammavit 28 40%
QGravital 28 40%
Acidum follicum 10 14%
Calibrum 4 6%
Celkem 70 100%

Tabulka ¢. 22. 2. : Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 22

4 Otazka ¢. 22: UzZivate v téhotenstvi néjake vitaminy v podobé
80

Pocet odpovédi
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Graf €. 21.1.: Vyhodnoceni tdaju otazky ¢. 22
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4 Otazka ¢. 22: Uzivate v téhotenstvi néjake vitaminy v podobé
50%
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Relativni pocet odpovéd
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Graf ¢. 21.2. : Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 22

U této otazky uvedlo 88% zZen, ze uzivalo vitaminy, zbylych 12% Zen neuZivalo
zadné vitaminy Celkovy pocet Zen, které uzivaly vitaminy v téhotenstvi, byl tedy 70.

Z toho 40% uzivalo Mammavit, 40% Zen Gravital, a nejméné (6%) Zen Calibrum.
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Otazka ¢. 23: Kolik hodin béhem dne vénujete odpocinku?

Pocet %
Méné jak 1h 10 13%
1-2h 38 48%
2 h avice 32 40%
Celkem 80 100%

Tabulka €. 23: Vyhodnoceni udajt otazky ¢. 23

Otazka ¢. 23: Kolik hodin béhem dne vénujete odpocinku?

Omeénéjak 1h
m1-2h
O2h avice

b ~
Graf €. 22: Vyhodnoceni udajii otazky ¢. 23
Z tabulky 1 grafu je patrné, Ze nejvice (48%) zen vénuje 1- 2 hodiny odpocinku

denné a nejméné (13%) zen vénuje odpocinku méné jak 1 hodinu denné.
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Otazka ¢. 24: NavStévujete gynekologa béhem téhotenstvi pravidelné?

Pocet %
Ano, pravideln¢ 80 100%
Obcas zapomenu 0 0%
Ne 0 0%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 24: Vyhodnoceni udajti otazky ¢. 24

4 Otazka ¢. 24: Navstévujete gynekologa béhem tehotenstvi
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Graf €. 23: Vyhodnoceni tidaji otazky ¢. 24

U této otazky je jednoznacné, Ze 100% Zen navstévuje béhem téhotenstvi svého

gynekologa pravideln¢.
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Otazka ¢. 25: NavStévujete, popF. navs§tévovala jste béhem téhotenstvi predporodni

kurzy?

Pocet %
Ano 38 48%
Ne 42 53%
Celkem 80 100%

Tabulka ¢. 25: Vyhodnoceni udaju otazky ¢. 25

Otazka €. 25: Navstévujete , popf. navstévovala jste predporodni
kurzy?

. /

Graf €. 24: Vyhodnoceni udaji otazky ¢. 25

Z tabulky 1 grafu je patrné, Ze 53% Zen nenavstévovalo béhem t€hotenstvi

ptedporodni kurzy a 48% Zen navstévovalo.
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Otazka ¢. 26: Domnivate se, Ze Vas sexualni Zivot v téhotenstvi by se dal vyjadrit

slovy:
Pocet %
Myslim, Ze Setrné a ohleduplné milovani 57 71%
nemuze ditéti nijak uskodit
Sexu se v t€hotenstvi rad¢ji vyhybam, 2 3%
mam strach o dité
Sex v te¢hotenstvi je pro m¢ nepiijemny, 1 1%
ale snazim se vyhovét partnerovi
Necitim potiebu se nijak omezovat 15 19%
Dala bych si i fict, ale partnerovi se uz 5%
moc nechce
Jind odpoveéd 1 1%
Celkem 80 100%
Tabulka €. 26: Vyhodnoceni dajt otazky ¢. 26
/_ - - - r - o I rowe - - _\
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Graf €. 25: Vyhodnoceni tidaji otazky €. 26

Z tabulky 1 grafu je patrné, ze 71% zen si mysli, Ze Setrné a ohleduplné milovani

nemuze ditéti nijak uskodit a jen pro 1% zen je sex v t€hotenstvi nepfijemny, ale snazi se

vyhovét partnerovi. Jedna téhotnd zena uvedla odpovéd se slovy, ze jim doktor sex

v t¢hotenstvi radé€ji nedoporucoval, ale bylo to jen po urcitou dobu.
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5 VYHODNOCENI HYPOTEZ

Na zacatku mého dotaznikového Setfeni jsem si stanovila 10 hypotéz, jejichz

hodnoceni zde uvadim.

5.1 Hypotéza ¢. 1

Ocekavam, ze v sou€asné dobé€ se z vice nez 50% vek prvorodicek pohybuje kolem
24 - 26 let. Hypotéza se mi potvrdila.

Nejvétsi procento tvorily Zeny, které byly ve véku 26 let(24%) a 24 let (20%) a 25
let (15%), dohromady 54%. Odpovéd na tuto hypotézu mi pfinesla otdzka ¢. 1 mého

dotazniku.

5.2 Hypotéza ¢. 2

Domnivam se, Ze existuje vice nez 30% nesezdanych para cekajicich své prvni dité.
Hypotéza si mi potvrdila.
38% Zen uvedlo, ze maji ptitele a Ziji s nim. Jen 2% Zen tvrdilo, Ze maji pfitele, ale

neziji s nim. Odpovéd’ na tuto hypotézu mi pfinesla otdzka ¢. 2 mého dotazniku.

5.3 Hypotéza ¢. 3

Domnivam se, ze jednim zhlavnich davodd, pro¢ zeny oddaluji své prvni
téhotenstvi, je jejich kariérni rGst nebo obavy ze ztraty zaméstnani. Hypotéza se mi

nepotvrdila.

Nejvice Zen (40%) uvedlo, ze jim nejvice v poceti ditéte branilo studium, az poté
jim branil jejich kariérni rast (30%) a 20% zen branily obavy ze ztraty zaméstnani.

Odpovéd’ na tuto hypotézu mi piinesla otdzka ¢. 4 a 5 mého dotazniku.

5.4 Hypotéza ¢. 4

Predpokladam, ze vice nez 60% zen uzivalo antikoncepci pied otéhotnénim.

Hypotéza se mi potvrdila.
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63% Zen uzivalo pted ot€hotnénim antikoncepci a Ze 38% Zen ne. Odpoved’ na tuto

hypotézu mi pfinesla otazka ¢. 11 mého dotazniku.

5.5 Hypotéza ¢. 5

Domnivam se, Ze vice jak 30% Zen koufilo pfed t€hotenstvim. Hypotéza se mi

nepotvrdila.

75% Zen nekoufilo ptfed téhotenstvim a 25% Zen koufilo pfed téhotenstvim.

Odpovéd’ na tuto hypotézu mi piinesla otdzka ¢. 13 mého dotazniku.

5.6 Hypotéza €. 6

Ocekavam, Ze vice jak 95% Zen navstévuje svého gynekologa béhem té€hotenstvi

pravidelné. Hypotéza se mi potvrdila.

100% Zen navstévuje béhem té€hotenstvi svého gynekologa pravidelné. Odpovéd’ na

tuto hypotézu mi ptinesla otazka ¢. 24 mého dotazniku.

5.7 Hypotéza ¢. 7

Predpokladam, Ze vice jak 50% tchotnych Zen navstévuje popf. navstévovalo

ptedporodni kurzy. Hypotéza se mi ne zcela Gplné potvrdila.

53% Zen nenavstévovalo béhem téhotenstvi predporodni kurzy a 47%

navstévovalo. Odpovéd’ na tuto hypotézu mi prinesla otazka ¢. 25 mého dotazniku.

5.8 Hypotéza ¢. 8

Domnivam se, ze vice jak 40% Zen se snazi béhem t&hotenstvi zdravé stravovat

a pit dostatek tekutin. Prvni ¢ast mé hypotézy se mi potvrdila.
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50% Zen vypije za den 1- 2 1 tekutin, 46% vypije 2- 3 | tekutin a zbylé 4% zen
vypiji méné jak 1 1 tekutin denné.

Druha ¢ast mé hypotézy se mi potvrdila.

U 100% zen je soucasti jejich stravy v té¢hotenstvi ovoce a zelenina, u 98%
celozrnné potraviny, u 94% libové maso, dale u 81% Zen jsou soucasti jejich stravy mlécné
vyrobky, u 63% zen ryby, u 31% zen cukrovinky a jako posledni je soucasti jejich stravy
tuéné jidlo (13% Zen). Odpovéd na tuto hypotézu mi piinesla otdzka €. 18 a 21 mého

dotazniku.

5.9 Hypotéza ¢. 9

Ocekavam, Ze vice jak 90% zen piestalo pfi zjiSténi gravidity koufit. Hypotéza se
mi jednoznacné potvrdila.

100% zen nekoufi v téhotenstvi. Odpovéd’ na tuto hypotézu mi pfinesla otazka

¢. 19 mého dotazniku.

5.10 Hypotéza ¢. 10

Ocekavam, Ze vice jak 80% Zen nepoziva béhem té€hotenstvi alkohol. Hypotéza se

mi opé&t potvrdila.

83% Zen nepije vibec alkohol béhem téhotenstvi a 18% Zen si da jen vyjimecné 1-
2 dcl vina ¢i piva za mésic. Odpoveéd’ na tuto hypotézu mi pfinesla otazka ¢. 20 mého

dotazniku.
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ZAVER

Svou bakalafskou praci jsem vénovala tématu Reprodukéni zdravi a zdravy Zivotni
styl. V teoretické cCasti jsem definovala pojmy jako je reprodukéni a sexudlni zdravi,
zminila jsem se velmi struéné o determinantech zdravi, o anatomii a fyziologii zenskych
a muzskych pohlavnich organi. Dale jsem se zminila o faktorech, které ovliviuji
reprodukéni zdravi tj. od gynekologickych potizi, mimodé€lozniho téhotenstvi,
samovolnych potratii, interrupci, neplodnosti az po pohlavné pfenosné nemoci. Pohlavné
pfenosné nemoci jsou velice obsahlym tématem, a proto jsem se zaméfila hlavné na dnes

velmi aktudlni téma viru HIV (nemoc AIDS).

V dalsi ¢asti prace jsem se vénovala t€hotenstvi. Popsala jsem vznik téhotenstvi,
velmi struéné priznaky t€hotenstvi, zmény organismu u téhotné Zeny. Zameéiila jsem se na
dilezité okamziky ve vyvoji plodu v pribéhu téhotenstvi zeny. Nasledné jsem upozornila
na rizikové a patologické té¢hotenstvi. Neopomenula jsem také t€hotenskou poradnu, jejiz
podstatou jsou pravidelné navstévy téhotnych zen u gynekologa a sledovani zdravotniho

stavu Zeny a plodu.

Tteti ¢ast mé prace je vénovana zdravému zivotnim stylu téhotnych zen. Je zde
zminka o tom, jaké jsou emoce te¢hotnych Zen, jak se u nich projevuje stres a jak ovliviiuje
jejich zdravi a zdravi ditéte, jak je dilezity spanek, co by mélo byt soucasti jejich stravy,
dualezitost dodrzovani pravidelného pitného rezimu, zda maji problémy pii vyprazdiovani,
zda maji dostatek télesného pohybu a kterym aktivitim by se mély vyhnout. Dale jsem
popsala, pro¢ by mély omezit nebo ¢i Uplné prestat pit alkohol, koufit a o drogéach
nemluveé. Neopomenula jsem sex v t€hotenstvi, na ktery méa kazda Zena zcela jiny nazor

a jinak jej v téhotenstvi vnima.

V praktické casti prace jsem si jako prvni stanovila cile, poté hypotézy. Jako
metodu prizkumného Setieni jsem vytvofila dotaznik, ktery obsahoval 26 otazek. Zkoumal
pfedevsim veék souCasnych mladych Zen pfi jejich prvnim téhotenstvi, dale divody, které
mohou vést u mladych part k odkladu t€hotenstvi na pozdéjsi dobu, zdravotni a socialni

situaci u Zen pted otéhotnénim a co vSechno dé€laji budouci matky pro své zdravi.

Po zpracovani vysledkti z dotazniku se mi vétSina hypotéz potvrdila. Dosla jsem

k zajimavym faktim. Napftiklad to, Ze nejvétsi procento zen bylo ve véku 26, 24 a 25 let.
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38% zen uvedlo, Ze maji ptitele a Ziji s nim a jen 2% Zen tvrdilo, Ze maji pftitele, ale
neziji s nim. Urcité je dalezité, aby dité, které co nevidét pfijde na svét, mélo oba rodice
a to 1 do budoucna.

Zajimavé je také zjiSténi, Ze nejvice Zendm branilo v poceti ditéte jejich studium,
nikoliv kariérni rtist nebo obavy ze ztraty zaméstnani.

Vice nez 60% zen uzivalo antikoncepci pfed otéhotnénim a 38% zen ne.

75% zen uvedlo, ze nekoufily pfed otéhotnénim a 90% Zen prestalo pii zjiSténi
gravidity koufit. Taktéz 83% Zen tvrdilo, Ze nepije vlibec alkohol béhem te¢hotenstvi a 18%
zen si da jen vyjimecné 1- 2 dcl vina ¢i piva za mésic. Otazkou je, zda pravdivé vSechny

zeny uvedly, Zze 90% z nich opravdu pfestalo pti zjiSténi gravidity koufit?

95% Zen navstévovalo svého gynekologa béhem té€hotenstvi pravidelné a 47% Zen

navstévovalo ptedporodni kurzy.

Z hlediska pitného rezimu 96% Zen vypije v priméru 2 1 tekutin denné, co se tyka
zdravého stravovani, 100% zen ji ovoce a zeleninu, 98% libové maso, 81% zen méa oblibé
mlécné vyrobky, 63% dava piednost rybam, 31% Zen se pfiznalo ke sladkostem a jako

posledni soucést jejich stravy zeny uvedly tuc¢né jidlo.

Soucasti mé bakalaiské prace je také poster, ktery je uveden v ptiloze P V. Slouzi
jako doporuceni pro zdravy Zivotni styl t€éhotnych Zen v nékterych oblastech a zaroven
upozoriiuje na to, co je pro n¢ nevhodné. Uplatnéni posteru bych vidéla v napiiklad

v téhotenskych poradnach a piredporodnich kurzech.
Zaveérem me prace bych chtéla dodat, ze to, jak se Zeny v téhotenstvi stravuji, jaky
maji pitny rezim, zda maji dostatek pohybu, odpocinku, nekoufi, nepiji alkohol, zda

dodrzuji pravidelnou hygienu, nedélaji jen pro sebe, d€laji to také pro zdravi svych déti!
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PRILOHA PI: DOTAZNIK PRO RESPONDENTY

Dobry den, jmenuji se Alena Sojovd a jsem studentkou 3. ro¢niku Univerzity
Tomase Bati, studijniho oboru Porodni asistentka. Rada bych Vas pozadala o vyplnéni
mého dotazniku. Tento dotaznik slouzi k vyzkumu Reprodukéniho zdravi a zdravého
zivotniho stylu. Je zcela anonymni. Ziskané informace budou pouzity jen pro mou

bakalatskou praci. Pfedem dékuji za spolupréaci a Vami straveny ¢as nad timto dotaznikem.

Pokyny pro vyplnéni dotazniku:

e otazky svybérem odpovédi a), b), c¢) zakrouzkujte, prosim, vzdy jen jednu
odpovéd’

e otazky, kde mate moznost zvolit vice odpovédi ¢i psat vlastni odpovédi, jsou
oznaceny hvézdickou

e Vase vlastni odpovédi piste, prosim, Citelné

e odpovidejte pravdive

e nejste Casoveé omezena, vénujte dotazniku tolik Casu, kolik potiebujete

*1)  Kolik je Vam let?

2) Jste:

a) vdana

b) mate pritele a zijete s nim

¢) mate pftitele, ale nezijete spolu

d) nemam pfitele

3) Planovali jste spolu s partnerem ¢i manZelem, kdy si prejete mit VaSe prvni

dité?
a) urcité ano
b) spise ano

c) spiSe ne



d) urcité ne

4) Branilo Vam néco v poceti ditéte?
a) ano

b) ne

*5)  Pokud ano, co Vam nejvice branilo:
a) VasSe financni situace

b) studium

¢) kariérni rast

d) obavy ze ztraty zaméstnani

e) Vas Spatny zdravotni stav

f) Spatny zdravotni stav pfitele, manzela

o) T 1<

*6)  Pokud byl jednou z p¥i¢in Vas nebo priteliv/ manZeliv Spatny zdravotni stav,

uved’te prosim, s ¢im jste se 1é¢ila nebo s ¢im se 1é¢il Vas partner/ manzel?

7) Setkala jste se nékdy s nazvem neplodnost?
a) ano

b) ne

*8)  Pokud ano, vite, co miiZze neplodnost ovliviiovat? (moZnost vybéru vSech

odpovédi)



a) vek, koufeni, impotence u muzi, vycerpani, stres
b) chromozomalni problémy, interrupce, ucpani vejcovoda
¢) pokles kvality spermatu, vazektomie, endometridza

d) vSechny odpovédi jsou spravné

9) Vite, kam se miiZete obratit v pripadé, Ze byste zjistili, Ze jeden z paru je

neplodny?
a) ano

b) ne

*10) Pokud ano, uved’te prosim nazev mista, kam se miiZete obratit

11)  Uzivala jste pied otéhotnénim antikoncepci?
a) ano

b) ne

*12) 'V pripadé, Ze ano, jak dlouho jste antikoncepci uzivala?

13)  Koufrila jste pred otéhotnénim?
a) ano

b) ne



*14) Pokud ano, uved’te prosim, kolik cigaret denné jste kourila?

15)  Pila jste alkohol pred otéhotnénim?

a) pila jsem minimalné 1-2 dcl napft. vina ¢i piva denné
b) pila jsem minimaln¢ 1-2 dcl napf. vina ¢i piva tyden
¢) jen vyjimecné jsem pila 1-2 dcl vina ¢i piva za mésic

d) ne, nepila jsem alkohol vlibec

16)  Mate v téhotenstvi tendence se prejidat, jist tzv. ,,za dva“?
a) ano

b) ano, ale jen obcas

c) spise ne

d) ne, viibec

17)  Vite, jaky je tzv. ,idealni prirustek hmotnosti v téhotenstvi*?
a)2-5kg

b) 6- 12 kg

c) 13- 18 kg

d) 19 kg a vice

18)  Kolik vypijete denné tekutin? (nepocitejte kavu, Cerny ¢aj a alkohol)
a) méné jak 11
b)1-21

c)2-31



d) 3 1avice

19)  Koufrite béhem téhotenstvi?
a) ano, vykoufim 5- 10 cigaret denné
b) ano, ale koufeni se snazim omezovat na méné nez 5 cigaret za den

c) ne

20)  Pijete béhem téhotenstvi alkohol?

a) dam si minimalné 1-2 dcl napt. vina ¢i piva denné
b) ddm si minimaln¢ 1-2 dcl napt. vina ¢i piva tyden
¢) jen vyjimecné si dam 1-2 dcl vina ¢i piva za mésic

d) ne, nepiji viibec alkohol

*21) Které potraviny jsou soucasti Vasi stravy? (moZnost vybéru vSech odpovédi)
a) ovoce a zelenina

b) ryby

¢) libové maso

d) celozrnné potraviny

e) mlécné vyrobky

f) tucné jidlo

g) cukrovinky (napft. ¢okolédda, zmrzlina, bonbony, atd...)

*22) UZivate v téhotenstvi néjaké vitaminy v podobé tablet? Pokud ano, uved’te

nazev



23)  Kolik hodin béhem dne vénujete odpo¢inku?
a) mén¢ jak 1h
b)1-2h

c) 2 havice

24)  Navstévujete gynekologa béhem téhotenstvi pravidelné?
a) ano, pravidelné
b) obCas zapomenu

c) ne

25)  Navstévujete, popf. navStévovala jste béhem téhotenstvi predporodni kurzy?
a) ano

b) ne

*26) Domnivate se, Ze Vas sexualni Zivot v téhotenstvi by se dal vyjadrit slovy:
a) myslim, ze Setrné a ohleduplné milovani nemuze ditéti nijak uskodit

b) sexu se v t€hotenstvi radéji vyhybam, mam strach o dité

¢) sex v t¢hotenstvi je pro mé neptijemny, ale snazim se vyhovét partnerovi

d) necitim potfebu se nijak omezovat

e) dala bych si i fict, ale partnerovi se uz moc nechce

1) JINA OdPOVED ..o e



PRILOHA PII: VYZIVOVA DOPORUCENI PRO TEHOTNE

Pted tchotenstvim si zjistéte a konzultujte, jak jste na tom s hladinou Zeleza

(podrobnéjsi rozbor krevniho obrazu), a dalSich vitamind a minerall (projevy nedostatku
na organismu). Pfipadny nedostatek feSte jeSté pfed otéhotnénim. Nechte si vypocitat
aktualni BMI. Zajimejte se také o hodnotu krevniho tlaku a cholesterolu. O radu
s vyhodnocenim situace, kam je tfeba zahrnout také posouzeni rodinné a osobni anamnézy,
se obrat'te nejprve na ,,svou* porodni asistentku, ta vas v pfipadé nejasnosti ¢i problému
odkaze na lékare.

Zvazujte peclivé nakupované potraviny, ¢téte jejich slozeni a sledujte trvanlivost,
pfijimejte pfiméfené mnozstvi vyvazené pestré stravy,

co nejblize jeji ptirozené podobg,

konzumujte ¢erstvé uvarenou stravu,

pro piipadnou technologickou ptipravu preferujte vafeni a duseni (poptipadé
peceni),

zvyste piijem vldkniny, vitamint a minerdlli v pfirozené formé (Cerstvé ovoce,
zelenina, nejlépe piimo ze zahradky) — multivitaminové preparaty nejsou vzdy to
nejlepsi pro vas a vasSe dit€ (uzivat pouze pii vétSim nedostatku a po konzultaci
s odbornikem),

upravte piijem vapniku — zvyste piijem mlécnych vyrobki (nejlépe v zakysané
formé s zivou kulturou a ve form¢ ptirodnich syri),

zatad’te do jidelnic¢ku kvalitni rostlinné oleje (olivovy olej, pupalkovy),
alesponl 1x tydné jezte ryby,

pijte pramenitou nezavadnou vodu, neslazenou mineralni vodu, Cerstvé ovocné,
také zeleninové §t'avy — radé¢ji fedéné, ovocny a zeleny ¢aj — doporucené tekutiny
sttidejte (n¢které druhy bylinnych €ajl je nutno konzultovat s odbornikem),

naslouchejte svému télu, vétsinou si spravné fekne a zvoli, co potiebujete.

Ze svého jidelnicku se snaZte vyloucit &i sniZit na minimum:

rychlé cukry (sladkosti v§eho druhu),

omezte pouZzivani soli, nahrad’te ochucovani jidla zelenym ¢i jinym vhodnym
kofenim,

vyfad’'te potraviny barvené ¢i jinak ,,chemicky* upravované (aditiva),

snizte prijem zivociSnych tukli vCetné¢ tucného masa a tuénych ¢i smazenych
potravin (typu rychlé obcerstveni),

vytad’te uzeniny a grilovanad masa,



zasadné€ nedojidejte nahnilé ovoce ¢i stravu s projevy plisné,

pokud mozno nekonzumujte delsi dobu uvarenou a ohfivanou stravu,
nepfiili§ vhodné je vafeni a ohfivani v mikrovinné troubg,

v té¢hotenstvi zdsadné nepijte alkohol (nelze urcit jeho bezpe¢nou miru),
nepijte slazené limonady a koncentrované dzusy,

omezte na co nejnizsi miru piti kavy a kofeinovych napoju (pokud ji pravidelné
pijete, pii jejim vylouceni miizete pocitovat nékolik dni silnéjsi bolest hlavy)



PRILOHA P I1II: LECBA NEPLODNOSTI METODOU LUDMILY
MOJZISOVE
Co zahrnuje metoda 1é¢by pani L. MojZiSové?

Jednd se o rehabilitacni 1é¢bu slouzici k odstranéni funkéni sterility (neplodnosti)

Zzen uvolnénim svalovych spazmi v oblasti patefe a panevniho dna. Lécba zahrnuje

kombinaci svalovych cvikli s mobilizaci patete, Zeber a masazi panevniho dna.
Je tato metoda vhodna k 1é¢bé vSech typu neplodnosti?

Metoda L. MojziSové je urcena pouze k 1écbé funkcni sterility, tj. neplodnosti
s poruchou funkce (napt. ptfi spazmech nékterych svalil) bez posSkozeni struktur tkani

a organa (tim by byla napft. nepriichodnost vejcovodii po zanétech).
Jaky je prubéh lécby?

1. P¥i prvni navstévé (v 1. tydnu po menstruaci)

e budete sezndmena se zasadami 1écby a pusobenim rehabilitatnich metod na
organizmus a dale se zasadami spravného drzeni téla

e naucite se podle predtisténého schématu cviky, které uvoliluji a protahuji vazy,
svaly v oblasti kiiZové kosti a bederni patete (cvi€it budete 2x denné)

e dale budete fyzioterapeutkou vysetiena (drzeni téla, postaveni panve, palpacni
citlivost jednotlivych segmentl pateie, zvySeny tonus svalil)

2. Kontrolni navstévy

Probihaji vzdy po menstruaci, celkem 5x, tzn., Ze 1é€ba trva 6 mésicl. Soucasti
kontrolni navstévy je mobilizace patefe a zeber za ucelem odstranéni funkcnich blokad a
masaz panevniho dna k odstranéni jeho zvySeného tonu. Jakmile se funkéni blokady podafi
odstranit, pfibudou vam ke cviceni cviky zpeviiujici a posilujici svalovy korzet patete, aby
se zabranilo opétovnému vyskytu blokad. Celkové tedy budete uvoliiovat a procvi¢ovat
svaly bfisni, zadové, hyzd'ové, prsni a svaly panevniho dna.

Kdo 1é¢bu v CR praktikuje?

Seznam vSech vyskolenych odbornikl je uveden na www.neplodnost.cz, rubrika
rehabilitace.

Jaka je uspéSnost 1é¢by?

Dle vysledki studie pani MojziSové a nékterych jejich pokracovatelll je tispéSnost
1é¢cby 30-33 %.



PRILOHA PIV: PRAVA TEHOTNYCH ZEN

Zikon ¢. 65/ 1965 Sb., zakonik prace
Oddil prvni: pracovni podminky Zen
§ 149

Zaméstnavatelé jsou povinni zfizovat, udrzovat a zlepSovat hygienicka a jina zatizeni pro

zeny.

§ 150 Zakazy nékterych praci

1. Zeny nesméji byt zaméstnavany pracemi pod zemi pii té¢Zb¢ nerostli nebo pfi razeni
tuneld a $tol s vyjimkou Zen, které vykonavaji:

e a) odpovédné a fidici funkce a nekonaji pfitom manualni praci
e b) zdravotnické a socialni sluzby
e ) provozni praxi pfi studiu

e d) prace nikoli manudalni, které je nutno obcas konat pod zemi, zejména prace
spojené s dozor¢i, kontrolni nebo studijni ¢innosti

2. Zeny nesméji byt téZ zaméstnavany pracemi, které ohrozuji jejich matefstvi.
Ministerstvo zdravotnictvi stanovi vyhlaskou prace a pracovisté, které jsou zakdzany
zenam, které koji, t¢hotnym zenam a matkam do konce devatého mésice po porodu.

3. Téhotna Zena nesmi byt zaméstnadvana téz pracemi, které podle lékarského posudku
ohrozuji jeji t€hotenstvi ze zdravotnich pfi¢in tkvicich v jeji osobé. To plati obdobné
o zen¢, ktera koji a matce do konce devatého mésice po porodu.

§ 151, 152

Zruseny.

Oddil druhy: pracovni podminky téhotnych Zen a matek
§ 153 Pi'evedeni na jinou praci

1. Kona-li t€hotnd Zena praci, ktera je téhotnym Zzenam zakazana nebo kterda podle
l1¢katského posudku ohrozuje jeji t€hotenstvi, je zaméstnavatel povinen pievést ji docasné
na praci, kterd je pro ni vhodna a pfi niz mize dosahovat stejného vydelku jako na
dosavadni praci. Pozada-li téhotnd zena pracujici v noci o zafazeni na denni praci, je
zaméstnavatel povinen jeji zadosti vyhovet.

2. Ustanoveni predchoziho odstavce plati obdobné o matkach do konce devatého mésice
po porodu a zenach, které koji.



3. Dosahuje-li Zena pfi praci, na niz byla pfevedena, bez svého zavinéni nizsiho vydélku,
nez na dosavadni praci, poskytuje se ji na vyrovnani tohoto rozdilu vyrovnavaci ptispévek
podle ptedpisti 0 nemocenském pojisténi.

§ 154 Pracovni cesty a pieloZeni

1. Téhotné Zeny a zeny pecujici o déti do v€ku osmi let sméji byt vysilany na pracovni
cestu mimo obvod obce svého pracovisté nebo bydlisté jen se svym souhlasem; pielozit ji
muze zaméstnavatel jen na jejich zadost.

2. Ustanoveni predchoziho odstavce plati i pro osamélou zenu pecujici o dité, dokud dite
nedosahlo véku 15 let.

§ 155 Rozvazani pracovniho poméru

Vypovédi miize zaméstnavatel rozvazat pracovni pomér s t€hotnou zaméstnankyni a se
zaméstnankyni trvale pecujici o dité mladsi nez tfi roky jen zcela vyjimeéné v ptipadech
uvedenych v § 46 odst. 1 pism. a)ab)av § 53.

§ 156 Uprava pracovni doby
1. Zaméstnavatel je povinen pftihlizet pfi zafazovani zaméstnanc do smén téz k potiebam
zen pecujicich o déti.

2. Pozéada-li Zena pecujici o dit¢ mladsi nez 15 let nebo té¢hotna Zzena o kratsi pracovni dobu
nebo o jinou vhodnou upravu stanovené tydenni pracovni doby, je zaméstnavatel povinen
vyhovét jeji zaddosti, nebrani-li tomu vazné provozni divody (§ 86); pfitom zaméstnavatel
postupuje v soucinnosti s pfisluSnym odborovym orgénem.
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