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ABSTRAKT

Stale Castéji se mizeme setkat s Zenami, které v t€hotenstvi cestuji. Teoreticka cast baka-
latské prace se zabyva moznymi zplisoby cestovani, pfipravu na n¢j a mozna rizika, se
kterymi se zena muze setkat. Cilem prace je zjistit, jak probihaly cesty v t¢hotenstvi
u vybranych Zen. V praktické ¢asti jsou vypracovany polostrukturované rozhovory

s zenami, které béhem téhotenstvi cestovaly.

Kli¢ova slova: cestovani, rizika, o¢kovani

ABSTRACT

Increasingly, we can meet with women who are pregnant to travel. The theoretical part of
the thesis deals with possible ways of traveling, preparing for it and the possible risks to
which the woman may encounter. The aim is to find out, how the routes selected women
during pregnancy. In the practical part are developed semi-structured interviews with

women who traveled during pregnancy.

Keywords: traveling, risks, vaccination
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,» Kdyz uz ¢lovek jednou je, tak ma koukat aby byl. A kdyz koukd, aby byl, a je, tak ma byt

to, co je, a nema byt to, co neni, jak tomu v mnoha pripadech je. "

- Jan Werich -
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UvVOD

V dnesni dobé je velmi Siroky vybér ruiznych moznosti cestovani, a i téhotné Zeny jdou
s dobou a vydavaji se na delsi cesty. Bakalaiska prace obsahuje popis moznych zpusobt
cestovani, dale se zabyva moznymi riziky, se kterymi se zena béhem cestovani muize Se-
tkat, jak by jim méla ptedejit. V praci jsou zminény vysledky studii z poslednich let, zda
jsou mozna rizika ozafeni pii cestovani letadlem a jaké jsou nasledky nepiipoutanych zen

V auté béhem téhotenstvi.

Bakalatska prace je rozdélena na dvé casti, teoretickou a praktickou. V teoretické Casti je
konkrétni zaméteni na rizné zplsoby cestovani, jejich vyhody a nevyhody. Déle je zde
uvedena zminka, jak by se Zena v téhotenstvi méla na cestovani ptipravit, jak by méla pe-
covat o zivotospravu v zahrani¢i a zda je vhodné prodé€lat preventivni ockovani.
V teoretické Casti je zminka o moznych rizicich, se kterymi se mtize t€hotna setkat béhem
cestovani, a 0 infek¢énich onemocnénich béhem cestovani. V praktické ¢asti bylo provede-
no pruzkumné Setfeni u péti zen ve formé polostrukturovaného rozhovoru a vysledky byly

zaznamenany do tabulek. Také byl vypracovan eduka¢ni material ve form¢ letacku, ktery

je obsahem pfilohy III.
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. TEORETICKA CAST
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1 CESTOVANI TEHOTNYCH ZEN

Prozatim nebylo prokdzéano, Ze by cestovani autem, vlakem, autobusem nebo letadlem ne-
gativné ovlivitovalo téhotenstvi. OvSem dlouhotrvajici cesta muze klast na organismus
téhotné zeny vysoké naroky a mlize negativné ovlivnit vyvoj t¢hotenstvi. Jednim z faktori
vazanych na cestovani je odlouceni t€¢hotné zeny od zdravotnického zatizeni, které ji po-

skytuje péci v téhotenstvi (Roztocil, 2008, s. 105).

Cestovani, které je v t€hotenstvi pfevazné vazano na dovolenou, piedstavuje dalsi rizika,
kterych by se t¢hotna zena méla vyvarovat, jako je naptiklad delsi pobyt na jiznim slunci,
ktery vede jak k dehydrataci a k ptehtati organismu, tak k pisobeni UV paprsku. Dietetic-
ké zmény mohou také vést nejen k dyspepsii, ale k alimentarni infekci (Roztocil, 2008,
s. 105).

1.1 Moznosti cestovani

Kazdoro¢ni pocet turistl se zvysuje diky tomu, Ze v dneSni dobé€ je mnohem vétsi dostup-
nost cestovani letadlem. V poslednich letech stoupd narGst zajmu o exotickd mista
v Tichomofti a vychodni Asii. VSechny tyto trendy jsou spojeny s vysokym nardstem rizika

ziskani penosnych nemoci v priabéhu dovolené ¢i sluzebnich cest (Beran, 2006, s. 211)

V dnesni dobé¢ je mnoho zpiisobll, jak se t€hotnd zena mize prepravovat. Pfedevsim zalezi
na fyzickém stavu. Delsi trasy by méla prodiskutovat s gynekologem, zda by se méla né-
¢emu vyvarovat. Pti jakékoliv volbé by Zena méla dodrZovat pravidelny pitny rezim a volit

pohodIné¢ obleceni.

1.1.1 Cestovani autem

Automobilovéa doprava osobnimi vozy usnadiiuje cestovani do fady mist, kam nelze dojet
autobusy, a proto je jednou z nejzadanéjsich i u t€hotnych zen. Vyhodou je také moznost

luzkové upravy sedadel osobnich vozil pro jednoduché piespani (Buchberger, 1997, s. 54).

V automobilu plati také povinnost pouziti bezpecnostniho pasu a vybaveni airbagem. EXis-
tuje malo Iékarskych diivodd, které mluvi proti pfipoutani, naopak, bezpecnostni pas je
dilezity i pro nastavajici matky. Bohuzel v dne$ni dob& ochota téhotnych Zen se pfipoutat
s pokrocilej$im t€hotenstvim klesa, pfitom spravné piilozeny péas na prednich i zadnich
sedadlech zmirfiuje nasledky dopravnich nehod pro matku i dité. Obzvlasté je-li pas sprav-

né prizpusoben. Spodni ¢ast tiibodového pasu by méla priléhat co nejhloubéji pod biichem,
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Sikmo nahoru by mél smétovat vedouci popruh, ktery prochazi vedle bficha a mezi prsy.
Jestlize je v automobilu zapnuty airbag, sedadlo by mélo byt posunuté co nejvice dozadu

a opéradlo by mélo byt co nejvice zpiima (Huch, 2007, s. 27).

Jestlize t€hotna voli cestu autem, méla by kazdé dvé hodiny udélat alesponn 10minutovou
prestavku s kratkou prochazkou, také by v auté neméla stravit vice nez 6 hodin v pribéhu
jednoho dne. Jednim z duvodu je fakt, Ze cévy jsou vlivem téhotenskych hormont rozsiie-
né a mize velmi snadno dojit k pferuseni cirkulace krve v nohach kvili nehybnému sezeni
se skréenyma nohama. Nasledkem dlouhého sezeni mohou byt oteklé nohy a kiecové zily.
Pti delSich jizdach je dobré nosit kompresni puncochy, které nohdm nahrazuji chybéjici

svalovou pumpu (Beran, 2006, s. 108; Huch, 2007, s. 28).

1.1.2 Cestovani autobusem

Pfi cestovani autobusem muze t€¢hotnou Zenu trapit zvySena nevolnost, kterd mize byt za-
nemoznost se posadit. Pokud je to mozné, méla by se t€hotna zena vybirat sedadla v pted-
nich fadach, kde jsou narazy méné citlivé. V autobuse by také neméla travit vice nez 6 ho-
din za jeden den a jestlize se vyskytne jakakoliv ptilezitost, kdy autobus zastavi, méla by ji
vyuzit a udélat si kratkou prochazku. Pfi delSich cestach je vhodné pouZzivat kompresni

puncochy. Dulezité také je dodrzovat pitny rezim, aby se udrzovalo stalé vnitini prostiedi.

1.1.3 Cestovani letadlem

V soucasné dobé¢ se leteckd doprava stava stale dostupngjsi pro Sirokou vetejnost a letadlo
je zcela béznym dopravnim prostiedkem. Letecké spolecnosti se na vysoce konkurencnim
trhu snazi maximalné vyjit vstiic nejriznéjsim potfebam a pozadavktim svych cestujicich,

mezi nimiz stale ¢astéji mizeme vidét t€hotné zeny (Pafizek, 2009, s. 258).

Dle autora Berana se uvadi, Ze t¢hotnd v 16. az 24. tydnu gravidity snési nejlépe cestu leta-
dlem. V pozd¢jsim terminu ¢i pfed ocekavanym porodem je cesta nevhodna, fada letec-
kych spolecnosti let povoluje v tomto obdobi pouze s pisemnym souhlasem lékate (Beran,

2006, s. 108).

Jestlize se u zeny vyskytuje téhotenska anémie a snizeni hemoglobinu pod 85 g/1, vyzaduje
béhem letu vdechovani kysliku. Téhotenstvi je rizikovym faktorem rozvoje cestovatelské
trombdzy, proto by teéhotna Zena méla sedét pokud mozno v sedadle vedle ulicky, aby

mohla provadét pravidelné prochazky jako prevenci tromboembolickych nemoci. Také
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béhem letu dba na pitny rezim, aby nedoslo k dehydrataci a oslabeni placentarniho obé&hu,

bezpecnostni pas si t€hotna zena zapina v trovni panve (Beran, 2006, s. 108).

Plati obecné pravidlo, ze t€hotné Zeny nesmi sedét u nouzového vychodu, aby byla v pfi-

pad¢ nutnost umoznéna co nejrychlejsi evakuace cestujicich.

Jediné potize pii zvoleni letu v§ak mohou nastat s naruSenymi biorytmy po ptechodu do
jiného Casového pasma i jiné klimatické oblasti. Obvykle 1épe se snaseji cesty zapadnim

smérem nez na vychod (Buchberger, 1997, s. 53).

Dle Student Agency jsou téhotné Zeny v obdobi od 26. do konce 34. tydne (u vicecetného
t€hotenstvi od 20. do konce 28. tydne) te¢hotenstvi povinny piedlozit dopravci potvrzeni
1ékate na predepsaném formulafi. T€hotné zeny po 34. tydnu t€hotenstvi a u vicecetného
t¢hotenstvi po 28. tydnu nejsou dopravcem K piepravé akceptovany (Prepravni podminky,
©2012).

Czech Airlines zduraznuji, Ze t¢hotné Zeny nejsou povazovany za cestujici, ktefi jsou pre-
pravovani za zvlastnich zdravotnich podminek. Terminy povolenych letd omezeni, se sho-
duji s predchozi agenturou, ovSem je potiebny piedepsany formulaf s 1ékarskym potvrze-
nim, MEDIF (Medical Information Form), ktery je dostupny na internetu. Doprava je na
riziko Zeny a ditcte a letecky dopravce se ziika jakékoliv odpovédnosti. Dopravce ma také
pravo odmitnout dopravu téhotné Zeny. Je také zdlraznéno, jestlize ma téhotnd Zena do
34. tydne tehotenstvi zdravotni problémy nebo pii viceCetném téhotenstvi do 28. tydne,
nebo predchozi téhotenstvi bylo viceCetné ¢i jsou ocekavany komplikace u porodu, je nut-
né predlozit na predepsaném formulafi potvrzeni oSetfujiciho 1ékare, maximalné Sest dnli
pied odletem, Ze téhotna Zena je schopna absolvovat leteckou dopravu (Ptepravni podmin-
ky, © 2012).

1.1.4 Cestovani na motorce

Jizda na motorce v téhotenstvi je povazovana za velmi riskantni. Zena se zde vystavuje
velkému riziku, a to nejen sebe, ale také plod. M¢la by zvazit mozna rizika a motorce se

rad¢ji vyhybat.

1.1.5 Cestovani na kole

Je vhodnou vytrvalostni aktivitou, ovS§em mize mit i sva uskali z hlediska moznych pada,
nevhodného vdechovani vyfukovych plynt a pii jizd€ po rusnych ulicich. Jizdu na kole je

vhodné provozovat v parcich, po cyklistickych stezkidch ¢i v mirném terénu. Jizdé by se
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mély vyvarovat zeny, které pred téhotenstvim cyklistiku neprovozovaly aktivné a nemaji
vhodné prodiskutovat s oSetfujicim Iékafem, jak dlouho 1ze cyklistiku provozovat. Jizda na
kole by méla byt spiSe pro radost, zena by se neméla zadychat a propotit. Béhem jizdy je

dilezity pitny rezim (Bejdakova, 2006, s. 16).

1.1.6 Cestovani na lodi

Béhem plavby na vodé se miize objevit ¢i zhorsit té¢hotenské zvraceni. Nez se Zena roz-
hodne vycestovat na lodi, méla by to zkonzultovat se svym gynekologem, ktery ji mize
doporuéit 1éky tlumici motskou nemoc. Plavbu na lodi nelze t¢hotnym doporuéit, mohou
se vyskytnout jakékoliv komplikace béhem plavby a je obtizné ¢i nemozné se dostat do
zdravotniho zafizeni. Nejcastéji se zeny mohou setkat s infekci zptisobenou viry, jejimz

nasledkem jsou nevolnosti a zvraceni (Travel During Pregnancy, © 2011).

1.1.7 Cestovani vlakem

Zelezni¢ni doprava je levnéjsi nez letecka, umoznuje pohodinéjsi cestovani, pripadné spani
Vv lehatkovych nebo lizkovych vozech a vétsinou i stravovani. V nékterych usecich trati 1ze
vyuzit prepravy motorovych vozidel. Zna¢nou vyhodou je také mozZnost prochdzeni se ve

vlaku béhem cesty (Buchberger, 1997, s. 54).

Dle Cecha mé cesta vlakem mensi vibrace nez cesta autobusem, je také mnohem pohodl-
n¢j$i pro vetsi volnost pohybu, ovSem hygienické poméry na toaletach nemusi byt vzdy

vyhovujici, Zena by na to méla pomyslet a mit u sebe dezinfekéni gel. Jednou z nevyhod

vvvvvv

1.1.8 Turistika

S chuizi se setkava kazda Zzena dennodenng, je vhodné, aby méla spravnou obuv, ktera bude

pfimétené podpirat klenbu. Béhem jakékoliv chiize je dilezity i pitny rezim.

Ptiméteny télesny pohyb je zdkladem spravné Zivotospravy, turistika a pravidelné denni
prochéazky jsou zené jen doporucovany, méla by volit trasy v zeleni a mimo frekventovana
mista, aby se zabranilo vdechovani Skodlivych latek produkovanych auty. Jestlize se vy-
skytnou jakékoliv potize s pohyblivosti béhem te¢hotenstvi, méla by je fesit se svym osetiu-

jicim 1ékatem (Cech, 2006, s. 75).
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1.2 Priprava na cestovani

Zeny v téhotenstvi z riznych diivodi cestuji i do nejodlehlejsich destinaci, a to i na delsi
dobu. T¢hotna zena by pfed vycestovanim méla navstivit porodnika a zkonzultovat, zda je
jeji zdravotni stav vhodny na cestovani, také by méla mit s sebou zpravu obsahujici zavér
porodnického vysetieni a doklad o krevni skupiné¢ a Rh-faktoru. Je vhodné si pfedem vy-
hledat zdravotni a porodnickou péci, ne vzdy je vSude kvalitni, proto by se zena m¢la pie-
dem informovat, neZ danou zemi navstivi. Jestlize by celkovy zdravotni stav mohl ohrozit
matku ¢i plod v zahranici, tak se cesta nedoporucuje, naptiklad v tropickém podnebi do-
chazi Castéji k t€hotenskému zvraceni nebo kolapsovym stavim. T¢hotné cestovatelka by
si méla ovétit, zda sjednané zdravotni pojisténi zahrnuje 1 porodnickou péci (Beran, 2006,

5. 108).

1.2.1 Oc¢kovani v téhotenstvi

Je-li to mozné, ochranna ockovani by méla probéhnout pted t€hotenstvim. Jestlize Zena
planuje téhotenstvi, a z toho divodu vysadila antikoncepéni pilulku nebo ucinila néktera
dalsi opatfeni k otéhotnéni, mélo by se dbat na to, aby nedopatienim nedoslo k ockovani
V za¢inajicim t&hotenstvi, o kterém by Zena jestd vibec nevédéla. Zadné otkovani prove-
dené nedopatfenim na zacatku tehotenstvi neni vSak divodem k pferuseni téhotenstvi

(Huch, 2007, s. 124).

Zena by se méla vyvarovat ockovani ihned, jakmile se ujisti o svém tehotenstvi. V rané
fazi téhotenstvi se vyhrady tykaji predevs§im tzv. Zivych vakcin, pfesto se vSak zakladaji
pouze na teoretickych tvahach a dochazi k nim z davodu velké opatrnosti. V t€hotenstvi
jsou predevsim nezadouci reakce po ockovani, jako je horecka, nebo alergické, jako jsou
otoky, zarudnuti mista vpichu anebo svalové kontrakce. Méné b&znymi jsou bakterialni
abscesy. Pii jakékoliv reakci, kterd pretrvava, se doporucuje navstivit odborného lékate

(Huch, 2007, s. 124).

Je nutné absolvovat s dostatecnym ¢asovym piedstihem oCkovani pfi cestovani do nckte-
rych zemi mimo Evropu a Severni Ameriku. Jednd se zejména o zemé& Asie, Afriky a Jizni
Ameriky. Mize se jednat i o nékolik druhti ockovani. Na hygienickych stanicich
v okresnich a krajskych méstech podéavaji presné informace o soucasné epidemiologické
situaci v riznych zemich a potfebnych druzich okovani. Po provedeni o¢kovani se vydava

Mezinarodni ockovaci priikaz, ktery je potiebny do fady zemi. Na hygienickych stanicich
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Ize také ziskat informace o pouzivani nékterych preventivnich 1ékd, napf. antimalarik pii
cestach do oblasti, kde se vyskytuji koméii rodu Anopheles prenasejici malarii (Buchber-

ger, 1997, s. 57).

Pfi oc¢kovani je u t€hotnych zen kontraindikovana aplikace zivych vakcin, S vyjimkou po-
liovakciny a oCkovaci latky proti zluté zimnici, pokud je jeji podani bezpodmine¢né nutné.
Za bezpecné se povazuji anatoxiny, inaktivované a polysacharidové vakciny. Pokud mozno
se nepodavaji vakciny, jejichz aplikaci provazi vétsi horecnata reakce, v prvnich tfech me-

sicich gravidity se radéji neockuje vibec (Beran, 2006, s. 109).

Zcela bezpec¢na antiparazitika pro t€hotnou Zenu neexistuji. Vzdy je nutné zvazovat riziko
parazitarni nakazy a riziko pouziti vhodného antiparazitika. U asymptomatickych parazit6z

je vhodné 1é¢bu uskutecénit az po ukonceni gravidity (Beran, 2006, s. 110).

Stejné jako pfi oCkovani pred cestovanim miZeme béZna ockovani rozdélit do nekolika
skupin, na vhodna, nevhodna a zakazana. Proti tetanu se lze ockovat bez vyhrad,
s vyhradami se lze oc¢kovat v pfipadé nutnosti proti klisStové meningoencefalitideé, zanétu
mozkovych blan, chfipce, hepatitidé typu A, B a vztekliné. Mezi zakdzana oCkovani tadi-

me TBC, ptiusnice, zardénky a spalni¢ky (Huch, 2007, s. 125).

Dle autorky Huch, je cestovani do tropickych a subtropickych oblasti v t€hotenstvi pova-
Zovano za obzvlasté znepokojivé i proto, ze pii podobnych cestach je lepsi se chranit o¢-
kovéanim, a to vétSinou pied cestou nebo po pokousani zviretem. Obzvlasté pti ockovani
zivymi vakcinami plati pro t€hotné znacné omezeni. Poté, co WHO prohlasila pravé nesto-
vice za vymycené, neexistuje proti nim povinné o¢kovani, kterého je tieba se v t€¢hotenstvi
vyvarovat. K povinnému ockovani pii cestovani do nékterych zemi (Jizni Afrika, Jizni
Amerika) proti cholefe, Zluté¢ zimnici a tyfu se sice pfistupuje obezietné, ale v ptipad¢ nut-
nosti a pti velkému riziku cilové zemé je mozno ockovani proti t¢émto nemocem realizovat

(Huch, 2007, s. 24).
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Doporuceny postup ockovani v téhotenstvi:

k ofkovani je tieba piistupovat individualng,

je tieba zvazit mozna rizika imunizace vzhledem k riziku piipadného infekéniho
onemocnéni,

vV dob¢ ockovani nesmi existovat pro t¢hotnou zadna kontraindikace pro podani pii-
slusné latky,

jednim z ¢astych duvodt o¢kovani v téhotenstvi je cesta do exotickych zemi, které
se obecné téhotnym Zenam nedoporucuje, k rozhodnuti, zda ockovat ¢i neockovat
t€hotnou Zenu pred cestou do exotické krajiny, napomahaji informace o epidemio-
logické situaci v cilové oblasti (konzultace v centrech cestovni mediciny, ockovaci
centra, ministerstvo zahranici),

Zivé oslabené vakciny se vétSinou pro té¢hotné nedoporucuji,

inaktivované subjednotkové virové vakciny, bakterialni ¢i anatoxiny se mohou

u té¢hotnych podavat po zvazeni individualnich hledisek odbornym lé¢katem.
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Tabulka 1 Piehled vakcin

INDIKACE V TEHOTENSTVI

Ziva vakcina

spalnicky,
piiusnice,
zardénky

kontraindikovana

zluta zimnice

kontraindikovana, moznd pfi

styku s nakazou

nevyhnutelném

plané nesto-

kontraindikovana

vice
Inaktivované vakciny
hepatitida A | vhodna
hepatitida B vhodna
chripka vhodna
klistova vhodna
encefalitida
vzteklina post expozi¢né vhodna
Zivé bakterialni vakciny
TBC kontraindikovana
ockovani kontraindikovana
brisni tyfus
Inaktivované bakterialni vakciny
vakcina bri$- | vhodna
ni tyfus
cholera vhodna
tetan, zaskrt | vhodna

meningitida,
pneumonie

nedoporucuje se, zaleZi na okolnostech

Zdroj:[Doporucené postupy, © 2013, www.upmd.cz]
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1.3 Osobni hygiena na cestach

Prevenci nejriznéjSich urazl, chorobnych stavl i dalSich zdravotnich problémt muze pii
cestovani ucinné napomahat uplatiovani zasad zdravého zptlisobu Zivota. Zena by se méla
snazit, aby racionalni zivotosprava mohla byt dodrzovana na cestach jako jindy (Buchber-

ger, 1997, s. 65).

Tehotna Zena by se méla chranit pfed parazitarni nakazou dislednou ochranou pred posti-
panim hmyzem, dodrzovanim zasad hygieny stravovani, uzivanim nezavadné vody a nose-

nim vhodné obuvi pfi chiizi v pfirodé (Beran, 2006, s. 110).

1.3.1 Péce o télo

Kazdodenni sprcha vlaznou vodou je vhodnd. Drazdivd mydla a kosmetické prostiedky by

7ena neméla pouzivat (Cech, 2006, s. 76).

K ocisté se pouziva pitna voda, mé¢la by se pouzivat i k ¢isténi zubti, kde by péce méla byt

dostatecna (Buchberger, 1997, s. 67).

1.3.2 Vhodny odév

Zena by méla volit od&v, ktery je pohodiny, volny a prodysny. Odév by mél odpovidat
prostiedi, ve kterém se zena pohybuje. Vyvarovat by se méla vysokym podpatkim a tés-
nému obleéeni (Cech, 2006, 76).

1.4 Vyziva na cestach

Zdrava vyziva v téhotenstvi je velmi dulezité, jelikoz ovliviiuje vyvoj ditéte. Zena by méla
dodrzovat pravidelny pfijem vitamind, sacharidl, proteint, vldkniny a tukl i na cestach.
Kaloricka spotieba se zvysuje v I. a II. trimestru pfiblizné o 150 kalorii, ve III. trimestru
0 300 kalorii denné. Také by méla jist pestrou stravu, ktera ji zajisti potfebné ziviny (Bej-

dakova, 2006, s. 20).

Jestlize je zvySena fyzicka aktivita je nutné zvysit i pfijem sacharidi pied i po zatézi. Sa-
charidy tvofi nejrychlejsi zdroj energie v organismu. Vhodné jsou také potraviny s vyso-
kym obsahem vlakniny, které¢ jsou diilezité pro dobrou funkci traviciho traktu v t€hotenstvi

(Bejdakova, 2006, s. 21).

Té&hotné Zeny mivaji snizenou tvorbu zaludecnich §t'av a jsou vnimavéjsi k rozvoji cestov-

niho prijmu, proto by mély disledné dodrzovat zasady hygieny stravovani a mit s sebou
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dostatecnou zéasobu prostiedkil k piipravé roztoku vhodného pro peroralni rehydrataci.
Dlouhodobé uzivani dezinfek¢nich prostfedki vody miize narusit funkci §titné zlazy plodu,
proto by je zena méla uzivat pouze kratkodobé¢. Z 1ékt uzivanych k 1é¢bé ¢i profylaxi pri-
jmu jsou nevhodné fluorochinolony, doxycyklin a preparaty bismutu. Co-trimoxazol je
nevhodny v prvnim trimestru, v poslednich ¢tyfech tydnech pfed porodem a u kojicich zen.
Za bezpecné se povazuji Ampicilin, Azithromycin, Rifaximin i Loperamid (Beran, 2006,
s. 110).

Vybér potravin se fidi namahavosti turistickych akci, ¢asem, ktery je na akci vymeéten,
vzdalenosti od prodejen potravin a od moznosti tepelné ptipravy stravy. Hlavnim pozadav-
kem zistane, aby potraviny byly Cerstvé, nezkazené a aby v nich byly zastoupeny vSechny

potiebné latky (Buchberger, 1997, s. 68).
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2 MOZNA RIZIKA

Pied vycestovanim by se t€hotna zena méla z divodu preventivnich opatieni informovat

0 I¢katském zafizeni v okoli pobytu.

2.1 Radiaéni zareni

Fetalni organismus je v priab&hu celého vyvoje citlivéjsi viici zafeni nez organismus dospe-
ly. Velkd mira zavisi na davce a dob¢ expozice zéieni, nejcitlivéjSim obdobim je 8. az
15. tyden téhotenstvi, kdy se vyviji mozek. Za neskodné zafeni je v t€hotenstvi povazova-
no v davce 1000uSv, béhem celého téhotenstvi a v jednom mésici 500uSv za neskodné
(Walentiny, 2009, s. 37).

Obecné plati, ze prumérné davka zéteni na plod pfi letu je 5,28uSv, coz je poloviéni davka,
kterou pfijimd matka. T€hotnd Zena mize bezpecné cestovat 190 hodin, béhem celého té-

hotenstvi (Radiation Exposure in Pregnancy, © 2014).

Mezinarodni lety maji vys$si davky zafeni, jelikoz jsou ve vysokych nadmotskych vyskach
v blizkosti magnetickych poli. Vypocty zafeni 1ze vypocitat na webovych strankéch letec-

kych spole¢nosti.

2.2 Rizika v tropech

Nehody matek jsou také hlavni pfi¢inou piipadt umrti déti na cestach, v tropickych zemich
jsou turisté ob&t'mi smrtelnych nehod mnohonasobné &astdji nez v Evropé. Zeny by se mé-
ly vyhnout jizdam s fidi¢i, ktefi konzumovali alkohol, a také cestam v noci (Walentiny,
2009, s. 39).

DalSim necast&jSim rizikem je infekce, ktera mtize vyvolat horecku, coz u t¢hotné¢ muze
vést k pred¢asnym stahtim a porodu. Z 80 % je nejcastéjsim divodem kontaminace znecis-
ténou vodou. Voda je zdrojem patogenti, které zpiisobuji cestovatelsky prtijem, a to u po-
loviny vSech turistl, u t€hotnych Zen miize zpisobit velkou ztratu tekutin a horecku, které
mohou ohrozit plod. Diraz se klade i na zne€i$téné potraviny, nebo potraviny omyté kon-
taminovanou vodou. T&hotna Zena by se méla vyvarovat konzumaci vody z kohoutku
Vv cizich zemich, pokud mozno méla by se uchylit ke konzumaci balené¢ vody nebo napojt
obsahujicich oxid uhli¢ity. Za spolehlivou pfipravu vody je povazovano pfevaieni. Jedna-li
se 0 ovoce a zeleninu, plati: uvar, oloupej nebo nech byt. Ostatni potraviny by mély byt

pred pozitim dostatecné zahtaty. Tepelné neupravené mléko a syry nejsou vhodné ke kon-
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zumaci (listerie, brucely). Hepatitida A je jednim z nejcastéjSich onemocnéni u cestujicich

do cizich zemi, proto by se zena méla nechat o¢kovat (Walentiny, 2009, s. 40).

Bodnutim hmyzem se pienasi nejen malarie, ale i dal$i mnozstvi moznych nakaz. Horecka
dengue se vyskytuje v mnoha tropickych zemich vyrazné ¢astéji nez malarie. Dalsimi in-
fekcemi prenasenymi hmyzem jsou viry Zluté zimnice a japonské encefalitidy. O¢kovani
existuje jen proti malému mnozstvi téchto onemocnéni. Ochrana pied hmyzem spociva
pfevazné v noseni svétlych impregnovanych odévi s dlouhymi rukavy, spani pod impreg-
novanymi sitémi, pouZiti repelentl a pobytu v mistnostech bez komari, které jsou klimati-

zovany (Walentiny, 2009, s. 40).

2.3 Vysoké nadmorské vysky

Pozvolna a dostatecné aklimatizace je vzdy nutnd pii vystupu, jelikoz pro t€hotnou Zenu je
nevhodny pobyt v nadmotské vysce presahujici 2 500 m nad motfem, nebot’ zde Castéji
dochazi k ptiznakiim pozdni gestdzy a k predéasnému porodu. Nékdy se u té¢hotné Zeny
mohou objevit znamky vyskové choroby i pfi rychlé cesté lanovkou na vysoky horsky vr-
chol (Beran, 2006, s. 108).

2.4 Rizika trombozy

Téhotna Zena prochazi mnoha zménami béhem téhotenstvi, jednou z nich jsou hormonalni
zmény, zmény krevniho feciSté¢ a zmény reprodukéniho systému. Tlak délohy na Zily zvy-
Suje u t&hotnych riziko trombodzy. Zeny by mély mit béhem cesty dostatek mista pro dolni
koncetiny, aby mohly provadét pravidelné pohyby pro prevenci tromboembolickych ne-

moci.

Za rizikové jsou povazovany zeny star$i 35 let, Zeny s obezitou a multipary s prodélanou
trombozou, je dilezitd farmakologickd profylaxe nizkomolekularnim heparinem, ktery

neprostupuje placentou (Walentiny, 2009, s. 37).

2.5 Infek¢ni onemocnéni

V téhotenstvi dochazi ke snizovani bunécné a humoralni imunity a také ke zvySovani citli-

v Vv

K intrauterinnimu poskozeni plodu nebo matky pusobenim nespecifickych mechanismt

jako jsou rozvrat metabolismu téhotné Zeny ¢i vznik hypoxie nebo mechanismu specific-
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kych, jako naptiklad vlastni infekéni agens poSkozujici fetoplacentarni jednotku (Rozto¢il,

2001, s. 213).
Nejcastéjsi zdravotni rizika infek¢ni povahy, se kterymi se miize setkat bézny cestovatel:

e cCestovatelsky prijem,

e respiracni nékazy,

e kozni onemocnéni,

e malarie,

e VHAaVHB,

e brisni tyfus.
Transplacentarné mize dojit k infekci plodu nebo novorozence pii virémii nebo bakterié-
mii, ascendentnimi cestami, u nékterych infekci i v priibéhu laktace matetskym mlékem.
Stupen poskozeni plodu je zavisly na virulenci infek¢nich agens a také na obdobi, ve kte-
rém k infekci plodového vejce doslo. V obdobi blastogeneze dochazi k odumieni a potra-
ceni blastocysty. Ke vzniku vrozenych vyvojovych vad mize dojit v priibéhu organogene-
ze (do 16. tydne) také mize dojit ke vzniku vrozenych vyvojovych vad. Transplacentarni

pienos urychluje degenerativni pochody v placenté (Rozto¢il, 2001, s. 214).
2.5.1 Virova onemocnéni

2.5.1.1 Chiipka

Jednd se o sezonni onemocnéni vyskytujici se prevazné na jate nebo na podzim. Jestlize je
téhotna Zena ockovana, méla by byt proti chiipce chranéna. Chiipka se nej€astéji projevuje
febriliemi, bolestmi hlavy a katarem hornich cest dychacich, 1é¢ba je symptomaticka. Jest-
lize onemocni matka v poslednim tydnu tehotenstvi, onemocni ve vétSiné piipada
I novorozenec. V téhotenstvi je zvySena potratovost pii styku s timto onemocnénim (Roz-

tocil, 2001, s. 214).

2.5.1.2 Cytomegalovirovd infekce

v

Predstavuje nejcastéjsi intrauterinni infekci zptisobenou vsudyptitomnym virem. Vyskytuje
se celosvétove a prenasi se krvi, pohlavnim stykem, slinami a moc¢i. U primoinfekce tohoto
viru je béhem téhotenstvi nakazeno piiblizn¢ 40 % plodu, z nichz 5—20 % je symptomatic-

kych. Akutni onemocnéni miize vést ke smrti, velka ¢ast piezivSich mé trvalé nasledky
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jako jsou porucha sluchu, inteligence a neurologické poruchy. V tropickych zemich je

promotenost az 90 % (Walentiny, 2009, s. 41).

V soucasnosti neexistuje efektivni terapie, pro t¢hotné Zeny neni vakcina k dispozici.

25.1.3 Zardénky

V CR je zavedeno ockovani u divek ve véku 13 let, z toho diivodu pocet onemocnéni

u adolescentt dramaticky klesl (Roztocil, 2008, s. 425).

Onemocnéni je zptisobeno RNA virem, ktery se §ifi kapénkami, napadd horni respiracni
trakt. Inkubaéni doba je 2—3 tydny. Mezi ptiznaky se tadi bolest hlavy, svall, kloubil
a zvysena unava. Jestlize Zena v pribéhu té¢hotenstvi onemocni, plod je ohroZzen IUGR,
hemolytickou anemii a trombocytopenii a také hepatosplenomegalii, v horsich piipadech

muze dojit k samovolnému potratu.

Prevenci se povazuje vakcinace pted dosazenim fertilniho véku. V téhotenstvi je vakcinace

kontraindikovana.

2.5.1.4 Plané nestovice

Plané nesStovice jsou velkym rizikem pro t¢hotnou Zenu, kterd je doposud neprodélala, ¢i
nebyla ockovana. Jestlize se nakazi béhem I. trimestru, onemocnéni neni spojeno s vysSim
rizikem potratu ¢i odumienim plodu. Jestlize se virus vyskytne u Zeny béhem II. trimestru,
dité ziskava od matky protilatky a infekce se u néj neprojevi nebo jen mirné. Vysoké riziko
se muze vyskytnout v ptipadech, kdy se téhotna nakazi od péti dnii pied porodem, kdy si
nestihne vytvofit protilatky, které by mohla pfedat ditéti. Az u 30 % novorozenct infiko-
vanych timto virem mé onemocnéni smrtelny prib&h. Ockovani v t€hotenstvi je kontrain-

dikovano (Binder, 2011, s. 165).

2.5.1.5 Spalnicky, pFiusnice

Spalni¢ky a piiusnice patii mezi vzacna onemocnéni, pokud se vyskytnou u t¢hotné Zeny,
je popisovana vyssi perinatdlni mortalita novorozencti matek, které se nakazily spalnicka-
mi béhem téhotenstvi. V 1. trimestru jsou piiusnice ptic¢inou abortl. Ockovani v téhotenstvi

jsou kontraindikovéana (Binder, 2011, s. 165).
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2.5.1.6 Virové hepatitidy

Jedna z nejcastéjsich zavaznych infekci, kterym lze predejit o¢kovanim, spojovanych v se

subtropy a tropy.

Hepatitida typu A se §ifi fekaln¢ oralni cestou, jeji virus muze piezit nékolikeré zmrazeni
¢i var krat$i péti minut. Nejbéznéjsi cestou nakazy je kontaminované voda, poziti umytého

ovoce a zeleniny, které byly omyvany kontaminovanou vodou.

Hepatitida A se na konci inkubaéni doby, ktera obvykle trva 15—50 dni, projevuje jako
chiipka, po n¢kolika dnech se mohou objevit zazivaci potize, Zloutenka a tmava moc¢. He-
patitida tohoto typu natolik neohrozuje matku ani plod, lécba a sledovéani stavu jsou
dulezité.

Virova hepatitida typu B ptedstavuje v celosvétovém métitku vétsi hrozbu nez HIV-AIDS,
je také stokrat vice infekéni nez virus HIV. Tento vir se pienasi krvi, krevnim sérem a tél-
nimi tekutinami. Na celém svété je nakazeno ptiblizné 300—500 miliont lidi a ro¢né jich
umiraji az 2 miliony na nasledky chronické formy onemocnéni jako je cirhdza jater nebo
rakovina jater. O¢kovani proti VHB je doporuc¢ovano cestovatelim ktefi, cestuji do oblasti
s vysokym vyskytem tohoto onemocnéni, pii cestach delSich nez tii mésice nebo opakova-
nych pobytl V zahrani¢i také 0sobam v Gizkém kontaktu s mistnim obyvatelstvem. Ocko-
vani u t€hotné proti VHB je vhodné (Beran, 2006, s. 216—218).

Virova hepatitida typu B, ohrozuje dité predev§im v prubéhu porodu, kde se s ndkazami

tohoto viru setkdvame nejcastéji.

Proti virové hepatitidé€ typu E, kterd se prendsi fekaln€ oralni cestou, neni doposud vhodna
otkovaci latka. Celosvétové je rozsifena v tropickych oblastech. Umrtnost u t&hotnych
s timto virem je az 30%, mimoto dochazi k pfedCasnym porodiim a téméf u poloviny pii-

padi kon¢i smrtelné (Walentiny, 2009, s. 40).
2.5.2 Bakterialni infekce

2.5.2.1 Stievni infekce

Nejcastéjsim ptivodcem je Escherichia coli, kterd zptsobuje prijmovitd onemocnéni u no-
vorozencl, prenasi se intrapartdlné oro-fekalni cestou. Transplacentarni pfenos zde nebyl
potvrzen. Dal§im piivodcem je salmonela, kterd je nejcastéjSim plivodcem prijjmovitého

onemocnéni u tehotnych zen. Pfenos na plod je mozny pouze oro-fekalni cestou b&éhem
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porodu. Lécba je antibiotickd podle citlivosti, k vnitinimu udrzeni hydratace se terapie do-

pliuje infuzemi (Bidner, 2011, s. 172).

Bfisni tyfus, jehoz piivodcem je bakterie Salmonella enterica typhi, je jednou z celosvétove
rozsifenych zavaznych infek¢nich nemoci. Onemocnéni se pienasi fekaln¢ oralni cestou,
nejvice byva rozsiteno V krajindch s teplym klimatem, v mistech S nizkym hygienickym
standardem. Ockovani v t¢hotenstvi je kontraindikovano (Masarykova univerzita,
© 2008—-2014).

Bfisni tyfus se zacina projevovat nahlym nastupem vysoké horecky a zimnici, nevolnosti,
kaSlem, nechutenstvim, které doprovazi silné bolesti hlavy. V¢asna 1écba antibiotiky u té-
hotné Zeny je velmi dulezitd a dit€¢ se zpravidla rodi zdravé, u neléCenych zen dochazi

k potratim ¢i porodim mrtvého plodu (Masarykova univerzita, © 2008—2014).
2.5.3 Parazitarni infekce

2.5.3.1 Toxoplazmoza

Nejcastéjsi agens jsou prvoci, hlisti a ¢lenovci. Pivodcem toxoplazmoézy je prvok Toxo-
plasma gondii, celosvétoveé se vyskytujici parazit. Nejcastéjsim vyskytem tohoto parazitu
je kontaminované ovoce a zelenina, syrové maso ¢i voda zneCiSténa koci¢imi vykaly,
ve kterych jsou oocysty. Pfenos na plod se dé€je transplacentarni cestou. Onemocnéni pro-

bih4 v asymptomatické forme.

T&hotnym Zenam se doporucuje dodrzovat hygienicka opatfeni, anebo se tropickym zemim

vyhybat.

Terapie toxoplazmoézy, ktera by méla trvat 3—4 tydny, se nejcastéji aplikuje trojkombinace
Daraprim, Rovamycin, Sulfametoxidin. Toxoplazméza u t€hotné zeny muze vést k potratu

nebo predcasnému porodu (Roztocil, 2001, s. 219).

2.5.3.2 Malarie

Jednim z nejcastéjsich parazitarnich onemocnéni u ¢lovéka, které¢ velmi komplikuje t€ho-
tenstvi v tropickych rozvojovych zemich, je malarie. Akutni forma malérie je vyvolana
Plasmodium falciparum, forma recidivujici a chronicka je vyvoldna Plasmodium ovale
a malariae. NejcastéjSimi klinickymi ptiznaky jsou febrilni stavy a bolesti hlavy. Béhem
téhotenstvi se toto onemocnéni zhorSuje a dochazi k potratim nebo pred¢asnym porodim

mrtvého plodu. Mize také dojit k transplacentarni infekci plodu parazitem s nasledkem
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hypotrofizace plodu. Novorozenci, kteti jsou infikovani, trpi teplotami, ikterem, kfeCemi,
muze se vyskytnout i edém plic. Dlouhodoba 1é¢ba spociva v uzivani antimalarik (Rozto-

¢il, 2001, s. 219).

K chemoprofylaxi u t€hotnych Zen lze uzit Chloroquin, Proguanil a ve II. a III. trimestru
gravidity také Mefloquin a v piipadé nutnosti kombinaci Proguanilu s Atovaquonem. Zena,
ktera uziva profylakticky Mefloquin, by neméla béhem chemoprofylaxe a né€kolik tydnii po
jejim ukonceni otéhotnét. Doxycyklin § Primaquin jsou Vv téhotenstvi kontraindikovany.
Pokud t€hotna onemocni tercianou, podava se az do porodu jednou tydné profylakticka
davka Chloroquinu, a teprve po ukonceni gravidity se aplikuje proti-relapsova kura Pri-
maquinem. Pfi expoziéni profylaxi by t€hotna neméla pouzivat repelenty s koncentraci
Diethyltoluamidu pfesahujici 20 %. Permethrin a Deltamethrin téhotna mtze pouzivat (Be-

ran, 2006, s. 110).

2.5.3.3 Listerioza

Infekce, kterd je zplsobena grampozitivni listerii monocytogenes, je velmi rozsifena
Vv nasem zivotnim prostiedi. Tato infekce miize zpusobit sporadicka onemocnéni anebo
lokalni epidemie. Pfenos se déje nejéastéji kontaminovanou potravou, vzduchem a pohlav-
nim stykem. K infekci jsou nachylni jedinci se sniZenou bunéénou podminénou imunitou,
kde se fadi i t¢hotné Zeny. Onemocnéni se projevuje jako chiipka, u té¢hotnych miize zpt-
sobit intrauterinni odumieni plodu nebo pfed€asny porod. Lécba tohoto onemocnéni spoci-

va v podani vysokych davek Ampicilinu (Binder, 2011, s. 170).

2.6 Dalsi mozna rizika

Nevhodné jsou pro t€hotné vodni sporty, které mohou vést k poranéni délohy a priniku
vody do pochvy. T¢hotna by neméla pouzivat horkovzdu$né lazné, saunu, ani cvicit
V horkém klimatu, jelikoz hypertermie se dava do souvislosti s né¢kterymi vyvojovymi va-

dami nervové soustavy a dehydratace oslabuje placentarni obéh (Beran, 2006, s. 108).

Omezovat by se v téhotenstvi méla nadmoiska vyska, jelikoz vySkova nemoc je dusledkem
nedostate¢ného pfizpisobeni organismu prostiedi se snizenym obsahem kysliku, miZze se
projevit jiz od vysky 1 500 m n. m., obvykle vSak byva od 2 500 m n. m. NejcastejSimi
projevy byva bolest hlavy, poruchy koncentrace, nevolnost, dusnost a zvraceni. Mohou se

objevit 1 vétsi otoky koncetin. JestliZe je t€hotenstvi rizikoveé a vyskytuje se béhem néj hy-
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pertenze ¢i vyvojova rustova retardace u plodu, je povazovano za kontraindikaci vysoko-

horské turistiky (Travel to Hihg Altitude during Pregnancy, © 2012).

Zena by méla zvysit pozornost pii zméné klimatu, organismus se v téhotenstvi velmi snad-
no prehfiva a muze citlivé reagovat na klimatické vlivy. Velmi dulezita je ochrana pied
sluncem, a to opalovacimi krémy a pohodlnym oble¢enim. Pokud mozno zena by se méla
slunci vyhybat obzvlasté pies poledne. Prvni den by se na slunci méla vyskytovat co nej-
mén¢, davka denniho opalovani by neméla prekrocit 20 minut. T¢hotna by se méla vysky-
tovat ve stinu a mit pokryvku hlavy, pfi opalovani se mohou vyskytnout vyraznéjsi t€ho-

tenské skvrny.

Pti koupani po 7. mésici, by Zena méla davat prednost bazéniim pted jezery a rybniky, to
Z prostého divodu, ve volnych vodnich plochach je vyssi riziko vyskytu infekci a plisni
neZ pii koupani v mofi a bazéné. OvSem vybirat by méla klidné zatoky, aby nedoSlo
K piilisnym navalim na bficho. Po koupani je doporucéeno se pievléci do suchého obleceni,

aby se predeslo onemocnéni mocovych cest.
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3 STUDIE

3.1 Bezpecnost pii cestovani autem

Je prokazano, ze t€hotné fidicky nemaji nehody castéji nez jiné zeny. Pokud se ovS§em néco
stane, mohou byt nasledky nehody mnohem horsi. Proto je nutné se i pied kratkou cestou

piipoutat, a pokud mozno mit aktivovany airbag. Jestlize Zena nefidi, méla by sedét na

zadnim sedadle (Huch, 2007, s. 27).

V roce 2011 Jifi Kepak napsal: ,, Chybi osvéta. Civilizovana zemé ma na takové riziko
jasné upozornovat, jelikoz 70 % tézkych urazu téhotnych Zen ma na svédomi auto.” Dle
Jittho Kepdka, u téhotné Zeny klesaji schopnosti rychle reagovat, vlivem krevniho tlaku,
ktery je v té¢hotenstvi niz§i, proto by se mély nechat autem spise vozit, nez jej samy fidit.
Také podotyka, ze v Ceské republice neexistuji presné statistiky t&zkych urazi téhotnych
zen, avsak se jedna o desitky ptipadt. V rozvinutych zemich uvadi statistika 70% podil na
tézkych urazech, horsi to je v rozvojovych ¢astech zemi, kde jsou stara auta (Gynekolog

Jiti Kepdak: T€hotné Zeny Casto nevi, jestli maji pouzit v auté pas, © 2011).

MUDr. Jiti Kepak CSc. se od roku 2003 pokousi rozsifit informovanost téhotnych zen
0 moznych rizicich pfi autonehodéach, jedna ze zakladnich informaci se muze objevit
Vv téhotenském pritkazu, ktery Zena drzi minimaln€ desetkrat v ruce, a to obrazek vhodné
cestovni pozice v auté, 0 nutnosti pouziti bezpe¢nostniho pasu pii kazdé jizd€. Podotyka,
ze havarie pfi rychlosti 30 km/h miZe byt pro nepfipoutanou t€hotnou zenu nebezpeéna,
pfi niz muze dojit k odlouceni placenty a vnitinimu krvaceni ¢i smrti plodu. Dle statistik
60 % nepiipoutanych zen pii dopravni nehodé v rychlosti 60 km/h ztraci plod (Gynekolog

Jiti Kepak: Téhotné Zeny Casto nevi, jestli maji pouZit v auté pas, © 2011).

Americké vyzkumy ukazuji, ze 33 000 té¢hotnych rocné je ucastnikem automobilovych
nehod. Autonehody jsou nejcastéjsi pricinou tmrti té€hotnych Zen, dokonce Castéjsi ptici-
nou nez pii porodnich komplikacich. Nehody jsou také hlavni pfi¢inou umrti plodu. Vy-
zkumy dokazuji, Ze spravné pouziti bezpecnostnich pésit by mohlo zabranit 80 % zavaz-
nych ¢i fatalnich nasledk na plod a matku v dasledku dopravnich nehod (Diana Post:

Safer Driving for Pregnant Women, © 2014).

Védcei americké automobilky pracuji na zlepSeni bezpecnosti pro opatfeni t¢hotnych Zen.
Kazdy rok zemtou stovky plodii pfi automobilovych nehodach. Zeny umiraji pii nehodach

z ditvodu nasledné komplikace porodu. Ne vSechny téhotné Zeny se pii jizd¢ automobilem
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poutaji ¢i si pas nepfipevni spravné (Diana Post:Safer Driving for Pregnant Women,
©2014).

Tehotné zeny jsou obzvlasté ohrozeny na zivoté pii autonehod¢, jelikoz placenta spojuje

rostouci plod v d€loze, mize se pti nehod¢ odd¢lit a plod zemfit.

Velmi dualezité je, aby si t€¢hotné Zzeny pokazdé, které nastoupi do automobilu, pfipevnily
bezpecnostni pas a ochranily tak nejen sebe, ale i plod. Airbag by nemél byt deaktivovan,
neddvna studie americké spolecnosti Belvoir Media prokazala, ze dopad airbagu nezvySuje
riziko komplikaci v t€hotenstvi, jestlize je sedadlo posunuto co nejdale, je to mozné, a po-
uzit dohromady s bezpe¢nostnim pasem (Diana Post:Safer Driving for Pregnant Women,
©2014).

3.2 Cestovani letadlem

Z 52 430 cestovatell bylo ctyficet Sest zen téhotnych. Tticet tii zen, z nich bylo téhotnych
pfi odjezdu a zbylych tfinact koncipovanych béhem cestovani. Tticet tii zen cestovalo do
vychodni Asie, osm do Jizni a Stfedni Ameriky, pét do Afriky. Vice neZz dvé tfetiny zen
podstoupilo preventivni ockovani pfed vycestovanim. S cestovnim prijmem se vyskytlo
pouze 11 % zen, pét Zen z dvaadvaceti, které cestovaly do malarickych oblasti, se chranilo
pied uréitou nemoci. Sest Zen z cestujicich muselo navstivit bdhem cestovani 1ékate (Israel
Potasman: Pregnancy Course and Outcome in Women Traveling to Developing Countries,
© 2012).
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODOLOGIE PRUZKUMU

Prakticka ¢ast bakalaiské prace se zabyva kvalitativnim prazkumem. Pro vypracovani byl

zvolen polostrukturovany rozhovor.

4.1 Cilova skupina

Cilovou skupinou jsou Zeny, které v priab&hu té¢hotenstvi cestovaly. Respondentky souhla-
sily se zvefejnénim jejich udaji o postupu cestovani v t€hotenstvi. Anonymita vSech re-
spondentek byla dodrzena. Zeny odpovidaly na polostrukturované rozhovory elektronickou

formou.

Rozhovory s péti nahodnymi zenami a ziskavani tudaji byly zahajeny 27. 2. 2014 a dale
probihaly v riznych terminech.

4.2 Cile priazkumu

Hlavnim cilem prizkumu bylo zjistit, jak jsou Zeny informovany o moznostech cestovani
béhem téhotenstvi, které destinace si vybiraly, jak cestovani probihalo, zda se setkaly

s komplikacemi a jak je feSily.

DalSim cilem bylo vypracovat edukacni letacek pro t€hotné Zeny, ktery poda zékladni in-

formace o cestovani v téhotenstvi.
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5 KVALITATIVNI PRUZKUM

5.1 Polostrukturované rozhovory respondentek

5.1.1 Respondentka E

Rozhovor s pani E probihal od 6. dubna 2014 formou elektronické posty. Pani E byla vel-
mi ochotna se pod¢lit o informace o prubéhu jejiho t€hotenstvi. Souhlasila se zvefejnénim

svych zkuSenosti a zazitkd.
Rozhovor byl doplnén konzultacemi elektronickou cestou.

Pani E cestovala v t€¢hotenstvi pfevazné autem, autobusem, letadlem a také provozovala

turistiku.
Pani E:

1. Demografické udaje:
e Rok narozeni 1985
o Nejvyssi dosazené vzdélani VS
¢ Rodinny stav vdana
e Misto bydlisté CR, pFechodné v Indii
2. Anamnéza
e Rodinné bezvyznamna
e (Osobni bezvyznamna
¢ (Gynekologicka bezvyznamna
e Socidlni bezvyznamna
3. Téhotenstvi
Byla jste téhotna poprvé a rodila jste poprvé?
Ano, Zadné potraty.
Bylo Vase téhotenstvi planované?
Otehotnéla jsem v pritbehu cestovani po Indii, takzZe bylo neplanované, ale chtené.
Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v téhotenstvi?
Tehdejs? pritel, nynéjsi manzel.
Jak casto jste navStévovala gynekologa?
Informovala jsem telefonicky moji gynekolozku v CR.

Setkala jste se s vySetienim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak probihalo?
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ANo, V himdlajské vesnici 3 500 m. n. m, kde mi udélali tehotensky test, jednou jsem
také byla na ultrazvuku, nebyla elektiina, doktor musel nahodit generator, aby mne
mohl vysetrit, bylo to fajn.
Méla jste néjaké komplikace béhem téhotenstvi, zda ano jak jste je reSila?
Ano, po cesté jsem dostala behem tehotenstvi brisni tyfus, méla jsem neskutecné bo-
lesti, lécila jsem se antibiotiky, jelikoZz jsem byla v Indii jedna z mnoha s timto one-
mocnénim, a tak se mi nevénovala specialni péce. Ovsem bylo mi receno, zZe pokud
nebudu mit horecky, plod ohroZen nebude, nastésti jsem je neméla. Lécba trvala
mésic. Horsi to bylo po ndavratu do CR, to uz jsem méla tyfus preléceny a zavieli mé
na tyden na infekcni oddéleni jen proto, aby mohli udelat testy a zjistit, Ze uz jsem
opravdu zdrava.

4. Cestovani
Jaky zpisob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika...), jak pro-
bihalo?
Jezdila jsem autem, autobusem, letéla jsem a provozovala jsem turistiku po hordch.
V autobuse a auté jsem mivala zvySenou nevolnost, letadlem jsem letéla kolem
3.—4. mésice, coz bylo bez komplikaci, jinak nic zvlastniho.
Davali Vam gynekologové specialni rady ohledné cestovani, jaké?
Moje gynekolozka z CR mi iekla, Ze po 3. mésici mam prijet do CR kviili screenin-
govym vySetrenim. Zatim at si téhotenstvi uzivam.

5. Prevence
Podstoupila jste preventivnimu opatieni (nap¥. o¢kovani) v tomto téhotenstvi,
jaké a proc?
Ano, prekvapive jsem prodelala klasické ockovani pro Indii (tyfus, meningitida, he-
patitida). Timto ockovanim jsem prosla jesté pred otehotnenim.

6. Porod
Jak a kde probihal Vas porod?
Rodila jsem v terminu ve FN Ostrava-Poruba, porod byl spontanni a bez komplika-
ci, dite bylo zdravo, mélo 3 700 g a 51 cm.

7. Sestinedéli
Probihalo Vase Sestinedéli bez komplikaci?

ANo, V nemocnici jsem byla tii dny.
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5.1.2 Respondentka L

Rozhovor s pani L probihal od 7. 4. 2014 formou elektronické posty. Pani L byla velmi
ochotna a rada zavzpominala na své téhotenstvi. Souhlasila se zvefejnénim svych zkuse-
nosti a zazitkd.

Rozhovor byl doplnén konzultacemi elektronickou cestou.

Pani L cestovala pfevazné€ autem, ve druhém trimestru letéla.

Pani L:

1. Demografické udaje:
e Rok narozeni 1984
e Nejvyssi dosazené vzdélani stiedni s maturitou
e Rodinny stav vdana
e Misto bydlist¢ CR
2. Anamnéza
e Rodinna matka respondentky prodélala trombézu
e Osobni potiZe s moc¢ovymi cestami, nyni bez problémii
¢ Gynekologick4 bezvyznamna
e Socialni bezvyznamna
3. Téhotenstvi
Byla jste téhotna poprvé a rodila jste poprvé?
V roce 2012 jsem byla na interrupci ve 24. t. g., zZ genetického ditvodu (Edwardsuiv
a Turneriiv syndrom).
Bylo Vase téhotenstvi planované?
Ano, bylo planované.
Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v téhotenstvi?
Manzel.
Jak cCasto jste navstévovala gynekologa?
Na pravidelné prohlidky.
Setkala jste se s vySetienim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak probihalo?
Nesetkala, vysetieni mi vychdzela v mezicase.
Meéla jste néjaké komplikace béhem téhotenstvi, zda ano jak jste je reSila?

Pri cestovani autem jsem trpivala zvysenou nevolnosti a unavou.
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4. Cestovani
Jaky zpisob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika), jak probi-
halo?
Jezdivala jsem autem, pouzivala jsem bezpecnostni pds. Pred odletem na dovolenou
ve druhém trimestru jsem si zjistovala na internetu, v cestovnich kancelarich a take
u gynekologa mozna rizika ozareni pri bezpecnostnich kontrolach na letisti, kde mi
rekli, Ze nemusim mit zvysené obavy. Také jsem se informovala, jak mit co nejpoho-
dinéjsi let s briskem.
Davali Vam gynekologové specialni rady ohledné cestovani, jaké?
Rikal, ze nemusim mit zvysené obavy.

5. Prevence
Podstoupila jste preventivnimu opatreni (napf. o€kovani) v tomto téhotenstvi
jaké a pro¢?
Ne.

6. Porod
Jak a kde probihal Vas porod?
Rodila jsem v terminu, porodnice Brno-Bohunice. Béhem porodu jsem zkousSela
nékolik poloh, nejlépe mi vyhovoval balon ve sprse, porod nepostupoval, a tak mi
porodni asistentka nabidla epiduralni anestezii, po které se porod krasn¢ rozbehl.
Porod byl spontanni, narodila se ndm zdrava holcicka, vézila 3 270 g a m¢éfila
50 cm.

7. Sestinedéli
Probihalo Vase Sestinedéli bez komplikaci?

Nastesti Sestinedeli probihalo bez komplikaci.
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5.1.3 Respondentka R

Rozhovor s pani R probihal od 27. 2. 2014 elektronickou formou. Respondentka souhlasila

se zvetejnénim svych zkusSenosti a zazitkd.
Rozhovor byl doplnén konzultacemi elektronickou cestou.

Pani R také velmi rada zavzpominala na své téhotenstvi, které prozila na lodi a poskytla

I fotodokumentaci (viz Ptilohy).
Pani R:

1. Demografické udaje:
e Rok narozeni 1974
e Nejvyssi dosazené vzdélani VS
e Rodinny stav vdana
e Misto bydlisté CR, Svycarsko
2. Anamnéza
e Rodinné bezvyznamna
e Osobni bezvyznamna
¢ Gynekologick4 bezvyznamna
e Socialni bezvyznamna
3. Téhotenstvi
Byla jste téhotna poprvé a rodila jste poprvé?
Ano, Zadné potraty.
Bylo Vase téhotenstvi planované?
Ano, bylo planované, ucelné jsem vysadila antikoncepci a po dvou mésicich jsem
otéhotnéla.
Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v téhotenstvi?
Manzel.
Jak cCasto jste navstévovala gynekologa?
Da se Fici, ze dle okolnosti. Setkavala jsem se spise s porodnimi asistentkami, které
mé vysetiovaly. Béhem celé cesty jsem byla v kontaktu s mym gynekologem z CR,
ktery byl velmi ochotny a e-mailem ¢i telefonicky mi poradil terminy pravidelnych

kontrol a druhy krevnich testii.
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Setkala jste se s vySetienim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak probihalo?
Ano, celé mé teéhotenstvi probihalo na lodi. Pri prvni prilezitosti navstivit zdravot-
nicke zarizeni jsme zakotvili v Nuku Hiva, Markézy, kde mi bylo provedeno ultra-
zvukoveé vysetieni a potvrzeno téhotenstvi, také mi rekli termin porodu.
Jelikoz na ostrovech jizniho Pacifiku nebyla zdravotnickad zarizeni evropského typu,
tak meé obcas navstevovaly mistni porodni baby, které se ze zacatku divily, proc po-
trebuji kontrolu, kdyz nemam Zadny problém. Porodni baby mé premérovaly za
pomoci krejcovského metru a pohmatu, vse jak mi rekly, se potvrdilo na pozdéjsim
ultrazvuku, ktery se odehraval o mésic pozdeji v Papeete, Tahiti ve velmi sofistiko-
vané nemocnici, kde mi provedli krevni testy a testy moce, vse bylo v poradku. Ul-
trazvuk posunul termin porodu 0 devét dni dopredu.
Pri pokracovani v nasi cesté jsem se setkala s lékari, které jsem uz pak nevidéla. Na
Novém Zélande, kde jsem méla stanovené misto porodu, jsem se schdzela s porodni
asistentkou, se kterou jsme se domlouvaly na dalsi konzultace a predporodni kon-
troly, které provadeéla také ona. K lékari se chodivalo pouze, pokud byly néjake pa-
tologie a komplikace.
Meéla jste néjaké komplikace béhem téhotenstvi, zda ano jak jste je reSila?
Paradoxné ne, pred tehotenstvim jsem trpivala morskou nemoci, ale v téhotenstvi
vse ustalo.

4. Cestovani
Jaky zpiusob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika...), jak pro-
bihalo?
Cestovali jsme na lodi, kde jsem si prisla jako doma, a tak Zadné zvlastni zmeny
Jjsem nepocitovala. Také jsem letéla, a to probehlo bez komplikaci.
Davali Vam gynekologové specialni rady ohledné cestovani, jaké?
Ano, gynekolog z CR byl nézoru se vrdtit zpét domii, ale jelikoz jsem se ho piimo
nezeptala, nebylo mi primo rFeceno, Ze se mam vratit. OvSem na Tahiti se mistni lé-
karka k dalsimu cestovani stavéla negativné, a to nejen u mé, ale u vsech gravid-
nich zen. Tak jsem chvilemi zvazovala, zda se vratit domii, anebo pokracovat dale,
nakonec jsme pokracovali dale vpred k Novéemu Zélandu.
Velkym prinosem pro mne byla i kniha ,,Zdravé téhotenstvi, prirozeny porod* od

Ingeborg Stadelmann.
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5. Prevence
Podstoupila jste preventivhimu opatieni (napr. o¢kovani) v tomto téhotenstvi,
jaké a proc?
Ne.

6. Porod
Jak a kde probihal Vas porod?
Mistem pro porod byl zvolen Novy Zéland, kde jsem se letecky premistila v osmém
meésici, let trval hodinu z Tongy, na lodi jsem se uz citila nemotorné, a tak jsem se
premistila drive. Dva tydny na to se za mnou dopravil manzel lodi. Po mém priletu
Jjsem navstivila nemocnici a seznamila se s porodni asistentkou, ktera mne provdze-
la az k porodu. Byla jsem seznamena i jeji kolegyni, pro pripad kdyby jedna z néja-
kého ditvodu nemohla byt u porodu. Seznameni s porodni asistentkou pro mne bylo
velikou vyhodou, jelikoz jsem se vyskytovala v cizim prostredi. Jako misto porodu
jsme nakonec vybrali k tomu uzpiisobeny ditm porodni asistentky.
Ovsem vse bylo jinak, nez se planovalo. S lodi jsme kotvili na rece uprostred mésta,
dvé minuty od nemocnice. Jako prvorodicka jsem méla strach z predcasného poro-
du, posledni dva mésice mi tvrdlo pravidelné bricho, proto jsem navstivila lékare, a
ten mi predepsal Magnesium. Proto jsem pozdejsi celodenni tvrdnuti bricha pova-
zovala za bezvyznamné, ale opak byl pravdou, bolesti neustupovaly a po vecerni
sprse byl porod definitivné rozbéhly.
Se sbalenymi vécmi jsme s manzelem cekali na porodni asistentku, jenomzZe to byly
kontrakce tak silné, Ze na presun bylo uz pozde. A tak nam nezbyvalo nic jiného,
nez porodit na lodi. U porodu doma byvaji dvé porodni asistentky, proto si privola-
la ma porodni asistentka kolegyni. Dne 17. 1. 2006 v 00:33 se nam narodil bez ja-
kychkoliv komplikaci hoch o hmotnosti 4 000 g a délce 51 cm. Byl zcela zdrav. Na-
sledoval porod placenty, §la jsem se osprchovat a spat.

7. Sestinedéli
Probihalo VaSe Sestinedéli bez komplikaci?
V Sestinedeéli jsem navstévovala porodni asistentku, kterd vedla miij porod. Ze za-
Catku kazdy den, dale obden a pozdéji jednou tydne, a to vse v ramci pojisténi. Po-
rodni asistentka mi radila s kojenim, kojila jsem 18 mésicu, kontrolovala ocistky
a také miminko. Po trech mésicich na Novem Zélandu jsme se se synkem vydali na

cestu domit do Evropy, tentokrat letadlem.
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5.1.4 Respondentka B

Rozhovor s pani B probihal od 7. 4. 2014 formou elektronické komunikace. Pani B spolu-
pracovala s velkym zajmem. Souhlasila se zvefejnénim svych zkuSenosti, zazitka a foto-

dokumentaci.

Rozhovor byl doplnén konzultacemi elektronickou cestou.
Pani B cestovala autem a také letadlem.

Pani B:

1. Demografické udaje:
e Rok narozeni 1985
e Nejvyssi dosazené vzdélani VS
e Rodinny stav vdana
e Misto bydlist¢ CR
2. Anamnéza
e Rodinné bezvyznamna
e Osobni bezvyznamna
¢ Gynekologick4 bezvyznamna
e Socialni v téhotenstvi 5 cigaret denné
3. Téhotenstvi
Byla jste téhotna poprvé a rodila jste poprvé?
Ano.
Bylo Vase téhotenstvi planované?
Ano, téhotenstvi bylo planované a chténé. Otéhotnéla jsem na stazi v Portugalsku.
Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v téhotenstvi?
Pritel.
Jak cCasto jste navstévovala gynekologa?
Pravidelne, dle screeningil.
Setkala jste se s vySetienim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak probihalo?
Ano, setkala, v Portugalsku mi byl udélan ultrazvuk ve 13. a 22. tydnu téhotenstvi,
ktery byl v poradku.

Meéla jste néjaké komplikace béhem téhotenstvi, zda ano jak jste je reSila?
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Neméla, az po otéhotnéni jsem na internetu vyhledavala mozné komplikace, tieba
externi vlivy na vyvoj plodu (v téehotenstvi jsem pracovala nékolikrat v chemické la-
boratori s mutagennimi latkami).

4. Cestovani
Jaky zpiisob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika...), jak pro-
bihalo?
Auto a letadlo, probihalo bez komplikaci.
Davali Vam gynekologové specialni rady ohledné cestovani, jaké?
Tehotenstvi probihalo bez problémii, viechny kontroly dopadly dobre, a proto jsem
viastné Zadny problém nepotiebovala resit. V Portu jsem v pripadeé potreby védéla,
kam zavolat ¢i zajit.

5. Prevence
Podstoupila jste preventivhimu opatieni (napr. o€kovani) v tomto téhotenstvi,
jaké a proc?
Ne.

6. Porod
Jak a kde probihal Vas porod?
Jeden den pred porodem jsem pocitovala casté tvrdnuti bricha. Nicméné jsem sa-
mozrejmé nic netuSila. Rano jsem jako obvykle vstala a zdalo se mi, Ze mne docela
pravidelné jemné pichd v podbrisku, tak jsem stopovala cas a zjistila, Ze intervaly
jsou asi 8 az 15 minut dlouhé. Nicméné jako prvorodicka jsem netusila, jestli se
opravdu jednd o kontrakce. Navic ten den byl den vypocteného terminu porodu
a rikala jsem si, ze snad nemdm to Stésti, abych porodila v terminu a netrapila se
Cekanim a prendSenim, kdyz celé tehotenstvi bylo tak ,,pohodové“. Za hodinu mi
vSak odtekla plodova voda, a proto jsem zavolala manzelovi, aby prijel z prdce
a odvezl mne do nemocnice (FN Ostrava). Dcera prisla na svét ten den o piil osmé
vecer, vazila 3 380 g a mérila 46 cm. Porod probéhl v porddku, prirozenou cestou.
Na porodni asistentku dodnes rada vzpominam, protoze byla velmi milda, usmévava,
povzbuzujici.

7. Sestinedéli
Probihalo Vase Sestinedéli bez komplikaci?
Paty den po porodu nds propustili z nemocnice domii. Sestinedéli bylo docela mu-

c¢ivé. Dcera méla pretoceny rezim a vyzadovala casté a dlouhé kojeni. Ja jsem byla
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po porodu sita. Dlouho mi trvalo, nez jsem se s dcerou szila, i v péci s ni jsem si by-

la velmi nejista a nervozni. S casem a praxi se to vsak vsechno zlepsilo.
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5.1.5 Respondentka D

Rozhovor s pani D probihal od 29. 4. 2014 formou elektronické posty. Pani D také spolu-

pracovala s velkym zajmem. Souhlasila se zvefejnénim svych zkuSenosti, zazitku a foto-

dokumentaci.

Rozhovor byl doplnén konzultacemi elektronickou cestou.

Pani D cestovala autem a na motorce.

Pani D:

1. Demografické udaje:

Rok narozeni 1982
Nejvyssi dosazené vzdélani VS
Rodinny stav vdana

Misto bydlisté CR

2. Anamnéza

Rodinné bezvyznamna

Osobni struma, 2003 tyreoidektomie, nyni medikace Euthyrox
150 pg/den

Gynekologicka tésné pied otéhotnénim zanéty, Macmiror

Socialni prilezitostné elektronicka cigareta

3. Téhotenstvi

Byla jste téhotna poprvé a rodila jste poprvé?

Ano.

Bylo Vase téhotenstvi planované?

Ano, bylo planované.

Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v téhotenstvi?

Partner.

Jak cCasto jste navstévovala gynekologa?

Priblizné lkrat mesicne, ke konci téhotenstvi casteji.

Setkala jste se s vySetienim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak probihalo?

Ne.

Meéla jste néjaké komplikace béhem téhotenstvi, zda ano jak jste je feSila?
Diky bohu neméla.
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4. Cestovani
Jaky zpiisob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika...), jak pro-
bihalo?
Auto prakticky denné do prdace, motorku a kolo rekreacné.
Déavali Vam gynekologové specialni rady ohledné cestovani, jaké?
Ne.

5. Prevence
Podstoupila jste preventivnimu opatreni (napr. ockovani) v tomto téhotenstvi,
jaké a pro¢?
Ne, pravidelné jsem si nechavala mérit hodnoty hormonii stitné zlazy.

6. Porod
Jak a kde probihal Vas porod?
Rodila jsem spontinné v terminu, ve 41. tydnu téhotenstvi. Prvni priznaky jako bo-
lest v podbrisku, prisly z rana, postupné odtékala plodovd voda, kontrakce byly
castéjsi a silnéjsi. Po odjezdu do kromérizské porodnice mi byla nabidnuta aroma-
terapie, balon a sprcha. Kontrakce byly silnéjsi a silnéjsi, ve 22 hod. byla dcera na
svete, mérila 46 cm a vazila 2 720 g, porod vedla porodni asistentka za vzdaleného
lékarského dozoru, bez epiziotomie. Po porodu mi bylo dité polozeno na bricho
a k prsu. Celkovy pritbéh a péci porodni asistentky si nemohu vynachvalit.

7. Sestinedéli
Probihalo VasSe Sestinedéli bez komplikaci?

Nejspise standardné, bez komplikaci.
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6 SHRNUTI PRUZKUMNEHO SETRENI

6.1.1 Demografické udaje

Tabulka 2 Demografické udaje

Respondentka  Rok narozeni Nejvyssi dosazené Rodinny stav Misto bydlisté
vzdélani Vv obdobi cestovani
E 1985 VS svobodna CR, Indie
L 1984 stiedni s maturitou vdana CR
R 1974 VS vdana CR, Svycarsko
B 1985 VS svobodnd CR
D 1982 VS vdana CR

[Zdroj: viastni Setreni]

Komentar: demografické udaje v tabulce 2 ndm znazoriuji vek, vzdélani a rodinny stav
7en. TH zpdti zen udavaji bydlistd pouze v CR, ostatni dvé pobyvaji stfidavé v CR

a Vv zahrani¢i.
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6.1.2 Anamnéza
Tabulka 3 Anamnestické udaje
Respondentka Rodinna Osobni Gynekologicka Socialni
anamnéza anamnéza anamnéza anamnéza
E bezvyznamna bezvyznamna bezvyznamna  bezvyznamna
L matka respondentky  potize s moGovymi interrupce bezvyznamna
prodélala trombo6zu cestami
R bezvyznamna bezvyznamna bezvyznamnad  bezvyznamna
B bezvyznamna bezvyznamna bezvyznamna 5 cigaret denné
D bezvyznamna bezvyznamna bezvyznamna elektronicka
cigareta

[Zdroj: viastni setreni]

Komentar: respondentky neudavaly zadna zavazna anamnesticka data, v oblasti rodinné

anamnézy je uvedena tromboza matky jedné z respondentek, v osobni anamnéze figuruji

potize s mocovymi cestami, které nejSou blize specifikované, v sociadlni anamnéze je uva-

déno kuractvi t€hotnych Zen — jedna udava kouieni péti cigaret denng, druha piilezitostné

kouteni elektronické cigarety.
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6.1.3 Téhotenstvi

Tabulka 4 Tehotenstvi

Respondentka  Planované Chténé Grav/para VySetieni
téhotenstvi  téhotenstvi Vv téhotenstvi
E ne ano I/l mimo CR, lékat
L ano ano /1 v CR, 1ékat
R ano ano /1 mimo CR, PA, lékaf
B ano ano I/1 mimo CR, 1ékat
D ano ano I/1 v CR, 1ékat

[Zdroj: viastni Setreni]

Komentar: u vSech respondentek se jednalo o téhotenstvi chténé, u Ctyt z péti responden-
tek bylo thotenstvi planované. Ctyfi respondentky byly téhotné a rodily poprvé, u jedné
Z nich doslo k umélému ukonceni predchozi gravidity z genetickych divodu.

Vsechny respondentky pravidelné navstévovaly lékaie ¢i porodni asistentky, a to nejen
v Ceské republice, ale také v zahrani¢i. Pokud si nebyly jisty a pobyvaly v zahraniéi, byly
telefonicky v kontaktu se svym oSetfujicim 1ékafem—gynekologem, ktery jim podaval po-
trebné rady a informace, kdy navstivit Iékate kviili screeningovym vysetfenim ¢i odbérim

krve.
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6.1.4 Cestovani

Tabulka 5 Zpiisob cestovani, rady gynekologii, komplikace

Respondentky Zpiisob cestovani Rady gynekologu Komplikace béhem
cestovani
E automobil, letadlo,  po 3. mésici navrat do CR bfisni tyfus
turistika (screening)
L automobil, letadlo neudava zvysSena nevolnost
aunava
R lod’, letadlo neriskovat cestovani na lodi neudava
B automobil, letadlo neudava zvysSena nevolnost
aunava
D automobil, motorka neudava neudava

[Zdroj: viastni Setreni]

Komenta¥: jak ndm znazornuje tabulka 4, u respondentek pievazoval zpisob cestovani
automobilem a letadlem. Jedna z respondentek prozila celé téhotenstvi na lodi, a i pies
radu o$etiujiciho 1ékaie pokracovala v cestovani a teprve ke konci te€hotenstvi se pfemistila
na pevninu. Respondentka E se snaZzila dodrZet rady 1ékait, avSak vyskyt bfiSniho tyfu
zménil pivodni plan cesty a prodleva odletu byla o néco delsi. Dvé z probandek trpély

zvySenou nevolnosti a tnavou béhem cestovani.

6.1.5 Prevence

Jedna z péti respondentek pred otéhotnénim podstoupila preventivni o¢kovani pred odjez-
dem do Indie, kde se i pfesto se nakazila bfisnim tyfem. Ostatni probandky si samy zjist'o-

valy moZna rizika pted vycestovanim.
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6.1.6 Porod

Tabulka 6 Termin porodu, pribéh a misto porodu, hmotnost a délka novorozence

Respon- Termin po- Hmotnost Délka Pribéh Misto po-
dentka  rodu Novorozen-  Novorozen- Poredu rodu
ce (9) ce (cm)

E v TP 3700 51cm Spontanni  Ostrava,
zahlavim  porodnice

L v TP 3270 50cm Spontanni  Brno,
zahlavim  porodnice

R vTP 4000 51cm Spontanni  Novy
zahlavim  7¢]and,

lod’

B v TP 3380 46¢cm Spontanni  Ostrava,
zahlavim  porodnice

D v TP 2720 46¢cm Spontanni  Kroméfiz,
zahlavim  porodnice

[Zdroj: viastni Setreni]

Komentar: vSechny respondentky porodily spontanné, v terminu porodu, bez komplikaci.
V tabulce 6 je rovnéz uvedena porodni hmotnost a délka novorozencii. Ctyti z probandek
porodily v porodnicich v CR, jedna na lodi na Novém Zélandu za ptitomnosti dvou domo-

rodych porodnich asistentek.

6.1.7 Sestined&li

U c¢tyt respondentek probihalo Sestinedéli bez komplikaci, u jedné respondentky (B) trvalo
delsi cas sziti s novorozencem. Pouze jedna respondentka (R) neprozivala Sestinedéli

v nemocnici, ale na lodi pfi pravidelnych kontrolach porodni asistentkou.
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7 DISKUZE

Na strankach www.theses.cz, kde jsou dostupné vysokoskolské kvalifika¢ni prace, nebyla
nalezena zadna bakalatska ani diplomova prace shodného nebo podobného zaméteni. Vav-
finkova (2009) ve svém clanku uvadi, Ze za nejvhodnéjsi a nejbezpecnéjsi pro cestovani se
povazuje obdobi II. trimestru, jelikoz v L. trimestru se mohou vyskytovat ranni nevolnosti
a ve III. trimestru mtZze byt pro Zeny téhotenské biisko prekdzkou a znacnym nepohodlim

pii cestovani.

Velmi podstatné béhem cestovani t¢hotné Zeny je, aby téhotenstvi nebylo rizikové, ale fy-
ziologické. Taktéz Zeny s viceCetnou graviditou by mély brat vétsi ohled na pribéh te€ho-
tenstvi v pribéhu cestovani. Pfed vycestovanim by se kazda t€hotna zena meéla poradit se
svym oSetiujicim lékafem, zda ji nehrozi mozna rizika ¢i by se méla poradit, jak cestovani
prozit v co nejvetsim pohodli. Diivodem cestovani nemusi byt jen dovolena, ale také na-
vstéva €1 pracovni cesta, a tak zeny voli zplsoby cestovani, které jim nejlépe vyhovuji,
nebo takové s kterymi maji nejveétsi zkuSenosti. Veskera cestovni bezpecnostni opatieni
ziskavaji v pribéhu gravidity na dulezitosti. Za nejpohodInéjsi skupinové cestovani se po-
vazuje jizda vlakem, kde jsou mensi vibrace nez v autobuse, jedinou nevyhodou pii jizdé
vlakem mohou byt omezené hygienické moznosti. Cesta do vzdalené&jSich destinaci probi-
ha nejcastéji letecky, nekteré letecké spolecnosti vSak pobyt téhotnych zen na palubach
svych letadel omezuji. Nejcasteji povoluji let do 36. tydne téhotenstvi, ¢asto také vyzaduji
1ékatské potvrzeni, které nesmi byt starsi Sesti dnii. Proto je vhodné se pfedem na piepravni

podminky o pfislusnych aerolinii pfedem informovat.

v o

Vaviinkova (2009) déle podotyka, ze detektory kovu, jimiz pasazéfi na letisti prochéazeji,
nejsou pro plod nebezpecné. Nejcastéjsimi riziky, se kterymi se Zena béhem cestovani mu-
ze setkat, jsou cestovatelsky prijjem, virovd onemocnéni, kozni a respiracni onemocnéni
a bfisni tyfus. Z respondentek se pouze jedna nakazila btisnim tyfem, a to i piesto, ze byla
proti tomuto onemocnéni preventivné oCkovana. Je proto mozné této prevenci piicist

k dobru, Ze onemocnéni probihalo mirng, bez komplikaci a ohrozeni plodu.
Vyuziti v klinické praxi

Pro vyuziti v klinické praxi jsem vypracovala edukacni letdcek pro t€¢hotné Zeny. Kde jsou
zékladni informace o moznostech cestovani jejich vyhody a nevyhody. Dale jsem do letac-
ku uvedla zakladni informace o oc¢kovani. Dlraz jsem také kladla na spravné piipoutdni

v automobilu t€hotné Zeny, kde je nadzorny obrazek, jak se spravné pfipasat, také jsem od-


http://www.theses.cz/
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kazala zeny na internetové stranky, kde mohou zhlédnout video crash testu nepfipoutané
a pfipoutané zeny v t€hotenstvi, pouziti past v t€hotenstvi by se méla vénovat vyssi pozor-
nost. V zavéru letacku jsem uvedla 10 zakladnich rad, kterych by se Zena béhem cestovani

méla drzet.
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8 ZAVER

Prvnim cilem bakalatské prace bylo zjistit, jak jsou Zeny informovany o moznostech ces-
tovani béhem tehotenstvi, dale byly zjistovany zkusenosti Zen s cestovanim v prub¢hu gra-
vidity, zda doslo ke kontaktu s riziky ¢i K projeviim komplikaci a jakym zpuisobem byly
tyto situace feSeny. Setfeni probihalo formou strukturovaného rozhovoru, ktery byl reali-
zovan prostiednictvim e-mailové posty, aplikace Skype nebo telefonnimi rozhovory.
Vsechny respondentky byly velmi sdilné, rady se pruzkumného Setfeni z(cCastnily a pro
pfibliZzeni pribéhu jejich gravidity byly ochotné poskytnout fotodokumentaci, kterd je uve-

dena v piiloze P II.

Vsechny probandky maji ptijemné zazitky s porodem, ktery u ¢tyt z nich probihal v po-
rodnicich v CR, jedna z Zen porodila na lodi v piitomnosti dvou novozélandskych domoro-
dych porodnich asistentek.

Cil 1 bakalarské prace byl splnén.

Druhym cilem bylo vypracovani eduka¢niho letd¢ku poskytujiciho rady Zendm, které se
rozhodnou v pribéhu gravidity cestovat. Edukaéni letacek je uveden v pfiloze P Il baka-
larské prace.

Cil 2 bakalarské prace byl splnén.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 54

SEZNAM POUZITE LITERATURY

1.

10.

11.

12.

13.

BEJDAKOVA, Jitka. 2006. Cviceni a sport v téhotenstvi: sporty vhodné i nevhod-
né, zasady cviceni, specialni telocvik pro téhotné, zaklady vyzivy, tanec, gravidjoga.
Praha: Grada. ISBN 80-247-1214-8.

BERAN, Jifi a Jifi VANISTA, 2006. Zaklady cestovniho lékarstvi. Praha: Galén.
ISBN 80-726-2435-0.

BINDER, Tomas, 2011. Porodnictvi: sporty vhodné i nevhodné, zdasady cviceni,
specialni telocvik pro tehotné, zdaklady vyzivy, tanec, gravidjoga. Praha: Karolinum.
ISBN 978-802-4619-071.

BUCHBERGER, Josef, Josef KVAPILIK a Zdenék FRUHBAUER, 1997. Cesto-
vani a zdravi. Praha: Maxdorf. ISBN 80-858-0070-5.

CECH, Evzen, 2006. Porodnictvi: sporty vhodné i nevhodné, zdsady cviceni, speci-
alni télocvik pro tehotné, zaklady vyZivy, tanec, gravidjéga. Praha: Grada. ISBN
80-247-1303-9.

HUCH, Renate, 2007. Stastné téhotenstvi od A do Z: 461 hesel. Praha: Grada.

ISBN 978-80-247-1717-3.

HUCH, Renate a Ingeborg WESER, 2007. Tajemstvi prvnich deviti mésicii: 461
hesel. Praha: Grada. ISBN 978-80-247-1717-3.

PARIZEK, Antonin. 2009. Kniha o téhotenstvi a ditéti: [¢esky privodce téhoten-
stvim, porodem, Sestinedelim — az do dvou let ditéte]. Praha: Galén. ISBN 978-
807-2626-533.

ROZTOCIL, Ale§, 2001. Porodnictvi. Brno: IDVPZ. ISBN 80-701-3339-2.
ROZTOCIL, Ales, 2008. Moderni porodnictvi. Praha: Grada. ISBN 978-802-4719-
412.

WALENTINY, Christoper, 2009. Gynekologie po promoci. Téhotenstvi a cestova-
ni. 2009/4, s. 37—40. ISSN 1213-2578.

YATES, Suzanne, 2009. Prijemné tehotenstvi a krasny porod. Brno: Computer
Press. ISBN 978-80-251-2475-8.

ZWINGER, Antonin. Porodnictvi. Praha: Galén, 2004. ISBN 80-726-2257-9.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 55

INTERNETOVE ZDROJE

1.

DOPORUCENE POSTUPY V PERINATOLOGII, © 2013. Ustav pro péci o mat-
ku o matku a dité [online]. Praha: Ustav pro pé¢i o matku a dité [cit. 2014-04-15].
Dostupné Z: http://www.upmd.cz/wp-content/uploads/2014/01/doporucene-
postupy.pdf#page=51

GYNEKOLOG JIRf KEPAK: TEHOTNE ZENY CASTO NEVI, JESTLI MAJi
V AUTE POUZIT PAS, © 2011. Autem bezpecné [online]. Praha: Portal autem
bezpecné [cit. 2014-04-15]. Dostupné z:
http://www.autembezpecne.cz/cz/s40/c1461-Spodni-clanky/n2363-Gynekolog-Jiri-
Kepak-Tehotne-zeny-casto-nevi-jestli-maji-pouzit-v-aute-pas

MASARYKOVA  UNIVERZITA, LEKARSKA FAKULTA [online],
© 2008—2014. Brno: Masarykova univerzita, Lékaiska fakulta [cit. 2014-04-15].
Dostupné z: http://www. med.muni.cz/

PREPRAVNI PODMINKY PRO CESTUJICI A ZAVAZADLA V LETECKE
DOPRAVE, © 2012. Student Agency [online]. Brno: Student Agency [cit. 2014-03-
19]. Dostupné z: http://www.studentagency.cz/miranda2/export/sites/sa_cs/letenky/
specialni-akce/k-mori/prepravni-podminky-QS.pdf

RADIATION EXPOSURE IN PREGNANCY, © 2014. Beauté de Maman [online].
Westport:  Beaut¢ de  Maman  [cit.  2014-04-15] Dostupné  z:
http://www.beautedemaman.com/radiation-exposure-in-pregnancy/

TRAVEL DURING PREGNANCY, © 2011. The American Congress of Obstetri-
cians and Gynecologists [online]. Washington: The American Congress of Obste-
tricians and Gynecologists [cit. 2014-03-19]. Dostupné Z:
https://www.acog.org/~/media/For%20Patients/faq055.pdf?dmc=1&ts=20140509T
1548365005

. TRAVEL TO HIGH ALTITUDE DURING THE PREGNANCY, © 2012. Mary

Ann Liebert [online]. New York: MY Liebert [cit. 2014-04-16]. Dostupné z:
http://online.liebertpub.com/doi/abs/10.1089/ham.2012.1021

SAFER DRIVING FOR PREGNANT WOMEN, Diana Post:Safer Driving for
Pregnant Women, © 2014. Diana Post [online]. Norwalk [cit. 2014-04-16]. Do-
stupné z: http://search.proquest.com.proxy.k.utb.cz/docview/1370703500
PREGNANCY COURSE AND OUTCOME IN WOMEN TRAVELING TO
DEVELOPING COUNTRIES, © 2012. Israel Potasman [online]. International So-


http://www.upmd.cz/wp-content/uploads/2014/01/doporucene-postupy.pdf#page=51
http://www.upmd.cz/wp-content/uploads/2014/01/doporucene-postupy.pdf#page=51
http://www.autembezpecne.cz/cz/s40/c1461-Spodni-clanky/n2363-Gynekolog-Jiri-Kepak-Tehotne-zeny-casto-nevi-jestli-maji-pouzit-v-aute-pas
http://www.autembezpecne.cz/cz/s40/c1461-Spodni-clanky/n2363-Gynekolog-Jiri-Kepak-Tehotne-zeny-casto-nevi-jestli-maji-pouzit-v-aute-pas
http://www/
http://www.studentagency.cz/miranda2/export/sites/sa_cs/letenky/%20specialni-akce/k-mori/prepravni-podminky-QS.pdf
http://www.studentagency.cz/miranda2/export/sites/sa_cs/letenky/%20specialni-akce/k-mori/prepravni-podminky-QS.pdf
http://www.beautedemaman.com/radiation-exposure-in-pregnancy/
https://www.acog.org/~/media/For%20Patients/faq055.pdf?dmc=1&ts=20140509T1548365005
https://www.acog.org/~/media/For%20Patients/faq055.pdf?dmc=1&ts=20140509T1548365005
http://online.liebertpub.com/doi/abs/10.1089/ham.2012.1021

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 56

ciety of  Travel Medicine [cit. 2014-03-19]. Dostupné  z:
http://onlinelibrary.wiley.com.proxy.k.utb.cz/doi/10.1111/j.17088305.2012.00637.

x/abstract


http://onlinelibrary.wiley.com.proxy.k.utb.cz/doi/10.1111/j.17088305.2012.00637.x/abstract
http://onlinelibrary.wiley.com.proxy.k.utb.cz/doi/10.1111/j.17088305.2012.00637.x/abstract

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK
uv Ultraviolet

CR Ceska republika

WHO World Health Organization

Napt.  Napiiklad

TBC Tuberkuloza

Tzn. To znamena

HIV Human Immunideficiensy Virus
m Metr

n. m. Nad morem

VHA Virova hepatitida A

VHB Virova hepatitida B

RNA Ribonukleova kyselina

IUGR Intrauterinni ristova retardace

Km/h Kilometr za hodinu

msv Jednotka milisievert
uSv Jednotka mikrosievert
VS Vysoka skola

PA Porodni asistentka
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PRILOHA PI: FOTODOKUMENTACE

S

Obrazek 1: respondentka R, 4. mésic tehotenstvi, Novy Zéland, plaz

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrazek 2: Respondentka R, 5. mésic tehotenstvi, Novy Zéland, domorodci

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrdazek 3: respondentka R, 7. mésic tehotenstvi, Novy Zéland, lod’

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrazek 4: respondentka R, 8. mésic tehotenstvi, cestovani na lodi

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrazek 5: respondentka R, 9. mésic tehotenstvi, Novy Zéland, pristav

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrazek 6: domorodd porodni asistentka respondentky R, Novy Zéland, vazeni

novorozence po porodu [Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]



Obrazek 7: Respondentka D, zacdatek tehotenstvi, italské Alpy
[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]

Obrdazek 8: Respondentka B, Portugalsko, staz

[Zdroj: soubor fotodokumentace respondentky]
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12.

13.

14.
15.

16.

Vase inicialy a rok narozeni

Vase vzdélani (zakladni, stiedni bez maturity, stiedni s maturitou, VS)
Zijete v CR?

Anamnéza:

¢ rodinnd — vazna onemocnéni ve Vasi rodiné

e o0sobni — vazna onemocnéni, operace

e gynekologickd — gynekologické problémy pied otéhotnénim
e socidlni anamnéza — koufila jste v t€hotenstvi

Byla jste t€hotna poprvé a rodila jste poprvé?

Bylo Vase téhotenstvi planované?

Kdo byl Vasi nejvétsi oporou v t€hotenstvi?

Jak Casto jste nav§tévovala gynekologa?

Setkala jste se s vysetfenim v téhotenstvi i mimo CR, kde a jak to probihalo?

. M¢éla jste néjaké komplikace béhem tohoto té¢hotenstvi, zda ano, jak jste je fesila?
11.

Jaky zpusob cestovani jste volila (auto, autobus, letadlo, turistika, kolo...), jak pro-
bihalo?

Podstoupila jste preventivnimu opatfeni (napi. ockovani) v tomto téhotenstvi, jaké
a proc?

Dévali Vam gynekologové specidlni rady ohledné cestovani, jaké?

M¢la jste stanovené misto, kde chcete rodit?

Jak Va3 porod probihal — muZete se rozepsat — prvni pfiznaky, kontrakce, zda bylo
vSe v poradku ¢1 n¢jaké komplikace, porodni asistentka, kde jste rodila, jak to na
Vs puisobilo, bylo dité v potadku a vSe co byste mi k tomu rada napsala.

Probihalo Sestined¢li v poradku?
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