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ABSTRAKT

Bakalatska prace je zaméfena na historicky pohled na rutinné provadéné vykony u porodu.

Prace je rozd€lena na dvé zakladni Casti, a to teoretickou a praktickou. Teoreticka ¢ast
popisuje historii od starovéku, ptes sttedoveék az k novoveéku. Je dilezité zminit vyznamné
porodni asistentky a jejich vzd&lavani. Cést prace také obsahuje kapitolu o historickych
vykonech a celkovy pohled na soucasnost porodni asistence ve 20.-21. stoleti. Prakticka cast

je zaméifena na obsahovou analyzou zdravotnické dokumentace.

Kli¢ova slova: historie, porodnictvi, porodni asistentka, kompetence, vzdélavani, legislativa

ABSTRACT

This Bachelor Thesis deals with historical view about routine procedures during a labour.

The work 1s divided into two basic parts, the theoretical and the practical. The theoretical
part describes the history of midwifes from ancient, medieval and modern history. It is
important to mention significant and their education. One part of this work includes the
chapter about historical procedures and overal view on nowadays midwifery in 20%™-21

century. The practical part is focused on the content analysis of the medical documentation.

Keywords: history, obsterics, midwife, competence, education, legislation
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UvVOD

Je pfinosné a obdivuhodné znét historii své profese. V. mém ptipadé¢ se budu zabyvat historii
porodnich asistentek, nebot’ porodni asistentka byla, je a navzdy bude oporou a zna¢nou
pomocnici pro Zenu v t€hotenstvi, béhem porodu i po ném. Kdo jiny by mél zené a jejim
potfebdm rozumeét 1épe nez jind Zena. V historii této profese se objevilo obdobi, kdy si
spolecnost této profese vazila, ale objevilo se 1 obdobi ménécennosti a podiizenosti. Béhem
psani bakalatské prace jsem zasla nad zru¢nosti a znaénymi dovednostmi davnych porodnich
bab. Dokézaly se vypotadat s omezenymi moznostmi a nastrahami, které se nedaji srovnat
s dne$nimi védeckymi poznatky ¢i vyspélou technologii. Jak jsem jiz zminila, cilem této
bakalaiské prace je seznamit se s profesnim vyvojem porodnich asistentek a poukdazat
na vyvojové momenty v historii. Proto se zamétim na vybrané rutinni vykony, jejich historii
a také neopomenu vykony, které se jiz neprovadi. Dalsim bodem bude cesta porodnich
zakony v praci porodni asistentky. Diky studovéani historie jsem pochopila, jak moc je
dalezité si této profese vazit a co vSechno musely predchidkyné obétovat, aby porodni

asistentky mély takové moznosti, jako maji dnes.
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I. TEORETICKA CAST
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1 HISTORIE BABICTVi A PORODNICTVI

V minulosti zeny rodily bez jakékoliv 1ékarské pomoci, pficemz lidstvo piezivalo 1 na
zaklad¢ velkych ztrat. V soucasnosti by byly pfirozené ztraty neptedstavitelné. Teprve
postupem casu byly rodickam ndpomocné starsi zeny, které jiz samy rodily, ¢i zkuSen&jsi
pritelkyné. Jejich Cinnost byla provozovana na zakladé zkusSenosti a poznatki, které byly

predavané z generace na generaci (Tinkova, 2010).

1.1 Pocatky babictvi a porodnictvi ve starovéku

Piivodné sluzba, kterou poskytovaly Zeny ndpomocné, se postupem Casu stavala uznavanou
profesi. Nejvétsi vyznam pro tspéch porodu se vSak ptikladdal k nejriznéjSim amuletim,
modlitbam (Tinkova, 2010). Prvni dolozené pisemné doklady o starovéku mapujici vyvoj
porodnictvi byly ziskdny zasluhou objevu rozsahlé knihovny asyrského krale ze 7. stoleti
pfed nasim letopoctem. V t¢ dob€ byla medicina spjata s ndbozenstvim, sméesi magie
a kouzel. Existovaly takzvané chramové véstkyné, které dokézaly urcit délku t€hotenstvi

(Vranova, 2007).

1.1.1 Egypt

Zaznamy na starych papyrech nalezené pod jménem Kahoun (2200-1950 pt. n. 1), Edwin
Smith (1700 pt. n. 1) a Carlburg Ebers (1600 pf. n. 1) obséhle pojedndvaji o diagnostice
téhotenstvi, o nemocich v gravidité, urychlovani porodu, neplodnosti. Byla zde popsana
zkouska moci na graviditu, zjiStovani pohlavi plodu. Byly zfizovany mistnosti slouzici
Zenam, které se zde mohly uchylit k porodu. Porod je znazoriovan v poloze ve stoji, v klece,
na cihlach nebo na stolicich (Dolezal, 2001). Pfi samotném porodu byly pfitomny
pomocnice, které se soustfedily na magické ukony k ochrannym bozstviim. Mezi nejstarsi

znamé porodni asistentky patfi Shiphrah a Puah (Vranova, 2007).

1.1.2 Starovéka Indie

Staroindické spisy lékafti SuSruta (6. stol. pf. n. 1) a Caraca (2. stol. pf. n. 1) bohaté
dokumentuji naptiklad fenomény normalniho téhotenstvi, porodu, Sestinedé€li, eklampsie,
krvaceni za porodu, poruchy plodu. Poukazuji na osm poloh plodu v déloze, popisuji

porodnické operace a poprvé se zde objevuje 1ékat u porodu (Roztocil, 2008).
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1.1.3 Starovéké Recko a Rim

Staroveéké antické 1€karstvi mé pro Evropu nejvetsi vyznam. Za otce 1ékafstvi je povazovan
Hippokrates (460-370 pt. n. 1), byl jedinym porodnikem a gynekologem Recka. Dochované
spisy, které sepsal, uvadi naptiklad jako pfi¢inu potratu malou délohu. Popisuje molu-
plodové vejce bez obalu. K preruSeni téhotenstvi doporucoval otiesy s poskakovanim.
Za pticinu porodu uvadél hladovéni plodu, ktery se opira o délozni dno a tlaci se ven. Jeho
spisy nasledné prelozil do latiny anticky encyklopedista mediciny Aurellius Cornelius
Celcus (Dolezal, 2009). Bylo bézné rodit na posteli nebo na porodnickém stole. Porodni
baby (omphalotomei) smély béhem porodu zesilovat kontrakce pomoci medikamentd,
poskytovaly pomoc a v nouzi volaly muze. Pokud se vyskytla jina poloha nez predpokladana
hlavic¢kou, snazili se o obrat. V piipad¢, ze se obrat nezdafil, byl plod roz¢lenén na mensi
kousky pro zachranu matky. K tomu byl uzivan niz (machairion), klesté na hlavu (piestron)
a hak (élkystés). Dalsim vyznamnym lékaiem byl Aristoteles ze Stageiry (384-322 pf. n. ).
Ve svych spisech se zminuje o vzhledu potracenych plodu, délce gestace, mnohocetnych
téhotenstvich, pribchu porodu a jaké jsou typy porodnich bolesti. Dokonce popisuje i kiiSeni
udajn¢ mrtvého novorozence, kterého porodni baby pokladaji znatelné niZe, aby do néj
prechazela krev z placenty. Recky lékat Soranus z Efesu-Soranos z Effesu (98-138 pt. n. 1)
sepsal rozsahlé¢ dilo De arte obstetrica morbisque mulierum (O uméni porodnickém
a nemocech Zenskych), které je povazovano za jedno ze zakladnich dili oboru a za jednu
znejlepSich antickych praci o praktické gynekologii (Vranova, 2007). Za nejlepsi
dochovany spis je povazovana monografie ur¢ena porodnim babam Peri gynaikeion
(O vécech Zenskych). Zminuje menstruaci, rozliSuje antikoncep¢ni prosttedky, doporucuje
vyprazdiiovani moc¢ového méchyfte katétrem a klystyr. Z vySetfovacich prostredka vyuzival
posevni zrcadlo a byl prvni, kdo odlisil délohu a pochvu. Od Zeny, kterd se chce stat
pomocnici, vyZaduje mnoho vlastnosti. Musi mit dobrou pamét, musi byt vytrvala,
pracovita, obdafena zdravymi smysly a silnou konstrukci. Ma mit dlouhé a jemné prsty
a kratce ostiihané nehty. O své ruce se ma starat, aby byly stale mekké a citlivé. Méla by mit
za sebou vlastni porody a musi byt teoreticky i prakticky vzdélana ve vSech oblastech
lékatského umeéni. Tyto velké naroky se staly standardem a byly po porodnich babach

poZadovany az do 19. stoleti (Dolezal, 2001).
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1.2 Pocatky babictvi a porodnictvi ve stfedovéku a novovéku

Vlada #i§e Rimské trvala zhruba do roku 476 n. 1. a jeji pad zpusobil i upadek védy.
Do Evropy se dostavaji ztracené poznatky antiky zpétnymi pieklady z arabstiny
a hebrejstiny. Stfedoveky obraz zeny v Iékatstvi byl prevzat z antického pojeti, podle
kterého je zenské télo relativné slabsi a nachylné€jsi k nemocem nez télo muzské (Dolezal,

2001).

1.2.1 Eucharius Roesslin a Rizova zahrada

Je autorem prvni sepsané ucebnice pro porodni baby Der Schwangeren Frauen und
Habammen Rosengarten (RUzovéa zahrada téhotnych Zen a porodnich bab). Kniha byla
vydéna v roce 1513 ve Strasburku a stala se velice oblibenou. A&koliv nebyla po odborné
strance dostacujici, u laické vefejnosti si dokdzala ziskat oblibu pro jeji srozumitelny styl.
Posledni vydani je z roku 1609 a pro porodni baby tak byla po vice nez 100 let zasadnim
zdrojem porodnického pouceni (Cepicky, Libalova, 2007).

1.2.2 Nejstarsi francouzsky Spital

Hotel Dieu byl zaloZzen vroce 1195 ve Francii. Vroce 1620 zde bylo zfizeno prvni
porodnické odd¢€leni. Porodnické oddé€leni vedla vrchni porodni baba Margueritte du Tertre,
pod jejimZz vedenim v roce 1630 bylo UspéSné zahdjeno Skoleni porodnich bab. Bylo
zvykem, Ze prvnich 6 tydni studentky pouze pftihliZzely a sledovaly praci predchiidkyn.
Nasledujicich 6 tydnd samy vedly porod a byly pod dozorem vrchni porodni baby. Porodni
proces byl tadn€ studovan a vysvétlovan. Porodni baby meély teoretické i anatomické
znalosti. V téchto mistech se zrodily zdklady porodnictvi, které se nésledné rozsitily do celé

Evropy (Vranova, 2007). (obrazek ¢. 8 a 9)

1.2.3 Vyznamné porodni asistentky

Porodni baby stale poskytovaly pomoc pii porodu. Panoval predsudek, ze muz nemiize byt
pfitomen u porodu a pfitomnost lékafe byla povaZovana za nediistojnou lékarského stavu.
Tento predsudek se na mnoha mistech udrzel az do 19. stoleti. Vranova (2007) napiiklad
uvadi, ze v Hamburku v roce 1521 byl upélen jisty doktor Viett za to, Ze byl pfimym
ucastnikem porodu. Porodni baby se uclily pozorovadnim a asistovanim u zkuSengjSich
a starSich kolegyn. Zacinaly pracovat od svych 30 let. Pochazely z chudych pomért a bylo

Casté, Ze dostavaly za své sluzby naturalni odmény-naptiklad vino, chléb nebo boty.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 15

V ptipad¢ potfeby mohly i kitit. Hlavnim problémem byla negramotnost porodnich bab.
Jako Zeny m¢ély na starost déti a domdacnost, tudiz nemély moznost studovat. Malokdy se
naucily ¢ist. Studium bylo umoznéno vétSinou lidem z bohatych rodin, a jesté¢ navic jen
muzim. Knihy pro porodni baby byly navic sepsané lékafi, ktefi porod znali pouze

z teoretickych znalosti (Vranova, 2007).

Louise Bourgeois Boursier (1563-1636)

Byla porodni babou ve Francii, vyhledavana francouzskou aristokracii. Vynikala svymi
znalostmi a opatrnosti. V roce 1609 napsala knihu Observations diverses sur la sterilité,
perte de fruict, foecondité, accouchements et maladies des femmes et entfants naiz etc
(RGzna pozorovani o neplodnosti, ztraté plodu, plodnosti, porodech a onemocnéni Zen
a déti). Jedna se o prokazatelné prvni ucebnici pro porodni baby, kterou napsala Zena. V ni
pak doporucuje, aby porodni baby pftihlizely pitvam Zen kvili poznani anatomie vnitinich
rodidel. H4ji indukci pied¢asného porodu a jako prvni pfesné popsala obli¢ejovou polohu
plodu. Louise byla porodni babou 27 let u francouzského dvora a kralovské rodiny a porodila

vSechny déti Marie Medicejské (Vranova, 2007). (obrazek ¢. 1)

Margueritte du Tertre (1638-1706)

V 70. letech 17. stoleti pracovala na pozici vrchni porodni baby na porodnickém oddéleni
ve Spitale Hotel Dieu. Napsala spis schvaleny Iékaiskou fakultou, ve kterém zmiiuje
vlastnosti dobré kojné nebo upozoriiuje na nebezpeci vcestného liizka. (Dolezal, 2001)

(obrézek €. 2)

Justine Dittrichin Siegemundin (1648-1705)

Byla nejpopulérnéjsi porodni babou v Némecku. Plsobila na stejné pozici jako Louise
Boursier ve Francii. Je znamo, Ze se k povolani porodni baby dostala kvlili svému tidajnému
téhotenstvi, které se vSak po nékolika vySetfeni nepotvrdilo. (Jadrna Matéjkova, 2016)
Studovala pfedevsim anatomii a fyziologii Zenskych pohlavnich organli. Vedla si zaznamy
o veskerych svych ptipadech, podle kterych v roce 1690 vydala svoji knihu. Tuto knihu
porodni baby vnimaly jako privodce, jelikoz v té dob¢€ neexistovala zadna adekvatni skola
pro porodni baby mimo PafiZze. Ztetelné popsala abnormalni rotaci, dirupci vaku blan
k zastavé krvaceni u placenty praevie. Védomosti ziskané Cetbou knih povazuje Justine

za dulezity zéklad pro dalsi praxi (Vranova, 2007). (obrazek €. 3 a 4)
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1.2.4 Myty a povéry o babictvi

Myty a povéry tykajici se porodu vychazi jiz z antického obdobi. Ve starém Rimé se véfilo,
ze pokud se narodi dité s blanou pies obliCej, piinasi to Stésti (Vranova, 2007). Dolezal
(2001) uvadi, ze v 18. stoleti pohled na osklivé zvite ¢i zmrzaceného ¢loveéka miize zpisobit
porod zridy. Vranova (2007) dodéava, ze za porodu bylo zenam doporucovano jist husi vejce
a kolem hlavy si ovinout vénec z mrkve, ktery byl posypany holubim trusem. Tvrdilo se,
ze pokud rodicka skonala béhem porodu, byla svému manzelovi nevérna. Na ¢eském tizemi
zaznamenaval ceské lidové povéry z porodnictvi MUDr. Cyril Gala. Autor tvrdi: ,,Nejde mi
pri vydani spisku jen o zachyceni lidovych pover, jez pokrokového ctenare pobavi, ale také
o to, aby od nich lid upustil a neztézoval tak skutecné odbornou prdaci a pomoc, kterou mu
zdravotni persondl, to jest lékari a porodni asistentky, poskytuji. “ Béhem téhotenstvi nebylo
zenam doporucovano podlézani pradelni $niry z divodu, aby dit€ nemélo omotany pupecnik

kolem krku.

e Vytiranim podlahy se zabranilo pfirostlému lizku.
e Pokud téhotna bude jist mnoho chleba, bude mit dit¢ velkou hlavu.

e Trpi-li dit¢é na télesnou vadu, je to zplisobeno tim, Ze se rodicka néceho lekla.

e KdyZ méa porod dlouhé trvani, je potieba oteviit vSechny zamky u skfini,

aby se oteviela cesta pro plod.
e Pupecni $iidiru je vhodné schovat do krabicky a kazdych sedm let ji prohliZet.
e Jestlize mélo dité¢ pupecnik omotany kolem krku, v dospélosti se obési.
e Pokud Zena koji, ztrati svou krésu.
e Stiihaji-li se ditéti nehty nebo vlasy do roka, zemfe.

Autor uvadi mnoho dalSich ptikladii o povérach o vybaveni ditéte, o porodnich asistentkach
(Gala, 1949). Dolezal (2001) ve své publikaci zminiuje 17. stoleti, ve kterém lidé véfili,

Ze zena miZe ot¢hotnét a porodit, anizZ by probéhl sexualni styk mezi Zenou a muZem.
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2 BABICTVI A PORODNICTVI V CECHACH

Po celém svété se babictvi vyvijelo a v naSich zemich tomu nebylo jinak. Zpocatku se
zkuSenosti porodnich bab ptredavaly z generace na generaci. K porodu chodily zkusSené
matky, sousedky, tety a s uplynulym casem se z ptibuzenské pomoci stava odborna profese.
V té dob¢ 1€kati o porodnictvi nejevili Zadny zajem, nebot’ tato profese nebyla pro né dosti
vazena (Gregusova, 1978). V poloviné 16. stoleti zaCala mésta podepisovat smlouvy
s m&stskymi lékari, ktefi méli dohlizet na praci ranhojic¢i a porodnich bab, aby odvadéli
bezpecnou praci a od roku 1651 se porodni baby musely prokazat potvrzenim o UspéSné
vykonané zkouSce. Na zaklad¢ zkousky jim byly pfidéleny sluzebni odznaky. V obdobi
16. a 17. stoleti bylo napsdno mnoho knih o porodnictvi v némeckém jazyce (Vranova,

2007).

2.1 Za vlady Marie Terezie

Hlavnim pfinosem pro zdravotnickou péci a oblast vzdélavani byla vlada Marie Terezie.
Byla prvni a zaroven jedinou panovnici na ¢eském triinu. Co se tyce porodnich bab a jejich
vzdélani, jako prvni se jim zabyval dvorsky dekret z 30. prosince roku 1745. Podle néj byla
babam na prazské univerzité prednaSena anatomie a ucastnily se pitev na mrtvych Zenskych
télech. (Lenderova, 2020) V roce 1753, pfesnéji 24. Cervence vydala Marie Terezie
tzv. generalizovany fad pro Kralovstvi ¢eské. Byl to zna¢ny pokrok pro vzdélani porodnich
bab a byla zde stanovena jejich prava, vztah k mimofadnym udéalostem ¢i Cinnosti pii vzniku

epidemii (Vranova, 2007).
2.1.1 Slib porodni baby

Za vlady Marie Terezie musely porodni baby navic splnit pfisahu:

,,Ja N. N. prisaham Bohu vSemohoucimu, jeho diistojné a bez prvotniho hiichu pocaté matce

Panné Marii i vSem svatym, Ze se ve svéem uradu babském chci zachovat tim zpiisobem, a to:

1. Panu dékanu a paniim doktorum v tomto svému uradu povinnost, poslusnost

a cest prokazati.

2. Jejich nadani, ustanoveni a narizeni, které by se mého uradu tykaly a staly

nebo jeste stati mohly, poslusné a pilné zachovavati. Nikoliv vsak:

1. Zadné svobodné osobé ani v dobé jeji mésicni cas vynucovati nebo déti

predcasné vyhanéti, ani ji k tomu néjaké léky raditi, tim méné uZivati dati.
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2. Ani rodicim zenam bolest puisobiti nebo pro vypuzeni ditéte léky podavati, le¢

by to panem dekanem a doktorem bylo uzndno za dobré, dale:

3. Mdle deti, které by pred prichodem na svét nebo z nedostatku knéze museli
zemriti, nejinak z nouze kititi nez prirodni vodou slovy: ,,Ja té krtim ve jménu
Otce i Syna i Ducha svatého. Kdyby takové dité zZivo a k radnému kitu
prineseno, pak se ve vSem timto od jeji cisarské a kralovské Milosti neddavno

vydanym naucenim bedlive riditi.

4. Kdybych se dozvedéla, zZe by néjaka Zena, ktera by nebyla od pana doktora
radné zkousSena, uznana a do prisahy vzata, u rodicich Zen se dala
potiebovati, bez pritahu chci to udati panu dékanovi a paniim doktorum,
ostatné se také ve vSem, jak se slusi poctivé zené zachovati chci. K tomu mi
dopomahej Biih, jeho diistojna a bez prvotniho hiichu pocatd matka Marie

panna i vSichni svati. Amen!“ (Vranova, 2007, s. 38-39)

2.2 Vzdéavani porodnich bab v Cechach v 18.-19. stoleti

Prvni klinikou na uzemi Cech byla Vla$ska nemocnice v Praze. Rok 1804 byl pro porodni
baby zasadni. Stanovil se prvni studijni tfad, ktery umoziioval vzdélavat se formou
porodnického kurzu na univerzit¢ nebo na lyceu. Porodni baby musely splnit minimalni
dvoumési¢ni praxi na porodnickém oddéleni. Porodnictvi pfednaSel Antonin Jungmann
na klinice u Apolinafe na Novém M¢sté€ prazském. Vynikl jako autor prvnich ¢esky psanych
udebnic jak pro porodni baby (Uvod k babeni, z roku 1804), tak i pro mediky (Uméni
porodnické, z roku 1827). U&ebnice Uvod k babent, se tak stala prvnim ¢eskym podrobnym
spiskem uréeny pfimo porodnim badbam. Zachranil tim mnoho Zenskych Zivotii v dobé,
kdy pted porodem bylo ptekvapivé bézné, ze nastavajici matka sepsala svou vlastni zavét
(Lenderové, 2006). Do porodnic ptichazely piedev§im Zeny chudé. Zeny z rodin, které si
mohly dovolit péci doméci, volily tuto moznost, protoze péce v domécim prostredi byla
a tzv. horecka omladnic (Trtikova, 2014, s. 15). Klinika byla rozdélena pro vyuku medikii
a kliniku pro vyuku bab. Blizko porodnice byl pro zakyné¢ najat dim, odkud je mohli zavolat
k porodu v kteroukoliv hodinu (Lenderova, 2006). V 80. letech 18. stoleti byly zaloZeny také
porodnice v Olomouci a Brné. V roce 1782 bylo v Olomouci zaloZeno lyceum s dvouletym
medicinsko-chirurgickym uéenim. Skola $kolila jak porodni baby, tak méstské a venkovské

ranhojice (Vranova, 2007).
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V roce 1852 byl pfijat navrh na reformu vzdélani porodnich bab. V Praze probihaly

teoretické kurzy v Karolinu. Az do roku 1891 pfislusela ,,babicka* klinika univerzité. Poté
byla od fakulty odloucena a zfizena jako samostatna ,,c. k. Skola babicka v Praze®. V jejim
&ele stal profesor Véaclav Rubeska. Skolu vedl aZ do roku 1920, b&hem této doby vyugil 5000
porodnich bab (Lenderova, 2006).
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3 Z HISTORIE VYBRANYCH PORODNICKYCH VYKONU

Postupem casu knih a ucebnic s porodnickou tématikou piibyva. Popis provedeni
porodnickych vykonii a indikace jsou velmi podobné dnesnim zvykim. Nékteré diivejsi

rutinni vykony béhem porodu se v soucasnosti provadi mén¢ casto nebo zcela vymizely.

3.1 Poloha rodicky v II. dobé porodni

Nasi pfedkové béhem porodu vyuzivali zemské gravitace. Nejrozsifenéjsi porodni pozici
bylo sezeni s ohnutymi koleny s podporou za zady. Vyuzivalo se i polohy v kleku, ve diepu
nebo ve stoje. Zeny domorodych kment stéle rodi ve vzpiimenych polohach. V Egyptd byly
nalezeny hieroglyfy piiblizn€ z roku 1500 pfi. n. 1., které vyobrazuji klecici rodicku nebo
zenu vyuzivajici porodni stolicku (Marek, 2002). Pozd¢ji se zacalo vyuzivat polohy
na zadech. Vyuzivani téchto poloh bylo vysvétleno naptiklad pro snadnéjs$i anestezii,
povyseni muze nad Zenu nebo usnadnéni pouZiti porodnickych klesti. Koncem 17. stoleti se
porod vleze vyuZzival u patologickych i fyziologickych porodi zcela bézné. Poloha, kdy
rodicka lezi na zadech, a gynekologické polohy se za poslednich 100 let pomérné zménily
a pozd¢ji se zaCaly vyuzivat polohy na boku nebo dorzalné s opfenymi zady (Vranova,
2007). Dolezal (2001) ve své publikaci uvadi, Ze na ptelomu 18. a 19. stoleti existovalo ptes
tficet riiznych typl porodnickych kiesel. Trapl (1949) popisuje, Ze jakmile se Zené dostavi
bolest a zaroveti s ni nucent tlacit, uklada se rodi¢ka do nejvyhodnéjsi polohy k tlageni. Zena
zaujima polohu naznak, horni ¢ast téla je zvySena, dolni koncetiny jsou ohnuté v kyclich
1 v kolenou, nohy jsou poloZeny na podloZce a horni koncetiny jsou natazeny. ZkuSenosti
z porodnic, kde Zeny rodi ve vertikélni poloze, ukazuji na vys$si narist poranéni kone¢niku
(Patizek, 2008). V soucasné dob¢ se zenam doporucuji takové polohy, které si intuitivné
zvoli samy. Poloha vleZe na zadech je totiZ za normalnich okolnosti nevyhodna pro matku
1 dité. K plodu se dostava méné kysliku, Zena vnima vétsi bolest. Plod se rodi v podstaté
do kopce, porod se tim nepfirozené zpomaluje. Vleze na zadech se navic nemuze kostr¢
pohnout, aby ud¢lala prostor hlavi¢ce plodu. Tim se readlné zmenSuje az o 30 % prostor,
ktery by plod mohl v panvi mit. Nékdy Zeny voli polohy rizné asymetrické v zaklonu,
zavésu, na viech Styfech a podobné. Zenam je dobré diivéfovat. Ony nejlépe citi, kde plod
v porodnich cestach je a jak mu uhnout, jak mu udélat co nejvice mista, aby mohlo panvi

p&kné projit (Rickova, 2017).
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3.2 Porodnické klesté

Porodnické kleste byly vynalezeny na pocatku 17. stoleti jednim z ¢lent porodnické rodiny
Chamberlenti. Klesté byly brany jako tajemstvi, které poté jeden Clen z rodiny m¢l prodat
za 10.000 tolarti. Pfed prodejem méla byt provedena zkouska na prvorodicce, ktera prozivala
porodni bolesti osmy den. Po 24 hodinach Zena zemiela. Pii sekci byla zjisténa prodéravéna
a roztrzena déloha, a tak na zaklad¢ netispésné zkousky seslo z prodeje (Peschout, 2008).
Klesté uschovavali v dfevéné skiince, rodicce zakryly oc¢i a vSichni ostatni museli opustit
mistnost. Za dveifmi byly slySet podivné zvuky, protoze 1ékafi zvonili na zvonky a tloukli
o sebe hiilkami, aby utajili zvuky kovovych klesti (Royston, 1999). I ptes vSechna tajemstvi,
utajené pouzivani, se zajem pomalu zvySoval. V 18. stoleti byly porodnické klesté popsany
a vyobrazeny. Vznikaly klesté riznych délek a zakiiveni. Teprve André Levret vytvoril
dlouhé kleste (44 cm) a popsal také pravidla, jak je uzivat. Podstatnou zménu zavedl v roce
1877 porodnik Stéphane Etienne Tarnier, ktery ke kleitim Levretovym piipojil tahla,
umoziujici tah vose panevni, i kdyz hlavicka plodu je stile ve vchodu. Ugelem
porodnickych klesti je obejmuti hlavy plodu a vytahnuti ji bez poskozeni. Musi byt splnény
podminky, aby nedoslo k poskozeni plodu a matky. Spocivaji naptiklad v zaSlé brance,
odteklé plodové vod¢, musi byt zivy plod, hlava musi byt vstoupla v panvi, ale ne pfilis velka
a pfimétfené pevna, aby na ni kle$té¢ drzely (Rubeska, 1921). Operativni zakonceni porodu
by se mélo provadét v tom ptipadé, hrozi-li nebezpeci matce nebo plodu. Mezi né patii
naptiklad z pohledu matky pftili§ dlouhé trvani druhé doby porodni. Z hlediska plodu je to
hrozici asfyxie plodu, krvaceni, vyhfez pupecniku (Trapl, 1949). VySe popsané indikace
k provedeni jsou totoZné i pro soucasnost a tento vykon ma stale své misto v soucasném

porodnictvi (Peschout, 2008).

3.3 Symfyzeotomie

Patii mezi jednu z nejkontroverznéjSich operaci v porodnictvi vilbec. Jedna se o protéti
spony stydké, pii ¢emz dojde k rozSiteni Uzké panve. Protétim chrupav€itého spojeni
stydkych kosti a ndslednym roztaZzenim je mozné zvétSit obvod panevniho vchodu o 2 cm.
Muze mit pro matku dlouhodobé nasledky, a tak byla indikovana jako posledni moZnost
pro zachranu plodu. Pochazi z roku 1768 od Jeana Reného Sigaulta. Od symfyzeotomie bylo
ve Francii upuSténo v prvni poloviné 19. stoleti kvili neptiznivym vysledkiim. Rubeska

(1921) uvadi umrtnost matek az 32 % a déti 62 %.
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V Itélii se symfyzeotomie udrzela do druhé poloviny 19. stoleti a rozsifila se do Anglie,
Némecka a celého svéta. Ve 20. stoleti byla nahrazena cisafskym cervikalnim fezem,
zavedenym v roce 1907. Rubeska (1921, s. 414) popisuje: ,,Piivodne byla symfyzeotomie
provadena jako operace oteviend, tj. méekké casti nad sponou stydkou byly rozriznuty
az na chrupavku od horentho okraje spony az ke klitoride, oba primé svaly brisni roztrhnuty
a zaveden ukazovdik za sponu stydkou. Jim se odsunul méchyr a roura mocova od zadni
plochy spony a chrupavka jeji byla od horeniho okraje silnym kusym nozem od hora
a ze zadu rozriznuta az k dol. obloukovitému vazu.*“ Po vykonaném vykonu se cekalo
na spontdnni porod. V soucasné dobé se vyjimecné pouziva v rozvojovych zemich
k prekonani kefalopelvického nepoméru bez pouziti cisarského fezu. U nés a ve vEétSiné zemi

se feSeni problému priklani k provedeni cisaiského fezu.

3.4 Kraniotomie

Provadéla se pouze tehdy, pokud doslo k indikaci k ukonéeni porodu ze strany matky a neni
zpisob, jak vybavit cely plod bez poruseni. Je povazovana za destrukéni operaci, ktera se
sklada z perforace, navrtani hlavicky, excerebrace, odstranéni mozku, kranioklasie,
rozmacknuti lebky a uchopeni hlavicky, extrakce, vytazeni plodu a poptipad¢ kefalotrypsie
neboli rozdrceni hlavicky plodu. V porodnicich byla povaZovana za nepfipustnou,
pfestoze u porodii v doméacim prostfedi se provadéla v ptipad€, kdy hrozilo nebezpeci
pro rodi¢ku a nebylo mozné ji co nejrychleji transportovat do porodnice. Pouze v tomto
pripad¢ 1ékat provedl kraniotomii 1 na zivém plodu, aby byl zachranén zivot Zeny. Musely
byt splnény podminky, mezi které patii prostupna branka nejméné na 3 prsty, nesmi byt
prili§ uzka panev nebo odtekla plodova voda. Probihala v narkéze. Nasledky spocivaly v
poranéni mékkych cest porodnich a kosti panevnich. Ochrana a zabranéni operace na Zivém
plodu spociva ve spravné provedené prenatalni péci, kde je dulezité odhalit Zeny se zizenou
panvi nebo jakoukoliv vadou (Trapl, 1949). V soucasné dob& nepouzivand, diky spravné

vedenym prenatalnim poradndm a znalostem cisatského fezu.

3.5 Dekapitace

Dnes zcela neprovadéna, ale ve starém porodnictvi naprosto béZna zalezitost. Piedstavuje
oddéleni hlavicky od trupu preruSenim kréni patete a mekkych €asti plodu (Dolezal, 2007).
Nastroji k dekapitaci bylo doporu¢eno mnoho, nejlépe se vSak osveédcil dekapitacni hak
Braunu. Hak se zavadi na kréek zeptedu, vzdy tésné za symfyzu. Kdyz hak dosahne horniho

okraje krcku, otoCi se a zachyti se za kontroly prstl za krk.
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Diky rotaci se nasledné odd¢li patet a mekké ¢asti. Po provedeni se vyvadi hak z rodidel
stejnym zpiisobem, jak se zavadél. Ptfi vytazeni musi porodnik chrénit ranu na krku, aby

hrany kosti neporanily rodi¢ku (Trapl, 1949).

3.6 Cisarsky Fez

Latinsky ndzev sectio caesarea pouzivany od 17. stoleti. Spociva ve vynéti plodu a placenty
z matCina téla (Zabransky, 1997). Trapl (1949) ve své publikaci uvadi, Zze fecka baje
o zrozeni Asklepia fezem nasvédCuje tomu, zZe cisafsky fez byl jiz v dobach antickych
zndmou operaci. Historicky dolozenym prvnim cisafskym fezem na zivé Zen¢ byla operace
provedend 22. dubna 1610 chirurgem Jeremiasem Trauttmannem (Lenderova, 2003).
Rimsky zikon zakazoval provedeni cisafského fezu na Zivé Zend, jen na zemielé
za t€hotenstvi. Ve vétSin€ zemi nesmély byt pohibeny zeny spolu s plodem. Mortalita se
pohybovala okolo 60-80 %. Hlavni pfi¢ina spocivala v nezasité ran¢ na déloze, diky které
odchazely ocistky volné do dutiny bfisni. V 19. stoleti doslo ke zdokonaleni techniky a také
ke zlepSeni vysledkll. V roce 1876 bylo navrzeno odstranéni délohy po provedeni operace.
Rok 1882 byl pro tuto techniku zasadni-zavedla se sutura délozni rany. Mortalita rapidné
klesla na 10 % a problém cisafského fezu byl rdzem vyteSen. Nésledovaly techniky
ke zlepseni, které spo¢ivaly v posunuti fezu na dolni segment délozni. Umrtnost se sniZila
na 2-3 %. Cisafsky fez byl rozd€len na absolutni, ktery pfedstavoval porod, jenz nelze
zvladnout pfirozenou cestou, a relativni, 1ze tehdy, kde je porod umoznén malému nebo
zmenSenému plodu. Absolutni cisatsky fez byl indikovan pro zdchranu matky. Provadél se
pfi zjiSténé uzké panvi, nadorim panve, zuZeni hrdla. Relativni cisafsky fez byl provadén
pro zéachranu plodu. Indikaci bylo naptiklad vcestné ltizko, nepravidelné polohy plodu,
nepomér mezi hlavi¢kou a panvi, predéasné odluéovani placenty. Rez byl taktéz provadén
v takovych situacich, béhem kterych by v minulosti porodnici vyckavali. Jeden z ptikladi je
vlekouci se porod, hrozici asfyxie plodu, vyhifez pupecniku. Podminky, které se diive
uvadely, dnes neplati, nebo plati jen relativné. Dfive muselo byt hrdlo oteviené na 2 prsty,

kontrakce musely byt efektivni, rodidla Zeny nesméla byt infikovana (Trapl, 1949).

Cisarsky fez v souCasné dob¢ predstavuje nejcastéji vykonavanou porodnickou operaci,
ktera se provadi ve chvili, kdy by porod normalni cestou mohl né¢jakym zplisobem ohrozit
matku nebo jeji dit&. A&koliv se v Ceské republice cisaisky fez nedéla na piani téhotné Zeny,
jako naptiklad v USA nebo jinych statech, timto zdkrokem u nds konc¢i zhruba 20 %
téhotenstvi. Dnes se mezi indikace uvadi naptiklad kefalopelvicky nepomér, poruchy
placenty a pupecniku, onemocnéni rodicky, akutni tisen plodu, porodni komplikace pro plod

nebo rodic¢ka v ohrozeni (Cisaisky fez, 2019).
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3.7 Horecka omladnic

Jedna se o rannou horecku, ke které dochazi rozmnozenim bakterii v porodnim poranéni.
Od 18. stoleti se objevuje mnoho dokument ohledné horecky v Sestinedéli, ktera byla
vzbuzovat pocit pohodli, ale paradoxn¢ v nich dochazelo k jesté vétSimu umrti. Pred 100
lety uvadéla videniskd univerzitni klinika umrtnost 15-30 % vSech pfijatych rodicek. Jako
pficiny se uvadély neznamé vlivy atmosférické a kosmické, potlaceny sexudlni zivot, zacpa,
Snérovani, piejidani, radost z ditéte, té€zky porod, rezidua, nasilné vybaveni placenty. Lécba
spocivala v aplikaci klystyri, projimadel, davidel, vyplachii pochvy, pousténi zilou nebo piti
ruznych odvart (DoleZal, 2001). Pozdéji Ignac Semmelweiss zastaval nézoru, Ze infekce se
$ifi pomoci rozkladajicich se mrtvolnych ¢astic, které prenaseji na rodicky lékaii a medici
z pitev (Dolezal, 2009). Nasledn¢ zavedl povinné umyvani rukou chlorovym véapnem
a omezil styk mediki a pitevnich l1ékait s rodickami. Umrtnost klesla témé¥ na 1 %. (Trapl,
1949) V 50. letech horecka omladnic v zdpadnim svété naprosto vymizela. Dnes diky
pfisnym hygienickym podminkdm je smrt pfi porodu povazovana za zcela ojedinélou,

to vSak bohuzel neplati pro chudsi staty svéta Afriky a Asie (Horecka omladnic, 2014).

3.7.1 Ignac Semmelweis

Byl lékafem madarského plvodu. Narodil se 1. cervence roku 1818 jako paté dite
obchodnika Jozsefa Semmelweise. V roce 1837, jako devatenictilety, se ptihlasil na ptani
otce na prava na Videnské univerzité, jenze zmeénil obor a studoval na Iékatské fakulté.
Velmi se zajimal o patologickou anatomii. Od roku 1846 plisobil na porodnické klinice
ve Vidni. V této dobé dochéazelo k rozsdhlym epidemiim u rodicek v Sestinedé€li, na zaklade
puerperalni sepse. Jejich pficina nebyla tehdy znama. Po imrti profesora soudniho 1ékatstvi,
ktery umira na zranéni pfi pitv€ se stejnymi ptiznaky jako pii horecce omladnic, vyslovil
teorii, ze nakazu prenaSi lékafi pii prechazeni mezi pitevnou a jinymi odd€lenimi.
Formuloval zésady antisepse, jejichz dodrzovani §ifeni nemoci branilo a které se postupné

staly obecnym nemocni¢nim standardem (Grinvalska, 2008). (obrazek €. 7)
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4 PORODNI ASISTENCE V 20.-21. STOLETI

Vyvoj véd, dokonalejsi provadéni operaci pod celkovou anestezii, nové poznatky v anatomii
a dodrzovani antiseptickych zasad znacily dal$i posun a rozvoj porodnictvi. V ramci rozvoje
mediciny vznikaji porodni saly s vét§im soukromim, do bézné praxe se zacinaji zavadét nové

postupy.

4.1 Vzdélavani porodnich bab ve 20. stoleti

Zakladaly se podptrné spolky a organizace s nad¢ji zlepsit financ¢ni situaci. Roku 1911 se
uskutecnil mezindrodni sjezd porodnich bab. Shromazdéni vedlo ke vzniku Zemské jednoty
porodnich babiéek. Roku 1919 doslo ke slou¢eni spolkii v Cechach a na Moravé a vznikl
spoleény spolek Ustfedni jednota porodnich asistentek (UJPA). Udalosti nasvéd&ovaly
na zlepSeni socialniho postaveni porodnich bab. V roce 1928 byl vydany zakon O pomocné
praxi porodnické, jakoz i o vzdélani a vycviku porodnich asistentek. Porodni baba nesla novy
nazev jako porodni asistentka. Rok 1930 pfinesl ziizeni statnich ustavl pro vzdélavani
porodnich asistentek v Pardubicich a v Liberci, ktery slouzil spiSe pro némecké porodni
asistentky. Zakonem ¢islo 95/1948 O vytvoreni jednotného systéemu ve vychové a vzdelavani
stredniho zdravotnického persondlu se obor porodni asistentky zatadil do vys§iho socialné
zdravotniho studia. Po roce 1948 se rapidné zvysilo procento porodi, které se uskutecnily
v porodnicich. V roce 1950 se jednalo o 44,1 % a jiz roku 1960 se jednalo o vice nez 93 %
porodii (Hanulik, 2017). Na ptfelomu roku 1955/1956 bylo zavedeno ctyfleté studium
s maturitou. Studium se v§em zahajovalo kazdy rok podle toho, zda byl dostatek zajemkyn.
Rok 1960/1961 bylo otevieno 4leté studium pro absolventy ZDS. V roce 1965 byl nazev
porodni asistentka zménén na Zenskou sestru (Vackova, 2013). Nazev vydrzel aZ do roku
1993, kdy se vratilo pivodni pojmenovani, a to porodni asistentka, avSak kompetence
zlstaly nezménény. Porodni asistentka zistdva naddle pravou rukou lékafe a nenese
zodpovédnost za pribeh a vysledek porodu. Nésledn€ v roce 1974/1975 bylo zruseno 4leté
vzdélavani. Skolni rok 1995/1996 ptinesl novy studijni obor nazvem Diplomovana porodni
asistentka, ktery se vyucoval na vysSich zdravotnickych Skoldch s trvanim 3 let.
V akademickém roce 2001/2002 byla uspésné zahédjena vyuka porodnich asistentek na
vysokych Skolach bakalafského stupné. Pro uspésné zvladnuti je nutné absolvovat 3leté
studium v prezencni nebo kombinované formé a sloZit statni zavérecnou zkousku. Jeji obsah

a naplit odpovida smérnicim Evropské unie (Vranova, 2007).
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4.1.1 Mezinarodni konfederace porodnich asistentek

Mezinarodni organizace ICM (Mezinarodni konfederace porodnich asistentek) podporovana
WHO (Svétovou zdravotnickou organizaci), jejimz ¢lenem je i Ceska konfederace porodnich
asistentek (CKPA), sdruzuje porodni asistentky ze 79 zemi svéta. V roce 1999 vytvofila
seznam zdkladnich kompetenci porodnich asistentek. Cilem ICM je podpora bezpecného
matefstvi a zékladni zdravotni péce pro rodiny na celém svété. Ma vid¢i postaveni
pii vytvaieni definice porodnich asistentek a vymezeni rozsahu jejich kompetenci. Stanovuje

také standardy a smérnice (UNIPA, 2021).

4.2 Vzdélavani porodnich asistentek ve 21. stoleti

Vstupem Ceské republiky do Evropské unie a zménou spoleéenského uspoiadani dochazi
k harmonizaci vzdélavani tzv. regulovanych profesi ve zdravotnictvi, mezi které kromé
porodni asistentky patii i stomatolog, farmaceut a vS§eobecna sestra. Na zaklad¢ toho pak
doslo k upravé vzdélavani porodnich asistentek dle Smérnice 80/155 EHS, 89/549/EHS jez
popisuje kompetence budoucich absolventli, pozadavky kladené na vzd€lavaci programy
pro porodni asistentky a mimo jiné také popisuji povahu a obsah vzdélavaciho programu

(Vranova, 2007).

4.2.1 Mnichovska deklarace

Dokument, ktery se podilel na zménach ve vzdélavani porodnich asistentek. Byl podepsan
v roce 2000 48 ministry nebo jejich zastupci z Evropského regionu WHO. Podpisem vlady
mimo jin€é garantuji, Ze budou zlepSovat vzdélavani a umozni pfistup k vysokoskolskému
vzdelavani v oSetfovatelstvi a porodni asistenci (Rizi¢kova, 2009).

4.2.2 Smérnice Evropské komise

Podle doporuceni smérnic Evropské komise:

a) Délka studia by méla byt dostacujici k tomu, aby studenti dosahli konkrétni

zpusobilosti a daného akademického titulu.
b) Studijni program nesmi byt kratsi nez tii roky.

¢) Minimalni pocet vyucovacich hodin je ur¢en na 4600, z toho polovinu vyucovacich

hodin (tj. 2300) ma student vykonéavat odbornou praxi.

d) Studium je kvalifika¢ni a ispéSny absolvent ziska zakladni kvalifikaci oboru.
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Béhem studia student musel splnit praktické dovednosti:
1) Poradenstvi nastavajicim matkam, alesponi 100 prenatalnich vysetieni.
2) Samostatné vedeni minimaln¢ 40 porodu.
3) Sledovani a péce alespoi 40 t€hotnych.
4) Asistence u 1 nebo 2 porodii koncem panevnim.
5) ZkuSenosti s episiotomii, Siti.
6) Sledovani a péce o 40 Zen v rizikovém te€hotenstvi.
7) Minimalné 100 vySsetfeni fyziologickych novorozenct.

8) Sledovani a péce o matky a novorozence, nevyjimaje novorozenci narozenych pred
nebo po terminu, novorozencl snizkou porodni hmotnosti, postizenych

novorozencu.

9) Péce o Zeny s patologickym stavem v oblasti gynekologie a porodnictvi a 0 nemocné

novorozence

10) Zékladni znalosti z péCe o pacientky s obecné patologickymi piipady v medicing-

intern¢ a chirurgii.

V CR je v soucasnosti studium porodni asistence umozn&no na n&kolika vysokych skolach.
Mezi né€ patii Brno, Ceské Bud¢jovice, Ostrava, Olomouc, Pardubice, Plzen, Praha, Usti nad
Labem, Zlin. Z po¢atku se mezi n¢ tfadila 1 vysoka Skola v Hradci Kraloveé. Vzdelavani
postupné vznikalo v letech 2001-2005 (Vranova, 2007). V soucasné dobé¢ je i navazujici

magisterské studium, které lze studovat naptiklad v Olomouci, Ostravé, Brné nebo Jihlave.

4.3 Mezinarodni definice porodni asistentky

Porodni asistentka je osoba, kterd byla fadné piijata do oficialniho vzdélavaciho programu
pro porodni asistentky uznavaného v dané zemi. Usp&iné ukonéila dany vzdélavaci program
pro porodni asistentky a ziskala tak pozadovanou kvalifikaci a registraci pro vykon povolani
porodni asistentky. Je uznavana jako plné zodpovédny zdravotnicky pracovnik. Pracuje v
partnerstvi se Zenami, aby jim poskytla potfebnou podporu, péci a radu béhem téhotenstvi,
porodu a v dobé poporodni. Vede porod na svou vlastni zodpoveédnost, poskytuje péci

novorozencim a détem v kojeneckém veéku.
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Tato péce zahrnuje preventivni opatieni, podporu normalniho porodu, zjistovani komplikaci
u matky nebo ditéte, zprosttedkovani ptistupu k Iékaiské péci nebo jiné vhodné pomoci a
provedeni nezbytnych opatieni pfi mimofadné naléhavé situaci. Porodni asistentka ma
dilezitou ulohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdélavani nejen Zen, ale i v ramci jejich rodin
a celych komunit. Prace by m¢la zahrnovat predporodni ptipravu a piipravu k rodi¢ovstvi a
muze zasahovat i do oblasti zdravi zen, sexualniho nebo reproduktivniho zdravi a péce o
dité. Porodni asistentka muze vykonavat svou profesi v jakémkoli prostiedi, véetné
doméciho prostfedi, ambulantnich zdravotnickych zafizeni, nemocnic, klinik, nebo
zdravotnickych stfedisek. Tato definice byla revidovana a pfijata na zasedani rady ICM v
roce 2011 a nahrazuje definici porodni asistentky piijatou v roce 1972 a dopln€nou v roce

1990 a 2005 (CKPA, 2021).

4.4 Profesni organizace v CR

Spocivaji ve snaze navratit této profesi nezastupitelné misto v péci o Zeny a déti béhem
t&hotenstvi, porodu a Sestined¢li. Cile jednotlivych organizaci jsou postaveny na podobnych
principech, a to v prvni fadé¢ na navraceni hrdosti této profese, zvySeni informovanosti
vefejnosti a na vzdjemné spolupraci se zahranicnimi profesnimi organizacemi (Vranova,

2007).

4.4.1 Ceska konfederace porodnich asistentek (CKPA)

Byla zaloZena jako samostatna profesni organizace v roce 1997 pod ndzvem Cesk4 asociace
porodnich asistentek (CAPA). V roce 2005 prosla zm&nou nazvu na soucasny. Je ¢lenem
ICM (International Confederation of Midwives-Mezinarodni konfederace porodnich
asistentek), EMA (European Association of Midwives-Evropska asociace porodnich
asistentek) a Narodni koalice zdravotnickych pracovnikii (NKZP). Prosazuje z4jmy
porodnich asistentek v Ceské republice. Organizuje pro vsechny porodni asistentky
seminafe, kurzy a dal$i vzdélavaci akce. Usiluje o vznik Komory PA, spolupracuje
s Neonatologickou spole¢nosti, MZCR, VZP a dalsimi. V sougasné dobé je na obdobi 2020-
2024 zvolena prezidentkou Alena Frydlova (CKPA, 2021).


http://www.ckpa.cz/
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4.4.2 Unie porodnich asistentek (UNIPA)

Tato organizace vznikla odchodem nékterych ¢lenek z CKPA v roce 2005 a ma hlavni sidlo
v Praze. Zakladajici prezidentkou byla Ivana Konigsmarkova. Za jejiho vedeni se z Unie
porodnich asistentek stala nejvétsi profesni organizace porodnich asistentek v CR.
V soucasné dob¢ je prezidentkou organizace je Magdaléna Ezrova. UNIPA sdruzuje porodni
asistentky a studentky porodni asistence na zaklad¢ individuélniho ¢lenstvi. Taktéz se podili
na rozvoji oboru porodni asistence v souladu s nejnovéjsSimi védeckymi poznatky a ptispiva

ke zkvalitnéni péce o Zenu a dit¢ (UNIPA, 2021).

4.4.3 Ceska spole¢nost porodnich asistentek (CSPA)

CSPA je pomérné nova spolecnost, ktera vznikla v roce 2014. Ptisobi na celém tzemi Ceské
republiky a je dobrovolnym, neziskovym a nevladnim spolkem, ve kterém se mohou
sdruZovat porodni asistentky a vSechny ostatni nelékatské profese dle zdkona 96/2004 Sb.
Mezi hlavni cile a zdjmy patii zejména podpora a propagace rozvoje gynekologie
a porodnictvi, podpora védeckovyzkumné &innosti. Dalsi cile CSPA jsou uvedeny

ve Stanovach Ceské spoleénosti porodnich asistentek (CSPA, 2021).

4.4.4 Hnuti za aktivni mateistvi (HAM)

Vzniklo v Praze roku 1999 jako platforma pro zahdjeni zmén Ceského porodnictvi.
Prosazuje normalni porod, volbu péce béhem téhotenstvi a porodu, pratelskou porodni péci
pro matku a dité v souladu s nejnovéjsimi védeckymi poznatky. ,,Snazime se, aby zdravi,
bezpeci a radost z porodu byly v ceskych porodnicich samoziejmosti.*“ Je také Clenem

mezinarodni asociace ENCA a Ceské Zenské lobby (HAM, 2021).
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4.5 Zakony a vyhlasky v CR vztahujici se k porodni asistenci

Vstupem Ceské republiky do Evropské unie, vysel Zakon 96/2004, ktery byl schvalen dne
4. tinora 2004. Zabyvéd se podminkami ziskani zpusobilosti k vykonu nelékaiskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce.
V paragrafu 6 je popsana odborna zptisobilost k vykonu profese porodni asistentky.
Nutno podotknout, ze legislativa je neustale novelizovana. V soucasné dob¢ je umoznéno
vzdélavani porodnich asistentek pouze tiiletym bakalafskym studiem na vysoké Skole.
systém byl zaveden z divodl sjednoceni vzdélavaciho systému v ramci Evropské unie
anovelizovan 1. 7. 2008. (Zakon ¢. 96/2004 Sb.) Vyhlaska ¢. 424/2004 ze dne 30. Cervna
2004, stanovuje Cinnosti zdravotnickych pracovnikll a jinych odbornych pracovniki. V
paragrafu 5 je popsana oSetfovatelskd péce porodnich asistentek pro novorozence, t€hotné,
rodici zeny a Sestinedélky prostiednictvim oSetfovatelského procesu. Vyhlaska dale popisuje
péCi o Zenu a jeji zivotospravu v t€hotenstvi a po porodu, antikoncepci, kojeni a oSetfovani
novorozence vcetné piipadného zahajeni okamzité resuscitace. (Vyhlaska ¢. 424/2004 Sb.)
Dale podle vyhlasky €. 55/2011 Sb. mtze porodni asistentka samostatné pecovat o zdravé
téhotné zeny, vést nekomplikovany porod, a to bez dohledu Iékate. Pracovat muize
samostatné mimo porodnici jako soukromd porodni asistentka, nebo byt zaméstnancem

porodnice ¢i ordinace gynekologa. (Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb.)
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II. PRAKTICKA CAST
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5 METODOLOGIE VYZKUMU

V praktické casti se zabyvame obsahovou analyzou zdravotnické dokumentace, kterou jsme
vybraly dle danych kritérii. Zjisténé informace jsou zpracovany a vyhodnoceny pomoci

grafli a tabulek v nésledujici ¢asti prace.

5.1 Metody vyzkumu

K vyzkumu jsme pouzily techniku sbéru dat prostiednictvim obsahové analyzy
ze zdravotnické dokumentace, konkrétn¢ z vybranych porodopisti a pribéhti porodu (dale
jen zdravotnickd dokumentace). Za ¢asovy ramec zkoumani jsme zvolily dobu od nejstar§iho
dochovaného data v archivu, tj. od roku 2002. Nasledné¢ zkoumame data vzdy z mésice
bfezna a dubna kazdy tteti rok v fadé. Divodem je piedpoklad jistych zmén za uplynulé tii
roky, na zaklad¢ védeckych vyzkumi a zmén v praxi. Data nezbytna k analyze byla béhem
sbirdni zapisovana do pfedem pfipraveného zaznamového archu. Udaje, které jsme
zjistovaly, se tykaly poranéni hraze, a to vcetné epiziotomie. Ddle jestli byla provedena
dirupce vaku blan, jaka byla podédvana medikace v pribéhu porodu, krevni ztrata, hmotnost
a pohlavi novorozenci. Poté veSkerd ziskand data, byla pfepsdna a vyhodnocena

v pocitacovém programu Microsoft Excel.

5.2 Charakteristika vybéru pro analyzu zdravotnické dokumentace

Vybér jednotlivych zdravotnickych dokumentaci byl zamérny. Jednotlivé zdravotnické

dokumentace zatazené do vyzkumu musely spliiovat ndmi pfedem stanovena kritéria.
Pro analyzu jsme vybiraly tento typ zdravotnické dokumentace:

o Rodicka ptichéazejici na porodni sal jako primipara, sekundipara, multipara.

o Rodicka ptichazejici na porodni sal pro spontanni zacatek porodu.

o Porod ukonceny vaginalnim porodem.

Celkem bylo vybrano 280 zdravotnickych dokumentaci. Z kazdého vybraného obdobi, (tedy
bfezna a dubna daného roku) bylo vybrano dohromady 40 zdravotnickych dokumentaci.
Zvoleno bylo 10 ndhodnych primipar a 10 sekundipar nebo multipar v jednotlivém mésici.

Pti zisk&vani dat nebyl bran v potaz vék rodicek.
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5.2.1 Organizace sbéru dat

Sbér probihal v mésici bieznu a dubnu letoSniho roku v archivu porodnicko-
gynekologického oddéleni v nemocnici AGEL v Prerové. Z celkového poctu 280
zdravotnickych dokumentaci bylo 140 primipar, 60 sekundipar a 80 multipar. Nejdiive byla
oslovena hlavni sestra, které byl ptedlozen zaznamovy arch, obsahujici udaje tykajici se
vyzkumu. V druhém kroku byla oslovena vrchni sestra porodnicko-gynekologického
odd¢leni, které byly sd€leny stejné informace. Po souhlasu a domluvé nam byl umoznén
pristup do archivu. Jakmile jsme ziskaly veSkera potfebna data ke zpracovani, zacaly jsme

zpracovavat a vyhodnocovat data.

5.3 Cil vyzkumu

Nasim hlavnim cilem je analyzovat vyvoj v praxi porodnictvi a porodni asistenci. Zjistit
pfipadné zmény v pfistupu péce o zeny béhem porodu od sledovaného roku 2002 do roku

2020.

5.3.1 Stanoveni cili

e Cil 1: Zjistit, zda byla epiziotomie v obdobi 2002-2020 provadéna prevazné u vSech

porod.
e Cil 2: Zjistit, zdali dirupce vaku blan byla provadéna pouze u primipar.

e Cil 3: Zjistit, zdali byla pozménéna medikace v priitbéhu porodu béhem zkoumanych

let.
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6 ZPRACOVANI A VYHODNOCENI

Jednotliva zjisténa data ze zaznamového archu jsou zpracovana pomoci tabulky, slovnim

hodnocenim a doplnéna grafem.

6.1 Poranéni hraze

Cilem v této casti bylo zjistit Cetnost a typ porodniho poranéni u primipar, sekundipar

a multipar. (Dale jen prvorodicky, druhorodicky a vicerodicky)

6.1.1 Poranéni hraze u prvorodicek

Z celkového poctu 140 (100 %) prvorodicek bylo provedeno 110 (78,57 %) epiziotomii
mediolateralnich. Nebyly zaznamenédny Zadné epiziotomie medialni. Déle bylo zjiSténo
celkem 15 (10,71 %) ruptur hraze 1. stupné, 5 (3,57 %) ruptur II. stupné a jedna ruptura III.
stupné (0,71 %). Vzhledem k Cetnosti poranéni hraze, bylo zaznamenéano celkem 9 rodic¢ek

(6,43 %), které porodily bez jakéhokoliv porodniho poranéni.

Obdobi epiziotomie ruptura . st. ruptura ll. st.  ruptura lll. st.  bez poranéni celkem

(n) % (n) % | (n) %  (n) % | (n) % | (n) %
Brezen 2002 | 9 90% 0 0% | 0 0% O 0% | 1 10% 10 100,00
Duben 2002 | 10 100% O 0% O 0% O 0% O 0% 10 100,00
Brezen 2005 | 10 100% | O 0% | 0 0% | 0 0% | 0 0% | 10 100,00
Duben 2005 | 9 90% O 0% O 0% O 0% 1 10% 10 100,00
Brezen 2008 | 9 90% | 1 10% O 0% O 0% | 0 0% | 10 100,00
Duben 2008 | 8 70% 0 0% 2 20% O 0% 0 0% 10 100,00
Brezen 2011 9 90% 1 10% | O 0% | 0 0% | 0 0% | 10 100,00
Duben 2011 | 8 80% 2 20% O 0% O 0% O 0% 10 100,00
Brezen 2014 | 7 70% | 1 10% | 1 10% O 0% 2 20% | 10 100,00
Duben 2014 | 6 60% 1 10% 1 10% O 0% 2 20% 10 100,00
Brfezen 2017 | 6 60% 4 40% @ O 0% O 0% | 0 0% | 10 100,00
Duben 2017 | 7 60% 1 10% 1 10% O 0% |1 10% 10 100,00
Brezen 2020 @5 50% 3 30% 0O 0% | 0 0% | 2 20% | 10 100,00
Duben 2020 | 7 70% 1 10% 1 10% 1 10% O 0% 10 100,00

Tabulka ¢. 1: Poranéni hraze u prvorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020

Nasledujici graf je souhrnem sledovaného obdobi, tedy od roku 2002-2020. Nejvice
zastoupenou kategorii byla epiziotomie mediolateralni. Nejméné zastoupenou kategorii byla

ruptura II. a III. stupné.
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rupruta hraze lll. bez poranéni

ruptura hraze ll. Stupné 6%

0,
stupné _NA

4%

Graf ¢. 1: Porodni poranéni u prvorodicek

6.1.2 Poranéni hraze u druhorodicek

V této Casti bylo cilem zjistit porodni poranéni u druhorodicek. Z celkového poctu 60 (100
%) druhorodicek, 13 (21,67 %) se obeslo bez jakéhokoliv poranéni. Byla provadéna pouze
epiziotomie mediolaterdlni, a to v poctu 36 (60 %). Bylo zjisténo 10 (16,67 %) ruptur L.
stupné a pouze 1 (1,67 %) ruptura II. stupné. Zbylé kategorie porodniho poranéni nebyly

zaznamenany.
Obdobi epiziotomie ruptura |l. st. ruptura ll. st.  ruptura lll. st.  bez poranéni celkem

(n) % (n) % | (n) %  (n) % | (n) % (n) %
Brezen 2002 | 4 80% O 0% O 0% | 0 0% 1 20% 5 100,00
Duben 2002 | 5 100% O 0% O 0% O 0% O 0% 5 100,00
Brezen 2005 | 2 66,67% | 0 0% O 0% | 0 0% 1 3333% 3 100,00
Duben 2005 | 4 100% @0 0% O 0% O 0% O 0% 4 100,00
Brezen 2008 | 3 75% | 1 25% |0 0% | 0 0% 0 0% 4 100,00
Duben 2008 | 3 50% 0 0% O 20% O 0% | 3 50% 6 100,00
Brezen 2011 @ 1 3333% | 1 3333% O 0% 0 0% |1 3333% 3 100,00
Duben 2011 | 1 50% 1 50% O 0% O 0% O 0% 2 100,00
Brezen 2014 | 2 40% 2 40% O 0% | 0 0% 1 20% 5 100,00
Duben 2014 | 2 40% 2 40% O 0% O 0% 1 20% 5 100,00
Brezen 2017 | 4 80% | 1 20% O 0% | 0 0% 0 0% 5 100,00
Duben 2017 | 1 20% O 10% O 0% 0 0% | 4 80% 5 100,00
Brezen 2020 | 3 50% | 1 16,67 % | 1 16,67% | 0O 0% 1 16,67% | 6 100,00
Duben 2020 | 1 50% 1 50% 0 0% O 0% O 0% 2 100,00

Celkovy pocet | 36 (/8 10 16,67 % 1 1,67% 0 0% 13 21,67 % (1/] 100 %

Tabulka ¢. 2: Poranéni hraze u druhorodicek ve sledovanem obdobi 2002-2020
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Naésledujici graf vznikl souhrnem sledovaného obdobi od roku 2002-2020. V této ¢asti byla
nejvice zastoupenou kategorii epiziotomie mediolaterdlni. Druhou nejvice zastoupenou

kategorii byly druhorodicky, které porodily bez porodniho poranéni.

bez poranéni

22%
ruptura ll. stupné
1%

ruptura lll. Stupné
0%

Graf'¢. 2: Porodni poranéni u druhorodicek

6.1.3 Poranéni hraze u vicerodié¢ek

Z celkového mnozstvi 80 (100 %) vicerodi¢ek nedoSlo k Zddnému porodnimu poranéni
u 26 (32,5 %) z nich. Nésledujicim 27 (33,75) vicerodi¢kam byla provedena epiziotomie
mediolateralni. V neposledni fadé 21 (26,25 %) multipar utrpélo rupturu hraze I. stupné
a zbylych 6 (7,5 %) rupturu hraze II. stupné.



27

33,75 %

21

2625% 6

5% 0

0% 26

32,5 %
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Obdobi epiziotomie ruptura l. st. ruptura ll. st.  ruptura lll. st.  bez poranéni celkem

(n) % | (n) % (n) % (n) % | (n) % | (n) %
Brfezen 2002 | 3 60% 0 0% |0 0% 0 0% | 2 40% | 5 100,00
Duben 2002 | 2 40% 1 20% O 0% O 0% 2 40% 5 100,00
Brezen 2005 | 2 2857% 0 0% |0 0% | 0 0% 5 71,43% | 7 100,00
Duben 2005 | 0 0% 2 3333% 1 16,67% O 0% 3 50% 6 100,00
Brfezen 2008 @ 3 5% |1 16,67 % | 1 16,67% | 0 0% |1 16,67% | 6 100,00
Duben 2008 | 2 5% 1 25% 0 0% O 0% 1 25% 4 100,00
Brezen 2011 | 2 28,57% 2 2857% |0 0% | 0 0% 3 42,86 % | 7 100,00
Duben 2011 | 2 25% 2 25% 0 0% 0 0% 4 50% 8 100,00
Brfezen 2014 | 2 40% | 3 60% O 0% 0 0% 0 0% |5 100,00
Duben 2014 | 3 60% 1 20% 1 20% 0 0% 0 0% 5 100,00
Brezen 2017 | 3 60% 2 40% 0 0% |0 0% |0 0% 5 100,00
Duben 2017 | 2 40% 3 60% O 0% 0 0% 0 0% 5 100,00
Brezen 2020 | 0 0% | 2 50% 0 0% | 0 0% 2 50% 4 100,00
Duben 2020 | 1 125% 1 12,5% 3 375% 0 0% 3 375% 8 100,00

80 100 %

Celkovy soucet

Tabulka ¢. 3: Poranéni hraze u vicerodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020

Graf ¢islo 3 viz niZe znazoriuje poranéni u vicerodicek ve sledovaném obdobi. Z grafu je

patrné, Ze u 34 % vicerodi¢ek byla provedena epiziotomie. Téméf stejné jedno procento

(33 %) pak probéhlo zcela bez poranéni. Jako dalSi nejvice zastoupenou kategorii jsou

ruptury L. stupné, které se objevuji téméef v kazdém mésici. Ruptury II. stupné se vyskytuji

ojedinéle, pouze v jednom mésici (duben 2020) byly zaznamenany 3 ptipady (37,5 %) z 8.

Ruptury III. stupné nebyly ve sledovaném obdobi zaznamenany.

bez poranéni

ruptura lll. Stupné

0%

ruptura Il. stupné

33%

7%

Graf'¢. 3: Porodni poranéni u vicerodicek
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6.2 Dirupce vaku blan

V této kapitole se budeme vénovat dirupci vaku blan (amniotomii), ktera spoc¢iva v umélém
protrzeni vaku blan a predasném vypusténi plodové vody (naptiklad kvili urychleni
¢i usnadnéni porodu). Bude nas zajimat ¢etnost provedeni toho vykonu u prvorodicek,

druhorodicek a vicerodicek a v jaké fazi porodu byl vykon proveden.

6.2.1 Dirupce vaku blan u prvorodicek

Ze zkoumaného vzorku 140 (100 %) prvorodicek, bylo zjisténo, ze 63 (45 %) prvorodickdm
odtekla plodova voda spontanné, tedy bez jakéhokoli zasahu lékate nebo porodni asistentky.
Dalsi skupinou byly rodicky, kterym byla provedena dirupce vaku blan pifi otevieni
délozniho hrdla na 2 cm a dohromady jich bylo 11 (7,86 %). Nasleduje provedeni dirupce
vaku blan pfi otevieni délozniho hrdla na 3 cm (celkem 19=13,57 %), hrdlo na 4 cm, celkem
19 (13,57 %). Méné zastoupenou skupinou prvorodi¢ek byly ty, kterym byla provedena
dirupce vaku blan na 5 cm (celkem 9=6,43 %). Dale 11 (7,86 %) byl proveden vykon
pfi otevieni hrdla na 6 cm, pouze 2 rodickam (1,43 %) byla provedena dirupce vaku blan
na 7 cm. Mezi posledni se fadi otevieni hrdla na 8 cm, pfi kterém byla provedena dirupce

vaku blan 6 (4,29 %) rodickam.

Obdobi spont. 2cm 3cm 4cm 5cm 6cm 7cm 8cm celkem

(n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n)] % (n) % (n) % (n) %
Brezen 2002 5 50 0 0 3 30 0 0 1 10 1 10 0 0 0 0 10 100,00
Duben 2002 3 30 2 20 2 20 O 0 1 10 2 20 O 0 0 0 10 100,00
Brezen 2005 4 40 0 0 1 10 1 10 1 10 2 20 0 0 1 10 10 100,00
Duben 2005 4 40 O 0 1 10 3 30 0 0 1 10 O 0 1 10 10 100,00
Brezen 2008 4 40 0 0 3 30 2 20 0 0 0 0 1 100 0 0 10 100,00
Duben 2008 4 40 O 0 0 0 2 20 2 20 1 10 1 10 0 0 10 100,00
Bfezen 2011 7 70 0 0 0 0 1 10 1 10 1 10 O 0 0 0 10 100,00
Duben 2011 6 60 O 0 1 10 1 10 1 10 1 10 O 0 0 0 10 100,00
Brezen 2014 6 60 0 0 2 20 1 10 0 0 0 0 0 0 0 0 10 100,00
Duben 2014 4 40 2 20 2 20 2 20 0 0 1 10 O 0 0 0 10 100,00
Bfezen 2017 5 50 2 20 1 10 1 10 0 0 0 0 0 0 1 10 10 100,00
Duben 2017 4 40 2 20 1 10 1 10 1 10 O 0 O 0 1 10 10 100,00
Bfezen 2020 4 40 1 10 1 10 2 20 1 10 0 0 0 0 1 10 10 100,00
Duben 2020 3 30 2 20 1 10 2 20 0 0 1 10 O 0 1 10 10 100,00
Celkem 63 11 19 19 9 11 2 6 140
pocetv % 45 % 7,86 % 13,57% 13,57% 6,43 % 7,86 % 1,43 % 4,29 % 100 %

Tabulka ¢. 4: Dirupce vaku blan u prvorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020
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Nejpocetnéjsi skupinou byly tedy rodicky, kterym odtekla plodova voda spontann€. Druhou
nejcastéjsi kategorii byla dirupce vaku blan provedena pii otevieni délozniho hrdla na 3 cm
a 4 cm. Obé¢ tyto kategorie byly zastoupeny ve stejném poctu, a to 19 (13,57 %). Pouze

dvéma rodi¢kam byla provedena dirupce vaku blan na 7 cm.

7 cm 8cm
6cm 1% 4%

8%
5cm
6%<

Graf ¢. 4: Dirupce vaku blan u prvorodicek

6.2.2 Dirupce vaku blan u druhorodicek

Sledovanych druhorodi¢ek bylo celkem 60 (100 %). Spontanni odtok plodové vody byl
zaznamenan ve 27 ptipadech (45 %). Déle byla dirupce vaku blan provedena pii vaginalnim
nalezu 2 cm, v po€tu 2 (3,33 %). Dalsi skupinou byly porody, u kterych se dirupce vaku blan
provedla pfi zjisténi otevieného délozniho hrdla na 3 cm, téch bylo celkem 7 piipadi
(11,67 %). Dalsi dvé kategorie byly zastoupeny procentudlné stejnou mérou-dirupce vaku
blan pfi otevieni hrdla na 4 cm a 6 cm (6 rodicek, tj. 10 % kazda kategorie). U 5 porodii
(8,33 %) byla dirupce vaku blan provedena pii otevieni délozniho hrdla na 5 cm. Nésledné
u 3 porodi (5 %) byla zjiSténa amniotomie u vaginalniho nalezu 7 cm. O jeden piipad vice

byla amniotomie zji$téna u otevieni hrdla na 8 cm, coz Cinilo 4 ptipadd, presnéji 6,67 %.



pocetv %

45 %

3,33 %

11,67 % 10 % 833 % 10 % 5%

6,67 %

Tabulka ¢. 5: Dirupce vaku blan u druhorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020

Druhorodi¢kam, kterym odtekla plodova voda spontanné, tvotily nejpocetnéjsi skupinu,

konkrétn¢ 45 %. Naopak nejmén¢ pocCetnou skupinu tvotila dirupce vaku blan pfi zjisténi

vaginalniho nalezu na 2 cm (3,33 %) a 7 cm (5 %).

6 cm
9%

5cm

8%

4cm
9%

8cm
7 cm 8%

Graf ¢. 5: Dirupce vaku blan u druhorodicek
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Obdobi spont. 2cm 3cm 4cm 5cm 6cm 7¢cm 8cm celkem
(n) % (n) % (n) % (n) % () % (n) % (n) % (n) % (n) %
Brezen 2002 3 50 0 0 2 3333 0 0 0 0 0 0 1 16,67 0 0 6 100, 00
Duben 2002 3 60 2 40 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 100, 00
Brezen 2005 O 0O 0 0% O 0 1 3333 1 3333 1 3333 0 0 0 0 3 100, 00
Duben 2005 2 66,67 0O 0 0 0 0 0 1 3333 0 0 0 0 0 0 3 100, 00
Brezen2008 3 100 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 100, 00
Duben 2008 4 80 0 0 0 0 0 0 0 0 1 20 0 0 0 0 5 100, 00
Brezen 2011 2 66,67 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3333 3 100, 00
Duben 2011 2 50 0 0 0 0 0 0 0 0 1 25 1 25 0 0 4 100, 00
Brezen 2014 3 60 O 0 0 0 0 0 1 20 1 20 0 0 0 0 5 100, 00
Duben 2014 1 20 0 0 2 40 O 0 0 0 1 20 0 0 1 20 5 100, 00
Brezen 2017 O 0 0 0 0 0 2 50 1 25 0 0 0 0 1 25 4 100, 00
Duben 2017 2 40 0 0 0 0 1 20 1 20 0 0 1 20 0 0 5 100, 00
Brfezen2020 1 16,67 O 0 2 3333 2 3333 0 0 0 0 0 0 1 167 6 100, 00
Duben2020 1 33,33 0 0 1 3333 0 0 0 0 1 3333 0 0 0 0 3 100, 00

100 %
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6.2.3 Dirupce vaku blan u vicerodicek

Ve zkoumaném vzorku bylo celkem 80 (100 %) vicerodi¢ek. Celkem 36 vicerodickdm
(pfesné€ 45 %) odtekla plodova voda samovolné. Dvéma (2,5 %) rodic¢kach byla provedena
dirupce vaku blan pfi vagindlnim nélezu 2 cm. Pii otevieni délozniho hrdla na 3 cm, byla
provedena dirupce vaku blan celkem u 10 rodicek (12,5 %). Stejny pocet byl zjistén u
vaginalniho nalezu na 6 cm. Nasledné byla zjisténa dirupce vaku blan u 11 (13,75 %)
rodicek, kterym byl zjis§tén vaginalni nalez na 4 cm. Dale byly zjiSténo, Ze u 4 rodicek (5 %)
byla provedena dirupce pti otevieni délozniho hrdla na 5 cm a u 4 rodicek (4 %) na 7 cm.
Posledni kategorii byla dirupce vaku blan pti vaginadlnim nalezu 8 cm, ktera byla provedena

u 3 (3,75 %) rodicek.

Obdobi

Brezen 2002
Duben 2002
Brezen 2005
Duben 2005
Brezen 2008
Duben 2008
Brezen 2011
Duben 2011
Brezen 2014
Duben 2014
Brezen 2017
Duben 2017
Brezen 2020
Duben 2020

Celkem

pocetv %

spont. 2cm 3cm 4cm 5cm 6cm 7cm 8cm celkem
(n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n) % (n) %
0 0 0 0 0 0 3 75 0 0 1 25 0 0 0 0 4 100, 00
1 20 0 0 1 20 0 0 0 0o 2 40 1 20 0 0 5 100, 00
3 4286 0 0 2 2857 0 0 1 1429 0 0 1 1429 0 0o 7 100, 00
2 40 0 0 0 0 1 20 0 0 1 20 1 20 0 0 5 100, 00
3 50 1 16,67 1 16,67 O 0 0 0 0 0 0 0 1 16,67 6 100, 00
2 40 O 0 1 20 0 0 1 20 1 20 0 0 0 0 5 100, 00
4 57,14 0 0 1 1429 0 0 2 2857 0 0 0 0 0 0o 7 100, 00
4 66,67 0 0 0 0 2 3333 0 0 1 16,67 O 0 0 0 7 100, 00
2 3333 0 0 1 1667 1 16,67 O 0 1 16,67 1 16,67 O 0 6 100, 00
3 50 0 0 1 16,67 1 16,67 O 0 1 16,67 0 0 0 0 6 100, 00
2 40 1 20 1 20 1 20 0 0 0 0 0 0 0 0 5 100, 00
5 8333 0 0 0 0 O 0 0 0 1 16,67 0 0 0 0 6 100, 00
2 50 0 0 0 0 1 25 0 0 0 0 0 0 1 25 4 100, 00
3 4286 0 0 1 1429 1 14,29 0 0 1 1429 0 0 1 1429 7 100, 00
36 2 10 11 4 10 4 3 80
45 % 2,5% 12,5% 13,75 % 5% 12,5% 5% 3,75 % 100 %

Tabulka ¢. 6: Dirupce vaku blak u vicerorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020

Rodickam, kterym odtekla plodova voda spontanné, tvofily nejpocetnéjsi skupinu, a to
v poctu 35 (45 %). Nasledujici dve kategorie byly zastoupeny nejvice a zaroven se shodovaly
stejnym poctem rodicek. Jednalo se o provedeni dirupce vaku blan pfi zjisténi vaginalniho

nalezu pfi 3 cm a 6 cm. Nejmensi pocet byl zjiStén u vaginalniho nalezu 2 cm (2,5 %).
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Graf ¢. 6: Dirupce vaku blan u vicerodicek

6.3 Medikace béhem porodu

V této Casti prace bylo cilem zjistit, jaké medikace byly podavany rodi¢kam v prib&hu
porodu. Zamétime se predevSim na analgetika/ anodyna (Novalgin, Dolsin Nalbuphin),
spasmolytika (Buscopan, Buscolysin, Spasmopan) a uterotonika (Methylergometrin,

Oxytocin).

6.3.1 Medikace béhem porodu u prvorodicek

Z celkového poctu 140 prvorodic¢ek (100 %) bylo zjisténo, ze 87, 14 % (ptesny pocet 122)
byl aplikovan Methylergometrin. Ze zkoumaného vzorku nebyl zjistén Zadny pocet rodicek,
které porodily bez jakékoliv medikace. Nasledn¢ 60 (42,86 %) prvorodickam byl podan
Oxytocin. Buscopan byl zjistén u 76 (54,29 %) rodi¢ek. Buscolysin z lékové skupiny
spasmolytik, byl aplikovan pouze u 3 porodu (2,14 %). Podani Nalbuphinu bylo evidovano
u 6 porodu, tzn. 4,29 %. Jako dalsi byl u 22 (15,71 %) porodii zaznamenan Dolsin. Lék,
ktery nese nazev Spasmopan a zaroven je ze stejné lékové skupiny jako Buscopan
a Buscolysin, byl podan u 13 porodi (9,29 %). Nejmén¢ zastoupenym Iékem byl Novalgin,
ktery byl naordinovan pouze u jednoho porodu (0,71 %).
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V nasledujici tabulce jsou zapsany informace ohledné zjiSténych medikaci b&hem

sledovaného obdobi, tj. od roku 2002 do roku 2020 pouze u prvorodicek.

Lékova skupina

Bez medikace

Analgetika (Novalgin)
Anodyna (Dolsin, Nalbuphin)

Spasmolytika (Buscopan, Buscolysin,

Spasmopan)

Uterotonika (Methylergometrin,

Oxytocin)

Celkovy soucet

Absolutni pocet
0
1
28

92

182

303

Relativni pocet
0 %
0,35 %
9,24 %

30,36 %

60,07 %

100 %

Tabulka ¢. 7: Medikace behem porodu u prvorodicek

Za nejvice uzivanou medikaci v pribc¢hu porodu Ize tedy povaZovat uterotonika

(Methylergometrin a Oxytocin). Jako dal$i nejvice podavanou lékovou skupinou byly

spasmolytika. Nejméné byla podavéana analgetika, konkrétné¢ Novalgin. Misto n¢j se vice

priklanélo k Dolsinu a Nalbuphinu. V dalsi tabulce (€. 8) lze zjistit, ve kterém roce byla

jednotlivda medikace vyuzivana nejvice €1 naopak. Jednotlivy rok obsahuje ziskané

informace ze dvou sledovanych mésicit dohromady (bfezen a duben).

Lékova skupina 2002 2005
bez medikace 0 0
Analgetika 0 0
Anodyna 0 9
Spasmolytika 12 17
Uterotonika 25 27

2008 2011
0 0
0 0
2 7
14 14
24 25

2014 2017

11

29

2020

12

23

Tabulka ¢. 8: Medikace behem porodu u prvorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020
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6.3.2 Medikace v pribéhu porodu u druhorodiéek

Ze zkoumaného vzorku 60 poroda (100 %) byly zaznamenany pouze 2 porody (3,33 %)

bez medikace. Methylergometrin byl zjistén u 59 (98,33 %) porodi, oproti tomu Oxytocin
jen u 19 (31,67 %) porodi. Dohromady u 22 (36,67 %) porodt byl aplikovan Buscopan.

Oproti tomu Buscolysin byl uzit pouze u 1 porodu (1,67 %). Nalbuphin byl naordinovan také

jen u 1 (1,67 %) porodu. Lék Dolsin ze stejné 1ékové skupiny jako Nalbuphin byl uzit

u 5 (8,33 %) porodi. Stejny pocet byl zjistén u Spasmopanu (5 porodi-8,33 %). Jediny 1€k,

ktery nebyl zaznamenan, byl Novalgin.

Lékova skupina

Bez medikace

Analgetika (Novalgin)

Anodyna (Dolsin, Nalbuphin)

Spasmolytika (Buscopan, Buscolysin,

Spasmopan)

Uterotonika (Methylergometrin,

Oxytocin)

Celkovy soucet

Tabulka ¢. 9: Medikace béhem porodu u druhorodicek

Absolutni pocet
2
0
6

28

78

114

Relativni pocet

1,75 %
0 %
5,26 %

24,56 %

68,42 %

100 %

Ve sledovaném obdobi i u druhorodicek patii mezi nejvice uzivanou lékovou skupinu

uterotonika. Druhou nejvice indikovanou lékovou skupinou jsou spasmolytika. Na rozdil

od prvorodi¢ek, kde byl poddn Novalgin u jednoho porodu, u druhorodicek nebyl podan

vubec.

Lékova skupina

bez medikace
Analgetika
Anodyna
Spasmolytika

Uterotonika

Tabulka ¢. 10: Medikace behem porodu u druhorodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020

2002

7

15

2005

4

9

2008 2011
1 0
0 0
2 0
6 1
13 7

2014

13

2017

10

2020

11
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6.3.3 Medikace béhem porodu u vicerodic¢ek

Z 80 (100 %) sledovanych rodi¢ek porodily 2 (2,5 %) rodicky zcela bez medikace. Také
bylo zjisténo, Ze celkem tii1 I€ky (Novalgin, Nalbuphin a Buscolysin) nebyly ve sledovaném
obdobi podany. Oproti Buscolysinu byl Buscopan, ktery je ze stejné l1ékové skupiny
aplikovan u 33 (41,25 %) porodii a Spasmopan u 10 (12,5 %). Dolsin byl na rozdil
od Nalbuphinu naordinovan u 7 (8,75 %) porodii. Methylergometrin byl zaznamenan

u 67 (83,75 %) porodi a Oxytocin u 22 (27,5 %).

Lékova skupina Absolutni pocet Relativni pocet
Bez medikace 2 1,42 %
Analgetika (Novalgin) 0 0 %
Anodyna (Dolsin, Nalbuphin) 7 4,96 %
Spasmolytika (Buscopan, Buscolysin, 43 30,5 %
Spasmopan)

Uterotonika (Methylergometrin, 89 63,12 %
Oxytocin)

Celkovy soucet 141 100 %

Tabulka ¢. 11: Medikace béehem porodu u vicerodicek

V porovnani s prvorodickami a druhorodickami byly vicerodickam nejvice poddvané 1éky
ze skupiny uterotonik. Druhou nejpocetnéjsi Iékovou skupinou jsou i v této kategorii rodi¢ek
Spasmolytika. Lze tedy fict, Ze bez ohledu na pocet podanych 1éc¢iv, jsou 1ékové skupiny

zastoupeny relativné stejné, jako u prvorodi¢ek a druhorodicek.

Lékova skupina 2002 2005 2008 2011 2014 2017 2020
bez medikace 0 2 0 0 0 0 0
Analgetika 0 0 0 0 0 0 0
Anodyna 1 0 2 4 0 0 0
Spasmolytika 6 6 5 12 5 4 5
Uterotonika 14 11 15 12 13 11 13

Tabulka ¢. 12: Medikace behem porodu u vicerodicek ve sledovaném obdobi 2002-2020
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6.4 Krevni ztrata pri porodu

Cilem této casti prace bylo zjistit, v jakém rozmezi se pohybovala krevni ztrata po porodu
u vSech sledovanych rodi¢ek v celém analyzovaném obdobi. V tabulce jsou zahrnuty

dohromady prvorodic¢ky, druhorodi¢ky a vicerodicky.

V roce 2002 byla nejcastéjsi krevni ztrata v rozmezi 100-200 ml (19=47,5 %). Nasledovalo
mnozstvi 250-350 ml (14=35 %). Pouze v 7 (17,5 %) ptipadech byla krevni ztrata odhadnuta
na 400 ml a vice. Nasledoval rok 2005, ve kterém byla opét nejpocetné;jsi kategorie krevni
ztrata 100-200 ml (25=62,5 %). Na druhém misté¢ byla stejné jako predesly sledovany rok
krevni ztrata 250-350 ml s odliSnym poctem zjiSt€nych (15=37,5 %). Dalsi kategorie
mnozstvi krevni ztraty nebyla jiz tento zminény rok zjisténa. O tfi roky pozdéji, v roce 2008
byla pocetnost krevni ztraty 250-350 ml nejvice zastoupena (22=55 %). Krevni ztrata 100-
200 ml byla zjisténa u 18 (45 %) porodut. I v tomto roce nebyla zjisténa krevni ztrata nad
400 ml a vice. Nejpocetnéjsi kategorii v roce 2011 byla objevena krevni ztrata v mnozstvi
100-200 ml (27=67,5 %). Druhou nejcastéjsi se pak stala ztrata 250-350 ml (12=30 %).
V tomto obdobi byl zjistén vyhradné jeden porod s krevni ztratou nad 400 ml (2,5 %).
Nasledoval rok 2014, ve kterém byla krevni ztrata v mnozstvi 100-200 ml (33=82,5 %) a
250-350 ml (7=17,5 %). Opét 1 v tomto roce nebylo odhaleno vy$s$i mnozstvi krevni ztraty.
V roce 2017 bylo u 24 (60 %) porodlii zaznamenéna ztrata 100-200 ml. Nasledné 13 (32,5
%) rodicek porodilo s krevni ztratou 250-350 ml. Tento rok byly poznamenany celkem 3
porody (7,5 %) s krevni ztratou nad 400 ml, coz je nejvice za vSechna sledovana obdobi.
Posledni sledovany rok 2020 obsahoval 30 porodil (75 %) s krevni ztratou 100-200 ml, 9
porodi (22, 5 %) o krevni ztrat€ 250-350 ml a jeden porod (2,5 %) nad 400 ml krevni ztraty.

Nehled¢ na jednotlivé roky, lze fict, Ze nejbéZnéjsi krevni ztratou pii porodu bylo mnoZzstvi

100-200 ml (62,86 %). Mnozstvi 400 ml a vice se vyskytovalo ojedinéle (4,29 %).

Krevni ztrata 2002 2005 2008 2011 2014 2017 2020 pocetv %
100-200 ml 19 25 18 27 33 24 30 62,86 %
250-350 ml 14 15 22 12 7 13 9 32,86 %
400 ml a vice 7 0 0 1 0 3 1 4,29 %

Tabulka ¢. 13: Krevni ztrata
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6.5 Porodni vaha novorozence

Nedilnou casti analyzy bylo také zjisténi a srovnani porodni hmotnosti ve sledovaném
obdobi. Tabulka vychazi z 280 porodl od roku 2002-2020 a vSechny rodi¢ky porodily jeden
zivy a zdravy plod.

V roce 2002 se porodni hmotnost novorozencu nejcastéji pohybovala v rozmezi 3000-3500
g (20=50 %). O néco malo méné Castd byla porodni védha 3500-4000 g (17=42,5 %).
Novorozenci, ktefi vazili po porodu nad 4000 g, byli 3 (7,5 %). V roce 2005 se pocet
novorozencl s porodni vahou 3000-3500 g a 3500-4000 g shodoval s rokem 2002. Pouze 3
(7,5 %) novorozeni se narodili s porodni vahou nad 4000 gramt. V roce 2008 bylo zjisténo,
ze 3 (7, 5 %) novorozenci méli porodni vahu pod 3000 g. DalSich 23 (57,5 %) novorozencii
vazilo 3000-3500 g. Deset novorozencti (25 %) vazilo 3500-4000 grami. Posledni 4
novorozenci (10 %) se narodili s hmotnosti nad 4000 gramii. V roce 2011 lehce klesl pocet
narozenych déti s porodni vahou 3000-3500 g (17=42,5 %). Oproti tomu se zvysil pocet
novorozencl s hmotnosti pod 3000 g (4=10 %). Dohromady 18 (45 %) novorozencti véazilo
v rozmezi 3500-4000 gramid. Pouze jeden novorozenec vazil pres 4000 gramu (2,5 %).
V roce 2014 porodni hmotnost pod 3000 g opét mirné stoupla (5=12,5 %). Také bylo zjisténo
21 (52,5 %) novorozenct s vahou 3000-3500 gramii a 11 (27,5 %) s vdhou 3500-4000
gramil. Lehce vzrostl pocet déti s porodni hmotnosti nad 4000 gramt (3=7,5 %) oproti
predchozimu posuzovanému. Rok 2017 piedstavoval 5 (12,5 %) novorozencl s porodni
vahou pod 3000 gramu, 20 (50 %) s vahou 3000-3500 grami a 15 (37,5 %) s hmotnosti
3500-4000 gramii. Ani u jednoho porodu, nebyl zaznamenan novorozenec s hmotnosti
presahujici 4 kg. Poslednim sledovanym obdobim byl rok 2020. Bylo zjisténo 6 (15 %)
novorozencl s vdhou pod 3000 grami, 16 (40 %) s porodni hmotnosti 3000-3500 gramt. O
trochu vyssi pocet se pohybovala vdha v rozmezi 3500-4000 gramti (45 %). Nebyl zjiStény
zadny porod s poporodni vdhou novorozence nad 4000 gramid. Primérnd hmotnost
novorozence ze vSech analyzovanych poroda byla cca 3 400 gramli, minimalni védha 2640

gramil a maximalni 4630 grami.

porodni vaha 2002 2005 2008 2011 2014 2017 2020

Pod 3000 g 0 0 3 4 5 5 6
3000-3500 g 20 20 23 17 21 20 16
3500-4000 g 17 17 10 18 11 15 18
Nad 4000 g 3 3 4 1 3 0 0

Celkem 40=100 %

Tabulka ¢. 14: Porodni vaha novorozence
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6.6 Pohlavi novorozence

V této Casti prace nés primarné zajimal pomér pohlavi ve sledovaném obdobi 2002-2020.
Nasledujici tabulka obsahuje jednotliva pohlavi a vysledek je souctem za mésic biezen

a duben v jednotlivych vybranych letech.

Vychézelo se z280 (100 %) porodi a z analyzy Udaji je patrné, Ze ob¢ pohlavi jsou

zastoupena pomeérove takika stejn€. Mirnou pfevahu (pouze o 3 %) ma vSak zenské pohlavi.

Pohlavi Zenské  pohlavi muzské

////////////////////

-
pavavavavavaviv vV aviv v v vt

2002~ 19 21
2005 f 17 23
2008 é 21 19
2011 E 23 17
2014 % 22 18
2017 ? 21 19
2020 f 21 19
Cokem%  SL43%  48,57%  280-100%

Tabulka ¢. 15: Pohlavi novorozence
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DISKUZE

Hlavnim cilem bakalarské prace bylo analyzovat vyvoj v praxi porodnictvi a porodni
asistenci a zjistit pfipadné zméeny v piistupu péce o zeny behem porodu od sledovaného roku
2002 do roku 2020. Prakticka ¢ast prinesla mnoho zajimavych poznatkli. Nékteré vysledky
byly ofekavany, jiné naopak piekvapily svymi vysledky. Ty nejpodstatn€jsi zminuji v této

diskusi.

Jako prvni jsme se zaméfily na poranéni hraze u prvorodicek, druhorodicek a vicerodicek
s cilem zjistit, zda byla epiziotomie ve sledovaném obdobi provadéna pievazné u vsSech
porodl. Tedy jestli se 1€kati nebo porodni asistentky piiklan€ji k provedeni nastiihu hraze
pouze v piipadé€ nutnosti nebo je povazovana za zcela rutinni vykon béhem porodu. Myslime

si, Ze pocet provedenych epiziotomii je dan jednotlivymi zvyklostmi porodnic.

Poranéni Zzeny béhem porodu je v dnesni dobé diskutované téma mezi 1ékafi, porodnimi
asistentkami 1 laické vefejnosti. [ kdyz je zdravotnictvi v nasi zemi na vysoké tirovni, porodni
poranéni je Casto nevyhnutelnou soucasti porodu. Epiziotomie s sebou nese riziko silné
bolesti, krvaceni, infekci, urinalni inkontinence atd. Tuto myslenku podporuje i Cochranova
studie, porovnavajici selektivni a rutinni epiziotomie z roku 2017, kde nebylo potvrzeno,
Ze by epiziotomie méla piiznivy dopad na zdravi Zeny a spiSe se jedna o nadbytecny zasah.
WHO doporucuje nasttih hradze provadét pouze v nutnych pfipadech, pfi¢emz by se mnoZzstvi

mélo pohybovat okolo 10 % vaginalnich porodi.

U prvorodi¢ek bylo zjiSténo, ze nejpocetné)si kategorii porodniho poranéni byla prave
epiziotomie, kterd tvofila neuvétitelnych 78,57 %. Lze tedy fict, Ze az na par vyjimek byla
epiziotomie provadéna téméef vSem prvorodickdm, ale nelze ji povaZovat za zcela rutinni
vykon. V dnesni dobé¢ si zeny pfeji rodit bez epiziotomie, a mozna jejich rozhodnuti neni
respektovano teba jen proto, ze porodni asistentka porod jinak odvadét neumi. Dle mého
nazoru, ¢im min nastfih provedenych v porodnici, tim vice Zen bude bez poranéni.

Zajimavé bylo 1 zjiSténi, Ze necelych 11 % (10,71 %) tvotilo poranéni hraze I. stupné.

I u druhorodicek byla epiziotomie nejcastéjSim porodnim poranénim, ale jen v 60 %,
u vicerodi¢ek ¢isla rapidné klesaji (33,75 %), ale zvySuje se pocet porodi bez poranéni
a ruptur hraze. Ze vSech tabulek, které se vztahuji k porodnimu poranéni, miZeme
pozorovat, ze podet provedenych epiziotomii ma klesajici tendenci. Dle zpravy Ustavu
zdravotnickych informaci a statistiky CR byla v roce 2013 provedena epiziotomie v 32 %
(UZIS, 2013), kdezto v roce 2005 pak v 45,8 % (UZIS, 2005). Odpovédi tedy je,

Ze epiziotomie neni rutinnim spole¢nikem u kazdého porodu.
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Druhou vyzkumnou otadzkou bylo zjistit, zdali dirupce vaku blan byla provadéna pouze
u primipar. Nejprve jsme analyzovaly prvorodicky, u kterych bylo zjisténo, Ze se dirupce
vaku blan provadéla vesmés u vsSech porodl, pouze v odliSné casti porodu (otevieni
délozniho hrdla na 3 cm, 4 cm atd.) Nesmime zapomenout i na fakt, ze plodova voda mtze
odtéct i samovolng. Tento typ jsme zaznamenaly u 45 %, zbytku byla provedena dirupce
vaku blan. Otazkou tedy je, pro¢ byla amniotomie provedena vSem prvorodickam,
které¢ piisly do porodnice se zachovanym vak blan. Déle jsme tento vykon sledovaly
u druhorodicek a vicerodicek, kde 1 zde byl pomérné zastoupen. Lze tedy fict, Ze dirupce
vaku blan se provadi skoro u vSech porodi, bez ohledu na paritu zeny. Cochrane provedla
v roce 2013 vyzkum, ze kterého vyplyva, ze dirupce vaku blan nema vliv na zkraceni I. doby

porodni, ale vstoupa riziko akutniho cisatského fezu.

Jako dal§i nds zajimalo, zda byla pozménéna medikace v pribéhu porodu béhem
zkoumanych let. Je dilezité si uvédomit, ze kazda rodicka mize mit jiz pfed t¢hotenstvim
nebo béhem néj riznd onemocnéni nebo zdravotni problémy, a tim padem se medikace
béhem péce bude lisit. Z tohoto diivodu jsme se tedy zaméfily na takové 1éky, které se
vztahuji pouze k porodu. Konkrétn€ nés zajimala analgetika (Novalgin) a anodyna (Dolsin,
Nalbuphin), spasmolytika (Buscopan, Buscolysin, Spasmopan) a v neposledni fadé
uterotonika (Methylergometrin a Oxytocin). Ze vSech jmenovanych 1€kovych skupin,
a to bez ohledu na paritu Zeny, byla nejpocetnéjsi uterotonika. Ze svych zkusenosti z praxe
mohu fict, Ze se Oxytocin vyuziva prevazné v II. dobé€ porodni, ale v n€kterych porodnicich
jsou vyuZivana uterotonika 1 v ramci aktivniho vedeni IIl. doby porodni, jako naptiklad
v Pferové. Spasmolytika tvotila druhou nejvice uzivanou skupinu 1ékti. V roce 2002 byl
Buscolysin jesté ¢astecné uzivan, ale postupem casu se od né€j oprostilo a dnes se 1ékaii nebo
porodni asistentky pfiklanéji spiSe k Buscopanu. Odpovédi na vyzkumnou otazku tedy je,

ze se medikace béhem néckolika let (aZ na jeden pfipad) v podstaté nezménila.

Také nas zajimala béZzna krevni ztrata béhem porodu, kterd se standardné pohybovala
v rozmezi 100-200 ml. KdyZ srovname vSechna sledovand obdobi, krevni ztrata se stale

pohybuje ve stejném mnozstvi.

V neposledni fad¢ jsme se zabyvaly porodni hmotnosti a pohlavi novorozencii. Nez jsme
zacaly s analyzou dat, myslela jsem si, ze postupem ¢asu porodni hmotnost klesa, a nakonec
se ndm tato myslenka podatila potvrdit. Co se tyCe pohlavi, vysledek byl velice zajimavy.
Obé pohlavi byla zastoupena pomérné stejné, s rozdilem o neceld 3 % mélo Zenské pohlavi

jistou prevahu.
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ZAVER

Pti psani bakalaiské prace, bylo pro mé¢ mnoho ziskanych védomosti a skutecnosti novych
a zajimavych. Zaznamy ze starych knih, archivnich materidli byly pro mou budouci profesi
velmi ptfinosné a obohacujici. Prace miize byt pouzita jako vyukovy material pro budouci
porodni asistentky. Teoreticka Cast se zabyva historii porodni asistence, piedevsim v obdobi
15. — 18. stoleti, které znamenalo pro vyvoj profese porodni asistence zlomovou a zcela
zasadni zménu. Uvedla jsem hlavné ty mezniky, které s ohledem na kontext celé¢ prace
povazuji za stézejni. Vénovala jsem se tedy vzniku cisatskému fezu, porodnickym klestim,
symfyzeotomii, dekapitaci, kraniotomii nebo poloze rodi¢ky ve II. dob& porodni. Cést prace
je vénovana postaveni porodnich bab ve 2. pol. 19. stol., ndsledn€ se zabyva soucasnosti
porodni asistence, a to zejména soucasnymi profesnimi organizacemi porodnich asistentek

v CR. Také se zmifuje se o legislativé tykajici se porodni asistence v Ceské republice.

Hlavnim cilem praktické casti bylo poukazat na vyvoj praxe v porodnictvi a porodni
asistenci. Zeny dfive rodily v drsnych podminkach, oproti tomu, v jakych podminkach se
rodi dnes, a to diky vyvoji porodnictvi. Je dulezité se zamyslet nad tim, jestli se soucasné

porodnictvi miize posunout jesté dal.

V teoretické casti 1ze vidét ohromny pokrok v porodnictvi a porodni asistenci. V praktické
¢asti, bohuZzel kvli nejstar§Simu dochovanému datu v archivu, jsme zaznamenaly jen malé
rozdily v jednotlivych obdobi. Jako prvni jsme zjistily, Ze se epiziotomie neprovadi zcela
rutinné béhem kazdého porodu. Dalsi zajimavé zjisténi bylo, Ze dirupce vaku blan neni
provadéna jen prvorodickam, ale je ordinovdna vSem rodickdm. V posledni fad€é nas
zajimala medikace, zda doSlo v priibéhu let ke zménam. Bylo zji$téno, Ze se medikace
v podstaté¢ nezménila, jen jeden 1€k (Buscolysin) se jiz prestal vyuzivat. Na zdklad¢ vysSe
uvedeného lze fict, Ze stanovené cile byly splnény.

Na druhou stranu si myslim, Ze 1 kdyz by bylo porodnictvi na skvélé svétové urovni, kazdym
Myslim si, Ze v soucasné dobé je porodnictvi na svém nejvyssim vrcholu, ale kazdym dnem
dochézi k jeho zdokonalovéani v praxi. Ze své praxe vim, Ze neni krasnéj$i pocit, nez kdyz

vam zena plné diivétuje a délate vSe pro to, aby méla na porod jen ty nejkrasnéjs$i vzpominky.
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