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Svétovy den

Kdyk se vém miminke narodi dfive, nek Zekéh predca sné na rgzen ych
déti

V Nedoklubku vime, jak jsou prvni dny a tydny po predc¢asném porodu tézké! Prosly jsme tim také. Kazdy
rok se v Ceské republice narodi pfes osm tisic miminek predé¢asné. Musi nékolik prvnich tydnd i mésicu
svého Zivota prozit v inkubdtoru &i na vyhfivaném ldzku.

Pro rodice jsou tyto dny psychicky narocné. Pfedevsim
maminky trpi pocity beznadéje, selhani, bezmoci, viny
¢i strachu radovat se z narozeni miminka.

Proto pravidelné predavame do
neonatologickych oddéleni po celé
republice (27 nemocnic) povzbuzujici
materidly a darky v ramci projektu Mamy
pro mamy, ktery probihd uz od roku 2010.
Projekt Madmy pro mamy podporuje maminky
predcasné narozenych déti v perinatologickych
centrech povzbuzujicim balickem, ktery obsahuje:

casopis Nejste vtom sami
e laskyplné omalovanky Devatero sil, které provazi
miminka do dlané
e brozurka 18 rad, jak zvladnout prvni dny
po predéasném porodu
e obsah knihy Kdyz pfichazi na svét miminka do dlané
e brozurku Zaklady vyvojové péce
o pred¢asné narozend miminka
e afirmaéni karticky DVANACT SIL
e terapeutické, ruéné vyrobené
purpurové srdce do dlané
e purpurovy ctyrlistek pro stésti

(¥} nejste viom 'St.lmi

Casopis Nejste v tom sami
vyddvdme dvakrat roéné.

V kvétnu a v listopadu. Jeho cilem
je zejména podpofrit rodi¢e po
predéasném porodu v jejich nelehké situaci.

Na tvorbé obsahu se podili pfedni odbornici z oboru
neonatologie, pediatrie nebo porodnictvi. Dale také

samotné maminky a tatinkové predcasné narozenych
déti z celé republiky. A ¢lenky tymu Nedoklubka.

Omalovanky Devatero sil, které provazi miminka do
dlané jsou takovym pohlazenim pro vSechny. Pro starsi
sourozence malych hrdind, ale také pro jejich maminky
i taty. Popisuji devét sil, které potfebuje miminko
i rodice, ale vlastné vsichni ke svému stastnému zivotu.
Ndpad pro jejich vznik se narodil na jednom
ze setkdani koordinatorek Nedoklubka a cely
obsah byl hotovy za necely tyden. Jsou
plné lasky, viry, nadéje a ostatnich sil,
které vsichni tak moc potrebujeme...

Kromé srdic¢ek do dlané pro
vas tvorilky vyrabi také hackované

Chobotnicky pro kulisky, které v rdmci projektu
Mamy pro mamy na neonatologiich preddvame, ale
ne pfimo maminkdm, ale sestrickam, které je hned
po prevzeti perou a pripravuji k bezpecnému preddani
miminkdm do inkubdtoru. Proto je tak dulezité, aby
byly vyrobeny pouze z predepsaného materidlu tak,
aby zvladly bez Gjmy casté prani. V listopadu 2019 jsme
predstavili nagi Cepi¢ku na doma. Jednd se o darek,
ktery miminko dostava pfi propusténi do
domdci péce. Jako symbol, Ze mize
domd, do své vlastni postylky.

Na oddéleni jsou rodi¢dm k dispozici
knihy Kdyz na svét pfichazi miminka
do dlané a Pohadky pro miminka do dlané. Ty si mohou
zapujcit, ale také zakoupit na nasem Obchddku, kdyz
si preji mit vlastni vytisk.

Vstupte do nasi uzaviené skupinky na Facebooku s ndzvem Nedoklubko-Nejste v tom sami.

nedoklglbko

Nedoklubko, z.s. | V Olsindch 82, Praha 10
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Milé maminky, mili tatinkové, vsichni blizci
predcasné narozeného détatka!l

V Cervenci 2023 slavi nase
Ella uz 13. narozeniny. Do-
dnes vzpomindm na prvni
léto prozité za zdmi neona-
tologie, kde jsem s ni kazdy
den travila dlouhé hodiny.
To léto mi ale zménilo Zivot
a udalo smér, kterym pljdu
dal. Nejprve jsem Nedo-
klubku vénovala pdr svych
volnych chvil, pozdéji hodin. Vdék za
zivot a zdravi mé dcery mé ved| k teh-
dejsi reditelce Nedoklubka, abych i jé&
mohla pridat ruku k dilu a pomoci né-
komu dalsimu. Slovo dalo slovo. Stala
jsem se soucasti Nedoklubka nejprve
jako koordindtorka oslav prvniho Své-
tového dne predcasné narozenych
déti v Ceské republice. V roce 2013
jsem byla zvolena do vedeni, a tak je
to letos uz 10 let, co Nedoklubko s Ids-
kou, vdékem, pokorou a Uctou vedu.
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Za tu dobu jsem poznala
mnoho skvélych lidi z fad
lékard, sestficek, maminek
a tatd, pofdd se kolem nds
déje néco nového. A je to
v dobrém slova smyslu ne-
koneéné, miminka na svét
prichdzi predcasné kazdy
\:\\\ den. Pordd nds inspiruji

“ nové a nové pfibéhy, pordd
se chceme zlep$ovat a byt oporou
kazdému, kdo nasi pomoc potiebuje.
Pripravujeme projekty, které podpo-
ruji rodi¢e a neonatologickd oddéleni,
i takové, které cili na prevenci, osvétu
a vzdélavani. Jedna celd Sirokd oblast
naseho zdjmu je vyvojovd péce. Péce
zamérend na rodinu. A o ni je toto
¢islo ¢asopisu. Podilime se na interak-
tivnich kurzech vyvojové péce Zuzky
Tomdskoveé, se kterymi letos objizdime
republiku. Sou¢dasti edukace rodicd

jsou letdcky o vyvojové péci v nasich
uvitacich bali¢cich. Co véechno vyvo-
jovd péce zahrnuje, jaké jsou jeji nej-
pfinést vam i vasim détem, se doctete
na daldich strankdach.

Dékuji na tomto misté véem odborni-
kdm, ktefi ndm s tvorbou tohoto vydani
pomohli. MUj dik patfi Petfe Kadparové
za pfipravu textd a krasnych rozho-
vorl a Mise Popeldrové za jazykovou
korekturu. Celou dobu mého plsobeni
v Nedoklubku ndm knizky a ¢asopisy
graficky pfipravuje a pomdha vydavat
Martin Sladecek z Nakladatelstvi Jalna.
| fomu posildm velky dik!

Je to krdsné a potiebné &teni. Snad
mi ddte za pravdu. Nejste v tom sami!

Lucie Zagkova
vykonna reditelka Nedoklubka,
maminka Elly (25+3 1.1, 730 @)

Rodice, nebojte se pecovat o své miminko

Toto ¢&islo ¢asopisu Nejste v tom sami
jsme vénovali vyvojové péci. Moznda
jste tato dvé slova nikdy neslyseli,

ale vérte, ze pokud jste se v posledni
dobé shodou okolnosti, vlivem osudu,
ocitli na ¢eskych neonatologiich, po-
tkali jste se prdveé s timto pfistupem
péce o pacienta. Ze jsou predéasné
narozend miminka mali¢ka, to vi
kazdy. Stejné jako to, Ze jsou kiehkd,
zranitelnd, ¢asto nemocnd — na svét
prosté prichdzeji nepripravend. Méla
byt jesté dlouhé tydny, nékdy i mésice
u maminky, pod jejim srdi¢ckem, tam,
kam patti. Ne kazdy ale vi, jak takova
péce o pred¢asné narozeného novo-
rozence probiha...

Stalo se... Vase détdtko prislo na svét
brzy. Zpét se to jiz nedd vratit... Vézte
ale, ze v Ceské republice je neonato-
logie na $pickové Urovni. Zdravotnici,
ktefi o nedonosené novorozence pe-
¢uji, praktikuji praveé tzv. vyvojovou
péci. S veskerou jemnosti, opatrnosti,
s respektem ke skuteénosti, Zze miminka
méla byt jesté v déloze a tam se vyvi-
jet, zrdt do bodu, kdy budou pfipra-
vena pfijit na svét, se staraji o malicka

miminka. A zvou k péci také
vds, rodice malych velkych
bojovnikd. Prijméte toto po-
zvdni, nebojte se!l Pecujte
s ldskou, beze strachu - intu-
itivné. Zvladdnete to. A pomU-
zete tak svému défatku po-
prat se s nelehkym startem
Zivota a pfipravite ho na ve-
sely Cas, ktery ¢ekd za zdmi
neonatologie, za branou porodnice.

Nase Mdja oslavila letos v breznu
7. narozeniny. Jo! Je to uz dlouhych
7 let, kdy jsem se i ja bdla na ni sdh-
nout, brecela jsem u inkubdtoru, ucila
se s tou kilovou holcickou manipulo-
vat, seznamovala se s odsdavackou,
netfusic, ze s ni budu ,kdmosit” po cely
pristi rok... Nebudu vam Ihat: Dneska
uz vyvojovou péci Uplné nepraktikuju.
Mdja totiz umi zlobit, jak jen to déti
umi. A tak na ni sem tam kfiknu, sem
tam ji vychovné pldcnu, to kdyz uz to
fakt jinak nejde.

Maruska miluje hlasitou hudbu, za-
vodné tancuje, a kdyz stoji na pddiu
a z reprakd duni skladba, na kterou
se chystd s kamarddy zatancovat

naucenou sestavu, je nej-
stastnéjsi. Vétsina déti v jeji
tanecni skupiné je stejné
stard, nebo mladsi, nez je
ona. No, je mali¢kd proti
nim. V8ak méla kilo, kdyz se
narodila! Ale je ziva, tem-
peramentni, Sikovnd - tan-
cuje v prvni linii... Pro¢ se fu
takhle chlubim? Je to vlastné
cizi pefi, j& na tom zdsluhu ani tolik
nemdm. Chci vam tim jen fict, Zze pred-
¢asné narozend miminka jsou velci, ale
opravdu VELCI BOJOVNICI. Zdravotnici,
ktefi o né pecuji, jsou velci, fakt VELCI
ODBORNICI... Ale jo, pochvdlim i sebe,
nds. Protoze my, rodi¢e miminek, ktera
na svét prilis chvatala, jsme SKVELI!
Jsme pravou rukou miminkdm i zdra-
votnikdm. Pecujte o svd miminka, ne-
bojte se toho, zvladnete to. A nezapo-
minejte, ze v tom nejste sami, protoze
Nedoklubko je porad tady.

Petra Kasparova

$éfredaktorka Nejste v fom sami

a autorka textl a rozhovord, maminka
Marie Apoleny (29 +6 t.1, 1010 g)
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Zavadéni postupu vyvojové pécée do praxe

Lékafka novorozeneckého oddéleni
Petra Sandkova shrnula zékladni
informace o naplni a cilech vyvojové
péce. Spoluautorkou textu je pani
doktorka Zuzana Stanickova. Pfina-
s§ime vam zkracenou podobu ¢lanku,
ktery si cely mazete pieéist v nasi kni-
ze. QR kéd s odkazem na néj najdete

na konci textu.

Co je vyvojovd péce?
Vyvojovd péce je zpusob
péce o nezralé novoro-
zence podporujici snizeni
potencidlnich krdtko-
dobych i dlouhodobych
zdravotnich komplikaci,
které souvisi s pobytem na
novorozeneckych jednot-
kdch intenzivni péce.

Co je cilem vyvojové
péce? Cilem je zajistit
a poskytnout nezralé-
mu novorozenci takové
prostredi, které pozitivné
podporuje a usmérnuje
jeho vyvoij.

Vyvojova péce je velmi
komplexni koncept. Zahr-
nuje celou fadu opatreni
a postupd, které maji za
cil snizit stresovou zatéz
nezralého novorozence
na jednotce infenzivni
péce. Vyznamnou souldsti
vyvojové péce je ochra-
na spdnku. Dalsi skupinu
opatfeni pfedstavuje
eliminace zatézujicich sti-
muld ze zevniho prostiedi
(pfedevsim zvukovych,
zrakovych, ¢ichovych,
chufovych). Nedilnou
soucdsti je adekvatni po-

lohovdni a handling ditéte. Zavadéni
jednotlivych, zddnlivé jednoduchych
postupl vyzaduje predevsim spolu-
pracujici osettujici persondl, zménu
uvazovdni nad stylem péce o nezralé
novorozence s nutnosti brat vétsi zfe-
tel na potreby ditéte a adekvdtné na
né reagovat. V neposledni fadé pod-
porujeme spoluprdci s rodi¢i, idedlem
je partnersky vztah mezi rodic¢i a oset-
fujicim persondlem, kdy jsou rodice
prioritni a pevnou soucdsti tymu.

ZAMERENO NA SPANEK

Spanek je jednim z pilitd nezbyt-
nych pro normdini vyvoj nezralého
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novorozence. Vyvoj spravného span-
kového vzorce je klicovym faktorem

i pro optimalni vyvoj centrdini nervové
soustavy. V obdobi mezi 23. tydnem

a 40. tydnem téhotenstvi je vyvoj CNS
velmi bouflivy. Tento casovy Usek se
kryje s obdobim, které predcasné
narozeni novorozenci travi v pro né
nepfrirozeném prostredi novorozenec-
kych jednotek intenzivni péce.
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Extrémné nezrali novorozenci vét-
Sinu dne nepretrzité spi. Majoritni
(80 %) je aktivni REM spdnek. Span-
kové cykly trvaji cca 30-40 minut. Jak
dité vyzrava a starne, narlsta podil
klidného non-REM spdnku. Donoseny
novorozenec spi cca 70 % Casu, aktivni
i klidny spdnek jsou u néj zastoupeny
priblizné rovnomérné, spankovy cyk-
lus trva cca 60 minut.

K formovdni senzorickych systé-
mU je potfebnd endogenni (vnitini)
stimulace. Endogenni stimulace se
objevuje pouze béhem REM span-
ku. Béhem aktivniho spanku se mj.
formuje topografické uspordadani

somatosenzorického, sluchového

a zrakového systému a jejich spojeni

do limbickych struktur a do kortexu

(struktur urcitych ¢asti mozku). Teprve

po zformovdni senzorickych systém

je ndsledné mozny pfijem podnétd

z vnéjsiho prostredi. Zpracovani pod-

nétl z vnéjsiho prostiedi probiha bé-

hem klidné nonREM fdaze spdnku.

Vyvoj smysld u plodu se déje ve
specifickém poradi:

1. hmatovy (taktilni)

2. rovnovdzny

(vestibularni)

. Cichovy

. chufovy

. sluchovy

. zrakovy

Naruseni predurcené-

ho pofadi senzorického

vyvoje mize negativné
ovlivnit pozdéjsi funkci
jednotlivych smyslovych
systému.

Uceni a vyvoj paméti
taktéz zdvisi na normal-
nim usporddani spanku.
Proces vyzaduje pfitom-
nost tfi fazi:

e Akvizi¢ni faze - odpo-
vida bdélému stavu,
kdy mozek pfijima
a ukladd senzorické
podnéty z vnéjsiho
prostiedi.

e Prekonsolida¢ni faze -
odehravd se béhem
klidného non-REM
spanku, kdy jsou ,smy-
sluplné” podnéty (napf.
matéin hlas, chuf ma-
tefského mléka) oddé-
leny od rusivych pod-
nétd (svétlo, bolest).

o Konsolida¢ni fdze - probihd béhem
aktivniho REM spdnku, kdy jsou
vyznamné podnéty pfipraveny pro
trvalé ulozeni.

Nezrali novorozenci spi méné ¢asu

a maji vice zastoupeny klidny spdnek

nez plod v déloze. Rozdily ve vyzrava-

ni spanku u plodd in utero a u pred-
¢asné narozenych déti jsou dany i ze-
vnim prostiedim, ve kterém se jedinci

VyViji.
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JAK CHRANIT SPANEK NEZRALYCH
NOVOROZENCU?

Stézejni informaci pro vSechny, kte-
fi se staraji o pred¢asné narozené



novorozence béhem pobytu v nemoc-
ni¢nim prostredi, je, Ze jednim z hlav-
nich Ukoll a cilt péce by méla byt
ochrana spdnku nezralych déti. Tim
podpofime normdlni vyvoj a ustaveni
spdnkovych cykld a pozitivné ovlivni-
me vyvoj jak struktury, tak funkce cen-
trdlniho nervového systému.
Spdnkova deprivace vede ke snize-
ni velikosti mozku, k jeho mensi plasti-
cité a je asociovdna s trvalymi ndasled-
ky pro uceni, chovdni a funkci CNS.
Na tomto misté je dilezité pfipo-
menout dilezitou roli rodi¢d v pédi

o predcasné narozeného novorozen-

ce, rodi¢ pro dité predstavuje bezpedi,

dité je v jeho pfitomnosti klidné&jsi, vice
uvolnéné, tudiz i Iépe spi.

e Osetfovatelskd péce, ktera re-
spektuje spankové cykly, je vhod-
néjsi nez péce, kterd je posky-
tovdna striktné podle ¢asového
harmonogramu.

e Rutinni osetfovatelské postupy je
vhodné provdadét v dobé, kdy se
dité spontdnné probudi. Po mani-
pulaci bychom méli ditéti doprat
minimalné 60 minut klidu (aby mohl
probéhnout cely spdnkovy cyklus).

e Zabezpecime klidné okolni prostre-
di, dité chranime pred osvétlenim.
Podporujeme kontakt kize na kdzi.

e Pokud potfebujeme dité vzbudit,
uzivdme k tomu klidné osloveni
a jemny dotek.

e Sedativa a narkotika bychom méli
pouzivat velmi obezfetné, pro-
toze tyto léky maji vliv na REM
a nonREM spdnek.

ZAMERENO NA ZRAK
Vyvoj zrakového systému je nejvice
prostudovany ze vSech senzorickych
systému. Tento systém vyzravd jako
posledni v fadé ze vsech smyslovych
systému.

Tak jako u vsech senzorickych sys-
téma, uplatiuji se pfi vyvoji zrakového

apardtu genetické faktory, vnitini
a vnéjsi stimulace.

Struktura oka se vyviji v ¢asném
fetdInim obdobi, zatimco neurokom-
ponenty a nervovd spojeni se vyviji
v pozdnim fetdInim (béhem posled-
nich 12 tydn{ t&€hotenstvi) a v ¢asném
novorozeneckém obdobi. Vnitini ner-
vovd aktivita je generovdna samot-
nym nervovym systémem dlouho pred
tim, nez je vystaven vnéjdim stimuldm,
a modeluje nervové obvody, které
jsou nezbytné pro komplexni senzo-
rické funkce vyzrdvajiciho mozku.

Plod v déloze neni vystaven zddné
vizudIni ani svételné stimulaci, ani je
k vyvoji zraku v této f&zi nepotfebu-
je. Naopak pro pfijimani zrakovych
podnétl pred porodem v terminu neni
zrakovy apardt vyvojové pfipraveny.

Adekvatni spanek je nezbytny
pro zdravy vyvoj sitnice a spojeni

MEDAILONEK

MUDr. Zuzana Stani¢kova pracuje v Ustavu pro péci o matku dité v Praze
Podoli. Od ndstupu na neonatologii prosla véemi oddélenimi, véetné oddé-
leni intermedidarni péce a RES/|IP, kde pracuje dosud. Od roku 2016 se vénu-
je i nasledné dlouhodobé péci o novorozence s perinatdini zatézi v rizikové
poradné. Kromé neonatologie se zajimd o komunikaci a podplrnou pédi

o rodiny rizikovych novorozencu. V roce 2019 ziskala grant nada¢niho fon-
du AVAST na rozvoj perinatdlni paliativni pé¢e v UPMD, od roku 2020 zde
koordinuje implementaci Centra Provdzeni. V roce 2021 zalozila Podpuirny
a paliativni tym neonatologie UPMD. Za sv(ij nejvétsi profesni Uspéch ale
povazuje moznost pracovat v tak skvélém tymu, jako je ten neonatologicky
v UPMD, ktery vede prof. Strandk. Sttedobodem jejiho osobniho Zivota je
podporujici manzel a 3 déti, o psu nemluvé...

s vizudInim kortexem (urcita cast
mozku) a md obrovsky dopad na
pozdéjsi zrakové funkce. Ochrana
spdnku a spankovych cykld plodu

v déloze i predcasné narozenych
novorozencd je kritickym prvkem pfi
vyvoji zrakového systému.

Spdnkovd deprivace a prerusovani
spdnku vyznamné negativné interfe-
ruji s vyvojem zraku - nevznikaji ade-
kvatni a kvalitni propojeni neuront
zrakové drahy.

JAK CHRANIT NEZRALE
NOVOROZENCE PRED NADMERNOU
VIZUALNI STIMULACI?
Zrakové Ustroji predcasné narozeného
novorozence neni na vnéjsi stimulaci
pfipraveno. Nasi prioritou by mélo byt
adekvdtné ke gestacnimu stari ditéte
terinnimu prostredi.

Coz znamena:
e Zabezpedit klidny spanek,
e chranit oci pfed pfimym svétlem,
® o nejvice snizit miru osvétleni, které

je nezraly novorozenec vystavovan.
Vi¢ka nezralych novorozenct jsou
velmi tenkd a propousti ¢ast svétla.
Zaroven do 32. gestaéniho tydne neni
dostatecné vyvinuty reflex smrsfovdni
zornic podle mnozstvi okolniho svétla.
Novorozence niz$ich gestaénich tydnd
proto chrdnime i pfed béznym osvét-
lenim na oddéleni.

Vizudlni stimulace je u nezralych
novorozencl do 32. gesta¢niho tydne
nevhodnd. Hracky, obrdzky, kolotoce
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apod. by nemély byt umisfovany do
zorného pole ditéte, protoze pred-
stavuji pro dité nadmérnou zrakovou
zatéz. Nejprirozenéjsi, nejjednodussi
a zdroven nejddlezitéjsi zrakovou sti-
mulaci poskytuje materskd tvar. Tvar
by méla byt optimdlné ve vzddlenosti
20-30 cm od obliceje ditéte.

JAKE POSTUPY NAM POMOHOU KE
KONTROLE INTENZITY OSVETLENi NA
NOVOROZENECKYCHJIP?

Jednotlivé kroky se zdaji velmi jedno-
duché, ale mohou byt obtizné realizo-
vatelné v rdmci jednotlivych oddéleni
nej¢astéji z ddvodl prostorovych,
technickych ¢&i finanénich.

Na boxech se doporucuje pfitmi,
které zajisti rolety nebo zdvésy na ok-
nech a dvefich. V mistnostech by méla
byt moznost odstupriovaného osvétle-
ni, kromé osvétleni celého boxu je dd-
lezité umisténi lampicek individudalné
u kazdého lzka.

OCHRANA ZRAKU U MIMINEK

e U miminek do 32. tydne by inkuba-
tory mély byt kryté prehozy, které
nepropousti svétlo.

e Béhem osetifovatelskych, diagnos-
tickych a terapeutickych vykond
(kdy nékdy potfebujeme pouzit
velmi intenzivni svétlo) je nezbytnd
ochrana odi.

e Ochranu odi je potfeba zajistit
zvlasté béhem fototerapie.

e Od 32. gesta¢niho tydne muize byt
dité postupné vystavovdano den-
nimu osvétleni béhem faze bdéni,
klokdnkovani, krmeni a o$etfovani.

e Prehozy bychom méli pouzivat cca
do 34. gestacniho tydne.

ZAMERENO NA SLUCH

Béhem prvnich 20 tydn( gestace se
vyviji strukturdlini ¢dst sluchového
ustroji, neurosenzorickd slozka se
vyviji po 20. tydnu gestace. Slucho-
vy systém se stdvd funkénim kolem
25. tydne téhotenstvi. Obdobi od

25. tydne do 5.-6. mésice je nejkriti¢-
té&jsim obdobim vyvoje neurosenzoric-
ké casti sluchového Ustroji.

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Za normdlnich okolnosti je nitro-
délozni prostiedi dostatecné klidné
a tiché na to, aby mél plod moznost
rozpozndni a reakce na okolni zvuky -
jak interni (z matcina téla), tak externi
(z vnéjsiho prostredi). Plod je v déloze
chrdnén pred zvuky o vysokych frek-

vencich. Déloha tvofi pfirozenou zvu-
kovou bariéru. Pred¢asnym porodem
dité o tuto ochrannou bariéru pfichdzi
a je vystaveno akustickym podnétdm
¢asto o vyssich frekvencich, nez se
daji ocekdavat béhem nitrodélozniho
vyvoje.

Vystaveni nezralého novorozence
nadmeérnému hluku ma kratkodobé
i dlouhodobé ndsledky. Akutni odpo-
védi na pretizeni sluchového aparatu
muze byt stresovd reakce auto-
nomniho systému - kolisdni srde¢ni
frekvence, krevniho tlaku ¢i saturace
kysliku. Mozek zaznamendva zvuky
i béhem spdnku, spdnek je ruseny,
prerusovany, coz md negativni vliv
jak na kvalitu, tak na kvantitu spanku.
Nedostate¢nd ochrana sluchu mize
ovlivnit také rozpozndvani matéina
hlasu a jinych zvukd z okolniho pro-
stfedi, ndsledné mdze byt opozdén
vyvoj jazyka a fedi.

Helena S. W.: Emilie Althea narozend 28 + 2 s vahou 830 gram(. Byla takovy
drobecek, ze muj ¢lanek ukazovacku méla pres celé ¢elo. Hodiny jsem u ni
stdla a sbirala odvahu se ji dotknout. Byla tak malicka a kiehka... Tri dny
jsem se na ni jen divala a dotykala se jen prstem. Treti den prisel zlom. Od-
hodlala jsem se a potifebovala ji k sobé pfitisknout. V zaludku motyli a v hla-
vé velkd obava, ale... Bylo to nadherné. Pak jsem se ji potfebovala dotykat
poidd. @ Nebojte se! Potiebuji vds a vase laskyplné doteky. @
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JAK CHRANIT NOVOROZENCE
PRED NADMERNOU SLUCHOVOU
STIMULACI?

Snazime se zklidnit provoz na bo-
xech, v mistnosti by se mély pohy-
bovat pouze osoby, které zde vyko-
ndvaiji aktudlné néjakou ¢innost.

Je vhodné zvazit nutnost probirani
anamnézy a aktudiniho stavu ditéte
ve vétsim kolektivu specialistl pfi-
mo u lGzka ditéte.

Konverzace na boxech by méla byt
tichd, a to i v pfipadé feseni akut-
nich situaci a pfi pFijimani novych
pacientd na oddéleni — coz jsou
momenty zvy$eného zatizeni a nd-
rokl na persondl, kdy byvaji hluko-
vé limity nejcastéji prekracovany.
ZvySenou pozornost vénujeme na-
staveni hlasitosti alarmi - hlasitost
abychom ji jesté bezpecné slyseli.
Nutné je rychlé vypindni a feseni
alarmd. To je snadnéjéi na praco-
vistich s centrdlnim monitoringem,
kdy z centrdly Ize na alarmy vitdl-
nich funkci ditéte reagovat a tisit je,
¢imz se snizuje potfeba vchdzet na
novorozenecké boxy v neurgentnich
situacich.

Pozornost musime vénovat i alar-
mdam pfistrojd na novorozeneckych
JIP (infuzni pumpy, alarmy ventila-
tor( atd.).

PFi praci u inkubdtoru nepokldda-
me pomucky na inkubdator, nepo-
uzivdme inkubdtor jako podlozku
na psani, dbdme na citlivé zavirdni
dvirek inkubdtoru.

Na boxech nepouzivdme telefony,
rddia apod.



ZVUKOVA STIMULACE NEZRALYCH

NOVOROZENCU

V déloze plod slysi hlasy cca od 24. ty-

dne téhotenstvi. Tyto hlasy je dité

schopno rozeznat od cizich. Osettujici
persondl by mél podporovat rodice,
aby na své déti mluvili a zaroven aby
jejich oblicej byl v zorném poli ditéte.

Pro attachment a bonding je pro no-

e Nejpfirozenéjsi stimulaci je vyuziti
hlasu rodica.

e Rodice by méli od 28. tydne na mi-
minko intenzivné mluvit, zpocdatku
velmi tichym a klidnym hlasem. Tak,
jak dité starne, voli rodic¢e postupné
vyssi intenzitu hlasu a tén jako pfi
standardni konverzaci.

e Nezraly novorozenec pred 34. ges-
tacnim tydnem nepotiebuje zddnou
dodatecnou sluchovou stimulaci
kromé matcina hlasu.

ZAMERENO NA CHUT A CICH
Receptory pro chuf a ¢ich jsou funké-
ni od 27. gesta¢niho tydne. V déloze
plod vnima chut plodové vody, kterd
je ovlivnéna i stravou matky. Plod je
schopen detekovat jednotlivé pachy
a vané v plodové vodé, mize na né
selektivné reagovat. Uz béhem nit-
rodélozniho vyvoje se utvari chufova
paméf a pachovd paméf. Slozeni
plodové vody a kolostra je chemicky
podobné a je specifické pro kaz-
dou konkrétni matku. Novorozenec
jasné preferuje pach plodové vody

a materského mléka viastni matky.

U nezralych novorozenct namodeni
dudliku do materského mléka béhem
krmeni zlepsuje nonnutritivni sani,
ndsledné pfijem a rast. Gdzu namo-
¢enou v mléce nebo napf. kapesnik

s vani matky (ktery pfedtim nosila na
holém téle) mizeme polozit i vedle
ditéte. Na jiném misté tohoto ¢asopisu
si prectete vice o projektu Nedoklubka
Sdtky pro miminka.

Pachy jsou zpracovdvdany limbickym
systémem ve stejné lokalité jako vzpo-
minky a emoce. Pach tak ma i emoci-
ondlni kontext. Poskytnuti prijemné &i-
chové zkusenosti mize pomoci vyvazit
negativni podnéty, kterym se nékdy
nelze vyhnout. Velmi pfijemnou zkuse-
nosti je kontakt kGze na kdzi s matkou.
Vystaveni matefskému pachu je ex-
trémné dilezité, md vztah jak senzo-
rickému vyvoji, tak k attachmentu.

JAK CHRANIT NOVOROZENCE PRED
NADMERNOU STIMULACI CICHU?

V rdmci ochrany ditéte pred nezddou-
cimi pachovymi a chufovymi stimuly

by osetfujici persondl nemél pouzivat
silné parfémy, neméli bychom, byt na
kratkou dobu, umistovat dezinfekéni
roztoky pfimo do inkubdtoru.

ZAMERENO NA HMAT

Béhem nitrodélozniho vyvoje je plod
v bezpecném prostredi, s jasnymi
hranicemi, které vytvari délozni sté-
na. Poloha novorozence v déloze je

s prekfizenymi ohnutymi koncetinami,
ohnutou pdtefi a mirnym predklonem
hlavy. Udrzovdni sprdvné polohy je
dulezité pro vyvoj svall a nervosva-
lovych spojeni. Svalovy tonus se vyviji
do 36. tydne gestace. Délozni pro-
stredi poskytuje plodu konstantni so-
mestetickou (dotykovou), kinestetickou
(pohybovou) a proprioceptivni (polo-
hovou) zpétnou vazbu.

Pokud se dité narodi predcasné
nebo je kriticky nemocné, gravitacni
sily zplsobi, ze slaby novorozenec
zaujimd dlouhodobé nepohodinou
polohu vieze. Casem se posiluji ner-
vovd spojeni, kterd podporuji tyto
nepfirozené polohy. Mze ndsledovat
opozdéni vyvoje a trvalé postizeni.

ELIMINACE NEGATIVNICH VLIVU

GRAVITACE NA TELICKO MIMINKA

e Sprdvné polohovdni nezralého no-
vorozence. Toho ukldddme do ,pe-
liska", které poskytuji ditéti oporu,
zdroven mu umoznuji pohyb, dovoli
mu zaujmout podobnou polohu
jako plodu v déloze a jsou pfijem-
né na dotek. Pelisky vyuzivdme
pro déti narozené pod 34. tydnem
téhotenstvi.

e Pro nestabilni novorozence je
vhodnd poloha na bfise. Poloha na
brise usnadnuje dychdni, zlepsuje

saturaci kyslikem, snizuje gastro-
ezofagedini reflux, zvysuje kvalitu
a kvantitu spdnku, setfi ditéti energii,
déti Iépe prospivaji na vaze. Dalsi
moznosti polohovdni na bfise je klo-
kdnkovani (viz samostatnd kapitola).

e Stabilnéjsi déti polohujeme i na
boky, pred propusténim polohuje-
me déti na zada. Poloha na boku
umoznuje novorozenci ddt si ruce
k obliceji.

e Dulezity je i Setrny handling. P¥i
rychlych pohybech s ditétem ve
vzduchu bez podpory jeho téla
a koncetin dité reaguje nadmérnou
motorickou aktivitou, protoze je
extrémné podrdzdény jeho rov-
novdzny aparat a dité se pokousi
o stabilizaci o pevny povrch. Po ta-
kové manipulaci mize u nezralého
novorozence i nékolik desitek minut
pretrvavat disorganizace, dité ma
pocit nevolnosti, zdvraf, mohu u néj
pretrvavat epizody desaturaci,
kolisani srde¢ni akce a jiné projevy
stresové zdatéze.

e Pouzivdani sefrného handlingu
a techniky kontejnmentu (contain-

ment, téZ hand hugs - obejmuti
rukama) minimalizuje stres a pod-
poruje autonomni stabilitu ditéte.
Technika kontejnmentu znamend
podporu téla ditéte rukama pecujici
osoby, které mu vytvaii oporu ve
flexni sttredové poloze. Technika je
indikovand pro vSechny typy mani-
pulace, osetfovani a procedur.

Delsi verzi élanku [EIENEN[E]

z knihy Kdy# piichézi fi{‘f‘{r‘

na svét miminka do dlané {ji3ei g
najdete na webu.
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Rodice jako soucast tymu pri poskytovani
vyvojové péce u nezralého novorozence

Pro pouzivani principl vyvojové péée
jsou velmi duleziti rodiée. Proé tomu
tak je, vysvétluje vrchni sestra Oddé-
leni neonatologie Fakultni nemocnice
Ostrava Mgr. Jana Kucovd, Ph.D. Po
preéteni jejich Fadka budete, mili
rodicové, moudiejsi a doufame, ze

i odhodlani pomoci zdravotnikim

v péci o vase malické miminko. Drzi-
me palce!

N

RODICE A PERSONAL: JEDEN TYM

V PECI O NEDONOSENE MIMINKO
Vyvojovd péce je souldsti 1é¢ebné

i oSetrovatelské péce o nezralého
novorozence. Cilem je poskytnout
nezralému novorozenci kvalitni pod-
néty, které vnimd pozitivné, a omezit
podnéty, které jsou nepfijemné, coz
mdze vyznamné ovlivnit jeho vyvoj.
Predpokladem uspésné vyvojové
péce je jednotny pfistup persondlu

i rodica.
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Prvky vyvojové péce je mozné za-
fadit do mnoha ¢innosti péce o no-
vorozence béhem jeho hospitalizace.
Zapojeni rodi¢d do poskytovani vy-
vojové péce predstavuje pro miminko
jednoznacény benefit. Predpokladem
Uspéchu je sezndmeni rodi¢d s indivi-
dudlnimi moznostmi, které tento kon-
cept péce nabizi.

DOTEK JE

/ VLASTNE
~~  UNIKATNI
LECEBNA
METODA
K podnétdm,
které podporuji
VYVOj hovoro-
zence, patti do-
teky. Prestoze
se setkadvdme se
zcela pfiroze-
nym strachem
rodi¢d dotykat
se v prvnich
dnech po poro-
du svého kreh-
kého miminka,
sestra jim po-
muze tuto po-
¢atelni nejistotu
prekonat.

Sestra rodice
sezndmi, kde
a jak se mohou
svého défdatka
dotykat. Také
je sezndmi
s charakterem
dalsich dote-
kd, které by
mély byt voleny
s ohledem na
nezralost mi-
minka. Mezi
23. a 30. tydnem gestace je pro mi-
minko nejvhodnéjsi dotek uchopenim
jeho rukou nebo dotek na obliceji.
Pozdéji je mozné dité hladit a dotykat
se jej na celém téle.

PRAVA, LEVA: POZOR NA PREDILEKCI
Vzhledem k tomu, Ze persondl ¢asto
pristupuje k ditéti pfi mnoha ¢in-
nostech z jeho pravé strany, je dité
zatizeno rizikem predilekce, kdy staci
hlavicky na stranu, ze které prichdzi

vétsina podnétd, coz ndsledné ovlivni
i upfednostiovdni jedné ruky.

Tomu Ize predejit vyvdzenim posky-
tovani podnétd rodici z druhé strany.
Jakdkoliv manipulace s miminkem by
méla byt zahdjena a ukoncéena vzdy
uvitacim dotekem. Obvykle je voleno
odlisné misto uvitaciho doteku pro
persondl a rodice.

DULEZITY REZIM MIMINKA

V INKUBATORU

Vzdy je nutné se na jakékoliv manipu-
laci s ditétem domlouvat s persond-
lem. Ten rodi¢e sezndmi s rezimem
ditéte, ktery by mél respektovat dobu
neruseného spdanku a bdéni.

Dodrzovdni téchto cykld je pro
vyvoj ditéte naprosto zdsadni. Proto
také persondl pldnuje péci o dité bé-
hem hospitalizace tak, aby se vyvaro-
val opakovaného vyrusovani ditéte ze
spdanku.

Tato ochrana spdanku je ¢asto
oznacovdna jako minimdlini handling.
Obuvykle jsou pldanovany vizity, krevni
odbéry, ultrazvukovd vysetfeni nebo
zavadéni invazivnich vstupl (zilni
katétr, mocovd cévka apod.) na cas,
kdy se s ditétem manipuluje z ddvodu
krmeni nebo hygienické péce. Také
s rodici se persondl domlouvd na po-
skytovani péce o dité tak, aby nebyl
narusovan jeho komfort.

KLOKANKOVANI JSOU NEZNE
CHVILKY MIMINKA S RODICEM
Vybornou zkusenost mame s klokan-
kovanim nezralych novorozencd, kdy
je nahé dité ulozeno na obnazeny
hrudnik maminky nebo otce (kontakt
skin to skin). Tento kontakt mnozi rodi-
¢e znaji jako bonding z obdobi po po-
rodu, kde byvd pfi dobrém klinickém
stavu ditéte také realizovan.

Klokdnkovéni vyzaduje vhodnou

pFipravu rodiéa a ditéte

e Délka, po kterou bude klokanko-
vani probihat. Informace podané
rodi¢im by mély zahrnovat délku,
po kterou bude klokdnkovani pro-
bihat. Tato informace je dilezitd
s ohledem na uspokojeni fyziologic-
kych potieb rodi¢d (pfijem jidla, piti
a vyprdzdnéni) jesté pred zahdje-
nim klokénkovani.



e Pachové vjemy miminka. Pfiprava
rodicd na klokdnkovani by méla
spocivat také v upozornéni na
mozné negativni reakce ditéte na
nadmeérné Cichové stimuly (parfém,
odér cigaret), kterym se tak mohou
informovani rodice vyvarovat.

e Pribéh samotného klokdnkovani.
Dalsi vyznamnou informaci je nasti-
néni priibéhu klokankovani. Castou
byvd obava maminky nebo otce
z nutnosti setrvat v nehybné poloze.
Této obavy by rodice méli byt zbave-
ni ddkladnou edukaci sestrou, kterd
jim doporuci pohodlnou polohu, jez
bude vyhovujici po pozadovany ¢as.

e Poloha miminka. Také je obezndmi
s polohou, kterd je bezpecnd pro
dité. To zaujimd béhem klokdnko-
vdni vzpfimenou polohu, hlavi¢ka
je oto¢end na stranu. Dilezité je
zabrdanit nadmeérnému zdklonu
nebo predklonu hlavy. Obvykle
je novorozenec monitorovdn, coz
muze u rodic¢d zmirnit strach z ne-
rozpoznané zdvazné zmeény pro-
krveni nebo projevd diskomfortu
ditéte. V pfipadé obav z nemoznosti
vizudlni kontroly polohy ditéte nebo
jeho reakci je mozné nabidnout ro-
di¢im zrcatko, jehoz pouziti mize
tyto obavy zmirnit.

e Kontrola osetfujicim persondlem.
V pfipadé, Zze persondl neni na po-
koji miminka pfitomen, je vhodné
domluvit se na intervalech, v jakych
bude sestra pribéh klokankovani
kontrolovat. Dohled sestry umozni
¢asnou reakci na nezddouci udd-
lost, kterou si rodi¢e netroufnou
vyresit sami. Nejcastéji je to zména
polohy ditéte nebo Uprava polohy
nostril ¢i okruhu pfistroje pro de-
chovou podporu.

Priprava ditéte ke klokankovani pred-
stavuje pouze svleceni, pokud je ob-
leceno. Ponechdna je pouze cepicka
a plenka, kterd je pred klokdnkovdanim
vyménéna, aby se miminko citilo
komfortné.

Dulezité je také spravné nacasovani

klokdnkovani, které umozni jeho neru-
Seny prabéh. Nejcastéji je planovano

na obdobi mimo
rusnéjsi ¢asti dne,
tedy na dobu po
vizité nebo po
vySetteni ditéte.
Do klokankovani
se mohou zapojit
oba rodice, cely
interval klokdn-
kovdni vsak rea-
lizuje pouze otec,
nebo matka.
Doporuceno je
co nejdelsi trvani
kontaktu skin to
skin, minimalni
délka klokdnko-
vani je 1 hodina.

PRILOZENI
MIMINKA

K MATCINE

PRSU BEHEM
KLOKANKOVANi
Kloké&nkovani re-
alizované matkou
muze byt spojeno
také s nonnutri-
tivnim neboli ne-
vyzivhym sanim
miminka. Jednd
se o akftivitu, kte-
rd nevede k pfi-
jmu mléka, ale
podporuje dité v sdni, a tim usnadnuje
prechod k ordinimu krmeni.

Prestoze nonnutritivni sdni mize
byt realizovdno mnoha zplsoby,
nejprirozenéjsi metodou je pfilozeni
ditéte k vyprazdnénému prsu matky.
Optimalné je tato intervence reali-
zovdna béhem klokdnkovani, je vsak
nutné ponechat ditéti dostatek casu,
aby mohlo samo projevit zdjem o prs
nebo sdani. Obvykle dité zac¢ne otevirat
pusinku nebo si strkd pésticky do Ust.
V tomto okamziku osetfujici perso-
ndl podpofi u ditéte vhodnou polohu
a pomUze mu s prisatim.

CHVILKY S RODIéEMjSOU | PRO
DETI S DECHOVOU PODPOROU
Nonnutritivni séni, stejné jako klokan-
kovdani je mozné i u déti, které jsou na

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Michaela K.: Ze zacdtku jsem se malé bdla i dotknout. Zavidéla jsem sest-
fickam, Ze to s ni tak umi, ale nechtéla jsem ji ublizit, a tak jsem nejprve da-
vala ruku na deku tam, kde jsem védéla, ze nic neni. Strach ze mé opad|, az
kdyz jsem ji po 15 dnech, na svij svatek, dostala v zavinovadéce do naruce.
Najednou bylo vse, jak md byt. Miminko s maminkou. Alzbétka se narodila
ve 34. tydnu s vahou 1780 gramu a 44 cm.
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dechové podpore vysokopritokovou
nosni kanylou nebo CPAP, pokud je
jejich klinicky stav stabilizovany. Kom-
binace nonnutritivniho sani a kontaktu
skin to skin je oboustranné vyhodnd
pro matku i dité.

Proé klokankovat a prikladat?

e Podpofi se tim laktace maminky.

e Buduje se vzdjemny vztah matky
a ditéte.

e Podporuje se trdveni pfijatého mlé-
ka miminkem.

o Nonnufritivni sani snizuje dobu pre-
chodu od vyzivy gastrickou sondou
k zahdjeni oralniho krmeni.

Podrobny clanek [E]f#sr
o klokankovéni najdete 243
na webu.

KRMENi NEDONOSENEHO MIMINKA
Nonnuftritivni sdni snizuje dobu nut-
nou k dosazeni plného oralniho
krmeni a podporuje u nezralého
novorozence kojeni. Proto by mélo
byt realizovdno pravidelng, a to

do doby, nez bude zahdjeno ordlni
krmeni.
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Ordlini krmeni je zahdjeno v dobé,
kdy je dité schopné koordinovat sdni,
polykdni a dychdni, coz je obvykle
okolo 32. tydne gestace. Do té doby
je u nezralych novorozencl bézna
vyziva gastrickou sondou. | v dal$im
obdobi mize byt vyziva sondou do-
plikem kojeni nebo krmeni savickou,
a to z ddvodu nizsi aktivity miminka.

Mezi stimuly pfijemné pro dité
patfi poddvdani malého mnozstvi
matefského mléka na jazyk a sliznici
dutiny Ustni béhem vyzivy gastrickou
sondou. V praxi se ¢asto pouziva §té-
ticka smocend v matefském mléce,
kterou nabidne sestra nebo rodic
schopné ucinné sat nebo koordinovat
sdani, dychdani a polykdni, vnima chu-
fovy podnét, ktery je pti vyzivé pfiro-
zeny. Tento podnét mdze u miminka
zabranit averzi k pfijmu potravy,
kterd muize byt zplsobena mnoha
nepfijemnymi stimuly v dutiné Ustni,
které souvisi s [é¢bou ditéte (odsava-
ni, gastrickd sonda, endotrachedlni
kanyla).

Dalsi vyhodou je spojeni saci ak-
tivity s pocitem naplnéni zaludku.
Podobné mize byt pouzit smotek
bunic¢iny nasdty mlékem nebo po-
dani nékolika kapek mléka do ust
ditéte pomoci stiikacky. Abychom
mohli défatku tento pFijemny podnét
poskytnout, je velmi dilezitd podpo-
ra maminky v odsavdni matefského
mléka.

CITLIVA OUSKA NEDONOSENEHO
MIMINKA

Dalsim velmi jednoduchym prvkem
vyvojové péce, pfi kterém vyuzivame
pomoc rodicy, jsou sluchové stimuly.

Miminku $kodi hlu¢né prostredi, které
muze negativné ovlivnit jeho komfort
a spdnek. Proto byvaji na jednotkdach
intenzivni péce umistény monitory hlu-
ku, které barevnym symbolem ucha
odliuji bezpecnou, nebo skodlivou
uroven hluku.

V téchto prostorech je Zadouci ticha
komunikace a vypnuti mobilnich tele-
fond. Pro nezralého novorozence neni
ale vhodné ani prostfedi zcela zba-
vené zvukd. Adekvatnim podnétem
je hlas rodicd, ktery dité znd z pre-
natdalniho obdobi. Tiché promlouvdni
na dité je doporucovdno pfiblizné
od 28. tydne gestace. Pfredevsim
hlas matky pozitivné ovliviuje vyvoj
novorozence ad shizuje u ngj stresove
reakce.

Pro rodice je ¢asto, z dlvodu osty-
chu nebo nenalezeni vhodného téma-
tu, obtizné hovofit na dité pred perso-
ndlem. Proto rodi¢e podporujeme ve
¢teni knih. Vyuzit mohou knihovnicku,
je-li na oddéleni dostupnd, nebo si
prinést vlastni knihu. Dalsi moZnosti je
pousténi nahravky hlasu, jestlize rodi-
¢e k ditéti nemohou pfijit.

Tip: Nevite-li, co miminku do inku-
bdtoru povidat, Nedoklubko pro vds
pripravilo Pohadky pro miminka do
dlané. Mdzete je svému défatku &ist.
Nevadi, Ze nevi, co Ctete. Jemu staci
vas hlas. A védm se, snad, budou li-
bit nase pohddky. A jednou, az vase
miminko povyroste, se k pohdadkdam
mduzete vratit...

Knizku Pohadky pro
miminka do dlané
muzete objednat v nasem

Obchudku.

MEDAILONEK

Mgr. Jana Kuéovd, Ph.D., se cely sv(j profesni Zivot vénuje nezralym no-
vorozencim. Na oddéleni pro nezralé novorozence nastoupila jako sestra
u lazka v roce 1987 po ukonéeni Stiedni zdravotnické skoly s odbornosti dét-
skd sestra. Postupné si své vzdéldni prohlubovala, nejdfive specializa¢nim
studiem resuscitacni a intenzivni péée v pediatrii, pozdéji také studiem na
vysoké skole. Zamérenim jejiho studia bylo osetfovatelstvi v bakaldrském,
magisterském a nakonec i v doktorském studijnim programu. Nyni pracuje
na pozici vrchni sestry Oddéleni neonatologie Fakultni nemocnice Ostrava.
Jejim cilem je vyhleddvat moznosti pro zlepseni péce o nezralé novoro-
zence a zavadét je do praxe. ,Myslim, Ze se ndm to, s pomoci vynikajicich
spolupracovnikd naseho tymu, dari” fika k tomu. Znalosti a praktické zkuge-
nosti se snazi predavat studentkdm vysokoskolského studijniho oboru détska

sestra a porodni asistentka.

Nejen v pracovnim, ale i v osobnim zivoté rada celi vyzvam.

Miluje sport, predevsim ndroéné fitness tréninky. Rada jezdi na kole, v lété
zkousi paddleboard. Umi si ale také uzit relax v bazénu nebo sauné. Volny
¢as vénuje také domadcnosti a v posledni dobé i své malé vnucce.
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VE STRESU NEJSOU JEN RODICE,
ALE | MIMINKA

S postupnym ziskdnim sebedlvéry se
mohou rodice zapojit do dalsich akti-
vit. Mezi né patti napriklad eliminace
stresu. Tomu maze byt dité vystaveno
pfi bolestivych procedurdch, jako jsou
krevni odbéry nebo odsdvani. Zmir-
nit vnimani bolesti Ize jednoduchymi
technikami, u kterych mohou asistovat
rodice.

Jestlize to umozni klinicky stav
ditéte, je mozné provést odbér ka-
pilarni krve z patic¢ky ditéte v narudi
maminky. Pfi odbérech krve ze zily
mohou rodice dité drzet na opacné
strang, nez je provadén odbér. Pri
odsdavdni mohou rodic¢e poskytnout
tzv. terapeuticky dotek, pfi kterém
drzi miminko za celo a v podbfisku.
Zmirnit bolest mdze i nonnutritivni sani
formou §téticky s nékolika kapkami
matefského mléka. Jestlize nejsou ro-
di¢e u bolestivych vykond pfitomni, na
tiSeni bolesti se podili asistujici sestra.

KAZDE MIMINKO JE JINE ANEB PECE
NA MIiRU KAZDEMU MIMINKU

Prvky vyvojové péce poskytované
nezralému ditéti jsou voleny zcela
individudiné.

Vybér prvku vyvojové péée pro
konkrétni miminko je ovlivnén:
klinickym stavem miminka,

e gestacnim vékem miminka,
e toleranci zafazenych prvkd,
e dostupnosti rodic¢a.

Idedlni je poskytovani prvkd vyvo-
jové péce v ramci tymu podilejiciho
se na pédi o dité, do kterého patfi
také rodice. Ukolem o$etiovatelského
persondlu je povzbudit rodice v jejich
roli pecovatele, v prekondni strachu

z péce o dité a predani kvalitnich in-
formaci, které podpofi vyvoj nezralé-
ho novorozence.

MAMA JE PROSTE NEJViC!

Je-lito mozné, méla by byt co nejdfi-
ve zahdjena spoleénd hospitalizace
matky a ditéte, kterd usnadni indivi-
dudlni pfistup k ditéti a podpofi budo-
vdni vzdjemného vztahu matky a dité-
te, ktery mGze byt z divodu odlouéeni
ztizen. Béhem spolecné hospitalizace
se maminka naudi rozpozndvat a sa-
turovat potreby défatka. V tom ji bude
az do propusténi domi ndpomoc-

ny persondl. Spole¢nymi silami tak
maminka zisk& sebedlvéru a domu
odchdzi s védomim, Zze péci o své mi-
minko zvlddne.



medela <

THE SCIENCE OF CARE™

Matka mdZe odsat o 50 % vice mléka
bé&hem prvnich 2 tydnd se Symphony®

.....

Technologie 2-Phase-Expression®
napodobuje pfirozeny rytmus sani
vaseho ditéte

V pFipadé potteby si maminky mohou
pronajmout tuto profesiondlni odsdavacku
domu v rentdlnich stanicich. Vice informaci
najdete na www.medela.cz

\
3
medela ¥ ;_3;: ;i
4 g
3 L]
Symphony® PLUS

Prsy v pohodli po cely den

<&

000

www.medela.cz

o




»PFi vzpominkach na navstévni hodiny
dvakrat tydné mam dnes trochu husi kuzi,
Fikd MUDr. Cerny o éeské neonatologii
80. let minulého stoleti

Pan doktor Cerny se
neonatologii vénuje

uz opravdu dlouho.

V souéasné dobé je
primafem na novoro-
zeneckém oddéleni ve
FN Kralovské Vinohrady
v Praze. Povidali jsme si
o jeho cesté k neonato-
logii, o vyvoji jeho oboru
i o tom, pro¢ soucasnou
neonatologickou péci
nazval pojmem ,néznd
péce”.

Pane primdafi, éasto
rozhovor zaéinam tak,
Ze se ptam, jakd byla -
cesta k neonatologii. |
Nejinak tomu bude
i uvdas... Pro¢ zrovna
neonatologie?

Urcité na tom ma Ivi
podil rodinné zdzemi.
Tata byl genetikem
a maminka pediatri¢-
kou. Bylo zfejmé, ze
jind cesta nez medicina
pro mé neexistuje. Nakonec vyhrdla
pediatrie a specializace v neonato-
logii. Svoji rozhodovaci roli sehrdlo
i to, ze v té dobé obor neonatologie
zazival obrovsky rozmach, pfistro-
jovy i farmakologicky. Prace s novou
technikou - dychaci ptistroje, moni-
tory, infuzni pumpy -, to bylo pro mé
atfraktivni.

V soucasnosti jste primafem na no-
vorozeneckém oddéleni ve Fakultni
nemochnici Kralovské Vinohrady. No-

vorozenecka JIP je zde relativné nové.

Ano, madte pravdu, kdyz jsem na-
stoupil na Gynekologicko-porodnic-
kou kliniku FN Krdalovské Vinohrady, to
bylo v roce 2020, byla shodou okol-
nosti kratce poté zahdjena rozsdhla
stavebni rekonstrukce novorozenec-
kého oddéleni. Nasledné probéhlo
i pFistrojové dovybaveni. Od roku 2021
mame plné funkéni oddéleni s novo-
rozeneckou jednotkou intenzivni péce.
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Predstavte ndm své oddéleni. O jak
velké (resp. malé) novorozence se
starate?

Protoze spliujeme persondini
i pFistrojové podminky, byl ndm pri-
zndn status Perinatologického cen-
tra intermedidrni péce. Jako jedno

O e u

z 15 pracoviit v CR zajisfujeme péci

o novorozence od 31. gestacniho ty-
dne. To pfi pfiméreném nitrodéloznim
vyvoji v fomto gestaénim tydnu odpo-
vidd porodni hmotnosti 1 500 gramd.

Jakou pééi t&¢mto malym pacientim
poskytujete?

Témto novorozencdm muzeme
poskytovat nitroZilni vyzivu, podporu
dychdni, kompletni monitorovani zi-
votnich funkci i specidlni fyzioterapii.
Ve spoluprdci s Klinikou plastické chi-
rurgie, ortodoncie a anesteziologie FN
KV feSime v novorozeneckém obdobi
v indikovanych pfipadech ¢asnou ko-
rekci rozstépu rtu, nadpocetné prsty
i dalsi vrozené vyvojové vady.

Spolupracujeme samoziejmé i s ji-
nymi obory v nasi nemocnici. Vzdy
jsem mél stésti na nejblizsi spolupra-
covniky - skvélé lékare i sestry -, stej-
né je to i nyni a velmi si toho vazim.
Je pak mozné péci o nase nejmensi
klienty neustdle vylepsovat a i even-
tudlini problémy se fesi daleko rychleji
a lehceji.

Vy se neonatologii vénujete uz dlou-
hou dobu... KdyZ se ohlédnete, mu-
zete Fici, ze tento obor mediciny usel
dlouhou cestou, vyvinul se a (moznd)
se i notné zménil?

Béhem 40 let, béhem kterych se vénuji
pediatrii a neonatologii, jsem mohl na

MEDAILONEK

MUDr. Milo$ Cerny (nar. 10. 3. 1957) ukonéil studium na Fakulté détského
lékafstvi UK v Praze v r. 1983. Kratce pusobil na Katedre farmakologie a po
zakladni vojenskeé sluzbé zacal pracovat na I. détské klinice FN v Motole, kde
prosel véemi zdkladnimi obory pediatrie s jejich specializovanou problemati-
kou. V r. 1986 slozil atestaci z pediatrie |. stupné. Ddle se vénoval neonatologii
a ndastavbovou atestaci z tohoto oboru ziskal v r. 1990. Zucastnil se fady za-
hrani¢nich kurzl se zamérenim na intenzivni péc¢i a management, md aktivni
publika¢ni a predndskovou cinnost, dlouhodobé se podili na pre- i postgra-
dudlini vyuce studentd lékarskych fakult UK, byl odpovédny za provoz JIP pro
novorozence ve FN Motol. Od r. 2013 byl primarem Novorozeneckého odd.
FN Motol a od r. 2020 je primarem Novorozeneckého odd. Gynekologicko-
-porodnické kliniky FN Krdlovské Vinohrady a zalozil nadaéni fond ,Zivot za-
¢ind’, jehoz poslanim je podpora celé kliniky. Je Zenaty, md 2 syny.



vlastni oci sledovat dynamicky vyvoj
v této oblasti. Jsem velmi rad, Ze jsem
se mohl aktivné véeho déni v nasem
oboru ucastnit.

Moznd je to slozity dotaz, ale: Doka-
zal byste vyjmenovat ty nejvétsi mil-
niky v intenzivni péci o novorozence,
u kterych jste béhem své dosavadni
kariéry byl?

Kdybych mél vyzdvihnout nejvétsi
milniky v péci nejen o nedonosené, ale
i o kriticky nemocné donosené novo-
rozence chronologicky, tak pocatek
byl v novych pfistrojich pro umélou
plicni ventilaci v roce 1976. Ddle zaha-
jeni firemni vyroby surfaktantu, tedy
latky, kterd v plicich nedonogenych
miminek chybi a je mozné ji do plic
aplikovat (poznamka: surfaktant je
povrchové aktivni latka snizujici po-
vrchové napéti v plicich. Pred¢asné
narozenym miminkdm je poddvdna
pro jejich snadnéjsi dechovou adap-
taci na prostredi mimo délohu), fo
bylo v roce 1991. V roce 1994 jsme za-
¢ali pouzivat nekonvenéni typy umélé
plicni ventilace, ddle ventildtory se
schopnosti synchronizovat dechovou
podporu s novorozencem.

V neposledni fadé pouzivdme od
roku 2007 fizené celotélové pod-
chlazeni. To zlepsuje progndzu

novorozencl po
nedostatku kysliku

v prabéhu a kolem
porodu. Pro prevdaz-
né donosené novo-
rozence je mozné
od r. 2010 vyuzivat
ECMO - mimotélni
okysli¢ovani krve —
uréené pro ty nej-
tézsi stavy selhavani
plic i srdce.

Je pravda, Ze ées-
ké neonatologie
dneska je na $pic-
kové Grovni, a to
v porovndni s celym
svétem...
Pristrojové vy-
baveni spole¢né
s nadsenim perso-
ndlu, to vée vedlo
ke snizeni novo-
rozenecké umrt-
nosti, jinak také
nazyvané mortalita,
hmotnostnich kategoriich na droven
svétové $picky. Samoziejmé Ze vyvoj
mé specializace byl ovlivnén také
vyvojem ostatnich medicinskych obo-
rd, se kterymi Uzce spolupracuje, to
je napt. détskd
chirurgie, kardio-
logie, neurologie,
psychologie i
pneumologie.

»~Laskava péce”,
tak jste nazval
novodobou neo-
natologickou
péci. Dfive péce
na neonato-
logiich nebyla
»nNéznda“?
Samoziejmé
Ze jsme se ani
dfive nechovali
ke svym ma-
lym pacientdm
necitlivg, ale
vénovali jsme
nadmeérnou po-
zornost doporu-
¢enym normdm
laboratornich
hodnot a cisel-
nym hodnotdm
pfi monitoringu
zivotnich funk-
ci. Tim myslim
méreni krevniho

tlaku, pratoku krve cévami a podob-
né. | dnes je samoziejmé, ze to vse
stdle monitorujeme a korigujeme, ale
obrovsky diraz klademe na zminénou
Jlaskavou péci” osetfujiciho persondlu
a maximalni zapojeni rodi¢i do péce
o jejich nemocné dité.

A kdyz hovofime o rodicich, tak
se Casto do bézné péce kromé ma-
tek zapojuji i otcové. Nejednd se jen
o béznou pédi, jako je krmeni, pre-
balovdni, péée o kizi a podobné, ale
také o fyzioterapii, handling, stimulaci
motorického vyvoje podle Vojty, Bo-
bata ¢i orofacidlni stimulaci a ergote-
rapii. Velky pfinos pfi této interaktivni
péci je jak pro rodice, tak jejich malé-
ho potomka.

Muzeme Fici, Ze pokud je v pééi o ne-
donoseného novorozence praktiko-
vdana tzv. vyvojovd péce, je to pravé
to, o éem vy mluvite, kdyz Fikate
Jlaskava“?

Je to presné tak. Tzv. vyvojovd péce
je modernim trendem v neonatologii,
je zaloZzena predevsim na tzv. synak-
tivni teorii, kterd byla formulovdna
jiz v 80. letech a postupné, relativné
pomalu, uvadéna do praxe. Jejim
zdkladem jsou poznatky z rdznych
medicinskych obord, jako jsou neu-
rofyziologie, psychologie, neuroem-
bryologie a dalsi. Popisuje vyvoj jako
interaktivni proces nékolika systémd,
které se vyviji béhem fetdiniho a em-
bryondlniho stadia.
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Na zdkladé této teorie byl vytvoren
systém péce NIDCAP (the newborn
individualized developmental care
and assessment program). Jednodu-
$e receno jde o minimalizaci stresu
novorozence béhem intenzivni péce,
protoze stresova zatéz vede ke struk-
turalnim a funkénim zméndm CNS
(centrdlni nervovd soustava). Jednd se
tedy o neuroprotektivni péci, kde maji
svoji ddlezitou roli rodi¢e, samoziejmé
také moderni edukace osettujiciho
persondlu.

Dalo by se Fici, Ze vyvojova péce

v neonatologii znamenda v praxi co
nejvice se priblizit prostiedi, ve kte-
rém by miminko zustavalo, pokud by
nenastal predéasny porod - tedy ta-
kové, kde je tmaq, ticho, klid...?

Ano, je to také soucdst neuroprotek-
ce neboli ochrany mozku a behavio-
rdinich funkci. Proto jsou na neonato-
logickych pracovistich monitory hluku,
monitory vitdlnich funkci se svételnymi
alarmy, a nikoli zvukovymi, pozvolné
rozsvécovani svétel, inkubatory s pre-
hozy odstinujicimi svétlo a vyrobci je
zqjistén co nejtissi chod.

Ja jsem laik, a kdyz si procitam pravi-
dla vyvojové péce a rady pro rodice,
jak se k miminku v inkubatoru chovat,
mdm dojem, Ze vyvojova péce (resp.
jeji praktikovani) nezachrariuje pri-
mdrné samotny Zivot novorozence,
ale vyznamné zlepsuje jeho nasled-
nou kvalitu... Chdpu to spravné, nebo
Je to presné tak, jak fikate, a je to
i v ndzvu samotné metody. Pfedpo-
kladem Uspésnosti této metody je, ze
nedojde k tézkému poskozeni CNS
napt. v dusledku krvaceni ¢i nedostat-
ku kysliku.

Rodice. Ti jsou dnes k péci o mimin-
ko co nejvice zvani. Jak to probihalo
v minulosti?

Jesté pamatuji situaci v 80. letech,
kdy ndvstévy u predéasné narozenych

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

déti nebo nemocnych donosenych
novorozenct byly zakdzané, rodice je
v lepsim prFipadé mohli vidét jen pres
sklo, a to 2x tydné pouze na nékolik
desitek minut. Pri téchto vzpominkach
mi dnes naskakuje husi kize. V sou-
¢asné dobé se snazime o pravy opak,
v souladu s principy vyvojové péce se
snazime umoznit co nej¢asnéjsi a nej-

Uvazujete
spravné. Zmeénil
se pristup i pro
oSetfovani zdra-
vych novorozen-
cU. Dnesni stan-
dardni postupy
po porodu, jako
jsou pfitomnost
otce u porodu,
pferuseni pu-
pecniku az po
jeho dotepdni,
bonding u matky,
vySetfeni na téle
matky, skin to
skin kontakt nejen
v poporodnim
obdobi, diraz na
podporu kojeni
a dllezité vlast-
nosti materského
mléka, to vie
povazujeme dnes
za samoziejmé.
Ale pred 30 lety
to bylo naprosto
nemyslitelné.

Jak moc jsou z vaseho pohledu, z po-
hledu lékafe neonatologaq, rodice
daleziti?

Urcité role rodicl je nezastupitel-
nd. | kdyz kazdé pracovidté mize mit
lehce odlidny rezim, je dnes moznost
ndvstév kdykoli béhem dne. Prijeti
matky (rodice) se realizuje co nejdfi-
ve, jakmile jsou pro to splnény pod-

Role rodicu je nezastupitelna.

castéjsi kontakt s rodici i béhem in-
tenzivni péce, ndsledné pak v systému
spole¢né hospitalizace — rooming-in.

Napadd mne: Zmeénil se pfistup

i v pfipadé porodu miminka dono-
Seného, nebo to je neonatologické
specifikum?

Petra P.: $®W prvni doteky byly roztfepanou rukou, strachy se mi pod-
lamovala kolena. Vic jsem si ani nedovedla predstavit. Ale kdyz mi syna
poprvé polozili za pdr dni na hrudnik, tak to byl magicky okamzik a uz nikdy
jsem s tim nechtéla prestat. V tu chvili jsem byla jen j& a on. Na nicem jiném
nezdlezelo. @ Nikdy bych nevéFila, Ze tak malinké miminko mi dokdze pre-
dat tolik sily a hlavné energie, kterd mi schdzela. Ten pocit §tésti je nezapo-
menutelny. Denisek se narodil ve 29. tydnu s vahou 1580 gramd a 37 cm. @

e
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minky, tj. Ze dité je kardiopulmondlné
tak stabilni, aby mohlo byt na pokoji
,$amo” s matkou. Uvozovky jsou uve-
deny proto, Ze novorozenci zGstdvaji
samoziejmé pod dohledem zdravot-
niho persondlu, ktery mdze radou ¢&i
fyzicky kdykoli pomoci matce v péci.
Vyznamné pomdhaiji i neonatologické
sestricky a lékafi i fyzioterapeuti.
Novorozenec navic mize byt pfi-
pojen k centralnimu monitorovaci-
mu systému, ¢imz se zvysuje jeho
bezpecnost. Zatim nemdme takové
zdzemi, jako je napf. ve skandindv-
skych zemich, aby s nemocnym no-
vorozencem mohli byt hospitalizovani
oba rodice, nékdy i se sourozencem.
Primdrni ekonomickd investice je hod-
né vysokd, ale v kone¢ném duisled-
ku je vyhodnd pro rodice, pacienta
i persondl.



okamzité rady nasich Nutriklub odbornikl na online chatu nebo
telefonicky, a navic rady spolupracujicich odbornik( z fad 1ékarC

na mailu

¢lanky z oblasti zdravi, vyzivy a vyvoje déti psané odborniky
uzitecné aplikace pro sledovani spravného vyvoje vaseho détatka
ukazkové jidelni¢ky pro kojici maminky

aktualni informace podle stari miminka primo na vas e-mail

slevové kupony, darky k narozeninam vaseho détatka,
VIP vstupenky na akce a dalsi skvélé benefity

Navstivte nas na

www.nutriklub.cz




»Byla to vyzva a ty ja miluju,” vzpomina
koordindtorka Radka Divokd na moment,
kdy ji napadlo vyrobit NedoVak

NedoVak je unikatni pomucka pro
klokdnkovani predé¢asné narozenych
miminek. Vznikl témér zivelné, tak
trochu za pochodu diky koordinator-
ce Nedoklubka Radce Divoké. Jaky
byl proces ,od fotografie k prvnimu
prototypu” a ndsledné uvedeni klo-
kdnkovaci pomtcky do praxe? O tom
jsme si povidali pravé s Radkou.

Na kongresu International kanga-
roo mother care congres konaném

v Madridu vznikla fotografie ob-
razovky s prezentaci, na které bylo
miminko klokdnkované maminkou
pFipoutdno k télu maminky tak, aby
nespadlo. Hovélo si v jakési kapse...
Fotografie letéla pres Evropu k tobé,
Radko... Je to tak?

Ano, presné tak to bylo. Nase pani
feditelka a primar zlinské neonato-
logie pan doktor Macko se touto vy-
chytdvkou doslova nadchli a fotku mi
poslali.

Co ti prolétlo hlavou, kdyz jsi fotogra-
fii vidéla?

Mné nic skoro ani nestihlo hlavou
prolétnout! (Usmév) Neubéhla totiz
hodina a jd jim poslala fotku prvniho
ndvrhu, ktery mi cerstvé takrikajic od-
padl od Siciho stroje.

Tak rychle?
Byla to vyzva a ty ja miluju! (Gsmév)

Cim t& ta ,chovaci kapsa“ tolik zauja-

la, Ze ses do toho tak rychle vrhla?
MUj muz ma celozivotni heslo, které

zni: ,Kdyz mohu, pomohu!” A ted jsem
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mohla i j& pomo-
ci. (Usmév) Vidina
pomoci mnoha ro-
di¢dm si o kus vic
vychutnat a uzit
nezapomenutelné
a tolik potfebné
chvile se svym mi-
minkem do dlané,
byla velmi Idkava...
A shodou okolnosti
jsem zrovna doma
méla i materidl, ze
kterého jsem mohla
zkusit kapsu usit.

Musime Fici, ze
vyroba prototypu
nebyla snadné. Po-
tykala ses s néjaky-
mi problémy, které
se objevovaly az
béhem siti prvniho
NedoVaku (ktery ale
tehdy jesté zdaleka
nemél jméno)?

Co mi prislo nej-
tézsi a vyzadalo si
to vic zkousek a dis-
kusi vice lidi, to byly ramenni pdsy. Ty
jsou tedy nasi vychytdvkou, na fotce
z Madridu nebyly. Troufdm si fict, Ze
to je i velky benefit oproti klokdnko-
vacim pomuckdam z prezentaci, které
probéhly pravé na tom kongresu. Mu-
seli jsme zkouset a vychytat optimdlni
$itku téchto ramennich pdsa i jejich
délku na kazdou jednotlivou velikost.

Kdo ti pfi vyvoji, jestli to tak midzeme
fici, NedoVaku nej-
vice pomohl radami
a ndazory?

Velkou pomoci
a oporou mi byly
jednoznaéné se-
stricky ze zlinské
novorozeneckeé JIRP:
Marci Pumprlova
a Katka Zarskd.
A samoziejmé vel-
kou pomoci byly
i maminky, které
svolily s testovanim
prvnich kus(.

nedokliglbko

KdyZ se vém miminko narodi d

Jbko n
nedokly;

Jak prvni ,nositko” pro klokdankovani
vypadalo a kdy jsi ho predstavila
zdravotnikiim?

Fotku z konference jsem vidéla,
tusim, ve Ctvrtek a prvni tfi prototypy
jsem nesla panu primafi do sluzby
hned v nedéli. Jeden kus byl jen tunel,
dal$i dva uz s pruhy na ramena.

A to bylo kdy? Abychom se ¢asové
zorientovali?

Byla to druhd polovina listopadu
2022.

Co oni na to tehdy fikali?
Uz prvni ndstrel se setkal s Uspé-
chem. A to byl neskutecny pocit!

Bylo rozhodnuto, jak by mél NedoVak
idedlné vypadat, nebo jsi méla pri-
pravenych nékolik odli$nych variant?
Jakmile sestticky uvidély variantu

s krytim ramen, bylo jasno. Prece jen
chceme maminkdm a tatinkdim dopfrat
maximalni komfort, a kdyz védm na hold
ramena foukd klimatizace, nenito ono...



Jaky jsi zvolila materidl a proc? Je
dulezité, z &eho je ,kapsi¢ka na mi-
minka“” usita?

Na prvni dobrou jsem sdhla po ma-
teridlu, ktery vyhovoval véem potre-
bdm a pozadavkim. Diky tomu jsou
NedoVaky s minimem 3vU, krasné se
prizpUsobi télu rodi¢e i miminka a daji
se prat na vysoké teploty. Nechybi
atfest pro déti do tfi let. Latka, ze které
vaky $iju, je kvalitni bavina s vysokym
podilem elastanu.

Dokdazes néjak jednoduse popsat cely
ten proces vyvoje NedoVaku? Prvni
prototyp asi nebyl ten posledni, ktery
se nyni pouzivda ,na ostro”, je to tak?
V podstaté se prvni a findlni kus
pfilis nelisi. Télo vaku jsem pouze pro-
dlouzila 0 10 cm, aby nekondilo v mis-
té jizvy, pokud je maminka bolava po
sekci. Zvétsenim §itky i délky prosla
i $dlovd ramenni ¢dst, ale Zadné
zdsadni zmény se nekonaly. Nemu-
seli jsme prekopdvat cely koncept...
(Gsmév)

Osobné NedoVak vnimdam jako tako-
vou ,znacku” klokankovani na maxi-
mum. Vidis to taky tak, Radko?

To mé tési. Moc jsem si od zacdatku
prdla, aby to tak bylo vnimdno. O kus
lepsi, komfortnéjsi, bezpecnéjsi, inten-
zivnéjsi klokankovani.

Pilotni porodnici, kde se NedoVak
zacal na neonatologii testovat, je

»tvoje” porodni-
ce Zlin. Jak tam
byl pfijat?
Presné tak,
kolébkou dalsi-
ho Nedoklubko
projektu je Zlin.
MUj Zlin. Asi
jsem zaujatd,
ale j& nase od-
déleni vnimdm
jako jedno
z nejdynamictéji
se posouvaji-
cich. Kazdou
novinku zde
prijimaji radi,
s otevienou
mysli i srdcem.
A's NedoVaky
tomu nebylo
jinak...

Zlinské nemoc-
nice Tomdse
Bati neni ale
jeding, kde se
uz s NedoVakem
sezndmilj, je to
tak?

Dalsi oddéleni
na sebe nene-
chala dlouho
Cekat. Pomohla tomu prezentace nasi
reditelky Lucky Za¢kové na poradé
vrchnich sester v Olomouci, ale také
skvéld prace nasich regiondinich

koordindtorek.

Radko, kdo v soucas-
nosti NedoVaky Sije?

Jal (Gsmév) S par
kousky mi pomohla
pani Jani¢ka Skulovd,
kterd je nasi dodava-
telkou latek. Spoluprd-
ce s ni je jedna velkd
radost.

Ale zatim je pro mé
skloubeni siti Nedo-
Vakid a péce o rodinu
zvlddnutelné, tak si to
své know-how syslim
a schranu;ji.

V jakych porodni-
cich jiz NedoVaky
pouzivaiji?

Po Zlinu se pridal
prazsky Apolindr,
Most, Usti nad Labem,
Jihlava, Pardubice,
Havli¢kdav Brod, Kolin.
Maiji je i v Ceskych
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Budéjovicich, kde je brzy maminky vy-
zkousi pfi klokankovani.

D4 se Fici, ze NedoVak je tvij pro-
jekt... M&s néjaké plany s NedoVa-
kem? Co by sis prala?

Pripisovat si vSechny zdasluhy by
nebylo fér, probéhl brainstorming se
vsemi kolegynémi z Nedoklubka, stej-
né jako sestfickami ze Zlina nebo tre-
ba maminkou malého Risi, kterd ndm
s miminkem hned na konci listopadu
délala modelku pti profi foceni promo
fotek NedoVaka.

Moje prani? Aby byl dostupny pro
vSechny rodi¢e viech miminek do
dlané. Aby se naddle tésil velké ob-
libé a opravdu doprdl pocit bezpedi
a klidu. Protoze &im Iépe se rodi¢ pfi
kontaktu skin to skin (klokdnkovdni)
uvolni, tim déle tento blahoddarny
kontakt provozuje a tim davd mimin-
ku opravdu nejlepsi péci. | kdyz se to
nezdd a mate pocit, ze prosté spolu
jen lezi, probihd mnoho Uzasnych
procesu. Stimuluje se tvorba mléka
u maminky, défdatku se spontanné
upravuje a zklidnhuje dechovd frek-
vence, saturace. Kontakt skin to skin
dokonce chrdni novorozence pred
infekci a zlepsuje 1Q. A to neni malo.
Uznejte!l (Usmév)
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INFORMACE O NEDOVAKU
NedoVak je unikatni pomucka ke
klokdnkovani.

Nabizi pocit bezpedi pro rodice
i miminko, zajistuje tepelny komfort
a skvéle se diky vysoké pruznosti pfi-
zpUsobi télu.

Vyhodou ,tunelu” na télo mamin-
ky (rodice) je minimalizace potieby
manipulace s mnohdy nestabilnim
miminkem. To se z inkubdatoru pou-
ze prelozi na holy hrudnik. Ramenni
pasy, vychdzejici ze zddové Casti tu-
nelu, jsou pak vedeny pres ramena,
kolem ditéte a zkfizenim omotdny
kolem pasu rodice.

Dva ramenni pdsy, vychdzejici ze
zddové ¢asti NedoVaku, méri 200 cm.
KFizi se pod zadeckem miminka, kde
se nasledné vytvofri i suk. Rodi¢ se

nahym hrudnikem do vaku oblékne,
télo vaku stdhne k pupku a po pfilo-
zeni miminka vak pres néj jen vyhrne.
NedoVak NE-

NAHRAZUJE nosici
satek nebo nositko.
Jelikoz je z vysoce _f
elastického mate-
ridlu, je vhodnou
pomickou POUZE
ke klokdnkovani.
Poskytuje oporu

v poloze v pololeze.

lvana Skvarova
méla s dcerou Ste-
linkou (por. hmot-
nost 900 gram)
moznost Nedo-

”?f" 3/” “.?_f»"': 5/»'7.
</ {

»Nedovak je super ndpad. Prvnich pdr
dni jsme klokankovaly bez néj a mu-
sim rict, Ze to bylo jiné. S NedoVakem
jsem citila, Ze je
Stelinka ve vétsim
bezpeci a blize ke
mné. Nemusela
jsem se bdt na
chvilicku zavfit oci.
Samotné klokan-
kovani je uzasné,
ale NedoVak tomu
dodava pocit jis-
toty a klidu. Chtéla
bych moc podé-
kovat za tuto moz-
nost. A Nedoklubku
za projekty, jako
je NedoVak, které

Vak vyzkouset:

realizuje.”

MUDr. Jozef Macko, Ph.D., o NedoVaku

Pokud mdm spravné informace, vy
jste NedoVak vidél poprvé na kongre-
su v Madridu. Jak to tehdy bylo? Co
vds na ném tak zaujalo, Ze pravé vas
zdjem stdl za tim, Ze je dnes NedoVak
skuteénosti, kterd se zacind pouzivat
na ¢eskych neonatologiich?
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Skute¢né jsem mél moznost na
kongresu v Madridu, ktery byl mimo-
chodem vénovan klokankovani a skin
to skin konceptu, vidét tento zplisob
umisténi nezralého ditéte na hrudni-
ku matky. Zaujalo mne na tom nejen
samotné umisténi, ale i nastaveni
optimdlni polohy
ditéte i matky,
zpusob uchyceni
ditéte na hrud-
niku, stejné tak
zajisténi opti-
malniho dychani
a z toho vyplyva-
jici prevence pfi-
padnych kompli-
kaci. NedoVak to
ale jesté nebyl...
(4smév) Tento
vyraz napadl
tym Nedoklubka
az po ndavratu
domd.

Jaké jsou hlavni
pFinosy klokdn-
kovani pro ne-
zralé miminko,
pane doktore?
Obecné se dd&
fici, ze koncept
kangaroo care
a skin to skin
kontakt je uni-
verzalné pfijatou

formou zajisténi péce o nezralého no-
vorozence se souc¢asnym zapojenim
rodi¢d do této péce. Nejednd se jen

o né&jakou libivou, samoucelnou akftivi-
tu, ale stdty, které se fomuto konceptu
vénuji jiz desetileti, maji dnes data

o dlouhodobém vyvoji déti osetfova-
nych v ¢asném obdobi po narozeni
pravé systémem skin to skin. A tato
data prokazuji vyznamny benefit
klokankovani pro matku i dité. Pro mi-
minko nemd jen kratkodobd pozitiva,
ale ovliviiuje dalsi vyvoj v kognitivni

a behaviordlni oblasti i neuromotoric-
ky vyvoj.

Data prokazuji
vyznamny benefit
klokadnkovani

pro matku i dite.

Ale klokankovani je pfinosné i pro ro-
di¢e miminkaq, je to tak?

Ano, jak jiz bylo zminéno v odpo-
védi na predchozi otdzku, prospéch
tento zplsob péce pFindsi matce
(ofci) i ditéti. Kolegové ve Svédsku
si dali prdci a vénovali se né¢emu,
co nazvali maternal mental health
ve véku dvou let od narozeni ditéte,
a zjistili, jak vyznamné tento zpusob



péce ovliviuje pohodu a zdravi
rodica.

Toto Cislo casopisu Nejste v tom sami
je vénovano vyvojové péci. Myslite, ze
muzZeme Fict, 2e NedoVak je pomiickou,
kterd odpovidé principim vyvojové
péce? A pokud ano, proé tomu tak je?
Ano, jisté. Samoziejmé jsme se
klokdnkovani na pracovistich v Cesku
vénovali jiz fadu let, tento princip neni
ni¢im novym, jen NedoVak zajisfuje vét-
§i pohodu, bezpedi ditéte a predevsim
umoznuje bezpecné klokankovani po
fadu hodin, protoze pravée délka poby-
tu ditéte na hrudniku matky je tim roz-
hodujicim faktorem ovlivaujicim kvalitu
dalsiho vyvoje ditéte a pohodu rodicd.

Mate radost, ze NedoVak se pomalu,
ale jisté rozsifuje i do ostatnich po-
rodnic po Cesku?

Ano, jistéze mdm ra-
dost. (Usmév) To nejvétsi
podékovdni patfi tymu
Nedoklubka. Bez jejich
nadseni a zdpalu bychom
moznd nebyli tam, kde
jsme nyni.

Myslite, ze by se NedoVak
mohl stat standardni po-
muckou, kterd bude na
ceskych neonatologiich
béhem pobytu miminka
pouzivana napfi¢ celou
republikou, ve vsech ées-
kych porodnicich?

Ano, myslim, Zze az se
dalsi pracovisté s touto po-
mdckou sezndami, jisté jim
nabidne to, co v tuto chuvili
nabizi maminkdm a détem
na nasem pracovisti.

»Pocit klidu a volnost rukou ocenil i manzel,
ktery diky NedoVaku prestal mit strach

z klokankovani,

o NedoVaku

Marcela porodila ve 24. tydnu hol-
¢i¢ku Zuzanku. Jeji porodni hmotnost
nebyla ani 700 gramu. Marcela je
jednou z prvnich maminek, které
mély moznost ve zlinské porodnici vy
zkouset NedoVak. Podélila se s nami
nejen o svij pFibéh, ale také o dojmy
z pomcky na klokdnkovéni NedoVak.

Zejsem téhotnd, jsem tusila dfive, nez
byly na testu dvé carky. Po jednom pa-
ndku totiz nebyva zle cely druhy den...
pokud ovéem nejste pravé téhotna
(Usmév). Méli jsme s manzelem velikou
radost, prestoze jsme se o miminko
nesnazili. Mald v bfisku prosperovala
a nic nenaznacovalo fomu, ze by mély
nastat néjaké komplikace. Naopak,
tésili jsme se na dubnové miminko
a spole¢nou oslavu prvniho mdje.
Prvni pondéli v roce jsem §la na
pldnovanou rutinni prohlidku. Bez
bolesti, bez krvdceni, prosté sfastnd
budouci mamina. Na vyraz své gyne-
kolozky v nemocnici v Uherském Hra-
disti nikdy nezapomenu. Po vysetreni

r

mi fekla, ze mé musi alespon na dva
tydny hospitalizovat.

JSEM OTEVRENA NA 2 CM A VAK

S MIMINKEM SE TLACI VEN!

V hlavé mi umélo. Rikala jsem si:
,Jak je mozné, Ze nic necitim? Jak mé
mohlo mé télo tak zradit? Doted’bylo
vse bez problému, to je snad kruty
Zert!”

Bohuzel to vtip nebyl a po rychlé
Uvaze mé gynekolozka nechala pre-
vézt do Krajské nemocnice Tomdse
Bati ve Zling, kde je specializované
oddéleni pro pred¢asné narozend mi-
minka. Byla jsem presné ve 24. tydnu.
Vydésenad a vystresovand!

STALE JSEM DOUFALA, ZE BUDE
VSECHNO V POHODE

Po poddni kortikoid, magnezia a an-
tibiotik na pripadnou infekci jsem
doufala, Zze mi v pdtek udélaji cerkldz
a s malou pljdu domd, i kdyz zlstanu
na rizikovém téhotenstvi. Nic takového
se ale nestalo...

ikd maminka Marcela

A PAK SE MI NARODILA
MIKRO ZUZANKA
Dcera pfisla na svét ve 24 + 3 tydnu
t&hotenstvi. Vazila jen 690 grama.
K malé mé na voziku dovezl manzel
az druhy den rano. Byla jsem vysilend
po porodu a ndsledné kyretazi neod-
loucené placenty. Kdyz jsem nahlédla
do inkubdtoru, vidéla jsem hadicky
a fialového krali¢ka s tak tenkou kd-
zickou, Ze se to ani predstavit nedd.
Mald byla na intenzivni plicni pod-
pore, kromé kanyly ji z Ust tré¢ela sonda
na pfijem potravy, hlavu méla napdl
omotanou, aby nebyly oci vystaveny
svétlu... Bylo toho na mé moc. U in-
kubdtoru jsem plakala a pocit, Zze uz
jsem mdma, se nedostavil. Za malou
jsem zacala dochdzet na JIP a pozdéji
po propusténi pravidelné dojizdét.

VE ZLINE JSOU MAMINKY VITANY

A ZVANY K PEC1 O PREDCASNE
NAROZENA MIMINKA

Ve Zliné kromé podplrného progra-
mu maji pro nds rodice pfipravend
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i lGzka. Ta jsou v byté v sedmém patie
budovy. Méla jsem moznost se nechat
ubytovat i na 3 az 4 mésice, které Zu-
zanka v nemocnici bude, ale to jsem si
nedokdzala predstavit. Z pocatku byla
mald tak kiehkd, ze jsem na ni jen
polozila ruku a byla §fastnd za kazdy
ndhodny dotek, kdyz zavrtéla nohou
nebo rukou.

Na jednotce infenzivni péce jsme se
pomalu zabydlely. Ja

BOJ ZA ZIVOT, BOJ ZA LASKU

Kdyz se vdm narodi miminko takto
pred¢asné a vy se s nim nemuzete

z prvopocatku mazlit a piplat tak,
jak je bézné, kdyz se miminko narodi
donosené, musite si Idsku vybudovat
a vybojovat. Malou jsem milovala uz
v brisku, ale to nejvétsi stésti jsem za-
zila, az kdyz jsme spole¢né zacaly po
13 dnech od porodu klokdnkovat. Kdyz

dojizdéla kazdy den
za malou na vizitu,
pohladit ji a pozdéji
se i tulit. Zuzanka za-
¢ala kone¢né pomalu,
ale jisté pribirat. Od
zacatku ndm bylo
feceno, ze je extrém-
né nezrald a je treba
pockat, jaké problémy
nds na nasi dlouhé
cesté potkaji a kterym
se naopak vyhneme.

jsem tedy mohla malé drzet mlécko,
které ji teklo sondou do zaludku, a za-
roven jsem druhou rukou mohla drzet
zrcdtko, kterym jsem se na dceru di-
vala. Pocit klidu a volnost rukou ocenil
i manzel, ktery diky NedoVaku prestal
mit strach z klokdnkovdni, a naopak
se s dcerou zacal tulit pravidelné. Ten
pohled je doted k nezaplaceni a jsem
nesmirné vdécénd, Ze jsme tuto moz-
nost dostali. NedoVak

ZDRAVOTNI
KOMPLIKACE

SE ZUZANCE
NEVYHNULY

Po porodu méla Zu-
zanka malou plicni
infekci, kterou lékafi
zalécili antibiotiky.
Témér po mésici se
pfi kontrole hlavicky
objevila drobnd krev-
ni srazeninag, u které
nds ale pan primar
MUDr. Jozef Macko,
PhD., ujistil, Ze takovych uz vidél a ze
se neobdvd nasledkd. Mél pravdu.
Doufdme, Ze se Zuzance vyhne i o¢ni
zdkrok, zatim ma ocni vysetreni cel-
kové dobré, nicméné to povazuji za to
nejmensi.

Co nds nejvice a doted' trdpi, je
dychdni. Zuzanku se i pres intenzivni
snahu lékard velmi dlouho nedafi-
lo prepojit z umélé plicni ventilace
na CPAP. AZ na devaty pokus, po
51 dnech na fizené plicni ventilaci,
se podafilo malou prepojit na slabsi
podporu, kterou za 13 dnl vyménila
.pouze” za kyslikové bryle. Mezitim se
Zuzance rozvinula tzv. BPD, broncho-
pulmondlni dysplazie.

Dnes je 1. 4. 2023 a mald je stdle na
dechové podpore, ale doufdme, ze
se ji jiz brzy zbavi a uz nds dalsi ob-
tize obejdou velikym obloukem. Sice
jsem se za ty mésice naucila malou
promasirovat zpét k dechu, ale zddnd
mama nechce resuscitovat své dité.
Nikdy.
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jsem si dceru pritiskla na prsa a témér
obfadné a nehnuté lezela na rozkla-
dacim kfesle vedle inkubdtoru. Citila
jsem v tu chvili, Ze drzim svij nejvétsi
a nejkiehéi poklad. Sestry za ndmi
chodily a chvdlily nas a ja si prisla
konecné jako mama. Tak sprdavné. Ko-
necné opét spolu: J& a moje Zuzankal

CiTiM SiLU KLOKANKOVANI
Spole¢né klokankovani nejenze po-
mahalo mé psychice, ale také laktaci,
kterou jsem zuby nehty drzela jako
pojitko mezi sebou a svou dcerou.
Pozdéji, asi mésic po narozeni dcery,
jsme spolu mohly klokdnkovat v Ne-
doVaku, ktery na jednotku intenzivni
péce dovezla koordindtorka Radka
Divokd z organizace Nedoklubko.

NEDOVAK NAM DAL POCIT
BEZPECi AJISTOTY

Uz jsem se nemusela bdt, jestli mi
mald nesklouzne z prsou, a najednou
jsem méla volné obé ruce. Poprvé

nds s malou sblizil
a pomohl ndm se
prestat strachovat.

PO 61 DNECH NA

JIP BYLA ZUZANKA
PRESUNUTA NA
INTERMEDIARNi
ODDELENI

Poprvé, kdyz mi tuto
informaci sestry sdé-
lily, jsem nemohla
uvefrit vlastnim usim.
Na IMP jsem se jiz

o malou mohla zagit
vice starat sama.
Prebalovdani, poloho-
vani, pozdéji i koupda-
ni, noseni, inhalace,
fyzioterapie... To vse
jiz mohu délat sama
ajsem za to nesmir-
né vdécna. Pred par
dny ndm dokonce
vyménili inkubdtor za
postylku, takze mohu
svou dceru pusinko-
vat, kdy se mi zachce,
nejen pfi klokankovdni. Je to sen.

MAMINKY PREDCASNATEK JSOU

NA JEDNE LODI

Po presunu dcery na IMP oddéleni
jsem se konecéné nechala ubytovat
na sedmém patie porodnice, abych
se mohla o malou starat co nejvice
sama a jsem zde ubytovand dodnes.
Se mnou jsou zde ubytované dalsi
maminky s miminky do dlané. A pro-
toze jsme vSechny na stejné lodi, po-
mdhdme si, jak jen to jde. Od zaddt-
ku roku jsem se tolik nenasmala jako
nyni a jsem za to velice $fastnad.

TESIME SE DOMU!

Pdvodni termin porodu jsem méla
pldnovany na 24. 4. 2023 a j& dou-
fdm, Ze kolem tohoto terminu uz
budeme doma. Kompletni a sfastna
rodina se Zuzankou v ndarudi, kterd
jiz neni mikro, ale ztrojndsobila svou
vdhu a ddl pokraduje. Drzte ndm
palce!
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Ti nejmensi citi lasku pres dotyk

Spolecné pomdhdme tem nejmensim



Neni banka jako banka: Ta materského

mléka v Mosteé slavi 35. vyroci

Materské mléko je pro novorozence
velmi cenné. Pro predéasné naroze-
né miminko je nezbytné. Ne vZdy ale
mize matefské mléko miminku po-
skytnout jeho maminka. Existuji ban-
ky materského mléka, diky kterym je
potieba pfedé¢asné narozenych mi-
minek pokryta.

MATERSKE MLEKO (MM) JE JEDINOU
FYZIOLOGICKOU POTRAVOU
NOVOROZENCE A KOJENCE

Materské mléko je nenahraditelnym
zdrojem vyzivy a svym slozenim se
prizpUsobuje potfebdm miminka.
Hraje nezastupitelnou roli ve vyzivé
novorozence z hlediska nutri¢niho,
terapeutického i preventivniho. Cen-
nost materského mléka potvrzuje
MUDr. Vachovd, primdrka détského

a dorostového oddéleni s perinatolo-
gickym centrem v Mosté: ,Materské
mléko doda ditéti do 6 mésicu véku
dostatek tekutin, Zivin, vitamind a mi-
nerdlnich Iatek. Navic obsahuje i sloZky
podmiriujici imunitu, takZe se dad rict,
Ze vedle toho, Ze je miléko potrava, tak
je soucasné pro dité i lékem. Proto se
mu nékdy takeé rikd tekuté zlato.”

MATERSKE MLEKO JE PRO
PREDCASNE NAROZENE DETI
ZASADNI

Z védeckého hlediska m& matefské
mléko jednoznacné prednost pred
pouzitim ndhrazek a pro predéasné
narozend miminka je dokonce zi-
votné dulezité. Pro nedonosené déti
je témér lékem. Jiz nékolik hodin po
porodu se zdravotnicky tym snazi po-
malu zatézovat trdvici systém malym
mnozstvim matefského mléka. Je to
velmi dilezité pro rozvoj imunitniho
systému a spravnou funkci zazivaciho
traktu. Materské mléko je pfinosné
pfi mnoha zdravotnich komplikacich
véetné BPD (pozndmka: Bronchopul-
mondlni dysplazie, novéji chronickd
plicni nemoc (CLD), je novorozeneckda
forma chronického postizeni plic), po-
operacénich stavech, vrozenych poru-
chach metabolismu, infekcich.

BANKY MATERSKEHO MLEKA

v CESKE REPUBLICE

Pokud matka nedono$eného nebo ne-
mocného novorozence nemad dostatek
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svého materského mléka, je mozné
mu podavat mléko Zeny jiné. K tomuto
ucelu zacaly ve svété pfi nemocnicich
vznikat banky matefského mléka.
Malé historické okénko: Prvni, kdo

formuloval myslenku o konzerva-

ci materského mléka, byl prazsky
pediatr Epstein. Bylo to v roce 1907

CM KE SPOTRERE

a 2 roky nato vznikla banka lidského
mléka ve Vidni. Ziskavdni a zpraco-
vavani MM je financné i fyzicky velmi
ndroénd prdce, kterd si zasluhuje
uzndni a Uctu celé spolecnosti.

V Ceské republice jsou jen 4 ban-
ky materského mléka (vzdy pfi
nemocnicich):

e Praha - UPMD

e Hradec Krdlové

o Most

o Ceské Budgjovice

Kazdd nemocnice, ve které se nachdzi
banka matefského mléka, ma vy-
pracovanou strategii pro manipulaci
a skladovani mléka a zdravotnicky
persondl je pravidelné skolen v této
problematice. MUDr. Vachovd k tomu
fikd: ,Provoz banky materského mléka
podléhad dle vyhlasky velmi prisnym

hygienickym podminkam pri zpraco-
vani a skladovani. Je nutné materské
mléko pravidelné kontrolovat, aby

v ném neprerostly bakterie a viry. Je
jen mdlo zdravotnickych zarfizeni,
kterd jsou schopna tyto podminky spl-
nit.” To, zda dand banka matefského
mléka spliuje vSechna dand kritéria,
je kazdy rok revidovdno

a podepsdno zdravotnikem
povéfenym vedenim mléc-
né banky a epidemiologem
nemocnice.

JAK PRESNE FUNGUJE
BANKA MATERSKEHO
MLEKA?

Vse vysvétluje MUDr. V&-
chova z mostecké ne-
mocnice: ,Zdravé kojici
maminky daruji své pre-
byte¢né materské mléko
do banky materského
mléka na specializovaném
zdravotnickém pracovisti,
kde je mléko pod prisnymi
hygienickymi podminkami
oSetreno a nasledné skla-
dovano. Poté je podavano
détem, jejichZz matky maji
materského mléka nedo-
statek. |de zejména o déti
nedonosené a zavazné
nemocné novorozence na
jednotkdch intenzivni péce.

“

KDO SE MUZE STAT

DARKYNi MATERSKEHO MLEKA?
Ddrkyni se stane zena ochotnd pomoci
predc¢asné narozenym nebo nemoc-
nym détem, jejichz maminka nemad
dostatek vlastniho matefského mléka.
Musi mit vice mléka, nez potrebuje pro
své dité. MUDr. Marie Vachova dodd-
va: ,Ddarkyné musi byt zdravd. Nesmi
uzivat zadné léky, kourit, pit alkohol. Je
také dalezité, aby méla vice materské-
ho mléka, nez zkonzumuje jeji dité.”

Ddrcovstvi materského mléka je
dobrovolné a je ocenéné financnim
prispévkem na stravu pro kojici mat-
ku. ,Cdstka neni vysokd, ale pro ma-
minku na matefské dovolené se jisté
hodi kazdd koruna navic. Primdrné
maji byt finanéni prostfedky uréeny
k tomu, aby kojici maminka jedla vzdy
Cerstvou, pestrou a zdravou stravu
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doplnuje pani doktorka Vachova.

JAK SE STAT DARKYNi
MATERSKEHO MLEKA?
Kazdd maminka, kterd chce darovat
materské mléko, se mUze obrdtit na
jednu z bank matefského mléka. Zde
ziskd informace o tom, jak matefské
mléko odsdvat, skladovat, jak steri-
lizovat odsdvacku apod. Také ziska
informace o tom, jak se stravovat,
jakym potravindm nebo napojam se
vyhnout a za jakych podminek neni
vhodné mléko odsdvat (napft. pfi
nemoci). Kazdda darkyné je faddné vy-
Setfena a bance predklddd potvrzeni
o zdravotnim stavu.

+Ddrkyn matefského mléka je
mdlo. Zeny Easto o moznosti darovd-
ni pfebytecného materského mléka
nevédi a tuto drahocennou tekutinu
napfriklad vylévaji do odpadu, proto
se snazime rdznymi kampanémi $i-
Fit osvétu o mozZnosti darovdni,” rika
MUDr. Vachova a dodava: ,V Mosté
a v Ceskych Budgjovicich si pro ma-
tefské mléko dokonce jezdime pfimo
do bydlisté ddarkyri, takze mazou
mléko darovat pfimo z prostfedi do-
mova a nemusi jezdit do nemocnice.”
Systém bank neni centralizovdn, tedy

neexistuje zadna spole¢nd evidence
ddrkyn. Nelze tedy odhadnout, zda

ve méstech, kde funguje svoz mléka,
maiji darkyn vic. Pani doktorka Va-
chova dodavd podstatny fakt, ktery
pocet darkyn muaze ovlivnit: ,V soucas-
nosti rodi vice Zeny starsi, casto s jiz
néjakym chronickym onemocnénim
vyzadujicim lécbu. A ty se pak bohuzel
ddrkynémi stat nemdzou...”

Materského mléka od darkyn je ne-
dostatek, a tak si banky kazdé ddarkyné
velmi ceni. MUDr. Marie Vachova do-
dava dllezitou véc: ,Zeny ddrkyné ne-
musi mit obavy, Ze by z ddrcovstvi mlé-
ka pro né vyplyvala zdravotni rizika.”
Podstatné je také védét, ze ddarcovstvi
je dobrovolné, a kdyz zena prestane
mit prebytky materského mléka, tak
jednoduse darovat prestane.

Darcovstvi matefského mléka je
vyrazem nejvyssiho matefského
porozuméni.

Maminka chlapecka s intoleranci
umélé vyzivy: ,Darovdni mléka byl ten
nejkrdsnéjsi ¢in, ktery pro mé a mé
dité nékdo udélal.”

KONTAKTY NA BANKY

MATERSKEHO MLEKA

o Ceské Budé&jovice — tel.: 387 87 5738
e Hradec Krdlové - tel.: 495 833 750

e Praha UPMD - tel.: 296 511 522
e Most — tel.: 476 172 123

V MOSTE SLAVi VELKE VYROCI
Banka matefského mléka v Mosté
funguje od 1. 10. 1988, letos tedy slavi
35 let svého fungovdni. Banku za-
lozili MUDr. Véclav Mendl (tehdejsi
primdr) a MUDr. Jifi Biolek. Jiz od po-
¢atku svého fungovani je sbér v této
bance spojen se svozem matefské-
ho mléka pfimo z domova ddarkyn,
coz zeny s malym miminkem velmi
ocenuji.

V prdméru jedna mosteckd darkyné
daruje bance okolo 16 litrd matef-
ského mléka celkem. V roce 2021 méli
v Mosté i ddrkyni rekordmanku se
40 litry darovaného mléka.

Protoze v Mosté patii mezi mensi
perinatologickd centra, jsou plné so-
béstacni. ,VSechny nase nedonosené
déti pod 1500 gramd, coz ¢itd asi
50-60 déti za rok, jsou krmeny pouze
materskym mlékem, af uz vlastnim,
nebo darovanym z nasi banky,” fika
MUDr. Vachova a dodava: ,Vsem dar-
kynim materského miléka bych rada
podékovala za to, Ze daruji dst sebe
a tim se s nami podileji na zdchrané
Zivoty téch nejzranitelnéjsich tvord,
nedonosenych déti.”

8 zdkladnich rad od , guru kojeni predcasné
narozenych déti“. Co vam vzkazuje?

Miluse Plecerovd je détskou zdravotni
sestrou. Pracuje ve Vseobecné fakultni
nemochnici v Praze, v krasné budové po-
rodnice u sv. Apolinafe na Gynekologic-
ko-porodnické klinice, oddéleni neona-
tologie. Vede tym laktaénich poradkyn
a pro svou prdci je velmi zapdlena.
Miluska pfichazi s nékolika radami
pro vSechny mdmy predéasné naro-
zenych déti, které zoufaji a pochybuji
nad budoucnosti, ve které se jim po-
dafi své miminko kojit:
‘I Je treba vérit miminku, ale i sobé.
« Vasi spole¢nou cestu bude lemo-
vat slovo trpélivost.
Zkuste vytésnovat myslenky
« s pochybami, jsou to jen myslen-
ky, a ne realita.
Radujte se z kazdého dne, ktery
« pfinesl byf jen minimalni posun
nebo Uspéch.

Nebudte smutné, kdyz se
« Uspéch nebude opakovat tak
casto, jak byste si prdly.
Poslouchejte rady laktaénich
« poradkyn a sestricek, i kdyz se
vdm nékdy bude zddt, Ze nemaiji lo-
giku. V8e si od nich nechte podrobné
vysvétlit. Ptejte se. Véfte, Ze i ony maji
stejnou radost z prvni kapky vase-
ho kolostra pro miminko. A raduji se
i z prvniho pfiloZzeni miminka k vase-
mu prsu. Stejné jako vy...
Bud'te pysné na kazdy mililitr
o mléka, které vyprodukujete. Ni-
kdo, kdo to nezazil, nevi, jak tézké je
prekondvat obavy a stres, o kterych
vime, ze ovliviuji negativné laktaci.
Jak tézké je tydny a mésice mléko od-
savat do lahvicky a ¢ekat na chvili, kdy
poprvé miminko ocichd a olizne bra-
davku. A kdyz ji pak uchopi pusinkou,

dojimaji se spolec¢né vsichni na oddé-
leni a vzapéti to vi celé ARO, protoze
to prosté laktaéni sestra ma potrebu
vS§em sdélit a sdilet svou radost z va-
$§eho miminka...
Nikdy se neporovnaveijte s jinou

« maminkou. Jste jedinecnd ve
vSem, takze i v tom, kdy se vdm objevi
kolostrum, mléko a v jaké mnozstvi.
8 Pokud jste dala na vSechny rady

« laktacni a snazila se ze vsech sil
podpotit rozvoj laktace, a presto se to
nepodafilo, svét se nezbofil Vy mate
svédomi ¢isté, a tak se to nedd nazvat
neuspéchem. Priroda si nékdy fidi véci
po svém...

k inkubdtoru o kojeni
predéasné narozenych
déti s Milusi Plecerovou.
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Satky pro miminka: Stimulace &ichu a chuté
za pomoci maminky

Viiné maminky je pro miminko dobfe
zndmd. Pro predcasné narozené mi-
minko je ¢ichovym viemem, ktery ho
spojuje s mdmou, kolostrum. Pravé
toho je vyuzivano v pfipadé muselino-
vého satku, ktery maminka nosi v pod-
prsence a nasledné je vlozen k mimin-
ku do inkubdtoru. Jak to funguje?

Na nékterych oddéleni zdravotnici
maminkdm doporucuji nosit $atek

v podprsence a ten pak vklddaji k mi-
minku do inkubdtoru. Miminko vini
bezpecné poznd. Diky kolostru totiz
voni stejné jako plodovd voda. Diky
tomu je miminko znatelné klidné&jsi.

Satek totiz voni pro n&j tou nejmilejsi
vuni, vdni maminky.

Jak na to? Staci Satek nosit jeden
den v podprsence, neparfémovat se
a poté jej se sestfickou vlozit défdatku
do inkubdtoru.

Radka Divokd, koordinatorka KNTB
Zlin a projektu Mdamy pro mdamy tikd:
»Prvni muselinové satky o rozméru cca
50 x 50 cm, spolu s tisténou informa-
ci, jsem jménem Nedoklubka v radmci
pilotniho projektu rozdala maminkdm
na Zlinské neonatologii béhem tnora
2022 a s usmévem jesté dodava:

+Mdme hezké ohlasy maminek, ty
projekt uvitaly s nadsenim. Bylo kras-
né jim nabidnout moznost byt svému
miminku opét o krok bliz."

Odbornym garantem projektu Sdtky
pro miminka do dlané je Mgr. Mar-
cela Pumprlovd, stani¢ni sestra nov.
JIP KNTB Zlin: ,,Cich hraje ve vyvoji
ditéte ddleZitou roli. Viné jsou spojeny
s emocemi miminka a hraji ddlezitou
roli v utvdreni vazby. Cich plod pouzi-
Vvd jiz za svého intrauterinniho Zivota,
kdy polykd plodovou vodu a tim se
seznamuje s jeji vani. Vané plodové
vody je podobnd vini mateiského

mléka. Miminka, i kdyZ jsou v inku-
bdtoru, af uz se narodily predcasné,
nebo v terminu porodu a potiebu;i
intenzivni péci, by méla neustdle citit
vuni své maminky, je to pro né pocit
bezpeci a lasky. Mamince to zdroveri
prindsi pocit, Ze je svému miminku
nablizku. Proto maminkdm doporuéu-
Jjeme, aby si pro své miminko prinesly
satek, ktery vlozi do podprsenky a tim
se ,nasaje’ mamincinou vini, poté

Jjej vloZime do inkubdtoru k miminku.
Miminko do $atku ,zachumlame; a tak
mad moznost citit svou mdamu, i kdyz
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neni u néj. Satek prikladdme k jeho
tvari i pri odbérech ¢&i intenzivnich vy-
konech. Satky mame také prichystdny
jiz pro maminky, kterym teprve hrozi
predcasny porod, a tak méa miminko
po predcasném porodu moznost citit
vuni své mamy jiz v prvnich okamzi-
cich po porodu.”

MUDr. Barbara Tesafovd, zastupkyné
primare novorozeneckého odd. KNTB
Zlin: , Projekt Satky pro miminka bézi
na nasem pracovisti jiZz néjakou dobu.
Prvni impulz mu pred ¢asem dala sta-
nicni sestra JIRP Mgr. Marcela Pumpr-
lovad, ale teprve nyni's nim seznamuje
ostatni spolupra-
cujici perinato-
logického cen-
tra. Diky tomu
mdme moznost
se s vami podélit
o prvni zkusenosti
a zhodnotit tuto
aktivitu, kterd
plné vystihuje
filozofii prace
naseho perinato-
logického centra.
Chceme byt ty-
mem pro kazdé
narozené mimin-
ko a maminku
potiebujeme
wvtdhnout” mezi
sebe hned od
prvnich okamzi-
kd. Spoluprdce

s maminkou zaci-
nd jiz v momentsé,
kdy se rozhoduje
o narozeni dité-
te, pred¢asném
porodu, ukonéeni gravidity a je jedno,
z jaké priciny. Chceme povzbuzovat
maminku v cemkoliv, co pro svoje dité
muze a chce udélat, jednoduse aby se
na né dokdzala co nejvice soustiedit.
Sdtek pro miminko do inkubdtoru je
velice jednoduchy a fungujici ukol pro
mdmu. Dobre pochopitelny a sro-
zumitelny. A kdyz pak vidi svoje dité

s kouskem ,sebe, je klidnéjsi, stastnd

a dojatd. A my ji mGzeme ubezpedit,
Ze klidné a spokojené je takto i jeji
dité. A ona to vidi na vlastni ocil Je to
ndpad k nezaplaceni! A funguje.”



Neobed: Jako u mamy v brisku!

Eva Rezdbkové z UPMD v Praze stoji
za tzv. Neobedy. Jde o hnizdecka
specidlné vymyslend pro predéasné
narozend miminka. Tyto pelisky do-
konale spliuji zdsady vyvojové péce.
Miminko se v nich citi témér
jako u maminky v brisku.

Hnizdecka nazyvand Neobed
zcela naplnuji principy vyvojové
péce. Imituji prostredi délohy,
jsou z mékkého materidlu, kte-
ry je velmi prijemny na dotek.
Miminko polozené do Neobe-
du zaujima fetdlni polohu, md
ohrani¢eny prostor okolo hlavi¢-
ky. Hlavi¢ka je v mirném pred-
klonu, ruce md& miminko kolem
ust, nozicky pritazené k brisku.
Pdater je mirné ohnutd. Témér
jako by bylo miminko v dé-
loznim IG2ku. Eva Rezdbkovd

k tomu jesté dodava: ,Hnizdec-
ka umozni novorozenci pohyb

s jasnymi hranicemi, aby se citil
bezpeéné. Opravdu to pfipomi-
nd misto u maminky v brisku.”

JAK NEOBED VYPADA?
Hnizdecka se skladaji ze ctyf
¢asti.

1. Vnéjsi podlozka je barevng,
pravé tato ¢ast imituje dé-
lozni lGzko.

2. Vnitfni Casti jsou ve tvaru
ruky. Ty jemné a dle potreby
zavinuji miminko a fim jesté
vice zmensuji prostor a do-
ddvaji miminku pocit ohra-
niceného mista.

3. Tzv. kost se pouziva na podlozeni
krku, diky ¢emuz se miminku dobre
dychd.

4. Posledni ¢dsti Neobedu je ¢ast na-
zyvand ,srdce”. To pouzivame pfi
polohovdni na brisko.

Eva Rezdbkovd popisuje funkénost

Neobedu: ,Hnizde¢ko ma mnoho

Eva Rezdbkové vzkazuje rodi¢tim:
JVeérte svym malym/velkym bojov-
nikim, podporujte je, vypravéjte,
ctéte, klokdnkujte, dotykejte se
jich, nebojte se za svymi miminky
chodit, protoze jim tim davdte
rodicovskou Idsku, kterou maiji
jenom rodice, a pohlazeni od ma-
minky a tatinka je nenahraditelné.”

vyuziti, kdy zalezi na stavu a potre-
bdch novorozence. Svoji barevnosti,
jemnosti a funkénosti snizuje negativni
vnimdni jednotky intenzivni péce, a to
nejen novorozenci, ale i rodi¢um.”

Z CEHO SE PELiSKY NEOBED
VYRABE)i?

Latky, ze kterych je Neobed vyroben,
musi mit certifikat Atest. Ten se musi
kazdé t¥i roky obnovovat, neni udilen
napordd. Produkty pro nemocniéni
uziti maji navic klinické hodnoceni

a pramyslovy vzor. Latky Ize prat na
60 °C, a to i v chemické pracce. Daji
se dokonce susit v susicce.

Eva Rezdbkovd Fika: ,Postupem
casu jsem vytvorila celkem sest hniz-
decek. Kazdé z nich je vyjimecné svym
pouzitim,” a dodava: ,Pojmenovala
jsem je Movie, Intensive, Care, Inter-
med, Twins a Home Big. A ano, ndzvy
vém v prekladu sprdavné evokuji jejich
uziti”

e Hnizdecko Movie je urceno pro pfi-
jem a pfevoz miminka z porodniho
sdlu na oddéleni.

e Hnizdecko Intensive je uré¢eno pro
intenzivni péci, vnéjsi podlozka ma
prastfihy pro invazivni vstupy.

e Hnizdecko Care ma vnéjsi pod-
lozku celistvou a je uréeno pro mi-

minka, kterd nemaiji invazivni

vstupy.

e Hnizdecko Intermed je pro
miminka, kterd jsou v inter-
medidrni péci.

e Hnizdecko Twins je pfipra-
veno pro dvojc¢atka.

e Hnizdecko Home Big je pro-
sté velkym domovem. Je pro
miminka, kterd jsou propus-
téna domd.

+Hnizdecka a deky jsou vyji-

mecné nejenom svoji funkc-

nosti a originalitou, ale také
moji peclivosti, kdy osobné
kazdy produkt, ktery si zdkaz-
nici a perinatologickd centra
objednaji, kontroluji,” fika pysné

a's ismévem Eva Rezdbkovd.

JAKY BYL POSTUP ZAVEDENi
HNiZDECEK DO PRAXE?
Prvni hnizdecko Neobed bylo
vyrobeno a poprvé vyzkouse-
no v roce 2011 v UPMD (Ustav
pro péci o matku a dité v Pra-
ze). Eva Rezdbkovd vzpomind:
.Nebylo lehké zavést hniz-
decko do praxe, sestry mély
Jjasnou predstavu o oSetfova-
telské péci a novinky nebyly
pozitivné prijimdany.” Trvalo
pomérné dlouho, nez se hniz-
decka stala béznou soucasti
péce o predcasné narozend miminka.
,Dnes je tomu zcela naopak, sestry
velmi rady hnizdecka pouzivaji a ladi
inkubdtory do barev,” usmivd se Eva.
Neobedy dokonale spliuji principy vy-
vojové péce a miminkdm prospivaji.
Dnes hnizdecka a deky pouzivaiji
ve véech perinatologickych centrech
v Ceské republice. Pouzivaji je dokon-
ce i v nékterych intermedidrnich od-
délenich. V nékterych porodnicich jsou
pak na porodnich sdlech pouzivany
specidlni deky na bonding.

HNiZDECKO NEOBED MUZETE MIT

| DOMA

Home Big je specidini, relativné velké
(oproti ostatnim) hnizdecko. Je speci-
alné upravené pro déti do $esti mé-

sic korigovaného véku. Zakoupit ho
muzete na e-shopu www.neobed.cz
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Zuzana Tomaskova: , 1 pres prvni chvilky
nejistoty je maminka tou, ktera je
na miminko nejvice napojena.”

Zuzana Tomdaskovd je
lektorkou Interaktivni-
ho kurzu vyvojové péce

o novorozence. Povidali
jsme si nejen o tomto pfi-
stupu péce v neonatolo-
gii, ktery je pouzivan na
éeskych neonatologiich,
ale také o tom, jakd byla
jeji cesta k neonatologii,
o jeji zahraniéni pracovni
zkusenosti i o tom, jakou
roli v pééi o miminka
hraji rodice.

Zuzko, proc¢ jste se stala
zdravotni sestfickou?

Ma cesta do zdravot-
nictvi nebyla pfimd. Moje
maminka je zdravotni se-
strou a jd jsem, kdyz jsem
se rozhodovala, kam na
stredni skolu, slibila, ze si
ddm zdravotnickou $kolu
az na druhé misto. Do-
stala jsem se na stredni
odbornou skolu sluzeb,
kde jsem studovala obor verejné
sprdvy a prava. Béhem studia mé za-
ujal obor klinické détské psychologie,
ale dostat se tam bylo témér nemoz-
né. Nakonec jsem po stfedni skole
udélala pfijimaci zkousky na vyssi
zdravotnickou skolu obor diplomova-
nd détskd sestra. A od té doby jsem
postupné zacala pronikat do proble-
matiky zdravotnictvi.

Kde se ta cesta vydala smérem k tém
nejmensim pacientdim, na neonatolo-
gii? Co rozhodlo o tom, Ze neonatolo-
gie je to, Eéemu se budete vénovat?

Nejprve jsem pracovala, a fo i po
absolvovani, kdy jsem byla détskou
sestrou, mimo zdravotnictvi. V teleko-
munikacich, IT, bankovnictvi... Protoze
mi vSak veskerd tato jind zaméstndni
pfipadala stereotypni a chtéla jsem
néjakou zménu, odhodlala jsem se
jit do zdravotnictvi i pfes negativa
tehdejsi doby. Tim myslim napfiklad
podstatné nizsi pfijmy, prace na smé-
ny a dalsi.

A pro¢ neonatologie? Na vyssi
zdravotni kole jsem odchodila nékolik
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praxi, kde jednou z nich byla neo-
natologie. Do té doby jsem se chtéla
vénovat postizenym détem, ale kdyz
jsem se ocitla na oddéleni neonatolo-
gie, védéla jsem, Ze jinam jit nemohu
a tohle je mdj vysnény obor.

Vy mate za sebou velmi zajimavou
zahraniéni pracovni zkusenost. Kde
jste pobyvala, jak dlouho a na jaké
pozici jste tam pracovala?

Uz na vyssi zdravotni skole se mi
dostal do rukou ¢asopis Sestra, ve
kterém inzerovala agentura, kterd
chtéla vysilat sestficky do Ameriky.
Spojila jsem se s agenturou a po né-
jakych navstévach a pohovorech jsem
s nimi zac¢ala spolupracovat. Preklda-
dala jsem pro né néjaké dokumenty
a zatizovala vyjezdni dokumentaci
pro sestticky, které v té dobé posilala
agentura do Krdlovstvi Saudské Ard-
bie (KSA).

Pak uz to dostalo néjaky spad
samo, ja jsem udélala sama pohovor
do dvou taméjsich nemocnic a jed-
nu z nich jsem si vybrala. Nastoupi-
la jsem na pozici sestry u [Gzka na

neonatologickou jednotku intenzivni
péce, kterd citala 40 velmi inten-
zivnich ldzek. Jela jsem pdvodné na
jeden az dva roky, ale nakonec jsem
zUstala 8 let. Pracovala jsem postup-
né v nékolika nemocnicich vzdy na
neonatologické jednotce intenzivni
péce jako sestra u lGzka, vrchni sestra
a klinicky specialista. Vénovala jsem se
nejen vedeni oddéleni, ale téz vzdé-
lavdni sester jak v neonatologii, tak

v oSetfovatelstvi obecné.

Jaka je droven neonatologické péce

v tamnich nemocnicich? Je néco, co je
tam vyznamné odlisné od toho, na co
jsme zvykli u nés v Cesku?

Uroven neonatologické péce je na
velmi vysoké Urovni a je rovna zdpad-
nim zemim. Odli$nosti tam jsou a je to
ddno nejen kulturou této ¢dsti planety,
ale téz slozenim pacientd a vysokou
porodnosti. Méla jsem moznost pe-
¢ovat o velmi zdvazné nemocné no-
vorozence od predcasné narozenych,
zhruba ve 23.-24. tydnu téhotenstvi,
az po novorozence s metabolickymi
poruchami nebo vyvojovymi vadami
vSech moznych kategorii a pficin.

A co je hodné odlisné? Hlavné
systém péce je jiny. Vychdzi hodné
z anglo-amerického modelu, tudiz
sestra md podstatné vice kompetenci,
ale také zodpovédnosti. Musela jsem
se naucdit mnoho novych véci, vykont
a dovednosti.

Kdyz se zpétné podivate na obdobi,
kdy jste zila mimo republiku, doka-
zete Fici, co na tom bylo to nejcen-
n&jsi? Cim vas tato zkusenost nejvice
obohatila? A je jedno, jestli v osobni
roviné, obecné roviné nebo cisté té
profesiondini...

Krdsnd otdzka, na kterou se ale vel-
mi tézce odpovidd... |a osobné si této
zkusenosti cenim obecné. Diky zemi,
ve které jsem 8 let Zila a dodnes tam
mam prdtele, jsem se naudila uplné
jinak chapat kulturni odlisnosti a na-
ucila jsem se respektovat jiny pohled
na zivot, svét, pratelstvi, osobni zivot
a dalsich mnoho véci.

Na profesni Urovni jsem se naucila
véci, které bych se doma nenaucila,



poznala jsem moznosti, jaké sestra md
a kam az mdze postupné jit na padé
zdravotnictvi. Zacala jsem predndset
na mezindrodni pidé a vzdélavat
zdravotnické pracovniky. Méla jsem

to §tésti, ze se mi povedlo diky prdci

v zahraniéi vystudovat i zahraniéni uni-
verzitu v bakaldiském i magisterském
oboru. Mohla bych pokracovat vyctem
mnoha véci, které mi toto plsobeni
pfineslo a tézim z néj dodnes. Jsem za
tuto zkuSenost velmi vdéénd, a hlavné
Kralovstvi Saudské Ardbie pro mne
vzdy zUstane druhym domovem.

Vyvojova péce: Pro¢ se pravé tohle
stalo predmétem vaseho intenzivniho
zajmu? Jak a kde se zrodil vas zdjem
o vyvojovou péci?

Kde zadit? Uz ve Fakultni Thomay-
erové nemocnici, kde jsem zacinala
jako sestra u lGzka na novorozenec-
ké jednotce intenzivni a resuscitacni
péce, jsme se snazili polohovat déti
spravné, prikryvat inkubatory a tak
ddle. To jsem vSak jesté pojem vyvo-
jovd péce neznala. Kdyz jsem byla asi
6 mésicl v KSA, zapojila jsem se do
pracovni skupiny na oddéleni, kterd se
vénovala pravé vyvojové péci, a tehdy
jsem se dozvédéla, co to je.

Hodné se mluvilo o konceptu
NIDCAP (Pozndmka redakce: Zkrat-
ka vychdzi z anglického Newborn

MEDAILONEK

Zuzana Tomdskovd je z Prahy, kde po stfedni skole zacala studovat vys-

$i zdravotnickou skolu obor diplomovand détskd sestra. Béhem studia se

ji zalibilo na praxi na oddéleni ARO pro nedonosend miminka a to urcilo
smér, kterym se vydala. Prosla specializa¢nim vzdéldvanim v intenzivni péci
v neonatologii, kdyz zapocala svou sesterskou kariéru v Thomayerové ne-
mocnici. Ndsledné se ji naskytla moznost odjet do zahraniéi, kde setrvala
dlouhych 8 let. V Saudské Ardabii pak pracovala jak u lGzka, tak i jako klinicka
sestra specialistka a vrchni sestra na neonatologickych oddélenich JIRP/
ARO. Béhem svého pobytu v zahraniéi vystudovala bakaldfsky obor osetfo-
vatelstvi a studia dokoncila magisterskym oborem sestry specialistky v neo-
natologii na zahraniéni univerzité v UK. V roce 2017 se prestéhovala zpét do
Ceské republiky, kde pracuje jako sestra kolitelka v Praze v perinatologic-
kém centru u Apolindre. Nékolik let plsobi jako instruktorka NRP (program
resuscitace novorozence), absolvovala kurz S.T.A.B.L.E. (specidlni kurz pro
transport novorozence), propaguje vyvojovou péci v neonatologii, je velmi
aktivni ve vyuce neonatologické problematiky, stdle si zvysuje své znalosti
napfi¢ osetrovatelstvim v neonatologii a samotnym oborem neonatologie.
Jednim z jejich zajm0 je novorozeneckd ventilace a rovnost osetfovatelského
a medicinského persondlu a jejich tymovd prdce.

Individualized Developmental Care
and Assessment Program. Znamend
tedy poskytovdni individualizované
vyvojové péce nezralému novorozen-
ci.), méla jsem kolegyni, kterd méla
certifikaci pfimo z Anglie, a rozjely
jsme cely projekt. Tato kolegyné se
vénovala polohovdni, na které jsme
spolecné udélaly i audit, a dokonce
pro sestficky zdbavnou formou sou-
téz ve spravném polohovani. Ja jsem
méla na starosti pédi
zalozenou na proje-
vech novorozence,
coz bylo pomérné
narocné tema. Tim-
to zplsobem jsem
se k vyvojové péci
dostala a uchvatila
mé natolik, ze jsem
se ji zacala vénovat
naplno.

Kdyz k vam pfijde
nékdo, kdo vubec
nevi, o co jde, jak mu
to jednoduse vysvét-
lite? Co si vlastné
pod pojmem vyvojo-
vd péce predstavit?
To nékdy neni upl-
né jednoduché, pro-
toze zalezi na vykla-
du. Mnohdy se lidé
odvolavaji na vyvo-
jovou pédi jakozto
kapitolu vyvoje jako
takového, to zname-
nd vyvoj mozku, po-
hybd, vzorch chovani
vzhledem k véku,

ale berou to z medicinského hlediska.
Tato varianta je také spravné, ale ve
smyslu pojeti osetfovatelského je to
vlastné zabyvdni se spravnym pro-
stfedim, které podporuje spravny vy-
voj novorozence bez negativnich vliva.
Laicky se dd Fici, ze se snazime
o pfirozené prostfedi podobné déloze
a podporujeme zrdani viech reflexd
v tichu, Seru, klidu. Snazime se pod-
porovat spdnek novorozence, polohu-
jeme jej do pfirozené polohy, sahame
na novorozence velmi jemné, a pokud
je to jen trochu mozné, tak v dobé,
kdy je ve stavu bdéni nebo polob-
déni. Vyvojovd péce zahrnuje celou
fadu intervenci, které by si méli osvojit
vsichni, kdo s témito pacienty pracuji.

Jaké principy se tedy v ramci vyvojo-
vé péce na ceskych neonatologiich
uplatiuji?

Péce na nasich ¢eskych neonato-
logickych oddélenich je na $pi¢kové
Urovni a dle mezindrodnich statistik
patiime k jedném z nejlepsich na své-
té. Vyvojova péce se aplikuje na vech
nasich neonatologickych oddélenich,
a co je velmi dobré, o tuto problema-
tiku jevi zdravotnici pracujici na téchto
jednotkach enormni zdjem. Vsude se
snazi uplatiovat zdsady ochrany pred
hlukem a nadmeérnym svétlem, pfiro-
zené polohovat, pecovat o novorozen-
ce dle poslednich doporuceni z mezi-
ndrodni puddy v této problematice.

Jakou roli hraji vtomto pfistupu k ma-
lickym, pfedéasné narozenym mimin-
kam rodice? Jejich role je pomérné
podstatnd, ze?
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Role rodic¢l je nenahraditelnd.
Stejné jako je tomu u vétsiho dité-
te, které je pfijato do nemocnice
s néjakym problémem a maminka
je pfijata s nim, mélo by to tak byt
i u nadich nezralych novorozencu.
Problémem je v souc¢asné dobé ne-
dostatek prostoru na vybudovani

jednotlivych matefskych pokojt, kde
by mohla byt matka spoleé¢né s no-
vorozencem jiz od pocdtku. | pres
tyto velké prekdzky, které se nam
tfeba jednou podafi zdolat, je zapo-
jeni rodi¢t do péce o nezralého no-
vorozence esencidlni. Benefity jsou
na obou strandch.

Dcera Julie se narodila ~ Metese =

ndvstévu a sestricka

Rodice ziskdvaji na sebevédomi
béhem péce o mini miminka, naudi se
rozpozndvat jejich potteby, prohlubu-
je se spojeni mezi miminkem a rodici.
Pro novorozence je pfinosem z po-
¢atku pfitomnost matky a moznost
dostavat matefské mléko, ddle pfi
klokankovani se upravuje napfiklad
dechovy vzorec novorozence, vitalni
funkce jsou stabilnéjsi a celkové se
zlepsuje spokojenost miminka.

Jak by se idedlné méli maminka a ta-
tinek u inkubdtoru se svym miminkem
chovat, aby principy vyvojové péce
neporusovali, ale naopak se jimi Fi-
dili? Daji se néjak jednoduse shrnout
pravidla pro rodice?

Pravidla vyvojové péce by méla
byt diskutovdna s rodi¢i od pocdt-
ku. Pravdépodobné jim nebudou
predstavena jako vyvojova péce, ale
zdravotnicky persondl je upozorni, ze
neni dobré hlu¢né mluvit, naudi je, jak
$etrné otevirat a zavirat inkubdtor, ze
neni vhodné na inkubdtor poklepdvat,
jak odkryvat prehoz, aby nebylo mi-
minko vystaveno ndhlé zméné inten-
zity svétla.

Rodice budou pfizvdni do péce
o miminko, naudi se prebalovat,

Opét jsem k tomu pristupovala s vel-

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM
I% o

26.2.2022 ve 25+5 ty-
dnu akutnim cisar-
skym fezem s vahou
740 gramd.

Dodnes si pamatuji
ten moment, kdy jsem
ji vidéla poprvé. Byla
zachumlana v pelisku
a mné se vybavilo, ze
presné takhle vypadalo hnizdo ma-
lych kralickd u mého dédy. Cestou
na JIP, nez jsem ji poprvé spattila,
jsem z foho méla hriizu, bdla jsem
se pohledu na to bezbranné mi-
minko napojené na tisic hadicek,
ale prekvapivé ten pohled nebyl
tak désivy, jak jsem si predstavo-
vala. Velmi dulezité pro mé bylo
nebyt u toho prvniho setkani sama.
Sestticky mi navrhovaly, ze mé za
dcerou odvezou na kresle, ale j& ci-
tila, ze v ten okamzik, kdy ji uvidim,
vedle sebe potirebuju oporu, svého
pritele, protoze jsem nevédéla, jak
zareaguju.

Po tydnu, co byla dcera na svété,
jsem za ni s partnerem prisla na
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mi fekla: ,Tak jdeme
klokankovat?” Srdce se
mi rozbusilo, vytrestila
jsem na ni o¢i a kokta-
vé jsem odpovédélaq,
Ze ano. Vibec jsem to
necekala.

Prisla mi tak malin-
kd, méla jsem z toho
ohromny respekt. Nikdy nezapome-
nu na ten pocit, kdy jsem ji méla po-
prvé u sebe. | ted po roce, kdy tento
vzkaz rodicdm pisi, mi to vhani slzy
do odi stejné jako tenkrat. Brecela
jsem §téstim snad celou tu dobu, co
jsem ji méla u sebe. Byl to neuvéri-
telny zazitek.

Kazdé dalsi klokankovani bylo
Uuzasné, pokazdé byla vétsi, vic se
hybala, nékdy vyloudila i ,usmév".

S partnerem jsme se pfi klokdn-
kovani stridali, myslim, ze zapojeni
partnera v tak ndroéné zivotni situaci
je velmi ddlezité.

O par dni pozdéji nam bylo nabid-
nuto podilet se také na pédi o Julinku.
Prebaleni, namazdani, polohovani.

kym respektem a strachem, abych ji
neublizila. Sestficky ndm manipulaci
krasné vysvétlily a byly celou dobu

s ndmi. | do této péce se zapojil myj
partner a mam pocit, Ze to zvladal
dokonce lip nez ja sama.

Shrnula bych to celé tak, af se
rodice neboji. Respektujici pristup je
na misté, ale nebojte se zkusit vse,
co vam persondl, v souvislosti s péci
o vase dité, nabidne. Mné velmi
pomohlo i to, Ze partner se aktivné
zapojoval do péce o dceru. Vérte
tém svym drobecklm, jsou silné&jsi,
nez si myslite. Radujte se z kazdého
malého krac¢ku, ktery vase miminko
udéld, z kazdého pribraného gramu
a z kazdého dne, ktery vase miminko
zvladdne bez komplikaci.

Kazdy den myslim na vSechny ro-
dice, ktefi aktudlné prozivaji to, co
my pred rokem. Véfte, Ze vSe dobfe
dopadne, bude se vdm ta doba do
propusténi z nemocnice zdat neko-
necndq, ale vse si pak s miminkem
vynahradite!

S pozdravem Sedmerova Kldra



polohovat, pomdhat osetfujicimu per-
sondlu napfiklad pfi vyméné masky

a nostril na dechové podpore a dal-
Sich drobnych vykonech. Samoziejmé
je vée i na prijeti rodi¢d, jelikoz jsme

si védomi, Ze pro né tato situace neni
jednoduchd a je Uplné nova. Ve spolu-

laktacni poradkyné, fyzioterapeuti,
zdravotné-socidlni pracovnici nebo
treba psychologové.

Neni vyjimkou, Ze se rodice ptaji
nékolikrdt na stejnou véc, ale s tim téz
pocitdme, a naopak upozornujeme
rodice, ze je fo bézné a Ze se nemaiji

Vysvétlovdni a edukace jsou béznymi
cinnostmi celého zdravotnického
persondlu, ktery se o miminko stara.

praci s Nedoklubkem se ndm podatilo
shrnout pravé tuto podporu do krdsné
brozurky, kde jsou sepsdny jednotlivé
body a vysvétleny pfimo pro rodice.

Kdyz si rodice nejsou jisti, na koho se
maji obratit? Kdo jim povi, co mohou
a co naopak by neméli délat, aby
o své miminko pecovali spravné? Ro-
dice se casto boji pecovat o své ma-
lické miminko, nejsou si jisti...
Vysvétlovdni a edukace jsou bézny-
mi ¢innostmi celého zdravotnického
persondlu, ktery se o miminko stard.
Mohou se obrdatit na sestru, kterd se
o miminko starad béhem sluzby, sa-
moziejmosti je komunikace s osetfu-
jicim lékarem. Mdme také celou fadu
daldich podpulrnych kolegd, jako jsou

bdt zeptat na cokoliv, co je napad-
ne. Dobré je udélat si tteba seznam
otdzek, na které chtéji zndt odpovédi,
aby na néco nezapomnéli. Mze se
stat, ze nebudou rozumét nékterym
terminim, které jim odetfujici persondl
sdéli, pak je dalezité nebdat se zeptat
a poprosit o vysvétleni. Velice dobre
nékteré skute¢nosti dokresluje brozura
MUDr. Mileny Dokoupilové doddvand
Nedoklubkem, kterd obsahuje mnoho
uzitecnych informaci a zodpovidd vel-
ké mnozstvi dotaz(.

Mdma je vyznamnym éldnkem vyvo-
jové péce. Je to tak?

Rozhodné s timto vyrokem souhla-
sim. Maminka je jednim z nejdllezi-
téjsich ¢lankd pro miminko a o to vice

Prof. MUDr. Zbynék Strandak,

7 7o

o vyvojové péci

JVyvojova péce md v rdmci neo-
natologie své nezastupitelné mis-
to. Jeji implementace se postupné

MEDAILONEK

Prof. MUDr. Zbynék Strandk, Ph.D., MBA, je od roku 1996 primdfem novorozenec-
kého oddéleni Ustavu pro péci o matku a dité v Praze, jednoho z 12 perinatologic-
kych center intenzivni péce v Ceské republice. Jako profesor v oboru détského lékar-
stvi prednasi na 3. Iékarské fakulté Univerzity Karlovy a pravidelné prednasi také na
fadé domdcich i zahranicnich konferencich. Je autorem mnoha odbornych publikaci
v cestiné i cizich jazycich, mimo jiné i rozsdhlé monografie Neonatologie. Se svymi
kolegy se podili na fadé grantovych projektl a spolupracuje s neonatologickymi
pracoviéti v zahrani¢i, zejména ve Spanélsku, Irsku a Belgii. Je predsedou spravni
rady Nadacniho fondu pro predéasné narozené déti, jehoz cilem je pomahat kon-
krétnim rodinam. V lednu 2021 se stal pfedsedou Ceské neonatologické spoleénosti

stava standardem i v radmci ceskych
pracovist. Vyvojovd péce zohled-
Auje individudlIni potfeby kazdého

Ceské Iékarské spolegnosti jana Evangelisty Purkyné.

pro to, které se narodilo pfedcasné.
Mdé& nezastupitelnou roli v mnoha as-
pektech. A nejde jen o materské mlé-
ko, které od ni miminko dostane. Je téz
velkou podporou miminka, protoze jeji
vUni znd miminko jiz z délohy. Kontakt
s ni mu pomdhd ve zvldddni stresu
a podpore stability. | pfes prvni chvilky
nejistoty je maminka tou, kterd je na
miminko nejvice napojena.

Dilezité je ale neopomijet ani ta-
v tom, Ze se boji nejen o miminko, ale
téz o maminku. Je dllezité zapojit do
péce i je a doprdt jim krasné chvilky
v objeti s miminkem pfi klokdnkovani
nebo je naudit prebalovat a provddét
veskerou péci. Mnoho z nich mluvi
o fom, Ze je to pro né velkou odménou
za stres, ktery prozivaji.

Co vzkdzete rodi¢um pFedéasné
narozenych miminek, ktefi se pravé
u inkubéatoru strachuji o sva détatka?
Preji véem nedono$enym miminkim
a jejich rodi¢tim, aby jejich cesta byla
co nejpriméjsi k cili a podafilo se jim
zvlddnout vSechny strasti a ndstrahy.
My budeme stat pfi nich a pomdhat
jim, jak jen to bude mozné.

Poslechnéte si Podcast
k inkubdtoru o vyvojové
péci se Zuzanou

Ph.D., MBA,

nedonoseného novorozence a prispi-
va k jeho spravnému psychomoto-
rickému vyvoji. V jeji perspektivé jsou
rodi¢e povazovdni spolecné
se zdravotniky za rovnocenné
poskytovatele péce a jejich
vzdjemnd harmonickd spo-
luprdce prindsi fadu bene-
fitG pro obé strany. Ceskd
neonatologickd spolecnost
jednoznacéné vyvojovou péci
podporuje a nyni pracuje na
standardizaci jejich postupd.”
Rozhovor s panem [m] sk
doktorem i
Strandkem
najdete na webu.
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Jak se miminku vyvijeji smysly?

Tohle pro vas mlze byt zajimavé,
pokud se snazite pochopit vyvoj mi-
minka, které pfislo na svét drive, nez
mélo, a jeho smysly se tedy vyvijeji

v nepfirozeném prostredi. Profoze
inkubdtor neni mamincina déloha.
Pokud se podivdte na ¢asovy sled
vyvoje smysld, pochopite sndze, pro¢
je tak velmi dllezitd prdvé vyvojovd
péce.

PRIBLIZNE 7.-8. TYDEN

TEHOTENSTVi:

e Dité je citlivé na dotek v oblasti ko-
lem ust.

e Na jazyku se tvofi chufové
receptory.

KOLEM 12.-14. TYDNE

TEHOTENSTVI:

e Dité si zacind cucat palecek. Trénu-
je tak budouci saci reflex.

e Pésticky miminka uz jsou oteviené.

KOLEM 20. TYDNE TEHOTENSTVi:
o Miminko zacina slyset.

KOLEM 24. TYDNE TEHOTENSTVi:
o Miminko je velmi citlivé na dotek.

Intenzivné vnimd zejména svij
vlastni dotek kolem ust.

e Objevuje se Uchopovy reflex.

o Miminko rozezndva chuf plodo-
vé vody. Ta maze byt kratkodobé
ovlivnéna tim, co maminka snédla.

KOLEM 26.-27. TYDNE

TEHOTENSTVI:

e Dité reaguje na horkou chut.

o Miminko se za¢ne pohybovat v re-
akci na zvuky. Ne snad Ze by tanco-
valo, ale slysi a vnimd zvuky, které
k nému doléhaji do mamincina
brigka.

KOLEM 28.-29. TYDNE

TEHOTENSTVI:

o Miminko si umi chytit palec u no-
zZi¢ky, kdyz mu ruce zalétnou
k chodidlu.

e Dité rozlisuje sladkou a kyselou
chut.

e Dité je schopno rozlisovat mezi hla-
sy. Nejvice si uvédomuje nizkofre-
kvenéni zvuky. Spanek miminka Ize
nyni snadno narusit.

e Vicka miminka jsou velmi ten-
kd, pricemz odi jsou vétsinu casu

Castecné oteviené. Zornicky nerea-
guji zuzenim.

KOLEM 32. TYDNE TEHOTENSTVi:

e Dité rozpoznd matdcin hlas.

e Zornice miminka se v reakci na
svétlo stahuji a mohou tak chranit
oci pred jasnym svétlem.

KOLEM 34. TYDNE TEHOTENSTVi:

e Miminko preferuje sladké chuté.
Ano, napadd vds spravngé, ze to di-
téti z(stane hodné dlouho...

e Dit& mlze rozpoznat zndmé zvuky.
Dokdze také ignorovat zvuky, které
ho drive rusily ve spanku.

e Dité se zacne divat na pohybujici
se predmét nebo oblic¢ej a sledovat
je. Pro interakce je optimdini nizké
osvétleni.

PRIBLIZNE 35.-40. TYDNE

TEHOTENSTVI

e Ve 39. az 40. tydnu téhotenstvi
maze dité fixovat a sledovat pohy-
bujici se objekt v horizontdInim, ver-
tikdInim a diagondinim sméru.

e Po 40. gestacnim tydnu se vidéni
rychle vyviji.

M@MIMI

Algie M. iminko

Obleceni pro nedonoSena miminka

od vel. 40

overaly, body, polodupacky, ¢epicky

Obleceni pro vétsi déti od vel. 50
overaly, body, teplacky, mikiny,

tricka, kalhoty a dalsi :-)

Obleceni pro Vase nejmensi § o
Materialy s Certifikaty Oko-Tex
Standard 100, trida 1

Vyrobeno s laskou
pro déti do 3 let nebo GOTS

v Ceské republice

Neo

WWW.momimi.cz



Sbohem, Jani! Dékujeme za vsechno.
V nasich srdcich zustavas navzdy!

Rukama fyzioterapeutky Jany Knézo-
vé proslo od roku 1990 na plzenské
neonatologii vice nez tisic nejmensich
déti. Rodice, ktefi se s niv Centru vy-
vojové péce setkali, ocenovali nejen
jeji odborné znalosti, ale i schopnost
najit zpasob, jak konkrétni miminko
uklidnit ¢i jednoduse vysvétlit konkrétni
fazi motorického vyvoje ditéte v pru-
béhu prvniho roku zZivota. Ve své praxi
Jana Knézovd nejvice uplathovala
pozorovaci talent a tvrdila, Ze nejvice
ji nauéily déti samotné. V minulosti
pracovala také s dospélymi pacienty,
télesné postizenymi ve Zbuchu, &i v pe-
dagogicko-psychologické poradné.
Jana Knézova byla v roce 2011 nomino-
vdana na cenu Purpurové srdce, ktera
je u prileZitosti Svétového dne pred-
&asné narozenych déti v Ceské repub-
lice udélovana osobdm podilejicim se
vyznamnym zpUsobem na pééi o né.

MUDr. Eva Dortova: ,Dne 21. 2. 2023
zemrela ve véku 67 let Jana Knézova.
U2asnd ddma, fyzioterapeutka, kterd
cely svdj zivot zasvétila pééi o déti.
Stdla u zrodu myslenky i realizace
Centra vyvojové péce v ramci Neona-
tologického oddéleni Fakultni nemoc-
nice v Plzni. Postupné se stala nositel-
kou principl nézné péce od prvnich
dni zivota téch nejkfeh&ich miminek
uz béhem jejich pobytu na JIRP. Ne-
ocenitelna byla jeji role privodkyné
rodi¢d, samozrejmé predevsim ma-
minek, béhem hospitalizace s jejich
nedonosSenym ditétem. Jeji odbornost,

lidskost a empatie je pak provdzely

i dlouho po propusténi. Byla spoluau-
torkou knizky Mdme doma miminko
do dlané z roku 20176. V roce 2020 vy-
sla knizka, ktera shrnuje jeji celozivotni
zkusenosti Nejlepsi kniha o miminku.
O svoje znalosti se také rada délila

v pfedndskdch na mnoha odbornych
lékarskych i sesterskych konferencich.
Bude navzdycky zapsand v mnoha
srdcich. Diky, Janicko! RIP.

Mild Jani,

kdyz se poprvé setkaly nase ruce
u mého nejstarsiho syna Dominika,
ktery se
narodil ve
24. tydnu
téhotenstvi
pred 13 lety,
v inkubdtoru,
védéla jsem,
Ze jsme na-
pojené. Tvdj
klid a laska-
va slova mu-
sely uklidnit
kazdého.
Provdzela jsi
nds na cesté
Jjednotkou
intenzivni
a resuscitac-
ni péce, na

roomingu a v cenfru vyvojové
péce.

Kdyz jsem poprvé zatukala
na dvere Tvé ambulance a vi-
déla jsi Domini¢ka po propus-
téni (v nemocnici jsme stravili
dlouhych 5 mésicu Zivota), bylo
to jiz velké Ctyrkilové mimino
po zdsadni operaci, v Silené
hypotonii. Slysim dodnes Tvou
vétu: ,Maminko, tak odlozime
miminko a zaéneme u Vds."

Odlozila jsem Domcu
a sama jsem méla svalové na-
péti z toho véeho stresu, ktery
jsem za téch x mésicl pobytu
na JIP prozZila. Krdéek po kracku
jsme dokdzaly nemozné. S do-
pomoci hipoterapie se Domini-
cek ve 4 letech postavil na své
nohy.

Nasledovaly pravidelné na-
vstévy u Tebe s prodluzujicim se
intervalem. Potfebovali jsme Té méné
a méné, protoZe jsi ndm vérila a my
Tobé!

Meély jsme k sobé vzdy blizko, povi-
daly jsme si a znaly své osudy, strasti
i radosti i v osobnim Zivoté. Naposledy
jsem Té vidéla na neonatologickych
dnech pordadanych v Plzni na pod-
zim roku 2022, fekla jsi mi: ,Kdybych
védéla, ze tu budes, nevolala bych si
odvoz! Slibily jsme si, Ze si zavolame...
Je mi to strasné lito!

Dékuji, ze jsi byla jednim
z mych andéld na tak tézké Zivot-
ni zkousce, jakym predcasny porod
nepochybné JE!

A jesté néco, Jani... Nikdy jsi neprestala
své profesi vérit a vzdy jsi fikala, Ze jsi
stalym studentem svym malych paci-
entd. Milovala jsi svoji prdci, ale sou-
c¢asné vim, jak ses citila nedocenénd

a jak moc sis prdla dostat ocenéni. Ale
Ty jsi ho dostdvala kazdy den v podo-
bé usmévi spokojenych déti a rodicd.
Vyhledavali Té kolegové a obraceli se
na Tebe profesiondlové. Chtéla jsi na-
psat knihu a dokdzala jsi to! Dokdzala
Jjsi pfedat odkaz, ktery jsi v sobé nosi-
la!l Vazim si Té moc!

Veronika Hiebejkova
koordindtorka Nedoklubka a maminka
tfi nedonosenych chlapeckd
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Petra Kasparova: Jak to vidim ja? Vyvojova
péce je z pohledu rodice to nejprirozenéjsi

Vyvojovd péce? Coze to? Néco s vyvo-
jem? Tohle asi napadne ¢lovéka, ktery
slysi tato slova poprvé. A je to samo-
zfejmé presné tak. Jde o prizplsobeni
starostlivosti, manipulace,
lékarskych zakrokdl, prosté
celé péce o predcasné na-
rozené miminko, tak, aby
byl co nejvice respektovdn
jeho ptirozeny vyvoj. Tedy
ten, jaky by byvalo mélo
miminko, kdyby zustalo

u maminky v bfisku.

Porodila jsem ve 29 + 6 ty-
dnu téhotenstvi malickou
kilovou hol¢icku. Jiz pred
téhotenstvim jsem byla
nemocnd, mdm od détstvi
nemocné ledviny a télo uz
prosté dal téhotenstvi ne-
zvlddalo. A tak se to stalo.
Po nékolika velmi ndroc-
nych tydnech na oddéleni
rizikového téhotenstvi

z mého rozrfizlého bricha
vyndali Marii Apolenu, nasi
Malenku. RGzové télicko,
mali¢ka hol¢icka plakala
na porodnim sdle! Ja byla
Jjako ve snu. Bolava na téle
ina dusi.

Pfed¢asné narozené mi-
minko je v inkubdtoru. To
neni déloha, to je ndm
vSem jasné. Ale... Zkusme
si pfedstavit, jaké to asi
je uvnitf mamina bricha,
v déloze. Tam, kde by miminko bylo
jesté nékolik tydnd, nebo dokonce
mésicy, kdyby na svét tolik nechva-
talo. Zaviete oci a predstavte si fo...
Houpete se v beztizi. Je tam pfijem-
né teplo. Ticho. Zvuky jsou tlumené,

v ddlce. Citite se v bezpedi, v klidu, nic
vds nerusi. Nikdo na vdas nesahd, ne-
otdéi vas, natoz aby vam délal nepfi-
jemnosti v podobé néjakych zdkrokd...

Poprvé jsem Marusku vidéla druhy
den po porodu. Muz mé tam dovez/
na koleckovém kresle. Stdla jsem u in-
kubdtoru, pres slzy na néj nevidéla.
Uvnitf bylo miminko, které ale jako
miminko nevypadalo. Spis jako tako-
va zvlastni panenka. Bylo omotdno
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hadi¢kami, zabaleno v dece, na hlavé
meélo, myslim, ¢epicku... Bylo to, jako
kdyz koukdte na film. Méla jsem do-
jem, Ze se to nedéje mné. ,Polozte

Ty

‘I ~ o wth

na ni ruku,” fekla sestricka a opatrné
otevrela okynko inkubdtoru. ,Néé, ja
se bojim," zvlddla jsem ze sebe jen
vysoukat...

na miminko jemné polozit. A nechat
ji tam... To je ten pravy lécivy dotek
mamy, energie proudici ze silné ruky
taty.

Pak jsem se odhodlala a ruku do
inkubdtoru stréila. PoloZila jsem ji
na malé télicko, zvykala jsem si na
ten pocit. V duchu jsem na miminko
mluvila... vitala jsem ho, omlouvala
jsem se. Promluvit opravdu, Septem,
jsem se odhodlala az pozdéji. ,Ahoj,
Malenko moje, tady jsem. Jsem to ja,
mdma. Pamatujes si na mdj hlas?”
Septala jsem témeér neslysitelné. A ne
jen proto, Ze mi to bylo hloupé vici
ostatnim rodi¢dm v mistnosti. Prosté
proto, Ze prece nebudu na tohle mi-
minecko mluvit nahlas!

Na neonatologiich se nemluvi nahlas,
natoz aby se na nékoho treba pokfi-
kovalo skrz mistnost plnou inkubdtord.
To by miminkdm nebylo pfijemné.
Hluk se d& zméfit a na neonatologiich
je pouze v ptipustnych hodnotdach.
Miminko ma citliva ouska a tak se

k tomu musi pristupovat.

Svétlo a slunicko mdme vsichni
radi. Ale v bFisku u mamy nic, co by
pripominalo jasné svétlo, slunko,
zd&fivku, neni. Sero je to, co je pro
miminko v prenatdinim obdobi pfiro-
zené. Proto zdravotnici pfikryvaji in-
kubdtory a miminkdm se nikdy nesviti
do ocicek.

+Zkusime odsat tfrosku mli¢ka. Rovnou
bych ji ho dala,” povédéla mi sestficka
hned pfi prvni ndvstévé. Zavedla mé
do odsdvaci mistnosti, dala mi nd-
stavec na odsdvacku, prisroubovala
lahvicku, zmdckla knoflik a jé jsem,

Miminko v inkubadatoru dotek
vhima a déla mu dobre. Staci ruku
na miminko jemné polozit.

Miminko v déloze nikdo nehladi.
Smrdlani, poklepdvdni, Simrdni... vite,
jak by se toho miminko v bfisku po-
lekalo? Miminko v inkubdtoru dotek
vnimd a déld mu dobte. Stadi ruku

zvykajic si na divny zvuk odsavacky,
ziskala prvni mléko pro to malické mi-
minko. Ani to jsem vlastné nechdpala.
Kdyz sestricka rekla, Ze super, Ze ji

ho hned dame, jen jsem vyvalila oci.



Celé to bylo tak divné... tak vzddlené...

désivé...

Matefské mléko je pro miminka vel-
mi dudlezité. Tim spise pro miminka
predcasné narozend. Kazdd kapicka
mléka se pocitd. Kazdicky jeden mili-
litr je tim nejvétsim ddrkem pro vase
miminko. Mléko je dilezité nejen jako
potrava miminka, ale je podstatné

i pro vyvoj imunitniho systému dé-
fatka. Pomdahd mu v nelehkém startu
Zivota.

A tak jsem odsdvala. Ve dne. V noci.
Pordad. Na odsdvacku jsem si zvykla.
Mléko jsem nastésti méla. Stalo se to
nutnou rutinou, diky které jsem méla
dojem, Ze délam néco uZitecného,

Ze jen necekam, az moje holcicka

v inkubdtoru vyroste pod dozorem
zdravotnikd. Nebylo to lehké, hlavné
nocni odsdvani. Vstat na budik, vytah-
nout odsavacku, ucinit vSechny ty nut-
né kroky, na jejichz konci je lahvicka

s mlékem v lednici a ¢ekd, az ji rano
odnesu do porodnice... Nebudu lhdt,
s Idskou na dobu odsdvani nevzpo-
mindm, ale zvladla jsem to a mléko
Marusce doddvala.

Klokankovani.
Miminko lezi kazi
na kizi na téle
maminky nebo
tatinka. Tento
pfimy, velmi tésny
télesny kontakt
ditéti simuluje
bezpelné pro-
stredi, které mu
pfipomind pro-
stredi délohy (citi
teplo matcina

&i otcova téla,
slysi tep srdce).
Klokdnkovdni ma
mnoho pozitiv-
nich vlivd na vy-
voj ditéte. Takto
chovand miminka
jsou méné ohro-
zena infekci, maji
stabilnéjsi srdecni
frekvenci, pravi-
delné dychdani, lepsi saturaci, mensi
vykyvy télesné teploty, méné pldacou,
lépe spi a maji delsi obdobi bdélosti.
V neposledni fadé ma klokdnkovani
pozitivni dopad na vytvdreni vztahu
mezi matkou a ditétem. A také pod-
poruje ndstup
a udrzeni
laktace. Od
roku 2003
uzndvd

i WHO klo-
kankovani
jako oficidl-
ni metodu
pristupu

k pfredcasné
narozenym
détem. ]de,
zdd se, o té-
mér zdzrac-
nou metodu.

Ach! To bylo,
kdyz mi sest-
ficka poprvé
Marusku
polozila na
hrudnik.
Mdm to za-
znamendno.
Ten pohled
na té fotce
mluvi za vse.
Tohle jsou ty
nejkrasnéjsi
chvile! Sedite
na klokanko-
vacim kresle,
premyslite...

na hrudniku mate poklad. Mali¢ké mi-
minko, které se tak statecné pere o své
misto na svété. Pfedavd vam nyni
trochu své energie a kurdze? Moznd
ano. Vy mu preddvdte svou viru, svou
lasku, sebe. Jste jen vy a vase malé mi-
minko... Nic vic v tu chvili neni. Svét se
smrskl na klokankovani.

Zdravotnici, ktefi o miminko pecuji, se
snazi, se¢ mohou, nevzdalovat se od
toho, jak by se miminko mélo u ma-
minky v brFisku. Inkubator zakryvaiji pro
eliminaci svétla. Nemluvi nahlas. S mi-
minkem manipuluji maximalné opa-
trné a Setrné, poklddaiji ho do tésnych
hnizdecek... Rodice ptirozené tento
vzorec prebiraji a také oni ndsledné
dodrzuji principy vyvojové péce. Je to
nakonec to nejpfirozenéjsi. Jakmile se
ocitnete v blizkosti nedonoseného mi-
minka, zklidnite se, zpomalite, ztisite
se a mysl vam ovlddne respekt k ma-
l[ému télicku.

Zvykla jsem si tam, na neonatologii.
Poznala jsem vsechen persondl. Byla
Jjsem tam jako doma. Nasla jsem si
tam kamarddy, ktefi mi zastali, a sty-
kédme se dodnes. Chodila jsem za
svou malou Maruskou. Ona pomalu
rostla, silila... Z inkubdtoru najednou
byla v postylce. A oblecend! Ach, jak
byla krasna. Jen ta sondicka tam stdle
byla... Stalo se, porodila jsem pred-
¢asné. Plvodné kilova hol¢i¢ka méla
najednou pres 2 kila a slo se domd!
Bylo to tu... Zviadli jsme to! Diky zdra-
votnikim a jejich laskavé péci (nejen
o dceru, ale i 0 mé). Dékujeme!

) nejste vtom sami 16. &islo 33



| (sebe)péée maminek ma svuj vyvoj

Stdla jsem u inkubatoru a nechdpala,
co se déje. Jednou z nejvétsich ran

pro mé bylo, Zze jsem prece udélala
v§echno pro fo, aby téhotenstvi bylo
zdravé a v porddku. Zdraveé jsem jed-
la, adekvdtné svému stavu se hybala,
hlavu ni¢im nezatézkavala, v praci po-
levila... Byla jsem $fastnd. Moc $fastnd.
Vsichni doma jsme byli. Jak by taky

ne. A béhem pdr hodin (moznd vtefin,
bahvi, ¢as mél najednou zvldstni roz-
mér a moje hlava zpozdéni jako nikdy
predtim) se celd tato moje zZivotni filo-
zofie sesypala jako domecek z karet.
Jistotu vysttidal strach a bezmoc. Télo
zamrzlo tak, Zze ani vliastni fyzické rany
a fez na brise nevnimalo. Hlava nefun-
govala nebo fungovala presprilis, ale
rozhodné ne adekvatné a ndpomocné.

Dnes uz vim mnohem lip, co je po-
kora. K Zivotu, k jeho sile i kifehkosti
zdroven. Otisk foho vseho si s sebou
ponesu uz do smrti, nékdy to bude
lepsi a nékdy horsi. Uz po sobé dnes
ani sebemrskadsky nechci, aby to bylo
vSechno uz jen dobry. Nékdy totiz
vibec neni a zddnlivé bezdivodné
nékteré dny probrec¢im. Tak fo pros-
té je a ucim se to tak prijimat. Vzdyf
kazdd moje bunka je prosdkld purpu-
rovou barvou. Byla to rdna a nejde ji
za jeden lidsky zivot jen tak odzit bez
povsimnuti.

Kdo zazil strach o dité, o srdce, kte-
ré nosil pod tim vlastnim, vi...

Kde ale zacdit sama se sebou? Kdyz
neni opecované télo, méni se mysleni.
Jsou to propojené nadoby. Zaénéte

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Gabriela $.: Bdla jsem se i jen dotekem jednoho prstu, ze mu ublizim. Béla
jsem se tak moc, ze jsem z inkubdtoru nékolikrat ruku vyndala, nez jsem se
odvdzila dotknout se toho mali¢kého télicka, které si tam spinkalo. ¥ Mare-

¢ek, 1560 grama, 40 cm.

STRIBRNY TOLAR DO KOLEBKY

Tradicéni darek pro miminko

DARKOVA \
KRABICKA

EXKLUZIVNE POUZE
U MOJE MINCOVNA CZ

www.mojemincovna.cz/stribrny-tolar-zoz3 [=IF

tedy prvnim zdchytnym bodem - fy-
zickym télem. Kdo neni v téle, nemize
se dostat ddl. A je fo v té prvni nejvic
bolavé chvili naprosto dostacuijici. Po-
hladte se, zachumlejte do deky, nechte
partnera donést vam vyvar. Vzdyt i on
potfebuje byt potfebny a pomoct svym
muzskym zplsobem - tedy zabezpedit,
postarat se. Spéte, zajdéte si na masdz,
projdéte se... Nechtéjte po sobé vic.

Druhd rovina je psychickd. Lépe ji
projdete, pokud jste se uz o fyzické
télo postaraly. Dokud v§ak bolest pro-
sakuje télem a ostfe bodd do kazdé
bunky, nezente se do tézkych otdzek
typu ,proc se mi to déje?”. Prijde na né
¢as. A bude ho dost, to mi vérte.

Treti rovina je spiritudini a je to nase
zivotni filozofie. Uz bude jistojisté jind.
Podepsand jinou zkusenosti a jinou
zivotni moudrosti. Je to rovina nejvyssi.
Dejte si na ni jesté vic Casu a vénujte se
ji, az se otdzky typu ,proc se mito déje”
preméni v uvédomeéni ,a pro¢ bych to
vlastné zrovna j& nemohla byt?*

A nezapomerite — nejste v tom nikdy

samy.

Bohemia
mincoovna

T

RYZI
STRIBRO

POUZE
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EXEMPLARU

CENA

500 K¢ z kazdé prodané

razby bude pievedeno
na ucet neziskové
organizace Nedoklubko
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Nékdy mohou byt ¢isla velmi zajimava:
Cesko je premiantem v péci o predcasné

narozené deéti

Pfed&asné se v Cesku narodi

7 200 novorozencd, coZ je pfiblizné

7 % porodi. Zatimco dfive nedono$ené
déti bézné umiraly, béhem poslednich
nékolika desitek let se Ceskd republika
stala jednou ze zemi s nejkvalitnéjsi
péci o novorozence na svété. V prvnim
mésici Zivota u nds zemfe jedno dité
noté ze 200 sledovanych zemi. Rozvoj
péce o predéasné narozené déti byl
ale v CR trnity. Jedté v 70. letech ne-
méli Iékafi pFistup k Fadé klicovych
védeckych poznatki ani potfebnému
vybaveni, které si v nékterych pfi-
padech na vlastni ndklady kupovali
sami. V dalSim posunu péce pomdhaji
napriklad neziskové organizace, pod-
pora verejnosti, spoluprdace na evrop-
ské drovni ¢i digitalni technologie.

Ro¢né se v Cesku pred 37. tydnem té-
hotenstvi narodi pfiblizné 7 200 déti,
coz odpovidd zhruba 6,7 % ze viech
porod(, vyplyva to z dat Ceského

statistického Uradu pro rok 2020. Jesté
v roce 2011 tento podil ¢inil 8 %, coz
odpovidd souc¢asnému evropskému
praméru.

V ZACHRANOVANi PREDCASNE
NAROZENYCH DETi Jsou CESI
SVETOVYMI MISTRY
Pfed¢asné narozené déti se dafi &im
ddl castéji zachranovat. Napfriklad
v prvnim mésici po porodu u nds
zemfre jediné dité z tisice Zivé naroze-
nych (tzv. neonatdlni Umrtnost). To je
priblizné devétkrdt méné nez v roce
1985, poukazuji na to data svétové
organizace UNICEF. Ceskd republika
v tomto ve svété vynikd. V sousednim
Némecku do mésice po porodu napfi-
klad zemrou dvé déti z tisice, ve Velké
Britdnii dokonce tfi.

Dafi se pomdhat i maminkdm.
,V Cesku od zacdtku téhotenstvi
do 42. dne Sestinedéli zemre 5 ze
100 000 rodicek. Prakticky se tak
dd rici, Ze takova umrti jsou u nds

Neonatalni tmrtnost

vzdcnosti. V porovndni s ostatnimi ze-
mémi se jednd o 17. nejnizsi hodnotu
ze 37 sledovanych zemi. Dluzno ale
dodat, Ze v téchto datech neni zahr-
nuta vétsina rozvojovych zemi, kde je
situace podstatné horsi. | kdyz tedy
vysledek 17. z 37 nezni prilis priznive,
v rémci vysokych standardd Zapadu
si Cesko vede dobre,” vysvétluje Milan
Marik, analytik Evropy v datech.

POCATKY NEONATOLOGIE

V CR: RYBARSKE HADICKY

MiSTO ADEKVATNIHO VYBAVENi

A ODHODLANI ZMENIT VECI

K LEPSIMU

Neonatologie zabyvaijici se péci o no-
vorozence patfi mezi relativné mladé
medicinské obory, za¢ala se rozvijet
az v 60. letech 20. stoleti. Prvni jed-
notku intenzivni péce o novorozence
v Cesku zalozil profesor Milos Vele-
minsky v 70. letech a v 80. letech i prv-
ni samostatné novorozenecké oddé-
leni. Ten v rozhovoru pro Nedoklubko

Pocet umrti béhem 1. mésice Zivota na 1 000 Zivé narozenych

© 2023 Mapbox © OpenStreetMap
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Predéasné porody v CR

Podle vahy pfi narozeni

9 000

Pocet pfedEasné narozenych
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Zdroj: Cesky statisticky urad, 2021; Nedoklubko, 2020

uvedl: ,Citil jsem, Ze nase republika
v tomto oboru zaostavd za svétem.
V péci o predcasné narozené déti jsme
tehdy nedosahovali takovych vysledkd
Jjako vyspélé staty. Tehdy, na zacdtku
sedmdesatych let minulého stoleti, se
o nedonosené a nemocné novorozen-
ce nikdo moc nezajimal. Déti, které se
narodily s véhou pod jeden kilogram,
se v podstaté odepisovaly a umiraly.
J& mél v té dobé uz dost nastudovano,
nékteré publikace mi posilali kolegové
z emigrace. Védél jsem tedy, Ze exis-
tuje cesta, jak je zachranit. A také jak
zmensit rizika nasledného postizeni.”
Prdvé snaha zménit véci k lepsimu
a ochota vénovat fomu svou energii
byly spole¢né s aplikovanim novych
poznatkd a technologii kli¢ové. Jak
vysvétluje Jozef Macko, ¢len Vyboru
Ceské neonatologické spole&nosti
Ceské Iékarské spolegnosti jana Evan-
gelisty Purkyné a primdr Novoroze-
neckého oddéleni Krajské nemocnice
Tomadse Bati ve Zliné: ,K dosazeni
vybornych vysledk( perinatdini péce
(péce o matku, plod i novorozence,
jejiz soucdsti je péce neonatologickd,
pozn. red.) v CR pomohlo nadseni
a entuziasmus vsech, kteri se na péci
o rodi¢ku a novorozence podileli.
Zejména v zacatcich perinatologie
fada lékara a sestricek travila v prdaci
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prakticky vsechen ¢as. Zaroveri méli
ochotu a snahu vzdélavat se, a kdyz
se objevila mozZnost, vycestovat na
kratkodobé stdze na $pi¢kovad praco-
visté v Evropé i zamori. Takto ziskané
poznatky jsme mohli v zasadé oka-
mzité uplatnit na nasich pracovistich.”
Zacdtky to nebyly jednoduché, jeli-
koz chybély nejen zkusenosti, ale i po-
trebné vybaveni. ,Mezi neonatology
dodnes koluji historky o tom, jak kdysi
dovadzeli nékteré pristroje z ciziny na
vlastni ndklady nebo jak si kupova-
li hadi¢ky v rybarskych potfebdch,
protoze v tak malé velikosti, kterou
potfebuji miminka, zde v ramci zdra-
votnického vybaveni nebyly k dispo-
zici," zminuje Lucie Z&¢kovd, feditelka
organizace Nedoklubko, kterd pod-
poruje rodic¢e predc¢asné narozenych
déti a neonatologickd oddéleni v Ces-
ku. ,Jen pro predstavu, zatimco v po-
Catcich se zde délala neonatologie
.na koleni; dnes se pouzivaji i katetry
o sSifce 0,33 mm, které jsou pfizpu-
sobené velikosti miminek a kfehkosti
jejich zil,” doddva.

NOVOROZENCUM A JEJICH MATKAM
POMAHAJi | KOMUNIKAENI
TECHNOLOGIE

Bé&hem rozvoje péce o novorozence
se postupné zménil i celkovy pfristup
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Pred¢asné narozeni v rdmci dané
vékové kategorie

k ditéti a rodicce. Naptiklad se dnes
dbd na to, aby miminko mélo uz od
samotného narozeni pfimy kontakt
s matkou i otcem. Duraz je totiz kla-
den prdavé na tzv. vyvojovou pédi,
které je vénovdno toto &islo casopisu
Nejste v tom sami.

Pokud neni mozné docilit kontaktu
fyzicky, hledaji se alternativy.

V neonatologii se tak ¢im ddl vice
zacinaji uplathovat i mobilni techno-
logie. ,Béhem nékolika poslednich let
vzniklo hned nékolik mobilnich apli-
kaci, které umozriuji rodi¢am kontakt
s ditétem, kdyz s nim nemohou byt,
treba pokud je matka hospitalizovdna
na jiném oddéleni nez novorozenec.
Napriklad v USA uz NHS (americ-

k& Ndrodni zdravotni sluzba, pozn.
red.) schvdlila pouzivani aplikace
vCreate, ktera posila rodi¢im noti-
fikace a umoZznuje jim komunikovat
s ditétem,” vysvétluje David Rozensky
z T-Mobile Czech Repubilic, ktery se
podili na spoluprdci s Gynekologic-
ko-porodnickou klinikou Univerzity
Karlovy a Vseobecné fakultni ne-
mocnice v Praze v Apolindarské ulici.
Prdvé v rdmci této spoluprace zacaly
v apolindfské porodnici vyuzivat mo-
bilni tablety. ,Diky nasi spoluprdci

s Nedoklubkem jsme se dozvédéli, ze
by si sestricky na neonatologickém



oddéleni praly mit taky takovou moz-
nost. Navdzali jsme proto s timto
oddélenim uzsi spoluprdci a tablety

i potfebné internetové pripojeni jim
poskytli,” doddvd Rozensky.

Vzhledem k tomu, Ze se jednd o re-
lativné novy fenomén, jeho dlouhodo-
by dopad védci teprve zkoumaji. Prvni
vysledky nicméné vypadaji nadéjné.
~Soucasné studie se zaméruji prede-
v§im na samotnou zkusenost mami-
nek a sestricek. Napriklad americky
prazkum ukdzal, Ze vyuZivdni téchto
zarizeni sice do urcité miry zvysuje
pozadavky na sestricky, ale sou¢asné
70 % sestricek uvedlo, Ze tyto techno-
logie podle nich rodindm pomdadhaji.
Dalsi studie pak naznacuji, Ze vyu-
Zivani téchto aplikaci pomdhd mat-
kdm sniZovat stres, navazovat vztah
s ditétem, a podle studie publikované
v roce 2021 ve védeckém casopise
Telemedicine and e-Health dokonce
i pozitivné ovliviuji kojeni. Kazdo-
pddné jak sami védci ¢asto ve svych
pracich zminuji, dalsi a dlouhodobéjsi
zkoumani jsou jesté zapotrebi, aby-
chom mohli odhalit skute¢ny dopad
téchto technologii,” mini Rozensky.

FYZICKY KONTAKT PODSTATNE
SNIZUJE RIZIKO INFEKCI

Vyznam kontaktu ditéte s matkou se
odrdziiv datech. ,Nejen ucast rodi-
¢d na pédi, ale tfeba i na takzvaném
bondingu s matkou po porodu (tvor-
ba vztahu mezi matkou a ditétem
bezprosttedné po porodu, idedlné

i skrze kontakt kGze na kizi, pozn.
red.) nékolikandsobné zvysuje odol-
nost miminka a jeho celkovou imunitu.
Treba incidence infekci je 0 35-45 %
nizsi ve srovnani s tim, kdyz by dité
po porodu k matce prilozeno neby-
lo,“ Fik& Zackovd. Nicméné nejde jen

o fyzicky kontakt tésné po porodu.
Zejména u predcasné narozenych
déti, u kterych ve vétsiné pripadd neni
poporodni bonding mozny, je dilezité
i obdobi nasledujici. ,Kromé imunity
je vztah s matkou ddlezZity i pro vy-
voj mozku a dalsich Zivotnich funkci.
Miminko se tak rychleji adaptuje na

potvrzuje i Silke Mader, predsedkyné
Evropské nadace pro péci o novoro-
zence (EFCND): ,V ramci spoluprdce

s Ceskou republikou jsme predevsim
v Uzkém kontaktu s organizaci Nedo-
klubko. Spolec¢né pordddme osvétové
akce pro verejnost a rodice. Neddvno
jsem nicméné osobné navstivila né-

K vysoké tuzemské urovni
neonatologie pomdhad i podpora

verejnosti.

Zivot tady a muze byt dfive propus-
téno z nemocnice. Videohovory sice
nemohou nahradit osobni kontakt,

ale pokud ten neni mozny, jsou, uz

jen kvdli zdravi ditéte, velmi uzite¢nou
pomuckou. Kazdd hodina, kterou travi
matka s ditétem, je casem, ktery nelze
vynahradit, i kdybyste pak délali co-
koliv, dodéva Zagkova.

PREDCASNE SE DETI RODi HLAVNE
VELMI MLADYM RODICKAM

V Cesku se déti predéasné rodi zejmé-
na velmi mladym rodickdm, anebo
naopak tém ve vyssim véku. Zatimco
u zen ve véku 25-29 let predcasné
porody tvofi 6% podil z celkovych po-
rodd, u rodi¢ek ve véku 40 let a vice
jeto 9 % a u rodicek ve véku 19 let

a méné dokonce 10 %, vyplyvd to z dat
Ceského statistického Gtadu.

TUZEMSKA NEONATOLOGIE
PREKONAVA NEJEN VYCHOD,

ALE V MNOHEM | ZAPAD

K vysoké tuzemské Urovni neona-
tologie pomdhd i podpora verej-
nosti a organizace Nedoklubko. To

kolik nemocnic v Praze a méla jsem
Sanci presvéd¢it se na vlastni o¢i, jak
velkou cestu za posledni roky usly.
Jsou na velmi vysoké urovni, zejména
v porovndni s mnohymi vychodnimi
zemémi.”

Péce o predcasné narozené déti
v Cesku v mnohych aspektech predéi
i nékteré zapadni zemé. ,To, co nds
muze odlisovat i od spousty zdpad-
nich zemi, je, Ze v 90. letech u nas
doslo k odstupnovdni neonatologické
péce. Do prvniho stupné spada-
ji vsechny porodnice, do druhého
15 center intermedidrni péce, kde se
uméji kvalifikované postarat o déti
narozené od 31. tydne téhotenstvi,
a do tfetiho 12 neonatologickych
center intenzivni péce, kde poskytuji
péci i velmi pfedéasné narozenym
détem. Lékariv zachrankdch tak vzdy
presné veédi, kam maji matku odvézt,
aby dostala potfebnou péci. Dité pak
mad mnohem lepsi progndzu, kdyz se
narodi, kde se narodit ma,” uzavird
Z&&kova.

Zdroj: Evropa v datech

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Jsem maminkou Emily na-
rozené u Apolindre 14. 10.
2022 ve 26 + 6 tydnu, va-
zici 550 gram. Dlvodem
predcasného porodu byla
rUstovad restrikce, za kterou
mohla preeklampsie, kterd
nakonec presla v HELLP
syndrom. V nemocnici

byla dcera celkem 121 dni,
z toho 98 dni na JIRP a JIP
na dechové podpore, takze nds
kontakt byl hrozné moc omezeny
a ja si tak uzivala kazdou minutuy,

kdy sem s ni mohla
manipulovat.

Milé maminky
a tatinkové, médm pro
vas vzkaz. Vibec se
nebojte si své malické
miminko chovat a délat
vse, co vam persondl
oddéleni dovoli. Se
v8im vdm pomuzou
a vse vam vysvétli.
Nebojte se byt u vSeho, co se s mimin-
kem bude dit, pokud to bude mozné.
Obcas to mize byt nepfijemné, ale

pro miminko to znamend tak strasné
moc, a i kdyz jsou tak mali¢ci, moc
dobfre vi, Ze tam s nimi jste. Nase hol-
¢icka se i dnes doma usmivd, kdyz
ji hladim na ¢celi¢ku, coz jsem délala
vzdy, kdyz jsem prisla k inkubdtoru.
A'i kdyz je to extrémné ndrocné ob-
dobi, kazdé chovani, koupdni, jakako-
liv moznost s miminkem manipulovat
neuvéfitelné buduji vzdjemnou divéru
a ldsku mezi vami, takZe se rozhod-
né nebojte. Brzy pfijde prvni Usmév
a vérte, ze to je ta nejvétsi odmeéna.
Veronika Kmoskova
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Posttraumaticka stresova porucha
Sloupek koordindatorky Katky Fialové

PODZIM 2019, 7:30 HOD.

Vypadad to na krdsny podzimni den,
je babi léto. Lou¢im se s dcerou pred
Skolou a slibim ji, Zze ji po obédé vy-
zvednu a pljdeme ven.

8:00 HOD.

Useddm ufunénd v ce-
karné na gynekologii,
trochu mé z nemoc-
ni¢niho pachu a stu-
denych zafivek mrazi.
Za dvé hodiny bych
ale mohla byt doma.
Nez ptijdu na fadu,
prochdzim pozndmky
k predndsce, kterou
mam za dva tydny.

12:45 HOD.

Voldm z nemocni¢-

ni chodby dcefi, ze

uz se dnes nevrdtim

a musi do druziny.
Pldce a ptd se, kdy
prijdu. Pfemyslim, co
fict. Uz vim, Ze dnes
ani zitra to nebude,
ale samotné mi jesté
nedochdzi, co se déje.
Natoz abych tusila, ze
se vratim za vic nez
dva mésice.

23:30 HOD.

Usindm na JIP na Obil-
ndaku, nebo se o to
alespon snazim. Jedna
maminka lezi naproti.
Nemluvi. J& taky ne.
Kazdd si fise vedeme
nékde uvnitf vlastni
bojovku. Pfed pllnoci
privazi dalsi. Proho-
dime prvni slova o fom, Ze fo bude
dobry prece. Vsak jak jinak.

Nékde uvnitf jsme ale vlastné obé
mensi nez nase holcicky. Vime fo obé
a slov netfeba.

Koukdm do zabéleného okna, za
kterym sviti lampa v parku. Utirdm
slzy, aby je nikdo nevidél, a zahdnim
prvni vycitky a tézké otdzky. Na srdci
je mi uzko jako nikdy, uz nejde jen
o mé. Myslim i na svou starsi hol-
¢icku a nato, jak se ji dnes asi usind
a na co mysli. Tohle pfece musi byt
nedorozumeéni.
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02:00 HOD.

Probouzim se ze spdnku, ktery se ani
za spdnek nedd povazovat. Nemizu
dychat... MAM STRACH. Takovy ten
OPRAVDOVY strach, kdy pficichnete
k tak tenké hrané Zivota a smrti.

02:00 HOD., O 3 ROKY POZDEJI:
Probouzim se ze spdnku, ktery se ani
za spdnek nedd povazovat. Nemuzu
dychat... MAM STRACH... Takovy ten
OPRAVDOVY strach, kdy pfi¢ichnete
k tak tenké hrané zivota a smrti.

Nic se uz nedéje, bojovka o Zivot je
ddavno za ndmi. Jsou tu jiné bojovky,
ale v porovnani s tim, jak cely tenhle
pribéh zacal, se vlastné nic nedéje.
Anebo ano?

Docela zfetelné citim, jak zrychlené
a intenzivné mi busi srdce. Tep mi pul-
zuje za obéma usnimi bubinky jako na

poplach. Tvare hoti a kosili mam skrz
naskrz propocenou. Zase dalsi takova
noc, nékolikatd z mnoha za posledni

dobu. Mohla bych spdt, ale nemadzu...

A tak tise, abych nikoho nevzbudila,
vstavdm a jdu se schoulit pod deku do
obyvadku. Za oknem
prosvitaji pouli¢ni
svétla. Vsechno se
v nemocnici vzdycky
zddlo mnohem horsi,
kdyz padla tma a za
okny svitily jen lam-
py lemujici cestu na
Spilberk. Alespori tak
vypadal pohled z po-
koje ¢islo jedna.

Citim pach ne-
mocniéni dezinfekce,
slysim pipdni moni-
tord i alarmd, které
mi uz navzdycky na
par vtefin zpusobi
zdstavu. Vidim pfitmi
v pokoji a chlad zafi-
vek na chodbé, citim
na bradavkach tah
odsdvacky. Vsechno
vtom mém ted tak
zrychlené a zmatené
busicim srdci porad
je a uz vzdycky bude.
Slysim, jak mi na ve-
cerni vizité pan doktor
fikd, Ze to budeme
muset ukoncit. Ne-
chdpu, o ¢em mluvi.
Jedla jsem zdraveé,
starala se o sebe,
odpocivala, vsechny
kontroly byly v pordd-
ku. Jak se mize jistota
béhem par vtefin
zhroutit do hluboké
propasti absolutniho zmatku? Samu
sebe slysim ptdat se na Uplné nesmysly
a fesit, jestli to bude v celkové anes-
tezii, nebo ne. Uvnitf vim, jakd je to
hloupost, ale nemGzu jinak.

Vraci se vycitky, pocity viny, vraci se
,co kdyby". Tfi roky jsem tu byla tou
nejsilnéjsi a netrpélivéjsi verzi sebe
sama, tak jak jsem v tu chvili dokdzala
nejvic a k tomu jesté alespon o kousek
vic. Jako kazdd mdama. Tfi roky jsem
potlacovala slzy a emoce, ktery by to
ohrozily. Ted' na né pfrisel ¢as. Prozit je.
Podékovat a pustit...



Podpoite nas a pomahejte s nami

nedoklubko.cz/pomahejtesnami

obchJdek

Kazdy den se v Ceské republice narodi pfiblizné
23 déti predcasné. V riznych nemocnicich,
za raznych okolnosti, z riznych divodu. Ale

jedno maji véechna miminka spole¢né. Pravé
se zacind psat jejich nedoklubi pribéh...

Obchidek jsme vytvorili s cilem dokazat
samostatné financovat nase nejdulezitéjsi
projekty. Kazdy prodany produkt z naseho
Obchidku udéla radost hned trikrat. Nam,

vam, ale i novym rodi¢im, ke kterym se

dilezité informace dostanou véas.

www.nedoklubko.cz/obchudek

Vé z ¢ Gfe
DVANACT SIL mminka o biane
MIMINKA DO DLANE

laska ® odhodlani ® bojovnost ¢ vira » divéra » porozuméni
pokora @ vdéénost ¢ laskavost ¥ nadéje » radost » podivuhodna sila

Nasi celoroéni kampani s ndzvem Dvandct
sil podporujeme neonatologickd oddéleni
v celé Ceské republice vybavenim, jako jsou
napfriklad pelisky, polohovaci pomucky a deéky
do inkubdatord a postylek, monitory hluku,
prehozy pres inkubator, odsavacky nebo
ohfivacky mléka, kojenecké vahy a podobné.

Miminka do dlané potiebuiji silu, aby svou
cestu neonatologii zvladla. Spole¢né
muGZeme pomoci tomu, aby miminka

a rodice stravili toto obdobi prijemnéji...

www.nedoklubko.cz/dvanactsil

Podékovani

CHCETE NAM POMAHAT DLOUHODOBE?
&N\ Stante se cleny Nedoklubka!

Nedoklubko tvori lidé. Rodiny a zdravotnici.
Spojuji nds podobné pribéhy, osudy,
stejné nemocniéni chodby.

A nasim spole¢nym cilem je ulehcit cestu tém,
ktefi jsou teprve na za¢atku. Nasim ¢lenem
se muze stdat kdokoliv. Pridate se k ndm?

Clensky pFispévek &ini 500 nebo 2 400 K&
roéné a je pouzit na provozni naklady
Nedoklubka. Jinymi slovy, diky nasim
élendm muazeme vykondvat nasi prdci.

www.nedoklubko.cz/clenstvi

Prosime, podpoite s ndmi vyzkum a prevenci
predcasného porodu. Kazdy den navic se pocita...

POSLETE DARCOVSKOU SMS
30, 60, 90 nebo 190 K¢

ve tvaru
DMSmezeraNEDOKLUBKOmezera30
DMSmezeraNEDOKLUBKOmezera60
DMSmezeraNEDOKLUBKOmezera90
DMSmezeraNEDOKLUBKOmezera190

na ¢islo 87 777

Cena DMS je 30, 60, 90, 190 K¢. Vice na darcovskasms.cz
Sluzbu DMS provozuje Férum darcut. Technicky zajistuje ATS Praha.

Radi bychom na tomto misté podékovali odbornikiim, ktefi pFispéli odbornymi élanky, rodié¢dim a prarodié¢um,
ktefi s ndmi sdileji své pFibéhy a posilaji vzkazy novym rodiédm, firemnim partnerim, ktefi nédm poméhaji finanéné
nebo materidlné. Diky vSem regiondlnim koordinatorkam, dobrovolnicim a vSem nasim spfiznénym dusim!

¥Chiesi

AstraZeneca

Nejste v tom sami. Casopis pro véechny blizké pfedéasné narozeného détatka; 16. &islo, IX. roénik; vyslo 22. 6. 2023; Vydavatel: Nedoklubko z.s.;
Séfredaktorka: Mgr. Petra Kasparovd; Editorka: Lucie Za¢kovd; Jazykova korektura: Mgr. Michaela Popeldiova, Ph.D.; Grafické Gprava a zlom: Martin Sladecek;
Tisk: Nakladatelstvi Jalna; Fotografie bez uvedeni autora jsou z archivu Nedoklubka. Pretisk povolen jen se souhlasem vydavatele.
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KDYZ PRICHAZI NA SVET

MIMINKA DO DLANE

V této knize najdete
na 448 strandch nejen
odpovédi na otazky:

¥ Jaké jsou priciny
predc¢asného porodu
a da se mu predejit?

& Jak miminka do dlané
prichdzeji na svét?

®¥ Jak se vede détem,
které se narodi drive?

® Jak to zvladnout?

+Kniha je ucelenym souborem textu z per odborniki ruznych specializaci, které
srozumitelnym jazykem seznamuji laickou verejnost s problematikou rizikového
téhotenstvi, pfedcasnych porodu a péce o nezralé novorozence.

Publikace je uréena zejména téhotnym Zendm s hrozicim predé¢asnym poro-
dem, maminkam nedonosenych déti a jejich rodinam. Odborné texty jsou odleh-
c¢eny rozhovory s lékafi a sestfickami a samozrejmé nechybi ani pfibéhy maminek
predcasné narozenych déti. Velky duraz je kladen na podporu celé rodiny véetné
psychologické péce.

Pridanou hodnotou je fakt, Ze kniha bude distribuovana na vsechna perinato-
logické a intermediarni centra a jednotlivé texty jsou také volné ke cteni na inter-
netu, tedy k dispozici opravdu kazdému, kdo se citi touto problematikou zasazen.”

— MUDr. Tereza Lamberska, Ph.D.
349 K¢

Knihu zakoupite v nasem obchudku

www.nedoklubko.cz/obchudek [CLE®




