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KdyE se vém miminko norodi diive, neE Eekdte... e e

i

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 sedm tisic miminek pfedéasné. Musi nékolik prvnich tydnl i mésict
svého Zivota prozit v inkubdtoru &i na vyhfivaném ldzku.

Pro rodice jsou tyto dny psychicky narocné. Pfedevsim samotné maminky a tatinkové predcasné narozenych
maminky trpi pocity beznadéje, selhani, bezmoci, viny déti z celé republiky. A ¢lenky tymu Nedoklubka.

¢i strachu radovat se z narozeni miminka. i . B Lo ..
Omalovanky Devatero sil, které provazi miminka do

Proto pravidelné predavame do dlané jsou takovym pohlazenim pro vSechny. Pro starsi
neonatologickych oddéleni po celé sourozence malych hrdind, ale také pro jejich maminky
republice (27 nemocnic) povzbuzujici i taty. Popisuji devét sil, které potfebuje miminko
materidly a darky v rdmci projektu Mamy i rodice, ale vlastné vsichni ke svému stastnému zivotu.
pro mamy, ktery probihd uz od roku 2010. Ndpad pro jejich vznik se narodil na jednom
Projekt Ma@my pro mamy podporuje maminky ze setkdni koordinatorek Nedoklubka a cely
predéasné narozenych déti v perinatologickych obsah byl hotovy za necely tyden. Jsou
centrech povzbuzujicim balickem, ktery obsahuje: pIné lasky, viry, nadéje a ostatnich sil,
které vsichni tak moc potrebujeme...

e casopis Nejste vtom sami
e laskyplné omalovanky Devatero sil, které provazi : . Kromé srdicek do dlané pro
miminka do dlané vas tvorilky vyrabi také hackované

e brozurka 18 rad, jak zvladnout prvni dny Chobotnicky pro kulisky, které v rdmci projektu
po predéasném porodu Mamy pro mamy na neonatologiich preddvame, ale
e obsah knihy Kdyz pfichazi na svét miminka do dlané ne pfimo maminkdm, ale sestfickam, 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.

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

Whn

elste v tom sami

oy

Casopis Nejste v tom sami
vyddvdme dvakrdt roéné.

V kvétnu a v listopadu. Jeho cilem Na oddéleni jsou rodi¢iim k dispozici Ak

je zejména podpofrit rodi¢e po knihy Kdyz na svét pfichazi miminka

predéasném porodu v jejich nelehké situaci. do dlané a Pohadky pro miminka do dlané. Ty si mohou
Na tvorbé obsahu se podili pfedni odbornici z oboru zapujcit, ale také zakoupit na nasem Obchddku, kdyz
neonatologie, pediatrie nebo porodnictvi. Dale také si preji mit vlastni vytisk.

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

® .
v bk Nedoklubko, z.s. | V Olsindch 82, Praha 10
nedOklw o www.nedoklubko.cz | facebook.com/nedoklubko o Q




Jsem vdécna za zmény, které se
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v neonatologii stale déji...

Psani vodniku do ¢asopisu pred letnimi
prdzdninami mé vzdycky vraci zpdtky
do roku 2010. To se nadm Ella 9. ¢erven-
ce narodila. Jeji prvni velké prazdniny
tedy byly zkouskou jeji sily a bojovnosti.
Zatimco jiné déti plnily rizné vyzvy,
zvladaly stezky odvahy a rlizné bobiiky,
nase Ellinka se ucila sama dychat, jist,
pit a nikdy se nevzdavat...

Letos slavime jeji ¢trndcté naroze-
niny. A j& vzpomindm. Na to, jak jsem
porad a do umoru, ve dne v noci,
odsavala pro ni mlicko doslova po
kapkach. Kazdy den jsem ji TAM
mli¢ko nosila, prosedéla jsem hodiny
a hodiny u inkubdatoru, na tom nepo-
hodIném kresle jsem ji klokdnkovalga,
kdykoli mi to sestricky dovolily. Pozdéji
mohl chodit klokankovat i tatinek,
nevynechal jediny den z nasich 77...

S odstupem casu si fikdm, jak jsme to
sakra vlastné mohli véechno zvladat?
A proto se taky na kazdé dalsi letni
prdzdniny tak té&$im, protoze vzdycky
uz budou lepsi a veselejsi...

Na srdci mém dilezitou véc a tu
s vdmi chci dneska sdilet. Abyste ji
méli i na tom svém a nezapominali
na to. Ten malicky clovicek, ktery se
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vam pravé narodil, uz nikoho dlle-
zitéjsiho na svété, nez jsou maminka
a tata, nema. A potrebuje vds ted vic
nez kdokoli jiny. Myslete na to, budte
s nim, ukazte mu, Ze jste tady pro néj
a ze mu véfite. Reknu vam ted pro¢:
Neddavno jsem se potkala s jednou
zenou. Je ji 49 let a vypravéla mi, ze
se narodila predcéasné. V jedné terapii,
uz v dospélosti, kdyz resila své uzkosti
a stavy, se dostala zpét do obdob],
které ndsledovalo po jejim narozeni.
Vybavila si, Ze tydny ¢ekala v inkubda-
toru, jestli si pro ni nékdo pfijde, jestli
ji md nékdo rdd, jestli ji nékdo od-
tamtud zachrdni... Maminka totiz za
ni v prabéhu hospitalizace nemohla.

Mohla si jen zavolat a pak si ji pfijit po
6 tydnech vyzvednout...

Tenkrdt byla neonatologie Uplné jind.
Péce se odehravala uz tenkrdt specia-
lizovand a nejlepsi moznd po strance
zabezpeceni zivotnich funkci. Ale bez
Ucasti rodi¢d. Dnes ddvno vime, a je to
i studiemi prokdzdano, ze péce rodi¢u
o predcasné narozené miminko a nu-
lovd separace od matky jsou velmi di-
lezité pro oba. A také si uvédomujeme,
Ze ne vzdy je to zcela mozné. Nékdy
zdravotni stav maminky nebo miminka
hned po porodu neumoznuje okamzity
skin to skin kontakt pro zdchranu zivota
jednoho, nebo hned obou... Ale po-
tom... Potom uz klokdnkujte své mimin-
ko, budte s nim, mluvte na néj, dotykej-
te se. Potfebuje o vds védét, potrebuje
vas citit, kdyz se probudi. Potfebuje vasi
blizkost. Pro cely svij Zivot... Ai ten vds.
A o tom je celé nase 18. vyddni casopi-
su Nejste v tom sami. Aby v tom nebyli
sami ani ti vasi nejmensi...

Krasné léto!

Lucie Zaé¢kova
vykonnd feditelka Nedoklubka,
maminka Elly (25+3 1.1, 730 Q)

Nebojte se o své miminko pecovat

Moje dcera oslavila v breznu své 8. na-
rozeniny. Je to opravdu uz tolik let, co
pfisla na svét, vazila 10 gramU pres
kilo, byla mali¢kd, zranitelnd, sama

v inkubdtoru, j& brecici vedle. Od toho
dne jsme prakticky pordad spolu. Jsme
madma a dcera, nechci psdt pfimo jed-
na duse, ale rozhodné k sobé patfime.
Pravda, za¢atek nebyl vibec lehky...
Strasné jsem se bdlg, citila jsem se div-
né, Ze u ni pofdd nejsem, pak jsem se
citila divné a nekompetentné, kdyz jsem
u inkubdtoru byla. Nikdy nezapomenu
na vétu: ,Tak si ji prebalte...” Coze???
Ne! J& jsem nikdy z&ddny miminko ne-
prebalovala. TAK se mi tfdasly ruce! , Vy-
koupejte siji...” Nééé... Ja se bojim! Zato
klokdnkovani, to byly skvélé chvilky! A to
jesté nebyl NedoVak a jd ji méla prosté
pod kosili. Malenku mou mali¢kou...
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Ode dne, kdy jsme si ji pfivezli dom,
jsme se od sebe vlastné neodlepily. Je
moje. Jd jsem jeji mama... V&Fim, ze
jsme prosté celek, i kdyz uz je velka

a asi pfijdou i chvile béhem dospivani,
kdy se radéji zavre v pokoji a 0 mameé
neuslysi. Ale i tak si myslim, ze budeme
prosté spolu. Navzdy. Stejné jako vy se

svym mali¢kym miminkem. Moznd se
vam to zdd ted nepredstavitelné, ale
vérte mi, ze je fo tak. Budte se svym mi-
minkem, ted... i potom. Navzdy. Klokdn-
kujte, pecujte o néj, jste ti prvni na svété.
Pro néj rozhodné! Nebojte se, je kiehké,
ale zvlddnete to. Tak jako jd& tehdy! Az
budete doma, spokojeni vedle sebe,
pohromadé, tak jak to v rodiné ma byt,
napiste mi svij pribéh. Moc se na néj
tésim! Pribéhy se sfastnym koncem jsou
ty, které tém, ktefi pfijdou k inkubato-
rdm po vds, nesou jasny vzkaz: Nejste

v fom sami. A ani vy nejste! My v Nedo-
klubku na vés myslime kazdy den...

Petra Kasparova

séfredaktorka Nejste v fom sami

a autorka text’d a rozhovord, maminka
Marie Apoleny (29 +6 t.1, 1010 g)
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MUDr. Zlatohlavkova: ,Je potfreba zmeénit
mysleni a vydat se smérem k nulové
separaci ditéte od matky.”

Nulova separace ditéte a matky po
porodu je téma, které rezonuje v srd-
cich mnoha rodiéu, zdravotniku a or-
ganizaci zamérenych na pédi o pred-
c¢asné narozené déti. MUDr. Blanka
Zlatohlavkovd, Ph.D., odbornice na
neonatologii z prazského Apolindre,
se s ndmi podélila o své rozsahlé
znalosti a zkuSenosti v tomto kritic-
kém obdobi péce o novorozence. PFi-
ndsime vam hlavni myslenky z rozho-
voru, ktery jsme na toto téma s pani
doktorkou vedli na podzim 2023

a ktery si muzete preéist cely diky QR
kédu umisténém na konci élanku.

Koncept ,zero separation” nebo ,nu-
lovd separace” v neonatologii klade
diraz na nepretrzité spojeni matky

a novorozence od momentu porodu
az po propusténi z porodnice. Tento
pristup je zvldsté vyznamny pro ne-
donosené a nemocné novorozence.
Ma za cil zajisténi ¢asného a kontinu-
dalniho kontaktu ,skin to skin® coz ma
prokazatelné pozitivni vliv na zdravi
a vyvoj ditéte i matky. Zatimco u do-
nosenych défti je tento proces pova-
zovdn za samoziejmost, u predcasné
narozenych déti je kazdy moment
spole¢né straveny s matkou zatim
stdle vzacny, prestoze je neskuteéné
dllezity.

NURTURESCIENCE: VEDA O PECI,

KTERA SPOJUJE SRDCE

V kontextu diskuse o dilezitosti ne-
pretfrzitého kontaktu mezi matkou

a predcéasné narozenym ditétem zis-
kava vyznamnou roli i novy védecky
obor zvany nurturescience. Tento obor
zkoumd interakci mezi matkou a dité-
tem ve snaze hloubéji porozumét je-
jich vzdjemnym potfebdm a tomu, jak
tato interakce ovliviiuje emociondlni

a fyzicky vyvoj ditéte i psychickou po-
hodu matky. Nurturescience stoji na
presvédceni, ze rany, intenzivni a kon-
tinudini kontakt mezi matkou a dité-
tem mad zdsadni vyznam pro zdravy
vyvoj obou. Tento obor podporuje
praktiky, jako je klokankovani, nejen

z hlediska fyzického zdravi a podpo-

ry kojeni, ale i pro posileni emocniho
pouta, které je kli¢cové pro socidlni
a emociondlni vyvoj ditéte.

Nurturescience nabizi védecky
zdklad pro to, proc jsou iniciativy
jako zero separation nejen intuitivné
spravné, ale i empiricky podlozené
nejlepsi praxi. Vyzkumy v rémci toho-
to oboru pfindseji ddkazy o tom, jak
rand interakce a spojeni s matkou pfi-
spivaji k neurologickému vyvoji ditéte,
optimalizaci jeho emoéniho stavu
a podpore zdravého imunitniho systé-
mu. Zaroven ukazuji, jak tato blizkost
napomdhd i matce v adaptaci na
roli rodic¢e, podporuje jeji psychickou
odolnost a pomdhd v navdzani silné-
ho emocéniho vztahu k ditéti.

Pani doktorka Zlatohldvkovd zda-
raziuje, Zze mysleni, Ze extrémné ne-
zralé déti nemohou zdstat u matky,
by mélo byt prehodnoceno. Mnohé
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moderni studie a praxe v nékterych
zemich jiz ukazuji, ze i velmi malé

a nedonosené déti mohou tézit z bliz-
kého kontaktu s matkou, pokud jsou
klinicky stabilni. Svétovd zdravotnickd
organizace (WHO) podporuje tuto
praxi a doporucuje klokdnkovani jako
rutinni péci pro nezralé novorozence
a déti s nizkou porodni hmotnosti co
nejdfive po porodu a co nejvice hodin
denné.

ZMENA PARADIGMATU

Prekazkou v implementaci tohoto
modelu péce v nékterych zatizenich
muze byt nedostatek prostoru a za-
staralé vybaveni. AvSak pani doktorka
zdUraznuje, ze nejvétsi vyzvou neni
prostor, ale zména mysleni a pfistupu
zdravotnikl, rodin a celé spoleénosti.
Problematiku shrnuje vétou: ,Kdyz
prijmeme za své, Ze emocni spojeni
kazdé matky a kazdého novorozence
je jejich zdkladni potfebou, udéldme
vSechno pro to, aby ji mohli naplnit.”
Zména paradigmatu péce o nedo-
no$ené novorozence vyzaduje spolu-
praci mezi lékari, sestrami, rodinami
a podplrnymi organizacemi, jako je
Nedoklubko.

My v Nedoklubku se snazime
o zvy$ovdni povédomi o vyznamech
nulové separace. Uvédomujeme si,
Ze je to béh na dlouhou fraf, musi
se zménit spousta véci, pfi¢emz tou
nejvétsi a nejobtiznéjsi bude pravé ta
zminovand zména mysleni zejména
odborné verejnosti. Musime si vsichni
uvédomit, Ze pfinosy zmén, které jsou
se zavedenim pfistupu spojené — pfi-
zpUsobeni prostor, pracovnich postu-
pl atd. -, za to stoji.

Vyzva pro vSechny zG¢astnéné
strany je jasnda: podporovat a imple-
mentovat praxi nulové separace, aby
kazdé dité mélo ten nejlepsi mozny
start do zivota a kazdd matka mohla
poskytnout nezbytnou péci a ldsku
svému novorozenci od prvniho oka-
mziku jejich spolecné cesty.

Prectéte si rozhovor
s MUDr. Zlatohlavkovou
o ZERO SEPARATION.




MUDr. Tereza Lamberska: Ukolem
zdravotniku pecujicich o novorozence
by mélo byt o kontakt mezi matkou
a ditétem vzdy usilovat

V porodnici u Apolinare, kde pani
doktorka pracuje, umi diky special-
nimu lazku o$et¥it nezralé novoro-
zence v tésné blizkosti matek a na
pupeéniku, ktery nechéavaji dotepat.
S pani doktorkou jsme si povidaly ne-
jen o planech na poporodni bonding
predéasné narozenych miminek.

Na klinice, kde pracujete, se umite
postarat o miminka narozena skuteé-
né velmi brzy, v tzv. Sedé zéné. Co to
znamenda?

Na neonatologickém oddéleni po-
rodnice u Apolindare pfijimdme do
péce i miminka narozend pred ofi-
cidlni hranici Zzivotaschopnosti. Ta je
v Cesku a také ve vétsing vyspélych
zemi urc¢ena na 24. tyden téhotenstvi.

Jak maliéké tato miminka jsou?

Jsou fo déti narozené ve 23., nebo
dokonce ve 22. tydnu, prakticky tedy
v poloviné téhotenstvi. Hmotnost téch-
to novorozenct mnohdy nepfesahuje
ani pdl kilogramu.

Maiji Sanci na zivot?

Sanci maji. Pé&e o tyto déti musi
byt perfektni a bezchybnd od samého
zacatku, respektive musi zadit jesté
predtim, nez se narodi. A i pres skvé-
lou péci se muze stdt, ze dojde k roz-
voji vaznych komplikaci.

Co se déje, pokud takové komplikace
nastanou? Jak probihd rozhodovani
o tom, co bude dal?

V takové situaci pak s celym tymem,
rodic¢i a s |ékafi paliativni mediciny
feSime moznost prevedeni na takzva-
nou komfortni péci. Dastojny odchod
kriticky nemocného miminka, které
nemad nadéji na uzdraveni bez na-
sledk(, je pro mé osobné prijatelnéjsi
nez dlouhodobd marnd intenzivni
péce. Ale rozhodujici pro nds byva
vzdy ndzor rodicd.

Jak ¢asto tato situace nastava?
Nastésti téch smutnych pripadd je
meéné nez téch s dobrym koncem.

Podle udajd z predchozich let napros-
td vétsina déti, presnéji celych 85 %,
narozenych ve 23. tydnu na nasem
oddéleni, prezije.

Zajimavym efektem péce o déti na
hranici Zivotaschopnosti je fakt, ze
péce o né zlepsuje progndzu u ges-
tacné starsich extrémné nezralych
déti, tedy déti narozenych v obdobi
mezi 24.-28. tydnem téhotenstvi, tyto
déti ze specializace naseho oddéleni
na tzv. ,Sedou zénu" jednoznacné
profituji.

Tomu, abych pravdu fekla, moc nero-

zumim. MuGzete to trochu vysvétlit?
Centra, kterd se staraji o periviabilni

novorozence, to je odborny termin pro

miminka narozend ve
22.-23. tydnu t&hoten-
stvi, maji ve srovnani
s centry, kterd za-
chranuji déti ,az" od
24. tydne téhotenstvi,
lepsi vysledky u ges-
tacné starsich nezra-
lych déti. Kdybych to
hodné zjednodusila,
aniz bych chtéla pro-
blematiku bagatelizo-
vat: Pokud se stardme
o takto skute¢né ex-
trémné mald pllkilovd
miminka, kterd maji
vysoké riziko nejriz-
né&jsich komplikaci,
tak je pak pro nds
jednodussi pecovat

o déti, které jsou o pdr
tydnl zralej§i a vazi
treba okolo jednoho
kilogramu.

Dalo by se to pfi-
rovnat treba i k chi-
rurgickym obordm.
Tam, kde se provdadéji
ce, pravdépodobné
Iépe udélaji i bandlni
zdkrok ve srovnani
s oddélenim, kde se
ty nejtézsi operace
nedélaji. To je prosté obecné efekt
centralizace péce.

Téch porodi, které probéhnou na
hranici Zivotaschopnosti, asi moc
neni... Je to tak? O kolik miminek na-
rozenych v tzv. Sedé zéné se roéné
starate?

Rocné se stardme asi o 20-25 déti
narozenych mezi 22.-24. tydnem té-
hotenstvi. Péce o tyto déti je dlouho-
dobd, kazdé z nich obvykle stravi na
nasem oddéleni nékolik mésicl.

O kolik zhruba déti roéné pecujete na
vasem oddéleni?

Rocné se u nds narodi pribliz-
né 130 déti s hmotnosti méné nez
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1500 gramd, prakticky
vSechny tyto déti strd-

vi ngjaky ¢as na JIP.

V nékterych pfipadech
potiebuji intenzivni nebo
resuscitacni pédii zralej-
$i a vétsi déti, véetné do-
no$enych novorozencu.
Celkem tedy projde na-
§im oddélenim intenzivni
a resuscitaéni novoro-
zenecké péce priblizné
200-250 déti za rok.

Je tfeba ale Fici, ze ne
kazdé predcasné na-
rozené miminko projde
oddélenim JIP/ARO. Je
to tak?

Je to tak. Mnozi
stfredné a lehce nezrali
novorozenci, tedy i,
ktefi na svét prichdzeji
po 32. gestacnim tydnu,
intenzivni péci nepotre-
buji a z porodniho salu
jdou rovnou na oddéle-
ni infermedidrni rodinné
péce.

Co znamend ta ,rodin-
nd péce“?

To znamend, ze Cast
péce zajistfuje mamin-
ka. Miminko jesté neni
ve stavu, kdy by mohlo
jit domd, ale celoden-

ni pfitomnost maminky na oddéleni Stabilizaci nezralych novoro-
a jeji péce mu rozhodné prospivaiji. zencl na pupeéniku délaji uz i jind
Maminky jsou na oddéleni bud hos- pracovisté v CR, nicméné my jsme
pitalizované jako doprovod, nebo za asi jedini, kdo tuto metodu pouziva
ditétem kazdy den dochdzi a travi i u téch nejkrehcich déti narozenych
s nim prakticky cely den. Kromé klo- okolo hranice zivotaschopnosti. Nut-
kdnkovdni, mazleni a kojeni maminky no ovsem Fici, Ze prdavé u téch nejvic
také krmi miminka sondou, prebaluji nezralych novorozencd je provedeni
a osetfuji je, méfi jim teplotu, rehabili-  metody stabilizace na pupecniku
tuji s nimi, uci se pecovat o déti zdvislé  technicky velmi obtizné a vysledky
na kysliku, poddavat inhalacni léky atd.  zatim nejsou zcela presvédcivé na
Diky planované rekonstrukci inter- rozdil od gestacné starsich extrém-

medidrniho oddéleni budou vytvofeny  né nezralych novorozencd, tedy téch
centrdlné monitorované pokoje, kde

narozenych mezi

24. a 28. tydnem tého-
tenstvi. Tam to funguje
skvéle.

Diky spolku Apone-
do mdme pro prova-
déni metody stabili-
zace na pupecniku na
miru vyrobené speci-
alni resuscita&ni 1Gzko,
které je oproti ko-
mercéné proddvanym
modelim skute¢né
prizpusobené potie-
bdm naseho pracovi-
§té. Lazko je vybavené
veskerou resuscitac¢ni
a monitorovaci techni-
kou, je pojizdné a sho-
ra vyhfivané.

To zni skvéle! Jak

v praxi vypada pou-
ziti takového lGzka pFi
porodu?

Pfi porodu se ,za-
parkuje” do tésné
blizkosti 1Gzka budouci
maminky, pricemz
plosina uréend pro
novorozence, kterd je
pfipevnénd na pohyb-
livém rameni, se umisti
nad bfisko maminky,
nebo mezi jeji nohy,
tak, aby se na ni mohl
novorozenec ulozit
bezpecné ihned po porodu, aniz by
bylo nutné prerusit pupecnikovou
$naru.

Novorozence pak mizeme kom-
pletné stabilizovat nebo v pfipadé
potfeby i resuscitovat v tésné blizkosti
maminky, ta si na néj muze sdhnout,
slysi, jak place, a vidi, co se s nim po
porodu déje. To je velky posun. Jesté
neddvno jsme nezralého novorozence
velmi krdtce po porodu odnesli a dalsi
péce pokracovala zcela mimo zorné
pole maminky.

budou moci byt i velmi nezralé déti MEDAILONEK
spole¢né s maminkou, kterd se bude

na péci o né podilet od samého za- MUDr. Tereza Lamberskd, Ph.D., vystudovala véeobecné lékafstvi na

¢atku. Moc se na to tésime!

3. LF UK a po promoci v roce 2009 nastoupila na novorozenecké oddéleni

Perinatologického centra Gynekologicko-porodnické kliniky VFN a 1. LF UK

Vy jako jedini v republice umite sta- v Praze (porodnice u Apolindfe), kde pracuje dosud. Béhem predatestaéni
bilizovat tyto mali¢ké novorozence pripravy pUsobila na Klinice détského a dorostového lékafstvi VFN a 1. LF UK
jesté na pupecniku, navic v tésné a na détském oddéleni Krajské Nemocnice v Mosté&. V obdobi 2014-2015
blizkosti u maminky. Popiste ném pracovala jako sekundarni lékafka na novorozeneckém oddéleni v nemoc-
pristrojovy komplex, diky kterému je nicich St. Mary’s a Queen Charlotte’s & Chelsea Hospital v Londyné. Po

to mozné, jenz jste ziskali od spolku atestacich z pediatrie a neonatologie obhdjila na 1. LF UK diserta&ni prdci
Aponedo (ApolinaFska nedonosenat- s ndzvem ,Stabilizace a resuscitace extrémné nezralych novorozencu”.

ka). Jak to celé funguje?
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Jaké benefity z této metody cerpa
novorozenec?

Odddleni podvazu pupecniku, laic-
ky dotepdni pupecniku, pfindsi samo
o sobé ditéti i matce Cetné vyhody.
Nejdulezitéjsim benefitem je vyznam-
né snizeni rizika umrti
nezralych novorozencd,
pokud je predcasné
narozeny novorozenec
ponechdn na tepaji-
cim pupecniku alespon
2 minuty. Metoda ma
tedy skutecny potencidl
zachranovat Zivoty.

Snizuje takeé riziko
rozvoje nékterych zd-
vaznych komplikaci, napft. krvdceni do
mozkovych komor. U matek zase od-
ddleny podvaz pupeéniku snizuje rizi-
ko zdvazného poporodniho krvaceni.
Vyhody metody stabilizace na pupec-
niku u extrémné nezralych novoro-
zencu se silnégji projevily u chlapcd. Ti
maji mensi riziko umrti nebo rozvoje
zdvaznych komplikaci. U novorozencd
obou pohlavi byl popsdan také pozi-
tivni vliv na snizeni potteby krevnich
transfuzi a snizeni vyskytu infekci bé-
hem hospitalizace.

Tusim, ze tyto prvni momenty maji
také velky pozitivni vliv na matku, ze-
jména na jeji psychiku...

Vyznamnym efektem je samoziej-
mé pozitivni vnimdni metody u rodic¢l
predcasné narozenych déti, u téch
bylo popsdno zejména zmirnéni Uz-
kosti a stresu spojeného s predéasnym
porodem jejich ditéte.

Mé napada: Byly provedeny né-
jaké studie, které by potvrdily tyto
vami vyjmenovdavané jednoznacné
pfinosy?

Popsané benefity jsou samoziejmé
podlozené vysledky velkych klinickych
studii. S vyjimkou déti narozenych
pred hranici Zivotaschopnosti, tam je
to s dikazy a studiemi trochu slozitéj-
$i. Pé¢i o déti narozené pred hranici
zivotaschopnosti se totiz systematicky
a dlouhodobé zabyvd jen nékolik
pracovist na celém svété, takze dosud
pouzivané postupy nejsou provéreny
na velkych souborech podobné ne-
zralych pacientd. A bohuzel se ukazu-
je, ze nékteré metody a postupy, které
velmi dobfe funguji u trochu vétsich
a vice zralych déti, nemusi mit u déti
narozenych na hranici Zivotaschop-
nosti kyzeny efekt.

Dité ve 22. tydnu je vice plod nez
novorozenec, na stejné podnéty

reaguje jinak nez gesta¢né starsi mi-
minko. Tohle véechno musime brat

v uvahu. Hleddni novych cest a postu-
pl je nicméné nedilnou soucdsti prace
na $pi¢kovych pracovistich a mé ten-
hle aspekt mediciny hodné bavi.

Skin to skin péce spociva v tom,
Ze se novorozenec po porodu
nechad na brise/hrudniku matky
po dobu alespon 1-2 hodin.

Jak moc nedonoseni novorozenci mo-
hou byt na tomto pfistrojovém kom-
plexu po porodu osetfeni?

To specidlni 1Gzko nam umoziuje
provadét adaptaci na nepreruseném
pupecniku u extrémné nezralych no-
vorozency, to jsou déti narozené pred
28. tydnem téhotenstvi. Tyto déti po-
trebuji v naprosté
vétsiné pripadd
vice ¢i méné
invazivni venti-
lagni podporu,
kterd by méla byt
zahdjena co nej-
dfive po porodu.
Pravé z ddvodu
mozného prodle-
ni pfi stabilizaci
dechu je u ex-
trémné nezralych
novorozencu
slozité provdadét
jinak bézné pou-
zivané dotepani
pupecniku.

Diky metodé
stabilizace na
nepreruseném
pupeéniku muze
miminko po
porodu zGstat
nékolik minut na
pupecniku a za-
roven je u ngj
okamzité zahd-
jena podpora
dechu. Pupecnik
je pak prerusen az v okamziku, kdy
je dité zcela stabilni, dychd a je do-
state¢né okysli¢ené. Bonusem navic
je kontakt s maminkou, ktery velice
pozitivné plsobi na psychiku matky,
zmirnuje trauma zpldsobené pred-
¢asnym porodem a muze mit vliv
i na kvalitu jejich vzdjemného vztahu
v budoucnosti.

Vy jdete ale jesté ddl. Radi byste za-
vedli bonding pfed¢asné narozenych
déti... Je to tak? Od jakého tydne
téhotenstvi se mohou predcasné
narozend miminka podle vas bondo-
vat? A jaké jsou pro bonding téchto
mali¢kych miminek
podminky?

Ano, moderné se
tomu fikd ,skin to skin
péce”. Tato praktika
spocivd vtom, ze se
novorozenec po porodu
nechd na bfise/hrudni-
ku matky po dobu ale-
spon 1-2 hodin. U do-
nosenych novorozenct
se jednd o zcela bézny a zavedeny
postup, ale v oblasti péce o nedono-
Sené déti se jednda doslova o revoluéni
zdlezitost vyzadujici naprostou zménu
v pfistupu zdravotnikd.

Pritom vysledky studii z rozvojovych
zemi hovofi jasné ve prospéch skin to
skin péce. V tristnich podminkdch roz-

vojového zdravotnictvi mize adapta-
ce na hrudniku matky zachrdnit nedo-
nosenému ditéti zivot.

Jaké jsou oéekavani stran pFinost pro
mali¢ké novorozence u nds, v nasich
podminkach?

V zdpadnich zemich, kde je neo-
natologickd péce tradi¢né na velmi
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vysoké urovni, samoziejmé nemu-
zeme ocekdvat vysledky ve smyslu
zlepseni prezivdni, ale uz dnes vime,
Ze skin to skin péc¢e u nezralych novo-
rozencu zlep8uje schopnost termore-
gulace, zlepsuje kardiovaskularni sta-
bilitu a zlepsuje vztah matky a jejiho
nedonoseného ditéte.

To jsou velmi silné dlikazy, které
nds opravnuji k zavedeni metody do
bézné praxe, byt to nebude vibec
jednoduché.

A jak to chodi dnes? Jakd je u vas
v porodnici praxe?

V soucasné dobé provdadime skin
to skin péci pomérné
bézné u lehce ne-
zralych novorozencd,
v nékterych pfipa-
dech je tato péce
poskytnuta i stredné
a tézce nezralym
novorozencim od
30. tydne vyse. Défi
narozené pfirozenou
cestou jsou samo-
ziejmé bondovdny
maminkou, u déti
po cisafském fezu
je mozné vyuzivat
tatinky.

Vy mate s bondo-
vanim nezralych
novorozencu velké
plany. Jaké jsou vase
predstavy?

Mym pldnem, na
kterém nyni intenziv-
né pracuji, je prova-
dét skin to skin pédi
u véech nezralych
novorozencd naro-
zenych od 28. tydne.
Nicméné pro zave-
deni metody do kazdodenni praxe
naseho oddéleni je jesté nutné splnit
urcité podminky tykajici se technic-
kého vybaveni a také persondlniho
zajisténi.

Provddéni skin to skin péce u nezra-
lych novorozenctd na porodnim sdle
musi byt v prvni fadé zcela bezpeéné
pro déti i matky. Proto je dilezité vé-
novat pfipravdm ndlezitou pozornost.

V Nedoklubku vzniké tzv. Bondovak,
»bracha Nedovaku®, ktery je pouzivan
na klokdnkovéni. Pomuze p¥i bondin-
gu nezralych déti?

Ano, bondovaci vak by mohl po-
moci s fixaci miminka na hrudniku
maminky, plnil by do uréité miry
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i bezpecnostni funkci a také by zlep-
Soval teplotni komfort nezralého
miminka.

Jak se na tuto praxi divaji v zahrani-
¢&i? Vite, zda se nékde praktikuje bon-
ding nezralych novorozenci?

Na celé fadé pracovist se skin fo
skin péce o nezralé novorozence po
porodu jiz provdadi. Osobné mdam zku-
$enosti z Nizozemi, kde se bonding na
porodnim sdle provadi bézné u novo-
rozencl nad 28. tyden téhotenstvi. Vel-
mi silnou tradici a podporu ma skin to
skin péce ve skandindvskych zemich,
odkud také pochdzi vétsina studii.

A pak ¢asto se bonding po porodu
provadi pravé v rozvojovych zemich,
napf. v Africe, nebo nékterych oblas-
tech jihovychodni Asie, kde je pfi ab-
senci dostate¢ného mnozstvi inkubd-
tord bonding ¢asto jedinou moznosti,
jak nezralému ditéti zajistit Zivotné
dllezité teplo. V zdpadnich zemich je
to tedy vrchol souc¢asné moderni neo-
natologické péce a vizitka $pickovych
pracovist, zatimco v rozvojovych ze-
mich se jednd o z nouze ctnost. To je
opravdu paradox. (Usmév)

Kdyz se zamyslite nad budoucnosti:
Co byste si idedalné predstavovala
jako béznou praxi v budoucnosti, po-
kud se bavime o okamzité poporodni

adaptaci ihned po pfichodu na svét,
mluvime-li o pfedéasném porodu?

Nemyslim si, Zze by v blizké budouc-
nosti doslo k néjaké revoluci. To, co
je klicové pro Uspésnou poporodni
adaptaci nezralych novorozencd, je
dlouhodobé znadmé. Teplo, Setrnd
podpora rozvoje samostatného dy-
chani, dislednd monitorace stavu pa-
cienta. V minulosti bylo bézné toto vse
poskytovat novorozenclim v ,bezpec-
ném" prostfedi, oddélené od matky.

Nyni si stdle vice uvédomujeme, Ze
pravé matka je dalezitym &lankem
v péci o nezralé novorozence a bez-
pecnym prostfedim pro své miminko
muze byt ona sama. Snazime se tedy
vracet nezralé déti blize k matkdm.
Idedlem by méla byt poporodni péce
v teplém, klidném prostredi, které je
technicky i persondiné vybavené pro
komplexni resuscitacni a intenzivni
péci o novorozence a zdroven po-
hodIné pro matky, aby tam mohly se
svymi détmi zUstat jesté nékolik hodin
po porodu.

Poté by byli oba presunuti na jed-
notku intenzivni rodinné péce, kde by
spolu zUstali az do propusténi. Tento
model, celkem bézny a fungujici na
nékterych pracovistich na zdpadé od
nasich hranic, je konkrétné pro porod-
nici u Apolindare zatim nedostupnym
snem. Ale ja véfim, ze se ndm jej po-
dati v nepfrilis vzddlené budoucnosti
naplnit. (Usmév)

Zero separation, co to pro vdas
znamend?

Pro mé osobné je to naplnéni by-
tostné potreby kontaktu matky se
svym ditétem. Naruseni kontaktu, byf
z bohulibych divodu intenzivni péce,
ditéti ani matce nemdze prospét, spi-
$e naopak.

Ukolem zdravotnik(i pecujicich o no-
vorozence by mélo byt o kontakt mezi
matkou a ditétem vzdy usilovat. Uspo-
raddat péci tak, aby ji bylo mozné pro-
vdadeét v pritomnosti matek, bez ohledu
na to, ze pfitom casto musi prekrodit
vlastni hranice komfortni zény.

Preététe si také rozhovor
MUDr. Lamberska: ,Az
kdyz jsem sama porodila
predcasné, doslo mi,

jak tézké je pro matku
odlouceni od jejich déti.”

Preététe si rozhovor
Kofein: Lék, ktery je
pouzivan témér vyluéné
v heonatologii.
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Bonding neni vse, citovou vazbu
podporite i jinak

O bondingu se v posledni dobé hodné
mluvi. Pravda je, Ze zejména v sou-
vislosti s fyziologickym porodem
zdravého donoseného miminka. Pro¢
je tak dulezity? A &éim ho lze do jisté
miry nahradit, pokud neni bezpro-
stifedné po porodu mozné mit mimin-
ko u sebe?

Y - s =

A )

-".‘l. :F‘n
Bonding neboli vytvareni vazby mezi
rodici a jejich narozenym ditétem je
klicovym prvkem, ktery podporuje jak
emociondlni, tak fyzickou adaptaci
a vyvoj novorozence. Podporuje pocit
bezpedi a lasky u ditéte a podle né-
kterych odbornikl mdze mit pozitivni
vliv i na pozdéjsi schopnost ucit se,
vytvdret vztahy a pfizplsobovani se
zivotnim vyzvdam.

Proces bondingu je ale ddlezity ne-
jen pro dité. Rodi¢dm pomdhd budo-
vat zdklad pro jejich pozitivni rodi¢ov-
ské chovani, zvysuje jim sebevédomi
v jejich ¢asto nové roli a podporuje
emociondlni blizkost mezi rodicem
a ditétem.

Moznd si ted fikate, jak to udélat,
kdyz vase malinké miminko je zaviené
v inkubdtoru a kolem néj je spousta
hadicek. | kdyz se mize zddt, ze moz-
nosti pro bonding jsou u velmi nezra-
lych novorozencd hodné omezené,
existuji pordd cesty, jak tuto vazbu
upevnit.
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o Klokdnkovani

Je velmi efektivni, pfirozeny a ne-
skute¢né ptijemny zplsob, jak
posilit vazbu mezi rodici a ditétem.
Jakmile je zdravotni stav predcéas-
né narozeného miminka stabilni

a povoluji to lékafi, mdzete si mi-
minko chovat na hrudniku. Diky

tésnému kontaktu kdze na kizi se
novorozenci citi bezpeéné a zis-
kdvaji potfebnou teplotni stabilitu.
Tato metoda také podporuje kojeni
a celkové prospivani ditéte, ma
pozitivni vliv na jeho emocni vyvoj

a snizuje stres. A potvrzujeme, Ze
rozhodné snizuje stres i rodi¢tim. @
Materské mléko

Po pred¢asném porodu zdravotnici
pomadhaji zené nastartovat a udrzet
laktaci. | kdyz je miminko jesté pfilis
nezralé na to, aby samo pilo z prsu,
odsavani mléka se mize stdt vasim
emocnim propojenim s défatkem,
Ze na néj myslite, i kdyz jste zrovna
jinde. A zdroven mu tim poskytujete
velmi cenné plusové body k tomu,
aby celou situaci snadnéji zvladlo.
Ne nadarmo se matefskému mlé-
ku Fikd tekuté zlato. Z odborného
soudku je kojeni také formou imu-
nologické komunikace mezi matkou
a ditétem, snizuje vyskyt infekci

a ma dlouhodoby pozitivni vyvojovy

dopad na dité, véetné vyssiho IQ

a lepsich pozndvacich funkci. Ne-
nechte se tim ale stresovat, i kdyz
se vlastni kojeni nakonec nezdaff,
miminko pofdad mize dostdvat ma-
tefské mléko — od darkyn.

e Zapojeni rodié¢d do péée
Muize se to na zacdtku zddt az
désivé - jakkoliv manipulovat s tim
drobeckem. Jak ale uvidite u sestfi-
cek, je to jen otdzka cviku. Zapojte
se do péce, jak to jen pljde, sest-
ficky vas véechno rddy naudi a po-
skytnou vém oporu. Budete svému
miminku i ,normalnimu rodicovstvi"
zase o kousek bliz. Moderni neo-
natologie klade velky ddraz na za-
pojeni rodi¢d do o$etfovaciho pro-
cesu, podporuje se tim mimo jiné
i neurologicky vyvoj ditéte a zkra-
cuje doba jeho pobytu v nemocnici.
Takze sméle do toho. @

o Hlasovy a vizudlni kontakt
Rozhodné to neni tak, ze by mimin-
ko bylo pfilis malé na to, aby vas
vnimalo! Mluveni, zpivdni a ¢teni
ditéti pomdhaji vytvaret a posilovat
emocdni pouto, a to dokonce i tehdy,
kdyZz mu nemUzete byt fyzicky bliz-
ko — je mozné ditéti nahrat vliastni
poviddni, které pak zdravotnici mi-
minku pousti. Dité si postupné zaci-
nd uvédomovat hlas svych rodiéd,
coz podporuje jeho psychickou
pohodu.

o Individualizovana péce
V individualizované pédi jsou viech-
ny postupy a principy péée o mi-
minko pfizpusobeny jedine¢nym
potfebdm kazdého ditéte. Cilem je
ochranit nezralé novorozence pred
negativnimi vlivy prostfedi jednotek
intenzivni péce a soucasné zajistit
stimulaci jejich vyvoje. V Cesku je in-
dividualizovand péce zavedena ve
vétsiné porodnic, diky tomu v nich
panuje maximaini podpora blizkosti
mezi rodinou a miminkem i pres
eventudini technické ¢i zdravotni
bariéry.

Ceskd republika je ptikladem zemé,

kterd dosdhla vybornych vysledkl

v pécli o predcasné narozené déti,

vdécime za to nadseni a ochoté od-

bornikd se neustdle vzdéldvat a ap-
likovat nové poznatky a technologie

v praxi. V moderni péci se klade diraz



na pfimy kontakt ditéte s rodic¢i hned
od narozeni a vyuzivaji se i technolo-
gie, které umoznuji rodi¢dm udrzovat
kontakt s ditétem, pokud nemohou byt
fyzicky pritomni.

Fyzicky kontakt, napriklad skrze
klokdnkovdni nebo dotek, hraje neza-
stupitelnou roli v procesu utvdreni ci-
tové vazby. Tento kontakt snizuje riziko
infekci a podporuje celkovou imunitu
miminka. Ackoliv se to mize zdat na
prvni pohled nelogické, vyzkumy ukd-
zaly, ze diky metoddm, jako je kontakt

kdze na kazi, je vyskyt infekei u novo-
rozencl vyrazné nizsi.

Pribéhy rodica, ktefi se se svym dé-
tadtkem mobhli zadit seznamovat az na
oddéleni intenzivni péce, svéddi o sile
a vyznamu téchto momentd. Presto-
Zze mohou byt prvni dny a tydny piné
nejistoty a strachu, prdvé moznost
byt svému ditéti blizko, dotykat se ho
a komunikovat s nim, védm muze pfi-
nést nejen utéchu, ale i posilit pouto,
které je pro dalsi vyvoj vaseho ditéte
neocenitelné.

Rodi¢dm pred&asné narozenych
déti bychom chtéli fict, ze i v téchto
ndrocnych chvilich existuji zpGsoby,
jak byt svému défdtku nablizku a pod-
porovat jeho vyvoj. Nebojte se vyuzit
dostupné technologie, hledat podporu
a radu u odbornikd a sdilet své zkuse-
nosti s ostatnimi rodici, ktefi prochdazeji
podobnou situaci. Pamatujte, Ze kazdy
moment strdveny spole¢né, kazdy
dotek i pohled posiluji vazbu s vasim
ditétem a podporuji jeho cestu k silngj-
§imu zdravi a lep$imu zitrku.

»Myslenku bondingu nezralych

novorozencu aktivhé podporuiji,
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Jiri Vojtéch, perinatolog a vedouci lékar
oddéleni rizikového téhotenstvi u Apolinare

Zajimalo nds, jak se na popo-
rodni bonding nezralych no-
vorozencl divaji gynekologové
a porodhnici. Na par zvidavych
otdzek k tématu ndm odpové-
dél MUDr. Jifi Vojtéch. A jak to
tedy je? Podporuji gynekologové
a porodnici poporodni bonding?

Podporuji gynekologové-porod-
nici poporodni bonding, nebo
se dd Fici, Zze je to néco, co je
tak trochu mimo jejich zdajem -
pokud vychazim z laického po-
hledu na véc, ktery mize byt
takovy, Ze gynekolog se stard
pFedevsim o Zenu rodi¢ku?

J& jako lékar perinatolog ak-
tivné podporuji poporodni bonding.
Pokud to situace umoznuje, povazuji
za dllezité maximalni kontakt matky
s miminkem ihned po porodu a do-
tepdni pupecniku, jak dlouho je po-
treba. U donosenych novorozencd to
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vnimdam jako zcela bézny a zavedeny
postup a vérim, ze to tak maji i moji
kolegové.

Nase péce nekondi porodem, ale
pokracuje do poporodni faze, kde se
snazime vytvofit prostifedi podporujici

MUDr. Jifi Vojtéch vystudoval 1. LF UK v Praze, absolvoval zahraniéni staze
v univerzitnich nemocnicich v Barceloné a v belgické Lovani. V soucasné
dobé pracuje jako vedouci lékai Oddéleni rizikového téhotenstvi na Klinice
gynekologie, porodnictvi a neonatologie 1. LF UK a VFN v Praze. Dlouhodo-
bé se vénuje |écbé téhotenskych komplikaci, perinatologii, fetomaterndini
mediciné, ultrazvukové diagnostice a v§emu, co s sebou nese prdce na po-

rodnim sdle u Apolindre.

hladkou adaptaci novorozence na
nové prostredi a intimni intferakci mezi
nim a rodic¢i. Podporujeme kojeni

a poskytujeme prostor pro soukromi
a klid pro rodi¢e a défdatko.

Cetla jsem, 2e ,bonding je porodni
radost” a je jakymsi protipélem po-
rodni bolesti. Napadd mé: Mize tieba
chvile poporodniho bondingu ulehéit
Zené chvile po porodu v tomto smyslu?
Odlehiit bolesti, urychlit hojeni?
Zazité povédomi o porodni boles-
ti md své opodstatnéni. Poporodni
bonding byva spojen se silnymi pocity
Ulevy a §tésti, toto samo mdze prispét
ke zklidnéni, hlads$imu navdazani kon-
taktu s miminkem a celkové tak zlepsit
emociondini stav po porodu.

Ma pro rodic¢ku pozitivni pFinos i do-
tepdni pupeéniku, nebo je to opét
néco, co md pozitivni pfinos zejména
pro miminko?

Neprokdzalo se, ze by dotepdni pu-
pecniku bylo spojené s vyssim rizikem
zd&vazného poporodniho krvaceni,

a jsou postupy, jak foho ve vybranych
pfipadech docilit i béhem cisarského
fezu. Nejdllezitéjsi benefity pozdniho
podvazu pupecniku jsou urcité na
strané miminka.

U Apolindre se v souc¢asnosti jiz
pouzivd pristrojovy komplex, diky

J nejste vtom sami 18. éislo 1]



kterému je mozné stabilizovat ne-
donosené novorozence v blizkosti
matky. Neni to pro porodniky jakasi
»~komplikace®, Ze miminko neni od-
neseno do vedlejsi mistnosti, kde je

osetfovano, a porodnici maji vice

Nase péce nekonci
porodem, ale pokracuje
do poporodni faze.

prostoru se postarat o Zenu? Z vase-
ho pohledu: Bylo slozité zavést tento
novy postup na porodni sal stran
spoluprdce porodniki a gynekologti?
To, ze se spole¢né s neonatologic-
kym tymem a pfistroji musime vejit
do opravdu malého prostoru, urcity
diskomfort pFindsi, ale vichni si uve-
domujeme ohromné benefity, které
stabilizace nezralych novorozenct

v blizkosti matky pfindsi. V pfipadé, ze
se jednd o situaci, kdy tato adaptace
neni kvuli stavu rodi¢ky ¢ miminka
moznd, tak se vzdjemné respektuje-
me. Mdme nastavené postupy, jak
ddle pokracovat, aby to pro viechny
pfitomné bylo co nejsetr-

V Nedoklubku vznika tzv.
BondoVak. Mdme jiz po-
mucku na klokdnkovani,
NedoVak. BondoVak bude
pomuckou k bondovani
nezralych déti. Jak se vy
divate na moznost bondovani pred-
¢asné narozenych déti?

Ja& tuto myslenku aktfivné podporuiji.
V pfipadé, Ze nevzniknou zddné popo-
rodni komplikace na strané zeny, tak
v metodé skin to skin u nezralych novo-
rozencl vidim jen samad pozitiva. U ma-
tek pred¢asné narozenych déti je Casto
pfitomny zvySeny emociondini stres
a nejistota ohledné zdravotniho stavu

ditéte, coz pravé bondovani mize velmi
pozitivné ovlivnit a celkovy stres snizit.

V momenté, kdy bude zaveden popo-
rodni bonding po predéasném poro-
du, bude to znamenat néjakou zménu
pFi spolupraci porodniho a neona-
tologického tymu na porodnim sdle
oproti praxi, kterd je zavedenda nyni?

V soucasné dobé se snazime skin fo
skin metodu aplikovat u lehce nezra-
lych novorozenct a i tam obcéas na-
rdzime na hranice toho, co je mozné,
bezpelné a vhodné. V pfipadé, ze se
posuneme k hranici od 28. tydne, tak
to urcité zmény, af uz v technickém
vybaveni, nebo v persondlnim zajis-
téni a nastaveni, vyzadovat bude. Je
treba mit k tomu idedini prostorové
dispozice a ddle velmi dobfe prosko-
leny tym, ktery vi, co délat a jak. | kdyz
Ze se ndm skin to skin kontakt u ne-
zralych novorozencl do bézné praxe
zavést podati.

BondoVak: Mladsi bracha NedoVaku

by Nedoklubko

Novou unikatni pomicku pro bonding
predéasné narozenych déti vyvinula
koordinatorka Nedoklubka ve spolu-
praci s lékafi.

Stejné jako NedoVak, coz je klo-

kdnkovaci pomucka, vznikl také

BondoVak na popud zdravotnikd

a pod rukama koordindtorky pro
Krajskou nemocnici Tomdse
Bati ve Zliné Radky Divoké. Ta
vzpomind, jak NedoVak vznikl:

12  &J nejste viom sami 18. éislo

,Lucka, reditelka Nedoklubka, mi

poslala fotku z kongresu v Madridu,
na které bylo klokdnkované miminko
pripoutdno k télu maminky takovym
popruhem. Ja necekala a za hodinu

byl prototyp na svété.”V soucas-
nosti je NedoVak doddvan na ceské




neonatologie, stal se Uspé&snym
projektem.

Jak spatfil svétlo svéta BondoVak?
~Tentokrdt prisel impulz z Prahy od
Apolinare. Mélo jit o samotny ,tunel
bez ramennich pasd, ktery by byl po-
uZivan bezprostredné po porodu mi-
minka, k bondingu,” vysvétluje Radka.

Prvni verze se v praxi neukdzala
uplné efektivni, protoze zena, ktera
rodi cisafskym Ffezem, neni pohyblivaé.
Tunel nebylo lehké v ten spravny oka-
mzik na jeji télo dostat...

+Den pred 1. Kongresem Nedo-
klubka, kde mély byt i pani doktorky
Maloskova a Lamberskd prdaveé od
Apolinare, mé napadlo, jak Bondo-
Vak upgradovat,” vzpomind Radka
a pokracuje: ,Tunel jsem jednoduse
rozstfihla a opatrila velmi jemnym su-
chym zipem, jehoZz jedna cast je ply-
Sovd a protikus ma velmi nizky profil,
takZe holé télo neposkrabe.”

Tento pruh ldtky se jednoduse po-
loZi pod Zenu na operaéni stdl, nebo
klidné i na porodni lazko pti vagindl-
nim porodu, a jakmile se miminko
pfilozi na hrudnik, pruh se pfes obé
téla jednoduse zavine a zapne prd-
vé suchym zipem. Radka se usmiva:
,Oba, novopecend maminka i mimin-
ko, si tak mohou uzit,zlatou hodinku’
neboli cas bezprostredné po narozeni
a maminka béhem toho maze byt
oSetfovana lékari...”

~BondoVaku preji velkou oblibu
mezi zdravotniky i rodici. Je to moje

NedoVak

e JIRP/ARO / IMP

e nezralé déti s nestabilni télesnou
teplotou

o déti s nizkou hmotnosti

o Vvétsi stabilita a fixace

e ramenni pdsy vedouci kolem téla
ditéte s vytvorenim suku k ,dosednuti”
miminka

>>

BondoVak

e IMP / Rooming in

o déti se stabilni télesnou teplotou

o déti s vyssi hmotnosti (i donosené)

e mirnd fixace, lehkd opora

« zajisténi pomoci nizkoprofilového
suchého zipu na boku rodice

e bez ramennich pdsi

>> e

Spolecné benefity

o kontakt ,skin to skin”

e podpora ndstupu a udrzeni laktace
o budovani psychické vazby

Rozhovor s Radkou
Divokou o NedoVaku si
muzete predist v éasopise
Nejste vtom sami [E]r!
vénovaném Vyvojové péci.

dalsi nedoklubi miminko, a pokud
bude efektivné napomahat k delsimu
poporodnimu bondingu, budu moc
rada,” uzavird kratké predstaveni
nové pomucky Radka Divoka.

J nejste viom sami 18. éislo
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Primarka z Horovic: Rodice a miminko tvori
jeden nerozdélitelny celek, patri k sobé

MUDr. Dokoupilovd je primarkou

na neonatologii v Hofovicich. Mezi
rodici je velmi oblibena. Kdyz si s ni

o jeji praci povidate, presné vite, pro¢
tomu tak je. Svou praci déla srdcem,
vztah si vytvari nejen k malickému
pacientovi v inkubdtoru, ale i k jeho
rodi¢um. Rodiée jsou podle ni stejné
duleziti jako zdravotnici.

Pani doktorko, pojdme trosku do mi-
nulosti: Jaké to bylo, kdyz jste zaéina-
la pracovat na neonatologii?

To uz je opravdu ddavno. Zadinala
jsem na neonatologii pred 30 lety,
v roce 1993. Prostory, vybaveni se
podobaly soucasnosti, moznd byly
jen trochu vice pochmurné. V Cesku
tehdy jesté nebyl internet, takze co-
koliv jsme se chtéli dozvédét nového,
znamenalo cestu do knihovny Lékar-
ského domu, listovdni v ¢asopisech
nebo na jednom z nékolika madlo
poditadu.

Potkala jste u inkubatoru rodiée?
Chodili na oddéleni? Jak ¢asto?

Maminky po porodu nezralého mi-
minka vét§inou brzy odchdzely domu
a jedenkrat denné se chodily za détmi
podivat, ne vSechny. A také ne vzdy
chodili tatinkové, ti vétsinou vyckavali
doma, jak to dopadne.

14 ) nejste viom sami 18. &islo

Za jakych podminek a kdy se mohli
rodi¢e dotknout svého nedonoseného
miminka?

Poprvé se maminky mohly dotknout

svych déti vétsinou az po nékolika
dnech.

Co tfeba klokankovani, praktikovalo
se tehdy?

Vétsina rodicd se na své déti divala
pres plexiskla inkubdtord. Co si vzpo-
mindm, tak stabilni déti se chovaly
u maminek jiz tenkrdat, ale spise az po
nékolika tydnech a v narudi, zabalené,
zcela ojedinéle se klokdnkovaly.

Musime si uvédomit, ze v té dobé
byla vysokd Umrtnost déti s porodni
hmotnosti pod 1 000 gramu. Véfilo
se, ze kdokoli z venku, véetné ro-
di¢d, maze byt zdrojem patologic-
kych bakterii, které budou pro dité
nebezpecné.

Navstévy mély presny casovy har-
monogram, rodic¢e se museli oblékat
do empirt, ustenek. Castéjsi klokdn-
kovdni se zacalo zavadét az koncem
90. let, ale jen u zcela stabilnich déti.

Dnes jsou rodice k péci o predcasné
narozené miminko zvdani v co nejvétsi
mire. S trochou nadsazky: Neprekazi
vam rodié pfi praci? :)

Mné rozhodné neprekdzeli nikdy
a asi od zaddtku své praxe jsem je
vnimala pozitivné. Pfitomnost rodi¢d
na jednotkdch intenzivni péce pro-
chazi celospole¢enskym vyvojem, ke
kterému je nutné se postavit celem.

V mnoha studiich bylo prokdzdno, ze
pravé rodice jsou pro své déti mno-
hem bezpecnéjsi nez zdravotnicky
persondl, zvlasté z hlediska prenosu
nosokomidlnich infekei.

Jedna sestficka md totiz na starosti
vétsinou vice nez jedno miminko a my
lékari jich prohlizime jesté vice. Pokud
se na to &lovék podiva timto zpd-
sobem, tak prekdzet nemohou. Na-
opak, rodice je potfeba nabdadat, aby
u svych déti byli co nej¢astéji.

Proé jsou méma a tata tak daleziti
i u mali¢kého nezralého miminka?

Ta dulezitost je oboustrannd. Rodice
mohou pfinést miminku bezpedi, klid,
I&sku. Vytvari se zcela nova rodina.
Rodi¢dm mize pfitomnost u miminka
pomoci snizit frauma z predéasného
porodu. Pouhd pfitomnost, doteky
a hlazeni prohlubuji vztah mezi dité-
tem a rodic¢em.

Laika by jisté napadlo, Ze miminku

to je jedno, jestli tam mdama je, nebo
neni... Ze je malinké... beztak by spin-
kalo v bfisku, ted’je v bezpedéi inkuba-
toru. Ono to tak ale neni, ze? Jak to,
Ze md pfitomnost maminky tak ob-
rovsky vliv na to, jak se miminku daf¥i?

I v pfirodé, kdyz se narodi savei
mldadé, je stdle v blizkosti své matky,
kterd ho véechno uci. Poznavd ji podle
pachu, citi se s ni automaticky v bez-
pedi. Pfitomnost maminky u nezralého
ditéte md hned nékolik vyhod. Kromé
téch psychosocidlnich (zklidnéni, sni-
Zeni stresu, bezpecdi) pak také pfimo
medicinské.

PFi klokdnkovani kdzi na kdzi se
maminka osidluje bakteriemi mi-
minka a sou¢asné proti nim vytvari
protilatky, které prestupuji do mléka,
které nasledné miminko dostava. Tim
ochranu proti infekcim, i kdyz nemusi
byt stoprocentni.

Co vse vstupuje do hry mezi mdmou
a miminkem? Nejde jen o napfiklad



dotek... Jde €asto o neviditelné véci, je
to tak? Nardzim na imunitu, tu nevidi-
me... Hormony (kojeni), ty nevidime...
Presné tak, fyzicky kontakt, doteky
jsou ty hmatatelné principy. PFi klo-
kankovani ale dochazi k dalsim situa-
cim, které jiz dokdzeme Uplné presné
popsat. Do hry vstupuje sluch, kdy mi-
minka vnimaji tlukot srdce matky, kte-
ry slySela celé téhotenstvi a vétsinou
je zcela zklidni. Pravidelna
dechovd frekvence matky
stimuluje i k pravidelné
dechové aktivité ditéte.
Poloha ditéte pfi klo-
kankovdni na brisku
zlepsSuje oxygenaci dité-
te. Kdyz miminko usne,
ma kvalitnéjsi a delsi fazi
odpocinkového spdnku. Na druhou
stranu pfi klokdnkovdni rodice citi
pfijemnou odpovédnost, citi se rodici
tak malého stvoreni. Vyplavovani oxy-
tocinu u maminky zpusobuje pokles
stresovych hormont a souéasné se
vyznamneé podporuje tvorba a uvol-
néni materského mléka.

Je podle vas rodi¢ stejné dulezity jako
zdravotnik?

Rodi¢ je minimdlné stejné dilezi-
ty jako zdravotnik a jeho dlleZitost
bychom si méli my, viichni zdravot-
nici, uvédomit. Pro kazdého rodice
je t&zké, pokud nemuze svému ditéti
poskytnout veskerou péci a ¢dst musi
prenechat nékomu jinému.

Rodi¢e ndm mohou v nasi praci

velmi pomoci (zklidnuji dité, konej-

§i ho), ale musime ho srozumitelné
informovat o vSech situacich kolem
miminka. Neméli bychom se bdat vét-
$inu kompetenci na rodice prevadét,
zacindme hlazenim, doteky, prebalo-
vdanim, pokracujeme klokdnkovanim
a ndasledné krmenim. Cim je miminko
vétsi a starsi, tim vice potrebuje vice

Rodice mohou prinést
miminku bezpeci, klid, Iasku.
Vytvari se zcela nova rodina.

péce rodi¢ovské nez zdravotni. Cim
vice véci kolem miminka rodi¢ zvlddne
v porodnici, fim snadnéjsi md prechod
s miminkem dom.

Kdyz nad tim pfemyslim: Mazete Fici,
Ze zdravotnici na neonatologiich sice
pecuji o pacienta, kterym je malié-
ké miminko, ale zaroven maji v pééi
i jeho mamu (tatu... prosté rodice)?
Ano, musi ¢i mélo by fo tak byt. Ro-
di¢e a miminko tvofi jeden nerozdéli-
telny celek, patfi k sobé. Vzdy je nutné
dbdt na dobry psychicky stav obou
rodicd, ale hlavné maminky, ve které
se odehrdavaji kromé véeho ostatniho
i zcela nezndmé hormondini procesy.
Citi vinu, ze porodila nezralé miminko,
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MUDr. Dokoupilova Milena je primarkou Novorozeneckého oddéleni Ne-
mocnice Hofovice. Pdvodné pochdzi z Moravy, od Olomouce, kde vyrdstala
do 20 let. Pak ji zivot zavdl do Prahy. Po ukonceni |ékarské fakulty v Praze
nastoupila 1. 11. 1993 na novorozenecké oddéleni Perinatologického cen-

tra VEN Apolindr v Praze. Jeji dcefi Ivé byly tehdy dva roky. Specializaci

v neonatologii ndsledné ziskala v roce 1999. Vénovala se hlavné zpisobidm
neinvazivni ventilaéni podpory extrémné nezralych novorozenct a jejich
stabilizaci na porodnim sdle. Podilela se také na pre- i postgradudlnim
vzdéldvani ¢eskych i zahrani¢nich Iékafl a Uc¢astnila se fady vyzkumnych
projektd. Jak sama fika: ,VZdy byla pro mé duleZita nejen péce o déti, ale

~x

také o rodice.

V roce 2009 proto se spoluautory dokoncila a vydala knihu

pro rodi¢e Narodilo se predcasné, kterad ma rodi¢dm usnadnit pochopeni
problematiky nezralych novorozencu. V roce 2010 a 2011 byla rodi¢i nomi-
novdna na cenu Purpurového srdce a v roce 2010 ji také ziskala. Po 18 letech
ziskavdni téch nejlepsich zkusenosti u nejmensich miminek dostala v roce
2011 nabidku vybudovat si vlastni oddéleni v nemocnici Hofovice. ,Splnil

se mi myj sen,” fikd k tomu. ,Vyprojektovat si viastni oddéleni podle svych
predstav, soustiedit kolem sebe lidi, ktefi tuto praci miluji. Kdo by si pral vic,”
dodava. V roce 2014 jeji oddéleni ziskalo statut Perinatologického interme-
didrniho centra. Oddéleni je maximdalné oteviené rodi¢tim, ktefi jsou pfimou
soucdsti osetrovatelského tymu. ,Snazime se hledat co nejméné invazivni
pristupy a co nejrychleji déti svérovat do péce maminkdam,” popisuje pani
doktorka pristup jejiho oddéleni k péci o miminka.

J nejste viom sami 18. éislo

boji se, Ze to nezvladne. Jak vzdy Fikd
moje pani vrchni sestra: ,Vyladénad
maminka, vyladéné miminko.” Denné
ji ddvdm za pravdu.

Jaka je budoucnost neonatologie, co
se tyée rodiél predéasné narozenych
déti? Docékdme se doby, kdy budou
v Cesku b&zné rodinné pokoje, rodinné
jednotky (NIDCAP), kde budou o mi-
minko pecovat od prvnich
minut jeho Zivota pfevazné
jeho rodice v prostredi ne
nepodobnému domovu?
Neonatologie je obor,
ktery se velmi progresivné
vyviji. Nyni se nachdzime
v dobé, kdy jsme zjistili, ze
vétsina déti nepotiebuje
spoustu invazivnich zdkrokd, ale spise
klid a bezpedi, které jim mohou ve
velké mife umoznit prdveé jejich rodice.
Rodinné pokoje by byly idedlnim
prostfedim nejen pro vyvoj nezralych
déti, ale také pro ukotveni rodi¢u v si-
tuaci, do které se dostali. Tento pro-
ces ale bude jesté chvili trvat, hlavné
z dlvodu velkych stavebnich Gprav.
Domnivdm se, zZe je potifeba zadit tim,
ze umoznime rodi¢dm nepfretrzitou
pfitomnost na jednotkdch intenziv-
ni péce zrusenim navstévnich hodin
a zapojime je co nejvice do péce o je-
jich miminko. Na druhou stranu vzdy
budou déti, které v nékterych usecich
zivota budou potfebovat prevdazné
zdravotnickou péci, kterd se bude
s tou rodic¢ovskou ndsledné prolinat.

Povzbudite rodiée, ktefi se mozna
boji o své mali¢ké miminko v inkuba-
toru pecovat, sahat na néj...? Sama
vim, jak obrovsky strach dokaze vy-
volat jen predstava, Ze mam své ne-
zralé miminko sama prebalit...

Byt se svym miminkem, dotykat se
ho, hladit ho je ta nejlepsi medicina
na strach, uzkost a obavy. Doporucila
bych véem rodi¢dm, aby tento prvotni
strach co nejrychleji prekonali, aby
nehledali viniky situace, ale situaci pfi-
jali a snazili se byt miminku nablizku.

MUDr. Dokoupilova
je autorkou Privodce
pro rodi¢e predéasné

narozeného ditéte.

Preététe si také

rozhovor s ndzvem

MUDr. Dokoupilova: z
,Ke kazdému ditéti
patii maminka, ktera

s wve

také potrebuje péci.”
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Maminka Jitka: Ani na okamzik
jsem si nepripustila, ze by to nemélo
dobre dopadnout

»~Milé Nedoklubko, pribéhy rodin mé
presné pred rokem drzZely v pozitiv-
nim mysleni na oddéleni rizikového
téhotenstvi. Rada bych tedy nékomu
dalsimu pomohla i ja tim nasim pFi-
béhem,” napsala maminka Jitka.

Jitka' s partnerem se o miminko snazili
rok a pll. Po prvnim, nevydarieném,
zamlklym potratem ukonéeném té-
hotenstvi pfisel smutek a védomi, ze
se fohle déje pomérné casto, Jitce

a doufaji v zazrak. @

Nase dcera Lilien se narodila 26. 7. 2023

ve FN HK ve 23 +5 t.1. s véhou 520 g. Je

|

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Gabriela Kovaéova: Chtéla bych podpofit
v§echny maminky, které sedi u inkubdtoru

neulehcovalo. Nastésti
dalsi téhotenstvi na
sebe nedalo dlouho
Cekat. A tentokrdt bylo
vse tak, jak mélo byt.
Jitka vzpomina: , Tydny,
mésice ubihaly a jq,
kromé klasickych ne-
volnosti a ¢astéjsiho
tvrdnuti bricha, nemé-
la Zadné velké problé-
my.” Poctivé absolvo-
vala véechna
predepsand
q vysetieni, vzdy
s dobrym
vysledkem.
Mohla se tak
zacit tésit na
miminko. ,Tou
dobou jsem
stdle chodila do prdce, kterd
pro mé nebyla nijak stresovq,
¢ aplanovala jsem odchod
na matefskou aZ v posled-
ni mozny termin,” fika Jitka
a s usmévem dodava: ,Ale
Elovék mini, osud méni.”

Ve 26. tydnu Jitku postihly
pravidelné silné krece. To
bylo poprvé, kdy se ocitla
v nemocnici. ,Tou dobou
jsem jesté netusila, Ze jde
o kontrakce a miminko se uz
chystd na svét...” fikd k tomu
Jitka. Po tydnu byla propus-
téna dom s doporuéenim
dodrzovat klid, idedIné na

=y
o

R4

Y

[GZku, nestresovat se a co nejvic od-
pocivat. Jitka veskerd doporuceni
lékatd dodrzovala. ,Bohuzel po tydnu
jsem zacala zvracet, méla jsem silné
kfece a bricho bylo tvrdé i v absolut-
nim klidu,” vypravi Jitka. Jit¢in partner
ji odvezl do nemocnice, kde ji samo-
zfejmé hospitalizovali. Jak Jitka, kterd
byla tou dobou na zacdtku 29. tydne,
ddl popisuje: ,Tentokrat slo do tuhé-
ho. Zacala jsem se otevirat a télo se
pripravovalo definitivné na porod.”
Lékari podali nastdvajici mamince
kortikoidy na dozrani plic miminka
a snazili se porod zastavit, nebo ale-
spon odddlit. Nebylo to jednoduché:
,Kazdy den monitor, méreni tlaku,
kapacky ve dne v noci, ¢ipky, magne-
sium, jidlo do postele a co nejméné
pohybu... Povedlo se zachrdnit dal-
Sich 11 dni.”

Jitka vzpomind: ,20. 3. 2023 to ale
vypuklo.”V ten den ji praskla voda
a pak uz se s tim, co pfichdzelo, ne-
dalo nic délat. ,Vlastné mam tyhle
minuty celé trochu v mize, vybavuji

z dvojcatek. O dceru Karolinku jsme bohuzel
pfi porodu prisli, ale Lili si své misto vybo-
jovala! S témér nulovou Sanci na Zivot ndas
vSechny kazdy den presvédcovala, ze jeji
chuf do Zivota je obrovska.

Jsou to dlouhé dny pIné ¢ekdni a nejistoty,
ale stoji to za to! @ A pFes viechny obavy
madame nyni doma zdravou hol&i¢ku. #
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si jen, Ze se to na sdle hemzilo se-
stfickami v bilém, ale i v zeleném,
coz je barva oblec¢eni zaméstnancu
Ceskobudéjovické neonatologie,” po-
pisuje Jitka. Do hodiny od prasknuti
vody byl Filipek na svété. Narodil

se ve 29 + 6 tydnu téhotenstvi, vazil
1530 gramd a méfil 41 cm. Umistén



Meéjte se krasné, milé Nedoklubko,
a moc dékujeme za vsechno, co
pro rodiny nedonoseriatek délate.
Vérim, Ze mnohym lidem vracite
nadéji, presné tu, kterou v urcitych
t&zkych chvilich ztrdceji. @ @ @

byl do inkubdtoru, ve kterém ho no-
vopecend maminka Jitka vidéla, nez
ho zdravotnici odvezli na JIP.

Dalsi tydny nebyly, jak to tak byvda,
jednoduché. Filipek bojoval v inku-
bdtoru, jeho rodice se snazili byt v co
nejvétsi psychické pohodé, aby tu
byli pro néj. Jak doddva Jitka: ,Ani na
okamzik jsem si ale nepfipustila, ze

by to mélo sSpatné dopadnout.” Uz Nakonec jsme jeli i do Motola s po- krok na cesté k pozdéjsimu plnému

3 hodiny po porodu sedéla Jitka u in- dezfenim na Hirschprungovu choro- kojeni. Pro Jitku to samozfejmé nejsou

kubdtoru a divala se na svého ma- bu, nékolik tydna se maly nedokdazal Uplné veselé vzpominky: ,Celd nase

lického synka. Maly bojovnik Filip byl sam vyprazdnit. Ta se nastésti ne- hospitalizace se odvijela v duchu ne-

11 dni na JIP, 44 dni potfeboval dy- potvrdila, ale byla nadm nasazena ustalého sledovani (de)saturaci na

chaci podporu, krmen byl sondic¢kou. pfisnd dieta kvdli intoleranci bilkoviny ~ monitoru, odsdvdni mléka, zazivani

+Absolvovali jsme hromadu vySetie- kravského mléka.” pokrokd a pddd, chvil stésti, ale také

ni, 1 krevni transfuzi, sezndmeni se 22. den po narozeni byl Filipek place a beznadéje.”

s Vojtovou metodou, CT na gastru... poprvé pfilozen k prsu, coz byl prvni Po 58 dnech si stastni rodi¢e od-
vazeli syna domU s pocitem, Ze je ta

-

‘A . tézkd doba definitivné za nimi. ,Za to
véechno vdéc&ime sestrickam, doktor-
kdm a doktoriim z nemocnice v Ces-
kych Budéjovicich, andélim v lidské
podobé, ktefi pfi nds celou dobu stdli.
Nikdy na né nezapomeneme a vZdy
budou mit misto v nasich srdcich,”
uzavird vzpominky Jitka s Usmévem
na tvari.

Filipkovi je v dobé pfipravy tohoto
¢isla ¢asopisu 9,5 mésice korigované.
Jak maminka Jitka pysné fika: ,Je to
ten nejuzasnéjsi kluk na svéte, ktery
ndm ukdzal, jak silnd maze byt chut
do Zivota. S nedonoseridtkem to od-
chodem z nemocnice nekonci, jesté
dlouho poté byl a stdle je nés Zivot ve
znameni doktord, vysetieni, cvi¢eni. To
uz je ale to nejmensi. Vsem rodi¢dm
a jejich malickym z celého srdce preji,
aby i oni zazili stastny konec jako my...
A vlastné zacdtek té uzasné spolecné
cesty, kterou si vsichni na startu tak
state¢né vybojovali. €
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Silke Mader o zavedeni maximalni ZERO
SEPARATION napric Evropou: Musi se
zménit mysleni. A to je casto to nejtézsi.

Na 1. Kongresu Nedoklubka v listopa-
du 2023 vzbudila velky ohlas pred-
ndaska jedné ze zakladatelek EFCNI

o ZERO SEPARATION. Silke dala jasné
najevo, jak dilezity pro ni tento kon-
cept je, a nékolikrat velmi dirazné
zopakovala, ze oddéleni mi-

minka od rodiéu je jednoduse
nepfipustné. Pozadali jsme ji

o rozhovor a jsme velmi radi,

Ze souhlasila.

Co znamend ZERO
SEPARATION?

Zero Separation je heslo,
které vyjadfuje fakt, ze rodice,

a zejména matka, nemaji byt
oddéleni od svého ditéte nebo
déti. V nasem kontextu ani

v pfipadé, kdy se dité narodi
pred¢asné nebo nemocné

a musi kvali tomu byt na JIP/
ARO jednotce.

Vétsina nemocnic bohuzel
neni postavena tak, aby toto
splnila. Jednotky pro novoro-
zence jsou pfili§ malé a pro-
stor, kde by rodi¢e mohli dlou-
hodobé zdstat, neni k dispozici.
Béhem poslednich staleti byly
jednotky pro novorozence budovdny
bez prilehlého prostoru pro dalsi po-
stel pro matku, pfipadné pro poskyt-
nuti zdzemi pro jeji pobyt béhem hos-
pitalizace novorozence pro pfipad, ze
by chtéla zlstat v tésné blizkosti svého
miminka. Tento fakt rodi¢dm &asto
doslova znemoziuje pobyt pfes noc
vedle miminka.

Zero separation je proto ve vétsiné
nemocnic nemoznd, protoze rodic¢e
jednodu$e nemohou zUstat 24/7 se
svym nemocnym nebo predcasné
narozenym ditétem. Vzhledem k tomu
je zero separation aplikovdna spise ve
smyslu tom, Ze rodi¢e maiji vzdy pFi-
stup ke svému ditéti a jsou na oddéle-
ni vitdni, kdykoli pfijdou a chtéji byt se
svym défdtkem.

Oddéleni neonatologie by mélo ro-
dice vitat a zvat k miminku. Rodi¢ totiz
neni navstéva, rodice jsou hlavnimi
pecovateli o své dité — a to i v pfipa-
dech, kdy musi byt dité dlouhodobé
hospitalizovano.

18 & nejste viom sami 18. &islo

Co konkrétné znamend ZERO SEPA-
RATION pro vas?

Pred 27 lety, kdyz se moje dvojcata
predcasné narodila, jsme méli vyme-
zenou dobu navstévy, kdy jsme k dé-
tem mohli. Pouze tehdy jsme je mohli

vidét nebo si na né sdhnout. Jako
rodice jsme se citili az v momentg, kdy
jsme si Lukase pfinesli domu. Kone¢né
ndm nikdo nefikal, co mizeme, co ne,
co je povoleno a co se nesmi. Profo je
pro mé extrémné dulezité sdilet nejen
své zkudenosti, ale také dokdzat, Ze
klasické oddéleni je toxické a ovliviuje
budoucnost déti a jejich rodica.

Proc¢ si myslite, ze pred€asné naroze-
ni novorozenci by méli byt blizko své
maminky?

Ponechat novorozence u jeho
mamy, af jde o dité narozené v termi-
nu, nebo miminko nemocné ¢&i pred-
¢asné narozené, je prirozené. Davno
bylo prokdzdno, ze okamzity kontakt
kdze na kGzi podporuje vazbu, snizuje
riziko mortality a morbidity miminka,
snizuje riziko sepse a zlepsuje budouci
kojeni, coz ndasledné snizuje vyskyt
nekrotizujici enterokolitidy.

My, rodice, jsme to tusili davno.
Jako rodi¢ to prosté citite. Zdravotnici

samoziejmé potfebovali dukazy.

A dostali je. Zero separation a oka-
mzitd a dlouhodobd péce kize na
kdzi maji obrovsky vliv na budoucnost
predcasné narozenych déti. Svétovd
zdravotnickd organizace zverejnila
vyzkumnd data a také dopo-
ruceni, kde doporucuje mini-
malné 8 hodin péce kize na
kdzi denné. Stejné tak dopo-
rucuje okamzity kontakt kize
na kdzi a zapojeni rodi¢d jako
hlavnich pecovateld o mimin-
ko. Nyni je ddlezité implemen-
tovat tato doporuéeni v po-
rodnicich po celém svété.

Jak si jednotlivé evropské
zemé stoji vimplementaci po-
litiky ZERO SEPARATION?

Jak bylo zminéno dfive,
vétsina jednotek pro novo-
rozence neni postavena tak,
aby byla schopna ZERO SE-
PARATION skute¢né dodrzet.
V. mnoha nemocnicich jsou
rodice vitdni béhem ndvstév-
nich hodin. Rodice jsou bohu-

\ Zzel na mnoha mistech stdle

povazovdni za ndvstévu a tak
je s nimi také zachdzeno, mohou pfijit
prosté pouze tehdy, kdy jsou navstévni
hodiny.

Mnoho nemocnic, zejména ve
vychodni a jizni Evropé, md presné
dané hodiny, kdy mlze navétéva pfi-
jit. Dokud jsou rodi¢e povazovdni za
ndvstévu, chdpdni rodice jako pecujici
osoby nenastane.

Vidite prece jen néjaké zlepseni?

Ano, od doby, kdy byly publikovany
nase Evropské standardy péce o no-
vorozence, vidime trend zlepseni pfi-
stupu architektd nemocnic, ktefi ¢astéji
kontroluji, zda je k dispozici skute¢né
vse, co je potreba. Zajistit je rozhodné
nutné i postel nebo velké pohodiné
kfeslo pro rodice, stejné jako misto,
kde si naptiklad ptipravi a v klidu sni
jidlo, obstard hygienu a tak ddle.

V nékterych nemocnicich dokon-
ce poskytuji prostor pro sourozence
a dalsi pfibuzné pro spolecné chvi-
le, popovidani si. Rodi¢e zUstavaiji



s ditétem na neonatologii dlouhou
dobu, a proto je dllezité myslet na
vSechny jejich potreby.

Existuje n&jaky prikopnik, stat, kde
ZERO SEPARATION funguje dokonale
a novorozenci nejsou separovani od
matek?

V Evropé najdeme hned nékolik
prikladd toho, jak by to mélo byt. V se-
verskych zemich je socidlni systém
na vysoké urovni, maji tam napfiklad
automaticky delsi matefskou a rodi-
¢ovskou dovolenou, aby mohli zistat
se svym ditétem, jak dlouho je tfeba.
Tam nemocnice zacaly zvat rodice
nemocnych a predéasné narozenych
déti k péci jiz koncem minulého stoleti.
Nemocnice poskytuji prostor, i kdyz je
budova stard a ne Uplné idediné sta-
vebné fesenad.

Persondl vsech odbornosti aktivné
zapojuje rodi¢e do péce o jejich dité.
Ale i tam trvalo néjaky ¢as, nez se to
v§e zménilo a dostali se tam, kde jsou
nyni.

Opravdu dobré priklady vidime
i v dalSich evropskych zemich, pres-
toze to pro né na za¢atku nemuselo
byt jednoduché a zazivali mnoho
kritiky. Kdyz jsou v zemi v nemocnicich

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Eva Budinova: Mili rodice, i kdyz se vam to ted zdd dlouhé, nakonec to
ute¢e a odnesete si miminko domd. Moznd i vy vecer odchdzite od mimin-
ka a zadrzujete pldc, také jsem to tak méla, ale moc mi pomohlo, zZe se

o miminko staraly tak hodné sestticky, které placici miminka klidné chovaly,
opravdu se jim vénovaly s ldskou. Ze neni miminko u vas doma ve své po-
stylce, to je proto, aby se vSe spravilo, aby miminko v§e dohnalo, brzy vam
bude doma délat velkou radost. Drzte se! @

standardné ndvstévni hodiny, neni
snadné otevfit pro rodice jednotku pro
novorozence 24/7. Samoziejmé, Casto
neni v porodnicich dostatek prostoru,
budovy jsou staré, neni to, jako by se
postavila zbrusu novd k rodiné pratel-
skd jednotka. Pravda ale je, ze casto
to neni prdveé uspordaddni prostoru, co
¢ini rozdil. Je to skute¢né srdec¢né vita-
ni, aktivni zvani a zaélenéni rodi¢d do
péce o jejich dité. Je to zména mysle-
ni, kterd je Casto nejtézsi casti zmény!

Avime, kdo jsou hypotetiéti porazeni?
V kterych evropskych zemich jsou na
tom podle vasich informaci nejhire
a oddéleni novorozence od matky je
bézné?

No, je obtizné jmenovat celé zemg,
protoze véts§ina zemi md& nemocnice,

MEDAILONEK

Silke Mader je predsedkyni vykonné rady a spoluzakladatelkou EFCNI.
Profesné se vénuje zakladni pedagogické teorii zamérujici se predevsim na
jazykovou podporu déti migrantl a teorii ndpravné vychovy. Prosla si osob-
ni zkusenosti predcasného porodu. V roce 1997 ve 25. tydnu porodila dvoj-
¢atka, jedno z nich bohuzel pfilis brzky pfichod na svét neprezilo. Byly to
praveé jeji tehdejsi prozitky, které ji nasmérovaly k dalsi Zivotni cesté. Stala se
¢lenkou mistni organizace a pozdéji stdla u zrodu EFCNI. Silke je uzndvanou
nositelkou mnoha regiondlnich i celosvétovych ocenéni.

EFCNI (European Foundation for the Care of Newborn Infants — Evropskd

nadace pro péci o novorozence) je organizaci, kterd na evropské urovni

stoji za vSemi predcasné narozenymi détmi a jejich rodinami. Usiluje o zlep-

govdni situace t€hotnych Zen a novorozencd v Evropé.

Prdace EFCNI je zalozena na ndsledujicich trech pilifich:

1. Zfizeni silné sité. Spojuje sily vSech zucastnénych stran a rozviji spoluprdci
k dosazeni spolecné vize. Navazuje partnerstvi s rodi¢i pred¢asné naro-
zenych déti, zdravotniky, védci, ale také politiky a mezindrodnimi i sou-

kromymi neziskovymi organizacemi.

2. Zvysovdni povédomi. Upozornuje na problematiku stdle se zvysujiciho
poétu predéasnych porodd. Ridi osvétové kampang, vede dialog s po-
litiky a predstaviteli vefejného zivota, stejné tak i s odborniky. Dohlizi na
dodrzovani prav nejen malych pacient(, ale také jejich rodica.

3. Zajisténi kvality péce o novorozence. EFCNI jednd tak, aby péce o novo-
rozence byla maximdlné kvalitni napfi¢ vsemi evropskymi staty. V sou-
¢asnosti prichdzi s Evropskymi standardy péce o novorozence. Snazi se
také poskytovat informace pro rodiny i profesionaly tak, aby byly snadno
srozumitelné, a zajistuje jejich dostupnost. U¢astni se odbornych vyzkumd
a poskytuje poradenstvi z pohledu pacienta. Pordda konference, semi-

ndre a debatni setkani.

které zasady ZERO SEPARATION
skutecné praktikuji, ale chybi jim
pravé prostor, aby rodi¢e mohli redl-
né z(stat pfes noc se svym ditétem.
Casto se stava, ze provozni piedpisy
nemocnice povoluji pouze 8 nd-
vs§tévnich hodin a nemocnice nejsou
ochotny otevfit dvefe rodi¢dm. Tim
chci Fici, ze odpovédnost za omezeni
¢asto nespociva v rukou persond-

lu neonatologie. Mdme nemocnice

v zdpadni i vychodni a jizni Evropé,
kde jsou rodice vitani 24/7 a kde se
snazi co nejvice zapojit rodi¢e do
péce o jejich dité, i kdyz nemohou
zUstat pres noc kvuli nedostatku
mista.

Jaka je podle vaseho nazoru idedlni
budoucnost neonatologie, pokud
mluvime o ZERO SEPARATION?

Idedini budoucnosti by bylo, aby
veskery persondl na jednotkdch pro
novorozence napfi¢ Evropou mél
standardni vzdéldani a skoleni, které
by skolilo |ékare, sestry i porodni asi-
stentky v tom, co ZERO SEPARATION
obndsi. Evropska skola neonatologie
od Evropské spole¢nosti pediatric-
kého vyzkumu brzy pfijde s takovym
magisterskym programem. EFCNI
byla aktivné zapojena do kurikula,
vSichni U¢astnici musi absolvovat
Skoleni v oblasti péce o novorozence
a rodinu.

Doufdme, Ze to dd pristi generaci
$anci pochopit jiz od pocatku svého
vzdélani, ze rodi¢e musi byt aktivné
zapojeni do péce o své dité a separa-
ce je toxickd.

Je také ddlezité, aby architekti,
ktefi stavi jednotky pro novorozence,
spolu s vedenim nemocnic pochopili,
Ze nové plany pro nemocnice nebo
rekonstrukce budov musi brat v potaz,
Ze novorozenec potfebuje prostor ne-
jen pro sebe, ale také pro své rodice.
VSichni musi pochopit, Ze tento kon-
cept zlepsuje budoucnost ditéte a tim
snizuje dlouhodobé zatizeni ditéte,
rodiny a nakonec i celé spolecnosti.
A to by samoziejmé mél byt primdarni
zdjem vsech.

J nejste vtom sami 18. éislo 19



Ve Zliné se stavi velké véci:
Porodnické a neonatologické oddéleni
s individualizovanou péci

MUDr. Jozef Macko je od roku 1995
primarem na neonatologii v perina-
tologickém centru nemocnice T. Bati
ve Zliné. Tam se pravé nyni chysta
prvni neonatologickd jednotka rodin-
ného typu. Je ve vystavbé. Pan primar
ndm popsal, na co se ve Zliné nyni
vsichni tési.

Stavajici budova porodnice v Krajské
nemocnici T. Bati ve Zliné se zacala
stavét v 80. letech minulého stoleti.

VZKAZ MAMINKY

MAMINKAM

Ivana Kamenska: Nebyla a neni
tvoje vina fo, co se stalo. Uzivej si
kazdého momentu s miminkem

a vér, ze vsichni spole¢né pljdete
dom. Vim, Ze to je tézké a jesté
bude. Vzestupy a pady k tomu
patti. Mas malého bojovnika

a musis tu byt pro néj. Proto si bez
vycitek odpocin. Béz se projit ven,
jdi s partnerem na obéd, cokoli si
prejes, je to potreba. Mluv o tom,
nedélej chybu jako j&. Nemusis

v tom byt samal
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| kdyz prosla
nékolika dil¢imi
rekonstrukcemi
ve snaze zlepsit
a modernizo-
vat podminky

a komfort pro
rodicky a déti,
vzhledem k mo-
hutnému rozvoji
neonatologie

a perinatolo-
gie od pocat-
ku milénia jiz
pozadavky na
poskytovani
moderni indi-
vidualizované
perinatologické
péce neplni.

Tato skutec-
nost vedla pred
nékolika lety
k prvnim uva-
hdm o potirebé
zménit tyto
podminky nejen docasné, ale trvale.
A tuto zménu nebylo mozné zajistit ve
stavajici budové, proto se zacalo ve-
deni nemocnice spolu se zfizovatelem
zabyvat moznosti stavby nové budovy
porodnice a neonatologie. Nakonec
se dohodli na stavbé zcela nového
domu pro matku a dité.

Priblizné pred rokem (na jafe 2023)
jsme se poprvé setkali s architekty
a projektanty, ktefi novou budovu
navrhuji.

Protoze jsme méli v uplynulych le-
tech moznost navstivit nékterd praco-
vi§té neonatdini intenzivni pé¢e mimo
CR (évédsko, éponélsko, Némecko
atd.) a zajimali jsme se tam o pod-
minky pro zajisténi individualizace
péce o predcasné narozené déti, od
pocatku nasich kontaktd s projektan-
ty akcentujeme prdvé tento aspekt
péce — moznost dlouhodobého poby-
tu maminky ¢i obou rodi¢d s predcas-
né narozenym ditétem. Zero separa-
tion. ®

Samoziejmé jsme si védomi pro-
storové, dispozicni, technické a tech-
nologické naroénosti takového pro-
jektu, ale chceme poskytovat péci

@

O,

Jedna z predkiddanych variant pokoji -
pro dvojéata a pro jedno dité

v prostordch,
které zaruci
podminky pro
trvaly pobyt
rodic¢d s dité-
tem po dobu
nékolika tydnd
az mésicd.

Samozrej-
mé nechceme
zapomenout
ani na dalsi
atributy takové
péce a mlu-
vime o potfe-
bdch prostoru
na porodnich
sdlech, o véech
konziligrnich
a komplemen-
tarnich sluz-
bach. Chceme
zajistit mamin-
kdm, rodi¢im
a détem maxi-
mum soukromi,
soucasné chceme vytvorit prostredi
a prostory komfortni i pro persondl.

Mdme moznost se nyni podilet na
findlnich Upravach projektu.

Pokoje pro matku a dité (déti) jsou
dostatecné prostorné, musi zajistit
soukromi, misto pro odpocinek ma-
minky, pro pfitomnost obou rodi¢d,

i trvalou (uvazujeme také o moznosti
zqjistit pobyt starsiho sourozence), ale
soucasné také nijak neomezit pod-
minky pro poskytovdni resuscitacni

a intenzivni péce.

Radi bychom, aby rodice s ditétem
nemuseli ,putovat” po oddéleni. Nase
predstava je takovd, ze véechny poko-
je pro individualizovanou péci umozni
trdvit celou hospitalizaci bez nutnosti
se stéhovat do jinych prostor.

Cely projekt jesté neni definitivné
uzavren, ale mame nadéji, ze v hori-
zontu pfiblizné 3 let se budeme stého-
vat do nové, moderni budovy, spliujici
vSechny podminky pro poskytovani in-
dividualizované péc¢e novorozencim,
do budovy, kterd bude pfijemnym
mistem pro persondl a bezpeénym
mistem pro novorozence a jejich
rodice.

1L POKOJ
T T T T ase



Zkusenosti maminky Veroniky

Dcera se narodila ve 25 + 6 tydnu
s pouhymi 755 gramy. Dnes je ji uz
8,5 let! Ten pocit mém ale stdle v pa-
méti. Byla mali¢kd, pordad nam fikali,
jak si musime dezinfikovat ruce, aby-
chom ji do inkubdtoru nezanesli né-
jaké viry a bakterie. Bdla jsem se toho
tolik, Ze jsem na ni nechtéla radéji ani
sdhnout. Mozna fo bylo i tim, Ze pano-
vala obava z toho, Zze md ze zanicené
plodové vody infekci, a po narozeni ji
okamzité nasadili antibiotika (nastésti
zbyte¢né). Tolik jsem se bdlq, Ze jsem si
na to netroufla asi 5 dni. Pak uz se mé
3 sestricky zeptaly, pro¢ ji ani nepohla-
dim. Kdyz jsme si to vysvétlily, poprvé
jsem ji pohladila po ruce, tak jemné,
jak jen to nejjemnéji slo. Byla prece tak
strasné krehkd. Méla jsem slzy v ocich
a poprvé prisel fen pocit uvédomeéni
si faktu, Ze to je moje dité. Do té doby
jsem musela mozek presvédcovat.
Bylo to tolik emoci, ze mé z toho roz-
bolelo bficho, ocistky tekly proudem
a citila jsem také tlak v prsou. Takze po
nékolika minutdach jsem musela odejit.
Prvni klokankovdni bylo mozné,
az uzavreli pupecnik, myslim, ze to
bylo po necelych 2 tydnech. Kdyz mi
ddvali na hrudnik tu malou kiehkou
panenku, opét jsem se bdla. Prislo

mi, ze ji zamackne i ta deka, kterou nedonosenym détem pomdha citit
nds prikryli, aby nadm bylo teplo. Bylo tlukot srdce a nddechy matky. Bohuzel
zvlastni ji citit, pohyby, nadechy... Terezka nam u klokankovani vétsinou
kolem spousta hadicek, které se ne- padala saturaci a srdeéni akci, a tak
smély odpojit. Bohuzel dcera byla byly i dny, kdy ji bylo 1épe v domecku,
nestabilni s dechem a musela po a ja si musela pro sebe opakovat, ze
asi 10 minutdch zpét ,do domecku”. tam ji je Iépe a Ze to potrebuje, a dd-
Bylo mi fo lito, vSude jsem cetla, jak vat si nadéji, ze se to zlepsi. Zlepsilo!

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Leni¢ka Kopacéikova: Pri prichodu
naseho druhého syna Addmka

ve 24 +2 t.1. se 710 gramy jsem

si fikala: Pro¢ se to stalo zrovna
ndam? Ta bolest a strach o néj
byly Silené, to se prosté nedd

ani slovy popsat. Bylo to jak na
horské drdze, jednou bylo dobre
a podruhé zase $patné. Bude to
uz 9 mésicd, co se ten nds bobek
narodil, a j& si porad vybavuji,

co jsme prozivali, i ty probrecené
dny u inkubdtoru s otdzkou, jestli
to zvladne. Adamek se vyhrabal
z nejhorsiho a svqj zivot si tady na
svété vybojoval. Tahle malinkatd
stvoren/ jsou ti nejvétsi bojovnici.
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Maminka predcasné narozenych dvojcat
zdravotnikum z Ostravy-Poruby:

»10, co délate, je opravdu zazrak

Veronika se s ndmi podélila o svuj pFi-
béh. Jeji dvojéatka prisla na svét ve
27. tydnu téhotenstvi. Zaéatky nebyly
jednoduché: Jedno ditko méla doma,
druhé v inkubdtoru v Ostraveé a treti
muselo byt transportovano na ope-
raci do prazského Motola. ... a roz-
krojit se neumite,” Fika p¥i tézké vzpo-
mince Veronika.

CEKAME DVOJCATKA!

Tahle zprdva od pana doktora pro
nds byla samoziejmé trosku Sokem.
Ani jeden z nds jsme to necekali. ,Tak
bude mit ta nase 14mésicni princezna
dokonce partaky dva,” fikali jsme si.
Manzel, jak spravny chlap, mél prak-
tické myslenky, Ze potfebujeme nové
auto a zda vibec s dvojko¢darkem
projedeme brankou.

Na zacdatku téhotenstvi, v dobé, kdy
jsme se dozvédéli, Zze v bfisku jsou mi-
minka dvé, bych nikdy nevéfila, jak to
vSechno bude ndrocné.

OD 19. TYDNE ZACALY PRVNi POTIZE
Byt v klidu s malym svistém v domé
nebylo jednoduché. Nastésti mame
babicky, které fungovaly naplno, za
coz jsem jim neskutecné vdécna. Vé-
fim totiz, Ze bez nich by bylo mé tého-
tenstvi jesté kratsi.

Jednoho rdna jsem se necitila moc
dobre, méla jsem divné tlaceni v bfise
a rozhodla se, Ze zajdeme pro jistotu
na pohotovost. Byla jsem teprve ve
24. tydnu a ani ve snu by mé nena-
padlo, Zze v nemocnici zUstanu. Dia-
gndéza: Zkracovani ¢ipku. Méla jsem
hrozny strach, citila jsem se sama, j&
a dva uzli¢ci v brigku v sanitce, bez

27 & nejste viom sami 18. &islo

manzela a bez dcerky, v Soku,
co se bude dit.

V NEMOCNICI JSEM ZUSTALA
TYDEN

Sestricky i Iékati byli uzasni.
Podali mi kortikosteroidy pro
urychleni vyvoje plic mimi-
nek... Stdle jsem si ale nepfi-
poustéla, Zze toto ¢ekd pravé
nds. ,Prece to zviddnu, musim
vydrzet,” fikala jsem si. Po
tydnu mé pustili doma a do-
chdzela jsem do rizikové am-
bulance. Bohuzel, po kontrole
ve 27. tydnu jsme opét musela
byt hospitalizovana. Véfila
jsem, ze mé za tyden pusti,
fikala jsem si, Zze jsem slysela
o pripadech, kdy se zkrdce-
nym Cipkem Zena vydrzela az
do terminu porodu. To ale bo-
huzel nebyl m{j pfipad...

Za pdr dni v noci se mi
pfitizilo a zacala jsem se
otevirat. TakZe presun na porodni sdl
a rozhodnout, zda budeme ¢ekat,
nebo ddm svoleni k cisafi. Na porod-
nim sdle jsem méla snad to nejlepsi
slozeni odbornikd, jaké jsem si mohla
prat. Volala jsem rychle manzelovi.
Ten rychle poresil hlidani a vyra-
zil za mnou. Pfijel v dobé, kdy oba
chlapecky prendseli ze sdlu. Ja byla
v celkové anestezii, tudiz kompletné
nepfitomna.

POROD VE 27 + 6 TYDNU
TEHOTENSTVI

Filipek vazil 1215 grami a Oliverek
1150 gram(. Manzela jsem zahlédla

w .

.-a
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°

v mlze po narkéze, pohladil mé a fekl,
ze v$e bude v poradku. Pak uz mé
odvezli na JIP, kde jsem ¢ekala, az se
dozvim néco o svych miminkdch.

SVET SE ZASTAVi

Nebyla to dlouhd doba, ale v té chvili
mi to pfislo jako vécnost. Pani primar-
ka mi donesla na papirku napsané
porodni hmotnosti klukd a fekla, ze
jsou to Sikulky, Ze maiji krdsnou vahu.
Rdno mé manzel za chlapec¢kama
odvezl na oddéleni neonatologie.
Dokud ¢lovék nevidi takové malic¢ké
miminko zivé, nevi. Ty pocity, které

v tu chvili ¢lovék u inkubdtoru zaziva,
jsou nepopsatelné. Jsou to bezmoc,
strach z toho, co bude. Svét se zastavi
a najednou Zijete doslova z hodiny na
hodinu, ze dne na den.

PROC PRAVE MY?

Chlapecci byli od samého zacdatku
moc stateéni a Sikovni. Na Sestinedéli
to bylo pro mé oproti vzpominkédm na
porod prvni dcery strasné ndrocéné,
nedd se to vibec srovnat se situaci po
porodu prvorozené dcery. Na pokoji
mély maminky svd miminka, kterd ko-
jily, mazlily se s nimi a mné se v hlavé



honilo milion pocitd. Vtirala se otazka:
Pro¢ pravé my? Musela jsem zatnout
zuby a zagit zkusit aspon odsdavat
mléko pro ty nase poklady.

PO TYDNU NASTAL ZLOM
Po mém propusténi z oddéleni Sesti-
nedéli nastalo kazdodenni jezdéni na
JIP za chlape¢kama. Bohuzel, starsi
dcefi jsem se v té dobé nemohla na-
plno vénovat. Kazdy den jsem s na-
pétim ocekdavala informace od lékarl
a vzdy se mi dost ulevilo. Ale tyden od
porodu nastal zlom. PFijeli jsme jako
kazdé rdno s manzelem do nemocni-
ce a pan doktor ndm sdélil, ze Olive-
rek musi na operaci se srdi¢ckem z di-
vodu vrozené vady, koarktace aorty.
Stdla jsem uprostfed pokoje mezi
obéma inkubdatory a méla pocit, ze
nerozumim ni¢emu, co pan doktor
fika. Byla to neskutec¢nd bezmoc, ne-
véfila jsem tomu a nechtéla jsem to.
Vzdyt mél v tu chvili jen 940 gramd!
Jak ho mohou operovat? A jesté pre-
vdzet v sanitce v inkubdtoru do Prahy!
Méla jsem ten den klokdnkovat Filip-
ka, ale v tu chvili jsem to nezvlddia,
nechtéla jsem na néj prenést ten stres.

KAZDE DITE JINDE: A ROZKROJIT SE
NEMUZETE

Je to nepopsatelny pocit, kdyz jedno
ditko je doma, druhé na JIPce a dalsi
vezou UplIné pry¢ a rozkrojit se ne-
muzete. Chtéla jsem s Oliverkem jet,
ale neslo to. Velkd poklona nemocnici
Motol a kapacitdm, které v ni pracu-
jit Zachranili Zivot malého drobecka
a sourozence,
aikdyz se to

v jednu chuvili
zddlo nepredsta-
vitelné, Oliverek
se ndm za padr
dni vratil zpdtky
za Uzasnymi se-
stfickami a lékafi
do Ostravy, kde
po boku svého
brasky nabiral
sily.

Clovék proziva
kazdodenni poci-
ty bezmoci, stra-
chu, vycerpdni,
ale i neskute¢né
pokory a vdéku vici tzasnému perso-
ndlu, ktery s ndmi vse prozival a na-
u¢il nds zit po dobu dvou mésica ze
dne na den. Protoze zivot se v tu chvili
pro nds né&jakym zpusobem zpomalil
a omezil na pfistroje, ¢isla a hodnoty,
o kterych &lovék nemél ani tuseni. Jsou

tomu ctyfi roky a par
mésicu a je to ted popr-
vé, co jsem nabrala silu
tento nds pribéh sdilet
dal.

Mozna i jako vzkaz
pro jiné rodice, aby
védéli, ze v tom nejsou
sami. ProtozZe i pribéhy
jinych nds trochu drzely
nad vodou a nutily nds
nepfestdvat véfit, Zze
vSe dobre dopadne. Je
to jen zlomek toho, co
jsme za ty dva mésice
strdvené v nemocni-
ci zazili, véetné dnaq,
které byly zamracené
a smutné, a dnd, které
ndm dodavaly nadéji
a radost z kazdého ma-
lického Uspéchu nasich
silakd.

Je dllezité v takovych
chvilich védét, Ze ma
¢lovék rodinu, ktera
se jesté vice semkne, a pratele, ktefi
podporuji a doddvaji silu...

DEKUJEME!

Chci timto velice podékovat porod-
nici Ostrava-Poruba, se skvélym ve-
doucim Iékafem MUDr. Richardem
Spackem a jeho tymem. Celému
oddéleni tamni neonatologie v cele

s Uzasnou primdrkou MUDr. Hanou
Wiedermannovou. Tam sice, jak fikaji
sestricky, nedélaji zdzraky na pockani,
ale pro nds dva velké zdzraky zachrd-

nili a vypiplali z mali¢ckych drobeckd
krdsna zdravd miminka! To, co dé-
l&te, je opravdu zdzrak. Uvédomuiji

si, ze jde o neskute¢né zodpovédnou
a ndroc¢nou prdci, pred kterou sme-
kdme, mate nas obrovsky obdiv. Vas
neskutecné lidsky pfistup ndm pomohl

situaci pfekondvat a zvladdnout s vét-
$im klidem a virou.

Dékujeme také zdravotnikim v ne-
mocnici Motol. Jste neskute¢ni machfi,
jind slova pro vds nemdm.

Velkd poklona také Nedoklubku.
Vée, co Nedoklubko déld, md ob-
rovsky smys|. @

A j& dékuji svému skvélému muzi,
ktery nds podrzel a neskute¢né mi
pomohl zvladdnout celou situaci jako
matka a zena, kterd byla po porodu
zranénd hlavné vnitiné, ne jen jizvou
po cisarském fezu. A mdm pocit, Ze ta
vnitfni jizva na dusi se Uplné nezhoji,
protoze kdykoliv si na to byt jen vzpo-
menu nebo o tom vyprdvim, citim
se, jako bych fo prozivala znovu. Po-
znamend vds to, i kdyz vée dopadne
dobre. Néco se ve vds nadobro zméni.
Prozity strach z budoucnosti, nejistota,
to vSe vds zméni. Pocit, Zze nezbyva
nez Cekat, protoze vée je o Case, ktery
s trpélivosti hraje tou nejvyssi kartou,
ten nikdy nezapomenete...

DRZTE SE!

Timto posildme mnoho sil a viry véem
rodi¢am, ktefi zazili, zazivaji nebo
zaziji néco podobného jako my. Drzte
se a neztrdcejte viru, ze vse bude mit
$fastny konec!

S laskou @ Horutovi
PS.: Kluci spinkaji s chobotnicemi z in-
kubdtoru dodnes. @
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Sestra sympatie za rok 2023 pracuje 50 let

s novorozenci: ,Je to harmonie, kdyz praci
délate s radosti a zaroven mate moznost
radost predavat.”

Miluse Plecerova pracuje jako vrch-
ni laktaénich poradkyn v porodnici

u Apolindare. Pfedchdazi ji povést milé,
usmévavé, kurdz maminkdm doda-
vajici a pro svou prdaci zapalené sest-
Ficky. Zaéatkem biezna 2024 se Milq,
nebo také Plecerka, jak se ji Fikd, sta-
la vitézkou ocenéni Sestra sympatie
2023. Prectéte si, jaké to bylo.

Pfizndm se, Ze jsem existenci soutéze
SESTRA SYMPATIE vnimala jen okra-
jové z minulych let, kdy jsem podpo-
rovala u¢astnice nominované Vseo-
becnou fakultni nemocnici v Praze, ve
které pracuiji.

V lété minuly rok jsem dostala e-mail
od ndméstkyné pro osetfovatelskou
péci VEN, v kterém mi sdélila, ze jsem
nominovand svymi kolegynémi. Nej-
prve jsem byla zaskoéend a zpocdtku
jsem si vibec nedovedla predstavit, ze
bych soutéz tohoto typu absolvovala.
Pochyby mé neopoustély, ale nakonec
méla na mé rozhodnuti se soutéze zu-

Castnit nejvétsi vliv slova vrchni sestry
neonatologie, kterd mi dala diveéru.
Formality, jako byly fotografie, vi-
deo s medailonkem a odpovédi na
dand témata, jsem zasilala s velkou
podporou mnoha zaméstnancd kliniky
i VEN. Po zacdtku hlasovdni jsem citila
dalsi ohromnou vinu podpory, kdy se
mnoho lidi navzdjem povzbuzova-
lo k hlasovdni, véetné vedeni kliniky
a celé VFN i mych blizkych.

24 & nejste vtom sami 18. éislo

Pak nastalo prvni celoden-
ni setkani se véemi ucastnice-
mi soutéZe a uz za tento je-
diny den jsem zjistila, Ze jsem
v mimorddné spolecnosti
skvélych osobnosti, Uzasnych
profesiondlek a nddhernych
sestricek. Cely den byl bez-
vadné zorganizovany, za-
konéeny pfijemnym setkdnim
s porotou soutéze.

Av patek 8. bfezna nastal
ten mimordadny den. Nemohu
fict, ze jsem byla predem né-
jak hodné nervozni, dokonce
ani pfi denni zkousce toho,
co nds bude Cekat pfi vecer-
nim findle na podiu. J& jsem
si chtéla celou situaci jen hezky uzit.
Uzit si dalsi den s vyjimecnymi lidmi,

s tymem vzdjemné se podporujicich
kolegyh. V zazemi na Zofiné vladla az
neuvéfitelnd soundlezitost. Absolutné
bez zndmky soupereni a rivality. Vitéz-
stvi bych prdala kazdé jedné ze svych
spolusoutézicich. Tak moc by
' -1 si to zaslouzily! A mé ani ve
snu nenapadlo, ze bych mohla
byt Uspésnd praveé jd.

Veler v sdle, po zaddtku
plesu, kdy jsme se fadily na
ndstup findle na pddium, na
mé padla tréma. PFi jmenném
predstavovani finalistek jsem
pfi vyhldseni svého jména
slysela silné vykfiky podpory
ze sdlu a zahlédla mnoho
zndmych tvari z nasi kliniky
i vedeni VFN. Rovnéz se hlasité
projevovaly mé velké podpo-
rovatelky z NEDOKLUBKA, se
kterym dlouhodobé spolupracuiji.

To, ze vitézstvi Sestra sympatie
plesu potkalo pravé mé, bylo neuvé-
fitelné a j& jsem nebyla po vyhldseni
schopnd srovnat myslenky a smyslu-
plné reagovat na dotaz moderdtora.
Korunka a serpa... Ach!

Vyhldseni Sestry sympatie roku jsem
vnimala uz plnd emoci, kdy jsem v jed-
nu chvili méla v ocich slzy a vzapéti
jsem se smdla na celé kolo. Slysela

jsem podporujici radostny kfik z ¢asti
sdlu, kde jsem méla svou klaku bliz-
kych. A dalsi korunka a dalsi Serpa, byl
to sen... Gratulace a foceni neberou

konce, potkdvdm nezndmeé lidicky, ktefi
mi Fikaji, ze pfijeli z rGznych koutl re-
publiky a Ze jsem byla jejich favoritkou.
Pocity stésti a radosti nebraly konce.
Bonus ve formé krasnych kytic a darkd
jsem vnimala s velkym zpozdénim.

Se vSemi finalistkami jsme stdle
v kontaktu, témér denné. Pldnujeme
spolecny vikend v letnich mésicich.
Opravdu to bylo mimorddné setkdni,
coz potvrzuje i to, Zze mdme vsechny
zdjem se i naddle setkavat. Vékem
bych mohla byt nékterym babickou,
vétsiné matkou. A vite, jak mi Fikaly?
VILA MILA...

Za rok mi bude sedmdesat let. Vék
ovéem urcuje to, jak Zijete, ne rok na-
rozeni. Miluju svou praci a ono se to
poznd. Je to harmonie, kdyz prdaci dé-
late s radosti a zdroven mdte moznost
radost preddvat.

Ve VFN pracuji od maturity, to je
uz padesdt let. Cely zivot mé provd-
zi prdce s novorozenci, predevsim
s pfedcasné narozenymi novorozenci.
Byl to mUj splnény détsky sen.

Pokud bych se v novém Zivoté méla
znovu rozhodovat, nevolila bych jinak.
Je to ldska doslova na cely zZivot, na
vSechny Zivoty.



Zemrel profesor Veleminsky, ktery stal
u zrodu ceskoslovenské neonatologie

16. bfezna 2024 zemrel profesor
Milos Veleminsky, nestor a jeden ze
zakladatell ¢eské neonatologie. Jeho
zasluhou byla v Ceskych Budé&jovicich
v 70. letech 20. stoleti zalozena prvni
jednotka intenzivni péce o patologické
novorozence v tehdejsim Ceskoslo-
vensku. Byl to pravé on, kdo v roce
1984 zalozil prvni samostatné novoro-
zenecké oddéleni v republice. Povidali
jsme si o jeho cesté k neonatologii

i za&atcich tohoto oboru v Cesku, ale

i o vécech soukromych... V rozhovoruy,
ktery jsme pred ¢asem s panem pro-
fesorem vedli, fekl: ,V drivéjsich do-
bdch byl osobni kontakt rodi¢u s no-
vorozencem na JIP znacéné omezen.

Marcela Kvizova: Premyslim, co
bych vzkdzala sama sobé pred osmi
mésici. Do doby, nez se mi pred-
¢asné narodili mi dva chlapci, jsem
vUbec netusila, Zze strach mize bolet.
Fyzicky bolet. Jako bych se dusila, mé
srdce se tristilo s kazdou dalsi ne-
gativni zprdvou. Hlava se snazila mi
vysvétlit, Ze to bude dobré, ale télo
tak strasné moc bolelo...

Co bych si vzkdzala?

e Neni to tvoje vinal! Jsi skvéld mama
a udélala jsi véechno spravné!
Tyhle véci se prosté jenom nékdy
déji. Aty za to nemuzes.

e Béz na chvili ven. Poslouchej ptac-
ky, vychutnej si néjaky dobry dortik
a zkus trosku uvolnit myslenky,
nechej hlavu, aby se nudila, chvili
nemysli na to, co je za zdmi té
budovy.

Vyplyvalo to pre-
devsim ze stra-
chu z nebezpeci
zaneseni infekce.
Tento systém se
véak ukdzal jako
nevhodny. Takze
tzv. klokankova-
ni se postupné
rozsifovalo spolu
s dalsimi zpusoby
kontaktu rodicd

s nedonosenym
miminkem, coz
plné podporuji a vitam.”

Pan profesor byl do posledni chvile
aktivnim lékafem, v jihoceské Treboni
provozoval pediatrickou
ordinaci. Pacienty pfijimal
jesté v roce 2023. Zazil tedy
ve své aktivni praxi pediat-
ra dobu, kdy jsou rodice
na ¢eskych neonatologiich
vitani, zvani k aktivni pédi
0 své miminko...

Pan profesor zlstane na-
vzdy velkou osobnosti ¢eské
neonatologie. S trochou
nadsazky mizeme fici, Ze
kazdé predcasné narozené
miminko, které diky péci

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

e Ahlavné, holka, moznd jsi
to uz slysela stokrat, ale
ted'to zkus vzit opravdu
vazné - BUDE TO DOB-
RE!!!Jeden den, dva dny,
tyden, mésic... utece to
a ty budes mit svého ma-
lého bojovni¢ka doma,
bude se na tebe smat,
bude rast, bude papat
dobrltky, které mu uvaris.
Budes sfastnd, neskuteéné
sfastnd.

Mild, 4zasnd supermdmo,

kterd ted' cestuje$ mezi

inkubdtorem a svym lGzkem v ne-
mochnici, je to sedm mésicl, co nds
pustili domd, a j& mdm pordd cvreky

v ocich, kdyz si vzpomenu, jaké to

bylo. Dost moznd ty slzicky budu mit

pri téch vzpominkach uz navzdy, ale

¢eskych neonatologickych pracovnikd
prezilo svdj nelehky start Zivota, vdédi
za svUj Zivot jemu, zakladateli ceské
neonatologie. Nikdy nezapomeneme
a zUstane v nasich srdcich.

Vzkaz pana profesoraq, ktery zde zG-
stdvd pro nds véechny: ,Dle dosavad-
nich vysledkd Ize konstatovat, Ze i déti
s nejnizsi hmotnosti maji velkou sanci
byt plnohodnotnymi cleny détské i do-
spélé populace. Dd to vice prace a pfi-
ndsi to vice starosti, ale stoji to za tol”

Prectéte si rozhovor
s panem profesorem
na webu Nedoklubka.

mdzu ti Fict, Ze ted uz je to nadherné.

Vydrz! Bude to dobré, vazné bude...
Z celého srdce posildme energii,

pozdravy a silu véem miminkdm

a jejich tzasnym maminkdm. Drzte

sel Utece to! Ddte to!

Marcela + Jarousek + Mirecek
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FAMILY INTEGRATED CARE: Jsme
pripraveni na novy model péce?

Pani doktorka Maloskova pro
nds napsala élanek, ve kterém
pFibliZuje principy tzv. family
integrated care, tedy prostoru
neonatologického oddéleni, kde
budou rodina a pred¢asné naro-
zené miminko stdle spolu.

Neonatologie je pomérné mlady
a dynamicky se rozvijejici medi-
cinsky obor. Prvni novorozenec-
kd oddéleni vznikala v poloviné
minulého stoleti. V té dobé byli
novorozenci z obav pred pre-
nosem infekci zcela oddéleni od
svych rodi¢d. Byl to oviem mytus,
nejvétsim zdrojem infekci bylo pro
déti pravé nemocni¢ni prostied;,
bakterie byly pfenaseny rukama
zdravotnikd.

90. LETA MINULEHO STOLETI

Ta jsou povazovdana ve svétové

i Ceské neonatologii diky védec-

kym pokrokdm a zdokonalovani
pristrojového vybaveni za obdobi
vyrazného zlepseni v zachrano-

vani nedonogenych novorozenc.
Jednotky intenzivni péce byly obvykle
velké mistnosti, kde lezelo nékolik no-
vorozencl v inkubdtorech obklopeno
ze vsech stran zivot zachranujicimi

JIP, jako jsou svétlo, hluk, prerusovani
spanku, zména teploty a dalsi cetné
stresové faktory, véetné bolestivych
diagnostickych a lé¢ebnych procedur,

... APAK PRISLA ZMENA

Na konci minulého stoleti se diky
programu NIDCAP (Neonatal In-
tegrative Developmental Care
Model, individualizovand vyvojovd
péce) zacal ménit pFistup v péci

o nedonosené novorozence a bé-
hem poslednich 20 let se oddéleni
stala mnohem ,pratelstéjsimi k ro-
di¢dm”. Pé¢e zaméfend na rodinu
(family centered care) je v dnesni
dobé doporu¢ovanym modelem
novorozenecké péce, aviak po-
rad pretrvavaiji velké rozdily v jeho
praktickém provddéni.

RODICE JSOU K PECI ZVANI
Casné zapojovani rodi¢ do péce,
klokdnkovani a podpora kojeni
jsou obvyklym standardem i u nds.
,Rodinné” jednotky intenzivni péce
jsou v Ceské republice vzacnosti,
vétsina oddéleni bojuje s nedosta-
te¢nymi prostorovymi podminkami
a tyto prestavby jsou rovnéz fi-
nanéné velmi nakladné.

MODEL RODINNE
INTEGROVANE PECE
Anglicky vyraz pro tento model péce

je FICare, family integrated care. Jde

o nejnoveéjsi model neonatdini péce

pristroji. zameérfeny na

; i . voev s L, , snizeni separace
rozoiteni — Jde o nejnovéjsi model neonatalni nedonosenych
ROLI: LEKARI, novorozencu

SESTRY, RODICE
V tomto modelu
péce lékafi roz-
hodovali o postu-
pech, zdravotni
sestry byly v roli pecovatelek a rodice
pouze prihlizejicimi ucastniky ves-
kerého déni. Posléze se ale zacaly
objevovat védecké prace prokazujici
negativni dopady rusivého prostiedi

MEDAILONEK

MUDr. Gabriela Maloskovd, vedouci [ékarf intermedidrniho oddéleni neo-
natologie. Vzdy se snazi do péce o predcasné narozené déti co nejvice
zapojovat jejich rodinu. Svou praci vnimd nejen jako moznost zachranovat
zivoty, ale také zlepsovat jejich kvalitu. Protoze rada celi pracovnim vyzvam,
jednotku intentivni péce vyménila za budovdni centra rodinné péce pro
nedonosené novorozence. Sama je dvojndsobnou maminkou, kterd si rada
plni své cestovatelské sny.

na vyvoj détského mozku. Tyto ne-
gativni vlivy prostfedi byly umocnény
dal$im vyznamnym stresovym fak-
torem, a to separaci nedonosenych
novorozenct od jejich rodi¢a.

206 & nejste vtom sami 18. éislo

péce zaméreny na snizeni separace
nedonosenych novorozencu a rodica.

a rodi¢l tim, ze
se rodice stanou
aktivnimi ¢leny
pecujiciho tymu.
FICare model byl
vytvoren tymem neonatolozky Ka-

rel O'Brien v nemocnici Mount Sinai

v Torontu. V roce 2015 byla provedena
randomizovand multicentrickd studie
na 26 pracovistich Kanady a Austrdlie,
kterd prokdzala u déti v modelu FICa-
re lepsi prospivdni, vyssi miru kojeni

a snizeni stresu a Uzkosti u rodic¢d ve
srovndni se standardni péci. Rodice
ve FICare modelu pecovali o své déti
minimdlné 6 hodin dennég, pravidelné
absolvovali edukaéni lekce a denné
se Ucastnili Iékarskych vizit. V dalsich
studiich byly prokdzdany nizsi vyskyt
nozokomidlnich infekci, rychlejsi usta-
noveni ordlniho krmeni, snizeni délky



hospitalizace, méné rehospitalizaci po
propusténi a nizsi naklady na zdra-
votni péci. Z hlediska dlouhodobého
benefitu byla prokazana lepsi sebe-
regulace a motoricky vyvoj u déti ve
véku 18-21 mésicd.
Kanadsky model se opird o 4 z4-
kladni pilife. Témi jsou:
1. edukace rodi&d,
2. vzdélavdni a podpora
zaméstnancy,
3. prostorové podminky,
4. psychosocidlni podpora rodin.

EDUKACE RODICU

Ta probihd jednak tradi¢né u 10z-
ka postupnym zapojovdnim do
péce, ale také formou pravidelnych

LN N

Foto Veronika Horutova. Jeji pribéh je v tomto

Cisle ¢asopisu.

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Lenka Radlova: ,Je to ob-
dobi, které jednou pomi-
ne, a vSichni budete spolu
doma. Vydrz."

Na Stédry vecer jsem std-
la u inkubatoru (33+6 1.t.,
1200 g). Brecela jsem
a fikala si, Ze tohle si mala
nezaslouzi. Dnes mdm fo
nejusmeévavejsi a nejupovi-
danéjsi miminko, jaké jsem
si mohla prat.

vzdélavacich lekci, kde vy-
Skoleny persondl nebo rodi¢
veterdn skoli rodi¢e v tom, jak
se starat o zdravotni a vyvo-
jové potreby svych déti. Velky
dudraz je kladen na podporu
kojeni a klokdnkovdni. Rodi-
Ce postupné ziskavaiji jistotu

a stavaji se primdrnimi peco-
vateli svych déti. Role a odpo-
védnost zdravotnikl, zejména
sester, zUstdvaji stejné, vyjma
odborné péce se navic vé-
nuji vzdéldvani, koucovani

a mentoringu rodi¢d. Zapo-
jovdni rodi¢d do lékafskych
vizit podporuje rodice v jejich
partnerstvi se zdravotnim ty-
mem, pomadha jim
pochopit a podilet
se na rozhodovdni
o pédi.

Pred zavedenim
modelu provedla
véechna praco-
visté vzdéldvaci
workshopy pro
zaméstnance za-
mérené na podstatu
programu a jeho
benefity. Kli¢ovou roli pfi
implementaci modelu se-
hrdvaji zdravotni sestry,
které se vzdaji obvyklého
pocitu moci a kontroly nad
pacientem a misto toho
s rodici rozvijeji spoluprd-
ci a partnersky vztah. Asi
neni prekvapivé, ze stézejni
ulohu ve vytvareni dobrého
partnerského vztahu rodi-
¢ a zdravotnikl sehrava
komunikace.

UPRAVA PROSTOR

PRO RODICE

V rdmci Uprav prostorovych
podminek se doporucuje,

Foto Gabriela Kovacova. Jeji vzkaz je v tomto
Cisle Easopisu.

aby rodi¢e méli pristup na oddéleni
24 hodin denné vcetné obdobi vizit
a preddvani smén. Je navic zcela
bézné, Ze rodice obdrzi vstupni kartu
a maji zajisténé parkovani. Ddle se
doporucuje oddéleni vybavit kvalit-
nimi polohovacimi kfesly, odsavac-
kami mléka, zasténami na vytvoreni
soukromi. Pro maminky by méla
byt vyhrazend mistnost, kde mohou
v soukromi odsdvat materské mléko.
Na oddéleni je vhodné vytvorit odpo-
¢inkovou mistnost pro rodi¢e s moz-
nosti ohfevu, skladovani a konzumace
vlastniho jidla. Samoziejmosti je uby-
tovdni pro rodice a mnohdy i pro sou-
rozence pacientl, pred propusténim
pak systémem rooming-in. Neméné
dllezitou soucdsti programu je psy-
chosocidlni podpora rodin. Ta mize
byt poskytovana rliznymi zplsoby.
Od profesiondlni podpory psychologl
a socidlnich pracovnikl( az po peer
podporu a zapojeni rodi¢l veterdnd.
Tento model péce byl po pfizpd-
sobeni lokalnim podminkdm Uspésné
zaveden na pracovistich Velké Brita-
nie, Kanady, USA a zapadni Evropy
a véfim, Ze se bude postupné pro-
sazovat i v ¢eskych perinatologic-
kych centrech. Zména paradigmatu
v kulture péce je ¢asto nejndrocnéj-
$im aspektem zavddéni a udrzovani
FICare.
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Tak si premyslim o ZERO SEPARATION,
vzpomindam na chvile, kdy jsem se stala
madamou... Chcete vedeéet, co se mi honi
hlavou? Dam vam nahlédnout.

ZERO SEPARATION
»Neni to snad syno-
nymum pro mater-
stvi?” napadlo mé,
kdyz jsem to poprvé
slysela. Je to tak
velké a silné sou-
slovi. Copak slova
separace, oddéleni,
odlou¢eni vibec
patfi mezi mdmu

a dité? Neni to tak,
Ze mdama s ditétem
jsou spojeni vlastné
uz navzdy? Mimin-
ko k mamé prosté
patfi... Citite to také
tak?

NEONATOLOGIE JE
DOCELA
MLADY OBOR
Vse se vyviji, zna-
losti odbornikl se
prohlubuji, zosttuiji.
Zrovna medicina se
vyviji pfimo prekot-
né. Vzdyf samotny
obor neonatologie
je relativné novy.
Prvni neonato-
logickd jednotka
v tehdejsim Cesko-
slovensku, tehdy slo
o jednotku intenzivni
péce pro patologické novorozence,
vznikla teprve zacatkem 70. let mi-
nulého stoleti. Shodou okolnosti Iékaf,
ktery onu jednotku v Ceskych Budgjo-
vicich zalozil, pan profesor Velemin-
sky, v bfeznu tohoto roku zemfel.
Neni to az tak ddvno, kdy novoro-
zenci s porodni hmotnosti pod kilo
nemeéli sebemensi Sanci na zZivot.
Doba, kdy narodit se s nizkou porodni
hmotnosti znamenalo dozZivotni zdra-
votni ndsledky, neni az tak vzddlend,
nastésti ale jiz pry¢. Dnes jiz neona-
tologové nezachranuji holé Zivoty
miminek, ale také kvalitu jejich Zivotaq,
jejich zdravi, a to pro cely jejich dlou-
hy Zivot.

28 &) nejste viom sami 18. &islo

STRACH Z INFEKCE BYL VELKY
Pokud se drive zdravotnici domnivali,
ze nezralého nebo nemocného novo-
rozence ohrozuje infekce, kdyz se na
néj ptilis sahd, a rodice byli vnimani

jako potencidlni riziko stran nakazy,
snazili se tyto eliminovat. Nepochy-
buji o tom, Ze zdravotnici pecujici o ty
nejmensi pacienty délali vzdy, co bylo
v jejich silach, dodrzujice aktudlni pfi-
stupy a doporuceni v neonatologické
pédi.

Prizndm se ale, ze mé fascinuje ten
vyvoj, kterym neonatologie prochdzi.
Casto od maminek slychdm vétu: ,To
uz je strasné davno, to je 15, 20 let...”
J& jsem dceru porodila pred 8 lety
a musim Fici, ze jsem se pfi rozho-
voru s pani doktorkou Lamberskou,
ktery si mGzete precist v tomto &isle
¢asopisu, fikala: , Ty bldho, to je pro
mé neuvéritelnd predstava, ze by
mohla dcera po porodu byt v mé tés-
né blizkosti... Ze bych ji snad dokonce
mohla poskytnout bonding...!” Jsem
laik a neonatologii pozoruji z uctivé
vzddlenosti, s respektem a obdivem
k lékatdm, ale i tak vnimdm obrovsky
posun za poslednich 8 let, kdy se mé
neonatologie tak trochu tykd diky
Nedoklubku.

KLASIK PRAVi ,POKROK NEZASTAViS“
Neonatologie je jasnym pfikladem
toho, Ze to je pravda. Spoleéné s no-
vymi poznatky se v mediciné méni
také pfistup k pacientovi. Dnes se

jiz vi, a potvrzeno je to i na odborné
Urovni fadou studii, Ze klokdnkovani,
kontakt miminka kize na kdzi, je pro
novorozence jednoznaéné prinosem.
A, pro nékoho moznd prekvapivé,

i pro maminku! Momentem, ktery ote-
viel pomyslnou brdanu pozndni, byla
krize. V Bogoté neméli v 70. letech

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Mdm dvé nedonosené dcery, jedna je pétiletd a druhd osmimeésicni. Asi by
mi pomohlo, kdyby nékdo prisel a rekl: ,Tohle je jen docasny stav, ktery pre-
jde, a bude lépe. Soustiedte se jen na to, co se dd ovlivnit, a ddvérujte tém
malym bojovnikim. Ve vdm vrdti, a to i s bonusem, hlavné Zadné vycitky.
Pro miminko neni Zadné ,kdyby to bylo tak nebo onak’ Je to tak, jak to je,

a ono mad vds a potirebuje vds idedlné v co nejoptimistictéjsi formé a sta-
vu. To je podle mé to nejlepsi, co pro né mizeme udélat — ddt jim jistotu

a oporu.”



minulého stoleti inkubdtory. Jedinou
Sanci pro miminka, kterd prisla pfilis
brzy, tak bylo zdstat co nejblize své
mdamé, na jejim hrudniku. A tak se
zrodilo klokankovdni... Netrvalo dlou-
ho a tamni zdravotnici si v§imli, Ze

to je skutecné velmi efektivni pro za-
chranu Zivota nezralych novorozencd.
Tam nékde se zacala odvijet historie
Zero Separation.

JAKTO BUDE V BUDOUCNOSTI?
Skoda, ze nemdame kFigfalovou kouli,
abychom uzfeli v budoucnosti tu do-
konalou Zero Separation. Myslim, ze
obraz v té kouli by byl jasny: Rodinnd
jednotka nepfipominajici nemocnici,
ale spise néjaky pokoj v byté, rodin-
ném domé. Tata, mama, vetsi déti...

a nezralé malické miminko, o které se
staraji. Porad. Zdravotnici nezmizeli!
Také v té kiistfalové kouli jsou! Jen jsou
schovani, vée konftroluji a pozoruji

z prostoru, ktery je tak trochu stranou.
Protoze vi, ze dlleziti jsou v prvni fadé
mama a tata! Ve Zliné takovou jed-
notku stavil Pan primdf Macko nam
o ni do tohoto &isla ¢asopisu napsal.

VZKAZ MAMINKY MAMINKAM

Veronika Horutova: Déku-
jeme kazdy den za to, ze
Zijeme v dobé, kdy zdzra-
ky se déji a nase pokro-
kovd medicina umoznuje
vypiplat opravdu nesku-
te¢né malické tvorecky.
Neprestdvejte vérit, proto-
Zze my véfime stdle, ze vse
mdze mit §fastny konec.
Horutovi (ptibéh v tomto
¢isle Casopisu)

Takze vlastné: My ten pohled do bu-
doucnosti tak frochu mdame. Diky zlin-
ské porodnici...

MATERSKA LASKA:

ZERO SEPARATION

V listopadu probéhl prvni kongres
Nedoklubka. A myslim, ze mohu klid-
né fici, ze jeho nejvétsim poselstvim
rozhodné bylo jedno uderné heslo.
Tusite sprdvné: Zero separation. Velky
potlesk sklidila nejedna predndska na

Pribeh detské duse...

,Trauma nevznikd tim, Ze déti trpi,
ale tim, Ze se svym utrpenim
zastdvaji samy.”

— Gabor Maté, kanadsky lékar

Ve vyvoji détské dusicky zdlezi na kaz-
dém jednotlivém kroku. Zdlezi také na
souvislostech mezi témito jednotlivymi

kroky. A zdlezi pochopitelné na celém
kontextu déjd. U té pfed¢asné naroze-
né dusicky na fom vsem zdlezi zcela
mimordadné!

Uz prvni minuty a hodiny po porodu
rozhoduji o stavbé mozku, o ner-
vovych spojenich, kterd vzniknou,

a zpUsobu, jak se bude mysl ditéte

toto téma. Je jasné, ze doba se méni,
neonatologie se méni. Miminka patfi
k mdmé. Protoze dité patii k mamé.
Nejvétsi sila matefstvi je pravé v tom
spojeni! Které trvd navzdy. Prestfize-
nim pupecni $ndry, a tfim myslim nejen
fakticky ukon na zacdatku zZivota, ale

i véechny pozdéjsi milniky, které by se
prenesené daly jako ,prestfizeni pu-
pecni $nlry” nazvat, to nekonéi. Zero
separation je totiz vlastné synonymem
té nejvétsi lasky, lasky materské...

utvdret. A ano, nejde tu jen o mozek
jako takovy, ale jde o celou mysl. Mo-
zek a mysl pro svij rozvoj potiebuji
zejména socidlni interakci. Dité by bez
ni jednoduse neprezilo. A je pro néj
stejné dulezitd jako tfeba jidlo nebo
spdnek. Miminko si béhem nitrodéloz-
niho vyvoje, a podle nékterych vyvo-
jovych studii dokonce ani par mésicd
po narozeni neuvédomuje, ze ono
a matka jsou dvé oddélend a na sobé
Cisté teoreticky nezdvisla stvoreni.
Cisté teoreticky. Dité prosté pro svoje
preziti potfebuje, aby s nim mdma
byla v zaddtku jedno télo, jedna duse.
V nejranéjsich fazich zivota se mimo
jiné zaklddd i celozivotni pocit divéry.
Nebo také nedlvéry. A to Uplné nej-
jednodussi, co muze blizkd pecujici
osoba v tomto kifehkém pribéhu duse
udélat, je byt co nejvice v kontaktu.
V tom fyzickém i emocnim.

Tady je také prostor zase zno-
VU upozornit na o, ze dusevni Zivot
novorozenéte neni zmenseninou
zivota dospélého jedince, ale je
v fadé ohledl naprosto odlidny a mi-
morddné kiehky. A Ze dusevni Zivot
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nedonoseného miminka neni
to samé, co dusevni Zivot dité-
te, které dozrdlo v téle mamy
do svého terminu. Zatim to
stdle nebereme, myslim, do-
statecné vazné. Vse se tady
teprve bude vyvijet, postupné
skladat a dd (v urcitych fa-
zich vyvoje) i neménny zdklad
toho, jak bude jednou vypadat
dospéld dusicka. A tou tenkou
Cervenou niti, kterd se potdhne
celym pribéhem duse, bude
kontakt s blizkou osobou.

Déti se rodi s o¢ekdavdnim, ze
jejich potreby k preziti budou
naplnény. A feknéme moznd -
potieby k dobrému a zdravé-
mu (pre)ziti. Kromé uspokojeni
biologickych potieb, jako jsou urcité
jidlo, teplo a dostatek spanku, existuji
také zdkladni citové potieby. A nic
z toho neni min nebo vic. Neméné
dilezité je naplhovat potieby lasky,
bezpedi, prijeti. Jde tu o teplo téla
pecujici osoby. Jde tu o to, slySet zase
tlukot srdce, které zndm z nitrodéloz-
niho Zivota. Jde tu o to, mit nékoho pro
sebe. Nékoho, pro koho jsem jako dité
sttredobodem celého vesmiru.

Jizva na détské dusi mlze vzniknout
nejen tim, co se stalo, ale i tim, co se
nestalo. A jizva je jizva. Ta nezmizi.
Zistane napotdd. Co se jednou v ra-
nych fdzich Zivota stane, uz nelze vzit
zpatky. Nebo jen velmi stézi.

Miminka pomoci svych (sice tepr-
ve vznikajicich) smyslovych apardtd
velmi citlivé vnimaji to, co se s md-
mou déje, a hlavné to, co se déje
v ni. Reaguji na tén a tempo jejiho
hlasu, tlukot srdce, genidlné rozpo-
znaji jeho zpomaleni i zrychleni, znaji
chut zvySeného kortizolu (stresového
hormonu) v amniotické tekutiné, kdyz
je maminka ve stresu, a vi, jaky tlukot
srdce tomu ndlezi. A tak, i kdyz uz je

MEDAILONEK

pupedni $ndra ddvno prestrizend, sil-
né emocni pouto existuje fyziologicky
ddl. Jedno télo, jedna duse. A jedno
pomdhd regulovat druhé. Dostatek
fyzického kontaktu umi zregulovat
emoce a emoce vedou k potfebé
fyzického kontaktu. To, ¢emu détskd
duse jesté nerozumi a co neznd, hle-
dd pfirozené u madmy. Reguluje se
skrze ni. Do doby, nez to bude jednou
schopna sama zvlddnout. Krok po
kroku.

Af uz jsou smyslové vjemy ditéte
v déloze pfijemné, nebo nepfijemné,
mulzeme je povazovat za jeho prvni
~emoce’, tedy subjektivni prozitky sebe
sama. V nasich kulturnich a podneb-
nich podminkdch vétsina déti pred
narozenim zazivd spise pocity bez-
pedi a klidu nez Uzkosti nebo hladu.
Tento stav se ovéem prudce zméni
po tom, co dité pFijde na svét. Uzkost
ditéte z podnétd, které v téle matky
nikdy nezazilo, mize mit celozivotni
ndsledky, pokud neni véas a bezped-
né regulovana ve vztahu s blizkou
pecujici osobou. Clovék jako jediny
savec nedokdze prezit bez fyzického

MUDr. Katefina Fialové je mdmou dvou hol¢icek, jedné nedonosené. Je
také lékarkou. Absolvovala magistersky studijni obor vSeobecné Iékarstvi

a navazujici postgradudini studium v oboru Iékarska fyziologie. Pres 10 let
se vénovala védé a vyzkumu, predndseni a vyuce studentl i odborniki

z fad zdravotnikd. Sama si v tomto obdobi prosla vaznymi zdravotnimi pro-
blémy, poznala medicinu i z pozice pacienta a proslapala si nakonec svou
vlastni cestu ke zdravi. ,Zdjem o lidské télo, jeho prirozené fungovani i in-
teligenci, souvislost zdravi a nemoci s celym kontextem deéju Zivotniho stylu
daného jedince a predevsim pak také touha po prdci se skute¢nymi lidmi,
bylo nakonec to, co vydefinovalo smér, kterym jsem se rozhodla dat,” fika
Katefina, kterd byla dlouhou dobu soucdsti Nedoklubka jako koordindtorka
pro Brno. Pro Nedoklubko napsala také Seridal pro malé bojovnicky. O tom,
co vée Katka délg, se dozvite na www.katyfialova.com.
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a emocéniho vztahu s druhou osobou.
A bezpecné utvorené citové pouto
v raném détstvi ovliviuje cely ndsle-
dujici zivot ¢lovéka. Naprogramovd-
no. Tecka.

Pro plné pochopeni vlivu fyzického
a emocéniho kontaktu v détstvi (a ¢im
ranéjsim détstvi, tim intenzivnéji) na
to, jak se bude dité v dospélosti citit,
chovat a myslet, jaké vazby bude na-
vazovat, vyhleddvat a udrzovat, nejde
nezminit teorii citové vazby neboli
attachmentu. Mezi prvky vazbového
chovani ze strany miminka a ditéte
patii vyhledavdani télesné blizkosti
pecujici osoby a emodni projevy jako
plag, kiik nebo Usmév. Jsou-li pak
tyto projevy uspokojovany fyziolo-
gicky hlazenim, kolébdnim, poskyt-
nutim ndruée, ohfivanim, mluvenim
nebo zpivdnim, vznikd tzv. bezpecnd
vazba. A ¢im dfive, tim intenzivnéji.
Jednoduse tedy - zpUsob, jakym cho-
vdme nase déti, se stane jednou jejich
vnitfnim hlasem.

A tak tedy na zdvér jesté jednou -
jizva nevznikd tim, Zze déti trpi, ale
tim, kdyz se svym trapenim zGstanou
samy. Prozité trauma nds nemusi defi-
novat, a naopak se muze zménit v tzv.
posttraumaticky rast. Cestou smérem
ven jsou laskyplné napliujici vztahy
a fyzicky kontakt. Zastanme v ném.
Pojdme ty nejmensi z nejmensich pod-
pofit tim nejdostupnéjsim a nejpfiro-
zenéjsim, co mdme - a to jsou kontakt,
vireld naru¢ a nds Cas. Tak nejvic a tak
nej¢asnéji, jak fo jen jde!

Prectéte si kratky
rozhovor s Katkou o tom,
jak prozivala piredéasny

prichod na svét své
dcerky, i o tom, co ma
rada na Nedoklubku.




Podpoite nas a pomahejte s nami

nedoklubko.cz/pomahejtesnami

obchJdek

Kazdy den se v Ceské republice narodi pfiblizné
23 déti predcéasné. V riznych nemocnicich,
za ruznych okolnosti, z riznych davodu. Ale

jedno maiji vSechna miminka spoleéné. Pravé

se zacind psat jejich nedoklubi pribéh...
Obchudek jsme vytvorili s cilem dokazat

samostatné financovat nase nejdulezitéjsi

projekty. Kazdy prodany produkt z naseho

Obchidku udéld radost hned trikrat. Nédm,
vam, ale i novym rodic¢tim, ke kterym se

duilezité informace dostanou véas.

www.nedoklubko.cz/obchudek

PODPORA NE?NA'I:OL‘QGICK?CH
ODDELENIVCR

V Nedoklubku pomdahame
ve 12 perinatologickych centrech intenzivni
péce a 15 centrech intermedidarni péce.

Kazdému neonatologickému oddéleni
jsme zalozili vlastni dlouhodobou darovaci
vyzvu na portale Darujme.cz a diky tomu
muzeme financovat potirebné vybaveni
podporujici spoleény pobyt rodic
a miminek na oddéleni a vzdélavani pro
zkvalithovdni péce o ty nejmensi pacienty.

Podpofite tu ,svou neonatologii” jesté dnes!

www.nedoklubko.cz/podporaneonatologii

Podékovani

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

Nedoklubko tvofi lidé. Rodiny a zdravotnici.
Spojuji nds podobné pribéhy, osudy,
stejné nemocnié¢ni chodby.

A nasim spolec¢nym cilem je ulehdit cestu tém,
ktefi jsou teprve na zac¢datku. Nasim ¢lenem
se mUlze stat kdokoliv. Pridate se k ndm?

Clensky prispévek &ini 500 nebo 2 400 K&
rocné a je pouzit na provozni ndklady
Nedoklubka. Jinymi slovy, diky nasim
¢lendm muzeme vykondvat nasi prdci.

www.nedoklubko.cz/clenstvi

Prosime, podpoite s nami vyzkum a prevenci
predéasného porodu. Kazdy den navic se pocita...

POSLETE DARCOVSKOU SMS
30, 60, 90 nebo 190 Ké

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¢dm 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!

Nejste v tom sami. Casopis pro vechny blizké pfedéasné narozeného détatka; 18. &islo, X. roénik; vyslo 22. 8. 2024; 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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nedoklygbko

Kdyz se vdm miminko narodi dfrive, nez ¢ekate...

»Nikdy nezapomenu
na ten pocit, kdyz mi nasi
Lidunku poprvé podali
na klokankovdni. Takové malé
nic, skoro jsem ji na sobé
necitila, jak byla droboucka.
Vsude okoli plno kabeld
a hadicek. Byla teplounkd,
sametovd a nespinkala
a hybala se. A pro mé dalsi
prekvapivy moment, pocitové
to byly skoro stejné pohyby,
jako jsem jesté par dni pred
tim citila u sebe v brisku.
Byly jsme zase spolu.” @

K TR
L™ -

Pomohli jsme vam? Poslete to ddl.
Poslete silu Nedoklubku.

www.darujme.cz/sila



