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SOUHRN

Tématem této zavérecné teoreticko - vyzkumné prace je ,,Vyuzivani alternativnich
pomucek pii kojeni‘.

Teoreticka Cast je zaméiena predev§im na vysvétleni a objasnéni tvrzeni, ze vyziva ditéte
matefskym mlékem je dilezitd a nenahraditelnd. Jsou zde uvedena fakta, proc je tento zpiisob
vyzivy ideélni. Cilem je stru¢n¢ shrnout vyznam a dtlezitost kojeni pro dité i matku. Dale se
teoretickd Cast této prace zabyvd moznymi problémy pfi kojeni a jejich naslednym feSenim
predevsim pomoci alternativnich zptisobti krmeni a pouzivanim specidlnich pomucek.

Cilem empirické ¢asti je ovéfit informovanost Zzen o moznostech pouzivani alternativnich
zpusobu dokrmovani a zjistit dostupnost a finan¢ni pfijatelnost pomucek urcenych pro tento
zpusob vyzivy. Popsat informovanost matek o kojeni a zjistit jejich védomosti o dilezitosti
tohoto zékladniho zplsobu vyzivy, dale popsat vyskyt nejCastéjSich problémil pii kojeni

a zjistit mozn¢ alternativy, které jsou nabizeny matkam pii problémech s kojenim.

KLIiCOVA SLOVA

vyziva, kojeni - laktace, matefské mléko, dokrmovani, alternativni pomucky



SUMMARY

The subject of my Bachelor Degree Thesis is ,,Utilization of alternative aids at breast-
feeding™.

The theoretic part is primarily focused on explanation and clarification of the statement
that breast milk nutrition of a baby is important and irreplaceable. There are facts mentioned
why this way of nutrition is ideal. The aim is to sum up briefly the value and importance of
breastfeeding as for the baby so the mother. Next the theoretical part of this work focuses on
potential breast-feeding problems and their subsequent solution primarily by the utilization of
alternative ways of feeding and using special aids.

The aim of this empirical part is to verify mothers' awareness of possibilities of utilization
of alternative ways of feeding and to find out accessibility of financial acceptability of aids
intended for this way of nutrition. The next step is to describe mothers' awareness of breast-
feeding and to find out their knowledge of importance of this basic form of nutrition, next aim
is to describe occurrence of frequent breast-feeding problems, to find out the possible
alternatives which are offered to mothers what breast-feeding problems concerns.

KEYWORDS

Nutrition, breastfeeding - lactation, breast milk, feeding, alternative aids
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UvVoD

V dnesni moderni dobé existuje vice moznosti a zpisobil vyzivy novorozencu a kojencti.
Vétsina odborniki se vSak stdle domniva (na zdklad¢ védecky podlozenych vyzkumi
a Cetnych 1ékatskych studii), Ze pfirozeny zptisob vyzivy kojenim je pro dité nenahraditelny.
Alternativni zptsoby krmeni mohou vyrazné¢ pomoci v pfipadech, kdy neni pfirozena cesta
moznd, nikdy ji vSak nemohou plnohodnotné nahradit. Kojeni pifindsi fadu vyhod nejen
vyvijejicimu se ditéti, ale 1 kojici zené. Kojeni chrani dité po strance imunitni, zlepSuje jeho
psychicky a socialni vyvoj a ma nenahraditelnou roli pifi rozvoji nckterych funkci
v organismu ditéte. Proto je podpora kojeni, jeho ochrana a propagace jednou z priorit
zdravotnickych programi celého svéta.

Toto téma bylo zvoleno zejména kvili jeho aktudlnosti. V poslednich letech se opét
dostava do poptedi zjmu problematika kojeni a znovu je vyzdvihovan jeho nesporny vyznam
pro zdravy vyvoj ditéte. Za pomoci modernich technologii a rozvijejicich se poznatkil
mediciny jsou vyvijeny stidle nové materidly a pomucky usnadnujici matkam kojeni. Téma
zavérecné prace bylo vybrano také proto, ze se domnivame, Ze jednim z velmi dulezitych
faktorii ovliviiyjicich laktaci je dostatek informaci. Proto se domnivame, Ze je vhodné se této
problematice vénovat co mozna nejvice. V mnoha piipadech mohou pochybnosti matky

o svych schopnostech kojit zapficinit naruseni ptirozené¢ho procesu laktace.
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CIiLE PRACE

Cile teoreticke Casti:

a &~ w0 DN e

Popsat kojeni jako ideélni zptisob vyzivy ditéte.

Stru¢né shrnout vyznam a vyhody kojeni pro dité i matku.

Objasnit mozné problémy pfi kojeni a jejich feSeni.

Popsat mozné zptusoby krmeni ditéte za vyuziti alternativnich pomucek.

Stru¢né charakterizovat jednotlivé kojici pomiicky.
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TEORETICKA CAST
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1 Laktace

Kojeni neboli laktace je tvorba a vylucovani mléka z mlécné zlazy. Jedna se o pfirozeny
zpusob vyzivy novorozencl a kojenci. Kojeni je fyziologicky d¢j, na ktery se organismus
pfipravuje soucasné s vyvojem plodu, tedy v obdobi téhotenstvi. Mateiské mléko (MM) je
unikatni tekutina. Jednd se o plnohodnotnou potravinu, kterd obsahuje komplexni vyzivu
a vSechny zivotn¢ dilezité latky. Matefské mléko je individudlné pfizpisobeno potfebam
rostouciho a vyvijejiciho se ditéte.

O novorozenci ¢i kojenci, ktery je vyzivovan pouze MM své matky, ¢i darkyné nebo
odstiikanym MM (nedostava tedy zadné jiné tekutiny ani potraviny - vyjimku tvoii pouze
vitaminy), mluvime jako o vylucné kojeném ditéti. V piipad¢, kdy MM tvofi prevaznou
vétSinu vyzivy ditéte, mluvime o pievladajicim kojeni. Takové dité mlze dostavat vodu, Caje,
ovocné $tavy, v piipade potieby ordlni rehydratacni roztok, ale nikoli jiné tekutiny obsahujici
Ziviny nebo potraviny. Vylucné a pievladajici kojeni spadd do kategorie plného kojeni

(Kudlova, Mydlilova, 2005).

1.1 Fyziologie laktace

Prsni Zlaza je slozity organ. Organ, ktery zajist'uje a zaroven také umoziiuje vyzivu ditéte.
Prsy (mammae) spadaji do reproduk¢niho systému Zeny. K jejich fyziologickym zménam
dochazi v riznych zivotnich etapach. A to hned u novorozencl V prubé¢hu poporodniho
obdobi, dale pak v obdobi dospivani a te¢hotenstvi. Jejich vrcholnym biologickym tkolem je
kojeni. Prsy jsou parovy organ, tvar a velikost je individualni. Jejich soucasti je mlééna zlaza.
Dulezitym podnétem k laktaci jsou zmény hladin hormont (progesteron, estrogen, prolaktin,
oxytocin, lidsky placentarni laktogen) v téle matky po porodu. Laktace je ovliviiovana
genetickymi a psychickymi vlivy, ale také samotnym kojenim a vyprazdiiovanim mlééné
zlazy (Slezakova, 2007).

Jednou z metod podpory laktace muze byt homeopaticka 1é¢ba. Homeopatie je 1éebna
metoda, pouZzivajici pfirodni latky ve velmi malych davkach. Homeopaticky se daji feSit
I problémy v téhotenstvi a pfi kojeni. Homeopatika v obdobi téhotenstvi se pouzivaji podle
sveé specifikace k feSeni problému téhotenskych nevolnosti a zvraceni, potizich pfi moceni,
zaludec¢nich potizich, dale jako ptiprava k porodu (kde se daji pouzivat k eliminaci strachu,
uzkosti atd.), béhem porodu (nepravidelné, neti¢inné stahy atd.) a samoziejmeé také po porodu
(urychleni hojeni ran atd.). Homeopaticka 1écba se také pouZzivéa na jednotlivé problémy pfi

kojeni. Existuji homeopatika, ktera se pouzivaji pii nedostate¢né tvorbé mateiského mléka,
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nebo naopak k zastaveni tvorby mléka (odstaveni kojence), pfi ragadach prsnich bradavek ¢i
zanétech prsu. Néktera homeopatika jsou vazana na lékaisky predpis (VSe pro zdravi -

homeopatika v t¢hotenstvi a pfi kojeni, 2007).

1.2 Mlé¢na Zlaza

Mlécna zlaza se na laktaci pripravuje jiz v dobé gravidity a to za pomoci pusobeni
hormonii. Na vyvoji mlékotvorného aparatu se uplatiiuje tzv. laktogenni hormonalni komplex,
estrogen, progesteron, placentarni laktogen, hypofyzarni prolaktin, kortizol a inzulin. Po
porodu dochazi k poklesu estrogenii a progesteronu. Tento pokles hormoni stimuluje zacatek
laktace. Zakladnim hormonem pro tvorbu matefského mléka je hypofyzarni prolaktin.
Mlécénou zlazu tvoti zlazova tkan, podpirné vazivo, tukova tkan, cévy a nervy. Intenzita
tvorby mléka je stimulovana kojenim. Pfi kojeni dochazi k perifernimu nervovému drazdéni
bradavky sdnim ditéte a tim dochazi k pfechodnému zvySovani vydeje prolaktinu
a pulzativnimu uvoliovani oxytocinu. Oxytocin pusobi na podporu kojeni (napomaha sekreci
mléka - zajiStuje uvoliiovani jiz vytvoreného mléka) a také napomaha spravné involuci

délohy (Cech, 2006).

1.3 SloZeni materského mléka

SloZeni matetského mléka se 1i$i u kazdé jednotlivé zeny a vzdy také zaleZi na konkrétnich
pottebach adaptujiciho se novorozence ¢i kojence. Slozeni matefského mléka se méni
v prib¢hu doby, po kterou matka koji, ale i v pribéhu jednotlivého kojeni. Nesmime
opomenout skutecnost, ze sloZzeni matetského mléka vyznamné ovliviiuje také matka a to
pfedevsim svou vyzivou.

Rozdil je také v mléce matky, kterd své dité¢ porodila predCasné a Zeny s donoSenym
dité¢tem. Mléko matky nezralého ditéte obsahuje 1,5x vice bilkovin, dale obsahuje vétsi
mnozstvi nenasycenych mastnych kyselin, sodiku, chlorid, magnézia a Zeleza (Dokoupilova,
2009).

V prvnich mésicich Zivota prodélavd imunita zménu naprogramovani reaktivity.
Nejvhodngjsi dobou pro prevenci alergickych onemocnéni je obdobi mezi ¢tyfmi a Sesti
mésici zivota. Jedna se o obdobi tzv. imunitniho okna - optimalni doba pro setkani kojence
S potravinovymi antigeny. V tomto obdobi je vyrazné pravdépodobnéj§i vyvoj imunitni

tolerance nez alergie. To znamena, Ze toto obdobi je idealni k postupnému zavadéni pridavka
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stravy u zdravych kojenych déti. Tim vSak nevyvracime tvrzeni, Ze je vhodné plné kojit do
ukoncené¢ho 6. mésice ditéte, protoze se jednad spiSe jen o jednorazové setkani ditéte

s piidavkem stravy (Novak, 2012).

1.4 Doporuceni dle Svétové zdravotnické organizace

Stanovisko Svétové zdravotnické organizace (World Health Organization, WHO, téz
SZ0), dle kterého je MM doporucovano jako nejvhodnéjsi potrava pro vSechny déti - zdravé,
donosSené, nedonosené ¢i nemocné - uvadi, ze prvnich 6 mésici by mély byt déti vylucné
kojeny a déle se doporucuje v kojeni pokracovat do dvou let véku ditéte 1 déle s postupnym
zavadénim prikrm.

., Vhodna vyziva v prubéhu prvnich dvou let Zivota je zakladem pro optimalni rust, zdravi
a psychosocialni vyvoj ditéte. V pritbehu prvnich Sesti mesicu je kojeni bez pridavkii jinych
potravin idedlnim zpiisobem vyzZivy ditéte. Od véku 6 mésicii, kdy mléko samo nepostacuje
pokryt potrebu energie a vSech Zivin, vchadzeji deti do zvlasté zranitelného obdobi, v jehoz
priibéhu prechdzeji postupné pres prikrm k bézné rodinné strave.” (Kudlovd, Mydlilova,
2005, s. 11).

Doporuceni, ktera se tykaji kojeni, vychazi ze zavéra Globalni strategie pro vyzivu kKojencti
a malych déti, kterd byla pfijata ¢lenskymi stity WHO v kvétnu 2002 na 55. zasedani.
Ochrana, propagace a podpora kojeni spada do oblasti lidskych prav. V programu WHO
Zdravi pro vSechny do 21. Stoleti je ukotven cil 3 - Zdravy start do zivota. Tento cil se
V soucasné¢ dobé musi stat prioritou pro kazdou spoleCnost. Podpora kojeni dale vychazi
zusneseni Ak¢niho pldnu na podporu kojeni v Evropské unii, Charty prav ditéte.
V neposledni fadé nesmime opomenout status Baby Friendly Hospital Initiative - (BFHI),
ktery je udélovan po celém svété nemocnicim, jeZ splituji velmi naroéné podminky (kritéria),
které jsou stanoveny Svétovou zdravotnickou organizaci na podporu kojeni a jsou jednou
z hlavnich podminek pro zdravy vyvoj ditéte (Kudlova, Mydlilova, 2005).

Pravo ditéte na kojeni je zakotveno v Umluvé o pravech ditéte, ktera u nas vstoupila

v platnost v roce 1991, sbirka zakont ¢. 104/1991, ¢lanek 24 (Laktacni liga - metodické
doporuéeni pro CR, 2013).

1.5 Vyznam kojeni

Kojeni neni pouze zdroj potravy, ale zdroven ma také velky vyznam jako komunikace mezi
matkou a ditétem. Tento vztah, stejné tak jako iniciaci kojeni a jeho udrZeni, pfimo zajist'uji
vysoce u¢inné latky, vytvarené v endokrinnim systému kazdého jedince - hormony (oxytocin,
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prolaktin, Beta-endorfin). MM obsahuje imunologické slozky, ziviny (bilkoviny, tuky,
sacharidy), vitaminy, mineralni latky i stopové prvky. Vsechny tyto slozky maji nemaly
vyznam. Jejich poméry se v pribdhu vyvoje kojeni méni dle potieb ditéte (Burianova, Cierna,

Frithauf, Paulova, Brejchova, 2008).

1.6 Vyhody kojeni

Vyhody kojeni jsou bezesporu jednou z véci, které nelze vyvratit. Tyto vyhody se
nevztahuji pouze na dité, které tuto optimalni vyzivu pfijimé, ale maji také jednoznaéné
pozitivni vliv pro matku. V soucasné dob¢ se spousta zdravotnikli a odbornikti shoduje, Ze
kojeni ma vliv nejen na télesné zdravi ditéte a matky, ale ovliviiuje i zdravi dusevni.

Kdyz struéné shrneme vyhody kojeni pro dité, zjistime nésledujici fakta. Matetské mléko
obsahuje vSechny potfebné latky pro zdravy vyvoj ditéte. Matefské mléko ma pozitivni vliv
na vyvoj détské imunity. Kojené déti jsou tedy odolné&jsi proti infekcim (dychacich cest,
zanétu stiedousi apod.), kojeni chrani dité pted prijmy a piispiva k lepSimu vyvoji duSevnich
schopnosti. U kojenych déti je niz$i riziko cukrovky, alergii, obezity, anémie a dalSich
zavaznych ,,civilizaénich® chorob v pozdé¢jsim véku. Kojené déti maji v dospélosti 1 ve staii

Stejné tak ma kojeni pozitiva i pro matku. U kojici zeny se déloha i postava po porodu
rychleji vraci do ptivodniho stavu a jsou mensi poporodni ztraty krve. U kojicich zen se méné
vyskytuje chudokrevnost (anémie). Kojeni chrani Zenu pted rakovinou prsu, vaje¢niki a dale
ma také pozitivni vliv na pevnost kosti - kojeni chrani Zeny pifed osteopor6zou. Neméné
dilezita je citova vazba k ditéti a neopomenutelnd jsou i fakta, Ze se jedna o nejlevné;jsi
variantu vyzivy bez nutnosti pfipravy. Pokud Zena casto a plné koji, ma kojeni také
antikoncepc¢ni ucinek (Patizek, 2009).

Kromé tohoto vlastniho ptinosu pro zdravi zeny 1 ditéte je matefské mléko vzdy dostupne,
cerstvé, ma spravnou teplotu a v neposledni fad¢é je tato vyZziva mnohonasobné levné&jsi
a pohodIngjsi nez uméla strava (Laktacni liga - vyhody kojeni, 2013).

Kromé zdravotnich vyhod pro dité¢ 1 matku ma kojeni socialni a ekonomicky ptinos pro

celou spole¢nost.

1.7 Technika kojeni
Tento pojem, ktery muze pusobit velmi slozité, je vSak praktickym souhrnem zasad, které

je pro uspeésné kojeni vhodné dodrzovat. Spravna technika kojeni je jednim ze zakladnich
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ptedpokladli bezproblémového kojeni. Technika a rezim kojeni jsou dilezité¢ véci, které
rozhoduji o bezproblémovém kojeni od prvniho pfilozeni k prsu. Mezi hlavni dulezité zasady
patii vzajemna poloha matky a ditéte, spravné drzeni prsu, nabizeni a podani prsu ditéti
a spravné prisati ditéte k prsu (piiloha C).

Vsechny tyto zasady by méla matka znat pokud mozno jiz pted porodem. Nejcasté)si
disledky chybné techniky kojeni v prvnich dnech jsou velky porodni vahovy ubytek ditéte,
bolest pti kojeni, nalita a bolestiva prsa, poSkozeni bradavek, neklidné a neprospivajici dité,

ale 1 zklamana nejista Zena (Patizek, 2009).

1.8 MoZné problémy pri kojeni

Existuje vSak velka fada problému, které negativné ovliviiuji kojeni, komplikuji nebo ho
mohou i pfeddasné ukonéit. Vyskytuji se v pomérné velkém méfitku. Castou p¥i¢inou potiZi je
ale jen nedostatek informaci - nedostatecné poradenstvi.

Mezi nejcastéji se vyskytujicimi komplikacemi pii kojeni jsou v literatufe uvadény
problémy s bradavkami (ploché ¢i vpacené bradavky), potiZze S nastupem laktace, nedostatek
mléka, nadmérné naliti prsi ¢i retence mléka. Popisovany jsou také rizné komplikace
v Sestinedéli (infekce, krvaceni), neprospivajici kojené dité, rastové spurty ditéte. Diivodem
nejcastéjSich problémi muze byt také Spatnd technika kojeni nebo Spatnd technika sani ze
strany ditéte. Castym problémem a kratkodobou piekazkou kojeni jsou ragady na bradavkach.
Bolestivé kojeni je neméné opomenutelnym problémem. Také se vyskytuje velmi zdvazna
komplikace - zanét prsu (mastitida), ktery byva nejéastéji v Sestinedéli. Mezi mozné problémy
muzeme také zatfadit kojeni nedonoSeného ditéte ¢i kojeni dvojcat. Zavaznou komplikaci je
nedostatek informaci a vlastni pochybnosti v této problematice. Castou piekazkou je zmateni
ditéte dudlikem nebo lahvickou, extrémy ve staii matky (vék pod 18 let, nad 38 let). Udrzeni
laktace pifi oddéleni matky a ditéte (nemoc, hospitalizace, zaméstnani) je neméné
opomenutelny problém (Schneidrova, 2002).

Vsechny tyto vyjmenované potize V dnesni dobé maji sva feSeni. Dilezité je chtit dany

problém fesit, vyhledat odbornou pomoc, mit dostatek energie, sily a obrnit se trpélivosti.

1.9 MoZné prekazky a omezeni kojeni
Existuji také piekdzky, které mohou vyznamné omezit kojeni a jejich feSeni nemusi byt

zrovna jednoduché. Mohou se vyskytovat jak na stran¢ matky, tak i na stran¢ ditcte.
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Mezi mozné piekazky ze strany ditéte zahrneme anomalie dutiny Ustni (rozstép patra, rtu,
kombinace obou téchto problému ¢i kratkd uzdicka u jazyka). Kojeni byva narocné, neni vSak
vyloucené. Moznou piekazkou mohou byt také vrozené metabolické vady, mezi tyto vady
zahrnujeme galaktosémii (jedna se o poruchu metabolismu galaktozy), fenylketonurii
(metabolickd porucha aminokyselin), leucinézu (porucha ve zpracovani rozvétvenych
aminokyselin) - kojeni je v téchto pfipadech kontraindikovano. I akutni onemocnéni ditéte
(ryma, akutni zanét stfedousi, priijem, zvraceni), mize byt moznou piekdzkou ¢i omezenim
kojeni, avSak ve vSech téchto ptipadech se doporucuje v kojeni pokracovat - jedna se spise
o problém odmitani prsu ditétem.

Mezi mozné piekazky ze strany matky fadime poporodni psychdzy. Dulezité je vcas
rozliSit o jakou formu poporodnich psychickych problému se jedna a dle toho postupovat.
diagnézou s indikaci ukonceni kojeni je poporodni ,,laktaéni* psychdza. Diabetes, epilepsie,
onemocnéni $titné z1azy, stejné tak jako mnoho dalSich chronickych chorob matky mohou byt
moznou piekazkou kojeni. Pokud se 1ékat vyjadii kladné, neni zadny ditvod k obavdm a Zena
své dit¢ mize kojit. Kojeni mize byt u Zeny kontraindikovdno napt. v ptipad¢ vlastniho
tézkého onemocnéni (vazné srde¢ni vady, vazné onemocnéni ledvin, jater, plic) a také
v ptipadé, kdy zena uziva 1éky, které jsou v obdobi kojeni jeho kontraindikaci. U béznych
infekénich onemocnéni (ryma, angina, zanét prudusek, chfipka, zvySena teplota, zanét
mocovych cest) je vhodné v kojeni pokracovat. V matetském mléce jsou obsaZzeny protilatky,
které¢ dit¢ zaroven chrani. Proto neni v dobé akutniho onemocnéni kojeni nevhodné.
U infekénich onemocnéni jako jsou zardénky, nestovice, spalnicky a pfiusnice mize byt dité
taktéz kojeno. Piitomnost infekce virem herpes simplex (HSV) neni kontraindikaci kojeni.
Virové zanéty jater (hepatitis A, B, C) ve své neaktivni fazi nejsou velkym rizikem pfi kojeni.
Riziko pfenosu viru matefskym mlékem je malé - kojeni je tedy mozné. Sexualn& pfenosné
choroby (trichomonidza, syfilis, gonorea) nejsou kontraindikaci kojeni. Jeho kontraindikaci
mohou byt léky, kterymi je léCena matka. Lymska borelidza ani toxoplazmoéza nejsou
divodem k preruseni kojeni. Tuberkuldza ve své akutni fazi stejné tak jako infekce virem

HIV jsou ptisnou kontraindikaci kojeni (Schneidrova, 2002).
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1.10 Nejcéastéjsi problémy a piekazky pri kojeni a jejich reSeni

Problémy rtizné intenzity a trvani pocituje pii kojeni témét polovina matek. Pokud jsou
dodrzovéany spravné zésady a rezimova opatieni jiz od pocatku, spravné technice kojeni se
dité 1 matka nauci a tim je mozno vétSiné problému zabranit.

Jedno z nejefektivnéjSich preventivnich opatfeni je pfedporodni pifiprava, dale také spravné
vedeni a cilena intervence v pfipad¢ hrozicich obtizi. Jedna-li se o nezavazné komplikace
a jsou-li tyto komplikace spravné feSeny, laktaci neohrozi. Neodborné feSeni, nedostatecné
sebevédomi ¢i neochota matky mohou vést k selhani laktace (Friihauf, Nevoral, Paulova,
2003).

Ploché, malo vytazitelné ¢i vpacené bradavky zpisobuji zna¢né obtize pfi kojeni, nebo
ho muzou zcela znemoznit. Nosenim specialnich pomucek v podprsence - tzv. formovace
bradavek - v poslednim trimestru gravidity lze ¢ast téchto problému korigovat. Praktiky, jako
napf. otuzovani, povytahovani bradavek, jsou neté¢inné a dokonce mohou byt i Skodlivé.
V ojedinélych ptipadech skute¢né¢ invertovanych bradavek je mozné pouziti alternativni
pomucky, tzv. kloboucku, ktery je vyrobeny z lékaiského silikonu. Tato pomitcka, jak si
mnozi mylné¢ mysli, nepomah4 jako 1écba pii poskozeni bradavek, ani jako prevence jejich
poskozeni.

Pozdni nastup laktace je pojem, kdy se zvySené mnozstvi mléka zacne tvofit az okolo
5. - 6. dne po porodu i déle. V tomto obdobi je nutné psychicky podpotit matku, podpofit jeji
sebevédomi a ocenit jeji Snahu. Toto obdobi je vhodné piekonat podavanim dokrmui
alternativnimi metodami, ale vZdy az po pfiloZeni ditéte k prsu.

Bolestivé naliti prsi vznikd kombinaci nékolika faktord. Jedna se vétSinou o neplynulé
vyprazdiovani prsu ditétem spolu se Spatnou technikou sani, piekrvenim, otokem prst
a zvySenou tvorbou mléka. Tento problém nej¢astéji vznika treti az ctvrty den po porodu. Pro
ulevu se doporucuji studené obklady, reflexni masaz a odsttikani MM (viz ptiloha D).

Poskozeni bradavek (ragady, exkoriace), byva vysledkem $patné techniky kojeni. Cista
ragada, pokud nedojde k rozvoji infekce, se hoji sama bez 1é¢by za dva az tfi dny. MM
vetfené do bradavky a dvorce na konci kojeni spolu se vzduchem ma ptirozené hojivy ucinek.
Lze zde vyuZzit i nckteré hojivé masti na bradavky (napf. Bepanthen a jiné), nebo
hydrogelové vlozky do podprsenky. Hojeni ragdd timto zptisobem je rychlejsi a pro matku
piijemnéjsi.

Retence mléka je pojem pro bolestivé ztuhnuti a mirné zarudnuti urcité ¢asti prsu. Jedna

se 0 zanét, ktery neni zpusobeny infekénim agens - tedy tzv. sterilni zdnét. Ke vzniku tohoto
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problému pfispivd jednak nevhodnd poloha matky pfi kojeni a také nepravidelné
a nedostatecné¢ vyprazdiovani urcité ¢asti mlééné zlazy. Principem je ucpani jednoho
zvyvodl bunécnou drti a zaschlym mlékem s néslednym pieplnénim vyvodnych cest
a vznikem zéanctu. Jako 1écba se doporucuje prikladani vlhkych teplych obkladi a jemna
masaz postizené oblasti prsu s naslednym odstiikani a vyprdzdnénim prsu. Pfi kojeni je
dulezité myslet na to, aby brada ditéte smétovala k mistu retence - dité saje predevsim z Casti
prsu, kam sméfuje jeho brada.

Mastitida vznika spiSe v pozdé&jsim obdobi. V prvnich dvou tydnech je velmi vzacna.
Jednd se o skuteCny zanct zplsobeny infekénim agens. Toto onemocnéni je provazeno
typickymi znamkami zanétu (zvySeni zanétlivych markertt v krvi matky, zimnice, horecka,
bolesti svali a kloubll). Po pfesném stanoveni diagndézy nésleduje lécba antibiotiky
a antipyretiky. Kojeni neni nutné pterusit, pokud to zdravotni stav matky dovoli, je naopak
velmi vhodné v kojeni pokracovat. Doporucuje se Castéjsi prikladani ditéte k prsu a stfidani
kojicich poloh. Dulezité je dbat na dodrzovani spravné techniky kojeni. K uvolnéni mléka
mohou pomoci teplé obklady a jemna masaz prsu pied kojenim. K ulevé od bolesti se naopak
doporucuji studené obklady mezi kojenimi. Je mozné pouzit i obklady (tvaroh, listy
hlavkového zeli), které napomahaji k 16¢bé zanétu, jedna se vsak pouze o laické rady.

Iktericky novorozenec je prechodn¢ spavy a mén¢ se hlasi k jidlu. Novorozenec 1éceny
fototerapii ma vyssi naroky na spotiebu tekutin. Aby nedoSlo k poklesu tvorby MM je nutné
V kojeni pokraCovat i béhem lécby. Na nezbytné nutnou dobu je tedy v pravidelnych
intervalech 1éCba fototerapii preruSovana, aby dité nebylo ochuzeno o kojeni a nedochéazelo ke
snizeni tvorby MM.

Dité s drobnymi anatomickymi odchylkami v obli¢eji a ustech. Mala brada, mala usta -
neumérnd velikosti bradavky, kratka podjazykovd uzdicka, jazyk nachdzejici se vzadu
Vv ustech. VSechny tyto problémy lze pfekonat dokonalou technikou kojeni, spravnou polohou
ditéte pii kojeni €1 pouzitim vhodné pomicky ke kojeni.

Dité s nespravnou technikou sani, ,,zmatené” lahvi ¢i dudlikem. Dité, které bylo
zpocatku krmeno lahvi s dudlikem, se nenauci spravné stavét jazyk proti patru. Technika sani
pfi kojeni se podstatné li$i od techniky sani z lahve. Jedna se o dva rizné zplsoby séani a dité
byva zmateno. Uceni ditéte znovu spravné technice je dlouhodobé, ¢asoveé velmi naro¢né,
a pro matku 1 dit¢ vyCerpavajici. Proto existuji alternativni zplisoby krmeni namisto
klasickych lahvi s dudlikem, které neohrozuji dité€ rizikem vzniku dysfunkéniho séni.

Neprospivajici kojené dité v prvnich tydnech zivota mlze znamenat, Ze mé urcity

zdravotni problém. Pokud je dité zdravé, je zapotiebi objektivné se zaméfit na laktaci u matky
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a zjistit, zda dité pije efektivné (provadét kontrolni vazeni - piebalené dit¢ pred kojenim
zvazime, poté nakojime z obou prsi dostate¢né dlouhou dobu a provedeme kontrolni vazeni
na stejné vaze bez piebaleni Ci prevleceni ditéte), déle kontrolujeme a zapisujeme frekvenci
kojeni a dbame na spravnost ptilozeni ditéte k prsu, spravnou techniku kojeni a sani ditéte.

Dité s rozStépem patra. V dnesni dob¢ se jiz nejedna o Casto se vyskytujici problém.
Kojeni v tomto piipadé je velmi obtizné a narocné, ne vSak nemozné. Zalezi vzdy na
zavaznosti rozStépu. Pro déti S timto problémem jsou vyrobeny a pfizplisobeny alternativni
pomiicky, které slouzi k ulehceni tohoto problému (Cech, 2006; Frithauf, Nevoral, Paulova,

2003; Laktacni liga - nejcast&jsi problémy pii kojeni, 2013).
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2 Alternativni zpisoby krmeni

Pokud se vyskytne problém a dit€ nemtize byt krmeno ptirozenym zpisobem nebo je nutno
Z n¢jakého diavodu dité dokrmovat odstiikanym matefskym mlékem, je vhodné, aby se
vyuzivaly alternativni metody dokrmovani. Aby bylo krmeni Uspésné, dit¢ by v zddném
ptipadé nemélo byt dokrmovano z lahve. Krmeni z lahve kazi techniku kojeni. Séani z lahve
a prsu se od sebe lisi, dit¢ se uci sat dvéma riznymi zplsoby, coz je pro n¢j matouci.
Vyhodou alternativniho krmeni je aktivni pohyb jazyka, ktery je velmi dalezity pro uspésné
kojeni (Kudlova, Mydlilova, 2005).

Jednou z moznosti vyuziti alternativnich zpisobl krmeni je krmeni kapatkem ¢i
stiikackou. Tento zptisob dokrmu je vhodné pouzit spiSe pro mensi mnozstvi vyzivy a pfi
obc¢asném pouziti. Ditéti stlacime bradu smérem k hrudniku a vlozime kapatko ¢i strikacku do
ust. Nejprve ditéti do Gst mléko jemné vstiikneme, pak uz ptenechdme aktivitu na ditéti.

Dal$i z moznosti je krmeni stiikackou po prstu ¢i stiikackou s cévkou. Tento zptisob
dokrmu je vhodny pro malé &i stfedni mnozstvi vyzivy. Cisty prst (ukazovak &i malik)
vlozime do ust ditéte bfiSkem nahoru po polovinu druhého ¢lanku. Prstem stimulujeme
reflexni saci bod - u ditéte tak vyvolame saci reflex a dité bude aktivné sat. K prstu ptilozime
konus stiikacky ¢i silikonovou cévku a aktivitu ponechame na ditéti - ditéti mléko do ust
nevstiikujeme, pouze jemné stimulujeme saci bod.

Dalsi z moznosti je zptisob Krmeni pomoci cévky po prsu. Jedna se o zplsob
z divodu sloZitosti a naro¢nosti. Hadi¢ku (cévku pro sondovéani novorozencit) pfipevnime
k prsu tak, aby malou ¢asti pfesahovala bradavku. Dité tak miZze pevné uchopit bradavku
s hadickou. Hadicka je pfipevnéna k prsu a matka pomalu vstfikuje mléko do pusinky ditéte.
Dité je motivovano k sani prsu, ze kterého vytéka mléko. Dochézi k lepsi stimulaci laktace.

Krmeni 1zi¢kou. Jedna se o zdlouhavy zplisob dokrmovéni, ktery je vhodny spiSe pro
malé mnozstvi vyzivy (30 - 40 ml), jednorazové ¢i kratkodobé pouzivani. Lzicku s mlékem
polozime ke rtim ditéte a vyCkame, aZ dité¢ zacne vykondvat saci pohyby. V tuto chvili
naklonime 1zicku a mléko nechdme vytéci do ust ditéte.

Krmeni kadinkou, hrnickem. Tento zplsob je vhodny pro malé a stfedni mnoZstvi
vyzivy, at’ uz nékolikrat denné nebo pro kompletni krmeni ditéte i po dobu nekolika tydni,
ptipadné i na vétsi dokrmy (80 - 120 ml) pfi jednorazovém pouziti. Naklonénou kadinkou se
nejprve dotkneme rt ditéte. Dité zformuje jazycek do poharku stejné jako pfi kojeni a v tu

chvili mu tam mléko z poharku po troskach nalévame. Dit€ si mléko posouva na koten jazyka
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a polyka. Po zkoordinovani celého procesu krmeni je to velmi jednoduchy zpisob dokrmu
a je vyuzivan i u nedonosenych déti, déti s rozstépem rt nebo patra a také pro déti, které maji
Spatnou koordinaci polykani a sani.

Mechanismus krmeni lahvi se 1zi€kou je stejny jako u krmeni 1zickou. Jde ale 0 mnohem
pohodInéjsi a rychlejsi zpisob dokrmovani. Vhodny zpisob i pro pravidelné a dlouhodobé
krmeni sttednimi ddvkami mléka (asi do 80 ml), ptipadné kratkodobé krmeni i1 velkych davek
mléka (nad 100 ml).

Krmeni ze suplementoru. Jedna se o specialni relaktaéni pomucku, ktera nekazi techniku
kojeni a je vhodna pro krmeni od malych nepravidelnych dokrmiti az po dlouhodobé plné
krmeni ditéte velkymi davkami mléka. Dité saje prs a tim stimuluje produkci mléka, zatimco
mléko je ptivadéno cévkou k prsu z nadobky, kterou ma matka zavéSenou na krku dnem
sat, je liné sat, pfi nedostatku mléka, u nedonoSenych déti, déti s rozstépem atd. Mize byt
I Vhodnym zpusobem K opétovnému nastartovani dostatecné tvorby mléka (Lakta¢ni liga,

alternativni zptsoby krmeni, 2013).
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3 Kojici pomiicky

Na trhu existuje velka fada vyrobct, ktefi se specializuji na vyrobu alternativnich pomucek
ke kojeni. Mezi nejznaméjsi patii vyrobky znafek Medela, Avent, Farlin, Nuk, Tommee
Tippee, Chicco, Mam Care a mnohé dalsi. Sortiment vyrobku téchto znacek je rozsahly, od
pomiicek uréenych pro pohodli zeny az po uzce specifické pomucky vyrobené a zaméfené na
feSeni urcitych problému pti kojeni.

Mezi pomiticky ke kojeni mizeme zatadit kojici polStare, kojici podprsenky, hygienické
prsni vlozky do podprsenek, gelové prsni vlozky, chranice bradavek, formovace bradavek,
kojici kloboucky, misky na zachyceni mléka, odsavacky, nadobky na uskladnéni mléka,
masazni prsni nastavce, rizné lahve a specialni pomucky pro alternativni zptisoby kojeni.

Kazdé z téchto firem se snazi o pfirozenou podporu kojeni. Pomicky od riznych firem,
které plni stejny ucel, se od sebe lisi v mnoha kritériich, at’ pouzitym materidlem, tvarem,
velikosti, ale také i cenou. VSechny vyrobky na nasem trhu musi byt vyrobeny z kvalitnich

a zdravotné nezavadnych materialt.

3.1 Vyrobci kojicich pomiticek

Piedni mista na trhu v Ceské republice zaujima firma Medela. Jednd se o §vycarskou
firmu zaloZenou v roce 1961, ktera se béhem pil stoleti vyvinula z malé rodinné firmy ve
svétov€é uzndvanou spolecnost, kterd se zabyva vyrobou profesionalnich zdravotnickych
vyrobkll. Tato firma si uvédomuje skutecnost, Ze matefské mléko je nejpfirozenéjsi moZnou
vyzivou ditéte, ktera je nenahraditelna, proto se specializuje na vyrobu certifikovanych
produktd, podporuje vyzkum a v neposledni fad€ se snazi o pfirozenou podporu kojeni.

Firma Avent pochazi z Anglie a vznikla v roce 1984. V tomto roce se s predstavenim
kojenecké lahve, kterou navrhl vlastnik firmy Edward Aktin, zrodila znacka AVENT a udala
smér kojeneckym lahvim po celém svété. V roce 2006 se firma Philips spojila se spole¢nosti
AVENT a vznikl tak idealni par, ktery svymi inovacemi a pokroky nabizi usnadnéni v oblasti
péce o dité.

Firma Tommee Tippee pochazi z Velké Britanie a zabyva se produkci vyrobku
usnadiiujicich obdobi kojeni, v ptipad€ potieby také umoznuje kombinovat kojeni s krmenim
Z lahve. Tato firma dale nabizi Sirokou fadu dalSich vyrobkil a dopliikli pro ulehéeni péce

0 miminko.
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Firma Farlin vznikla na pocatku 70. let 20. stoleti na Taiwanu. V roce 1972 bylo pole
pusobnosti rozsifeno do Velké Britanie a USA. Tato firma se zabyva vyrobou praktickych
kojeneckych pomticek.

Firma NUK v roce 1956 piedstavila svij prvni ortopedicky dudlik. Cilem firmy NUK je
usnadiiovat a uspokojovat potieby déti i rodi¢t. Siroka fada vyrobkd této firmy usnadiujicich
matefstvi je zhotovovana na zakladé medicinskych znalosti a zkuSenosti rodicu.

Firma Chicco byla zalozena v roce 1958 v Italii. Mezi vyrobci kvalitniho kojeneckého
vybaveni se vypracovala a stale drzi na prednich ptickach. Sortiment znacky Chicco je velmi
rozsahly a mezi lidmi velice popularni (Medela - o medele, 2013; Tommee Tippee -

piedstaveni znacky, 2012).

3.2 Piehled kojicich pomitcek
3.2.1 Pomucky pro maminky

Hydrogelové polStarky obsahuji hydrogel, ktery napomaha rychlému hojeni ragédd, pfi
doteku chladi a tim ptindsi ulevu od bolesti, a udrzuji optimalni hydrataci bradavek.

Hot/Cold gelové obklady jsou vyuzivany bud’ jako teply obklad pied kojenim, aby doslo
ke spusténi mléka nebo jako studené obklady po kojeni, které odstranuji otok a piinasi
okamzitou tlevu.

Vlozky do podprsenky jsou tvofeny z vice vrstev, které zajistuji prodySnost a ptitom
brani prosadknuti. Existuje vice druhl vlozek do podprsenky - jednordzové vlozky ¢i pro
opakovan¢ pouZiti.

Kontaktni kojici klobou¢ky jsou vhodnou pomuckou pii kojeni u vpacenych, plochych
1 bolavych bradavek. Tato pomiicka umoznuje ditéti spravné pfisati, také ulevuje matce pfi
bolesti jiZ vzniklého poranéni.

Chranice bradavek jsou navrzeny a vyrobeny tak, aby svymi vlastnostmi chranily bolavé
bradavky a zaroven umoznily jejich ¢asné hojeni.

Formovace bradavek jsou urceny k feSeni problému vpacenych bradavek. Jsou vyrobeny
z mekkého materidlu, ktery je velmi pfizpusobivy a vytvaii staly tlak na svaly dvorce prsu.

Misky na mléko jsou pomicky, které¢ slouzi k zachyceni vétS§iho mnozstvi unikajiciho
matefského mléka. Takto zachycené mléko se da nasledné uchovat a pouzit namisto
ptipadného piikrmu.

Lahvi¢ky na uskladnéni mléka, sacky na MM. Tyto produkty jsou urceny ke skladovani

a zmrazovani MM.
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Odsavacky matefského mléka délime do dvou zékladnich skupin a to na odsavacky
manudlni a elektrické. Déle se déli na odsavacky nemocni¢ni ¢i odsavacky pro domadci
pouziti. Nékteré odsavacky umoziuji odsavani z obou prsi najednou. VSechny tyto druhy
odsavatek maji stejny tkol. Setrné odsavani mateiského mléka napodobujici saci rytmus
ditéte. Existuji odsavacky jednofazové ¢i dvoufazové. Dvoufazové odsavacky je vhodné
pouzivat v prvnich dnech po porodu, protoze dvoufazovy systém napodobuje sani ditéte.
V prvni fazi dochazi ke stimulaci vylucovani matefského mléka, nasledna odsavaci faze
napodobuje hlubsi sani a tim zvysuje prutok mléka a zkracuje dobu odsavani.

Kojici polStare se pouzivaji jako pomiicka ke kojeni, ktera snizuje zatéz na zada Zeny
a slouzi pro lepsi pohodli miminka pfi kojeni.

Kojici podprsenky jsou vhodnym spodnim pradlem k pohodlnému kojeni. Kojici Zené
poskytuji maximalni komfort. Jsou vyrabény z pruznych, pfirodnich materiali (Medela -

piirozena podpora kojeni, 2013; Mrazkova - kojici pomucky, 2010).

3.2.2 Pomticky pro miminka

Lahvicka pro kojené dité je navrzena a urcena pro podavani matetského mléka kojenym
détem. Kojeni je naro¢na kombinace sani, polykani, dychani a odpocinku ditéte. Jiz dfive byla
Vv textu zminéna dulezitd informace o tom, Ze zpusob sani ditéte z prsu a z lahvicky je velmi
odlisny. Tato lahvicka je navrzena tak, aby dit¢ muselo pii krmeni touto metodou vynakladat
stejné Usili jako pifi samotném sani z prsu. Nedochdzi tak k postupné ztraté saciho reflexu
a odmitani prsu. TudiZ nemusi dojit k pfed¢asnému ukonceni kojeni.

Suplementor je doplikovy systém ke kojeni, ktery je urcen k zachovani spravného
zpiisobu sani a zaroven stimulaci bradavek k podpofe tvorby matetského mléka. Dalsi
prednosti této pomticky je kontakt matky s ditétem a ptehled o mnozstvi vypitého mléka.

Lahvi¢ka se ,savickou® ve tvaru lzi¢ky, ktera usnadiiuje krmeni v piipadé sacich
problémi. Pti pouZzivani této metody nedochdzi ke ztraté saciho reflexu ditcte.

Kelimek na krmeni je pomticka pro snadny zptusob podavani matefského mléka, kdyz
kojeni neni mozné. U ditéte nedochazi ke ztraté saciho reflexu. Kelimek je opatien mérkou,
ktera zajist'uje presnou kontrolu mnoZzstvi vypitého mléka.

Nastavec na injek¢ni stiikacku. Metoda poskytnuti kontrolovaného mnozstvi mléka,
kdyz kojeni neni mozné. Pomucka navrZena tak, aby nedochazelo k postupné ztraté saciho

reflexu. Nastavec je vyroben z velmi mékkého silikonu.
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Specialni lahev pro déti s rozStépem je pomticka, ktera byla vyvinuta pro déti se sacimi
problémy (déti s rozs§tépem rtu/patra, Downovym syndromem, nedonosené déti, déti se
slabym sacim reflexem). Specialni ldhev s anatomicky tvarovanym dudlikem umoznuje
pomaly tok mléka a zabranuje piebytecnému polykani vzduchu.

Jednotlivé obrazky kojicich pomtcek jsou vyobrazeny v ptiloze (viz piiloha B) (Medela -

pfirozena podpora kojeni, 2013; Mrazkova - kojici pomucky, 2010).
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EMPIRICKA CAST
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4 Metodika vyzkumu

Charakter této bakalarské prace je teoreticko - vyzkumny. Pomoci dotaznikového Setfeni
jsme ziskaly data celkem od 50 respondentek. Dotaznik se skladal z 18 otazek. Vyzkum byl
anonymni a zcela dobrovolny.

Dotaznik je uveden v piiloze v zavéru této bakalaiské prace (ptiloha A).

4.1 Metodika ziskavani a zpracovani dat
Jako zakladni zdroj poznatkli o dané problematice nam slouzily pfedevsim knihy, domaci
i zahranini internetové stranky a v neposledni fadé také zkuSenosti z odborné praxe na

odd¢leni fyziologickych i patologickych novorozenct.

Vyzkumné cile
1. Zjistit, jakd je informovanost Zen o kojeni pfed porodem.
2. Zjistit, zda si Zeny uvédomuji dilezitost a pozitiva kojeni.
3. Zjistit, kdo je nejvyhledavanéjsi osobou pti problémech s kojenim.
4. Zjistit, jaké je povédomi Zen o jednotlivych alternativnich pomiickéch.
5

Zjistit, jak Casto zeny vyuzivaji alternativni pomiicky a jak jsou s nimi spokojené.

Vyzkumné otazky

1. Jaka je mira informovanosti Zen o kojeni pied porodem?

2. Jaka je informovanost Zen o dilezitosti a pozitivech kojeni?

3. Kolik Zen se vénuje piiprave na kojeni jiZz v dobé t€hotenstvi?
4. Koho zeny vyhledavaji nejCastéji pii problémech s kojenim?
5

Jak Casto zeny vyuzivaji alternativni pomticky?

Dotaznik

Dotaznik je standardizovany rozhovor ptfedloZzeny v pisemné podobé& urcité skupiné lidi.
Hlavnimi vyhodami dotaznikového Setfeni je nizka Casova 1 finanéni naro¢nost. Mezi
nevyhody patii niz8i pfizpisobivost, mensi spolehlivost a vérohodnost dat, nemoZnost
vysvétleni jednotlivych odpovédi. A neméné opomenutelna je naro¢nost piipravy.

Pomoci dotazniku se realizuje tzv. kvantitativni vyzkum, ktery zahrnuje systematické
shromaZd’ovani a analyzu numerickych informaci.

Dotaznik byl sestaven z 18 otdzek vychazejicich ze stanovenych cili. Otazky se tykaji
informovanosti matky o kojeni, vyskytu nejcastéjSich problému pfi kojeni. Zamétily jsme se

pfedevSim na otazky tykajici se moznosti feSeni vzniklych problémd a vyuZivani
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nejriznéjsich pomicek pti kojeni. V tivodu dotazniku je informacni ¢ast obsahujici osloveni,
pouceni o pouziti dotazniku (je zde zdlraznéna anonymita ziskanych udaji) a pokyny k jeho

vyplnéni.

Charakteristika vyzkumného souboru

Bylo osloveno celkem 54 respondentek (matek). Vybér respondentek nebyl omezen
veékem, vzdélanim, rasou ani donoSenosti ditéte (déti). Dotaznik byl rozdan Zendm, které se
toho Casu setkavaly s problémy pfi kojeni, nebo jiz kdysi s t€émito problémy bojovaly. Jednalo
se o zeny, které vesmes samy vyhledaly odbornou pomoc lakta¢nich poradkyn ¢i porodnich
asistentek nebo byly détskym Iékafem na tuto moznost pomoci odkazany. Oslovené Zeny na

vyzkumu spolupracovaly dobrovolng¢.

Organizace vyzkumu

Vyzkum probihal diky pomoci lakta¢nich poradkyn (détskych sester), které nabizeji svou
pomoc jako terénni pracovnice a za zenami tedy dochazeji ptimo domut. Vyzkumné Setfeni
probihalo v pribéhu meésice ledna a unora 2013. Celkem bylo rozdano 54 dotaznikd.
Navratnost byla 100 %. Tato 100 % navratnost korespondovala s tim, Ze laktaéni poradkyné
ptedkladaly dotaznik Zendm k vyplnéni pfi jejich ndvstévé a okamzité po vyplnéni dotaznik
vybraly. Z celkového poctu 54 dotaznikd jsme pii zpracovani dat musely vyfadit celkem
4 dotazniky, které byly nespravné vyplnéné (3) a dotaznik, ktery byl vyplnén neuplné (1). Za
velikou pomoc a ochotu dé€kujeme détské sestie a laktacni poradkyni Bc. Jané Bubenikové,
laktacni poradkyni Veronice Kailové a détské sestie a laktaéni poradkyni Be. Martiné

Prochazkové.
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5 Analyza a interpretace vysledki

Pii vyhodnocovani vysledki jsme pouzivaly metody deskriptivni statistiky, pracovaly jsme
S pojmy aritmeticky primér, relativni a absolutni Cetnost. Zjisténé vysledky jsme pomoci
pocitatového programu zpracovaly a poté znazornily a zaznamenaly do vhodnych tabulek

a grafu.

Cetnostni veli¢iny

N; ... symbol pro vyjadieni absolutni cetnosti
fi ... symbol pro vyjadieni relativni ¢etnosti
Y ... suma, vyjadreni pro celkovy pocet

fi (%) = n; * 100/vyzkumny vzorek ... vzorec pro vypocet relativni etnosti vyjadiené v %
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Otazka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Jednalo se o otazku otevienou, vék uvadély respondentky piesné v letech, proto jsme pro

vyhodnoceni dat nasledné vytvotily intervaly ve€kovych kategorii.

Vék respondentek
35
w18 - 25 let
m 26 - 30 let
m31-35let
=36 - 40 let

141 let a vice

Obrizek 1: Graf véku respondentek

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, ze nejvice dotazovanych respondentek - 29 (58 %) -
spada do v€kové kategorie 31 - 35 let a dalsich 12 (24 %) do kategorie 26 - 30 let. Pouze 1
zené (2 %) bylo v dob¢ vyplnovani dotazniku 41 let a pouze 2 zeny (4 %) byly mladsi nez 25
let. Pramérny veék dotazovanych Zzen je 32 let. Pifi vyhodnocovani dotazniku nic
nepoukazovalo na to, ze by byl vék respondentek relevantnim faktorem, ktery by ovliviioval
jejich rozhodovani pii vypliovani dotazniku (odpoveédi mladsich a starSich zen se v souhrnu

nelisily).
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Otazka ¢. 2: Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Vzdélani respondentek

35

B zakladni

® vyucena
m sttedoskolské

® vysokoskolské

Obriazek 2: Graf vzdélani respondentek

PrestoZe dosazené vzdélani pfi vybéru respondentek nerozhodovalo, vySe uvedeny graf
poukazuje na to, Ze vétSina Zen 29 (58 %) dosahla vzdélani stiedoskolského. Shodny pocet
respondentek dosahlo zakladni vzdélani 3 (6 %) a vyuceny 3 (6 %) a celkem 15 Zen (30 %)
dosahlo vysokoskolského vzdélani. Stejné jako je tomu u faktoru véku, ani vzdélani se

vyznamné nepromita do celkovych vysledku Setfeni.
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Otazka ¢&. 3: Jste:

Parita Zen

B prvorodicka

B druhorodicka

m vicerodicka

Obriazek 3: Graf parity Zen

Jak vyplyva z grafu, vétsina dotazovanych respondentek 47 (94 %) patiila k prvorodickam.
Pouze 2 Zeny (4 %) byly druhorodic¢ky a 1 zena (2 %) vicerodicka.
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Otazka ¢. 4: Byla jste informovana o kojeni jiz pfed porodem?

Informovanost o kojeni pred porodem

Eano
Hne

Obrizek 4: Graf informovanosti o kojeni pied porodem

V této otazce vySel prekvapivé velmi negativni vysledek vyzkumu. Jak je vidét z grafu, 38
zen (76 %) z celkového pocétu 50 oslovenych uvadi, ze nebylo pied porodem o kojeni
informovano. Obdobi téhotenstvi je dle odbornikli povazovano za nejvhodnéjsi dobu
Kk ptedani informaci tykajicich se kojeni. Pouze 12 Zen (24 %) se s informacemi o kojeni

setkalo jesté v obdobi pied porodem.
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Otazka ¢. 5: Kde jste se poprvé setkala s informacemi o kojeni?

Tabulka 1: Zdroj prvni informace o kojeni

Zdroj prvni informace o kojeni n; fi (%)
predporodni kurz 8 16
privatni gynekolog 0 0
porodnice 38 76
kamaradka 2 4
rodina 0 0
literatura 0 0
internet 2 4

Suma (X) 50 100

Tato otdzka tzce souvisi s otdzkou predchazejici. Jak je vidét z vySe uvedené tabulky
a predchoziho grafu, shodné zde vychdzi, ze prvni informaci o kojeni dostalo 38 Zen (76 %)
az v porodnici. Pouze 8 Zen se dozvédélo o kojeni v ramci kurzu ptedporodni pfipravy, 2
(4 %) Zeny uvedly jako prvni zdroj informaci o kojeni kamaraddku a 2 (4 %) Zeny nabyly

informace ptes internetové zdroje.
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Otazka ¢. 6: Domnivate se, Ze je kojeni dileZzité pro zdravi ditéte?

Diulezitost kojeni z pohledu matky

Eano
Hne

M nevim

Obrazek 5: Graf dileZitosti kojeni z pohledu matky

Jak je vidét z grafu, nadprimérna vétsina zen - 42 (84 %) - odpovédéla na tuto otazku, Ze
kojeni je dilezité pro zdravi ditéte. Pouze 2 (4 %) Zeny se domnivaji, Ze kojeni neni dilezité
pro zdravi ditéte a 6 (12 %) Zen si touto otazkou nebylo jistych a odpovedély, Ze nevi, zda je

kojeni dalezité pro zdravi ditéte.
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Otazka ¢. 7: Domnivate se, Ze kojeni pozitivné ovliviiuje vztah matky a ditéte?

45
40
35
30
25
20
15
10

Nazor na vliv kojeni pro vztah matky a ditéte

42

¥ ano (uved’te proc)

B spiSe ano

W spiSe ne

¥ ne (uved'te proc)

W

Obrizek 6: Graf ndzoru na vliv kejeni pro vztah matky a ditéte

Na tuto otdzku odpovédély pouze 3 (6 %) zeny jednoznacnou odpovédi, ze kojeni

pozitivné ovlivituje vztah matky a ditéte. Jako diivod uvedly vSechny tfi zeny fyzicky kontakt

a jedna z Zen jesté uvedla lepsi vzajemnou vymeénu informaci a podnéta. Z grafu vyplyva, ze

42 (84 %) zen odpovédelo na tuto otazku, zda kojeni pozitivné ovlivituje vztah matky a ditéte

spiSe ano a 5 (10 %) Zen odpovédélo, Ze spiSe ne. Ani jedna z respondentek se nedomniva, ze

kojeni nema zadny pozitivni vliv na vztah matky a ditéte.
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Otazka ¢. 8: Rozhodnuti pro kojeni jste ucinila:

Tabulka 2: Rozhodnuti pro kojeni

Rozhodnuti pro kojeni n; fi (%)
sama 23 46
spolecné s partnerem 2 4
na zakladé informaci z predporodniho kurzu 10 20
na zakladé informaci z literatury 0 0
na zakladé informaci z internetu 10 20
na zakladé informaci od kamaradky 3 6
na zakladé informaci od rodiny 2 4
jiné (uved’te) 0 0

Suma (X) 50 100

Tabulka ukazuje, Ze nejvice zen - 23 (46 %) - se pro kojeni rozhodlo na zéaklad¢é svého
vlastniho uvéazeni. Shodné mnoZzstvi zen se rozhodlo na zéklad¢ névstév predporodnich kurzii
a na zaklad¢ informaci z internetu - 10 (20 %). Pouze 3 (6 %) zeny se rozhodly na zakladé rad

od kamaradek a opét stejné mnozstvi zen 2 (4 %) rozhodnuti ucinilo spolecné s partnerem

a diky radam od rodiny.
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Otazka ¢. 9: Pripravovala jste se na kojeni jiZ v dobé téhotenstvi?

Priprava na kojeni v dobé téhotenstvi

®ano
Hne

Obrizek 7: Graf pripravy na kojeni v dobé téhotenstvi

Vyse vyobrazeny graf ukazuje, ze z celkového poctu 50 - ti (100 %) Zen se celkem 40
(80 %) Zen na kojeni nijak v dobé t€hotenstvi neptipravovalo. Pouze 10 (20 %) zen uvedlo, Ze
se piipravé na kojeni v dobé¢ t¢hotenstvi vé€novalo. Z téchto 10 zen uvedlo 8 Zen jako pfipravu
na kojeni ptedporodni kurz a 2 z téchto Zen zaroven pouzivaly formovace bradavek. Dalsi 2

zeny uvedly, ze pouzivaly masazni oleje na prsa.
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Otazka ¢. 10: S jakym problémem jste se pri kojeni setkala?

Tabulka 3: Problémy p¥i kojeni

Problémy p¥i kojeni n; fi (%)
opoZdény nastup laktace 6 8
nedostatek mléka 4 5
neprospivajici dité S) 6
Spatna technika sani (dité) 2 3
problémy s bradavkami 18 23
retence mléka 6 8
mastitida 7 9
bolestivé kojeni 6 8
dité saje pékné, ale rychle se unavi 4 5
¢asova narocnost kojeni 10 13
oddéleni matky od ditéte 3 4
nedostatek informaci a vlastni pochybnosti 5 6
jiné (uved’te) 2 3

Suma (X) 78 100

U této otazky mély respondentky moznost uvést vice odpovédi. Od 50 respondentek jsme
obdrzely celkem 78 odpovédi. Procentudlni vyhodnoceni vyskytu jednotlivych problémi je
nasledujici. Dle vyse uvedené tabulky je ziejmé, Ze nejcastéjsi problém, se kterym se Zeny
setkavaly, byl uveden celkem 18X (23 %) a jedna se o problémy s bradavkami. Na druhém
misté je Casova naro¢nost kojeni, ktera byla uvedena 10x (13 %), jako jeden z hlavnich
problémi pii kojeni. Nasleduje vyskyt mastitid, ktery neni zanedbatelny a tento problém se
objevil v 7 (9 %) odpovédich. Stejny pocet odpovédi 6 (8 %) byl u problémut s nastupem
laktace, retenci mléka a bolestivym kojenim. Nedostatek informaci a vlastni pochybnosti
spole¢né s problémem neprospivajiciho ditéte bylo uvedeno 5x (6 %). Problém s nedostatkem
mléka byl uveden 4x (5 %) a 4x (5 %) byl také uveden problémem, kdy dité saje pekné, ale
rychle se unavi. Ve 3 (4 %) piipadech se vyskytl problém s oddélenim matky od ditéte. Pouze
2 (3 %) odpovédi poukazovaly na to, Ze se Zeny setkaly se Spatnou technikou sani ze strany
ditéte a 2x (3 %) byl uveden problém jiny, tyto dvé zeny uvedly psychické problémy a kojeni

dvojcat.
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Otazka ¢. 11: P¥i problémech s kojenim Vam nejvice pomohl/a:

Pomoc pri problémech s kojenim

B porodni asistentka (détska sestra)

W J¢kat

¥ laktacni poradkyné

® kamaradka

mrodina

= zkuSenost s pfedchozim ditétem

Obrazek 8: Graf pomoci pri problémech s kojenim

Jak je z vySe uvedeného grafu patrné, nejvétsi pocet zen 23 (46 %) uvedlo, ze jim pfi
problémech s kojenim nejvice pomohla porodni asistentka (détska sestra). Dale 17 (34 %) Zen
oznacilo jako pomoc pfi problémech s kojenim lakta¢ni poradkyni. Jen 5 (10 %) zen uvedlo
kamaradku a 3 (6 %) Zendm slouzila jako pomoc pii problémech s kojenim zkuSenost
s predchozim ditétem. Pouze 2 (4 %) Zendm pomohl 1ékaf. Ani jedna Zena Vv dotazniku

neoznacila, ze by ji pfi problémech pomohla rodina.
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Otazka ¢. 12: SlySela jste o alternativnich zpiisobech a metodach dokrmovani?

Povédomi o alternativnich zptisobech a
metodach dokrmovani

®ano

Hne

Obrazek 9: Graf povédomi o alternativnich zpisobech a metodach dokrmovani

Graf poukazuje na skute¢nost, ze celkem 48 (96 %) Zen uvedlo, Ze jiz slySelo o téchto
moznostech a zpisobech alternativniho dokrmovani. Pouze 2 (4 %) Zeny o tomto nemaji

z4dné poveédomi.
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Otazka ¢. 13: Pouzivate (pouzivala jste) pomicky usnadiiujici kojeni ¢i dokrmovani

ditéte?

Vyuzivanost pomitcek

Hano
Hne

Obrazek 10: Graf vyuZivanosti pomicek

Z grafu vyplyva, Ze z celkového poctu 50 - ti respondentek 32 (64 %) zen pouzivalo nebo
pouziva pomucky usnadiiujici kojeni ¢i dokrmovani ditéte. Celkem 18 (36 %) Zen nic
takového nepouziva, ani nepouzivalo. Zeny, které na tuto otazku odpovédély negativné 18

(36 %), jiz dale v dotazniku nepokracovaly.
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Otazka ¢. 14: Jaké pomiicky pouZivate (jste pouZivala)?

Uvedené pomiicky

B formovace bradavek

® kloboucek ke kojeni

m stiikacka k dokrmovani

® suplementor

¥ odsavatky MM

= specialni lahvicka - Calma

Obrazek 11: Graf uvedenych pomicek

Zeny v této otdzce uvadély druhy vyrobkd a nazvy vyrobet pomiicek, které pouzivaji ¢i
pouzivaly. U této otazky mély respondentky moznost uvést vice svych odpovédi. Jak lze z vyse
uvedeného grafu vycist, nejvice vyuzivanymi pomuickami jsou odsavacky MM. Tato
pomucka byla v dotazniku uvedena celkem 28x (42 %). Mezi nejéastéjSimi vyrobci byly
uvedeny firmy Medela (17), Avent (9), Tommee Tippee (2). Dalsi bohaté¢ vyuzivanou
pomtckou je stiikacka k dokrmovani ditéte predevsim kvuli finanéni pfijatelnosti. Tato
pomucka byla uvedena celkem 25x (37 %). Klobouéek ke kojeni byl uveden celkem u 8
(12 %) odpovédi. Mezi hlavnimi vyrobci téchto pomucek byly uvedeny znacky Medela (4),
Avent (3), Chicco (1). Dale u 3 (4 %) odpovédi byla uvedena specialni lahvicka Calma od
znacky Medela. Pouze 2 (3 %) odpovédi vypovidaly o tom, ze zeny vyuzivaly formovace
bradavek znacek Avent (1), Medela (1). Jedna Zena uvedla pomtcku zvanou suplementor od

znacky Medela.
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Otazka ¢. 15: Seznamil Vas nékdo se zplisobem pouZivani téchto pomiicek?

Tato otazka slouzila k vyhodnoceni dvou informaci. Jednak jsme zjistovaly, zda zeny byly
seznameny se zpusobem pouzivani téchto pomiicek. Dale jsme od Zen, které byly pouceny,
zjistovaly, kdo je seznamil se zpisobem pouzivani pomiicek.

Z celkového poctu 32 Zen bylo sezndmeno s pouzivanim téchto pomticek 27 (84 %) Zen.

Celkem 5 (16 %) zen nikdo s pouzivanim téchto pomucek neseznamil.

Kdo Vas seznamil s pouzivanim pomiicek?

m sestra v porodnici
B Jakta¢ni poradkyné

W sestra u détského lékare

® n¢kdo jiny (uved’te)

Obriazek 12: Graf sezndmeni s pouZivinim pomiicek

Jak je patrné z grafu, celkem 18 (67 %) Zen bylo seznameno s pouzivanim pomtcek jiz
Vv porodnici. Laktacni poradkyné¢ pomohla, poradila, ¢i seznamila s pouZzivani pomiicek 6

(22 %) zen. Jen 3 (11 %) zeny uvedly, ze je poucila sestra u détského 1¢kare.
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Otazka ¢. 16: Splnily tyto pomiicky Vase oéekavani?

Splnéné o¢ekavani

25

®ano

B spiSe ano

¥ spiSe ne

Hne

Obriazek 13: Graf splnéného ocekavani

Graf poukazuje na skutecnost, Ze u 20 (63 %) Zen splnily pouZivané pomucky ocekavani.
Dohromady 8 (25 %) Zen uvedlo, ze pomicky spiSe splnily jejich ofekavani. Podstatné nizsi
pocet zen - 2 (6 %) - v dotazniku vyplnilo, Ze jejich ocekavani spiSe nebylo naplnéno a 2

(6 %) Zeny odpovédely, Ze jejich ocekavani nebylo splnéno viibec.
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Otazka ¢. 17 Jsou pro Vas tyto pomiicky snadno dostupné?

Dostupnost pomiticek

®ano
Hne

Obrazek 14: Graf dostupnosti pomiicek

Z grafu je patrné, Ze v této otdzce odpovédélo 30 (94 %) Zen pozitivné ve smyslu, Ze pro né
jsou pomucky snadno dostupné a védi, kam se maji obratit. Pouze 2 (6 %) zeny maji (mély)

potize s jejich dostupnosti.
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Otazka ¢. 18 Jsou pro Vas tyto pomiicky finan¢né prijatelné?

Finan¢ni prijatelnost

®ano
B spiSe ano
W spiSe ne

Hne

Obrizek 15: Graf finanéni prijatelnosti

Vyse uvedeny graf zobrazuje, ze na tuto otazku 5 (16 %) zen odpovédélo, Ze jsou pro né
pomucky finanéné dostupné. Pfevazna vétSina Zen - 25 (78 %) - uvedla, ze jsou pro né tyto
pomticky spise dostupné. Pouze pro 2 (6 %) Zeny jsou tyto pomticky spise nedostupné. Uplna

finan¢ni nedostupnost nebyla vyjadiena zadnou z dotazovanych respondentek.
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6 Diskuze

V této Casti prace jsme zhodnotily odpovédi na nami stanovené vyzkumné otazky.

Vyzkumnad otdzka ¢. 1 - Jaka je mira informovanosti Zen o kojeni pred porodem?

Zhodnoceni této vyzkumné otazky probehlo na zadklad¢ odpovédi na otazku €. 4, ve které
respondentky uvadély, zda byly informovany o kojeni jiz pted porodem. Ze ziskanych
informaci se potvrdilo, Ze informovanost zen o kojeni ptfed porodem je nizka. Tuto informaci
potvrdilo také zhodnoceni vysledkl otazky €. 5, ve které Zeny uvadély, kde se poprvé setkaly
s informacemi o kojeni. Nadprimérna vétSina zen odpovédéla, ze se poprvé s informacemi
o kojeni setkala az v porodnici.

Pievazna vétsina zen - 38 (76 %) - odpovédéla, ze o kojeni pted porodem informovana
nebyla, coz musime ohodnotit zaporn¢. Lze pfedpokladat, Ze informovanost Zen o kojeni jiz
pfed porodem by mohla piedejit ndslednym komplikacim.

Touto otazkou se zabyvalo jiz vice vyzkumi. Michaela Jandova (2013) v zavéru své
diplomové prace uvedla, Ze informovanost Zen o kojeni je dostatecnd. Jako kritérium
dostatecné informovanosti si autorka zvolila hranici 60 % kladnych odpovédi, kterych ve
svém dotaznikovém Setieni Gspesné dosahla.

Rozdilny vysledek jejiho vyzkumu a vyzkumu vypracovaného nami je jist€¢ ovlivnén

celkovym poctem dotdzanych respondentek.

Vyzkumna otdzka ¢. 2 - Jaka je informovanost Zen o dileZitosti a pozitivech kojeni?

Tato vyzkumna otazka byla hodnocena na zakladné otazek ¢. 6, 7. V otdzce €. 6
respondentky vyjadfovaly sviij ndzor na dilezitost kojeni pro zdravi ditéte. V otdzce €. 7
uvadély, zda se domnivaji, Ze kojeni pozitivné ovlivituje vztah matky a ditéte. Obecné se da
fici, Ze ze ziskanych informaci vyplynulo pozitivni povédomi rodicek o dileZitosti
a pozitivech kojeni.

V Ceské republice se prevazné dba na informovanost o diileZitosti kojeni. Ve svété se viak
objevuji 1 vyzkumy, jejichz vysledky ukazuji opacnym smérem. Védeckd katedra
Zapadooregonské univerzity vyzkoumala, Ze kojeni nema zadny prokazatelné lepsi vliv na

imunitu a zazivani déti (Vyzkumy hovofii jasné€ - kojenti je prezitek, 2012).

Vyzkumna otdazka ¢. 3 - Kolik Zen se vénuje pripravé na kojeni jiz v dobé téhotenstvi?
Tato vyzkumna otazka byla hodnocena na zakladé¢ otazky €. 9. Tato otazka zjistovala, zda

se respondentky na kojeni pfipravovaly jiz v dobé téhotenstvi. Byl mozny vybér ze dvou
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moznosti. Pokud odpovéd€ly pozitivn€é, mély upiesnit, jakym zplisobem se na kojeni v dobé
téhotenstvi ptipravovaly. Pouze 10 (20 %) zen odpovédélo, ze se v téhotenstvi na kojeni
pripravovalo. Zeny jako piipravu uvadély kurzy piedporodni piipravy, pouzivani formovaéi
bradavek a masaznich oleju na prsa.

Nekteré zdroje uvadéji jiz prekonané zpiisoby predporodni péce, které se jiz dnes jevi jako
chybné a nedoporucuji se. Lakta¢ni liga upozoriiuje, ze hlavni zasadou je odstranit tyto
zpusoby jako napf. otuzovani bradavek, kartdcovani, povytahovani a dezinfekce (Laktacni

liga - doporuceni pro prenatalni péci, 2014).

Vyzkumnad otdzka ¢. 4 - Koho Zeny vyhledavaji nejcastéji pri problémech s kojenim?

Zhodnoceni této vyzkumné otazky probéhlo na zakladé odpovédi na otdzku ¢. 11. V této
otazce vybiraly respondentky jednu z nabidnutych moznosti. Nejvice zen (23 z 50) uvedlo, Ze
pii problémech s kojenim jim pomohla porodni asistentka (détska sestra) a na druhém misté
(17 z 50) respondentek uvedlo jako pomoc pii problémech lakta¢ni poradkyni.

Existuji organizace, které se touto problematikou zabyvaji. Pfikladem mutize byt Laktac¢ni
liga, kterd pomaha matkam pfi feSeni jejich problému s kojenim. Michaela Jandova (2013) ve
svém vyzkumu zjistila, Ze vétSina dotazovanych Zen md povédomi o fungovéani této
organizace a lakta¢nim poradenstvi obecné.

Hana Harakova (2008), ktera se ve své bakalarské praci na téma Kojeni a edukace zaméfila
1 na nazor personalu k otdzce tykajici se lakta¢niho poradenstvi, vyzkoumala, Ze nazor
persondlu na toto téma byl rizny, ale témét 80 % odpovédi bylo kladnych. Da se fici, Ze jsme
dospély ke stejnym zavérum v otdzce tykajici se pomoci pii problémech s kojenim. Z naseho
vyzkumu jasn¢ vyplynulo, Ze matky pti problémech s kojenim nejcastéji vyhledavaji porodni
asistentku ¢i détskou sestru. S minimalnim rozdilem se na druhém misté umistila lakta¢ni
poradkyné. Nejcastejs$i odpoveédi na otazku, kym byla poskytnuta pomoc pii problémech
s kojenim v praci Hany Hardkové, byla détskd sestra. V naSem dotazniku jsme porodni
asistentku a détskou sestru vlozily do jedné odpovédi, protoze se domnivame, Ze Zeny

Vv porodnicich nevidi velky rozdil mezi témito odbornostmi.

Vyzkumnad otdzka C. 5 - Jak ¢asto Zeny vyuZivaji alternativni pomiicky.

Tato vyzkumna otazka byla hodnocena na zaklad¢ otazek ¢. 12, 13 a 14. Otazka ¢. 13
zjistovala, zda zeny pouzivaji nebo pouzivaly pomtcky usnadiujici kojeni ¢i dokrmovani
ditéte. Tato otdzka je izce spojena s otazkou predchozi 1 nasledujici. Pfedchozi otazka ¢. 12

zjisStovala povédomi Zen o zplsobech a metodach dokrmovani. Otazka €. 14 od Zen zjiStovala
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druhy vyrobkt a nazvy vyrobcti pomucek, které pouzivaji (pouzivaly). 48 z 50 (96 %) zen
slySelo o alternativnich zplisobech a metodach dokrmovéni. Z 50 zen vyuzivaji ¢i vyuzivalo
tyto pomucky 32 (64 %) zen. D4 se fici, Ze pfevazna vétSina Zen Se S témito pomuckami
setkala a v praxi je vyuzivala.

Tématu alternativnich pomucek se souhrnné nevénuje zadna odborna literatura. Informace
0 téchto pomuckach se daji sehnat v elektronické podobé na internetovych strankéch, které
tyto vyrobky propaguji nebo na strankach typu Laktaéni liga, Mamita, Unie porodnich
asistentek a jinych.

Bartoni¢kova Petra (2010) v dotazniku své bakalaiské prace zkoumala, zda byly Zendm
V porodnici nabidnuty pomticky ke kojeni. V své praci vSak zkouma dva vzorky respondentek
(zeny dnes a zeny, které rodily pted dvaceti lety). Z jejiho vyzkumu tedy lze vycist, Ze kojici
pomiucky jsou v dnesni dobé pouzivanéjsi a to pfedevsim z diivodu lepsi dostupnosti pomiicek

i informaci.
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ZAVER

Jak jsme se jiz zminovaly v uvodu, v dnesni dobé se vétSina odbornikti shoduje, ze kojeni
je tim zakladnim, fyziologickym a nenahraditelnym zplisobem vyzivy novorozencu a kojenci.

Da se fici, Ze dnes je tato skuteCnost celosvétove znama a globalné rozsifena. Kojeni nese
bezesporu vyhody pro oba - dité 1 matku.

Paklize neni mozné tento pfirozeny a jedinecny zpiisob vyzivy ditéte praktikovat, ptichazi
na fadu zpisoby alternativni, o kterych tato prace také pojednava.

V teoretické ¢asti jsme si stanovily cile, diky kterym jsme popsaly zékladni problematiku
a vyznam kojeni, jeho vyhody, dale jsme také popsaly techniku kojeni a jeji dulezitost i jako
prevenci poranéni a problému, které pti kojeni mohou vznikat. Zabyvaly jsme se moznymi
prekazkami kojeni a dale pak i riznymi moznostmi jejich feSeni alternativni cestou.

V empirické casti této prace jsme se rozhodly zmapovat informovanost matek o kojeni,
o jeho vyhodach a pozitivech, popsat vyskyt nejcastéjSich problémi pii kojeni, zmapovat,
ktera osoba je pii vzniklych problémech nejvice vyhledavana. Zjistit informovanost matek
0 jednotlivych alternativnich pomickach a zpisobech dokrmovani ditéte, zjistit dostupnost
a finan¢ni pfijatelnost alternativnich pomicek pro matky a také zmapovat vyuzivani
alternativnich pomuicek k dokrmovani ditéte. Na zaklad¢ otazek, které jsme v dotaznikovém
Setfeni pokladaly, jsme vytvortily vyzkumné otazky, které jsme po zhodnoceni dat z odpoveédi
respondentek vyhodnotily.

Na zaklad¢€ naSeho vyzkumu jsme zjistily, Ze predporodni informovanost matek o kojeni je
velmi nizkd. Domnivame se, Ze by bylo vhodné vénovat vétsi pozornost problematice kojeni
Vv piedporodnim obdobi.

Dalsim z cila této prace bylo zjistit, zda si zeny uvédomuji dilezitost a pozitiva kojeni.
Pfevazna vétSina Zen (zhruba tii Ctvrtiny) si je dilezitosti a pozitiv spojenych s kojenim
védoma.

Vyzkum ukézal, Ze pfipravé na kojeni v dobé t¢hotenstvi se vénovala jen mald cast
respondentek. Jen skute€né malé procento Zen se veénuje pfipraveé na kojeni v pfedporodnim
obdobi. VétSina Zen se touto problematikou za¢ne zabyvat az ve chvili, kdy se vyskytne
néjaky urcity problém. Domnivame se, Ze pravé piedporodni pfiprava by mohla mnohym
problémiim predejit.

Déle z vyzkumné ¢asti vyplynulo, ze nejvyhledavanéjsi osobou, na kterou se Zena pii

feSeni problémti obraci, je porodni asistentka (détskd sestra) ¢i laktacni poradkyné. Profese
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lakta¢niho poradce prave za timto tcelem vznikla a méla by vhodnym zptsobem dopliovat
celkovou péci o t€hotnou Zenu, kojici zenu, novorozence a kojence.

Mimo jiné byla pfi vyzkumu zjiSténa skutecnost, ze zeny v pomémn¢e velkém procentu
vyuzivaji alternativni pomuicky usnadnujici kojeni ¢i dokrmovani déti a hodnoti jejich pfinos
pozitivné.

Pti tvorbé této prace jsme se dozvédeély mnoho dulezitych a k dalSimu studiu jisté

potiebnych informaci a zajimavosti, které snad budeme moci prakticky vyuzit.
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PRILOHA A - Dotaznik

Dobry den,

jsem studentka bakalatského studijniho programu Porodni asistence na Fakulté zdravotnickych
studii Univerzity Pardubice.

Téma mé zaveérecné prace zni: ,,Vyuzivani alternativnich pomticek pti kojeni®.

Soucasti této prace je vyzkumné Setieni a jeho vyhodnoceni. VSechny potiebné informace k tomuto
vyzkumu ziskam pomoci nize uvedeného dotazniku a timto Vas prosim o laskavé vyplnéni.

Dotaznik je anonymni a v§echny Vami uvedené idaje budou slouzit pouze k vypracovani této
zavéreCné prace.

Dopliite nebo Citelné oznacte Vasi odpoveéd’. U nékterych otazek mlzete oznacit i vice odpovédi
(tyto otazky jsou v dotazniku oznaceny).

Ptedem dékuji za Vasi ochotu a spolupraci

Aneta Voriskova

1. Kolikje Vamlet? .........

2. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni
b) vyucena
¢) stfedoskolské
d) vysokoskolske

3. Jste:
a) prvorodicka
b) druhorodicka
¢) vicerodicka

4. Byla jste informovana o kojeni jiz pted porodem?
a) ano
b) ne

5. Kde jste se poprvé setkala s informacemi o kojeni?
a) v predporodnim kurzu
b) od svého gynekologa
¢) v porodnici
d) od kamaradky
e) od rodiny
f) z literatury
g) z internetu
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6.

10.

11.

Domnivate se, Ze je kojeni dtlezité pro zdravi ditéte?
a) ano
b) ne

¢) nevim

Domnivate se, ze kojeni pozitivn€ ovliviiuje vztah matky a ditéte?
a) ano (uved’te pro€) .........

b) spise ano

c) spise ne

d) ne (uved’te proc) .........

Rozhodnuti pro kojeni jste ucinila:

a) sama

b) spole¢né s partnerem

¢) na zékladé informaci z ptedporodniho kurzu
d) na zaklad¢ informaci z literatury

¢) na zaklad¢ informaci z internetu

f) na zékladé¢ informaci od kamaradky

g) na zaklad¢ informaci od rodiny

f) jiné: (uvedte) .........

Ptipravovala jste se na kojeni jiz v dobé t€hotenstvi?
a) ano (uvedte jak) .........
b) ne

S jakym problémem jste se pii kojeni setkala? (moznost zakrouzkovat vice odpovédi)
a) opozdény nastup laktace po porodu

b) nedostatek mléka

¢) neprospivajici dité

d) Spatna technika sani ze strany ditete

) problémy s bradavkami (ploché ¢i vpacené bradavky, ragady (trhliny) na bradavkach)
f) retence mléka (porucha vylucovani mléka)

g) mastitida (zanét prsu)

h) bolestivé kojeni (z jiné pficiny)

i) dit¢ saje pékné, ale rychle se unavi (usina)

J) Casova naro¢nost kojeni

k) oddé¢leni matky od ditéte (nemoc, hospitalizace, zamé&stnani, studium,...)

1) nedostatek informaci a vlastni pochybnosti

m) jiné: (uvedte) .........

Pii problémech s kojenim Vam nejvice pomohl/a:
a) porodni asistentka (détska sestra)

b) lékar

¢) lakta¢ni poradkyné

d) kamaradka

e) rodina

f) zkuSenost s pfedchozim ditétem
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12. Slysela jste o alternativnich zptisobech a metodach dokrmovani?
a) ano
b) ne

13. Pouzivate (pouzivala jste) pomticky usnadnujici kojeni ¢i dokrmovani ditéte?
a) ano
b) ne

Pokud jste na otazku ¢. 13 odpovédéla NE, v dotazniku jiz dale nepokracujte.

14. Jaké pomucky pouzivate (jste pouzivala)? (uved'te druh vyrobku a nazev vyrobce)
(moznost vice odpovedi)

15. Seznamil Vas n¢kdo se zptisobem pouzivani téchto pomticek?
a) ano (kdo):
a) sestra v porodnici
b) lakta¢ni poradkyné
c) sestra u détského Iékare
d) nékdo jiny: (uvedte) .........
b) ne

16. Splnily tyto pomicky Vase ocekavani? (pomohly vyiesit problém s kojenim Vaseho ditéte)
a) ano
b) spise ano
c) spise ne

d) ne

17. Jsou pro Vas tyto pomticky snadno dostupné?
a) ano (vim, kam se obratit)
b) ne (mam potiZe s jejich dostupnosti)

18. Jsou pro Vs tyto pomiicky finan¢né piijatelné?
a) ano
b) spi$ ano
c) spis ne

d) ne

Dékuji Vam za vyplnéni tohoto dotazniku.

Aneta Voriskova
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PRILOHA B - Jednotlivé kojici pomiicky

Specialni pomiicky pro rlternativni zpiisob vyzivy i
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i Djopow

Lahvicka pro kojené déti

Kelimek na krmeni
\

|

-

14

Lahvicka se ,,savickou* ve
tvaru lzicky

(Medela - produkty, 2013)
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/
\-.

‘|
Suplementor |

Nastavec na injekéni stiikacku

Specialni lahev pro déti s
rozstépem
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PRILOHA B - Jednotlivé kojici pomiicky

Dalsi pomticky pro kojici maminky

0,83:?;
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sl
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Purelan ,,100% - hojiva mast

Hot/Cold gelové obklady

Kontaktni kojici kloboucek

(Medela - produkty, 2013)

63

Hydrogelové polstarky

Vlozky do podprsenky

Chranice bradavek



PRILOHA B - Jednotlivé kojici pomiicky

Dalsi pomiicky pro kojici maminky

Formovace bradavek Misky na mléko

Manualni odsavacka Elektricka odsavacka

Nemocnic¢ni odsavacka

(Medela - produkty, 2013)
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PRILOHA C - Technika kojeni

Technika kojeni

4 hlavni zasady pro spravné a bezproblémové kojeni:

A - spravné drzeni prsu

B - spravna vzajemna poloha
matky a ditéte

C - spravna technika prisati

D - spravna technika sani

A) Spravné drzeni prsu
(obr. 1)
- prsty se nesmi dotykat dvorce
- prs je podpiran zespodu
vsemi prsty kromé palce

- palec je polozen vysoko nad dvorcem
- tlak palce na prsni tkan

umozni naptimeni bradavky
- prs musi byt ditéti nabidnut tak,

aby uchopilo nejen bradavku,

ale co mozna nejvétsi cast dvorce

Nespravné drzeni prsu

(obr. 2, 3)

- prsty matky se dotykaji dvorce v mistech,
kde by mély byt dasné ditéte

- vsechny prsty kromé palce
by mély byt pod prsem

(Laktacni liga - odborné texty, 2013)

65



PRILOHA C - Technika kojeni

B) Spravna vzajemna poloha matky a ditéte

Hlavni zasady: o

zvolit pohodlnou pozici pro matku i dité
- dité lezi na boku, oblicej, hrudnik,

bfisko i kolena sméfuji k matce
- ucho, rameno a kycle ditéte jsou v jedné linii
- osy prochazejici uchem, ramenem a kycelnim

kloubem u matky i ditéte maji byt rovnobézné
- matka pritahuje rukou télo ditéte k sobé

Drzeni hlavicky

za ramena a zada, nikoliv za hlavicku
- matka se nema zbyte¢né dotykat hlavicky ani tvéare ditéte,
aby nedoslo k mateni saciho reflexu
- pokud se dotyka hlavy, prsty nepfesahuji spojnici usni linie (obr. 4)
- mezi matkou a ditétem nesmi byt zddna prekazka
(spodni ruka ditéte, uzel na zavinovacce...) (obr. 5)
- matka nesmi odtahovat prs od nosu (obr. 5)
- dité prikladame k prsu, nikoli prs k ditéti
- brada, tvar i nos ditéte se dotykaji prsu (obr. 5)
- brada ditéte je v prsu hluboce zaborena
- dité nesmi kficet

- kojeni nesmi matku bolet

X

Spatna vzajemna poloha

(Laktacni liga - odborné texty, 2013)
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PRILOHA C - Technika kojeni

C) Spravna technika pfisati

- bradavka musi byt vzdy
v Grovni ust ditéte (obr. 16)

- drazdénim ust bradavkou se vyvola
hledaci reflex

- siroce oteviena Usta ditéte
jako pii zivani jsou spravnou odpovédi
na tento drazdivy podnét (obr. 17)

- prs musi byt nabidnut tak,
aby dité uchopilo nejen bradavku,
ale co mozna nejveétsi cast dvorce,
hlavné pod bradavkou (obr. 18)

- vsechny prsty kromé palce
by mély byt pod prsem

Pozor!

- matka nesmi prs odtahovat prsty (obr. 19)

- dité ve spravné poloze mtze volné dychat

- neprikladat k prsu dité kficici, jazyk je
pi kiiku umistén nahote a dité v této poloze
nemdze uchopit bradavku (obr. 20)

Dité muze uchopit bradavku
a dvorec za téchto podminek:

- bradavka je dostate¢né vytazitelna
- dvorec ani bradavka nejsou pfeplnéné mlékem

- dvorec ani bradavka nejsou oteklé

(Laktac¢ni liga - odborné texty, 2013)
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PRILOHA C - Technika kojeni

V pripadé otoku je nutné:

- rozmasirovat otok smérem nahoru

- nosit podprsenku, je-li bradavka
nejnize ulozenou casti prsu

- nepouzivat k odstfikavani
mechanickou odsavacku

ve

Znamky spravného prisati k prsu:
(obr. 21)

- brada a nos ditéte se musi dotykat prsu

- Usta jsou Siroce oteviena jako pfi zivani

- vétsina dvorce je v ustech ditéte

- vice dvorce je vidét nad Usty nez pod nimi
- dolniret je ohrnut ven

- jazyk presahuje dolni ret

- bradavka i s dvorcem je na jazyku

- tvare ditéte nevpadavaji dovnit¥

- pfi sani se pohybuji spanky a usi ditéte

X  Znamky nespravného pfilozeni:
(obr. 22)
- brada a nos ditéte se nedotykaji prsu
- Usta nejsou Siroce oteviena
- jazyk nepresahuje dolni ret
- dolniret je ohrnuty dovnitf
- dvorec neniv Ustech ditéte
- Vetsi cast nezakrytého
dvorce je pod usty
-+ pri piti vpadavaji
tvare ditéte
- tkan prsu se pred
usty pohybuje

(Laktacni liga - odborné texty, 2013)
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PRILOHA C - Technika kojeni

D) Spravna technika sani

(obr. 23)

- jazyk presahuje dolni ret
a je pod mlécnymi sinusy

- jazyk se poharkovité zformuje
a uchopi bradavku i s dvorcem

- bradavka i s dvorcem musi byt
ulozena na jazyku

- dasné stlacuji dvorec, bradavka
se protahuje smérem
k zadni ¢asti dutiny Ustni ditéte

- tlak désni posunuje mléko
smérem k bradavce

- vinovity pohyb jazyka zpredu

dozadu posunuje bradavku

i s dvorcem na patro ditéte
- tlakem jazyka o tvrdé patro

jsou mlécné sinusy vyprazdnovany
- vytla¢ené mléko pak dité polkne

Nasledky nespravné techniky kojeni:

(obr. 24)

——
- bolestivé a poskozené bradavky @
- nalité prsy x

- snizend tvorba mléka
- neprospivajici a nespokojené dité
- nespokojena matka

(Laktacni liga - odborné texty, 2013)
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PRILOHA D - Odstiikavani MM

Odstrikavani

Kdy o

dstrikavat:

pfi oddéleni matky od ditéte

pfi retenci (zadrzovani) mléka

pfi nadbytku mléka

pro vytvarovani bradavky s dvorcem

Odstrikavani rukou:

Priprava:

Postup:

voA wN

(=)

vyvaiena nadoba na odsttikané mléko

Cisté umyté ruce

prilozeni teplého vihkého obkladu na prsa

¢i nahrati ve sprie

krouzivé masaze rukou od zakladu prsu smérem
k bradavce k povzbuzeni vypuzovaciho reflexu
zakonéeni masaze jemnym vyklepanim

prsu v predklonu

Spicku palce polozit nad dvorec a $picku
ukazovéku pod dvorec tak, aby prsty tvofily
pismeno C. Prsty a bradavka musi byt

v jedné linii (obr. 26)

. Cely prs pitisknout zbyvajicimi prsty a dlani k hrudniku (obr. 27)
Rytmicky stla¢ovat bradavku, az mléko zacne odkapavat (obr. 28)
Opakovat tento trojdoby pohyb a ménit pozice prst na dvorci (obr. 29)
. Prsty nesméji bradavku vytahovat dopfedu a nesméji opoustét kiizi,

aby se neodrela

. Velky nebo pfilis nality prs podlozit dlani druhé ruky

Doba odstfikavani je kolem 20-30 minut,
prsy nékolikrat vystridat

(Laktac¢ni liga - odborné texty, 2013)
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