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Anotace

Tématem bakalaiské prace je postoj verejnosti k metodam edukace v oblasti prenatalni
péce. Na zacatku teoretické casti této prace je definovan samotny pojem edukace a
V navaznosti na n¢j jsou vymezeny jednotlivé edukacni metody. Déle je prace zaméiena na
kompetence porodni asistentky v oblasti edukace a blize je specifikovana samotna prenatalni
péce v Ceské republice. V zavéru teoretické &asti jsou popsany edukaéni kompetence porodni
asistentky v oblasti prenatalnich poraden.

Ve vyzkumné ¢asti je pomoci dotaznikového Setieni zjiStovan postoj Zen v obdobi

Sestined¢li k metodam edukace v oblasti prenatalni péce.

Kli¢ova slova

Edukace, kompetence, porodni asistentka, prenatalni péce

Abstract

The theme of this bachelor thesis is the public attitude to the methods of education in
prenatal care. At the beginning of the theoretical part of this thesis the term of education is
defined. The definitinion is followed by different types of educational methods. Further part
of this thesis is focused on the skills of midwives in the area of education and it also
specifies prenatal care in the Czech Republic. In conclusion, the theoretical section describes
the educational competences of midwives in prenatal counseling.

The data in the research section are collected by using a questionnaire survey —
approaching women during the postpartum period to evaluate the methods of education in

prenatal care.
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Competence, education, midwife, prenatal care
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Uvod

Tato bakalaiska prace je zaméfena na postoj vefejnosti k metodam edukace v oblasti
V prenatalnim obdobi by méla porodni asistentka t€hotné Zen¢ podavat informace nejen
o prubc¢hu téhotenstvi, ale 1 o prevenci komplikaci, dale pak o porodu, o kojeni a o péci
0 novorozence. Zvlasté¢ by se pak méla zaméfit na edukaci vySetfeni provadénych v ramci
prenatalni poradny. T€hotna zena by méla rozumét, pro¢ jednotliva vysetieni probihaji, co se
diky nim da zjistit, jak se provadéji, jaké jsou mozna rizika pro zenu i pro plod, jaké vysledky
1ze ocekavat, jaka je pravdépodobnost falesSn¢€ pozitivniho ¢i falesné negativniho vysledku.
V ptipad€ pochybnosti ¢i nejasnosti by méla t€hotnd Zena mit moznost se na vSe porodni

asistentky zeptat. A ta by méla ochotné a vstiicné veskeré dotazy budouci matce zodpoveédét.

Mistem edukace mize byt bud’ ptedporodni kurz, ktery t€hotna zena navstévuje, anebo
ordinace gynekologa, ke kterému t&€hotnd Zena chodi do prenatalni poradny. Volba vhodné
edukacni metody je pak na porodni asistentce. Pii jejim vybéru by méla zohlednit osobnost
téhotné zeny, jeji dosavadni védomosti, dovednosti a zkuSenosti a v neposledni fadé i1 typ

informace, ktera ma byt zené predana.

Nevhodné nebo nedostatecné provadénd edukace by mohla mit negativni vliv na
t€éhotnou Zenu i na dit€¢ a to na zdklad¢ jeji nejistoty, strachu, tzkosti nebo nevhodného

chovani béhem téhotenstvi.



Cile prace

Teoretickym cilem bakalaiské prace bylo podat uceleny piehled o edukaci a jejich
metodach, které muze porodni asistentka na zaklad¢ svych kompetenci vyuzit v ramci

prenatalni péce.

Vyzkumnym cilem bakalarské prace bylo zjistit postoj vetejnosti k metodam edukace

V oblasti prenatalni péce.
Mezi dalsi vyzkumné cile patfi:

- zjistit, zda vysokoskolsky vzdélané Zeny ziskavaji informace o prubéhu téhotenstvi

a 0 porodu z vice zdroju nez ostatni zeny,

- zjistit, zda Zeny v prenatdlni péci vyuzivaji moZznosti konzultace s odbornikem

(gynekologem ¢i porodni asistentkou),
- zjistit, o ¢em tehotné Zeny s odbornikem konzultuji,

- zjistit, zda zeny preferuji edukaci formou prednasky s diskuzi pred ostatnimi uzivanymi

edukaénimi metodami,
- zjistit, zda t€hotné Zeny navstévuji predporodni kurzy vedené porodni asistentkou,

- zjistit, zda zeny v prenatalnich poradnach dostavaji dostatek informaci tykajicich se

probihajicich vySetieni.
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1 Edukace

Kwiecinski a Sliwerski ve svych pedagogickych pracich z roku 2006 uvedli definici
edukace: ,,V sirsim smyslu slova pojmem edukace rozumime souhrn piisobeni (¢innosti)
slouzicich k formovani (rozvijeni a zméndam) zivotnich zpusobilosti (kompetenci) cloveka. *
(Malach, 2007, s. 45) Jedna se o proces, béhem n¢hoz jeden subjekt (edukator) se snazi
o zménu jiného subjektu (edukanta) za ucelem dosazeni pfedem vytycenych cilti. (Malach,

2007, s. 76)

1.1 Edukator a edukant

Edukatorem rozumime osobu, ktera je aktérem edukace. V ptipad€ prenatalni péce je
jim lékat - gynekolog nebo porodni asistentka. Za edukanta je povazovan subjekt edukace,
tudiz osoba bez rozdilu v€ku a prostiedi, kde proces uceni probiha. Zaméfime-li se na
prenatalni péci, je edukantem téhotnd Zena. (Jufenikova, 2010, s. 10) , Kazdy edukant je
individuadlni osobnost, kterd je charakterizovana svymi fyzickymi (napr. vek, zdravotni stav,
pohlavi), afektivnimi (napr. motivace, postoje) a kognitivnimi vliastnostmi (napr. schopnost se
ucit). Charakteristiku edukanta ovliviiuje i etnickd prislusnost, vira, socialni prostredi, ve

kterém dany jedinec Zije, tedy i socialné-kulturni podminky. *“ (Jutenikova, 2010, s. 10)

1.2 Edukacni proces

K eduka¢nimu procesu dochazi bud zamémé (intencionaln€), nebo nezamérné
(incidentaln€¢). Do procesu edukace vstupuji Ctyfi determinanty, mezi néZ patii edukant
a jejich charakteristika, dale pak edukator, edukacni konstrukty a edukaéni prostiedi.

(Jufenikova, 2010, s. 10)

Za edukacni konstrukty jsou povazovany edukacni standardy, edukacni materialy,
plany atd., které maji vliv na kvalitu eduka¢niho procesu. Eduka¢nim prostiedim se rozumi
misto, kde samotnd edukace je uskuteciovana. Tento prostor je pln€ ovliviiovan svymi
ergonomickymi podminkami, mezi néZ patii vybaveni dané mistnosti, barva, osvétleni, a také

podminkami socidlnimi a edukaéni atmosférou. (Jufenikova, 2010, s. 10)

Edukace v prenatalni péci je zaméfena na kvalifikovanou pomoc klientkdm v obdobi
téhotenstvi, a proto by méla byt pfipravovdna a organizovana dle zakladnich didaktickych

podminek a zasad. Na zakladé ptistupu edukdtora by mélo byt dosazeno zvysené edukacni
11



a evaluac¢ni irovné, coz ovlivni erudici klientky. Mezi edukatorem a edukantem vznika béhem
edukace vztah zaloZeny na jejich vzajemné interakci, jejimz predpokladem je dodrzovani
zasad socidlni komunikace verbdlni i neverbdlni, jez hraje velmi dilezitou roli v prenatalni
péci. Vztahy béhem edukace ovlivituje psychostruktura, kterd se tykd osobnosti edukatora

a edukanta a zaroven jejich vzajemnych vztahli v ramci sociokultury. (Kuberova, 2010, s. 23)

Edukace v oSetfovatelstvi musi monitorovat kvalitativni zmény, které souvisi
s vyvojem. Timto vyvojem se rozumi sled udalosti odehravajicich se postupné za urcité
casové obdobi, v socialnim casoprostoru jako diferenciace od jednoduchého a nizsiho ke
edukator dosdhne, vyuzije-li vychovné-vzdélavaci stranku edukace, kterd je soucasti didaktiky
oSetfovatelstvi. Ta se soustfed’'uje na obsah, metody, formy, didaktické prostiedky a jejich
vyuziti ve vychovné-vzdélavacim procesu. Za zakladni didaktické zasady jsou povazovany:
zasada komplexniho rozvoje studenta, zdsada ndzornosti, zdsada piimeéfenosti, zdsada
soustavnosti, zasada individudlniho pfistupu, zasada védeckosti, zadsada spojeni teorie s praxi,

zédsada uvédomeélosti a aktivity, zasada operativnosti. (Talianova, Refuchova, 2011, s. 14 - 16)

1.3 Déleni edukace

Jedno z moznych déleni edukace je na zakladni, komplexni a pokracujici (tzv.
reedukaci). Principem zakladni edukace je osvojeni si primarnich védomosti v dané oblasti.
(Kuberova, 2010, s. 35) Edukant ziskava nové védomosti ¢i dovednosti, diky nimz muize byt
motivovan ke zméné hodnotového Zebticku 1 postojl. (Jufenikova, 2010, s. 11) Tato edukace
muze byt tedy vyuzita gynekologem, poptipad¢ porodni asistentkou v situaci, kdy te¢hotna

Zena jesté viibec nebyla seznamena s problematikou prenatalni péce.

Formu komplexni edukace vyuzivaji edukatofi pii edukac¢nich kurzech. Abychom
u tohoto druhu edukace mohli hovofit o komplexnosti, je nutné, aby bylo pfi pfipravée,
realizaci a hodnoceni vychézeno z oborové didaktiky oSetfovatelstvi. (Kuberova, 2010, s. 35)
Té¢hotna Zzena v prib&hu téhotenstvi ziskava ucelené informace etapové, jsou u ni budovany
dovednosti a postoje ve zdravi prospéSnych opatienich. (Jufenikova, 2010, s. 12) Béhem
tohoto procesu se edukdtor snazi nejen vysvétlit danou problematiku, ale zarovenl i zapojit
kazdého jedince (edukanta) do procesu cviceni a do edukacnich aktivit. Pfikladem komplexni
edukace v prenatalni péc¢i mohou byt pfedporodni kurzy pofadané gynekologem ¢i porodni

asistentkou. (Kuberova, 2010, s. 35)
12



Pojmem reedukace rozumime edukaci pokraCujici, rozvijejici a napravujici. Je
zaloZena na pifedem nabytych védomostech, dovednostech a postojich, které¢ dale prohlubuje,
zahrnuje také opakovani, a na zakladé¢ meénicich se podminek poskytuje dalsi informace.
(Jutenikové, 2010, s. 11; Kuberova, 2010, s. 35). Cilem edukace v oSetfovatelstvi je dosazeni
pozitivni zmény ve smyslu zvySeni kvality Zivota edukantli, a tim 1 celé spolecnosti.

(Kuberova, 2010, s. 35)
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2 Edukaéni metody

Pivod slova metoda je z feckého met-hodos a znamena ,,za cestou®. MozZnosti jeho
chapani je vyznam cesty k napliiovani stanovenych cili. Edukacni metoda muaze byt chapana
jako cilevedomé a promyslené piisobeni edukdtora, ktery aktivizuje edukanta v jeho uceni

tak, aby byly efektivné naplnény cile uceni. “ (Jufenikova, 2010, s. 37)

Volba jednotlivych edukac¢nich metod je determinovana mimo jiné osobnosti
edukanta, jeho dosavadnimi védomostmi, dovednostmi a zkuSenostmi. Ditlezité je také
stanoveni cilli, obsahu a zvoleni formy edukace. Aby dana metoda byla vhodna a zaroven
efektivni, mél by edukator pfi jejim vyberu zohlednit aktudlni zdravotni, psychicky stav
edukanta a také prostiedi, ve kterém bude edukace provedena. Prostiednictvim edukacni
metody by mély byt podavany jen informace, které jsou plnohodnotné a nejsou obsahove

zkreslené. (Jufenikova, 2010, s. 37)

. . < e, o 1, o

Zvolena vyukova metoda by méla dle Mojziskovych kritérii (1975)" byt informativné

nosnd, adekvatni studentiim a vyucujicim, formalné G¢innd, raciondln¢ a emotivné pisobiva,
v souladu se systétmem védy a poznani, vychovnd, pfirozend v prubéhu i v disledcich,

pouzitelna v praxi, hygienicka, didakticky ekonomicka. (Talianové, Refuchova, 2011, s. 22)

2.1 Edukacni metody v porodni asistenci

Vybrané edukacni metody, dobfe vyuZzitelné v porodni asistenci, jsou metody slovni
nebo metody prace s textem. (Kalhous, Obst a kol., 2009, s. 317 - 327)

Mezi nejpouzivangj$i tradicni edukacni slovni metody patii metody monologické
neboli metody pfimého pifenosu, piimého sdéleni poznatkii. Zikladem téchto metod je
verbalni projev edukatora. Ten edukantiim poskytne informace, které oni vyslechnou, musi je

pochopit a méli by si je zapamatovat.

! Lubomir Mojzisek (1920-1996) — brnénsky vysokoskolsky uditel pedagogiky a didaktiky
14



Mezi monologické metody fadime:
1. wvyklad,
prednasku,
vypraveéni,
vysvétlovani,
popis,
instruktaz. (Talianova, Refuchova, 2011, s. 23 - 24)

o G oA W N

DalSim druhem edukac¢nich metod slovnich jsou metody dialogické. Charakteristické
pro né je rozdeéleni komunika¢ni aktivity mezi edukatora a edukanta. S ohledem na uziti
v oSetfovatelstvi mezi tyto metody fadime:

1. rozhovor,
2. diskuzi,
3. konzultaci. (Jufenikova, 2010, s. 44; Kalhous, Obst a kol., 2009, s. 319 - 321)

Vyklad je metodou, ktera se nejCastéji vyuziva ve vyuce. Dand latka muize byt
vylozena ptednaskou, popisem, vypravénim ¢i vysvétlovanim. Tyto metody lze béhem
vykladu riznym zptisobem kombinovat, proto miizeme vyklad povazovat za jisty metodicky
postup, jehoz negativni strdnkou ale je aktivizace edukdtora, nikoli vSak edukantii. Pfesto
nekteré z téchto metod, popiipadée jejich kombinace, je mozné pouZzit v prenatalnim obdobi

k edukaci t&hotnych Zen. (Talidnova, Refuchova, 2011, s. 24)

Prednaska podava informace v souvislém, logicky utfidéném a jazykové bezchybném
projevu. Sklada se ze tfi ¢asti: z ivodu, béhem néhoz se edukator snazi o podchyceni zajmu
a o seznameni s problémem, dale z vykladové Casti a zavérecné casti, kdy dochazi
k rekapitulaci nosnych myslenek tématu. Vzhledem ke své struktufe je prednaSka vhodnou
metodou edukace v radmci predporodnich kurzli vedenych porodni asistentkou ¢i

gynekologem. (Kalhous, Obst a kol., 2009, s. 317)

Vypravéni prezentuje vypravnym a citové podbarvenym zplisobem dané informace,

a proto je tato metoda pro edukaci v oblasti prenatalni péce nevhodna.

Vysvétlovani, popis a instruktdZ jsou hojné vyuzivany gynekologem ¢i porodni

asistentkou pti podavani informaci v rdmci prenatalnich poraden.

Vysvétlovani se uZzivd prevazné v pripadech, kdy se edukitor nemiiZze opfit

o predchozi edukantovy zkuSenosti. Z tohoto divodu se vyzaduje od edukatora postupny,

15



uceleny a vystizny vyklad, ktery ma za ukol objasnit vnitini vztahy a zdkonitosti. (Kalhous,

Obst a kol., 2009, s. 317)

Popis je zamé&fen na upozornéni na pozorovatelné vlastnosti daného jevu, déje nebo
predmétu. Zmifiovana fakta musi byt systematicky uspoiadana. (Talianova, Refuchova, 2011,

s. 24)

Instruktaz se provadi formu slovni, nebo pisemnou, diky niz jsou zprostiedkovavany
informace o daném predmétu a nasledné o zpisobu ¢innosti s nim. (Kalhous, Obst a kol.,

2009, s. 317)

Rozhovor je metodou, ktera je zaloZzena na kladeni otdzek mezi edukatorem
a edukantem, diky niz dochazi k vyméné informaci. V edukaci je nejcastéji rozhovor uzivan
ke sbéru informaci o edukantovi, ke sdéleni novych poznatkti a k upevnéni a opakovani
ziskanych védomosti. Je soucasti kazdé¢ navstévy téhotné zeny v prenatalni poradné.
Rozhovor sbudouci matkou vede gynekolog i porodni asistentka. (Jufenikova, 2010,
S. 42 - 43)

Diskuze zahrnuje vzajemnou komunikaci nejen na trovni edukator - edukant, ale také
na urovni edukant - edukant. Tato metoda ale predpoklada jiz urcité znalosti k feSenému
tématu. Je vhodnou soucasti prfedporodnich kurzii. Téhotné Zeny zde nové nabyté informace
mohou prodiskutovat nejen s osobou, ktera tento kurz vede (nejlépe porodni asistentka nebo

gynekolog), ale zaroveii 1 s dal$Simi zucastnénymi zenami. (Kalhous, Obst a kol., 2009, s. 321)

Konzultace je jednou z nejvice uzivanych edukacnich metod ve zdravotnické praxi,
nebot’ se jednd o setkani s odbornikem, poradcem, s nimz miZe edukant prodiskutovat svij

problém a odstranit tak nejasnosti, které¢ v dané problematice ma. (Jufenikova, 2010, s. 44)

Metoda prace s textem je také jednou z nejcastéji uzivanych metod ve zdravotnictvi.
Nejcastéji je text zpracovan ve formé letdku, brozury, plakatu, ¢lanku v Casopise, v knize.
Tento zpiisob je mnohdy jediny, kterym se informace k edukantovi dostavaji. Téhotné Zeny se
s témito metodami edukace setkdvaji prevazné u svého obvodniho gynekologa nebo
Vv nemocnici. Edukac¢ni materialy jsou bud’ voln¢ ptistupné v ¢ekarné anebo jsou t¢hotné zené
poskytnuty pifimo v ordinaci gynekologem ¢i1 porodni asistentkou k samostatnému

nastudovani. (Jurenikova, 2010, s. 45)
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3 Kompetence porodni asistentky v oblasti edukace

Stézejni vyhlaskou, tykajici se kompetenci porodnich asistentek, je vyhlaska
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (dale jen MZ CR) &. 55/2011 Sb. ze dne 1. bfezna
2011 o cinnostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovnikli. Porodni
asistentka podle § 5 této vyhlasky poskytuje a zajist'uje bez odborného dohledu a bez indikace
zékladni a specializovanou oSetfovatelskou péci t€hotné zen€, rodici Zen¢ a zené do Sestého
tydne po porodu prostiednictvim oSetfovatelského procesu. Pfitom zejména v oblasti edukace
muze
a) ,,poskytovat informace o Zivotosprdavé v téhotenstvi a pri kojeni, pripravé na porod,
oSetfeni novorozence a o antikoncepci; poskytovat rady a pomoc v otdzkach socialné

pravnich, popripade takovou pomoc zprostiedkovat,

b) podporovat a edukovat Zenu v péci o novorozence, véetné podpory kojeni, a predchdzet

jeho komplikacim,

C) diagnostikovat téhotenstvi, predepisovat, doporucovat nebo provdadet vysetreni nutnd ke
sledovani fyziologického tehotenstvi, sledovat Zenu s fyziologickym tehotenstvim, poskytovat ji
informace o prevenci komplikaci; v pripadé zjistéeného rizika predavat Zenu do péce lékare se
specializovanou zpiisobilosti v oboru gynekologie a porodnictvi“. (Vyhlaska MZ CR ¢.
55/2011 Sb.)
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4  Prenatalni péce

Prenatalni péce je sit’ zdravotni péce, pomoci niz dochézi k vSeobecnému zabezpeceni
té¢hotné zeny. Duraz je kladen na prevenci vSech moznych chorobnych stavli a na v€asny
zachyt odchylek od normalniho pribehu t€hotenstvi, se zajisténim dostupnych diagnostickych
a terapeutickych opatfeni. (Eggova, Vranova, 2011) Prenatidlni péce zahrnuje obdobi
prenatalniho vyvoje plodu, které piechézi v obdobi perinatalni. Perinatalni obdobi je obdobi
., zahrnujict jednak posledni fazi nitrodélozniho vyvoje plodu a jednak prvni hodiny a dny po
porodu, kdy se novorozenec adaptuje ze Zivota intrauterinniho na extrauterinni. (Stembera,

2004, 5. 17)

4.1 Historie prenatdlni péce

Prenatalni péce prosla velice zasadni proménou ve druhé poloving 20. stoleti.
Nedostatek erudovanych porodnikii a porodnich asistentek a také fidké a insuficientni sité
poraden pro téhotné a porodnickych zatizeni zpisobil, Ze prenatalni péde v Ceské republice
byla na zéklad¢ perinatalnich vysledki na konci druhé svétové valky shleddna v porovnani
s ostatnimi staty za velmi Spatnou. Podilelo se na tom také obecné nedostatecné zdravotné
porodnické povédomi populace. (Roztocil a kol., 2008, s. 57) K zasadni zméné doslo v roce
1945 diky reformé zdravotnictvi. Velky diiraz zacal byt kladen na prevenci, coZ v prenatalni
péci znamena zachyceni téhotenstvi jiz v 1. trimestru a s nim souvisejici vytvoreni
screeningovych vysSetfeni, které by zajistovaly vcasné odhaleni patologickych stavii a jejich
moznou 1é¢bu. To vedlo k vytvofeni dostupného systému prenatalnich poraden pro celou
populaci t¢hotnych, kde tyto Zeny byly v pravidelnych intervalech vySetfovany, lé€eny a také
ziskavaly pribézné informace o svém tchotenstvi. (Hajek a kol., 2004, s. 423) Dilezitou
soucasti prenatalni péce se stal téhotensky prikaz, ktery slouzil jako navod, kdy a které
vySetfeni provést, umoZznil pisemné 1 graficky zanést do prlikazky jak fyziologické, tak
patologické hodnoty a poskytoval zdkladni informace Zeny o téhotenstvi. I kdyZ tento prikaz
proSel béhem let mnoha zménami, jeho zékladni princip zistava stale stejny. (Roztocil a kol.,

2008, s. 57)
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4.2 Diferencovand prenatdlni péce dnes

Zakladni péce je zajiStovana obvodni prenatdlni poradnou a porodnickym zafizenim
zékladniho typu. Obvodni prenatdlni poradny jsou urCeny pro Zeny s fyziologickym
téhotenstvim. Jsou zde uskuteCtiovana prvni screeningova vySetfeni slouzici k odhaleni
rizikového téhotenstvi. V piipad¢ zjisténé¢ho zvySeného rizika je t€hotna zena odeslana na
pracovisté vyssiho typu. Pokud je vSak prubéh téhotenstvi zcela fyziologicky, rodi tyto zeny

na porodnim sale zdkladniho typu. (Eggova, Vranova, 2011)

Jestlize je téhotenstvi klasifikovano jako rizikové ¢i patologické, navstévuje Zena
ambulanci s intermedialni péci, ktera je zfizovana vzdy pro uréitou spadovou oblast. Tato
ambulance je vytvofena v navaznosti na lizkova oddéleni v nemocnicich druhého typu. Lékar
zde rozhoduje, zda bude t€hotna Zena sledovana v prenatalni poradné nebo v ambulanci pro
patologickd téhotenstvi. Pro t€hotenstvi s nejvyS§imi riziky jsou urcena superkonzilidrni
pracovisté, kterd jsou vedena specialistou pro patologicka t€hotenstvi ve spolupraci s internim
lékatem a neonatologem. Tato oddé¢leni jsou v navaznosti na neonatologickou jednotku

intermedialni péce. (Eggova, Vranova, 2011)

Perinatologicka centra jsou superkonzilidrni ambulance uréené pro patologicka
téhotenstvi a jsou vybudovana pii gynekologicko-porodnickych klinikach nebo oddé¢lenich
krajskych nemocnic. Specializuji se na vysoce zavazna patologickd téhotenstvi nebo na
patologie v téhotenstvi se vyskytujici méné Casto. Tato pracovisté jsou v tésné spolupraci
s odborniky vSech hrani¢nich obortl, pfedev§im s neonatologem, internistou, genetikem,
biochemikem, a maji také navaznost na neonatdlni jednotku intenzivni péce. (Eggova,

Vrénova, 2011)

4.3 Poskytovani prenatdlni péce ve vyspélych zemich

Zeny ve vyspélych zemich navitdvuji prenatalni poradnu pravidelng, a to obvykle 7 az
11krat béhem téhotenstvi. Pomoci nedavno provadénych analyz v kanadském Vancouveru
bylo zjisténo, ze snizovdni poctu navstév v téchto poradnach sice nevede ke zvySeni
neptiznivych dopadii na matku a na plod, ale tyto Zeny jsou velice nespokojeny
s redukovanym planem navs$tév v prenatalni poradné. OSetfovatelska kontinuita v prenatalnim
obdobi je spojovana se snizenim zasahi béhem porodu a s vétsi spokojenosti t€hotnych zen.
(Kirkham, Harris, Grzybowski, 2005)
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5 Edukace v prenatalni péci

Edukace téhotnych zen obsahuje fyzické, dusevni, socialni, emocionalni, duchovni
a spolegenské aktivity. (Susterova, 2008) Péte o Zenu v téhotenstvi musi byt umérma jejimu
zdravotnimu stavu, a proto probiha ptisn¢ diferencované podle potieby. (Eggova, Vranova,
2011)

Téhotnym Zenam obecné je poskytovano velkém mnozstvi informaci. Nékteré z nich,
zejména pak prvorodicky, navstévuji ptfedporodni kurzy, které je pfipravuji na porod

a zaroven zahrnuji i zakladni péci o dité. (Renkert, Nutbeam, 2006)

5.1 Edukace v prenatdlnim obdobi diive

Informace o porodu a rodiCovstvi zeny diive ziskavaly neformaln¢ od jinych Zen,
predevsim pak od rodinnych piislusnikti, a zkusenosti nabyvaly diky pomoci pii vychové
ostatnich déti v rodin€. Nicméné na zékladé zmény ve struktute rodiny, dale rostouciho poctu
zen dosahujicich vysokoskolského vzdélani a zmény v jejich pracovnim procesu, v kombinaci
s rostouci medikalizaci porodu to znamend, Ze zeny se stavaji stale vice zavislé na formalné
organizované edukaci v prenatalni péci jako mechanismu, prostiednictvim n¢hoz rozvijeji své

znalosti a dovednosti v oblasti prenatalniho obdobi. (Renkert, Nutbeam, 2006)

5.2 Edukace v prenatdlnim obdobi dnes

Péce v idealnim piipadé zacina jiz pied pocetim a zahrnuje preventivni prekoncepéni
péci, poradenstvi a screeningova vySetieni rizik pro zdravi matky i plodu. T¢hotna Zena by
méla rozumét, pro¢ se jednotliva screeningova vysetieni provadeji, co diky nim lze zjistit, jak
se provadgji, jaka jsou mozna rizika pro Zenu i pro plod, jaké vysledky lze ocekévat, jaka je
pravdépodobnost falesSné pozitivniho ¢i falesné negativniho vysledku. V celém rozsahu, vyse
zminéném, dnes edukuje gynekolog spolu s porodni asistentkou. (Kirkham, Harris,
Grzybowski, 2005)
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5.3 Edukace porodni asistentkou béhem prenatdlni poradny

Na zaklad¢ vynechani menstruace by zena méla v nésledujicich 2 - 3 tydnech navstivit
svého obvodniho gynekologa, ktery té¢hotenstvi potvrdi ¢i vyvrati. V rdmci prenatalni péce se
za uspeésné povazuje zachyceni tehotenstvi do 10. tydne gravidity. (Roztocil a kol., 2008,
s. 57) Pii potvrzeni t€hotenstvi je Zena poucena gynekologem, popiipadé porodni asistentkou,
o vyznamu prenatdlni péée a pravidelnych lékaiskych prohlidek. Do tohoto pouceni je
zahrnuto 1 podani informaci o moznych rizicich spojenych s onemocnénim AIDS a jinymi
infekcemi, koufenim, alkoholem, toxikomanii atd. (Cech a kol., 2006, s. 104; Vyhlaska MZ
CR & 55/2011 Sb.) A také nesmi byt opomenuto poudeni Zeny o tom, jak postupovat
v ptipad¢ akutnich porodnickych situaci. Zaroven je gynekologem a porodni asistentkou
odebrdna anamnéza t¢hotné, diky niz se stanovi mozna rizika soucasné gravidity. Déle je
stanoven termin porodu dle prvniho dne posledni menstruace, jsou zméfeny zevni panevni
rozméry zeny a zaroven je zaznamendna jeji vychozi hmotnost a vyska. (Roztocil a kol.,
2008, s. 57 - 58; Vyhlaska MZ CR ¢&. 55/2011 Sb.) Vyse zminéné tikony a edukace s nimi
spojené také patii do kompetenci porodni asistentky. T¢hotné zené je u jejiho gynekologa
zaloZena mistni dokumentace a zaroven je ji vystaven porodni asistentkou té¢hotensky priukaz,
do které¢ho lékat zaznamena veSkeré pozadované udaje a zjisténi. (Cech a kol., 2006, s. 104;

Vyhlagka MZ CR ¢&. 55/2011 Sb.)

U fyziologického t€hotenstvi jsou nasledna vySetieni provadéna v prenatalni poradné
do 36. tydne gravidity ve ctyftydennich intervalech (jednd se o nepodkrocitelné minimum),
ale doporucena frekvence je do 23. tydne ve Ctyitydennich intervalech, mezi 24. - 32. tydnem
v tfitydennich intervalech, v rozmezi 33. — 36. tydne kazdé dva tydny a mezi 37. a 40. tydnem
gravidity v intervalech tydennich. Po 40. tydnu se provadi 2x tydné kardiotokografické
vySetfeni a vagindlni vysetieni. (Cech a kol., 2006, s. 106 - 107; Hajek, 2004)

5.3.1 Edukace p¥i pravidelné provadénych vySetienich v prenatalni poradné

VySetteni, kterd se provadéji v prenatalni poradné, délime na pravideln¢ provadéna
a terminovana (nepravidelnd). Mezi pravidelné¢ provadénd vySetteni, k jejichz provadéni
a edukaci 0 nich ma kompetence zaroven i porodni asistentka, fadime sbér anamnestickych
dat, subjektivni obtize a stesky téhotné, zjiStovani hmotnosti téhotné, kontrolu otokl
(ortostatické, generalizované) a pfitomnost varixi dolnich koncetin, méteni krevniho tlaku.

Dalsim z pravideln¢ provadénych vysetfeni je zevni porodnické vySetfeni. Porodni asistentka
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té¢hotnou zenu edukuje o prubéhu vysetieni, které se provadi vleze na lizku, a o vyznamu
vysetieni, ¢imz je stanoveni délky téhotenstvi a ulozeni plodu v déloze. Nezbytnou soucasti
kazdé navstévy prenatdlni poradny je chemickd analyza moci na pfitomnost bilkoviny,
glukozy a ketolatek. Porodni asistentka t€éhotnou Zenu pouci, Ze pomoci tohoto preventivniho
vysetieni muze dojit k odhaleni gestacniho diabetes mellitus (dale jen GDM), infekéniho
onemocnéni mocovych cest anebo preeklampsie. Pouceni by mélo také zahrnovat vysvétleni
zpusobu odebrani vzorku, které se provadi ze stfedniho proudu ranni moc¢i. Stanoveni cervix
skére béhem vnitiniho vySetfeni se provadi v prenatdlni poradné také pravideln€. Porodni
asistentka zen¢ vysvétli, Ze toto vySetieni bude uskutecnéno na gynekologickém kiesle
gynekologem, ktery bude palpacné zjisStovat stav délozniho Cipku, pomoci néhoz urci miru
rizika pted¢asného porodu. Od 24. tydne téhotenstvi je provadéna detekce znadmek vitality
plodu a od 38. tydne téhotenstvi je v tydennich intervalech provadén kardiotokograficky non-
stress test. T¢hotnd Zena je edukovéana porodni asistentkou o tom, Ze se toto vysetieni provadi
vleZze na lazku pomoci kardiotokografu, ktery pomoci ultrazvukového snimace monitoruje
srde¢ni frekvenci plodu a déloZzni motilitu. (Hajek a kol., 2004, s. 40 — 41; Papirnikova, 2006;
Roztodil a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR &. 55/2011 Sb.)

Porodni asistentka edukuje t¢hotnou Zenu o vSech provadénych vysetienich, poddvané
informace zamétuje na zplsob vySetfeni a jeho vyznam. V piipadé potfeby odpovida t€hotné
zen¢ na vSechny jeji dotazy, které slouzi k ozfejméni noveé nabytych informaci. (Roztocil

a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR &. 55/2011 Sb.)

5.3.2 Terminovana — nepravidelné provadéna vySetieni v prenatalni poradné

Mezi terminovana vySetfeni fadime pii prvni prenatidlni poradné meéfeni zevnich
péanevnich rozmérti, vychozi hmotnosti a vysky téhotné, které obstardva porodni asistentka,
jak jiz bylo vySe zminéno. Porodni asistentka t€hotnou zenu edukuje o zplisobu méfeni
zevnich panevnich rozmért, které se provadi vleze na lizku anebo ve stoje pomoci pelvimetru
a je dualezit¢ zdivodu potvrzeni ¢i vylouceni kefalopelvického nepoméru v pribéhu
té¢hotenstvi. Déle s ohledem na vySku a vychozi hmotnost je t¢hotna Zena edukovéana porodni

asistentkou o spravné zivotosprave a tprave zivotniho stylu ve spojitosti s t€hotenstvim.

Velice dulezitd je edukace tchotné Zeny provadénd porodni asistentkou C¢i
gynekologem tykajici se kombinovaného screeningu vrozenych vyvojovych vad (dale jen
VVV) v 11. — 13. gesta¢nim tydnu. Tento screening je dobrovolny a té¢hotna Zena si ho musi

hradit sama. Porodni asistentka ¢i gynekolog by tedy Zené meéli vysvétlit, ze se jedna
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o kombinaci véku matky, ultrazvukového (dale jen UZ) screeningu, kde se hodnoti nuchalni
translucence = $ijové projasnéni plodu, dale pak odbéru krve, pomoci niz se déla biochemicky
rozbor séra, ve kterém se hodnoti volna B-podjednotka hCG a t€hotensky plazmaticky protein
PAPP-A. Pomoci této kombinace vySetfeni v prvnim trimestru je mozné diagnostikovat 85 —
90 % postizenych plodl, coz by méla byt stézejni informace, kterou by téhotnd Zena méla

dostat. (Kypros, 2004, s. 17)

V 16. tydnu téhotenstvi se provadi hematologické a sérologické vysetieni. Porodni
asistentka pouci Zenu o tom, ze na zéklad¢ odebrané krve se v pfipadé hematologického
vysetieni stanovuje krevni obraz (dale jen KO) a zjist'uje se jeji krevni skupina (dale jen KS)
a Rh protilatky, a pomoci serologického vySetfeni se zjiStuji protilatky proti syfilis, HIV
a HbsAg. Déle se vySetiuje mocovy sediment ze stiedni porce moci, ohledné né¢hoz by zena
jiz mé¢la byt edukovana diive. V neposledni fadé se provadi biochemicky screening vrozenych
vyvojovych vad, neboli triple test. Porodni asistentka Zzenu edukuje o tom, ze se pomoci
tohoto testu provadého na zakladé biochemického vySetieni z odebrané krve, kde se zjist'uje
hladina biochemickych markert (hCG, AFP, estriol, PAPP-A, aj.), v kombinaci s vékem
matky potvrzuje ¢i vylucuje chromozomalni aberace plodu. (Hajek a kol., 2004, s. 40 — 41,
Roztocil a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR ¢&. 552011 Sb.)

V 18. - 20. tydnu gravidity Zena podstupuje 2. ultrazvukovy screening plodu. Porodni
asistentka v tomto pfipadé edukuje Zenu o prubéhu vysetieni a o divodu vySetfeni, pomoci
né¢hoz je mozné odhaleni VVV plodu a zkracené¢ho/dilatované¢ho hrdla. Béhem vySetteni
o jednotlivych krocich v ramci vySetfeni a o jeho vysledcich informuje gynekolog. (Hajek

akol., 2004, s. 40 — 41; Roztocil a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR ¢&. 55/2011 Sb.)

Ve 24. - 28. gesta¢nim tydnu se provadi screening poruch gluk6zové tolerance, neboli
oralné glukozo-toleranéni test (dale 0oGTT). V tomto piipadé se edukace ujima také porodni
asistentka. Seznami Zenu s pribéhem vysetfeni, kdy ji bude odebrana krev nala¢no, poté
vypije roztok s 75g glukézy, a nasledné po jedné a po dvou hodinach ji bude opét proveden
odbér krve. A déle Zené vysvétli, Zze pfi téchto po sobé jdoucich odbérech krve bude
zjisStovano mnozstvi glukozy v krvi a na zédkladé¢ vysledkid bude potvrzen ¢i vyloucen
ptipadny gestacni diabetes. (Hajek a kol., 2004, s. 40 — 41; Roztocil a kol., 2008, s. 58;
Vyhlaska MZ CR &. 55/2011 Sb.)

V 30. - 32. tydnu tehotenstvi se jedna o vySetieni titru erytrocytarnich protilatek u zen

Rh negativnich a s krevni skupinou 0. Porodni asistentka by Zeny s témito typy krevnich
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skupin méla edukovat v pro n¢ srozumitelné form¢, o Rh-izoimunizaci, o jejich divodech,
pricinach, projevech, nebezpeci a 1écbé. Dale se v tomto gestacnim tydnu opét vysetiuje KO,
o némz by zena jiz méla byt edukovana.. Zaroven zena podstupuje 3. ultrazvukovy screening
plodu. Porodni asistentka v tomto piipad¢€ Zenu pouci, ze se jednd o vySeteni, béhem n€¢hoz
mohou byt odhaleny pozdni VVV plodu, mohou byt diagnostikovany patologie placenty
a muze byt zjiSténa intrauterinni rustova retardace plodu (dale jen IUGR). Edukacéni proces
ohledn¢ pribéhu vysetfeni je jinak stejny jako u 2. ultrazvukového screeningu. (Hajek a kol.,

2004, s. 40 — 41; Rozto¢il a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR ¢&. 55/2011 Sb.)

Ve 36. - 37. tydnu gravidity se provadi mikrobiologické vysetieni, které na zaklad¢
svych kompetenci provadi porodni asistentka a zaroven téhotnou zenu edukuje o tom, ze se
jednéd o vytér z pochvy na pfitomnost streptokokd skupiny B. A informuje Zenu o rizicich
a nutném postupu pii porodu v piipadé pozitivity vysledku tohoto vySetieni. (Hajek a kol.,

2004, s. 40 — 41, Roztocil a kol., 2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR ¢&. 552011 Sb.)

Kardiotokograficky non-stress test ve 36. a 37. tydnu tchotenstvi je doporucen,
v dalSich tydnech je povinny. O vyznamu a zptsobu vysetieni edukuje porodni asistentka.
Zaroven je v jejich kompetencich tato vySetfeni provadét. (Roztocil a kol., 2008, s. 58;

Vyhlaska MZ CR ¢&. 55/2011 Sh.)

Interni vySetieni v t€hotenstvi neni screeningové. Je doporucené pouze u té¢hotnych se
zatizenou anamnézou. Stomatologické vySetieni je v t¢hotenstvi doporucené. (Roztocil a kol.,

2008, s. 58; Vyhlaska MZ CR ¢. 55/2011 Sb.)
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6 Metodika vyzkumu

Cilem vyzkumné cCasti bakalarské prace bylo pomoci dotaznikového Setieni zjistit
informovanost a postoj zen v Sestined¢li k metodam edukace v oblasti prenatalni péce.
Dotaznik byl vytvofen cilené¢ pouze pro ucely této bakalarské prace a respondentky, jimiz

byly Zeny v obdobi Sestined¢li, na otazky v ném odpovidaly anonymné.

Na pocatku vlastni studie byl vypracovan dotaznik o 16 polozkach a ovéfen v pilotnim
vyzkumu. Osloveno bylo 10 respondentek a po vyhodnoceni vysledkti byl dotaznik shledan
jako vyhovujici, a proto se v ném jiz nic neupravovalo. Z tohoto divodu byly dotazniky

z pilotniho vyzkumu pouzity ve vlastnim vyzkumu.

Dotaznik obsahuje celkem 16 otdzek rtizného typu. Jedna se o otazky uzaviené, které
jiz maji ptedem pfipravené odpovédi. Tento typ otazek je vyhodny nejen ve svém snadném
a rychlém vyplnéni, ale také pro nasledné snadné zpracovani vysledkl. Z otazek uzavienych
bylo v dotazniku vyuzito otdzek dichotomickych, kdy respondentky vybiraly jen ze dvou
moznych odpovédi, ale také vybérovych, kde byla moZnost vybéru jedné z vice variant
odpovédi, dale pak otazky s moznosti volby vice spravnych odpovédi a v neposledni fadé
otazky, na néz respondentky odpovidaly pomoci hodnotové stupnice od 1 do 5. (Dotaznik-

online)

6.1 Vyzkumny vzorek

Dotazniky byly rozdany ve 3 pediatrickych ambulancich a 2 gynekologickych
ambulancich v Usteckém kraji v Ceské republice. Bylo rozddno celkem 40 dotaznikd.
Navratnost byla 82,5 %, tudiz pro zpracovani vyzkumné ¢asti bakalatské prace bylo pouzito
33 dotaznikli. Respondentkami byly Zeny v obdobi Sestined¢li, které rodily poprvé, podruhé
nebo potieti, spadaly do vékovych kategorii 21 — 25 let, 26 — 30 let, 31 — 35 let, 36 let a vice,
a jejich nejvyssi dosazené vzdélani bylo od stfedniho bez maturity/vyu€ena, pies stfedni
s maturitou, vyssiho odborného az k vysokoskolskému. Hlavnim kritériem bylo, Ze tyto zeny
obdobi za sebou, ale jest¢ nebyly tak dlouho po porodu, aby si na toto obdobi jiz

nepamatovaly.
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6.2 Zpracovani dat

Pro zpracovani dat byl zvolen pocitacovy program Microsoft Office Excel a Statistika.

Pro ptehlednost byla jednotliva data zpracovana do tabulek nebo grafii. Pomérova zastoupeni

odpovédi na jednotlivé otazky byla vyjadiena pomoci absolutnich (ni) nebo relativnich (fi)

Cetnosti. Relativni ¢etnost (fi) pfedstavuje podil absolutni ¢etnosti (ni) a celkové ¢etnosti (n).

Vzorec vypoctu relativni ¢etnosti: fi (%) = ni/ n x100

6.3 Vyzkumné otazky

Na zaklad¢ studia literatury, souvisejicich vyzkumt a vlastniho pilotniho vyzkumu byly

stanoveny pro vyzkumné Setfeni tyto vyzkumné otazky:

1.

o 0o k~ w

SnaZzi se vysokoSkolsky vzdélané Zeny ziskat informace o pribchu té¢hotenstvi a o porodu
z vice zdroju nez ostatni zeny?

Vyuzivaji zeny v prenatalni péci moznosti konzultace s odbornikem = gynekologem ¢i
porodni asistentkou?

Konzultuji respondentky v prenatdlni péci nejcastéji o zivotosprave v gravidité?

Preferuji Zeny edukaci formou piednasky s diskuzi?

Navstévuji Zeny predporodni kurzy vedené porodni asistentkou?

Dostavaji Zeny v prenatalnich poradnach dostatek informaci tykajicich se zde

probihajicich vySetieni?
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7 Analyza a interpretace vysledku

V této kapitole jsou podrobné zhodnoceny jednotlivé otazky dotazniku. Nejprve je
uvedeno celé znéni otazky a nasledné jsou uvedeny i moznosti odpovédi. Vysledky jsou
zpracovany pomoci absolutnich nebo relativnich cetnosti, a to bud’” pomoci grafu, anebo

Vv tabulce. Zaroven jsou ziskané vysledky hodnoceny slovng.

Otazka €. 1 — Kolik je Vam let?

Moznosti odpovedi:

a) do 20 let

b) 21 — 25 let
C) 26 — 30 let
d) 31— 35 let

e) 36 let a vice

V prvni otdzce se respondentky meély zafadit do jedné znabizenych vékovych
kategorii. Nize uvedeny graf znazornuje, ze zadna respondentka nebyla mladsi 20-ti let (0 %).
Dale do skupiny 21 — 25 let se zafadily 2 Zeny (6 %). Nejvice Zen pattilo do skupiny 26 — 30
let, a to v poctu 18 (55 %). Ve skupiné 31 — 35 let bylo 9 zen (27 %). A do v€kové skupiny 36

let a vice se zatradily 4 Zeny (12 %).

W do 20]let
m21-25]et
m26-30Iet
m31-35]et

m 36 et avice

Obr. 1 Graf relativnich Cetnosti - vék respondentek
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Otazka ¢. 2 - Jaké je VaSe nejvysSi dosazené vzdélani?
Moznosti odpovedi:

a) zékladni

b) stfedni bez maturity/vyucena

¢) stfedni s maturitou

d) vyssi odborné

e) vysokoskolské

Druha otdzka v dotazniku se tykala nejvyssiho dosazeného vzdélani. Zadna
z respondentek nemeéla pouze zakladni vzdélani. Stfedni vzdé€lani bez maturity, neboli
vyucena byla jen 1 Zena (3 %). Nejvice respondentek bylo se stfedoskolskym vzdélanim
S maturitou, a to v poctu 15 (45 %). 3 zeny (9 %) mély vyssi odborné vzdélani. Druhou

nejcetnéjsi skupinou byly Zeny vysokoskolsky vzdélané, a to v poctu 14 (42 %).

W zakladni

W stiedni bez
maturity/vyucen
m stredni s maturitou

m vyssiodborné

W vysokoskolske

Obr. 2 Graf relativnich Cetnosti - nejvyssi dosazené vzdélani respondentek
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Otazka €. 3 — Po kolikaté jste rodila?

Moznosti odpovedi:
a) poprveé
b) podruhé
¢) potteti
d) poctvrté a vice

Pomoci tieti otazky bylo zjisténo, po kolikaté Zeny rodily. Nejvétsi skupinu tvoftily
zeny prvorodicky, a to poctem 20 (61 %). 10 zen (30 %) rodilo jiz podruhé a pouze 3 zeny
(9 %) rodily potieti. Zadna z respondentek nepatfila do skupiny Zen, které absolvovaly &tyfi

nebo vice porodd.

M poprvé
W podruhé
m potreti

M poctvrtéa vice

Obr. 3 Graf relativnich Cetnosti — pocet odvedenych porodt respondentek
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Otazka ¢. 4 - Odkud/od koho jste ziskavala informace o téhotenstvi
a o porodu? Zaroven, prosim, informace danym zpiisobem ziskané

ohodnot’te.

Moznosti odpovedi (moznost zaskrtnout vice odpovedi):
a) gynekolog
b) porodni asistentka
c) dula
d) blizka osoba (napt. matka, kamaradka ...)
e) internet
f) média
g) knihy a Casopisy
h) jiné ...

Respondentky ve ¢tvrté polozce odpovidaly na otazku, od koho ziskévaly informace
0 téhotenstvi a o porodu. Mohly zaSkrtnout i vice nez jen jednu z moznych odpovédi.
Nésledné pak mély ziskané informace ohodnotit zndmkami na stupnici od 1 do 5, kdy 1 je
nejlepsi a 5 je nejhorsi. Pro ptehlednost jsou vysledky ziskané pomoci této otazky zpracovany
Vv nize uvedené tabulce. Ve sloupecku s nazvem Celkovy pocet respondentek je uveden
celkovy pocet respondentek, které ziskavaly informace z ptisluSného zdroje. V nasledujicich
sloupcich jsou uvedeny pocty respondentek, které ohodnotily ziskané informace zndmkami od
1 do 5 a na zéklad¢ toho jsou zatazeny do urcitého sloupce.

Nejvice respondentkdm podéaval informace o téhotenstvi a porodu gynekolog, a to
vV poctu 32 (97 %). Tyto Zeny ziskané informace ohodnotily v 17-ti pfipadech znamkou 1,
Vv 6-ti pfipadech znamkou 2, v 8-mi ptipadech znamkou 3, Zadné z nich nehodnotila znamkou
4 a pouze 1 hodnotila znamkou 5.

Od porodni asistentky dané informace ziskalo 9 Zen (27 %), a ztoho 7 znich je
ohodnotilo znamkou 1, 1 je zhodnotila znamkou 2 a 1 znamkou 3, 74dna z Zen nevyuZila
k hodnoceni znamku 4 a 5.

Od duly vyse zminéné informace ziskaly 3 Zeny (9 %) a vSechny je ohodnotily
znamkou 1. Blizkou osobu jako zdroj informaci mélo 26 zen (79 %), které takto ziskané
informace hodnotily v 16-ti piipadech znamkou 1, v 5-ti pfipadech znamkou 2, ve 4 piipadech

znamkou 3 a v 1 pfipadé znamkou 4, nikdo nehodnotil znamkou 5.
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29 zen (88 %) k ziskavani informaci vyuzilo internet, z toho 15 z nich tyto informace
oznamkovaly 1, 10 zen dalo zndmku 2, 3 daly znamku 3, zddna Zena neuzila znamku 4 a 1
uzila zndmku 5. Média jako zdroj informaci vyuzily 4 zeny (12 %), 1 ziskané informace
ohodnotila znamkou 1, 2 Zeny daly znamku 2, Z4dnd z Zen neuzila zndmku 3 a 4, a 1 z Zen
uzila zndmku 5. Zdrojem informaci pro 23 Zen (70 %) byly knihy a casopisy. Ziskani
informaci timto zptisobem ohodnotilo 11 Zen znamkou 1, 8 zen uzilo znamku 2, 3 daly
znamku 3, Zadna z Zen neuzila znamku 4 a 1 Zena uzila zndmku 5. Do kolonky jiné napsaly 2

zeny (6 %) predporodni kurz a informace zde ziskané ob& ohodnotily zndmkou 2.

Tab. 1 Absolutni ¢etnosti respondentek ziskavajicich informace z jednotlivych zdroji a absolutni
Cetnosti respondentek hodnoticich ziskané informace znamkou 1 — 5

. . « 1 Pocet Hodnoceni ziskané informace
Moznosti odpovédi
respondentek - n; |1 2 3 4 5

gynekolog 32 17 6 8 0 1
porodni asistentka 9 7 1 1 0 0
dula 3 3 0 0 0 0
blizka osoba (napi. matka,

kamaradka ...) 26 16 5 4 1 0
internet 29 15 10 3 0 1
média 4 1 2 0 0 1
knihy a Casopisy 23 11 8 3 0 1
jiné ...(ptedporodni

kurz)... 2 0 2 0 0 0

Otazka ¢. 5 - Koho jste v pripadé vyskytu urcitého problému ¢i nejasnosti

spojené s téhotenstvim a porodem pozadala o radu?

Moznosti odpoveédi (moznost zaskrtnout vice odpovédi):
a) gynekologa
b) porodni asistentku
c) dulu
d) blizkou osobu (napt. matku, kamaradku ...)
e) danou informaci jste si vyhledala na internetu
f) danou informaci jste si vyhledala v knize ¢i Casopise

g) danou informaci jsem ziskala z médii



V paté polozce bylo zjisténo, koho té¢hotné zeny v ptipad¢ vyskytu urcitého problému
¢i nejasnosti ve spojitosti s téhotenstvim ¢i porodem pozadaly o radu, poptipad¢ kde si danou
informaci vyhledaly. Respondentky u této otazky mély také moznost zaSkrtnout vice
odpovedi.

Nejvice dotazovanych Zen se obratilo s Zadosti o radu na gynekologa, a to v poctu
30-ti. Porodni asistentku pozadalo o radu nebo vysvétleni ur¢itého problému ¢i nejasnosti 6
zen. Dulu si nevybrala zadna z respondentek. Na blizkou osobu se se svym dotazem tykajicim
se t€hotenstvi nebo porodu obratilo 24 Zen. Druhou nejpocetnéjsi skupinou zen byly ty, které
si potiebné informace vyhledaly na internetu. Téchto Zen bylo celkem 25. 11 Zen se rozhodlo
pro vyhledani dané informace v knize ¢ ¢asopise. Zadna z Zen nevyuzila k ziskani pottebnych

informaci media ani nic jiného.

Tab. 2 Absolutni Cetnosti respondentek ziskavajicich radu z jednotlivych zdroji

Moznosti odpovédi Pocet respondentek - n;

gynekolog 30
porodni asistenka 6
dula 0
blizka osoba (napf. matka, kamaradka ...) 24
internet 25
kniha ¢i Casopis 11
média 0
jiné ... 0

Otazka ¢&. 6 - Ceho se Va3 dotaz tykal?

Moznosti odpoveédi (moznost zaskrtnout vice odpovédi):
a) cviCeni a sportu v t¢hotenstvi
b) pohlavniho styku v téhotenstvi
C) VyZivy a moZznosti stravovani v t€hotenstvi
d) vySetieni provadénych v rdmci prenatalni péce
e) zdravotnich potizi/onemocnéni vzniklych v pribéhu té¢hotenstvi
f) zdravotnich potiZi/onemocnéni vzniklych jesté pfed otéhotnénim

g) vyskytu zavaznych onemocnéni v rodiné
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Polozka ¢. 6 navazovala na polozku piedchozi. Zaméfovala se na zjiSténi, ¢eho se

dotaz téhotnych zen ve spojitosti s t€hotenstvim nebo porodem tykal. Respondentky mély

opét moznost zaskrtnout vice nez jen jednu odpovéd’. Na cviCeni a sport se dotazovalo 12

respondentek. Informace ohledné moznosti pohlavniho styku v t€hotenstvi si vyhledavaly 4

respondentky. Ohledné¢ vyzivy a o moznostech stravovani v t€hotenstvi se informovalo 13

zen. 17 zen pozadovalo vice informaci o vysetieni provadénych v rdmci prenatalni péce.

Zdravotni potize/onemocnéni vznikld v prub¢hu t¢hotenstvi konzultovalo 23 respondentek.

Pouze 1 respondentka Zadala o radu tykajici se zdravotnich potizi/onemocnéni vzniklych jesté

pred oté¢hotnénim. O vyskytu zavaznych onemocnéni v rodiné ve spojitosti s téhotenstvim

a porodem konzultovalo 5 zen. O radu ohledné¢ moznosti uzivani 1ékt/vitamint v téhotenstvi

pozadalo 20 Zen. 3 Zeny v kolonce jiné vyplnily jako konzulta¢ni témata cestovani, moznost

oSetieni v lokalni anestezii u stomatologa a rizika cestovani letadlem v Il. trimestru.

Tab. 3 Absolutni ¢etnosti respondentek dotazujicich se na dana témata

Moznosti odpovédi Celkovy pocet
respondentek
cviceni a sport v téhotenstvi 12
pohlavni styk v t¢hotenstvi 4
vyZiva a moznosti stravovani v t€hotenstvi 13
vySetieni provadénd v ramci prenatalni péce 17
zdravotnich potizi/onemocnéni vznikla v pribehu t€hotenstvi 23
zdravotnich potizi/onemocnéni vznikl4 jesté pied ot€hotnénim 1
vyskyt zdvaznych onemocnéni v rodiné 5
moznosti uzivani lékl/vitaminti v t€hotenstvi 20
jiné ...(cestovani, moznost oSetfeni pod lokalni anestezii u zubate,
rizika letu v Il.trimestru)... 3
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Otazka ¢. 7 - Byla Vam dostateéné vysvétlena vSechna vySetieni provadéna
v prenatalni poradné (béhem pravidelnych prohlidek u obvodniho

gynekologa nebo v nemocnici)?

Moznosti odpovédi:
a) ano, vzdy
b) ve vétsing ptipadi ano
C) jen ziidka
d) ne, nikdy

Tato otdzka byla zaméfena na zjisténi spokojenosti t€hotnych Zen s vysvétlenim
tykajicim se vSech vySetfeni provadénych v prenatidlni poradné. Vzdy bylo s podanymi
informacemi spokojeno 13 Zen (39 %). 19 (58 %) respondentek uvedlo, Ze jim prenatdlni
vySetfeni bylo vysvétleno ve vétSiné piipadi. Pouze 1 Zena (3 %) uvedla, Ze informace
o téchto vysetienich ziskavala jen ziidka. Zadné z respondentek se nestalo, Ze by ji nebylo

Vv prenatalni poradné¢ vysvétleno zadné z vySetieni.

M ano, vidy
W ve vétsing pripadd ano
jen ziidka

M ne, nikdy

Obr. 4 Graf relativnich Eetnosti - spokojenost respondentek s vysvétlenim vSech vySetfeni
provadénych v prenatalni poradné
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Otazka ¢. 8 - Pokud ano, jakym zpiisobem Vam byly informace predany?

Moznosti odpovédi (moznost zaskrtnout vice odpovedi).
a) ustné od gynekologa
b) Gstn¢ od porodni asistentky
¢) formou letack ¢i brozur
d) nazornou ukazkou

e) pomoci videonahravky

Polozka ¢. 8 navazuje na polozku ¢. 7. Bylo pomoci ni zjisténo, jakym zpiisobem
tehotny zenam byly informace v prenatilni poradné¢ o jednotlivych vySetfenich ptfedany.
Vzhledem Kk tomu, ze vySetfeni je n€kolik a v kazdém ptipadé mohla téhotna Zena informace
ziskavat jinym zpiisobem, je i u této otazky moznost vybéru z vice odpovédi.

Informace o vySetfenich v prenatalni poradné ziskalo 33 Zen ustné od gynekologa. 6
respondentek informovala také ustné porodni asistentka. Pomoci letackd ¢i brozur se
o nekterych vySettenich dozvédelo 6 Zzen. U zadné z zen pii edukaci o vySetfenich v prenatalni
poradné nebyla pouZita ndzornd ukazka ani videonahravka. 3 respondentky v kolonce jiné
jesté doplnily jako zplisob ptedani informaci od kamaradky na cvi€eni, na cviceni pro t¢hotné

a na pfedporodnim kurzu.

Tab. 4 Absolutni ¢etnosti respondentek ziskavajici informace danou formou

Celkovy pocet
respondentek

ustn¢ od gynekologa 33
ustné od porodni asistentky

formou letacka ¢i brozur

nazornou ukdzkou

pomoci videonahravky

jiné ...(na cviceni od kamaradky, na cviceni pro t€hotné, na
predporodnim kurzu) ... 3

Moznosti odpovédi

OO0 |O
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Otazka ¢. 9 - Byla tato forma podani informaci pro Vas dostacujici?

Moznosti odpovedi:
a) ano
b) ne

Devata polozka navazovala na polozku ptedeslou. Bylo pomoci ni zji§téno, jestli
forma podani informaci o vySetfenich provadénych v prenatalni poradné byla pro téhotné
zeny dostaCujici. 31 Zen (94 %) danou formu podanych informaci za dostacujici shledalo

zatimco 2 Zeny (6 %) nikoliv.

Hano

Hne

Obr. 5 Graf relativnich ¢etnosti — spokojenost respondentek s formou podanych informaci o
vySetienich v prenatalni poradné

Otazka €. 10 - Jaka forma ziskavani informaci Vam vyhovuje nejvice?

Moznosti odpovedi:
a) mluvené slovo
b) psané slovo
c¢) mluvené slovo spojené s podkladem v pisemné forme

d) jina forma (napt. videonahravka, ndzorna ukazka, ...)
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Pomoci desaté polozky dotazniku bylo zjiSténo, jaka forma ziskédvani informaci
respondentkdm nejvice vyhovuje. Pro 19 Zen (58 %) je nejvhodnéjsi formou podavani
informaci mluvené slovo. Zadna zrespondentek nezvolila psané slovo. Mluvené slovo
spojené s podkladem v pisemné formé shledalo 12 Zen (36 %) jako nejvice vyhovujici. 2 zeny

(6 %) by volily jinou formu edukace, napt. pomoci videonahravky, ndzorné¢ ukazky atd.

B mluvenéslovo

H psané slovo

mluvené slovo spojené s
podkladem v pisemné
formé

M jina forma (napf.
videonahravka, nazorna
ukdzka, ...}

Obr. 6 Graf relativnich éetnosti - forma ziskavani informaci

Otazka ¢. 11 - Je pro Vas z diivodu porozuméni diileZitd nazorna ukazka

pomoci pomiicky, fotografie ¢i videa?

Moznosti odpovedi:
a) ano
b) ne
c) nesetkala jsem se s touto formou

V polozce ¢. 11 se respondentky mély vyjadiit, zda-li je pro né dilezitd nazorna
ukdzka pomoci pomicky, fotografie ¢i videa z divodu porozuméni. Tuto formu pro
pochopeni dané problematiky shledava jako dtilezitou 10 zen (30 %). 17 zen (52 %) nazornou

ukazku pro porozuméni nepotiebuji. 6 Zen (18 %) se nikdy s touto formou nesetkalo.
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M ano

M ne

M nesetkala jsem se s touto
formou

Obr. 7 Graf relativnich Cetnosti - dilezitost nazorné ukazky pti podavani informaci z divodu
porozuméni

Otazka ¢. 12 - Zucastnila jste se v dobé téhotenstvi nékterého

z predporodnich kurzi

Moznosti odpovédi:
a) ano
b) ne

Prostfednictvim dvanéacté polozky bylo zjisténo, zda se t¢hotné Zeny zucastiiuji

ptedporodnich kurzl ¢i nikoliv. Kladné na tuto otdzku odpovédélo 20 respondentek (61 %),

zapornou odpovéd’ zvolilo 13 respondentek (39 %).
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Hano

Hne

Obr. 8 Graf relativnich Cetnosti - ucast t€hotnych Zen na ptedporodnim kurzu

Otazka ¢. 13 - Pokud ano, kdo tento kurz vedl|?

MozZnosti odpovédi (moznost zaskrtnout vice odpovédi):
a) gynekolog
b) porodni asistentka
c) détska sestra
d) dula

Ttinactd polozka navazovala na polozku predchozi a tykala se pouze téch Zen, které se
zucastnily v dobé téhotenstvi predporodniho kurzu. Tyto respondentky v této polozce
sdélovaly, kym byl onen piedporodni kurz veden. Vzhledem k tomu, Ze tyto kurzy nemusi
vést pouze jedna osoba, mély respondentky moznost zaSkrtnout i vice odpovédi. Piedporodni
kurz vedeny gynekologem navstivily 2 Zeny. 14 Zen absolvovalo tento kurz pod vedenim
porodni asistentky. Pozitivni poznatek byl, Ze tato skupina byla nejpocetnéjsi. Détska sestra se
jako instruktorka ptedporodniho kurzu objevila u 7 Zen. A tento kurz vedeny dulou si zvolily
2 zeny. Kombinace odpovédi, které byly ziskany pomoci této polozky, byly: gynekolog

a porodni asistentka nebo porodni asistentka a détska sestra.
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Tab. 5 Absolutni ¢etnosti odbornikil vedoucich piedporodni kurzy navstivené respondentkami

Moznosti odpovédi f’)eoscpe(‘):n dentek

gynekolog 2
porodni asistentka 14
détské sestra 7
dula 2
jiné ... 0

Otazka ¢. 14 - Méla jste moZnost dotazat se prednasSejiciho v pripadé

nejasnosti tykajicich se prednaseného tématu?

Moznosti odpovédi:
a) ano
b) ne

Polozka ¢. 14 také navazuje na predchozi dvé polozky. Odpovidaly tedy na ni jen ty
zeny, které se zcCastnily pfedporodniho kurzu. Prostfednictvim této otazky bylo zjisténo, zda
tyto Zeny meély moznost se na predporodnim kurzu zeptat na nejasnosti tykajici se

pfednaseného tématu. VSechny respondentky v poctu 20, odpovédely na danou otdzku ano.

Hano

Hne

Obr. 9 Graf relativnich Cetnosti - moznost zeptat se prednasejiciho na nejasnosti tykajici se
prednaseného tématu v ramci piedporodniho kurzu
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Otazka ¢. 15 - Pokud ne, uvitala byste tuto moznost?

MozZnosti odpovedi:
a) ano
b) ne

¢) nevim

Tato polozka opét navazuje na polozku predeslou. Vzhledem k tomu, ze v pfedchozi
otazce vsSechny respondentky odpoveédély kladn€, coz znamend, Ze mély moznost se na
nejasnosti tykajici se prednaseného tématu zeptat prednasejiciho, na otazku, zda-li by

Vv pfipadé negativni odpovédi tuto moznost uvitaly, neodpovédéla jiz zadna respondentka.

Otazka €. 16 - U jednotlivych vySetfeni odpovézte na otazku, zda Vam bylo
dané vySetieni provedeno a pokud ano, ohodnot’te informace, které Vam

byly o tomto vySeti‘eni poskytnuty.

Posledni polozka shrnuje vSechna dilezitd vySetfeni provaddénd v ramci prenatalni
péce v prenatalnich poradnéch a zjistuje, zda respondentky dané vysetieni podstoupily a jak
byly s mirou edukace o daném vysetieni spokojeny.

Vsech 33 respondentek podstoupilo odbér krve, vySetieni moci, 2. ultrazvukovy
screening v 18. — 20. tydnu téhotenstvi a 3. ultrazvukovy screening v 30. — 32. tydnu
téhotenstvi. 32 respondentek absolvovalo biochemicky screening vrozenych vyvojovych vad
a 1 respondentka nevi, zda toto vySetfeni podstoupila ¢i nikoliv. Screening poruch glukézoveé
tolerance byl proveden 29 Zenam a 4 Zendm nebyl. Vytér z pochvy na pfitomnost streptokokti
skupiny B byl proveden u 27 t€hotnych Zen, 1 Zené proveden nebyl a 5 Zen nevédélo, zda
tento test mély €1 nikoliv. Vytér z pochvy je ale jednim ze zékladnich vySetfeni, které je
provadéno v ramci prenatalni péée v Ceské republice. Mozna je to tedy chybné provedenou
edukaci u téch Zen, které u tohoto vysetfeni zaskrtly odpovéd’ ne nebo nevim. Stejny problém
bych vidéla i u kardiotokografického non-stress testu. Zde 28 respondentek potvrdilo
absolvovani daného vySetfeni, ale 5 respondentek nevédélo, zda jim toto vySetfeni bylo
provedeno. A pfitom kazdé rodicce je minimalné pfi pfijmu na porodni sal toto vySetfeni

délano. Interni vysetfeni si nechalo udélat 25 t€hotnych zen, 4 Zeny ne a 4 Zeny nevédély, zda

41



na internim vysetieni byly ¢i nikoliv. Stomatologické vysetieni prodélalo 31 respondentek a 2

respondentky ne.

Tab. 6 Absolutni ¢etnosti respondentek podstoupivsich dand vySetfeni v prenatalni poradné

Druh vySetfeni Provedené vySetreni :
ano ne nevim

odbér krve 33

vysetieni moci 33

biochemicky screening vrozenych vyvojovych vad 32 1

2. ultrazvukovy screening v 18. - 20. tydnu

téhotenstvi 33

screening poruch glukézové tolerance (,,piti sladké

vody*) 29 4

3. ultrazvukovy screening v 30. - 32. tydnu

téhotenstvi 33

Vytér z pochvy na piitomnost streptokokl skupiny B 27 1 5)

CTG (monitor) 28 5

interni vySetfeni 25 4 4

stomatologické vysetieni 31 2

V druhé c¢asti této polozky respondentky, které absolvovaly dané vysetfeni, hodnotily
informace, které¢ jim byly k tomuto vysetfeni podany. Hodnoceni bylo na Skale od 1 do 5, kde
1 byla nejlepsi a 5 byla nejhorsi.

Vysetteni odbér krve prodélalo vSech 33 respondentek, z toho 25 dalo informacim
ziskanym o tomto vySetieni zndmku 1, 6 dalo zndmku 2, 1 dala znamku 3 a 1 dala znamku 5.
Vysetfeni moc¢i podstoupily také vSechny respondetky a z nich 27 ozndmkovaly miru edukace
jednickou, 3 oznamkovaly dvojkou a 3 trojkou. Na biochemickém screeningu vrozenych
vyvojovych vad bylo 32 Zen a ztoho 27 zhodnotilo podané informace o tomto vySetfeni
znakou 1, 4 zhodnotily zndmkou 2, 1 zhodnotila znamkou 3.

Druhy ultrazvukovy screening v 18. — 20. tydnu t&hotenstvi mélo vSech 33
respondentek a z nich 30 bylo s informacemi spokojeno na 1 a 3 byly spokojeny na 2.
Screening poruch gluk6ézové tolerance absolvovalo 29 téhotenych Zen. JedniC¢kou miru
podanych informaci ohodnotilo 22 zen, 6 hodnotilo znamkou 2 a 1 znamkou 3. 3.
ultrazvukovy screening v 30. — 32. tydnu téhotenstvi podstoupilo opét vSech 33 zen, a z nich
edukaci s timto vySetfenim spojenou 28 Zen ohodnotilo 1, 3 ohodnotily 2 a 2 hodnotily 3.
Vytér z pochvy na pfitomnost streptokokti skupiny B byl proveden 27 zendm, z nichz kvalitu
edukace stimto vySetfenim spojenou ohodnotilo 19 Zen znamkou 1, 8 Zen znamkou 2,

a znamky 3, 4 a 5 udélila vzdy 1 Zena. CTG vySetfeni podstoupilo 28 Zen, z nichz 18
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ohodnotilo ziskané informace tykajici se tohoto vySetfeni zndmkou 1, 7 znadmkou 2, 2
znamkou 3 a 1 znamkou 4. Na internim vySetfeni bylo 25 Zen a miru edukace znamkou 1
ohodnotilo 16 z nich, znamku 2 k hodnoceni pouzilo 6 zen, znamku 3 uzily 2 zeny a 1 Zena
podané informace oznamkovala 5. Na stomatologickém vySetfeni bylo 31 zen a z nich 29
ziskané informace o tomto vySetfeni hodnotilo znamkou 1, 1 Zena uzila znamku 2 a 1 Zena

znamku 5.

Tab. 7 Absolutni Cetnosti respondentek hodnoticich miru edukace tykajici se danych vySetfeni

. v, Hodnoceni zpiisobu ziskanych informaci

Druh vySetreni
1 2 3 4 5

odbér krve 25 6 1 0 1
vySetfeni moci 27 3 3 0 0
biochemicky screening vrozenych vyvojovych
vad 27 4 1 0 0
2. ultrazvukovy screening v 18. - 20. tydnu
téhotenstvi 30 3 0 0 0
screening poruch gluko6zové tolerance (,,piti
sladké vody*) 22 6 1 0 0
3. ultrazvukovy screening v 30. - 32. tydnu
téhotenstvi 28 3 2 0 0
vytér z pochvy na ptitomnost streptokokti
skupiny B 19 8 1 1 1
CTG (monitor) 18 7 2 1 0
interni vySetfeni 16 6 2 0 1
stomatologické vySetfeni 29 1 0 0 1
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8 Diskuze

V této zaverecné teoreticko-vyzkumné praci na téma postoje verejnosti k metodam
edukace v oblasti prenatalni péce bylo stanoveno Sest vyzkumnych otazek. Diskuze obsahuje
shrnuti odpovédi a vysledka, které vyplynuly z dotaznikového Setieni.

Stanovené vyzkumné otazky (dale VO) v této praci byly:

VOL1 - SnaZi se vysokoskolsky vzdélané Zeny ziskat informace o priubéhu téhotenstvi

a o porodu z vice zdroji nez ostatni Zeny?

Ke zhodnoceni této vyzkumné otazky byly pouzity dotaznikové otdzky €. 2, kde
respondentky uvadely své nejvyssi dosazené vzdélani, a otazky ¢. 4, ve které mély
respondentky moznost zaSkrtnout jednu nebo i vice odpovédi tykajicich se ziskavani

informaci o pribéhu téhotenstvi a o porodu.

Bylo zjisténo, ze vysokoskolsky vzdélané Zeny se nesnazi ziskdvat informace
o pribéhu tehotenstvi a o porodu z vice zdroji nez ostatni zeny. VSechny zeny v dotazniku
vyplnily vzdy 3 nebo 4 zdroje informaci bez ohledu na své vzdélani. Mira vzdélani tedy nema
u zkoumaného vzorku respondentek vliv na mnozstvi zdroji, ze kterych téhotné Zeny

informace Cerpaly. Vyzkumna otdzka 1 se nepotvrdila.

VO2 - Vyuzivaji Zeny v prenatalni pécéi mozZnosti konzultace s odbornikem =

gynekologem ¢i porodni asistentkou?

Tato vyzkumna otadzka byla zhodnocena na zakladé dotaznikovych otazek €. 4 a 5.
V prvni otazce respondentky odpovidaly od koho, poptipadé¢ odkud, ziskdvaly informace
o tehotenstvi a o porodu. Nejvice vyhleddvanym zdrojem informaci v této problematice byl
gynekolog, a to celkem u 97 % respondentek. Porodni asistentku si zvolilo jen 27 %
téhotnych Zen. V druhé otdzce respondentky uvadély, koho v pfipadé vyskytu urcitého
problému ¢i nejasnosti spojené s t€hotenstvim a porodem pozéadaly o radu. Opét nejvice
respondentek, a to 91 %, zvolilo gynekologa. Za porodni asistentkou s zadosti o radu Slo jen

18 % z nich.

Pomoci vySe uvedenych otdzek bylo tedy zjiSt€no, Ze respondentky v prenatidlnim
obdobi vyuzivaly konzultace s odbornikem = gynekologem ¢i porodni asistentkou. Ve vétsi
mife vSak konzultovaly s gynekologem neZ s porodni asistentkou. Vyzkumna otazka 2 se

potvrdila.
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VO3 - Konzultuji respondentky v prenatalni péci nejcastéji o Zivotospraveé v gravidité?

Odpovéd na tuto vyzkumnou otazku byla poskytnuta dotaznikovou otazkou €. 6, ve
které respondentky mély moznost vybrat z vice moznych odpovéedi témata, o kterych béhem
téhotenstvi konzultovaly. Do zivotospravy je zahrnuto cviceni a sport v téhotenstvi a vyziva
a moznosti stravovani v t€hotenstvi, které meély respondentky v moznostech odpovédi
u otazky ¢. 6. Po secteni obou dvou polozek bylo tedy zjisténo, Ze Zivotosprava je opravdu
nejcastéjsim konzultacnim tématem gravidnich zen. Zvolilo ho celkem 76% respondentek.

Vyzkumna otdzka 3 se potvrdila.
VO4 - Preferuji Zeny edukaci formou prednasky s diskuzi?

Pomoci dotaznikovych otazek €. 10, 11 a 14 byla hledana odpovéd’ na vyse uvedenou
vyzkumnou otdzku. V otazce ¢. 10 respondentky vybiraly z moznych odpovédi, kterd forma
podavani informaci jim nejvice v dobé téhotenstvi vyhovovala. Nejvice respondentek zvolilo
mluvené slovo, a to v 58 % pftipadech. DalSich 36 % preferovalo mluvené slovo spojené
s podkladem v pisemné formé. V dalsi otazce mély respondentky odpovédét, zda je pro né
z diivodu porozuméni diilezitd nazorna ukazka pomoci pomucky, fotografie ¢i videa. 30 %
z dotazovanych zen uvedlo, ze pro né nazorna ukazka kvili porozuméni dilezita je, 52 % zen
uvedlo, Ze pro n¢ diileZita neni a 18 % se s touto formou nikdy nesetkalo. U otazky ¢. 14 bylo
zjistovano od respondentek, které se béhem t¢hotenstvi zicastnily piedporodniho kurzu, zda
meély moznost v piipadé nejasnosti tykajicich se pfednaseného tématu se na tomto kurzu

prednésejiciho zeptat. VSechny tyto Zeny odpovédély, Ze ano.

Z vySe uvedenych dotaznikovych otazek tedy vyplynulo, Ze Zeny v gravidité preferuji
edukaci formou prednaSky s diskuzi. Béhem piednasky je uplatiiovana edukace pomoci
mluveného slova, popfipadé mluveného slova spojeného s podklady v pisemné formé, coz
zvolily témét vSechny respondentky jako nejvice vyhovujici formu ziskdvani informaci.
Edukator béhem piednasky muize pouzit ndzornou ukdzku pomoci pomicky, fotografie ¢i
videa a nemusi. V tomto piipadé nejveétsi Cast respondentek nepovazuje uziti nazorné
ukazky pro porozuméni za dualezité. A dale vSechny Zeny, které se zucastnily predporodniho
kurzu, mély moZznost v ptipad¢ nejasnosti tykajicich se pfedndseného tématu zeptat se na n¢j

pfenasejiciho, coz znamend, Ze uzily formu diskuze. Vyzkumna otazka 4 se potvrdila.
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VOS5 - Navstévuji Zeny predporodni kurzy vedené porodni asistentkou?

Tato vyzkumna otazka byla zodpovézena pomoci dotaznikové otazky €. 12 a 13.
V prvni otdzce bylo zjisténo, zda respondentky v obdobi téhotenstvi navstévovaly
ptedporodni kurz, a hned v nasledujici otdzce bylo u téch respondentek, které v predeslé

otazce odpovédely ano, zjistovano, kym byl tento kurz veden.

Prostfednictvim piedeslych otazek z dotazniku bylo zjisténo, ze piedporodniho kurzu
se zucastnilo 61 % respondentek, a znich 70 % navstévovalo kurz, kde instruktorem
(poptipad¢ jednim z instruktorti) byla pravé porodni asistentka. Lze tedy na vyzkumnou
otazku odpovedét: ano, Zeny navstévuji piedporodni kurz vedeny porodni asistentkou. Avsak
je tteba zohlednit 1 fakt, Ze vétSina ptfedporodnich kurzl je vedena porodni asistentkou. Tudiz
pokud se Zena rozhodne piedporodni kurz navstévovat, je velice pravdépodobné, ze v roli
instruktora zde bude pravé porodni asistentka. I pies vySe uvedené informace je mozné

vyzkumnou otdzku 5 povaZovat za potvrzenou.

VOG6 - Dostavaji Zeny v prenatalnich poradnach dostatek informaci tykajicich se zde

probihajicich vySetieni?

Posledni vyzkumna otazka byla zodpovézena pomoci dotaznikovych otdzek ¢. 7, 9
a 16. Nejprve mély respondentky celkové zhodnotit, zda jim byla dostate¢né vysvétlena
vSechna vySetfeni provadénd v prenatalni poradné. Nejvice Zen, a to 58 %, odpovédelo, ze ve
vétsingé pripadd bylo vysvétleni tykajici se vySeteni dostate¢né. U 39 % Zzen byl dostatek
informaci o provadéném vySetfeni v prenatalnim obdobi poskytnut vzdy. Pouze u 3 % zen jen
ziidka. Z téchto ziskanych dat Ize usuzovat, Ze edukace v prenatalnich poradnach tykajici se
zde probihajicich vySetfeni je na dobré Grovni. V dalsi dotaznikové otdzce se respondentky
mély vyjadiit, zda byla forma podavani informaci o vySetfenich v prenatalnich poradnach pro
né dostacujici. Pouze 6 % Zen formu podavéani informaci v prenatdlnich poradnach za
dostacujici nepovazovala, jinak zbyvajicich 94 % Zen bylo spokojenych. Z téchto vysledkl
muze byt tedy vramci tohoto vyzkumu vyvozovadno, ze forma podavanych informaci
V prenatalnich poradndch o zde provadénych vySetfenich je velice dobrd, vhodna a pro

téhotné Zeny dostacujici.

V posledni otdzce dotazniku mély respondentky hodnotit jednotliva vybrané vySetient,
ktera se provadéji v prenatalnich poradnach v dob¢ t€hotenstvi. V nejvetsi mite respondentky
hodnotily edukaci u jednotlivych vySetfeni znamkou 1, s mensi cetnosti pak dotazované Zeny

k hodnoceni pouzily znamky 2 a 3. A v naprosto minimalnim mnozstvi Zeny uzily znamky 4
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a 5. Nejlepsi znamky za provedenou edukaci ziskala vySetfeni — 2. ultrazvukovy screening
v 18. - 20. tydnu gravidity, 3. ultrazvukovy screening v 30. — 32. tydnu gravidity

a stomatologické vysetfeni.

Z vyse uvedenych hodnoceni jednotlivych odpovédi na dil¢i dotaznikové otazky je
ziejmé, Ze Zeny jsou spokojeny s edukaci o vySetfenich, kterd jim byla provadéna v prenatalni
poradn¢ v obdobi gravidity. Ale samoziejmé¢ stidle je zde mozné nalézt i Zeny, které
S podavanymi informacemi v prenatalnich poradnéch spokojené nebyly. Vyzkumna otdzka 6

se potvrdila.
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Z.avér

Bakalaiska prace se zabyvala postoji a informovanosti respondentek — Zen
Vv Sestinedéli k metodam edukace v oblasti prenatalni péce. Cilem této prace bylo zjistit od Zen
v obdobi Sestinedéli, jak byly spokojené s edukaci v prubéhu te€hotenstvi a béhem porodu.
Konkrétnéji pak se tato prace zaméfovala na ziskdni uceleného piehledu o tom, od koho nebo
odkud zeny v obdobi gravidity Cerpaly informace o téhotenstvi a o porodu a na koho se
obracely szadosti o radu v pfipadé¢ vyskytu uréitého problému ¢&i nejasnosti spojené
s t¢hotenstvim a porodem. Déle pak cilem bylo vytvofit souhrn pozadovanych informaci,
0 kterych t€hotné zeny chtély konzultovat. A v neposledni fad¢ zjistit, zda byly gravidni zeny
edukovany o vySetfenich provadénych v prenatalnich poradnach, jakym zpiisobem jim tyto
informace byly pfedany a jak byly s jejich mirou spokojeny. VSechny tyto cile byly splnény.

Téhotné Zeny byly sedukaci v oblasti prenatalni péCe prevazné spokojeny.
Vyhovovala jim mira i zptisob edukace. Edukatorem, ale pro vétSinu zen nebyla porodni
asistentka, ackoliv je edukacni ¢innost v oblasti prenatalni péce v jeji kompetenci.

Obdobi téhotenstvi je sice jen kratkou etapou v zivoté Zeny, ale o to vyznamnéjsi,
a porodni asistentka je jeji nedilnou soucasti. M¢la by tedy své kompetence v oblasti edukace
Vv prenatalni péci vice uplatiovat a tim si ziskat divéru téhotné Zeny, ktera se pak na ni
s jakoukoli nejasnosti ¢i problémem bude obracet.

Tato bakalafska prace poukazuje na nedostate¢nou edukaci téhotnych Zen v prenatalni
péci ze strany porodnich asistentek. V jeji navaznosti by bylo dobré se zaméfit na zvySeni
motivace porodnich asistentek k provadéni vySe zminéné edukace a tim zkvalitnit péci

V prenatalnim obdobi.
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Priloha

Dobry den,

jmenuji se Markéta Koziskova a jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Porodni asistentka Fakulty
zdravotnickych studii Univerzity Pardubice. Soucasti mé bakalaiské prace zaméfené na zjisténi
postojui vefejnosti k metodam edukace je vyzkum provadény pomoci nize uvedeného dotazniku. Timto
Vas prosim o jeho anonymni vyplnéni. Zaroven Vas zadam o zodpovézeni vSech otdzek, protoze
v ptipadé neuplnosti je dotaznik neplatny. Ziskané informace budou slouzit pouze pro mé studijni
ucely. Dotaznik vypliujte tak, Ze Vami zvolenou odpoveéd zakrouzkujte, poptipadé v tabulkach
zaktizkujte.
Deékuji.
Markéta Koziskova

1. Kolikje Vam let?

a) do 20 let

b) 21 — 25 let
c) 26 — 30 let
d) 31— 35 let

e) 36 let a vice

2. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zékladni
b) stfedni bez maturity/vyucena
¢) stiedni s maturitou
d) vyssi odborné
e) vysokoskolské

3. Po kolikaté jste rodila?
a) poprvé
b) podruhé
c) potteti
d) poctvrté a vice

4. Odkud/ od koho jste ziskavala informace o té¢hotenstvi a o porodu? (moznost zaskrtnout vice
odpovédi)
Zaroven, prosim, informace danym zpusobem ziskané ohodnot'te. (hodnotte znamkami jako ve
Skole — 1 je nejlepsi, 5 je nejhorsi)

Informace jsem ziskavala od/z ... Spravna Hodnoceni zpusobu ziskanych
odpovéd’ informaci (1-5)

gynekologa

porodni asistentky

duly

blizké osoby (napi. matka, kamaradka ...)

internetu

médii

knih a Casopist
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5. Koho jste v pripad¢ vyskytu urcitého problému ¢i nejasnosti spojené s téhotenstvim a porodem
pozadala o radu? (moznost zaskrtnout vice odpovédi)
a) gynekologa
b) porodni asistentku
c) dulu
d) blizkou osobu (napt. matku, kamaradku ...)
e) danou informaci jste si vyhledala na internetu
f) danou informaci jste si vyhledala v knize ¢i Casopise
g) danou informaci jsem ziskala z médii
D) JINE o e

6. Ceho se Vas dotaz tykal? (moznost zaskrtnout vice odpovéds)
a) cviCeni a sportu v t€hotenstvi
b) pohlavniho styku v téhotenstvi
¢) vyzivy a moznosti stravovani v té¢hotenstvi
d) vySetieni provadénych v ramci prenatalni péce
e) zdravotnich potizi/onemocnéni vzniklych v prabéhu t€hotenstvi
f) zdravotnich potizi/onemocnéni vzniklych jesté pred ot€hotnénim
g) vyskytu zavaznych onemocnéni v rodiné
h) mozZnosti uzivani 1ékti/vitaminti v t€hotenstvi
1) JINE ..ottt bbb bbb nre s

7. Byla Vam dostatecn¢ vysvétlena vSechna vySetfeni provadénd v prenatdlni poradné (b&hem
pravidelnych prohlidek u obvodniho gynekologa nebo v nemocnici)?
a) ano, vzdy
b) ve vétsin¢ pripadii ano
c) jen ziidka
d) ne, nikdy

8. Pokud ano, jakym zptisobem Vam byly informace piedany? (moznost zaskrtnout vice odpovédi)
a) ustn€ od gynekologa
b) ustné od porodni asistentky
¢) formou letacku ¢i brozur
d) nazornou ukazkou
e) pomoci videonahravky

£) TG oroveeeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeesssssesessssssesseseeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseesseseseseseeee

9. Byla tato forma podani informaci pro Vas dostacujici?
a) ano
b) ne

10. Jaka forma ziskavani informaci Vam vyhovuje nejvice?
a) mluvené slovo
b) psané slovo
¢) mluvené slovo spojené s podkladem v pisemné formeé
d) jina forma (napt. videonahravka, nazorna ukazka, ...)

11. Je pro Vas z diivodu porozuméni dulezita nazorna ukazka pomoci pomucky, fotografie ¢i videa?
a) ano
b) ne
c) nesetkala jsem se s touto formou
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12.

13.

14.

15.

16.

Zicastnila jste se v dob¢ téhotenstvi nekterého z predporodnich kurzi?
a) ano
b) ne

Pokud ano, kdo tento kurz vedl? (moznost zaskrtnout vice odpovédi)
a) gynekolog
b) porodni asistentka
c¢) détska sestra
d) dula
€) JINE ettt

M¢la jste moznost zeptat se v pripad¢ nejasnosti tykajicich se prednaSeného tématu
ptednasejiciho?

a) ano

b) ne

Pokud ne, uvitala byste tuto moznost?
a) ano
b) ne

¢) nevim

U jednotlivych vysetieni odpovézte na otazku, zda Vam bylo dané vySetfeni provedeno a pokud
ano ohodnot’te informace, které Vam byly o tomto vySetfeni poskytnuty (hodnotte znamkami jako
ve Skole — 1 je nejlepsi, 5 je nehorsi).

Bylo Vam toto vySetieni Hodnoceni zptsobu
Druh vySetfeni provedeno? (moznosti ziskanych informaci (1-5)
odpovédi: ano, ne, nevim)
odbér krve
vySetfeni moci
biochemicky screening
vrozenych vyvojovych vad

2. ultrazvukovy screening v 18. -
20. tydnu téhotenstvi

screening  poruch  gluk6zové
tolerance (,,piti sladké vody*)

3. ultrazvukovy screening v 30. -
32. tydnu téhotenstvi

vytér z pochvy na pfitomnost
streptokokti skupiny B

CTG (monitor)

interni vysetfeni

stomatologické vySetieni
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Seznam zKratek

AFP — alfa-fetoprotein

GDM — gestacni diabetes mellitus

HBSAQ — povrchovy antigen viru hepatitidy typu B

hCG - lidsky choriogonadotropin

HIV — human immunodeficiency virus (virus lidské imunodeficience)

IUGR - intrauterine growth restrisction (intrauterinni riistova retardace plodu)
KO — krevni obraz

KS — krevni skupina

MZ CR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

0GTT — oraln¢ glukdzo-toleranéni test

PAPP-A — pregnancy associated plasma protein A (t€hotensky plazmaticky protein A)
UZ — ultrazvuk/ultrazvukovy

VVV — vrozend vyvojova vada
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