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SOUHRN

Bakalaiska prace nese nazev ,,Role otce u porodu z pohledu rodi¢ky“. Jedna se o praci
teoreticko-vyzkumnou. V teoretické ¢asti je popisovan porod, jeho klasifikace a déleni. Dale
historie porodnictvi od dob davnovéku. Tato prvni Cast bakalaiské prace pojednava o
psychice Zeny v téhotenstvi a pfi porodu a déle se zabyva partnerem tchotné¢ Zeny. Ve
vyzkumné ¢asti, kterd byla realizovana pomoci dotaznikového Setfeni, jsou popsany vysledky

vyzkumu provadéného mezi zenami na oddéleni Sestined¢li.
KLICOVA SLOVA

Rodicka, partner u porodu, psychika Zeny, porod

SUMMARY

The bachelor's work is called “ Father’s Role During the Childbirth from the View of
Mother Giving Birth”. This is a theoretical as well as research work. The theoretical
part provides the description of a birth, its classification and division. The work
includes the information from the history of obstetrics since the prehistorical period. The
first part of the bachelor’s work deals with the woman’s psyche during pregnancy and
the childbirth and it also pays attention to the partner of a pregnant woman. The
research part which was realized by means of a questionnaire survey summarizes the

results of a research carried out among women in a puerperium ward.
KEY WORDS

Mother giving birth, partner during the childbirth, woman'’s psyche, childbirth
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Uvod

Otec u porodu je v dne$ni dobé Casto diskutované téma. Mnoho nazort kladnych i mnoho
zapornych nastoluje otazku, jak pfitomnost otce vnima samotné rodicka. Jak miize jeho ucast
zenu ovlivnit, stejné tak, jak mize ovlivnit vztah mezi partnery. Byla jsem svédkem mnoha
porodl s pritomnosti partnera - otce ditéte. Kazdy byl jiny, ale jisté spole¢né znaky jsem
vypozorovala. Moje vniméni role otce u porodu vsak neni dilezité. Tato prace vychazi z

nazoru zen rodicek, mezi kterymi jsem se snazila nezaujaté provést priazkum.

Porod neni bézna situace v zivoté Zeny a kazda tento d¢j vnima jinak. Praveé tak rozdilny maji
zeny pohled na pfitomnost partnera u porodu. Ng&které jsou spokojené vice, jiné ménc.

Nasledné si ucast partnera pii dal$im porodu nemusi prat kazda Zena.

Téma je zajimavé z hlediska vlivu pfitomnosti partnera u porodu na psychiku rodici Zeny, tato
okolnost ovliviiyje i prubéh porodu a nasledné i vztah rodi¢u a ditéte. Dale se vyskytuje také
otazka, zda pfitomnost partnera u porodu neni pouze novym modnim trendem ve spolecnosti.
Je nesporné, ze vyvoj védy, zmény politickych poméri i vztahti mezi lidmi maji také na
porodnictvi velky vliv. V minulosti to bylo spiSe jakési tabu, nyni vSak kazda zena zvazuje,
zda bude pfi narozeni jejiho ditéte partner pfitomen. Proto si myslim, Ze je dané téma

zajimavé a je to i divod, pro¢ jsem si jej zvolila.

Cile

Cilem této prace je zjistit, jak je pfitomnost partnera u porodu vniméana rodiCkou. Byl
proveden vyzkum pomoci dotaznikd. Ty byly pfidélovany Zenam po porodu na oddé€leni

Sestinedéli. Bylo predpokladano kladné hodnoceni pfitomnosti partnera.



TEORETICKA CAST

1 Porod

1.1 Co je porod

,» Porodem (partus) nazyvame kazdé ukonceni téhotenstvi, pri kterém je narozen Zivy novorozenec
o minimdlni hmotnosti pét set grami, nebo prezZije-li novorozenec i s Mensi hmotnosti alesporn

24 hodin. “ (Cech, 2006, s. 121).
Pokud se dité narodi mrtvé, je podminkou porodu hmotnost nejméné 1000 g. Jako potrat
(abortus) oznacujeme ukonceni téhotenstvi po narozeni plodi o nizSich nezli uvedenych

hmotnostech (Cech, 2006).

Znamky zivota novorozence jsou srde¢ni akce, pulzace pupecniku, dech, aktivni pohyb

svalstva a to i pii dosud nepieruseném pupeéniku nebo neporozené placenté (Cech, 2006).

1.2 Déleni porodu dle ¢asnosti

Fyziologicka gravidita trva 40 tydnd. Podle asnosti se porody zpravidla déli do tfi skupin:
Pied¢asny porod (partus praematurus) je porod, pied ukonc¢enym 37. tydnem gravidity.
V¢asny porod (partus maturus) je porod, od 38. do 42. tydne gravidity.

Opozdény porod (partus serotinus) je porod, po ukonéeném 42. tydnu gravidity (Cech, 2006).

1.3Doby porodni
Porod obvykle délime do ¢tyt dob:

I. doba porodni — oteviraci, II. doba porodni — vypuzovaci, III. doba porodni — porod ltzka

a plodovych blan, IV. doba porodni — postplacentarni obdobi (Mackd, 1998).
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Mechanismus I. doby porodni (oteviraci)

V této dobé dochazi k otevirani a rozvijeni porodnich cest (dolniho délozniho segmentu,
d€lozniho hrdla a branky). Za¢ind zahajenim pravidelné d€lozni ¢innosti a konci zadnikem
branky. Tato doba porodni trva u prvorodi¢ek praimérné 10 az 12 hodin, u vicerodicek je tato

doba kratsi — 6 az 8 hodin (Mackd, 1998).

Mechanismus II. doby porodni (vypuzovaci)

Druhé doba porodni zac¢ind Gplnym rozvinutim branky a kon¢i porodem plodu. Jeji trvani je u
prvorodic¢ek pul az jedna hodina, u vicerodi¢ek dvacet az tficet minut. Stahy délozni jsou

siln€j$i, Castéjsi, déletrvajici (Macku, 1998).

Mechanismus III. doby porodni (k liizku)

Tento mechanismus zacind porodem plodu a kon¢i porodem placenty. Obsahuje tii faze:
odlouceni ltizka, vypuzeni (porozeni) liizka a zastava krvaceni. Doba trvani byva 15 az 30
minut. Pfi odlucovani placenty dochézi ke krvéceni, krevni ztrata pfi odlu¢ovani byva 150 az
350 ml. Pfi dneSnim zpiisobu aktivniho vedeni tfeti doby porodni se krevni ztrata sniZzuje na
50 az 100 ml a doba trvani odlucovani se zkracuje na 3 az 5 minut. Po porodu déloha

retrahuje (Mack, 1998).

Mechanismus IV. doby porodni (postplacentarni obdobi)

Toto je obdobi prvnich dvou aZ tif hodin po vypuzeni placenty. Sestinedélka jesté musi byt
trvale sledovéana, nebot’ v tomto ¢ase se mohou dostavit osudna krvaceni. Poté, pokud je vse

v poradku, mize byt zena pfevezena na oddé€leni Sestinedéli (Mackt, 1998).

1.4 Klasifikace porodu

Porody rozdélujeme podle této klasifikace:

Spontanni (samovolny) porod nastoupi sam, na zéklad¢ ptirozenych pochodli organismu Zeny
a probihd bez zasahli porodnika. Medikamentozni porod znamena, ze po samovolném

nastoupeni porodni ¢innosti jsou piirozené pochody regulovany pomoci aplikace 1é¢ebnych
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prostiedkd za ucelem zmirnéni bolesti, koordinace d€lozni ¢innosti ¢i ovlivnéni Ill. doby
porodni. Indukovany porod je vyvolan uméle, aplikaci uterokinetik (Oxytocin,
prostaglandiny). Pri operativnim porodu je téhotenstvi ukonceno nebo je porod plodu
urychlen z indikace ohrozeni Zivota ¢i zdravi matky, ditéte nebo obou a to porodnickou
vaginalni nebo abdominalni operaci. Radi se sem i porodnické operace ve III. dobé& porodni.
Fyziologicky porod probihda za piisobeni ptirozenych porodnich mechanismi. Za pomoci,
nikoliv zasahu porodnického personalu. P#i patologickém porodu dochazi k rozvoji
porodnické patologie. Tuto situaci je nutno aktivné fesit. Urcit pfesnou hranici mezi porodem

patologickym a fyziologickym je v nékterych situacich obtizné (Roztocil, 2001).
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2 Nahled do historie porodnictvi

2.1 Etapy predhistorické a Mexiko

Jiz v davnovéku se z laické pomoci poskytované rodici zené jejimi star§imi, zkuSenymi a jiz
rodiv§imi Zenami vyvinulo porodnictvi. Pfevazovaly ovSem prvky magické a empirické. Jesté
Vv padesatych letech dvacétého stoleti meli vyzkumnici, studujici chovéni pfislusnikii kment
zijicich v odlehlych oblastech Afriky a Australie, moznost popsat situaci velmi podobnou.
Postupem doby ziskané zkusenosti a védomosti byly sice uplatiiovany mnohem vice, ovSem

nabozenska a magicka slozka nevymizela (Macku, 1998).

Pokud nas bude zajimat historie porodnictvi mimoevropska, miZzeme si povS§imnout zaznamu
frantiSkanského mnicha Bernardina de Sahagtina, podle n¢hoz byly ve starém Mexiku velmi
uznavany porodni baby, fazené na troven lékait. Zeny byly po celou dobu svého tdhotenstvi
Vv jejich péci. Toto obdobi v Zivoté Zeny bylo tehdy obestfeno mnoha povérami. T¢hotna Zena
nesméla spat béhem dne, aby nebyl znetvoien oblicej ditéte. V poslednich dnech pred
porodem zila porodni baba s t¢hotnou Zenou, tak aby pii zac¢atku porodnich bolesti byla ihned
schopna zasahnout. Zeny rodily v podfepu. Pokud se narodil chlapec, placenta byla predéna
otci, aby ji pohibil na bojisti. Pokud se narodila divka, byla placenta zakopana u domu, pobliz

ohnisté (Mackd, 1998).

| v téchto dobach bylo zapotiebi zachranit Zivot rodi¢ky, pokud nastala vaZznd komplikace.
Sahagln piSe:
,Jakmile znald a zkuSend porodni bdba zjistila, Ze dité v matciné déloze je mrtvé, protoze se

nepohybuje, a rodicka trpi velkymi bolestmi, bez vahani zavedla ruku s obsidianovym nozem porodni
cestou do délozni dutiny, roziezala plod a po ¢dstech ho vybavila ven. “ (Macki, 1998, s. 21).

Predstavime-li si tedy pouZiti noze s kamennou, ru¢né Stipanou Cepeli, pro tento ucel, jedna se
o predstavu skutecné désivou. K t€émto zivot zachranujicim proceduram byl vyzadovan
souhlas rodicky, nebot’ se jednalo o zadvazny zékrok. Pokud Zena nesouhlasila, byla ponechana

v bolestech (Mackd, 1998).

2.2 Antika

Antické civilizace, Recko a pozdéji Rim, také ovlivnily vyvoj porodnictvi. Zeny se zde zacaly
vénovat poskytovani pomoci rodicim Zendm jako svému zaméstnani. Ziskavaly

a prejimaly rady a zkuSenosti od svych predchidkyn a samy zaucovaly mladsi uchazecky

13



tohoto povolani. Bylo to obdobi porodnictvi babického, které pak pietrvalo cely stfedovek.
Pomoc Iékait byla zadana jen v komplikovanych piipadech. Porodni baby vysettovaly zeny
1 pii zenskych nemocech, 1¢kai pouze doporucil oSetieni na zaklad¢ néalezu, ktery mu porodni

baba sdélila (Macku, 1998).

Porodni baby byly v Rimé nazyvané ,,meretrix*. Musely to byt Zeny, které nebyly uz ve véku
plodnosti a samy pfitom musely porod absolvovat. Porod podporovaly zpévem, zafikavanim,
uté$ovanim a vzyvanim boZstev — patronti rodicek. Bozstva byla Zenského rodu: v Recku
Eileitheia, v Rimé Lucina. Podobnd tomu bylo i v ostatnich starovékych civilizacich.
Z magickych prosttedkii byly vyuzivany ¢asti zvitecich tél, nékteré drahé kameny, sil a dalsi.
V dobé antického Rima bylo dodrzovano a prosazovano pravidlo ,,haec ars viros dedecet —

tj. ,,toto uméni neptislusi muziam* (Macka, 1998).

O teoretické otazky ohledn& porodnictvi se pfesto jiz ve starém Egypté, pozdéji v Recku
a Rimé, zajimali i muzi. Naptiklad Hippokrates v Recku a Celsus Rimé&. Popsali nejen
pravidelny pribéh porodu, ale i n¢které jeho nepravidelnosti a navrh 1é¢by. Jejich spisy
v$ak upadly v zapomnéni po rozpadu Rimské fise. V arabském svété byly tyto védomosti
zachovany, ale dale se pfili§ nerozvijely. Védomosti feckych a fimskych Iékaiti byly ulozeny

ve spisech arabskych 1ékait, a to Avicenny a Rhazese (Mackd, 1998).

2.3 Historie v Evropé

Od arabskych ucenct dale ptrevzaly poznatky nejstar$i evropské lékaiské Skoly v Salernu
Vv jizni Italii a v Salamance na Pyrenejském poloostrové. Tyto Skoly nadlouho ovliviiovaly

sttedoveékeé 1ekarstvi, véetné porodnictvi po celé Evropé (Mackd, 1998).

V obdobi stfedovéku je pomoc pii porodu i v Cechach vyluéné zalezitosti Zen, porodnich bab
(od slovesa babiti = roditi). Celou tuto epochu ptetrvavaji prvky magické a nabozenské. Od
15. stoleti jsou pomocnice rodicek pod dozorem méstskych 1ékait a jsou od nich vyzadovany
odborné znalosti. Pfi méstskych nemocni¢nich Spitalech zfizuji mésta oddéleni pro rodicky:
Prvni bylo zaznamenano v roce 1339 v Norimberku. V roce 1378 je v Pafizi zminovan

takzvany Hotel du Dieu, 1 tam poskytovaly pomoc rodickam pouze zeny (Mackt, 1998).

Na pocatku novovéeku, ktery obvykle klademe do roku 1492 — data objeveni Ameriky, se
objevuje nova tendence. Bylo-li nutné operativné¢ vybavit plod ztéla rodicky obratem

a extrakci, ¢i embryotomii, byli pfivolani ranhoji¢i - chirurgové. To vSak nebyli Iékafi,
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nybrz jen femeslni vykonavatelé chirurgickych vykonl a oSetfovatelé poranéni. Ranhojici

byli zatazeni do stejného cechu jako pomocnice pii porodu (Mackd, 1998).

Sedmnacté stoleti v Evropé je podle Ostréila obdobim ,.chirurgicko — porodnickym®.
Ranhoji¢i — chirurgové se zacali zabyvat komplikacemi t¢hotenstvi a porodu. Anglicky
chirurg Chamberlen v roce 1675 piedvedl porodnické klesté a nasledné i extrakci plodu
pomoci tohoto nastroje. Roku 1685 popisuje Francois Mauriceau (1637 — 1709) eklampticky
zachvat a také podava navrh na vybaveni hlavicky pii porodu koncem panevnim. Ve stoleti
osmnactém doporucil Jean Louis Baudelocque, patizsky profesor chirurgie, méteni rozméra
panevnich. Skotsky lékat William Smellie, nékdy nazyvany jako zakladatel moderniho

porodnictvi, popsal porod v piipadé zizené panve (Macki, 1998).

V 19. a na pocatku 20. stoleti uz byly klesté¢ vyuzivany velmi Casto. ,,Cisafsky fez,” ktery byl
znamy jiz od starov€ku, zacal byt nov€ vyuzivan v 19. stoleti, kdy se zménila operacni
technika, byla zavedena a zdokonalena anestezie, také se zvysila urovenn dodrzovani asepse.

Ovsem ve starovéku byl tento fez provadén pouze u zemielé téhotné (Mackt, 1998).

Porodnici pfesto obvykle volili az do Etyficatych let 20. stoleti vybaveni plodu klestémi.

Teprve od padesatych let minulého stoleti byl vyuZzivan cisarsky fez Castéji.

Porodnictvi se stava 1ékatskym oborem od pocatku 19. stoleti. Je pfednaseno na univerzitach

a jsou ztizovany porodnické kliniky (Mackd, 1998).

Kromé vyznamnych muZskych osobnosti evropského porodnictvi pfipomefime i vyznamnou
zenu u francouzského kralovského dvora, a to Louise Bourgeois Boursier (1563 — 1636). Byla
jednou z nejvyznamnéjSich porodnich bab. Jeji zajem o babictvi vzrostl az poté, co sama
porodila. Proskolil ji jeji manzel, ktery byl ranhojiCem a chirurgem. Studovala spisy
Ambroise Parého. Aby ziskala pfedstavu o anatomii, ucastnila se pitev. Mé¢la obrovskeé
znalosti a zkuSenosti, proto vzdélavala dalsi porodni baby. Ptivedla na svét déti francouzské

kralovny Marie Medicejské (1575-1642) (Fiala, 2011).

2.4 Historie pritomnosti partnera u porodu

Nazev tohoto odstavce je poné¢kud rozporny. Pojem piitomnosti partnera u porodu je totiz
zalezitosti nékolika poslednich desitek let. Ve vzdalenégjSich historickych epochach nikdo
nesledoval pocet osob u porodu. Zajimavou ilustraci této otazky muze byt i ukdzka klasika

Ceské literatury Aloise Jiraska. Ta sice spiSe nez situaci v porodnictvi 14. stoleti ilustruje
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pohled autortiv, z druhé poloviny stoleti devatenactého. Tim ale také dokazuje, Ze ani ve
stoleti devatenactém nebyla tato otdzka zasadni. Takto autor popisoval porod samotného Jana

Zizky z Trocnova:

,Za dvorem opoddl, za rybnicky, vedle pole na kraji lesa nad volnym svahem staval mohutny dub,
a pod tim dubem se narodil. V lété, o zZnich, kdyz trocnovska zemanka sla dohlédnout na zZence. Tu
spatril svétlo svéta jeji syn Jan, jenz pak byl vili a duchem silny jako ten dub.* (Jirasek, 2010,
s. 203).

Lze tedy dovozovat, ze pfipadnd pfitomnost n¢kolika zencli u porodu neptipadala Jiraskovi

zvlastni.

S postupnym piesouvanim vlastniho porodu do specializovanych zatizeni - porodnic, které
muzeme v naSich zemich datovat ptiblizné do dvacatych az Ctyricatych let 20. stoleti, jsou
otcové od aktu zrozeni potomka zcela oddéleni, na rozdil od aktu zplozeni... Naprosta izolace
otcti od porodu sebou nesla postupné tendenci a snahu poskytnout jim roli psychické podpory
zeny v dobé porodu. Z Ameriky se rozsifil ndzor, ze humanizaci mezilidskych vztah by
mohlo pomoci spole¢né prozivani porodu matkou i otcem ditéte. Propagatory této myslenky

byli v Evropé pfedevsim francouzsti porodnici (Stackeova a Bchmova, 2010).

Vratime-li se k nazvu tohoto odstavce, mizeme mluvit pouze o historii o néco malo delsi nez
pul stoleti. Roman Chmel uvadi ve své knize Otdzky a odpovédi o porodu, ze v padesatych
letech minulého stoleti umoznili 1ékafi ve vyjimecnych piipadech pfitomnost partnerii pii

porodu, aby se rodi¢ky necitily osaméle na porodnim sale (Chmel, 2005).

AvSak v nasem staté byla pfitomnost partnera pii porodu oficialné povolena dne 29. bfezna
1984, kdy piekrocil prvni otec prah porodniho salu. Stalo se tak ve znojemské nemocnici.
Bé&hem dvou nasledujicich let absolvovalo na tamnim porodnickém oddéleni porod spole¢né s
partnerkou piiblizné 250 muzd. I na dal§i kliniky a porodnicka oddéleni v Ceské republice

zacali partneti pfichazet k porodiim svych déti (Tréa, 2004).

Miuzeme opravnéné piedpokladat, Ze prvotni popud vzesel ze strany rodicek, kdy pfitomnost
partnera na porodnim sdle pro Zenu znamend psychickou podporu, pomaha ji odpoutat se do

bolesti, zptijemnit prostiedi porodniho salu (Tr¢a, 2004).
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3 Psychika Zeny v téhotenstvi a pri porodu

3.1 Zena jako matka

V knize Moznost volby od Zuzany Stromerové se uvadi: ,,Hlavni roli béhem porodu, at

probihd kdekoli, md matka. Presné feceno — rodict Zena.“ (Stromerova, 2005, s. 39).

Reakce a psychické zmény v t€hotenstvi a pii porodu jsou podminéné zralosti osobnosti,
vékem, piipravenosti na roli matky, postojem k téhotenstvi a porodu, samotnou osobnosti
zeny, ekonomickym a socidlnim zazemim apod. Téhotnd méni své modely chovani, uc¢i se
a ptivykd nové Zivotni roli. Nékdy ji mohou ovlivitovat pocity zkosti, zmatku a nostalgie po
minulém zptsobu zivota. Kazda té¢hotnd Zena potiebuje v tomto obdobi podporu ze strany

ptibuznych a blizkych (Ratislavova, 2008).

Télo Zeny béhem téhotenstvi prochazi fadou zmén — zvySuje se jeji télesna hmotnost,
zvyraziiuje se pigmentace, meni se tvar téla, mohou se vytvéret strie, prsy jsou napjaté. Tyto
zmény mohou vnimat Zeny i negativné. Ty Zeny, které nebyly se svym télem spokojené jiz
pted téhotenstvim, jsou vice zranitelné. Ke konci té¢hotenstvi se mohou objevit rizné obavy ze
ztraty atraktivity, ztraty kontroly nad svym té€lem. To, jak Zena vnima své t€lo, jak reaguje na
t€hotenstvi jeji organismus, je neoddélitelnou soucésti chovani, prozivani a psychickych

reakci (Ratislavova, 2008).

Porodem se osobnost Zzeny formuje. Porod miize byt pro zenu zdrojem sebedtvéry a hrdosti.
Mize vSak dochéazet k rozporim ve vnimani sebe sama, a to pokud mé rodic¢ka pocit, Ze

situaci nezvladla (Ratislavova, 2008).

Kazdy znids ma urit¢ obranné mechanismy, které pouziva, kdyz se vyrovnava se
zkuSenostmi ¢i feSi rozpory, které se nesluCuji s jeho sebepojetim. Zékladnimi zptisoby,
kterymi se Clovek s tézkymi a sloZitymi Zivotnimi situacemi vyrovnava, jsou: unik, utok,
volani o pomoc.

Unik — miiZe se projevovat verbalnim tnikem ze situace, kdy se pfi piichodu do nemocnice
rodi¢ka vymlouva, Ze v porodnici nemuze zistat. Nékdy dokonce dochazi k utéku fyzickému.

Moznosti je také odchod do vlastni fantazie nebo Uinik do zapomnéni.
Utok — urditd mira agresivity miize pozitivng ovlivnit priibéh porodu, Zena mize mit chut
poprat se s bolesti, vydrzet, obstat v situaci. MZe se ale vyskytnout Gtok verbalni, kdy Zena je

slovné agresivni k partnerovi ¢i zdravotnickému personalu. Vyjimecné miize tato agresivita

pfertst az v utok fyzicky. Napiiklad na otce, na persondl, na véci kolem ni, na sebe samotnou.
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Voliani o pomoc — rodicka se snazi rznymi zplsoby ziskat pozornost zdravotnického
persondlu, 1ékatti, partnera. Napiiklad hlasité¢ natfikd, zdiraziiuje své bolesti, chodi neustéale

kolem porodnich asistentek (Ratislavova, 2008).

3.2 Vztahy k partnerovi

Té&hotenstvi je zménou v socialnich vztazich mezi Zenou a muZem. Zena zpoéatku vyzaduje
vice pozornosti a mize mit pocit strachu a odmitnuti. S pokracujici graviditou Zena vénuje
zvySenou pozornost sobé a plodu. Manzel se dostdva do velmi slozité¢ situace, ncktery
dokonce miize mit pocit, Ze ho zena zanedbava. Pfiinou spori mlize byt i volba jména
budouciho potomka, ¢i nenaplnéni pfedpokladu jeho pohlavi. Je zajimavé, Ze asi u pétiny
muzil se vyskytuje takzvany syndrom couvade — kuvada (z francouzského couver, hnizdit).
Projevy syndromu jsou vazany na pokracujici t€hotenstvi manzelky a projevuji se fyzickymi

piiznaky, bolesti zubti, vahovym piirtistkem, zaZivacimi problémy (Cepicky, 1992).

3.2.1 Vliv na sexualni Zivot partneri

Z hlediska psychického je ptfitomnost otce u porodu zavaznou skuteCnosti, kterd mize
ovlivnit vyznamné vzajemnou sexualitu partnerti po porodu. Ne vSichni muzi jsou schopni
takiikajic bez nasledkii v oblasti sexuality absolvovat porod své partnerky. Uplné poznéani
porodniho aktu, o kterém muzi myvaji predstavu spiSe idealnéjsi, neZ je skuteCnost, mize
Casto negativné ovlivnit praveé oblast vzajemné sexuality. Je nepfedvidatelné, jaky vliv bude
mit porod na vzajemny sexudlni zivot partnerd. I kdyz néktefi zastanci pfitomnosti partnert
pfi porodu tvrdi, Ze negativni vliv na sexualni zivot partnerti nehrozi, skute¢ny vliv s jistotou
prognostikovat nelze. Pfitomnost partnera u porodu ale v nékterych piipadech mize skute¢né

zkvalitnit a prohloubit jejich vzajemny vztah a sexualni zivot (Chmel, 2005).
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3.3 Vliv okoli na Zenu

3.3.1 V obdobi téhotenstvi

V téhotenstvi Zena od svého okoli obvykle ocekava vice pozornosti, z4jmu, uznani a ocenéni.
V tomto obdobi snadno nabyva pocitu strachu a ublizeni. Cely rodinny systém se zacina

ménit, vSechny ¢leny rodiny ¢eka zména socidlnich roli (Ratislavova, 2008).

Vyznamna je Vtomto obdobi tloha matky. Mize byt zen¢ rodicce velkou oporou nebo
naopak ji mize negativné ovliviiovat negativnimi zazitky z vlastniho téhotenstvi a porodu

(Ratislavova, 2008).

3.3.2 V obdobi porodu

Ptitomnost dals§i osoby u porodu miize mit pozitivni vliv na délku porodu a muze snizit pocet
porodnickych operaci. Takto ucelnd pfitomnost otce ovSem vyzaduje ptredporodni piipravu

(Cepicky, 1992).

Efekt pfitomnosti partnera pii porodu se totiZ zlepsi, pokud muzZ dokaze realisticky posoudit
své schopnosti a poté absolvuje pfedporodni kurz, aby se seznamil s celym priabéhem porodu
od ptichodu na porodni sal po tlaceni v druhé dob& porodni. Pokud by kurz nenavstévoval,

mohl by byt nemile pfekvapen mnoha, jemu neznamymi skuteénostmi (Chmel, 2005).

Pro zenu miiZze byt pfitomnost partnera pfinosem pii zvladani strachu z nezndmého a pfi

uzkostnych a panickych reakcich, které se mohou u porodu také vyskytnout (Chmel, 2005).

Uzavieme vyrokem, uvedenym v knize TomaSe Novaka, od klasika ceské psychologie,
naSeho krajana, profesora Zdenka Matéjcka: ,,To nejlepsi, co miize muz pro své dité udeélat, je

ucinit jeho matku stastnou!" (Novak, 2009, s. 13).

3.4 Vztah k plodu

3.4.1 Vyvoj vztahu Zeny k plodu

Téehotenstvi se d4 vzhledem ke vztahu Zeny k plodu rozdélit do tfi obdobi. Prvnim je obdobi
od zjisténi t&hotenstvi do prvnich pohybti plodu. Zena v tomto obdobi asto pocit'uje strach,
jako pfi kazdé vyznamné Zivotni zméné. Druhé obdobi za¢ind od prvnich pohybl plodu
a kon¢i v obdobi, kdy je plod jiz schopen ptezit mimo télo matky, tedy asi ve 34. — 36. tydnu
téhotenstvi. Hlavnim ukolem tohoto obdobi je, aby Zena odliSila sebe samotnou a dité, piijala
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tak realitu nového jedince. Tieti je jiz obdobim, kdy plod je zraly, Zena se nemusi obavat, ze

by porodila pfed¢asné, psychologicka priprava na porod je dokoncena (Ratislavova, 2008).

3.4.2 Komunikace s plodem

Prenatalni psychologové shromazdili poznatky, ze kterych vychdzi metody cilené rozvijejici
komunikaci matky (otce) s plodem. Pediatr a gynekolog z Kalifornie Rene van de Karr,
zalozil dokonce tzv. ,prenatalni univerzitu®“. Tam nabizi rodi¢im programy, diky kterym
mohou stimulovat plod zpévem, hovorem, doteky ¢i hudbou. Touto metodou navazuji rodice
s plodem socialni kontakt, podporuje se rozvoj plodu, jeho aktivita. Jedna se o snahu zapojeni

rodi¢ti do komunikace s plodem a tim redukce vztahovych poruch po narozeni ditéte.

Prenatdlni komunikace a poznatky prenatilni psychologie ovlivnily pohled celé moderni
spole€nosti na tchotenstvi a porod. Nyni je prenatdlni komunikace soucésti piedporodni

piipravy (Ratislavova, 2008).
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4 Partner

4.1 Partner v téhotenstvi

V dnes$ni dobé se muzi daleko vice emoc¢né podileji na t€hotenstvi a porodu. Diive se otcové
dozvidali o narozeni svého potomka po telefonu, vidéli ho az po tydnu, kdyz byla zena
propusténa s ditétem z porodnice. Ocekavalo se, Ze az si dité bude schopné hrat, nastane jejich

hlavni role otce (Ratislavova, 2008).

Pro muze je situace velmi slozita, v jejich mysli se odehrdva mnoho procest, o kterych
mnohdy nehovofi ani s partnerkou, ani s okolim. Mohou se objevovat pochybnosti 0 tom, zda
dité, které se narodi, je skute¢né jejich. Na potomka se t&si, ale zaroven si uvédomuji, o co vse
s ptichodem ditéte prichdzeji. Mohou projit riznymi stadii na pocatku téhotenstvi — Sok
a popfteni. Jejich psychika pouzivd obranné mechanismy typu agrese, popfeni otcovstvi. Také
mohou partnerku nutit K interrupci. Muze se pridavat i strach ze zavazku, ztraty svobody,
selhani a podobné. Po této fazi by mélo dojit k vyrovnani se s novou zivotni situaci. V druhé
tietiné t€hotenstvi si nékteti muzi mohou pfipadat zbytecni, proto vyvijeji velké usili, aby
vztah udrZeli ve stejné intenzité. Z tohoto pocitu mize pozdéji vzniknout zavist vii¢i zené
a jejim matefskym schopnostem, ¢i Zarlivost na dité. Je dilleZité zaclenit partnera do déje, brat
ho ssebou na ultrazvukova vySetieni, absolvovat s partnerem piedporodni kurz, kde se
pripravi na porod a zaroven se setkava s tatinky, ktefi jsou ve stejné situaci a maji stejné
pocity. Pfed porodem jiZ partner svou roli pfijima, ale mohou se objevit obavy, jak uzivi
rodinu. Zagnou se zabyvat budoucnosti, ztratou nékterych ptatel a dosavadniho Zivota. Zena
v této dobé od partnera ocekava financovani potiebnych véci. Aby nevznikaly partnerské
problémy v tomto obdobi, je dulezita vzijemnd komunikace, akceptovani pocitt. Zalezi
samoziejm¢ na osobnosti partner, jak jsou si schopni naslouchat a respektovat se
(Ratislavova, 2008).

4.2 Partner pf¥i porodu

Existuji vyzkumy, které prokazaly pozitivni vliv na pfitomnost partnera pii porodu a rovnéz
existuji vyzkumy, které ho neprokéazaly. Nékteré pary udavaji vysokou spokojenost po
spolecné prozitém porodu, blahodarny vliv na rodi¢ku i1 samotny prabéh porodu. V jinych

vyzkumech byl naopak popsan vzestup porodni bolesti u Zen, které mély pocit, Ze jim
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pfitomnost partnera u porodu nepomaha. Zalezi na typu osobnosti muze i zeny rodicky

(Ratislavova, 2008).

V dnesni dobé je respektovano piani partneri, zda chté&ji porod proZivat spoleéné. Zena i muz
by neméli byt do ni¢eho nuceni a pokud se muz neciti na pfitomnost pii porodu, méla by jeho
rozhodnuti rodic¢ka pfijmout. Stejné tak, pokud rodicka bude mit pocit, ze by ji pfitomnost
partnera byla nepfijemna, naptiklad z diivodd estetickych, mél by jeji rozhodnuti muz také

respektovat (Ratislavova, 2008).

Porodni oddéleni v nemocnici je pro nastdvajici otce zvlaStnim mistem, kde se setkavaji
s riznymi pachy, zvuky. Kiik rodic¢ek je jednim ze zvuki, které na muze neptisobi pozitivng.
Stresuje je také pohled na vlastni Zenu, kdyz ji vidi jak rodi, proziva bolest. Néktefi muzi
mohou trpét pocitem neschopnosti Zené pomoci. Mozna poprvé spatii jeji télesné tekutiny.
Muzi také pfi porodu fesi, kam si stoupnou, jak moc se mohou zeny dotykat a kolik lasky ji
mohou projevovat pfed cizimi lidmi. Velmi dtlezité je uvédomit si, ze kazda Zena i1 kazdy
muz pfichazeji k porodu se svou vlastni individudlni minulosti, S vlastnimi zkusSenostmi.

V kazdém z nich se vytvoii jiné pocity a reakce (Klaus a kol., 2004).

4.2.1 Nazory pro pritomnost partnera u porodu

Zena se pii porodu miiZe citit osamocena mezi cizimi lidmi, muZ pro ni znamena oporu, drzi
ji za ruku, dodava ji odvahu, uklidiiuje ji. Spole¢né zaZzitky pii porodu mohou prohloubit
vztah mezi partnery i vztah otce k ditéti. Muz, ktery vénuje dost ¢asu Zené v téhotenstvi, mize
porod vnimat jako vyvrcholeni tohoto obdobi. Obdivuje ji za vykon, ktery podala. Prozije
nezapomenutelné okamziky $tésti. Poprvé vidi své dité a chova jej spolecné s partnerkou.
Muzi, kteti absolvovali takovyto porod tvrdi, Ze kdyZ slySeli poprvé plakat své dité, ziskali

skute¢ny pocit, ze jsou otci (Uzel a Bendova, 1989).

4.2.2 Nazory proti pritomnosti partnera u porodu

V minulosti byl porod vyhradné zaleZitosti zen — ,,porodnich bab.“ Tém se rodicka vzdy

sveétovala. Postupné jejich roli prebirali 1ékati. AvSak porodni baba — nyni porodni asistentka

vvvvvv

vzdalené svétu muzl. Zena se béhem porodu miize zménit vlivem hormonti a muz mtize byt

touto situaci prekvapen ¢i zaskoCen, protoze ji necekal. U nékterych nastévajicich otct, kteti
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jsou citlivejsi ¢i labilnéjsi, mize ptitomnost u porodu jejich ditéte vyvolat psychické trauma,
které muze dokonce vyustit az v sexualni poruchy. Ziidka se stane, ze muz pii porodu
kolabuje. Stane-li se tak, netika to nic o opravdivosti jeho citl, je to ale signalem, ze by se
mél podobnym situacim vyhybat. Proto je nutné partnera informovat v radmci predporodni
ptipravy. Mé&l by znat a respektovat urcita pravidla, diky kterym lze n€kterym nepiijemnym
situacim piedchazet. Jednim z pravidel je dodrZzovani pitného rezimu, ale jsou i dalsi zptisoby
piredchazeni nevolnosti. Personal porodniho salu by mél vénovat pozornost i doprovodu
rodicky a pokud se objevi poceni, bledost — ihned reagovat. Budouci otec by se m¢l sam
rozhodnout, zda chce byt pfitomen pii porodu a partnerka by meéla respektovat jeho
rozhodnuti (Uzel a Bendova, 1989).

4.3 Partner a dula u porodu

Dula je Zena, poskytujici péci téhotné, rodicce a Sestinedélce. Tato zena ma zakladni Skoleni o
vedeni porodu. Zna rizné oSetfovatelské postupy. Neméla by zasahovat do kompetenci
zdravotnického personalu. Jeji ulohou je vytvofit klidnou a ptijemnou atmosféru pro rodicku.
Dula ma rodicce usnadnit, zptijemnit a ulehcit prozivani porodu. Poskytnout Zen¢ psychickou,
fyzickou a emocionalni podporu. Dula je v podstaté¢ kamaradka, ktera ma urcitou znalost
problematiky vedeni porodi. Nenese zadnou zodpovédnost za pribéh porodu. Neprovadi

zdravotnické tikony (Ratislavova, 2008).

U porodu miize byt pfitomna dula a soucasné 1 otec. Hlavnim rozdilem mezi dulou a otcem je
to, Ze dula ma s porody zkusSenost, kdezto muz byva ve vétsin¢ piipadd u porodu poprvé. Pro
muze je prichod na porodni oddé€leni silné¢ emotivni. Nevi, co pfesné¢ d¢lat, a pfi vstupu
zdravotnického persondlu do mistnosti se od Zeny vétSinou odtdhne. Otcové se sice chovaji
jinak nez duly, avSak je dokazano, ze v 90% je ptitomnost partnera u porodu pro rodicku
nesmirné duleZita. Rodi€ce v mnoha ptipadech natolik zaleZi na tom, aby s ni byl partner pti
porodu, Ze svou vlastni energii vénuje tomu, aby se citil dobfe. Naptiklad se ho ptd zda neméa

Zizen, zda neni unaven a podobné (Klaus a kol., 2004).
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VYZKUMNA CAST

5 Vyzkumné otazky
1. Navstévuji zeny piedporodni kurz spolu s partnerem?
2. Vnimaji rodicky pfitomnost partnera u porodu pozitivné, je pro né jeho piitomnost

dilezita a piinosna?
3. Doprovazeji otcové k porodu rodicku z vlastni viile?

4, Vnima rodicka pfistup persondlu k ni i partnerovi jako ptatelsky?
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6 Metodika vyzkumu

Tato prace je teoreticko-vyzkumna. V prvni fazi byl vypracovan pilotni vyzkum v podobé
anonymniho dotazniku. Dotazniky byly rozdany deseti Zenam na oddéleni Sestinedéli. Byla
tak ovétfena vhodnost dotazniku, jeho srozumitelnost a vhodnost zvolenych otazek. Soucasné
byly dotazniky ptedlozeny na zhodnoceni rodi¢im a nejblizSim znamym. Poté byly

provedeny drobné zmény. Sbér informaci probihal od listopadu 2011 do ledna roku 2012.

Dotaznik obsahuje 19 otdzek a byly v ném pouzity tyto typy otdzek: uzaviené: dichotomickeé
(5, 7, 12, 13, 14, 15), identifika¢ni (1, 2, 3), polytomické vybérové (4, 11, 18, 19)
a polytomické vyctové (6, 8, 9, 10, 16,17).

Ze 120 rozdanych dotaznikl bylo vraceno 108, nasledné jich 8 bylo odstranéno z Setfeni pro
neuplné vyplnéni a 100 jich bylo ve vyzkumu pouzito. Po shrnuti sbéru informaci byly
vyhodnocovény ziskané udaje.

Vysledky byly zpracovany na pocita¢i v programu Excel. Byly vytvofeny grafy a tabulky. V

tabulkach jsou uvadény hodnoty absolutni, relativni a celkové Cetnosti.

Veliciny a jejich symbolika uzita v tabulkach a v grafech

Relativni ¢etnost fj Rozsah souboru n

Absolutni ¢etnost n; Vzorec vypoctu fi=n;i/n. 10

7 Popis vlastniho vyzkumu

Nézory na toto téma se mezi vetejnosti velmi lisi a proto je zajimavé, jak pfitomnost partnera
vnimaji zeny, které maji tuto zkuSenost v nedavné paméti. Z tohoto divodu byl vyzkum

provadén mezi Zenami na odd¢leni Sestinedéli.
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8 Prezentace vysledkii

Otazka ¢. 1:

Kolik je Vam let?

a) 15az 20
b) 21 az 25
c) 26 az 30
d) 31az35
e) 36 az 40
f) 41 avice

60

50

40

30

20

Poéetrespondentiv%

10

Kolik je Vam let?

54 %

0; .
10% 904

0%

0%

15-20

21-25 26-30 31-35 36-40

41 a vice

Obr. 1 Graf vekového rozvrstveni respondenti

Pfi vyzkumu bylo zjisténo, ze zadné zené nebylo méné néz 20 let a vice nez 41 let. VéEtSina
respondentek byla ve véku 26 — 30 let, a to 54 % (54). Mensi procentualni zastoupeni
respondentek bylo ve véku 31 — 35 let, a to 27 % (27). Zbyvajicich 10 % (10) respondentek je

ve véku 21 — 25 let a 9 % (9) respondentek je ve veku 36 — 40 let. (viz. obr. 1)
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Otazka ¢. 2:

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdelani?
a) zakladni

b) stfedni bez maturity

C) stfedni s maturitou

d) VOS

e) VS

Tab. 2 Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

zakladni 1 1
stiredni bez

maturity 19 19
stiredni s

maturitou 41 41
VOS 13 13
VS 26 26
celkem 100 100

Bylo zjisténo, ze 41 % (41) respondentek ma vzdélani stfedni s maturitou. 26 % (26)
vystudovalo VS a 19 % (19) respondentek ma stiedokolské vzdélani bez maturity. Jen 13 %

(13) dotazovanych Zen vystudovalo VOS a zbylé 1 % ma vzdélani zakladni. (viz. tab. 2)
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Otazka ¢. 3:

Jaky je Vas rodinny stav?
a) svobodna

b) vdana

C) rozvedena

d) vdova

Jaky je Vas rodinny stav?

80

60

40

20

Pocetrespondentiiv%

svobodna .
vdana

rozvedena

vdova

Obr. 3 Graf jaky je Vas rodinny stav?

Bylo zjisténo, ze 68 % (68) dotazovanych Zen je vdanych. Dale 27 % (27) dotazovanych Zen
uvedlo, Ze jsou svobodné. Pouze 5 % (5) dotazovanych zen je rozvedenych a zadna Zena neni

ovdovéla. (viz. obr. 3)
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Otazka ¢. 4:

Po kolikaté jste rodila?
a) poprvé

b) podruhé

C) potieti

d) poctvrté a vice

Po kolikate jste rodila?
48 %
e 46 %
0:,' 50 -
2
- 40 -
T
c
= 30 A
o
wvi
e
= 20 -
@
o
-4 10 - 4-% 2%
0 T T T 1
poprvé podruhé potieti poctvrté
avice

Obr. 4 Graf po kolikaté jste rodila?

Celych 48 % (48) dotazovanych zen rodilo poprvé. Podruhé rodilo 46 % (46) a jen 4 % (4)

zen rodilo potteti. Poétvrté a vice rodila pouze 2 % (2) respondentek. (viz. obr. 4)
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Otazka ¢. 5:

Pokud jste nerodila poprvé, byl u predchoziho (predchozich) porodu (porodii) pritomny otec
ditete?

a) ano

b) ne

Tab. 5 Pokud jste nerodila poprvé, byl u predchoziho (predchozich) porodu (porodu)

pritomny otec ditete?

ano 46 88
ne 6 12
celkem 52 100

Pokud jste nerodila poprve, byl u piedchoziho
(predchozich) porodu (porodit) pittomny otec ditete?

,f"'ffh\\\__

 88%

100

co
Q

60

40

20

Pocetrespondentiiv®

ne

Obr. 5 Graf pokud jste nerodila poprvé, byl u predchoziho (predchozich) porodu (porodit)
pritomny otec ditéte?

Na tuto otazku odpovidaly pouze vicerodic¢ky. S vétSinou respondentek byl pfi minulém
porodu piitomen otec ditéte, a to s88 % (46) dotazovanych. U zbylych 12 % (6)
dotazovanych zen tomu tak nebylo. (viz. tab. 5, obr. 5)
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Otazka ¢. 6:

Jak jste vnimala pritomnost partnera u porodu?

a) Byla jsem velmi rada, pfitomnost mého partnera mi pomohla

b) Byla jsem spokojend, jsem rada, Ze se mnou byl pii porodu

c) Bylajsem rada, ze se mnou byl pii porodu, ale zvladla bych porod i bez n¢ho
d) Pfitomnost mého partnera mi nevadila

e) Bylajsem rada, ale v nékterych situacich mi jeho pfitomnost byla nepfijemna

f) Jeho piitomnost mi byla neptijemna

Tab. 6 Jak jste vnimala pritomnost partnera u porodu?

byla jsem velmi rada, pritomnost mého partnera mi pomohla 79 70
byla jsem spokojen4, jsem rada, Ze se mnou byl pFi porodu 24 21
byla jsem rada, Ze se mnou byl p¥i porodu, ale zvladla bych

porod i bez ného 4 4
pFritomnost mého partnera mi nevadila 2 2
byla jsem rada, ale v nékterych situacich mi jeho pritomnost byla

neprijemna 2 2
jeho pritomnost mi byla nepFrijemna 1 1
celkem 112 100

Je zfejmé, Ze piitomnost partnera u porodu vnimala vétSina respondentek jako piinosnou.
Nékteré respondentky oznacily vice jak jednu odpovéd’. Celych 70 % (79) dotazovanych
zen bylo velmi rado, pfitomnost partnera jim pomohla, dal§ich 21 % (24) bylo spokojenych.
Dale 4 % (4) dotazovanych Zen odpovédélo, ze jsou rady za jeho piitomnost pii porodu,
zvladly by ho vSak i1 bez n€ho. Pfitomnost partnera pii porodu nevadila 2 % (2) dotazovanych.
Ackoli 2 % (2) respondentek bylo rado, ale v nékterych situacich jim partnerova pfitomnost

byla nepfijemna. Ve zbylém 1 % (1) byla jeho pfitomnost nepiijemna. (viz. tab. 6)
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Otazka ¢. 7:

Je pro Vas pritomnost partnera u porodu diilezita?

a) ano
b) ne
Je pro Vas pritomnost partnera u porodu dillezita?
/——-———___________
9% —
Ve —— — T
-0 / o
© -
2 100 /
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Obr. 7 Graf je pro vas pritomnost partnera u porodu diilezita?

Pro 95 % (95) dotazovanych zen je pfitomnost partnera u porodu dulezita, zbylych 5 % (5)
uvedlo, Ze ne. (viz. obr. 7)
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Otazka ¢. 8:

Pokud ano, je to z diivodii

a) psychické podpory

b) pfitomnosti zndmé osoby v cizim prostiedi
C) citové vazby partnera na dité

d) upevnéni partnerského vztahu

Tab. 8 Pokud ano, je to z ditvodii

psychické podpory 84 46
pritomnosti znamé osoby v cizim
prostiredi 27 15
citové vazby partnera na dité 45 24
upevnéni partnerského vztahu 27 15
celkem 183 100
Pokud ano, je to z divodu
46 %
50 -~

®

> 40 A
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= %

-E 30 _ 24 (s

a 2o 15% 15%
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psychické pritomnosti citovévazby upevneéni
podpory znamé ogoby v partnerana partnerského
cizim prostiedi dite vztahu

Obr. 8 Graf pokud ano, je to z ditvodii?

Na tuto otazku odpovidaly pouze Zeny, které v predchozi otazce uvedly, Ze je pro né
pritomnost partnera u porodu dulezitd. Pro vétSinu dotazovanych Zen je pritomnost

partnera u porodu dilezita z vice diivodu. Touto otazkou bylo zjisténo, Ze pro vétsinu,
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tudiz 46 % (84) zen, je partnerova piitomnost u porodu dulezita z diivodu psychické podpory.
Ve 24 % (45) je pro zenu dulezitad partnerova pfitomnost u porodu z divodu citové vazby
partnera na dité. Stejné procentuelni zastoupeni, a tj. 15 % (27), uvedly dotazované Zzeny na

odpoveéd’ pritomnosti znamé osoby v cizim prostiedi a upevnéni partnerského vztahu. (viz.

tab. 8, obr. 8)
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Otazka ¢. 9:

Byl otec Vaseho ditéte u tohoto porodu

a) dobrovolné z vlastni viile

b) na Vase pfani

€) nadoporuceni znamych, ktefi maji s partnerem pii porordu pozitivni zkusenost

d) z donuceni

Byl otec Vaseho ditete u tohoto porodu

B ® dobrovolneéz vlastni viile

Hna Vase prani

®na doporuceni znamy ch, kteri
maji ¢ partnerem pii porodu
pozitivni zZkugenost

Poietrespondentiiv%

7/ z donuceni

Obr. 9 Graf byl otec Vaseho ditéte u tohoto porodu

Respondentky mély moZnost oznacit vice odpovédi. Nekteré Zzeny mohly napiiklad vnimat
ptitomnost partnera u porodu jako jeho dobrovolnou volbu a soucasn¢ ho ovlivnilo i pfani
zeny. Celych 86 % (93) respondentek odpovidalo, ze byl otec ditéte u porodu z vlastni vile.
Partner byl pfitomen na pfani 11 % (11) respondentek. Ve zbylych 3 % (3) byl partner u
porodu na doporuCeni znamych, ktefi maji s pfitomnosti partnera u porodu pozitivni
zkusenost. Zadna z dotazovanych Zen neodpovédéla, Ze byl partner u porodu z donuceni. (viz.

obr. 9)
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Otazka ¢. 10:

Vas partner zvladl pritomnost u porodu

a)
b)
c)
d)
e)

byl nadSen

bez potizi, pouze s obavami
byl nervézni

S potizemi

nezvladl, v pribéhu porodu odesel

Vas partner zvladl pritomnost u porodu

e 44%

-

50 35%

40
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10 —
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pocetrespondentiuv %

1%
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bylnadsen bezpotizi, bylnervozni s potizenn  nezvladl,
pouzes v prubehu
obavanu porodu
odesel

Obr. 10 Graf'Vas partner zvladl pritomnost u porodu

Tuto otiazku mohly Zeny vnimat subjektivné, plny emoci po porodu, velmi rozdilné.
Pertner, ackoliv byl z porodu nadsen, mohl mit zaroven i obavy, ¢i byt nervozni. Plnych 44 %
(50) respondentek odpovédélo, Ze partner zvladl pfitomnost u porodu bez potizi, pouze
s obavami. Dalsich 35 % (39) respondentek odpovédélo, ze byl jejich partner nadSen.
Pouhych 19 % (21) dotazovanych zen odpovédé€lo, ze byl partner nervozni. Jen 2 % (2)

dotazovanych odpovédélo, ze jejich partner zvladl pritomnost u porodu s potizemi. Ve zbylém

1 % (1) partner piitomnost u porodu nezvladnul, v prab¢hu odesel. (viz. obr. 10)
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Otazka ¢. 11:

Pritomnost u porodu ovlivnila Vaseho partnera ve vztahu k Vam
a)  pozitivné

b)  negativné

c) neovlivnila

Piitomnost u porodu ovlivnila Vaseho partnera ve vztahu k Vam

A AR O—
o F’9_q—’0 B

Poéetrespondent(iv

pozitivné

negativine

neovlivnila

Obr. 11 Graf Pritomnost u porodu ovlivnila VasSeho prtnera ve vztahu k Vam

Pozitivné ovlivnila pfitomnost partnera u porodu vétSinu dotazovanych Zen, a to je 79 % (79).
Dalsich 20 % (20) Zen jeho pfitomnost neovlivnila. Zbylé 1 % (1) respondentek ovlivnila

piitomnost partnera u porodu ve vztahu k dotazované negativné. (viz. obr. 11)
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Otazka ¢. 12:

Navstivila jste predporodni kurz?
a) ano

b) ne

Navstivila jste predporoni kurz?

Poletrespondentiiv%

Obr. 12 Graf navstivila jste predporodni kurz?

Z celkového poctu respondentek navstévovalo predporodni kurz 22 % (22). Dalsich 78 % (78)

kurz nenavstévovalo. (viz. obr. 12)
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Otazka €. 13:

Navstévovali jste predporodni kurz spolu s partnerem?
a) ano

b) ne

Tab. 13 Navstévovali jste predporodni kurz spolu s partnerem?

ano 17 77
ne 5 23
celkem 22 100

Navstevovali jste predporodni kurz spolu s partnerem?

Poéetrespondentiiv%

ano

ne

Obr. 13 Graf navstévovali jste predporodni kurz spolu s partnerem?

Z minulé otazky je ziejmé, ze pouze 22 % (22) Zen z dotazovanych navstévuje piedporodni
kurz. AvSak z této otdzky vyplyva, Ze v 77 % (17) dotazovanych Zen navstévuji pfeporodni

kurz spolu s partnerem. Zbylych 23 % (5) jej navstévuje bez partnera. (viz. tab. 13,0br. 13)
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Otazka ¢. 14:

Prala byste si pritomnost partnera pri dalsim porodu?
a) ano

b) ne

Prala byste s1 piitomnost partnera pii dalsim porodu?

Poletrespondentiiv%

ano

ne

Obr. 14 Graf prala byste si pritomnost partnera pri dalsSim porodu?

Bylo zjisténo, Ze piitomnost partnera u dalSiho porodu by si pialo celych 97 % (97)
dotazovanych respondentek. U pouhych 3 % (3) dotazovanych tomu tak neni. (viz. obr. 14)
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Otazka ¢. 15:

Byla pro Vas pritomnost partnera u porodu prinosna?

a) ano
b) ne
Bylapro Vas piitomnost partnera u porodu piinosna?
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Obr. 15 Graf byla pro Vas pritomnost partnera u porodu prinosna?

Pfitomnost partnera u porodu byla pfinosna pro 99 % (99) dotazovanych zen. Jen pro 1 % (1)
respondentek ptinosna nebyla. (viz. obr. 15)
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Otazka €. 16:
Pokud ano, byl to prinos pro

a)
b)
c)
d)

Vs partnersky vztah
vztah otec a dité
prabeh porodu

Vasi psychiku

Pocet respondentiv %

Pokud ano, byl to piinos pro

30%
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15%
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Vas partnersky  vztahoteca  pribéhporodu
vztah dite

Vazipsychiku

Obr. 16 Graf pokud ano, byl to prinos pro

Na tuto otazku odpovidaly Zeny, které v ptedchozi otazce odpovédély ANO. Respondentky
mohly vnimat pFitomnost partnera u porodu jako pfinosnou z vice divodu, proto
nékteré oznacily vice odpovédi. V grafu je vyobrazen nejvySsi piinos pro psychiku
dotazovanych respondentek ve vysi 33 % (71). Jako 0 néco méné piinosna byla vnimana
pfitomnost partnera u porodu pro vztah otec a dité, a to 30 % (64). Dale 23 % (49)
respondentek vnimalo pfitomnost partnera jako pfinosnou pro partnersky vztah. Zbylych 15
% (32) dotazovanych Zen vnimalo jeho pfitomnost jako pfinos pro priabéh porodu. (viz. obr.
16)
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Otazka ¢. 17:

Poku ne, vnimala jste jeho pritomnost negativné z ditvodii
a) zmény v partnerském souziti

b)  vliv na vztah otec a dité

C)  Spatny vliv na pribéh porodu

d) negativni ptisobeni na Vasi psychiku

Tab. 17 Pokud ne, vnimala jste jeho pritomnost negativné z divodii

‘ n;j fi v %
zmény v partnerském souziti 0 0
vliv na vztah otec a dité 0 0
Spatny vliv na pribéh porodu 0 0
negativni pisobeni na Vasi
psychiku 1 100
celkem 1 100

Na tuto otiazku odpovidaly pouze respondentky, které v otazce €. 15 (Byla pro Vas
pritomnost partnera u porodu prinosnda?) odpovédély NE. Negativné tedy vnimala
partnerovu pritomnost pouze 1 Zena. Jeho pifitomnost vnimala jako negativni plisobeni na

svoji psychiku. V procentualnim zastoupeni by tato odpovéd” odpovidala zavadéjicim 100 %
(1). (viz. tab. 17)
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Otazka €. 18:

Jak jste vnimala chovani personalu vzhledem k Vam?
a)  pratelsky

b)  asertivné

C)  netecné

d) nepratelsky

Jak jste vnimala chovani personalu vzhledem k Vam?
93%
100 -
=x 4
> 80
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pratelsky asertivne nete¢ne nepratelsky

Obr. 18 Graf jak jste vaimala chovani personadlu vzhledem k Vam?

Pii vyzkumu bylo zjisténo, ze 93 % (93) respondentek vnimalo chovani personalu ke svoji
osobé jako pratelské. Jako asertivni je vnimala 4 % (4) dotazovanych. Zbyla 3 % (3)

dotazovanych Zen vnimala chovani personalu jako netec¢né. Neptatelsky ho nevnimal nikdo.
(viz. obr. 18)
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Otazka ¢. 19:

Jak jste vnimala chovani persondlu vzhledem k nastdvajicimu otci?
a)  pratelsky

b)  asertivné

C)  netecné

d) nepratelsky

Jak jste vnimala chovani personalu vzhledem k nastavajicimu otci?
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Obr. 19 Grafjak jste vaimala chovani persondlu vzhledem k nastavajicimu otci?

Celych 92 % (92) zen vnimalo chovani personalu vzhledem k jejich partnerovi jako pratelské.
Jen 4 % (4) Zen vnimalo toto chovani jako asertivni nebo nete¢né. Zadnéa z dotazovanych Zen

nevnimala chovani persondlu vzhledem k nastavajicimu otci jako neptatelské. (viz. obr. 19)
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9 Diskuse

V této Casti bakalarské prace bych rada vyhodnotila, zda se vyzkumné otazky potvrdily
¢i nepotvrdily. Chtéla bych zjistit, jak pfitomnost partnera u porodu vnima rodicka. Jak jeho
pfitomnost mize rodicku na rodicku pisobit, dale i ovlivnit jejich partnersky vztah. Rada

bych zde zhodnotila vysledky vyzkumu.

9.1 Vyzkumna otazka ¢. 1

., Navstévuji Zeny predporodni kurz spolu s partnerem? *

Tato vyzkumna otdzka je vyhodnocovana dotaznikovymi otazkami ¢. 12 ,, Navstivila jste

predporodni kurz? ““ a €. 13 ,, Navstévovali jste predporodni kurz spolu s partnerem? .

Timto tématem se zabyva také Roman Chmel ve své knize otdzky a odpovéedi o porodu.
V knize se uvadi, ze efekt pritomnosti partnera u porodu se zlepsi, pokud muz dokaze
realisticky posoudit své schopnosti a poté absolvuje ptedporodni kurz, aby se seznamil
s celym priabéhem porodu od prichodu na porodni sal po tlateni ve druhé dobé porodni.
Pokud by kurz nenavstévoval, mohl by byt nemile piekvapen mnoha, jemu neznamymi

skute¢nostmi (Chmel, 2005).

Shrnuti

V otédzce ¢. 12 bylo zjisténo, Ze pouze 22 % dotazovanych zen navstévuje predporodni kurz.
Otazka ¢. 13 vSak ukazala, Ze celych 77 % zen, z ptedchozich 22 %, navstévuje tento kurz
spolu s partnerem. Pokud Zeny navs§tévuji predporodni kurz, v77 % jej navstévuji

s partnerem.

Piedpoklad této vyzkumné otazky je tedy potvrzen.

9.2 Vyzkumna otazka ¢. 2

., Vnimaji rodicky pritomnost partnera u porodu pozitivné, je pro né jeho pritomnost diileZita

a prinosna? “

K vyhodnoceni této vyzkumné otazky byly pouzity dotaznikové otazky: ¢. 6 ,,Jak jste

vnimala pritomnost partnera u porodu?“, ¢. 7 ,,Je pro Vas pritomnost partnera u porodu
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dulezita? “, ¢. 8 ,,Pokud ano, je to z duvodii“, ¢. 15 ,,Byla pro Vis pritomnost partnera u

porodu prinosna? “ a €. 16 ,, Pokud ano, byl to prinos pro*.

Ptitomnost dal§i osoby u porodu mize mit pozitivni vliv na délku porodu a miize snizit pocet

porodnickych operaci (Cepicky, 1992).

Otcové se sice chovaji jinak nez duly, avSak je dokdzano, ze v 90 % je ptitomnost partnera u

porodu pro rodicku nesmirné dilezita (Klaus, 2004).

Pfitomnost partnera u porodu muze byt pfinosem pii zvladani strachu z neznamého. Muze
zené pomoci pii Uzkostnych a panickych reakcich, které se mohou u porodu vyskytnout

(Chmel, 2005).

Shrnuti

Zde budou postupné rozebrany otazky: €. 6, dale spolecné ¢. 7 a €. 8, jako dalsi blok otazek

budou rozebrany spole¢né otazky ¢. 15 a €. 16.

Otazka ¢&. 6:

Odpoveéd’ a) (byla jsem velmi rdada, pritomnost mého partnera mi pomohla) oznacilo celych
70 % respondentek. Odpoveéd’ b) (byla jsem spokojend, jsem rdada zZe se mnou byl pri porodu)
vybralo 21 % dotazovanych zen. Tyto dvé otazky ukazuji jak pozitivné vnimaji Zeny

pfitomnost partnera u porodu, pokud tyto dvé odpovédi shrneme, dostaneme celkem 91 %.

Odpoveéd’ c) (byla jsem rada, Ze se mnou byl pri porodu, ale zvladla bych porod i bez ného)
oznacila 4 % zen a d) (pritomnost mého partnera mi nevadila) pouze 2 % dotazovanych.

Z toho vyplyva, Ze 6 % dotazovanych Zen, vnimalo pfitomnost partnera neutralné.

Odpovédi e) (byla jsem rada, ale v nékterych situacich mi jeho pritomnost byla neprijemna)
a f) (jeho pritomnost mi nebyla prijemnd) oznacila jen 2 %, respektive 1 % respondentek.
Zavérem je, ze pouze 3 % z celkového poctu respondentek vnimaji pfitomnost partnera u

porodu negativné.

Celkovy zavér této otazky je, Ze vétSina Zen vnima pfitomnost partnera u porodu pozitivné.
Ze zkoumaného vzorku vyplyva, Ze pritomnost partnera u porodu vnima pozitivné

celych 91 % respondentii.
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Otazka .7 ac. 8

Piitomnost partnera u porodu je diileZita pro 95 % dotazovanych Zen. Takovy je zaver

Z otazky C. 7.

Na otazku €. 8 odpovidaly Zeny, které v otdzce €. 7 odpoveédé€ly ano. Je zajimavé zjisténi, proc¢

je pfitomnost partnera u porodu pro zeny dulezita.

Odpovéd’ a) (psychické podpory) je dilezita pro 46 % dotazovanych zen.

Odpovéd’ b) (pritomnosti znamé osoby v cizim prostredi) byla vybréna 15 % respondentek.
Odpoved ¢) (citové vazby partnera na dité) vybralo 24 % respondentek.

Odpoveéd’ d) (upevneni partnerského vztahu) oznacilo 15% dotazovanych Zen.

Pokud tuto otazku shrneme, nejvyssi dilezitost je prikladana psychické podpote od partnera.
Citova vazba partnera na dité je vnimana Zzenami jako méné dulezita. Odpovedi b) a d) jsou

dotazovanymi vnimany jako méné dilezité, obé v zastoupeni 15 %.

Otazka ¢. 15a¢. 16

Pritomnost partnera u porodu byla pro Zeny prinosna. Z celkového poctu dotazovanych

Zen takto odpovédélo na otazku ¢. 15 celkem 99 % respondentek.

Na otazku ¢. 16 odpovidaly Zeny, které v otazce €. 15 odpoveédély ano. Zde je zkoumano,

pro¢ byla pfitomnost partnera u porodu pfinosna.

Odpoveéd’ a) (Vas partnersky vztah) je ptinosna pro 23 % respondentek.
Odpoved b) (vztah otec a dite) vnimalo jako pfinosnou 30 % respondentek.
Odpoved’ ¢) (pritbeh porodu) oznacilo 15 % respondentek.

Odpoved d) (Vasi psychiku) si vybralo nejvice, a to 33 % respondentek.

Nejvétsi piinos vnimaji v Zeny plsobeni partnera na jejich psychiku, jen o néco malo méné
vnimaji jeho pfitomnost jako pfinos pro vztah otce a ditéte. Pro partnersky vztah byla
pfitomnost partnera u porodu piinosna ve 23 %. Jako nejmensi pocituji Zeny piinos pro

prabeh porodu.

Vyzkumnd otdzka ¢. 2 se tedy potvrdila.
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9.3 Vyzkumna otazka ¢. 3
,,Doprovazeji otcové k porodu rodicku z viastni ville?

K vyhodnoceni této otazky byla vyuzita dotaznikova otdzka €. 9 ,, Byl otec Vaseho ditéte u

tohoto porodu*.

V dnesni dobé je respektovano ptani partneri, zda chtéji porod proZivat spole¢né. Zena i muz
by neméli byt do ni¢eho nuceni a pokud se muz neciti na piitomnost u porodu, méla by jeho

rozhodnuti rodic¢ka pfijmout (Ratislavova, 2008).

Shrnuti

VétSina dotazovanych Zen odpovédéla, Ze byl partner u porodu pritomen z vlastni viile,
a to celkem 86 %. Dale 11 % partnerti bylo ovlivnéno ptanim rodic¢ky. Jen 3 % dotazovanych
zen odpovédélo, Ze byl partner u porodu na doporuceni zndmych, kteti maji s ucasti partnera
pii porodu pozitivni zkuSenost. Nikdo z partnerd nebyl, dle dotazovanych zen, u porodu

Z donucend.

Vyzkumnad otdzka se potvrdila.

9.4 Vyzkumna otazka ¢. 4
., Vnima rodicka pristup personalu k ni i partnerovi jako pratelsky? “

U této vyzkumné otazky byly pouzity dotaznikové otazky €. 18 ,,Jak jste vnimala chovani
personalu vzhledem kVam?*“ a ¢. 19 ,Jak jste vnimala chovani persondlu vzhledem

K nastavajicimu otci? “.

Personal porodniho salu by mél vénovat pozornost nejen rodicce, ale 1 jejimu doprovodu

(Uzel a Bendova, 1989).

Shrnuti

Rodic¢ky vnimaji chovani personalu vzhledem Kk jejich osobé v 93 % jako pratelské. Ve
4 % jako asertivni, ve 3 % vnimaji chovani personlu jako nete¢né. Zadna z dotazovanych Zen

neuvedla nepratelské chovani persondlu vzhledem ke své osob¢.
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Chovani personalu vzhledem k nastavajicimu otci vnimalo celkem 92 % dotazovanych
Zen pratelsky. Stejné procentuelni zastoupeni, a to 4 %, uvedly zeny na chovani personalu
vzhledem Kk nastavajicimu otci jako asertivni a nete¢né. Nikdo nevnimal chovani personalu

nepratelsky.
Vétsina respondentl vnimala ptistup personalu jako ptatelsky.

Vyzkumna otdzka se tedy potvrdila.
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Zavér
Prace je rozdélena na Cast teoretickou a ¢ast vyzkumnou.

V teoretické Casti je ¢tenaf seznamen S porodem, co vlastné porod je, jak jej délime, jaké jsou
doby porodni. Poté se text zamétuje na historické etapy porodnictvi, je to podstatnou
a nedilnou soucasti nauky o porodnictvi. Je zde velmi dobie vidét jak se porodnictvi
v riznych etapach ménilo, avSak pfitomnost partnera u porodu je propagovana pouze o néco
malo déle nez pul stoleti. V dalsi casti se prace zabyva psychikou Zeny v t¢hotenstvi a pfi

porodu. Konec teoretické ¢asti prace je vénovan partnerovi t€hotné Zeny.

Ve vyzkumné ¢asti prace jsou uvedeny informace ziskané pomoci dotaznikového Setienti,

které by potvrdily ¢i vyvratily stanovené vyzkumné otazky.

Ptitomnost partnera u porodu je ve vétsiné piipadu velmi kladné hodnocena. Kazdy z nas ma
vSak své individualni pocity a ptani. Neni mozné fici, Ze by porod Zena bez partnera
nezvladla, ale v kazdém piipadé pokud je u porodu pfitomen, neciti se rodicka osamocena
a navic nové emocionalni zazitky mohou partnery sblizit. Nikdy by vSak muz k ucasti
pii porodu nemél byt nucen, to mize mit negativni dopad nejen na prabéh porodu, ale i na

dal$i vzajemny partnersky zZivot.

Velmi se doporucuje, aby Zeny navstévovaly piedporodni kurz, a to pokud moZzno spolu
s partnerem. | na tuto otazku bylo zaméteno dotaznikové Setfeni a na zaklad¢é vysledkd lze
konstatovat pozitivni skutecnost, Ze vétSina Zen, které proSly pfedporodnimi kurzy se jich

Ucastnila s partnerem.

Na zaveér mozna trochu subjektivni pohled autorky textu a zpracovatelky vyzkumu: Nemalé
¢asti vefejnosti se jevi ucast otce u porodu jen jako modni tendence, kterd opét za cas zmizi.
Na zakladé provedeného prazkumu i1 rozhovort s rodickami se ovSem jevi, Ze tento trend je

natolik vyrazny, ze té¢zko jiz v budoucnu dojde k tplnému odlouceni muzi od porodniho déje.
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Priloha A

Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Radka Kroupova, jsem studentkou Fakulty zdravotnickych studii
v Pardubicich, oboru porodni asistentka. Provadim vyzkum, ktery vyuZziji pro svou
bakalatrskou praci na téma “Role otce u porodu z pohledu rodicky*. Rada bych si ovéfila, jak
jste pocitovala pfitomnost partnera u porodu.

Prosim 0 odpovéd’ na otazky z tohoto dotazniku, Vase odpovédi budou zpracovany
a vyhodnoceny v mé bakalaiské praci. Tento dotaznik je naprosto anonymni. Prosim
zakrouzkujte jednu ¢i vice Vami zvolenych odpovédi.
Velmi dékuji za Vas cas, ktery vénujete vyplnéni tohoto dotazniku.

R. Kroupova

1. Kolik je Vam let?
a) 15az20
b) 21 az 25
c) 26 az 30
d) 31 az 35
e) 36 az 40
f) 41 avice

2. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni
b) stfedni bez maturity
C) stfedni s maturitou
d) vOS
e) VS

3. Jaky je Vas rodinny stav?
a) svobodna
b) vdana
) rozvedena
d) vdova

4. Po kolikaté jste rodila?
a) poprvé
b) podruhé
C) potieti
d) poctvrté a vice

5. Pokud jste nerodila poprvé, byl u predchoziho (predchozich) porodu (porodii)
pritomny otec ditéte?
a) ano
b) ne
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10.

11.

12.

13.

14.

Jak jste vnimala pritomnost partnera u porodu?
a) byla jsem velmi rada, ptitomnost mého partnera mi pomohla
b) byla jsem spokojend, jsem rada Ze se mnou byl pii porodu
) byla jsem rada, Ze se mnou byl pii porodu, ale zvladla bych porod i bez ného
d) pfitomnost mého partnera mi nevadila
e) byla jsem rada, ale v n¢kterych situacich mi jeho pfitomnost byla neptijemna
f) jeho pfitomnost mi nebyla piijemna

Je pro Vas pritomnost partnera u porodu dilezita?
a) ano
b) ne

Pokud ano, je to z davodi

a) psychické podpory

b) ptitomnosti znamé osoby v cizim prostiedi
C) citové vazby partnera na dité

d) upevnéni partnerského vztahu

Byl otec VaSeho ditéte u tohoto porodu

a) dobrovoln¢ z vlastni vule

b) na Vase pfani

) na doporuceni zndmych, ktefi maji s partnerem pii porodu pozitivni zkusenost
d) z donuceni

Vas partner zvladl pfitomnost u porodu
a) byl nadSen

b) bez potizi, pouze s obavami

¢) byl nervéozni

d) s potizemi

e) nezvladl, v pribéhu porodu odesel

Piitomnost u porodu ovlivnila Vaseho partnera ve vztahu k Vam
a) pozitivné

b) negativné

¢) neovlivnila

Navstivila jste predporodni kurz?
a) ano
b) ne

Navstévovali jste predporodni kurz spolu s partnerem?
a) ano
b) ne

Prala byste si pritomnost partnera pii dalSim porodu?

a) ano
b) ne
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15. Byla pro Vas pritomnost partnera u porodu prinosna?
a) ano
b) ne

16. Pokud ano, byl to piinos pro
a) Vas partnersky vztah
b) vztah otec a dité
) prub¢h porodu
d) Vasi psychiku

17. Pokud ne, vnimala jste jeho pritomnost negativné z divodu
a) zmény v partnerském souziti
b) vliv na vztah otec a dité
C) Spatny vliv na pribéh porodu
d) negativni pusobeni na Vasi psychiku

18. Jak jste vnimala chovani personalu vzhledem k Vam?
a) pratelsky
b) asertivné
C) netecné
d) nepiatelsky

19. Jak jste vnimala chovani personalu vzhledem k nastavajicimu otci?
a) pratelsky
b) asertivné
C) netecné
d) nepratelsky
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Priloha B

Zdrojova tabulka
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