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UvVoD

Pouzivani bylin neboli fytoterapie patii dnes mezi jednu z celosvétové nejrozsifenéjSich
metod 1écby. OvSem stéle existuje mnoho oborl tradi¢ni mediciny, vcetné porodnictvi, které
fytoterapii piehlizi nebo vyuziva pouze nékteré z jejich forem. Léciva z bylin neboli
fytofarmaka piitom mohou docilit 1€cby, zmirnit provazejici symptomy onemocnéni nebo mu
dokonce piedchazet. (Stadelmann, 2009, s. 428) Lze je tedy pouzivat v rdmci primarni,

sekundarni i terciérni péce.

Mezi hlavni vyhody bylinné 1éCby patii jeji Setrnost k lidskému organismu, mensi financni
naklady a niz$i vyskyt nezadoucich vedlejSich Gc¢inkt. Je ale nutné vyvratit mylnou predstavu
spolec¢nosti, ze jsou léCivé rostliny zcela neSkodné a netoxické. (Farzaei et al., 2020) Neékteré
rostliny (napf. tiezalka teCkovana) mohou interagovat s dalSimi farmaky, mit vyznamna rizika

nezadoucich u¢inkt nebo ve vysokych davkach piivodit otravu. (Hawks et al., 2021)

Nejvétsi nevyhodou pouzivani fytoterapie v porodnictvi se jevi malo informaci o bezpecnosti
uzivani v pribehu téhotenstvi, porodu a laktace. To je zplsobeno faktem, ze z etickych
diivodii neprobihaji na t&hotnych Zenach (od r. 1997, ,Umluva o lidskych pravech
a biomediciné*) zadné studie, které by bezpecnost novych fytofarmak prokazaly. Tyto studie
sice probihaji na zvifatech, ale ziskané udaje neni mozné jednoznacné¢ uplatiiovat na t€hotné
zeny. Velmi Casto se tak mizeme setkat s upozornéni, ze dané Ié¢ivo neni vhodné pro t€hotné
a kojici Zeny nebo, Ze je uZivani pifipravku mozné pouze v ptipadé€, Ze jejich piinos pro
Klientku bude vyssi nez mozna rizika. Tato upozornéni jsou ale ¢asto pouze vysledkem toho,
ze dany vyrobce nema potiebné studie o bezpecnosti 1éCiva a timto tvrzenim se chrani pred

potenciondlnimi soudnimi spory. (Vasut et al., 2004)

Toto téma jsem si pro svou praci vybrala, protoZze mé samotnou fytoterapie a jeji vyuZziti
zaujalo a rada bych si diky této praci rozsifila své povédomi a znalosti o této metod¢é. Béhem
své praxe jsem se s bylinnou 1é¢bou jiz ne€kolikrat setkala a témét ve vSech piipadech jsem
zaznamenala pozitivni G€inek. Dle mého nazoru je dilezit¢é béhem porodu Zené kromé
farmakologickych metod nabizet i ty alternativni, nefarmakologické, které jsou ¢im dal Castéji
soucasti porodnich pfani. Zaroven véfim, Ze by tato prace mohla byt pfinosnd 1 pro mé

kolegyné, které fytoterapii pouzivaji, ale i pro ty, které se s ni jesté nesetkaly.

Bakalafska prace je rozdélena do dvou ¢asti, teoretické a praktické. Cilem teoretické Casti je
zmapovat soucasné poznatky o fytoterapii béhem porodniho procesu. Hlavnimi kapitolami
této Casti jsou formy fytoterapie, bylinné feSeni vybranych stavli v porodnim procesu
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a bezpecnost uzivani bylin. Priizkumna ¢ast si klade za cil zmapovat G¢inky bylinné 1écby na

rodi¢ku béhem porodu.
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1 CILE PRACE

1.1 Hlavni cil prace
Hlavnim cilem této bakaldiské prace je zmapovat UcCinky fytoterapie na rodicky b&éhem

porodniho procesu.

1.2 Dil¢i cile prace
1. Posoudit pribéh bylinné 1é¢by béhem porodniho procesu.
2. Zhodnotit, zdali fytoterapie pomohla zenam zmirnit porodni bolesti.
3. Prozkoumat, s kterymi dal§imi G¢inky fytoterapie se zeny béhem porodu setkaly.
4

Zmapovat, zda ma pouziti fytoterapie vliv na celkové vniméni porodu.

1.3 Teoretické cile
1. Popsat jednotlivé formy fytoterapie, jejich pfipravu a vyhody nebo nevyhody
konkrétniho zpracovani byliny.
2. Zmapovat bylinna feSeni pro vybrané stavy béhem porodniho procesu.

3. Zjistit bezpe¢nost uziti vybranych bylin v t€hotenstvi.

1.4 Metody k dosaZeni cile
Bakalatska prace je teoreticko-prizkumného charakteru. V teoretické casti se zabyva
ptipravou bylin a jejich pouzitim béhem porodniho procesu. Tato ¢ast byla vypracovana na

zaklade¢ literarni reSerSe z odborné literatury.

Metodou K realizovani cile bylo dotaznikové Setfeni. Pro sbér dat byl zvolen
nestandardizovany polostrukturovany dotaznik (pfiloha A). Tento dotaznik obsahoval
16 otazek. Ziskana data byla nasledné posouzena a interpretovana pomoci grafii a tabulek.

V diskuzi pak byly vysledky porovnany s obdobnymi zdroji a ostatnimi studiemi.
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2 FYTOTERAPIE A JEJI FORMY UZIVANI

Fytoterapie neboli bylinkafstvi je jiz od samého pocatku lidstva zakladem lidového 1éCitelstvi
I tradi¢ni mediciny. Jedna se o jeden z nejstarSich zpisobu 1écby, které vyuzivaly vSechny
starovéké civilizace (napt. Recko, Egypt, Rim, Mezopotamie, Cina a dalsi). Mezi nejstarsi
materidly o bylinkach patii Eberstv papyrus z Egypta, ktery se datuje k roku 1500 let pted.
n. I. (Alther 2010, s. 76). V tomto dile 1ze nalézt informace o vice nez 500 ptirodnich latkach.
Existuji zdznamy, kde se uvadi, ze 1éCivé byliny pridavali staii Egyptané do jidla délnikim,
ktefi stavéli pyramidy, aby predesli ifeni epidemie (Iburg, 2009, s. 9). Ve starém Recku se
s Iécbou bylinami setkavame jiz ve 12. stoleti pted. n. 1., jejim prostfednikem zde byl nejprve
Asklépios a pozdé&ji Hippokrates (460-370 pt. n. 1.), ktery ve svych spisech uvadi, ze neléci
1ékar, ale pfiroda. Zaroven Hippokrates popsal pies 230 bylin a jejich Géinkt. Na pocatku
naseho letopoctu popisuje 1é¢ivé rostliny i fimsky historik Plinius star§i (Dugas, 2012, s. 5).
Ve stfedoveéku jsou sttedobodem fytoterapie kotenaiky, porodni baby a klasterni 1é¢itelstvi.
Vétsina klasterd méla vlastni zahrady, kde si péstovaly 1é¢ivé rostliny (lburg, 2009, s. 13).
Renesance a baroko pfinasi mnoho bylinaii a herbait, které jako prvni vyuzivaji
systematické fazeni rostlin dle rozmnozovacich znakt. Tuto metodu pak v 18. stoleti
formuluje $védsky botanik Carl Linné. V prvnich dekadach 19. stoleti je fytoterapie
obohacena o homeopatii, a to jejim zakladatel Samuelem Hahnemannem. S rozvojem
techniky, syntetickych latek a spole¢nosti je rostlinna 1é¢ba postupné vytlaCovana moderni

medicinou (Griinwald, 2008, s. 21.).

V soucasné dobé se vSak zvySuje poptavka po rostlinnych 1éCivech, a to z mnoha duvodu
(napf. bylinna 1éCba je Setrn&jsi k lidskému organismu, ziidka je provazena nezadoucimi
vedlej§imi ucinky, dd se vyuZzit i u polymorbidnich pacientd, ve vétsing piipadii je méné
finan¢éné nakladna atd.), a tak se fytoterapie znovu zacina dostavat do popiedi zajmu. Diky
tomu dnes predstavuje bylinna medicina jednu z celosvétové nejrozsifenéjsich metod 1écby
(Alther, 2010, s. 76). WHO v roce 2015 uvadi, ze fytoterapii vyuziva mnohdy jako jediny

zdroj péce mnoho milionil lidi, a to zejména z rozvojovych zemi (Chan, 2015).

Pii fytoterapii se vyuzivaji ptipravky rostlinného ptvodu, od kvétd az po kofeny rostlin,
ve smésich nebo jako jednotlivé byliny. (Alther, 2010, s. 76). Pro dosazeni lep$ich t¢inki,
ve smyslu Sir§iho terapeutického zabéru a sniZeni nezddoucich G¢inkl ¢i dokonce intoxikace,
je vhodné podavat kombinaci vice rostlin nez vétsi davku jedné konkrétni byliny (Mika, 2018,
S. 22). Dle Treben (2010, s. 25) si navzajem lé¢ivé byliny nekonkuruji, diky tomu nedochazi
K ruSeni jejich a¢inku, pokud se pouziji ve smési. Pii dlouhodobé fytoterapii je nutno 1écivé
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byliny obménovat, aby nedoslo ke kumulaci jednotlivych slozek v organismu, tim je také
docileno komplexngjsi 1écby. Je vsak tieba si uvédomit, ze pisobeni 1éCivych bylin na
organismus nelze chapat izolované¢ (Mika, 2018, s. 23). Stejn¢ jako v moderni mediciné je

tedy vhodné vyuzivat holistického pfistupu.

Rostlinna 1éc¢iva (fytofarmaka) mohou byt dle ucinnych latek volné prodejna, povazovana za
dopliiky stravy nebo vydavana jako 1ék na piedpis. Uzivanim fytofarmak lze docilit 1é¢by,
predchazet onemocnénim nebo zmirnovat provazejici symptomy. Je vSak tieba znat moznosti

a hranice bylin. Léciva z rostlin jsou vhodna pro vnéjsi i vnitini pouziti. (Stadelmann, 20009,
S. 428)

Jiz z tohoto kratkého popisu vyplyva, Ze fytoterapie ma Siroké moznosti vyuziti v mnoha

formach, které si v nasledujicich oddilech pfiblizime.

2.1 Bylinné formy s pouZitim vody

Tento zplsob zpracovani bylinek patii mezi nejznaméjsi. Urbankova (2019b, s. 10) uvadi, ze
se jedna o jednu z nejstarSich a nejpfirozenéjsich forem. Mezi formy, které vyuzivaji vodu
jako médium patii Caje, odvary, vyluhy, Cerstvé $tavy a bylinné sirupy vhodné zejména
K vnitinimu uziti. K vnéj§imu uziti se pouzivaji obklady, bylinné koupele, vaginalni naparky
arostlinné esence (Silice). Vn¢jsi formy byvaji povazovany za vice bezpecné, protoze

potencialn¢ skodlivé latky neprochazeji travicich traktem, ale vstiebavaji se pies kuzi.

2.1.1 Caje

Jednd se o nejznaméjsi a zaroven nejpouzivanégj$i formu fytoterapie. Ptiprava caje je
jednoduché. Pii pouZiti Cerstvych bylinek je nasekano pfedepsané mnoZstvi (nejCastéji 50 g
na pul litru vody) do konvice, ktera by m¢la byt uréena pouze k bylinnym ¢ajim, aby nedoslo
k naruseni 1é¢ivé slozky a viné. Dale jsou rostliny pfrelité vrouci vodou, poté dochazi
K louhovani. Doba louhovani by u Cerstvych bylinek neméla pfesahnout minutu. Barva Caje
by méla byt svétle zluta nebo zelena. V ptipadg, Ze je vyuzivano suSené rostliny je tieba dbat
na jeji kvalitu. Sackové ¢aje jsou kvuli pfili§ nadrobno nasekanym bylinkam méné vhodné.
Smés rozdrcenych rostlin (nejéastéji 20 g na pul litru vody) je vlozena do Cajového sitka,
zalita vrouci vodou a ponechana deset minut odstat. Takto pfipraveny napoj je mozné uzivat
nasledujicich 12 hodin, pozdéji se zvysuje riziko vyskytu bakteridlnich zarodkt. V ptipadé
Caji ze semen jako je fenykl, kmin, anyz a dal$i je tieba pted pouzitim semena rozdrtit.
(Treben, 2010, s. 27; Stadelmann, 2009, s. 428)

16



Pfi piti ¢aji neni vhodné piekrocit denni davky bylin, a to i pfesto, ze se jedna o vodni vyluh,
a tak jsou ucinné latky omezené. Doba uzivani by neméla presahnout tii mésice, vyjimku zde
tvofi t€hotné a kojici Zeny. I u této vyjimky je tfeba sledovat stav jedince a v€as smés vysadit,

abychom piedesli nezadoucim ucinkam. (Stadelmann, 2009, s. 429-430)

Cajii je v porodnictvi vyuZivano zejména v tietim trimestru — popijeni malinikového Caje,
a Vv Sestined¢li k podpofe kojeni, sniZzeni uzkosti po porodu a dalSich stavii. (Stadelmann,

2009, s. 167, s. 386)

2.1.2 Odvary

Odvar je svou piipravou velmi podobny caji. Opét je mozno jej piipravovat s Cerstvych
(nejbéznéji 60 g na pul litru vody) i suSenych bylinek (nejbéznéji 30 g na pul litru vody).
Nejcastéji se vyuzivaji kofeny rostlin nebo jejich dievité ¢asti (stonky a kury). Bylina se
vhodi do studené vody, kterd se pfivede k varu a poté se 10 az 15 minut vafi a stejny Cas
odstavena louhuje. Kury a seminka se vafi az dvojnasobny ¢as. Odvar lze popijet stejné jako
¢aj nebo ho lze vyuzit k obkladim, masazim nebo bylinkovym laznim. Pfi spravném
uskladnéni v lednici je mozné odvar pouzivat jesté 24 hodin po uvafeni. Vyhodou této metody

je ziskani velkého mnozstvi G€innych latek, které jsou rozpustné ve vodé. (Gato, 2013, s.16;

Allerdice 2009, s. 190)

2.1.3 Vyluhy

Vyluh je zpiisob pfipravy roztoku u bylin, které neni mozné zalit vrouci vodou, protoZe by
v diisledku pusobeni horka ztratily nékteré své 16¢ivé vlastnosti. Zadané mnozstvi bylin je
tieba vlozit do studené vody. Doba louhovani se pohybuje od 8 do 12 hodin (nejcastéji pies
noc), u nekterych rostlin i déle. Vysledna smés se piecedi a poté zahteje na optimalni teplotu
K piti. Lepsiho vysledku je mozné dosahnout kombinaci studeného vyluhu a nalevu
ptipraveného ze scezenych bylin pouzitych pro vyluh. Tim dojde k ziskani u¢innych latek,

které jsou rozpustné ve studené i horké vodé. (Treben, 2010, s. 27)

2.1.4 Cerstvé §tavy a bylinné sirupy

Cerstva §tava je ziskana nejcastdji pomoci oditaviiovade, ktery byliny vymacka a rozdrti.
Takto ptipravena smés je vhodna k vnitinimu uziti nebo potirdni nemoci postizenych mist na
téle. I presto, Ze je mozné §tavy uchovavat v malych, dobfe uzavienych lahvickach v lednici,
je ptinosngj§i pouzivat kazdy den cerstvé piipravenou Stavu. (Treben, 2010, s. 27)
Nevyhodou tohoto zplisobu je mnozstvi rostlin, které je zapotiebi pouzit k vyrobé

pozadovaného mnozstvi roztoku.
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Bylinny sirup je mozné vyrobit svafenim Cerstvé $tavy s cukrem nebo kvalitnim medem. Tim
dojde k oslazeni bylinné stavy, ale také ke zvysSeni jeji trvanlivosti, diky konzervativnim
ucinkiim cukru (Gladstar, 2012, s.32). Sirupy se uzivaji vnitin¢€ po 1zickach nebo jako soucast
¢aje ¢i vody (Malkova, 2008). Pti uzivani siruptu je zapotiebi vzdy pouzivat Cistou lzici
a nikdy neuzivat sirup ptimo z ladhve. Diky témto zasadam nedojde k nezadoucimu kvaSeni

(Allardice, 2009, str. 193).

2.1.5 Obklady

Obklady je mozné vytvofit né€kolika zplsoby. Prvni moznosti jsou rostlinné kase.
Rozmackanim stonka a listi bylin vznikne kaSe, kterd se nanese na platno a pfilozi na
postizené misto. Platno je tfeba ovazat Satkem nebo obvazem, aby smés zistala v teple

a fixovana. Takto pfipraveny obklad je vhodné ponechat ptes noc. (Treben, 2010, s. 27)

Dals$i moZnosti jsou zaparné bylinné obklady. K této form¢ obkladu je tieba bylinky vlozit do
sita nad vrouci vodu a nechat n€kolik minut pafit. Poté jsou teplé rostliny rozprostieny na
fidké platno a prilozeny na pozadované misto. Protoze nemocny nesmi mit pocit chladu, je
tieba misto obvdazat Satky, pro maximalni tepelny komfort. Vysledny obklad by mél pisobit
nejmén¢ dvé hodiny, optimaln¢ vSak pfes noc. Mezi nejvhodnéjsi a nejucinnéjsi bylinky

k zaparnym obkladim patii preslicka. (Treben, 2010, s. 28)

Posledni a zaroven na pfipravu nejjednodussi jsou obklady vytvoirené namocenim latky
V odvaru nebo vyluhu, které se ndsledné ptrikladaji na kizi. (Malkova, 2008) Takto pfipraveny
obklad lze ptikladat teply 1 studeny. Teplé obklady uvoliiuji svalové napéti, zvySuji krevni
ob¢h a tlumi bolest. Studené obklady jsou pouzivany ke sniZeni teploty, zmenseni otoku nebo
k zmirnéni bolesti hlavy. Jsou vhodné i pro starnouci a pftecitlivélou pokozku. (Mlynkova,

2017, s. 20)

2.1.6 Bylinné koupele

Bylinné koupele se daji rozdélit na koupele celkové a sedaci.

Na celkové koupele je tteba vyuzit vyluh (nejlépe vytvoreny pies noc) z 200 g suSenych
bylin nebo 6-8 litri (jeden plny kbelik) Cerstvych rostlin. Vyluh se zahteje a ptida do vody
Vv koupeli. Plati pravidlo, ze ledviny by méli byt ponofeny, naopak srdce koupajiciho by mélo
zustat nad hladinou vody. Po koupeli je vhodné se misto otirani zabalit do prostéradla ¢i
zupanu a hodinu odpocivat v teplé posteli. (Treben, 2010, s. 28). Dle Gladstar (2012, s. 44) je
mozné bylinnou koupel vytvofit 1 bez vyluhu. Je zapotiebi smés bylin zabalit do velkého
Satku nebo Cisté nylonové puncochy ¢i sitka. Takto pfipravend koule se pfipevni piimo ke
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kohoutku vany. Voda se pusti na nejvyssi teplotu a necha se protékat pres sacek s bylinkami
po dobu, nez je vana z poloviny plna. Poté se teplota vody nastavi na vhodny stupen podle
zamysleného ucelu. Tepld az horka voda slouzi k uvolnéni a prohtati organismu, chladna je
naopak povzbuzujici a vlazna neutralni. Do vody pak Gladstar (2012, s. 44) také doporucuje

ptidat pro vétsi efekt esencialni oleje.

Sedaci koupele jsou obdobné celkovym. Jisté nejznaméjsi vyuziti je sedaci koupel z dubové
ktry na hemoroidy. (Urbanova b, 2019, s. 19) Bylinek je potieba asi o polovinu méng¢, tedy
100 g susenych nebo 3—4 litry Cerstvych bylin. Postup zlstava stejny. I u sedacich koupeli je
dilezité, aby ledviny byly ponofeny. (Treben, 2010, s. 28) Urbankova (b, 2019, s. 19) uvadi
odlisny zplsob piipravy: byliny jsou zality vrouci vodou a louhovéany asi 20 minut, poté se
smés scedi. U kofend a kliry doporucuje postup prodlouzit o ptiblizn¢ plilhodinové povaieni
tvrdSich casti rostlin. Vyhodou sedacich koupeli je jejich dostupnost diky nizké naro¢nosti na
vybaveni. Lavor ma doma téméf kazdy. DalSich moznosti sedacich nadob, které se daji
umistit do zdchodové misy, sprchového koutu nebo vany je na dne$nim trhu mnoho. Benefity
této metody jsou velmi podobné vaginalni naparce (vice v nésledujicim oddile), kde misto

pary vyuzivame silu odvaru nebo vyluhu.

vvvvvv

k dalsi koupeli. (Treben, 2010, s. 28)

2.1.7 Vaginalni naparky

Vaginalni naparka nebo také parni sedaci koupel je velmi podobna klasické sedaci koupeli.
Na jeji piipravu je potieba 20 grami susenych bylin na 2 litry vody. Rostliny nebo smés jsou
umistény do hrnce nebo specialni nadoby, poté jsou prelity vrouci vodou. Zena si nad takto
pfipravenou smé&s dosedne az ji teplota vychazejici pary bude piijemna. Poté je tieba utésnit
vSechny otvory, kterymi by mohla utikat para. Zaroven je vhodné zenu zabalit do deky nebo
zupanu pro udrzeni tepelného komfortu a prohtati podbiisku a bederni oblasti. (Urbankova,
2019b, s. 18) Vseobecné plati, ze je lepsi naparku praktikovat krat$i ¢as (10-15 minut)
a Castéji nez dlouho a nepravidelné. (Lorenzova, 2021, s. 48) Po celé proceduie je vhodné
zUstat zabaleny a jest¢ 30 minut odpocivat v teple. (Urbankova, 2019b, s. 18) Vaginalni

naparka se vyuziva v porodnictvi i gynekologii.

V predporodnim obdobi se vyuziva od pocatku 38. tydne az do porodu. Vhodné zvolené
bylinky podporuji zmékcéeni a zvla¢néni tkané (diky plsobeni pary), zaroven navozuji pocit

Klidu a psychické pohody (u¢inkem viné bylinek). Mezi vhodné bylinky patii malinik
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obecny, matefidouska obecnd, levandule Iékarskd, mésicek Iékarsky a senné kvéty
(Lorenzova, 2021, s. 48). V poterminovém obdobi nebo piimo béhem porodu je vhodné
vyuzit bylinky s toniza¢nim tu¢inkem. Kromé plsobeni vhodnych bylinek horka para
zpusobuje dikladné a hluboké nahiati svali panevniho dna, coZ vede k jeho relaxaci. Mezi
dalsi ucinky napatky patii zmirnéni bolesti, podpora efektivni ¢innosti kontrakci, prokrveni
a tim zvyseni cirkulace latek v krvi, snizeni potfeby analgetickych 1¢kti a zaméfeni pozornosti
na zenu. V zavislosti na bylinach ve smési muize byt napaika i moCopudna, coz je velmi
kyzeny efekt, protoze krom¢ odvodu odpadnich latek z téla, je plny mocCovy méchyt Casto
ptekazkou v porodnich cestach, kterd brani plodu sestoupit nize. (Fancovicova, 2017) I pies
prospé$nost vaginalni napaiky je potfeba upozornit na riziko popalenin. Pfed samotnym
procesem by porodni asistentka méla vzdy zkontrolovat progres hlavicky, aby nedoslo
K jejimu poranéni horkou parou. Kromé popaleni plodu mtze také dojit k poranéni cervixu
nebo vaginalni sliznice. Takové zranéni muze vzniknout i po velmi kratkém napatfovani.

(Magali, 2019)

Vagindlni napatky se da vyuZzit i pfi problémech s menstruaénim cyklem jako jsou
nepravidelnost, silné nebo slabé krvaceni ¢i bolestiva menstruace. Pouziva se také pfi zanétu
mocovych cest a na podporu plodnosti. (Golasovska, 2020, s. 176 a s. 226) Dle Fischer (2011,
s.19 a s. 151.) se da vaginalni napaiky vyuzit také pii poruchach tvorby Zlutého téliska,
endometrioze, hormonalni nerovnovéaze nebo neplodnosti. Mezi nejcastéji zafazované bylinky
v gynekologické vagindlni naparce patii: kontryhel obecny, febficek obecny, hluchavka bila,

mésicek Iékaisky, koprnik Stétinolisty, Cerveny jetel a pampelisSka l€karska.

2.1.8 Kterické oleje (silice)

Eterické nebo také esencialni oleje jsou vonné vysoko koncentrované latky rostlin, které Ize
pfirozené najit v riznych ¢astech rostlin, stromt i ovoci (Fritz, 2014, s. 9). Bylina tyto latky
pouziva napiiklad k lakani hmyzu, odpuzeni predatorti nebo k ochrané pied extrémnim
pocasim. Vonné molekuly, jejich sloZeni, sila a koncentrace, jsou rozdilné nejen v riznych
Castech rostliny, ale také v riznych casech sbéru. Je naptiklad znamo, Ze kvéty rize nebo
jasminu maji nejveétsi mnozstvi vonné latky pfed pravym polednem, nez pfi slune¢nim teplu

vypusti v§echny viin¢ do okoli. (Stadelmann, 2009, s. 438)

Zpusobt, jak ziskat esencialni oleje, je mnoho. Vyuziva se destilace vodni parou, tlakové
metody, lisovani za studena nebo takzvané enfleurage, coz je ziskani vonnych latek pomoci

superkritického oxidu uhli¢itého. (Stadelmann, 2009, s. 438) Stephanie Fritz (2014, s. 12)
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ve své knize apeluje na vybér kvalitnich esencidlni olejl. Je tfeba fidit se zejména jejich
Cistotou. Tim se rozumi, Ze takto pfipravené oleje jsou nejen extrahované piirodni metodou,
ale také neobsahuji umélé ptisady a chemikalie. Mimo to je dualezité, aby byl obsah t¢innych
latek v oleji optimalni. Takto pfipravované oleje by mély nést certifikat Cisté terapeutické
tfidy, znamé pod zkratkou CPTG™. Je také potieba zajimat se o to, zda dana spolenost
éterické oleje pravidelné podrobuje chemickym zkouSkam s pfisnymi normami. Stadelmann
(2009, s.440) dava jako snadné voditko kvality oleje informace, které obsahuje etiketa.
V piipadé, ze na etiketé nalezneme néazev rostliny latinsky i ¢esky, zemi piivodu, zplisob
péstovani, pouZzitou ¢ast byliny, vyrobni metodu, ¢islo Sarze, datum trvanlivosti nebo datum

plnéni a varovani pted moznymi nasledky po poziti, je olej kvalitni.

Utinné latky mohou byt aste¢né antivirotické, antimikrobidlni i antiseptické. Diky tomu, Ze
jsou vonné oleje stavéné zejména na uhliku, je pro n¢ snazsi dostat se do jadra bunky, kde
vétSinou 1 dany virus nebo bakterie pusobi. (Fritz, 2014, s. 9) Dale maji esencialni oleje
schopnost uklidnit nervy, pozvednout naladu, snizit nebo zvysit krevni tlak, nicit plisen,
dalsiho. Na druhou stranu mohou podrazdit kazi, poSkodit nervovy systém nebo vyvolat
potrat. I pies tyto schopnosti, které jsou zplsobeny vysokou koncentrovanosti a obsahem
ucinnych latek v olejich, je 1écebny efekt éterickych oleji Casto piehlizen. Je tedy zadouci,
aby clovek, ktery vyuZziva esencidlnich oleji, mél alesponi zdkladni znalosti aromaterapie.

(Stadelmann, 2009, s. 439)

Esencidlni oleje lze pouZivat vnitiné i zevné. Mechanismus U¢inku je ovSem vzdy stejny,
vonné latky proniknou b&éhem nékolika minut do krevniho ob&hu, kde projdou procesem

latkové vymény a za par hodin opét vyprchaji. (Stadelmann, 2009, s. 439)

Pii zevni aplikaci je mozZné pouZivat oleje nefedéné, je zde vSak vétsi riziko podrazdéni kize.
| proto se pii zevnim pouziti vyuZziva nosie — oleje — nejcastéji se voli olej kokosovy,
olivovy, mandlovy a dalsi Cisté oleje. Je vSak tfeba pocitat se zpozdénym ucinkem, ktery je
zpisoben fedénim ucinné latky. Naopak nevhodnym nosi¢em je voda, protoze ji nelze
smichat s olejem dochazi k pieneseni oleje hloubéji do tkdné coz mlze zplisobovat poskozeni
nebo podrazdéni kuze. (Fritz, 2014, s. 15) Zevné se oleje daji vyuzit pfi masazi, omyvani,
zabalech, obkladech a naplastech, v aromalamp¢, mistné anebo ve formé sedaci ¢i celkové

koupele. (Stadelmann, 2009, s. 442 - 445)
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V piipadé¢ masdze smichdme patnact az dvacet kapek esencialniho oleje s tficeti mililitry
olejového nosi¢e. Masaz by méla byt aplikovana tak dlouho, dokud je pacientovi piijemna.

(Fritz, 2014, s. 15)

Omyvani je vhodné pro klientky, které nemohou vstat z lizka nebo jen na omezenou dobu.
Hodi se k 16¢b& vy&erpanosti, nizkého krevniho tlaku, (navy a problémy se spankem. Etericky
olej (dv¢ az tii kapky) je tfeba nejprve smichat s emulgatorem, velmi vhodna je troska mydla

nebo 1zi¢ka octu, poté se vysledna smés piida do vody k omyvani. (Stadelmann, 2009, s. 444)

Provedeni zabalu je podobné postupu u diive zminénych obkladi. Vhodnou latku pokapeme
smési vyrobenou z jedné az sedmi kapek esencialniho oleje (dle rozsahu mista zabalu a stafi
pacienta) a emulgatoru. Stadelmann (2009, s. 445) doporucuje vyuzit tvarohu, jako vhodné
lécitelské pomtcky pii zanétlivych procesech. Doba zabalu by pak méla zalezet na pocitu

nemocného, nejcastéji v rozmezi ptil hodiny az hodiny.

Obklady a néplasti se nejcastéji vyuzivaji na oteviené rany, jejich osetfeni se provadi
nefedénymi esencialnimi oleji. Velikost rany urCuje davkovani vonného oleje, od jedné do
péti kapek. Pozadované mnozstvi se nakape na sterilni, navlhé¢eny obklad a pfilozi na ranu.
Obklad je pfi kratkodobém pouzivani (jeden az dva dny) mozné opakovat kazdou hodinu. Pti
dlouhodobé¢jsim uzivani se doporucuje provadét obklady dvakrat denné a jiz ve zfedéné formée

(vyplachy, masticky atd.), aby nedoslo k podrazdéni kize. (Stadelmann, 2009, s. 445)

Pii aromatickém pouZiti je moZné pouze k lahvi€ce sesenci pfivonét nebo ji vyuzit
Vv rozprasovaci. Do rozpraSovace krom¢ par kapek oleje patii i destilovana voda. Celou smés
je potieba fadné protfepat a poté rozsttiknout do prostoru. Dal§i moznosti je kapnout par
kapek do dlani, rozetfit, pfilozit k ustim a pomalu vdechovat. (Fritz, 2014, s. 15-16)
Esencialni oleje se daji vyuzit i v aromalampé. Uginek vonnych olejii pak zavisi na mnoha
faktorech: kvalité lampy, velikosti mistnosti a mnoZstvi pfitomnych lidi. DuleZita je nejen
bezpecnost aromalampy, ale 1 péce o ni. Miska, kde se smés pomoci tepla ze svicky nebo
zarovky ohiiva a vypafuje, by se méla po kazdém pouziti peclivé vycistit. Aromalampa by
méla byt zapnuta pfiblizné jednu hodinu, coz je doba, pfi které vonné molekuly dostate¢né
vyplni prostor mistnosti. Davkovani se 1i§i v zavislosti na kvalité oleje, velikosti mistnosti
a ucelu. Pro psychickou vzpruhu je potieba méné kapek nez pro 1é€cbu télesnych obtizich. Pro
déti a tchotné je tfeba asi o polovinu méné nez pro dospélé. Béhem porodu staci na prostor

o velikosti asi 25 m? tii az Styii kapky Cisté smési. Plati, Ze je diileZité zagit s nizkym podtem
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kapek, kdy je pfi nerozvinuti vonného potencidlu vzdy moznost jednu az dvé kapky pridat.

(Stadelmann, 2009, s. 442)

Vyhodou éterickych koupeli je vstfebavani Ucinnych latek celym povrchem kuze. I zde je
dilezité, aby se éterické oleje nemichaly pouze s vodou samotnou, ale i s jinym nosi¢em —
nejcastéji rostlinnym emulgatorem (med, smetana, syrovatka, stl atd.). Na jednu koupel ve
van¢ se pouzije tii az patnact kapek oleje. Stejné jako u aromatického pouziti i zde je potieba
myslet na zdmér koupele a osobu, kterd ji bude pouzivat. U téhotnych a déti se opét vyuziva

polovi¢ni davkovani. (Stadelmann, 2009, s. 443)

Eterické oleje lze pouzivat i vniting. Je oviem tieba dbat na kvalitu pouzivaného oleje, jeho
certifikaty a chemické rozbory. Oleje Ize nakapat do vody, jidla, zelatinovych kapsli nebo
piimo pod jazyk. Protoze jsou éterické oleje vysoce koncentrované staci opravdu malo. Jako
ptiklad lze uvést jednu kapku méatové esence, kterd se koncentraci vyrovnd dvaceti osmi

salkiim matového ¢aje. (Fritz, 2014, s. 16)

2.1.8.1 Zakladni pravidla aromaterapie vV porodnictvi
Stadelmann (2009, s. 441) jasné urCuje devét zlatych pravidel aromaterapie. Tyto pravidla
jsou vztahovana nejprve k oSetfované osobé&, poté ke stavu, v kterém se oSetfovand osoba

nachazi, a nakonec k mnozstvi pouzitého esencialniho oleje:

Cim je oSetfovana osoba mladsi, tim méné pouzijeme esencialniho oleje. Méné se pouziva
i Uklienti s nizkou hmotnosti. Pokud je oSetfovana osoba hodné citliva, je tieba oleje
aplikovat jemné. U starSich pacientd se dba hlavn€ na cetnost oSetieni, mé¢la by byt umérné

k v&ku Castéjsi nez u mladsich osob.

Jestlize se bolest oSetfované osoby zvétSuje, zvySuje se 1 mnozstvi oleje, ktery se pouZije.

V ptipadé, Ze se jedna o chronické potiZe, je zapotiebi oSetfeni délat delsi.

K pouzitému mnozstvi esencialniho oleje je tfeba taky myslet na Cerstvost esence. Je-li olej
cerstvy je ho potfeba vice, neZ u oleju starSich. Dale je nezbytné Setfit s vinémi, které jsou
vzacné. Nakonec je tfeba zminit, ze v pripadech, kdy je étericky olej téZky, snizuje se i pocet
kapek, které se pouziji

Vzdy plati, ze je potieba poslouchat vlastni intuici, esencialni oleje je mozné pouzivat, dokud
to nasemu Cichu nevadi. Fritz (2012, s. 8) klade dliraz na zdravy rozum a vnimani jedinec¢nosti
kazdé bylinky a kazdého ¢loveka. Proto 1 davkovani esencidlnich olejii byva Casto napsano

orienta¢né a je zapotiebi ho vzdy pfizpisobit situaci, jedinci a byling, ktera je pouZita.
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2.2 Bylinna forma s pouzitim alkoholu
Nejvétsi vyhodou této formy je jeji trvanlivost. Bylinky takto pfipravené je mozné pii
spravném skladovani pouzivat i n¢kolik let. Dalsim benefitem je i snadna pfiprava a vysoka

uéinnost.

2.2.1 Tinktury (esence)

Tinktury jsou vyluhy bylin v alkoholu. K jejich ptipravé je zapotiebi 38-40% alkoholu.
Mensi byliny nebo jejich ¢asti se vlozi do uzaviratelné nadoby, tak aby byla plna a zaliji se
alkoholem. Nadoba se dobfe uzavie a necha minimaln¢ 14 dnt odstat na teplém misté (okolo
20 °C). Jednou za cas je vhodné nadobu zatfepat, aby doslo k promiseni prvkii. Po ukonc¢eném
louhovani se obsah pfecedi, zbytky bylin je vhodné vymackat. Takto ziskanou tinkturu je
tieba uchovavat v tmavych lahvich v chladu, aby nedoslo ke ztraté ucinnych latek. (Malkova,
2008) Pti dobrém skladovani si muze tinktura zachovat u¢innost az n¢kolik let. Takto ziskany
roztok lze vyuzivat vnitin€ po kapkach nebo zifedéné v Caji, dale se d& uzivat i zevné
K potirani, obkladim, koupelim nebo v mastech. (Treben, 2010, s. 27) Urbankova (2019b,
S. 27) rozliSuje piipravu tinktury v zavislosti na pouziti suSenych nebo Cerstvych bylin. Hlavni
rozdil vnima v pouziti alkoholu. Na susené rostliny doporuc¢uje 40-60 % alkohol jako je
domaci palenka nebo vodka. Naopak u rostlin Eerstvych trva na pouziti 95% alkoholu,
protoze ma schopnost narusovat bunééné stény bylin. Diky tomu ziska tinktura vét§i mnozstvi
ucinnych latek. Z toho lze usoudit, Ze ¢im nizsi je obsah alkoholu, tim slabsi je i tinktura.

Dalsim zpUsobem, jak ziskat vice G¢innych latek, je bylinu pokrajet nebo rozmixovat.

2.3 Bylinné formy s pouzitim oleje
Tato forma je vhodna zejména pro masaze a mazani, v nékterych piipadech ji lze vyuzit i ke
konzumaci jako takové. Zaroven se vznikld mast nebo olej miize stat zakladem pro dalsi

vyrobky. Trvanlivost takto vyrobenych produkti se pohybuje okolo jednoho roku.

2.3.1 Masti a olejové maceraty
Masti se uzivaji zevné piimo na kuzi. Jsou vhodné k hojeni ran, popalenin, ekzému a dalSich
problémi s kiizi. K pfipravé masti je vZdy zapotiebi nosi¢e — nejcastéji vazeliny, sadla nebo

vceliho vosku, do kterého jsou byliny vloZeny.

Prvnim zptisobem vyroby masti je vodni lazen, v které je pomalu zahtivan zaklad, ke kterému
se pridaji zvolené rostliny nebo jiz hotovy bylinny olej. Doba lazn¢ by méla presahnout dveé

hodiny, aby doslo k vyluhovani vSech aktivnich latek rostlin. Jesté za tepla se smés prefiltruje,
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rozmicha do hladké konzistence a naplni do uzaviratelnych sklenic. Takto pfipravena mast

mtize byt v chladu uchovéna déle nez rok. (Zivot s bylinkami, 2008, s. 115)

Druhou moznosti piipravy masti je vafeni v nosi¢i. Sadlo, vazelina nebo vceli vosk se
rozpusti v hrnei do kterého se vmicha bylina. Smés se necha za stdlého michani kratce zpénit
a poté se odstavi. Nasledné¢ se hrnec zakryje a necha se v chladu pies noc odstat. Dalsi den se
mast rozehieje, scedi pies platno a jako u predchozi metody se jesté za tepla naplni do sklenic.

Doba expirace je totozna s piipravou masti ve vodni lazni. (Treben, 2010, s. 28)

Vyroba olejového maceratu je podobna vyluhu. Kvéty nebo ¢asti bylin jsou po hrdlo volné
vloZeny do lahve, ktera je zalita rostlinnym olejem, napiiklad olivovym, slune¢nicovym nebo
arasidovym. Dle Gladstar (2012) je k vyrobé bylinnych oleju nejvhodné&jsi olivovy olej, a to
nejen pro jeho 1éCivé a zklidiujici ucinky, ale také kvili jeho stabilité, diky které nedochazi
K rychlému Zluknuti oleje. Olivovy olej ovSem neni vhodné pouzivat k masazi nebo do
koupeli, protoze je ptili§ t€Zky a zanechava pocit mastnoty. Bylinky zustavaji zcela ponofeny
do oleje a jsou v teple luhovana 14 dni. (Treben, 2010, s. 28) Po 14 dnech se olej pfesune na
chladné a tmavé misto, ¢imz se zvysi jeho trvanlivost. Spravné skladovany olej mize vydrzet

az rok.

Nejvhodnéjsi pro pfipravu masti i olejovych maceratd jsou suSené bylinky, protoze na rozdil
od cCerstvych bylin neobsahuji vodu. Voda z Cerstvych bylin se $patné misi s olejem a muize
byt nositelem bakterii, které vedou k rychlejsimu zkvaseni oleje. (Gladstar, 2012, s. 38).
Pokud neni mozné vyuzit susenych bylin, je potieba nechat Cerstvé rostliny zavadnout, a to

minimalné po dobu 48 hodin. (Urbankova, 2019b, s. 24)

2.4 Bylinné formy s pouzitim bylinného prasku

Bylinny prasek je vhodny zejména tam, kde by pfidana vlhkost jinych bylinnych forem
vytvoftila vice komplikaci nez 1é€ivého efektu. Diky moderni dobé, ve které neni slozité ani
drahé vlastnit elektricky mlynek se také vyrazné sniZila obtiZnost ptipravy bylinného prasku.

Mezi tyto formy zpracovani rostlin fadime bylinné pilulky a zasypy.

2.4.1 Bylinné pilulky

Vyhodou bylinnych pilulek je jejich snadnd piiprava a prakti¢nost. Diky Sirokému vybéru
bylin je mozné vyrobit pilulky, které jsou schopné pomoci s mnoha problémy od podpory
imunity, pfes bolest v krku az po nespavost. Pozadované mnozstvi bylin rozemeleme na

jemny prasek. (Gladstar, 2012, s. 43) Naptiklad na Iékoficovo — zazvorové pilulky na bolest
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v krku je potfeba dvou polévkovych lzic 1ékoficového prasku a jedné lzice praskového
zazvoru. (Gladstar, 2012, s. 164) K bylinnému prasku se pfileje dostatek vody a medu, aby
vznikla lepiva pasta. Med lze Vv piipadé alergie nahradit javorovym sirupem. K této smési je
mozn¢ piidat 1 kapku nebo dvé esencialniho oleje, pro lepsi chut’ nebo 1é¢ivy efekt. Vhodna je
kuptikladu mata. Takto vznikld pasta se zahusti karobem nebo neslazenym kakaem. Po
uhnéteni této smési by konzistence méla byt husta a hladka jako je tésto na chleba.
Z vytvoieného bochnicku se vyvali malé kulicky, které se pro delsi trvanlivost obali v kakau
nebo karobu. Kone¢nou fazi vyroby je susSeni. Pilulky se daji suSit v suSicce, V troubé (pii
velmi nizké teploté — okolo 65,5 °C = 150 °F) nebo v ptipad¢ vysokych venkovnich teplot
I na slunci. Takto ususené pilulky maji trvanlivost i nékolik let, je ale potieba skladovat je ve

sklenici na chladném a tmavém misté. (Gladstar, 2012, s. 43)

2.4.2 Zasypy

Zasyp je vlastné smés bylinného prasku a jilu. Je mozné vyuzit zeleného 1 bilého jilu. Takto
vznikld smés ma hojivé nebo detoxikaéni schopnosti. Bylinky se rozemelou na préasek, ktery
se nasledné pieseje pies jemné sitko. Poté se v poméru jedna ku jedné smicha s jilem a smés
je hotova k pouziti. Aplikuje se pfimo na latku, kterou je rana nebo misto k oSetfeni pfikryto.
Jako ptiklad zasypu se daji uvést Sici bylinky dle porodni asistentky Marisy Alcald. V této
smési se jeden dil kotfene kostivalu smicha s jednim dilem rozmarynu, jednim dilem jitrocele
a ttemi dily zeleného jilu. Takto pfipravené bylinky se nasypou pifimo na vlozku, ktera se po
kazdé navstévé toalety nebo koupdni vyméni. Tato smés je vhodnd i1 na hojeni hlubokych
poranéni ¢i Spatn€ se hojicich ran, které pali, svédi a tak dale. Zasypy se daji vyuzit i na

intertrigo u déti nebo dospélych. (Urbankova, 2019b, s. 28)
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3 FYTOTERAPIE V PRUBEHU PORODNIHO PROCESU -
VYBRANE STAVY V PORODNIM PROCESU A JEJICH
BYLINNE RESENI

V nasledujicich oddilech se postupné predstavi vybrané stavy v porodnim procesu a jejich
bylinné teSeni z rGznych literarnich zdroji. Zamérem této kapitoly je predvést rozmanité
mnozstvi bylin a jejich forem, které je mozné vyuzit. Nejedna se ovSem o seznam, ktery je
nutné vycerpat ve vSech navrzenych alternativach, pouze nabizi rizné formy feseni, které je
potieba prizplsobit individualné — situaci, rodi¢ce, vybaveni a prubéhu samotného porodu.
Pro vétsi pirehlednost jednotlivych oddilti jsou jednotlivé byliny fazeny z hlediska jejich
vstupu do organismu. Nejprve piijem inhalaci (aromalampy a ¢ichatka), poté pfijem per 0s

(Caje a tinktury) a nakonec vstupem transdermalnim (mazani, oleje a koupele).

3.1 Nevolnost

S nevolnosti se mimo prvniho trimestru potkavame 1 v pritbéhu porodu. Miize byt zptisobena
mnoha faktory od $patné koordinace dechu — hyperventilace po nahly pokles krevniho tlaku
jako dasledek komplikace pfi epiduralni analgezii. (Cermakova, 2017, s. 122)

Vyuzivat aromalampy béhem nevolnosti mize byt velmi kontraproduktivni. Jako u vsech
pouzivanych esenci, tak v tomto pfipadé obzvlast, je naprosto nezbytné dat Zené piivonét
a zjistit, zda se nevolnost jako takova vini nezhorsi. V piipadé dobré snasenlivosti k esenci se
nejcastéji vyuziva citrusovych éterickych oleji, které maji pozitivni vliv na sniZeni
nevolnosti. (Urbankova, 2019a, s. 26) Toto tvrzeni podporuje studie Yavari-Kia et al.. (2014)
ze, které vychazi, ze citrusové vuné snizuji nevolnost i zvraceni V t¢hotenstvi. Lze tedy

predpokladat, Ze za porodu bude tento uc¢inek podobny.

Urbankova (2019a, s. 25) dale doporucuje pii nevolnosti popijet ¢aj z maliniku. Tato tepla
forma ale miZe byt pro mnoho zen béhem nevolnosti nepiijatelna. Pro tyto pfipady je vhodné
mit pfipraveny malinikovy ¢aj ve form& zmrazenych kostek, které lze i pfi nejvetsi nauzee
podavat v podobé¢ ledu. Kromé ¢aje z maliniku 1ze pouzit i ¢aj z febficku obecného. (Treben,
2010, s. 145) Jako prvni pomoc proti nevolnostem se doporucuje také tinktura z kofene
pampelisky, jejiz davkovani by nemélo pfesahnout 15 kapek za den. Dalsi vhodnou tinkturou

uzivanou vniting je hloh jednoblizny. (Treben, 2010, s.49)

Fritz (2014, s. 54) ve své knize uvadi nasledujici alternativni 1é¢bu nauzey, a to smés na

nevolnost a bolest, ktera se vtird na vnitini stranu kotnik®, nad bficho a na bedra. Tato
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receptura obsahuje 15 kapek olejového nosice, 5 kapek oleje Ylang Ylang, 6 kapek oleje ze
smilu italského, 4 kapky oleje z cypfise, 2 kapky smési DigestZen a 2 kapky oleje z maty. Do
této smési je mozné piidat i 4 kapky esence z Cerného pepie. Esence z Cerného pepie je
vysoce aromaticka, proto muze nékterym zendm nauzeu zpusobit nebo zhorsit jeji prabeh. Je
tedy vhodné, Zzenu nechat nejprve pficichnout a az po jejim souhlasu pfidat tuto esenci
ke smési. Zaroven je tieba upozornit, ze veskeré pozitivni ucinky, které Fritz (2014, s. 12)

ve své knize uvadi se tykaji pouze jeji zkusenosti s esencidlnimi oleji znacky doTERRA.

Dalsi formou vhodnou ke sniZeni nauzey je mésickova mast, ktera se aplikuje na podrazdénou
zaludec¢ni krajinu. Takto nanesena mast se neché t¢inkovat ptiblizné pil hodiny a poté se na
misto prilozi obklad se $védskymi kapkami, které pak nadale pusobi dvé az Ctyfi hodiny.
(Treben, 2010, s.102) Svédské kapky nazyvané také jako elixir Zivota, jsou vhodné proti
bolestem a onemocnénim vseho druhu. Vyrabi se z 10 gramu aloe, 10 gramii kofene andéliky,
5 gramt kofene pupavy, 10 grami kafru, 10 g many, 5 grami myrhy, 10 grami kotfene
revené, 0,2 gramil Safranu, 10 grama listu senny, 10 gramil theriaku venezianu a 10 grami
oddenku zedorie. Je tieba dbat na to, aby byl kafr ptirodni. Bylinky se nasypou do lahve, ktera
se zalije 38-40% ovocnou nebo reznou palenkou a nechaji se ¢trnact dni odstat na teplém
misté. Lahev je tfeba denné promichéavat. Poté se smés scedi do mensich lahvicek, které se

uchovavaji v chladu a temnu. (Treben, 2010, s. 244)

3.2 Bolest u porodu

Bolest a jeji prozivani je individualni u kazdé rodicky i kazdého porodu (Urbankova, 20194,
s. 55). Efektivni tiSeni porodnické bolesti mize mimo jiné snizit poporodni komplikace
u matky i ditéte, snizit mnozstvi 1ékaiskych intervenci a pfispét k pozitivnimu proziti porodu

jako takového. (Hajek et al., 2014, 5.198)

Uginnych Vv boji proti bolesti je fada éterickych oleji, napiiklad olej z pomerance hoikého,
Salvéje muskatové nebo hefmanku, kterym se necha provonét mistnost nebo se potfou plosky
nohou. (Urbankova, 2019a, s. 56) Mezi dalsi éterické oleje vhodné do aromalampy patii

i Geranium neboli pelargonie. (Fritz, 2014, s. 50)

Jsou-li kontrakce pravidelné je mozné podavat tinkturu ze srdecnikli, ktery diky
spasmolytickému uc¢inku ulevuje od bolesti a otevird d€lozni hrdlo. Podava se jeden az tfi
mililitry v rozmezi pll hodiny az hodiny v dennim maximu patnacti mililitrt. Pokud se
k bolesti objevuje i nervové vycéerpani je mozné ve stejném davkovani podavat i tinkturu

mucenky. Velmi efektivni proti bolesti je i tinktura z §iSdku bajkalského, kterd se podava
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v mnozstvi tii az osmi kapek dle potieby. U této byliny je nutné upozorni na jeji sedativni
ucinky, kvili kterym neni vhodna v pribéhu druhé doby porodni. Jako efektivni prostiedek
proti bolesti a tzkosti béhem porodu je mozné smichat tinkturu z $iSaku s tinkturou trezalky
teCkované, v mnozstvi — dvacet az tiicet kapek tfezalky a osm kapek $isaku s 15 mililitry oleje
vhodného k masazi. Masaz se provadi v oblasti bricha, beder a §ije po dobu, ktera je zené
piijemna. Tato smés je zaroven spasmolyticka, proto ma pozitivni vliv na dilataci délozniho
hrdla. (Urbankova, 2019a, s. 56) Ttezalka samotna pak mimo analgeticky ucinek ptisobi jako
antivirotikum, prohtiva svaly a uvoliiuje psychické napéti (Fischer, 2011, s. 79). Treben
(2010, s. 170) udava, ze se k masazi da vyuzit krom¢ tinktury i tiezalkového oleje, diky
kterému neni potieba dal$iho média. Piipadné jiné esence se daji vmichat piimo do néj. Pokud
se stava bolest pro rodicku nesnesitelna je dalsi bylinou vhodnou pro masaze spodni ¢asti zad
bazalka. Bazalku je mozné v piipadé alergické reakce nebo nevyhovujici viné
nahradit cernym pepfem. (Fritz, 2014, s. 50) Mezi dalsi bylinky k masazi, které
maji analgeticky ucinek a mirné podporuji kontrakce se fadi tiezalkovy macerat, levandulovy
a hiebickovy olej nebo majoranka. (Sibkova, 2005, s.2) Proti bolesti lze vyuZzit smés proti

nevolnosti a bolesti dle Stephanie Fritz uvedenou vyse v oddilu nevolnost. (2014, s.12)

Samkova (2011, s. 27) seznamuje Ctenafe S dalsi smési vhodnou k masazi, kterou vyuziva
ve své praxi v UPMD. Mezi nejvyuzivanéjsi smési zde patii ta na silné bolestivé kontrakce.
Nachazi se v ni levandule tzkostna, hefmanek fimsky v jojobé a citron. Kromé& uvolnéni
pusobi tlevu od bolesti, stresu, napéti a tzkosti. Vyuziva se zejména na masaz bederni
a kiizové oblasti. S bolesti ve spodni ¢asti zad se Samkova potkava u nékterych Zen jiz od
zacatku porodu, vétSinou ji vSak pozoruje na konci prvni doby porodni, kdy sestouplé dité
tlac¢i na kiizovou kost. Pro zvyseni analgetického ucinku je vhodné na oblast ptikladat po

masazi jesté teply obklad.

Bolest 1ze u porodu zmirnit i bylinnou koupeli. Do koupele je mozné ptidat bylinky nebo
pfimo esencialni oleje. Pro lepsi spojeni vody s olejem je nutné do lazné pfidat jednu az dvé
polévkové 1Zice medu nebo smetany, v porodnici je vhodnéjsi kondenzované mléko. Vyhodou
koupele neni jen spojeni fytoterapie s hydroterapii, ale 1 fakt, Ze rozvonéné bylinky nejsou tak
agresivni v prostoru porodniho salu jako je tomu u aromalampy, a proto svou vini
nepiesycuji pracujici persondl. Pokud zena trpi dlouhymi silnymi bolestmi nebo je uzkostliva
je zédhodno vyuzit levandule. Vliv levandule nezklidni jen rodi¢ku, ale uklidni i otce
apersonal. S ptipady citlivych rodi¢ek s nesnesitelnymi kontrakcemi pomutze hetfmanek

fimsky, kterym je mozné provadét i masaz v bolestivych oblastech. Pii hore¢natych stavech,
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hypertenzi nebo nesnasenlivosti rodicky vici teplé vodé je mozné koupel nahradit hydrolatem
zrize nebo z pomerancovych kvétl, kterym se potira ¢elo, Sije nebo horni polovina téla.
(Stadelmann, 2009, s. 243) Dalsi variantou pii Spatné toleranci koupele jsou teplé obklady
s kasi z kostivalové moucky. Polévkova lzice kofenu kostivalu 1ékatského, jemné rozmletého
na prasek, je ptidana do hrnicku teplé vody S par kapkami oleje. Touto smési se potie platno
ovaze Satkem pro lep$i fixaci a zachovani tepla. Takto piipraveny obklad ucinkuje velice

rychle a efektivné proti bolesti v dané oblasti. (Treben, 2010, s. 82)

3.3 Uzkostliva rodi¢ka

Pro hladky prubéh porodu, spolupracujici a klidnou rodicku je dalezité, jak se Zena citi. Proto
je nutné ji vytvorit bezpecné prostiedi plné duvéry a podpory. (Urbankova, 2019a, s. 57)
Pokud o sobé Zena pochybuje a nevéfi si, vznikd pak velmi Casto dlouhy a sloZzity porod.
Ukolem porodni asistentky je, nejen pomoci fytoterapie, podpofit Zenu a pomoci ji opdt véfit
v samu sebe. (Samkova, 2011, s. 27) Vysledkem této snahy je porod S niz§im mnoZzstvim
obtizi a komplikaci (Hajek et al., 2014, s. 63).

Pro uvolnéni psychiky, zklidnéni a uzemnéni je vhodné namichat do aromalampy smés
levandule, myrhy a santalového dieva. Tuto smés mizeme v ptipadé potteby pouzit i do teplé
lazné. (Lorenzova, 2021, s. 76) Dalsi bylinnou kombinaci pro provonéni porodniho salu je
geranium a neroli v jojob€. V Zené podpoti uvolnéni, odstrani tizkost a skli¢enost a pomtizou
ji zvladnout pocit zmatku. Kromé& povzbuzeni nervového systému ma tato kombinace
I analgeticky ucinek. (Samkova, 2011, s. 27) V piipadech, kdy je Zenu potieba zbavit
uzkostnych stavl a zklidnit jeji mysl, se doporucuje do aromalampy piidat esenci z Salvéje
luéni. Jeji velkou vyhodou je, Ze 1 pres zklidnéni nervového systému dale podporuje délozni
¢innost. Je-li potieba vyuzit Salvéje jako de€lozniho tonika je lepsi zvolit masaz pti které se
ucinek projevi diive nez pii inhalaci. Velmi vyhodné je tuto esenci kombinovat s pelargénii,
¢imz vznikne G¢innd smés proti tzkosti a bolesti, ktera zaroven podporuje dé€lozni Cinnost.
(Fritz, 2012, s. 50) Dalsim éterickym olejem, ktery zbavi zenu psychického napéti, je olej
z verbeny (sporys). Diky této esenci se rodicka lépe soustfedi, je schopnd reagovat na
osloveni a idealné spolupracuje. Nejvhodnéjsi aplikaci je v pfipadé Verbeny inhalace pfimo
z lahvicky, ke které si zena sama dle potieby pii¢ichne. Zejména ve druhé dobé porodni je
ptihodné&jsi misto inhalace Zenu potirat. Verbena se smicha s desetiprocentnim jojobovym
olejem, ktery se aplikuje na ¢elo, kréni jamku nebo dekolt. (Stadelmann, 2009, s. 244) Pokud

0 sobé Zena pochybuje a potiebuje posilit nervy, pozvednout naladu a uklidnit, je bezesporu
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dobré ptidat do aromalampy esenci z rize. Pfi smichani rize s olejem a dalsimi esencemi
vznikne smés vhodnd pro masaz nebo je mozné pouzit okvétni listky rize jako soucast
bylinné smési pro vaginalni naparku. (Fischer, 2011, s. 129) K prosyceni salu vini Ize vyuzit
i esence z bergamotu, citronu nebo pomerance, které maji mimo jiné i zklidnujici ucinek.

(Urbankova, 2019a, s. 57)

Stejné jako je tiezalka teCkovana vhodna k tlumeni bolesti, tak je vhodna k rozptyleni uzkosti.
Pro zvednuti nalady a dodani odvahy je mozné zené nabidnout tinkturu z ttezalkovych kvéta.
Ta se podava piimo na jazyk v mnozstvi Ctyf kapek. Tuto davku je mozné opakovat az
Ctyfikrat za den. (Fischer, 2011, s. 80) Dalsi vhodnou variantou je tinktura ze srde¢niku, ktera
nezklidiiuje pouze emocidlni napéti, ale i1 srde¢ni tep. Velkou vyhodou této tinktury je témét
nulovy vyskyt vedlejSich uc¢inkli. Podava se po patnacti minutach a tiech kapkach, toto podani
se opakuje do doby zpozorovani kyzeného efektu. Nesmi ovSem piekroc€it hranici dvou hodin
od prvniho podani. (Urbankova, 20193, s. 37) Posledni zde uvedenou tinkturou bude tinktura
Z hlohu jednoblizného. Ani u této esence se neobjevuji vedlejsi ucinky. Kromé uvolnéni
a zklidnéni je vhodnd 1 pro rodi€ky svysokym tlakem, protoze plsobi jako
antihypertenzivum. K vyrobé tinktury se pouzivaji kvéty i plody. Aplikuje se na jazyk
v dennim maximu 10 kapek. (Treben, 2010, s. 49) Mimo tinktur je mozné snizit uzkost
i pouzitim &aje. Caje byvaji vhodngjsi na pocatku porodu, kdy kontrakce jesté nejsou
pravidelné. Tuto fazi vétSinou Zena proZije V zazemi svého domova. Caje se da ale vyuzit
i v porodnici, napiiklad u pfed¢asného odtoku plodové vody, kdy se vyckava na délozni
¢innost. Toto ¢ekani muze byt pro Zzenu velmi psychicky narocné a je tedy vhodné vyuzit
i alternativni metody k zlepSeni jejiho psychického stavu. Jako uklidiujici a jemné sedativni
se podava €aj z hefmanku nebo levandule. Meduiikovy ¢aj pak zbavi Zenu napéti a doda ji
daveéru v sebe. (Urbankova, 2019a, s. 37) Mezi dalsi bylinkové ¢aje na uvolnéni a zklidnéni
patii smés meduiky, levandule a rizovych listkd, kterd se hodi i jako soucast smési na

vaginalni napatrku. (Lorenzova, 2021, s. 77)

Pro lepsi ptijimani porodnich stahi, uvolnéni psychiky a zklidnéni, je mozné zen¢ namazat
nebo namasirovat bedra, $iji a podbtiSek smési z éterickych oleji. Do této smési patii jasmin,
Salvéj muskatova, ruze a ylang-ylang spolu s rostlinnym olejem. (Lorenzova, 2021, s. 76)
K mazani se da vyuzit i esence z levandule. Nejcastéji se aplikuje pfimo na plosky nohou. Po
aplikaci dochazi k uklidnéni Zeny a vytvofeni nézné atmosféry. Fritz (2012, s. 51) uvadi ve
své knize piibéh 0 Zené, ktera se po aplikaci levandule nejen uklidnila, ale byla schopna spat

mezi jednotlivymi kontrakcemi. Diky tomuto odpocinku, pak doslo k hladkému porodu.
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Ttezalka teckovana se kromé tinktury hojné vyuziva i do sedaci koupele nebo jako soucast
bylinek pro vaginalni naparku. Pro sedaci koupel se pouziva list, kvét i stonek rostliny.
Z téchto Casti se vyrobi vyluh, ktery se posléze zahieje k varu a piida do sedaci koupele. Ta
by méla trvat dvacet minut. Po koupeli se Zena neotird, zabali se do teplé vrstvy a odpociva.
(Treben, 2010, s. 172) Krom¢ sedacich koupeli se vyuzivaji i koupele celkové. Do nich se
muze pridat i vySe zminény srde¢nik obecny. Jeho vlastnosti zlistavaji stejné, tonizuje délohu,
vyrovnava krevni tlak, uvoliuje napéti 1 kieCe a ma celkové uklidiujici ucinek. Na koupel
S témito ucinky je zapotiebi smichat stejné dily srde¢niku obecného, medunky Iékarské
a levandule Iékatské. Z této kombinace se uvaii litr ¢aje, ktery se néasledné ptrecedi pies latku
a prida do vany. Z latky, ve které zustaly bylinky, se vytvofi uzlik, ktery se necha plavat ve
vodé. (Fischer, 2011, s.89) Obdobnym zplisobem lze pro rodicku piipravit koupel jen
z meduiiky lékatské, ktera mé sama o sobé vliv na uklidnéni a osvézeni Zeny, posiluje jeji
nervy, uvoliiuje kieCe a zabranuje predrazdéni. Na rozdil od prve uvedené koupelové smési,
postaci hrst medunkovych listt, ktera se pteleje horkou, ne vrouci vodou. Nasledujici postup
je stejny. Neni-li dostupna suSena bylinka je mozné vyuzit i medunkového éterického oleje,
ktery je zapotfebi smichat s nosicem, vhodna je sil, med nebo smetana. (Fischer, 2010,
s. 109) Mimo jiz zminénych bylinek vhodnych do koupele se pii Gizkostnych stavech vyuziva
i violky vonné. Postup piipravy koupele ziistava shodny. (Zivot s bylinkami, 2008, s. 121)

3.4 Slaba déloZni ¢innost

V mnoha ptipadech je za pomaly pribéh prvni doby porodni zodpovédny psychicky blok,
strach nebo tzkost, o které rodicka mtize, ale nemusi védét. Kontrakce poté nejsou dostatecné
silné a porodni cesty zlstavaji uzaviené. Pro tyto pfipady je vhodné pfidat do aromalampy
smés levandule uzkostné a jasminu v jojob¢. Jasmin sam o sob¢ plisobi jako d€lozni tonikum,
také povzbuzuje Kk optimismu, obnovuje sebedivéru a energii. V druhé dobé porodni
kontrakce nejlépe podpoii $alvéj muskatova smichana s jasminem v jojobé. Salvéj stejné jako
jasmin piisobi jako pfirodni oxytocin. Déile mé antispastické U¢inky a pomaha k vnitini
vyrovnanosti. (Samkova, 2011, s. 27) Pokud se porod zastavi, je Zadouci do aromaterapie
zaradit myrhu, ktera obnovuje intenzitu kontrakei, navic se v kombinaci s luéni salvéji stane
smésim, kterou je mozné snizit emocionalni napéti, jak bylo jiz vySe uvedeno. (Fritz, 2012,
s.52) Dalsimi bylinami, které podporuji délozni Cinnost, jsou kontryhel, srde¢nik, pelyn¢k
nebo kafrova limetka. (Urbankova, 2019a, s. 53) Hodi se jak do aromalampy, tak i do

ostatnich bylinnych forem, jako jsou €aje, koupele a vaginalni naparky.
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Pro zesileni a zpravidelnéni kontrakei jsou vhodné i caje. K tomuto ucelu velmi dobie
poslouzi smés malinikovych a jahodovych listli spolu s rozmarynou lékaiskou. Tento Caj lze
popijet v pribéhu celého porodu nebo ho uzivat ve formé ledovych kostek. (Lorenzova, 2021,
S. 77) Dalsi moznosti je ¢aj z horkého kofeni. Jedna se o smés skofice, hiebi¢ku, zazvoru,
pepie a pomerancové kliry. Smeés se svaii v pul litru vody, poté se scedi, osladi medem a tepla
se popiji. Jako prostaglandin velmi dobie ptsobi pupalkovy olej, ktery je mozné podéavat po

kapkach do ust nebo vaginalné. (Urbankova, 2019a, s. 53)

Dalsi uc¢innou moznosti jsou rizné masazni smési. Jejich vyhodou je, ze jednotlivé bylinky
neovliviiuji pouze funkci délozniho svalstva, ale mohou piisobit i analgeticky. Jako ptiklad 1ze
uvést smés trezalkového maceratu, majoranky, levandule a hiebicku. Tato smés pusobi proti
bolesti a mirn€ podporuje délozni ¢innost. Samotny extrakt hiebicku pak Ize vyuzit k masazi
Sije a beder, ktera pii uspé$ném provedeni muze nahradit infuzi s oxytocinem. (Sibkova,
2005, s. 2) Pro ptechodovou fazi nebo pfi tlaceni je vhodné pouzit délozni tonikum, které
zahrnuje verbenu, zazvor, hiebicek a skofici. Esence se smichaji s olejem a poté se aplikuji na
délozni dno. Masaz se provadi pomérné velkou silou. Diky masazi a bylinkdm je pak rodicka
schopna porod zvladnout. (Stadelmann, 2009, s. 243) Podobnou smés popisuje i Lorenzova
(2021, s. 76). K déloznimu toniku pfidava jesté rozmaryn a jasmin. U rozmarynu je ovSem
potieba hlidat krevni tlak, protoze jej sam o sobé& zvySuje. Tato smés se pak vmasiruje do kiize
v oblasti beder, podbtisku, $ije a plosek nohou. I v tomto ptipadé je potieba olejového nosice,

protoze zejména skofice mize kiizi podrazdit aZ popalit, je-1i pouzivana samostatné.

3.5 Otvirani délozniho hrdla a posileni perinea

Dilatace dé&lozniho hrdla miize byt zejména u prvorodidek velmi pomala. Cipek zistava
dlouhy, tuhy a nepoddajny. U vicerodicek je postup otevieni délozniho hrdla rozdilny, a proto
je doba vlastni dilatace ¢ipku vyrazné zkracena. (Hajek et al., 2014, s. 185) Mezi nejucinng;si
bylinné formy, které urychluji otvirani délozniho hrdla patii vaginalni napatky, které¢ maji vliv

1 na okolni tkdn¢, a tak uvoliiuji a posiluji 1 oblast perinea. (Lorenzova, 2021, s. 82)

Na pomalé otvirani Ize v aromalampé vyuzit kombinaci riZového dieva a riiZze v jojobé, ktera
provoni mistnost a plisobi i proti depresivnim staviim, bolesti a vyCerpani. (Samkova, 2011,

s. 27)

V ptipadech, kdy je potieba podpofit zmeknuti porodnich cest, je mozné podavat ve vysokych
davkach tinkturu z lobelky nadmuté. Ta totiz ptsobi jako velmi silné spasmolytikum. Uziva

se Sedesat az stopadesat kapek ve dvou po sobé¢ jdoucich davkach s rozestupem tficeti minut.
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(Urbankova, 2019a, s. 59) Jako velmi ucinné spasmolytikum se pouziva i tinktura z tiezalky
teCkované. Aplikuje se pfimo do Ust v dennim maximu dvacet pét az tiicet kapek. (Fischer,
2011, s. 80) Dalsi moznosti, jak podpofit otvirani ¢ipku, je odvar z kopru a fenykKlu.
(Lorenzova, 2021, s. 77)

Pro snadngjsi otevirani ¢ipku je mozné vyuzit i pupalkového oleje. Tim se potird délozni
Cipek pii kazdém vaginalnim vySetieni do t€ doby, nez se porusi plodové obaly. Poté uz se
v aplikaci nepokracuje. (Urbankova, 2019a, s. 59) Dale lze pouzit jiz vySe zminéné vaginalni
naparky. Mezi nejCastéji pouzivané byliny do napéaiky patfi malinik obecny, matefidouska
obecna, kokoska pastusi tobolka, rozmaryn 1ékatsky, verbena, levandule, rize nebo kontryhel.
Kromé hlavniho cile napaiky, kterym je uvolnéni porodnich cest a hraze, je dalsi vyhodou
této formy velké mnozZstvi kombinaci jednotlivych rostlin dle 1é¢ivého zaméru. Vodu
z napaiky lze pak navic v druhé dobé¢ porodni vyuzit jako bylinny obklad na perineum. Tento
obklad se ptiklada ptimo na hraz mezi jednotlivymi déloznimi kontrakcemi. (Lorenzova,
2021, s. 8) Kromé napaiky je mozné perineum posilit i masazni smési. Do té patii tficet
mililitri kokosového oleje, dvacet kapek oleje smilu italského a dvacet kapek oleje kadidla.

Tato smés se pii korunovaci hlavicky jemné vmasiruje do oblasti hraze. (Fritz, 2014, s. 56)

K takové masazi poslouzi i obilninové oleje (Sibkova, 2005, s. 2).

3.6 Unava a vy€erpani

S tnavou a vy€erpanim se rodi¢ky nejcastéji potykaji v takzvané pfechodné fazi mezi prvni
a druhou dobou porodni. VétSina zen ma za sebou jiz mnoho hodin bolesti, a tak jim
dochazeji sily k dokonéeni porodu. (Samkova, 2011, s. 27) Unava ma vliv nejen na vnimani

bolesti, ale byva velmi ¢asto spojovana i se slabou délozni ¢innosti. (Cerméakova, 2017, s. 96)

Pro potlaceni tinavy a dodani sily k dokonéeni porodu je velmi vhodné vyuzit do aromalampy
smés hefmanku fimského v jojobé, citronu a rozmarynu. (Samkova, 2011, s. 27) Dalsi
vhodnou smési je bergamot, geranium, ruze a citrusy jako grep, citron, pomeran¢ nebo
limetka. (Urbankova, 2019a, s. 26) Esence z citrusti jsou doporucovana napfic¢ literaturou
(Urbankova, 2019a, s. 67, Lorenzova, 2021, s. 9 a dalsi) protoze kromé& povzbuzeni nalady,

pomahaji nalézt optimismus a dostatek energie pro dokonceni porodu.

Pokud je nutné povzbudit nejen rodicky télo, ale i jeji mysl, pfichdzi na fadu kotfen ZenSenu.
Pro maximalni ucinek se doporucuje kotfen zvykat kazdé ¢tyti hodiny. Pokud neni dostupny
Cerstvy kofen zensenu, lze vyuzit i kapsle. Komeréné vyrabéné kapsle maji rizné slozeni

a kvalitu. Je vhodné vybirat ty, které maji nejvys$si obsah Zensenu. Podle obsahu Zensenu
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Vv kapslich se pak urcuje i jejich davkovani. Podavaji se dvé az ctyii kapsle kazdé ¢tyii hodiny
nebo déle dle koncentrace ucinnych latek. (Urbankova, 2019a, s. 59) V ptipadé alergie na
zenSen lze stejného ucinku dosdhnout i tinkturou nebo kapslemi ze zazvoru. (Urbankova,
2019a, s. 67) Mezi velmi G¢inné bylinky v boji proti Gnavé patii i fepik 1ékaisky, vyuziva se
ve form¢ ¢aji nebo tinktur. (Treben, 2010, s. 148) Pokud je unava a vycerpani spojena nejen
s porodem, ale is nedostatkem zeleza, je mozné podavat Caj zkopiivy dvoudomé. Pro
(Treben, 2010, s. 71) Pro osv€Zzeni mysli a probuzeni nové energie mize rodicka popijet az

tiikrat denné ¢aj z maty peprné. (Treben, 2010, s. 220)

Pro boj s unavou je mimo jiné bylinky mozné pouzit i hefmankovy olej. Masaz $ije, beder
nebo bficha pomoci hefmankového oleje zahani tnavu a povzbuzuje mysl. Je ale nutné mit na
paméti, ze ve vétSiné pripadl se uGcCinek hefmanku projevi az za delSi dobu. Proto se
doporucuje tuto masaz provést jiz béhem piipravy K porodu, aby méli uc¢inné latky dostatek
Casu na vstiebani. (Treben, 2010, s. 47) Je-li nutné dosahnout u¢inku dtive, je vhodné&jsi
bylinkou jiz uvedeny fepik lékatsky, ktery je mozné pfipravit bud’ jako mast z veptrového
sadla nebo jako bylinnou koupel. Na mast i koupel se vyuziva listd, kvéta i stonkd bylinky.
(Treben, 2010, s.148)

3.7 Porod placenty

Pro porod placenty je dulezité, aby cely proces probihal vlastnimi silami. V piipadé
fyziologického porodu tedy neni vhodné na cely proces spéchat nebo ho urychlovat. Jako
priklad neodivodnéného spéchu lze uvést tahani za pupecnik, které mize porusit celistvost
placenty, zpusobit nezadouci krvaceni a ve vzacnych pripadech i inverzi délohy. (Hajek et al.,
2014, s. 188) Samotné poruchy odlucovani placenty jsou pak nejcastéji zpiisobeny
neefektivnimi kontrakcemi, které nejsou schopny placentu odloucit. Mezi pfi€iny takového

stavu patii unava, vyCerpani délozni svaloviny, myomy apod. (Hajek et al., 2014, s. 438)

Dle doporu¢eni WHO (2019, s. 159) vede v soucasné dobé mnoho porodnic tfeti dobu
aktivné. Jednd se o rutinni podéani uterotonika nitrozilni cestou ihned po porodu ditéte. Cilem
tohoto doporuceni je snizit postpartalni krvaceni. Z Begleyho studie (2019) ovsem vyplyva,
ze tento postup tesi velmi Casto problémy, které vznikly na zakladé ptedchozich, n€kdy
nadbytecnych intervenci. Zaroven studie dokazuje, jak fyziologické vedeni tieti doby porodni

vyrazné snizuje rizika komplikaci nejen pro rodicku, ale i novorozence. V poslednich letech je
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navic fyziologické vedeni tfeti doby porodni velmi ¢asto soucasti porodnich pland, kde si

zeny pieji nezasahovat do porodu farmaky. (Korabova, 2018, s. 81)

Je-1i potieba podpofit zavinovani délohy pii porodu lizka, je vhodné zvolit do aromalampy
smés jasminu, Salvéje muskatové a verbeny. Takto provonény porodni box podpoti délozni

¢innost i po porodu placenty, tedy ve ¢tvrté dobé porodni. (Lorenzova, 2021, s. 76)

Pro snazsi odlouceni placenty je mozné Zené nabidnout také caj. Velmi ucinny je Caj
z maliniku, ktery podporuje tonus délohy béhem celého porodu. (Urbankovad, 2019a, s. 62)
Malinik je také mozné pouzit do smési s kontryhelem a srdecnikem, ¢imz se zvysi potencialni
ucinek na dé¢lozni svalovinu. (Urbankova, 20193, s. 63) Kromé maliniku je v tomto ptipadé
vhodny i ¢aj zjahodniku obecného. Ten napomahd porodu lizka, aniz by dochézelo
k drazdéni myometria. (Fischer, 2011, s. 69) Dalsi bylinkou, ktera se da pouzit jak ve formé
¢aje, tak ve formé tinktury je popenec obecny. Podava se jeden §alek ihned po porodu plodu
nebo v piipad¢ tinktury jedna plna 1zicka. | u popence, lze podpofit uc¢inek pomoci dalsich
bylinek, mezi doporu¢ované patii $anta ko€i¢i nebo bazalka. (Urbankova, 2019a, s. 63) Neni-
li placenta plné odloucena, je vhodné pouzit andéliku 1ékaiskou. Ta se klasifikuje jako délozni
stimulant, ktery miize mit vliv na srde¢ni frekvenci, tlak nebo dechové centrum. Je proto
nutné zvazit jeji pouziti a znat vedlejsi ucinky. Lze ji podavat ve formé tinktury nebo ve
formé¢ sirupu. Tinktura se podava v jednotlivych davkach v mnozstvi tficeti az padesati kapek.
Pokud nedojde do patnacti minut k odlouceni lizka, je mozné tento postup jesté trikrat
opakovat. V piipadé sirupu se efekt dostavi pozdé&ji, a to po dvaceti az tficeti minutach.
Mnozstvi 1 pocet opakovani jednotlivych davek je u sirupu totozné s tinkturou. (Urbankova,

20193, s. 63)

Mezi dal§i moZnosti k podpofeni odlouceni placenty patii masdze, mazani a obklady.
Stadelmann (2009, s. 248) doporucuje pro vyvolani déloznich stahi masaz dolni ¢asti délohy
pro kterou vyuziva ,,d¢lozni tonikum®. Toto tonikum obsahuje olej z pSeni¢nych klicka,
verbeny, zazvoru, hiebicku a skofice. Jednd se o prohfivaci bylinky, takZze by se mély
pouzivat u Zen, které jsou spiSe prochladlé a maji nizsi krevni tlak. Zaroven by k této maséazi
mélo dochazet pouze za predpokladu, ze Zena krvaci, protoze se jedna o velmi uc¢innou smes,
kterda mize mit vedlej§i Gginky. Setrn&jsi volbou spodobnym wginkem je chladivy
levandulovy obklad nebo obklad ze smési maty, Salvéje, citronu a cypftiSe. V piipadé obkladu
je vhodné nejprve bficho namasirovat olejem a az poté pfilozit studeny obklad. Kromé

zamérného vlivu na délozni ¢innosti, ma obklad z maty, Salvéje, citrénu a cypfise také vliv na
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tkané, které stahuje, a tak puisobi proti krvaceni. Rozdilné doporuceni ohledné obkladt udava
Vv Casopise Moderni babictvi Samkova (2011, s. 28), kde naopak doporucuje po masazi
podbiisku prilozit teply obklad. Pro samotnou masaz se dle ¢lanku osvédcila smés jasminu,
Salvéje muskatové a hefmanku fimského. V neposledni fad¢ 1ze k masazi bticha pouzit 1 smés

jasminu a levandule v nosném oleji. (Urbankova, 2019a, s. 36)

3.8 Krvaceni ve ¢tvrté dobé porodni

Krvéceni ve spojitosti s porodem patii i v Ceské republice K jedné z hlavnich pii¢in mateiské
umrtnosti. (Pafizek et al., 2018, s. 152) Pii fyziologickém vaginalnim porodu by celkova
krevni ztrata neméla piesahnout 500 mililitra. (Hajek et al., 2014, s. 416) Mezi nejéastéjsi
pri¢iny prekroceni této hranice patfi hypotonie az atonie d€lohy, piehlédnuti nebo Spatné
oSetfeni porodniho poranéni, zbytky placentarni tkan¢, ktera brani stazeni délohy, nebo

hemokoagula¢ni poruchy. (Hajek et al., 2014, s. 445)

Nejvhodnéjsi bylinné formy vyuzivané ke snizeni nebo zastaveni krvaceni jsou ty, které zena
pfijima per os. Jako prevence se vyuziva €aju i tinktur z maliniku, febiicku, jitrocele nebo
rozmarynu. VSechny tyto bylinky maji vliv na stahovéni cév a zastavuji vnitini i vné&jsi
krvaceni. Mezi dalsi adstrigencia (= latky, které maji stahujici Gi¢inek na tkan) patii tinktura
z kontryhelu nebo z kakostu skvrnitého (Geranium). Obé¢ tinktury se podavaji po dvaceti az
tiiceti kapkach. (Urbankova, 2019a, s. 64) Pti zvySeném krvaceni je dale mozné podavat Caj
z preslicky rolni, kdy se na jeden $alek pouziji dvé az tfi vrchovaté 1zi¢ky bylinky. Caj je
mozné popijet az trikrat denné. (Treben, 2010, s. 125) Velmi vhodnou rostlinou kterd pomaha
pii krvaceni je febii¢ek. Ten kromé& svého ucinku na cévy pusobi antibakterialné a tonizuje
d€lohu. Nejcastéji se podava ve formé tinktury, a to dvacet kapek za den, nebo ve formée Caje.
V ptipadé tinktury je pro maximalni efekt Zaddouci kombinovat febticek s tinkturou ze
srdeéniku. (Urbankova, 2019a, s. 65) Rebiicek je také mozné pouzit jako soudast Gajové
smési, ktera navic obsahuje kontryhel 1ékaisky a matu peprnou. Takto pfipravenou smés Ize
pouzit i K zastave silngjSiho krvaceni. Kvuli obsahu maty neni po poziti ¢aje vhodné podavat
Zzen¢ homeopatii, protoze by doslo k vzajemnému potlaceni 1é¢ivého Géinku. (Lorenzova,
2019, s. 113) Pokud krvaceni vznikne na zaklad€ pomalé involuce délohy, lze vyuzit listy lipy
velkolisté, ktera usnadfiuje samotné zavinovani. (Urbankova, 2019a, s. 64) Dalsi moznosti,
ktera podporuje involuci délohy po porodu a tim snizuje krvaceni je smés kokoSky pastusi
tobolky s kopretinou fimbabou. (Lorenzova, 2019, s. 77) Tinktura z kokosky pastusi tobolky
je velmi ucinnym arychlym nastrojem pro zastaveni krvaceni. Neni proto vhodna jako

prevence krvaceni a jeji uzivani se doporucuje az v situacich, kdy je potvrzena abnormalni
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krevni ztrata. V ptipadech preventivniho pouziti mize dojit az ke vzniku krevnich srazenin,
které mohou ve fatalnich ptipadech zpusobit embolii. Kokoska pastusi se vzdy uziva
jednorazoveé v mnozstvi tficeti kapek piimo pod jazyk. Pokud se nejedna o Cistou tinkturu
Z Cerstvé rostliny, je vhodné davku az pétkrat znéasobit. (Urbankova, 2019a, s. 64) Dalsi,
0 oddil vyse zminovanou bylinkou, ktera zastavuje krvaceni, je jahodnik obecny. Ten kromé
svého vlivu na porod placenty, ovlivituje icévni systém. Lze ho vyuzit ve formé caje
i tinktury. (Fischer, 2011, s. 69) Krom¢ tinktur a ¢aju je mozné pro zastavu krvaceni pouzit
i oleje. Olej z tfezalky teCkované zastavuje krvaceni, které vzniklo kvuli porodnimu poranéni.
Dale tento olej tisi bolest, je antiviroticky a podporuje hojeni rany. Lze ho uzivat vnitiné po
kapkach nebo zevné K obkladiim a pozd¢ji k masazim jizvy. (Fischer, 2011, s. 79)

3.9 Porodni poranéni

V prubéhu porodu mtize dojit k poranéni délozniho hrdla, d€lozniho téla, pochvy nebo hraze.
(Hajek et al., 2014, s. 440) Dle Bohaté (2016, s, 191-201) maji nizsi pravdépodobnost vzniku
porodniho poranéni vicerodicky. Tato pravdépodobnost je snizena diky menSimu odporu
tkané vOc¢i prostupujicimu plodu, protoze tyto tkané jiz pii predchozim porodu prosly
procesem uvolnéni a roztaZeni. Zéaroven ztéto studie vychdzi zjiSténi, ze diky pouZzivani
vaginalniho dilata¢niho balonku v obdobi pfed porodem miize Zena snizit rizik0 poranéni

hraze a redukovat pravdépodobnost vagindlniho opera¢niho porodu.

Doba hojeni porodniho poranéni zalezi na mnoha faktorech, od rozsahu poranéni po
individualni pé¢i Zzeny. Pé¢i je vhodné zapocit, co nejdiive. (Urbankova, 2019a, s. 65) Pro
hojeni porodnich poranéni se z fytoterapie vyuziva nejvice obkladi, oplacht, masti a sedacich
koupeli. V nemocni¢nim prostfedi jsou pro ¢asovou narocnost sedacich koupeli vhodné&;si

variantou obklady nebo masti.

Na dne$nim trhu je mozné nalézt velké mnozstvi éterickych oleji vhodnych pro 1écbu
poranéni. Fritz (2014, s. 59) ve své knizce ¢tenailim nabizi sprej pro oSetfeni perinea, ktery si
mohou snadno namichat sami. Na zhruba patnacti mililitrovou lahvicku je zapotiebi dvacet az
tiicet kapek smilu italského, ktery se smicha s frakciovanym kokosovym olejem. Takto
pfipraveny sprej milze Zena pouzivat po kazdé toaleté pro zklidnéni poranéni a urychleni
procesu hojeni. Dalsi hojici smés, nazvana ,,Hojiva lazei* Ize aplikovat jak formou obkladi,
tak formou sedacich koupeli. Ve smési se nachazi hefmanek pravy, rize, geranium, febiicek
atea tree oil. Tuto smés lze vyuzivat k dezinfekci nejen porodniho poranéni, ale i jako

hojivou 1é¢bu pro bolavé a rozpraskané bradavky. (Lorenzova, 2021, s. 112) Velmi hojné
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uzivanym éterickym olejem je levandule. Tu nékteré Zeny vyuzivaji zejména pii pocitech
paleni nebo svédéni. (Urbankova, 2019a, s. 66) Levandule plsobi protizanétlive,
antidepresivné, antibakterialné a analgeticky, coz zni ¢ini velmi vhodnou bylinku k 1é¢bé
porodniho poranéni. (Vaziri et al., 2017, s. 2) Z indické studie, kterd porovnavala ucinek
levandulového oleje a Betadine roztoku na hojeni porodniho poranéni, vychazi, ze zejména
Vv prvnich tfech dnech po porodu je levandulovy olej uc¢inné€jsi. Od patého poporodniho dne se
ucinky obou léciv vyrovnaly a déale uz nedochazelo k zddnym vyraznym rozdilim. Ze

zkoumani také vyslo najevo, Ze pouzivani levandulového oleje v oblasti perinea nema zadné

nezadouci ucinky. (Kaur et al., 2015, s. 33)

Béhem hojeni porodniho poranéni je nutné dbat na zvySenou hygienu zejména po navstéve
toalety. Ktomu zenam poslouZi rizné bylinné oplachy, které zarovenn podporuji proces
hojeni. Mezi bylinky vhodné k oplachim patii hefmanek, levandule, jitrocel, mésicek,
kostival, febricek, fepik nebo malinik. (Urbankova, 2019a, s. 65; Lorenzova, 2021, s. 77)
Produkty z hefmanku jsou vSeobecné vhodné K hojeni porodnich poranéni, protoze kromé
proces hojeni. Je ovSem nutné upozornit no to, ze analgetické ucinky hefmanku nejsou
okamzité. Ze studie v iranu totiz vyplyva, Ze se vliv hefméanku na bolest projevi aZ po sedmi

dnech uzivani. (Aradmehr, 2017, s. 19-26)

Posledni vhodnou kategorii slouzici k podpofe hojeni jsou obklady a masti. Patii sem
naptiklad Sici bylinky dle Marisy Alcala popsané v oddile zasypy. (Urbankova, 2019a, s. 65)
Kromé Sicich bylinek se v praSku da pouzit i plavun vidlacka. Z ususenych vytrust plavuné se
namele jemna moucka, kterou se posype oteviené poranéni. Cely proces lze opakovat dle
potieby nékolikrat za den. (Treben, 2010, s. 113) Dalsi moznosti jsou obklady z listové kaSe.
Cerstvé natrhané listy se oplachnou a rozmadkaji na kasi, ktera se nasledné ptilozi na vlozku
ameéni se opét pifi kazdé navstéve toalety. Mezi bylinky vhodné k tomuto ucelu patii
bolSevnik obecny a jitrocel kopinaty. U bolSevniku je nutné dbéat na pravidelnou kontrolu
kaze, protoze se pii dlouhodobém uzivani muze objevit zanét. Také se jedna o bylinku
s vysokym vyskytem alergickych reakci, které se nejcastéji projevuji zarudnutim a svédénim.
Obklad z jitrocele je Setrnéjsi, ale je nutné ho velmi ¢asto meénit, aby byly listy stale Cerstvé.
(Treben, 2010, s. 34 as. 57) Kromé listovych kasi Ize vyuzit i Cerstvych stav. Ty se mohou
lisovat z vlastoviéniku vétsiho a Sesneku medvédiho. Stavou z bylinky opatrné potirdme
postizené misto. U Cesneku plati, Ze zaceli 1 Spatné se hojici rany a neni ho nutné kombinovat

s dal§imi fytofarmaky. U vlaStovi¢niku je vhodné po vstiebani $tavy ranu potfit mésickovou
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masti. (Treben, 2010, s. 39 a s. 179) Mésickova mast se pouziva i pii obkladu s tinkturou z
arniky horské. Alkohol obsazeny v tinktufe mutize zplsobit podrazdéni kiize, kterému lze
predejit pravé mési¢kovou masti. (Treben, 2010, s. 21) Kromé hojicich uéinkt, arnika

podporuje uvolnéni svala a ptsobi proti lokalni bolesti. (Vodickova, 2013, s. 19)
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4 BEZPECNOST UZIiVANI VYBRANYCH BYLIN

Velkou nevyhodou uzivani fytofarmak je malo informaci o jejich bezpecnosti v pribéhu
téhotenstvi a laktace. I proto se miizeme u fady piipravki setkat s upozornénim, ze dany ¢k
neni vhodny pro t€hotné a kojici Zeny. Toto tvrzeni byva Casto jen z toho divodu, ze chybi
potfebné studie dokladajici pravy opak. Dalsi nepiehlédnutelnou nevyhodou jsou mozné
interakce s dalSimi farmaky. (Timova, Holcova, 2013, s. 36) Z téchto divodu je potieba
k fytoterapii pfistupovat s opatrnosti a vysokou informovanosti o jednotlivych bylinach. Proto
si tato kapitola klade za cil pfibliZit problematiku bezpe¢nosti uzivani vybranych deseti bylin,

které byli v této bakalaiské praci nejcastéji zminované.

4.1 Jasmin

Ze studie z roku 2015 vyplyva, Ze jasmin nema zadné vedlejsi ucinky a jeho uzivani je
bezpetné béhem celého tehotenstvi. (Arun et al., 2015) Toto tvrzeni podporuje i Drugs and
Lactation Database (2021), ktera udava, ze je jasmin uznan jako bezpeény. Toto hodnoceni
mu bylo ud&leno americkym Ufadem pro kontrolu potravin a lé&iv. Pocet v Americe
(Amuthavalluvan et al., 2011; Finny et al.,2014), které vychazeji ze znalosti domorodych
kmenti, ukazuji na fakt, Ze jasmin muize zpisobit zastavu laktace. Neni proto vhodné uZzivat

tuto bylinku béhem kojeni.

4.2 Levandule uzkolista/lékarska

Je-li zadouci podat rodi¢ce fytofarmaka z levandule je nutné znat jeji ucinky na krevni tlak.
Po vnitinim 1 vnéj$im uziti dochazi ke snizeni krevniho tlaku, coz z této bylinky déla latku
nevhodnou pro zeny s hypotenzi. (Urbankova, 2019b, s. 58) Dale bylo prokézano, ze
levandulova 1é¢iva mohou interagovat s psychotropnimi latkami nebo mohou zpisobovat
alergické reakce. Nicméné doposud nebyly pii dodrzovani 1é¢ivych davek objeveny zadné
nezadouci Uc¢inky. (Mika, 2018, s. 219) Jedna se tedy o bylinku, ktera je v nizkych davkach
bezpecnou, jak v t€hotenstvi, tak pii kojeni. (Urbankova, 2019c, s.12) Ke stejnému hodnoceni
dospéla i studie z roku 2022 (Spiess et al.). Tato studie byla provadéna in vitro (tzn. ve
zkumavce) na bunééném modelu placenty. Levandulové esence nevykazovaly ani ve

vysokych koncentracich Zadné poskozeni zkoumanych bunék.

4.3 Malinik — Ostruzinik malinovy
Malinik je v t€hotenstvi 1 za porodu naprosto bezpecny. (Urbankova, 2019c, s. 13) K tomuto

zaveéru dosla i prehledova studie Bruno et al. (2018). Jedna se ale o bylinku s vysokym
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obsahem tfislovin, které zptisobuji snizené vstiebavani latek, a proto by se mél malinik uZzivat
pouze mezi jidly. Dal§im Castym nezadoucim Gc¢inkem je, kvuli vysokému obsahu tfislovin,
obstipace. V tomto piipadé staci snizit denni davku rostliny a obtize odezni. (Fischer, 2011,
s. 71) Literatura se rozchazi pouze v jednom zavéru, a to je bezpe¢nost dlouhodobého uzivani.
Dle Miky (2018, s. 312) se ani pii dlouhodobé konzumaci maliniku nevyskytuji zadné
Skodlivé vedlejsi ucinky. Naopak Urbankova (2019c, s. 13) varuje, pted dlouhodobym

pouzivanim bylinky bez prestavky, praveé kviili vyse zminénym tfislovinam.

4.4 Mata peprna

Mata je obecné uznavana jako bezpecna. (Drugs and lactation database, 2021) Pokud se uziva
Vv terapeutickych davkach je pro svou neskodnost vhodna pro pediatrickou i geriatrickou
1é¢bu. (Mika, 2018, s. 240) Nicmén¢ béhem téhotenstvi je povazovdna za emenagogickou
rostlinu. To znamend, Ze mlze poskodit zdravi matky nebo plodu, vyvolat menstruacni
krvaceni a podilet se s dalsimi faktory na potratu. Pisobeni maty na délozni svalovinu se
naopak da ptihodné vyuzit béhem porodu k podpoie kontrakei. (Bruno et al., 2018) Matu je
nutné velmi opatrné davkovat. Vysoké davky silice mohou ptivodit otravu, ktera se projevuje
zvracenim, strnulosti, kfeCemi a ataxii. Ve vzacnych pripadech dochazi az k paralyze center
v prodlouzené mise, které reguluji dychani a krevni obéh. (Mika, 2018, s. 240) Déle je nutné
upozornit na mozné alergické reakce na mentol. Mezi nejcastéj$i ptiznaky této reakce patii
paleni Zahy, nevolnost a bolest hlavy. (Drugs and lactation database, 2021) Po podani maty by
Jiz neméla nasledovat 1écba homeopatiky, protoze by doslo k vzijemnému potlaceni 1écivych

ucinki. (Lorenzova, 2019, s. 113)

4.5 Rozmaryn lékaisky

Zevni pouziti rozmarynu béhem porodu je dle piehledové studie Bruno et al. (2018)
bezpecné. Je ovSem dilezit¢ dodrzovat terapeutické davky, protoZze uz nepatrné zvySeni
podavaného mnozstvi bylinky, mize vyvolat pfedavkovani a otravu. Jedna se tedy o rostlinu,
ktera patii vyhradné do rukou odbornikt. (Mika, 2018, s. 309) Rozmaryn nepatii mezi
bylinky vhodné k prevenci, uziva se pouze v ptipadé potieby. (Urbankova, 2019c, s. 21) Dale
by se rozmaryn nemél pouzivat u Zen s vysokym krevnim tlakem. Spornym bodem této
rostliny je jeji vnitfni uziti. Néktefi autofi varuji, ze vnitini uzivani bylinky mize vést
k podrazdéni az poskozeni traviciho traktu nebo jater a ledvin. (Fischer, 2011, s. 136; Mika,
2018, s. 309) Toto tvrzeni ale nepodporuje studie provedena na zviratech (Phipps et al, 2021)
pii které nebyly v ptipad€ vnitiniho uZiti zjiStény Z4dné znamky toxicity ani ve vysokych
koncentracich tohoto fytofarmaka.
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4.6 Riize Sipkova/stolista/galska

Léciva vyrabéna z riize jsou v béznych davkach bezpe¢na pro zdravé i nemocné lidi napfic
vSemi veékovymi skupinami. (Mika, 2018, s. 307) Ptehledova studie (Nayebi et al., 2017,
s. 138), ktera se zabyvala vyzkumem na zvifatech i lidech prokazala, Ze ani vysoké davky
ruze per os nevykazuji toxické poskozeni. Jedinym hlaSenym vedlejSim ucinkem u té¢hotnych
zen byl ptipad alergické rymy po lokalnim pouziti oleje z riize. Dalsi studie (Bani et al., 2014)
zkoumala chemické ucCinky lé¢iv z rize. V zévéru tohoto vyzkumu bylo prokazano, ze tato
bylina nema zadné chemické vedlejsi ucinky. Vyjimku tvofi extrahované silice, které bez
ptidanych latek mtzou vazné poskodit ledviny, jatra i centrdlni nervovou soustavu. Vnitini
uziti Cisté silice muze také podrazdit sliznici gastrointestinalniho traktu. Kvuli vysokému
obsahu vitaminu C v Sipkdch by mohla vzniknout obava z vyvolani nezadoucich ucinka
v disledku predavkovani timto vitaminem. Diky ochrannému vlivu ostatnich latek, které
Sipek obsahuje je uzivani vysokych davek vitaminu C obsazenych v rostliné a plodech

bezpe¢né a nema Zadné vedlejsi ucinky. (Mika, 2018, s. 307)

4.7 Reb¥i¢ek obecny

Zevni uzivani febticku je povazovano za bezpecné. (Urbankova, 2019¢c, s. 22) Opatrnosti je
potieba v piipad¢ pouzivani Cerstvé Stavy z této rostliny. Ta mize zpisobit silnou dermatitidu
se svédivymi puchyii nebo skvrnami. Jako nasledek se pak Casto vyskytuje alergie na bylinku
a tim 1 znemoznéni budouciho pouziti. Na alergii je potfeba myslet i v piipad€, Ze je Zena
citlivd na hvézdnicovité rostliny (napt. hefmanek, chrpa, mésicek). Je-li tato alergie znama,
febficek se nepodava. (Fischer, 2011., s. 13) 1 pfes skute¢nost, Ze Food and Drug
Administration (Guédon et al., 1993) klasifikoval vnitini uziti febficku jako netoxické pro
lidi, je vnitini podani bylinky problematické. Napfi¢ literaturou se klade diiraz na kratkodobé
uzivani v doporucenych davkach. (Urbankovéa, 2019c, s. 22; Staiikova-Kréhnova, 2009,
S. 245; Mika, 2018, s. 68) VSeobecné je také doporucovano, neuzivat febiicek vnitiné behem
té¢hotenstvi a laktace. (Mika, 2018, s. 68; Urbankova, 2019c, s. 22) Starsi studie (Boswell-
Ruys et al., 2003), ktera provadéla vyzkum na biezich potkanech, neprokazala antikoncepéni,
abortivni ani teratogenni U¢inky febficku. K tomuto zévéru vyzkum dospél i pted fakt, ze
zvitatim byly podavéany az padesati Sesti nasobné davky doporu¢en¢ho denniho maxima pro
Cloveka. Z novejsi prehledové studie (Ali et al., 2017) vyplyva, Ze u nékterych lidi nastava po
vypiti ¢aje z febiicku genotoxicky tc€inek. Dale byli ve vyzkumu hlaSeny alergické reakce ve
form¢ kontaktni dermatitidy. KozZni projevy jako formu alergické reakce uvadi ve své

publikaci i Mika (2018, s. 68). Celkové mnozstvi toxinu, které jsou potencialné skodlivé, jsou
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Vv rostlin€ nepatrné. I pfesto se nedoporucuje, kvili kumulaci latek, prekracovat terapeutické
davky. (Mika, 2018, s. 38) Pti pfedavkovani pak dochazi k bolestem hlavy, zavratim nebo
celkové slabosti. (Urbankova, 2019c, s. 22) Nezbytné je také zminit, ze pfipravky febiicku
interaguji nejen s alkoholem, ale také se sedativy a narkotiky. (Mika, 2018, s. 68)

4.8 Srdecnik obecny

Uzivani srdecniku béhem t¢hotenstvi miize mit ve vysSich davkach negativni vedlejsi ucinky.
Nejcastéji se jednd o alergické reakce, podrazdéni traviciho traktu nebo délozni krvaceni.
(Mika, 2018, s. 220) Proto patfi, zejména vnitini, uzivani srde¢niku do rukou odborniki.
V piipadé vnéjsiho uzivani se rostlina povazuje za bezpecnou, je-li davkovana do 20 % ve
smési. (Urbankova, 2019c, s. 24) Tuto bezpecnost v roce 2018 potvrdila i Evropska 1ékova
agentura (EMA), za podminky omezené doby uzivani 1éciva. Dle této zpravy by lécba méla
trvat maximalné Ctyfi tydny a denné by nemélo byt podavéano vice nez tii gramt praSkového
extraktu. Dle zjiSténi totiz vétSi denni davky zpisobuji vySe uvedené vedlejsi Uc¢inky. Ze
studii dale vychazi bylinka jako emenagogicka. (Bruno et al., 2018; Wisner, Kndss, 2017) Jeji
vliv na krvaceni potvrzuje i studie Kaye et al. (2016), ktera upozoriiuje, ze srdeénik muze
zpusobovat abnormalni hemoragii, coz je informace, kterou je v pfipadé opera¢niho ukonceni
porodu nutné sdé€lit anesteziologovi. Dale je také nutné upozornit na fakt, Ze srde¢nik

potlacuje Gcinky 1€kl na zastavu krvaceni. (Mika, 2018, s. 220)

4.9 Salvéj lékaiska

Lécba pomoci Salvéje je problematickd zejména kvili tomu, Ze rostlina obsahuje thujon.
Jedna se neurotoxicky jed, ktery stimuluje centrdlni nervovou soustavu a miize vyvolat
celkové kieCe pripominajici epilepsii. (Mika, 2018, s. 317) Nicméné samotna rostlina
obsahuje omezené mnozstvi této latky, a tak je v béznych davkach bezpecnd. Zejména pak
v piipadech, kdy bylinka projde varem, pfi kterém se jedovaté silice vypaii. Jako maximalni
denni mnozstvi se uvadi 15 gramil suSené bylinky. Zvlastni opatrnost by méla byt vénovéana
vnitinimu uZivani lihovych vytazkl, které mohou dosahovat vysoké koncentrace vysSe
uvedeného thujonu. I proto se beéhem té€hotenstvi a za porodu doporucuje uzivat Salvej pouze
zevné. (Urbankova, 2019c, s. 25) Bezpecnosti Salvéjového esencidlniho oleje se zabyvala
piehledova studie Borges et al (2019). Tato studie prezkoumala dosavadni vyzkumy
provadéné na zvifatech a zjistila, Ze k akutni toxicité¢ dochazi az pii peroralnim podani vice
nez péti mililitrii na kilogram. V ptipadé zevniho podani je toxicka davka léciva dvojnasobné
vetsi nez pii vnitinim uzivani. Bézné davky esencialnich oleju pak byly hodnoceny jako
netoxické az mirné toxické, bez zjisténych vedlejSich ucinkd. Zajimavy vyzkum, Kktery je
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vhodné zminit, proved| v roce 2021 Wilfried et al.. Vyzkum byl cilen na Zeny ve véku 48 az
65 let a zkoumal mimo jiné i vedlejSi uCinky tablet s extraktem ze Salvéje. U zadné
Z osmdesati zen se neprojevily nezadouci UCinky a Salvéj byla dobie snaSena. Tvrzeni o dobré
snaSenlivosti bylinky lze nalézt iV databazi Drugs and lactaction (2021), kterd uvadi
I nejcastéjsi vedlejsi ucinky. Patii mezi né nevolnost, zvraceni, bolest bticha, neklid, zavraté
a sipani. Také potvrzuje jiz vySe zminénou informaci, ze thujon obsazeny v rostliné je ve
vysokych davkach neurotoxicky. I pies to, ze vétSina vyzkuml neuvadi zaddné nebo
zanedbatelné mnozstvi hldSenych vedlejSich ucinki, je nutné mit na paméti, ze Salvéj je
bylinkou uvadénou jako emenagogickou, kterd ma abortivni U¢inky a muze, zejména

z poc¢atku téhotenstvi, ublizit Zen¢ i plodu. (Bruno et al., 2018)

4.10 Trezalka Tec¢kovana

Ttezalka je V terapeutickych davkach povazovana za bezpecnou. (Urbankova, 2019c, s. 26)
Nicméné v nadmérném mnozstvi se po podani objevuji vedlejsi Skodlivé projevy jako jsou
prijmy, vnitini krvaceni, zvraceni a dalsi. (Mika, 2018, s. 208) Bruno et al. (2018) dokonce
ve svém vyzkumu uvadéji, ze je bylina emenagogicka, teratogenni a ma abortivni ucinky.
Toto tvrzeni Casteéné vyvraci studie provedena pozdéji (Spiess et al., 2022), kterd pii
vyzkumu in vitro prokazala, ze tiezalka nevykazuje v béznych davkach zadnou toxicitu, ani
neposkozuje zarodeéné buriky. Jako embryotoxicka a teratogenni se projevila az pii nejvyssi
koncentraci sto mikrogrami na mililitr. Ke stejnému vysledku doSla 1 studie Gencova et al.
(2022). V jejich vyzkumném Setfeni se neprojevily zadné vedlejsi skodlivé ucinky a bylinka
neprokéazala Zadnou toxicitu. Nicméné je tfezalka lécivem, které ma fotodynamické Ucinky,
atak zpusobuje fotosenzibilitu neboli fotoalergii, ktera se nejCastéji projevuje vyrazkou
a svédénim. To je také diivod pro¢ by se béhem uzivani této rostliny (vnitinim i vnéj$im)
nem¢la kiize vystavovat slunci. (Mika, 2018, s. 208) Vedlejsi ucinky spojené s fotoalergii se
nejcasteji objevuji u jedinct, ktefi jsou nemocni nebo uzivaji imunosupresiva. U zdravych
osob se tyto ucinky objevuji minimalné. (Urbankova, 2019c¢, s. 26) Dale je nutné upozornit,
ze lécba timto fytofarmakem neni vhodna pro Zeny s nizkym tlakem nebo pro Zeny které
uzivaji antidepresiva, antivirotika, antikoncepci, néktera chemoterapeutika, makrolidova
antibiotika a kardioglykosidy. Vsechny tyto léky jsou ovliviiovany uzivanim tiezalky, ktera
snizuje jejich uc¢innost. (Mika, 2018, s. 208; Fischer, 2011, s. 78)
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5 PRAKTICKA CAST
5.1 Metodika sbéru dat

Tato bakalaiska prace je charakteru teoreticko — prizkumného. Jako prizkumny nastroj byl
pro sbér dat potiebnych k rozboru a interpretaci prizkumu vybran polostrukturovany dotaznik
vlastni tvorby (viz ptiloha A). Tento dotaznik, vytvofeny na zaklad¢ predem vytyCenych cili,

mél zmapovat Gcinky fytoterapie na rodicky béhem porodniho procesu.

Prizkum byl proveden na zaklad¢ souhlasu vedouciho prace, poté byl ziskan souhlas stani¢ni
sestry na odd¢€leni Sestinedéli a vrchni sestry porodnicko-gynekologické kliniky. Nasledné
bylo dotaznikové Setfeni schvaleno vedouci katedry porodni asistence a zdravotné sociadlni
prace a naméstkyni pro oSetfovatelskou péci nemocnice. Dotaznik byl distribuovan v obdobi
meésice bfezen 2023 v nemocnici krajského typu na oddéleni Sestinedéli. Pro zaruceni
anonymity respondentim byl na tomto oddé€leni autorkou umistén uzavieny box. Celkovy
pocet rozdanych dotaznikl byl 70. Z tohoto poctu se vratilo celkem 53 dotazniki, které byly
zcela vyplnéné a mohly byt zatfazeny a nasledné zpracovany v prizkumné ¢ésti. Navratnost

dotaznikli v procentech ¢inila 75,7 %.

Kvantitativni dotaznik zahrnoval celkem 16 otazek. Tyto otazky mély nékolik typt. Prvnim
znich byla oteviend identifika¢ni otdzka ¢. 1, jejim cilem bylo blize popsat prizkumny
soubor. Nasledovaly otazky uzaviené a polouzaviené. Uzaviené otazky se dale dé€lily na
dichotomické, které davaly respondentim na vybér mezi ,,ano* a ,,ne®, trichotomické, které
ptidavaly tfeti moznost ,nevim* a polytomické, kde rodicky mohly vybirat ze Ctyt a vice
moznosti. V otazkach €. 5, 6 a 11 mély klientky moZnost vybrat vice odpovédi. Zbylé otazky
pak byly vybérové, zeny si tak mohly zvolit pouze jednu odpoveéd’. Otazka ¢islo 2 se zabyvala
informovanosti Zen o fytoterapii a o misto, kde informace hledaly. Na ni navazovala otazka
¢. 3 kde zeny uvedly, zda fytoterapii béhem porodu pouzily ¢i nikoliv. V ptipadé negativni
odpovédi bylo rodickdm podc¢kovano za vyplnéni dotazniku a dale jiz ve vyplihovani
nepokracovaly. Dalsi otazky €. 4, 5, 6 a 7 zjist'ovaly podrobnosti 0 samotném pouziti bylinek.
Dale se otazky ¢. 8, 9, 10 a 11 zaméfovaly na to, jak na Zeny fytoterapie pusobila. Otazky
¢. 12 a 13 se vénovaly vedlejSim G¢inkiim a jejich projevim. Posledni tfi otdzky se soustiedily

na vnimani porodu jako celku a vlivu bylinek na tento proces.
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5.2 Cile a prizkumné otazky
Hlavnim cilem této bakaldiské prace je zmapovat UcCinky fytoterapie na rodicky béhem

porodniho procesu.
Jako dil¢i cile byly v bakalaiské praci stanoveny tyto cile:
Diléi priizkumné cile:

1. Posoudit prab¢h bylinné 1é€by béhem porodniho procesu.

2. Zhodnotit, zdali fytoterapie pomohla Zenam zmirnit porodni bolesti.

3. Prozkoumat, s kterymi dalsimi uc¢inky fytoterapie se zeny béhem porodu setkaly.
4

Zmapovat, zda ma pouziti fytoterapie vliv na celkové vniméni porodu.

Na zakladé téchto dil¢ich cilt byly definovany tyto prizkumné otazky:
Prizkumné otazky:

1. Jak probiha fytoterapie béhem porodniho procesu?

2. 'V jakém rozsahu pomohla zenam fytoterapie s tlumeni bolesti?
3. Jaké dalsi ucinky fytoterapie rodicky vnimaly?
4

Jaky vliv mélo pouZiti fytoterapie na celkové vniméni porodu
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5.3 Charakteristika souboru respondentii

Do prazkumného Setfeni byly zafazeny rodi¢ky hospitalizované na oddéleni Sestinedéli
v nemocnici krajského typu v obdobi mésice biezen 2023. Pro toto Setieni byl vyuzit zdmérny
vybér respondentti. Respondentkami byly Zeny po vaginalné¢ vedeném porodu. Prizkum si
kladl pouze jednu podminkou pro zafazeni dotazniku do praktické ¢asti bakalarské prace, a to
byla dobrovolnost klientek ucastnit se dotaznikového Setfeni. Rodic¢ky byly pied vyplnénim
dotazniku ujiStény o jeho anonymité a byly informovany o nasledném odevzdani do

uzavieného boxu na oddé€leni. Celkem bylo do prizkumného Setieni zahrnuto 53 dotaznik?.

5.4 Zpracovani dat

Dotaznik pro sbér dat pro teoretickou cast této bakalafské prace byl vytvoien pomoci
programu Microsoft Office Word. Data ziskana z tohoto dotazniku byla nasledné zanesena
do programu Microsoft Office Excel. V tomto programu pak byla data zpracovana do tabulek

a grafii pomoci popisné statistiky.

Celkova Cetnost je oznaCovan pismenem ,n“ nebo znakem X a udava celkovy pocet
respondentll, tedy rozsah prizkumného souboru. Absolutni ¢etnost pak udava pocet
respondentek, které odpovédely na konkrétni otdzku, zaznamendva se jako ,,n;*. Poslednim
symbolem, uvedenym v tabulkach je ,.f;“. Timto symbolem se oznaluje relativni Cetnost.
Relativni €etnost je procentudlni vyjadieni poméru mezi rozsahem souboru a absolutni
Cetnosti. Poukazuje tedy na to, jak Casto byla dand odpovéd’ oznaCovana. Vzorcem pro

vypocet relativni Cetnosti je: f, = % x 100 (Reiterova, 2016; Kladivo, 2013)

= fi relativni Cetnost
= absolutni ¢etnost
= n celkova Cetnost
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5.5 Prezentace vysledkii
Tento oddil se zabyva zpracovanim ziskanych dat a interpretaci vysledkti dotaznikového

Setfeni pomoci tabulek a grafi.

Otazka ¢. 1: Kolik Vam je let?

25
21
20
17

15
10 8

5 4

: ] 2
— L
pod 20 let 21-25 let 26-30 let 31-35 let 36-40 let nad 41 let

Obrazek 1 — Graf véku respondentek

Otazka ¢. 1 méla za cil zjistit vék dotazovanych rodi¢ek. Otdzka byla koncipovana jako
oteviena a dotazované tak sviij vék mohly vypsat. Tyto udaje pak byly béhem zpracovani dat
rozdeleny do Sesti kategorii. Nejvice zastoupenou veékovou kategorii, jak poukazuje obrazek
¢. 1, byla skupina zen ve v€ku od 31-35 let. Pocet respondentek v této kategorii ¢inil 21, coz
odpovida 40 %. V tésném zavesu byly rodicky ve véku 26-30 let. Konkrétne do této kategorie
spadalo 17 zen, coz ¢ini 32 %. Tieti nejpocetnéjsi skupinou byly respondentky ve véku 21-25
let. Tuto skupinu piedstavovalo 8 dotazovanych (15 %). Zbylé tii kategorie uvedly vzdy
maximalné 4 rodicky. Soucet téchto tii kategorii odpovida 1/7 z celkového poctu dotazanych
zen. Vysledky této otazky se shoduji se zjisténim ceského statistické utradu, ktery uvadi,
ze zeny rodi déti v primérném véku 30,4 let, coz je na pomezi dvou nejcastéji uvadénych

kategorii v tomto dotaznikovém 3etteni. (CSU, 2022)
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Otazka ¢. 2: Zajimala jste se béhem téhotenstvi o pouziti bylin béhem porodu?

Tabulka 1 - Zajem o bylinnou 1é¢bu

Ano 23 43 %
Ne 30 57 %
> 53 100 %

Otazka €. 2, kterou vizudlné znazornuje tabulka €. 2, se zabyvala zajmem Zen o pouziti bylin
béhem porodu. Tato otazka byla dichotomicka a dotazované tak mohly volit z moznosti ,,ano*
a,ne”. Castgji rodicky uvadély odpovéd ,.ne“. Piesn&ji feeno tuto moznost zaznamenalo
30 respondentek, procentualné se jednalo 0 57 %. Naopak zajem o bylinky béhem porodu
projevilo v téhotenstvi 23 rodicek, coz se rovna 43 %. Tyto zeny pak dale pokrac¢ovaly na

nasledujici podotazku.
Podotazka k otazce €. 2:

Tabulka 2 — Zdroj informaci

Internet 17 53%
Kamaradi a rodina 2 6 %
Knihy 4 13%

Porodni asistentka/dula 4 13%
Pfedporodni kurzy 5 16 %

Y 32 100 %

Podotazka si kladla za cil zjistit zdroj z kterého respondentky cerpaly informace o fytoterapii.
Otazka byla oteviena a Zeny tak mé&ly moznost uvést vice odpovédi vlastnimi slovy. Celkem
odpovidalo 23 rodicek, které zaznamenaly 32 odpovédi. Hodnota 32 tvoii v této podotazce
100 %. Jednoznaéné nejcastéjsi odpoveéd’, kterou dotazované zminovaly, byl internet. Tuto
moznost zaznamenala vice nez 1/2 respondentek, respektive 17 zen (53 %). Jiz vyrazné méné
byly jako zdroj informaci uvadény piedporodni kurzy, které zminilo jenom 5 rodicek, coZ
odpovida 16 %. Dale byly jako zdroj 4 Zenami (13 %) uvedeny knihy. Zcela shodny pocet
respondentek pak vypsal, ze jim informace podala porodni asistentka nebo dula. Nejméné

zminovanou moznosti byly rodina a pratele. Tuto moznost uvedly pouze 2 dotazované (6 %).
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Otazka ¢. 3: Vyuzila jste béhem porodu néjakou formu fytoterapie (= 1é¢ba bylinami —

bylinné ¢aje, aromaterapie, vaginalni naparka, bylinné koupele a dalsi)

Tabulka 3 - VyuZiti fytoterapie za porodu

Ano 31 58 %
Ne 22 42 %
Y 53 100 %

V otazce €. 3, jejiz vysledky jsou k dispozici v tabulce €. 3, Zeny odpovidaly, zda pouzily
nekterou z forem fytoterapie béhem porodu. Jednalo se o otazku dichotomickou, kterd davala
dotazovanym na vybér z moznosti ,,ano“ a ,,ne“. Nejvice respondentek uvedlo, ze béhem
porodu bylinky pouzily. Konkrétné se jednalo o 31 rodicek, coz v celkovém souctu odpovedi
predstavuje 58 %. 22 zZen cili 42 %, odpovédélo zaporné. Témto 22 rodickam bylo
podekovano za jejich Cas a déle jiz ve vyplnovani dotazniku nepokracovaly, protoze dalsi
otazky v dotazniku sméfovaly na samotné vyuziti alternativni 1é€by pomoci bylin béhem
porodniho procesu. Timto krokem doslo ke snizeni vyzkumného souboru. Celkova cetnost

respondentek tak poklesla z 53 Zen na 31.
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Otazka & 4: Rekla jste si o fytoterapii sama nebo Vam byla aktivné nabidnuta

personalem porodnice?

= Rekla jsem si sama
= Pozdadal o ni mlj doprovod
= Nabidnul mi ji personal

= Nevzpomindm si

Obrazek 2 - Graf iniciatora fytoterapie
Otazka €. 4, jejiz vysledky jsou zachyceny na grafu €. 2, si kladla za cil zjistit, kdo inicioval
pouziti fytoterapie béhem porodu. Vice jak poloviné rodicek nabidl tuto moznost personal.
Presnéji tuto odpoveéd’ oznacilo 16 Zen, coz odpovida 52 %. Jiz vyrazné méné respondentek
uvedlo, Ze si o bylinnou 1é¢bu feklo samo. Tato odpovéd byla zvolena 7 Zenami, coZ Cini
23 %. 6 dotazovanych (19 %) zaznamenalo, Ze si nevzpomina, kdo tuto moznost nabidl.
Nejméné zastoupenou skupinou byly respondentky s aktivnim doprovodem, ktery pozadal
0 pouziti této metody. Tuto skupinu predstavovaly 2 zeny a jednalo se o 6 % z celkového

poctu.
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Otazka ¢. 5: V jaké fazi porodu jste fytoterapii vyuZila? (moZnost zakrouzkovat vice

odpovédi)

Tabulka 4 - Faze porodu

V prvni dobé porodni 23 50 %

V druhé dobé porodni 14 31%
Ve treti dobé porodni 7 15%

Ve ¢tvrté dobé porodni 2 4%
z 46 100 %

Otazka €. 5, ktera uvadi vysledky v tabulce €. 4, se zamétovala na to, v které dobé porodni
zena fytoterapii vyuZila. Respondentky zde mohly vybrat vice odpovédi. Celkem odpovidalo
31 rodicek, které zaznamenaly 46 odpovédi, coz je Cislo, které v této otazce odpovida 100 %.
Nejcastéji dotazované vyuzivaly fytoterapii V prvni dobé porodni. Tuto odpovéd uvedlo
23 Zen, coz odpovida 50 %. Tento vysledek se dal o¢ekavat, vzhledem k tomu, ze prvni doba
porodni byva zejména u prvorodicek nejdelsi. Dal§i pomérné castou moznosti, kterou rodicky
volily, byla druha doba porodni. Tuto moznost zvolilo 14 Zen, které tvofili 31 % z celkového
poctu odpovédi. Naproti tomu pouze 7 respondentek (15 %) oznacilo tfeti dobu porodni jako
tu, ve které bylinnou 1é¢bu vyuzily. Nejméné volenou odpovédi byla ¢tvrtd doba porodni.

Tu uvedly pouze 2 Zeny, coZz se rovna 4 %.
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Otazka ¢. 6: Jakou formu fytoterapie jste vyuzila? (moZnost zakrouzkovat vice

odpovédi)
30
26
25
20
15
10
10 8 3
6
5
5 . .
0
Caje, odvary, Obklady, bylinné Tinktury Esencidlni oleje  Vaginalni naparku Masti nebo bylinné
vyluhy... koupele oleje

Obrazek 3 - Graf forem fytoterapie

Otazka ¢. 6 zjistovala, jakou formu fytoterapie respondentky béhem svého porodu vyuzily.
| zde Zeny mohly zvolit vice odpovédi. Celkovy pocet dotazovanych byl 31, ale vzhledem
K tomu, Ze vétSina znich zaznamenala vice bylinnych forem, ¢inil soucet dohromady
64 odpovedi. 100 % tedy v tomto piipadé tvoii hodnota 64. Nejvice Zen melo béhem porodu
zkuSenost s pouzitim esencialnich oleji. Tento vysledek je nejlépe zndzornén na obrazku ¢. 3.
Tuto formu zminilo 26 respondentek, procentualné se jednalo o 41 %. V mensi mife pak
rodi¢ky pouzivaly obklady a bylinné koupele. Na této odpovédi se shodlo 10 dotazovanych,
coz v celkové souctu opoveédi predstavuje 16 %. Na tfetim misté se objevila vaginalni
naparka, kterou uvedlo 9 zen (14 %). V poc¢tu o jednu zenu méné rodicky vyzkousely pii
porodu také 1é€bu pomoci €aji, odvarti nebo vyluht. Celkem se jednalo o 8 respondentek,
tedy 13 % z celkového poctu. Dalsi nabizené moznosti se v dotazniku také vyskytovaly, ale

jiz jen ziidka. Mezi tyto moznosti pattily tinktury, masti nebo bylinné oleje.
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Otazka ¢: 7: Jaka bylinna forma pro Vas byla nejprijemnéjsi?

Tabulka 5 - Preferovana bylinna forma

Caje, odvary, vyluhy, ¢erstvé §tavy, tinktury 0 0%
Obklady, bylinné koupele 4 13%
Esencidlni oleje 21 68 %

Vaginalni naparku 4 13%

Masti nebo bylinné oleje 2 6%
pM 31 100 %

V otazce ¢. 7 byly Zzeny dotazovany, jaka bylinna forma jim byla nejvice piijemna. Nejcastéji
volenou odpovédi byly esencidlni oleje. Tuto odpovéd uvedlo 21 rodicek, coz ¢ini 68 %. Jiz
vyrazné méné¢ respondentek zaznamenalo jako odpovéd obklady a bylinné koupele.
Konkrétné se jednalo o 4 Zeny, které v celkovém souctu odpovédi predstavuji 13 %. Zcela
shodny pocet rodi¢ek vybral jako nejpiijemnéjSi formu vaginalni naparku. Nejméné
zastoupenou moznosti se staly masti nebo bylinné obklady. Na této moznosti se shodly pouze
2 dotazované (6 %). Jedinou nevyuzitou formou, jak je mozni vidét v tabulce ¢. 5, byly caje,

odvary, vyluhy, Cerstvé $tavy a tinktury.
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Otazka ¢. 8: Ohodnot’te prosim fytoterapii z hlediska jejiho ptlisobeni na Vasi porodni
bolest v pribéhu porodu, bez piisobeni léku tiSici bolest a epiduralni analgezie.
(Hodnoceni je stejné jako ve $kole. 1 — velmi silny ucinek, 2 — silny ucinek, 3 — stiedni
ucinek, 4 — mirny ucinek, 5 — Zadny ucinek)

V otazce ¢. 8 zeny hodnotily ucinek fytoterapie pii bolesti bez pisobeni 1€kt na bolest
a epiduralni analgezie. Bolest byla rozdélena do tfi kategorii podle intenzity — mirna bolest
(tabulka €. 9), sttedn¢ silna bolest (tabulka ¢. 10) a silna bolest (tabulka ¢. 11). Rodi¢ky na
numerické $kale od 1 do 5 vybiraly jaky u¢inek méla fytoterapie na bolest. Cislo 1 znamenalo

velmi silny G¢inek, ¢islo 5 pak respondentky volily, kdyz nezaznamenaly zadny uc¢inek.

= Velmi silny ucinek
= Silny Gcinek

= Stfedni Ucinek
= Mirny ucinek

= Zadny Ucinek

Obrazek 4 - Graf hodnoceni uc¢innosti fytoterapie pi'i mirné bolesti

Na vysledky hodnoceni ucinnosti fytoterapie pii mirné bolesti odkazuje obrazek &. 5.
Ptiblizné 1/3 dotazovanych oznacila pfi mirné bolesti U€inek fytoterapie jako silny. Presnéji
se jednalo o 10 zen, coz piedstavuje 32 %. Druha nejpocetnéjsi skupina pak uvedla jako
odpovéd’ velmi silny ucinek. Na této moznosti se shodlo 8 rodic¢ek (26 %). Dalsi odpovédi
v potadi byl stfedni u¢inek a uvedlo jej 7 Zen, coz odpovidd 23 %. Méné& zastoupenou
moznosti byl u€inek mirny, ten zvolily 4 rodic¢ky, které tvofili 13 % z celkového poctu.

Nejméné zastoupenou variantou hodnoceni byl Zadny ucinek, ktery pocitily 2 rodic¢ky (6 %).
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m Velmi silny ucinek
m Silny Gcinek

m Stfedni U¢inek

H Mirny ucinek

| Z4dny Geinek

Obrizek 5 - Graf hodnoceni i¢innosti fytoterapie pii stiedné silné bolesti
Pii stfedné silné bolesti, jak je graficky znazornéno na obrazku ¢. 6, rodi¢ky nejcastéji
hodnotily ucinek fytoterapie jako stfedni. Celkem tuto odpoveéd oznacilo 10 dotazovanych
¢ili 32 %. V tésném zaveésu zaznamenalo 8 Zen moznost mirny ucinek, procentudlné se
jednalo o 26 %. Jako tieti nejvice zminovany Gc¢inek byl 6 respondentkami (19 %) uveden
silny G¢inek. Pouze o jednu Zenu méné zvolilo jako moznost Zadny ucinek, coZ v celkovém
poctu odpovédi predstavuje 16 %. Nejméné zminovanym ucinkem byl velmi silny ucinek,

respektive ho zminily pouze 2 rodi¢ky (6 %).

= Velmi silny ucinek
= Silny Gcinek

= Stfedni Ucinek

= Mirny ucinek

= 7adny Géinek

Obrazek 6 - Graf hodnoceni uc¢innosti fytoterapie pfi silné bolesti

Vysledky hodnoceni u¢innosti fytoterapie pii silné bolesti je mozné vidét na obrazku ¢. 7.
V této kategorii se 15 Zen shodlo na Zadném ucinku, coz v podstaté odpovida 1/2 z celkového

poctu rodicek, tedy 48 %. Dalsi, pomérné Casto volenou moznosti, byl mirny ucinek. Tuto
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moznost zvolilo 9 rodicek (29 %). Méné volenym ucinkem byl ucinek stfedni, ten
zaznamenaly pouze 4 respondentky, coz ¢ini 13 %. Tésné v zavésu nasledoval silny ucinek,
ktery uvedly 3 dotazované. Zadna z Zen pii silné bolesti neoznaéila jako odpovéd’ velmi silny

ucinek.
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Otazka ¢: 9: Pomohla Vam fytoterapie pri porodni bolesti?

Tabulka 6 - Piisobeni fytoterapie na bolest

Bolest byla méné intenzivni 3 10%
Bolest byla stejnd, ale dala se |épe snaset 24 77 %
Nepocitila jsem Zadny rozdil 4 13%

pM 31 100 %

Cilem otazky ¢. 9, jejiz vysledky jsou zobrazeny v tabulce €. 6, bylo zjistit, jestli zenam
pomohla fytoterapie pii bolesti. NejCastéji respondentky zaznamendvaly moZznost b, tedy
bolest byla stejna, ale dala se 1épe snaSet. Tuto moznost uvedlo 24 dotazovanych, coz
predstavuje 77 %. Pouze 3 Zeny se shodly na tom, ze byla bolest méné intenzivni, coz se
rovnd pouze 10 %. Naopak 4 rodicky oznacily jako odpovéd’, Ze po pouziti fytoterapie

nepocitili zadny rozdil, coz v celkovém souctu odpovédi odpovida 13 %.

59



Otazka ¢. 10: Pocit’ovala jste béhem pouZivani bylinek jiné u¢inky nez tlumeni bolesti?

= Ano

Obrazek 7 - Graf dalSich u¢inki fytoterapie
V otazce €. 10 byly rodicky dotazovany, zda pocitovaly jiné ucinky fytoterapie nez tlumeni
bolesti. Otadzka byla dichotomickd, zeny tak mohly volit mezi moznosti ,,ano“ a ,,ne*.
Respondentky, které na otazku opovédély ,,ano* pokraovaly na nasledujici otazku ¢. 11.
V opacném piipad¢, tedy pfi varianté ,,ne®, byly dotazované pozadany, aby nasledujici otazku
pteskocily a ptesly rovnou k otdzce ¢. 12. Kladnou odpovéd’ uvedla vice nez 1/2 Zen, ptesnéji
se jednalo o 19 respondentek, coz odpovidd 61 %. Tento vysledek se dal predpokladat
vzhledem k tomu, ze vétSina fytofarmak ma vice 1é¢ivych G¢inkli nez jen zmirnéni bolesti.

Zaporna odpovéd’ byla oznacena 12 rodi¢kami, cozZ ¢ini 39 %.
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Otazka ¢. 11: Pokud jste pocitovala jiné ucinky, které to byly? (moZnost zakrouzkovat

vice odpovédi)

Tabulka 7 - Konkrétni dalsi a¢inky

Zmirnéni nevolnosti 4 11%
SniZeni Uzkosti 12 34 %
Posileni kontrakci 5 14 %
Zmirnéni Unavy a vyéerpani 10 29 %
Snazsi porod placenty 3 9%
Zmirnéni poporodniho krvaceni 0 0%
Roz¢ilovalo mé to 1 3%

x 35 100 %

Otazka ¢. 11, kterou vizudlné znazornuje tabulka ¢. 7, se zabyvala dalsimi ucinky bylinné
1é¢by. Respondentky v této otdzce mely moznost vybrat vice odpovédi a zarovennr mohly
napsat i vlastni odpovéd’. Celkem odpovidalo na otazku 19 rodicek, které uvedly dohromady
35 odpoveédi. 35 je tedy hodnota, které ptedstavuje v této otazce 100 %. Jednoznaéné
nejcastéji se dotazované shodly na moznosti snizeni tizkosti. Konkrétné odpovéd’ oznacilo
12 Zen, coz se rovnd 34 %. V té€sném zavésu nasledovalo zmirnéni unavy a vycerpani. Tuto
moznost zvolilo 10 respondentek (29 %). Jiz vyrazné méné rodicek volilo moznost posileni
kontrakci. V podstaté se jednalo pouze o 5 Zen, coz odpovida 14 %. Dalsi odpoved, kteréd
V dotaznicich zaznéla Ctyfikrat, bylo zmirnéni nevolnosti, V procentualnim zastoupeni se
jednalo o 11 %. Posledni volenou odpovédi znabizenych moZnosti zaznamenaly
3 dotazované (9 %). Tato moznost uvadéla snazsi porod placenty. Pouze 1 zena (3 %) vyuzila
moznosti vlastni odpovédi do které zapsala, Ze ji fytoterapie rozcilovala. Z toho je mozné
usuzovat, ze tato alternativni 1é€ba nemusi byt pfijemnd vSem rodickam. Posledni nabizenou
odpovédi bylo zmirnéni poporodniho krvaceni, které neoznacila ani jedna rodicka. Tento
vysledek by mohl souviset s faktem, ze se poporodni krvaceni mize vyvinout v Zivot
ohrozujici stav, ktery je zapottebi teSit podle doporucenych postupl, které neobsahuji

bylinnou 1é¢bu. (Pafizek et al., 2018)
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Otazka ¢. 12: Projevily se u Vas po pouziti fytoterapie néjaké nezadouci wucinky

(nevolnost, buseni srdce, rozpad §iti po vaginalni napaice atp.)

= Ano

= Ne

Obriazek 8 - Graf s nezadoucimi aéinky

Otazka €. 12, jejiz vysledky jsou zachyceny na obrazku €. 9, si kladla za cil zjistit, zda Zeny
pocitovaly n¢jaké nezddouci ucinky po pouziti fytoterapie. Otdzka davala zenam na vybér
mezi moznostmi ,,ano*“ a ,,ne“, jednalo se o otdzku dichotomickou. V ptipad¢, ze rodicka
odpovédéla ,,ano®, odpovidala dale na podotazku a poté pokracovala na otazku ¢. 13. Naopak
po zaporné odpovédi dotazované vynechaly podotazku i otazku €. 13 a ptesly rovnou k otazce
¢. 14. VétSina respondentek zaznamenala odpovéd’ ,,ne*. Do této skupiny patiilo 30 Zen, coz
V procentudlnim zastoupeni piedstavuje 97 %. Pouze jedna rodicka zvolila kladnou odpovéd’,
coz ¢ini 3 %.

Podotazka k otazce €. 12

Tabulka 8 - Projev nezadoucich u¢inki

Alergicka reakce 100 %

Podotazka se zaméfovala na projevy nezadoucich uéinkd. Zeny zde mohly svou odpovéd
uvést pomoci vlastnich slov. Vzhledem ktomu, Ze na tuto otdzku odpovidala pouze
1 respondentka tvoii v tomto piipadé 100 % hodnota 1. Jedinou zaznamenanou odpovédi byla
alergicka reakce. Otazkou zistava, jak se alergicka reakce projevovala, coz respondentka

neuvedla.
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Otazka ¢. 13: Pokud se u Vas nezadouci uc¢inky objevily, kdy k tomu doslo?

Tabulka 9 - Projeveni nezadoucich ucdinki v ¢asovém horizontu

Bezprostiedné po podani 1 100 %
Béhem pobytu na porodnim salu 0 0%
Béhem pioby‘tu n? ?ddéleni 0 0%
Sestinedéli
Bé&hem Sestinedéli 0 0%
z 1 100 %

V otazce €. 13 Zeny uvadély dobu, kdy k nezddoucim ucinkiim po 1é¢bé fytofarmaky doslo.
Celkovy pocet respondentek, ktery na otazku odpovidal byl 1, coz je hodnota, kterd v této
otazce ¢ini 100 %. Tato jedna dotazovand uvedla, Ze k neZzadoucim uCinkim doslo

bezprostiedné po podani.
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Otazka €. 14: Jak jste vnimala porod po celkové strance?

= Pozitivné
= Neutralné

= Negativné

Obrazek 9 - Graf subjektivniho vnimani porodu

Otazka €. 14 se zamétovala na celkové vnimani porodu. Jak je mozné vidét na obrazku ¢. 10
vice nez polovina dotazovanych uvedla, Zze porod vnimala pozitivné. Pfesnéji feCeno se takto
vyjadtilo 17 rodicek, coZ v procentudlnim zastoupeni tvoii 55 %. Druhé skupina zen vybrala
moznost neutralné. Celkem byla tato skupina zastoupena 9 Zzenami, coz piedstavuje 29 %.
Zbyvajici odpoveéd’ ,,negativné” byla rodickami také vyuzita, ale jiz v men$i mife. Tuto

odpovéd’ zvolilo 5 respondentek, které tvotily 16 % z celkového poctu.
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Otazka ¢. 15: Bylo VaSe vnimani porodu ovlivnéno pouzitim bylin béhem porodu?

Tabulka 10 - Vliv fytoterapie na vnimani porodu

[ s ] 00w ] s ]

Ano 14 45 %
Ne 10 32%
Nevim 7 23 %
pM 31 100 %

V otazce ¢. 15, jejiz vysledky jsou k nahlédnuti v tabulce ¢. 10, byly respondentky
dotazovany, zda bylo jejich vnimani porodu ovlivnéno pouzitim fytoterapie. Tato otdzka byla
trichotomicka a Zendm nabizela tfi moznosti — ,,ano*, ,,ne* a ,,nevim®. Nejvice rodi¢ek uvedlo
moznost ,,ano“. Na této moznosti se shodlo 14 dotazovanych, které¢ v procentudlnim
zastoupeni ¢ini 45 %. Zapornou odpoveéd’ pak zaznamenalo 10 respondentek, které odpovidaji
32 % z celkového poctu. Nejméné zastoupenou skupinou byla ta, ktera zvolila jako odpoved’

»hevim®. Konkrétné€ se jednalo o 7 Zen, které predstavuji v této otdzce 23 %.
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Otazka ¢. 16: Budete uvaZovat o pouziti bylin béhem porodu v pripadé dalSiho

téhotenstvi?

Tabulka 11 - Pouziti bylin p¥i dal§im porodu

Ano 17 55 %
Spise ano 9 29 %
Spise ne 1 3%

Ne 4 13%

Posledni otazka €. 16, jejiz vysledky jsou k dispozici v tabulce ¢. 11, zjistovala, zdali budou
mit zeny zdjem o pouziti fytoterapie v piipad¢ dalSiho t&€hotenstvi. Pro tuto otazku byla
vyuzita Likertova Skala. Jednoznacné nejcastéji rodicky uvadéli moznost ano. Tuto variantu
zvolilo 17 dotazovanych, coz odpovida vice nez poloviné respondentek, piesnéji 55 %.
Druha nejpocetnéjsi skupina Zen se domnivala, ze pii pristim te€hotenstvi bylinky nejspis
vyuzije. Celkem tato skupina ¢itala 9 zen (29 %). Ostatni nabizené moznosti Se v dotaznicich
objevovaly jen ziidka. MoZnost ne zaznamenaly 4 rodicky, které odpovidaji 13 %. Nejméné

zastoupenou variantou se stalo spiSe ne. Takto odpovédéla pouze 1 dotazovana, coz ¢ini 3 %.
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6 DISKUZE

Tato kapitola ma za cil prodiskutovat vysledky prizkumného Setieni a porovnat je s vysledky
dalsich bakalatskych a diplomovych praci, se zadvéry z vyzkumi a poznatky z odborné
literatury. Dotaznik k tomuto Setfeni vznikl na zékladé CcCtyt predem stanovenych

prazkumnych otazek.
Prizkumna otazka ¢. 1: Jak probiha fytoterapie béhem porodniho procesu?
K priizkumné otazce €. 1 byla data ziskana z dotaznikového Setteni €. 2, 3,4,5,6a 7.

Otazka ¢. 2 zjistovala, zda se zeny informovaly o pouziti bylin béhem porodu. Tato otazka
byla zafazena hlavné z toho divodu, Ze samotny porodni proces je ovlivnén informovanosti
zen o samotném prubehu porodu, o alternativnich postupech a tlumeni bolesti. Takova
ptiprava pfed porodem miize mit velky vliv na jeho pribéh a zvladnuti. (Hudakova,
Kopacikova, 2017, s. 7) Vice nez polovina Zen uvedla, Ze béhem téhotenstvi neprojevila
zadny zajem o pouziti fytoterapie jako alternativni 1écby. Tento vysledek je v rozporu
s bakalarkou praci Papai Darii-Kristiny (2014), ktera se 70 respondentek také dotazovala na
informovanost. Tato informovanost se tykala vS§eobecné alternativnich postupt, do kterych
autorka zafadila i1 fytoterapii. V jejim vyzkumu kladné odpovédélo 80 % dotazanych.
Obdobny vysledek ve svém prizkumu zaznamenala i Svainova (2018), kterd v otdzce
polozené 100 zenam sledovala znalost nefarmakologického tiSeni bolesti pied porodem.
| z jejiho Setfeni vyplyva Ze vice nez polovina zen znala rizné metody, véetné aromaterapie.
K vzdjemné shod¢ dosly tyto tfi prace v nasledujici otazce (v této praci podotazce), ktera se
zaméfovala na zdroj informaci. Nejvice zminovanou odpovédi byl internet, v této a Papai
praci se jednalo o vice nez 50 % odpovédi. V praci Svacinové byl internet také nejpocetné;jsi
odpovédi, konkrétné ¢inila 36 % z celkového poctu. Tyto vysledky odpovidaji zjisténi Kamali
et al. (2017), které uvadi, Ze k zisku informaci pouziva internet az 72 % Zen. Je ovSem nutné
upozornit, ze hledani véci na internetu ma ptes svou snadnou dostupnost mnohé nevyhody.
Zejména se jedna o velké mnozstvi dat, které je nezbytné provétovat a ziskéavat z validnich

a relevantnich zdroj.

Otazka €. 3 uz sméfovala k samotnému vyuziti fytoterapie béhem porodu. V tomto prizkumu
uvedlo 58 % dotazovanych, ze bylinnou 1é¢bu pouzily. Tento vysledek je potéSujici vzhledem
ke globalnimu vyzkumu (Cardoso, Amaral, 2019), ktery ukazal, ze pouze 28,9 % ucastnikl
tohoto vyzkumu uzivalo bylinnou medicinu béhem t&hotenstvi a porodu. Toto Setfeni

probihalo ve 24 zemich a na péti kontinentech a celkové se studie zacastnilo 9 459 Zen.
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Dalsim zajimavym zjisténim globalniho vyzkumu bylo porovnani prevalence uzivani bylinek
zamé&fené na jednotlivé kontinenty, V tomto porovnani se Evropa umistila na druhém misté
s celymi 40 % hned za vedouci Australii. Z tohoto vychdzi, Zze v tomto vyzkumu pouzilo
fytoterapii vice zen, nez je tomu v Evrop¢ bézné. DalsSim prizkumnym Setfenim, které lze
Castecné pouzit k porovnani vysledkl této otazky je bakalafska prace Viktorie Briglové
(2022), ktera se zamétfovala na informovanost zen o metodach tlumeni porodni bolesti.
V otazce, kterou lze pouzit ke srovnani, se Briglova Zen dotazovala na to, které alternativni
metody pouzily u svého porodu. Bohuzel se v nabizenych moznostech neobjevila fytoterapie
jako takova, ale pouze jedna z jejich forem — aromaterapie. Tu V jejim prizkumu zminilo
podobné procento rodicek jako v této praci, jmenovit¢ 43 %. Otdzkou zustava, kolik
respondentek by zvolilo fytoterapii, kdyby byla zatazena mezi moZnosti této otazky.
Zajimavou praci k porovndni je také jiz vySe uvedend prace Darii-Kristiny Papai (2014)
v které aromaterapii béhem porodu vyuzilo pouze 6,1 % respondentek. Lze tedy

piedpokladat, Ze popularita aromaterapie jako jedné z forem fytoterapie stale roste.

Otazka €. 4 se zaméfovala na to, kdo inicioval pouziti fytoterapie. Vice, jak polovina Zen
(52 %) v této praci uvedla moznost: ,,nabidnul mi ji personal”. K podobnému vysledku dosla
ve své bakalarské praci i Kristyna Schejbalova (2018). Ta se ve svém pruzkumu ptala druhé
strany piitomné porodnimu procesu — porodnich asistentek (PA), zda pouzivaji aromaterapii
v praxi. Kladné ji vtomto piipadé odpovédélo 54 % dotazanych. O rok pozdé&ji v praci
Katetiny Pravdové (2019) se procento kladnych opovédi PA jesté¢ zvysilo, konkrétné se na
této moznosti shodlo 77 %. Tyto vysledky jsou v rozporu se star$i praci Kristyny Brethové
(2012), ktera si ve svém pruzkumném Setfeni také zvolila jako respondentky PA. Vice nez
75 % z celkového poctu tazanych uvedlo, Ze aromaterapii nepouziva. I v tomto porovnani lze
spatiit stoupajici zajem o aromaterapii a jeji pouzivani, nejen ze strany rodicky, ale 1 porodni
asistentky. Z prazkumu Jafari et al. (2017) vychazi, Ze spokojenost Zen s porodem je pevné
spjata s ptistupem personalu k rodiéce. V ptipadech, kdy je personal aktivni, nabizi Zené vice
alternativnich postupii a s rodi¢kou komunikuje je atmosféra na porodnim sale piijemna. Zeny
vtomto prizkumu vice nez hladky prubéh porodu ovliviioval pfistup persondlu. Pii
nespokojenosti s porodem nebo nenaplnénim ocekavani znéj, zeny vzdy uvadéli jako
problém konkrétniho zdravotnika, ktery svym chovanim ovlivnil cely dojem z porodniho

procesu.

V otazce €. 5 autorka zjiStovala v jaké fazi porodu Zeny fytoterapii nejcastéji pouZivaji.

V tomto priizkumu nejvice rodicek uvedlo prvni dobu porodni, piesnéji 50 %. Tento vysledek
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je podobny tomu, ktery ve své praci zaméfené na aromaterapii zjistila Katefina Pravdova
(2019). Vjejim prazkumu uvedlo 42 % zcelkového poctu odpovidajicich PA, ze
aromaterapie vyuzivaji nejvice v prvni dobé porodni. I ze starSi prace Brethové (2012)
vychazi, ze aromaterapii vyuzivaji PA nejvice v prvni dobég, konkrétné se jednalo o 64 %
respondentek. Tento vysledek bylo mozné ocekavat, zejména kvuli tomu, ze prvni doba
porodni byva nejdelsi z celého porodniho procesu. V priméru se u prvorodicek udava trvani
této doby 6—7 hodin, u vicerodi¢ek byva jesté kratsi. Nicméné je nutné podotknout, Ze délka
prvni doby je individualni u kazdé rodi¢ky i porodu. (Takacs et al., 2015, s. 59-63) Dalsim
faktorem, pro¢ byla fytoterapie ve vyse uvedenych prizkumech nejcastéji vyuzivana v prvni
dobé¢ porodni, mize byt jeji variabilita pti feSeni riiznych obtizi, které asto souvisi se zevnimi
faktory. Zena je béhem prvni doby porodni nejvice ohroZena pravé zevnimi faktory, jako je
naptiklad prostiedi porodniho salu, pfistup zdravotnického personalu a dalsi. Tyto faktory pak
maji vliv na pribéh porodniho procesu a promitaji se mimo jiné i do zvladani porodni bolesti.

(Tomagova et al., 2008)

Otazka ¢. 6 a 7 se zabyvala tim, jaké formy fytoterapie Zeny béhem porodu vyuzily a ktera
z téchto forem jim byla nejpiijemnéjsi. V obou otazkach Zeny nejéastéji oznacovaly odpoved’
»eterické oleje”, celkem je vyuzilo 41 % zen a 68 % zen uvedlo tuto formu jako
nejptijemnéjsi. D4 se ptedpokladat, Ze tato forma je nejpouzivanéjsi zejména kvili velkému
mnozstvi kombinaci, v kterych se daji esencidlni oleje pouzit, at’ uz se jednd o maséze,
koupele, inhalaci nebo oralni uziti. Zaroven se také jedna o formu, ktera je ze vSech moznosti
nejvice uvadeéna v literatute, odbornych ¢lancich, studiich a zavére¢nych pracich. Celkova
popularita esencialnich oleji navic v poslednich desetiletich neustale roste. (Ramsey et al.,
2020) Warren (2018) usuzuje, Ze je tato popularita spojend zejména s vnimani, esencialnich
oleji jako pfirozenych. Diky tomuto pfistupu jsou pak povazovany za méné toxickeé,
nebezpecné a bez vedlejsich ucinkl. Tento pfistup ale vyvraci kapitola bezpecnost uzivani
vybranych bylin v této bakalaiské praci. Dal§im piekvapivym zjiSténim v autoréiné prizkumu
bylo nizké procento Zen, které vyuzily vaginalni napaiku. Dalo se pfedpokladat, ze vzhledem
k velké popularité této metody tuto moznost uvede vice zen. (Magali, 2019) Je mozné, Ze
tento vysledek souvisi zejména s €asovou ndrocnosti vaginalni naparky, pro kterou Casto neni
uskutecnéna. Poslednim zajimavym zjiSténim bylo nizké vyuziti ¢aji, odvard, vyluhd,
cerstvych §tav a tinktur. Je mozné, Ze tento vysledek souvisi s pretrvavajicim omezenim
peroralniho pfijmu tekutin béhem porodu. Tento postup jiz neni u nizce rizikovych rodicek

doporuéovan. (MZCR, 2019, s. 7) K této zméné doslo na zakladé zjisténi Guideline
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Development Group (GDG). GDG uvedlo, Ze omezeni perordlniho pfijmu tekutin nema
zadny pozitivni vliv na pribéh porodu. Zaroven s timto zjisténim byla provedena i studie, pfi
které¢ nebyly hlaSeny zadné ptipady Mendelsonova syndromu (= stav, pii kterém dojde
k vdechnuti Zalude¢niho obsahu b&éhem celkové anestezie), ktery je hlavnim didvodem

omezeni piijmu tekutin a potravy béhem porodu. (WHO, 2014, s. 28)

Pruzkumna otazka ¢. 2: V jakém rozsahu pomohla Zenam fytoterapie s tlumenim

bolesti?
K priazkumné otazce €. 2 se vazi otazky z ¢. 8 a 9.

V otazce €. 8 zeny hodnotily plsobeni fytoterapie na bolest podle jeji intenzity. Z vyzkumu
vyslo, ze pii mirné bolesti vétSina Zen pocitovala silny ucinek (32 %), pti stiedn¢ silné bolesti
byl uc¢inek nejcastéji hodnocen jako stiedni (32 %) a pii silné bolesti nejvice rodicek
nepocitovalo zadny ucinek (48 %). Z toho lze usoudit, ze byla fytoterapie ucinna zejména na
pocatku porodu, kdy bolesti jest¢ nedosahovaly takové intenzity. Se stoupajici intenzitou
klesal u¢inek fytoterapie az k minimu. Ke stejnému vysledku dosla ve své praci, zaméiujici se
na nefarmakologické tlumeni bolesti, i Alena Petfekova (2020). Navic zjistila, ze tento
vysledek miize byt ovlivnén i faktem, Ze se n€které rodi¢ky na tyto nefarmakologické metody
hafe soustiedi, jsou-li ovlivnény silnou bolesti. Vysledky téchto dvou prizkumnych Setieni
jsou Vv rozporu se studii Liao et al. (2021), ktera dokazala, ze aromaterapie mize vyznamngé
sniZit porodni bolest v ¢asné i pozdni aktivni fazi porodu. K podobnému zavéru dosla
I novejsi studie z roku 2023 (Karatopuk, Yarici), ktera zkoumala inhalaci a masazni terapii
levandulovym esencialnim olejem jako podptrnou analgetickou metodu b&hem porodu.
| v tomto pfipadé bylo pozorovano zmirnéni vnimanych porodnich bolesti v pribéhu celého

porodu.

Otazka ¢. 9 zjistovala, zda Zendm pomohla fytoterapie pii bolesti. Nejvice Zen, konkrétné
77 % vybralo moznost ,bolest byla stejna, ale dala se Iépe snaset“. Podobnou otazku
V dotazniku kladla i Svacinova (2018), jeji prace se ovSem zabyvala hydroterapii, dalsi
nefarmakologickou metodou. | v jejim prizkumu vyslo najevo, ze nejvice zen (48 %)
pocitovalo stejnou intenzitu bolesti, ale diky hydroterapii ji 1épe snasely. Z tohoto vysledku
1ze usuzovat, ze nefarmakologické metody ovliviiuji zejména psychické vnimani bolesti jako
takové, nez jeji fyziologicky dopad na té€lo. Podobné tvrzeni lze najit i v bakalarské praci
Kopkové (2021), kterd pro svou praktickou ¢ast jako prizkumny néstroj zvolila rozhovor.

Jedna z jejich respondentek uvedla, ze se diky aromaterapii byla schopna soustiedit na sebe,
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nevnimat rusivé vlivy okoli a Iépe zvladnout bolest. VIiv nefarmakologickych metod na
bolest zkoumala i studie z roku 2014 (Chaillet et al.), ktera v jednom ze svych zji§téni mimo
jiné potvrdila pozitivni dopad téchto metod na psychiku zeny. Briglova (2022) pak ve své
praci zjistovala, kterd z nefarmakologickych metod je podle rodicek nejucinnéjsi. Bohuzel se
Vv jejim dotazniku neobjevila moznost fytoterapie jako celku, ale pouze jedné jeji formy, tedy
aromaterapie, kterd se v jejim prizkumu umistila na druhém misté nejucinnéjsich metod, hned

za hydroanalgézii.
Prizkumna otazka €. 3: Jaké dalsi ucinky fytoterapie rodi¢ky vnimaly?
Na prazkumnou otazku ¢. 3 odkazuji otazky z dotaznikové Setfeni ¢. 10, 11, 12, 13

Otazka €. 10 se zen dotazovala, zda pocitovaly béhem fytoterapie jiné t€inky nez tlumeni
bolesti. Vice nez polovina respondentek odpovédéla, Ze ano, jmenovité se jednalo o 61 %.
Lécivé rostliny jsou ve své pfirozené formée cenné, protoze jsou bohaté na riizné fytochemické
slouceniny. Diky témto slou¢eninam tak maji velmi Casto vice nez jeden 1écivy ucinek.
(Martins, Brijesh, 2018) Toto naptfiklad potvrdila studie zabyvajici se 1éCivym efektem
levandule. Béhem vyzkumu levandule prokéazala vliv na podporu hojeni poranéni, podporu
soustfedéni a snizeni uzkosti a deprese. (Kim et al., 2021) Namaziho (2014) vyzkumu
ve stejném roce ukazal, Ze aromaterapie béhem porodu ma mimo tlumeni bolesti také vliv na
zmirnéni strachu a uzkosti. Jako neté¢inngjsi proti tizkosti byl hodnocen étericky olej sladkého
pomerance (citrus auratium). K obdobnému zavéru dosla i studie Farrar a Farrar (2020), ktera
zkoumala vliv klinické aromaterapie jako alternativni mediciny nejen v nemocni¢nim, ale
I ambulantnim prostiedi. Mimo jiné dosla k zavéru, Ze aromaterapie mize byt prospé$na pro

zvladani symptomu nevolnosti, bolesti, celkové pohody, tizkosti, deprese, Stresu a nespavosti.

V otazce ¢. 11 rodicky vybiraly, které z dalSich efekti bylinné 1écby pocitovaly béhem
porodniho procesu. Nejcastéji se dotazované shodly na moZnosti snizeni tizkosti, jednalo se
0 34 %. Utinnost fytofarmak v 16¢bé tuzkosti potvrdilo nékolik studii. Zde nejstarsi uvedend je
studie Burnse (2000), kterd potvrdila krom& analgetického u¢inku aromaterapie i1 sniZeni
uzkosti a zlepSeni pohody rodicky. Nasledujici studie zroku 2007 (Tournaire, Theau-
Yonneau) prokazala, ze urcité rostliny, jmenovité jalovec, jasmin, meduiika, levandule, rize
a Salv¢j, pomahaji zvladat nejen porodni bolesti v I. dobé porodni, ale také snizovat stres.
Dalsi studie k tomuto vyc¢tu G€inkl pfidava jesté sniZzeni nevolnosti. Vyzkum také dokézal, Ze
éterické oleje maji relaxacni, uklidiujici nebo osveézujici efekt na zdkladé ovliviiovani

lymfatického systému mozku v okoli ¢ichového nezvu. Jako G€inné stresové reduktory uvedl
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Smith (2012) levanduli a rozmaryn, pficemz levanduli povazuje za vice uvolnujici
a zpusobujici ospaly efekt. Naopak rozmaryn dle n¢j spiSe stimuluje pamét a poznani.
Nejnovéjsim, zde uvedenym vyzkumem je posouzeni Zhang et al. (2022). V tomto posouzeni
bylo pfezkoumano celkem 29 piedchozich studii, které pozorovaly ucinky lécivych bylin
u dospélych diagnostikovanych s uzkosti. Z prizkumu vysla jako nejucinnéjsi levandulova
silice (Silexan), naopak tuc¢inky ginkgo biloby nebyly potvrzeny. Pfi spravné volné fytofarmak

je tedy mozné pii porodu snizit uzkost, kterou rodicka vnima.

Otazka & 12 a 13 se zaméfovala na nezadouci uéinky (NU). Rodi¢ky byly dotazovany, zda
se u nich NU projevily, poptipadé jaké a kdy k nim doslo. Celkem 97 % Zen uvedlo, Ze se
s NU nesetkaly. Tento vysledek odpovida informacim, které byly v této bakalaiské praci jiz
uvedeny V kapitole o bezpeénosti bylin. Zadny vyzkum ani odborna literatura (Mika, 2018,
s. 219; Spiess et al., 2022; Naybi et al., 2017; Ali et al., 2017; Wilfried et al., 2021; Gencova
et al., 2022) neuvadéla vysoka procenta NU po pouziti fytoterapie. Pouze jedna Zena, ktera
¢inila z celkového poctu rodicek 3 % uvedla, Ze se u ni bezprostiedné po podéani bylinné 1écby
projevila alergicka reakce. Bohuzel jiz dale nespecifikovala, o jakou alergickou reakci se
jednalo. Cinska studie (Shi et al., 2022) prokazala, ze nejéast&jsi NU jsou pravé alergické
reakce. Jako pfi¢inu uvadi celou fadu faktorti od necistoty léciva po lidskou chybu pii
podavani farmaka. NZIP (Néarodni zdravotnicky informacni portal) pak dodava, ze se doba
vyskytu prvnich piiznaki alergické reakce na 1écivo muze liSit. NejCastéji se projevuje
okamzité, a to na kizi, ale mize se objevit az po 24-72 hodinach a postihnout i sliznice
a vnitini organy. Pravdova (2019) ve své bakalaiské praci pokladala porodnim asistentkam
obdobnou otazku. Konkrétné se dotazovala, zda se né&které z jejich respondentek setkaly
S negativnimi ucinky aromaterapie. 8 % PA uvedlo, Ze se setkaly s bolesti hlavy, nauzeou,
vyrazkou a dusnosti jako nezadoucim uc¢inkem po podani éterickych oleju. V diive
provedeném prizkumném Setieni Kristyny Brethové (2012) Ize také nalézt podobnou otazku.
Respondentky, v tomto ptipadé rodicky, byly dotazovany na ucinek aromaterapie b&hem
porodu. Celkem 12 % Zen zaznamenalo, Ze aromaterapie zkomplikovala pribéh jejich
porodniho procesu. Dalsi informace napt. o jaké komplikace se jednalo, jiz nebyly soucasti
dotaznikového Setfeni. Mlada (2010) uvadi, ze se s nékterym z nezadoucich u¢inkt po podéani
jakéhokoliv farmaka setkd b&hem hospitalizace 1,7-6,7 % pacienti. CoZ souhlasi pouze

s vysledky tohoto prizkumu.
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Prizkumna otazka €. 4: Jaky vliv mélo pouziti fytoterapie na celkové vnimani porodu?
Na prazkumnou otazku ¢. 4 byly z dotaznikového Setieni zaméteny otazky ¢. 14, 15, 16.

Cilem otazky ¢. 14 bylo zjistit, jak zeny vnimaly porod po celkové strance. Nejvice
respondentek uvedlo, Ze jejich porodni zdzitek vnimaji pozitivné, celkem se jednalo o 55 %.
Jana MIckova (2010) se ve své praci na téma ,,Faktory ovliviiujici priibéh porodu® také Zen
dotazovala na vnimani jejich porodu. Vysledky byly obdobné s touto praci. 59,6 % rodic¢ek
zaznamenalo, ze byl pro né porod nadhernym a jedineCnym zézitkem. Nalézt studie
zabyvajici se pozitivni porodni zkuSenosti je velmi obtizné. Studie McKelvin et al. (2021)
uvadi, ze vétsSina literatury 1 studii se zabyva zejména patogennimi aspekty porodu nejspise
z toho divodu, ze je porod Casto vniman jako patologicka udalost. Dale klade diraz na
potiebu pochopit, co usnadniuje pozitivni vnimani porodu, ne pouze na to, co zeny vystavuje
riziku traumatického porodu. Protoze pozitivni porodni zkuSenost mlze pro zeny
pfedstavovat vrcholny zazitek v dasledku kterého jsou pak schopné vysoké postnatalni péce,
sebetcty a kvalitniho rodicovstvi. Celkem tato studie zkoumala 19 praci z kterych vyplynuly
dikazy o tom, co ovliviiuje porodni zazitek. Pro pozitivni zkuSenost je potiebnd podpora ze
strany zdravotnického personalu, osobni kontrola rodicky, vlastnosti osetfujici PA a pozitivni
pfistup ze strany partnera. Naopak mezi faktory ovliviiujici vnimani porodu negativné byly
zafazeny neocekavané zdravotni problémy, nesplnénd ocekdvani nebo nevyhovujici chovani
ze strany personalu nebo doprovodu. Stres vyvolany témito faktory pak zptsobuje, Ze Zena
zaziva vycCerpani a duSevni tlak, ktery se rozviji do deprese, Uzkosti, hnévu a dalSich
negativnich emoci. (Martins, Brijesh, 2018) Negativni zazitek z porodniho procesu tedy ma
neptiznivy vliv na rodicku a jeji rodinu, zejména pak na jejich psychiku. (Alavi et al., 2017)
Ze studie Ayers et al. (2016) vyplyva, Ze az 3,17 % zen se po porodu setka s posttraumatickou
stresovou poruchou (PTSD). McKelvin et al. (2021) dodava, ze 20-48 % zZen zazije
traumaticky porod. Mezi rizikové faktory nejsilnéji spojené s PTSD patii negativni

subjektivni porodni zkuSenost, operativni porod, nedostatek podpory a disociace.

V otazce €. 15 zjistovala, zda si Zeny mysli, ze jejich vnimani porodu bylo ovlivnéno
pouzitim bylin. Skoro polovina respondentek si myslela, Ze jejich zkuSenost byla ovlivnéna
pouzitim fytoterapie. Konkrétné se jednalo o 45 % odpovidajicich. Tento vysledek souhlasi
s tvrzeni Takacs et al. (2015, s. 59-63), kter¢ tika, ze nabidnuti a pouziti alternativnim metod
ma dopad na celkové vnimani porodniho procesu. K tomu dochazi hlavné diky pocitu Zeny,

ze zdravotni personal o ni pecuje, stard se a vénuje se jejim potiebdm. Ve vyzkumu Burns
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et al. (2000) dokonce vice nez polovina Zen uvedla, ze pouziti aromaterapie béhem porodu
bylo uzite¢né a mélo vliv na prubéh porodu. V tomto prizkumu byla aromaterapie pouzivana
pro ruzné ucely, pficemz jeji efektivita byla vyhodnocena jako dobra. Mezi faktory, ktery
ovliviluji pozitivni vnimani porodu, patii i osobni kontrola rodicky nad porodnim procesem.
(McKelvine et al.,, 2021) Ta muze byt realizovana i pomoci fytoterapie. Celkové nové
alternativni techniky pomaéhaji rodi¢ce uskuteCiiovat vlastni pfedstavy a potieby béhem
porodu. V¢étSina zen si pieje porodit dité sama a ze strany personalu ocekava piedevsSim
podporu a pomoc Vv tomto pfirozeném procesu. (Iwanowicz-Palus, 2012) V ptipadech, kdy je
pak nutna nebo zadouci intervence, si rodicky pfeji zachovat pocit osobniho uspéchu

a kontroly, kterych dosahnou pomoci aktivniho rozhodovani. (Downe et al., 2018)

Posledni otazka €. 16 se zabyvala zijmem zen o pouziti fytoterapie v piipad¢ dal§iho
teéhotenstvi. Celkem 55 % rodicek se shodlo na tom, Ze o této metod¢€ uvazovat bude. Tato
otazka vychazela z predpokladu, Zze vice nez polovina respondentek planuje dalsi téhotenstvi.
Dle CSU (2020) byla vroce 2020 porodnost na jednu Zenu 1,71 ditéte. TakZe byl tento
pfedpoklad spravny. Predstava a informovanost o prib¢hu porodu jsou dillezitymi faktory pro
lepsi zvladnuti porodu. Dilezité je také, aby zena védéla, Ze jeji plany mohou byt pribéhem
porodu zménéné, at’ uz na zakladé¢ komplikaci nebo jiného vyvoje udalosti, které Zzena
neoCekavala. (Baskova, 2015, s. 32, 37) Dale se da ptredpokladat, ze piedchozi pozitivni
zkuSenost s pouzitim bylinek u porodu, vyvold zajem o tuto metodu i1 v nasledujicim

téhotenstvi.
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7 ZAVER

Predlozena bakalafska prace na téma vyuziti bylin béhem porodu byla teoreticko-
pruizkumného charakteru. Teoretickd ¢ast nejprve seznamuje Ctenafe s ruznymi formami
fytoterapie a jejich piipravou. Dalsi kapitola se pak zabyva vyuzitim bylin ve vybranych
stavech v porodnim procesu a zbytek teoretické ¢asti pojednava o jednotlivych bylinach
a jejich bezpecnosti uzivani. Prizkumna ¢ast bakaléaiské prace se vénuje zpracovani ziskanych
dat ainterpretaci vysledkti z dotaznikového Setfeni. Toto dotaznikové Setfeni probihalo
pomoci nestandardizovaného dotazniku vlastni tvorby a respondentkami byly zeny po

vaginalné vedeném porodu.

Hlavnim prizkumnym cilem bakalatské prace bylo zmapovat Gc¢inky fytoterapie na rodicky
béhem porodniho procesu. Na zaklad¢ tohoto cile byly stanoveny ctyti dil¢i prizkumné cile,
z kterych byly vytvoteny Ctyfi prizkumné otazky. Cilem prvni otazky bylo zjistit, jak probiha
fytoterapie béhem porodniho procesu. Vice nez polovina respondentek se shodla, ze pred
samotnym porodem neprojevily zadny zdjem o bylinnou 1écbu. Pres toto zjisténi ji nakonec
béhem porodu vyuZzilo 58 % rodi¢ek. Dale jsem zjistila, Ze pouZiti fytoterapie nejCastéji
inicioval persondl nemocnice. VétSina Zen uvedla, Ze se tak stalo béhem prvni doby porodni.
Jako nejvice pouzivanou a také oblibenou formou byla volena moznost esencialni oleje. Dalsi
prazkumna otazka zjist'ovala, v jakém rozsahu pomohla Zenam fytoterapie s tlumenim bolesti.
Z vysledki prizkumného Setfeni se ukazalo, ze fytoterapie byla G¢inna zejména pii mirné
bolesti. Se stoupajici intenzitou bolesti pak Zeny ucinnost fytoterapie hodnotili jako stifedni,
mirnou az zadnou. Zaroven se 77 % respondentek shodlo, ze jejich bolest zlstala stejna, ale
dala se lépe snaSet. Nasledujici prizkumna otdzka: Jaké dalSi Uc¢inky fytoterapie rodicky
vnimaly? Nejvice Zen (61 %) uvedlo, ze béhem fytoterapie vnimaly i dal$i u¢inky, neZ bylo
tlumeni bolesti. Nejcastéji zeny zaznamenavaly sniZzeni uzkosti a také zmirnéni unavy
a vyCerpani. Pouze jedna rodicka z 53 odpovidajicich zazila po podani bylinné 1écby vedlejsi
nezadouci ucinky. Jednalo se o alergickou reakci, kterd se projevila bezprostfedné po podani
fytofarmaka. Posledni prizkumna otazka méla za cil zjistit, jaky vliv mélo pouziti fytoterapie
na celkové vnimani porodu. Dotaznikové Setieni odhalilo, ze 55 % respondentek vnimalo sviij
porod celkové jako pozitivni. O deset procent méné Zen se pak shodlo na tom, ze jejich
vnimani porodniho procesu bylo ovlivnéno pouzitim bylinné 1écby. Co bylo velmi pozitivnim
zjisténim, byl zajem vice nez poloviny rodi¢ek o pouziti fytoterapie béhem porodu v piipade

dalsiho te€hotenstvi. VSechny pfedem stanovené cile, hlavni i dil¢i, byly splnény.
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Vypracovani bakalarské prace pro mé bylo velmi obohacujici. Diky teoretické ¢asti jsem meéla
moznost ziskat vice informaci o fytoterapii a vSech jejich formach. Velmi mé ptekvapilo o jak
rozsahlé téma se jednd. Naopak nepiijemnym poznatkem byl pro mé nedostatek literatury
astudii zabyvajici se fytoterapii v porodnictvi. VéEtSina literatury uvadéla pouze pouziti
esencialnich olejii (aromaterapii), ale jen zfidka se nékteré zdroje vénovali jinym formam
fytoterapie. Myslim si, ze je velmi dulezité mit znalosti a moznosti Zen¢ v porodnim procesu
nabidnout kromé farmakologickych feSeni i ty alternativni. Bez ohledu na jejich somatickou
ucinnost maji alternativni metody Casto pozitivni vliv na psychiku rodic¢ky, ktera je béhem
porodu jednim z dilezitych aspekti. Vysledky praktické ¢asti jsou pro mé osobné velmi
pozitivni. Zejména mé piekvapilo, kolik Zen fytoterapii vyuzilo a kolik jich planuje tuto
moznost vyuzit 1V pfistim téhotenstvi. Dale si myslim, Ze by bylo vhodné prizkum rozsifit
0 vetsi mnozstvi respondenttl, aby se ziskal Sir$i objem dat a tim 1 vétSi vypovidajici hodnota.
Zprace si odnasim hlavné nové poznatky o formach bylinné 1éCby, které bych rada

Vv budoucnu aplikovala ve své praxi.
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Piiloha A — Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Anna Biezikova a jsem studentkou zavére¢ného ro¢niku bakalaiského studia
Vv oboru Porodni asistentka na fakulté zdravotnickych studii Univerzity Pardubice.

Chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery Vam zabere pouze par minut.
Dotaznik je zcela anonymni a Vase odpovédi budou vyuzity pouze pro ucely vypracovani
prizkumné ¢asti v mé bakaldiské praci na téma Vyuziti bylin béhem porodu. U vsech
otazek je mozné zakrouzkovat jednu odpoveéd’, neni-li uvedeno jinak.

Ptredem dékuji za VA4S Cas vénovany tomuto dotazniku.

S pfanim hezkého dne Anna Biezikova

1. Kolik Vam jelet? ............
2. Zajimala jste se béhem téhotenstvi o pouziti bylin béhem porodu?
a. Pokud ano, kde jste informace hledala?
b. Ne
3. VyuZila jste béhem porodu néjakou formu fytoterapie (= 1écba bylinami — bylinné ¢aje,
aromaterapie, vaginalni naparka, bylinné koupele a dalsi)
a. Ano
b. Ne
Pokud jste odpovedeéla ,,ne*, tak dale nepokracujte ve vypliovani dotazniku. Dékuji za

vas cas.
Pokud jste odpovedéla ,,ano “, pokracujte, prosim, dale ve vypliovani dotazniku.

4. Rekla jste si o fytoterapii sama nebo Vam byla aktivné nabidnuta personslem
porodnice?
a. Rekla jsem si sama
b. Pozadal o ni miij doprovod (partner, dula, ...)
€. Nabidnul mi ji personal

d. Nevzpominam si
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5. V jaké fazi porodu jste fytoterapii vyuzila? (moZnost zakrouzkovat vice odpovédi)

a.
b.
C.
d.

V prvni dob¢ porodni (doba otevirani porodnich cest)
V druhé dobé€ porodni (doba od otevieni délozni branky po porod miminka)
Ve treti dob¢ porodni (doba pro porod placenty)

Ve ¢tvrté dob¢ porodni (doba, kterou zlistavate na porodnim sale po porodu miminka)

6. Jakou formu fytoterapie jste vyuZila? (moZnost zakrouzkovat vice odpovédi)

a.
b
c.
d
e.
f.

g.

Caje, odvary, vyluhy, Cerstvé §tavy

Obklady, bylinné koupele

Tinktury

Esencialni oleje (masaz, aromalampa, koupel s esencialnimi oleji)
Vaginalni naparku

Masti nebo bylinné oleje

Jiné: .............

7. Jaka bylinna forma pro Vas byla nejpiijemnéjsi?

a.
b.
C.
d.
e.
f.

Caje, odvary, vyluhy, erstvé §tavy, tinktury

Obklady, bylinné koupele

Esencialni oleje (masaz, aromalampa, koupel s esencialnimi oleji)
Vaginalni napatku

Masti nebo bylinné oleje

Jiné: ............

8. Ohodnot’te prosim fytoterapii z hlediska jejiho ptisobeni na Vasi porodni bolest

Vv priibéhu porodu, bez piisobeni 1€k tiSici bolest a epiduralni analgezie. (Hodnoceni je

stejné jako ve Skole. 1 — velmi silny tcinek, 2 — silny uéinek, 3 — stfedni u¢inek, 4 — mirny

ucinek, 5 — zadny tcinek)

Pii mirné bolesti 1 2 3 4 5
Pfi stfedné silné bolesti 1 2 3 4 5
Pii silné bolesti 1 2 3 4 5

9. Pomohla Vam fytoterapie p¥i porodni bolesti?

a.

Bolest byla méné¢ intenzivni

b. Bolest byla stejna, ale dala se 1épe snaset

C.

Nepocitila jsem zadny rozdil

10. Pocit'ovala jste béhem pouzivani bylinek jiné u¢inky neZ tlumeni bolesti?

a.

Ano (viz otazka €. 11)

b. Ne (prejdete prosim na otazku 12)

11. Pokud jste pocit'ovala jiné ucinky, které to byly? (moZnost zakrouzkovat vice odpovédi)

a.

Zmirnéni nevolnosti

b. SniZzeni uzkosti
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Posileni kontrakci

o o

Zmirnéni tnavy a vycerpani
€. Snazsi porod placenty
f.  Zmirnéni poporodniho krvaceni
g. Jiné.................
12. Projevily se u Vas po pouZiti fytoterapie néjaké nezadouci u¢inky (nevolnost, buseni
srdce, rozpad Siti po vaginalni napaice atp.)
a. Pokud ano, jaké?
b. Ne (pfejdete prosim na otazku 14)
13. Pokud se u Vas nezadouci u¢inky objevily, kdy k tomu doslo?
a. Bezprostiedné po podani
b. Bé&hem pobytu na porodnim salu
c. Béhem pobytu na oddé€leni Sestinedéli
d. Beéhem Sestined¢li (po propusténi z nemocnice)
14. Jak jste vnimala porod po celkové strance?
a. Pozitivné
b. Neutralné
C. Negativné

15. Bylo Vase vnimani porodu ovlivnéno pouzitim bylin béhem porodu?

a. Ano
b. Ne
c. Nevim

16. Budete uvazovat o pouziti bylin béhem porodu v pfipadé dalsiho téhotenstvi?

Ano

a

b. SpiSe ano
C. SpiSene
d

Ne
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