Priloha €. 1 — Informace o vyplacenych davkach v resortu MPSV CR,
prosinec 2022132

Tabulka 4.7: Vydaje na ddvky pomoci v hmotné nouzi, divky pro osoby se zdravotnim postifenim, pfispévek
na péci, davky statni socidlni podpory, péstounské péce a nahradni vyZivng

Vyplaceno
Paocet wyplacemich Vyplacano od
! davek (v lis.) Mazirosni | ¥ mésici (v mil. KE) | pazireén pacatku roku MaziroEni
Ty vk index v % indax v % (v mil. KE)! index v %
prosinec | prosinec prosinec | prosingc
2021 2022 2021 2022 A e
sy DUt e 1046 1998 191,0| 4318| 11756| 2724 52333 143793 274,8
pfispévek na Hvobyli 64,7 655 1012 2636 3352 1272 32852 J4T748 105.8
doplatek na bydleni aTs 162 96,5 1614 175.3 108,86 1 7654 18380 1042
mimofadna okamdita pomoc 24 20 833 6.5 B4 129.2 1828 £ T 2026
humanitami davks X oE,1 X B56.7 % B E25.5
Davky pro zdravotné
postisend 2494 2557 102,55 2051 268.0 1458 25612( 26683 104,2
pfispévek na mobilitu 2489 2852 1025 1362 223.0 163,7 16743 17640 1054
pfispével na zvl. pomuicku 05 0.5 1000 68,9 TE.0 10,3 BE7,0 o043 1020
Prispévek na padi 3610 3643 1009 27644 ( 30517 1104 | 327257 | 363762 1112
Davky 55P Ti8.3 21,5 1283 3IT21.0( 43359 1165 447318 | 522894 116,9
pfidavek na dité 2757 L8] 1403 3023 4381 1453 258406 38708 150.9
jednordzovy pfispévek na dité® X ans X 1527 % G T48.6
pfispévek na bydleni 1534 228.0 1486 5789 | 10860 188,2| 661T2( BS5155 128.7
rodiovsky pfisp&vek 2883 2753 955| 28327| 28480 835)| 354403 ( 330536 93,3
porodné or o7 1000 79 B2 1038 96,5 B2.2 914
pohfebna < 0.2 0.2 100.0 12 1.0 813 133 127 95,5
Davky péstounské péte 3.2 363 1163 2 380.0 1143 40922( 41747 1020
pfispévek na dhradu -
potfeb ditéta 174 10 120.7 1084 158.5 1462 12632 15138 1171
odména péstouna % 1386 a7 272 2189 B0.6 352 27487 11188 40,7
plispévek pfi plevzet] ditéte © 02 02 x 15 21 140,0 16,5 23,6 1430
pfispévek na 2akoupeni oscbniho 0,0 (i3] % 1,2 0.7 58,3 1.7 9,2 TE.E
motorowého vozidla 1%
piispévek pfi ukongani
pastoUnska peca 241 00 00 b 1.2 0.0 0.0 211 20 8.5
phispévek pfi péstounské pédi 7 X 10,8 X 140.2 x 14415
el i st X 05 X 7.0 ¥ B4.8
jedmorazovy, opakujici se '
Nahradni wyZivne * 58 8.2 1586 10,0 16,2 162,0 36,3 1593 4388
CELKEM - davky statni socidlni
podpory a péstounské péce a 7553 86T.0 1280 40722( 47421 116,5| 48 86D 3| 5662314 1159
nahradni vyEivne
Calkem davky S5P, PP a nahradni
vifdivné die Eerpani CNB H X 42614 48301 1133 | 48 BOT 9| 565479 1159
Celkové vydaje ™ X X x £ £ 497499 | 569075 1144

Zeraf MESV [JVM), OkStal, CNE

1) bez preved = depozinihe &l & Na pMoVY Héel B,

2} z diivody nirvého podiu v}'nrD:Mj“:fJ dévek & F divadu 2ackioahisn nenl hodnols menrodnifo Mgy vvedens
3) v prosingi 2022 bylo vyplaceno 27 Mchfo prispévkd, v prosine 2021 &6 jednalo o B prispevig,

) v prosingi 2022 g2 navyplall 2aany pispdvek, v proainei 2021 se vyplatis 49 plispéavki.

5) va sloupcich Vyplaceno... " bar vidajl na pojising & na odvady dand X pijma,

&) dévka zavedsna od 1. 7. 2021

7) déwka zavedena od 1. 1, 2022

) dévka je vypidcend od dervence 2022 ve vl 5 000 KE 08 dite

5] wlaind wjdail na pafising ra Tamésinavalels advAdind 2 odmény pdslaung & podinuns

132 webové stranky Ministerstva prace a sociélnich véci; dostupné z:
https://www.mpsv.cz/documents/20142/4895582/Informace+o+vyplacen%C3%BDch+d%C3%A1vk%C3%Alch+
v+%C3%BAnoru+2023.pdf/e12e4b74-d3cf-e9de-e9c5-ed3b2dba450c
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Priloha €. 2 - Informace o vyplacenych davkach v resortu MPSV CR,
éervenec 2023133

Tabulka 4.7: Vydaje na didvky pomoci v hmotné nouzi, dévky pro osoby se zdravoinim postifenim, pfispévek
na pédi, davky stdtni socidlni podpory, péstounské péce a ndhradni vyZivnd

\'yplaceno
Poéat wyplacanych Vyplaceno od
. davek (v lis.) Mezirogni | ¥ mésic (v mil. KE) | pazinognd pocatku roku Mezirofni
Ty ey index v % indax v % (v mil. Ky imdec v %
Zervenec | Servenec cervenec | Cervansc
2022 2023 2023 2023 20 223
ﬁ:z"lf POMOETV Nicang 269,5 925 43| 13297 a4ms2 73| s4ss3| 7sma 89,7
plispévek na Evobyli 53,0 G622 1054 3023 3222 106,86 18851 23869 126,86
doplatek na bydlenl 318 237 75.0 1356,7 128.0 a4 3 10295 10236 894
mimofédng okamiita pomoc 14 1.8 100.0 B.5 B8 1354 329.0 83.3 19,2
humanitami davka 177 A 4.8 27 8851 ar.2 4.2 52226 4 1176 75,8
EAvicy: pre 2eeav ol 2606 | 2679 12,8 2295 382 1386 15204| 2176.0 1431
postizens
plispévek na mobilitu 280,0 2874 102,8 1424 2418 1689.8 ara.4 18536 1688
pfispévek na zvl. pomucku 0.8 0.5 83.3 ar T6.4 ar.7 541,0 522 4 86,8
Prispévek na padi 358 .4 3680 102,7 29955 30794 102,8 | 21 064,8| 216658 102,89
Davky S5P 766,1 803.5 117,89 | 38286 46970 122,7 | 26191,3| 31793,2 1214
pfidavek na dité 3009 3709 1233 3374 4998 148.2 20391 32488 159,3
jednorazovy plispévek na dita® 0.4 5.0 2.1 25,2 24 19,2
pfispivek na bydieni 1772 2559 1444 7321 15781 2157 4 559 4 7580 2140
rodicovsky piispavek 286.9 271 a4 5 27526 25871 40| 195351 | 184080 04,2
porodné 0.5 0.5 100.0 6.0 5.3 883 481 51,4 106,09
paohfabng “! 0.2 0,1 50,0 o8 0,7 ars 7.5 68 52,0
Davky péstounské péce 353 0,0 341.1 413,86 1213 | 23301 285548 1226
pfispéwek na dhradu &
patfeb dfiste 20,5 214 104.4 1222 1622 1327 8314 11258 1354
odména péstouna *! 32 34 106.3 g0.3 8.3 11,2 7152 610,7 BS54
pfispévek pfi pfevzell ditéte ¥ o2 0.2 E 1.7 23 1353 13,5 8.3 1358
plispévek na zakoupen! osobniho 0,0 0.0 b 0.5 14 2300 58 T 1224
motoroveho voridlg 29
pfispévek pfi ukoncani
péslounské péde 2 4 0.0 0o X 0.0 0.0 % 1.8 0,0 X
pfispévek pfi péstounske paci » 1.1 11 100.0 1311 149.8 1143 7asT 1033.0 139.8
Zocpeifoued] piapaeic- 0,3 0.5 166,7 53 8.6 162,3 73,6 B0,0 758, 1
jednordzovy, opakujici se
Nahradni vyZivng 7.7 106 131,7 138 18,7 1355 B4.5 124,5 1473
CELKEM - davky statni socidkni
podpory a péstounské péde a B0%,1 9141 113,0 | 4183,5| 51293 122,6 | 286059 | 347735 1216
nahradni vyZivng
Celkem davky S5P. PP a nahradni
viEivné dle Gerpani ENB X X 4 186.5 513,7 1226 | 284353 | 34T434 1222

Fdrol: MESV (VM) Ok5is! CNE

1) bez pravodt z depazitnite délu & na phjmovy Gée! SR,
2] ¥ gdvooy nizkého podli vyplacenpeh dévak 8 F dinooir zackmufisn’ renl hodnola mazivoinito ndexy WWeoena,
3) v dervenci 2023 byfo vyplacena 18 tehto pRlspsvki. v Cenvensi 3037 3e jednaln o § pAspavin

4} v Gervenci 2023 se 12 nevyplalll 2adny piispéver, v Servenc 2022 se vyplatil T piispven od 1. 1. 2022 zrusen)
5] ve shaupeich Wyplacens.. " bez vidsid na poistné & na odvody dand 2 pilimi,

E) davka zavedena od 1. 7. 2021

7) davka Zavedena od 1. 1. 2022

B) ddvka je vypidcens od Servence 2022 ve vl 5 000 K& na oié

133 webové stranky Ministerstva prace a sociélnich véci; dostupné z:
https://www.mpsv.cz/documents/20142/4895582/Informace+o+vyplacen%C3%BDch+d%C3%A1vk%C3%Alch+
v+%C4%8Dervenci+2023.pdf/cb2f563b-60df-0a0d-3cd8-fcff4de1938c
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Podékovdini

Mé velké podékovani mifl do Fakultni nemocnice
8rno - Bohunice os. MUDr. Lukasovi Hrubanovi,
Ktery se vyznamné poditel svou konzultac! na vzniku
rahoto dokumentu,

Didfe dékufi svému kamarddovi, Martinu Bedndiow,
kery dal tomuto dokurmentu grafickau tvdr.

VBRNE & 32018

Mild maminko,

je mi stradné moc lit, co nyni profivite a Cemu musite Cefit.

Vim, Ze v této chwili neexistuje Zadné siova, které by pomohlo
Vasi bolest zmirnit a utiéit, Jedingm lékem je pouze Eos.
PFi¥la Jsem o miminka béhem porodu na jare 2018. Dny,
které ndsledovaly, se zddly nekonecné o vypodalo to, fe
bolest nikdy nezmizi, Stojite na 208Gtku 182ke cesty, ale véite,
Je zase prijdou diy, kdy se Vam bude lépe dychot o okolini
svét dostane barevnéEl nddech. Moc se o tom nemfuvi, ale
stejrou zkusenost ziskd v CR roéné 600 maminek.

Chtéla bych Vam v téte chvill alespoi trochu pomocl
o pfipravila jsem pdr bod(, na které dnes nebo v nejbilxi
dobé narazite. Nejste v tom samal

Myslim na vds o je mi to opravdu moc lita, Ze jste pitbyla do
komunity maminek Londitki” Preji Vam na Vasi cesté hodné
il @ posilam obrovské abefmuti,

Nic si nevytitejte!

Nepfemyslejte. co jste mahla Vy nebo kdokoliv finy udélat
jinak @ my somi oni dnesni |gkafskd péte spolend
nezabranime procesiim, které se odehrdvafl v nalich télech,
Nemohla jste tomu zobrdnit @ nic fste neudélola Spotné
Nekiadte 3i atdziy, co by bylo kdyby... BohuZel to, co se stalo,
se nedd zménit. Ted Je dilezite najit silu jit dal.

Katka felinkovd
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Priloha €. 3 — Brozurka pro Zeny prozivajici definovanou socialni udalost

Nedioie
Der quirnice

ehit il sen.
s i schwrowd wndél,

Nic nefikal, fen i na choili objal soijmi kidiy.
Pak se tige uswil a odletéd. ..

Nepyl o sen,

Otisk jehwo kfidel uz ma

i

iistane

e sedet a ja wa néy wikdy nezapomenn

V PORODNICI

Pravé jste se dozvédéla, Ze Vas feka
porod ,andilka"?

Ma tuto situaci se nikdy namiZete pie-
dem plipravit. Maminko, maite pred se-
bou pored Vaseho miminka a profijete
posledni chvile s Vasim miminkem.

1. ¥ nemocnicl Vas éeka obwykly ,pi-
jem”. Pokud nedokaZete s persond-
lem nemeenice o vEem miuvit, pofa-
dejte je, aby se snadill co nejvice dat
vypinit sami nebo popraste partnera,
aby Udaje poskytnul perscnilu on

. Nemocnice Vam nabidne automatic-
ky sama ca nejvéts soukromi. Puid
dejte o samostatny poko) £ oddéleny
porodnl box.

[

-

Vidy je lepdl, kdy? budete mit na sale
podpory, manzela, sestru, maminku,
kamaradku, Nezdstavejte u porodu
sama.

=

Poradnim asistentkam je litg, &m s|
prochazite 3 snazi se Vam vie ulehdit
Obratte se na né s jakymkoliv dota-
zem €i prosbou. Jsou tady pro Vas

o]

Pravdépodobné [eité pfed samot
nym porodem Vs Cekd téEké rozhod-
nuti o tom, jak nalofite s télickem
miminka. Ohdriite formuld?, krery
j& nutné vyplinit a odevzdat nejpozdéji
do 96 hedin od porodu. Nemocnice
nabizi nékolik moinostl. Midete ne-
chat péti o 12tk na nemocnici, kte
ré zajistl tiché zpopelnéni a uloZeni
do spolefného hrobu, MiZete poza
dat o kremacl ber obfadu a vyeved-
nout s urniéku pozdéjl U pohfebnl

N

K. Jelinkovd

sluZby, Dale lze poZadat o vydani té-
licka k uspofadani viastniho pohfbu
ti krernace.

Porod nebo cisafsky Fez? Piedsia-
va rodit nefivé miminko se zda ab-
surdni. Sama jsem nejprve trvala na
cisafském Fezu. Nastéstl mé lékafi
presvédcili, ze je lepsi miminko pora
dit, pokud nenl cisafsky fez nutny ze
2dravotnich divodl. Normain porod
znamena nejen rychlej rekonvales-
cencl, ale také moznast dal&iho teho-
tenstvl v kratké dobé

Tigici leky a epidural. Doporufu-
ji vam béhem porodu nebranit se
tisicim  prostiedkiim  protl  balesti.
Psychickou bolest to nezmirni, ale je
lepd| eliminovat vzpominky na belest
fyzickou

Rezlouéeni s miminkem po poradu.
Velmi dilegity okamiik. Pokud najde
te-silu, ze swé wvlastni zk i ze
zkusenostl jinych maminek, doporu
fuji miminko vidét a rozloutit se.

st

Nebojte se tohoto setkani. o to'Vate
miminko, Ze zatatku sl rodice tulo si-
tuach nedokaZ pfedstavit, ale pomi
Ze Vam to na diouhe cesté k ozdra-
venl a usnadnéni cesty do budoucna
Sestficka Vam miminke po porodu
piinese, miiete si o) pochovat, po-
hladit, stravit s nim chvile o samo-
t&, Béhem rozloudeni Vam persondl

4 maximalni soukromi a da Vam
dostatek casu. Miminko si vyfortte.
Jednou za jeho obrazek budete radi.

VW nemocnicl Vam na Vaie prani
také sestficka udEl§ otisky noZicky
a rugitky. Budete-li chtit, milzete po-
Zadat o odstiihnuti vidskd, Na prani
vam zanechali 18hotenskou prikaz-
ks




ODCHOD
Z PORODNICE

Pakud budete rodit pfirozeng, nena-
stanou-li komplikace a nerozhodnou-li
Iékafi jinak, mikete wuiit adchodu do
domici pée ji nékolik male hodin
po porodu. Fokud budete muset pabyt
v nemocnicl prodioufit nemocnice se
Vam pokusi nabidnout co nejvesi sou-
kromi i v tomto pripade.

Dokumentace pfi odchodu
z nemocnice

Béhem adchodu z nemothice je obyykle
Je3td brzy na viechny informace o G-
tl miminka. Nékdy jsou pfitiny. zfejme
Jiz behem poradu, jindy se musi cekat
ria wysledky pitvy & geneticka vySetfen(
miminka & rodici, Vysledky pitvy jsou
k dispozici do dvou mésicl.

Pfi odchodu z nemocnice obdrZite
tyto dokumenty a informace:

propoustéci Zpravu Z nemaocnice
pro Vaseho ofetfujicho lékate,

informace o pitvé miminka
{popf. kdy, jak a kdo Wam je sdall),

Fadanku a kontakt na klinického
psychologa,

doporudeni na pripadnd dal3f
wyhetfeni: hematologie, imunologle,
geneticke vyietfeni.

CO JE POTREBA
ZARIDIT PO
NAVRATU DOMU?

Rodny list

Pokud v&2i miminko vice nez 500 g, ob-
drifte pro miminko rodny list. Ten slou-
#i nasledné jako doklad pro fadu Gkond,
kterd Vas na Ofadech Cekall. V rodném
listé miize byt uvedena poznamka, 2e se
jednd o mrtvé rozene miminka, Rodny
list s toute poznamkou nahradi | Gmrtni
fist,

Nemocnice obwykle do 4 dn od poro-
du wystayi List o prohlidce zemFelého.
Z vlastni zkudenostl vim, Ze byl pro dfa-
dy dostatujicl a Jiny dokument jsme jit
nepotiabeuali.

Mateiska dovolena

W seuvislosti s porodem mrtvéhe mimin-
ka je, stejné jako po béinem porodu, ze
2akena narok celkem na 14 tydni ma-
tefské dovalené (pokud jste na ni na-
stupovala 6 tydnd pred porodem, mate
pe porodu narok na 8 wdnd). Matefska
dovolend nesmi skengit pred uply-
nutim Zestined&li (minimalné & tydnl
po porodu).

Informacl o ukonéeni matefské dovole-
pe adElle swému raméstnavetell, kie-
y by mél pfedat tute informacl dotyé-
nym Gradim,

za sebe doporutuji osobné pro jistotu
navitivit € kontaktovat mistni edbor
socidlni péde (MSSZ) a dolofit jim do-
klady k ukonden| naroku na matefskou

e —

W kaidem pfipsdé mizete konzultovat
situaci & Vadim gynekologem & prak-
tickym |ékafern. Pokud se po uplynuti
matefské dovolené nebudete citit na
ndstup do prace, fe moZné se s |ékafi do-
hodnout na docasné pracovni neschop-
nosti. Také |e tu meznost domiuvit si se
zaméstnavatelem Eferpani dovolené &
neplaceného volna.

LEKARSKA
VYSETRENI
PO UMRTI MIMINKA

Pfi ndchadu 2 nemacnice destanete
doporuteni na wietfeni, kterd mizete
absolvovat, treba z divodu piipadného
dalgiho pldnovaného téhotenstv, Vylet-
feni miZe adhalit | piiginu toho, co se
vam pfihodilo.

Imunologické vySetfeni

Zadanku obdriite bud pfimo v nemoe-
nicl nebo u sveho gynekologa, Poditejte
s delgimi abjednacimi thitami. VySetieni
se skladd z diskuze o Vasi zdravotni
anamnéze a odbéru krve, Vysledky [sou
ohuykle béhem 14 dnl.

Hematologické vySetfeni

Zadanku obdriite v nemocnic nebo
u sveho gynekologa, popf. praktického
IBkare. Vysetfeni je vhodné po skonéeni
sestined@ll a tyka se jen maminek.
Objednaci thity se mohou &t die
zafizeni, kde se objednate vyleden|
se sklddd 7 diskuze o Vadl zdravotni
anamneze a odbéru krve, Vysledky [sou
Fadové béhem dnd.

Genetické vysetieni

Zédanku obdriite v nemocnic nebo
u svého gynekologa, Vysetfeni je vhodné
po skenteni Sestined®l a tyka se obou
rodith. Objednac! (hity |sou diouhé,
objednejte se co nejdiive. Na vysetfeni
si pripravie | zdravoini  anamnézu
Vadich praredicl, roditl a sourozencd.
ySeifeni se sklada ¢ podrobng diskuze
o anamnéze a z odbéru krve obou
rodiel.

Ostatni vySetfeni

Nékdy se doporutule pedstoupit vy-
Zetfenl na nikterd infekini onemaocné-
ni napf. toxoplasmozou, toxokarozouw
i parazitologické vysetfenl. Zadanku
wystavuje prakticky lékaf. VySetfeni se
tyka maminek. Skladi se z béiné lékar-
ské prohlidky |ake u praktického |ékafe,
2 odbru krve, popf. 2 odbéru stolice.

NAVSTEVA
PSYCHOLOGA

Jedrim 7 doporuceni je také navstéua
Klinického psychologa. Zkuste této moi-
nosti wyulit. V psychologovi ziskate Clo-
véka, ktery Vas miile provest procesem
truchleni, pomiie ¥am nalézt odpovédi
na hnlestivé atazky, Midete s nim nte-
wiit témata, krerd se bofite probirat se
swym okolim,

Existuje fada maminek, které psycho-
logickou pomoc newyu#iji, Zalezl samo-
zfejmeé zcela na Vas a na Vasich potie-
bach.
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davku PPM. Mng zam@stnavatel ukondil
pracovn pomér b2hem prenich tydnd
matefské dovolené. Proto jsem navst-
vita Ofad osobné a piediofila rodny list
miminka a List o prohlidee zemfelého,
Pokud by se informace na MS57 .nepro-
psala’, mohll by Vam posilat matefskou
celjch 28 tydni a po nasledne kontrole
byste rozdiinou E3stku musela vracet. e
lepdi térmito situacim pradejit.

Pohfebné

PFi umrtl miminka mate narok na po-
hiebné, které v soufasné dobé (rok
2019) Eini 5 000 KE

Zadpst se podava na mistné prisius-
ném Uradu prace a je nutné |i podat
do 1 roku od pohFbu miminka. £ vyfi-
zenl budete potfebovat

V&5 prikaz totoznost,

rodny list mirminka, List o prohlides
zemfefeho,

= fakturu za vystavenl pohfou

(doda pohfebni sluzba),

doklad o zaplaceni nakladd
spojenych s wypravenim pohfbu
{doklad o zaplaceni Takturyl
doklad o dni, mésici a roce pohrbeni
i zpopelnéni (doda pohfebni
sluizba),

Pozor, #adost o piispévek pohfebného
mii¥e podat jen oseba, kterd e na dokla-
dech 2 pohfebniho ustavu uvedena jako
objednatel pohfbu, Pro jednani na (fa-
dé nenl nutnd jeho osabni pfitomnost,
statl mit od Fadatele plnou o {iemusi
byt Gfedné ovefena),

Porodné

Pl porodu miminka, ktereé byle mrtvé
rozend, neni mozné tento piispévek na-
rokovat,

REAKCE OKOLI

Dlouho jsem premyslela, zda zminit
itento bod, ale 2z mého pohledu je velmi
AlleFity PFefl VAm, abysta e subm nkoll
nadll co nejvétsi miru pochopeni a pro-
jeveni soustrastl na této téFkeé cestd,
le vice ne? jisté, Ze Vam nikdo nechce
nitim ublizit a zbytetné Vas zrafiovat.
Bohuzel ne kaZdému clovéku e dan do
vinku takt a dar slova, Je moiné, e se
budete setkavat od svého ekoli s vyjad-
fenim|, které Vas budou 2e zacatku hod-
né bolet a ublizovat. ¥ nadem stavu vni-
mame nékteré poznamky” jako velmi
zrafujici a mize ta do budoucna ovivnit
i wztahy s nadim okolim, PFeji Vam hod-
né sil a al téch bolestivych vt zakijete
€0 Nejmené

TRUCHLENI

Lidé se nékdy domniva]i, 3e Zal je proje-
vemn slabost] nebo dokance nemoci a Ze
dat prilchod svému zarmutku je ,mor-
bidni" a ,nezdravé”. Proto se nékdy snazi
swilj zarmutek potladit nebo skryvat.

2armutek je ale pFirozend a zdrovd ode
2va na ztratu, nepfirozent a nezdrave je
naopak to, pokud se nedostavi nebo po-
kud je smutek potlatovan & ignorovan.
Proces truchleni ma nékalik fazi, Dopo-
rugufi navativit strinky profelty Prézdni
kolébka (www.prazdnakolebkaca) kde
je cely proces popsan a definovan,

Pokud miminko zemfe po porodu, lze
o davku pokadat do 1 roku od porodu.

Rodi€ovsky pfispévek
na starsi dité / Péce o dité
miladsi 7 let

Pakud doma méate stardi dité, mate na-
rok po matefské navazat opét na rodi-
Eovskou dovelenou neho na pédi o ne-
setilé dité do sedmi let.

Pokud [ste pfed Zerpdnim nové davky
matefské nevyferpall rodifovsky pri-
spévek na starsi dité v piné vysl, mate
narok na doferpani této dastky, pokud
vék staréiho ditéte mezitim nepfekrogi|
4 roky. Zadost o prispévek se podava
na Ufadu prace.

Pokud jste jii modicousky piispévek vy-
cerpali v piné wyil a cheete zistat se Star-
iim ditétem doma, staél oznamit zdra-
votnl pojiEtouns, e pechazite na pecd
o stardi dité do 4 nebo 7 let. Stavate se
tak osobou pefujic celodenné o jedno
dite do 7 let viku.

NAVRAT DO PRACE

Po Grrtl miminka je navrat do pracou-
niho kolektivu psychicky velmi narodng,
Méla [ste mit v narull miminko a misto
toho se vracite 2pdt do prace, kde bu-
dete elit denné riznym situacim, data-
r0m, pohledim. Nékteré maminky uvi-
di, 28 im navrat do prace velmi pomohl,
Pro nékteré maminky byl navrat tézky.
Zde je rozhodnuti velmi individualni.

Tasebe mam jedinou radu, Délejte vie,
to Vam pomiZe odvadét myilenky.
To, co pro nékoho miske byt v jeho smut-
ku nepredstavitelné, pravé Vam miie
pomaoc. Neexistuje recept na ,piedi-
ti". Nékomu pomiife se na fas uzaviit
prad swétem, nakdo naopak spolecnost
wyhledava. Jedie na dovolenou, zremo-
vujte byt £ dim, prekopejte zahradu,
poridie si psa, vrhnédte se na novy ko-
nitek, zajimeite se o své zdravi, zméfte
praci. Tohle viechno je jen &ast seznamu
vari, co nam pomaha,

PRIPRAVA NA DALSE
TEHOTENSTVI

Co si budeme nalhavat. My maminky,
které =2 ocitneme s prazdnou narudl, si
v hloubl duse nejvice pfejeme mit tu na-
rut brzo pinou. Dejte svému t&lu dosta-
ek Easu vzpamatovat se, proberte mok-
nostl datsiho otBhotnénl se swymi lékari;
Nékdy Vam dovoli otéhotnét za par tyd-
ni po peredu. Po cisafském fezu je
naopak nutna deldl rekonvalescence,
Wyudijte tuto dobu na viastni odpotinek,
absolvujte doporudena wyietfeni, mysle-
e na své zdravi a na to, e potfebujete
pro daléi tehatensti spoustu sil, VéFte,
fe vEtlina maminek se plné naruce
opét doéka! Freji vam, at jo o co nej
dfive.



POMOC A PODPORA
jiné zdroje

B&hem prvnich dnl a tydni pravdépo-

dobné budete patrat po vice intorma-

cich. Existuje velké mnoZstvl zdrojd, at

uf v podobé knih & on-line portall, Ze

viech jsem vybrala ty, kieré mné osob-

e negvice daly a v pranich tydnech velmi
pomahaly:

On-line zdroje

Prdzdnd kolébka
www prazdnakolebka.cz

Podpara a pomoc rodifom, ktefi pfish
o dité béhem poredu nebo tésné po
ném. Jedna se o projekt sdrukeni
www.dlouhacesta.cz

Prdzdnd ndrué
www.emimino.czfdenicky/prazdna-naruc

Denliéky, diskuze & uzaviena kamunita
truchlicich maminek.

Dité v srdci
www.ditevsrdel.cz

Podpota pro rodiny, jejich? détatku
byla béhem téhotenstvi diagnostiko-
vana ot limitujici vada,

Tobit
wiww.tohit.cz

Obdanské sdrutenf usilufici o pietni
zachdzeni s ostatky miminek,

Perinatéini hospic
www._perinatalnihospic.cz

Tyto stranky jsou uréeny pro rodife,
|ejfich? nenarozenému détatku byla
diagnostikavana FHvot limitujici nemoc,
kterd e jen té2ko slutitelna se Zivotem
po narozenl.

Knihy

Ilona Spafihelova - Prazdna kolébka
- Jak pfekonat 2tratu ditéte pfed
porodem nebo tésné po ném

Lucie Lebdugkevé - Cekala jsem
miminko, ale...

Lenka BlaZejova - Mému miminku
{wviindl sesit)

Katefina Hordzna - Nehdze] mimio
do Zita - Jak se vzpamatovat, kdy? si to
miminka rozmysli a nenarodi se

Mancy Kohnerova, Alix Henleyowd -
Kdly? dith zemfe

s
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NEPOPSANE RADKY PRO VASI CESTU

Tato dvoustrana je jenom pro Was. MiZete si zde zapisovat poznambky, telefonni
Efsla, € objednaci terminy u 18kail. Nebo fadky venujte svému miminku, napiste
mu vzkaz, namalujte ebrazek, viofte farografil. je to na Vis.




Priloha €. 4 — Rozhovory se zdravotni sestrou v ramci praktické &asti

Respondent €. 1: porodni asistenta, gynekologicko-porodnické oddéleni

1. Jak ¢asto se setkavate s pripady, kdy se rodina musi vyrovnat s prenatalni ¢i postnatalni

ztratou ditéte/plodu? — Myslim, Ze s podobnymi pfipady se setkavame zhruba dvakrat za rok.

2. Jakou roli hraje zdravotni sestra pfi podpofe rodin, které takové situaci celi? — Pokud je to
mozné, snazime se co nejdrive zajistit pro rodinu psychologa. Ale jinak v podstaté nemame
zadny ,mustr”. Kazdy déla intuitivné to, co povaZuje za nejlepsi. Vétsina rodicl chce byt

néjaky ¢as o samoté, nékdo si chce povidat, nékdo chce obejmout...

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti takovym rodindm poskytujete? — Mame
24hodinovou psychosocialni intervenéni sluzbu, kde pracuji krizovi interventi, tj. stfedni
zdravotnicky persondl. Hodné rodic¢ se chce se svym détatkem rozloucit. Pokud to asporn

trochu jde, tak zabalime miminko a odneseme ho rodic¢tm, kteri ho chovaji a povidaji mu.

vevys

4. Jaké jsou nejéastéjsi otazky a obavy, které takové rodiny vyjadfuji? — Casto se ptaji, jestli
udélali néco $patné, proc se to stalo pravé jim. Maji obavu z navratu do ,normdlniho” Zivota.

Boji se potkat znamé, aby se jich neptali, co se stalo.

5. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zplisobem) s dalSimi zdravotnickymi a socialnimi
pracovniky, vzdjmu zajiSténi podpory takovych rodin? - Ano, spolupracujeme s
psychosocialnimi interventy, popf. socialnimi pracovniky, ktefi poradi s vécmi okolo pohibu

atd.

6. Jaké jsou hlavni vyzvy, popi. problémy, se kterymi se jako zdravotni sestra setkavate pfri
péci o tyto rodiny? — Nékdy je tézké ziskat divéru, odhadnout, kdy nabidnout pomoc, nebo

se radéji vzddlit a nechat rodinu o samoté.

7. Vnimate prfi praci zdravotni sestry néjaké klicové aspekty pro vytvoreni davéry a
oteviené komunikace s rodinami v této situaci? Pokud ano, jaké? — Byt autenticka.
Nabidnout pomoc, pokud o ni rodina stoji. Upfimné ftict, Ze si nedokazu predstavit to, ¢im

prochazi, ale pokud bych jim mohla alespor trochu pomoct, tak jsem tu pro né.
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8. Jsou Vam poskytovana zvlastni skoleni, popf. jste néjakym specifickym zplisobem
edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
(Otazka sméruje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) — Na
nasem pracovisti ne, ale v ramci vzdélavani jsem pred par mésici navstivila pfednasku pani,
ktera ma osobni zkuSenost s perinatalni ztratou a je to dokonce porodni asistentka. Bylo to
to nejprinosnéjsi, co jsem slySela. Pani byla naprosto upfimna, rekla, co ji pomohlo, nebo co

ji nebylo pfijemné. Nékolikrat rozbrecela cely prednaskovy sal...

9. Co by Vam umoznilo lépe celit podobnym situacim a usnadnilo Vam poskytovani
podpory dotcené rodiné? — Urcité by bylo uzitecné skoleni, nebo edukace psychologa pro
zdravotnicky personal. Mohlo by zahrnovat péci o rodinu, ktera prochazi situaci spojenou se
ztratou, ale i ndvod na to, jak se my sami (zdravotnici) mame s takovou situaci vyporadat.

Popf. mit moznost jako zdravotnik promluvit s psychologem — nékdy je to opravdu narocné.

10. Na zakladé Vasich zkusenosti, jaké zmény nebo vylepseni zdravotnického systému by
mohly zvysit kvalitu a dostupnost sluzeb poskytovanych takovym rodindm? — MozZna vice
informaci tykajicich se administrativnich véci (pohfbu détatka, narok( na néjaké prispévky,
nebo ddvky). Upfimné ani ja sama toho o téchto vécech moc nevim, takze s nimi ani nem(zu

poradit. Nebo mozZnost setkat se s rodici, ktefi prosli stejnou zkusenosti.

11. Prejete si néco ktématu dodat? — Chtéla jsem zdlraznit, Ze by bylo dobré, aby
zdravotnici prochazeli néjakou edukaci ohledné ztraty miminka. Porodni asistentka je ¢lovék,
ktery travi s rodinou nejvic ¢asu. Mame tak nejvétsi prostor pro komunikaci, ale v
podstaté nevime, jak na to. MoZna se nékdy stane, Ze nékterd z nas fekne néco, co si mysli, Zze
mlzZe pomoct, ale plsobi to Uplné opacné. Bylo by dobré mit ,instrukce” od néjakého
odbornika na dusi.

A pak si nejsem si jista, zda to k tématu patfi, ale minuly rok jsme poprvé udélali
»vzpominkovou krabicku®, kde byla fotka détatka a otisk rucicky. Mamince jsme ji nabidli s
tim, Ze si ji nemusi brat, pokud se na to neciti. A Ze krabicku 2 roky schovame, pokud by se

rozmyslela a chtéla by si pro ni pfijit. Pani si krabicku odnesla pfi propusténi z nemocnice.

69



Respondent €. 2: zdravotni sestra pro paliativni péci, hospic

1. Jak ¢asto se setkavate s pripady, kdy se rodina musi vyrovnat s prenatalni ¢i postnatalni

ztratou ditéte/plodu? — Cca tficetkrat ro¢né.

2. Jakou roli zdravotni sestra hraje pfi podpore rodin, které takové situaci celi? — Kromé
oSetfovatelské péce hraje i nemalou roli podpora rodin, komunikace, pomoc pfi naplfovani
jejich rodicovskych kompetenci, podpora pfi provazeni v téhotenstvi u plodu, ktery ma
nejistou nebo infaustni'®** progndzu, zakladni orientace v socidlnim sytému, eventudlné

predani kontaktu, kam se obratit pro radu.

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti takovym rodindm poskytujete? — Kromé
oSetrovatelské péce nase pracovisté ma k dispozici konziliarni tym podpUrné a paliativni
péce, nabizime pomoc krizového interventa, klinického psychologa, spiritualni péci, socialni

pracovnici, poradce pro pozUstalé

vevs

4. Jaké jsou nejcastéjsi otazky a obavy, které takové rodiny vyjadfuji? — Jak to mam fict
manzelovi, sourozenci, okoli? Jak to bude probihat? Bude mé to bolet? Nedalo by se to
téhotenstvi ukoncit cisarskym rezem (proc)? Pro¢ zrovna nam se to stalo, mizZe se to
opakovat? Mam ndrok na matefskou/otcovskou dovolenou? Co bude s tim mrtvym plodem,
aZz se porodi? Musime zafizovat pohreb? NemUZe to udélat nékdo za nas? Mam narok na

pohiebné? MUze se rozloucit s miminkem i SirSi rodina?

5. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zptisobem) s dalSimi zdravotnickymi a socialnimi
pracovniky, v zajmu zajisténi podpory takovych rodin? — Nejcastéji s klinickou psycholozkou,

eventudlné se socialni pracovnici.

6. Jaké jsou hlavni vyzvy, popi. problémy, se kterymi se jako zdravotni sestra setkavate pfri
péci o tyto rodiny? — Nejcastéji je to komunikace po sdéleni diagndzy a progndzy |ékafem.
Rodiny c¢asto nerozumi, co jim lékar fika a my jim to vysvétlujeme. Dalsi obrovskou vyzvou

jsou emoce rodin a prace s nimi.

134 pozn. autora: jednd se o progndzu nepfiznivou (odvozeno z latinského infaustus — nepfiznivy) — onemocnéni

nelze vylécit a skonci Umrtim
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7. Vnimate prfi praci zdravotni sestry néjaké klicové aspekty pro vytvoreni davéry a
oteviené komunikace s rodinami v této situaci? Pokud ano, jaké? — Nejvétsi podil hraje

otevrenost, upfimnost a autenti¢nost.

8. Jsou Vam poskytovana zvlastni sSkoleni, popf. jste néjakym specifickym zplisobem
edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
(Otazka sméruje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) —
Pokud maji porodni asistentky zajem o tuto problematiku, je vedeni nemocnice naklonéno
podporovat jejich vzdélavani. Obcas se i objevi néjaka nabidka absolvovat Skoleni v oblasti
komunikace c¢i péce o takovou rodicku/maminku. Nejvétsi iniciativa ve vyhledavani skoleni v

této oblasti je vSak na samotné sestficce.

9. Co by Vdm umoznilo lépe celit podobnym situacim a usnadnilo Vam poskytovani
podpory dotéené rodiné? — Predavani zkusenosti z jinych pracovist, moZnost absolvovat staz

na jiném pracovisti, velmi ve své praci postradam supervizi a intervizi.

10. Na zakladé Vasich zkuSenosti, jaké zmény nebo vylepseni zdravotnického systému by
mohly zvysit kvalitu a dostupnost sluzeb poskytovanych takovym rodindm? — Systém
vzdélavani sester a porodnich asistentek by mél vice pamatovat na paliativni péci a vzdélavat
sestricky nejen v teoretické roviné, ale prakticky — nacviky tézkych situaci a rozhovord,

zaklady krizové intervence, komunikace s pacientem, prace s jeho emocemi...

11. Prejete si néco k tématu dodat? — Myslim si, Ze by bylo moc pékné mit ¢as a prostor na
komunikaci s takovou rodinou, mit vyskolenou alesponi jednu sestru na oddéleni, ktera by se
touto problematikou zaobirala a ona sama nebo s podporou nemocnicniho paliativniho tymu

by dokazala o takovou rodinu pecovat, eventualné odkazat na pédi jinych odbornika.
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Priloha €. 5 — Rozhovory s Iékafem v ramci praktické Easti

Respondent €. 3: |ékarka, détské oddéleni

1. Jak casto se setkavate s rodinami, které se musi vyrovnat s prenatalni ¢i postnatalni
ztratou ditéte/plodu? — Téch pripad( neni mnoho. Pediatfi se setkavaji zejména se ztratou
perinatdlni. Lékari gynekologicko-porodnického oddéleni nas k potratlm a predéasnym
porodim nevolaji. Nejcastéji se tedy jedna o situace, kdy do porodnice pfichazi téhotna Zena
v terminu porodu ¢i kratce pred terminem, jejiz téhotenstvi prestane byt v poradku. At uz
Zena, kterad prestane citit pohyby plodu ¢i krvaci, nebo Zena, kterd je odesldna obvodnim
gynekologem, ktery nemohl zachytit srdecni akci plodu. Déle také Zena, u které uz porod
probihd a komplikuje se napriklad predéasnym odloucenim placenty apod. V takovém
pripadé se predpoklada porod Zivého ditéte a dité umira tésné pred, nebo v priibéhu porodu.
Roc¢né je takovych pripadd odhadem v poctu do deseti. Vloni jsme byli takto volani Sestkrat,

zadné dité po porodu nezemrelo.

Jednou jsme ale poskytovali péci dvojéatim narozenym ve 24. gestacnim tydnu, kdy
porodnici avizovali, Ze maji problém s ozvy plod(i a predc¢asny porod jiz bézi. U pravé
narozenych a téZce nezralych dvojéat jsme v prlbéhu poskytovani neodkladné péce
nepozorovali Zddné znamky Zivota a tak jsme neodkladnou pomoc, kterd byla neucelna, po
urcCité dobé prestali poskytovat. Proto byla tato dvojcata zahrnuta do statistiky
mrtvorozenych. Pravné v poradku. Uvedené pripady jsou ale pro pediatry i rodi¢e nejhorsi.
Vypadaji totiz jako selhani nasich schopnosti. Pfitom o osudu dvojéat bylo rozhodnuto jiz
pred porodem. Obé byla na hranici Zivotaschopnosti. Jejich Sance na preziti by se mozna
zvysila porodem v Perinatologickém centru, kam ale nemohla byt z dlvodu probihajiciho

porodu véas odvezena. V roce 2022 se v nasi porodnici narodilo celkem 565 déti.

2. Jak vnimate svou roli Iékare pFi podpore takovych rodin? — Role zdravotniku, nejen lékare,
ale i zdravotni sestry, myslim si, je pti podpore rodin v tak tézké situaci klicova. Soucasné si

ale myslim, Ze urcitou pomoc potrebuje i zdravotnicky personal.

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti témto rodinam poskytujete? — Rodinam vzdy
nabizime moZnost se s plodem/ditétem rozloucit tak, jak si samy preji. A zalezi na tom, zda a

jakym zplsobem si rodina rozlouceni predstavuje, jakou duchovni potfebu rodina ma. Pro
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rodiny véfici je takovy obrad samoziejmy. Nékdy si vSak rodina nepreje mrtvé miminko vidét,
natoZ mu davat jméno, nebo se s nim loucit. BohuZzel nemlzZeme truchlicim rodinam na
nasem oddéleni nabidnout chladici kolébku, proto je €as louceni s mrtvym ditétem u nas
limitovan. Casto si rodina nepreje pitvu. Déti a plody zemrelé ve zdravotnickém zafizeni ale

pitvu mit musi.

ov s

4. Jaké jsou nejCastéjsi otazky a obavy, které rodiny vyjadfuji v souvislosti s umrtim ditéte
pred ¢i po porodu? — Otdzky jsou rlizné a neni mozné je vSechny vypsat. Kazdy rodi¢ a kazda
rodina je jina. Zeny se naptiklad ptaji, pro¢ se stalo, ze jejich dité zemfelo? Co bylo $patné, co
mohly udélat Iépe apod. Ptaji se také, pro¢ jsme tomu jako zdravotnici nezabranili? Obcas se
setkavame s napadanim personalu, Ze za ztratu miZzeme my. Neni vyjimkou, Ze na nas rodice
podali trestni ozndmeni o zanedbdani péce. Takové situace jsou velmi nepfijemné a nejednou

vedly k syndromu vyhoreni a odchodu persondlu zcela mimo zdravotnictvi.

5. Hraje z Vaseho pohledu informovanost téchto rodin roli pfi vyrovnavani se se ztratou? —
Rodina na ztratu ditéte neni nikdy predem pfipravena. Takova informace na prfedporodnich
kurzech ani v médiich nezazniva. Mozna i proto jsou zdravotnici ¢asto rodinami napadani, Ze
jsou za ztratu ditéte zodpovédni. DnesSni medicina, hovofi se o tzv. vitézné medicing, je
nastavena tak, Ze smrt ditéte povaZzuje za prohru a neni jeji pfirozenou soucasti. Se ztratou,
nejen tou perinatalni, myslim se ztratou ditéte, se nepocitd. Mozind by pomohlo, kdyby
problém ztraty ditéte alespori nékdy ve vefejném prostoru zaznél. Vidyt i détska paliativni

sekce vznikla teprve nedavno, v zafi roku 2021.

6. Jak ve Vasem postaveni Iékafe muzZete prispét k poskytnuti informaci o dostupnych
socidlnich a pravnich opatfenich pro dotcené rodiny? — Informace poskytnuté rodinam,
které utrpi ztratu ditéte, jsou zasadni. A zdravotnici jsou u takové situace prvni, proto by méli

byt dobre informovani. Jsou prvni, na koho se rodi¢ s Zadosti o pomoc obraci.

7. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zptisobem) s dalSimi zdravotnickymi a socialnimi
pracovniky, v zajmu zajisténi podpory rodin v takové situaci? — O existenci predevsim
neziskovych organizaci vim. Na pracovisti mame socialni pracovnice, které vsak funguji jako

Urednice.
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8. Vnimate pfi praci lékare néjaké klicové aspekty pro vytvofeni divéry a oteviené
komunikace s rodinami v této situaci (popt. jaké)? — Pri komunikaci s rodinou, ktera utrpi
ztratu ditéte, spiSe poslouchame, nez cokoli sami sdélujeme. Jsou to chvile, kdy se nam,

zdravotnikim, slov nedostava.

9. S jakymi vyzvami ¢i problémy se jako lékaf setkavate pfi podpore téchto rodin? — Na
takové situace nejsme pfipraveni ani my sami. Pokud ke ztraté ditéte ve zdravotnickém
zafizeni dojde, registruji problém, se kterym si vétSinou musime poradit sami. Nemame
psychologa, kterému se mlzZeme vypovidat o pocitech a ktery by mohl pomoci rodi¢dm.
Ackoli jiz mezi nami pracuji sestry vyskolené v krizové intervenci, jsou to setry z jiného
oddéleni a obecné nejsou personalem détského oddéleni pfijimany. Myslim si, Ze takova

sestra Skolenad v krizové intervenci by méla byt na kazdém oddéleni jedna.

10. Jsou Vam poskytovana zvlastni skoleni, popf. jste néjakym specifickym zplsobem
edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
(Otazka sméfuje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) —
Dosud jsme neméli Zadné skoleni, jak hovorit s rodi¢i pacientd. A nemusi se jednat o tak
tézké téma, jakym je ztrata ditéte. Ani na fakulté, kterou jsem absolvovala pred 30 lety, jsme
se nic takového neucili. A komunikace s rodici je v |é¢bé déti naprosto zdsadni a ¢im dal tim
tézsi. Sama jsem si zaplatila komunikacni kurz, ktery byl hodné teoreticky. Rozhodné se

netykal komunikace s rodinami pfi ztraté ditéte.

11. Jaké zmény nebo vylepSeni ve zdravotnickém systému by mohly zvysit kvalitu a
dostupnost komplexni péce o takové rodiny? — Komunikace je pfi poskytovani zdravotni
péce zasadni. Pokud bychom se skolili ve schopnosti komunikovat problém, zejména pfri
ztraté ditéte, jisté by nam to velmi pomohlo. A pomohlo by to i trpicim rodinam. Zacit by se
mélo uZz na lékarskych fakultach, nemyslim si, Ze by novi absolventi takové kurzy kdy

absolvovali.

12. Co by Vam umoznilo lépe Celit podobnym situacim a usnadnilo poskytovani podpory
dotcenym rodinam? — Zcela jisté vnimam deficit ve znalostech pfislusné legislativy, ktera se
méni. Naprosté minimum zdravotnikd je napfriklad informovano o tom, Ze si rodice mohou

plod sami odvézt a rodina jej mUZe pohibit. Se zménami legislativy, které nestac¢ime sledovat,

74



nas nikdo dopodrobna neseznamuje. M{iZzeme se pfihlasit do pravniho kurzu CLK35, ktery si
sami musime hradit. Absolvovala jsem jej pred 3 lety. Jezdila jsem tam rok, brala si ke vSem
nocnim sluzbdm a presc¢asim v praci volno, abych se bezpe¢né dopravila do Prahy. Ztratu

ditéte jsme ale neresili a komunikaci s rodi¢i uz viibec ne.

13. Prejete si néco ktématu dodat? — Velmi vitam jakoukoli informaci o pravech rodin
prozivajicich perinatalni ztratu. Soucasné bych uvitala néjakou formu komplexniho

pisemného pouceni pro rodice, které by nam, zdravotnikiim, velmi pomohlo a které chybi.

135 hozn. autora: zkratkou je myslena Ceska lékarska komora (CLK)
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Respondent €. 4: Iékarka, gynekologicko-porodnické oddéleni

1. Jak casto se setkavate s rodinami, které se musi vyrovnat s prenatdlni ¢i postnatalni

ztratou ditéte/plodu? — Na nasem pracovisti nastésti velmi zfidka, priblizné Ctyrikrat do roka.

2. Jak vnimate svou roli lékaie pti podpore takovych rodin? — Velmi zasadné, Iékar je tim
prvnim kontaktem, musi informaci citlivé sdélit, eli bezprostfedni reakci rodi¢t a musi na ni

umeét adekvatné, predevsim velmi empaticky, reagovat.

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti témto rodindm poskytujete? — Mame k
dispozici tzv. Memorybox — vzpominkovou krabic¢ku, kterd obsahuje mimo jiné obleceni na
miminko, decku, sadu na otisk ruci¢ek a nozicek, pohadkovou knizku, dvé stejné hackované
hracky — jednu pro miminko a jednu pro rodice, svicku pro podporeni pietni atmosféry, vonny
olejicek — Ize jim potfit miminko a jeho viini si pozdéji olejickem pfipominat. Soucasti boxiku
je i brozurka ,KdyZ na zacdtku prichdzi konec” ktera je pridvodcem pfi ztraté miminka a
obsahuje ,ndvod” jak se nejen vyrovnat se ztrdtou miminka, ale i rady ohledné vyfizeni
pohtbu, socidlnich davek a rodice v ni najdou i kontakty na organizace, které poskytuji péci

rodindm, které si ztratou prosly.

Pokud rodice nechtéji své miminko po narozeni vidét a neciti se na rozlouceni se s nim,
vytvofime za né alespon fotografie miminka, kdyby s odstupem ¢asu chtéli své miminko vidét
a aby na néj pripadné méli néjakou pamatku. Samozrejmosti je zajisténi krizového interventa
v co nejkratsi dobé, ktery dale doporudi dalsi eventualné psychologickou péci, kterou my
rodi¢lim zprostfedkujeme. Vidy se snazime o poskytnuti maximalniho soukromi, klidu a
vyhovéni vSech prani rodica.

vewvys

4. Jaké jsou nejCastéjsi otazky a obavy, které rodiny vyjadfuji v souvislosti s umrtim ditéte
pied & po porodu? — Casté otazky, které rodiny pokladaji jsou: Pro¢ se to stalo? Jestli se
tomu dalo néjak predejit? Nebo jestli se situace bude opakovat, coZ je Casty dotaz u
indukovanych potratd z dlivodu zjisténé vrozené vyvojové vady. Casté obavy jsou z

vaginalniho porodu, jestli rodicka zvladne porod s védomim, Ze rodi mrtvé miminko.

5. Hraje z Vaseho pohledu informovanost téchto rodin roli pfi vyrovnavani se se ztratou? —

Ano, zcela zasadni.
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6. Jak ve Vasem postaveni |ékafe muzete prispét k poskytnuti informaci o dostupnych
socidlnich a pravnich opatienich pro dotéené rodiny? — Rodiny informujeme nejen o
zdravotnim stavu, ale jsem pfipraveni podat i zakladni informace ohledné socidlnich a
pravnich opatrenich, dale zprostfedkovavame kontakt primo se socialnich pracovnikem a
predavame rodindm pokyny pro rodi¢e mrtvé narozeného ditéte/plodu/zemrelého ditéte — v

tisténé podobé, kde najdou informace k vyfizeni rodného listu a pohrbu.

7. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zptisobem) s dalSimi zdravotnickymi a socialnimi
pracovniky, v zajmu zajisténi podpory rodin v takové situaci? — Ano, spolupracujeme s
krizovymi interventy, socidlnimi pracovniky, psychology a s perinatalnim hospicem Dité v

srdci.

8. Vnimate pfi praci lékare néjaké klicové aspekty pro vytvofeni divéry a oteviené
komunikace s rodinami v této situaci (popf. jaké)? — Ano, jako velmi duleZity aspekt vnimdam

vlidné a empatické prostredi a dostatek ¢asu na zodpovézeni dotaz(.

9. S jakymi vyzvami ¢i problémy se jako lékaf setkavate pfi podpore téchto rodin? —

Doposud jsem se s Zadnou vyzvou Ci problémem nesetkala.

10. Jsou Vam poskytovana zvlastni skoleni, popf. jste néjakym specifickym zplUsobem
edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
(Otazka sméfuje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) —
Ano, jiz béhem studia na vysoké Skole v ramci predmétu psychologie jsme byli vzdélavani
ohledné perinatdlnich ztrat. Nyni na pracovisti jsme Skoleni pfimo odborniky z perinatalniho

hospice, ktefi nas edukuji i ohledné vyuziti memoryboxu.

11. Jaké zmény nebo vylepseni ve zdravotnickém systému by mohly zvysit kvalitu a
dostupnost komplexni péce o takové rodiny? — Idealni by bylo mit v rdmci nemocnice k

dispozici krizového interventa / psychologa nepfretrzité, tedy 24 hodin 7 dni v tydnu.

12. Co by Vam umoznilo lépe Celit podobnym situacim a usnadnilo poskytovani podpory
dotéenym rodinam? — Nic mé nenapadd, myslim, Ze na naSem pracovisti funguje dobre jak

proskolovani zaméstnanc(, tak nase tymova spoluprace v téchto situacich.

13. Prejete si néco k tématu dodat? — Neni tieba.
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Respondent €. 5: Iékarka, gynekologicko-porodnického oddéleni

1. Jak casto se setkavate s rodinami, které se musi vyrovnat s prenatdlni ¢i postnatalni

ztratou ditéte/plodu? — Tri aZ Ctyrikrat rocné.

2. Jak vnimate svou roli Iékare pfi podpore takovych rodin? — Jako duleZitou roli, je tfeba

vysvétleni stavu a empaticky pristup, uklidnéni rodicky.

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti témto rodindm poskytujete? — Poskytujeme

sluzby psychologa v ramci nemocnice, k ruce nam je i paliativni tym.

4. Jaké jsou nejcastéjsi otazky a obavy, které rodiny vyjadruji v souvislosti s amrtim ditéte
pred ¢i po porodu? — Kdo za to mGze? Mohla jsem udélat néco jinak? Je to moje chyba?

MUzZe se to opakovat?

5. Hraje z Vaseho pohledu informovanost téchto rodin roli pfi vyrovnavani se se ztratou? -

Ano.

6. Jak ve Vasem postaveni |ékafe muzete prispét k poskytnuti informaci o dostupnych
socidlnich a pravnich opatienich pro dotcené rodiny? — K poskytnuti informaci mlze prispét
konzultace s vrchni sestrou, kontaktovani paliativniho tymu, broZura s poucenim a kontakty

na odborniky a navazujici sluzby a pomoc.

7. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zptisobem) s dalSimi zdravotnickymi a socialnimi
pracovniky, v zajmu zajisténi podpory rodin v takové situaci? — Ano, takovymi osobami jsou

psycholog, paliativni tym.

8. Vnimate pfi praci lékafe néjaké klicové aspekty pro vytvofeni divéry a oteviené
komunikace s rodinami v této situaci (popf. jaké)? — Jako klicové aspekty vnimam vstficnost,
empatii, uklidnéni, spolupraci s rodinou. Podstatné je nespéchat, vyhradit si dost ¢asu na

komunikaci.

9. S jakymi vyzvami ¢i problémy se jako lékai setkavate pfi podpore téchto rodin? —
Setkavdm se s odmitanim, obvifovanim se, uzavienim se do sebe. Také s obtiznou

komunikaci s rodickou.

10. Jsou Vam poskytovana zvlastni skoleni, popf. jste néjakym specifickym zplisobem

edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
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(Otazka sméruje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) —

Ano.

11. Jaké zmény nebo vylepSeni ve zdravotnickém systému by mohly zvysit kvalitu a
dostupnost komplexni péce o takové rodiny? — Dostupnost psychologické podpory a

zavedeni paliativniho tymu do vSech koutl republiky.

12. Co by Vam umoznilo lépe Celit podobnym situacim a usnadnilo poskytovani podpory
dotéenym rodinam? — Za podstatné pro tento Ucel povazuji zkuSenost, Skoleni v této

problematice, empatie, dostatek ¢asu na rozhovor.

13. Prejete si néco k tématu dodat? — Neni treba.
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Priloha €. 6 — Rozhovory se socialnim pracovnikem v ramci praktické ¢asti

Respondent €. 6: zdravotné-socialni pracovnik, nemocnice

1. Jak casto se setkavate s pfipady, kdy se rodina musi vyrovnat s prenatalni ¢i postnatalni
ztratou ditéte/plodu? — O pripadech, kdy se rodina musi vyrovnat se ztratou ditéte/plodu se
setkame v pfipadé, Ze nas oslovi lékaF, ktery doporuci navstévu socialni pracovnice ¢i o
navstévu socialni pracovnice pozada rodina. Na novorozeneckém oddéleni spoluprace
funguje, na oddéleni gynekologicko-porodnickém se spoluprace teprve formuje. Depistazni
¢innost!3® v tuto chvili cilené neprobihd. Na pozici zdravotné-socidlniho pracovnika plsobim
teprve pll roku a za tu dobu jsem se s touto situaci nesetkala. Dle sluzebné starsSich kolegyn
se za dobu jejich praxe (10 let) tato situace nastala pouze jednou. Tuto skutecnost lze také
vysvétlit, Ze nejsme perinatologickym centrem a v pfipadé jakychkoliv zdravotnich komplikaci

jsou budouci matky ¢i narozené preloZzeny na vyssi specializované pracovisté.

2. Jakou roli hraje socialni pracovnik pfi podpofe rodin, které takové situaci ¢eli? — Socialni
pracovnik v této situaci nabizi moZnosti pomoci roding, at uz se jedna o feseni (ve smyslu
zajisténi Ci zrusSeni) davek penézité podpory v materstvi, porodné, pohrebné, rodicovsky
prispévek, ale také ndvazné socidlni sluzby — napf. poradna pro mezilidské vztahy, kterd
pomuUzZe s procesem truchleni a vyrovnanim se se ztratou ditéte/plodu. Dale je moZné rodinu
odkazat na krizovou poradnu ¢i telefonickou krizovou pomoc, ktera je k dispozici nonstop.
Kazda rodina je jedineCna a vyzaduje individualni pFistup, ktery by mél byt schopen socialni

pracovnik posoudit a sluzby nabizet ,na miru“.

3. Jaké sluzby a podporu na Vasem pracovisti takovym rodindm poskytujete? — V nemocnici
je k dispozici socialni pracovnik, psycholog, ktery je soucasné krizovym interventem a muze
rodinu ,,doprovodit” v dobé krize, dale je k dispozici kaplanska sluzba, kterd je uréena pro
vérici i nevéfici a predstavuje duchovni doprovazeni. Déle by byla rodina vybavena
informacemi o dostupnych sluzbach, které jim v dané situaci mohou pomoci (odborné
socialni poradenstvi, psychologickd pomoc, krizova poradna, telefonickd krizovda pomoc,
kontakty na pfipadné svépomocné skupiny, informativni brozury pro rodi¢e ¢i webové

stranky, napf. perinatalniztrata.cz; ditevsrdci.cz).

136 Jedna se o ¢innost spodivajici ve vyhledavani rodin ¢&i jednotlivel ohroZenych socidlnim vylouéenim.
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4. Jaké jsou nejCastéjsi otazky a obavy, které takové rodiny vyjadiuji? — Nemohu hodnotit,

nebot jsem se se situaci nesetkala.

5. Spolupracujete (a pokud ano, jakym zptisobem) s dalSimi socialnimi a zdravotnickymi
pracovniky v zajmu zajisténi podpory takovych rodin? — Spoluprace by probihala v ramci
oddéleni nemocnice, popf. pokud by rodina nechtéla sama oslovit organizaci, ktera by jim v
dané situaci mohla pomoci, nabidla bych zprostiredkovani kontaktu, tzn. se souhlasem rodiny

bych pfedala kontaktni udaje, aby ,, doprovazejici“ organizace mohla oslovit rodinu.

6. Jaké jsou hlavni vyzvy, popft. problémy, se kterymi se jako socidlni pracovnice setkavate
pfi péci o tyto rodiny? — Vyzvou pro mne je udrzet si profesiondlni odstup, tzn. mit nastavené

vlastni hranice. A s tim se poji udrzet si Cistou hlavu i doma...

7. Vnimate pf¥i praci socialni pracovnice néjaké klicové aspekty pro vytvoreni duvéry a
oteviené komunikace s rodinami v této situaci? Pokud ano, jaké? — Asi jako u vSech jinych
klientl, vysvétlit pro¢ tu jsem, co délam a jak jim mohu pomoci. Soucasné se vyptat na
vSechny podrobnosti, které mi pomahaji ,usit“ pomoc na miru rodingé, ale soucasné ctit
citlivé téma a nepoustét se do oblasti, které rodina jesté nema zpracované a nechce o nich
mluvit. | pfesto je nékdy nutné téma , pootevrit”, vysvétlit, Ze je to véc, ktera se nemusi resit

hned, ale stale tu je a budeme ji muset Celit.

8. Jsou Vam poskytovana zvlastni sSkoleni, popf. jste néjakym specifickym zplisobem
edukovani a pripravovani, abyste byli schopni na takové situace adekvatné reagovat?
(Otazka sméruje jak na Vase soucasné pracovisté, tak i na proces Vaseho vzdélavani.) —
Skoleni nam poskytovdna nejsou, ale pokud bychom si néjaky specidlni seminaf nasli,

pravdépodobné by ndam byl umoznén.

9. Co by Vdm umoznilo lépe celit podobnym situacim a usnadnilo Vam poskytovani
podpory dotcené rodiné? — V této souvislosti mne napadd krizova intervence, ktera by

napomohla pfi feSeni dané problematiky.

10. Na zakladé Vasich zkusenosti, jaké zmény nebo vylepseni by mohly zvysit kvalitu a
dostupnost sluzeb poskytovanych takovym rodindm? — Jednoznacné dulstojné prostredi a
podminky pro hovor s rodinou. V nemocnici tento prostor schazi. Je potfeba mit klidny

prostor, kde ma rodina moznost mit soukromi, v klidu projevit své emoce, vyplakat se, ptat se
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a sdilet bolest. Moci se rozloucit se svym ditétem/plodem. V soucasné chvili tyto podminky

uplné chybi.

11. Pfejete si néco k tématu dodat? — Nikoliv.
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