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1. Abstrakt

1.1 Abstrakt v c¢eském jazyce:

Pfijmeni a jméno: Vodi¢kova Jana

Fakulta: 1. 1ékafska Univerzity Karlovy v Praze

Nazev prace: Uloha sestry — laktaéni poradkyné — v edukaci kojici Zeny
Vedouci prace: Mgr. Lenka Novakova

Pocet stran: 106

Pocet tabulek: 19

Pocet grafu: 20

Pocet ptiloh: 10

Pocet titulti pouZité literatury: 68

Kli¢ova slova: Edukace, sestra — lakta¢ni poradkyné, laktaéni poradenstvi, matefské mléko,
kojeni, kojené dité&, kojici Zena, zdravotnik.

Diplomova prace je zaméfena na edukaci kojicich Zen sestrou — laktaéni poradkyni.
V uvodni ¢&asti diplomové prace se vénuji historii laktaéniho poradenstvi a aktivit na
podporu a ochranu kojeni. Zmiriuji se o zakladnich postupech v poradenstvi. Déle je v
teoretické ¢asti podrobné popsana edukace kojici Zeny v bé&Znych, specialnich ¢&i
problematickych situacich.

V empirické ¢&asti prace jsem postupné stanovila sedm hypotéz tykajicich se
laktaéniho poradenstvi. Pro jejich ovéfeni jsem navrhla a provedla rozsahly vyzkum mezi
zdravotniky. Hlavni pouZitou metodou pro zpracovani empirické &asti diplomové prace
byly tfi rizné nestandardizované dotazniky. Vyzkum mezi laktaénimi poradkynémi byl
proveden celorepublikové, mezi zdravotniky na Gynekologicko—porodnické Kklinice
V3eobecné fakultni nemocnice v Praze, v Okresni nemocnici Havli¢kiv Brod. Vyzkum
probéhl v obdobi od 1.12.2005 do 20.2.2006 v&etné pilotni studie a vyzkumny vzorek
tvofilo celkem 323 respondenti. Zpracovanim vysledkd vyzkumu jsem 5 z té€chto hypotéz
potvrdila jako pravdivé a dvé z nich byly vyvraceny.

Nasledujicich pét hypotéz bylo vyzkumem potvrzeno jako pravdivé:

Hypotéza €. 1 — laktatni poradkyné — zdravotnice — jsou Zeny zpravidla s vy$§im nez
sttedoSkolskym vzdélanim. V mém vybérovém souboru mélo vy$di nez stfedoskolské
vzdélani témét 70 % laktaénich poradkyii.

Hypotéza €. 2 — laktatni poradkyné se vice vzdélavaji v oblasti tykajici se kojeni nez
ostatni zdravotnici. V3echny laktaéni poradkyné vlastnily literaturu v&novanou kojeni a

témé&f 80 % jich navit&vovalo internetové stranky s tématikou kojeni. Uast na seminafich



byla u lakta&nich poradkysi témé&f 100 % a ptes 50 % poradkyii také pfednasi ¢i publikuje o
kojeni.
Hypotéza &. 4 — €lenové zdravotnického tymu na novorozeneckém oddéleni nepovaZuji
edukaci tykajici se kojeni za nejdileZitéj$i Cinnost lakta¢ni poradkyné. Vice jak 95 %
zdravotniki z mého souboru si pfeje, aby lakta¢ni poradkyné prakticky fesila problémy
matek s kojenim. Zdravotnici vétS§inou védi o eduka¢nich aktivitach laktaCni poradkyn¢.
Témé&F % respondentii souhlasi stim, aby laktaini poradkyné $kolila v kajeni cely
zdravotnicky tym, ne pouze sestry.
Hypotéza &. 6 — pifedpokladam, Ze Elenové zdravotnického tymu, ktefi nejsou specialné
vy3koleni v kojeni nemaji dostateéné znalosti, aby mohli kojici matce s problémy u¢inné
pomoci. Chtéla jsem porovnat odborné znalosti tykajici se kojeni u sester, lékafu a
specialné vyskolenych laktaénich poradkyri a tim obhajit praci sestry — lakta¢ni poradkyné.
Z odpovédi na védomostni otazky je zfejmé, Ze zdravotnici, ktefi nejsou specialné
vySkoleni v kojeni nemaji dostatek potiebnych znalosti, aby jejich rady pomohly matce
problémy vyfesit. Oproti zdravotnikim lakta¢ni poradkyné prokazaly velmi dobré znalosti
tykajici se kojeni.
Hypotéza €. 7 — kojici Zena, hospitalizovana v porodnici, ocefiuje pomoc lakta¢ni
poradkyné pfi kojeni, at’ ma ¢€i nema s kojenim obtiZe. V mém souboru byla pomoc pii
kojeni poskytnuta vice jak 95 % matek. VSechny matky povazovaly pomoc za uZite¢nou.
Vice jak 40 % matek uvedlo, Ze jim pfi kojeni nejvice pomohla pomoc laktaéni poradkyné.

Tyto dvé hypotézy byly vyzkumem vyvrdceny:
Hypotéza €. 3 — v praci laktadnich poradkyn pfevaZuje eduka¢ni ¢innost a ta je laktaénimi
poradkynémi povaZovana za ¢Cinnost nejdileZit&jsi. Zjistila jsem, Ze pfevaZujici €innosti
lakta¢nich poradkyn je praktickd pomoc kojici matce. Navic ji poradkyné povaZuji za
aktivitu nejduleZite;jsi.
Hypotéza &. 5 — €innost laktaéni poradkyné neni zdravotnickym tymem plné docefiovana.
Pouze necelé 1 % respondentii z fad zdravotniki mélo pocit, Ze laktaéni poradenstvi neni
potiebné. Co se tyka predstav optimalniho podtu vyskolenych lakta¢nich poradkyi,
vyskytly se riizné nazory. Pies 35 % zdravotniki povaZuje za optimalni, aby kazda détska
sestra a kaZda porodni asistentka byly vySkolenymi laktainimi poradkynémi. Pouze 7
respondentek z fad laktaénich poradkyii uvedlo, Ze ma pocit, Ze si zdravotnici jeji prace
nevazi.

Smyslem této diplomové prace je pfibliZit problematiku laktadniho poradenstvi

jako vhodné pfileZitosti pro samostatnou a seberealizujici ¢innost sestry.



1.2 Abstract in English language:

Name: Vodi¢kova Jana

Faculty: 1st Faculty of Medicine of Charles University in Prague

Title: The role of a nurse — a lactation consultant — in an education of a breastfeeding
woman.

Head of the thesis: Mgr. Lenka Novakova

Number of pages: 106

Number of charts: 19

Number of graphs: 20

Number of appendices: 10

Number of sources used: 68

Key words: Education, nurse - a lactation consultant, lactation counseling, mother milk,
breastfeeding, breastfed infant, breastfeeding mother, health care professionals.

This thesis is focused on education of nursing mothers by a nurse — a lactation consultant.
In the introduction of this thesis I am engaging in history of lactation counseling and
activities related to support and protection of breastfeeding. I am also mentioning basic
procedures in consultancy. Further, the education of a nursing mother in common as well
as special or problematic situations are in detail described in the theoretical part.

In the empirical part of the thesis I successively defined seven hypotheses related to the
lactation consultancy. For their confirmation I designed and completed an extensive
research among health care professionals. Three different non-standardised questionnaires
were used as the main method for the processing of the empirical part of the diploma
thesis. The research was done among lactation consultants across a whole country, among
health care professionals at the Gynecology and Obstetrics department of General
Teaching Hospital in Prague and District hospital in Havli€¢kiv Brod. The research took
place from 1.12.2005 to 20.2.2006 including a pilot study and the sample was made from
323 respondents. Having processed results I confirmed S of these hypotheses and two of
them were refuted.

Five hypotheses were confirmed to be true by the research:

Hypothesis no 1 - a lactation consultant — female health care workers — are usually women
with higher then secondary school education. In my selected set more than 70 % of the
lactation consultants achieved higher than secondary school education.

Hypothesis no 2 - lactation consultants are more educated in breastfeeding domain then
other health care workers. All lactation consultants own literature devoted to breastfeeding,

almost 80 % of them have been using Internet pages with breastfeeding themes. Almost



100 % of lactation consultants attended seminars and over 50 % of lactation consultants
also lecture or publish about breastfeeding.

Hypothesis no 4 - health care team members at neonatological department do not consider
lacteal education as the most important activity of lactation consultants. More than 95 % of
health care workers that attended my research wish that lactation consultants practically
solve problems of mothers with breastfeeding. Health care workers usually know about
educational activities of lactation consultants. Almost % of respondents agree with
lactation consultants on educating the whole healthcare team not just nurses in
breastfeeding.

Hypothesis no 6 — I expect that health care team members which are not specially educated
in breastfeeding do not have sufficient knowledge to effectively help a breastfeeding
mother with her problems. I wanted to compare breastfeeding to professional knowledge of
nurses, doctors and specially educated lactation consultants and advocate the work of nurse
- lactation consultants. Based on questionnaire answers it is obvious that health care
professionals who are not especially educated in breastfeeding do not have enough
necessary knowledge to be able to solve breastfeeding mother’s problems with their
advises. In comparison with other health care workers lactation consultants demonstrate a
very good knowledge related to breastfeeding.

Hypothesis no 7 — a hospitalised breastfeeding mother always appreciates the help of a
lactation—consultant during breastfeeding, no matter whether she has troubles with
breastfeeding or not. In my research set it provided help in breastfeeding to more than 95
% of mothers. All mothers regarded this help as useful. More than 40 % of mothers state
that a lactation—consultant helped the most.

Two hypotheses were disproved by the research — hypothesis no 3 and 5:

In a lactation consultant’s work an educational activity predominates and it is also
considered as the most important activity. I found that a predominate activity of lactation—
consultants is a practical help to a breastfeeding mother. Moreover advisors consider it as
the most important activity. A lactation consultant activity is not fully appreciated by the
health care team. Only less than 1 % of respondents felt that lacteal guidance is not
necessary. Regarding the optimal number of educated lactation consultants’ imagination,
different opinions occur. Over 35 % of health care professionals assume that it would be
ideal if every children's nurse and midwife nurse was educated as a lactation—consultant as
well. Only 7 lactation—consultant respondents stated that they felt that health care

professionals do not respect their work.
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2. Uvod
Motto: ,,Kojeni je tymova prace.

Vhodna vyZiva v prib&hu prvnich dvou let Zivota je zdkladem pro optimdlni rist,
zdravi a psychosocidlni vyvoj ditéte. V prib&hu prvnich Sesti mésici je kojeni bez
pridavki idedlnim zpisobem vyZivy ditéte a s vhodnym nemléénym pfikrmem do dvou let
i déle. Kojeni je tieba chapat jako celek. Neni to jen zdroj vyZivy, ale uspokojuje i citové
potfeby ditéte.

,,JiZ fadu let se velmi intenzivné a usp&$né rozviji programy a aktivity na podporu a
propagaci kojeni ve vice neZ stovce zemi véetné Ceské republiky. Pravo na kojeni je
zakotveno v Charté prav ditéte. ZvySovani po¢tu kojenych déti a prodluZzovani délky kojeni
je prostfedkem k ozdravéni celé spole€nosti, a proto je jednim z ukoll projektu Zdravi pro
vSechny. Podpora kojeni je sou¢asti Narodniho programu podpory zdravi, zabyva se ji
Ceska narodni laktadni liga, Narodni lakta&ni centrum s linkou kojeni, ANIMA a Cesky
vybor pro UNICEF.« !

Nezbytnym pfedpokladem dlouhodobého kojeni je dobra spoluprice
zdravotnického tymu a hlavné objektivné spravné (bez pfedsudki) a iednotné informace od
celého zdravotnického tymu a to nejen v porodnici, ale i ndvazné na détském stfedisku ¢&i

v nemocnici na détském oddéleni.

' KUDLOVA, E.; MYDLILOVA, A. Vyzivové poradenstvi u déti do dvou let. Praha: Grada, 2005, s. 11.



3. Cil

Cilem teoretické ¢asti této diplomové prace je souborné pfedstavit viechny formy
¢innosti vhodné pro sestru — lakta¢ni poradkyni. Podrobnéji jsem se zaméfila v jeji praci na
edukaci Zeny tykajici se kajeni v riznych situacich a edukaci n&jakym zpisobem s kojenim
souvisejici.

Cilem mého vyzkumu bylo pokusit se vymezit jakou ulohu pfi edukaci tykajici se
vyZivy novorozence, kojence i batolete zaujima sestra — lakta¢ni poradkyné. V prvni fadé
jsem svou diplomovou praci chtéla upozornit na to, Ze viibec né&jaké laktaéni poradenstvi
existuje, protoze mezi odbornou vefejnosti s€ 0 ném mnoho nevi. Mnohokrat jsou laici
lépe informovani neZ zdravotnici a to bych chtéla zménit. Rada bych také upozornila na
novou funkci sestry. A dileZitost edukace tykajici se kojeni. V empirické &asti prace jsem
mimo jiné chtéla porovnat odborné znalosti tykajici se kojeni u sester, lékafi a specialné

vySkolenych lakta¢nich poradkyri.
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4. Teoreticka cast
4.1 Edukace

Edukaci miZeme definovat jako vychovu Zeny k samostatnému zvladnuti kojeni a
k lepsi spolupréci se zdravotnickym tymem v pfipadé problémi s kojenim ¢i prospivanim
kojeného ditéte. Edukace je nezbytnou souéasti Gsp&$ného zapodeti i pokratovani kojeni.
Jednou z nejdilezitgjich podminek uspé$né edukace je moZnost kontaktu kojici Zeny

s dobfe vyskolenou lakta¢ni poradkyni.

4.1.1 Duvody edukace v kojeni

Kojeni déti bylo v dfivéjsich dobach obecnym rysem vsech kultur a vSech casu,
nebot’ na ném zaviselo pfeZiti kojence. Ve 20. stoleti se zafal klast diraz pfedev$im na
kvantitu a tento pfistup se povaZoval za pfesnéj$i a tim také za védect&j$i. Mnoho
pozornosti se vénovalo vyzkumu a vyrob& ndhrad matefského mléka a v 50tych letech
pfevladal nézor, Ze uméla vyZiva obecné je schopna plné nahradit matefské mléko. Tento
omyl pfetrvava mezi laiky, ale bohuZel i mezi zdravotniky aZ do dne$ni doby. Matefské
mléko je nejpfirozenéjsi a nejhodnotnéjsi vyZiva novorozence a kojence a nelze je v plném
rozsahu ni¢im nahradit.

VétSina Zen je schopna uspé$né kojit. DuleZité je, aby nastdvajici maminky
pfichdzely do porodnice rozhodnuté své dité kojit — jak tomu také vétSinou je. Je vsak
stejné dilezité, aby véfily ve spravnost svého rozhodnuti a nevzdavaly se pfi prvnich
obtiZich, které se mohou zpoc¢atku (ale i pozdgji) vyskytnout. K tomu, aby se jim to dafilo,
potfebuji mnohé Zeny povzbuzeni a odbornou pomoc, 2ato pravem oc¢ekavaji piedev$im
od zdravotnikl — sester a Iékafd. Moje dosavadni zku$enosti v3ak ukazuji, Ze zdravotnici
nejen Ze nemaji vlastni pozitivni zku$enosti a praktické dovednosti, ale chybi jim i
teoretické znalosti. A zde se ukazuje vyznam edukaéni prace specidlné vyskolené sestry —

laktagni poradkyné.’

2 RAMESOYA, D. Kojeni. Faktory ovliviwjici délku kojeni. Diplomova prace, FF UK v Praze, btezen 1994.
KLIMOVA, A. Kojeni dar pro zivot. Bmo: Press, 1995.
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4.1.2 Uloha sestry — laktaéni poradkyné — pfi edukaci

Spravna edukace tykajici se kojeni je primarni prevenci ptipadnych problémi pfi
kojeni a vyzivé ditéte. Edukace vyZaduje spolupraci viech ¢lent zdravotnickeho tymu,
kojicich Zen a ostatni populace. Edukaci kojicich matek b&€zn€ zajidt'uji détské sestry a
porodni asistentky, laktatni poradkyn¢ zpravidla aZz pti problémech skojenim. Cilem
edukujici sestry je, aby jeji &innost byla efektivni, proto je nutno ji planovat a
standardizovat.

Edukaci tykajici se kojeni lze rozdé€lit na :

e zikladni (napf. zakladni informace, které poskytne sestra pfi prvnim pfiloZeni

ditéte zpravidla na porodnim séle)

e komplexni edukaéni kurzy (napft. kurz ptedporodni ptipravy)

e reedukaci (napf. pfi opakovaném téhotenstvi a kojeni, pfi problémech s kojenim).

Nazomost, praxe a kontrola jsou souasti opakované edukace.*

Edukaci miZe sestra uskute¢nit bud’ individualné &i skupinové.: MozZnosti realizace
edukace:

e ambulantné (napf. absolvovani pfedporodniho kurzu, navitéva matky v matefském
centru ¢i klubu)

e formou navitev vrodin¢ (navstéva laktaéni poradkyné pfimo v domdcnosti
realizovana napf. 1 agenturou domaci péce)

o telefonicky (sestra zodpovida dotazy) a pomoci internetovych stranek. Sestry
mohou vyuZivat informaéni systémy k vyhledavani informaci pouZitelnych pfi
edukaci nebo i pfi samotné pfipravé pisemnych eduka¢nich materiali pro pacienty
nebo miiZe sestra vhodné internetové stranky doporugit.® ¢

e vprub&hu hospitalizace (napf. na porodnici nebo na oddéleni rizikového
téhotenstvi).

Priibéh edukace vychazi z dosavadnich v&€domosti a zku$enosti Zeny s kojenim. Je
tfeba si uvédomit, Ze informace se na pacienta vali ze v3ech stran (rozhlas, televize,
reklamy, bilboardy). N&kdy vSak Zena neumi stakto ziskanymi informacemi spravné
zachézet, proto velice Casto potfebuje jednotici prvek, kterym muZe byt i laktaéni

poradkyné.’

" HALUZNIKOVA, J. Edukace — ndstroj léchy. Sestra, 2003, ro¢. 13, &. 4,s. 14 — 15,
* MAGERCIAKOVA, M. Wutitie internetu v edukdcii pacientov. Florence, 2006, ro¢. 2, & 1, s. 47 - 48.
Internetové stranky vhodné pro edukaci tykajici se matefstvi a kojeni, napt. www.kojeni.cz. www.rodina.cz.
vaw.mamita.cz'. www.miminka.cz, www.provita.sk, www.lalecheleague.org.
KRONEROVA, M. Spoluprdce sestry a nemocného - edukace. Sestra, 2005, ro&. 15, &. 5, s. 27.
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Zakladem uspé$né edukace je motivace Zeny ke spolupraci s lakta¢ni poradkyni.
Ulohou lakta¢ni poradkyné je presvédgit Zenu o vyhodach kojeni a o tom, Ze stoji za to
problémy pfekonavat. Motivovat matku pomuZe opravdovy a profesiondlni zajem sestry.
Zakladnim predpokladem vytvofeni vztahu je divéra (tu sestra ziska osobnostnimi
vlastnostmi — laskavosti, trp&livosti, svédomitosti a odbornymi znalostmi). Naprosto
zékladnim pfedpokladem pro motivaci matky a jeji divéru jsou shodné informace a
pozitivni vztah ke kojeni u viech ¢lend zdravotnického tymu.

Nenahraditelna je vzajemna spoluprace matky a laktaéni poradkyné, ale i vychova
Zeny k samostatnosti. Je tfeba respektovat Zenu jako matku, chvalit ji i jen za sebemen3i
snahu. Ukolem laktagni poradkyné je rovnéZ poradit Zen& s obtizemi, které se pfimo
netykaji kojeni, protoZe ty jej asto doprovazeji (napi. matka ma doma malé déti a
potiebovala by kojit nedono$eného novorozence, ktery musi byt v nemocnici). Matce je
vhodné poskytnout jen nejdilezitéj$i fakta a nezahlcovat ji informacemi. NejduleZité&;si
informace se doporu€uje poskytnout i v pissmné podobé s odkazem na moZnost ziskani
dal3ich informaci (telefonni ¢islo nebo internetové stranky ¢i literatura).

Lakta¢ni poradkyné by méla byt sebekriticka a schopna rozpoznat, kdy je$té miize
pomoci sama a kdy je nutna spoluprace slékafem. Je samoziejmosti, Ze se lakta¢ni
poradkyné€ pribézné ve svém oboru vzdélavaji:

e aktivné vyhledavaji odborné ¢lanky véetné textii zaméfenych na edukadni ¢innost

e navstévyji odborné seminare

e ucCastni se setkam s kojicimi matkami pfi pfileZitosti ,,Svétového tydne kojeni“, ktery
probiha vzdy prvni tyden v srpnu.

Cilem kazdé laktacni poradkyné je dobte spolupracujici a dlouhodobé kojici Zena,
ktera v pfipad€ jakychkoliv problémii s kojenim vi, kam se obratit o pomoc. Aby lakta&ni
poradkyn€ uhdjila své kompetence (hlavné pfed lékafi) méla by se stale vzdélavat — znat
maximum i o umélé vyZivé (tj. prostudovat by méla i vechny dostupné reklamni
materidly), novinky ve vyZivé a nejnové&j§i doporudeni napf. z Americké pediatrické

asociace.?

® Potfebné pouteni ziska i z Ctvrtletnich novin /Pro pracovniky ve zdravotnictvi/ vyddvanych firmou
Nutricia.
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4.2 Laktacni poradenstvi
4.2.1 Zakladni postupy v poradenstvi
Poradenstvi — zpiisob oboustranné komunikace s ¢lovékem, pfi kterém se snaZime
pochopit jeho zpiisob chovéni, a pomoci mu vybrat vhodnou zménu, pro né€j pfijatelnou.
Poradenstvi je G¢inn&ji neZ pouhé podavani informaci — nebo-li jednosmérné sdé€leni, co
ma ¢lovék délat. K uginnému poradenstvi pouZivame 6 krokd uméni ptat se a naslouchat a
6 kroki pfi budovani sebedivéry a poskytovani pomoci.
Kroky uméni ptat se a naslouchat zahrnuji:
e ucéinnou neverbalni komunikaci
e oteviené otazky
e parafrazovani (zopakovat to, co matka fik4, jinou formou)
e projeveni zajmu pomoci kratkych slovnich reakci a gest (pfikyvnuti hlavy a napf.
,,Ano®.)
e projeveni empatie
e vyhybani se hodnoticim sloviim.
Kroky budovani sebeduvéry a poskytovani pomoci:
e piijmuti matéiny pfedstavy, nazorl a pocitt
e zjisténi, co matka déla dobte a pochvala za to
e poskytnuti praktické pomoci
e poskytnuti pouze informaci pouZitelnych a potfebnych v dané situaci
e srozumitelné vyjadfovani — pfizpiisobené urovni matky
e nabidnuti rad a navrhq, nikoliv rozkazi.
Matky nékdy nerady hovofi o svych pocitech a problémech, hlavné v kontaktu
s n€kym, koho dobfe neznaji. Je tfeba umét se ptat a naslouchat a presvédcit je, Ze o né
mame skute¢ny zajem. To je povzbudi k dalsi komunikaci.
RovnézZ je nutné pozorné poslouchat, jak matka Zivi dit¢ v sou€asnosti. To ozfejmi,
co déla dobfe a co by méla zménit. Matka potfebuje dostatek asu na odpovéd’, aby si ji
mohla rozmyslet. Pokud si neni odpovédi jistd nebo odpovéd neni dostateéné& jasna,

upfesnime si jeji informace doplilujicimi otevienymi otazkami.’

> KUDLOVA, E.; MYDLILOVA, A. Vyzivové poradenstvi u déti do dvou let. Praha: Grada, 2005.
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4.2.2 Sbér informaci v laktacnim poradenstvi

Z4kladnim a prvnim krokem vyZivového poradenstvi je zjiSténi a vyhodnoceni
sou¢asného zptisobu vyZivy ditéte. Dalsim krokem je vyhodnoceni ristu ditéte pomoci
percentilovych grafii, a v pfipadé potfeby klinické vySetfeni. Na podklad€ ziskanych
informaci identifikujeme problém a pomiiZeme matce nalézt vhodné feseni.

Pomoci otevienych a doplitujicich otazek zjistime, zda kojeni bylo uspéSné
zah4jeno a probiha dobfe. Pokud nékteré z téchto prohlaseni neplati, tak matka potfebuje
pomoc:

1) Matka ma pocit, Ze kojeni jde dobfe.

2) Matka ma pfed kojenim pocit plnosti prsou, po kojeni prsy zméknou.

3) Matka nema poranéné bradavky a kojeni ji neboli tak, aby se obavala dité pfiloZit.

4) Dité se pfisava bez obtizi k obéma prsim.

5) Dité pije pfi jednom kojeni alespoii 10 minut dlouhymi dousky, umi spravné sat, pije
klidné a je slySet polykani mléka.

6) Dité se hlasi o kojeni, tzn. nemusi se budit.

7) Dité pije obcas z jednoho, jindy z obou prsii.

8) Dité pije alespon 8x denné, po kojeni je syté a spokojené.

9) Dité ma zZlutou fidce kaSovitou stolici, pfipominajici michana vaji¢ka. Asi 4krat za den.

Pfi pozorovani a posuzovani kojeni je potfeba se zaméfit na zpisob interakce matky

a ditéte, techniku kojeni a pozorovani matky a ditéte. Lakta¢ni poradkyné zjistuje:

v€k matky, stav jeji vyZivy a celkovy vzhled, vhodnost obleeni

e vyraz matky, jeji spokojenost a uvolnéni pfi zachazeni s ditétem
e polohu ditéte pfi kojeni, interakci matky a ditéte v priib&hu kojeni
¢ postoj matky ke kojeni, podporu rodiny a chovani doprovodu

e techniku kojeni a stav bradavek.'”

" KUDLOVA, E.; MYDLILOVA, A. Vyzivové poradenstvi u déti do dvou let. Praha: Grada, 2005.
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4.2.3 Historie vzniku poradenstvi a sou¢asné aktivity na podporu a ochranu
kojeni

Ve snaze podpofit uspésné zahdjeni kojeni a zvySit pocet déti kojenych
doporuéenou dobu vyhlasily WHO a UNICEF na zagatku 90. let celosvétovou iniciativu
,Baby—Friendly Hospital“. V roce 1992 byla pfijata Valnym shroméZdénim WHO
Deklarace Innocenti, na jejimz zakladé byl formulovan program ,,.Baby—Friendly Hospital“
a pozadavek, aby kazda porodnice uvedla do praxe tzv. ,,10 kroki k isp&3nému kojeni® a
dodrzovala principy Mezinarodniho kodexu marketingu nahrad matefského mléka (pfiloha
&. 8.5). V roce 2000 se pocet ,,Baby—Friendly* porodnic pfibliZil patnacti tisictim.

World Alliance for Breastfeeding Action (WABA) je celosvétova aliance sdruzujici
jednotlivce, organizace a sité, které se hlasi k podpofe, prosazovani a ochran€ kojeni na
zékladé Deklarace Innocenti a Globalni strategie WHO pfijaté v roce 2002. Hlavnimi
¢lenskymi organizacemi jsou International Baby Food Action Network (IBFAN), La Leche
League International (LLLI), International Lactation Consultant Association (ILCA),
Wellstart International a Academy of Breastfeeding Medicine (ABM). WABA vyhlasuje
kazdoro¢né ,,Svétovy tyden kojeni“, ktery ma byt celosvétovou kampani pro podporu
kojeni na dané téma.

Vroce 1991 byl v Ceské republice (déle jen CR) mezinirodné uznavanymi
odbornicemi iniciovdn program na podporu kojeni WHO/UNICEF ,Baby—Friendly
Hospital“. Nasledné vytvofila skupina nadSenych zdravotniki a psychologii nevladni
organizaci ANIMA—Prazska skupina IBFAN,'' sougast mezinarodni sit¢ IBFAN. Podpora
kojeni byla zahrnuta do Narodniho programu zdravi vydaného v roce 1991 a 1995. V roce
1993 byl ustanoven Narodni vybor pro podporu kojeni pti Ceském vyboru UNICEF.
Vybor sdruzuje zastupce odbornych spole€nosti (gynekologli, neonatologii, pediatri,
porodnich asistentek), l€ékafskych fakult, organizace ANIMA-Prazska skupina IBFAN,
Ministerstva zdravotnictvi CR a ,,Baby—Friendly porodnic. Vybor koordinuje vydavani a
distribuci vzdé€lavacich a osvétovych materiali, vzdélavani zdravotniki a hodnoceni
porodnic, které se uchézeji o titul ,,Baby—Friendly Hospital*“. Doposud ziskalo titul 57
porodnic, dal$ich 20 se k ziskani titulu pfipravuje.l2

Vroce 1995 bylo zahrani¢nimi odborniky vyskoleno 70 zéastupcti porodnic podle
vzdélavaciho programu WHO. V nasledujicich letech vypracovali &lenové vyboru

dvoudenni kurz o vyZivé kojence uréeny pro pediatry a détské sestry, jenZ se uskuteénil ve

"' Ochrana, prosazovdni a podpora kojeni /Zv143tni uloha pracovnikd odpov&dnych za pééi o matku a dité/.
Spoletné prohlaSeni WHO/UNICEF. Praha: Anima, 1991.
* Seznam ,, Baby—Friendly Hospital“. [30.3.2006 15:40] Dostupné na WWW: <http:/koieni.cz/bth.php>.
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velkych méstech riznych regiont CR. Vroce 1993 vzniklo Dokumentadni centrum na
podporu kojeni pti Centru preventivniho Iékafstvi 3. lékafské fakulty Univerzity Karlovy
(UK) v Praze. Centrum shromazd'uje a poskytuje odborné i laické vefejnosti aktualni
poznatky o kojeni. Centrum preventivniho Iékafstvi 3. lékafské fakulty UK zafadilo do
svého modulu Preventivniho lékafstvi v 6. ro¢niku téma podpory a ochrany kojeni
prezentované v praxi ve spolupraci s novorozeneckym oddélenim a Laktatnim centrem ve
Fakultni Thomayerové nemocnici v Praze-Kr&i (FTN), ktera je prvni ,,Baby-Friendly*
porodnici u nas a slouzi jako doskolovaci centrum. "

V roce 1998 bylo zaloZeno obdanské sdruzeni nazvané LaktaCni liga.14 Jednim
z jeho 1koli bylo i vytvofeni Laktaéniho centra a Narodni linky kojeni.'® Laktaéni centrum
spolu s Narodni horkou linkou pro kojeni vzniklo pfi novorozeneckém oddéleni ve FTN
vroce 2001 jako prvni stfedisko poskytujici, ambulantné a telefonicky, poradenskou
sluzbu kojicim matkam, a to s celostatni pl"lsobnosti.16 Lakta¢ni centrum také slouZi coby
Skolici pracovi§té pro zdravotniky i matky, organizuje konference a seminafe, vydava
osvétové a vzdélavaci materialy, Casopis MaMiTa'’ a provozuje webové stranky.'®
V Laktaénim centru bylo jiZ vy$koleno vice neZ 250 zdravotnikd a 90 matek — lakta¢nich
poradkyn.

Dal3i organizaci vé€nujici se podpofe kojeni, a to i1 u nas, je Mezinarodni liga La
Leche (La Leche League International — LLLI).' Vznikla vroce 1956 ve Spojenych
statech. Dnes je v oblasti kojeni svétové uznavanou autoritou. Byla zaloZena sedmi
matkami, které si pfaly, aby kojeni pfinaSelo Zené i ditéti vice radosti a uspokojeni. Do
Prahy se poradkyné LLLI dostaly vroce 2002 a od té doby zde organizuji setkani pro

kojici matky. Hovofi anglicky a francouzsky, coZ je vyhodou pro matky cizinky, rodici u

"> SCHNEIDROVA, D. Podpora kojeni a stav vyZivy kojencii v Ceské republice na konci 90. let. Praha:
Karolinum, 2005., s. 27-29.
' Zpréavy o &innosti Lakta¢ni ligy na www.kajeni.cz/liga.php?tema=4.
'* Telefon 261 08 24 24, pondé&li — patek 10,00 — 13,00 hodin.
'* Existuji i dali stfediska s mistni plsobnosti piisobici zpravidla pfi novorozeneckych oddélenich napt.
v Havlitkové Brodé&, Pardubicich, Kladng, Rychnové nad Kné&Xnou, Brn&, Podé&bradech, Brandyse nad
kabem, Zlin& a jinde. Néktera poskytuji rady pouze telefonicky, néktera i ambulantné.

Wwww.mamita.cz
'® www kojeni.cz
'” &eské stranky LLLI www.rodina.cz/LLL/liga. v angli¢ting www.lalecheleague.org. ve francouzsting www.
llifrance.org, v némé&in& na www.lalecheliga.de.
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4.2.4 Laktacni poradci — laici

Specidlni druh pomoci dnes matkam poskytuji poporodni duly.20 Dula je
pomocnice rodi¢ky pted, pfi i po porodu. Jeji podpora a pomoc v pfipad€ potfeby zahrnuje
samoziejmé i kojeni.

Pokud kojici Zena chce pomahat ostatnim kojicim matkam miiZze se stat ¢lenkou
n&které z podpirnych skupin matek.2' Laktagni liga pro takové matky pofadd kurz pro
lakta¢ni poradce — laiky. Matka musi splnit n¢kolik podminek:

e mit vlastni zkusenost s kojenim (kojeni alespofi 1 rok, vylu¢né kojeni do %2 roku v€ku
ditéte)

e komunikaéni dovednosti, vstficnost

e je-li to mozné byt €lenkou Laktaéni ligy

e podporovat a prosazovat kojeni

e znat materidly Laktacni ligy.

V procesu piipravy je proveden pohovor s matkou a poté je zafazena jako kandidat.
Ve vlastni pfipravé se matka u€astni schiizek, pisemné vypracuje zpravu o kojeni vlastnich
déti (pfiprava na kojeni, porod aZ odstaveni) a komentafe k jednotlivym materidlim
UNICEF a Lakta¢ni ligy. Na zavér je s matkou proveden pohovor, vyfe$i 3 dotazy na
Horké lince a pfedvede praktické dovednosti. Nutné je priibéZzné dopliiovani znalosti a po

5ti letech rekvalifikaéni kurz.?

%% Podrobnjsi informace o &innosti duly v knize Klaus, M.; Kennell, J. Porod s dulou. Praha: One Woman
Press 2004.

> BREADONOVA, B. Podpiirné skupiny matek v CR. MaMiTa, 2003, ro<. 3, &.5, s. 30.
2 Jak se stdt matkou, poradkyni. [20.1.2006 9:50] Dostupné na WW W: <http://www.kojeni.cz/kurzy.php>.
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4.2.5 Laktacni poradci - zdravotnici

Kurz pro laktaéni poradce (konzultanty) — zdravotniky je dvoudenni, zaméfeny na
management kojeni a zasady pfirozené vyZivy. Cena kurzu je 3500 K¢&. Pofada jej Laktacni
liga ve Fakultni Thomayerové nemocnici v Kr&i. Kurz je certifikovany, za jeho
absolvovani se ud&luji sestfe do celoZivotniho vzdé€lavani 2 kredity.

Naplni kurzu tvofi:

e seznameni s aktivitami na podporu kojeni (UNICEF, BFHI, 10 kroka k usp&€$nému
kojeni, Laktaéni liga, Mezinarodni kodex marketingu nahrad matefského mléka,
prazska skupina IBFAN, Globalni strategie vyzivy kojenci a malych déti, Narodni
vybor pro podporu kojeni)

e seznameni s vyhodami kojeni (a matefského mléka) pro dit¢ i matku; seznameni s
nevyhodami nahrad matefského mléka a krmeni z lahve

e prenatalni pfiprava ke kojeni a jeji vyznam (napf. nutnost vySetfeni bradavek,
vytipovani Zen s moZnymi problémy, seznameni s faktory negativné ovliviiujicimi
kojeni)

e fyziologie laktace (anatomie mlééné Zlazy, hormonalni fizeni laktace, reflexy
novorozence)

e zvlastni diraz je kladen na techniku kojeni a jeji prakticky nacvik na
novorozeneckém a nedono$eneckém oddéleni

e praktické navody pro prvni pfikladani ditéte a prvni dny v porodnici (vysvétleni
vyznamu rooming-in pro kojeni, polohy pfi kojeni, frekvence a doba kojeni, péce o
prsy apod.)

¢ na modelovych situacich se frekventantky kurzu uéi fesit problémy pfi kojeni (napf.
ragady, retence mléka, mastitidy, let down reflex, problémy s tvorbou mléka)

e pomoc matce a ditéti ve specialnich situacich (napf. po operativnim porodu,
onemocnéni matky, nezralosti ditéte, vicecetnych porodech, vrozenych vadach)

e alternativni zpisoby krmeni, odstfikavani a to i prakticky

¢ kojeni po propusténi z porodnice (napf. rist kojeného ditéte, ristové spurty, koliky)

e psychologie matky a ditéte, jak kvalitné radit a vhodné komunikovat

e vyziva kojici Zeny

¢ Kkontraindikace kojeni ze strany matky i ditéte

¢ manipulace s matefskym mlékem, banka a sb&rna matefského mléka

e odstavovani kojeného ditéte

e poradenstvi a Horka linka kojeni



Zavérem kurzu je uastnik zhodnocen. Musi umét pfilozit dit€, odstfikavat,
alternativné dokrmit a vyfes$it problém pfi kojeni. Certifikat je udélen aZ po vypracovani
semindrni prace na dané téma. Povinnosti laktaéniho poradce je dale se vzdélavat a ucastnit
se 2x ro¢né konferenci pofadanych Lakta¢ni ligou. K doskolovani slouzi i internetové
stranky: www.kojeni.cz a www.mamita.cz a ¢asopis MaMiTa, vydavany 4x ro¢né.

Novinkou pro zijemce o kojeni je vikendovy kurz s nazvem ,Poradenstvi pfi
kojeni* pofadany Narodnim centrem oSetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obori
v Brné. Kurz je uréeny porodnim asistentkam a détskym sestram. Prvni ¢ast kurzu
probéhne 2.— 4. 6. 2006, druha ¢ast 24.— 26. 11. 2006. Zucastnit se jej miZe 20 sester.
Naplii kurzu je obdobna jako u kurzu v Kr¢i. Kurs stoji 4200 K& (bez DPH). Je akreditovan
a Ministerstvo zdravotnictvi za jeho absolvovani udéluje sestie 25 kreditd do celoZivotniho
vzd&lavani.”’

Vyhodou zdravotnického vzdélam pro laktaéniho poradce mimo jiné jsou:
o zpravidla lepsi teoretické znalosti (napf. o fyziologii laktace) nez u laika
e praktické zkuSenosti (je denné v kontaktu s kojicimi Zenami)

e 3irSi kompetence

e nemusi mit, ale zkuSenosti s kojenim vlastnich déti.

2 Certifikovany kurz — Poradenstvi pFi kojeni [11.4. 2006 16:04] Dostupné na
WWW: <http://www.nconzo.cz/-cz/eduw/certi.html] >.
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4.3 Spektrum cinnosti laktacni poradkyné
4.3.1 Priprava na kojeni v téhotenstvi
Kojeni se zda jako natolik samoziejma zaleZitost, Ze mnoha Zenam unikne potfeba
pfipravovat se na kojeni jiZ pfed porodem. Edukace tykajici se kojeni by méla byt zapocata
uZ v t&hotenstvi. V t€hotenstvi je psychika Zeny nastavena na ziskavani novych informaci.
Budouci matka by mé&la véd&t, Ze neexistuje Zadna primyslové vyrabéna strava, ktera by
svym sloZenim odpovidala sloZzeni matefského mléka. Zena pfipravujici se na kojeni ziska
zakladni pfedstavu, co ji ¢eka a bude jisté 1épe pfipravena kojit. Vét§ina Zen se Gcastni
n&jakého pfedporodniho kurzu, zdravotnik ma v takovém pfipad¢ idealni pfileZitost pro
v&asnou edukaci o kojeni.
Prenatalni pfiprava na kojeni by méla zahrnovat :
¢ informace o vyhodach kojeni pro matku, dité i celou rodinu a spole€nost
e informace o vhodné vyZivé kojici Zeny**
¢ informace o fyziologii kojeni a procesu laktace (v¢etné vhodné péce o prsy) s
e informace o sloZeni mleziva a nutri¢ni a imunologické hodnoté matefského mléka
e informace o technice kojeni (pomoci instruktaZzniho videa) a prakticky nacvik
spravné techniky (napf. s panenkou)
e informace o psychice a chovani novorozence, psychice Zeny po porodu a
v Sestinedéli
e seznameni s vhodnou literaturou a jinymi zdroji informaci tykajicimi se probranych
témat.
Pfi individualni konzultaci s t¢hotnou Zenou se ptame:
e zda byla sama kojena
e zda bylo jeji téhotenstvi planované
e zda uZ ma néjaké dité, zda a s jakym asp&chem ho kojila
e zda hodla kojit dit&, které porodi
e na zavér vySetfime prsy.
Zjistime-li n&jaké skute€nosti, které by mohlj kojeni negativné ovliviiovat, miiZeme
se pokusit tuto situaci zménit naptiklad:
e upiesnénim nékterych informaci

e zvy$enim motivace

# Informace o vyZivé napt. Folt, P. Moderni vyZiva v praxi — pro téhotné, kojici Zeny a déti. Praha:
Metramedia, 2001.
# Napt. v publikaci: STOPPARDOVA, M. Péce o prsa (101 praktickjch rad). Praha: Ikar, 2000.



e psychickou podporou.
Potiebné je i feleni zjidt€nych nedostatkli (napf. doporu¢ime Zen€ pouzivat formovale
pokud ma vpacené bradavky).?

Pro Zenu hospitalizovanou na oddéleni rizikového t&hotenstvi znamena edukadni
rozhovor tykajici se kojeni vhodné zpestfeni dlouhé chvile pfi ¢ekani na porod
vytouZzeného miminka. Budouci matka se t&$i nejen na miminko, ale postupné si zvykne na
myslenku, Ze své dit¢ (i kdyby se nakonec narodilo pfed¢a