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Vazeni Ucastnici,

vitame vas na ll. Medela konferenci v Bme, tentokrat na téma ,Odboma péce o
materske mieko, specifika laktacniho poradenstvi a jeho vyznam v péeci
0 matku a dite”.

Velice nas tesi, ze nase I. Medela konference pred dvema lety méla kladny
ohlas a mnoho informaci z prednasek bylo nasledne preneseno do praxe.
Na zaklade této skuteCnosti jsme pro vas pripravili nove setkan.

Jak je znamo, materské miéko je pravem nazyvano ,tekuté zlato",

Na zakladé vyzkumU a zkuSenosti z praxe jsme pro vas pripravili noveé poznatky
nejen o jeho vyznamu, ale také ddlezité informace jak spravné o materske
miéko pecovat.

Bohuzel ne vzdy je kojeni mozné ihned po porodu. Spravna vyziva
novorozence je tedy zasadni otazkou ihned po jeho prichodu na svet.

Z uvedeného ddvodu se budeme veénovat také problematice podavani wzivy,
laktacniho poradenstvi a Uzké spolupraci profesionald s maminkou.

Vase mimoradna profesni oblast vyzaduje potrebu kontinualinino
a profesniho vzdélavani. Verime, ze i nyni budou pro vas jednotlivé prednasky
prinosem stejné tak jako osobni predavani zkusenosti.

”

Dékujeme vam za vasi Ucast i podporu a prejeme vam prijemny den.

DN FORMED Brno s.r.o
obor Matersky program Medela
poradatel konference



Program konference

8:00 Registrace ucastnikl

8:00 Workshop - alternativni podavani materskeho miéka

9:20 Zahajeni

Prednaskovy blok |

9:30 \Vyziva novorozence a dllezitost matefského miéka -
MUDr. Frantisek Jimramovsky, MHA

9:50  Stripky z Mezinarodniho Sympozia o kojeni a laktaci 2016 v Berling -
doc. MUDr. Darina Chovancova, CSc.

10:10 Materské miéko a jeho viastnosti z pohledu aktualnich vyzkumd, alternativni
podavani materskeho miéka a jeho bezpecCny ohrev - Christa MUller-Aregger, IBCLC

11:30 Obéd

Prednaskovy blok Il

12:50 Role logopeda v ramci komplexni péce u deti s perinatalnimi riziky -
PhDr. llona Bytesnikova, Ph.D.

13.05 Péce o novorozence pri operativnim reseni orofaciainho systému - Hana Jurankova

13:20 Alternativni zpGsob krmeni novorozenct - Mgr. Stanislava Zmeskalova

13:35 Strategie enteralni vyzivy u nedonosenych novorozenct - Eva Fuhrerova

13:50 Zpracovani materskeho miéka v ramci neonatologickeno oddélent -
MUDr. Marcela Cema

14.056 Pouzitl pomCcek a spotfebniho materialu, jejich efektivita a hygienicky rezim
na novorozeneckem odd. z pohledu oSetrujiciho personélu - Zdenka Hrbkova

14:20 Podpora laktacnich poradkyri z nékolika pohledd - Mgr. Jana Kfremenova

15.00 Zavér



\lyziva novorozence a dulezitost materskeho
mieka

MUDr. FrantiSek Jimramovsky, MHA
Lékarsky namestek pro intermni a chirurgické obory, Détska nemocnice FN Brno

Kojeni — vyziva novorozence a kojence materskym miékem je nejprirozengjsim

a nejlepsim zplsobem vyzivy malych déti. V ramci konceptu ,nutriéniho programovani
ma spravna a dostatecna vyziva plodu v pribéhu téhotenstvi a wyziva ditéte v prvnich
2 letech Zivota zasadni Viiv na rdist, vwvoj a zrani funkcf jednotlivych tkani a organd,

na nastaveni metabolickych funkci a ovliviuje celkovy zdravotni stav jedince po cely
dalsi zivot. Materské mileko obsahuje v potrebnem mnozstvi vsechny ziviny

a mikronutrienty ddlezité pro optimalni riist a wvoj ditéte v prvnim pdilroce Zivota,

jeho sloZzeni odpovida vSem narokdm rostoucino détského organismu. Svétova
zdravotnicka organizace doporucuje u zdravych, dobre prospivajicich kojenct wiucné
kojeni béhem prvnich Sesti mésicd Zivota ditéte. Poté jiz materské miéko nestadt
narokim na prisun potfebnych Zivin, do wyzivy déti jsou zavadény takzvané nemlécné
prikrmy. Dalsi kojeni mdze dle poslednich doporuceni pokracovat az do 2 let veku
ditete, ale nikoliv jako zéklad jeho vyzivy.

V dobé mediciny zalozené na dikazech existuj fakta, ktera dokladaji vyhodnost kojent
jak pro dite, tak i pro maminku. Vyziva materskym mlékem podporuje vwvoj a zrani
funkel imunitnino systému ditéte, chrani dité pred infekcemi (napr. zanéty hornich cest
dychacich, stfedousi, prijmova onemocnéni), rozvojem nékterych alergickych
onemocneni, snizuje riziko vzniku cukrovky, obezity a poruch tukoveho metabolismu,
podporuje spravny Wvoj kosti a je takeé prevenci vzniku onemocnéeni obéhove soustavy
a nékterych nadorovych onemocnén.

Kojeni posiluje prirozené citove pouto mezi matkou a ditétem. Hormon vyplavovany

pri kojeni podporuje zavinutl delohy a snizuje velikost krevnich ztrat v poporodnim
obdobi. Kojeni také snizuje riziko vzniku rakoviny prsu a vajecnik(. Jisté neni
nepodstatné zminit, Ze materské miéko je ,pohodinym a velmi levnym® zplsobem vyzivy
malych déti — je vzdy po ruce a vzdy ve spravne teplote.



Poznamky:



Stripky z 11. Mezinarodniho Sympozia o kojeni a latac
2016 v Berlingé

doc. MUDr. Darina Chovancova, CSc.
Prednostka novorodenecke kliniky M.Rusnaka SZU a UN Bratislava

11. medzinarodné sympozium o dojceni a laktacii sa uskutocnilo 15. - 16. aprila
2016 v Berline. Pod zastitou firmy Medela viac ako 400 Ucastnikov zo 41 krajin malo
moznost vypocut si prednasky a diskutovat s expertkami 0 najnovsich vedeckych
poznatkoch suvisiacich s materskym mliekom — stratégiou ziskavania a pouzitia
materskeho mlieka na novorodenecke] jednotke intenzivnej starostlivosti, vyznamom
materskeho mlieka pre zdravie dietata, vratane nezrelych novorodencov a prevencii
nekrotizujuce] enterokolitidy. Prezentacie boli zaradené do 3 blokov.

Uvodny blok bol venovany unikatnemu zloZeniu materského miieka a jeho Ulohe

pri vwvoji chronickych ochoreni. Profesorka Donna Geddes z Univerzity Zapadnej
Austrélie v Perte poukazala na unikatne zlozenie materskeho mlieka, ktoré obsahuje
mnozstvo biocaktivnych 1atok, vratane hormonov, rastovych faktorov, neuropeptidoy,
protizapalovych a imunomodulacnych latok. Materské mlieko je nielen idealnou vyzivou
pre deti, ale ovplyvnuje aj mnohé fyziologicke pochody v organizme. Z dlhodobénho
aspektu chrani pred vznikom metabolického syndromu (diabetes melitus 1 a 2 typu).
Dojcenie ma pozitivny vplyv na hmotnost dietata - dojcené deti priberajl pomalsie

a v neskorsom obdobi maju menej ¢asto nadvahu v porovnani s nedojcenymi
jedincami. Vyskumy naznacuju, ze na materske mlieko vplWa aj vyziva matky

v tehotnosti (napr. obezita matky podporuje adipogenézu u jej deti) a aj pocas dojcenia.
Nepriaznivy vplyv na dieta z hladiska mikrobiomu, ktory, ako naznacuje odborma
literatUra, ovplyvnuje a vznik ochoreni dietata v buddcnosti (alergia, metabolicky
syndrom) modifikuje aj ma uzivanie antibiotik matky v gravidite a pérod cisarskym
rezom. Dojcenie pozitivne vplyva aj na zdravie matky — z kratkodobych ucinkov ide
predovSetkym o rychlejsiu invollciu maternice po pbrode a tym aj znizeniu strat krvi,
Uprave hmotnosti po pérode a amermorrhoe. K dihodobym ucinkom patri zlepsenie
metabolického profilu matky, nizsie riziko vzniku kardiovaskulémych ochoreni, rakoviny
prsnikov a vajecnikov. Z hladiska zdravia matky a jej dietata je dojcenie a jeho podpora
jednym z najucinnejsich spbsobov prevencie C|V|||zaonych ochorent,

Profesor Lars Bode z Kalifornskej univerzity v San Diegu  poukazal na dolezitost
oligosacharidov v materskom mlieku. Materské mlieko obsahuje asi 150 az 200
oligosacharidov, zlozenie je odlisné u jednotlivych dojCiacich zien. Ukazuje sa, ze su
nielen potravou pre Crevne mikroorganizmy, ale priamo pdsobia v Creve proti baktériam
ako antiadhezivne substancie. Z polysacharidov v materskom mlieku profituju nielen
donosené deti, ale oligosacharid disialyllacto-N-tetraocse (DSLNT) je dolezity v prevencii
nekrotizujuce] enterokolitidy u predCasne narodenych det.



Tim profesora Sean Deoniho z USA studoval, ako wylucné vcasné dojcenie v porovnani
s dojcenim a dokrmovanim formulou vplyva na wvoj mozgu. Na zaklade vysetreni
magnetickou rezonancnou tomografiou sa ukazuje, ze obsah myelinu v mozgu koreluje
s dikou dojéenia a vplyva tak na inteligeény kvocient. Pravdepodobne ide o vplyv
wyzivy materskym mliekom, ktoré je bohaté na tuky a cholesterol. Vyraznejsi rozvoj

bielej hmoty mozgu u wylucne dojcenych deti sa odrazil gj v ich vizualnych a recovych
schopnostiach.

V druhom bloku, ktory bol zamerany na praktické odporucania na zaklade evidence-
based. Profesor Matthias Keller z Pediatrickej Kliniky v Passau prezentoval vysledky
systému NeoPAss®, ktory aktivne integruje rodinu do starostlivosti o novorodencov
na jednotke intenzivnej starostlivosti. Zavedenie takéhoto systému mortalita a morbidita
predcasne narodenych deti klesla o 50 percent. Skratila sa doba hospitalizacie, ¢im
Klesli g naklady na lieCbu. Pri prepusteni z kliniky takmer vSetky deti boli dojcené.

V tomto bloku odznela g prednaska na tému mastitida, Co patrf k pomerne Castym
komplikaciam dojciacich zien.

Profesor Juan Miguel Rodriguez z univerzity v Madride poukazal na Ulohu zmien

v kolonizacii mikrobov v prsnej zlaze k jednotlivym formam mastitidy. Subakutna

forma je ovela Castejsia, ako by sme si mysleli. To vedie k bolestiam pocas dojcenia,
pretoze mliekovody su kolonizované baktériami, ktoré obturuju ich priemer. Odporica
na zaklade svojich studii pri diagndze mastitidy a jej lieCbe kultivacné vysetrenie.
NajCastejsim patogennom byva Staphylococcus epidermidis. Velky vyznam z hladiska
prevencie spociva v podavanim probiotik v poslednom trimestri gravidity, pretoze urcité
druhy laktobacilov a bifido-baktéril chrania pred vznikom zapalu prsnika.

Z praktického hladiska nas zaujala aj prednaska o banke materského mlieka

v Mnichove. Doktorka Susanne HerberdJonat z pracoviska Univerzity Ludwiga
Maximiliana poukazala aj na zmenené viastnosti materskéno mlieka po pasterizacii,

Cim sa imunoglobuliny, mnohé enzymy a hormony Uplne alebo CiastoCne deaktivujd.
Preto vypracovali detailny systém zberu mlieka s kultivaciami matiek, aby mohli podavat
po dohode s rodiCmi nepasterizované materske mlieko velmi nezrelym novorodencom,
Cim sa im podarilo znizit vyskyt infekcii a incidencia necrotizujlcej enterokolitidy klesla

z 3.1 percenta na 0.3 percent.

V tretom bloku, ktory bol zamerany na Ulohu materského mlieka na novorodenecke;
jednotke intenzivnej starostlivosti. Profesor Jozef Neu, z Floridskej univerzity zdoraznil,
ze ani zenskeé mlieko z banky, ani formula nechrani nezrelé dieta pre nekrotizujdcou
enterokolitidou. Idealne je mlieko od viastnej matky, aj v minimalnych mnozstvach inned
po porode. Ukazalo sa, ze materske mlieko obsahuje asi 700 druhov mikrobov.

Dieta sa nielen v maternici cez plodovu vodu dostava do kontaktu s baktériami,

ale g v pbrodnych cestach. Kolonizacia novorodenca ma velky vyznam pri vytvarani
intestinalineho mikrobiomu dieta.



Profesor Per Torp Sangild, z univerzity v Kodani poukazal na extrémnu citlivost

na jednotlive komponenty materskeho mlieka. V jeho laboratoriu v experimente

na predcasne narodenych prasiatkach dokazal, ze kolostrum chrani pred nekrotizujucou
enterokolitidou a ma pozitivny vplyv na rast. Pozitivny UCinok materskeho mlieka

od darkyn zavisi od laktacného stadia, kedy darkyna mlieko odstriekala a aj od jeho
spracovania. Vcasne a pomalé davkovanie mlieka je vhodnejsie s neskorym krmenim

a rychlym zvysovanim davky mlieka.

Thomas Kuhn z Perinatologického centra v Berline poukazal na ddlezitost optimalneho
dihodobého vyvoja nezrelych novorodencov. Ak fortifikuieme materske mlieko z hladiska
energie, proteinov a mineralov, je treba brat' do Uvahy nielen rast dietata, ale aj kvalitativny
aspekt. Dojcenée deti mali lepsi psychomotoricky wvoj, boli vyssSie a mali lepsi obvod
hlavy vo veku 2 rokov v porovnani' s nedojcenymi. Kuhn odporuca z hladiska fortifikacie
PO prepustenim individualny pristup k vyzive nezrelych det .

Konferencia bola spojena z moznostou diskusie s expertami, o bolo pre kazdého
Ucastnika velmi obohacujlce z hladiska praxe.
Dakujem firme Medela za moznost absolvovat toto zaujimave odbormé podujatie.



Poznamky:



Materske mléko a jeho vlastnosti z pohledu aktualnich
vyzkumu, alternativni podavani materskeho migka
a jeho bezpecny ohrev

Christa Miiller-Aregger
Laktacni poradkyne IBCLC (International Board Certified Lactation Consultant)
a odbormy edukacni poradce spoleCnosti Medela AG

Soucasti prezentace je kratké shrmutl viastnosti a slozeni materskeho mieka,

jeho dlleZitosti a nové poznatky v ramci wzkumu, které posunujl jeho hodnotu vyse.
Krmeni materskym mlékem ma také velkou ekonomickou hodnotu. Bezpecné

a hygienické skladovani a manipulace s materskym mlékem je jistotou, ze nase deti
dostavajl vysoce kvalitni miéko viastni matky nebo darcovské. Porozumét zplsobu
krmeni materskym miékem, kdyz neni mozné pfimo kojit bude soucasti prezentace,
ktera také shrne rychly pohled na sani ditéte a rdzné druny alternativniho podavani
miéka.

Kojenl je tou nejefektivnéjsi cestou jak poskytnout vyzivu, ochranu proti infekcim

a podporovat zdravy rlst a vwvoj. Pokud neni mozné kojeni ditéte, druhou nejlepsi
cestou je podavani materskeho miéka jeho viastni matky. Cestu materskeho miéka
je dobré optimalizovat z hygienického a bezpecnostniho hlediska, tak abychom ditéti
zajistili to nejlepsi z viastnosti a vwhod lidskeho miéka.

Dlvodd pro alternativni krmeni mame mnoho, proto je velice dllezité zvazit,
ktera pomUcka bude ta nejvhodngjsi a nejefektivnési z pohledu ditéte i matky.
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Role logopeda v ramci komplexni pece u deti
S perinatalnimi riziky

PhDr. llona Bytesnikova, Ph.D.
Pedagogicka fakulta Masarykovy univerzity Bro, katedra specialni pedagogiky

Rada détf s perinatélnimi riziky wzaduje specifickou pédi, Sasto i vice riznych
specialist’l, napr. neurologa, fyzioterapeuta, oftalmologa, endokrinologa, ale téz
klinického psychologa, specialiniho pedagoga, logopeda apod. (Sobotkova, D., 2014).
Prave logoped by vzhledem k dalsimu wvoji nemeél v tymu zainteresovanych odborniky
chybét, nebot drive nez dité vyslovi prvni slovo, musi projit mnoha stupni fecoveno
wwvoje. U této skupiny déti Casto shledavame jiz v preverbalnim obdobi problémy

s prijimanim potravy, polykanim, citlivosti v oblasti dutiny Ustni, ale také radu dalSich
nedostatkd. Je tfeba konstatovat, Zze pomémeé velké mnozstvi téchto novorozenct
zahajuje zivot na jednotce intenzivni péce nebo na intermediami jednotce, pricemz

v fadé zahraniCnich zemi je jiz zcela bézné, ze logoped je interni ¢i externi soucasti tymu
odbornikl zabezpedujicich takto vysoce specializovanou péci o rizikového novorozence.

L. Rossetti (2001) diferencuje dve kategorie déeti s rizikem wyvoje reci. V prvni kategorii
jsou zarazovany deti s identifikovatelnym rizikem naruseného wvoje reci

(déti s genetickou poruchou, neurologickym postizenim, vrozenou vadou, senzorickymi
deficity, atypickymi vyvojovymi poruchami a dalsi). Do druhé kategorie patfi déti

s tzv. potencialnim rizikem, u nichz Ize predpokladat wyvojove opozdeni reci. Jedna

se 0 pomeérme velkou skupinu deti, ktera se stéle zvysSuje v zavislosti na pokrocich

v medicing, spoleCenskych podminkach a dalsich faktorech. Do této kategorie radime
déti s nizkou porodni hmotnosti (pod 1500 g), predcasné narozené deti, déti s nizkym
Apgar skore a dalsi. Vsechny tyto déti Ize povazovat za rizikove z hlediska wvoje reci.
Je evidentni, ze zde vyvstava pomeme vysoke riziko vzniku opozdeného wvoje reci

a naruseneho wvoje reci. Temto détem je treba venovat odpovidajici pozornost

7 logopedického aspektu.

V prispévku bude prezentovan soucasny cil péce o déti s perinatalnimi riziky z pohledu
logopeda a vyznam spoluprace zainteresovanych odborniky.

Literatyrq: ) 5

BYTESNIKOVA, .Koncepce rané logopedicke intervence v Ceske republice. Bmo: Masarykova
univerzita, 2014. ISBN 978-80-210-7561-0,

BYTESNIKOVA, I. Rana intervence u déti s narusenou komunikacni schopnosti. In Opatfilova, D.,
Novakova, Z. Rana podpora a intervence u détl se zdravotnim postizenim.

Brmo: MU, 2012, s.209-225. ISBN 978-80-210-5880-4.

L. M. ROSSETTI, Comunication Intervention Birth to Three. Clifton Park, NY: Delmar, 2001,

ISBN 18:978/—0—7698-0098—1 .

SOBOTKOVA, D. Ceske studie vztahu mezi perinatalni morbiditou a dalsim neuropsychickym
wvojem ditéte In STEMBERA, Z., DITTRICHOVA, J. SOBOTKOVA, D. Perinatalni neuropsychicka
morbidita ditéte. vyd. 1. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2168-5.
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PeCe 0 novorozence pri operativnim reseni orofacialniho
systemu

Hana Jurankova
| ékarska fakulta Masarykovy univerzity Brmo, s.s. odd. 56 Pediatrické kliniky FN Brmo

Za poslednich 10 let bylo na nasem oddeéleni hospitalizovano 324 novorozenct
s rozstépovou vadou obliceje. U vdech typd téchto rozstépovych vad je provadéna
Casna rekonstrukce rtu.

V pribehu let se zkracovala doba hospitalizace, klesal pocet nutnych hodin umélé plicni
ventilace po operaci, snizoval se pocet deti s podavanim stravy sondou a stoupal pocet
kojenych déti. Alternativnim zptsobem krment je krmeni pres prst. Do péce i na JIP

je vice zapojovana matka. Je kladen vétsi diraz na potreby ditéte a jeho individualitu,
komunikaci sestry i laktacni poradkyne s maminkou.

V prednasce jsou uvedeny praktickeé postupy v peci o dité pred i po operaci zejména
pomocf fotografil déti operovanych na nasem oddéleni i pouzivanych pomticek.
Casné rekonstrukce roz&tépu rtu je v novorozeneckém véku bezpednou a provéfenou
pocatecni lecbou rozstepovych vad obliceje.
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Alternativni zptsob krmeni novorozencu

Mgr. Stanislava Zmeskalova
Leékarska fakulta Masarykovy univerzity Brno, s.s. odd. 12 intermediarmi péce FN Brmo

Cilem sdéleni je seznamit s alternativnimi zplsoby wzivy nezralych déti, zejména
z kategorie extrémne 24. tg — 28. tg., a velmi nezralych 29. tg — 32. tg. Seznamujeme
s postupy, které mohou vest k plnému kojeni i takto malych deti.

Podstatou je strategie podporuijici nastup, narlist a udrzeni laktace po dobu, kdy dité
nemuze byt kojeno. Podporou v tomto procesu je zména systému pece

0 nezralé deti. Zapojeni matky i otce do pece o dite, péCe v systému Rooming

in (RI). Odstrikani kolostra pred porodem a jeho vcasné podani — priming. Pravidelné
odsavani materskeho mileka s vyuzitim elektrickych odsavacek. Miéko, odsavané
rucni odsavackou nebo rukou se uvolnuje z prsou pod velkym tlakem. Nezralé dite
musi vynalozit zvySené Usili, aby jej vysalo. Pri dostatecné rozvinute laktaci je dite
ziveno materskym miékem, nejlépe nativnim — bez nutnosti pasterizace. Nedochazi
k degradaci enzymU a protilatek obsazenych v mléce. Schopnost zkoordinovat san,
polykani a dychani ve funkeni harmonicky celek nastava okolo 32. tg. Proto jsou déti
ziveny zavedenou gastrickou sondou. Zkousi non-nutritivni sani - vyprazdneneho
matcina prsu pri klokankovani. Dochazi ke stimulaci oro-facialnich svald. Dité citi vani
matky, mléka — olfaktoricka stimulace. V idealnim pripade dite postupné prechazi

z casteCneho kojeni a dokrmeni gastrickou sondou na piné kojeni. Ditéti nenabizime
lahviCku, ale ucime matku spravnému drzeni ditéte u prsu. Poloha tanecnika, poloha
fotbalisty a vzprimena poloha. V tomto obdobi nejsou vhodné kojici polstare, dite v nich
ztraci aktivitu a brzy usne. Pokud se nepodari zviadnout prijem stravy z prsu

at' uz z divodd nedostatecné laktace, nebo ze zdravotnich divodu ditéte, ucime dité
pit z lahvicky. Pouzivame savicky CALMITA. Poskytuji komfort u pitl a jsou bezpecné.

Hlavnim zjisténim je, Zze zapojeni rodict do péce, pobyt matky s ditétem a pravidelné
odsavani mleka zajisti dostatecnou laktaci. PocCet deti zivenych materskym mléekem

a plné kojenych se zvysil. U kontrolni skupiny extrémné nezralych déti byl 3% narlist
plng kojenych déti, ktere byly v peci matky na Rl oproti tem, které byly hospitalizovany
bez matky. Vyziva materskym mlékem byla ve prospech Rl péce navySena o 18%.

U déti velmi nezralych byl nardst détf zivenych plné materskym miékem v systému Rl
0 25% a plné kojenych déti o 53%.

Na zakladé zjisténych vysledkl jsme se presvedcili, ze zvolena cesta v péci o nezralé
deti, s vwyuzitim vSech alternativnich zpUsobl a pomdcek je spravna a prospesna.
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Strategie enteralni vyzivy u nedonosenych
novorozency

Eva Flihrerova
Stanislava Adamkova
Neonatologické oddeleni Nemocnice Ceske Budejovice, laktacni poradkyné

Krmeni viastnim materskym miékem ma pro predcasné narozeng dité od sameého
pocatku po porodu nesmimy vyznam. Prvni miéko, kolostrum, se swym slozenim
prizplsobuje narokdm nezralého ditéte, minimalné zatézuje nezraly zazivaci a vylu¢ovact
trakt a dozivotné ovliviuje imunitu ditete. Vcasné podani mleziva do dvou hodin

po porodu funguje jako prevence NEC a novorozeneckych sepsi. Krmeni viastnim
materskym mlékem take vyrazne zkracuje délku pobytu ditéte na JIRP.

Pro podporu nastupu a udrzenf laktace u maminek nezralého novorozence je dilezita
vcasna a spravna edukace o prolaktacnich praktikach — spravnéem odstrikavani kolostra
a jeho aplikace ditéti, odsavani mléka dvoufazovou odsavackou, pripadné vcasneé
pouzitl napr. formovact prsnich bradavek, edukace o pédi o prsy i v pripadé nastalych
problémt, wziva kojici matky... Pro tyto praktiky jsou na nasem oddélen vyclenény
laktacni poradkyné.

Za stejné dllezitou povazujeme | edukaci a trvalou podporu v ¢asném zapojeni rodict
do oSetrovatelske pece o dite jiz na stanici JIRP — orofacialni stimulace ditéte provadéena
matkou, kontakt klize na kiiZi a zaroven nenutritivn sani ditéte i na neinvazivni ventilacni
podpore.

Dalsi dllezitou sloZkou je trvala psychicka podpora matky a rodiny ze strany
zdravotnického persondlu. Na NEO v Ceskych Budgjovicich je prakticky trvale
k dispozici pro maminky a rodice krizova interventka s dlouholetou zkusenostf
s neonatologickou intenzivni peci.

V pribéhu spolecného pobytu matky a ditéte na stanici intermediami péce
roomingoveho typu nadale podporujeme matku v oblasti prolaktacni a emocni,

kdy vychazime ze zdravotniho stavu a individualnich potreb a aktivit ditéte s cilem
udrzeni a posilovani vyzivovych reflext. Akcentujeme predevsim nenutritivni sanf

pri kontaktu kdize na kdzi a samospadu, souc¢asnou aplikaci nutritivniho sani, pripadné
| za pouzitl prolaktacnich pomticek, synchronizované kojeni dvojcat a nékteré dalsi
strategie.

Spolecnou snahou zdravotnickeho personalu je udrzet laktaci u matek predcasne
narozenych déti a tim zvysit pocet extrémné nezralych novorozenct zivenych
pri propustéeni vwhradne viastnim nativnim materskym miékem s odpovidajici fortifikac.
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Osetrovani mléka na novorozeneckém oddélent

MUDr. Marcela Cerna
Veedouci mié&né banky a novorozeneckého oddéleni UPMD Praha

Materske mleko je vzacnou, v nékterych situacich dokonce i zivot zachranujici tekutinou,
ktera by méla byt v co nejvetsi mife dostupna vsem novorozenctm, ktefi ji potrebui.

Pro splnéni tohoto Ucelu je treba nejen dodrzovat platné pravni normy, ale zachazet

s ni tak, aby doslo pri jejim oSetfovani k co nejmensim ztratam kvality pri zachovani
bezpedi.

Kazdé novorozenecke oddéleni by si proto melo na zéaklade svych individualnich
moznosti stanovit spravnou vyrobni a hygienickou praxi pro jednotlivé druhy materského
mléka, které se na oddéleni pouZivaji a optimalné také systém kritickych bodd - systém,
ktery sice neni povinny, ale slouzi jako dobra ochrana v pripadé jakychkoliv problémd,
které se vyskytnou v souvislosti s podavanim materskeho miéka na oddélent.

20



21



Pouzitl pomUcek a spotfebniho materialu,
jejich efektivita a hygienicky rezim na novorozeneckem
odd. z pohledu osetrujicino personalu

Zdernka Hrbkova
S.S. novorozeneckeho oddéleni Masarykovy nemocnice Usti nad Labem

LAy mohla davat miéko i med, musi byt nejen dobrou matkou, ale také stastnym
Clovekem." Tento citat nemeckého predstavitele humanismu Ericha Fromma krasne
vystinuje, k jak vyznamnému spojeni dochazi behem kojeni mezi matkou a ditétem.
Kojeni je nejen prvni Cinnosti naseho zivota, ale také prvnim interpersonalnim
kontaktem. Je to prirozeny zpUsob vyZivy novorozencl. Ale kazda Zzena nema

ten dar, Ze mdze sve dité hned po porodu kojit. Mohou nastat prekazky jak ze strany
tak i ze strany matky (separace, zdravotni problémy). K tomu, aby tento proces byl
jiz od pocatku pro matku i jeji dité take chvili pohody, je zapotrebi vhodné podporit
prirozené mechanismy kojeni uz od samotného okamziku porodu. Tam nam
zejmeéna pomUze podpora psychiky matky, ale i jakakoliv rada a pomoc ze strany
osetrovatelského personalu a také spousta pomdcek, které pomahaji a souc¢asné
ulehcuji praci jak zdravotnikdim, tak i matce a vedou Kk jeji pohodé a spokojenosti.

Na nasem novorozeneckem oddéleni pouzivame spoustu pomdcek a spotfebniho
materialu tykajici se podpory matky v kojeni. At jsou to odsavacky materskeho miéka,
pomucky na sbér miéka, ke sterilizaci, ale i fadu pomdicek pro alternativni krmeni
novorozence. \V neposledni fade také pomdcky, tykajici se péce o prsy matky,

ale i ke krmeni predcasné narozenych novorozencl nebo vrozenou vadou (Downiv
syndrom, rozstepy rtu a patra).

S timto procesem Uzce souvisi | ohrev a pasterizace materskeho miéka. Pouzivame
ohrivace pro bezpecny a ekonomicky ohrev suchou metodou. Hygiena je nejvyssi
prioritou Nna novorozeneckem oddelen.
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Podpora laktacnich poradkyn z nekolika pohledd

Mgr. Jana Kfemenova
produktova specialistka, DN FORMED Brmo

Kojeni je dgj, ktery organismus matky ocekava, predpoklada a pripravuje se na néj.
Presné soucasne s tim, jak se wyviji plod v matcine tele. Je to proces biologicky,
psychologicky, socialni a spiritualnt,

LaktaCni poradenstvi je:

e peCe 0 matku, dité a rodinu v podobe predavani teoretickych a praktickych zkuse
nosti
s kojenim a peci o prsa, s procesem tvorby miéka a jeho slozenim, s péeci o saci
aparat ditete,

e podpora psychiky matky a jejiho socialniho prostredi ve vztahu k wzive a wvoji
novorozence,

e motivace zeny, muze a jejich socialniho prostredi k feSeni problémd vyplyvajicich
ze zmeny zivotni situace,

e 0 motivaci laktacni poradkyne, zeny, muze i jejich sociainiho prostredi k uspesnemu
kojen,

e 0 kvalitnich a srozumitelnych informacich, které je laktacni poradkyne schopna predat
matce, otci, ditéti i komunite,

e peEcCe poskytovana kvalifikovanym odbornikem v ramci osetrovatelskeho tymu, ktery
uplatnuje metody osetrovatelskeho procesu. Tym pecuje o zenu v obdobi tehotenstvi,
porodu, Sestinedéll bezprostredne po porodu v porodnici a nasledne po propusteni
do domaci péce v raném materstvi. Tym dba na spolupraci odbornikd: porodnich
asistentek, gynekologd, détskych sester, neonatologl a pediatrll véetné dalsich
odbornik’ — logopedd, fyzioterapeutl, psychologll, sociélnich pracovniki
a edukovanych laikd.

e je zamérené predevSim na prevenci problémd, které mohou vznikat pred kojenim
I béhem ngj,

e 0 vzaemné komunikaci, respektu a profesionalni Ucté jednotlivych clent tymu,

e 0 Uplathovani jednotnych postupl a zasad osetfovatelske péce,

e 0 znalosti problematiky kojeni, o porozumeni multifaktorialnimu ovlivhovani
uspesnosti kojen,

e 0O pochopeni chovani zen, muzd i déti.

LaktaCni poradenstvi je propojenim vzajemnosti, altruismu a vysoké odbornosti, které

oceni vsichni, jimz zélezi na dobrém prospivani deti. Hiuboke zaujetl pro kojeni, laska

Kk praci v laktacnim poradenstvi vychovava lépe nez jakakoliv informace.

Laktacni poradenstvi je v neposledni fadé o moznosti seberealizace toho, kdo si hleda dalsi

moznosti svého osobniho i profesniho rlstu a uplatnéni, toho, kdo méa motivaci

pomahat, edukovat, zvysovat sebevedomi zené i muzi na jejich ceste k Uspesnemu
rodiCovstvi,

Zvladnout slozité zacCéatky kojeni chce Klid a Cas jak na strangé matky, ditéte, otce, tak

| pomahajicino persondlu. Zejmeéna Uzkostné matky, prvorodicky, predcasné rodici,

po operativnim porodu potrebuji pochopeni, neodkladnou laskavou uklidnujici podporu

a odbornou pomoc, individualne zamerenou na konkrétni potreby ditéte | matky. Tak

se mUze naplnit touha matky kojit své dité a potreba ditéte byt kojeno s laskou a v pohodé.
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Kojeni je zaleZitost:

e Matky (jednotlivec)

e Matky a ditéte (dvojice)

e Matky, ditete a otce (skupina)
o Tymulll

Kojeni je normou pro:

Matku

Dité

Otce

Spole¢nost

Zdravotnicka zarizeni

BFH

Primami peci

Kojeni je nejen produkce materského miéka,
ale i pro dité:

e Fyzicky kontakt

e /ajisteni homeostazy

e Zavedeni denniho rezimu

e ZabezpeCeni zivotnich potreb
pro matku:

e Sebevedomi

e Sebehodnoceni

e Sebeaktualizace

e Prevence

Kdo musi byt motivovan ke kojeni, aby na konci snazeni byl uspéch:

Matka

Dite

Personal porodnice

Rodina

Komunita

Pediatr a détska sestra v primami peci

Jaka je matka pred porodem:

Chce vedet MOC!

Nechce vedet NIC!

Vi VSECHNO a Udajné NIC nepotiebuije!
Mysli si, Ze ji persondl se VSIM pom(iZe!
Ma STRACH!

Je v zajetl MYTU A KATASTROF!

Matka po porodu je ovlivnéna:
e Porodem

e Pritomnosti ditete

e Hormony

e PROSTREDIM A LIDMI KOLEM
Vysledkem je:

e Mnoho z&zZitk(

Mnoho novych skutecnosti
Informacni chaos

Panika
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Regenim nastalé situace je laktacni poradenstvilll

e Pritomnost laktacni poradkyne u matky — neciti se samal

e Mnoho rozhovor( laktacni poradkyné s matkou: rozbor zazitkdl z porodu, pocitd
wplyvajicich z pritomnosti ditéte, z nove role matky, rozbor rodiny.

e Rozhovor laktacni poradkyné s otcem, rodinnymi prislusniky, rozbor novych
socialnich roli.

e Nechat probéhnout poporodni blues.

e Dbat na intimitu tématu i prostredi, kde poradenstvi probiha.

o Ucta a respekt ke kazdé matce, otci i ditéti.

LaktaCni poradenstvi je krome znalosti fyziologie a patologie novorozence, tehotenstvi,

porodu a Sestinedell zejména umeénim komunikace. Komunikace vyzaduje rovnovahu

mezi mluvenim a poslouchanim, mezi verbalni a neverbalni slozkou komunikace.

UMENI KOMUNIKAGE JE NEJSPISE V 21. STOLET TA NEJOPOMIJENEJSI

SCHOPNOST, KTEROU JE TREBA SE STALE UCIT!!

Laktacni poradkyné musi umeét vest rozhovor s jakoukoli zenou, starsi ¢i mladsi matkou,

vice Ci méne vzdelanou, vice Ci méne motivovanou, vice ¢i méné sympatickou,

S zenou, jejiz nazor se od jejiho lisi. Musi obecné mit zeny rada. Musi ji bavit byt

s kojicimi matkami, nenudit se s nimi, nemit pocit, ze s nimi plytva casem. Musi stale

predpokladat, Zze od kazdé matky se mlze néco nového dozvedet a naucit!

Opravdoveé naslouchani vyzaduje odloZit stranou sebe sama a ¢asto i svij osobni nazor.

Dobre vedeny rozhovor je postaveny na jednoduchych otazkach typu: kdo, co, kay,

kde, proc, jak. Na komplikovanou otazku dostaneme prilis jednoduchou odpoved.

Jednoducha otazka vede k premysleni a k zajimavejsi odpovedi.

Jestli nevite, tak to reknéte!

Neporovnavejte sve zkusenosti s jejich! Jestli zena miluvi o svych problémech,

newykladejte ji, jak vy to mate tezkeé. Neni to to samé! Vsechny prozitky jsou individualni

a navic — NENI TO O VAS!!I Nepottebuie tuto chvili k tomu, abyste dokézala, jak jste

skvela,

Naslouchejte s Umyslem porozumet! A budte pripravena zasnout, co vse jeste
pochopite, poznate a objevite!
e \edeni diagnostického rozhovoru s kojici matkou za Ucelem diagnostiky
potreb — nebot kdyz matka vi, co potrebuje, je schopna udélat zménu!
e Kladeni zakladnich otazek matce:
- Co jste cely den délala, jedla jste, vyspala jste se”?
- Jak jste kojila, jak jste nakrmila vase dite?
- Jak jste o néj dale pecCovala, prebalovala, koupala, uspavala?
- Byla jste na prochazce”?
- Kdo vam pomahal?
- Je néco, s ¢im vam mohu pomoci?
e Nabidka pomoci matce:
- LP vysvetli matce, co je klicoveé pro kojent
- LP ukaze matce polohy ditete pri kojeni
- LP nauci matku poznavat dité a jeho chovani, kady saje, kolik wpije, co délat, kdyz
dite pri kojeni spf
- LP pomaha pecovat o bradavky, o produkci miéka, o dité a celou rodinu
- LP podporuje rodinu, skupinu, v narocnych zivotnich situacich



Co nesvedci o dobré praci a nevede k Uspéechu:
Tlak KOJTE, KOJTE, KOJTE!
Odsuzovani matky, ditéte, otce
Rutinni pristupy
Negativni hodnoceni prace kolegyn
Poucovani, mentorovani, povysovani se
Kdyz pomahaji ti, co sami nevi, trpl pocitem viny, nemaiji vyreseno viastni kojen,
materstvi, zenstvi, rodiCovstvi
e Kdyz ti, co pomahaji, déelaji nekolik veci najednou, kdyz se nesoustredi na matku
ajeji dite
e Kdyz ti, co pomahaji, pouze miuvi, ale nenaslouchaji a svij zajem pouze predstirajf
e Kdyz ti, co se pohybuji okolo matky a ditéte, netvori fungujici tym!!!
e Kdyz ti, co pomahaji, si wlepsuji sebevedomi na Ukor matky a dokazuji si to,
co umilll
Laktacni poradkyné a matka maji stejné potreby — chtéji néco resit, chtéji se starat,
pomahat, chtéji byt spokojene, seberealizované a chtéji najit smysl v tom, co délaji!
Laktacni poradkyné i matka obe smeéruji ke zralosti — v profesi i v materstvi, ziskavanim
znalosti, zkusenosti, dovednosti | prozitkd.
Obé potrebuji oceneni, pochvalu a usmev.

Poznamky:

27



Krizova intervence pri laktacnim poradenstvi

Mgr. Jitka Herzanova*
Psychoterapeut a laktacni poradkyne, Mlada Boleslav

Laktacni poradkyné a zdravotni sestry patfi mezi profese, které se prirozené
setkavajl s krizi Cloveka. Schopnost pomahat si v krizi je nam lidem jaksi vrozena;
mame K ni prirozené tendence — byt s Clovekem, projevit zajem, sympatii. Odborne
nebo alespon vedome poskytovana pomoc v krizi ma mimoradné dobry viiv

na rozjezd a pribeh kojeni. Pomaha maminkam ventilovat emoce, vratit

se od tuneloveho vidéni potizi zpét do ,barevného trojrozmemeého” sveta, ziskat
sebedlveéru a trpélivost, snaset bolest a Unavu.

Velmi uzite¢nou a principialné jednoduchou metodou je zUstat piné pritomen vedle
silnych emoci Klientky, povzbudit ji v jejich vyjadreni a poté vhodné intervenovat,
popr. edukovat. Poskytovani podpory a krizove intervence klientkam vsak klade
velke naroky na pomahajiciho pracovnika. Setkani' s pribehem rodiny Klientky

a jejimi silnymi emocemi vyvolava na povrch nase viastni emoce (hnév, odmitnuti,
pocit krivdy, smutek, strach, bezmoc).

Velmi ddleZité je proto pecovat o své psychické pohodli (i fyzické zdravi) prirozenymi
metodami jako je odpocinek, sdileni' s kolegy, zajmy, sport, ale take

odborne — pomoci supervize (pracuje s profesni tematikou) a terapie (pracuje

s osobnf tématikou). Tim mdzeme velmi kvalitné predchazet pocitim vyhorent,
Unavy, psychosomatickym potizim a naopak pomoci své prace riist do vetsi
autenticnosti a lepsiho kontaktu sam se sebou, coz prinasi lepsi zivotni pocit

ve vsech oblastech zivota.

Kontakty:

Kurzy krizové intervence — napf. Remedium Praha www.remedium.cz

Linky divery - http://www.krizovaintervence.cz/linky.html

Terapeuti — napr. www.znamylekar.cz

Supervizofi — hledat dle instituci, které supervizory vzdelavali — www.supervize.eu,

WWW. SUPErVizori.cz, www.remedium.cz, atd.

* Z dOvodu nemoci nezafazena do programul.
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Postery konference

Postery vydala spolecnost MEDELA AG na zakladé svetovych odbornych publikac.

Proc¢ je materske miéko tak jedinecné?

Hodnota materskeho mléka pri peci na novorozeneckych JIP
Co je mozné povazovat v souvislosti s kojenim za ,normalni*’?
Optimalizacia odsavania mlieka

Princip sani ditéte

Anatomie prsu produkujiciho miéko
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Kontakty

Michaela Hubackova

vedouci oboru Matersky program Medela CZ, SK
Telefon: +420 532 198 891

Mobil: +420 724 986 382

Fax: +420 532 198 889

Email: michaela.hubackova@dnformed.cz

Katerina Miklikova

asistentka oboru Matersky program Medela, CZ
Telefon: +420 532 198 844

Mobil: +420 724 830 908

Email: katerina.miklikova@dnformed.cz

Anna Kubovcikova

obchodni a marketingova asistentka oboru Matersky program Medela, SK
Telefon SK: +421 948 792 576,

Telefon CZ: +420 532 198 829

Email: anicka.kubovcikova@dnformed.cz

Monika Bartonkova

rentalni systém a marketing oboru Matersky program Medela, CZ
Telefon: +420 532 198 840

Mobil: +420 724 986 383

Email: monika.bartonkova@dnformed.cz

OBCHODNI REPREZENTANTKY CZ, SK

Mgr. Jana Kfremenova - region Morava
Mobil: +420 603 874 491
Email; jana.kremenova@dnformed.cz

Hana Mrazova, DiS. - region Cechy
Mobil: +420 736 766 593
Email; jana.horackova@dnformed.cz

Dagmar Sucha - region Cechy
Mobil: +420 724 934 844
Email: dagmar.sucha@dnformed.cz

Bc. Zuzana Beladicova - Slovensko
Mobil: +421 944 098 083
Email: zuzana.beladicova@dnformed.cz
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\Wrobce

Medela AG
Lattichstrasse 4b
6341 Baar / Switzerland

\Whradnf zéstrupce pro Ceskou republiku

DN FORMED Brno s.r.o.
Hudcova 76a

612 00 Brmo

Tel.: +420 532 198 888
www.medela.cz

Whradni zastrupce pro Slovenskou republiku

DN FORMED Brno s.r.o.
organiza¢na zlozka
Sibirska 1329/2

908 51 Holic

Tel. +421 948 792 576
www.medela.cz/sk/
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