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ABSTRAKT

POMYKALOVA, Veronika. Zivotosprava vdhotenstvi Vysoka Skola zdravotnicka,
0.p.s., stupe kvalifikace: bakal& Vedouci prace: Mgr. Jana Kocurova. Praha. 2010. s
81.

Hlavnim tématem mé bak#&é prace je Zivotosprava shbtenstvi. V teoretické
Ca4sti prace se zabyvam spravnou vyZivou a nasledgpravné vyzivy, pitnym
rezimem, cuwienim v E&hotenstvi, navykovymi latkami a dalSimi tématy fyéiani
se zivotospravy. V praktick&sti, formou piizkumu, zji$ujeme na omezeném vzorku
dobrovolnic  jejich  znalosti ohledn disledikic nesprdvné  Zivotospravy

a wdomosti v oblasti spravné Zivotospravy.

Kli éova slova

Plod. Spanek whotenstvi. Thotenstvi. Bhotna Zena. Vyziva. Zivotosprava.

ABSTRACT

POMYKALOVA, Veronika. Diet during Pregnancy
The College of Nursing, o.p.s., Degree: Bachelonesis supervisor: Mgr. Jana
Kocurova. Prague. 2010. 81 pages.

The main title of my thesis is Diet during Pragay. The theoretical part deals with
rich nutrition and following poor nutrition, drinkg pattern, physical exercise during
pregnancy, addictive substances and further infobomaregarding to lifestyle. The
practical part is about research model which ha@tbout the volunteer's knowledge
regarding to the impacts on bad and good lifestyle.

Key words

Fetus. Sleep during pregnancy. Pregnant womanitiduatrLifestyle.



PREDMLUVA

V sodasné dob se na trhu objevuji knihy, které se zabyvaji Zvepravou
v téhotenstvi. BohuZzel ne vSechny se shodujéldené se dokonce ve svych nazorech,
co je vhodné a co ne, rozchazeji. Stejné je tontesnetovymi servery, proto jsem
si toto téma vybrala. Jsentgswdcena o jeho dlezZitosti, ale zarove si uwdomuiji

odliSnosti v ndzorech na toto téma.

DalSim dvodem pr@¢ jsem si toto téma vybrala, bylo dopdeni mych pedagdg
za coz jim velmi dkuji. Téma ng¢ velmi zaujalo. Je Wezité jak pro budouci matku,
tak i pro plod, kterého spravna zivotosprava audje po zbytek jeho budouciho Zivota.
BohuzZel ne kazd4 Zena si tuto zodgmnost za lidského tvora &domuje a jejimi
Spatnymi navyky vznikaji ¢kdy i zavazné vady plodu, se kterymi se musi lidskést

vyrovnat.

Jak jiz jsem se zminila, v mé praci se zaobitzivotospravou v obdobéhotenstvi.
Prizkumnou praktickouc¢ast prace jsme zpracovali formou dotazniku. Pomoci
dotazniku jsme zkoumala nazory na spravnou vyzZvilem mé prace bylo zjistit
informovanost ¢hotnych Zen, v oblasti spravné Zivotospra¥hdm thotenstvi. Prace

je ukena vSem, kié se zajimaji o spravnou zivotospravu a to nejefhotenstvi.
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UVvOoD

Zivotosprava je tématem, o kterém se v dnedni dubvai témdi vdude. Mezi
téhotnymi Zenami, ale i ,normalnimi“ lidmi. Lidé v dBni uspchané dob se Spaté
stravuji, nemaji pohybovou aktivitu a jsou pod &hv stresuCim dal vice navatvuiji
dietology, psychology a snazi sgepyte&na kila shodit nespra¥én(rychle) v posilovs
nebo Spatk zvolenou dietou. tom spravna Zivotosprava jeildzita po celou dobu

Zivota nejen pro psychickou, ale i fyzickou kondideny, které Ziji takovymto

zpiusobem zivota i véhotenstvi, ovliviuji pozitivré nejen plod, ale také sami sebe.

Nespravna zivotosprava jde ruku v ruce s obeziktera by se dala jiz wkterych
statech oznat za civilizatni chorobu. Na obezitu pochopit&lmavazuje spoustu

zdravotnich probléfnag. s kardiovaskularnim systémem, hypertenzi, diabete

Cilem mé bakatéké prace, §etné praktickécasti, je giblizit povédomi o dilezitosti
spravné Zivotospravy ¥tiotenstvi. Snazime se porovnat 4 odliSné vzorkyaZejistit,
jak dodrzuji Zivotospravu a jak si ¢&domuji jeji vyznam. Do prvniho vzorku jsme
zaradili mladé rodiky do 33 let. Druhy vzorek two starSi rodiky nad 34 let. Fetim
vzorkem jsou zeny, které neplanovasichotrely. A posledni, tedytvrty vzorek tvdi
Zeny, které rély potize s poetim.

Drive, nez jsme zali realizovat vlastni gizkum, uskuténili jsme pedkEzny
prizkum, abychom iedesli gipadnym nedorozuémim pi pochopeni otadzek. Dosli
jsme tak k pesrgjSimu stanoveni hypotéz.idilEzného piizkumu se zéastnilo 10
teéhotnych Zen z Prahy (5 Zercbotrelo poprvé a neplanovara 5 Zen rélo problémy
otehotrét). Vyplynulo z &, Ze vice nez 90% Zen, které planovaly sséotenstvi, a
diive jiz melo problém othotret, na spravnou zivotospravu dbaji a znajslddky
Spatné Zivotospravy. Naopak u Zen, které rychleamovag otehotrely, se potvrdili

naSe doménky, Ze nejsou informovany o nasledcich Spatnétdsgravy.
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TEORETICKA CAST
1 ZIVOTOSPRAVAV T EHOTENSTVI

v s

druhi potravin — tedy potravin bohatych na zakladni rgiviPrvni zadsadou vyzivy
tehotnych je konzumaceéerstvého ovoce a zeleniny, celozrnnych proglukehce
stravitelnych mas a migych vyrobki s nizkym obsahem tuku. DalSi obecnhou zasadou je,
Zecim blize ma potravina ke svémtirpzenému stavu, tim je hodnegsi. Takzecerstva

je nejlepsi, zmrazena je na druhém &ndternativy. Konzervované potravinyighazeji

v Gvahu jen v nevyhnutelnych situaci{tWADZUKOVA, 2008).

Energeticka spiba se vé&hotenstvi zvySi jen asi o 15%, tedy na hodnotu 2100
az 2200 kcal derin(1 kcal = 4,186 kJoule). DalSi ze zasad vyZzihotnych je pijimat
misto obvyklych 2 az 3 velkych jidel denrd az 6 menSich. Ve vy&wehotnych neni
rozhodujici mnozstvi potravy, ale jeji sloZeni. tdgba pijimat predevsim ty slozky
vyzivy, které dodaji paebné latky pekotre se vyvijejicimu plodu. Proto ma v dennim
mnoZstvi stravy byt 70 az 80g protiibilkovin), 350 az 400g sachaifidasi 50g tuk,
tzn. po jednéretiné potravin bohatych na bilkoviny (libové maso, miéketwny syr,
moiské ryby), dalSéast tvdi ovoce (asi 5%), zeleniny a brambor (asi 25%).o8ledni
tietinu tvdi obilné produkty jako je celozrnny chléb a jinéralygky podobného druhu.
Tuku gijima tthotna dostataé mnozstvi s masem, rybami a syry. Je vSak moén
konzumovat kousek masla na chlebu nebo mensi nuicasietany k fipraw jidel.
Biologickd hodnota jednotlivych sloZek potravy zdilna a ¥tSinou nenahraditelnd
(HUCH, 2007)

Vahovy piriistek v prvnim trimestru by se&npohybovat kolem 2kgVe druhem
trimestru asi 300-4509g za tyden a ketim trimestru asi 500g za tyden. Celkoviristek
hmotnosti by mil byt kolem 12kg. Zahrnuje hmotnost plodu, placemqtpdové vody,
zwtSeni @lohy a prs, zvySeni objemu tekutin (otoky ke kon&hotenstvi) a tvorbu
uréitého mnozstvi zasobni tukové tR&POKORNA et al., 2008)Prehled znazdiuje

tabulka v piloze 2.
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1.1 Slozky stravy

Proteiny

Bilkoviny jsou zakladni Zivinou nejen pro matkale zejména pro plod. Proteiny
tvorené aminokyselinami slouzi k vystaurek a tkani plodu. Jejich piaba od z&atku
gestace vzroste vadledku intenzivniho vyvoje plodu asi o 30%. Denmioistvi bilkovin
je obsazeno v jednom vejci, jednom platku tvrdéra,s2 polévkovych Izic araSidového
masla, 2 polévkovych IZic tvarohu a vl @alku hraSku nebo fazoli. Bilkoviny bye

byt obsazeny alespwe tech dennich jidlech.

Denni doportena davka bilkovin je 0,8-1,0 g bilkovin na 1kgiwm@tni €lesné
hmotnosti. Tato davka tvb priblizne 10-15% celkového energetickéhaijmu,
to znamend, Ze 1g bilkovin ma energetickou hoddgkd. U ¢hotnych od druhého
trimestru by ndla byt tato denni davka az o 10-16g vy3si (MADZUKE\2008).

Zivaisné bilkoviny jsou tzv. Gplné, plnohodnotné, ohgahviechny nezbytné
aminokyseliny dlezité pro naS organismus. Jejich zdrojem je madéiné vyrobky,
dribezi maso, vejce, mleko, syry, tvaroh, ryby, ktea®ic obsahuji vysoké procento
vitamini a vyzivného rybiho tuku. Problém je, Ze tyto patrg jsou zarove nezadouci

vzhledem k tuku.

Rostlinné bilkovinyjsou neplnohodnotné, protoZze neobsahuji vSechnyytez
aminokyseliny. Pouze s@ja svym sloZzenim se blidadek ZivociSnych bilkovin.
Rostlinné zdroje bilkovin jsou aleennym zdrojem vitamin) mineral a dalSich latek
nezbytnych pro organismus. Mezi potraviny rostlimm@ivodu pati luS€niny, aechy
a kukui¢nad moukgPOKORNA et al., 2008).

Sacharidy
Sacharidy maji zajistit nejgi podil denniho energetickéharijmu, piblizné

je to 60% celkové energie. Jidekk by se mil tedy skladat z 55%-60% sachdrid
Vzhledem k nezbytnosti zvysit denni energetickiiem, by nély byt konzumovéany jen
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ty nejlepsi sacharidy, nikoliv tzv. prazdné, obgaligen cukr, zejména rafinovany, nebo
jeho nahrazku, jako jsou sladidla v jakékoliv poglobonbony acokolada, zmrzlina,
sladké peivo, suSenky, dZzemy a marmelady, kompotované owocsirupu, dale
chwovky, pikantni pilohy, nakladana zelenina, majonézy, nealkoholic&poje, nap

Coca-cola nebo slazené ovocné dzusy.

Jednoduché sacharidy-monosacharidy a disdghé&eachar6za zitinového cukru,
glukéza z medu, frukt6za z ovoce a maltéza, lakgalaktéza z mléka jsou v tenkém
sttewvé rychleji vstebavany, nez polysacharidy a poskytuji tzv. “instaenergii” (jejich

pouziti mize @inést Ulevu fi nauzee — nuceni na zvraceni).

Polysacharidy se museji nejprve r&atna monosacharidy a teprve poté mohou byt
vstrebany. Polysacharidy se dalslicha stravitelné, mezi& pati Skroby obsazené
v obilninach, bramboréach, l#tindch a na nestravitelné ritgad celul6za. V travicim
ustroji se polysacharidy rozkladaji na jednoduthi€ e jsou neustalym zdrojem energie.
Kromé toho sloZené, nerafinované sacharidy (celozrnndkmo ovesné Viky,
neloupana ryze a soja) jsou cennymi zdroji dal§lolzek vyzivy: vidkniny, vitamit
a minerah. Nékteré druhysacharid maji odliSnévlastnosti od ,pouhych” zdrajenergie.
Jedna se fpdevsSim o polysacharidy, nestravitelné enzymy meké €lo, které pat

do skupiny latek zvanych vilaknina.

Vlédknina

V dosgilosti je denni dopokiena davka vlakniny 30g. Vlaknina se v zaZivacirktira
nenatravi, ale pro organismus jdezita jako zdroj energie. Mezi jeji hlavni funkgati
regulace a vebavani sacharid tuki, cholesterolu. Dale vaZze Zmwé kyseliny
na gechodu tenkého a tlustéhadesta, kde dochazi k vaghvody a tim ke zétSeni
strevniho obsahu. Tato €sje potravou pro bakterie tlustéhdest, které ji fermentuji
na kratké mastné kyseliny, jez jsou zdrojem engrgebuiky tlustého deva. V Zaludku
pusobi pocit sytosti, podporuje fevni peristaltiku, fisobi proti zacg a jejim
komplikacim. Mimo jiné funguje i jako prevence zilim kazu (POKORNA et al.,
2008).
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Sladidla

Nahradni sladidla maji ve srovnani s cukremsta#@asobnou sladici schopnost, nemaji
Zadny vliv na vsebavani cukru (edstavuji ochranu ipd gesté&nim diabetem).
V téhotenstvi se uzivani sladidel povazuje za bempeRikladem je sacharin, cyklaméat
nebo aspartanHUCH, 2007).

Tuky

Z chemického hlediska se pod nazvem tuky sfryslowteniny glycerolu a mastné
kyseliny. Jsou zasobnimi latkami organismu, majSeov i biologicky vyznam.
Organismus je buduje z mastnych kyselin, kterékaghpri traveni tuki. Mastné kyseliny
prochazeji placentarni bariérou. V tucich jsou wsapé vitaminy (A, D, E, K). Jejich
podil v potra¥ t¢hotnych by nerd prekratit 30 % @ijmu energeticky bohatych Zivin.

Téhotna Zenaifjiméa dostatek s ostatni potravou (maso, mléekoy,rgii&cné vyrobky).

NejkvalitrgjSi jsou rostlinné tuky, maslo, rostlinné margarifednost by rda
byt dana tulkm v jejich g@irodni forn€ — nag. za studena lisovanému oleji do salat

masla nebo neztuzenému rostlinnému margarinu (eB@(POKORNA et al., 2008).

1.2 Vitaminy

Jsou nenahraditelnou slozkou potravy. Jsoworg@anické latky «zné biochemické
povahy, které jsou, Wiyv nepatrném mnozstvi, nezbytné pfadu biochemickych
a fyziologickych funkci. ProtoZe lidsky a Ziiény organismus vitaminy nevytkigaz na
vitamin D a jiné v nedostateém mnozstvi), je nutné je ziskavat potravou. Obsah
v jednotlivych potravinach je rozdilny aude klesnout skladovanim nebé ptipraw
pokrmi. NejcenjSim zdrojem vitamih (a zarové minerali) je ovoce a zelenina.
Listova zelenina, hlizova zelenina a ovoce zasolgi vitaminy A, E, B, Zelezem,

zinkem a h&sikem.

Bohaté na vitaminy jsou brokolice, Spetéicha, mrkev, rajata, meriky a tesre.

sy
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a vlakniny. Podstatnotast vitamiii dostava organismus z masa, ryb,amj&h vyrobkKi,
obilovin a dechi. Nekteré vitaminy jsou vyhradnzivociSného fivodu, na coz jeiéba
upozornit vegetarianky &hotné, které neji mééé vyrobky. Lékaby jim mel predepsat
vitamin By, (HUCH, 2007).

V €hotenstvi a P kojeni vyznamg stoupa spdeba vitamif (a také minerdal.
| pii spravné vyzig neni jejich mnozstvi v potrawzdy a dostatan¢ zajiS€no. Matesky
organismus vyrovnava deficit jejich pebného mnozstvi ze svych rezerv. Déle trvajici
nedostatény piisun vitamiii a mineral v potra¥ se niize projevit poruchami gb¢hu
t¢hotenstvi a vyvoje plodu. Proto je vhodné podasabthym z preventivnichtodi
dulezité vitaminy a mineraly formou tzv. prenatalniotultivitaminovych preparéat
Jsou dostupné ve foemtablet (nap Materna), obsahuji dopam®na denni mnoZstvi
vitamini a zohleduji zvySené naroky nafigun Zeleza, jodu, vapniku, iktku a dalSich
potiebnych latek, getré kyseliny listové.

Ripravky, jako jiz jmenovany, uZivané po porodu aob: kojeni zajisti nutini
naroky matky i ditte a doplnidhotenstvim v§erpané zasoby.&n¢ dostupné fipravky
obsahuijici vitaminy a mineraly jgeba uZivat obéetre, protoZe vyvijejici se plod mé své
specifické pozadavky. tPneuntrné vysokych davkach votnprodavanych vitamin
by mohl byt negativéiovlivnén vyvoj plodu — nap nadbytkem vitaminu APOKORNA
et al., 2008).

Antioxidanty

Antioxidanty jsou latky, kterédgobi proti volnym radik&m, jeZz jsou ufitymi
formami kyslikovych molekul. Mohou se stat ,sp@&ist onemocréni. Mezi hlavni
antioxidanty pai vitamin C, vitamin E, karotenoidy (beta-karotemsglen a zinek
(POKORNA et al., 2008)

Kyselina listova-acidum folicum

Pati k zivotre dalezitym vitamirim skupiny B. Kyselina listova jeitezita pro dleni
burgk, podili se na procesu tvorby bilkovin nukleovkgiselin DNA a RNA. Nedostatek
kyseliny listové na pgtku vyvoje plodu rize vést k vyvojovym anomaliim zad, fiap
rozSepy zad (spina bifida) a rozfty hlavy (anencephalus). Proto Ehatné zZeny rély
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dostavat denth400 az 800mcgyseliny listové. Je obsazena v kagubtokolici, zeleném

salatu, ckestu, Spenatu, drozdi, soji, fazolich, cereali®bCH, 2007).

Kyselina listova je citlivA na teplotu, &lo a kyslik, proto je vhodné konzumovat
cerstvé produkty tepedn nezpracované. |ipsto, Ze je obsazena v mnoha druzich
zeleniny, je vhodné ji dopbvat vhodnym farmaceutickym preparatem. Dopena
denni davka je dvakragtsi u €hotnych, nez u jiného dosgho ¢lovéka. Mela by byt
az 450mcg. Jejim bohatym zdrojem jéest, hlavkovy salat, brokolice, Spenat (Kyselina
listova v Ehotenstvi [online], [citované 2009-25-06]. Dostupnéa internetu:

<http://www.ordinace.cz/clanek/vyziva-v-tehotenst.

Vitamin A

Pasobi blahodam na zrak nap proti Serosleposti, dale podporujgst; spravnou
¢innost pohlavnich Zl&z a reprodukci. V produktedlo&sného fivodu je vitamin A
obsazen ve forghretinolu, v produktech rostlinnych ve foénkarotenu provitamiin A.
Je dilezity pro produkci Zenského hormonu-progester@&tery tvai piirozenou ochranu
plodu v £le matky po dobwhotenstvi. B kolisani jeho hladiny hrozi vySSi riziko potratu
a predcasného porodu. U dlouhodobého uzivani vysokych ldéeehézi k poskozeni
jater.

V dol# t¢hotenstvi nize nadbytény prijem zpisobit tizné vyvojové vady plodu nap
degeneraci nervového systému plodu nebo poSkozadivreeho vyvoje katetin.
NejvetSi riziko hrozi v prvni ietiné téhotenstvi. Nedostatek tohoto vitaminuida
snizovat proces hormonalni syntézy az tak daleeemiZe ovlivnit ,Zenskost* nebo
»-muzstvi“ budouciho déte. Vitamin A je obsazen v rybim tuku, Zloutcicplmotwnych
mlénych vyrobcicHPOKORNA et al., 2008).

Vitamin C

Je vyznamnym antioxidantem, kteryspbi blahodah na nas imunitni systém,
zejména jako prevence proti figgkovym onemoceénim. Je nezbytny pro tvorbu
kolagenu, krvetvorbu, tvorbu tk&ni a kostni hmotyZvySuje vstebavani Zeleza.
Vyvijejici se plod jej pdebuje pro spravnyast, vyvoj kosti, zub, posileni imunity a pro

normalni vyvoj placenty. Vitamin C snizuje rizika'ggtasného odloteni placenty.
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Denni doportiena davka prashotné je 110 mg. Obegle jeho pateba je vysSi u kak,

pri uZivani antikoncepce, po prozitém stres$oku.

Nejvice tohoto vitaminu nalezneme v plodech Sipkrakytniku, v¢erném rybizu,
citrusovych plodech a jahodach. U zeleniny je tomaprika, brokolice, kapusta, mrkev
a zelené bylinky. Vitamin C se neuklada, tudiz @@igba ho kazdy den dajavat.
Projevem nedostatku jsou Zélé dass, zvySena krvacivost dasni, zvySena vnimavost

vici infekcim a zhorSené hojeni ran.

Karoteny

Jsou provitaminem A. A ¥le se dle pdeby gemenuji na vitamin A. Jsou dobrymi
antioxidanty a uplauji se i v prevenci kardiovaskularnich chorob. Bekaroten
v tabletach by nesti uZivat kuacky, protoZze zde hrozi riziko karcinomu plic
(POKORNA et al., 2008).

Vitamin D

Ovliviiuje spravné veebavani a vyuziti vapniku a fosforu v kréimZz napoméha
pri stavi# silnych kosti a zdravych zibNa @ijmu vitaminu D se podili fedevSim
slun&ni z&eni, které umaije jeho tvorbu v organismu, stéjtak ho nizeme pijimat i

stravou v Zivgisnych produktech.

Jeho nedostatek &hbtenstvi se projevuje snizenim hustoty kosti plagomalenim
jeho vyvoje a nizSi porodni hmotnosti. Nadbytek pako pisobi na plod toxicky.
Doporwena denni davka @hotné Zeny je 10mcg. Bohatym zdrojem jsou rybieglej
Zloutek, méaslo, mléko. V rostlinnych potravinaciminebsazefiPOKORNA et al., 2008).

Vitamin E

Je velmi dobrym antioxidantem. Slev pisobi proti nezadoucimu LDL cholesterolu.
Jeho dinky jsou také vhodné pro prevenci nadorovych ora®m a ma také pozitivni
vliv na ¢innost pohlavnich orgdin Celkow zlepSuje funkci imunitniho systému,
napomaha ip lécbé¢ koznich onemocmi a hojeni jizev. Vitamin E zahtaje
opakovanym potram a v dok téhotenstvi je dlezity pro zdravy vyvoj plodu. ZlepSuje
prokrveni a novotvorbu cév a podporujestrv ranych stadiich embryonalniho vyvoje.
U plodu je nezbytny pro vytvéni zasob tuku v poslediéting téhotenstvi a preventivn
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pusobi proti vyvojovym porucham plodu. Denni dogené davka prozhotné je 14 mg.
Nejvice se nachézi v maslefechach, mandlich, ve fazolich, brokolici, Spenatu

a ostruzinach.

Vitamin K

Ma zasadni vliv na srézlivost krve, aktivujerbu srézecich faktar Vitamin K hraje
dulezitou roli @i metabolismu kosti a pojivové tk&nV naSem dle se tvai stevni
mikroflérou. Z potravy ho riweme ziskat n&fklad zelenou listovou zeleninou. Denni
doporkena davka je 60-80mcg. Nizka hladina byla &gt u Zen, které dhem
téhotenstvi zvracely a téfy nevolnostiPOKORNA et al., 2008).

Vitamin B1-Thiamin

Je padebny pro metabolismus sachdrich nasled& z nich vyrobenou energii.
Je dilezity pro fyziologicky vyvoj a funkci mozku, srdca cév. Podle WHO je
doporuwenéa denni davka 1,5nfBOKORNA et al., 2008).

Vitamin B2- Riboflavin

Tento vitamin pomaha spalovat cukry. Jeho skdek se projevuje z&fivymi
zmenami v koutcich Ust, nosni sliznice¢ek ¢i jazyka. Dopordena denni davka je 4 mg
(POKORNA et al., 2008).

Vitamin B6- Pyridoxin

Stejre jako thiamin, riboflavin i pyridoxin je @ezitou sloZzkou pro energeticky
metabolismus. Spolu s dalSimi vitaminy a miner@ydjlezity pro tvorbucervenych
krvinek. Spravna denni davka se pohybuje kolem @ BroKORNA et al., 2008).

Vitamin B12-Kobalamin

Je nezbytny pro krvetvorbu a metabolismus bilkosagharid i tuki. Jeho zasoby
vydrzi vEle aZz 5 let i pesto, Ze se nejedna o vitamin rozpustny v tucichpladu
je dilezity pro fist, vyvoj a tvorbucervenych krvinek. Ovliiuje funkci CNS. Pokud
dojde k nedostatku, vznikne anémie. Dogena denni davka «hotné Zeny je 4mcg.
Tento vitamin je nejvice obsaZen v syrovych dzdeh a kiecich jatrech, sardinkach a
makrele
(POKORNA et al., 2008).
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1.3 Mineraly

Jsou nezbytné pro vystavbélat plodu, proto je jejich dostatey prisun pro vyvoj
plodu nezbytny. kkteré prvky, by v organismu zastoupené jen v malém mnoZzstvi, tzv.
stopové prvky, se vyznarampodileji na latkovém metabolismu a na regulatiterych
pochodi, jak v matéskych, tak v plodovych obalech. Z hlediska plodmatky jsou

v t¢hotenstvi vyznamné hladiny idntapniku, Zeleza, li¢iku, fosforu a jodu.

Vapnik- kalcium

Je nezbytny pro udrzeni pevnosti kostiatné. Plod odebira svoji gebu vapniku
k vystavig kosti a zub z matéske krve a to jiz od 6. tydnéhotenstvi. Dale je vapnik
nutny k dobré funkci neiva svall. Ne€hotna Zena spistbuje asi 1g vapniku defin
téhotna asi 1,3g de®nZ rozloZzené potravy, prochazejici travicim Uustngjvstebava

denrg nejvySe 400mg vapniku, zbytek se vyibm €la stolici.

Vyuziti vdpniku z potravy zavisi na dostatiiaminu D a na dostatku bilkovin, které
vapnik v organismu transportuji. Potraviny bohatéwvapnik jsou fedevsSim miléné
vyrobky, suSené mléko, listovou zeleninu, séjovedpkty, brokolici, sardinky, Sproty.
Asi jedna gtina denni spaeby je obsazena ve200ml mléka,20g parmezanu, 2509
ovocného jogurtu (3,5% tuku), 25g sezamovych sewmiB80g syra (cottage), 2509
fenyklu(POKORNA et al., 2008).

Pokud ¢hotna z ®jakych divodi nemiZze konzumovat mléko a ndéé vyrobky,
je treba vitamin D, nezbytny k resorpci vapniku dodaabletach,ci kapkach. Podle
prizkumi prijima kazda desat&hotna nedostate@é mnozstvi vapniku v potrawznika
tim riziko vysokého krevniho tlaku a pozdni gest@ageklamsie), HUCH 2007).

Sodik-natrium

V €le ovliviiuje hospodéni svodou a vysSi krevniho tlaku. Reguluje svalové
kontrakce a stimuluje duSevtinnost. Nadbytek sodiku zvySuje krevni tlak aczaje
ledviny. Doporgena denni davka je 2000 mg, cozZ je asi 5g solb J§BSi pijem ma
vliv na ztratu drasliku zla, ktery je také poebny(POKORNA et al., 2008).
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Draslik-kalium

Risobi opé&né nez sodik. Jeho nedostatek oilije drazdivost nefva sval, srdeéni
¢innost, stevni peristaltiku (zacpa) a agobuje Unavu a nespavost. Draslik obsahuji
brambory, celozrnné obiloviny, l@iny a dechy. Denni dopotena davka je 2-3g
(POKORNA et al., 2008).

Zelezo-ferrum

Spolu s vitaminemB vitaminem C a kyselinou listovoutquistavuje skupinu faktor
ovlivawjicich tvorbu krevniho barviva — hemoglobinu. Heghobin, genasé kysliku,
je nezbytny pro matku, jejiz krevni objem se&hotenstvi zvysi, a zaroirgro krvetvorbu
plodu. Obvykla strava n#totnych, ktera vyda 2000 kcal., obsahuje asi 1Gehega,
z rehoz se fi traveni ve gew vstreba jen 10 %H{UCH, 2007).

Ve druhé polovia tehotenstvi je zaptgbi denniho fidélu alespéa 30 mg. Tuto
potrebu nepokryje¢hotna zvySenymifjmem na Zelezo bohaté potravy ani zlepSenym
vsttebavanim. Zelezo je protocerpano z rezerv v maském organismu
(MADZUKOVA, 2008).

Po porodu trva asi dva roky, nez Zena tyteemad zasoby doplni. V fibchu
t¢hotenstvi vseba asi 1g Zeleza dodaného potravou. Jeho nediostaferojevi jednak
chudokrevnosti, ale i zvySenou lomivosti rieldodavani Zeleza formou kekmé vSak
sva uskali — nejen nesnadnourebatelnosti, ale i skuteosti, Ze v tabletdch dodavané
Zelezo brani resorpci zinku, nezbytného pro vyvozka a nervové soustavy plodu
(POKORNA et al., 2008).

Zdroje Zeleza jsou v tmavémiarveném mase, rybach, sardinkach, vejcich, pivnich
kvasnicich, fazolich, celozrnném chigltervenéieps, korenové a listové zelerin
mandlich, suSeném ovoci, zvi&sicich, rozinkach, suSenych Svestkach a ifiexoh.

(SuSené ovoce ale obsahuje mnoho cukru a nadyma4).
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Hor¢ik-magnezium

Je spokné s vapnikem nezbytny pro vystavbu Kkosti, izudb nehl. Usnadiuje
vyuzivani kysliku ve svalové tkani, a je proto ngnk pro jejich spravnou funkci. Dale
se podili na vyléovani tzv. stresového hormonu — adrenalinu, ktesjviuje funkci

svall.

Denni pijem hdc¢iku ma byt asi 200 mg, ¥hotenstvi 270 mg. Hoik se uklada
do vyvijejici se tkah plodu a &lo matky jej vice vylduje ledvinami, proto je denni
spoteba vysSi. Je také obsazen v is&m mléce. Chwjici ha<cik si €lo ,bere”
Z kostni tkas.

Nedostatek hoiku (pri pravidelném piti alkoholu, ip poruchach jeho vitbavani
a @i onemocwnich &titné Zlazy) se projevikemi v lytkach, nervovymi poruchami,
hubnutim, u &hotnych vyvolanim fedtasného porodu. e se podilet i na Spatné

srazlivosti krve. HIiS velky deficit mize vést k preeklamsii.

Zdrojem hetiku v potra¥ jsou brambory, zelenina, séja¢p® z nevymilaného obili,
moisti Zivatichové, banéany, pomeré&s dechy a mandle,ifrodni ryze.

Ha<cik by se vtabletach nefinuzivat sodasre se Zelezem, protoZe vzajednn

negativié ovliviiuji své vstebavani. Je dobry odstugkolika hodin.

Zinek

Tento minerdl e posilit imunitni systém. tBobi v metabolismu bilkovin,
ovliviiuje antioxidéni ochranu a zvySuje aktivitu inzulinu. Zinek se dibio
na pohlavnim dospivani chlapMADZUKOVA 2008).

Nedostatek zinku #gobuje pomalé hojeni kostii zlomeninach, hor&iinnost jater,

Vi s

tehotenstvi je 14mg. NefSim zdrojem jsou dipva seminka, mak, pS€nge otruby
a klicky, howzi maso, kralik, kie, ml&né vyrobky, lugtniny (HUCH, 2007).
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Selen

svalstva. B nedostatku je vySSi riziko vrozenych vad, zwW&stde€nich, gedtasného
porodu a nelze vylait ani vliv na syndrom nahlého umrti kojence. Demdivka
pro €hotné Zeny je 100 mcg. Selen obsahuiji jatrasskéoryby, maso, kukice, dechy
(POKORNA et al., 2008).

Fosfor
Je z 85 % i vice vazan v kostech na vapnigeklse dastni enzymatickych proaes
a jeho mnozstvi kolisa. Podili se na stgksti a zub.

Jeho denni speba v poslednich dvou asicich &hotenstvi je 200 mg. Nebezje
nedostaténého pisunu fosforu z potravy neni praygbdobné, nelibjeho hlavni zdroj

z rostlinného podilu stravy je vySSi nez vapniku.

Jod
Je vyznamnou sloZzkou napomahajici vyvoji plozwld® pak jeho mozku, navic
ovliviiuje spravnydlesny i dusevni vyvoj dite (POKORNA et al., 2008).

Nedostatek jodu #ie zmisobit zvySenou Unavu, spavost a zintimost u plodu,
dale hrozi Spatné prospivani plodu a nizSi porddmdejvice jodu Ize ziskat &¢hto
potravinach: jodizovanauk morské ryby a miské plody, brokolice, poérek, vidn
$penat, kvalitni voda (MADZUKOVA, 2008).

U Zen sonemoénim §&titné Zzlazy je i¢ba, aby fisun jodu kontroloval

endokrinolog.
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2 PITNY REZIM

Casto a nepravem se opomiji (nejeihotenstvi) pitny rezim.
Optimalni mnoZstvi a druhy tekutin

Vyvozovat optimalni mnozstvi tekutin je doshtizné, protoze je pro kazdou Zenu
velmi individualni a zavisi na mnoha faktorech iildpd na ¢élesné hmotnosti, z&ti
nebo na okolni teplét Friblizné by vSak Zena #ta vypit asi 30-35ml tekutin na 1kg
své vahy. Samdejm¢ se do toho zagitdvaji kron¢ tekutin i polévky, mléko nebo

ovoce s vysokym mnoZzstvim vody.

Vhodné jsou minerdlni vody, je vSak nutnétiiat, aby se gmily koncentrace
a obsah minerd] které se jejich konzumaci dodava&jut Pit bychom rdli také kvalitni
stolni vody. Denni davka mléka nebo kefiru bylanbyt asi 1/2 litru. Vhodné jsou
cerst vymatkané ovocné a zeleninovéasy, zeleninové dzusy a 100% ovocné dzusy

bez gidavku cukru.

Obecn plati, Ze tekutiny, které se piji, nemaji byt g&dTim se vyrazh snizi

,,,,,

téhotenstvi.
Vyjimetna konzumace malého mnozstvi alkoholu (viniikstéhotnym ani plodu

neublizi. Také mensi mnozstvi piva nijak neSkodhgRrezim [online], [citované 2009-

25-06]. Dostupné na internetuhtgp://www.ordinace.cz/clanek/vyziva-v-tehotenstyi/

2.1 Druhy tekutin

Voda
Voda by nila byt zakladem kazdého pitného rezimu. Vodaizwého vodovodu

je vétSinou nezavadna a dopouje se ke kazdodenni konzumaciépto, Ze se v kazdé
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oblasti jeji kvalita mini. Podrobnosti o sloZeni vody v dané oblasti Izgitn
na webovych strankachiplusné vodarny.

Balenych vod je néeském trhu vice nez dost, ale nemusi vzdy plaibatena voda
ma vyssi kvalitu, nez voda ziegného vodovodu. Pro kazdodenni konzumaci je vhodné

pit slak& mineralizovanou vodu.

Perlivé vody, které obsahuji vysSi mnozstvdoxuhlicitého, nejsou filiS vhodneé.
Oxid uhlicity je zplodina latkové vyrmy, které se lidskéélo musi zbavovat. Navic
oxid uhlicity pasobi na pH v organismu a podporuje paleni Zahyracewi, zvIa$t pak
v téhotenstvi (POKORNA et al., 2008).

Caj

Caje rozdlujeme na pravé a neprav@aje pravé jsou vyrobeny z listkajovniku
¢inského. Nevyhodou pravékiaje z hlediska¢hotenstvi je obsah kofeinu, kterygobi
na nervovy systém matky i plodu dinkuje jako diuretikum. Vyhododaje pravého

je obsah antioxidmich latek, nejvice jich je v zelenémaji.

Z¢aju nepravych se n&stji konzumuji ovocn&aje, ty také obsahuji antioxitta
latky, mimo svého pozitiva vSak byvaji aromatizoyanbarveny, to five poskozovat

zubni sklovinu.

Vzdy je lepSi konzumova&hje sypané, nez &oveé, ty totiz obsahuji tzv.cajovy
prach* (MADZUKOVA, 2008).

DZusy a $avy

DZusy jsou vyramy z ovoce nebo zeleniny. Podil ovocti€zeleninové slozkgini
minimalne 50%. Nektary oproti dzusn obsahuji méh nez 50%, proto je lepsi
konzumovat dzusy. Vyhodou ovocnych a zeleninovyépoii je obsah antioxidafit
(vitamin C, beta-karoten, vitamin E, flavonoidyyskliny listoveé, mineralnich latek
a v rékterych i obsah viakniny.

Nevyhodou je vySSi mnozstvi jednoduchych sagtapridatnych latek na zlepSeni

chuti, barvy a trvanlivosti a organickych kyselityto napoje je lep&edit vodou.
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Mléko
Mléko by se o objevovat v kazdém jidekku, spiSe se svym sloZeniadi mezi
potravinu, nez tekutinu, ale i tak houkeme p¢itat do pitného rezimu. Vhodny

je zejména kuli obsahu vapniku.

2.1.1 Disledky nedostatku tekutin

Nedostateny piéisun tekutin nize ohrozovat zZivotéhotné i plodu. B nedostatku
tekutin nastava dehydratace, ktera se projevufmstg malatnosti, nervozitou, bolesti
hlavy, sniZzenou tvorbou miba zmeénou jeji barvy. Pokud tento stav trva délajze
dojit k tvorte mocovych kamef, maiové infekce a k zagp Frijem tekutin nize
v malé mife ovliviiovat i mnozstvi plodové vody (POKORNA, 2008).

2.1.2 Co neni vhodné pit

Rozhoda neni vhodna konzumace "tvrdého" alkohodthdm &hotenstvi.
Ptilis vhodny neni ani silngerny ¢aj a kdva. Kdyz uz by sedhy pit, tak je vhodgjsi

fedit je mlékem.

Hedevsim v I. trimestru neni vhodné piti toniku aaseoly, kdy specifické slozky
téchto produkt neprospivaji k zdarnému vyvoji plodu. Déle nenéda konzumace
vody s obsahem GO stejre tak by nendly téhotné pit slazené mineralni vody
a limonady (MADZUKOVA, 2008).
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3 NAVYKOVE LATKY

Alkohol

e

se misobeni alkoholu na plod nazyva fetalni alkoholoyydsom FAS.Ten se na diti
projevuje zuzenymi @nimi S€rbinami, stldenym kdenem nosu, kratkymi nosnimi
kiidly, Siroce posazenymic¢nicemi, mentalni retardaci, seagemi vadami a malou

porodni hmotnosti

Alkohol se rychle dostavargs placentu k plodu, ktery nema eStyvinuta jatra,
tim dochazi Kk jejich poSkozeni. Typickymi projevgoji opozdny rist, poruchy
nervoveho systému a otsjove deformity.

V poza@jSim wWku se projevuje mentalni opad, poruchy koncentracéj poruchy
zraku a sluchu, avSak pro tato poSkozeni je nuypét vice nez 90gistého alkoholu
denrg, nag. 1 lahev vina, nebo 2 d@ldahve piva (POKORNA et al., 2008).

Kofein

Kofein je latka, kterd podporuje rychlejSi asr§jSi mysleni, zlepSujeéliesnou
koordinaci a ma diuretické ¢inky. Ma vSak i negativni dinky, mezi &z pati
rozttkanost, nespavostes a zrychlené dychani.

Kofein paiti k negastji pouzivanym psychoaktivnim latkdm, ale neni topzumné
mite, Skodlivé pro plod. OhroZujici pro plod je davkeB Salki denr. Projevuje se vySSi
riziko niz&i porodni hmotnosti, opadtho fistu, nebo potratu (MADZUKOVA, 2008).
Nikotin

Cigaretovy kot se dostava dmem rekolika sekund k plodu, kde Skodlivé latky

zastavaji ve vysoké koncentraci velmi dlouho, protgégch odbouravani je Kii
nezralosti plic a jater plodu velmi pomalé. Nikatmzuje cévy plodu, tim dochazi
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k tachykardii a oxid uhelnaty ubird kysliku trangpd castice (erytrocyty) v Kkrvi.
Nasledkem je chronicky nedostatek Iis (POKORNA, 2008).

Koueni v thotenstvi zvySuje nejen vyskyt rakoviny, plicnichkardialnich chorob,
ale i spontanniho potratu. Novorozenci&ek, jsou vystaveny i vySSimu riziku syndromu
nahlého umrti novorozencgeny kuacky maji zvysené riziko ied:asného odtoku plodové

vody a naslednhpredtasného porodu.

Mnoho dti matek, které kaily v téhotenstvi, musi byt po poroddijato na jednotku
intenzivni pée. U dti matek kiatek se po porodu vyskytuje cefada komplikaci.
NejzavazgjSimi z nich jsou neurologické abnormality a ponualyvoje a chovani. Jako
zajimavost je uvash fakt, Ze koieni je ochrannym faktorem proti rozvoji preeklanepsi
Skodlivé nasledky kaeni v gravidig na plod a placentu v3ak tento ochranny vlivikoi
prevazi! Riziko na plod u pasivni katky je stejné jako

u Zeny, kterd vykati 1 — 5 cigaret za den.

Kuratky maji samy dvakrat vysSi riziko rozvoje poporadinidravotnich komplikaci

s nasledkem smrti neZ netatky!

Koueni je v Ehotenstvi zakazano, avsak asiipa €hotnych kotii. Pokud je Zena silna
kufacka a plod by mohl byt ohroZzen abstitieimi piiznaky, doportuje se s kotenim
prestavat postugn a to zejména od 2. trimestru. Ygad, Ze thotna pestala nahle kdil,

je nutné, aby zvysSilaifsun vitaminu, zejména vitamin C, B6, B12 a kysdistové.
NejéastéjSi rizika

ZvySené riziko potratu¢asgjSi krvaceni a Spatné umist placenty (placenta praevia),
nizsi porodni hmotnost, zhruba o 200g na jeden wighkty baléek cigaret za den, zvySena
nachylnost plic na infekce, syndrom nahlého Unatianozence.
Komplikace spojené s funkci placenty a jejim ulozem v déloze

Abrupce placenty -fpdiasné odloteni placenty od &hy clozni s nasledkem silného

krvaceni ohrozujiciho zivot plodu i matky.
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Placentarni insuficience — nedostatal funkci placenty, ktera SpétmyZzivuje plod.
Plod v dloze strdda a neprospivaii porodu ma nizkou porodni hmotnost a jiné

komplikace spojené s timto zavaznym problémem.

Vcestna placenta — uloZeni placenty v porddmestach, které zalinge vedeni

porodu vaginélé, maze byt komplikovano silnym krvacenim.

Nizk&a porodni hmotnost — & cigaret vykoienych za den zvySuje riziko nizké
porodni hmotnosti u plodu.¢Zké kuacky rodi plody s pimérnou vahou o 458g nizsi
nez nekiacky (HUCH, 2007).

Marihuana

Deti matek, které kotily v tehotenstvi marihuanu, maji vice probk&s chovanim,
horSi panit a soudiedini a nizSi vykonnostipjazykovych a perceptivnich ulohach,
nizsi 1Q a poruchy spanku. Wchto dti se uvadi i vysSi riziko nadorovych
onemocgni. Desitky studii se zabyvaly srovnavanim novonoieu Zen, které éhem
tehotenstvi uzivaly marihuanu &ttl narozenych matkam, které ji nekiy VétSina
téchto studii nenalezla rozdily v Zzadném z naslethjiparamefr. porodni vaha, délka,
obvod hlavy, obvod hrudniku, délkahbtenstvi, neurologicky vyvoj, fyzické

abnormality.

Veédci se zabyvali také starSimetchi. Studie provedena na jednodnich dtech
nenalezla Zzadné rozdily mezitohi matek, které uzivaly marihuanu a ostatnirtind
v téchto oblastech: zdravi, temperament, osobnost, egpgidlo, psychomotorické
schopnosti, fyzicka vysjost, duSevni funkce. V dalSich dvou studiich -ngd
o ftriletych détech a druhé ¢tyrletych - se uvadi, Ze nejsou zadrid&aky o tom, ze by
prenatalni vystaveni marihuaméjakym zpisobem u &i ovlivnilo jejich 1Q. Prvni
studie vSak zjistila, Ze ip odkleném srovnavani bilych &ernoSskych é&i mely
cernoSske &i lehce nizsi vysledky ve dvatastech testu inteligence. Neexistuje Zadna
jistota, Ze tyto rozdily lze fjpsat na @Get uZzivdni marihuany jejich matkami
v téhotenstvi, ale i@sto je tato studie dodnessto citovana jako ikaz o jeji

nebezpeénosti.
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Rovréz se dodnes cituji dvpochybné studie z poslednich let, které popisziatv
mezi marihuanou uZivanou matkamiehatenstvi a déma vzacnymi formami rakoviny
u jejich ckti. Fxi téchto ("case-control”) studiich se srovnavaji vzodsob s ufitou
nemoci s kontrolnim vzorkem zdravé populacéddf se pi takovych studiich snazi
identifikovat rozdily mezidmito vzorky v oblasti fivodu, prostedi, Zivotniho stylu,
uzivani drog, stravovacich nauylkapod. Faktory, které by mohly byt eventualni
piicinou onemoce#éni, jsou vSak definovany na zakéaddaji uvedenych sledovanymi
osobami (Marihuana vg&hotenstvi [online], [citované 2009-11-10]. Dostupma

internetu: <http://www.bushka.cz/ganjaweb/claneki8l>).

Tvrdé Drogy

Mezi nefastjSi tvrdé drogy pdt pervitin, ktery @sobi jako ,budi“ a heroin, ktery
ma op&ny (inek, tedy dtlumUzivani pervitinu v ghotenstvi vede k nedostamgmu
zasobeni plodu kyslikem, zvySuje rizikoregtasného odkkovani placenty a

piedasného porodu.

Abstinegni syndrom u novorozence je kratSi a #éntenzivni ve srovnani s
heroinem. Novorozenci a kojenci jsou vétSi mie ohrozeni syndromem nahlého
amrti. U t€hotnych, kté uzivaji tvrdé drogy je problémem to, Ze nechalpravidelné
kontroly, takZe se v jejichifpadt vétSinou jedna o nesledovanou gravidifiasto maji

piidruzené onemoemni jater a vznika u nich malnutrice.

Jsou 3 rizika pro plod: hypotrofiefgokasny porod, feccasné odltovani placenty,
mrtvy plod. DalSim rizikem pro plod je retardacégri nize byt symetrick4 - plod je
mensi a asymetrickd,fipkteré dochazi, zvlaStpokud Zena uziva drogyehem 2-3
trimestru, k nedostatku Zivin a plod ma vyrdazmensi bisko (Drogy a alkohol
v t¢hotenstvi  [online], [citované  2009-11-10]. Dostupnéna internetu:
<http://family.cz/scripts/journal/article. ASP?id=1I"3&from_fid=1273&from_kid=0>

).
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3.1 Léky v téhotenstvi

Pri uzivani 1€k v t¢hotenstvi jeieba vzdy zvazit posn mezi prospsnosti a riziky,
které tato léba [Finasi pro matku i plod. Jednotliv&iga jsourazena do i kategorii
podle rizik pro plod. ZalezZi i na faaihotenstvi, v niZ jsou podana. Nejcit$i obdobi
pro plod je mezi 17. dnem a 13. tydne¥hdtenstvi, kdy dochazi k vyvoji orgama je

nejvyssi riziko vzniku malformaci (odchylek stawtmgarn).

Hed 17. dnem gravidity vedéipadny nefiznivy vliv [é¢iva bud’ k zastaveni vyvoje
zarodku, tj. k potratu, nebo jsou poskozengklgunahrazeny jinymi a vyvoj pok&aje

bez potizi dale.

Po 13. tydnuc¢hotenstvi neni jiz rizikem vznik malformaci, aléi mevhodri

zvoleném Iéku riize dojit k narudeni organové funkce (POKORNA, 2008)

Z&sady pro podavani Iél u téhotnych

Podavaji se ty léky, jeZz Zena dlouhodatziva (pokud je jejich uzivani ¥hotenstvi
mozné. Pokud ne, je nutnd &ma za jiny pipravek stejného dinku. Z dalSich
medikament se voli ty, jejichZz podani je nezbytnutné.

Voli se nejkratSi davkovaci schéma a nejniZiina davka. ¥hotna by sama nefia
nasazovat zadné Iéky. O kazdém podavaném |ékuetay it €hotna nalezit poutena

svym lékdem.

Bézné uzivané léky v Ehotenstvi

Mezi zcela Bzn¢ uzivané preparaty v graviditpati v prvnich fech ngsicich
hormonalni léky k podge gravidity (gestageny) a kyselina listova (je erasi
nékterych vad).

Daéle je porérné casté podavani Iékproti zvraceni a antibiotik (jen¢které typy),
pokud si to situace zadarimhachlazeni nebo zvySené tepldte bez rizika uzivat

Paralen a stefntak nevadi lokaka pouzivané dezinfeki spreje nebo kloktadldéky
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v t¢hotenstvi  [online], [citované 2009-12-11]. Dostupngerze na internetu:
<http://www.babyonline.cz/tehotenstvi/leky-v-tehaderi. html>).

Pfi uzivani jakychkoliv endogennich latek jéelta co nej#Si obezetnosti
a to zejména v prvnim trimestréhbtenstvi, kdy je jedinec na zevni vlivy obzviast

citlivy.

K #mto endogennim latkdm sanitepn¢ paki také bylinky, kdy u velké &Siny
Zz nich neni pes& zndm jejich dinek na vyvoj plodu. Do konce patéhoésice
by pokud mozno ne#ly byt uzivany zadné bylinné prastlky. Je-li to nezbytné, je
vzdy nutnd pdliva konzultace s farmaceutem a s iéma (POKORNA et al., 2008).

3.2 Bylinky

L&ivé bylinky jsou sotiasti naSeho Zivota uz od pradavna a i v dneSnd Hodyi
v naSem Zivat nenahraditelnou ulohuCasto nam pnasi uzitek, ktery bychom

v syntetickych léivech v dneSni medicérhledali velmi obtiza.

Bylinky v t éhotenstvi

Ani |&siveé rostliny vSak nejsou bez rizika. Dopouji se jako doplék naSi stravy
a jako dopikovéa I&ba @i chronickém onemoemi. Mnohé rostliny jsou i vysSich
davkach neboipdlouhodobém uzivani jedovaté.

Zvlastni pozornost uzivani bylinek bychordliménovat pra¥ v obdobi ¢hotenstvi.
Nazory na jejich uzivani sasto fizni. | presto, Ze bylinky jsouffrodnimi pomocniky,
v téhotenstvi bychom se dh vyhnout jejich nadmrnému, jednostranné
a dlouhodobému uzivani. ¢které bylinky, které jsou za normalnich okolnosti
pros@Esné, mohou byt totiz v pbehu €hotenstvi Skodlivé. #Pvybéru jakékoliv bylinky
bychom mEli byt velice opatrni. Vzdy je lepSi poradit se Bvylékaem,
nebo lékarnikem.iehled bylinek, které by se ¥hotenstvi nerély uzivat viz. Riloha 4
(JEROLIMKOVA, PETERKA, 2002).
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DalSi obecnou zasadou je, Ze Zadna bylinka byleebyt uzivana dlouhodeél(déle
nez 14 dni). Pozor také n&zné bylinné siesi, které jsou k nam dovéazeny ze zahtani
(nag. z Orientu), cozZ jsou z velk&sti nepro¥iené byliny, které mohou mit negativni

dopad na zdravy vyvoj plodu.

3.2.1 Doporuéeni pro téhotenstvi, Sestinedi a laktaci

Existuji samazjme i bylinky dopor&ované natrzné thotenské obtize, naipravu
organizmu k porodwi k podpde laktace. Pro obdobéhotenstvi jsou vhodisi spiSe

¢aje ovocné nez bylinné.

Bylinky by se m pouzivat pouze v ffpadech indikovanych {p obtizich)

a po konzultaci slékam, ¢i lékarnikem (napiklad kratkodo® pii rannich

nevolnostech zazvorovy odvar, matasay. Koprivovy vyluh pri chudokrevnosti.

Neni feba se obavatéhného zeleného fdavého kdeni v giméreném mnozZstvi.
Naopak velmi vyhodna je konzumace, zejména zeistw/é zeleniny obsahujici vysSi
mnozstvi kyseliny listové, a to jiz 3 — 6¢sial pied €hotenstvim a nasledn
i v prubéhu €hotenstvi. Snizuje riziko vrozenych vyvojovych valbdu a pozitivi

ovliviiuje nejen krvetvorbu.

Ke konci ¢hotenstvi — cca 2 tydnyred planovanym porodem je mozné&iz@opijet
caje z bylinek, které podporujiékbzni stahy a ty, které podporuji tvorbu ntat€ho

mléka.

Stahy dlozni podporuji nafklad listy maliniku ¢aj) a skd#ice (aj, aroma-lampa).
Také kontryhel a mat&louska, které jsou zarave@hodné také v obdobi Sestikgédro
regeneraci matského organismu. Dopafuji se také semena Inu setéhocfa den)

s dostatenym mnozstvim tekutina nebo ¢ka olivového oleje pro Upravu stolice.
Meduika a mata podporuji trAveni a zRligi travici trakt, gisobi mirg antidepresivé

a proti nespavosti. Bdre silnym antidepresivem je tdzalka tékovana, ktera se ale
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pro obdobi ¢hotenstvi a kojeni nedopaiuje, ani mimo tato obdobi by se néenuzivat
dlouhodols (POKORNA, 2008).

......

Jaktagni ¢aje”, které obsahuji s#si bylin (fenykl, anyz, arnie, kmin, kopr — plod,
jestabina Iék#ska, matiidouska, kofiva, hémanek, sporysS — tianekteré obsahuji
navic smetanku Iékskou, kden lopuchu, bazalku). Tytataje (rekteré jejich
komponenty) navic pozitivn ovliviiuji nadymani.Caje se doportuji pit teplé ¢i
vychlazené a neslazené asi dalky densg. (Bylinky v téhotenstvi [online], [citované
2009-11-10]. Dostupné na internetu:
<http://www.babyonline.cz/tehotenstvi/vyziva/bylyik-tehotenstvi.html>).
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4 CVICENIV TEHOTENSTVI

PrestoZze #ive nebylo cwieni v obdobi d&hotenstvi doportovano, dnes jsou jiz
védecky dokazany jeho blahodarn&nky na matku i plod. Lehké ateni totiz zlepSuje

pratok krve, dodava energii aipobi roviéz proti vzniku cukrovky a hypertenze.

Je také prokazano, Ze @i nastavajici maminky stimuluje pohyby plodu, coz
podporuje jeho zdravyast. Samoiejme, Ze se nejedna o vysoce dynamickém pohybu,
ale o speciélnich cvicich pro obdo#tidtenstvi. Specialisti dopauji t¢thotnym Zenam
cvicit 4 x tydre zhruba 30 minut. Budouci maminky by rozhe&dmently provadt
nasilné protahovani a vyrazmosilujici cviky. Mezi pohybové aktivity, které jseu
vhodné, pdf jizda na kole, bruslichgh, lyZovani, protoze zde hrozi pad &sy, které
mohou vyvolat pectasny porod. Dopotiwje se plavani, turistika a pravidelné denni

prochazky.
Pitny rezim béhem cviéeni

Hed i po cvéeni by Zena ®la vypit pil litru cisté neperlivé vody, aby séqueslo
dehydrataci organismu. \¥hotenstvi je nutno udrZzovat ¢eni na rozumné arovni a to
z rekolika divodu. V tomto obdobi dochazi ke zvySenému zatizydhaciho
a kardiovaskularniho systému, protoZze organismusi e8¢ vyZivovat plod. Dochazi
rovnez ke znmgnam metabolismu. &Sina €tlesného tuku a karbohydtéatkteré jsou
normalré pii cviceni spalovany, je schovavano pro zvysSené narokyjejisiho se
plodu. Misto toho organismugigvi¢eni spaluje krevni cukr, proto je mirné&@ni tak
pros@Esné pro Zeny trpici gestaim diabetem ( HUCH, 2007).

Pozor vSak naifS dynamickégi intenzivni cvEeni. Cvéeni naréné dynamikou
nebo intenzitou rive zvySovat spégébu kysliku v &e matky a tim se snizi dodavka
kysliku pro plod. Také se e zvySit i teplota v placehbbklopujici plod, ktery proti

tomu nema obranu.
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Cviky vhodné pro jednotliva obdobi €hotenstvi

Pro obdobtéhotenstvi se hodiviky na posileni prsnich svalcviky pro uvolni

slabin, bok a protazeni stehennich syatviky pro uvolrni krku, Sije a ramen.

Vyhody cvi¢eni

Cviceni nadi spravnému drzenélf, odstrani bolesti Zgobené zvySenou hmotnosti
téla. Dale misobi preventiva pii vzniku varixi, hemoroid a otoki dolnich koretin.
Cvicenim se posiluje panevni dno, které je zagimt@ a po porodu. Céeni mize
zabranit deformacim klenby na noze. &wii zlepsSi, nebo uchova pohyblivostiep
rostouci BiSko. Pomaha udrzet dobrou fyzickou i psychickoundioi. Po porodu
se zeny lépe vraci ke svévodni postay (HUCH, 2007).

Doporuéeni pro cviéeni

Cvieni by nglo probihat ve $trané mistnosti. Obéeni by n¢lo byt pohodiné.
Zeny by nendly cvicit s pinym Zaludkem, ne#ly by cvicit tak, aby seifislo s &lem.
Ve vysSim tydnudghotenstvi by se nefty cvicit cviky, které stléuji bricho. Ve druhé
polovirg tehotenstvi by se ne#fo cvicit na zadech ki utlaceni cév. Kurzy cuieni
pro €hotné by nily byt specializované.#éd cvicenim by se kazda Zenatka poradit
se svym lékeem. Bihem cvéeni i po #m by se nily dophovat tekutiny ( HUCH,
2007).

4.1 Orientalni tanec v €hotenstvi

BriSni tanec posilujeii®ni i zadové svaly a pateedy to, co je véhotenstvi nejvice
zatzovano a co buderdba pouzit H porodu. Wi se, jak spravh dychat, uvolnit
komplexni i jednotlivé partiesta oddtlerg.

Obvyklé potize pocované v ghotenstvi se zmiuji, nebo se zcela vyrovnavaji.

Kazda porodni asistentka potvrdi, Ze Zeny, kterédmou, ungji ovladat své do
a snadyji rodi. Orientalni tanec prospiva i plodu. Kazddrquni asistentka potvrdi,
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Ze Zeny, které se hybou, gjiinoviadat svédlo a snadgji rodi. Orientélni tanec prospiva
I plodu.

Mnozi wdci se domnivaji, Zzeétl tak rady poskakuji, nechaji se houpat a vyhaizova
do vzduchu, protoze jiméthl dobre pohyb pi chizi matky. VI&né, houpavé pohyby
orientalniho tance plod ukiidiji. Také reakce natuxné druhy hudby u plodu
jsou prokazany. Na hémou rockovou hudbu reaguje plod neklidnym kopariogba
klasicka i orientalni ma opaé &inky. Mnohé Zeny, provozujici orientalni tanec,

vyprawji o tom, Ze i po porodu davaly jejicktd"prednost” orientalni hudb

Rada knih, ¥nujicich se firozenému porodu, uvadi wipraw na porod krouzivé
pohyby panevni oblasti, které vychazeji z pohybnciaorientalnich a africkych
(Orientalni tanec véhotenstvi[online], [citované 2009-11-10]. Dostupné na intu:

<http://www.rodina.cz/clanek1574.htm>).

4.2 Cviéeni na mgi

Cviceni obecr
Pongrné bézré se mée vyuZivaji, zejména pro rehabilitaci a v porodehci
Neobvyklé uz neni ani pouziti ve fitnessilotvicnach a domacnostech. SpisSe

sporadicky je zatim najdeme v kanc¢@ath a Skolach.

O migi

Jsou vyrobeny z vinylu a daji se dle typu n&fmut do dznych rozmdra,
od rekolika centimetii, az do vice nez metru. Jsaizmé barevné s drzadly, s drobnymi
masaznimi vystupky nebdeba ptihledné s kutikami uvni¥, mohou byt i vajitych

tvan.

Pro kazdého jerdba vybrat ten spravny typ, zejména #hlizi k vyScecloveka.
Nosnost mie je 300 kg. Jejich povrch je bakteriocidni, tzte, se na &m neudrzi
ani mikroby, ani bakterie. WeZité je vybrat si spravnou velikost dai Voli se podle

délky paze od ramene ke kakém prsti (Cviceni v €hotenstvi [online], [citované
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11.10 2009]. Dostupné na internetu:http://www.o-zdravi.cz/clanky/cviceni-v-

tehotenstvi.html>).

4.2.1 Uéinky cviéeni

Mice zlepSuji svalové nap a koordinani poruchy. Napravuji vykleni patée,
nebo kulatd zada. V sedu nacmée nelze hrbit. Mi nas nuti sett rovre (nikoli
strnule), protoZe neustale musime vyrovnavaiS€ a udrzovat rovny sed. Aktivuje
svaly, zejména ty, které pomahaji udrzovat firmenou polohu da. A proto,

aniz bychom si to usdomovali, i sedu na ndi vlastre posilujeme.

Fi mirném pohupovani dochazi ke staani a povolovani mezi-ploténkovych
tkani, které se taktorifpemre prokrvuji a odstrauji nagti. Skakani koordinuje dech,
takZze se uplatni ifpdechovych onemoenich. M ma jest dalSi velikou vyhodu -
odleltuje nosnym kloutim. Cvikenim se viazuje &zka z&tZ z kyelnich, kolennich
a hlezennich kloub (Cviceni v ghotenstvi [online], [citované 11.10 2009]. Dostupné

na internetu: Kttp://www.o-zdravi.cz/clanky/cviceni-v-tehotenshtiml>).

PFi porodu

Velmi rozSfené je dnes pouziti &ii v porodnicich. Pohupovani uviolje panev
a paté, omezuje bolesti v zadech di fontrakcich pomaha maminkam |épe snaSet
bolest. Velmi pijemné je pohupovani na #hipod teplou, nejlépe masazni sprchou.

Pohyby zarowv prispivaji ke spravné rotaci plodusipadre k jeho sestupu.
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5 SPANEK V TEHOTENSTVI

Spanek véhotenstvi by il byt pravidelny v dobe wtrané, chladné mistnosti (do
18 C), nejmén 8 hodin den& Odpoledni kratky spanek neni na zavadu, deimy jim
vSak byt negativé ovlivnéno usinani v&er. Veer by nela Zzena usinatipd 23.
hodinou. Od druhé poloviny gravidity neni vhodna gpanku poloha na zadech,
protoze tlakem z#Sené dlohy na dolni dutou Zilu se sniZuje navrat Zilniekdo srdce,
a tim i vydej, coZ vyvola tzv. hypotenzni syndrdy Zena pocuje nevolnost a e
dojit az ke ztrat védomi, sniZzeno je i zasobeni plodu krvi. Nevhodposbhy na bise
je pochopitelna (Spanekshotné Zeny ¢nline], [citované 2009-11-10]. Dostupné

na internetu: sttp://www.babyonline.cz/tehotenstvi/spanek-tehatapy.html>).
Doporuéeni pro lepsi spanek

V pribéhu dne by fijem tekutin nél byt dostatény, ale ged spankem by sedn
snizit, snizi se tak i frekvence temi v noci (KOZIEROVA et al., 1995).

Cviteni by se ro praktikovat pravidel& a nejlépe dopoledne. Neh by se cwiit
ve druhé polovia dne. Cvteni totiz zvySuje hladinu adrenalinu &let a vysledkem
tak mize byt probdla noc. Pokud jsou Zeny ve stresu a fugciuzkost, je lepSi zajit
k psychologovi. Jedna se totiz o faktory, kterésgbuji nekvalitu a nedostatek spanku.
V téhotenstvi ke zdravému spanku pomaha pekdny a rutina, které uvolniéla
a pipravi jej na nastavajici spanekuaké to byt Salekaje, kapitola z oblibené knihy,
horka sprcha nebdédaba masaz ramen, kterou poskytne partner. Pevidp&anni ritual

pomize uvolnit se a lépe usnout (MIKSOVA, 2006).

Behem ftetiho trimestru by #ly téhotné spat na levé stranTato poloha zlepSuje
prokrveni a tim se krev Iépe dostane k plodu iile@iw. Zeny by se iy v téhotenstvi
vyhnout poloze na zadech. Pokud seilotenstvi objevi problémy s palenim Zahy,
spanek by i byt s hlavou podloZenou pol$itaVyhybat by se Zeny #y korenitnym,
kyselym a smaZenym jiitn, kterd& mohou symptomy zhorSovat. Neni nic Spatnéh
na tom, jit si lehnout na chvilkuigs den. Zredukuje se tim Unava, nejvhggine pil
hodina spanku (HUCH, 2007).
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VétSing tehotnych vyhovuje spéat na steas jednim polSt@&m pod kolenem a dalSim
pod kichem. V dne3ni dabse d& piidit i specialni polStapro €hotné, ktery poskytuje
oporu nénicimu se dlu. Samo¥ejmosti je Uplna eliminace kofeinu a alkoholu, &ter
nejenze Skodi plodu, ale igobuji také nespavost. Pokud se objevuji problémy
s nevolnosti, kla by Zena jist po troSkach a vyvarovat se dlouhjtervali mezi
jednotlivymi jidly (MIKSOVA et al., 2005).

Pokud Zena neite delSi dobu spat, je vhodné pozadat o pomoc siékae.
Nedostatek spanku seiire velmi negativé odrazit na zdravighotné i plodu(Spanek
v t¢hotenstvi  [online], [citované  2009-11-10]. Dostupnéna internetu:

<http://zdravi.idnes.cz/deset-tipu-pro-lepsi-spamekhotenstvi-fi2
/tehotenstvi.asp?c=A080526_ 144923 _tehotenstvi-aiuked>).
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6 DALSI PECE O ZIVOTNI STYL

P&e o €lo, a hygiena

PokoZka je &hem thotenstvi citli¢jSi nez obvykle, a proto jgeba o ni p&ovat.
Sprchové gely a Sampény by ngynbyt piiliS parfémované a nefty by vysouSet
pokozku. Normalni mydlo by se néln pouzivat v oblasti genitalu Zidodu naruseni

ptirozené posevni mikroflory (MIKSOVA et al., 2005).

Ke konci &hotenstvi neni vhodnétips hork& sprcha. Dopotuje se vlazna voda,
masaze a pravidelné povytahovani prsnich bradavekdna je i masaz dolnich
korgetin. Zakazané jsou vyplachy pochvy (KOZIEROVA ket 3995).

ZvySena pozornost bydha byt @i navstvé verejnych WC a samdejme dakladné
myti rukou po pouZiti toalety.

Pé&e o kizi v téhotenstvi

Kaze je Bhem thotenstvi zejména véehkterych lokalitdch (prsa, hyZd stehna,
biicho) rychle a vice napindna a podkoziizem nenavrath popraskat. Vznikaji
tak nejprve fialo¥ zbarvené pajizévky- strie, které postépmilaji. Tvorbu strii
muzeme snizit jiz od patku €hotenstvi pravidelnym, opakovanym promazavanim
mastnymi krémy, nejlépe s obsahem kyseliny hyalwénktera tvorbu strii zmiuje.
Krémy jsou WBZzn¢ k dostani v lékarnacki drogeriich (Pée o kizi v t¢hotenstvi

[online], [citované 2009-11-10]. Dostupné na inteune

<http://www.babyonline.cz/tehotenstvi/pece-o-kuzielrotenstvi.ntml>).
Odév

V graviditt by se ngl zmenit Satnik na prody3né, volné a pohodiné &inié,
nedoporduji se tsné kalhoty, podpatky, podvazky &Shi pasy. O& by mél odpovidat

prostedi, ve kterém se Zena pohybuje, slenby prochladnout, alefiis teply odv take

neni vhodny.
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Cestovani v gravidi&

Samoiejnme, Ze pokud je dhotenstvi fyziologickeé, neniugod k tomu, aby Zena
zistavala zakena doma. Omezeni by selmtykat spiSe jizdy autem, pro nebedipe
Grazu. Jizda vlakem se fegnostiuje ped jizdou autobusem.tModem je moZnost
pouziti toalety ve vlaku. Nedopdwji se dlouhé lety v posledni trimestru gravidity
a v fgipad vyskytu jakykoliv patologi{HUCH, 2007).

Pohlavni styk v gravidité

Pohlavni styk u fyziologické gravidity je mgZnpo celou dobu gravidity.
Nedoporduje se styk, kdy Zena lezi na zadech a muz naohia¥hi styk neni vhodny
v pripadt, Ze odtekla plodova voda, vyskytuje se krvacemodmel a v pipack,
ze ma zena rizikovétiotenstviHUCH, 2007).

Ranni nevolnost

Je to nefljemny stav slabosti a nauzei, ktery zaziva 75%nzengatku €hotenstvi.
mezi 8-10 tydnemeéhotenstvi a pak se sniZzuje. To jévdd, pr@& nevolnosti samy
odezni. Jen zlomek Zen ptgje oltasné nevolnosti az do konce Sestéhésioe
(MADZUKOVA, 2008).

Jak Izeresit ranni nevolnost

Zena by ndla snist teba kousek susenkygqultim, nez vstane z postele, tim se zvysi
hladina cukru v krvi. Red spankem je vhodné takéco malého a lehkého snist.
Namisto ¥ hlavnich jidel je vhodné jistastji menSi porce jidel s vysokym obsahem
uhlohydrati. Dokonce i banan polie udrzet hladinu cukru v krvi. V délrannich
nevolnosti je vhodné vgdit z jidelnéku tuky. MnoZstvi plnottného miléka, syr
avajec nize mit vliv na ranni nevolnosti, tyto potraviny glmbré omezit. Vhodné
mohou byt akupresurni pasky na povzbuzeni neba paotzee. Dopokiuje se vitamin

B, ktery pomaha proti rannim nevolnostem. Je doghgbat se zapadim, nepobyvat
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v zakodenych mistnostech. Zaludek bynbyt stale¢asténg naplrény, vhodné je jist
pied kazdym jidlem suché suSenky (MIKSOVA et al., 00
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PRAKTICKA CAST

7 EMPIRICKY PR UZKUM

7.1 Metodika priazkumu

PGizkumnouc¢ast jsme zpracovavali na podktadotazniku, ktery jsmesthotnym
respondentkdm rozdali v gynekologické ambulanciolkpnice na Proseku a na

porodnim sale v gynekologicko-porodnickeé klinicApolinare.

7.2 Problém prazkumu

Problémem jsou neuplné a&kaly i rozchazejici se fakta o spravné zivotosprav

v t&hotenstvi.

7.3 Cil prizkumu

Cilem naSeho fizkumu je zjistit informovanosthotnych Zen, v oblasti spravné

Zivotospravy Bhem ghotenstvi

7.4 Hypotézy

1. Predpokladame, Ze starSi Zeny budou Iépe informonanaénladé Zeny.

2. Myslime si, Ze Zeny, které &y problémy s athotrenim, budou vice
informované nez Zeny, které neplanovarebo bezproblémaéva neplanovah
otehotrely.

3. Domnivame se, Ze Zeny jsou debinformované v oblasti spravné vyzivy

a dodrzuji Zivotospravu v déleéhotenstvi.
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7.5 Predmét pruzkumu

Predmétem naSeho jizkumu bylytéhotné Zeny virzném stadiuchotenstvi. \étSina
Zen je z Prahy, nebo blizkého okoli. Zeny jsou & do 4 skupin. Jedna skupina
obsahuje vZdy 10 respondentek. Jsou jimi mladé amB3 let), Zeny starSi (do 49let).
Dale jsme do souboru idily Zeny, které neplanovamtehotrély a Zeny, které iy

problém s p&etim.

7.6 Zkoumany soubor

Zakladni soubor tvd tehotné Zeny rozglené doctyi skupin, jedna skupina tiio
vzdy 10 respondentek, a to Zeny, které jsou mlddé3Q let), Zeny starSi (do 49let).
Dale jsme do souboru lili Zeny, které neplanovarotthotrély a Zeny, které iy
problém s péetim. Vykér zkoumaného vzorku byl cileny. Velikost vzorku © 4
dotazovanych Zen.

Pazkumné Seéeni bylo provadno v obdobi od 11. 8. 2009 — 28. 12. 2009. Toto

obdobi bylo dostaujici pro skér informaci.

7.7 Metody a techniky

Fi prizkumném Sdeni jsme pouzili dotaznikovou metodu. Pro jednoduss
piesrjSi zpracovani a vyhodnoceni jsme v dotazniku piopiEavazi uzavené otazky,
pouze 2 polozky byly oté¢ené, 4 polozky byly poloz#gné. Ostatni polozky byly

uzawené s 1 moznou odp&di. Prvni 3 otazky jsou demografické.

K hypotéze 1se vztahovaly polozky 4, 11, 12, 15, 16, 17, 2D0a25.Hypotézu 2
jsme o¥fovali polozkami 6, 7, 8, 9, 11, 12, 15, 16, 17, 28,a 25. Hypotézu 3jsme
zjistovali otazkami. 10 - 26 . Polozky 1, 2 a 3, byly z&fané na s&r demografickych
adaji.
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7.8 Analyza a prezentace vysledk priazkumu

Ziskana data jsme zodgowe vyttidili a zpracovali do grafa tabulek kvantitativni

metodou giselnym a procentualnim vyjéehim.
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Otazka ¢. 1: Uval’te Vas k.

Tabulka 1 — ¥kové rozmezi respondentek

Mladé rodéky | StarSi rodiky tl\léﬁg!ggg;/j}ne Problém s p&etim
Odpowdi |Patet [Procentd Patet [ Procentg Patet |Procentg Patet |Procenta
18-25 3 7,5% 0 0% 4 10% 1 2,5%
26-33 7 175% | O 0% 3 7,5% 4 10%
34-41 0 0% 9 22,5% 2 5% 4 10%
42-49 0 0% 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 1 — \kkoveé rozmezi respondentek

25,0%
22,5%
0
20,0% EMladé
17.5% v
rodicky
15,0% B Starsi rodicky
. 10% 10% 10% Neplanované
10,0% téhotenstvi
7,5% 7.5%
. H Problém s
5,0% pocetim
2,5% 2,5%2,5%2,5%
0.0% 0% . 0% 0% 0% . .
» (1]
18-25let 26-33 et 34-411et 42-49 let

Mladych rodéek bylo nejvice ve &ku od 26-33 let (17,5%). A 7,5% jich bylo véku
od 18-25let. StarSi rotky nejvice odpovidaly veéku 34-41 let (22,5%). A pouze
2,5% bylo ve ¥ku 42-49 let. Zen, které neplanovanishotnily bylo nejvice v kategorii
od 18-25 let (10%). Vedku od 26-33 (7,5%), od 34-41 let jich bylo 5%. Améns
jich bylo v kategorii od 42-49 let (2,5%). Zenyeké nély problémy s athotrénim,
bylo stejrié ve wku 26-33 let a 34-41 let (po 10%). Po 2,5% jichobyk wku 18-25 let
a 42-49 let.
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Otazka ¢. 2: Uval’te Vas rodinny stav.

Tabulka 2 — Rodinny stav respondentek

Mladé rodeky Starsi rodiky Nveplénova}né Problém s p&etim
t¢hotenstvi
Odpowdi |Patet |[Procenta| Pcatet | ProcentalPoiet |Procentg Poiet |Procenta
svobodng 2 5% 2 5% 4 10% 3 7,5%
vdana 8 20% 8 20% 6 15% 7 17,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 2 — Rodinny stav respondentek
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tehotenstvi
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5% H Problém s pocetim

0%

svobodna vdana

V kategorii mladych rodiek a starSich rodek bylo 20% vdanych a 5% svobodnych. U
Zen, které dghotenstvi neplanovaly, bylo 15% vdanych a 10% syodnA Zeny, které
meély problémy s pdetim, byly v 17,5% vdané a ze 7,5% svobodné.
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Otazka ¢. 3: Uvad’te misto VaSeho bydlist.

Tabulka 3 - Misto bydlist

Mladé rodeky |  Starsi rodiky t':ﬁg'tzggf\f}”e ngéb;‘;rr?] s
Odpowdi Patet | Procentd Pcatet | ProcentalPctet |Procenta | Patet | Patet
HI. m. Prahal 2 5% 4 10% 4 10% 6 15%
Streda. kraj 3 7,5% 2 5% 2 5% 3 7,5%
OstatniCR 5 12,5% 4 10% 4 10% 1 2,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 | 25%

Graf 3 - Misto bydligt
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V Praze bylo nejvice Zen, kter&limproblémy s poetim a to 15%, naopak mladych Zen
bylo nejmér a to 5%. Ostatni kategorie bydlely v Praze po 1¥%.Stedaieském
kraji bylo po 7,5% Zen, které dty problémy s poetim a mladych rodek a po 5%
starsi zeny a Zeny, které nepléanovaly ghétenstvi. Z ostatnich mi€R byly prevazr

v 12,5% mladé rodky a v 10% starSi Zeny a ty, které neplanovahptenstvi. Pouze

2,5% z ostatnich mist@R tvarily Zeny, které nily problém s athotrénim.
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Otazka ¢. 4: Je to VaSe prvni &€hotenstvi?

Tabulka 4- Prvnighotenstvi

Mladé rodeky Starsi rodiky Neplanovqne Pro? Ie,ms
tehotenstvi pocetim
Odpowdi | Patet| Procenta | Palet | Procentaf Patet [ Procenta| Patet | Procental
Ano 10 25% 0 0% 7 17,5% 8 20%
Ne 0 0% 10 25% 3 7,5% 2 5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 4- Prvni ¢hotenstvi
25%
® Mladé rodicky
20%
B Starsirodicky
15%
10% = Neplinované
téhotenstvi
5% H Problém s
pocetim

0%

Ano

Vzdy poprvé &hotné byly mladé rodky (25%). Vice rodikami byly vzdy starSi Zeny

(25%). Zeny, které sv&hotenstvi neplanovaly, byly poprvéhbtné v 17,5%, a vice

rodickami byly ze 7,5%. Zeny, které &y problémy s athotrénim, byly v 20%

prvorodickami a v 5% vice rodkami.
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Otazka ¢. 5: Uved’te tyden thotenstvi.

Tabulka 5- Tyden¢hotenstvi

Neplanované

Problém s

TT Mladé rodéky StarSi rodiky tshotenstvi pazetim
Odpowdi Patet| Procenta| Pctet | Procentg Patet | Procentd Patet| Procenta
10 2 5% 0 0% 1 2,5% 0 0%
11 0 0% 1 2,5% 0 0% 2 5%
13 1 2,5% 0 0% 1 2,5% 0 0%
16 2 5% 2 5% 0 0% 1 2,5%
22 0 0% 0 0% 2 5% 2 5%
24 1 2,5% 0 0% 2 5% 0 0%
28 0 0% 2 5% 0 0% 0 0%
32 1 2,5% 0 0% 2 5% 0 0%
36 2 5% 2 5% 0 0% 0 0%
38 0 0% 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5%
39 1 2,5% 0 0% 0 0% 0 0%
40 0 0% 2 5% 1 2,5% 2 5%
41 0 0% 0 0% 0 0% 2 5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 5- Tydenghotenstvi
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Zeny, které raly problémy s pdetim, bylo steji v tydnu ghotenstvi: 11, 20, 40 a 41
(5%). Ve 16 a 38 tydnu bylo 2,5%. StarSi tbgi byly prevazi v 16, 28, 36 a 40
tydnu (5%). A po 2,5% ve 11 a 38 tydnu. Mladé &adibyly v 5% v 10, 16 a 36. Ve
2,5% v 13, 24, 32 a 39 tydnehbtenstvi. Zeny, které neplanovahotenstvi byly

nejvice ve 22, 24 a 32 tydnthbtenstvi (5%) a nejmérv 10, 13, 38 a 40 tydnu (2,5%).
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Otazka ¢. 6: Je VaSe miminko planované?

Tabulka 6- Planovanéhotenstvi

Mladé rodeky Starsi rodiky Neplanovqne Problém s p&etim
téhotenstvi
Odpowdi| Pctet | Procenta| Pcotet | Procenta|Patet |Procentg Polet| Procenta
Ano 10 25% 6 15% 0 0% 10 25%
Ne 0 0% 4 10% 10 25% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 6- Planované&hotenstvi
25% 25% 25%
25%
= Mladé rodicky
20%
u Starsi rodicky
15%
o " Neplanované
10% - téhotenstvi
500 ®m Probléms
pocetim
0% 0%
0%

Ano

Vzdy planovaly svééhotenstvi mladé rodky a ty, které maly problémy s pdetim
(25%). Ty, které neplanovartehotreély 25%. StarSi rodky planovaly svédhotenstvi

v 15% a z 10% ho neplanovaly.
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Otazka ¢. 7: Méla jste problémy o&hotnét?

Tabulka 7- Problémy s petim

Mladé rodéky StarSi rodiky Neplanovqne ProP Ie,m S
tehotenstvi pocetim
Odpowdi| Pocet Procenta | Pcatet | Procenta Patet | Procentd Patet | Procents
Ano 0 0% 6 15% 0 0% 10 25%
Ne 10 25% 4 10% 10 25% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 7- Problémy s getim
25%
20% u Mladé
rodicky
15%
15% - B Starsi
rodicky
10% - H Neplanované
tehotenstvi
504, - H Problém s
pocetim
0% 0%
0%

Ano

U Zen, které iy problémy s athotninim byla tato otazka zodpéxena ve 25% ano.

U mladych Zen a u Zen, které neplanavahotrely, bylo vzdy 25% zodpaszeno ne.
U starSich rodiek v 15% ano, a 10% ne.
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Otazka ¢. 8: Podstoupila jste unélé oplodréni?

Tabulka 8- Podstoupeni @tého oplodgni

Mladé rodiky Starsi rodiky gﬁg'tigg;’\f}”e ngg‘fim s
Odpowdi| Pocet Procenta | Pcatet | Procental Paiet | Procenta | Patet| Procenta
Ano 0 0% 0 0% 0 0% 10 25%
Ne 10 25% 10 25% 10 25% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 8- Podstoupeni utiého oplodini

25%  25%

25%, 25% 25%

20%

u Mladé rodicky

15%

B Starsi rodicky

10% = Neplanované
téhotenstvi
® Probléem s

pocetim

5%

0% 0% 0% 0%

0%
Ano Ne

Umélé oplodréni podstoupily vSechny Zeny, kteréélyn problém s podetim (25%).
A v3echny ostatni skupinydly 25% ne.
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Otazka ¢. 9: Je pnibéh Vaseho €hotenstvi bez komplikaci?

Tabulka 9- Fyziologickéshotenstvi

Mladé rodtky Starsi rodiky Neplanovqne ProP Ie,m S
tehotenstvi pocetim
Odpowdi| Pcatet | Procenta| Patet | Procenta |Pctet |Procental Patet| Procenta
Ano 10 25% 7 17,5% 9 225% | 6 15%
Ne 0 0% 3 7,5% 1 2,5% 4 10%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 9- Fyziologickéahotenstvi
250, 25%
m Mladé
20% rodicky
m Starsi rodicky
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Ano

U vS8ech mladych rodek (25%) bylo ¢hotenstvi fyziologické. U StarSich rédk bylo
fyziologické v 17,5% a v7,5% ne. U Zen, které aaephiag othotrély, bylo
fyziologické €hotenstvi ve 22,5% a ve 2,5% bylo patologické. &em, které réy

problémy s athotrénim bylo €hotenstvi fyziologické v 15% a ve 10% ne.
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Otazka ¢. 10: UzZivéate jaké navykove latky?

Tabulka 10- Uzivani navykovych latek

Mladé rodiky | Starsirodiky |Neplanovane | Problems
tehotenstvi pocetim
Odpowdi Patet | Procentd Patet | Procentd Patet | Procentg Paiet | Procenta
Koufim 2 5% 2 5% 1 2,5% 0 0%
Piji alkohol 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Koutim+alkohol| 0 0% 0 0% 1 2,5% 0 0%
Drogy 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Zadné latky 8 20% 8 20% 8 20% 10 25%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 10- Uzivani navykovych latek
25% =AMl
20% 20% 20% 20% l‘O(liélﬂ
15% B Starsi
rodicky
10%
% 5% Neplanované
5% 75% 15% tehotenstvi
:- 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
0% 5 Problém s
Kourim Piji alkohol Kourim+alkoheol Drogy ZAadné latky pocetim

Zeny, které ndly problémy s athotrgnim Zadné navykové latky neuZivaly (25%).
Mladé Zeny v 5% kaily a ve 20% Zadné navykoveé latky neuzivaly. Staesiy v 5%
kourily a ve 20% zadné navykove latky neuzivaly. A Zewkyeré neplanovan
otehotrely v 2,5% kouily a 2,5% kotily a pily alkohol. A v 20% neuZivaly Zadné
navykove latky.
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Otazka¢. 11: Vite, jaky ma dopad na plod uzivani navykowyte latek?

Tabulka 11- Nasledek uzivani navykovych latek roal pl

Mladé rodiky | Starsirodiky | Neplanovane Problem s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi Patet | Procentd Pcotet | Procenta| Paiet | Procenta | Patet| Procenta
Problémy 9 22,5% 8 20% 7 17,5% 10 25%
Zadny 0 0% 0 0% 1 2,5% 0 0%
Dle ~stadig 4 | 550 | > 5% 2 5% 0 0%
téhotenstvi
Jiné 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 11- Nasledek uzivani navykovych latek na plod
25,0% 25%
20,0% - B Mladé
rodicky
15,0% - u Starsi
rodicky
10,0% - Neplanované
s% 5% téhotenstvi
50% 2,5% 2,5% u Problém s
0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% pocetim
0,0% -
Problémy Zidny Dle stadia téhotenstvi Jiné

Podle Zen, které &y problémy s athotnénim, ma uzivani navykovych latek za

nasledek pomalejSi vyvoj plodu (25%). Mladé taglise domnivaji z 22,5%, Ze uzivani

navykovych latek méa za nasledek pomalejSi vyvoilpla ve 2,5% to zalezi na stadiu.

Starsi rodiky se z 20% domnivaji, Ze se plod pomaleji vyviyi 8% to zalezi na stadiu

tshotenstvi. Zeny, které neplanovantshotrily se ze 17,5% domnivaji, ze se plod

pomaleji vyviji, z 2,5%, Ze to na plod neméa Zadopatl a z 5%, Ze to zalezi na stadiu

tehotenstvi.
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Otazka ¢. 12: Studujete odbornou literaturu ohledrg stravovani?

Tabulka 12- Informovanost ohleglstravovani

Mladé rodtky StarSi rodiky Neplanovqne ProP Ie,m S
tehotenstvi pocetim
Odpow y . Y 1 pax |
di Patet| Procenta] Paiet | Procental Patet |Procentd Poiet | Procentg
Ano 3 7,5% 5 12,5% 6 15% 9 22,5%
Ne 7 17,5% 5 12,5% 4 10% 1 2,5%

Celkem | 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 12- Informovanost ohledrstravovani

25,0%

22,5%

20,0%

= Mladé
rodicky

15,0%

B Starsi
rodicky

= Neplanované

10,0% v
téhotenstvi

® Problém s

0,
5,0% pocetim

0,0%
Ano Ne

VétSina Zen, které sy problémy s athotrenim, studuji odbornou literaturu ohledn
stravovani (22,5%). Mladé radiy ji studuji ze 7,5%. Zeny, které neplanoyan
otéhotrely, ji studuji z 15%. A StarSi rotky v 12,5% studuji odbornou literaturu.
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Otazka ¢. 13: Je pro Vas literatura o stravovani v &hotenstvi dostupna?

Tabulka 13- Dostupnost odborné literatury

. - Neplanované Problém s
Mladé rodéky Starsi rodiky tshotenstvi posetim
Odpowdi| Paiet | Procenta] Patet | Procental Patet |Procentd Patet|Procents
Ano 9 22,5% 10 25% 9 225% | 10 25%
Ne 1 2,5% 0 0% 1 2,5% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 13- Dostupnost odborné literatury
25,0% - 25% 25%
22,5% 22,5%
200% - = Mladé rodicky
15.0% - m Starsirodicky
u Neplanované
10,0% - téhotenstvi
H Problém s
5,0% - pocetim
2,5% 2,5%
0% 0%
00v ]
Ano Ne

Pro v8echny starsSi ratky a rodiky, které ngly problémy s athotrénim je literatura

ohledr¢ stravovani dostupna (25%). Pro mladé ¢kgia rodtky, které neplanovan

otéhotrely, je dostupna ve 22,5% a ze 2,5% ne.
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Otazka ¢. 14: Uzivéate rjaké dopliiky stravy?

Tabulka 14- Uzivani dopku stravy

Mladé rodeky |  Starsirodiky | |\eplanované Problém s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi | Patet | Procental| Pcatet | Procenta| Patet |Procentg Patet|Procentg
Vitaminy | 2 5% 2 5% 6 15% 1 2,5%
Minerdly | O 0% 2 5% 3 7,5% 1 2,5%
Oboje 5 12,5% 5 12,5% 1 2,5% 8 20%
Zadné 3 7,5% 1 2,5% 0 0% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 14- Uzivani dopku stravy
25%
20%
20% u Mladé
rodicky
15%
15% H Starsi

12,5%12,5%

rodicky

10%

Neplanované
téhotenstvi
5% 5%
5% - ]
2,5% ¥ Problem s
0% pocetim
0% -
Vitaminy Mineraly Oboje ZAadné

20% Zen, které gy problémy s poetim, uzivaji mineraly a vitaminy, 2,5% z nich
uziva vitaminy a 2,5% mineraly. Strasi a mladé dlodiuzivaji ve 12,5% oboje, 5%
z nich pouze vitaminy. Mladé rdtty neuZivaji ve 7,5% nic. StarSi rokly neuzivaji

nic ve 2,5%. Zeny, které neplanovaantshotrgly uzivaji v 15% vitaminy, ve 7,5%

mineraly a z 2,5% oboje.
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vvvvv

téhotenstvi?

Tabulka 15- @lezitost vitamid a mineral v téhotenstvi

Mladé rodeky StarSi rodiky gﬁgﬁ?\g;’\f}ne ngg‘;m S
Odpowdi | Patet| Procenta| Pcatet | Procenta|Patet |Procentg Pcatet | Procentg
Ano 9 22,5% 10 25% 9 22,5% | 10 25%
Ne 1 2,5% 0 0% 1 2,5% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 15- Oilezitost vitamiti a minerat v t¢hotenstvi

250% - . 25% . 25%
22,5% 22,5% = Mladé
20,0% - rodicky
. H Starsi
15,0% - rodicky
10,0% - Neplanované
téhotenstvi
5,0% - ] 5
2,5% 2,5% H Problém s
0.0% - - 0% 0% pocetim
Ano Ne

Starsi Zeny a Zeny, kter&ly problémy s athotnénim si mysli, Ze vitaminy a mineraly
jsou pro g v obdobi ¢hotenstvi dlezité (25%). Mladé Zeny a ty, které neplanavan

otéhotrgly si to mysli ve 22,5% a z 2,5% jsou proti.
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Otazka¢. 16: Vite jaky dopad ma na plod nedostatek vitamith a minerala ve

VaSem €le na za&atku téhotenstvi?

Tabulka 16- Dopad nedostatku vitaringn mineral v t¢hotenstvi na plod

Miadé rodtky | Starsirodiky | eplanovane Problém s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi | Patet | Procental| Pcatet | Procenta| Patet |Procentg Pctet | Procentg
Vady 6 15% 8 20% 4 10% 9 22,5%
Potrat 2 5% 0 0% 2 5% 1 2,5%
a";‘\?”y 2 5% 2 5% 4 | 10% | o | o%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 16- Dopad nedostatku vitamiia mineral v t¢hotenstvi na plod
25%
22,5%
E Mlade
20% rodicky
1z0s | m Starsi
15% rodicky
] 10%
10% - Neplanované
téhotenstvi
5% 5%
5% 1 2,5%
’ H Problém s
0% - 0% - pocetim

Vady

Potrat

Zadny vliv

Zeny, které mily problémy s poetim si mysli, Ze nedostatek vitarhia mineral vede

k vyvojovym vadam plodu (22,5%), 2,5% se domnivéyéde k potram. StarSi Zeny

se domnivaji v 20%, Ze nedostatkem vitairanmineral dochazi k vyvojovym vadam

a v 5% se domnivaji, Ze to vede k painat Mladé Zeny v 15% si mysli, Ze nedostatek

vitamini a mineral zpisobuje vady plodu, 5% z nich se domnivaji, Ze tsapi potrat

a 5% si mysli, Ze to na plod nema vliv. Zeny, kteeplanovaé otshotrgly, se

domnivaji v 10%, Ze to #gobuje vady plodu, v 5% potrat a v 10%, Ze to neasadni

vliv na plod.
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Otazka ¢. 17: Informuje Vas vas gynekolog o spravné Zivotpsaveé?

Tabulka 17- Informovanost ve spravné zZivotosprav

Neplanované

Mladé rodéky StarSi rodiky tshotenstvi Problém s p&etim
Odpowdi| Paiet | Procentg Pcatet | Procenta| Patet | Procenta | Pctet | Procenta
Ano 6 15% 2 5% 2 5% 10 25%
Na dotaz 2 5% 5 12,5% 6 15% 0 0%
Ne 2 5% 3 7,5% 2 5% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 17- Informovanost ve spravné Zivotosgrav
259, 25%
E Mladé
20% rodicky
15% m Starsi
15% 12,5% rodicky
10% Neplanované
téhotenstvi
5% 1 H Problém s
0% pocetim
0% |
Ano Na dotaz Ne
25% informovanost od gynekologa se dostava Zenateré kntly problémy

s o€hotrenim. 15% mladych Zen, je také informovano a 5%chnpouze kdyz se

zepta. StarSi Zeny informuje gynekolofgyazrig jen, kdyz se zeptaji (12,5%), 5% je

informovano a 7,5% ne. Zeny, které neplan@vatshotrgly, jsou taktéZ informovany

vétSinou, pouze kdyz se zeptaji (15%). 5% je inforarmva 5% ne.
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Otazka ¢. 18: Stravujete se jinak neZ ped téhotenstvim?

Tabulka 18- Jiné stravovani ghbtenstvi

Mladé rodeky Starsi rodiky Neplanovqne Pro? Ie,m S
téhotenstvi pocetim
Odpowdi| Pcatet | Procenta| Pcatet | Procenta|Patet |Procenta | Patet|Procente
Ano 5 12,5% 8 20% 4 10% 6 15%
Ne 5 12,5% 2 5% 6 15% 4 10%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 18- Jiné stravovani ¥hotenstvi
25,0%
20% LMla(vlé
20,0% rodicky

m Starsi
rodicky

15,0% -

10%
L)

10,0% # Neplanované

téhotenstvi

5,0%

Problém s
pocetim

0,0%

Ano Ne

Nejvice Zen se stravuje jinak v kategorii stardieh (20%) a pouze 5% ji stale stejb
mladych Zen ji zdrayi 12,5% a 12,5% ji stejn Zeny, které neplanovarothotrsly ji
zdrawji z 10%, a 15% se stravuje stale stejeny, které rly problémy s psetim se
v 15% stravuje zdrayi a 10% ji stéle stefh
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Otazka ¢. 19: Jak ¢asto jite?

Tabulka 19- Stravovani ¢hiotenstvi

Mladé rodeky |  Starsirodiky | |\eplanované Problém s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi | Patet | Procental| Pcatet | Procenta| Patet |Procentg Paiet | Procentd
C./mélo 7 17,5% 5 12,5% 2 5% 7 17,5%
C./hodre 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5%
M¢./vice 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5% 1 2,5%
Stejre 1 2,5% 3 7,5% 6 15% 1 2,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 19- Stravovani &hotenstvi
25,0%
u Mladé
20,0% l’l)(liék)’
cror | 15% u Star$i
15,0% rof:lli‘g:{y
10,0% - 7,5% Neplinované
H téhotenstvi
5’0.%) 1 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5%
. . I — . —— . . _ H Problém s
0.0% N pocetim
C./malo C./hodné Mc./vice Stejné

17,5% Zen jicastji, ale malo v kategorii mladych rag#ik a Zen, které &y problémy

s oehotnenim. 2,5% Zen wethto kategoriich jcasgji a hodré. 2,5% Zen ve stejnych

kategoriich ji mé# ¢asto a 2,5% Zen ve stejnych kategoriich ji stadgstU Zen

s neplanovanymehotenstvim ji 5% asgji a malo, 12,5%:astji a hodrg, 2,5% mén
casto a 15% stefn StarSi Zeny ji v 12,5%astji a malo, v 2,5%astji a hodrg, v 2,5%

meére ¢asto a ve 7,5% stajn
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Otazka ¢. 20: Vite, jak ¢asto byste néla jist?

Tabulka 20-Cetnost pijmu potravy za den

Mladé rodiky Starsi rodiky t':ﬁgﬁﬂg}’\f}”e P;&bgﬁm s
Odpowdi| Patet | Procental| Pcatet | Procenta|Patet |Procental Patet | Procentg
3x 0 0% 0 0% 3 7,5% 1 2,5%
5-6x 10 25% 10 25% 7 17,5% 9 22,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%

Graf 20-Cetnost pijmu potravy za den
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H Probléms
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Mladé a starSi rodky se domnivaji z 25%, Ze by se&lmsprave jist 5-6 krat den

Zeny, které rily problémy s poetim si mysli z 22,5%, Ze by setlmjist 5-6 krat den

a z 2,5% 3krat dern A Zeny, které neplanovamtehotrely, se domnivaji v 17,5%, ze
by se n&lo jist 5-6 krat dentia v 7,5 % 3 krat dern
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Otazka ¢. 21: Drzite néjakou dietu?

Tabulka 21- Dietni op#&tni v €hotenstvi

Miadé rodeky | Stardirodiky |Neplanovane Problém s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi Paiet | Procentg Pcatet | Procenta|Pctet |Procenta | Patet|Procentd
Diabeticka 0 0% 2 5% 1 2,5% 2 5%
Vegetariankd 1 2,5% 1 2,5% 0 0% 1 2,5%
Ano, nesp. 0 0% 0 0% 0 0% 1 2,5%
Ne 9 22,5% 7 17,5% 9 22,5% 6 15%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 21- Dietni opdeéni v €hotenstvi
25% 22,5% 22,5%
. ' ® Mladé
20% — rodicky
15% 5% m Star.véi
rodicky
10% Neplanované
5% 5% téhotenstvi
5% 1 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5%
o | B L1 BECEE] it
Diabeticka Vegetarianka Ano, nesp. Ne

22,5% mladych rodek a Zen, které neplanovaotehotrely, nedodrzuji Zadnou dietu.

Mladé Zeny jsou ze 2,5% vegetarianky a Zeny, ktexglanovaa otéhotrély, jsou
ze 2,5% diabetky. StarSi rodiky ze 17,5% Zadnou dietu nedodrzuji z 2,5% jsou

vegetariankami a z 5% jsou dialt&timi. Zeny, které #y problém s athotnsnim, jsou

z 5% diabetiky, 2,5% vegetarianky, 2,5% z nich dodrzuje jinoietd a v 15%

nedodrzuji Zzadnou z diet.

70



Otazka ¢. 22: Objevuji (objevovali) se u Vas 8aké problémy se zazivanim?

Tabulka 22- Problémy se zazivanim

Mladé rodeky Starsi rodiky Neplanovqne Provb Ie’m S
tehotenstvi pocetim

Odpowdi | Patet| Procenta| Pcatet | Procenta| Patet |Procenta [ Potet| Procents
Ano 3 7,5% 7 17,5% 2 5% 3 7,5%
Ne 7 17,5% 3 7,5% 8 20% 7 17,5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 22- Problémy se zaZivanim
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17,5%

17,5%

m Starsi
rodicky

Neplanované
téhotenstvi

Problém s
pocetim

17,5% mladych rodiek nenglo problémy se zazivanim, 7,5% z nich ano. Staditky

mély problémy se zazivanim v17,5% a ze 7,5% ne. Zekgré neplanovan

otéhotrely, zaZivaly problémy jen v 5% a z 20% Zadné dgmU Zen, které iy

problém okhotret se problémy vyskytovaly v 7,5% a ve 17,5% gigrniadné obtize.
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Otazka ¢. 23: Sportovala jste fFed t€hotenstvim?

Tabulka 23- Sportied £hotenstvim

Miadé rodéky |  Starsirodiky | Neplanovane Problem s
téhotenstvi pocetim
Odpowdi |Pacet| Procental Potet | Procenta|Patet |Procenta | Patet| Procental
Ano 3 7,5% 3 7,5% 4 10% 7 17,5%
Ohcas 6 15% 5 12,5% 3 7,5% 3 7,5%
Ne 1 2,5% 2 5% 3 7,5% 0 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 23- Sport fed €hotenstvim
25,0%
H Mladé
20,0% rodicky
17,5%
15% m Starsi
15,0% rodicky
10,0% - = Neplanované
75%  7,5% 75%  1,5% 7,5% téhotenstvi
50% | e .
H Problem s
0,0% -
Ano Obéas

Pravidelr sportovalo ped £hotenstvim 7,5% mladych raaik, 7,5% starSich Zen, 10%

Zen, které neplanovaly svéhbtenstvi a 17,5% Zen, kterély problém othotret.

Obc¢as si zasportovaloied €hotenstvim 15% mladych Zen, 12,5% starSich Zen. Po

37,5% sportovaly atas Zeny, které neplanovamtehotrély, nebo n&ly problémy

s patetim. Nikdy red €hotenstvim nesportovalo 2,5% mladych tedi, 5% starSich

Zen. A 7,5% Zen, které neplano¥aichotrely.
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Otazka ¢. 24: Myslite si, Ze je sport vahotenstvi vhodny?

Tabulka 24- Vhodnost sportétem ghotenstvi

Mladé rodeky | Starsirodiky | \ePlanované Problem s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi |[Pctet| Procentg Pcatet | Procental Patet |Procenta | Patet| Procental
Ano 1 2,5% 3 7,5% 3 7,5% 2,5%
Ano, ale... | 9 22,5% 6 15% 6 15% 22,5%
Ne 0 0% 1 2,5% 1 2,5% 0%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 25%
Graf 24- Vhodnost sportwthem ghotenstvi
25,0%
22,5% 22,5% L | I
Miladeé
20,0% rodicky
15%  15% ® Starsi
15,0% rodicky
10,0% Neplanované
S TS% tehotenstvi
50% -
2,5% 25% 2,5% ® Problém s
0.0% | 0% - 0% pocetim

Ano

Ano, ale...

Ne

2,5% mladych rodiek a Zen, které &y problémy s athotrénim si mysli, Ze je sport

v t¢hotenstvi spravny. Dale si totéZz mysli starSidkglve 7,5% a stejné procento i Zen,

které neplanovan otehotrély. 22,5% mladych Zen a Zen, kteréélyn problémy

S paetim, se domnivaji, Ze je sport vhodny v maléemiotéz si mysli 15% starSich

Zen a zen, které &y problémy s athotrgnim. Ze sport véhotenstvi neni spravny si

mysli 2,5% starSich Zen a Zen, které neplanooeimotrily.
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Otazka ¢. 25: Co si myslite, Ze je spravné pit?

Tabulka 25- Vhodné tekutiny

Miadé rodeky |  Starsirodiky | eplanovane Problem s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi Patet| Procentd Patet | Procenta| Patet |Procentg Patet| Procentg
Ochucenév| O 0% 4 10% 2 5% 0 0%
Mineralniv. | 2 5% 3 7,5% 1 2,5% 2 5%
Srava 0 0% 3 7,5% 2 5% 0 0%
Caj 1 2,5% 0 0% 1 2,5% 2 5%
Kava 0 0% 0 0% 3 7,5% 0 0%
Mléko 6 15% 0 0% 1 2,5% 0 0%
Prirodni v. 1 2,5% 0 0% 0 0% 6 15%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 25- Vhodné tekutiny
25%
20% .
= Mlade
rodicky
15% 15% 15% L Stargi
rodicky
10% - Neplinované
7,5% 7,5% téhotenstvi
5% % I > 5% H Problém s
25% 2,5 2,5% 2,5% pocetim
OOA) 0% 0% 0% . 0% 0% 0% 0% 0% 0% . 0% 0%
Ochucené v.  Mineralniv. Stava Caj Kava Miléko Prirodniv.

Mladé rodéky si mysli, Ze je vhodné pit ¥hHotenstvi mléko (15%), 5% z nich

uprednosiiuje mineralni vodu, i@d ¢ajem a pirodni vodou (2,5%). StarsSi ratly za

nejvhodrjSi povazuji ochucené vody 10%, a po 7,5% vybigéfwu a mineralni vodu.

Zeny, které neplanovanothotrily, se domnivaji, Ze je vhodné kava 7,5%, po 5%

ochucené vody a po 2,5%aj, mléko a mineralni vodu. Zeny, které&lyn problémy

s paetim, zvolily v 15% pirodni vodu, v 5%aj a mineralni vodu.
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Otazka ¢. 26: Kolik litr @ tekutin denné vypijete?

Tabulka 26- Objem vypitych tekutin za den

Mladé rodeky | Starsi rodiky | \ePlanovane Problém s
tehotenstvi pocetim
Odpowdi |Pcaiet|Procentg Patet| Procenta |Paiet |Procenta | Pctet| Procentd)
Dol.Litru| O 0% 0 0% 0 0% 0 0%
1 litr 1 2,5% 2 5% 1 2,5% 1 2,5%
2 litry 8 20% 5 12,5% 7 17,5% 7 17,5%
3 litry 1 2,5% 3 7,5% 2 5% 2 5%
Celkem 10 25% 10 25% 10 25% 10 25%
Graf 26- Objem vypitych tekutin za den
25%
= Mladeé
20% 2% —— rodicky
o H Starsi
15% 12,5% rodicky
10% - Neplanované
i téhotenstvi
5% 5% 5% 5%
2,5% 2,5% 2,5% 2,5% = Problém s
0% 0% 0% 0% pocetim
0%
Do 1. Litru 1 litr 2 litry 3 litry

2| tekutin jsou v 20% optimalni pro mladé Zeny,2)%% je to 1l a 3l. 17,5% Zen, které

mély problémy s pdetim a Zen, které neplanowaotchotrely, vypiji 21 u starSich Zen

je to 12,5% u 2I. 2,5% Zen, kter&ly problémy s poetim a Zen, které neplanowan

otehotrély, vypije 1l tekutin u starSich Zen 1l pije 5%. 5%n, které rly probléemy

S paetim a Zen, které neplanovaathotrely, vypiji 3l tekutin, u starSich Zen je to

7,5%.
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DISKUSE

NasSeho Séeni se zdastnily €hotné Zeny, které byly po dobu naSehdzgumu
piitomny ve zdravotnickém Eaeni. Pizkumné Sé&eni bylo provadno v obdobi od
11. 8. 2009 — 28. 12. 2009 v gynekologické ambulampoliklinika na Proseku a na
porodnim sale v gynekologicko-porodnické kliniceApolinae. Vyker prizkumného

vzorku byl cileny. Dotaznikjsme rozdali 40 a navratnost byla 100%.

Dotaznik vyplovaly Zeny #zného ¥ku a v fizném stadiu ¢hotenstvi. Jedinou
podminkou bylo, aby Zena piéd do jedné ze 4 kategorii namigglem uéenych (mladé
Zeny, starSi zeny, Zeny, které neplanevatthotrély a Zeny, které gy problém
s othotrenim). Tyto kategorie jsme si zvolili z&meé, abychom pozgi mohli jejich
odpowdi vzdjemr porovnavat.

Vysledky otazek. 11, 12, 14, 15 a 16 nam potvrzuji &Si ¢asti naShypotézué. 1
(Predpokladame, Ze starSi Zeny a opakdvadici Zeny budou lépe informované nez
mladé Zeny a prvorogky). Hypotézu €. 2 (Myslime si, Ze Zeny, kterédhy problémy
s oehotnenim, budou vice informované nez Zeny, které nepldanmo nebo
bezproblémo¥ a neplanovahotehotrely) nam potvrzuji vysledky otazek 11, 12, 15,
16, 20, 25Hypotéza ¢. 3 (Domnivame se, Ze Zeny jsou #@®bnformované v oblasti
spravné vyzivy a dodrzuji Zivotospravu v dothotenstvi), kterou jsme e&kovali

otazkami¢. 10 - 26 se nam potvrdili.
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ZAVER

Cilem naSi bakatéké prace bylo zjistit, zda Zeny dodrzuji spravizouptospravu

a znaji disledky Spatné Zivotospravy.

V bakaléské praci porovnavame 4 citemircené skupiny ghotnych Zen. Jsou to
mladé rodiky, starSi Zeny, Zeny, které neplanovarchotrély a Zeny, které @y
s oghotrenim problémy (jsou po u#ém oplodini). V kazdé skupi je 10 Zen
a vSechny dostaly k vypini dotaznik se stejnymi otdzkami. Na zakladch jsme

zjistili, Ze vSechny namifpdem stanovené hypotézy se potvrdily.

Zeny, které byly po usiém oplodréni, dbaly vice na zasady spravné Zivotospravy
a mely vice znalosti v isledkach Spatné Zivotospravy, nez zeny, ktesdoomly

neplanovaa.

Hypotéza, u které jsmeegalpokladali, Ze starSi Zeny budou lépe informovaes,

mladé Zeny se vyplnila 2t8i ¢asti.
Posledni nami stanovenou hypotézou bylo, zsy Zsudou doke informované

v oblasti spravné vyzivy a budou dodrZzovat Zivotasp v dol¥ téhotenstvi se téz

potvrdila.
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DOPORUCENI PRO PRAXI

V dnesni dabse jiz pongrné dost mluvi o zdravé vyzéva tim jak stoupa obezita,
tak se i vice hovd o sportu, bio potravinach aanych hubnoucich programech. AvSak
uz se tolik nemluvifdmo o ghotenstvi a spravné Zivotospéawgravidit.

V gynekologickych ambulancich se neposkytuj@spmnoho informaci od Iéke
(vyplivd to z mého S&ni) a v nemocnicich se kurzy o zdravém stylgéhetenstvi
piiliS nepdadaiji.

» Doporwtuji vice informativnich letdk v gynekologickych ambulancich
a prenatalnich poradnach.

* Psychoprofylaxe s ohledem na spravnou zivotospvaynavidit.
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PRILOHY

Priloha 1- Dotaznik k piizkumu

Dotaznik

(za elem Bakal#éské prace)
Téma: Zivotospravaghotnych Zen

Vypracovala: Veronika Pomykalova

Mila nastavajici maminko.

Pra¥ se Vam dostal do rukou anonymni dotaznik, ktesyAl ke zpracovani mé
bakal&ské prace na téma Zivotospravahdtenstvi.

Tento dotaznik bude slouzit pouze ke studijnielim. V nasledujicich

otazkach prosim zaSkete pouze 1 odpa@d’, nebo pop vyplite prazdnou

kolonku.



Déekuji Vam za Va&as, ktery jste stravilyipvyplnovani dotazniku.

Dotaznik:

1. Uvedte Vas vk:
a. 18-25 let
b. 26-33 let
C. 34-41 let
d. 42-49 let

2. Uvedte Vas rodinny stav:
a. Svobodna
b. Vdana

3. Uved’te misto Vaseho bydli&t

4. Je to Vase prvnéhotenstvi?
a. Ano
b. Ne

5. Uved'te tyden &hotenstvi.

6. Je Vase miminko planované?
a. Ano
b. Ne

7. M¢la jste problémy @&hotret?
a. Ano

b. ne



8. Podstoupila jste ushé oplodréni?
a. Ano
b. Ne

9. Je pfibéh Vasehodhotenstvi fyziologicky, tzn. bez komplikaci?
a. Ano
b. Ne

10.Uzivate rjaké navykove latky?

a. Koufim

b. Piji alkohol

c. Piji alkohol a koiim

d. Uzivam tvrdé drogy

e. Uzivdm jiné drogy (Jak€)........cccoviiiiiii i,
f.

Zadné navykové latky neuzivam

11.Vite, jaky ma dopad na plod uzivani navykovychKate
a. PomalejSi vyvoj plodu, vyvojové vady, potraty
b. Zadny dopad nemaji
c. Zélezi to na stadighotenstvi
d. JiNé...oi

12.Studujete odbornou literaturu ohleédstravovani?
a. Ano
b. Ne

13. Je pro Vas literatura o stravovanihdtenstvi dostupna?

a. Ano



b. Ne

14. Uzivate ®jaké dophky stravy?
a. Ano, vitaminy
b. Ano, mineraly
c. Ano, oboje
d. Ne

15. Myslite si, Ze jsou pro Vas vitaminy a mineralyleditéjSi v obdobi
tehotenstvi?
a. Ano
b. Ne

16. Vite jaky dopad ma na plod nedostatek vitamdanminerah ve Vasem
téle na zaatku €hotenstvi?
a. Vznikaji vyvojové vady plodu
b. Zpusobi potrat plodu
c. Myslim si, Ze zasadni dopad na plod nemaji

17. Informuje Vas vas gynekolog o spravné zivotog§?a
a. Ano
b. Jen kdyz se zeptam

c. Ne

18. Stravujete se jinak neZqd thotenstvim?
a. Ano, jim zdra¥ji nez ped tim

b. Ne, jim stale stegh

19. Jakcasto jite?

a. Castji a méalo



b. Casgji a hodre
c. Mén¢ dasto a vice
d. Stejre

20. Vite, jakcasto byste #a jist?
a. Myslim si, Ze 3 kréat dern
b. Myslim si, Ze 5-6 krat dern

21. Drzite rgjakou dietu?
a. Ano, jsem diabetka
. Ano, jsem vegetarianka

b
C. ANOD, e it
d

22. Objevuji (objevovali) se u Vagijaké problémy se zazivanim natatku

tehotenstvi?

23. Sportovala jsteipd ghotenstvim?
a. Ano, pravidels
b. Ano, olxas

c. Ne, nikdy

24. Myslite si, Ze je sport ¥hotenstvi vhodny?
a. Rozhodr ano
b. Ano, ale v malé nie

c. Ne



25. Co si myslite, Ze je spravné pit?

26.

a.

Q

Ochucené vody

b. Minerélni vody
c. Stavu

d.
e
f

Caje

. Kavu

Mléko

piirodni pramenitou vodu

Kolik litra tekutin dens vypijete?

a.
.1 litr

b
C.
d

Méne nez 1 litr

2 litry

. 3 litry a vice



Priloha 2
Prehled vahovéhoifbytku

Dite 35009
Déloha 1000-1500¢g
Plodova voda a placenta 15009
Objem krve matky 2000g
Prsa 500g
UloZena voda 2000-3000g
Zasoby tuku 2000g
Celkem 12,5-14kg
P¥iloha 3

Pyramida zdravych potravin

4 jezte vyjimecné
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Priloha 4
Bylinky, které se bkéhem t€hotenstvi mohou uZzivat
Aloe I&iva - rostlina je schopna vyvolatgkrveni panevnich orgara tim i potrat

Blin ¢erny - je schopen vyvolat potrat
Bolehlav plamaty je jedovaty

Btiza k¥lokora- obsahuje saponiny schopnésgbit rozklactervenych krvinek

Diist'al obecny - kroréajiného je schopen vyvolat poskozeni ledvin
Divizna velkok¥ta - obsahuje saponiny schopnésgbit rozkladtervenych krvinek

Durman obecny - je jedovaty

Hlav&ek jarni - ovliviuje srd€ni ¢innost
Hloh obecny - ovliviuje srdéni ¢innost

Hluchavka bil& - obsahuje saponiny schopniésapit rozkladtervenych krvinek

Jalovec obecny - kro&jiného drazdi ledviny

Jaternik podléSka - je schopen poskodit srdéZerbyt také zagmén za podobé
vypadajici

Jestabina lék&ska - i vnitinim uzivani mze byt jedovata

Jmeli bilé - niZe mit toxické dinky

Kmin karerény - pi dlouhodobém uzivani nebdi madnérném davkovani ive narusovat
¢innost jater a ledvin

KokosSka pastusi tobolka -trke byt jedovata

Komonice Iék#ska - sniZuje srazlivost krve, také&be vyvolat krvaceni

Konvalinka vonnd - obsahuje jedovaté latky

Kopytnik evropsky ktery méa abortivni &inky (tj. vyvolavéa potrat)

Kostival Iékdsky - miZe ohroZovat jatra

Kozlik Iékarsky -je schopen poskodit srdce

KruSina olSova - jeji plody jsou miggedovate, ostatridsti mohou naruSovainnost

traviciho traktu



Lékarice lysa - zvySuje krevni tlak a negatvovliviiuje vylucovani vody a soli (zejména
drasliku) z organismu

Lykovec jedovaty obsahuje latky {sobici jako jed

Majoranka zahradni - v nagdnmém mnoZzstvi rize pisobit omamas, vyvolava gekrveni
panevnich organ

Matinka vonna - je schopna poskozovat jatra

Méata peprné - je schopna &nit krevni obraz a poskodit ledviny

MatefidouSka obecna - je schopna nezadoucitsapem ovlivnittinnost stitné Zlazy
Medwdice lékdské - je schopna posSkozovat jatra

Mydlice lékaska - je schopna posSkozovairvené krvinky

Naprstnikéerveny - je jedovaty
Ocun jesenni - je jedovaty

Onxj Salamounek - je jedovaty

Pelyrek pravy - Udajg je schopen vyvolat potrat

PetrZel zahradni - fige schopna vyvolatipkrveni @lohy a drazdit ledviny
Podlzl Iékaisky - je schopen drazdit jatra

Prvosenka jarrd je schopna poskodiervené krvinky

Preslicka rolni - je schopna vyvolat lehkou otravu

Routa vonna - je schopna vyvolaegrveni panevnich orgéan
Rozmaryn Iékesky - je schopen vyvolat&e a stavy opojeni
Rulik zlomocny - je jedovaty

Sedmikraska obecné - diky obsahu sapojerschopna poskodiervené krvinky
Skatice - tehotné zeny by ji iy uzivat pouze v malém mnozstvi, protoze v g
piipact maze zmisobit gekrveni panve

Srde&nik obecny - je schopen ovlivinnost srdce

Safran sety - je schopen vyvolaekrveni vnitnich organ

Salw;j lékaiska- je schopna vyvolat potrat a ohrozit srdce

Vlastoviénik vétSi — je jedovaty



Vrani okoctytlisté - je jedovaté

Vrati¢ obecny - je schopen vyvolatgkrveni panevni oblasti a posSkozeni ledvin

Z&zvor lékadsky - ve ¥tSim mnozstvi mze zpisobit grekrveni panevni oblasti



Ptiloha 5

MUDr. Hradecky David

Lovosickda 440/40, 190 00 Praha 9, Prosek
tel.: 266 010 111, fax: 286 589 362
e-mail: info@poliklinikaprosek.cz

V Praze 9. 8. 2009

ZADOST O POVOLENI PRUZKUMNEHO SETRENI V GYNEKOLOGICKE
AMBULANCI V POLIKLINICE NA PROSEKU

Vazeny pane doktore Hradecky,

dovolujeme si Véas Zadat o umoZnéni provedeni priizkumného Setfeni ve Vasi
gynekologické ambulanci, v rdmei vypracovéni bakalafské prace studentky 3. ro¢niku,
bakalatského studijniho programu o$etfovatelstvi, obor porodni asistentka, prezenéni formy
studia na Vysoké skole zdravotnické o.p.s. v Praze, Veroniky Pomykalové, narozené 11. 4
1988.

¢

Zé4véredna prace bude zpracovéna pod odbornym vedenim Mgr. Jany Kocurové, kieia
plisobi na VSZ o.p.s. jako pedagogicky pracovnik.

Ptedem d&kuiji, za kladné vyfizeni zadosti.

S pozdravem Veronika Pomykalova (studentka 3. roCniku).

‘;w; \ ‘ . \ ;
viddfeni: | () M\p p\) (Yo Lq\% 1 M \&
() \
\

MUDr. David HR

gynekalog

Praha 9, Lgudsic
Tel. 266010322

Datum: O\ K ) m\\)6\})\ Podbis a raziti
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