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ABSTRAKT

PASTYKOVA, Michaela. Osetfovatelsky proces Zivotosprava v téhotenstvi.
Vysoka Skola zdravotnicka, o.p.s. Stupen kvalifikace: Bakalar (Bc.). Vedouci
prace: Mgr. Pavel Malek, doc. PhDr. Jitka Némcova, PhD., R. N. Praha. 2012.

Hlavnim tématem bakalarské prace je Zivotosprava v téhotenstvi.
Teoreticka Cast prace popisuje, jak se téhotna Zena stravuje, jeji pitni rezim,
spaci navyky, sportovni ¢innosti, zajmy, jeji psychicky stav a hygienické navyky.
Porodni asistentka se stara hlavné o téhotnou zenu. Nosnou casti prace je
celkové ZzZivotosprava té€hotné, jeji navyky. OSetfovatelsky proces zkouma
téhotnou v obdobi prenatalni péce, po dobu celého téhotenstvi a porodu. Nasim
cilem je, aby téhotna Zena byla zdrava, aby nebyl ovlivnén zdravy vyvoj plodu,
aby Zena zbyte¢né nepfibyvala na vaze, aby dodrzovala spravny pitny rezim,
aby védéla, kterym sportovnim aktivitam se mulze vénovat i v pribéhu
téhotenstvi, aby béhem téhotenstvi neméla psychické problémy, vykyvy nalad,
dodrzovala a znala spravnou hygienu v obdobi t&€hotenstvi, a aby méla klidny
spanek.

Klidova slova

Zivotosprava. T&hotna Zena. Porodni asistentka. Gravidita. Spanek. Vyziva.

Plod. Sport. Cviceni. Hygiena.



ABSTRACT

PASTYKOVA, Michaela. Lifestyle and Nutrition Nursing process during
Pregnancy. Nursing College o.p.s. Degree : Bachelor (Bc). Tutor: Mgr. Pavel
Malek, doc. Mgr. Jitka Némcova PhD., R. N. Prague. The 2012™

The main topic of this thesis is diet during pregnancy. The theoretical part
describes how a pregnant woman consumes, her fluid intake, sleeping habits,
sporting activities, interests, her psychological state and health habits. Midwifery
care is mainly a pregnant woman. The main part of the thesis is overall diet of
the pregnant, her habits. Nursing process deals with a pregnant woman during
prenatal care throughout pregnancy. Emphasis of my thesis is on the pregnant
woman to be healthy,the fetus not to be damaged. A pregnant woman not to put
on weight but to keep the correct drinking pattern and a pregnant woman should
know what kinds of psychical activities can work out. At the same time
a pragnant woman should not have psychical problems, bad moods but should

keep the correct higiene and peaceful sleep during pregnancy.

Key words
Lifestyle. Pregnant woman. Birth nurse. Gravidity. Sleep during pregnancy.

Nutrition. Fetus. Sports. Exercises. Hygiene.
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UvoD

Pro svou bakalafskou praci jsem si vybrala téhotnou Zenu, které budu
pozorovat zivotospravu po celou dobu téhotenstvi. Jak se t€hotna stravuje, jeji
pitny rezim, jestli se vénuje né&jakému sportu i v té€hotenstvi, jeji psychickou

stranku, spankovy rezim a hygienu.



TEORETICKA CAST

1.1. Menstruacni cyklus a oplodnéni
Oplodnéni obvykle nastava v poloviné menstruaéniho cyklu, ten trva

prumérné 28 dni. Prvnim dnem cyklu je prvni den posledniho menstruacniho
krvaceni, kdyZz nastane menstruace, je to signal, Ze vajicko z pfedchoziho cyklu
nebylo oplodnéno. Tim zacina proliferaéni faze cyklu. V této dobé se v disledku
hormonalniho plUsobeni z centralniho nervového systému — folikuly stimulujici
hormon FSH, vyviji na vaje¢niku tzv. folikul (drobny méchyfek) ve kterém
dozrava vajicko. Zensky pohlavni hormon estrogen produkuji buriky folikulu,
ktery zpUsobuje rust délozni sliznice a tvorbu hojného mnozstvi hlenu
v déloznim hrdle. Ovulace nastava d¢trnacty den cyklu, prasknuti folikulu
a uvolnéni vajiCka z vajeCniku. VajiCko je zachyceno vejcovodem a tim
uskute€nuje svoji nékolika denni pout’ do délohy. V misté, kde folikul praskne,
se vytvofi tzv. Zluté télisko, které produkuje hormon progesteron. Zacina
sekrec¢ni faze cyklu. Délozni sliznice se pfipravuje na pfijeti oplodnéného
vajiCka. VajiCko se na cesté do délohy ve vejcovodu setka se spermiemi. Ty
putuji opacnym smérem. NejrychlejSi z nich oplodni vajicko, a to oplodnéné
vajicko dale pokracuje smérem do délozni dutiny. V délozni dutiné se zahnizdi
do pfedem hormonalné pfipravené sliznice. Po zahnizdéni dale pokracuje
tvorba progesteronu a ten nadale udrzuje vyZzZivu délozni sliznice. Vynecha
menstruacni krvaceni a tim zacCina téhotenstvi. Nedojde-li k oplodnéni, Zluté
télisko zanika. Hormonalni hladiny estrogenu a progesteronu klesaji a 28. den
cyklu nastava menstruacni krvaceni.

(CHMEL 2004)

1.2. Doba trvani téhotenstvi
Dnesni statistiky ukazuji, Ze doba téhotenstvi je proménliva, teoreticky trva

primérné:

280 dni pocinaje prvnim dnem menstruace,

266 dni poCinaje okamzikem oplodnéni — pfedstavuje pfiblizné 9 kalendarnich
mésicu, tedy 38 tydnu, véku ditéte to skute¢né odpovida

(LAZNOVSKA 2006)
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1.2.1. 1. rimestr
Je obdobi od zacCatku téhotenstvi az do 13. tydne téhotenstvi. Asi po

6. tydnu téhotenstvi se u VvétSiny zen zacinaji projevovat prvni pfiznaky
téhotenstvi. Kromé& vynechani menstruace se také hodné casto objevuje
nechutenstvi, nebo naopak zvlastni chuté k jidlu, citlivost na rizné viné, unava.
Nasledné pak zacinaji ranni nevolnosti, zacpa, bolesti zad, prsou, paleni zahy,
vykyvy nalad.

(SIKOROVA 2006)

Vyvoj embrya

Od chvile zanofeni oplodnéného vajicka do délozni sliznice zacina
probihat rychly vyvoj embrya. Na konci 8. tydne ma zarodek téméf vSechny
hlavni organy vyvinuté. Lze vypozorovat vzdalenou podobu jedince. Télo
zarodku ma tvar pismene C, mezi hlavou a télem vznika zuzené misto, zaklad
krku. Na konci tfetiho tydne vznika srdce a mozek. Ve Ctvrtém tydnu vznikaji
koncetiny, o€i, v patém a Sestém tydnu vznikaji pohlavni organy.

V prabéhu tfetiho mésice gravidity se zrychluje vyvoj a rast organu
zarodku. Koncem 12. tydne dosahuje zarodek délky okolo 9 centimetr(
a hmotnosti pfiblizné 30 gramu. Horni koncetiny zarodku rostou rychleji nez
dolni, a jsou na nich nepatrné prstiky.

(CHMEL 2004)

Zmeény organismu matky

Ze zacatku téhotenstvi nenastavaji zadné velké zasadni zmény. Muzete
mirné pfibrat na hmotnosti, prsy se zvétsi a stanou se citlivéjSimi. Muze se
zvysit pigmentace v obliéeji, na bfie a zevnich rodidlech. Casté rudnuti
v obli¢eji, zvySené poceni. Na konci 12. tydne se objevuje nepfijemny pocit
ucpaného nosu v duasledku pfirozeného otoku sliznic hornich dychacich cest.
Nasledkem vysoké koncentrace estrogenu se vyrazné zvysuji poSevni sekrece.
Koncem tfetiho mésice se zacgina snozovat Unava a pocit na zvraceni.
(CHMEL 2004)

1.2.2. 1I. trimestr
Obdobi mezi 5. a 7. mésicem patfi mezi nejpfijemné&jSim obdobim

téhotenstvi. BfiSko budouci maminky zacina teprve rust a nebrani bézné,
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kazdodenni €innosti, poCate¢ni unava a nevolnosti zmizely. Budouci maminka
v tomto obdobi zacina pomalu shromazdovat informace o té€hotenstvi, porodu
a spravné Zzivotospravé v téhotenstvi. Pokud jste byla zvykla cvi€it i pFed
téhotenstvi, pak se této Cinnosti nemusite vzdavat ani v obdobi té€hotenstvi.
Dulezité je védét, které druhy sportu jsou v téhotenstvi doporucené. Mezi
naprosto nevhodné sporty patfi: horolezectvi, brusleni, potapéni, mi¢ové hry,
vrcholovy trénink, jizda na horském kole, rafting, lyzovani. Zeny, které pred
téhotenstvim nedélaly zadny sport je dobré s tim ve Il. Trimestru zacit.
Téhotenstvi a porod jsou velkou zatéZi na organismus, je dulezité ho na
vSechno pfipravit.

(SIKOROVA 2006)

Vyvoj plodu

Po skonCeni vyvoje organu a koncetin zarodku nastava proces dozravani
a zvétSovani plodu a postupna pfiprava na samostatny zivot po narozeni.
V pribéhu mésice &tvrtého se vyvijeji svaly, na hlavicce se objevuji jemné
vlasky, kize méni barvu a vzhled. V 16. tydnu plod vazi pfiblizné 120 gram
a méfi okolo 16 centimetrd. V prabéhu patého lunarniho mésice pokracuje dalsi
vyvoj plodu. Rust hlavicky se zpomaluje. Na rukou se objevuji zaklady nehtu.
Koncetiny u plodu rostou do délky a svalova hmota se zbytriuje. V tomto obdobi
muzeme zacit citit pohyby plodu. Koncem 5. mésice je délka plodu kolem
25 centimetrd. Hmotnost plodu se pohybuje kolem 300 gramd. Na konci
Sestého mésice plod dorusta do délky kolem 30 centimetri. Hmotnost plodu se
pohybuje kolem 650 gram(. Vnitini organy postupné dozravaiji a vyvijeji se.
(CHMEL 2004)

Zmény organismu matky

Téhotenstvi na vas zacina byt zretelngji vidét. V prabéhu 4. mésice
prominuje déloha jako mala boule nad stydkou sponou a zacina se postupné
vice vyklenovat a pfiblizovat se k pupku. V tomto obdobi pfiberete dalSi
kilogram na vaze. BfiSko se zacCina vice zakulacovat, protoZze déloha roste.
Okolo 20. tydne téhotenstvi se vyklenuje bfisni sténa do vyraznych rozméru.
Klze Casto ustupuje rychlému a velkému natahovani, a tim se porusuje

celistvost pojivové tkané. Vysledkem toho je vznik typickych zvinénych
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rizovych nebo fialovych pajizévek, tzv. strii, které se po porodu a Sestinedéli
pomalu ztraci, blednou, ale nevymizi uplné. V obdobi 5. mésice téhotenstvi
zacinaji prsy vyluCovat prihlednou vodnatou tekutinu, tzv. kolostrum. Jeho
tvorba je zezaCatku nepatrna. V souvislosti se zvétSovanim objemu délohy se
zrychluje a prohlubuje dychani, kterym organismus reaguje na zvySené naroky
matky a plodu na kyslik. Téhotenské zmény také postihuji dasné, které jsou
prosaklejSi a mekCi a mohou Castéji krvacet. Jejich zranitelnost se vyznamné
podili na vzniku zubniho kazu, v t€hotenstvi se kazivost zubu zvySuje. Kontroly
v téhotenstvi u stomatologa patfi mezi pravidelné. V téhotenstvi maji Zzeny
i vétsi sklon k tvorbé kieCovych Zil tzv. Varix( na dolnich konCetinach. Vse je
samoziejmé podminéno genetikou. K tvorbé také pfispiva zplsob Zzivota, druh
zameéstnani apod., také zmény souvisejici s graviditou. Rostouci déloha
utlaCuje zily v panvi a brani volnému navratu krve z dolni poloviny téla, tim
stoupa tlak v Zilach dolnich koncetin, které se rozsifuji, povoluji. Specialni formu
varixt predstavuji hemeroidy, jsou nepfijemné, ale jinak nepUlsobi zadné potize.
Nebezpecnou komplikaci je tromboza (ucpani) nebo zanét kfeCovych Zil.
V pribéhu Sestého mésice se citite mnohem Iépe, pocit na zvraceni vymizel,
chut k jidlu se zvySuje a Casto byva neovladatelnou.

(CHMEL 2004)

1.2.3.1II. trimestr

Zbyvaji nam posledni tfi mésice do porodu. V 32. a nejpozdéji
v 36. tydnu téhotenstvi byste méla odejit na matefskou dovolenou. Nékteré
Zeny se zacinaji citit unavené, maji zhorSeny spanek, nadvaha. U nékterych
t&hotnych Zen se naopak zvySuje energie, uklizeji, maluji apod. Casté jsou
v tomto obdobi zmény nalad. Téhotna ma pocit Castého tlaku na mocovy
méchyf, €asto chodi Curat, protoZe hlavicka miminka se zac¢ina vtlaCovat do
porodnich cest.
(SIKOROVA 2006)

Vyvoj plodu

Koncem sedmého mésice téhotenstvi déloha dosahuje takové velikosti,
Ze pouhym pohmatovym bfiSnim vySetfeni Ize vétSinou urcit polohu plodu. Na
konci sedmého mésice plod dosahuje pfiblizné dvojnasobnou hmotnosti
ve srovnani mésice Sestého. Délka plodu se pohybuje kolem 35 centimetrd.
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V osmém mésici se hmotnost plodu pohybuje az kolem 1600 gramua. Délka
plodu se pohybuje kolem 40 centimetrli. Rostouci plod se dale zakulacuje
a vrstva jeho podkozniho tuku zesiluje. V obdobi mezi 33. a 36. tydnem
gravidity organy plodu dale dozravaji a jejich funkce je jiz z vétsi Casti
pfipravena pro samostatny Zivot. Na konci devatého mésice se hmotnost plodu
pohybuje kolem 2500 gramu a délka plodu je pfiblizné 45 centimetrt. Ulozeni
plodu v déloze je pomérné stabilni. V obdobi mezi 37. a 40. tydnem je miminko
zralé a pfipravené na Zivot po porodu. Miminko dosahuje délky kolem
50 centimetrd a hmotnosti se pohybuje kolem 3000 gramu. Kize je rGzova,
pokryta mazkem a je napjata.

(CHMEL 2004)

Zmény organismu matky

Déloha roste, dosahuje vysoko nad rovinu pupku a omezuje vas stale
vice ve fyzické aktivité. Spanek je preruSovan ¢astym mocenim, pohyby plodu.
Koncem devatého mésice gravidity sestupuje velka ¢ast plodu (hlavicka nebo
zadek) do panve. V souvislosti s tim déloha klesa a problémy, které vznikly
nasledkem tlaku téhotné délohy na okolni organy, ustupuji. ZhorSuji se
problémy s hemeroidy a zvySuji se otoky na nohou, hlavné okoli kotniku.
V obdobi mezi 37. a 40. tydnem pretrvavaji nebo se zvétSuji bolesti zad.
ZvétSena déloha tlaCi na zaludek a tim zmenSuje jeho kapacitu. Nékolik dni
pfed porodem muize z délozniho hrdla odejit hlenova zatka. Husty hlen, ve
kterém byva pfimés krve. Odchod hlenové zatky je zpusoben uvolfiovanim
a tim také pripravou porodnich cest.
(CHMEL 2004)

1.3. Fyziologické zmény v téhotenstvi
Téhotenstvi pfedstavuje pro matefsky organismus velkou zatéz. Zatéz

vyplyvajici pfedevSim z potfeby zabezpecit vyzivu rychle se vyvijejici plodu.
Organismus téhotné Zeny se pfizplsobuje zménami fyziologickych funkci
vyvolanych podnéty hormonalnimi z mezimozku, ale i podnéty fetoplacentarni
jednotky.
(MACKU, MACKOVA 1998)

Téhotenstvi zméni cely matefsky organismus, ktery se musi podridit
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vyjimecné situaci, kdy plod (biologicka jednotka) hluboce zasahuje do jeho

funkci. Je mozno rozlisit Ctyfi procesy pfizpusobeni matefského téla gravidité:

- hormonalnimi zménami zpUsobena retence tekutin ve tkani, napf.
Prosaknuti vaginy a vulvy

- rust tkani, napf. Hyperplazie periostu s urCitymi rysy akromegalie,
hypertrofie prsd a rodidel, nékdy zvySené ochlupeni (hypertrichosis
gravidarum)

- relaxace hladkého svalstva pod vlivem progesteronu, uvolnéni délohy a také
dilatace a snizena peristaltika stfev, zluCovych a moc€ovych cest

- vSeobecné funkéni pfizpusobeni zvySenym narokim bé&hem té&hotenstuvi,
napf. ZvySeni srdeCni Cinnosti a prokrveni ledvin i celkové zvySeni
metabolické a endokrinni aktivity, zvétSeni cirkulujiciho objemu krve
(CECH, HAJEK, MARSAL, SRP 2006)

1.3.1. Zmény ve sloZeni krve v téhotenstvi
Celkovy objem cirkulujici, obihajici krve se do konce téhotenstvi oproti

stavu pfed otéhotnénim se zvysi o 30-35%. Objemové pfibude 40-50% plazmy,
24% Cervenych krvinek. Dusledkem toho je zfedéni krve (hemodiluce) se
snizenym poctem erytrocytd a snizenou hladinou hemoglobinu. Mnozstvi
albuminu. Hladiny globulinu jsou vy$Si. PoCet krevnich desti¢ek (trombocytd) je
nizsi. Vice je v téhotenstvi leukocytu.

V téhotenstvi co se tyCe télesnych — fyziologickych zmén, zvySuje se
mnoZstvi obihajici krve, pfed otéhotnénim o 30 — 35 %. Zeny maji normalné
okolo 5 litra krve. Zejména pfibyva krevni plazma o 40 — 50 % a Cervené krvinky
0 24 %. Pred otéhotnénim je krevni plazmy u Zzen 59 % z celkového mnozstvi

krve.

1.3.2. Dychani v téhotenstvi

Jiz od prvniho mésice si vSimnéte, Ze dychate rychleji a Ze Castéji
nemUzete popadnout dech. Na zac¢atku téhotenstvi se zvySuje objem krve ve
vasem krevnim fecisti“, aby bylo mozné uspokojit zvySené naroky na kyslik,
které ma déloha a détatko. Srdce bije rychleji, aby zvladlo zvySeny objem krve,
tim padem i dychani je rychlejsi. Je velmi dllezité spravné dychat v téhotenstvi

— vzdyt dychate za dva.
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(DUMOULIN 2006)

Klidova tepova frekvence roste o 7 — 16 tepu za minutu. Netéhotné Zeny
maji tepovou frekvenci okolo 72 tept za minutu, béZzné rozmezi je 60 — 80 tepu
za minutu.

VySSi naroky se kladou na dechové ustroji. Branice, ktera je hlavnim
dychacim svalem je vytlaCovana vyse, frekvence dychani se proto zvySuje asi
0 10 dechd za minutu. Pfed otéhotnénim je dechova frekvence 14 — 18 dechu

Zza minutu.

1.3.3. Obéhovy systém v téhotenstvi
Objem krve v krevnim feciSti se béhem téhotenstvi v dusledku stale

vétSich pozadavkl placenty zvySuje pfiblizné o 40%. Objem krevni plazmy se
ale ovSem zvySuje vic neZz mnozstvi hemoglobinu, tudiz dochazi ke snizeni
hemoglobinu a vyskytu téhotenské anemie. Anemie byva hlavni pfi¢inou unavy,
ktera se objevuje hned od zagatku t&hotenstvi. Unava je tedy zcela normalni jev
v tomto obdobi. BEhem téhotenstvi se snazte hodné odpocivat a vénujte se
vhodnému cvi€eni, vhodné fyzické aktivité.

(DUMOULIN 2006)

V téhotenstvi se kardiovaskularni systém adaptuje na zvySené naroky.
Objemu za minutu se zvysi, nejvice ve 32. tydnu gestace o 30-35% srdecni
frekvence se zvysi o 10-15 uderu za minutu. Stoupa prace levé komory a tim se
obéh krve zrychluje. Tlak systolicky se neméni, tlak diastolicky byva v prvnich
tfech mésicich nizSi. Cévni FeCiSté se rozSifi v dobé téhotenstvi o nové
vytvofené nebo rozSifené pletené v oblasti rodidel (v déloze) a v mlécné Zlaze.
(MACKU, MACKOVA 1998)

1.3.4. Téhotenské zmény na rodidlech
V druhé poloviné téhotenstvi se déloha zvétSuje rozpinanim. Délozni

sténa se ztencuje, ale diky progesteronu zlstava relaxovana a mékka. Corpus
uteri doznava nejvétsiho rustu. Cévy zasobujici délohu hypertrofuji, prodluzuji
se, spiralovit¢ se vinou, aby mohly vyhovét narokim rostouciho vejce
plodového. Cervix uteri ma u primigravidi kdnicky tvar, a vnitfni a zevni branka
zustavaji uzavieny az do zacatku porodu. U zZen, které uz jednou nebo vicekrat
rodily, je hrdlo cylindrické a zevni branka muze byt prostupna pro prst. Vnitini

branka vSak zlstava uzaviena, konizaci ma pevnou. Vlivem estrogen(
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a progesteronu je rust délohy, pozdéji v téhotenstvi pak i pfimého pusobeni
rostouciho vejce plodoveého.
(CECH, HAJEK, MARSAL, SRP 2006)

Déloha plni v téhotenstvi ulohu pouzdra, v némz se vyviji plodové vejce.
Za porodu pak organ, ktery plodové vejce vypudi do porodnich cest. Déloha je
proto k tomuto ucelu anatomicky vybavena a v prubéhu téhotenstvi se dale
pfizpUsobuje. Z divodu hmotnosti kolem 50-60g pfed otéhotnénim, dosahuje
koncem téhotenstvi 900-1000g hmotnosti. Objem dutiny délohy se zvysi z 2 -
3ml pfed otéhotnénim na 4500-5000ml ke konci téhotenstvi.
(MACKU, MACKOVA 1998)

1.3.5. Zména stavby délohy v téhotenstvi
Kromé délozniho hrdla a téla, funkéné i anatomicky odliSnych se od

4. mésice gravidity mezi nimi formuje pfechodna ¢ast — dolni délozni segment.
Déloha ma tvar hruskovity, ktery se ve druhé poloviné téhotenstvi zméni na
ovoidni, eventuelné kulovity (pfi viceCetném téhotenstvi). Méni se i usporadani
svalovych vlaken ve sténé délozni. Spiralovité probihaji v nékolika vrstvach.
Cévni zasobeni se méni. Zvysi se pritok z 30 az na 50ml/min u netéhotné
délohy na 800-900ml/min koncem téhotenstvi. Télo délozni méni v téhotenstvi
svoji velikost. Konzistenci, tvar (je mékké, prosaklé, jeho tonus je chaby) i barvu
(je lividni-nafialovélé-v dusledku prekrventi).

(MACKU, MACKOVA1998)

,Od dvanactého tydne déloha témér prestane rust a dale se zvétsuje tim, ze se
natahuji svalova vlakna podle postupného rustu ditéte. Ke konci téhotenstvi se
spodni ¢ast délohy nejvic roZsiri.

(BALASKASOVA 2009, str. 40)

- 3. mésic na konci saha fundus k hornimu okraji spony

- 4. mésic na konci saha fundus do 1/3 vzdalenosti spona-pupek

- 5. mésic na konci saha fundus do 2/3 vzdalenosti spona-pupek

- 6. mésic na konci saha fundus k pupku

- 7. mésic na konci saha fundus do 1/3 vzdalenosti pupuk-processus
xiphoideus

- 8. mésic na konci saha fundus do 2/3 vzdalenosti pupek-processus

xiphoideus
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- 9. mésic na konci saha pupek k processus xiphoideus

- 10. mésic fundus klesa a bficho se vice vyklenuje, v terminu saha asi 3
prsty pod processus xiphoideus
(CEPICKY, KURZOVA 2003)

1.3.6. Svalstvo panevniho dna v téhotenstvi
»Svalstvo dna panevniho bylo téhotenstvim a zejména porodem znacné

zatizeno. Aby se podpofilo zavinovani délohy, vratila se rovnovaha do oblasti
malé panve a vbudoucnu nenastaly potize s udrZzenim moce, sestupem
nékterych organt apod., je dobré okamZité po porodu zacit s posilovanim.*
(BERANKOVA str. 66)

1.3.7. Bri$ni svaly v téhotenstvi
Béhem celého té&hotenstvi se bfiSni svaly natahuji (prodluzuji. Kvuli

tomuto vytahovani, zplisobenému plodem, ktery roste a zabira stale vice mista
v bfini duting, dochazi k oslabeni sval( bfignich. Cim vice jsou svaly bfisni
vytaZzené a oslabené, tim vice se tézisté Zeny pfesouva dopfedu a zvySuje se
prohnuti ve spodni ¢asti zad (lordoza) a tim jsou i CastéjSi bolesti v této ¢asti.
(DUMOULIN 2006)

1.3.8. Zmény na prsou v obdobi téhotenstvi
Nejvétsi kozni zlaza v lidském téle je mlécna zlaza (glandula mammaria).

U Zeny se vyvinuta mlééna zlaza vyklenuje pod kizi pfedni stény hrudniku
a tvofi podklad Zenského prsu (mamma feminima).
(CECH, HAJEK, MARSAL, SRP 2006)

Prsa se skladaji z prsnich zlaz, vazi a tkané tukové. Jsou podpirana
svaly prsnimi, svaly ramen a horni Casti zad. Kdyz se béhem téhotenstvi
pfipravuji na sekreci mléka, dochazi v nich k mnoha fyziologickym zménam,
jejich vaha se napfiklad béhem deviti mésicd zméni z 0,5kg na 1,7kg. Aby
takovéto zvySeni nevedlo k ochabnuti vasich nader, je skute¢né potfeba, abyste
béhem celého téhotenstvi nosila specialni podprsenku. Dobrou podporu vasim
prsim doda spravné drzeni téla.

(DUMOULIN 2006)

1.3.9. Zmény traviciho astroji v téhotenstvi
V téhotenstvi je sliznice ustni dutiny prekrvena, na dasnich zejména,
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interdentalni papily jsou zdufené, snadno krvaci pfi Cisténi chrupu a po kousani
tuhych pokrmu.

SniZzeny tonus hladkého svalstva stén traviciho ustroji a jeho motilita jsou
priCinou plynatosti a zacpy. Jsou ale pfi€inou i nékterych jinych nefyziologickych
projevu traviciho ustroji: biliarni dyskineze- zpomalené vyprazdnovani zlu¢niku,
paleni Zzahy (pyrosis). Také hrozi infekce ZluCovych cest.

(MACKU, MACKOVA 1998)

Zeny také &asto v obdobi t&hotenstvi trpi hemeroidy. Jsou to rozsifené

zily v okoli kone€niku, které jsou zplUsobeny stlatovanim cév v malé panvi

a mohou se zhorSovat pfipadnou zacpou.

1.3.10. Zmény pohybového ustroji v téhotenstvi
PrirGstek hmotnosti 10-12kg v téhotenstvi je pFiCinou zmén statiky

v oblasti panevniho pletence, predevsim zvySeného prohnuti bederni patere
dopfedu- lorddzy, ta je kompenzovana zvySenym prohnutim patefe dozadu-
kyf6zou. Prosaknuti vazi a kloubnich pouzder ma za nasledek urcité
rozvodnéni pletence panevniho, projevuje se mimo jiné i chizi t&€hotnych o Sirsi
bazi (kechni chlize).

(MACKU, MACKOVA1998)

1.3.11. Zmény na kuzi v obdobi téhotenstvi

Mezi dal§i zmény muzeme zaradit i zmény na kazi. ZvySuje se jeji
pigmentace, ktera po porodu vymizi. Napf. Linea fusca — stfedni ¢ara od pupku,
dvorce prsnich bradavek, nebo hnédé skvrny v obli¢eji a podobné. Dale se na
téle nejCastéji na sténé bficha, na stehnech objevuiji strie. Divodem vzniku strii
je napinani kuze v téhotenstvi. Bohuzel strie po porodu nemizi.
(BEJDAKOVA 2006)

1.4. Komplikace v téhotenstvi
Kazdé téhotenstvi neni fyziologické. V nékterych pfipadech ma téhotna

Zena komplikace. Komplikace nemusi byt vZzdy jen vazné. Mezi komplikace,
o kterych se budeme zminovat, fadime: kfeCove Zily v téhotenstvi, kifeCe, otoky
hornich, dolnich koncetin, obliCeje, ranni nevolnosti, ¢asté moceni, zvySena

unava apod.
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1.4.1. Kirecové zily v téhotenstvi
V téhotenstvi se hodné objevuji kfeCové zily na nohou, snazte se

vyhybat témto poloham: dlouhé a nehybné stani, sezeni se zkfizenyma
nohama. V poloze vleze se snazte, aby nohy byly vyS nez trup, chodidla
umistéte vys nez srdce. Dulezité je také spravné drzeni téla. Dobré je si nohy
masirovat, nebo jesté Iépe nechat si je masirovat. Pokud mate oteklé nohy
nebo chcete predejit zmifovanym kfeCovym Zilam, masirujte chodidlo, pak

kotnik, lytko a poté stehno velkymi pohyby smérem ke stfedu.

1.4.2. Krece v téhotenstvi
KfeCe se objevuji u mnoha téhotnych Zen vétSinou v noci nebo rano pfi

v

(DUMOULIN 2006)

1.4.3. Otoky nohou v téhotenstvi
Otoky nohou, 2zvlasté kotniki jsou zpusobeny stlatenim cév

a lymfatickych cév v oblasti tfisel. NejCastéjSi obdobi je kolem ¢tvrtého mésice
téhotenstvi, kdy se bficho zvétSuje, zada se prohybaji a dité je nizko coz
narusuje navrat krve smérem k srdci.

Pozor si davejte pfi otocich celého téla, na nohou, v obliCeji, pazich,
béhem kratké doby jste hodné pfibrala a trapi vas bolesti hlavy, navstivte svého
lékare.

(DUMOULIN 2006)

1.4.4. Ranni nevolnosti v téhotenstvi
Od 6. tydne gravidity vétSinou u vice jak 50% téhotnych Zen trpi pocitem

na zvraceni — nauseou, v disledku stoupajicich hladin ,t€hotenskych* hormonda.
Tento stav je popisovan jako ,ranni nevolnost®, ale nevolnost se nemusi
objevovat jen v rannich hodinach, ale tfeba i béhem noci, dne. Jak predejit
pocitu na zvraceni: jezte malé mnozstvi potravy, pijte Casto a malé mnozstvi

tekutin.

1.4.5. Casté moceni v téhotenstvi

Priblizné 80% téhotnych Zen pozoruje zvySenou frekvenci moceni
zpocatku gravidity.000
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1.5. Obdobi téhotenstvi, zmény psychiky
Téhotenstvi patfi do jednoho ze tfi obdobi zmén Zivota, kdy Zena zaziva

hormonalni zmény. Prvni zména je menarche (prvni menstruacni krvaceni),

nasleduje téhotenstvi a treti obdobi je menopauza.

1.6. Emoce v téhotenstvi
Emoce béhem téhotenstvi, v emococionalni roviné dychaci praktiky

(pranajama), meditace a relaxace poskytuji pFilezitost sledovat, jak se méni
emoce a jak se Clovék pfizplsobuje ménici se duSevni rovnovaze. At je vas
zdravotni stav jakykoli, joga vas nauci spojit ses pfirozenym dénim i rytmem
vaseho téla. Zbavite se tim stresu a uzkosti.

Téhotenstvi je provazeno nejen somatickymi, ale i psychickymi zménami
nejen u Zen, které pfichod miminka neplanovaly, ale i u zen které planovaly
nebo dokonce touzily po otéhotnéni, u zen v harmonickych vztazich, bez
zdravotnich, finanénich, bytovych problémld. Projev je predevSim
v emocionalité. | pfes pozitivni postoj k téhotenstvi je normalni, Ze se dostavi
protikladné pocity. Obdobi pro nastavajici maminku je obdobi zmén,
pfehodnocovani dosavadnich hodnot, starosti, obavy. Téhotna ma strach
z porodu, zda se dokaze vyrovnat a zda dokaze zvladnout bolest doprovazejici
porod.

(MACKU, MACKOVA 1998)

VSechny nastavajici maminky s napétim oCekavaji okamzik, kdy se jejich
détatko poprvé ,ohlasi“. Dle statistickych udaji citi t€hotné zeny prvni pohyby
ditéte az ve 20. nebo 21, tydnu t&hotenstvi. Zeny prvorodiky &asto zpod&atku
neumély pohyby nenarozeného détatka poznat. Zeny podruhé t&hotné détatko
citi uz kolem 18. tydne.

Mezi matkou a ditétem existuji rizné komunikacni urovné. Nékteré zeny
dokonce uz ,rano poté“ (po oplozeni) s jistotou védi, Zze jsou téhotné. Jiné maji
v prvnich mésicich pocit, Ze ,nejsou samy*“. Zda vSak détatko navazuje kontakt
s matkou védomé, se mlzeme pouze dohadovat. Snad vSechny nastavajici
matky na své détatko kazdou chvili laskyplné pomysli nebo zamysli, hladi své
bfisSko. Kromé toho také se svym ditétem mluvi, at uz vduchu nebo nahlas. Co
z toho dité vnima, na tom se odbornici zatim neshodli.

(PISFOROVA 2003)
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Dale mezi dllezité zmény patfi i zmény po psychické strance. Zmény
emoci, které se pohybuji od euforii az k depresim. Reakce jsou Casto pfehnané.
Asi kazda z nas ma rizné obavy o miminko, o jeho zdravi, o pribéh porodu,
naslednou péc€i o miminko. A ztoho vyplyvaji pocity uUzkosti, plac. Obavy
a strach o miminko, o pribéh porodu se da zmirnit navstévnosti pfedporodnich
kurzd, konzultaci. Pfedporodni kurzy uz jsou pomalu v kazdé porodnici. Dozvite
se véci o prubéhu téhotenstvi, o pribéhu porodu a nasledné o pécdi
o novorozence. Zde se muzete ptat na vase veSkeré otazky, na které vam
odpovi porodni asistentka. V Zadném pfipadé by psychické zmény neméla
rodiCka FesSit pomoci l1€kl. Jak Iéky na psychické uklidnéni, na spani apod. Léky
mohou pUsobit negativnim vyvojem na plod.

(BEJDAKOVA 2006)
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2. ZIVOTOSPRAVA

Zivotosprava je souhrn zasad a chovani jedince v oblasti, stravovani,
télesné aktivity, prace, fyzické a psychické zatéze, spanku, oblékani.
(MACKU 1998)

2.1.1. Vliv vyZivy na téhotenstvi a kojeni
Kazda budouci maminka je odhodlana pro své miminko udélat to

nejlepsi. Kvalitni a pestra strava je jedna z cest, jak miminku usnadnit start do
svého Zivota. Tfeba i tim, Ze se maminka sama bude citit dobfe a bude
v kondici. Protoze je dano, Zze ¢im prochazi maminka, tim prochazi i jeji dité.
Pokud téhotna Zena nedodrzuje zdravi zivotni styl, vystavuje se stresu,
konzumuje nevhodnou stravu, Zije ve Spatném ovzdusi, negativné plsobi i na
zdravi svého ditéte.

(POKORNA, BREZINOVA, PRUSA 2008)

2.1.2. Prijem tekutin a zasady vyZivy v souvislosti s télesnou
aktivitou

Piti a jidlo patfi mezi zakladni lidské potfeby. Nemlzeme bez nich
fungovat. V téhotenstvi neni potfeba jist za dva, ale byt za dva zdrava, Stastna
a spokojena.

(POKORNA, BREZINOVA, PRUSA 2008)

Denné se pohybuje priimérna spotieba tekutin 1500-2000 ml. V letnich
mésicich se zvySuje, vice tekutin se ztraci pocenim, zvySenou fyzickou aktivitou
a dychanim. Velmi vysoka spotfeba tekutin muize znamenat poruchu
metabolismu cukru neboli téhotenskou cukrovku.

NejlepSim zdrojem tekutin je voda, nejen v pribéhu téhotenstvi. Vhodné
jsou vody mineralni, neobsahujici hofCik. Mezi vhodné tekutiny patfi také
bylinkové Caje, ovocné Caje, malo slazené ovocné Stavy. Proti nevolnostem
jsou také dobré napoje s pfidavkem zazvoru. Mezi nedoporuCované napoje
patfi Cerny Caj, kava, energetické napoje, coca cola a tonik. Co se tycCe
alkoholu, obCas jedna skleni¢ka piva nebo cCerveného vina neuskodi. Ale
konzumace ve vétsi mife vede k vaznym vyvojovym vadam miminka.

Vyvoj détatka také ovliviiuje zdrava vyziva. Latky, které se do téla
pfijimaji, se pak dostavaji pfimo k ditéti pres placentu.
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2.1.3. Primérna Kkaloricka spotieba v téhotenstvi
Primérna kaloricka spotfeba se zvySuje v 1. a 2. trimestru pfiblizné

0 150 kalorii a ve 3. trimestru pfiblizné o 300 kalorii denné. Ve 3. trimestru
Cerpa télo energii také z tukovych zasob vytvorenych ve stadiich predchozich.
Neznamena, Ze Zena bude jist za dva. NejlepSi je jist pestrou strav, ta zajisti
potfebné dullezité Ziviny.

PFi zvySené fyzické aktivité, je nutny zvySeny pfijem sacharidl po zatézi
nebo pfed zatézi, v podobé musli ty€inek, bananu, celozrnného pediva.
NejrychlejSim zdrojem energie v organismu jsou sacharidy. Sacharidy se déli na
jednoduché a sloZzené. Mezi jednoduché patfi napfiklad bily a hnédy cukr, bilé
pecivo a chléb, bila mouka. SloZené cukry tvofi zaklad zdravé vyzivy, v téle se
dale stépi a poté se vstrebavaji do krve. Podstatnou €ast pfijimané potravy by

meélo zaujimat celozrnné pecivo, celozrnné téstoviny a obilniny, neloupana ryze.

2.1.4. Bilkoviny
Mezi dalSi dualezitou slozku patfi proteiny (bilkoviny). Jsou tvofeny

aminokyselinami a skladaji se z nich kosti, mnozstvi hormonu, kiZze. Nékteré
aminokyseliny jsou esencialni, musi se pfijimat v potravé, télo si je samo
nedokaze vytvaret. Zdrojem bilkovin jsou mlécné vyrobky, maso, lusténiny,

vejce, ryby, ofechy.

2.1.5. Sodik
Hlavni funkci sodiku je udrzZovani vodni rovnovahy, homeostazy krve

a udrzovani osmotického tlaku v téle. Sodik, stejné jako draslik je v téle
pfitomen ve zcela disociované formé& napfiklad jako iont. Zdrojem sodiku
v potravé je predevSim kuchyriska sil NaCl a to pfimo ve formé soli.
NejvyznamnéjSi zdroj jsou solené ryby, uzeniny. Denni potfeba je dana jeho
rovnovahou v téle, v nasich podminkach je potfeba pokryta dostatecné. Denni
spotifeba 8-10 g soli. Pfi nedostatku mize se vyskytnout pfi velké ztraté
télesnych elektrolytd-pfi dlouho trvajicich prdjmech. Disledkem toho je pokles
osmotické hodnoty télesnych tekutin a svalové kfecCe. Pfi nadbytku sodiku je

Vv s

(PROVAZNIK 1995)
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2.1.6. Draslik
V téle se vyskytuje jako hlavni jednomocny kationt intracelularni tekutiny.

Draslik a sodik jsou spole¢né rozhodujicim iontem pro zachovani acidobazické
rovnovahy a stalého osmotického tlaku. Je nezbytny pro spravnou cinnost
svalu, zejména srde¢niho svalu. Jeho zdrojem jsou prakticky vSechny rostliny,
zejména ofechy, ovoce, celozrnné cereadlie. Z Zivo€iSného pivodu maso. Denni
spotieba 2,5-4 g. Deficience mize nastat pfi nedostateCném pfijmu tekutin.
Mlze nastat pfi nadmérném poceni, pfi prdjmech, nebo dieta s vysokym
obsahem bilkovin. Projevuje se zrychlenim srdecni Cinnosti a slabosti svalu.
Onemocnéni z nadbytku pfichazi v uvahu pfi dlouhodobém vysokém pfivodu
napf. z mineralnich vod. Nebo pfi dehydrataci pfi selhani ledvin. Projevuje se
ochablosti dychacich svall, zpomaleni srdec¢ni €innosti a svalovou paralyzou.
(PROVAZNIK 1995)

2.1.7. Vapnik
V lidském téle je zastoupen nejvic po zakladnich biogennich prvcich —

uhliku, kysliku, dusiku, vodiku. Celkovy obsah u dospélého Clovéka je kolem
1200 g. Je nezbytnou soucasti kosti, zde je obsazen ve formé hydroxyapatitu.
Umoznuje spravnou funkci pfevodniho systému srdce a také procesu srazeni
krve. Zdrojem vapniku je pfedevSim mléko, syry, mlécné vyrobky, tvrda pitna
voda, brokolice, ofechy. Doporu¢ena denni davka zalezi na véku. Dospéli
Clovék kolem 800 mg, déti a mladez kolem 700 - 1400 mg, téhotné zeny kolem
1500 mg, kojici zeny kolem 2000 mg. Nejvétsi riziko je osteopordza, dochazi ke
shizovani pevnosti kosti, zejména u dlouhych kosti a k jejich zvySené lomivosti
a kfehkosti.
(PROVAZNIK 1995)

Vapnik si miminko z téla matky bere velké mnozstvi pro vyvoj zubu
a kosti. Pokud by ho matka nepfijimala ve vétS§im mnozstvi, mize dojit ke

kazivosti zub(, odvapfiovani organizmu.

2.1.8. Fosfor
V lidském téle je kolem 600-700 g fosforu. Jeho anorganicka forma je

pritomna v zubech a v kostech. V organické formé je fosfor sou€asti nukleovych
kyselin, fosfolipidl a fosfoprotein(. Zdrojem je: ryby-sardinky, coca-cola, mlé¢né

vyrobky, mléko, lusténiny, vajeCny Zloutek. Denni pfijem kolem 1 g. U téhotnych
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a kojicich Zen a rostoucich déti je zvySena potfeba fosforu.
(PROVAZNIK 1995)

2.1.9. Hor¢ik
V kostech v anorganické formé je zhruba 70% hoi€iku. V mékkych

tkanich zejména ve svalech je pfitomen zbytek. Hlavni ulohou je stavba kosti
a ve svalech sniZzovani nervosvalové drazdivosti. Zdrojem jsou: zelené Casti
rostlin, mléko, mléEné vyrobky, lusténiny, obilniny. Denni pfijem je kolem 100 do
500 mg.

(PROVAZNIK 1995)

2.1.10. Sira
V aminokyselinach cysteinu a methioninu je zastoupena v lidském téle.

Vyskyt pfedevSim v pojivovych tkanich. Zdrojem jsou bilkoviny rostlinného
a zivocCiSného plvodu, vejce, mlécné vyrobky. Denni pfijem je kolem 0,5 - 1 g.
(PROVAZNIK 1995)

2.1.11. Vitaminy
Muzeme je definovat jako exogenni esencialni biokatalyzatory

heterotrofnich organismu. Latky nezbytné v malych mnozstvich, které si sam
organismus neni schopen sam syntetizovat, musi je tedy pfijimat s potravou.

V rovnovaze je zapotiebi mit také vitaminy, zavisla je na nich kazda
bufika v organismu. Tvorbu enzymu zajistuji hlavné vitaminy, které Fidi

metabolismus.

Vitamin A (Rethinol)

Potfebuje télo pro spravnou funkci zraku, Cinnosti §titné Zlazy, zdravy
chrup, rust kosti, kizi a pro vyvoj plodu. Vhodnym zdrojem vitaminu A je
karotka, brokolice, vejce, salat, Spenat.

Vitaminy skupiny B

Jsou dulezité pro krevni obéh a zdravou nervovou soustavu. Napomahaji
traveni proteinl, reguluji glykemickou hladinu v krvi a snizovani hladiny
cholesterolu. Zdrojem vitaminu B jsou Zampiony, tu¢né ryby, mlécné vyrobky,
maso, karotka, pSenicné klicky, pivovarské kvasnice. Patfi sem také kyselina

listova.
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Vitamin C (Askorbova kyselina)
Posiluje imunitu, pfirodni antibiotikum. PFi vstfebavani Zeleza hraje
dllezitou roli v metabolizmu. Nejvice je obsazen v jahodach, bramborach,

cibuli, Cesneku, Cervenych a zelenych paprikach, citrusech.

Vitamin D (Kalciferoly)
ZvySuje vstfebatelnost kalcia, dale je potfebny na kosti, nervovou
soustavu, zuby. NejvétSi mnozstvi vitaminu D Clovék ziskava ze slunecniho

zareni, je obsazen i ve vejcich, rybich jatrech, v oleji, v mlécnych vyrobcich.

Vitamin E (Tokoferoly)

Je potiebny pfi pfenosu kysliku k bufkam, a také pro kizi. Dostatek
vitaminu E se da zajistit konzumaci vajec, masla, burskych ofiSkd, sojovych
bobu.

Vitamin K (Fylochinon, Farnochinon, Menadion)
Ma vliv na srazlivost krve. Novorozencum byva podavan v kapkach.

Obsahuji ho vejce, kvasnice, listova zelenina, kvétak, sojové boby.

2.1.12. Kyselina listova
Je potfebna ve zvySené denni davce 0,4 mg pfedevSim v prvnich 12

tydnech téhotenstvi. Da se doplnit potravinovymi dopliiky, specialnimi
multivitaminovymi smési pro téhotné. DostateCné mnozZstvi kyseliny listové
snizuje moznost vzniku neurologickych vrozenych vad, jako je napfiklad rozstép
patefe. Dullezité jsou také k tvorbé& Cervenych krvinek. Zdrojem kyseliny listové
je zelena zelenina (brokolice, klicky, Spenat a dalSi), pomerance, téstoviny,

lusténiny, Zampiony, datle, celozrnné pecivo, obilniny.

2.1.13. Vlaknina
Velmi vhodné jsou potraviny s vysokym obsahem vlakniny, jsou dilezitou

slozkou zdravé vyzivy. Vlaknina napomaha dobré funkci traviciho traktu
a v téhotenstvi zabranuje a napomaha €astym zacpam. Navozuje pocit sytosti
atim snizuje zbyteCny pfijem potravin. VIakninu nejvice obsahuji fazole,

lusténiny, obili, Cerstva zelenina a ovoce.
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2.1.14. Tuky
Télo také potfebuje tuky. Jsou nezbytné pfi produkci nékterych hormond,

rozpousti se v nich vitaminy A, D, E, K a jsou také koncentrovanym zdrojem
energie. Obsahuji 2,5x vice kalorii nez proteiny a sacharidy. Tuk by ale nemél
tvofit vice nez 30% kalorii, které pfijmeme. Déli se na nenasycena a nasycené.
Nenasycené mastné kyseliny se déli dale na jednoduché a sloZzené. Nasycené
mastné Kkyseliny zvySuji hladinu cholesterolu v krvi, je dobré jejich pfijem

omezovat. Obsazeny jsou zejména v mase, mléénych vyrobcich a kokosu.

2.1.15. Zelezo

Vv,

téle. V lidském téle je pfitomno kolem 4 g Zeleza v rGzné formé. Ugast na
transportu kysliku je jeho hlavni ulohou. Je soucasti barviv — hemoglobinu
v erytrocytech a mioglobinu ve svalech a pfi procesu transportu elektrond
v dychacim fetézci. Zdrojem je maso, jatra, Zloutky, ovoce, zelenina. Spenat.
Denni davka je kolem 10 — 20 mg. Pfi nedostatku je projev normoblastickou
anémii.
(Manual prevence v lékaFské praxi Il. vyziva- Kamil Provaznik, Praha 1995)
Zeny maji asto nedostatek Zeleza. Sportujici Zeny by mély doplfiovat,
téhotné i netéhotné. V téhotenstvi se jeho potfeba zvySuje, protoZze se zvysuje
mnozZstvi krve, roste déloha, plod a placenta. Zelezo je nutné pfi tvorbé
Cerveného krevniho barviva hemoglobinu, které vaze na sebe Kkyslik.
Nenarozené miminko se v téle matky predzasobuje zZelezem na zacate€nich

prvnich 6 mésicu Zivota.

2.1.16. Zinek
V lidském téle je zastoupen v pomérné znacném mnozstvi 1,5 — 2,5 g.

Nejvice je obsazen v pojivovych tkanich, rohovce, sitnici, pankreatu. Zdrojem je
maso, mofsti korysi, mléko, vejce, celozrnné cerealie. Denni davka je kolem 15
mg. Nedostatek zinku zpuUsobuje retardaci rastu a vyvoje, Spatnou funkci
pohlavnich organl. PoSkozeni nehtd, kiize, vypadavani viasa.

(PROVAZNIK 1995)

2.1.17. Jod
V lidském téle je jeho zakladni funkci u€ast na tvorbé hormona Stitné
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Zlazy — trijodtyroninu a tyroxinu. Zdrojem je mofska voda. Vejce, mléko, moiské
ryby, zelenina.
(PROVAZNIK 1995)

2.1.18. Fluor
V téle ve stejnych koncentracich jako zelezo. Fluor je nezbytny pro

spravnou stavbu zubl a kosti. Zdrojem je pitna voda. Mofské ryby, €aj. Denni
davka je kolem 0,3 — 0,5 mg. Nedostatek se projevuje Spatnym ukladanim
vapnikl do kosti a kazivosti zubu.

(PROVAZNIK 1995)

2.1.19. Jidelnicek téhotné Zeny
Vlivem téhotenstvi nemusi Zena obracet sv(j jidelni¢ek vzhidru nohama

a jiz davno neplati, Ze musi jist za dva. Strava by neméla vést k zbyte¢nému
a nezdravému prejidani se ve formé kaloricky bohatych potravin. V prvni tfetiné
téhotenstvi neni potfeba zvySovat energeticky pfijem, od druhé tretiny by se
mél zvysit jen o 200-300 kcal denné. Primérny energeticky pfijem zeny by se
mé&l pohybovat kolem 2400 kcal denné. Zena by nemél podiéhat tolik svym
chutim, celkovy pfirGstek na vaze by se mél pohybovat kolem 8-12 kg.
Nadmérné pfibyvani na vaze muaze mit Spatny vliv na plod, ale i matku. Nad
svoji vyzivou by se mély zamyslet Zeny, které jsou veganky, vegetariany Ci
makrobiotiCky, nebezpecna je i jednostranna strava typu ,fast food".
(MADZUKOVA 2008)

K miminku se dostavaji vSechny latky, které maminka sni. Proto by Zzena
méla nékteré potraviny vynechat. P¥ili§ kaloricka strava zvySuje nadbytecny
pfirastek télesné hmotnosti, nékteré potraviny zvysuji riziko onemocnéni nebo
maji negativni vliv na metabolismus. Pfi sportu je nutné dbat na to, aby
maminka necvicila hned po jidle.

(BEJDAKOVA 2006)

V teoretickém pfipadé dokonalé vyzivy je dllezité respektovat jednu
zakladni podminku, kterou je hygiena vyzivy. V prabéhu téhotenstvi je velmi
dilezité vénovat pozornost kvalité potravin jak z hlediska biologického, tak
z hlediska hygienického.

(FORT 2000)

Téhotné Zené by v jejim jidelniku neméla chybét napfiklad tato jidla:
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libové maso, moiské ryby, zelenina, ovoce, lusténiny, celozrnné pecivo, mléko
a mlécné vyrobky, vejce, ofechy. Téhotna Zena by ze svého jidelniCku méla
vyfadit uzeniny, pastiky, syrové maso, araSidy, nadmérné soleni, korenéni,
plisfiové syry, vnitfnosti, sladké limonady.

(MADZUKOVA 2008)

2.1.20. Potravinova pyramida
Potravinova pyramida Ceské republiky ma podle oficialniho doporuéeni

Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky &tyfi zakladni patra. Dle stavebnich
pravidel spravné pyramidy je i potravinova pyramida slozena z pater principem
,zaklad na zaklad, SpiCka na S$picku“. Trojuhelnikovy tvar pyramidy navic

predstavuje doporuc¢ené mnozstvi.

VyZivova doporuéeni ve formé potravinové pyramidy

Kazdodenni strava ma Tuky, cukr sul
ohsahovat viechny hlavnd pouze Astndme

potravinove skupiny

v uritém pomen,

vyjadfenem graficlky Miéko, mlééné

pyramidon vyrobky

a rovnes 2 -3 porce

e cloy

doporufenym

podtern porcd. Zelenina
3 -5 porci

Ryby, drubez,
maso, vejce,
lusténiny
1-2 porce

Obilniny, téstoviny,
ryie pecivo
3 - 6 porci

2.1.21. Vahovy prirastek v téhotenstvi

Optimalni vahovy pfirastek v téhotenstvi vychazi z vahy maminky pfed
otéhotnénim. Pokud byla vase vaha optimalni, je doporu€eny pfiristek mezi
11,5 az 16kg, jestlize jste méla pfed otéhotnénim podvahu, méla byste béhem
téhotenstvi pfibrat v rozmezi 12,5 — 18kg. Pokud se ale vyskytovala obezita i
nadvaha meéla byste také postupné pfibyvat na vaze ale méné v rozmezi 7,5 —

11,5kg. Jestlize ¢ekate dvojcata, hmotnostni pfiristek by mél byt kolem cca 16
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— 20,5kg.
(POKORNA, BREZINOVA, PRUSA 2008)

Rizika nadmérného a nedostateéného pfiristku

V pfipadé nadmérného pfirGstku hmotnosti v téhotenstvi se zvySuje
riziko velkého plodu (plod s vysokou porodni hmotnosti). Obvykle to zhorSuje
prubéh porodu, muze dojit k obtiznému vybaveni plodu z porodnich cest,
protahovanému porodu, je také zvySené riziko hypoxie plodu a poranéni
porodnich cest. Proto je také Castéji indukovan cisafsky fez. Obézni téhotné
budouci maminky maji vySSi riziko rozvoje téhotenské cukrovky, zanét Zil
dolnich koncetin, vysokého krevniho tlaku.

Nedostate¢ny pfiristek hmotnosti a pfedevsim cilena redukce hmotnosti
(rdzné diety) jsou v téhotenstvi nevhodné a muze to mit zavazné dusledky.
ZvySuje se riziko nizké porodni hmotnosti ditéte, které souvisi s rozvojem
riznych onemocnéni. Mize dojit také k pfed€asnému porodu nebo potratu.

Extrémni situaci je téhotenstvi zeny trpici bulimii ¢i mentalni anorexii.
Tyto poruchy pfijmu potravy vyrazné zhorsuji kvalitu Zivota jak budouci matky,
tak ditéte. Problémy nastavaji jiz pfed pocetim. Je nezbytna stabilizace
menstruacniho cyklu, jenz pfi mentalni anorexii ¢i bulimii ¢asto kolisa Ci zcela
zmizi. Je potfeba dosazZeni néjaké, urcité télesné hmotnosti aby télo bylo
schopné téhotenstvi udrzet. PFfi odmitani potravy, neustalém zvraceni je
narusen pfirozeny metabolismus télu matky, tak i ditéti — s nedostavajici
potravou a tim malou vahovou hmotnosti budouci matka ani dité nedostavaji
dulezité latky (ziviny, mineralni latky, vitaminy apod.), organismus ztraci vodu.
Zasadni roli hraje také psychika. Vyvoj i Zivot plodu je Casto ohrozen.
(POKORNA, BREZINOVA, PRUSA 2008)

2.2 Télesna hygiena v téhotenstvi
Hygienu rozumime jako souhrn zasad a opatfeni, ty pfispivaji

k upevnovani a ochrané zdravi. Hygiena v téhotenstvi je souhrn zasad
a podminek neruseného prubéhu gestace, vyvoje plodu a samoziejmé celkové
ochrany stavu matky. Budouci maminka by neméla ménit nebo zkouSet nové
hygienické pfipravky.

(MACKU 1998)
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,Vhodné& je kaZdodenni sprcha viaznou vodou. Zena nemé pouzivat
drazdiva mydla a kosmetické pripravky. Nevhodna je koupel v horké vode.
Zakazujeme vyplachy pochvy. Beéhem sprchy provadi Zena pravidelné masaz a
povytahovani prsnich bradavek. Vhodna je masaz dolnich koncetin.”

(CECH, HAJEK, MARSAL, SRP 20086, str. 75,76)

2.3. Odév v téhotenstvi
Nejlépe vhodny, pohodiny, prodysny. Téhotné Zeny by nemély nosit
tésné kalhoty a obuv na vysokém podpatku. Nevhodné je noSeni bfiSnich pasu
a podvazk(l. Zena nesmi prochladnout.
(CECH, HAJEK, MARSAL, SRP 2006)

2.4. Cestovdni v téhotenstvi
Jizdu v auté omezime pro nebezpecli urazu. Cesté vlakem se dava

prednost oproti jizdé autobusem pro navstévu toalety, vétSi volnosti pohybu
a menSich vibraci. NedoporuCujeme déletrvajici lety letadlem v poslednim
trimestru.

(CECH, HAJEK, MARSAL, SPR 2006)

2.5. Pohlavni styk v téhotenstvi
Ve fyziologické gravidité je pohlavni styk mozZny po celou dobu gravidity.
Nedoporu€ujeme polohu, kdy Zeny lezi na zadech a muz na ni. Pohlavni styk
neni vhodny v pfipadé odtoku plodové vody, pfi krvaceni z rodidel.
(POMYKALOVA 2010)

2.6. Sport v téhotenstvi

Vigwiwv s

fyziologickych otazek vztdhneme na to, kolik hodin mame v Zivoté odcvi¢eno.

CviCeni a vétSina hodin ve fit klubech se déli na zacateCnice a na
pokroCilé. Dale jsou skupiny - snazivky: s pravidelnym, Ci aktivnim cvicenim
nemate velké zkuSenosti, nebo vibec zadné. ObcCas vas nékdo premluvi
k rekreaCnimu sportovani, ale spiSe jen narazove.

(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004)

.Presto i vy vérite ve zdravy pohyb a urCitou kondici, ktera se vam
zejména par tydnu pred porodem i mnoha tydnid po ném bude jisté hodit.”
(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004, str. 11)
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DalSi skupina - aktivky (aktivni sportovkyné&). Od maliCcka mate né&jaky
vztah ke sportu a néjakému sportu se vénujete.
(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004)

2.6.1. Aktivni téhotenstvi
Téhotenstvi je straSny napor na psychiku i na fyzickou stranku Zeny.

TéSime se na miminko, mame ale i strach, obavy, mame strach, jak
dopadneme, abychom moc nepfibraly. VétSina Zen se zaCatkem téhotenstvi do
fitka, bazénu, posiloven spiSe nechodi, protoZze na to nema chut ani naladu.
Pokud jste spiSe, ale Zena s laskou ke sportu budete cviCit jak na zaCatku
téhotenstvi, tak po celou jeho dobu., tedy dokud vam to vase télo dovoli. Je
dllezité, jaky druh sportu si jako t€hotna budouci maminka vyberete.

Kdyz ma zena budouci maminka pohybem vytrénované pfipravené télo,
tak se samoziejmé daleko Iépe rodi. Kdyz vam feknou: ,Maminko, zatlacte® je
vam zcela jasné, ¢im a jak mate tlacit. KdyZz naopak feknou: ,Maminko,
netlacte“ vite presné, jak zatahnout svaly panevniho dna. Po porodu neni
aktivni Zena rozhodné tolik vyfizena fyzicky, ani psychicky. A navratnost do
formy je daleko rychlejSi. Nejenom do postavy, kterou jste mély, ale i do
kondice.

(KYNYCHOVA 2008)

2.6.2. Druhy sporti nevhodné:
Nékteré druhy sporu jsou v téhotenstvi tabu. V téhotenstvi nelze

provadét vSechny druhy sportu. Hlavné nesmite preceriovat své moznosti!
V pokrocilém stadiu téhotenstvi Vas vétsi bfiSko bude i pfi sportu omezovat,
s nim bude pfirGstat i vétsi tézkopadnost, tudiz na sebe budete muset byt vice
opatrni.

Vyvarujte se v té€hotenstvi témto sportlim:

- kolektivni a kontaktni druhy sport(

- zavodni a vrcholové sporty

- sport v nadmofskych vySkach nad 2500m

- potapéni

- riskantni druhy sportu, napf. skok vysoky, bungee jumping, parasutistika

- maraton a jiné druhy vykonnych sport(

- anaerobni aktivity, nap¥. Sprint, sporty se zvedanim a tlakem
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- druhy sportl s Castymi narazy, jako je sjezdové lyzovani, vodni lyzovani,
krasobrusleni

Vlivem narUstajici hmotnosti, uvolnéni kloubnich spojeni, zména tézisté
hrozi riziko zranéni budouci matky.

Vlivem stresovych situaci muze dojit k pfed€astnym déloznim stahdm,
které mohou vést az k pfed€asnému porodu.

Vlivem zvySené télesné teploty matky pfi intenzivnim sportu miaze dojit
k malformaci ditéte.

Vlivem poklesu prokrveni délohy, odlouCeni placenty muaze dojit
k nedostateCnému mnozstvi kysliku u ditéte, které muze vést k opozdéni
vyvoje.

Vysoka spotfeba energie pfi vykonavani sportu muize dojit az
k hypoglykémii matky a ditéte.

Je jasné, Ze tato rizika nejsou stejna pro vS8echny Zzeny. Zbéhlost
v daném druhu sportu, pfisun potravy a tekutin, celkovy stav trénovanosti jsou

velmi dalezitymi faktory.

2.6.3. Druhy sporta vhodné:

Jako zvlast vyhodné se prokazaly ty druhy sportl, které se provadéji na
Cerstvém vzduchu, ty které maji rytmickou povahu, pfi kterych dochazi
k pohybu velkych svalovych skupin, jsou aerobni. Jsou to pfredevSim tyto

sporty:

turistika, chuze (walking), chize s holemi

- béh, jogging

- cyklistika

- tanec

- golf

- akvaaerobik, akvajogging

- plavani

- horské tury do vysky 2500m n. m.

(HUCH 2007)

sport bavil a délal Vam dobfe v dobé vaseho téhotenstvi. Je prokazano, ze

sport ma na organismus Clovéka pozitivni vliv. Napfiklad pravidelna vytrvalostni
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aktivita plsobi kladné na obéhovy (kardiovaskularni) systém a dychaci
soustavu. PUsobi jako prevence mnoha onemocnénim. Zeny v dne$ni dobé&
kvuli Stihlé postavé navstévuji razna fitthes centra, rdzné hodiny aerobiku,
tanecni, posilovaci. Nejvice se Zeny zamérfuji na nejproblémovéjsi partie, jako
jsou stehna, zadeCek bficho. Ke sportu v téhotenstvi musi kazda Zena
pfistupovat jinak. Vzdy nejvice zaleZi na akutnim stavu budouci maminky.
Téhotenstvi neni rozhodné nejvhodnéjsi doba k zahajeni pravidelnému cviCeni.
V téle se odehrava mnoho zmén, at uz psychicky nebo fyzicky. Nékteré sporty

jsou v téhotenstvi vyslovené zakazané, aby neohrozily klidny vyvoj détatka.

2.6.4. Vhodné sportovni aktivity:
Plavani - Jestlize se nejedna o plavani zavodni, muze se tento druh

sportu vykonavat po celou dobu téhotenstvi. Mezi rizikové faktory mize patfit
teplota vody, znecisténi vody. Dulezité je provadét spravnou techniku plavani.

Specialni télocvik pro téhotné - Pfipravuje vas na porod, cviky jsou
predevS§im zamérené na posileni zadovych skupin, ty jsou pro porod dulezité
(napf. svaly panevniho dna) nebo v pribéhu téhotenstvi ochabuji predevsim
bfisni svaly. Obsahuje rehabilitacni cviky, nacvik déju probihajicich pfi porodu,
jako je dechova gymnastika, znamena nacviCovani spravného dychani
v jednotlivych fazich porodu, nacvik relaxace mezi kontrakcemi. CviCeni je
dobré provozovat po celou dobu gravidity.

Chlze - Chlze patfi mezi vhodny typ fyzické aktivity. ZvySuje se tim
trénovanost obéhoveého — kardiovaskularniho systému. Posiluji se svaly zadové,
dolnich koncetin, ale pozor na problémy s bolesti chodidel. Nejvhodnégjsi je
chlze na €erstvém vzduchu.

Aerobik - Mezi aerobni cvi¢eni vhodna v dobé gravidity patfi aerobni
cviCeni s vyuzitim malych a velkym miCa. Nejsou vhodné formy aerobiku
s riznymi poskoky, s vysokou intenzitou jako je dance aerobik, kickbox aerobik.
patfi tanec orientalni, mezi nevhodny tanec patfi rock and roll. Mezi nevhodné
tance patfi také tanec na vysokych podpatcich. Od 26. tydne t€hotenstvi slySi
hudbu i dité.

(BEJDAKOVA 2006)
Jéga - Joga, kombinace dechovych, télesnych a relaxaCnich cviceni
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a technik prohlubujicich védomi, patfi mezi idealni cvi€eni pro téhotné Zeny.
| kdyZz nemate s jogou doposavad zadné zku$enosti, mlUzete s ni zaCit az
v téhotenstvi. TE€hotné Zeny v meditaci naleznou novy pocit harmonie se svym
télem.

(HUCH 2007)

| kdyz je tu joga uz nékolik tisicileti, cviCila se jako néco tajného
v klasterech a urcité nebyla pfistupna Zenam. V 60. letech minulého stoleti
doslo k velké zméné a dnesni popularita ji €ini dostupnou vSem. Pohyby u jogy
jsou dynamické, ale neunavite se jimi. Hodné lidi zaCina davat joze prednost
oproti jinym druhiim sportu.

Joga je doporuCovana jako velmi vhodné cviceni v dobé téhotenstvi. Je
mozne, ze joga je nejlepSim zdravotnim nastrojem v obdobi téhotenstvi. Nabizi
totiz pomalé protahovani téla, samoziejmé& v moznostech kazdého jedince.
Dulezité je, aby cvieni bylo pravidelné a hlavné spravné. Dulezité pro hodiny
jogy je spliiovani aby se cviCilo v pfijemném prostfedi, v klidném, Cistém,
protepleném. NejlepSi doba pro hodiny jogy se doporucCuje Ctvrta hodina ranni
(brahmamuhurta). Ale u nas by to bylo mozné jen na né&jaké soukromé hodiny
s osobni trenérkou. Dulezité tedy je, Zze pro jogu je nejlepSi ¢as na cviCeni
v rannich hodinach.

Nez zaCnete cviCit, dejte si teplou sprchu na rozehfati svali a Slach.
Nejlépe je chodit na hodinu Cisti, nenali¢eni. Nejlepsi je jogu provadét nala¢no,
pred snidani.

VS8eobecné vzato, kazda skupina pozic Clovéku dava néjaky energeticky nabo;.
Pozice jsou rozdéleny na:

- Pozice vestoje davaji vitalitu.

- Pozice vlezZe uklidiuiji.

- Pozice vsedé uklidriuji.

- Pozice vleze na bfiSe (v t€hotenstvi nedoporu¢ovana) jsou energetizujici.

- Pozice pfedklonové osvézuji mozek.

- Pozice rovnovazné vnaseji pocit lehkosti.

- Pozice ,prfetaceci® jsou procistujici.

Dychani pfi joze, mate-li Cas rozhodné zafadté pranajamickou dechovou
techniku po kazdé sestavé. Uklidni télo emocionalné a mentainé.

(Joga cvi€eni pro téhotné — Rosalind Widdowson 2004)
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Vv,

| skromné cviCeni jogovych cvikd pfinasi vitalitu, pavab, viditelnou rovnovahu,
ZlepSeni soustfedéni, sebedlveéru, klid mysli a smysl pro harmonii. Muze se to
zdat nemozné v dobé, kdy ma zena pocit, Ze neni pfili§ atrakticni, vSe nema
zcela pod kontrolou je unavena a nova situace je zatézujici. Tento nador se ale
muze zménit v nazor pozitivni, pokud se na toto obdobi bude nahlizet jako na
prilezitost k osobnimu rozvoji a ristu ve vSech oblastech Zivota. Matky ,joginky*
nejsou tak objemné jako jiné nastavajici matky. Je tomu tak proto, protoze
dobfe zvolené jogové cviky hapomahaji lymfatickému odvodnéni a tak jsou tyto
budouci maminky Stihlejsi.

(WIDDOWSON 2004)

2.6.5. Kontraindikace cvicenti:
Relativné nevhodné sporty pro Zeny s:

- vysokym krevnim tlakem
- epilepsii
- extrémni nadvahou, podvahou
- poruchou srde¢niho rytmu nebo s nevyjasnénym busenim srdce
- poruchou §titné Zlazy
- krvacenim v sou€asném téhotenstvi
Absolutné nevhodné pro zeny s:
- preeklampsii
- se slabSim srdcem, poruch srde¢nim chlopni
- poruchou rastu plodu
- patologii placenty
- viceCetnym téhotenstvi
- hrozici pfed€asny porod
- téZkym plicnim onemocnéni
- Zeny, které maji za sebou 3 spontanni potraty a vice
(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004)

2.7. Léky v téhotenstvi
Nékteré Iéky na predpis obsahuji udaje o zavaznosti rizika pro plod
a mife opatrnosti, kterou je nutné zachovavat pfi jejich podavani.
(SUCHOPAR 2000)
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2.7.1. Lékar'ské kontroly
Budouci maminky nezapominejte na pravidelné I|ékafské prohlidky

béhem svého téhotenstvi. Navzdory tomu, Ze se v prvnich tydnech téhotenstvi
nemusime citit zrovna nejlépe, véfte, Ze t€hotenstvi ani porod neni nemoc, ale
zcela pfirozeny proces. Nic vam tedy nebrani pokraCovat v rozumnych davkach
sportovnich aktivit, vychazkami za kulturou, hezkych chvilek s partnerem nebo
si zajet na dovolenou. Pokud vas ale néco trapi, nezvykla bolest, nevolnost,
krvaceni je dulezité navstivit vaseho lékare.

(SCHWANGERSCHAFLS 2005, HALEDOVA 2008)

2.7.2. Prenatalni péce
VSeobecny |ékaF nevede prenatalni péci, ale mél by o ni mit ramcovou

predstavu. Navstéva prenatalni poradny:
do 22. tydne navstéva kazdé 4 tydny
do 36. tydne navstéva kazdeé 2-3 tydny
do 40. tydne navstéva kazdy tyden
(po terminu porodu ob den nebo denné).
(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004)

,Pli kazdé navstévé poradny se Zena vazi, vySetfuje se mo¢ chemicky
a méfi se krevni tlak. Povinna vysSetfeni v I. trimestru zahrnuji: krevni skupina
aRh faktor, HIV, Syfilis, HbsAg. V 15. - 17. tydnu se provadi ,geneticky
secreening (vySetfeni sérového alfa-fetoproteinu, HCG a estriolu, z hladin se
vypocita riziko nékterych vrozenych vad, pfedevS§im m. Down).®
(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004, str. 117)

Ve |lll. trimestru délame znovu krevni obraz. DalSi vySetfeni maji
vyslovené porodnicky charakter (ultrazvukovy screening. Ktery se béhem
teéhotenstvi provadi tfikrat, vaginalni kontrola Cipku)

(VYBORNA, DOLEZALOVA 2004)
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PRAKTICKA CAST

3. ZIVOTOSPRAVA V TEHOTENSTVi, OSETROVATELSKY
PROCES

Veskeré informace a udaje o klientce jsem ziskala formou rozhovoru,
pravidelnych navstév klientky, z téhotenské prikazky. OSetfovatelskou péci

jsem realizovala od zacatku téhotenstvi mé klientky az do porodu.

3.1. Identifikacni tdaje
Inicialy klientky: X. X.
Rok narozeni: 1976
Zdravotni pojisStovna: Metal aliance
Rodinny stav: vdana
Statni ob¢anstvi: Ceské
Vzdélani: Vysokoskolské
Povolani: Osobni asistentka
Gravidita/parita: II/11

Nejbliz§i osoba, kterou Ize kontaktovat: manzel X. X.

3.2. Anamnéza
RA: matka zdrava, otec DM, sestra zdrava

OA: téhotna zena se s ni¢im nikdy vaznéji nelécila, v détstvi prodélala bézné
klasické nemoci

Urazy: O

Operace: 0

VVWV: 0

Onkologické onemocnéni: 0

Transfuze: 0

Kardiovaskularni onemocnéni: 0

Abusy: alkohol- pfilezitostné, koufeni O, drogy 0

AA: 0

FA: pravidelné Zzadné Iéky neuziva

SA: 12 let vdana, 11leta dcera zdrava, bydli v rodinném domku v klidné Casti

malomésta. Téhotenstvi bylo planované.
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GA: menargeé od 12 let, pravidelny cyklus 28/4, mirné bolestivé. Gynekologicky
trpéla na vytoky, operace na Cipku 0.

Aborty: 0

UPT: 0

Porod: 2001 dcera 2950g 47cm, zdrava, kojila 14dni, Sestinedéli bez obtizi

3.3. Nynéjsi téhotenstvi
PM: 8. 11. 2010

TP: 14. 8. 2011

Prenatalni péce: Kutna Hora MUDr. Zadrazilova, od 16. tydne, celkem 9 kontrol
Psychoprofylakticka pfiprava: 0

Téhotensky télocvik: ano

Farmakoterapie: O

Choroby k téhotenstvi pfidruzené: 0

EKG, interni vySetfeni: vSechna vySetfeni v pofadku, v normé

varixy: 0

otoky: od 6. mésice otoky dolnich, hornich koncetin
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3.4. Tabulka Laboratorni vysledky

Do 16. Tydne Datum Vysledek
KO 1. 20. 2. Hb 125 Ht 0,35 Le 8,3
KO 2. 12. 5. Thr 176
STDHIV
Hbs Ag 20. 2. negat.
TPHA, BWR
KS+RH 20. 2. AB+
Protilatky 20. 2. negat.
Biochem.screening
1. trimestr 2. 2. negat
2. trimestr 25. 2. negat
24. - 28. tyden
OGTT 12. 5. 4,5-5,0 norma
30. - 32. tyden
KO 10. 6. Hb 128 Ht 0,37 Le 7,9
Thf 189
TPHA, RRR 10. 6. negat.
36. - 37. tyden
Kultivace pochvy (GBS) negat.

UZ - Ultrazvukova vysSetfeni
16. tyden - UZ, amniocentéza (odbér plodové vody), vSe v poradku
20. tyden - velky UZ
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3.5. Priibéh téhotenstvi
I. trimestr: od zacatku téhotenstvi do 13. tydne:

O tom, Ze je klientka téhotna, se dozvédéla v 6. tydnu téhotenstvi, po
nedostaveni se menstruacninho cyklu navstivila svou gynekolozku, ktera ji
téhotenstvi potvrdila. Klientka byla po psychické strance vyrovnana, na miminko
byla pfipravena a téSila se. Téhotenstvi bylo chténé. Uz od pocatku téhotenstvi
byly zmény u budouci maminky: Castéjsi moceni, vétSi unava nez pied
otéhotnéni a obCasna ranni nevolnost.

6. tyden - klientka se stravuje od pocatku téhotenstvi vyvazenou, pestrou
stravou, 5x denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litru
vody, tydné navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na
prochazky, pocituje zvétSeni prsou

7. tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
obCasna nespavost

8. tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,

9. tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
po psychické strance je klientka v pofadku, t€Si se na miminko

10.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
pomalu nakupuje téhotenské obleceni,

11.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrG vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
klientka se informuje o téhotenstvi v knizkach o téhotenstvi, podava
pfihlasku na téhotensky kurz

12.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x

42



denné&, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
spanek klidny

13.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné&, dodrzuje pitny, rezim denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
klientka pomalu konci |. trimestr, na své vaze shodila 4 kg, psychicky je
vyvazena, tésSi se na miminko a postupné uz zacina se zbytkem rodiny
planovat détsky pokojicek
- v |. trimestru klientka zhubla 8 kg, obasné ranni nevolnosti, sportovni
aktivita

. trimestr: 14. - 26. tyden:

14.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
premysli o pohlavi miminka a téSi se na néj, po psychickeé strance se citi
skvéle

15.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky

16.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
zaCina citit pohyby miminka a uziva si je, po psychické strance je
vyrovnana, pocituje téhotenské chuté, které ale zvlada

17.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
k pravidelnému cviCeni, dale cviCi ob den na téhotenském mici, aby
predesla bolesti zad

18.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,

navstévuje kurz k pfipravé k porodu, kde se dozvida dllezité informace
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0 porodu, dale pravidelné cvic¢i na mici

19.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, tydné
navstévuje 2x hodinu Zumby, 1x hodinu plavani a chodi na prochazky,
maminka byla informovana o hodinach jégy, kterou také vyzkouSela
a zalibila se ji

20.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody, od
tohoto tydne maminka pomalu méni druhy sportu, stale chodi plavat ale
uz 2x tydné, na hodiny Zumby zajde obCas 1x tydne dle toho jak se citi,
chodi na hodiny jégy 1x tydné&, a na prochazky, budouci maminka si
uziva pohyby miminka v bfiSku a téSi se na négj, postupné vybavuje jeho
pokojicek a nakupuje postupné vybavicku pro néj, od svého gynekologa
kam chodi pravidelné na kontroly se dozvida pohlavi svého miminka

21.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1 - 2x plavat, 1x na hodinu
Zumby tydné, dle toho jak se citi, chodi na prochazky, budouci maminka
zna pohlavi svého miminka

22.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1 - 2x plavat, 1x na hodinu
Zumby tydné, dle toho jak se citi, chodi na prochazky, rodiCe premysli
0 jménu svého jeSté nenarozeného miminka, pro chlapeCka maji
vymyslené 3 jména a pro holCicku 2 jména

23.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1 - 2x plavat, 1x na hodinu
Zumby tydné, dle toho jak se citi, chodi na prochazky, denné pecuje
0 svou kulzi, aby predeSla vzniku striim, pravidelné si povida se svym
miminkem v bfiSku, pfi sportu i béZzném dennim rezimu dava pozor na
pady a nebezpeci

24.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x

denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
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pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1 - 2x plavat, 1x na hodinu
Zumby tydné, dle toho jak se citi, chodi na prochazky

25.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, 1x na hodinu
Zumby tydné, dle toho jak se citi, chodi na prochazky, budouci maminka
si povida se svym miminkem, a t&Si se na néj, vSima si svého téla jak se
ji bFiSko vice a vice zvétSuje

26.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, chodi na
prochazky, uz nenavstévuje hodiny Zumby pro nadmeérny pohyb a spiSe
strach o miminko, dale ale navstévuje hodiny plavani 1 - 2x tydné&, hodiny
jogy 1 - 2x tydné a chodi na pravidelné prochazky na ¢erstvém vzduchu
- v II. trimestru klientka zaCala pomalu pfibyvat na své vaze, pfibila 5kg

[ll. trimestr: 27. - 40. tyden:

27.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, chodi na
prochazky, 1 - 2x tydné navstévuje hodiny jogy, navstévuje porodnici
a prochazi s kurzem prostory porodnice, aby védéla, co ji ¢eka, trapi ji
nespavost, obCasné bolesti zad, na které ji ale pomahaji cviky na mici
a hodiny j6gy, maminka i vice odpociva

28. tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, chodi na
prochazky, 1 - 2x tydné navstévuje hodiny jogy, navstévuje pravidelné
prenatalni prohlidky uz po dvou tydnech

29.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1 - 2x plavat, chodi na
prochazky, 1 - 2x tydné navstévuje hodiny jogy, pfipravuje své dité na
pfichod sourozence, upfesnuji jméno pro chlapeCka, kterého cekaji,

pfipravuji vybavi¢ku pro miminko
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30.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, chodi na
prochazky, 1 - 2x tydné navstévuje hodiny jogy, budouci maminka
i nadale dodrzuje pravidelny sport, véfi, ze ji to pomuze k lepSimu
prubéhu porodu i Sestinedéli

31.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi 1x plavat, chodi na
prochazky, 1 - 2x tydné navsStévuje hodiny jogy, zacCinajici problémy
s dychanim maminka zvlada pomoci hodin jogy

32.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrZuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 2x tydné
navstévuje hodiny jogy, vybaviCka pro miminko je pfipravena, jméno
vybrané

33.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 2x tydné
navstévuje hodiny jogy, Casty odpoCinek a relax, zjistuje si dalSi
podrobnosti ohledné porodu

34. tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 2x tydné
navstévuje hodiny jogy, které ji pomahaji s bolesti zad, s vyrovnanim
a s predejitim stresu, cvi€i na mici, klientka se t€Si na své miminko

35.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 2x tydné
navstévuje hodiny jégy, cvi¢i na mici

36.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 2x tydné

navstévuje hodiny jégy, cvi¢i na mici, télo se pomalu pfipravuje na porod,
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klientka odpociva, relaxuje, od tohoto tydne klienta pocituje mirné otoky
dolnich koncetin, postylka a celkova vybaviCka pro miminko je zcela
pfipravena, maminka se téSi na pfichod VojtiSka na svét, taska do
porodnice také pfipravena

37.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 1 - 2x tydné
navstévuje hodiny jogy, cvi€i na mici, télo se pomalu pfipravuje na porod,
klientka odpociva, relaxuje, otoky dolnich koncetin pfetrvavaji v mirném
rozsahu

38.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrZuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, 1x tydné
hodina jogy, cvi€i na mici, télo se pfipravuje na porod, klientka odpociva,
relaxuje, posloucha meditacni hudbu, otoky dolnich koncetin jsou mirné

39.tyden - klientka se stravuje vyvazenou, pestrou stravou, stravuje se 5x
denné, dodrzuje pitny rezim, denné vypije kolem 2,5 - 3 litrd vody,
pravidelné dodrzuje sportovni aktivity, chodi na prochazky, cvi¢i na mici,
relaxuje, odpociva
- ve lll. trimestru klientka pfibrala o 7kg

Celkové klientka za své téhotenstvi pfibrala 12 kg.

3.6. Priibéh porodu
Rodicka pfichazi na porodni sal dne 28. 7. 2011 v 7:30 hod in Grav. Hbd.

39+2. Udava slabé bolesti v podbfisku, nepravidelné 8-10 min, nekrvaci, voda

plodova odtéka od 6:45, pohyby plodu citi, OP + 138, dale viz CTG zaznam.

Zevni vySetreni pfi pfijmu:

Aspekce: tvar bficha ovoidni, linea fusca patrna saha od symfyzy
k pupku, pigmentace pfiméfena, pupecni jamka vyhlazena, kize hydratovana,
pubické ochlupeni typ. Zensky, jizvy O.
Palpace: FD/3
Auskultace: OP+ 138 pravidelné dale viz CTG zaznam
Vahovy odhad plodu (EFW): 3250 g
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Pelvimetrie: 26-28-30-21

Vnitfni vySetfeni:
Aspekce: typické ochlupeni typ. zZensky, hraz stfedné vysoka bez
zarudnuti, vulva bez abnormalit, analni otvor bez defektu, kuze Cista.
Palpace: pochva prostupna, klenby vyvijejici se, DDS plny,
vag. hrdlo volné pro dva prsty, zbytek Cipku mediosakralné, hlavicka volné na

vchodu, VP tece &ira, nekrvaci

Vstupni CTG
Fyziologicky, BF 138, kfivka undulatorni, akcelerace 1, decelerace 0.
Dle ordinace Iékafe TK+TT a 2hod

Pacientka uloZena na porodni box, CTG zaznam

8:00 porodni box CTG zaznam, OP + 142, kontrakce a 8min, PP citi, VP odtéka
¢ira, TK 120/85, P 74, TT 36,5

9:00 CTG zaznam, OP + 138, kontrakce a 8 min, PP citi, VP odtéka Cira

10:00 CTG zaznam, OP + 140, kontrakce a 5 min, PP citi, VP odtéka cira,
nekrvaci, Tk 120/80, P 76, TT 36,6

vag: hrdlo volné pro 4-5 prsty, hlavi¢ka volné na vchodu, VP teCe Cira, nekrvaci
10:15 celkova priprava k porodu (oholeni, klyzma + sprcha a WC), OP + 138
10:30 OP + 138

10:45 OP + 144

11:00 OP + 142

11:15 OP + 140, klientka pfechazi na porodni box, dale CTG zaznam

Dle ordinace Iékafe zavedena i. v. Kanyla, 500ml fyziolog. roztok

vag: hrdlo volné pro 8 prst(, hlavicka naléha na vchod, VP tece Cira, nekrvaci
11:300P + 142, CTG zaznam na chvilku odpojen, klientka je na mici, postava
11:49 rodicka pocituje tlak na kone¢nik i mimo kontrakce, zavolan lékaf

OP + 146

vag: branka za$la, hlavicka tésné naléha, VP teCe

11:55 porod plodu chlapec 3000 g, 50 cm, zdrav, Apgar 10-10-10, proveden
odbér pupecnikové krve na BWR

12:03 porod placenty 450 g, mechanismus B-Schulz, celistva, bez infarktu,
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blany celé, nepotrhane, 3 cévy, 70cm.

12:10 oSetfeni porodniho poranéni, kontrola revize hrdla délozniho, sine,
provedena epis. medialis sutura vicryl + 20 ml Mesocain. Krevni ztrata 200 ml.
Omyti rodidel. Po porodu Zena zustava 2 hodiny na porodnim boxu, kontrola
krvaceni a zavinovani délohy.

14:10 TK 125/80, P 68, TT 36,7

- Zena dostava jidlo piSkoty + détska vyziva, Stava

- sprcha, spont. moceni, vyndana i. v. kanyla, pfevedena na oddéleni

Sestinedéli

Prabéh: Spontalni porod, in Grav. Hbd. 39+2
Plan oSetfovatelské péce:
Plan oSetfovatelské péce jsem stanovila za dobu od pocatku téhotenstvi po
dobu porodu. Pfiblizné od 6. tydne téhotenstvi, kdy se klientka dozvédéla
0 svém téhotenstvi do 28. 7. 2011 den porodu.
OsSetfovatelské diagndzy:
1. Strach z davodu komplikaci v prabéhu t&hotenstvi a porodu, projevujici
se zvysenou plactivosti.
2. Strach z ddvodu neznamého vySetfeni amniocentézy, projevujici se
nervozitou, obCasnym placem.
3. Bolest zad z divodu vétSiho zatézovani patefe v prubéhu téhotenstvi,
projevujici se hledani ulevové polohy.
4. ZhorSeni spankového rezimu z duvodu zmén v organismu v prubéhu
téhotenstvi, projevujici se zvySenou unavou.
5. Akutni bolest z divodu déloznich stahG kontrakci, projevujici se
zaujimaji ulevové polohy.
6. Riziko vzniku infekce z dlUvodu zavedeni i. v. Kanyly, projevujici se
zarudnutim a bolesti.
7. Porucha integrity tkané z divodu epiziotomie, projevujici se poSkozenou

tkani.
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1. Strach z divodu komplikaci v pribéhu téhotenstvi a porodu, projevujici se
zvySenou plactivosti.
Cil: Zvysit informovanost o pribéhu celého téhotenstvi a porodu.
Ocekavané vysledky:
- Klientka ma dostatek informaci o prubéhu téhotenstvi.
- Klientka ma dostatek informaci o prubéhu porodu.
- Klientka ma dostatek informaci o moznych komplikacich b&éhem téhotenstvi
a porodu.
Osetfovatelska intervence:
- Seznam klientku o vSem co ji zajima o pribéhu téhotenstvi.
- Seznam klientku o v8em co ji zajima o pribé&hu porodu.
- Zhodnot miru informovanosti klientky o pribéhu té€hotenstvi a porodu.
- Zajisti aby klientka méla o vSem co ji zajima ohledné téhotenstvi a porodu
dostatek informovanosti.
- Seznam klientku o velkém mnozstvi knih ohledné téhotenstvi a porodu.
- Seznam klientku o moznosti navstév predporodnich kurza.
Realizace
- Klientka byla seznamena o pribéhu téhotenstvi.
- Klientka byla seznamena o prabéhu téhotenstvi.
- Klientka ma dostatek informaci tykajici se t€hotenstvi a porodu.
- Klientka vi o velkém mnozstvi knih o téhotenstvi.
- Klientka vi a moznosti navstév predporodnich kurzd.
Hodnoceni
- Klientka je seznamena, informovana o celém prubéhu téhotenstvi a porodu.
- Klientka navstévuje lékafskou knihovnu pro dostatek informaci o t€hotenstvi
a porodu.
- Klientka navstévuje predporodni kurzy, téhotensky télocvik.

- Cil byl spInén.

50



2. Strach z duvodu neznamého vySetfeni amniocentézy, projevujici se
nervozitou, ob¢asnym placem.

Cil: Klientka je dostate¢né informovana o celkovém vySetfeni, o prabéhu
a moznych komplikacich.

Ocekavané vysledky:

- Kilientka je seznamena co to vySetfeni znamena.
- Klientka je seznamena o postupu pfi vySetreni.
- Klientka je seznamena o moznosti komplikace pfi vySetfeni.

OsSetfovatelské intervence:
- Seznam klientku o vyznamu vySetfeni a pro¢ se vySetfeni provadi.
- Popis klientce prabéh vysetieni.
- Seznam klientku o0 moznych komplikacich pfi vySetieni.
- Veskeré informace podavej srozumitelné, dostatecné nahlas.
- Dodrzuj vesSkera pravidla pfi rozhovoru s klientkou.

Realizace:
- Klientka byla seznamena o vyznamu vySetfeni.
- Klientka byla seznamena o prabéhu vySetieni.
- Klientka byla seznamena o moznych komplikacich.

Hodnoceni:
- Klientka je dostate¢né informovana o vySetreni.

- Cil splnén.
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3. Bolest zad z duavodu vétSiho zatézovani patefe v prabéhu téhotenstuvi,
projevujici se hledani ulevové polohy.
Cil: Zmirnit bolest.
Ocekavané vysledky:
- Klientka zna pficinu bolesti zad.
- Klientka zna relaxacni techniky pro zmirnéni bolesti zad.
- Klientka vi o mozZnosti navstév hodin jogy pro zmirnéni bolestivosti zad.
OSetfovatelské intervence:
- Lokalizuj bolest a zjisti jeji charakter.
- Zhodnot s klientkou stupen bolesti zad od 0-10.
- Seznam klientku o relaxaci, o ulevovych polohach.
- Seznam klientku o tom co znamena joga.
Realizace:
- Klientka svou bolest lokalizovala nejvice v oblasti lumbalni.
- Klientka byla seznamena s vyuzitim relaxace a ulevovych poloh.
- Klientka byla seznamena o j6ze.
Hodnoceni:
- Bolest se podafilo zmirnit diky relaxaci a ulevovym poloham.
- Bolest se podafilo zmirnit pravidelnych navstévovanich hodin jogy.

- Cil byl spInén.

52



4. ZhorSeni spankového rezimu z duvodu zmén v organismu v prubé&hu
téhotenstvi, projevujici se zvySenou unavou.
Cil: Zvysit spankovy rezim, alespon na 5 hodin v kuse.
Ocekavané vysledky:
- Klientka zna divod spankového deficitu.
- Kilientka je informovana o moznych ritualech pro zlepSeny spanek.
OSetfovatelské intervence:
- Vybizej klientku k ¢astéjSimu odpocinku.
- Zaijisti klidné prostfedi pro dobry spanek a odpocinek.
- Minimalizuj rusivé elementy.
- Sleduj stav klientky.
Realizace:
- Klientka zna rusivé elementy.
- Klientka Castéji odpociva a relaxuje.
Hodnoceni:
- Klientka spi vice jak 5 hodin v kuse.

- Cil splnén.
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5. Akutni bolest z didvodu délozZnich stahl kontrakci, projevujici se zaujimaji
ulevové polohy.
Cil: Zmirnit bolest nejlépe ho 60 minut.
Ocekavané vysledky:
- Rodic¢ka zna pficinu bolesti.
- Rodicka je edukovana o moznostech podani analgetik.
- Rodicka zna a umi vyuziti ulevovych poloh proti bolesti.
- Zmirnéni bolesti.
Osetfovatelské intervence:
- Lokalizuj bolest.
- Zjisti charakter bolesti.
- S rodi¢kou ur€ete intenzitu bolesti od 0-10.
- Seznam rodi¢ku s ulevovymi polohami.
- Podej léky dle ordinace |ékafre.
- VSe zaznamenavej do dokumentace.
Realizace:
- Rodi¢ka svou bolest lokalizuje v lumbalni oblasti.
- Intenzitu bolesti hodnoti na stupnici od 0-10 na 6.
- Rodicka vyuziva ulevovych poloh.
- Podani analgetik odmita.
Hodnoceni:
- Bolest se podafilo do 60 minut zmirnit.
- Na stupnici intenzity bolesti vidime zlepSeni z 6 na 4.

- Cil splnén.
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6. Riziko vzniku infekce z divodu zavedeni i. v. kanyly projevujici se zarudnutim
a bolesti.
Cil: Zabranit vzniku infekce.
Ocekavané vysledky:
- Rodi¢ka zna riziko mozné infekce po zavedeni i. v. kanyly.
- Misto vpichu po i. v. Kanyle bude bez znamek infekce.
OSetfovatelské intervence:
- Vysvétli rodi¢ce dlvod zavedeni i. v. kanyly.
- Dodrzuj aseptické postupy pfi zavadeéni i. v. kanyly.
- Postupuj dle standard( oSetfovatelské péce pfi zavadéni i. v. kanyly.
- Sleduj misto vpichu.
- Zaznam do dokumentace datum, €as a misto zavedeni i. v. kanyly.
Realizace:
- Rodicka byla seznamena s divodem zavedeni i. v. kanyly.
- Pfi zavadéni i. v. kanyly byly dodrzovany standardy oSetfovatelské péce.
- Misto vpichu bylo sledované po celou dobu zavedeni i. v. kanyly.
- Zaznam do dokumentace byl proveden.
Hodnoceni:
- Nedoslo ke vniku infekce.

- Cil splnén.
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7. Porucha integrity tkané z duvodu epiziotomie, projevujici se poskozenou
tkani.
Cil: Rana se hoji per primam.
Ocekavané vysledky:
- Rodicka vi co je prfiinou poruSeni tkané.
- Rodic¢ka vi jak o ranu pecovat.
- Rodic¢ka neciti bolest.
OSetfovatelské intervence:
- Edukuj rodi¢ku jak ma o hraz pecovat.
- Informuj rodicku o spravném vyprazdnovani.
- Informuj rodi¢ku o dulezitosti a pravidelnému sprchovani, vétrani rany.
- Seznam rodi¢ku s potencionalni moznosti vzniku infekce.
- Pfi otoku hraze pfiloz ledovy obklad.
Realizace:
- Rodicka je edukovana o péci o hraz.
- Rodic¢ka je informovana o spravném vyprazdrnovani.
- Rodi¢ka je informovana o dulezitosti a pravidelnosti sprchovani a vétrani
rany.
- Rodi¢ka byla seznamena s moznosti infekce a péc€i o ni.
Hodnoceni:
- Porodni poranéni se hoji per primam.
- Porodni poranéni nejevi zadné znamky infekce.

- Cil splnén.
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ZAVER:

Cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, zda dodrzovani spravné
zivotospravy v téhotenstvi a pravidelného sportovani ma vliv na prabéh
téhotenstvi a porodu. Ma klientka dodrzovala pestry a vyvazeny jidelnicek,
dodrzovala pitny rezim, neprala zadné drogy, nekoufila a v té€hotenstvi ani
nepila alkohol. Oblékala se dle pohodli a poc€asi. Dodrzovala veskeré rady pro
spravnou zivotospravu. Sportovala po celou dobu svého téhotenstvi. Od
zaCatku téhotenstvi navstévovala pravidelné své oblibené hodiny Zumby,
hodiny plavani a chodila na prochazky. Postupem Casu a zvétSovani se briSka
omezovala hodiny plavani a na své oblibené hodiny Zumby diky velké
naro¢nosti a velkém mnozstiv pohybl uZ nenavstévovala. Vyménila to za
cviCeni na mici, a zaCala pravidelné navstévovat hodiny jogy a chodila na
pravidelné prochazky. Pomoci pravidelnych navstév své klientky a pravidelnych
rozhovorl, jsem od klientky zjistila samé pozitivni informace. Dodrzovani
spravné Zzivotospravy v téhotenstvi a predevsim pravidelny sport ma kladny vliv
pro vaSe téhotenstvi a prubéh porodu. Klientka méla pradbéh porodu rychly

a bez néjakych zavaznych komplikaci, miminko zdravé.
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