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Abstrakt
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Tato prace pojednava o pé&i o kdzi novorozence a kojence v Ceské republice.
Prace se sklada z teoretické a praktické Casti. Teoreticka Cast je zaméfena na
rozdily kize dospélého a novorozence, na hygienickou péci o novorozence,
rozdily v latkovych a jednorazovych plenkach a vSeobecnou péci o novorozence a
kojence. Hlavnim cilem mé prace bylo zjistit, jakym zpusobem se pecuje o klzi
novorozenctl a kojenctl v Ceské republice. Prakticka ¢ast ma vyzkumny charakter
a vyzkum probéhl dotaznikovym Setfenim, tedy kvantitativni formou vyzkumu.
Nasledné vysledky byly zpracovany formou grafi. NejzajimaveéjSimi vysledky byly,
ohledné prebalovani, koupani. Vysledky mych cili byly tyto: Zeny, které kojily,
mély niz8i vyskyt opruzenin, nez Zeny které nekojily. Zeny, které pouzivaly pouze
vodu a zinku, mély vy$si vyskyt opruzenin, nez ostatni déti. Zeny, které pouzivaly
jednorazové pleny, mély nizSi vyskyt opruzenin, nez Zeny které pouzivaly latkove
pleny. Zeny, které pouzivaly pouze pfirodni oleje, mély nizsi vyskyt alergickych
reakci nez Zeny pouZzivajici béZznou détskou kosmetiku a vice nez polovina Zen
pouziva mast proti opruzenindm jako prevenci vzniku opruzenin. Doporuceni,
zvySit edukaci matek v delSim ¢asovém obdobi, pomoci vytvareni kvalitnich zdroj
na internetu.
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Abstract
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This Bachelor work deals with skin care of newborns and infants in the Czech
Republic. Thesis is composed of a theoretical part and a practical part. The
theoretical part is focused on the differences between the skin of an adult and and
a newborn, on the hygienic care of newborns, on the differences between cloth
diapers and the single-use diapers and the general care of newborns and infants.
The main goal of my work was to find out the way how it is taken care of the skin
of newborns and infants in the Czech Republic. The practical part has a research
character. For the research was used a questionnaire survey — a quantitative form
of a research. The following results were graphed. The most striking results were
related to diaper change and bathing. The results of my goals were following:
women who breast-feed had lower incidence of diaper rash than women who
didn’t breast-feed. Women who were using only water and a washcloth had a
higher incidence of diaper rash than others. Women who were using a single-use
diapers had a lower incidence of diaper rash than women who used cloth diapers.
Women who were using only natural oils had a lower incidence of allergic
reactions than women who were using common baby cosmetics. More than half of
the women is using diaper rush cream as a prevention against the rush.
Recommendation: increase the mothers’ education in a longer time period by
creating quality resources of information on the internet.
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Uvod

KlZze novorozence je velmi odliSna od kuze dospélého Clovéka. Lisi se jak ve své
stavbé, tak ve fyziologii. PokoZka novorozence je velmi citliva k mnoha vlivim
mechanickym, chemickym, fyzikalnim a biologickym, proto musime pokozku
chranit pfed Skodlivymi vlivy a poranénim. Mym hlavnim cilem prace bylo zjistit,
jakym zpGsobem peéuiji rodiée o kdZi novorozenct a kojencl v CR.

Ve své praci se zaméruji nejvice na hygienickou péci o novorozence a udrzeni
vlhkosti pokozky novorozence. DalSim velkym tématem mé prace je ochrana pfed
vznikem opruzenin a opruzeniny jako samotné, popisuji i rozdily latkovych plen,
jednorazovych plen a bezplenkové metody. Dale ve sveé praci uvadim péci o o€i,
nehty, dutinu ustni a péci o pupecni pahyl, také se zamérfuji na rizné dermatozy
a jiné kozni nemoci. O péci o kizi novorozence a kojence jsem se jiz zajimala na
neonatologickém oddéleni, a proto jsem si toto téma vybrala.

Ve zpracovani teoretické Casti mi pomohla vlastnoru¢né zpracovana reSerse

s pomoci pracovnice védecké knihovny v Plzni.

V praktické ¢asti své prace jsem si vybrala kvantitativni formu vyzkumu, abych
prozkoumala Sirokou vefejnost, jakym zptusobem pecuji o kizi novorozencu

a kojencu a jaké produkty pouzivaji.

V hygienické péci o novorozence a kojence se mizeme zaméfit na nékolik kroku.
Novorozenec se poprvé setka s hygienou jiz po prvnich dvou hodinach svého
Zivota, a to ve formé prvni koupele novorozence. V kazdém zafizeni jsou jiné
zvyklosti. V nékterych zafizenich se novorozenec sprchuje a v nékterych klasicky
koupe, nékteré maminky si ovSem nepfeji prvni koupel novorozence a chtéji si sve
déti vykoupat poprvé sami. V péci o kiizi novorozencl a kojencl panuje mnoho
rliznych nazord a doporuceni. Problém vidim v nedostatku kvalitnich zdroj(

a nezaujatych informaci. VétSina Zen ziskava své informace na internetu ¢i

z doslechu, proto by porodni asistentky mély pUsobit i na tomto poli.

O péci o kiizi novorozence a kojence jsem se zajimala jiz na neonatologickém

oddéleni, proto jsem si toto téma vybrala.
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Teoreticka cast

1.1 Anatomie kuze

,Ktlze (integumentum commune) se sklada ze tfi zakladnich ¢asti“ epidermis
(pokoZka), dermis (korium, $kara) a tela subcutanea (subcutis, podkoZzi, podkoZi
tukové tkari).“ (Stokr, 2013, s. 2) Epidermis se sklada z péti podvrstev. Na samém
povrchu se nachazeji buriky vicevrstevného rohovéjiciho dlazdicoveého epitelu,
které jsou ektodermalniho puvodu. Stratum basale je tvofena bufikami
cylindrickych keratinocitu, které jsou propojeny a pfipojeny k bazalni membrané.
Zona bazalni membrany propojuje epidermis a korium. Buriky stratum
spinosum maji tvar ostnu a tvofi nékolik fad nad bazalni vrstvou, spodni fady
maji germinativni funkci, naopak v horni ¢asti dochazi v pfeménu keratinocytu na
keratin. (Stokr, 2013, s. 2),Stratum granulosum je tvoreno az 1 az 3 fadami
oplostélych bunék, pro které jsou charakteristické tmavé se barvici granula
keratohyalynu, prekurzory keratinu.” Stratum lucidum je tvofeno svétlolomnou
vrstvickou skladajici se z dvou az tfi oplostélych bunék. Stratum corneum je
tvofeno zrohovatélymi Sestiuhelnikovymi lamely, které jsou kladené husté pres
sebe. Neodlupuijici se €ast se nazyva stratum conjunctum, svrchni odlupujici se
vrstva stratum disjunctum. Melanocyty jsou organely neuroektodermalniho
pavodu, které v sobé& hromadi melanin, ktery tvofi tzv. pigment. Pigmentace kuze
je u kazdého jedince jina a mlze byt jina i na rznych mistech téla u jednoho
jedince, melanocyty se nachazi pfedevsim v bazalni vrstvé epidermis a ve
vlasovém folikulu. Langerhansovy bunky jsou tvofeny v kostni dfeni a jejich
hlavni funkci je dodavani antigenu lymfocytim. Merkelovy bunky maiji funkci
mechanoreceptorl a jsou lokalizovany v bazalni vrstvé epidermis a ve vlasovém
folikulu. (Stokr, 2013, s. 4,5)

,Korium je vazivova stfedni vrstva kuze.“ Korium mizeme délit na dvé Casti pars
papillaris a pars reticularis. .,V koriu prevazuji tri zakladni druhy bunék: Fibroblasty
(aktivni forma fibrocytt) jsou nejdiilezitéj$i buriky pro syntézu vaziva.“ (Stokr,
2013, s. 5) Histocysty jsou bunky, které enzymaticky likviduji odpadni materialy

z kiize pomoci fagocytézy. Mastocyty jsou velké bunky, které obsahuji mediatory
jako histamin, heparin a serotonin a maji za nasledek alergické a zanétlivé reakce.

Korium také obsahuje rizné druhy viaken, jako je kolagenni, elasticka retikulinova,

12
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ktera zajisti pevnost klize a jeji elasticitu. Extracelularni matrix si Ize pfedstavit
jako gel, ktery zaijistuje jistou pohyblivost buikam a vlaknum. V kazi je také
pfitomno mnoho druhl receptorovych télisek, které nam zprostfedkovavaiji pocit
tlaku, chladu, tepla a bolesti. (Stokr, 2013, s. 5-7)

1.1.1 Kozni adnexa

Mazové zlazy nalezneme témér po celém téle, kde je pfitomno ochlupeni. Jsou
vétSinou pfimo svazany s aparatem chlupu &i vlast, nenalezneme je tedy na
dlanich a ploskach nohou. Jsou ovSem lokace, kde ochlupeni neni pfitomno, ale
mazoveé zlazy ano, napf. sliznice ust a labia minora. Potni zlazy apokrinni,
neprodukuji pot, ale viskdzni sekret bohaty na lipidy. Jejich sekret vlivem
bakterialniho osidleni v pubickém ochlupeni mlze zapachat. Sekrece se spousti
vlivem hormon( az v obdobi puberty. Potni zlazy ekrinni jsou rozptyleny po
celém téle a produkuji smés vody, iontl Na a Cl. Rust Vlasu je zahajen jiz
nitrodélozné, a to tvorbou lanuga ve 20. tydnu gravidity. BEhem téhotenstvi se jich
vytvori 5 miliond po celém téle a jejich vyvoj postnatalné konci. Rychlost ristu
vlast na pokryvce hlavy je 0,35 mm za den. Hustota, barva, tvar a tloustka vlasu
zalezi na dané lokalité, rase a pohlavi. Melanocity ve vlasovém folikulu urcuji
barvu vlasu. ,Existuje nékolik druh( vlas(. Lanugo nahrazuje po porodu velusovy
vias, ktery nema dren a ma malo pigmentu. Terminalni vias je dilnéjsi,
pigmentovany a s dfeni. Mezi pili longi (dlouhé vilasy) tohoto typu patfi: capillus
(pilus capitis — vias na hlavé), barba (vous), hirci (chlupy v podpaZzdi), pubes (na
ohanbi) a ochlupeni téla. Zbylé ochlupeni jsou pili breves ( kratké viasy): cilia (o¢ni
rasy, supercilium (oboci), vibrissae (chloupky v nose), tragi (chloupky v usti
zevniho zvukovodu).“ (Stokr, 2013, s. 8) Nehet je tvofen tvrdym kreatinem, dale
se sklada z nehtoveého lizka, nehtové ploténky, nehtovych vald a matrixu. Nehet
na prsté ruky roste mnohem rychleji nez nehet na noze. Primérna rychlost rustu
nehtd je 0,12mm za den. Nejhlubsi vrstvou klze je tela subcutanea, ktera je
tvofena predevsim tukovymi burikami v fidkém vazivu, po celém téle tvofi jinak

silnou vrstvu, na stehnech a hyzdich tvofi tukovy polstar. (Stokr, 2013, s. 7-9)
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1.2 Fyziologie kuize

1.2.1 Ochranna funkce

Fyzikalni bariéra pini tfi funkce. Mechanickou, ktera zajistuje pruznost a pevnost
pomoci promasténé rohové vrstvy, fotoprotektivni funkci, ktera zajistuje ochranu
pfed ultrafialovym zafenim, elektricka funkce zajistuje proudéni iontd do kize

a odpuzuje prachové Castice a necCistoty. Chemicka bariéra je zajiSténa
predevsim kyselym plastém kize a samocistici schopnosti kiize. Biologicka
bariéra se podili na oCistné funkci, a pfedevsim kyselé pH plUsobi antimikrobialné.
Biologickou ochranu kiiZze mizeme narusit zasaditymi mycimi prostfedky, proto se
nedoporucuje pfehnana ocista, kterou se téZ odstrani pfirozené osidleni pokozky,
které ma téz ochranou funkci. (Stokr, 2013, s. 9-10)

1.2.2 Sekreéni funkce

Kaze produkuje Ctyfi zakladni produkty: melanin, keratin, pot a maz. Keratin “je
nejpevnéjsi struktura lidského organismu, rezistentni vici fadé chemickych

a fyzikalnich vlivd. (Stokr, 2013, s. 10) Melanin je pigment produkovany
melanocyty, jehoz mnozstvi je ovlivnéno pohlavim, podnebim a lokalizaci na téle.
Pot plni funkci hydrataéni, termoregulaéni a emocionalni. Pot je pfedevSim tvofen
vodou, fosfaty, mineraly a kyselinou mlé&nou. Zakladni funkci mazu je vytvaret
ochranny tukovy film na povrchu klze. Je produkovan mazovou zlazou u
vlasového vacku. (Stokr, 2013, s. 10)

1.2.3 Senzoricka funkce

V kizi je umisténo nespocet receptoru, které nas maiji informovat o vnéjSim svété
a zajisStovat nam bezpeci, podavaji informaci o teple, chladu, tlaku, bolesti

a svédéni. Pokud imunologicka funkce nefunguje spravné, miaze vzniknout
alergicka reakce. KiZe je nejvystavovanéj$im organem alergentim. (Stokr, 2013,
s. 11)
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1.3 Zakladni odliSnosti kiize novorozence a dospélého

Détska kuze je vice nachylna k mnoha vlivim, chemickym, mechanickym,
fyzikalnim a biologickym. Kuze ditéte obsahuje mnohem vice tuku nez kuze
dospélého, to ovliviiuje vstfebavani Iékl a chemickych latek aplikovanych na kizi.
Epidermis je mnohem tenci nez u dospélého a neni dostatecné vyvinuté kyselé pH
pokozky, proto je dulezité pouzivat pH neutralni mydla. ,Skéra ditéte vaze i ztréci
velké mnoZstvi vody.“ (Sedlarova, 2008, s. 63) Vazaci schopnost vody se zvySuje
bé&hem prvnich 14 dnl. Novorozena kuze je vyrazné sussi nez kuze starSich
kojencu. Tyto zmény hydratace a vazby vody ukazuji, Zze kize se pfizplsobuje
novému prostfedi. (Visscher 2014, s. 33.) KizZe novorozence je také vice Cervena
z dlivodu prosvitani cév a chybéni stratum granulosum. Novorozenecka klze je
méné pokryta vlasy a chlupy, epidermis je ztenena, intracelularni spojeni je
slabé. ,Dermoepidermalni spojeni je volnéjsi, kiiZze snadnéji reaguje na rdzné
podnéty tvorbou puchyfii. Cinnost ekrinnich a apokrinnich 24z je snizena.*
(Polaskova, 2012; s. 68) Skara je u novorozence méné pruzna nez u dospélého
jedince, také Cinnost mazovych Zlaz je zvy$ena. KlzZe novorozence je mnohem
nachylnéjsi k tvorbé puchyil, opruzenin, nebo naopak k presuseni a tvorbé

suchych Supin. (Polaskova, 2012; s. 68)
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1.4 Novorozenecka dermatologie

1.4.1 Benigni kozni projevy

Détska kuze je vice nachylna k mnoha vlivam, chemickym, mechanickym,
fyzikalnim a biologickym. Kuze ditéte obsahuje mnohem vice tuku nez kuze
dospélého, to ovliviiuje vstiebavani 1éka a chemickych latek aplikovanych na kizi.
Epidermis je mnohem tenci nez u dospélého a neni dostatecné vyvinuté kyselé pH
pokozky, proto je dileZité pouzivat pH neutralni mydla. ,Skéra ditéte vaze i ztréci
velké mnoZzstvi vody.” (Sedlarova, 2008, s. 63) Vazaci schopnost vody se zvySuje
béhem prvnich 14 dnl. Novorozena kuze je vyrazné sussi nez kuze starSich
kojencl. Tyto zmény hydratace a vazby vody ukazuiji, Ze kizZe se pfizplsobuje
novému prostredi. (Visscher 2014, s. 33.), KiZe novorozence je také vice Cervena
z duvodu prosvitani cév a chybéni stratum granulosum. Novorozenecka klze je
méné pokryta vlasy a chlupy, epidermis je ztenena, intracelularni spojeni je
slabé. ,Dermoepidermalni spojeni je volnéjsi, ktize snadnéji reaguje na rizné
podnéty tvorbou puchyfil. Cinnost ekrinnich a apokrinnich 24z je snizena.*
(Polaskové, 2012, s. 68) Skara je u novorozence méné pruzna nez u dospélého
jedince, také €innost mazovych zlaz je zvySena. KizZe novorozence je mnohem
nachylnéjsi k tvorbé puchyfl, opruzenin, nebo naopak k presuseni a tvorbé

suchych Supin. (Polaskova, 2012, s. 68)

1.4.2 Bakterialni kozni onemocnéni

Impetigo contagiosa zpUsobuji dva puvodci. Staphylococus aureus

a hemolytické streptokoky skupiny A. Staphylococus aureus vyvolava malé Zluté
puchyiky, které Casto praskaiji. Streptokoky naproti tomu vytvafi velké silné
puchyfe s krustou, dle literatury medové zbarvenou. Vyskyt téchto puchyfl je na
obliCeji a na rukou. Onemocnéni se pfenasi pfimym kontaktem, proto jsou pfi
setkani s onemocnénim dulezité zasady asepse, prevence Sifeni mezi ostatnimi
kojenci, hygienicka dezinfekce rukou. Onemocnéni se IéCi pomoci antibiotickych
masti a vihkych obkladl s antiseptickym roztokem a celkova antibioticka terapie
pfi nelepSeni nalezu. Po prodélani tohoto onemocnéni se kontroluje mo¢ pro
v€asny zachyt poststreptokokové glomerulonefritidy. Staphylococcal Scalded
Skin Syndrome je onemocnéni zpusobuijici tvorbu rozsahlych puchyfl nejCastéji

se vyskytujicich na predni strané trupu, obliceji a konetinach. Toto onemocnéni
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zpusobuiji stafylokoky, které produkuji toxiny a narusuji mezibunécna spojeni

v klizi, a tim zpasobuji epidermolyzu. Vrstvy kiize se mohou odlu€ovat ve velkych
listech a vzhled kiize potom pfipomina spaleni od slunce a nasledné ,loupani*.
LécCba je zaloZena na celkové antibiotické 1écbé, antibiotickych mastech

a otevirani uzavienych puchyfd. Onemocnéni je vysoce nakazlivé. Erysipel je
onemocnéni zpusobené streptokoky. Projevuje se zarudnutim v misté postizeni
lymfatické uzliny, mohou ho doprovazet hofeCnaté stavy a bolest. NejCastéjsi
vstupni branou infekce jsou drobné odérky ¢&i ranky. Lécba celkovymi antibiotiky,

klidovy rezim a Ié¢ba mista vstupu infekce. (Muntau, 2014, s. 451-453)

1.4.3 Virova kozni onemocnéni

Molluscum contangiosum, je virové onemocnéni tvofici epiteliomy pfipominajici
bradavice, které, kdyZ jsou zmacknuty, uvolni hrudkovitou hmotu. Toto
onemocnéni se prenasi pfimym kontaktem ¢i kontaminovanymi pfedméty. Obecné
jsou k tomuto onemocnéni nachylngjsi déti trpici atopickym ekzémem. U tohoto
onemocnéni ¢asto dochazi ke spontannimu zhojeni, ale mize mu pomoci
stlacovanim téchto bradavic a vymackani hrudkovité hmoty usnadnéné nafiznutim
bradavice nebo propichnutim. (Muntau, 2014, s. 453, 454)

1.4.4 Puchyinata onemocnéni kize

Epidermolysis bullosa simplex je onemocnéni tvofici velké napjaté puchyie,
které snadno praskaji a vznikaji na zakladé pusobeni tepla, tfeni a tlaku. Tyto

a objevuji se jen pfi vysokém tlaku. Nevyskytuji se na sliznicich. Epidermolysis
bullosa dystrophica je onemocnéni, které postihuje sliznice a celou kuzi, vytvari
velké puchyre, které po strhnuti vytvori velké viedy a které se velmi tézko hoji.
Dochazi k tvorbé velkych jizev, synechiim, alopécii a dystofickym zménam nehtu.
Nasledek toho onemocnéni mlze byt i iplné ztraceni zubu, nehtl a deformaci
¢lankl prsta. Epidermolysis bullosa polydysplastica je smrtelné onemocnéni
postihujici velké plochy a sliznici gastrointestinalniho traktu. Dochazi také

k hypoplazii kosti. Epidermolysis bullosa letalis je onemocnéni postihujici
vSechny sliznice a kazi. K amrti dochazi par tydnl po narozeni. Erythema
exsudativum multiforme minus je leh¢i forma onemocnéni, ktera se projevuje

Cervenymi eflorescencemi umisténymi zejména na koncetinach a obli¢eji. Po
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zhojeni mohou byt zaznamenany poruchy pigmentace. Erythema exsudativum
multiforme majus (Stevens Jonsonlv syndrom): u tohoto onemocnéni dochazi
k eroznim zmé&nam na sliznicich dutiny ustni a po celém téle. Onemocnéni je
Casto doprovazeno infekci a horeCkami. Mohou byt pfitomny i organové projevy,
jako je pneumonie, endokarditida, nefritida a artritida. Toto onemocnéni za sebou
nechava organové postizeni. Lécba salicylaty a kortikosteroidy. (Muntau, 2014, s.
455-457)

1.4.5 Hodnotici metody poskozeni klize

V dnesdni dobé se rodi ¢im dal vice nedonosenych novorozencu a dokazeme
zachranit i ty nejmensi s porodni vahou kolem 500 gramu. Tyto déti jsou

v kritickém stavu. ZvySuje se i poCet chronicky nemocnych déti, a tim dochazi i

k vy§Simu riziku poSkozeni klize, mezi néz patfi i opruzeniny. Kize novorozence
je asi 0 40% tenci nez kiize dospélého Clovéka a je v ni také obsaZzeno méné
kolagenu a elastinu. Tyto slozky maji vliv na odolnost kize vuci tlaku a treni.

U nedonoseného novorozence je mnohem vétsi riziko poskozeni kiize nez u
donosSeného novorozence, protoze zrani kiZe je zahajeno pfiblizné okolo 32.
tydne gravidity, a to zpusobuje mens$i odolnost vici biologickym, chemickym,
mechanickym a fyzikalnim vlivam. V této kapitole se podivame na nékteré
hodnotici metody kiize. Waterlowové skala je Skala hodnoceni kiize dospélych.
Waterlovova a Forshawova se snaZzily o jeji modifikaci a aplikaci na novorozence.
Aplikovaly vyzkum na 302 déti, aby zjistily vyskyt poSkozeni kize u déti od
narozeni po vék 16 let. Na Waterlowové Skalu navazuje i Bedi scale z roku 1993
navrzenou v londynské nemocnici Bedim a kolektivem dalSich autor(l. Tato Skala
hodnoti hmotnost, vék (novorozenecky -12 let), typ kize, zvlastni rizika (infekce,
diabetes), kontinenci, mobilitu, cyandzy, neurologické problémy, medikaci (ATB),
vyzivu (nasogastricka sonda) a délku chirurgickych zakrok. Hodnoceni nad 10
bodu znamena riziko, nad 15 vysokeé riziko, nad 25 velmi vysokeé riziko. Branden
Q scale navrhly Quigleyova a Curleyova podle Brandenové Skaly v roce 1996,
ale publikovali ji az v roce 2003. Skala hodnoti tyto oblasti: pohyblivost, aktivita,
smyslové vnimani, vihkost pokozky, tfeni, stav vyzivy, tkanovou perfuzi

a oxygenaci. Minimaini pocet bodl v kazdé oblasti je 1 (nejvice rizikové) az 4
(nejméneé rizikové). Déti s poctem bodu pod 23 se hodnoti jako rizikové.

Neonatal/Infant Branden Q scale je upravenou podobou Branden Q scale. Do

18



Péce o kazi novorozencu a kojencu Lucie Grancova 2018

hodnoceni této Skaly je zahrnuto i gestacni stafi novorozence. Za rizikoveé skore je
povazovano méné nez 20 bodl. Neonatal Skin Risk Assessment Scale je Skala
vytvofena z Branden Scale a hodnoti tyto oblasti: gestacni vék, stav védomi,
pohyblivost, aktivitu, stav vyZivy a vlhkost kiize. Hodnoceni této Skaly je obracené.
Cim vice bod, tim je vétsi riziko poskozeni kiize. Za rizikové se povazuje
hodnoceni vice nez 13 bodu. (Fendrychova, 2013, s. 85 — 100)
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1.5 Hygienicka pé€e o novorozence

1.5.1 Prvni koupel novorozence

Na prvni koupel novorozence bychom méli myslet az po stabilizovani jeho stavu.
Stabilizovany je novorozenec tehdy, pokud jsou jeho vitalni funkce v normé po
dobu 2-4 hodin. (Fendrychova, 2012, s. 106, 107) Koupani v obdobi
bezprostfedniho porodu nese riziko hypotermie, kompromist dychacich cest

a zvySeneé spotieby kysliku. Prvni koupel by proto neméla byt provadéna, dokud
se zivotni funkce a teplota ditéte neustali. (Kuller, 2014, s. 166-170.) Jako
prevenci pfenosu nakaz pouzivame vzdy jednorazové rukavice do obdobi po prvni
koupeli, coz mlze vést k pfed€asné koupeli novorozence jiz na porodnim sale i
oddéleni. Pfed koupeli bychom méli vzdy provést hodnoceni kiize, abychom mohli
objektivné hodnotit pfipadné zmény na kizi novorozence. Fendrychova
doporucuje hodnotici Skalu Neonatal Skin Condicion Score. Vhodnym
zpusobem ocisty pfed zhojenim pupecniho pahylu je sprchovani. Dulezité je
nastavit si idealni teplotu vody a proud. Teplotu vody vyzkouSime na svém
predlokti. Prvnim ukonem je otfeni obliceje novorozence mokrou Zinkou bez
mydla. Poté si namydlime Zinku tekutym détskym mydlem a zacneme mydlit.
Nikdy nemydlime ta mista, kde jsme jiz byli. Namydlime vlasky, dale krcek

a rucky, pokraCujeme na hrudni ko$§, bficho a zada, dale myjeme nozky a na
konec vzdy genital a zade€ek. Genital u divek myjeme zasadné zepiedu dozadu
(od symphyzy k anu). Genital u chlape¢kl umyjeme a soustfedime se i na Sourek.
Predkozku nikdy nepretahujeme pres zalud. Po oplachnuti vSech zbytk( mydla
prejdeme k suSeni. Dbejte na jemné pfistupovani k pokozce ditéte. Po osuseni
ditéte poloZime novorozence na jiz pfipravenou suchou plenu, zde vytfeme ouska
vatovou tyCinkou, u divek oddalime labia minora a jemné otfeme sekret. Zacneme
odstranovat mazek olejem. Neni nutné odstranit mazek vSechen. Po koupeli
znovu zhodnotime stav klize a porovname s vysledky pfed koupanim.
Novorozence zabalime, abychom predesli tepelnym ztratam. Na konec

novorozence uc¢eSeme. (Fendrychova, 2012, s. 106, 107)
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1.5.1.1 Odlozeni prvni koupele novorozence

Existuje mnoho divodu, pro¢ se vase dité nemusi koupat béhem prvnich hodin,
nebo dokonce dnu, po narozeni. Zda se, ze mnoho nemocnic ma naléhavou
potfebu koupat dité v prvnich hodinach po narozeni, ale jako rodi¢e muzete
rozhodnout o tom, kdy koupat dité a kdo to ma délat. Existuje nékolik vyhod pro
zpozdéni prvni détské koupele. MUzete se znovu zamyslet. Déti se narodily s
pFirodni ochranou kuze. V déloze jsou déti chranény pfed vodnim prostfedim
specialni latkou nazyvanou vernix neboli mazek, ktera se nachazi na jejich kizi.
Mduzete si vSimnout néjakého mazku na vasem narozeném miminku. Vypada
trochu jako bily, voskovity, smetanovy syr. Nékteré déti ho maiji hodné, jiné ne
tolik. Kojenci maji tendenci ztracet mazek béhem téhotenstvi, takze u déti
narozenych ve 42 tydnech nemusi byt mazek vidét, i kdyz obvykle je stale
pritomen v zahybech jejich kiiZze a v podpazi. Déti, které se narodily dfive, Casto
maji vétsi vrstvu mazku. NovéjSi vyzkum naznacuje, ze mazek ma imunitni
vlastnosti a ponechat ho na kizi vaseho ditéte poskytuje vrstvu ochrany, zatimco
imunitni systém vaSeho noveho ditéte je stale silnéjsi. Mazek je také nejlepsi
hydratace a pomaha udrzet pokozku ditéte mékkou a pruznou. Ujmuti vaseho
ditéte od vas brzy po narozeni za ucelem koupani muze narusit proces vaseho
ditéte poznat vas a citit se bezpecné. Novorozenci stale zjistuji, jak udrzovat svou
vlastni télesnou teplotu. Koupani muze vést k tomu, Ze dité se musi vice snazit,
aby udrzovalo teplotu téla v normalnim rozmezi. Byt oddéleny od matky maze
pfidat vice stresu novému miminku. Kdyz je vaSe dité vzato od vas, aby se
koupalo, mlze plakat, citit se nepfijemné a rozruSené. To zpusobi, Ze jeho télo
uvolni stresové hormony v reakci na tuto novou situaci. Nezapomerite, Ze malé
déti rychle prochladnou, kdyz jsou mokré. V. mnoha nemocnicich je pro
zameéstnance vhodné pracovat s rukavicemi na rukou pred prvni koupeli
novorozence. Vzhledem k tomu, Ze pfenos infekci ziskanych v nemocnici je na
vzestupu, néktefi povazuji za spravnou praxi, aby vSichni zaméstnanci nemocnice
nosili pfi manipulaci s novorozencem rukavice, a to i v pfipadé, ze jiz doslo k lazni.
Sdileni vaSich pfani s personalem nemocnice maze byt provedeno s Uctou a vase
prfani mohou byt vyplnéna. (https://www.verywellfamily.com/) Funkce mazku
Hydratace pokozky po narozeni rychle klesa a poté se zvySuje v pfistich

dvou tydnech. Vzhledem k vysokému obsahu vody v mazku, byl u€inek na
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hydrataci pokozky prokazan. Mazek také snizuje Ph pokozky novorozence,
a pusobi tak antimikromialné. Souc&asti lipidovych a proteinovych frakci
mazku jsou specifické antimikrobialni latky, které jsou bioaktivni vici
bakterialnim a houbovym patogenim. Filmy mazku bréni pronikani
exogenniho enzymu chymotrypsinu (nalezeného v mekoniu, podobnych
proteolytickych enzym pfitomnych ve stolici), tim brani vzniku opruzenin.
Epidermalni bariérova lécba zalozena na mazku muze chranit pred
zranitelnymi misty, jako je opozdéné dozravani bariér, zpozdéna tvorba
kyselych plastl, infekce a ztrata vody. Vyzkum mazku podporuje
doporuceni Svétové zdravotnické organizace, Zze mazek zlUstava na kuzi pfi
narozeni a ze by se koupani meélo zpozdit po dobu Sesti

hodin.(https://www.sciencedirect.com)

1.5.2 Bézna koupel novorozence

Je tfeba zdUraznit urCité zasady péce o plet, jako jemné Cisténi, adekvatni
hydratace a zvlIhCovani pokoZky zabranujici tfeni a maceraci v zahybech téla,
ochrana pred drazdivymi latkami a pfimim slune¢nim svétlem. Je dulezité pochopit
"bariérovou funkci kiize ", ktera se nachazi hlavné v cornealni vrstvé epidermis.
Sklada se z keratinocytl (tvofenych bilkovinami a lipidy) vlozenych do matrixu
bohatého na lipidy sestavené z cholesterolu, ceramidi a mastnych kyselin. DalSi
tfida lipidu je také vylu€ovana na povrch epidermis, ktera pfi interakci s vodou
vytvari hydrofilni film, ktery je dllezity pro udrzovani obsahu vihkosti

a senzorickych atributd kGize. DalSi dulezita vyvojova variace kojenecké klize je

"kysely plast" nebo funkéni schopnost pokozky vytvaret povrchové nizsi pH. Mezi
povrchem klze je té€sné spojeni pH a mikrobialni fléry, protoze vzrostlé pH kize
od kyselé k neutralni muze zpusobit pfechodné zvySeni celkového poctu koznich
bakterii a premnozeni pfitomného druhu, proto je dulezité udrzovat tento kysely
plast na kazi ditéte. (Sarkar, 2010, s. 594) Diky novému zjisténi, ze k naruSeni
pfirozené ochranné bariery znacné pfispivaji kosmetické produkty, se jiz
nedoporucuje kazdodenni koupani za pouziti mydla. DoporucCuje se omyvat denné
Cistou vodou mista zaparky, obliCej, genital a zadeCek. Pokud dité myjeme
mydlem, doporucuje se pouzivat glycerinové mydlo bez parfemace. Celkovou

hygienu s mydlem bychom méli provadét 1x tydné. (Sedlafova, 2008, s. 65) Pred
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zahajenim koupele by si zena méla pfipravit vSechny pomucky, rozprostfit osusku
po pfebalovacim pultu, pfipravit si zinku, dezinfekéni roztok na oSetfeni
sefiznutého pupecniku, hiebinek, obleCeni ditéte a napustit vanicku teplou vodou
okolo 37 °C, kterou prekontrolujeme bud teplomérem, nebo ponofenim predlokti
do vody. Jifi Dort doporuCuje nejdfive dité omyt zinkou namocenou v teplé vodé
a postupovat od oc€icek a obliCeje na krcek, hrudnik, horni koncCetiny, zada, nozky,
genital a na zavér zadecek. Poté dité pfeneseme do vanic¢ky technikou, kdy
jednou rukou podpirame hlavicku a drzime dité za horni konCetinu a druhou rukou
drzime dité pod zadeCkem za dolni koncetinu. Polozime dité do vanicky, ale horni
ruka zGstava na svém misté a podpira hlavi¢ku. Druhou rukou miazeme dité
oplachovat teplou vodou. Vykoupané dité polozime na jiz pfipravenou osusku na
prebalovacim pultu a dité jemné osusime. Nezapominame na mista koznich
zahybd. (Dort, 2011, s. 28, 29) Fendrychova uvadi, Ze koupani ditéte bez
jakychkoliv pFipravkd neni idealni, naopak doporucuje koupani ditéte s
koupelovymi oleji, které novorozence chrani pred ztratami vody pFes kuzi. Také
kritizuje metodu namydleni ditéte na pfebalovacim pultu a posléze preneseni do
vanicky, protoze hrozi riziko vyklouznuti ditéte. Pouziti emolienci pouze u déti s
velmi suchou pokozkou a u nedonoSenci. Je vhodné také dité zahrat teprve

v naru¢i matky a poté jej osusit na prebalovacim pultu. Dulezité je také zakryt
vihké vlasky CepiCkou, aby nedochazelo ke zbyteCnym teplotnim ztratam.
(Fendrychova, 2011, s. 74, 75) ,Rodi¢e rovnéz informovat o bezpecénosti ditéte

v pribéhu koupele, aby jej nikdy nenechavali ve vodé bez dozoru nebo pod
dohledem jiného ditéte. Vanicku musi mit polozenou na pevném misté a vzdy
zkontrolujte teplotu vody pred viozenim ditéte do lazné.“ (Fendrychova, 2015; s.
276) O vlasy pecCujeme zprvu pouze oplachnutim vody a 1x tydné pouzivame
détské mydlo, po jednom roce mlizeme pouzivat détské Sampony, které nedrazdi
oCi. Vlasky nefénujeme a nepouzivame zadnou jinou vlasovou kosmetiku.
(Sedlafova, 2016, s. 68)

1.5.3 Koupel v kybliku

Koupani déti v kybliku ma mnoho vyhod, ale i nékteré nevyhody. Vyhodami
koupani v kybliku je pocit bezpedi ditéte, uvolnéni, relaxace. Koupaci kyblik je
vyroben z mékkého materialu. Ve spodni ¢asti je vybaven protiskluzovym

prouzkem, na stranach ma odmeérovaci ryhy, podle kterych se muze rodi¢
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orientovat, kolik ma napustit do kybliku vody. Koupaci kyblik byl navrhnut tak,
aby simuloval prostfedi v déloze, dno je uzSi a pomalu se rozSifuje. Déti se
ponofuji do kybliku ve svislé poloze a jejich zadeCek se opfe o dno kybliku.
Béhem par chvil zaujmou pozici jako v mat€iné déloze. Tato poloha napomaha
traveni a uvolni od boleni bfiSka. Dité by mélo mit vodu maximalné po raminka.
koupaciho kybliku je horsi dostupnost a manipulace s ditétem. (Fendrychova,
2009, s. 69 - 70)

1.5.4 Koupel nedonoseného novorozence

Klze pfedCasné narozeného ditéte ma fyziologické a anatomické odliSnosti

a rizika s nimi spojena. Je to také nejvétsi organ pred€asné narozeného ditéte

a Cini pfiblizné 13% télesné hmotnosti, zatimco u dospélych pouze 3%. Existuji
Ctyfi zvlastnosti kiize nedonoSeného ditéte. Nedostatecné rozvinuti stratum
corneum, kozni nestabilita, vysoké pH v postnatalni fazi a nedostatek vyzivy.

Od 27. do 29. tydne gravidity jsou vdechny anatomické struktury pokozky
vytvorené, ale je$té ne zralé. Zrani k(ize nastava az 34. tyden gravidity a
pokracuje do porodu.(Huber, 2009, s. 266—276) Koupel nedonosenych
novorozencl pod 1500 gramu je kontraindikovana a je doporuceno pouze
omyvani déti v inkubatoru sterilni vodou, ktera je vyménovana 3x tydné. Kazdy
novorozenec ma pridélenou vlastni lahvi¢ku s vodou. Pfi hmotnosti na 1500 gramu
a stabilizovaném stavu je mozno déti sprchovat nad vanickou, musi se vSak davat
velky pozor, aby voda nezatekla do usi, o¢i a nosu. (Dort, 2011, s. 30) Pfi omyvani
déti v inkubatoru se ma postupovat tak, Zze hned po omyti jedné Casti téla je tato
¢ast ihned osuSena, aby nedochazelo k teplotnim ztratam. Postupujeme od
hlavicky smérem doll a na konec vzdy genital a pak zadecek. (Fendrychova,
2011, s. 75) U nedonos$enych novorozencu se v prvnich dnech zivota doporucuje
uplné vylouceni pouzivani mydla, k osuseni pouzivame pouze bavinéné materialy
a suSime tupkanim, protoze kuze nedonosence je velmi citliva na tfeni.
(Fendrychova, 2012, s. 109), (Fendrychova, 2015, s. 276), (Fendrychova, 2006, s.
168)
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1.5.5 Péce o pupecni pahyl

Pupecnik uzavieny plastovou svorkou bézné uschne a odpadne mezi 4. a 14.
dnem zivota. Pfi uzavieni plastovou svorkou je bily, mirné vihky pupecnik uplné
normalni. | kdyZ se €as od €asu vylu€uje nékolik kapek krve, neni to divod k
poplachu. VSichni maji vlastni patentovy navod na péci o pupecnik a je
pravdépodobné, Ze jsou vSechny navody rozdilné. VSechny metody vedou ke
stejnému cili: pupecnik odpadne. (Hofer, 2008, s. 275) Znamky infekce jsou
zacCervenani, hnis. Pupecni pahyl by se mél omyvat mydlem, a to pouze pokud byl
potfisnén moci nebo stolici. Nevhodné je také pouzivani nékterych desinfekénich
prostiedku, které zpomaluji zasychani pahylu. Lih nezni€i mikrobiologické osidleni
pupecniho pahylu a jen zpomaluje zasychani. Gencianova violet sice osidleni
znici, ale jeji nadmérné pouzivani muze zpusobit nekrozu kize. NejvétSim rizikem
vzniku infekce jsou necisté ruce personalu, proto, pokud jdeme sahat na dité Ci
jeho pupecni pahyl, musime si ruce fadné dezinfikovat. O tomto poucime

i maminky, aby si fadné myly ruce. Pokud je dité v inkubatoru, miZzeme nechat
pupecni pahyl volné leZet a zasychani je tak rychlejSi. U donoSeného novorozence
nechame pupek prekryty pouze obleCenim. Pokud nekrvaci, je také vhodné
pouzivat plenky s vyfezem na pupek, nebo plenku pod pupkem ohnout.
(Fendrychova, 2012, s. 109, 110), (Fendrychova, 2011, s. 123)

Desinfekéni prostredky je vhodné vybirat bez silné koncentrace jodu a alkoholu,
nechat pusobit 30 sekund a provést zakrok, po jehoz provedeni je vhodné
desinfekci z kuze ditéte omyt sterilni vodou. Adheziva jsou lepici prostiedky.
Snazime se, abychom byli ke kuzi co nejSetrnéjsi, zvlasté u nedonosenych
novorozencd, u kterych je kize jesté citlivéjSi nez u fyziologického novorozence.
Pouzivame co nejtenci prouzek lepici naplasti, ktera je z nedrazdivych materiald.
Pfi odstranovani naplasti si pfipravime namoceny mulovy ¢tverec a snazime se
naplast odmocovat, nebo pockame 24 hodin, nez se odlouci kozni bunky a naplast
pujde Iépe odstranit. V Zzadném pfipadé nepouzivame benzin jako u dospélého.
Po odstranéni naplasti je mozné misto natfit vazelinou, pokud zde nebudeme opét
lepit. Emoliencia jsou zmékcujici a zvinCovaci prostredky, které se nejCastéji
pouzivaji u nedonosenych novorozencu, abychom zabranili ztratam vody

z pokozky. Pfevazné pouzivame emoliencia na bazi vazeliny, ale mizeme pouzit

i mineralni oleje. Rostlinné jsou nevhodné kvuli brzkému Zluknuti. Emoliencia

pouzivame také u pfenasenych novorozencu, kterym se odlupuje kiize. Dulezité je
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co nejméneé tfit. Aplikace emoliencii se muze opakovat po 12 hodinach.

U donosenych fyziologickych novorozencli neni divod k pouzivani emoliencii,
protoze jejich kuze je pokryta vlastnim mazem. (Fendrychova, 2012, s. 110, 111),
(Fendrychova, 2006, s. 168-170)

1.5.6 Péce o chrup

O chrup zaCiname pecovat ihned s profezavanim prvnich zoubku, obvykle kolem
6-7 mésice zivota ditéte. Trvame na pravidelném ¢isténi alespor 2x denné.
(Klima, 2016, s. 43) Profezavani zubu je velmi bolestivy proces, proto bychom
méli détem ulehcit a davat jim kousatka a chladitka. Mizeme také provadét masaz
dasné studenym gumovym kartaCkem. Mohou se pouzivat i lokalni anestetika,

ale pozor, hrozi riziko uduseni, proto by déti mély byt pod dohledem dospélé
osoby a ulozeny na bok €i bfiSko s hlavickou na stranu, aby mohly volné odtékat
sliny. (Sedlafova, 2008, s. 69)

1.5.7 Péce o oCi

OCci necistéte, dokud se neobjevi sekret. Zalepené oci jsou obvykle zptusobeny
zablokovanymi slznymi kanalky. Pokud je oko zarudlé, je infikovano. Dulezité je
klast daraz a ocistit kazdé oko zvlast, aby nedoslo k zavle€eni infekce i do
druhého oka. Pouzijte bud' vatovy tamponek nebo kousek tkaniny namoceny ve

sterilni Ci pfevafené vodé. (Petty, 2013, s. 1-14)

1.5.8 Péce o nehty

Mnoho déti se narodi s dlouhymi nehty, které jsou velmi ostré. Déti intenzivné
manipuluji s ruckami, a proto Casto ostré nehty zanechavaji stopy na jejich citlivé
pokozce. Na zaCatku mizeme ditéti oblékat rukavicky, ale pozdéji si kazdy musi
najit svou techniku, jak détatku nehtiky ostfihat. (www.supermamicka.sk) 10. 12.
2017 v 9:15) Nehty u novorozencu stfihame az po propusténi z nemocnice. Na
rukou stfihame nehty do oblou¢ku a na nohou rovné, preferujeme nuzticky se
zaoblenou Spi¢kou. Kize nehtiku je pfirostla k nehtu, proto musime davat velky
pozor, abychom dité nestfihli. Pokud se i tak stane, je dulezité ranu dukladné
vydezinfikovat. Idealni je stfihat novorozenciim nehtiky ve spanku. (Sedlarova,

2016, s. 71) ,Na ostré hrany je vhodné pouZit papirovy pilnik, ktery je

26


http://www.supermamicka.sk/

Péce o kazi novorozencu a kojencu Lucie Grancova 2018

2015, s. 276)

1.5.9 Typy plen

Je na matce, aby si sama vybrala typ plen, ktery chce pouZzivat. Na vybér jsou tu

jednorazové pleny, latkové pleny Ci bezplenkova metoda.

1.5.9.1 Jednorazové pleny

Maji jednu nespornou vyhodu. Jednoduchost a absorpéni schopnost, ktera zajisti
rychlé oddéleni moci od stolice. Neni ¢as na vytvofeni amoniaku, nedrazdi se tedy
tolik kiiZe novorozence, ale zaroven si musi Zena dobfe vybrat plenku podle
velikosti ditéte. Mala plena dité Skrti, z velké dité vypadava a moc€ a stolice mohou
uniknout mimo plenu. Také je dulezité vybrat si pleny, které neobsahuiji chlor, snizi
se tak drazdivost pokozky ditéte. Novorozenec moci pfiblizné 20x denné. Je dobré
plenu vyménovat alespon 7-8x denné. (Sedlarova, 2008, s. 67) Jednorazové pleny
se daji kdykoliv pfikoupit, kdyZ je potfeba, avSak skytaji velké mnozZstvi nevyhod,
které si pfedstavime. Nejsou Setrné k zZivotnimu prostfedi. Dvouleté dité za svuj
zivot vyprodukuje pfiblizné 1000 kilogramu odpadu pouze v plenkach, je potfeba
mnohem vétSiho mnozstvi vody, nez na vyrobu a prani latkovych plen, je potfeba
nez latkové pleny i se zahrnutim spotfeby vody a energie. Likvidace
jednorazovych plen na skladce trva az 400 let, nebo dochazi k jejich likvidaci ve
spalovnach. Nasaklé plence trva déle, nez uplné shofi, a do ovzdusi se vypousti
samostatné toalety. Dité nic nestudi a po€irana plenka mu nevadi, nema tedy
potfebu se ucit novym zplsobum. Alternativou jsou ekopleny, které nezatézuji
tolik Zivotni prostredi svou likvidaci, jsou kompostovatelné. Nespornou vyhodou je,
Ze neobsahuiji chlor ani jina bélidla (plenka je Zluto bila), které jinak mohou drazdit
pokozku ditéte. (Soukupova, 2007, s. 396—398)

1.5.9.2 Latkové pleny

Moderni latkové pleny muzeme délit do dvou skupin: vicevrstvé a vSe v jednom.
Kazdy druh skyta jiné pfednosti. Vicevrstvé latkové plenky se vétSinou skladaji z
kalhotek a plenky, ktera se vklada dovnitf. Toto rozloZeni znamena, Ze vnitfni

vlozka se vyméniuje pravidelné a svrchni jen, kdyz je potfeba (promocena, nebo
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znecisténa stolici). V tomto druhu latkovych plen Ize vioZzku upravit, €i jinak slozit
podle konzistence stolice i mnozstvi moci. Vnitini vioZzka se da pouzit i do jinych
velikosti kalhotek, coz znamena, Ze pfi pofizovani si nakoupite vice vkladacich
plen a méné svrchnich, a pozdéji si staCi dokoupit jinou velikost svrchnich plenek.
Bohuzel typ All in one (vSe v jednom) tuto moznost neskyta. Pokud je plena
pomocena, musi se vymeénit celd, ¢imz dochazi k ¢astéjSimu prani celkovych plen
a vétSimu niceni nez u vicevrstvého systému, ale systém all in one je mnohem
jednodussi a rychlejSi na vymeénu. Napodobuje dokonale systém vymény
jednorazovych plenek, bohuzel je jich potfeba vice, a tim stoupa i pofizovaci cena.
Vyhody latkovych plen: Vy3ssi odvod tepla od genitalii, pfedchazi prehfivani varlat
a infekcim zenskych genitalii, rychlejsi zvykani na no¢nik. Latkova plena neni tak
pohodIna pro dité jako jednorazova. Pokud je latkova plena promocena, muze
zacit studit a ditéti se nelibi ani pocit mokra. To dité pfinuti k rychlejSimu zvykani
na no¢nik. Z davodu nepohodli se dité i hlasité projevuje, pokud je plena
znecisténa, coz vede k CastéjSimu prebalovani a snizeni rozpadu mocoviny na
amoniak a pfedchazeni vzniku opruzenin. DalSimi nespornymi vyhodami je
finanéni uspora rodiny, které muze Cinit 20000-30000 rodinného rozpoctu. Plenky
se navic mohou uschovat pro dal$i dité nebo prodat dal, a to je dalSi uSetfeni.
Velmi také Setfime zivotni prostfedi, viz. jednorazové plenky. (Pafizek, 2009, s.
550 - 551) Casto zmifiovanou nevyhodou je asova naroénost, to ale s
dostupnosti automatickych pracek je jiz prezitek. Latkoveé pleny se jiz dnes nezehli
a stejny Cas, co vénujete prani a véSeni, stravite vyhledavanim slev na

jednorazové pleny a neustalym dokupovanim. (Soukupova, 2007, s. 396—398)

1.5.9.3 Bezplenova komunikac¢ni metoda

Je zalozena na vnimani potieb vlastniho ditéte a ¢teni signalu, které dité vydava
pred aktem vyluCovani. NejCastéji popisovanym signalem je zavrténi se, schovani
se do koutka. Metoda spociva v rozpoznani signalu a pfeneseni ditéte nad no¢nik
Ci toaletu. Tato metoda je nejvice rozSifena mezi pfirodnimi primitivnimi kmeny,
kde si zkuSenosti pfedavaji matky mezi sebou. Pfi spravném c&teni chovani ditéte
si brzy vytipujete, kdy bude dité vyluCovat. Bezplenova metoda silné utuzuje vztah
matky a ditéte, zaroven je to nejpfirozengjSi a nejlevnéjsi metoda péce

o vymeésovani ditéte. Bohuzel tato metoda je v modernich zemich stale
kritizovana. (Soukupova, 2007, s. 396—398)
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1.5.10 Péce o kuzi ditéte po vyméné pleny

Pfi pfebalovani ditéte je také dulezité peCovat o jeho zadecek, proto se
potfebujeme dikladné zbavit stolice, nejlépe umytim pod tekouci vodou za pomoci
mydla s neutralnim pH. (Sedlarova, 2008, s. 67) Pokud nemame po ruce tekouci
vodu, je moznost pouziti vihéenych ubrousku. Méjte ale na paméti, Ze je dulezité
vybrat spravné. Idealni jsou ubrousky bez alkoholu, konzervantlt a parfemace. Po
pouziti ubrousku je dobré dité oplachnout, jakmile je vhodna pfilezitost. Pokud jiz

mame dité Cisté, pfijde na mysl ochranny krém. (Fendrychova, 2015, s. 276),

1.5.11 Plenkova dermatitida

Plenkova dermatitida je nej¢astéjSi kozni porucha u kojenct a je ¢astou obavou
pro rodi€e a pecCovatele. Jedna se o drazdivou kontaktni dermatitidu, ktera je
zpusobena poruchou normalni kozni bariéry v dusledku pfitomnosti vihkosti, tfeni,
moci a vykalU. Stav se obvykle feSi konzervativni terapii. Je dilezité rozliSovat
plenkovou dermatitidu od jinych dermatéz, které se mohou vyvinout v

misté plenky. (Shin, 2014, str. 367-382) Za priCinu plenkové dermatitidy se dfive
povazovala pfitomnost amoniaku v moci. Védci se domnivali, ze amoniak drazdi
kazi, také byl objeven mikroorganismus, ktery $tépi ureu na ¢pavek. Tento omyl
byl vyvracen az v 70. letech minulého stoleti. Dnes spravné mluvime o kontaktni
iritativni dermatitidé, které je zpusobena pfedevsim kontaktem stolice s moci, pfi
némz dochazi ke Stépeni urey na amoniak. Kontakt stolice s kizi také zpusobuje
aktivaci proteazy a lipazy, které narusuji povrchovy film kize. Nachylnost
novorozencl a kojencl k plenkové dermatitidé je také zplsobena zvySenou
hydrataci pokozky a termoizolaci plenky. (Capkova, 2010, s. 126-127) ,AZ 50 %
pleny nosicich déti miva béhem tohoto obdobi nejméné jednou projevy plenkové
dermatitidy, s nejvy$Si prevalenci v obdobi mezi 9. — 12. mésicem. VétSina z
téchto pripadu jsou lehké nebo stfedné zavazné opruzeniny, které se omezuji jen
na plenkovou lokalizaci a béhem nékolika tydnd odeznivaji pii adekvatni lécbé.”
(Capkova, 2009, s. 119) Kiize pod plenkou je vihka a tepla. Tim dochazi

k vazodilataci cévek v misté plenky. Pfitomnost téchto faktor zpUlsobuje, ze kuze
je nachylna k odéru a otlaceni, které je zpusobeno pohybem ditéte. Macerovana
kiize mUZze byt vice drazdéna nevhodnymi kosmetickymi a dezinfek&nimi
prostfedky. Typu plenkové dermatitidy rozliSujeme 5. W dermatitida pohledem

pfipomina ostfe ohrani¢ené pismeno W. Vznika tfenim vihké pokozky o plenu
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zpusobenou pohybem ditéte. ,Epidermis je v misté postizeni prosakla, leskla, zivé
Cervena, nekdy pripomina charakterem spaleninu.”“ Zavorkova dermatitida je
zpusobena pouzivanim jednorazovych plen a ¢astym stfidanim sucha a vihka.

V misté tfeni okraju plenky s kuzi se zobrazuji ervené pruhy s pokraCovanim na
stehna a bfisko. ,Erozivni plenkova dermatitida (syn. Jacqetova plenkova
dermatitida): hovofime o ni pfi vzniku papuloulceréznich lézi v misté konvexit v
perigenitalni nebo perianalni oblasti.“ Na zaCatku onemocnéni vznikaji
papulopustuly, které se postupem C¢asu méni ve viedy. Tato dermatitida je
zpusobena ¢astym a dlouhym nechavanim ditéte v pokalené plence. Kojenecky
glutealni granulom je zpUsoben jiz dfive existujici dermatitidou, dnes se
spekuluje o vlivu lokalnich kortikoidd pouzitych na lé€bu jiz dfive existujici
dermatitidy. Tento typ plenkové dermatitidy je spiSe ojedinély. ,,Lucky Luke*
Kontaktni dermatitida je zplsobena pouzivanim jednorazovych plen a kontaktem
k@ize s lepici slozkou na plenach. Mohou se vyskytovat ostfe ohrani¢ena loziska

s malymi Zlutymi puchyrky ¢&i jen zarudlé fleky. Komplikace plenkové dermatitidy je
nejCastéji kontaminace Candida albicans projevujici se vysevem Cervenych
pupinkl v misté zaparky, tedy v tfislech krku. Mze byt i za uSima a Casto se

objevuje i kontaminace dutiny ustni, tedy soor. (Capkova, 2010, s.126-127)

1.5.12 Kontaktni dermatitida
Je zpUsobena pouzivanim jednorazovych plen a kontaktem kuze s lepici slozkou

na plenach. Mohou se vyskytovat ostfe ohrani€ena loziska s malymi zlutymi
puchyiky Ci jen zarudlé fleky. Komplikace plenkové dermatitidy je nejCasté;i
kontaminace Candida albicans projevujici se vysevem Cervenych pupinkd v misté
zaparky, tedy v tfislech, na krku, mGze byt i za usima. Casto se objevuje

i kontaminace dutiny ustni, tedy soor. (Capkova, 2010, s. 126—-127) Existuji dvé
hlavni kategorie kontaktni dermatitidy, drazdivé a alergické. Drazdiva dermatitida
je v podstaté pfimé zranéni pokozky zpusobené takovymi slou¢eninami, jako jsou
kyseliny, alkalie, fenol a detergenty. Imunitni systém se nepodili na drazdivé
dermatitidé a kuze je poskozena bez pfedchozi senzibilizace. Pfi alergické
dermatitidé vSak kuze pacienta reaguje na latku, ke které je precitlivéla. Kontaktni
dermatitida mize byt bud akutni nebo chronicka kozni porucha. Obecné je

Vv,

kontaktni dermatitida. U drazdivé kontaktni dermatitidy je vyrazka obvykle
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omezena na oblast, ktera byla vystavena plsobeni latky, zatimco pfi alergické
kontaktni dermatitidé se vyrazka Casto rozsifuje mimo oblast pfimo vystavenou
alergenu. Drazdivé latky odstranuji lipidy. Ty jsou mastnymi latkami, které
pomahaji udrzovat celistvost koznich bunék. Drazdivé latky také poskozuji
schopnost pokozky udrzet vodu. Obvykla forma drazdivé kontaktni dermatitidy

u kojencu je vyrazka plenky, ktera se vyvine, kdyz je ochranna epidermaini vrstva
pokozky ditéte poSkozena dlouhym obdobim styku s fekalni hmotou a moci.
Alergicka kontaktni dermatitida je vysledkem, kdyZ opakovana expozice alergenu
(alergie vyvolavajici latka) vyvolava imunitni odpovéd, ktera zapali pokozku.

Ve vyvoji ACD existuji dvé faze: indukeni faze, pfi které alergen pronikne do
epidermis a je zpracovavan burikou prezentujici antigen; a fazi vyvolavani, kdy
senzibilizovana osoba ma druhou expozici alergenu, ktera produkuje zanétlivou
odpovéd nékolik hodin nebo dnl po druhé expozici. Zamezeni nebo nahrazeni
znamych nebo podezielych alergen( ¢i drazdivych latek je nejlepsi prevenci.
Pokud je obtézovani nesnesitelné, mohou byt vyzkouseny bariéroveé krémy

a ochranny odév. Klize, ktera pfichazi do styku s latkou, ktera se dopustila
infekce, by méla byt co nejdfive dukladné omyta. Rodi¢e by se méli primarné
zabyvat zjiSténim pfiCiny détské nebo kontaktni dermatitidy ditéte nebo
dospivajicich, nebot I1éCba je Casto neucinna, dokud se neda odstranit nebo ji
zabranit. VétSina pfipadu kontaktni dermatitidy ma mirny prabéh a Ize ji I&Cit, aniz
by narusila Skolni vychovu ditéte, nebo vazné ovlivhovala jeho kvalitu Zivota.

V nékterych pfipadech mohou rodiCe povaZovat za uzite¢né poradit se s
dermatologem, aby zjistil konkrétni pfiCiny a navrhl produkty, které mohou nahradit

ty, co zpUsobuji kozni reakce. (http://www.healthofchildren.com)
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1.6 Edukace porodni asistentkou v oblasti hygieny novorozence

Porodni asistentka by méla edukovat v oblasti hygieny v prvni fadé

0 bezpecnostnich opatfenich pfi oSetfovani novorozence. Porodni asistentka by
méla matku upozornit, aby si vSechny véci pfipravila dopfedu. ,Rodi¢e rovnéz
informovat o bezpecnosti ditéte v pribéhu koupele, aby jej nikdy nenechavali ve
vodé bez dozoru nebo pod dohledem jiného ditéte. Vanicku musi mit poloZzenou
na pevném misté a je nutno vzdy zkontrolovat teplotu vody pred viozenim ditéte
do lazné.“ (Fendrychova, 2015, s. 276) Dale by se méla porodni asistentka
zaméfit na upozornéni matek, aby nikdy nenechavaly dité samotné lezet na
prebalovacim stole. MUze se stat, Ze se dité prekuli a spadne. Vzdy pokladame
dité do vody, ktera je jiz napusténa a matka pfed vlozenim zkontroluje teplotu
vody ponofenim predlokti. Dulezité je také, aby porodni asistentka naucila matku
rizné uchopy k provadéni hygieny. (Fendrychova, 2010, s. 126-128) P¥i
prebalovani divek edukuje porodni asistentka o zasadé postupovat pfi myti
genitalu odpfedu dozadu. MuZzeme mirné oddalit malé pysky a jemné offit.

U chlapecki vénujeme pozornost Sourku a kuzi pod penisem. Dale porodni
asistentka vysvétli, Ze nikdy nepretahujeme pfedkozku do véku dvou let. Gregora,
2013, s. 224) Porodni asistentka by méla klientce doporucit vhodnou kosmetiku,

poradit s vymeénou plenky a pfipravit ji na mozZnost setkani s opruzeninami.
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2 Prakticka cast

2.1 Formulace problému

Hygienicka péce je nedilnou soucasti Zivota kazdého z nas, ale kazdy si pod
hygienou predstavuje néco jiného. Nejde jen o kulturni a socialni odliSnosti,

ale i o individualitu, proto chci zkoumat tyto odliSnosti v nasi populaci. Kize
novorozence a kojence je mnohem nachylnéjsi k riznym poskozenim, jak
chemickym, tak mechanickym, proto o ni musime adekvatné pecovat a chranit ji
pred Skodlivymi vlivy. Mnoho firem dodava na trh dermatologicky testovanou
kosmetiku. Pouziva se tato kosmetika vice nez pfirodni, ktera je dnes na
vzestupu? Jaké kroky podnikaji rodi€e proti vzniku opruzenin? Jsou opruzeniny
béznym problémem kazdého ditéte? Kolik déti trpi drazdivymi ¢i alergickymi
reakcemi pfi pouzivani bézné kosmetiky? Z téchto ddvodu a kvuli témto otazkam
jsem si vybrala téma péc&e o kizi novorozence a kojence, abych zmapovala, jakym

zpUsobem se v CR peduje o kiizi novorozenct a kojenca.

2.2 Cil vyzkumu

Zjistit jakym zplisobem peduiji rodie o kiZzi novorozenctl a kojencli v CR.

2.2.1 Diléi cile

Cil 1: Zjistit zplsoby oSetfovani détské pokozky pfi vyméné pleny.

Cil 2: Zjistit rozdil ve vyskytu opruzenin u déti, v zavislosti na kojeni.

Cil 3: Zjistit rozdil ve vyskytu opruzenin u déti, v zavislosti na druhu pouzivanych
plenek.

Cil 4: Zjistit rozdil ve vyskytu alergickych reakci u déti, v zavislosti na typu
vyuzivané kosmetiky.

Cil 5: Zjistit jakeé typy kosmetickych produktd pouzivaji Zeny jako prevenci vzniku

opruzenin.

2.2.2 Predpoklady

Predpoklad 1: Pfedpokladam, Ze u déti, u kterych se v ramci pfebalovani pouziva
Cista voda, budou méné nachylné ke vzniku opruzenin, oproti détem, kde jsou
pouzivany vih¢ené ubrousky. (8,9,10,11,12,18)

Predpoklad 2: Predpokladam, Ze u kojenych déti, bude mensi vyskyt opruzenin.
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(18,24)

Pfedpoklad 3: Pfedpokladam, Ze déti pouzivajici jednorazové plenky budou mit
mensi vyskyt opruzenin nez u déti pouzivajici latkové pleny. (3,4,5,18)
Predpoklad 4: Pfedpokladam, Ze déti oSetfované prirodnimi oleji budou mit méné
alergickych pfipadud, nez déti oSetfované standartni détskou kosmetikou.
(16,17,23)

Predpoklad 5: Pfedpokladam, Ze vice nez polovina zen pouziva k ochrané proti

opruzeninam mast proti opruzeninam. (11,12)

2.3 Charakteristika vyzkumného souboru

Vybér vzorku respondentt byl zamérny. Kritériem pro vybér respondenta byla

Zena, ktera rodila v poslednich péti letech.

2.4 Metoda sbéru dat

K ziskani potfebnych udaji a k naplnéni stanovenych cild bylo pouzito
kvantitativni Setfeni. Ke sbéru dat byla pouzita metoda dotazovani technikou
dotazniku. Dotaznik byl polostrukturovany, obsahoval celkem 25 otazek, z nichz
dvé byly formulovany jako oteviené, kde bylo poskytnuto misto k pisemnému
vyjadieni. Nékteré z nich obsahovaly nabidku odpovédi, kde bylo mozZzno oznacit
jednu nebo vice variant. Pokud nevyhovovala Zadna z nabizenych odpovédi,
uvadeéli respondenti vlastni nazor v nabidce odpovédi: Jina.

V uvodu dotazniku byly zafazeny demografické otazky, dale nasledovaly otazky

zamérené na péci o kuzi novorozence a kojence.

2.5 Organizace vyzkumu

Setfeni probihalo b&hem 18. Gnora 2018 formou internetového dotazniku na
Google. Celkem byly o spolupraci pozadany stovky Zen na socialni siti Facebook.
Béhem tfi hodin jsem ziskala 250 respondentu a k vyzkumnému Setfeni bylo
pouzito 250 dotaznikd (100%).

34



Péce o kazi novorozencu a kojencu Lucie Grancova 2018

3 Vysledky

3.1 Analyza udaju
Filtrujici otazka
Otazka €. 1: Kolik je Vam let?

Graf 1 Vék dotazovanych respondentek

30

M Vék

19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 42 43 45
let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let let

Zdroj: vlastni
Na otazku véku mi odpovédélo 250 respondentu. V grafu je znazornéna vékova
rozmanitost respondentd. Primérny vék respondentek je 29,86 let. Nejcastéjsi

odpovédi bylo 27 let, ktera tvofila 10,8% vSech odpovédi.
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Filtrujici otazka

v v s

Otazka €. 2: Jakého nejvyssiho vzdélani jste dosahla?

v v s

Graf 2 Nejvyssi dosazené vzdélani dotazovanych respondentu

12; 5%

M Zakladni

H Stfedni odborné bez maturity
i Stfedni odborné s maturitou
M Vyssi odborné vzdélani

M Vysokoskolské vzdélani

Zdroj: Vlastni
V tomto grafu je znazornéno nejvyssi vzdélani dotazovanych respondenta.
Odpovédi od respondentl bylo 250. Nejvétsi skupinou bylo vzdélani stfedni

odborné s maturitou a €inilo 44% vSech odpovédi.

Otazka €. 3: Jaky druh plen pouzivate?

Graf 3 Druhy pouzivanych plen

M Jednorazové
H Latkové
i Kombinace obou

H Bezplenkova metoda

Zdroj: Vlastni
V tomto grafu jsou znazornény druhy pouzivanych plen. Vzorek tvofilo 250
odpovédi a 88% z nich tvofila odpovéd: Jednorazové pleny. Odpovéd

bezplenkova metoda se neobijevila.
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Otazka €. 4: Jakou zna€ku jednorazovych plen pouzivate?

Graf 4 Znac€ka jednorazovych plen

NepouZivam jednorazové pleny 5
Akce 1
Baby Charm 1
Mamia | 1 i Znacka
Tesco Loves Baby 3 jednorazovych
Kolorky 2 plen
Albert Sovicky d 59
Lupilu e 24
Dada i 74
Baby Love l‘ 51
Huggies &= 10
Panda ® 3
Bella happy |ed 24
Pampers i 140

0 50 100 150

Zdroj: vlastni

V tomto grafu jsou zobrazeny nejpouzivanéjSi znacky jednorazovych plen. Jako
nejpouzivanéjsi vysla znacka Pampers a ziskala 140 odpovédi z celkovych 250,
coz tvofi 56% vSech odpovédi.

Otazka €. 5: Jaky typ latkovych plen pouzivate?

Graf 5 Typy nejpouzivanéjsich latkovych plen

Nepouzivam latkové pleny 175
Kapsové plenky 7
Zavazovaci plenky | 0
Froté plenky 3 M Typ latkovych
Vicevrstvé plenky 7 plen
Kalhotkové plenky 10

Pleny Snap-in-one (SIO) neboli All-in-two... @ 5

Pleny all in one (AlO) (vSe v jednom) 11

Klasické ¢tvercové plenky  ———— 67

0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200

Zdroj: vlastni
Tento graf zobrazuje pouzivani latkovych plen. Z 250 odpovédi odpovédélo 175
respondentek, Ze latkové pleny nepouzivaji. Klasické ¢tvercové plenky pouziva 67

respondentek, coz tvofi 26,8% ze vSech odpovédi.
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Otazka €. 6: SlySela jste o jednorazovych ekologicky rozlozitelnych
plenkach?

Graf 6 Povédomi o jednorazovych ekologicky rozlozitelnych plenkach

H Ano
H Ano pouZzivam je

i Ne

6;2%

Zdroj: vlastni
V tomto grafu je znazornéno povédomi o ekologicky rozlozitelnych plenkach. 52%
obyvatel ma povédomi o jednorazovych ekologicky rozlozitelnych plenkach, ale

jen 2% z celkovych respondentu je pouziva.

vvvvvv

volbé plenek?

Graf 7 Zdroj informaci pfi rozhodovani o volbé druhu plenek.

Internet; 19; 8% ~ Televize; 3; 1%

Informacni letak; 2;
1%

Rada lékare; 3; 1%

Rada porodni
asistentky; 2; 1%

Zdroj: vlastni

V tomto grafu je znazornén nejvétsi tok informaci, kterym je pfedavani zkusenosti
mezi ostatnimi maminkami nebo vlastni zkuSenost. Dohromady &ini 88% vSech
odpovédi. Oproti tomu rada porodni asistentky tvofi pouze 1% mezi vSemi 250
odpovédmi.
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Otazka €. 8: Jaké pomucky pfi vyméné plenky pouzivate?
Graf 8 Pomucky pouzivané pfi vyméné plenky

5;,2%

20; 6% 1; 0%

3;1%

H Vlhéené ubrousky

H Tekouci vodu a Zinku
i Toaletni papir

M Perlan

H Olejova myci emulze

il Papirové ubrousky

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje pouzivani pomucek pfi vyméné plenky. Tato otazka méla
moznost vice odpovédi. NejCastéji vyuzivana pomucka pfi vyméné plenky jsou
vihéené ubrousky a ziskaly 59% z 344 odpovédi.

Otazka €. 9: Jak €asto pouzivate vihéené ubrousky?

Graf 9 Cetnost pouzivani vlhéenych ubrouski.

2;1%

M Pfi kazdé vyméné pleny
H Jen v situaci, kdy nemam
pfistup k vodé

id Obcas

H Nikdy nepouzivam

Zdroj: vlastni
Tento graf zobrazuje Cetnost pouzivani vih€enych ubrouskd, ktera je 50 % pfi
kazdé vyméné pleny, ale jen 2% dotazanych zen vihéené ubrousky nikdy

nepouziva. Tento graf byl vytvofen z 250 odpovédi.
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Otazka €. 10: Mélo nékdy Vase dité po pouziti vihéenych ubrouskl drazdivou i
alergickou reakci?
Graf 10 Vyskyt alergickych €i drazdivych reakci po pouziti vihéenych

ubrousku.

6; 2%

H Ano
H Ne

i Nepouzivam vlhéené ubrousky

Zdroj: vlastni

Tento graf znazornuje vyskyt alergickych ¢i drazdivych reakci po pouziti vihéenych
ubrousku. Alergicka &i drazdiva reakce se vyskytla u 191 déti, coz tvofi 77% vSech
odpoveédi.

Otazka €. 11: Jaké kosmetické produkty pouzivate na ochranu kuze proti
opruzeninam?

Graf 11 Druhy kosmetickych produktit pouzivanych proti vzniku opruzenin

2; 1%

H Mast proti opruzeninam
M Détsky pudr

i Détsky olej

H Prirodni oleje

M Nic

M Jiné

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje druhy kosmetickych produktl pouzivanych proti vzniku
opruzenin. Tato otazka méla moznost volby vice odpovédi. Mast proti
opruzeninam pouziva 75% zen z celkovych 286 odpovédi, coz potvrzuje muj 5.

predpoklad.
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Otazka €. 12: Jakou zna¢ku détské kosmetiky proti opruzeninam preferujete?

Graf 12 Znacka kosmetiky pouzivané proti vzniku opruzenin

100 95
90
80
70
60
50
40
30
20
10

B Znacka

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje nejpouzivanéjSi znacky kosmetickych produktt pouzivanych
z celkového poctu 252 odpovédi.

Jiné: rybi mast, Nobilis tilia, tekuty pudr, Ondfejova mast z Iékarny, Lidl kosmetika,
Baby love, domaci mast.

Otazka €. 13: Jak casto své dité koupete?

Graf 13 Frekvence koupani novorozencu a kojencti

0; 0% 0; 0%

H Kazdy den
H Ob den

M 3x tydné
H 2x tydné
M 1x tydné

i Méné

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje frekvenci koupani novorozencu a kojencu. Novorozenci a
kojenci jsou v CR nejéast&iji koupani kazdy den, a to v 46% z celkovych 250
odpoveédi.
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Otazka €. 14: Pouzivate pfi kazdém koupani mydlo?

Graf 14 Frekvence pouzivani mydla pfi koupani u novorozenct a kojencu

M Vidy
H Nepouzivdm mydlo

i Ne pfi kazdém
koupani

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje pouzivani mydla u novorozencl a kojencu pfi koupani.
NejCastéjSi odpoved byla: Ne pfi kazdém koupani, a to v 48% z celkovych 250
odpoveédi.

Otazka €. 15: Jaky druh mydla pouzivate pfi koupani?

Graf 15 Druhy mydla pouzivané u novorozencu a kojencti

Jiné 4

Vlastnorucné vyrobena mydla 3

NepouZivdm Zzadna mydla 46
P y B Druhy mydla
Pouzivam bézné dostupnd mydla 173
Ptirodni mydla v biokvalité 29
0 50 100 150 200

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje druhy mydla pouzivanych u novorozencl a kojenc.
NejCastéji pouzivana mydla jsou bézné dostupna mydla, a to v 67,8% z celkovych
255 odpovédi.

Jiné: 2x Smirové mydlo, kosmetika z Iékarny, Myci olej
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Otazka €. 16: Jak pecujete o pokozku svého ditéte po koupani?
Graf 16 Péce o pokozku po koupani

2; 1%

H Prirodni oleje

H Prirodni masti a krémy

i BéZné dostupné détské masti
H Bézné dostupné détské oleje
H NepouZzivam zadné masti ani

oleje

M Jiné

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje nejcastéji pouzivané druhy péce o pokozku po koupani. Tato
otazka meéla moznost vice odpovédi. NejCastéjSi odpoveédi byla: bézné dostupna
détska mast a béZné dostupné masti a oleje. Dohromady tyto odpovédi Cinily 57%
vSech odpovédi z celkovych 286 odpovédi.

Jiné: mast z Iékarny, mast od détské |ékarky

Otazka €. 17: Kdyz vybirate svému ditéti kosmetiku, ¢tete slozeni?

Graf 17 Prazkum ¢teni slozeni kosmetickych produktti

M Vétsinou ano
M Ano
i Vétsinou ne

M Ne

Zdroj: vlastni
Tento graf zobrazuje procento ¢teni sloZzeni kosmetickych produktu. NejCastéjsi
odpovédi bylo vétSinou ne v 33%, pokud bychom vSak secetli moznosti: vétSinou

ano a ano, dostali bychom vysledek 58 % z celkovych 250 odpovédi.
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Otazka C. 18: Setkalo se Vase dité nékdy s opruzeninami?

Graf 18 Procento vyskytu opruzenin u novorozenctu a kojencu.

H Ano

H Ano
opakované

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje vyskyt opruzenin novorozenc( a kojenct v CR.
S opruzeninami se setkalo 66% déti a 2% opakované.

Otazka €. 19: Jak jste reSila problém s opruzeninami?

Graf 19 Zpulisob feSeni problému s opruzeninami

2; 1%
H Navstéva détského lékare

H Hledani moznosti |é¢by na
internetu

i Rada zkusené matky
H Rada porodni asistentky
M Nikdy jsem se s opruzeninami

nesetkala

M Vlastni zkusenost

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje, jak matky feSily problémy s opruzeninami. Nej¢asté;si
odpovédi byla: Vlastni zkuSenost, a to v 29% z celkovych 276 odpovédi, zato radu
porodni asistentky uvedlo pouze 1% odpovédi.

Jiné: 2x Rada lékarnika
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Otazka €. 20: Kde jste ziskali informace o oSetrovani pokozky?
Graf 20 Zdroj informaci o péci o pokozku novorozence a kojence

Jiné

Televize

Vlastni zkuSenost

Nikde

Od ostatnich maminek

Od své matky

Od détského lékare

Od porodni asistentky

Od sestry na novorozenecmém oddéleni 102
Internet
Informacni letdk

0 20 40 60 80 100 120

Zdroj: vlastni

Graf zobrazuje nejCastéjSi zdroje informaci o pokoZce novorozence a kojence.
Tato otazka méla moznost vice odpovédi. NejCastéjSi odpoved znéla: Od sestry
na novorozeneckém oddéleni, a to ve 23,1% z celkovych 440 odpovédi.

Jiné: Odborna literatura, 1ékarnik, kozni IékaF, od sveé sestry

Otazka €. 21: Spolupracujete s komunitni porodni asistentkou?

Graf 21 Cetnost spoluprace s komunitni porodni asistentkou

3;1%

H Ano

H Ne

id Obcas

5;2%

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje ¢etnost spoluprace s komunitni porodni asistentkou. V grafu
je zobrazeno, Ze 62% respondentek nespolupracuje s porodni asistentkou a 35%,
nezna termin komunitni porodni asistentka. Spolupracuje s porodni asistentkou

pouze 1% respondentek a 2% pouze obc¢as z celkovych 250 odpovédi.
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Otazka ¢. 22: Kdo Vam doporucil vhodnou kosmetiku?

Graf 22 Zdroje doporucéeni vhodné kosmetiky pro novorozence a kojence.

7; 2%_\6; fz"_z; 1%
- - M Détsky lékar

H Gynekolog

M Porodni asistentka
4; 1%

M Sestra na novorozeneckém
6; 2%

oddéleni
M Jind maminka
M Vlastni zkusenost

M Nikdo

M Internet

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje, kdo doporucil vhodnou kosmetiku pro novorozence a
kojence. Tato otazka méla moznost vice odpovédi. NejcastéjSi odpovéd byla jina
maminka, a to v 41% z celkovych 297 odpovédi.

Jiné: 2x Lékarnik

Otazka ¢. 23: Mélo Vase dité nékdy alergickou reakci na kosmetiku?

Graf 23 Vyskyt alergickych reakci na détskou kosmetiku.

H Ano

M Ne

Zdroj: vlastni
Tento graf zobrazuje vyskyt alergickych reakci na détskou kosmetiku u
novorozencul a kojencul. V 86% se u novorozencl a kojencl nevyskytla zadna

alergicka reakce.
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Otazka €. 24: Kojite, Ci jste kojila své dité?

Graf 24 Vyziva novorozenct a kojencu

15; 6%

-

H Kojeni
H Uméla materska mléka
i Kombinace kojeni a UMM

H Ne

Zdroj: vlastni

Tento graf zobrazuje vyzivu novorozencu a kojencu. V 71 % bylo uvedeno kojent,
a v 39 % bylo uvedeno kombinace kojeni a umélého matefského miléka.

Otazka €. 25: Pokud jste kojila kolik mésicu?

Graf 25 Délka kojeni
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Zdroj: vlastni
Tento graf zobrazuje délku kojeni novorozencul a kojenct. Primérna délka kojeni
je 5,5 mésice u zen, které uvedli, Ze kojily. 20 Zen uvedlo, Ze nekojilo a 29 Zen, Ze

stale koji.
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4 Prezentace a interpretace ziskanych udajt

Cil 1: Zjistit, zda déti oSetfované pouze vodou budou méné nachylné ke
vzniku opruzenin nez ostatni déti.

K tomuto cili se vztahovaly otazky €. 8,9,10,11,12,18, ve kterych je uvedeno, jak
rodiCe pecuji o pokozku ditéte pfi pfebalovani a jaké produkty ¢i pomuicky k tomu
pouzivaiji.

K tomuto cili se vztahoval predpoklad 1: Pfedpokladam, Ze déti oSetfované
pouze vodou budou méné nachylné ke vzniku opruzenin.

Pfedpoklad €. 1 jsem si ovéfila témito otazkami (8, 18), otazka €. 8 se zamérovala
na pouzivané pomucky pfi vyméné plenky. Otazka €. 18 se zamérovala na vyskyt
opruzenin. Pouze 30 Zen odpovédélo, ze pouzivaji pouze tekouci vodu a zinku a
z toho se jich nesetkalo s opruzeninami 7 (23%). S opruzeninami se jich setkalo
23 (77%). Oproti tomu Zen, které odpovédély, Ze pouzivaji jiné prostfedky nez jen
vodu a zinku, bylo 212 a nesetkalo se jich s opruzeninami 73 (34%). Zen, které se
setkaly s opruzeninami bylo 139 (66%). Z toho vyplyva, ze zZeny, které pouzivaly

pouze vodu a zinku meély o 9 % vySSi vyskyt opruzenin nez ostatni zeny.
Predpoklad 1 se mi nepotvrdil.

Cil 2: Zjistit rozdil ve vyskytu opruzenin u déti, které jsou kojené a které ne.
K tomuto cili se vztahovaly otazky €. (18,24)

K tomuto cili se vztahoval predpoklad €. 2: Pfedpokladam, Ze u kojenych déti
bude mensi vyskyt opruzenin.

Predpoklad €. 2 jsem si ovéfovala otazkami (18, 24). Otazka €. 18 se zamérovala
na vyskyt opruzenin. Otazka ¢&. 24 se zamé&fovala na kojeni. Zen, které
odpovédély, ze kojily, bylo 179 a z toho se nesetkalo s opruzeninami 79 (39%).
Zen, které kojily a setkaly s opruzeninami, bylo 109 (61%). Oproti tomu Zeny, které
odpovédély, ze nekojily nebo dokrmovaly umélym matefskym mlékem, bylo 71.

Z toho se nesetkalo s opruzeninami pouze 11 (15%). S opruzeninami se setkalo
60 (85%) Zen, které nekojily nebo dokrmovaly umélym matefskym mlékem. Z toho
vyplyva, ze Zeny, které kojily, mély o 24% nizSi vyskyt opruzenin nez Zeny, které
nekojily, ¢i dokrmovaly umélym matefskym mlékem.

Predpoklad 2 se mi potvrdil
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Cil 3: Zjistit rozdil ve vyskytu opruzenin u déti, které pouzivaji jednorazové
plenky a které latkové.

K tomuto cili se vztahovaly otazky €. (3,4,5,18) Tyto otazky se zaméfuji na druhy,
typy plenek a znacku.

K tomuto cili se vztahoval predpoklad €. 3: Pfedpokladam, Ze déti pouzivajici
jednorazové plenky budou mit mensi vyskyt opruzenin nez déti pouZzivajici latkové
pleny.

Pfedpoklad €. 3 jsem ovéfovala otazkami (3, 18) Otazka ¢. 3 se zaméfuje na druh
plen (latkové, jednorazové). Otazka €. 18 se zamérovala na vyskyt opruzenin.
Zen, které odpovédély, Ze pouzivaly jednorazové pleny, bylo 217 a z toho se jich
nesetkalo s opruzeninami 69 (32%). S opruzeninami se setkalo 148 (68%) Zen,
které pouzivaly jednorazové plenky. Oproti tomu Zen, které odpovédély, ze
pouzivaji pouze latkové pleny, bylo 5. Z toho 1 (20%) se nesetkala s opruzeninami
a 4 (80%) se s opruzeninami setkaly. Z toho vyplyva, Ze Zeny, které pouzivaly
jednorazoveé pleny, mély o 12% nizSi vyskyt opruzenin nez Zeny, které pouzivaly

latkové pleny.

Predpoklad 3 se mi potvrdil

Cil 4: Zjistit rozdil ve vyskytu alergickych reakci u déti, které jsou oSetrovany
pouze prirodnimi oleji a détmi, které jsou oSetfovany standartni détskou
kosmetikou.

K tomuto cili se vztahovaly otazky €. (16,17, 23) Tyto otazky se tykaly péce o
pokozku po koupani.

K tomuto cili se vztahoval predpoklad €. 4: Pfedpokladam, ze déti oSetfované
pFirodnimi oleji budou mit méné alergickych pfipadl, nez déti oSetfované
standartni détskou kosmetikou.

Predpoklad €. 4 jsem ovéfovala otazkami (16, 23). Otazka €. 16 se zamé&fuje na
péci o pokozku po koupani. Otazka €. 23 se zaméFuje na vyskyt alergickych reakci
na kosmetiku. Zen, které odpovédély, Ze pouzivaly b&Zné& dostupnou détskou
kosmetiku, bylo 128. Z toho se nesetkalo s alergickymi reakcemi 107 (84%). Zen,
které odpovédeély, Ze se setkaly s alergickymi reakcemi, bylo 21 (16%). Oproti
tomu zen, které odpovédely, ze pouzivaji pouze pfirodni oleje, bylo 26. Z toho se

nesetkalo s alergickymi reakcemi 23 Zen (88%). Zeny, které odpovédély, Ze se
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setkaly s alergickymi reakcemi, byly 3 (12%). Z toho vyplyva, ze zeny, které
pouzivaly pouze pfirodni oleje, mély o 4% nizSi vyskyt alergickych reakci nez Zeny

pouzivajici béZznou détskou kosmetiku.

Predpoklad 4 se mi potvrdil

Cil 5: Zjistit, jaké typy kosmetickych produkti pouzivaji zeny jako prevenci
vzniku opruzenin.

K tomuto cili se vztahovaly otazky €. (11,12) Tyto otazky se dotazuji, jakeé
kosmetické produkty v prevenci proti opruzeninam Zeny pouzivaji.

K tomuto cili se vztahoval predpoklad €. 5: Pfedpokladam, Ze vice nez polovina
Zen pouziva k ochrané proti opruzeninam mast proti opruzeninam.

Pfedpoklad €. 5 jsem ovéfovala otazkou €. 11, ktera se zaméfuje na typy
preventivné pouzivanych ochrannych produktt proti vzniku opruzenin. Zen, které
odpovédély, Ze pouzivaji k ochrané proti opruzeninam mast proti opruzeninam,
bylo 214 (75%) z celkovych 286 odpoveédi. Z toho vyplyva, Ze vice nez polovina

Zen pouziva mast proti opruzeninam jako prevenci vzniku opruzenin.

Predpoklad 5 se mi potvrdil

Jsem si védoma nerovnomérného €lenéni vzorku pfi hodnoceni prfedpoklada.
Idealni by bylo mit vzdy stejny pocet respondentl. Aby vysledky byly validni, je
potfeba je statisticky testovat a rozpracovat v dalSim vyzkumu, aby doSlo k

jejich potvrzeni.
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5 Diskuze

V této bakalarské praci se zabyvam tématem péce o kiiZi novorozence a kojence.
Mym hlavnim cilem v této bakalafské praci, bylo zjistit, jak Zzeny pecCuji o kuZi
novorozencd a kojenctl v CR. Dale jsem v praci méla i dil&i cile, které mi pomohly
posoudit, jakym zpGsobem Zeny v CR pe&uji o pokozku svych déti.

V otazce vztahujici se k druhu pouzivanych plenek mi vyslo, Ze 88% zZen pouziva
jednorazové plenky, 2% latkoveé pleny a 10% kombinace obou. Gengelova ve své
diplomové praci zroku 2012 uvedla, ze 74% Zen pouziva jednorazové plenky
a 17% zZen latkové plenky, nutno vSak dodat, Ze misto odpovédi ,kombinace obou*
uvedla moderni ekologické plenky (8%). Pro¢ jsme doSly ve svych pracich
k podobnym vysledkdm pfi témér stejném poctu respondentu? Tento vysledek byl
pravdépodobné ovlivnén i tim, Ze v mém vyzkumu vyslo, ze zeny, které pouZzivaly
jednorazové plenky, mély méné Casty vyskyt opruzenin nez Zeny, které pouzivaly
pleny latkové. To potvrzuje i svym nazorem Soukupova 2007, ktera uvadi,
Ze rychlé oddéleni moci od stolice pfedchazi vytvofeni amoniaku, neni tedy
drazdéna kize novorozence. Oproti tomu Pafizek 2007 uvadi, Zze diky pocitu
nepohodli pfi znecisténi latkoveé pleny se dité hlasité projevuje, a to vede k CastéjSi
a rychlejSi vymeéné latkové pleny. Nedochazi tak k rozpadu moci na amoniak,
a tim i ke sniZeni rizika opruzeni. Ve své praci mam také otazku na ekologicke
plenky a 2% Zen mi odpovédéla, Ze je pouziva. Polovina Zen vi o jeji existenci,
ale nepouziva je. Témér polovina zen odpovédéla, Ze neslySely o ekologickych
plenkach. Je mozné, Ze z finan¢nich divodl si Zeny nemohou dovolit ekologicky
rozlozitelné plenky? Naty Ekoplenky pro novorozence 1 vyjde cena jedné pleny na
8,42 K&, oproti tomu u nejpouzivanéjSich Pampers (2-5 kg) stoji jedna plena 4,39
k&, coz je témér o polovinu méné. Pro€ tedy Zeny nevoli z finan¢nich duvodu
nejméné ekonomicky naronou metodu, a sice pouzivani latkovych plen? Je to
pohodli ¢eského obyvatelstva, nebo je to nezajmem o Zivotni prostredi a Setfeni
pfirodnich zdroju? Mozna je na viné rozSifeny mytus, zZe latkové pleny jsou vice
C¢asové naro¢né, ale pfi prani latkovych plen jednou za tfi dny, kdy je Zeninou
¢innosti pouze naplnit pracku, dodat vhodny praci prostfedek a zapnout, poté
vyndat pradlo z pracky a béhem 15 minut povésit a 15 minut slozit, pfiblizna prace
na dvé a pul hodiny tydné. Podle (Soukupova, 2007, s. 396—398) je ¢as vénovany
latkovym plenam srovnatelny s vyhledavanim slev a neustalym dokupovanim
plenek. Dle mého nazoru je Cas vénovany latkovym plenam pfece jen Vétsi,
ale predstavy o latkovych plenach jsou zkreslené nazory nasSich maminek
a babiCek, které musely latkové pleny prat vruce nebo v primitivni pracce
a nasledné zdimat, vyvarovat a Zehlit. Toto byl proces, ktery trval hodiny a za dalSi
dva dny se tento koloto€¢ opakoval. NejdulezitéjSimi zdroji v rozhodovani
o plenkach byly zkusenosti ostatnich maminek, vlastni zkuSenosti a internet. Tento
vysledek pfisuzuji rozSifeni internetu a traveni ¢asu na socialnich sitich.
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PFfi vyhodnocovani otazek tykajicich se vihéenych ubrouskll mé zarazila tato
odpovéd: 59% maminek pouziva vihéené ubrousky, polovina maminek je pouziva
pfi kazdé vyméné plenky a 77% maminek se setkalo s alergickou €i drazdivou
reakci po pouziti vlhéenych ubrouskl. Gengelova ve svém vyzkumu uvedla,
Ze polovina maminek pouziva vlhéené ubrousky. Mezi nasimi vysledky byl rozdil
5%, coz je pfi malém poctu respondentl pouze par odpovédi. Napada mé otazka,
proC Zeny pouzivaji vihcené ubrousky v tak hojné mire, kdyz se jejich déti setkaly
s problémem po jejich pouziti? Dle mého nazoru je hlavnim faktorem
jednoduchost pouzivani vihéenych ubrouskl. Lze je kdykoliv hodit do tasky a je
vystarano. Nemusite mit pFebalovaci pult v koupelné, ale moderné ho mit
umistény v détském pokoji. Na novorozeneckém oddéleni informuji Zeny i o jinych
moznostech podobnych vihéenym ubrouskim, tfeba namoceny perlan ve smési
prevarené vody a jojobového oleje.

DalSim zajimavym vysledkem bylo, Ze Zeny pouZzivaji v 75% jako prevenci proti
opruzeninam mast proti opruzeninam a nejpouzivanéjSimi produkty byly
Sudocrem a Bepanthen. NejpouzivanéjSim produktem ve vyzkumu Gengelové
byla rybi mast. Vysledky ohledné koupele novorozence a kojence byly tyto: témér
polovina Zen koupe své déti kazdy den a ob den v 39%. Ztoho vzdy pouziva
mydlo pfi koupeli 34% Zen, témér polovina Zen ho nepouziva pokazdé a 18% Zen
ho nepouziva vibec. NejCastéji pouzivana mydla jsou bézné dostupna mydia, a to
v 67,8 %. Petra Sedlafova, 2008, na strance 65 doporucuje koupani s mydlem 1x
tydné, aby nedochazelo ke zbyte€nému smyvani ochranného filmu a naruSovani
Ph pokozky. Ve zplUsobu koupani se literatura rozdéluje na dva sméry. Dort, 2011
doporucuje nejdfive dité omyt zinkou namoc€enou v teplé vodé a postupovat od
oCiCek, obliceje, na kr€ek, hrudnik, horni koncetiny, zada, nozky, genital a na
zavér zadecCek, poté dité prenést do vanicky. Fendrychova, 2011 uvadi, Ze
koupani ditéte bez jakychkoliv pfipravkd neni idealni, naopak doporucuje koupani
ditéte s koupelovymi oleji, které novorozence chrani pred ztratami vody pfes kuzi.
Takeé kritizuje metodu namydleni ditéte na prebalovacim pultu a posléze pfeneseni
do vanicky. Hrozi riziko vyklouznuti ditéte a také dochazi ke zbyteCnym teplotnim
ztratam. Mym nazorem je, Ze Zeny radéji koupou rovnou ve vodé a na nas, jako
porodnich asistentkach, je ukazat jim spravny a bezpeCny uchop, vSeobecna
pravidla o bezpec€nosti pfi koupani a logickou posloupnost koupani (myti genitalu
a zadeCku aZz na konec). V péli o pokoZku po koupeli jsou nejCastéjSimi
odpovédmi bézné dostupné détské masti a bézné dostupné détské oleje. Tyto
odpovédi spolu dohromady tvofi nadpolovi¢ni vétSinu odpovédi. U donosenych
fyziologickych novorozencu neni divod k pouzivani masti, protoze jejich kize je
pokryta vlastnim mazem. (Fendrychova, 2012, s. 111)

S problémem opruzenin se setkalo 66% déti, 2% opakované a 32% déti se
s opruzeninami vubec nesetkalo. Matky ziskaly informace o moznosti I1éCby
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nejCastéji z vlastnich zkusenosti, poté radou zkuSené matky a hledanim moznosti
léCby na internetu. Myslim, ze bychom mély, jako porodni asistentky, zeny vice
pripravit a poskytnout jim dostatek informaci, aby si dokazaly poradit v dobé&, kdy
tato situace nastane. Tento vysledek mohl byt ovlivnén i mistem Sifeni mého
dotazniku na socialni siti Facebook. To samé mohu tvrdit i o dalSim vysledku
jedné otazky tykajici se ziskani informaci o oSetfovani pokozky. Nej¢astéjSimi
zdroji informaci byly: Sestra na novorozeneckém oddéleni, ostatni maminky,
détsky lékar a internet. Pozitivné mé prekvapilo mnozstvi maminek, které ziskali
Informace od novorozenecké sestry a od détského lékafe. Gengelova ve svém
vyzkumu uvedla, Ze nejdostupnéjsi forma informaci byla od sestry na Sestinedéli,
druhou nejCastéjSi odpovédi byla internetova stranka pro rodice. Tyto vyzkumy
potvrzuji, Zze se porodni asistentky opravdu snazi Zeny pofadné proskolit
a pfipravit je na péci o dité doma.

DalSi otazkou byla spoluprace s komunitni porodni asistentkou. Tento udaj mé
pfekvapil negativné. Pouze 1% Zen uvedlo, Ze spolupracuji s komunitni porodni
asistentkou, 2% obc&as spolupracuji, zbytek bud nespolupracoval, nebo neznal
termin komunitni porodni asistentka. Reichlova Markéta, 2014 udava, ze 86% zen
se nikdy nesetkalo se soukromou porodni asistentkou a 14% zen setkani
potvrzuje. Tento vysledek mohl byt ovlivnén nedostatkem komunitnich porodnich
asistentek v CR a nedostatkem ochoty pojistoven, pofidit se soukromymi
porodnimi asistentkami smlouvu o proplaceni domacich navstév. Komunitni
porodni asistentky také potiebuji svou praci zaplatit, a to bohuzel zustava na
klientkach, které ¢&asto zfinanénich ddvodu komunitni porodni asistentku
nevyhledaji.

V otazce vyskytu alergickych reakci na détskou kosmetiku mi odpovédélo 86%
Zen, Ze jejich déti alergickou reakci nikdy nemély. Zeny, které pouzivaly pouze
pfirodni oleje, mély o 4% nizSi vyskyt alergickych reakci nez Zeny pouZivajici
béznou détskou kosmetiku. Vzhledem k malému poctu odpovédi, nelze objektivné
posoudit, zda by i za jiného poCtu mély Zeny pouzivajici pfirodni oleje mensi
vyskyt alergickych reakci nez Zeny pouzivajici béznou kosmetiku.

Jsem si védoma nerovnomérného ¢&lenéni vzorku pfi hodnoceni predpokladu.
Idealni by bylo mit vzdy stejny pocCet respondentu. Aby vysledky byly validni, je
potfeba je statisticky testovat a rozpracovat v dalSim vyzkumu, aby doSlo k
jejich potvrzeni.

VSeobecna doporuceni pro praxi vytvorené na zakladé poznatkl pri
zpracovani praktické casti:
Vytvoreni edukacniho materialu formou blogu. http://luciegrancova.blog.cz

Rozsifit informace o péci o kuzi novorozencu pies socialni sité.

Rozsifit informace o komunitnich porodnich asistentkach Siroké vefejnosti.
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Informovat vefejnost o ekologické naroCnosti jednorazovych plen, informovat o
moznosti ekologickych plen.

Varovani ohledné vihéenych ubrousku a jejich vlivu na plet.

54



Péce o kazi novorozencu a kojencu Lucie Grancova 2018

6 Zaveéer

KlZze novorozence je velmi odliSna od kuze dospélého Clovéka. Lisi se jak ve své
stavbé, tak ve fyziologii. Ve své praci jsem se zabyvala témito odliSnostmi, které
maiji za nasledek, ze kuze novorozence a kojence je mnohem méné odolna vici
mechanickym, chemickym, fyzikalnim a biologickym vlivim. DalSi velkou kapitolou
mé prace jsou onemocnéni kiize novorozence, kojence a hodnotici metody kize.
a kojence, jejiz podkapitoly jsou zaméfeny na péci o pokozku pfi koupani, po
samotném koupani a také rizné moznosti koupani. Ve své praci také uvadim péci
o hygienu nedono$eného novorozence. V mé praci jsou obsazeny i podkapitoly
0 péci o pupecni pahyl, chrup, oCi a nehty. Dale se v této kapitole zabyvam
prebalovanim, druhy plenek a rozdily mezi nimi. Popisuji v této kapitole

i bezplenkovou metodu. Na zaveér své teoretické ¢asti uvadim podkapitolu

o plenkové dermatitidé.

Informace zpracované v praktické ¢asti jsem ziskavala kvantitativnim vyzkumem
pomoci dotaznikového Setfeni. Mym hlavnim cilem bylo zjistit, jakym zplsobem
peduji o kiizi novorozence a kojence zeny v CR. V tomto kolu mi pomohly mé
dilCi cile a pfedpoklady, z nichz se mi 1. pfedpoklad nepotvrdil, ale predpoklady 2-
5 se potvrdily. Zajimavé vysledky z mych pfedpokladu uvedu zde: Zzeny, které
kojily, mély niZSi vyskyt opruzenin nez zeny, které nekojily ¢i dokrmovaly umélym
matefskym mlékem. Zeny, které pouZivaly pouze vodu a zinku, mély vy$si vyskyt
opruzenin, nez byl zaznamenan u ostatnich déti. Zeny, které pouzivaly
jednorazové pleny, mély nizsi vyskyt opruzenin nez zeny, které pouzivaly latkové
pleny. Zeny, které pouzivaly pouze ptirodni oleje, mély niz$i vyskyt alergickych
reakci nez zeny pouzivajici béZnou détskou kosmetiku a vice nez polovina Zen
pouziva mast proti opruzenindm jako prevenci vzniku opruzenin. Jsem si védoma
nerovhomeérného &lenéni vzorku pfi hodnoceni pfedpokladd. Idealni by bylo mit
vzdy stejny pocet respondenti. Aby vysledky byly validni, je potfeba je statisticky
testovat a rozpracovat v dalSim vyzkumu, aby doSlo k jejich potvrzeni. V dalSich
otazkach mi vyslo, Ze jednim z nejvice nav§tévovanych zdroji informaci je
internet, proto jsem se rozhodla zalozit blog, jako vystup své bakalarské prace.
Zavérem bakalarské prace bych chtéla sdélit, Ze zpracovavani dat a tvorba

samotné bakalarské prace pro mé byla velmi obohacujici a dozvédéla jsem se
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spousty zajimavych informaci, které vyuZiji v budouci praci porodni asistentky.
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Seznam zkratek
UMM Umeélé materské mléko
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Priloha ¢. 1 Dotaznik v pisemné podobé

Péce o kiiZi novorozence a kojence

2) Jakého nejvysSiho vzdélani jste dosahla?
a. Zakladni
b. Stfedni odborné bez maturity
c. Stfedni odborné s maturitou
d. Vy3si odborné vzdélani (VOS)
e. Vysokoskolské vzdélani
3) Jaky druh plen pouzivate?
a. Jednorazové
b. Latkové
c. Kombinace obou
d. Bezplenkova metoda
4) Jakou znacku jednorazovych plen pouzivate. (mozno vice odpovédi)
Pampers
Bella happy
Magics
Panda
Huggies
Baming Baby
Naty Nature Babycare
Baby Love

T TSe@ToaooTe

Klasické Ctvercoveé plenky

Pleny all in one (AIO) (vSe v jednom)

Pleny Snap-in-one (SIO) neboli All-in-two (Al2) ( vS8echno ve dvou)
Kalhotkové plenky

Vicevrstveé plenky

Froté plenky

Zavazovaci plenky

Se@mooooTy

a. Ano
b. Pouzivam je
c. Ne
plenek?
Internet
Televize
Informacdni letak
ZkuSenosti ostatnich maminek
Rada porodni asistentky
Rada lékare

@ oo0oTw
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8) Jaké pomucky pfi vyméné plenky pouzivate? (mozno vice odpoveédi)
VIhéené ubrousky

Tekouci vodu a zinku

. Mydlo

oo

o 0
- —
o
D
]
5}
5
©
Q
©
S

9) Jak Casto pouzivate vihéené ubrousky?

Pfi kazdé vyméné pleny.

Jen v situaci, kdy nemam pfistup k vodeé.
Obcas

Nikdy nepouzivam

o)
<
5
[©)

aoow

10)Mélo nékdy Vase dité po pouziti vihéenych ubrouskl drazdivou Ci
alergickou reakci?
a. Ano
b. Ne
c. Nepouzivam vihéené ubrousky

Lucie Grancova 2018

11)Jaké kosmetické produkty pouzivate na ochranu klze proti opruzeninam?

(mozno vice odpovédi)

Mast proti opruzeninam

Détsky pudr

Détsky olej

Pfirodni oleje

Nic

Jiné

12)Jakou znacku détské kosmetiky proti opruzeninam preferujete?

Nivea

Himalaya Herbals

Alpa Auviril

Sebamed

JOHNSON'S BABY

WELEDA

Bepanthen

Zadnou

. Jiné:

13)Jak Casto své dité koupete?

Kazdy den

Ob den

3x tydné

2x tydné

1x tydné

Méné

14)Pouzivate pfi kazdém koupani mydlo?
a. Vzdy
b. Ne pfi kazdém koupani
c. Nepouzivam mydlo

~ooo0op

S@mooo0oTy

~ooo0op
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15)Jaky druh mydla pouzivate pfi koupani? (mozno vice odpovédi)
a. PFirodni mydla v BIO kvalité
b. Vyrabim si vlastni mydla
c. Pouzivam bézné dostupna détska mydla
d. Nepouzivam zadna mydla

16)Jak pecujete o pokozku svého ditéte po koupani? (mozno vice odpovédi)
a. Prirodni oleje
Prirodni masti a krémy
Bézné dostupné détské masti
BéZné dostupné détské oleje
Nepouzivam zadné krémy ani oleje
f. Jiné.........
17)Kdyz vybirate svému ditéti kosmetiku, Ctete slozeni?
a. Ano
b. VétSinou ano
c. Vétsinou ne
d. Ne
18)Setkalo se VaSe dité nékdy s opruzeninami?
a. Ano
b. Ano opakované
c. Ne
19)Jak jste fesili problém s opruzeninami?
a. Navstéva détskeho Iékare
b. Hledani moznosti [éCby na internetu
c. Rada zkuSené matky
d. Rada porodni
e. Jiné

®oo0 o

20)Kde jste ziskali informace o oSetfovani pokozky? (mozno vice odpovédi)

a. Informacni letak
b. Internet
c. Televize
d. Od sestry na novorozeneckém oddéleni
e. Od porodni asistentky
f. Od détského Iékafe
g. Od své matky
h. Od ostatnich maminek
I jiné
21)Spolupracujete s komunitni porodni asistentkou?
a. Ano
b. Obcas
c. Ne

d. Neznam termin komunitni porodni asistentka
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22)Kdo Vam doporucil vhodnou kosmetiku?

a.
b. Gynekolog

c. Porodni asistentka
d.

e. Jina maminka

f.

Détsky lekar

Sestra na novorozeneckém oddéleni

Jiné

23)Mélo Vase dité nékdy alergickou reakci na kosmetiku?
a. Ano
b. Ne
24)Kojite, Ci jste kojila své dit&?
a. Ano stale kojim
b. Uméla matefska mléka

c. Kombinace umélého matefského mléka a kojeni

d. Ne
25)Pokud jste kojila kolik mésici?.................
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Priloha €. 2 Verze dotazniku na strance Google

Péce o kuzi novorozencu a kojencu

*Povinné pole

Kolik je Vam let? *

Jakeho nejvyssiho vzdélani jste dosahla? *
O zéakladni

O Stredni odborné bez maturity

O Stredni odborné s maturitou

O Vyssi odborné vzdélani

(O evysokoskolské vzdélani

Jaky druh plen pouzivate? *
O Jednorazové
O Latkové

O Kombinace obou

. O Bezplenkova metoda

Zdroj: vlastni
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Priloha €. 3 Titulni strana blogu

+ Péce o kiZi novorozenct X

(S X | ® luciegrancova.blog.cz

& Google Chrome neni vasim vychozim prohlizecem. Nastavit jako vychozi

uZi novorozencu a kojencu

| Hiedat » Péte o kizi novorozenct a kojenc
®) Na tomto blogu Nacelém
Blog.cz
R Pred 3 minutami | Lucie Grancova
I Archiv I

Je zplisobena pouzivanim jednorazovych plen a kontaktem kuze s lepici slozkou na plenach. Mohou
se vyskytovat ostie ohraniend loZiska s malymi zlutymi puchyiky ¢i jen zarudlé fleky. Komplikace
plenkové dermatitidy je nejéastéji kontaminace Candida albicans projevujici se vysevem ¢ervenych
pupinkt v misté zaparky. tedy v tiislech. na krku. miize byt i za usima. Casto se objevuje i
kontaminace dutiny Gstni. tedy soor. (Stépanka Capkova, Dermatol. praxi 2010: 4(3): 126-127)
Existuji dve hlavni kategorie kontaktni dermatitidy. drazdivé a alergické. Drazdiva dermatitida je v
podstaté pfimé zranéni pokozky zptisobené takovymi slouéeninami. jako jsou kyseliny. alkalie. fenol
a detergenty. Imunitni systém se nepodili na drazdivé dermatitidé a kuze je poskozena bez predchozi
senzibilizace. Pfi alergické dermatitidé viak kiiZe pacienta reaguje na latku, ke které je precitlivéla.
Kontaktni dermatitida mize byt bud’ akutni nebo chronicka kozni porucha. Obecné je alergicka
kontaktni dermatitida zavaznéjii a akutnéjsi v pocatku nez drazdiva kontaktni dermatitida. U
drazdivé kontaktni dermatitidy je vyrazka obvykle omezena na oblast. ktera byla vystavena ptisobeni

Rozpoznavani hostitele...

® Oo O B B e Z 9

14#lms mationnn il alaeninlod lnntal-tnd daematitidé se vyrézka Gasto rozsifuje mimo oblast piimo

Zdroj: vlastni
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Priloha €. 4. Hodnotici metodiky kulize

Tab. &. 9.3 Bedi Scale (Bedi et al., 1993)
Hmotnost |body| Typ kiize |body Vék body ZVIastni body
rizika
Primérma 0 | Tmava 0 | Novorozenecky 3 | Malnutnice tkand, L
vzhledem Kk véku termindlni kachexie
NiZzii neZ porodni 2 |Svétla 1 | Kojenecky 1 | Cirkulatnd/cévni s
hmotnost onemocnéni
NiZdi vzhledem 3 | Citliva 2 | Bawleci 1 | Diabetes 4
k véku Hypoxémie 5
Nadvaha 3 | Poikozend/ 3 | Predikolni 1 | Inotropni podpora 3
skvrita Infekee 2
12 let a vice |
Kontinence |body| Mobilita |body| Celkové | body Neurologické | body
vyietfend problémy
Kontinentni 0 | Plna 0 | Generalizovana 5 | Beavédomi 5
Katetrizované I | Neklid/vrténi 1 |cyandza
Inkontinentni (u 2 | Sedace/brandni 2 | Mima cyanoza 3 | Opoldiny vyvoy 2
déti nad 4 roky) pohybu Akrocyanoza 1
Nosi pleny 2 | Znehybnéni 4 | Bez ptiznakd 0 | Normaini vyvo) 2
Je opruzene 3
Enuretické 3
Medikace | body | Chut' Kk jidlu | body Chirurgické body
zikroky/trauma
ATB plsobici 3 | Dobra 0 Delka operace 2 S
privjemy/ Slabd 1 hodiny
opruzeni/plised NG sonda, 2 Délka operace >S hodin | 7
pouze tekutiny
Malabsorpee 3
Neprospivini 3
Nic per o0s, 3
dehydratace

* NG = nasogastrickd sonda
Hodnoceni: > 10 = riziko

> 15 = vysoké riziko
> 20 = velmi vysoké riziko

Zdroj: Fendrychova, 2013, s. 91
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Tab. ¢.9.5 Braden Q Scale (Quigley, Curley,1996;
publikovdno v Curley et al., 2003)

Intenzita a trvini tlaku shore

Pohyblivost 1. Gplng imobilni | 2. velmi omezend | 3. lehce omezend |4 bez omezeni

Aktivita L. trvale na 1G2ku | 2. trvale na voziku | 3. oblasnd chiize |4, Sastd chitze

Smyslové vniméni 1. ipiné omezené | 2. velmi omezené | 3. lehce omezené |4, neporudend

Tolerance kiize a podpirnych systémi
Vihkost pokoZzky 1. stale vihka 2. Lasto vibka 3, oblas vihka 4. malokdy vihka

Tteni a stfizné || Vymamny 2. problém 3 mozny 4. bez problému
sily (smykdni) | Provlem problém
, I velmi §patny |2 nedostatedny [ 3. primdteny 4. dobry
Stav vyZivy (STPV >S dnb, | (sonda/ TPV,
albumin albumin <3mg/dl
<2.3mg/dl)
1, velmi Spatna 2. ipatna 3. ptimétend 4. dobra
Tk: ?,:“,'::::f e (hypotenze, *MAP | (saturace <95%, | (normalni tlak, | (saturace >95%,
e <40 mmHg u Hb <100, pH pH i Hb) Hb v norme,
novorozenci) <74) kaptlami
navrat <3 5)
Celkem skére

* TPV = totdlnf parenterdini vyziva
MAP = stfedni arteridInf tlak

Hodnocenf: skdre <23 = riziko

Zdroj: Fendrychova, 2013, s. 92
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Tab. €. 9.6  Neonatal/Infant Braden Q Scale

(publikovdno na http:/www.med.cmu.ac.th )

Intenzita a trvini tlaku skire
Celkovy fyzicky | 1. gestalnivék |2 gesténi vik mezi | 3. gestatni ik |4, gestatni
stay <28, tyden 2833 tydnem | mezi 3338, | vk 38,
tydnem tyden
Pohyblivost I. Gplné omezend | 2. velmi omezena | 3. lehce omezena |4 bez
(Zadny pohyb, ani | (oblasny jemny (otadi hlavicku, | omezeni
zmény polohy pohyb) méni polohu
kondetin) kondetin)
Aktivita 1. Gplnd omezend | 2. velmi omezend | 3. lehce omezena |4, bez
(nelze zvedat, (toleruje zmény (molné zvedat, | omezeni
polohovat) polohy) chovat)
I Upiné omezené |2, velmi omezené | 3. Ichce omezené | 4. neponudenéd
Smyslové vnimdni (Wereaguje na (netoleruje hiuk, Ciaaalos hok
Zidné stimuly) svétlo, dotek) vyrudit)
Tolerance kitZze a podplrnych systémi
1. stile vihka 2. velmi vihka 3. oblas vihki 4. ztidka
Vihkost pokoZky iy
Tieni a stFizné 1. vyznamny 2, problem 3 uxﬁny 4 bez
sily (smykini) problém (éqé:;ﬂdhlu pmbian problému
(agitace vedouct | zvydené polohy) (phile2itosing (moine
k témét smykani) zvedat, nosit,
konstantnimu theni ménit polohu)
pokozky hlavy,
kolenou, kondetin)
1. velmi dpatny 2, nedostatedny 3. ptiméteny 4. dobry
Stav vfiivy (*TPV =5 dnd, (sonda/TPV, (sonda/TPV nebo | (normalni p.o
albumin albumin <3mg/dl po. pﬂjem. pﬂ)ua. trvale
<2.5mg/dl)
Bopa/den oy dn)
. I velmi dpami |2 ipatna 3. ptimétend 4. dobrd
Tk:::\ ‘ e':::::u (hypotenze, (saturnce <95%, (saturace <95%, | (saturace
e *MAP <40 mmHg | Hb <100, pH <74, | Hb <100, 05%,
u novorozenci, kapilami ndvrat >2 | normalni tlak, Hb v normé,
generalizoyane s, nestabilni TT) TT.pH 1 Hb) kapilami
odémy, potfeby ndvrat <2 8,
HFV) stabilni TT)
Celkem skire
* TPV = totdInf parenterdini vyZiva

MAP = stfedni arteridInf tlak
Hodnocenf: skére <20 = riziko

Zdroj: Fendrychova, 2013, s 94
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Tab. €. 9.7 Neonatal Skin Risk Assessment Scale (NSRAS)
(Huffiness, Lodgson, 1997)
skore
Celkovy fyzicky |4 pestatnivék |3, gesténi vék mezi | 2. gestalni vék | 1. gestalni
stay <28. tyden 28.-33. tydnem mez 3338, vik >38.
vdnem tvden
Dulevni stay 4. zcela omezen 3. velmi omezen 2. lchee omezen | | bez
(nereaguje ani na | (reaguje pouze na (letargicky) poskozeni
(stav védomi) |\ iid stimuly | bolestivé stimuly (bdely &
pro bezvédomi zvydenym TK nebo aktivni)
nebo sedact) HR. sténdnim,
uchopem)
Pohyblivost 4. (pind imobilnl | 3. velmi omezend | 2. lehce omezend 1. bez
(Zdny pohyb ani | (oblasny jemny (nezivisle ménl | omezeni
zména polohy 1#la | pohyb) polohu 1l & (pohyby téla
nebo kondetin) koodetin) bez asistence)
Aktivit 4. ipiné omezend | 3. velmi omezend | 2. lehce omezena 1. bez
. (na vyhtivaném (na vyhfivaném (v inkubdtoru se | omezeni
lizku la2ky nekryty 2dvojenymi (v postylce)
kryty plastovym | stanem) sténami)
stanem )
4. velmi dpatny 3. nedostatedny 2, ptiméfeny 1. vybormy
Savyiiy (*TPV) (sonda + TPV) (sonda) (labev/kajeni)
Vihkost 4 neustale vibka | 3. vibka kize 2. obas vihki 1. ztidka
kii2e (peadio je theba kiize vihka ki2e
ménit kazdou (pridio je theba
sménu) ménit | x denné)
elkem skore

* TPV = totdIni parenterdinf vyZiva
Hodnocenf: skore 213 = riziko

Zdroj: Fendrychova, 2013, s. 95
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Tab. €.9.10  Porovndni jednotlivych hodnoticich systémii pro déti
(publikovdno v Willock, Maylor, 2004)

Curley et
Olding and al. (2003)
Bedi Garvin | Pickersgill | Cockett | Patterson | Waterfow | Loman
Rizikové faktory (1993) (1997) (1997) (1998) (1998) (1998) (2000)
Pattold Braden
Scale Q Scale
Hmotnost X X x X
Kontinence X X x X
Typ kiize X
Stay kiize x X X x
Vikost kize X X
Sthiné sily X
Mobilita/aktivita X x X X x X x
Stav vy2ivy/apetit X X X X X X X
Malnutrice tkani X X
Viék X
Cirkulstné/cévni X x X
onemocnéni
Inotropni X
Prokrveni tkani x
Samostatné dychani X x X
Hypoxie/oxygenace X X
Neurologické potize X
GCS* X
Seduce X
Smyslove vaimani X x
Operace X X X
Trauma X
Diabetes X
Infekce X
Medikace x x
Hypotermie x X
Sadra/dlaha X X
Infuze/drenaz/NGS* X
Mnohodetné fyzicke x
 potize
Poranéni hlavy x
Polymorbidita
Malignita
10+ = 4S5= S = mizké shore LAt b >10= =
ko 2adné rimko | mizké riniko - nizké nako timko nizke nako
154 = T 610 = mizke nako 1520~ >|5= A=
Hodnoceni vysoké risiko [ droveh | | sthedni riasko sfedni ko | vysoke utodmi
204 - Rl2= >li=- vysohé shore W = rshe ko
velmi vyvsohe roved I vywokd nako - vywohe naiko > 16=
rako 1316 = vysoke nako velm vysohe
wroven 111 vysoké naoko
nziko
*GCS = Glasgow Coma Scale *NGS = nasogastrickd sonda

Zdroj: Fendrychova, 2013, s. 98



