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* INIPA

Vazené kolegyné, vazeni kolegové,

dostavaji se vam do rukou doporuceni, pfi jejichz psani jsme mély
na zreteli otazku, jak poskytovat dobrou péci v situaci, ktera
dobra neni. Mluvime zde o situaci rané ztraty (spontanni potrat,
zamlklé téhotenstvi), diagndzy neslulitelné se Zivotem a perinatalni
ztraty (ztraty miminka v obdobi kolem porodu). Konkrétné jsme se
zaméfily na to, jak komunikovat s klientkou a jejim partnerem.
Ukazuje se totiz, ze pravé komunikace byva klicovym faktorem,
ktery Casto rozhoduje o tom, jak rodice ztratou miminka projdou.
Zaroven také dobra komunikace mize pfedejit zdvaznym pravnim
disledkim pro zdravotnické zafizeni.

V nadem uvazovani vychazime také z narokd, které prinaseji
zdravotnické profese: byt pritomen ¢i pfitomna chvilim utrpeni

a smrti je pro nds samotné velmi naro¢né a mize se dotykat nasich
vlastnich citlivych mist. Pocit, Ze nem{zeme zmé&nit realitu, pro nds
mdZe byt frustrujici. Pocit bezmoci pro nds mize byt vylerpavajici.
To vSe je normalni, jsme lidé... Doporuceni proto obsahuji také
naméty k péci o sebe a tipy pro psychohygienu v denni praxi.

PFi nasi praci nam mohou pomoci nasledujici principy:
¢ Nasim akolem neni ménit realitu.

e Nasim hlavnim nastrojem je lidska pritomnost a laskavost.
Pouha pritomnost mnohdy staci.

e Transparentnost je prevence traumatizace. Vytvarenim
predvidatelného prostiedi redukujeme Gzkost.
Poskytujeme dostatek informaci o tom, co se klientky a jejiho
ditéte tyka, popisujeme, co se pravdépodobné bude dit i co Ize
oCekavat.

e Prizplisobujeme sviij jazyk, a pokud je to mozné, tak
i prostiedi, v némz rozhovor probiha, situaci a lidem, se
kterymi mluvime. Vyhybame se odbornym termintm.

e Respektujeme individualni zkuSenosti a prozivani druhych.
Vytvarime bezpecné prijimajici prostiedi pro proZiti
emoci. Nehodnotime, nesoudime, nesnazime se druhé zménit,
nezpochybriujeme jejich emoce. Nehodnotime ani postup
kolegl, pokud to neni vyslovné pfani rodi¢a.

e Emocni projevy rodi¢l (jako zlost, hnév, nadéavky...) nejsou
miFeny proti nam osobné, i kdyz to tak na prvni pohled
mUze plsobit. Mohou byt jen cestou, jak v dané chvili rodice
uvolnuji napéti, které jim situace, v niz se ocitli, zplsobuje.
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e Jako zdravotnici miiZzeme nevédét. V situaci, kdy si nevime
rady, mGzeme klidné Fict: ,Nevim presné&, co ted mam fict nebo
co mohu udélat, aby vam bylo Iépe, ale budu tady s vami."

e KdyZ nevime, jak druhym pomoci, nebo kdyz nas nenapadaji
vhodna slova ani co mame udélat, abychom je spravné
podpofili, miiZzeme se jich zeptat. Pouha otdzka: ,,Co byste
ted’ potreboval/a“ mnohdy staci k tomu, aby druzi citili, ze
o né mame skutecny zajem a jsme tu pro né.

e Cilem pomoci je navratit klientku a jejiho partnera
k jejich zdrojaim, kompetencim a pocitu kontroly nad situaci.
Nejsme tu proto, abychom situaci vyfresili za né. Jsme tu
proto, abychom je podpofili na jejich cesté.

¢ Méné nékdy znamena vice. Je potfeba mit na paméti, ze
v situaci pIné emoci k lidem vétsSinou nedoléhaji praktické
informace. Mluvime radéji méng, po Case informace
opakujeme. Klademe si otazku, kolik informaci rodice potrebuji
a kdy je vhodna chvile je predat.

e Abychom mohli dobfFe pecovat o druhé, potiebujeme
dobi‘e pecovat sami o sebe. Velkou pozornost si zaslouzi
psychosocidlni potfeby zdravotnikd b&hem celého profesniho
Zivota - inspiraci a zdroje najdete na webu:
www.perinatalniztrata.cz

Na nasledujicich strankach najdete tipy a voditka, jimiz se mizete
nechat inspirovat a vést v komunikaci s rodici, ktefi pravé prochazeji
naroc¢nou situaci ztraty miminka. Uvedena doporuceni jsou do jisté
miry zobecnénd a mdzZe se stat, ze je nebude mozné aplikovat na
vSechna prostiedi — ambulance, soukromé praxe, jina pracovisté...
Podstatou doporuceni je vénovat pozornost psychosocialnim
potfebam Zen, jejich partner( i samotnych zdravotnikd. V kazdé
situaci, v kazdém prostiedi to mze vypadat trochu jinak.

Pfejeme vam mnoho sil a vnitiniho klidu pfi poskytovani zdravotni
péce.

Za tym autorek

Kristina Zemankova, porodni asistentka a psycholozka
Petra Michalova, krizova interventka, metodicka linky
www.perinatalniztrata.cz



Rana ztrata -
potrat, zamlklé tehotenstvi

V této karté najdete doporuceni pro situace, kdy lékar Ci Iékar-
ka konstatuje zamlklé téhotenstvi nebo probihajici spontanni
potrat. Tato doporuceni se tykaji zejména psychosocidlnich
potfeb rodi¢l i zdravotnikll, nezabyvaji se medicinskymi po-
stupy. Inspirujte se i ostatnimi kartami - vétSina uvedenych
doporuceni ma univerzalni platnost.
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Co mohou prozivat rodice

e ztratu ditéte - neni pfitom podstatné, jak bylo téhotenstvi
pokrocilé

e nutnost rozhodnout se o dalSim postupu (spontanni
pribéh / chirurgicky potrat / pouziti medikament()

e tlak ze strany zdravotnikl na rychlé Fedeni

e bagatelizovani situace okolim

e ztiZenou moznost rozloudit se s miminkem, nebot jesté
neni fyzicky dost velké a nevypada jako miminko

e pocit selhani, marnosti, strach, zda budou rodice pristé
schopni poceti a donoSeni miminka, nejistota, otazky typu
«Proc se to stalo?"

e nutnost zapojit se pomérné brzy do ,,normalniho” Zivota
(péce o dalsi déti, domacnost)

e navrat do prace a mezi lidi spojeny s otazkou ,Jak to mam
vsem Fict?"

Co mohou prozivat zdravotnici

 setkani s emocemi truchlicich rodi¢l, kterymi mohou byt
zahlceni

e pocit, Ze se rodice situaci moc zabyvaji, ackoliv jde teprve
o zacatek téhotenstvi

e naroky na jejich trpélivost v pripadé zamlklého téhotenstvi,
kdy se ¢eké na spontanni pribéh potratu (i nékolik tydnt)

e obavy, aby se néco nezanedbalo
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Komunikace v krizové situaci — co ano, co ne?

NE ANO
JVsak to jesté ani nebyl Clovek.”  ,Vérim, Ze je tahle situace pro
Budete mit jiné miminko." vas neCekana a velmi tézka."
"Rych/e Zapomenete.” ,Je v pOFédku plakat.”

0 x e : .
LVZdyt jste jesté ani necitila ~Mate cas, muzete si v Klidu
pohyby.” promyslet, jak chcete dal

postupovat.”

LJsem tu pro vds, miZete se
ptat, na cokoliv potrebujete.”

Co pomaha

¢ jasné a strucné podané informace (idealné vytisténé)

¢ informace o vSech moznych postupech, jak Ize situaci resit -
spontanni priibéh potratu / medikamentoézni potrat /
chirurgicky potrat (revize)

e plan péce v pripadé vyckavani na spontanni potrat

poskytnout klientce €as pro jeji vlastni informované

rozhodnuti

podpora jejiho individualniho rozhodnuti

umoznit klientce vyjadFit emoce

umoznit klientce klast doplfiujici dotazy

nabidka kontaktu na dal$i pomoc (psychologickou /

svépomocné skupiny / perinatalni hospic...)

e vyjadreni Gcasti (,Je mi lito, Ze se to stalo...")



Co nepomaha

¢ necitlivé vyroky (,Odvezte ji na sal, to je ten potrat...")

e bagatelizace (,Nejste prvni ani posledni, to se stava
bézné...")

e pFilis mnoho informaci, informace podané v nevhodny Cas

o kriticka diskuze, hledani viny (,Nepila jste alkohol? Neméla
Jste sportovat...")

e tzv. ,facovani” (,Vsak si udélate nové miminko.")

e odmitani emoci (,Neplacte / nekricte / nerozlilujte se mi
tu...")

e pFemira pomoci - je na misté respektovat rozhodnuti
klientky, jak a kdy pomoc vyuzije

e umisténi klientky do prostor mezi téhotné zeny

Jak se postarat o sebe

e uzemnit se, aby se o0 mé klientka mohla v tézké chvili opfit
(navod, jak se to déla, najdete nize)

¢ myslet na své vlastni potfeby (neni mi horko/zima?;
nemam zizen/hlad?; nepotiebuji na toaletu?)

e uvédomit si svoje pocity (je mi smutno?; zlobim se?;
citim tlak?; potrebuji, aby uz to bylo za mnou?)

e pouzit ovéfené zplsoby, jak témto pocitéim dat pozd&;ji
prostor (vydychat se, chiize, sport, intervizni rozhovor
s kolegou/kolegyni, supervize)

e obtizné momenty zpracovat pfi supervizi

¢ hledat priklady dobré praxe u nas, inspirovat se
zahrani¢ni praxi

e pribézné aktualizovat své znalosti v tématu rané ztraty
podle novych dostupnych poznatkd v oboru

Grounding - uzemnéni

Pevné spojit chodidla se zemi, jako bychom meéli zakorenit,

Vv

Privodit si pocit dobré stability a zpevnéni (vestoje nebo vsede).
Je mozné vyuzit oporu, napr. oprit se zady o zed.

Zvédomit si pocit jistoty v kratké soustredéné chvili.
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Check-list dobrého pristupu k potrebam
rodic¢d pFi rané ztraté
[0 Sdélujte diagndzu citlivé a za vhodnych podminek.

[J Poskytnéte nebo zprostiedkujte klientce prvni
psychickou podporu (krizovou intervenci).

O Nechte rodi¢dim ¢as na zpracovani informaci.

0 Nabidnéte podplrny rozhovor, pfedstavte moznosti, jak
dale postupovat.

O Vytvorte plan dalsiho postupu.

O Kromeé péce o zdravotni stav Zeny nezapomernite na péci
o psychické potreby paru.

0 Poskytnéte podporu pfi truchleni a rozlouceni s ditétem
a informace o pohibu.

[J Reagujte na zmény a nove vzniklé potreby paru.

O Pri ukonceni zdravotni péce se s rodicCi rozlucte
a poskytnéte jim dal$i podptrné kontakty.

[J Myslete na supervizi a péci o své vlastni potreby.



Diagnoza neslucitelna
se zivotem

V této karté najdete doporuceni pro situace, kdy vysetreni od-
hali zavazné postizeni plodu. Je tfeba tuto zpravu klientce pre-
dat a spolecné s ni naplanovat vsechna nutna rozhodnuti. Tato
doporuceni se tykaji zejména psychosocidlnich potfeb rodich
i zdravotnikl, nezabyvaji se medicinskymi postupy. Inspirujte
se i ostatnimi kartami - vétSina uvedenych doporuceni ma
univerzalni platnost.

Co mohou prozivat rodice

e zUzkostrujici proces ¢ekani na konecny vysledek diagnostiky

¢ tlak na rozhodnuti, zda téhotenstvi ukondit, ¢i ne

e nutnost prevzit zodpovédnost za usmrceni ditéte, nebo
za porod téZce postizeného ditéte, které bude zit jen chvili /
zemre pfi porodu / zemre kratce po ném

e mozny nesoulad nézord v paru ohledné dal&iho postupu
(matka chce néco jiného nez otec)

e rozhodnuti, zda chtit dité po porodu vidét

e vyrovnani se s pocitem selhani (nejsme schopni pocit
a donosit zdravé dité)

e strach, Ze se situace zopakuje v dalsim téhotenstvi - dalsi
genetické testy

e obavy, jak o celé situaci mluvit s rodinou, se starSimi détmi,

jak to Fict pratelGm, koleglim...

Co mohou prozivat zdravotnici

¢ selhali jsme nékde my zdravotnici?

budeme muset byt u porodu vazné postizeného ditéte,
které bude umirat?

budeme muset dité v déloze usmrtit?

jak reagovat na smutek rodi¢i?

proc se tohle déje zrovna na mé sluzbé?

co kdyz se néco podobného stane i mné?
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Komunikace v krizové situaci — co ano, co ne?

.Prece nechcete rodit dité, které
stejné zemre."”

~Neni pro vas vhodné vidét dité
po porodu.”

NE ANO
.Bude lepsi, kdyZ to budete mit ~Mate dost Casu si vse
rychle za sebou.” promyslet.”

,Nemusite s rozhodnutim
spéchat.”

.Jsme tu pro vas, pokud budete

.Prece si to nechcete nechat.” mit jakékoliv dalsi dotazy."

Podpofime vés, at se
rozhodnete jakkoliv."

Mluvit o ditéti jako o ditéti
(nerikat ,to").

Co pomaha

¢as na zpracovani Soku

umoznit klientce vyjadFit emoce

pFitomnost a podpora jednoho stalého ¢lovéka, partnera
nebo zdravotnika

nabidka rozhovoru o dalSich krocich az v urcitém casovém
odstupu od sdéleni zavazné zpravy (na vhodném okamziku je
mozné se s klientkou domluvit, nenaléhat na ni)

jasné a strucné podané informace (idedlné vytisténé)
informace o vSech moznych postupech, jak Ize situaci resit:
potrat / vyvolat porod / donosit miminko

ujisténi, Ze existuje plan paliativni péce pro miminko béhem
porodu i po ném

poskytnout klientce ¢as a podporu pro jeji vlastni
informované rozhodnuti

umoznit klientce klast dopliujici dotazy

vyjadreni Ucasti (,Je mi lito, Ze se to stalo...")

nabidka kontaktu na dal$i pomoc (psychologickou /
svépomocné skupiny / perinatalni hospic...)

vytvofeni planu, co bude dal, krok za krokem
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Co nepomaha

¢ necitlivé vyroky (,Odvezte to pryc.”)
* bagatelizace (,70 vite, to je pfiroda...")

e po skonceni smény si mit s kym promluvit - debriefing
e vyuzit supervizi
e kotvit sdm/samu sebe ve védomi, Ze pouha moje

pFilis mnoho informaci, informace podané v nevhodny
cas

kriticka diskuze o tom, co mélo byt jinak

tzv. ,facovani* (,To bude dobré.”)

odmitani emoci (,Neplacte, musite byt silna.")

umisténi Zeny do ¢ekarny mezi dalsi téhotné nebo mezi
rodi¢ky s novorozenci

pFemira pomoci - je na misté respektovat rozhodnuti
klientky, jak a kdy pomoc vyuzije

Jak se postarat o sebe

zabezpecdit své potfeby - fyzické (nemam Zzizen/hlad?;
neni mi zima?; nepotrebuji na toaletu?), psychické,
spiritudlni (nepotfebuji byt chvilku sam/sama?)

citim-li se zahlcen/zahlcena emocemi klientky, je dobré -
dychat, soustredit se na své télo, opfit se o zed

pritomnost mize byt pro klientku podplrna a Ze neni
mym Gkolem ménit realitu
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Check-list dobrého pristupu k potifebam

rodicll pii sdélovani zavazné zpravy

O Nenechte rodi¢e na diagndzu cekat pfrilis dlouho, cekani
jen zvysuje napéti.

O Je-li to mozné, byva lepsi, kdyZ se mohou rozhovoru
Ucastnit oba rodice.

[J Sdélujte zpravu radéji osobné nez po telefonu.
O Zajistéte k rozhovoru soukromi.
[0 Predstavte se.

O Uvedte hovor prfimym sdélenim, napf. ,Mam pro vas
bohuzel spatnou zpravu.”

O Mluvte jasné, laskavé, empaticky, stru¢né (bez zbytecnych
detaill, aby se rodiée necitili zahlceni) a pomalu.

O Vyhybeijte se odbornym terminim, mluvte tak, aby rodice
rozuméli — prizplsobte se jim.

O Dejte najevo Ucast, empatii, smutek.
[ Ovérte si, zda rodice zpravé porozuméli.

O Poskytnéte dostatek ¢asu na emoéni reakci rodi¢d, dotazy
a prvotni vstfebani informaci.

O Vysvétlete, co bude nasledovat, kterd rozhodnuti rodice
musi udélat a co jim k tomu miZe pomoci.

O Nabidnéte jim kontakt na odbornou (napf. psychologickou)
pomoc.

O Rozlucte se.
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Perinatalni amrti miminka

V této karté najdete doporuceni pro situace, kdy lékar Ci Ié-
karka konstatuje smrt ditéte v pokrocilejsi fazi téhotenstvi, pri
bézné téhotenské prohlidce nebo pozdéjsim vysetreni, a stejné
tak pro situace, kdy neni Uspésna resuscitace ditéte po porodu
po jinak fyziologickém téhotenstvi. Tato doporuceni se tykaji
zejména psychosocialnich potfeb rodi¢d i zdravotnik{, nezaby-
vaji se medicinskymi postupy. Inspirujte se i ostatnimi kartami
- vétSina uvedenych doporuceni ma univerzalni platnost.

Co mohou prozivat rodice

e necekana zprava

e vse se déje velice rychle

e porodit mrtvé dité béZnou cestou se mize zdat
nepredstavitelné

¢ v Soku rodice nevédi, na co se ptat, potrebuji dostat Cas
a prostor, aby mohli polozit otdzky pozdé&ji

e prijeti $patné zpravy mize prob&hnout ve fazich: ok,
popfFeni, agrese, smlouvani, deprese, smiieni - faze se
mohou opakovat nebo probihat v rizném poradi

e ,Jak to Ffekneme rodiné/starsim détem, chceme je zapojit do
rozlouceni s miminkem?"; ,,Chceme je pozvat do porodnice
a miminko jim ukazat?"

e pocit nejistoty ohledné péce o Zenu v Sestinedéli - hojeni
pripadného poranéni porodnich cest, regenerace po porodu,
prijeti faktu, ze uz zena neni téhotna, psychicka krehkost
Sestinedéli, hormonalni dysbalance - tohle vSechno zené
pripomina ztratu

e zastava laktace a s tim spojené psychické prozivani

e otazky a nejistota: ,Proc se to stalo zrovna nam?”; ,,Co jsme
udélali $patné?"; ,Kdo za to mdze?"
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Co mohou prozivat zdravotnici

strach ze selhani: ,Co kdyZ je to nase chyba?"

tlak ze strany rodica: ,Co se stalo?”; ,Kde se stala chyba?"
setkani se smutkem a dalsimi emocemi rodi¢d

setkani s vycitkami ze strany rodict (které jsou obvykle

vyvolany pocitem ztraty a smutku)
¢ dotazy rodici mohou byt vnimany jako tlak ¢i vycitka (i kdyz
to tak rodi¢e nemysli) - ve stresové situaci miize dochézet

k nedorozumeénim

 setkani s vlastni bezmoci (nemdZeme pomoci véem, setkani

se smrti je neoddélitelnou soucasti profese zdravotnika)

Komunikace v krizové situaci - co ano, co ne?

NE
,Kdybyste prijela driv...”

,Kdybyste chodila do poradny...”
~Rychle na to zapomenete...”
~Hlavné rychle zapomerite..."

,Je to mrtvé, tak to rychle
odneseme...”

ANO

,Je mi to moc lito, ale mam pro
vas smutnou zpravu..."

,Je mi lito, Ze to musim frict, ale
vase miminko neZije..."

,Vim, Ze ted’ proZivate velké
obavy, bohuZel se potvrdily..."
,Plakat je normalni. Kdybyste
cokoli potrebovala, jsem tu pro
vas..."

,Je prirozené, co citite / Ze

se zlobite / ze zazivate velky
smutek...”

~ZazZila jste tézkou situaci, je
normalni, ze placete /

tresete se / mate vztek..."
,MlZete se s détatkem
rozloucit, vidét ho, pokud
budete chtit...”

,Budeme vas podporovat ve
vasich rozhodnutich, nebudete
na to sami."
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Co pomaha

o kratké véty, jasné sdéleni

e Ucast, pritomnost

e pomoc s praktickymi tkony ve fazi akutniho Soku (pomoc
s oblékanim po monitoru, s kontaktovanim manzela/partnera)

e vypnuti monitoru pfi nasledném vysetreni

¢ podpora pFi vyjadfovani emoci, jejich normalizace
(,Zazivate téZkou situaci; je pfirozené, Ze plalete / Ze se
zlobite...")

e pritomnost a podpora partnera (méjme na paméti, ze i on
je v tu chvili zasaZzen ztratou)

» oddélené prostory od ostatnich pacientl (,Potfebujeme mit
soukromi.")

e k dobrému rozhodnuti o dalich krocich pomUze klientce,
nebude-Ili pod tlakem - c¢asu i okolnosti (,Potrebuji se
rozhodnout, kdy a jak dité porodim.")

e adekvatni podpora pFi porodu, dobra paliativni péce
(nabidka tiseni bolesti — rozhodnuti je na zené)

e podpora pfi rozlouc¢eni se s miminkem po porodu nebo
hned, jakmile je to mozné (po resuscitaci) - bonding

e dobre dostupna sluzba krizové intervence v kterékoliv
fazi ztraty (pfitomnost interventa nebo psychologa, dostupna
nabidka telefonické intervence, krizovych linek)

e prFitomnost stejné porodni asistentky po celou dobu
porodu i po ném - je to jedna stala osoba, ktera poskytuje
klientce stabilni oporu

e moznost znovu si promluvit se zdravotniky néjaky cas po
porodu o tom, co se stalo (nékolik dni/tydn()

e mapovani, co potrebuji rodice védét, aby celé situaci
porozuméli

Poté, co lékar Ci lékarka oznami, Ze dité zemrelo, vnimaji
zeny informace o nasledném postupu vétsinou jako ,v mlze"
nebo si je nepamatuji. To omezuje jejich moznost ovlivnit
situaci i dalsi kroky. Matka a casto ani otec vétSinou nemaji
kapacitu na to, zapamatovat si informace, které jim nékdo
sdéluje. Potrebuji, aby jim je personal sdélil pozdéji, aby je
dostali vytisténé a mohli se k nim jesté vratit.
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Co nepomaha

necitlivé vyroky

bagatelizace (napr. ,Udélate si nové. / Dala jste se do boje,
tak to musite zvladnout. / Nejste prvni ani posledni...")
nedostatek nabidky podpory (klientka pouze dostane
informaci o tom, Ze dité neZije)

umisténi matky do ¢ekarny mezi dalsi téhotné nebo mezi
rodie s novorozenci (,Pockejte si venku.")

absence informaci o tom, co Zena (rodina) mize od
nemocnice pozadovat

pFilis mnoho informaci, informace podané v nevhodny cas
kriticka diskuze o tom, co mélo byt jinak

plané utéSovani - nemlzeme slibit, Ze to bude dobré, nebot
o tom nic nevime

odmitani emoci (protoZze nedokaZzeme byt v jejich
pritomnosti)

pFemira pomoci - je na misté respektovat rozhodnuti
klientky, jak a kdy pomoc vyuZije

Jak se postarat o sebe

zabezpecdit své potieby - fyzické (hlad, Zizen, toaleta...),
psychické, spiritualni

citime-li se zahlceni emocemi klientky, je dobré dychat,
soustredit se na své télo, znat osvédcené techniky ,,uzemnéni“
nebrat si nic osobné

vzit si tu &ast, kterou uneseme a s niz mizeme pozdé&ji
pracovat

po skonceni smény si s nékym promluvit (s kolegou ci
kolegyni, intervizorem, peerem)

osetrit své emoce - pripustit si, ze se miZeme citit smutni,
bezmocni, i kdyz to, co se stalo, neni nase vina

byt pozorni ke svym reakcim a vyuzit profesni opory
(intervize, supervize, kolegialni podpora)

pecovat o sebe, abychom se citili dobfe a méli silu pecCovat
o druhé - mit dostatec¢né Casto dovolenou, zajit si na masaz,
sportovat, aktivné relaxovat...



Check-list dobrého pristupu k potrebam
rodi¢d pFi perinatalnim amrti miminka

O Vyhradte si dostatek ¢asu na sdéleni nepfiznivé zpravy,
pockejte na prichod partnera, pokud si to klientka preje,
po sdéleni nepriznivé zpravy od ni hned neodchazejte.

[ Najdéte klidné misto v Ustrani bez lidi, ruchu, pristrojt
(napf. hovorna, prazdna ambulance) nebo vhodné
ptizplsobte prostiedi pfimo na porodnim séle.

O Pripravte se nadechem a vydechem, zkoncentrujte se,
zrekapitulujte si, co chcete fici.

[ Zaklepejte, predstavte se, navazte o¢ni kontakt,
vysvétlete, proC prichazite.

O Nespécheijte, at se klientka mizZe soustiedit na sdéleni, ale
neodkladejte hlavni sdéleni, otaleni jen zvysuje napéti.

O DuleZité informace k dal$imu postupu méjte pfipravené
vytiSténé na papire, aby je klientka mohla pozdé&ji dostat
do ruky.

O Nabidnéte klientce, jak se mdZe s miminkem rozloudit,
v v . v . O v v ’ .
vcetné informace, v ¢em ji muze rozlouceni pomoci
(prevence komplikovaného truchleni).

O Vyjadrete soustrast.
O Pamatujte na to, ze rodic¢e potfebuji v pribéhu pobytu
v porodnici dostat informace o:

» porodu - jak to bude probihat, jaké jsou moznosti tiSeni
bolesti

» moznostech rozlouceni se s miminkem
» pohibu a Ufednich zalezitostech (rodny a amrtni list)

» moznostech podpory (psychologicka, podplrné
skupiny...)

» tom, co se stalo - pokud to vime
» péci o zenu po porodu v Sestinedéli:
- zastava laktace
- hojeni pfipadného porodniho poranéni
- oCistky a hygiena
- klidovy rezim pro regeneraci téla
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Z pohodli domova

Online seminat
Podnikani pro porodni

VZDELAVAME
PORODNI ol |
ASISTENTKY i e ot iy

Nacvik akutnich a krizovych situaci

P 7 Problematika panevniho dna
Pofadame pro vas workshopy Péte porodni asistentky o Zenu

a prednasky s odborniky a mezinarodnimi t&hotnou, pfi porodu a v 3estinedéli
lektory v Praze i v Braég= .
Informace na dosah

Pieklady odbornych
¢lankd vzdy dostupné
na webu unipa.cz Slevy pro élenky

Starite se ¢lenkou

UNIPA a kromé

dalsich vyhod ziskate

6] NIPA Nejvétsi profesni organizace slevy na nase kurzy
UNIE PORODNICH ASISTENTEK porodnich asistentek v CR, €len EMA a ICM

PRACUJETE S RODINAMI _
PRI PERINATALN{-ZTRATE?

Nabizime informace a podporu vsem, ktefi pecuji o rodiny pri ztraté
miminka v prenatalnim a perinatalnim obdobi.

Na webu perinatalniztrata.cz najdete:

— aktualni informace k tématu perinatalni ztrata

— sit kontaktd na poskytovatele péce a podpory

— odkazy na odborné zdroje —
— nastroje profesni opory

— podnéty a priklady dobré praxe
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