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Abstrakt

Zavére¢na bakalarska prace nese nazev ,,Péce o pokozku v kojeneckém véku® Jedna se o praci teoreticko-vyzkumnou a je déle-
na do dvou ¢asti. V prvni teoretické ¢asti se zabyvame zakladnimi informacemi ohledné anatomie kize a jednotlivymi ¢innostmi
spadajicimi do péce o pokozku ditéte. V druhé ¢asti prace vyhodnocujeme zjisténé vysledky na zakladé dotaznikového $etfeni,

které je predev$im zamérené na zjisténi, jak matky pecuji o pokozku ditéte.
Abstract

The title of this bachelors thesis is ,,Skin care in age of infantiles® This is a theoretical and research work and it is divided into
two parts. The first theoretical part deals with basic information about anatomy of the skin and individual activities related to skin
care. The second part evaluates the results obtained on the basis of survey with a view to the way the mothers care about the skin
of their babies.
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UVOD véechny tyto informace a tim vznikla teoretickd ¢ast této

bakalarské prace, ve které se zaméfuji na jednotlivé ukony

Informace tykajici se péée o pokozku mé vzdy velice zaji-
maly a z tohoto diivodu jsem si také téma ,,Péce o pokozku v
kojeneckém véku® vybrala pro svou zavére¢nou bakalarskou
praci.

Béhem mého studia na vysoké $kole jsem méla moznost
nahlédnout do mnoha knih, které se zabyvaji détmi a na-
slednou péci o né. V kazdé literatufe jsem nasla nepfeberné
mnozstvi informaci, v jedné knize bylo néco malo o koupe-
lich, v jiné zase o masazich, nebo o piebalovani. Nikdy jsem
vSak nenasla knihu, ktera by v§echna témata obsahovala hez-
ky pohromadé. Z tohoto divodu jsem se rozhodla shrnout

potiebné pro udrzeni spravné funkce pokozky ditéte. Déle na
teoretickou ¢ast navazuje ¢ast vyzkumna, kterd se zaméfuje
predevsim na zjisténi, jak Zeny pecuji o pokozku svych déti.

CILE PRACE

Pred zac¢atkem vyzkumu byly stanoveny nasledujici cile.
Hlavni cil:

- Zjistit, jak matky pecuji o pokozku kojenct.

Dil¢i cile:

- Zjistit, zda jsou matky v porodnici dostate¢né informo-
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vany nelékarskym zdravotnickym personalem jak peco-
vat o pokozku ditéte.

- Zjistit, zda matky doma pouzivaji pro péc¢i o pokozku
vyrobky, které jim byly doporuceny v porodnici nelékar-
skym zdravotnickym personalem.

- Vytvotit teoreticky prehled shrnujici potfebné informace
v péci o pokozku kojence.

I. TEORETICKA CAST
1 Anatomie kize

Kuze je nejvétsi smyslovy organ, oddéluje vnitini pro-
stfedi od vnéjsiho. Pokryva cely povrch téla. Kiize dospélého
¢lovéka méri 1,6 — 2 m?, vazi cca 4 - 4,5 kg a je $iroka 1 - 4
mm. Nejten¢i kazi mé ¢lovék na oc¢nich vickach, nejsirsi na
mistech s tukovou vrstvou.

Novorozenci maji oproti dospélému ¢lovéku az desetkrat
tenci a citlivéjsi kazi, chybi jim nejvice ochranna rohova vrst-
va, ktera chrani pred véemi vnéjsimi vlivy. Vzhledem k tomu
je détska pokozka velmi jemna a zranitelna.

Kuze zajistuje ochranu pfed mechanickymi, tepelnymi a
chemickymi vlivy. Dokaze tvorit nékteré protilatky, je schop-
na zabranit vniknuti infekce do organismu. Je velice vy-
znamna pri fizeni télesné teploty pomoci cév a potnich zlaz.
Détska pokozka neni plné schopna vylucovat pot a ochlazo-
vat organismus, jako kiize dospélého ¢lovéka. V kiizi mame
zabudovana ¢idla hmatu, chladu, tepla a bolesti. Hluboko v
kiazi jsou uloZena senzitivni nervova vlakna. Ktize je dobte
zasobena krvi, vodou a tukovymi burnikami, obsahuje anor-
ganické latky a provitamin D. Ovlada vyluc¢ovaci schopnost,
kterou zajistuje pomoci potnich a mazovych zlazek. Ma vy-
bornou schopnost resorpce masti a olejtL.

Béhem nékolika mésicti se u novorozencti vytvari mela-
nin, na ochranu pred svételnym zarenim a hydrolipidicky
film, na ochranu pred choroboplodnymi zarodky. Po porodu
je kuze pokryta plodovym mazkem (vernix caseosa), ktery
zastava tfi funkce. V déloze chrani pred vysousenim kuize v
plodové vodé, béhem porodu zastava funkci lubrikaéni a po
porodu chrani pred prochladnutim a zaroven pred infekci.
Mazek je slozen z tuku, bilkovin, odlou¢enych povrchovych
bunék ktize a sekretem mazovych zlaz. U nékterych déti mtize
byt po porodu kiize pokryta zfetelnym jemnym chmytim (la-
nugo). Chloupky se mohou vyskytovat po celém téle, kromé
chodidel a dlani. Nékteré déti maji lanugo pouze na obliceji,
ramenou a zadech. Béhem nékolika dni ochlupeni vymizi. V
déloze jemné chloupky tvori na kazi izola¢ni vrstvu v dobé,
kdy jesté neni plné vytvoren mazek.

Kuzi délime na tfi hlavni ¢asti, které jsou pokozka (epider-
mis), $kara (corium neboli dermis) a podkozni vazivo (tela
subcutanea) (Babor, 2009; Fendrychova, 2007; Ha$plova,
2009; Kammerer, 2007; Morris, 2008).

1.1 Pokozka (epidermis)

Pokozku tvoii nékolik vrstev bunék. M4 vrstvu bunék za-
kladnich (stratum basale), ostnitych (stratum spinosum), zr-
nitych (stratum granulosum), jasnych neboli svétlych (stra-
tum lucidum) a rohovych (stratum corneum). Bunky maji
schopnost keratinizace, coz znamena schopnost oplostovat
se, rohovatét a nasledné se odlupovat z povrchu kiize. Timto

mechanismem je zaji$tovana prirozena ocista kiize a odstra-
novani bakterii. Na povrchu pokozky dospélého ¢lovéka se
nachazi ochranny kysely plast, neboli hydrolipidicky film,
ktery chrani pred bakteriemi a plisnémi. U déti se ochranny
plast musi nejprve vytvofrit, proto je pro bakterie velice snad-
né dostat se na pokozku, mnozit se a pronikat do kiize.

Ve vrstvé zakladni jsou ulozeny bunky melanocyty, ve
kterych se tvori hnédé kozni barvivo (melanin). Melanin
zajistuje barvu kiize a zaroven kozni filtr. Novorozenci maji
melaninu malo, proto maji kazi nartizovélou a neni u nich
zajisténa takova ochrana proti slune¢nimu zareni. Z tohoto
davodu je dulezité détskou pokozku chranit pred primym
slune¢nim zarenim ochrannymi ptipravky. Melanin se plné
zacne vyvijet v prvnich dvou letech Zivota. Nékteré ¢asti téla
mohou obsahovat vice melaninu, napfiklad prsni dvorce,
bradavky. Jind mista melaninu obsahuji minimum, naptiklad
dlané a chodidla (Hasplova, 2009; Kammerer, 2007).

1.2 Skara (dermis, corium)

Mezi skarou a pokozkou se vyskytuje bazalni membrana,
kterd je zvlnéna a obsahuje bradavi¢naté vybézky (epy, pa-
pily). Pod bazalni membranou kon¢i krevni zasobeni kiize.

Skéra je velice pruzna vrstva, je tvofena prevazné vazivem,
obsahuje mnoho nervovych zakonceni a vlase¢nic. Proto ma
novorozenec kuzi velmi citlivou. Ve $kafe jsou ulozena Mai-
ssnerova hmatova téliska, umoznuji pocit doteku. Nejvice
jich je zabudovano na koneccich prstil, dlanich a ploskach.
Déle jsou zde Krauseho téliska, pomoci nich vnimame chlad.
Nejvice jsou umisténa ve sliznici rtéi a dutiné ustni. Skara ob-
sahuje mnoho mazovych a potnich Zlaz. Potni zlazy nejsou u
ditéte dostate¢né vyvinuty, museji teprve svoji funkci zahd-
jit. Z tohoto diivodu je détem snadno zima, nebo se naopak
rychle za¢nou potit (Hasplova, 2009; Kammerer, 2007).

1.3 Podkozni vazivo (tela subcutanea)

Vrstva podkozniho vaziva je velice bohatd na mnozZstvi tu-
kovych bunék. Tim je zajisténa tepelna izolace a zasobarna
energie. V této vrstvé se nejvice na prstech, dlanich a plo-
skach vyskytuji Paciniho téliska, zajistuji vnimani tlaku a
tahu. Dale jsou zde Ruffiniho téliska, kterymi vinimame teplo.
Z podkozniho vaziva vyrustaji vlasy, chlupy a nehty (Hasplo-
va, 2009).

2 Anatomické rozdily mezi novorozenci

Nedonosené, fyziologické a prend$ené novorozence od
sebe rozliSujeme pomoci znamek, do kterych zahrnujeme
vzhled kiize a podkozi, lanugo, ryhovani plosek, genital, bol-
tce, nehty, prsni zlazy a dvorce (Borek, 2001).

2.1 Zraly (fyziologicky) novorozenec

Jedna se o novorozence, ktery je narozeny mezi 38. — 42.
tydnem gestace.

U zralého novorozence je ztetelny bily mazek na povrchu
kiize, zejména v hojnéj$im mnozstvi na hlavi¢ce, za usima, v
podpazi a mezi tfisly. Zada a ramena jsou pokryta jemnymi
chloupky, které nazyvame lanugo. Chloupky zmizi béhem
prvniho tydne. Nehty mirné presahuji konecky prsta.
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Barva pokozky je v prvnich 24 - 48 hodinach jasné ¢erve-
na, poté spontanné zriizovi. Barva kiize nemusi byt na vsech
mistech stejnd, je to dano tim, Ze krevni obéh se musi pri-
zpusobit novym podminkam Zivota. Konc¢etiny mohou byt
namodralé (akrocyandza), obli¢ej nafialovély, ostatni c¢asti
bledé. Na hyzdich a v kiizové oblasti se mohou vyskytnout
mongolské skvrny. Nejcastéji se objevuji u déti tmavsi pleti.
Déle na trupu a koncetinach mohou vzniknout béhem dru-
hého az ¢tvrtého dne po porodu koprivkové pupeny, které
spontanné vymizi (Borek, 2001; Fendrychova, 2007; Grego-
ra, 2001; Hanakova, 2010; Chvatalovd, 2006; Morris, 2008;
Sedlarova, 2008).

2.2 Nezraly (nedono$eny) novorozenec

Jedna se o novorozence, ktery se narodi pred 38. tydnem
gestace.

Barva kuze je u tézce nezralych zfetelné Zivé ¢ervena, pri-
svitna. Mdazek uplné chybi. Lanugo je velice fidké. U méné
nezralého je barva kize tmavé rtizovd, prosvitaji pouze velké
zily. Télo je hojné pokryto mazkem. Na ramenou, zddech a
krku se vyskytuji jemné chloupky. Casto se tvoii otoky, nej-
vice na koncetinach.

Kuze novorozence je citliva na vSechny dezinfekéni pri-
pravky, nejvice na Jodisol. Zejména u tézce nedonosenych
muze zplisobit az popaleni. Velice dtlezita je opatrnost pri
sundavani néplasti, pi kterém se strhava vrchni vrstva po-
kozky a muze dochazet k erozim.

Usni boltce jsou mékké, nékdy nejsou tplné vyvinuté. Prs-
ni dvorce a bradavky jsou u tézce nedonosenych nedovyvinu-
té, nebo jsou pouze naznaceny. U lehce nedonosenych jsou
vidét bradavky, nékdy i ¢ast dvorce. Ryhovani na ploskach a
dlanich u téZce nedono$enych neni zfetelné, nebo jsou vidét
pouze hlavni ryhy. U lehce nedono$enych jsou ryhy vidét, ale
jsou mél¢i nez u fyziologického novorozence.

Nedonos$eny novorozenec ma problémy s udrzenim té-
lesné teploty, z divodu velice tenké vrstvy podkozniho tuku.
V chladném prostiedi vznika velky nepomér mezi teplotou
pokozky a okolni teplotou, proto teplota novorozence klesa
(Borek, 2001).

2.3 Prenaseny novorozenec

Jedna se o novorozence, ktery se narodi po terminu, tedy
po 42. tydnu gestace.

Pfenaseny novorozenec se vyznacuje bledsi a silnéjsi kizi,
chudym podkozim. Ma macerovanou a olupujici se kizi
dlani a plosek. Kuze je zbarvena podle barvy plodové vody,
naptiklad zlutd, zelend. Mazek na povrchu kize chybi, nebo
muze byt zbarveny podle bary plodové vody. Ma tenky pu-
pecnik, ktery také mtize byt zbarven podle barvy plodové
vody. Kuze na dlanich a ploskach je hluboce zryhovana, u
chlapcti je ryhovani zfetelné i na skrotu.

U divek je zfetelna pigmentace na genitalu, u chlapct na
skrotu (Borek, 2001).

3 Zmény na kazi
Na pokozce déti se mohou vyskytnout rizné projevy.

Zmény mohou byt fyziologické, mohou spontdanné vznik-
nout a také spontanné vymizet, jiné mohou byt infek¢niho

charakteru. Je proto dulezité, aby détska sestra jednotlivé
zmény rozpoznala, dokdzala je popsat, fict kde se vyskytuji,
jak dlouho trvaji a jaka 1é¢ba je nejvhodnéjsi (Fendrychovd,
2007).

3.1 Atopicky ekzém neboli neurodermitida

Ekzém je geneticky podminéné onemocnéni, vyskytuje se
¢asto u déti rodic, ktefi trpi na riizné alergie nebo astma. Jde
o prehnanou imunitni reakci organismu na rtizné podnéty.
Prvné se objevuje mezi druhym az $estym mésicem. Onemoc-
néni mize byt zapri¢inéno mnoha vlivy, naptiklad $patnym
materialem oblecenti, pracimi prostredky, roztodi, parfémova-
nou kosmetikou nebo alergeny v materském mléce. Nejcastéji
postihuje ¢elo, tvare, krk, mista za u$nimi boltci ¢i ve vlasech.
Dale na zapéstich, v loketnich jamkach a pod koleny.

Kuze je nejprve sucha a zarudla, poté se tvori pupinky az
puchyrky a kiize je zhrubéla. Pti ekzému dochazi k neptijem-
nému svédéni, proto je dtilezité hlidat dité, aby se neskraba-
lo, nedochazelo nasledné ke krvaceni a tvorbé strupti. Poté
by mohlo dojit az k zaniceni a rozneseni po celém téle. Pti
postizeni ekzémem je vhodné se obratit na dermatologa a
alergologa.

P1i svédéni je vhodné aplikovat na postizend mista pasty
s obsahem zinku, urey nebo dehtu. Vhodné je pouzivat na
promastovani kuze pripravky s obsahem urey, pupalkového
oleje nebo oleje z brutnakovych semen. Doporucuji se kou-
pele v odvaru z dubové kiiry nebo z ovesnych vloéek. V pri-
padé mokvajicich lozisek priklddame obklady z ¢erného caje,
borové vody nebo odvaru z fepiku. U akutnich projevu lékar
véts§inou predepise hormondalni mast s obsahem kortikoste-
roid.. Mast se pouziva pouze tyden, protoze ma mnoho ve-
dlejsich acinkit. Doporucuji se lazenské terapie nebo pobyty
u more (Gregora, 2001; Hanakovd, 2010; Chvétalova, 2006;
Kammerer, 2007).

3.2 Cyandza

Cyandza je modravé zabarveni kiize a sliznic. Pfi¢inou je
nedostate¢né nasyceni hemoglobinu kyslikem. Mtize vznik-
nout akrocyandza, coz je modravé zbarveni pouze koncetin.
Vznika tésné po porodu, vétsinou jako reakce na chlad. Akro-
cyandza mizi po zahfati a dobrém okysli¢eni. Nebo vznikne
celkova cyanoza, kdy je promodralé celé télo novorozence.
Miize byt zptisobena neprichodnosti dychacich cest, vro-
zenymi vyvojovymi vadami, poskozenim centralni nervové
soustavy a dal$imi vlivy (Borek, 2001; Fendrychova, 2007).

3.3 Hemangiom

Hemangiomy jsou modrocervené, krvi naplnéné utvary,
které jsou nezhoubné. Vétsinou od dvou do deviti let samo-
volné vymizeji. Castéji se objevuji u dévéat, nez chlapcti. Mo-
hou se vyskytovat kdekoli na téle. Na obliceji vétSinou ros-
tou velmi rychle, kolem jednoho roku se riist hemangiomu
pozastavi. V pripadé vyskytu v okoli rtu, nosu nebo oénich
vickach Ize odstranit pomoci laseru (Babor, 2009).

3.4 Ikterus

Ikterus je Zlutavé zabarveni kiize a oéniho bélma. Zlutavé
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zabarveni je zptisobeno vétsim rozpadem ¢ervenych krvinek,
tim pritomnosti vétsiho mnozstvi bilirubinu v krvi a ve tka-
nich. Muze byt také zptisobeno $patnou schopnosti novoro-
zence zpracovat normalni mnozstvi bilirubinu a nésledné ho
vylou¢it. U lehkych pripadu postacuje ukladat dité na denni
svétlo k oknu. V tézsich pripadech je potieba zaradit foto-
terapii. Pri fototerapii je dité umisténo pod lampu, ktera je
vzdalena 30 — 50 cm. Dité se ukldda do postylky nahé, pouze
v jednorazové plené. Pred zafenim je zapotiebi chranit oci
ditéte z dtivodu nezvratného poskozeni zraku. Provadi se
pomoci specidlniho obvazu ve tvaru bryli nebo mulového
¢tverce a prichycenim elastickym obvazem. Ozarovani pre-
rusujeme pouze v dobé krmeni nebo koupani. (Borek, 2001;
Fendrychova, 2007; Gregora, 2001; Chvatalova, 2006; Sedla-
fova, 2008)

3.5 Intertrigo (opruzeni, plenkova dermatitida)

Opruzeni je nejcastéj$i odchylka vyskytujici se u déti.
Projevuje se zarudnutim pokozky na zadecku a v koznich
zahybech, ale i na jinych mistech zaparky. Zptisobuje ho
mechanické nebo chemické drazdéni pokozky. Casto mo-
hou opruzeniny vznikat pti pouzivani plen na jedno pouziti.
Nebo u kojenych déti, pokud matka casto pije 100% ovoc-
né $tavy a do jidelnicku zarazuje jahody, ananas a citrusové
plody. Nésledné se agresivni kyseliny dostavaji mlékem do
organismu ditéte.

Pii $patné péci se muze vyskytnout az bakterialni nebo
opruzeninam spravnou péc¢i o pokozku. Péce spociva v do-
state¢né hygiené, tedy v¢asném prebalovani, omyvani kuze
namocenou plenou ve vodé a nasledném osetteni pokozky
zadec¢ku ochrannym krémem. Nedoporucuje se ¢asté pouzi-
vani vlh¢enych parfémovanych ubrousk. Pti lehkych opru-
zeninach dostacuji bézné krémy na opruzeniny, naptiklad
Rybilka, Sudokrem, Weleda, Bepanten, Bioderma, Johnson's
baby, HiPP, Infadolan, nebo mékka zinkova pasta. Jako levna
a rychla metoda na opruzeniny se da vyuzit ¢erstvé odstiika-
né materské mléko, kterym budeme potirat postizenda mista
a nechame zaschnout na vzduchu. Vhodné jsou obklady z
dubové kiiry ¢i hefmanku. Pokud je opruzenina mokvajici a
rozsahla je lepsi pouzivat roztok gencidnové violeti, methy-
lenovou modt, Panthenol spray. Dité ponechame rozbalené,
nebo zabalime volné do latkovych plen. Dale se doporucuje
neprat pleny v parfémovanych pracich prascich, ale pouze
v oby¢ejném jadrovém mydle, které se nastrouhd pfimo do
pracky (Babor, 2009; Borek, 2001; Gregora, 2001; Handkova,
2010; Hofhanzlova, 2007; Kammerer, 2007).

3.6 Kopfivka (urticaria) ,,vyrazka“

Koptivka se projevuje nacervenalymi skvrnami az pupin-
ky na kazi. Vznikaji vétsinou na podkladé nemoci, jako jsou
plané nestovice, spalni¢ky nebo zardénky. V pribéhu vyraz-
ky se ¢asto objevuji horecky a zvétsené lymfatické uzliny. Po-
kud neni koptivka zptisobena nemoci, vznika na podkladé
koznich infekci nebo alergii. Ve vét$iné pripadii se pric¢ina
nezjisti. Je nezbytné se obrétit na pediatra. Lékar vétsinou
predepise tekuty pudr, kterym budeme postizend mista po-
tirat. Pri velmi silnych reakcich se podava antihistaminikum
(Babor, 2009; Hanakovd, 2010; Kammerer, 2007).

3.7 Milia

Milia jsou bélavé nebo zlutavé hrbolky, velikosti jednoho
az dvou milimetrt, naplnéné rohovinou pod kiizi. Nejcastéji
se vyskytuji na nose a tvarich. Vznikaji, pokud sekret mazo-
vych zlazek nemtize samovolné odtékat. Milia neni nutné od-
straniovat, béhem prvniho tydne az jednoho mésice by mély
samy vymizet (Babor, 2009; Kammerer, 2007).

3.8 Mléc¢né krusty

Tato odchylka se ¢asto spojuje s neskodnou seborrhoickou
dermatitidou. Mlé¢né krusty se vyskytuji jako mokvajici a
svédivé puchyiky, nebo kozni uzliky na hlavé, za usima, v ob-
lasti nosni ryhy, v okoli zadec¢ku a genitalii. Poprvé se objevuji
kolem tretiho mésice. V nékterych pripadech kolem druhého
roku samovolné vymizi. Toto onemocnéni muze predchazet
atopickému ekzému. Onemocnéni je dilezité 1é¢it. Je tedy
potteba kiizi ditéte oSetfovat specidlnimi mastnymi ptiprav-
ky na télo a do koupele (Gregora, 2001; Kammerer, 2007).

3.9 Mykdza (soor)

Mykoéza se projevuje Supinatou a zarudlou pokozkou v
oblasti genitalii. Nasledné se mohou objevovat az puchy-
fe. Toto onemocnéni neni zplisobeno S$patnou hygienou.
Mykoze vétsinou predchazi infekce ustni sliznice. Houby se
nasledné prenesou do stfev a dale do stolice, ktera drazdi ge-
nitalni oblast. V ptipadé pretrvavani obtizi je vhodné obratit
se na pediatra. Lékar predepise antimykotickou mast a tstni
tinkturu. Do nékolika dni by problémy méli vymizet. Déle
je mozné vyuzit homeopatika dle doporuceni zkuseného ho-
meopata (Babor, 2009; Kammerer, 2007).

3.10 Novorozenecka vyrazka (erythema toxicum neonato-
rum)

V obdobi prvniho az tfetiho dne po porodu se mohou ob-
jevit na pokozce celého téla, kromé dlani a chodidel, ¢ervené
skvrny s bilymi povrchy az nazloutlymi puchyiky uprostied.
Nejcastéji se vSak objevuji v mistech, kde kiize prichazi do
kontaktu s dupackami. Pravdépodobné vznika jako reakce
imunitniho systému na kozni bakterie. Tato vyrazka nevy-
zaduje 1é¢bu. Po dobu vyrazky se doporucuje dité koupat v
roztoku hypermanganu a nasledné télo potirat détskym zasy-
pem rozetfenym v dlanich. Vyrazka zmizi samovolné pribliz-
né do dvou tydntl a nezpiisobuje zadné komplikace (Babor,
2009; Fendrychova, 2007; Gregora, 2001).

3.11 Potnicky (miliaria)

Potnic¢ky se projevuji jako zacervenalé fleky na celém téle,
nejcastéji na trupu a obliceji. Jde o ucpané potni zlazy. Ob-
jevuji se u déti, které jsou nadmérné obleceny nebo pokud
prebyvaji v prili§ pretopené mistnosti. V ptipadé objeveni
potnicek je vhodné dité vykoupat v chladnéjsi vodé nez pri
normalni koupeli nebo v roztoku z dubové kury. Poté osu-
$ime a zabalime do suché osusky. Postizena mista mohou
byt o$etfena roztokem hypermanganu (Fendrychova, 2007;
Chviétalova, 2006).
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3.12 Seborrhoicka dermatitida

Seborrhoickd dermatitida se projevuje zvySenou tvorbou
kozniho mazu a naslednou tvorbou mléénych stroupkt na
pokozce hlavy, priblizné v $estém az osmém tydnu Zzivota.
Stroupky lze lehce odstranit pomoci olejicku. Pred uloZzenim
ditéte ke spanku aplikujeme détsky olej do pokozky hlavy
a dikladné vmasirujeme. Pfi koupeli se uvolnéné stroupky
lehce odstrani $amponem na vlasy. Neni vhodné stroupky
odstranovat seskrabavanim nebo vycesavanim bez pred-
choziho naolejovani. Mohlo by dojit k podrazdéni pokozky
hlavy, drobnému krvéceni z postizenych mist a naslednému
zanétu (Babor, 2009; Chvatalova, 2006; Kammerer, 2007).

4 Prebalovani

Pii prebalovani mame na vybér ze dvou druhti plen. Jsou
to pleny jednorazové a pleny latkové. Oboje pleny maji své
vyhody i nevyhody, které si popiseme.

Je velice dilezité dodrzovat neustalou vyménu plen, aby
nedochazelo k dlouhodobému kontaktu vykali s kzi a ne-
dochézelo k drazdéni citlivé pokozky. Prebalovat by se dité
mélo po kazdém jidle, protoze vétsina déti se vyprazdnuje
béhem jidla. Souvisi to s tim, ze saci reflex je spojen s re-
flexem vyprazdnovacim. Pokud by vsak dité pfi, nebo po
jidle zvracelo nebo ublinkavalo, je vhodné prebalovat pred
krmenim.

P1i kazdé vyméné pleny je dulezité ocistit zadecek navlh-
¢enou plenou, zinkou nebo vlhéenymi ubrousky. Avsak tyto
ubrousky citliva pokozka ditéte nemusi snaset dobre. Pre-
dev$im u dévéat otirime vzdy smérem od pochvy ke ko-
ne¢niku, u chlapct omyt ditkladné prostor pod Sourkem a
penisem. Poté je dilezité oSetfit okoli zade¢ku pripravky k
tomu urcenymi (napt. Rybilka, Sudokrem, Weleda, Bepan-
ten, Bioderma, Johnson's baby, HiPP, Infadolan). Tyto pri-
pravky vétsinou obsahuji oleje a vosky, které vytvari na kuzi
ochranny film a zabrani tak vykalim, aby pokozku drazdily
a dochazelo ke vzniku opruzenin (Babor, 2009; Hanakova,
2010; Kammerer, 2007; Sedlarovd, 2008).

4.1 Latkové pleny

V dne$ni dobé existuje mnoho druhti latkovych plen. Jsou
levnéjsi, nezpusobuji alergické reakce a maji pozitivni vliv
na vyvoj kycli. Maji také své nevyhody, témi je predev$im
pracnost na udrzbu. Oproti jednorazovym plenam hiife saji
a mohou zptisobovat opruzeniny.

Jednim typem jsou oby¢ejné latkové pleny, které se museji
vkladat do kalhotek, které jsou nepropustné. Dalsim druhem
latkovych plen jsou plenkové kalhotky ,,2 v 1 Plenky jsou
vytvorené ze savé latkové pleny s nepropustnou vrstvou, kte-
rd je prody$nd, tim dochazi k dostate¢nému prisunu vzduchu
k zadec¢ku a nedochdzi tak ¢asto k opruzeninam, jako u lat-
kovych plenek, které se vkladaji do kalhotek (Babor, 2009).

4.2 Jednorazové pleny

Jednorazové pleny jsou prakti¢téjsi a nezapachaji, proto-
ze se ihned likviduji, jsou ale mnohem draz$i. Tyto plenky
jsou alternativou nepropustnych kalhotek a plenky v jednom
na jedno pouziti. V dne$ni dobé mizeme vybirat z mnoha

druhi a velikosti podle hmotnosti ditéte od rtiznych znacek.
Plenky jsou opatfeny elastickymi pasky, které dobfe ptilnou
k brisku, zadim i nozkdm. Nevyhodou je, Ze tyto pasky mo-
hou zpusobovat alergické reakce a drazdit citlivou pokozku
ditéte. Plenky v sobé obsahuji bunicitou vrstvu, ktera je pro-
kladana specialnim gelem, ktery pohlcuje mo¢. Diky savému
gelu neni mo¢ v pfimém kontaktu s pokozkou a nedochazi k
takovému drazdéni pokozky jako u latkovych plenek (Babor,
2009; Handkova, 2010).

5 Koupel ditéte

Mnoho déti se velice rado koupe, voda jim ptipomina
prostredi, ve kterém se nachazely v déloze. Koupel je vhodna
nejen pro hygienu, ale také pro zazitek a denni ritudly dité-
te. Neni pfesné stanoveno jak c¢asto se ma u kojence koupel
provadét, zalezi pouze na rozhodnuti rodi¢t. Postacovat by
mohla celkova koupel 2x do tydne a mezi jednotlivymi kou-
pelemi zaradit pouze otirani obli¢eje a mist zaparky navlh-
¢enou zinkou pii vecernim prebalovani. Pokud se ale ditéti
koupel libi, mtize se koupat klidné kazdy den, je ale dilezité
dbét na to, aby se nenarusoval prirozeny kozni film a pokoz-
ka se nadmérné nevysusovala. Pfidame tedy do koupele na-
ptiklad olej z pseni¢nych kli¢ku.

Koupat se doporucuje vzdy pred jidlem, aby dité nemélo
plny Zaludek a nedoslo k nechténému zvraceni. Ale zaroven
se nedoporucuje koupat s velkym odstupem od posledniho
jidla, dité by mohlo mit hlad a byt mrzuté. Nejvhodnéjsi je
koupat priblizné hodinu pfed, nebo po kojeni. Doba, ve které
by se koupel méla provadét, neni primo urcena, zalezi pouze
na matce, kdy si koupel béhem dne rozvrhne. Nékteré déti
koupel ozivi natolik, Ze poté nemohou usnout. Tyto déti je
tedy vhodnéjsi koupat béhem dopoledne. Naopak jsou déti,
které koupel uklidni a potom lépe spi, u nich budeme koupel
provadét spise vecer.

Koupel je mozné provadét mnoha zptisoby. Mizeme si
vybrat z détskych vanicek, kterych je na trhu mnoho dru-
ht, nebo specidlni détsky kbelik na myti. Tyto kbeliky maji
vyhodu, Ze dité je pohodlné nadnéaseno vodou a citi se jako
v materské déloze, tim je klidnéjsi a spokojenéjsi. Popripadé
muzeme koupel provadét v klasické vané s détskou podloz-
kou. Koupel ve velké vané se nedoporucuje dtive jak po osmi
tydnech, do té doby by se dité¢ mohlo ve vané citit ztracené.

Pred koupeli je dilezité vyhfat mistnost na 24 - 26 °C, aby
nam dité zbyte¢né neprochladlo. Nejlepsi je si poridit infra-
zafi¢, ktery umistime nad prebalovaci pult. U vody budeme
také kontrolovat teplotu, méla by se pohybovat kolem 37 °C.
Zkontrolujeme ji pomoci specialniho koupelového teplomé-
ru nebo na svém zapésti ¢i lokti. Mnozstvi vody by mélo byt
takové, aby bylo télo ditéte ponorené pod hladinou a nepro-
chladlo. Doporucuje se ponechat vodu cca 10 minut odstat,
aby vyprchal chlor. Déti s citlivou pokozkou Ize koupat v pre-
varené vodé, nebo kojenecké vodé. Do vody se mohou prida-
vat rizné koupelové preparaty, ale s mirou a pouze ty, které
jsou urc¢eny na détskou pokozku. Neni tedy vhodné uzivat
bézna mydla nebo pény do koupele pro dospélé. Nasledné by
mohlo dochazet k poskozeni vyvoje hydrolipidického filmu
a pokozka by se snaze vysuSovala a nadbyte¢né olupovala.
Prostiedky pro koupel ditéte jsou z tohoto ditvodu s neutral-
nim pH, neparfemované, bez konzerva¢nich latek a obsahuji
latky, které zajistuji promasténi kitize. Je dulezité sledovat typ
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pokozky a jeji reakce na jednotlivé kosmetické preparaty a
podle toho vybirat, poptipadé se poradit s pediatrem.

Uchopime dité tak, ze hlavicku polozime na nase levé
predlokti a dlani uchopime dité v podpazdi a za rameno.
Pravou rukou uchopime mezi nohama a za zadecek. Takto
dité opatrné polozime do vody. Pokud ve vani¢ce ¢i vané neni
podlozka, budeme dité neustale pridrzovat pod hlavickou.
Omyvat za¢indme vzdy od obliceje. Oblicej myjeme pouze
navlh¢enou zinkou v ¢isté vodé. Po obliceji prechazime na
myti ostatnich ¢asti téla, nakonec umyjeme genital a zadecek.

Po koupeli musime pokozku diikladné osusit, obzvlast v
mistech zahybt, v podpazdi a ttislech, aby nedochazelo k
zapareni. Kizi susime poklepavanim, ne tfenim. Po osuseni
pokozku o$ettime vhodnymi preparaty na détskou pokozku.
Zalezi na typu pokozky, mtizeme vybirat z riiznych oleju z
lékarny, naptiklad ¢isty slune¢nicovy ¢i mandlovy, nebo télo-
vych mlék ¢i oleji od mnoha znacek. Zadecek osetfime masti
na zadecek. Poté mizeme dité zabalit do predehraté osusky
a doprat mu volnost bez plenek, nez ho oblékneme. Vani¢ku
je dutlezité po kazdé koupeli diikladné omyt a dezinfikovat
(Babor, 2009; Fendrychova, 2007; Gregora, 2001; Hanakova,
2010; Chvatalovd, 2006; Kammerer, 2007; Sedlarova, 2008;
Stollowsky, 2008).

5.1 Myti na piebalovacim pultu

Pokud se matka rozhodne provadét koupel na prebalova-
cim pultu, je dulezité, aby si pripravila lavor nebo misku na
vodu, détské mydlo, zinku, velkou osusku na pult a osusku,
do které bude dité otirat do sucha a plenu na podlozeni dité-
te. Dité si vysvle¢eme na prebalovacim pulté, pokud je zne-
¢isténé od stolice, ocistime zadecek navlhéenou plenou nebo
¢isticimi ubrousky. Poté mizeme prejit k samostatné koupeli.

Zac¢iname od obliceje, ktery omyvame pouze navlhce-
nou zinkou. Pak navlh¢ime zinku v mydlové vodé a umyje-
me krouzivymi pohyby vlasky. Poté prejdeme na namydleni
krku, hornich koncetin a briska. Tahem za rucku oto¢ime
dité na bok a namydlime zida. Nasledné dité polozime na
zada a omyjeme dolni koncetiny, genital a zadecek. Dité i s
plenou vlozime do vani¢ky a omyjeme od mydla. Po omyti
vyndame dité z vanicky bez pleny, vlozime na osusku a di-
kladné osusime.

Omyvat dité 1ze i pouze na podlozce, bez nasledného opla-
chovéni ve vani¢ce. Myti provadime pouze navlh¢enou Zin-
kou bez mydla. Postupujeme stejné jako v predeslém postupu
od hlavicky pres krk, paze a briska. Nasledné osusime horni
¢ast téla osuskou a prejdeme k myti dolni ¢asti téla. Prvni
omyjeme nohy, jako posledni umyvame genital a zadecek.
Nakonec osusime dolni ¢ast téla. Je mozné také nejdtive vy-
svléknout horni ¢ast téla, omyt, osusit a ustrojit. Poté vysvléci
dolni ¢ast téla, omyt, osusit a obléci. Zalezi na matce, ktera
varianta ji bude vyhovovat vice.

Tato koupel pfinasi vyhody predev$im pro nezkusené a
vystrasené matky prvorodicky. Vyhoda spociva v pohodInéj-
$i manipulaci s ditétem a zaroven snizeni strachu matek pred
vyklouznutim ditéte z ruky a nasledného potopeni. Koupel
md i své nevyhody, jako je napfiklad prochladnuti a nedosta-
te¢né zklidnéni ditéte (Babor, 2009; Kiedronovd, 2005; Sto-
llowsky, 2008).

5.2 Koupel ditéte v inkubatoru

Na koupel ditéte v inkubatoru budeme pottebovat malou
sterilni nadobku, sterilni vatové, nebo mulové tampény a
sterilni plenu. Do nadobky napustime teplou vodu, pridame
olejovy pripravek na koupel a vée si vlozime do inkubatoru.
Dité omyvame tamponky a hned susime kuzi plenou.

Pokozku po koupeli ni¢im nenatirame, pouze v mistech
kde se ktize ohyba, natfeme pletovym mlékem, nebo masti.
Déle vycistime ouska, nos, vytfeme dutinu ustni, uce$eme
vlasky. Nakonec dité ustrojime a ulozime do pohodlné polo-
hy (Borek, 2001).

5.3 Aroma koupel

Aroma koupel dité dokdze uklidnit, nebo pomtize pti 1é¢-
bé vir6z. Nejvice muze napomoci pti kazdodennim koupani
jako ritudl, ktery si dité velice oblibi a koupel se mu bude vice
libit. Nejnutnéjsi je spravné redéni aroma olejti, aby nedoslo
k podrazdéni jemné détské pokozky.

Matka by se méla poradit s pediatrem na vybéru sprav-
nych oleju, ale také mtize olej vybrat sama podle své viiné. V
tom pripadé jsou vhodnéjsi oleje jemnéjsi. Nejvhodnéjsi éte-
rické oleje pro koupel kojence jsou naptiklad pomeran, gra-
pefruit, mandarinka, které odstranuji necistoty z pokozky a
osvézuji. Dale jsou vhodné napriklad levandule, eukalyptus,
ylang-ylang (Lunny, 2005; Zrubecka, ASenbrenerova, 2008).

6 Péce o pokozku

Do péce o pokozku mtizeme zahrnout péci o oblicej, kde
se zamérime predevsim na hygienu o¢i, usi a nosu. Diéle se
zminim o péci o pupicek, genital a télo ditéte. A na konec
péci o nehty a vlasy.

6.1 Péce o oblicej

V pé¢i o oblicej postacuje otirani obliceje od potu, krémti
a pripadnych nedistot Zinkou namocenou v prevarené vodé.
Poté nanasime na plet détské mléko nebo olejicek.

Dale vénujeme dostate¢nou péci o¢im, ze kterych podle
potieby odstranujeme zaschly sekret na okrajich vicek. Sekret
odstranujeme pomoci sterilnich ¢tvereckd namocenych v pre-
vafené vodé nebo Ophtalmo - Septonexu. O¢i otirame vzdy
smérem od vnéjsiho koutku k vnitinimu. V pripadé, ze by se
oko otiralo obracené, hrozi zaneseni bakterii do oka. Pokud
ma dité v oku mirny zanét, miizeme oko o$ettit hermankovym
roztokem, svétlikem lékarskym nebo mésickem lékarskym. V
pripadé zhorseni se obratime o radu na pediatra.

Péci obcas potrebuje i nos. Podle potfeby otfeme nos
navlh¢enymi tampoénky. Pokud u ditéte pozorujeme rymu a
ucpany nos, nedoporucuje se nosni kapky aplikovat pfimo
do nosu. Vhodné je navlh¢it vatové ty¢inky kapkami a na-
sledné nos vytfit od nedistot.

Ouska c¢istime opatrné, pouze z venku, pomoci navlhce-
nych ¢tvereckil. Nikdy ditéti nec¢istime usi vatovymi ty¢inka-
mi pro dospélé, mohlo by dojit k poruseni bubinku a zatla-
¢ovani usniho mazu ke zvukovodu. V pripadé necistot uvnitt
ucha muzeme pouzit specialni détské vatové tycinky. Tyto
ty¢inky maji specidlni tvarovani, diky kterému se nedosta-
neme hluboko do zvukovodu (Babor, 2009; Handkova, 2010;
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Kammerer, 2007; Sedlarova, 2008; Stollowsky, 2008).
6.2 Péée o pupik

Pupec¢ni pahyl postupné zasycha a je mozné ho snést
obvykle treti den po porodu. Mize se i ponechat a nechat
odpadnout samovolné. Po odstranéni pupec¢niku se provede
nasledna komprese pomoci sterilniho tamponu po dobu 24
hodin, je nutné sledovat, zda nedochazi ke krvaceni. V den
sneseni pupecniku dité nekoupeme. Pupeéni jizva se diky
sneseni lépe zavinuje, neni drdzdéno okoli pupku a matka
mda méné prace s o$etfovanim. Priblizné deset dni trva, nez
se pupik zcela zhoji. Pupek je potieba o$etrovat lihem a udr-
Zovat v Cistoté.

V prvnich dnech je pupicek velice citlivy a mize z ného
vytékat malé mnozstvi tekutiny. Pfi kazdém prebalovani je
vhodné pupicek o$etfit pomoci sterilnich ¢tvereckd namoce-
nych v prevarené vodé nebo v 60% lihu. Osetfovani pupicku
ale postacuje i jednou denné, nejlépe po koupeli. Pokud se na
povrchu pupiku objevi strup, nikdy ho nasilim neodstranu-
jeme. Strup nechame samovolné odloucit, az poté ho muze-
me odstranit pomoci ¢tvereckil namocenych v teplé vodé. V
pripadé, ze z pupicku vytéka hnisavy sekret a je zacervenaly
nebo silné krvaci, je dtlezité problém konzultovat s pedia-
trem a zbyte¢né pupik nedrazdit kosmetickymi prostredky.

Je dtilezité dbat na to, aby nezhojeny pupik neptisel do
kontaktu s plenami nebo s vykaly.

Mohlo by dochazet k drazdéni a naslednému zanétu. Pu-
picek proto radéji nechavame nekryty plenou. V pripadé, ze
se vykaly dostanou do pupicku, ocistime ho pomoci ¢tvere¢-
kit namocenych v lihu nebo mési¢kové esenci, ta napomaha
predchazet vzniku zanétu (Babor, 2009; Borek, 2001; Fen-
drychova, 2007; Gregora, 2001; Handkova, 2010; Chvatalova,
2006; Sedlarovd, 2008).

6.3 Péce o genital ditéte

Velice dillezité je vénovat pozornost hygiené genitélnich
oblasti ditéte. U dévcat je zapottebi vzdy po koupeli a pfi pre-
balovani omyt diikladné genitalie. Pomoci palce a ukazovaku
mirné oddalime velké stydké pysky a otfeme nedistoty v ob-
lasti malych stydkych pyskti pomoci navlhéené pleny. Vzdy
otirame smérem ke kone¢niku, aby nedoslo k nechténému
zaneseni choroboplodnych zérodkt z kone¢niku do pochvy
a tim vzniku infekci. Touto pé¢i zaroven predchazime sriistu
malych stydkych pyski.

U chlapct taktéz genitalie otirame smérem ke konec¢ni-
ku. Dtive se doporuc¢ovalo mirné pretahovat predkozku, aby
nedochazelo k srustu. Nyni pediatfi nedoporucuji, protoze
by mohlo dojit k trhlindm jemné kiize. Pfedev$im vénujeme
pozornost oblasti pod Sourkem a penisem, kde by mohly
ulpivat nedistoty. Kolem jednoho roku se doporucuje zacit
s mirnym a nendsilnym pretahovanim predkozky, nejlépe ve
vané pri koupeli nebo tésné po koupeli (Babor, 2009; Gre-
gora, 2001; Hanakovd, 2010; Hothanzlova, 2007; Chvatalova,
2006; Kammerer, 2007; Sedlarovd, 2008).

6.4 Péle o pokozku téla

Béhem prvnich dni po porodu se u nékterych novorozen-
ctt muze objevit vysychani pokozky s tvorbou $upinek. Tento

projev je fyziologicky, dochazi k vysychani vrchnich vrstev
kiize a nasledné olupovani pokozky. Toto olupovani miize tr-
vat az tfi tydny. Vhodné je o$etfit suchou pokozku détskym
hydrata¢nim krémem nebo ¢istym slune¢nicovy ¢i olivovym
olejem z lékarny.

Jak jsme jiz zminovali, détskd pokozka je velice citliva,
proto je velice dulezité dbat na spravny vybér kosmetickych
preparattl. Na détskou pokozku neni vhodné pouzivat zadné
kosmetické prostiedky, které bézné uziva matka pro péci o
svou pokozku. Na trhu je mnoho kosmetickych znacek na-
bizejicich nepreberné mnozstvi kosmetickych prostredki
pro détskou pokozku. Je pouze na matce, které kosmetické
preparaty bude vyuzivat. Dtlezité je sledovat reakce détské
pokozky. Pokud se projevi jakékoli podrazdéni nebo alergic-
ké reakce, neni vhodné vyrobek nadale pouzivat. Pripravky
na télo postacuje nanaset v rozumné mire tak, aby pokozka
mohla dychat. Malé mnozstvi krému nebo oleje rozetfeme
v dlanich a naneseme na celé télo ditéte i do oblasti zahy-
bu kuze. Nejvhodnéjsi je kosmetické prostfedky pouzivat 1x
denné po koupeli. Vhodné jsou také indiferentni mastové
zaklady z 1ékarny, nebo vitaminové masti. Naopak se nedo-
porucuje pouzivat vazelinu. Vazelina na kazi vytvari nepro-
dy$ny film, dité se nasledné poti a kiize se zapartuje.

Béhem letnich obdobi je vhodné natirat kuzi obliceje a téla
krémy s ochrannym faktorem, nejlépe faktorem 50. Ale ani
pokozku, ktera je dostate¢né natfend ochrannym krémem,
neni vhodné dlouhodobé vystavovat slune¢nimu zareni. Vy-
stavovanim slunci a naslednym spalenim muize dochazet k
tvorbé zhoubnych nadorovych bunék a naslednému vzniku
melanomu v pozdéjsim véku. Doporucuje se dité nevysta-
vovat slunci a i ve stinu dat ditéti pokryvku hlavy a tricko,
protoze i ve stinu je mnoho UV zéafeni.

Béhem zimnich obdobi, pti teplotach kolem nuly, je vhod-
né natirat pokozku obliceje i téla. Pouzijeme specidlni mast-
ny krém bez obsahu vody. Krémy na zimu neobsahuji vodu,
protoze voda by pokozku nehydratovala, ale naopak by do-
chazelo k namrzani pokozky a jejimu naslednému popraska-
ni. Vhodné jsou krémy s pridavkem hefmanku a panthenolu,
nebo mast Infadolan. V prostorach, kde dité spi, se doporu-
¢uje davat vlhky ru¢nik na radiator, pro zvlhéeni vzduchu,
pokozka se poté tolik nevysousi (Babor, 2009; Chvatalova,
2006; Kammerer, 2007; Stollowsky, 2008).

6.5 Péce o nehty

Nehty za¢iname stfihat mezi patym az sedmym tydnem.
Sttihani postacuje jednou za tyden nebo ¢trnact dni. Na
rukou zastfihavame nehty do oblouc¢ku podle konce prstu,
na nohou do roviny, aby nedochézelo k zartistani okraji do
kiize. Na zkraceni nehtti pouzivaime specialni détské nazky
na nehty, které maji zakulacené $picky. Nejlepsi je st¥ihat
nehty po koupeli, kdy jsou mékké a 1épe se sttihaji. V pripa-
dé, Ze je dité neklidné, je vhodné stfihani odlozit na pozdéjsi
dobu, nebo na dobu spanku (Babor, 2009; Gregora, 2001; Ha-
nakova, 2010; Kammerer, 2007; Sedlafovd, 2008).

6.6 Péce o vlasy
U kojenct dochazi k vypadavani ptivodnich jemnych vla-

st, se kterymi prisli na svét. Je to naprosto bézny proces riistu
a vypadavani vlasti. V prvnich mésicich mtize mit dité mno-
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hem méné vlasti, nez pfi narozeni. Ale béhem jednoho roku
se proces riistu srovnd a narostou vlasy, které nemuseji byt
viibec podobné tém predchozim.

V prvnich mésicich neni potfeba omyvat vlasy $ampony,
postaci pouze voda. Nésledné v prvnim roce mizeme zacit
pouzivat $ampony, ale s mirou. Myti vlast postacuje jednou
za tyden specialnimi détskymi Sampony, které nedrazdi o¢i.
Myti hlavi¢ky neni o hygiené vlasti, ale spie o hygiené po-
kozky hlavy a zaroven odstranovani jemnych stroupki.

Do péce o vlasy mtizeme jesté zaradit jemnou masaz po-
kozky hlavy pomoci jemného détského kartace. Masaz prova-
dime od ¢ela dozadu. Masazi podporime rust vlasti a zdroven
predchazime pred¢asnému vypadavani vlast a seborrhoické
dermatitidé (Babor, 2009; Chvétalovd, 2006; Sedlafova, 2008;
Stollowsky, 2008).

7 Aromaterapie v péci o pokozku kojence

Déti maji velice dobfe vyvinuty ¢ich, pomoci ¢ichu pozna-
ji svoji matku. Pokud jsou obklopeny vini, na kterou jsou
zvykli od narozeni, citi se uvolnéné a $tastné. Jiz ve starovéké
kultufe vychodni Evropy, Asie, Afriky a Ameriky vyuzivali
olejii k aplikaci na télo pomoci hlazeni, masirovani, které
vedlo k povzbuzeni téla a k dobrému vyvoji ditéte (Lunny,
2005; Zrubeckd, ASenbrenerova, 2008).

7.1 Masazini oleje

Masazni oleje rozdélujeme na dvé skupiny. Prvni skupi-
nou jsou éterické oleje neboli silice a druhou skupinou jsou
rostlinné neboli nosné oleje.

7.1.1 Aromaterapeutické oleje

Mezi aromaterapeutické latky patfi takzvané rostlinné
silice neboli éterické oleje. Tyto oleje ptisobi na ¢ichové a
chutové receptory a zaroven na biologickou aktivitu. Jestlize
rostlinné silice pusobi na biologickou aktivitu ¢lovéka a pu-
sobi pfiznivé na organismus, jedna se o aromaterapii. Je tedy
vhodné vyuzivat éterické oleje, protoze dokazou pozitivné
ovlivnit negativni ndlady nebo potize ditéte.

Rostlinné silice jsou bezbarvé, tékavé, nestalé a rizné vis-
kozity. Oleje nelze michat s vodou, rozpousti se v rostlinnych
olejich, lihu, mléce ¢i smetané. Jedna kapka oleje dokaze pro-
niknout do krve do 20 minut. Je opravdu dulezité pouzivat
kvalitni oleje a ve spravné koncentraci.

Mezi nejpouzivanéjsi éterické oleje pro déti radime napri-
klad avokado a len sety, ktery je vhodny na atopicky ekzém.
Dale eukalyptus, tymian, tea tree a hefmanek, ty jsou vhodné
proti chfipce a pri jeji 1é¢bé. Na posileni imunity je dobra
borovice lesni. Oleje z mésicku lékarského a levandule jsou
vhodné na lé¢bu opruzenin, popalenin nebo bodnutim hmy-
zem. Mandarinka diky vysokému obsahu zivin zvla¢nuje a
zmékcuje pokozku, chrani pred slune¢nim zatenim, pomaha
prilécbé ekzémt a zanétd. Med a santalové dfevo jsou vhod-
né na citlivou pokozku a na zanéty (Zrubecka, Asenbrenero-
va, 2008; Walter, 2010).

7.1.2 Nosné oleje

Nosné neboli rostlinné oleje vyuzivime jako zéklad pro

masazni smési. Masaze lze provadét i pouze nosnym olejem.
Jako nosné materialy misto rostlinnych olejti Ize pouzit olejo-
vé maceraty, hydrolaty, vodni nosic¢e nebo aerosoly. Rostlinné
oleje fadime k tuktim. Nejvhodnéjsi jsou ty, které jsou ne-
rafinované lisované za studena. Pfi pouziti rostlinnych oleju
lisovanych za studena dochazi k vyzivé, zaroven ke zlepseni
suché a citlivé pokozky a dalsich koznich problémtl.

Mezi vhodné rostlinné oleje fadime naptiklad jojobové a
olivové oleje, které obsahuji mnoho Zivin, pokozku tedy vy-
zivuji, zvlacnuji a zmékeuji, 1é¢i ekzémy a rtizné dermatitidy.
Mandlovy, merunkovy a $ipkovy olej je vhodny na pokozku
s ekzémy, uklidnuje suchou a svédivou kuzi. Olej z liskovych
ofechll se pouziva na lé¢bu popraskanych zilek. Olej z pSe-
ni¢nych kli¢ki je bohaty na vitamin E a intenzivné regeneru-
je. Trezalkovy olej dokaze ukladat vlastnosti slune¢niho svét-
la, je tedy vhodny na popalenou kuzi od slunce, na drobna
poranéni a podrazdéni pokozky. Tento olej ma fytotoxické
ucinky, je tedy vhodné vyvarovat se slune¢nimu zateni ihned
po masdazi, mohl by zpusobit citlivost pokozky. Olej z aloe
vera je velice bohaty na vitaminy, mineréaly a enzymy, je vy-
soce hydrata¢ni, poméhd pfi podrazdéni pokozky sluneénim
zafenim (Ha$plova, 2009; Lunny, 2005; Walter, 2010).

7.2 Baby masaz

Masaze déti objevil francouzsky gynekolog a porodnik
Frédérick Leboyer pfi studiich v Indii. Nésledné je prenesl do
Evropy. Maséze se provadéji dodnes, i kdyz jsou obohaceny o
techniky z jinych zemi - Afriky, Jizni Ameriky, zemich Jizni-
ho oceanu (Babor, 2009).

Novorozence lze masirovat jiz tyden po porodu. Dopo-
rucuje se vSak nejdrive najit soulad v rytmu mezi matkou a
ditétem a az poté zacit s masazemi. Takze obvykle mezi dru-
hym az tfetim tydnem od narozeni. Zprvu je dobré provadét
jemnou masdz pouze za studena lisovanymi oleji, napriklad
mandlovym, merunkovym, $ipkovym nebo z broskvovych
jader. U novorozenctt matka sama musi rozhodnou a zva-
zit, jak dlouho masaz potrva a jaké pohyby zvoli a kolikrat
je bude opakovat. I u pfed¢asné narozenych déti umisténych
v inkubatoru je vhodné jemné masirovat nohy a ruce. Témto
novorozencim dotek velice prospiva a dokaze utisit.

Eterické oleje by se méli pouzivat az od $estého mésice.
Pro zlepSeni prirozené odolnosti ditéte proti infekcim je
dobré masirovat jednou tydné nosnym olejem s pridavkem
levandulového éterického oleje. Od dvanactého mésice, lze
masirovat delsi dobu. Masaz by ze zac¢atku méla trvat 10 - 15
minut, poté by se mél navySovat ¢as az na 30 minut.

Masirovat dité je v hodné pred krmenim, protoze nenaru-
$ujeme zazivaci proces ditéte, ale také nesmi byt tplné hlado-
vé. Déle je vhodné masirovat vecer a poté provést koupel, tento
zpusob pomuze ditéti lehce usnout a bude mit vydatny spanek.
Dalsi vhodna doba muze byt pii prebalovani, kdy lze masiro-
vat brisko a nozky. Nemasirujeme dité ospalé a neklidné.

Pro masaz je nezbytné pripravit klidné, atulné prostredi a
dobfe vyhrat mistnost. Pfipravime si potfebné véci k masazi,
vhodny je masazni olej a ru¢niky. Nejlepsi misto na masaz je
na vlastnich natazenych nohach. Hlavi¢ka by méla byt na ko-
lenou a nozky by mély smétovat k hrudi. Masirovat se mtize i
na podlozce na zemi, na posteli ¢i stole.

Ze zacatku budeme miminko hladit, aby si ptivyklo na
ruce a viini oleje. Masirujeme velice jemné, pohyby smérfuje-
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me k srdci a stfedu hrudi, tim podpotfime spravny tok krev-
niho obéhu. Za¢iname od nohou, pokracujeme pres brisko
na ruce a poté na oblicej, nakonec masirujeme zada. Pokud
dité pfi masazi usne, je vhodné ho bez probouzeni zakryt
dekou a ponechat spat priblizné 15 - 20 minut. Po uplynuti
doby dité obleceme a nechame dal odpo¢ivat, protoze spanek
bude klidny a dlouhy (Hasplova, 2009; Lunny, 2005; Walter,
2010; Zrubeckd, ASenbrenerova, 2008).

7.2.1 Pfinosy baby masazi

Pfinosy délime do jednotlivych skupin. Prvni je navazani
pouta (bonding) a vzajemné ptisobeni. Dale je uvolnéni, kte-
ré pocituje rodic¢ i dité, mtize zlepsit spanek ditéte. Stimulace
dychaciho, imunitniho, zazivaciho, obéhového a vylucova-
ciho systému ditéte. A jako posledni je uleva, ktera pomuze
ditéti od kolik, vétrti, zacpy ¢i hlend. Intenzivné stimuluje
pokozku a nervova zakonceni.

Masaz umoznuje synchronizovat rytmus téla ditéte a ro-
dice, pomaha vytvaret vzajemné pouto a lasku. Pomoci aro-
materapeutickych masazi zlep$ime neverbalni komunikaci a
metabolismus kojence. U nedonosenych déti dokaze pomoct
s navySenim véhy. U matek prvorodi¢ek dokaze snizit pocit
napéti. Dokaze zvysit sebedtivéru a potéseni, prispiva k vyvo-
ji détského mozku. Zajistuje rozvoj motorickych dovednosti,
zlep$uje postaveni a drzeni téla. Diky jemnym, pasivnim pro-
tahovanim svalti dochazi k uvolnéni. Dle odbornikid dochazi
k uvolnéni a détatko je poté mazlivéjsi a veselejsi (Hasplova,
2009; Chvatalova, 2006; Lunny, 2005; Zrubecka, ASenbrene-
rova, 2008).

7.2.2 Kontraindikace baby masazi

Hlavni kontraindikaci maséze je nezhojeny pupik nebo
jakékoli poskozeni, alergické podrazdéni kiize a hnisavé
rany. Dale do kontraindikaci fadime cukrovku, srde¢ni one-
mocnéni, horecky, infek¢ni nemoci, kyly, zvraceni, prijmy a
akutni zranéni jako jsou zlomeniny, krvaceni a popaleniny.
P1i jakékoli pochybnosti je vhodné se domluvit s détskym
lékafem nebo instruktorkou baby masdzi (Hasplova, 2009;
Lunny, 2005; Zrubeckd, ASenbrenerova, 2008).

II. VYZKUMNA CAST
8 Vyzkumné otazky

Otazka ¢. 1: Jaky zdroj informaci matky nejcastéji vyu-
zivaji pro vyhledavani informaci k péci o pokozku kojence?

Otazka ¢. 2: Jakou télovou kosmetiku nejcastéji doporu-
¢uje nelékarsky zdravotnicky personal pro koupel ditéte a
nasledné o$etfeni pokozky po koupeli a jakou télovou kos-
metiku pouzivaji matky doma?

Otazka ¢. 3: Jak casto matky provadéji koupel ditéte a z
jakého diivodu takto koupel provadé;ji?

Otazka ¢. 4: Jakou hodnotu teploty vzduchu a vody pro
koupel ditéte matky nejcastéji povazuji za doporuc¢ovanou?

9 Metodika vyzkumu

Pro vytvoreni vyzkumné ¢asti bakalarské prace byl pou-
zit kvantitativni vyzkum. Vyzkum probihal béhem mésice

v

zari 2013 az listopadu 2013. K ziskani informaci byla vyuzita
metoda dotaznikového Setfeni. Setfeni bylo zcela anonym-
ni. Osloveno bylo celkem 40 Zen z Pardubického kraje, které
mély alespon jedno dité v kojeneckém véku. Dotaznik byl
respondentkdm rozdan osobné v tisténé formé v mém okoli.
Vyplnéné dotazniky nédsledné zeny odevzdavaly do mé pos-
tovni schranky. Navratnost byla 100 %.

Respondentky v dotazniku odpovidaly na 16 otazek ruz-
ného typu. Nejcastéjsim pouzitym typem byly otazky uzavie-
né, kde Zeny mély na vybér z nékolika nabizenych odpovédi.
Déle jsme vyuzili otazky otevrené, ve kterych zeny mély moz-
nost napsat své vlastni odpovédi. Poslednim typem otazek
byly otazky polouzavtené. Pro vypracovani vyzkumné &asti
bylo pouzito vSech 40 dotaznikt. K vyhodnoceni informaci
jsme vyuzili program Microsoft Office Excel 2007. V progra-
mu byly vysledky dotaznikového $etfeni zpracovany do ta-
bulek a nasledné graficky pro lepsi prehlednost. Dotaznik je
uveden v Priloze A.

Prehled pouzitych cetnosti veli¢in:

n rozsah souboru

n. symbol pro vyjadreni absolutni cetnosti
f symbol pro vyjadfeni relativni ¢etnosti
) suma = celkovy soucet

Vzorec pro vypocet relativni ¢etnosti v procentech:
f. [%] = pocet n, x 100 / rozsah souboru

10 Prezentace vysledki

Otazka ¢. 1: Kolik Vam je let?

m18-25
H26-33

@34-41

52,50 %

Obr. 1 Grafické znazornéni vékového rozlozeni respon-
dentek

V otazce ¢islo jedna byl zjistovan vék respondentek. Tato
otazka byla oteviena. Ze ziskanych hodnot véku jsme nasled-
né vytvorili intervalové rozlozeni. Nejvice byla zastoupena
kategorie zen ve véku 26 - 33 let. V této skupiné byla vice jak
polovina dotazovanych Zen, celkem 21 respondentek (52,50
%). Nasledovala kategorie 34 - 41 let s po¢tem 11ti respon-
dentek (27,50 %). V posledni vékové kategorii, ve které byly
zeny ve véku 18 - 25 let, bylo celkem 8 respondentek (20,00
%). (Obr. 1).
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Otazka ¢. 2 Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zékladni
b) vyucena
¢) stredni s maturitou
d) vyssi odborné
e) vysokoskolské

Otazka ¢. 4 Jsou pro Vas informace tykajici se péce o po-
kozku kojence zajimavé?
a) ano, jsou pro mé prinosné a zajimam se o tyto infor-
mace
b) ne, nezajimam se o informace tykajici se péée o pokoz-
ku (prejdéte k otézce ¢islo 6)

37,50 %

B zékladni
Ovyucena
@ stiedni s maturitou

DOvyssiodborné

Ovysokoskolské

42,50 %

Hano

One

92,50 %

Obr. 2 Grafické znazornéni nejvy$siho dosazeného
vzdélani respondentek

V druhé otazce Zeny mély uvést své nejvyssi dosazené
vzdélani. Nejvice dotazovanych respondentek vystudovalo
stfedni $kolu s maturitou. Tento stupen vzdélani uvedlo 17
zen (42,50 %). Thned po maturitnim vzdélani nésledovaly
zeny, které byly vyuceny, s poétem 15ti Zen (37,50 %). Za-
kladni vzdélani méla pouze 1 respondentka (2,50 %). Vyssi
odborné vzdélani uvedla taktéz 1 respondentka (2,50 %) a
vysokoskolské vzdélani mélo 6 zen (15,00 %). (Obr. 2).

Otazka ¢. 3 Kolik mate déti?
a) jedno
b) dvé
¢) vice

Hjedno
Odve

Bvice

42,50 %

Obr. 3 Grafické znazornéni poctu déti respondentek

Otazka ¢islo tfi se zabyvala poc¢tem déti respondentek. Z
vyhodnoceni veskerych

odpovédi respondentek vysel vyrovnany pocet Zen, které
maji jedno dité a Zen, které maji dvé déti. Odpoveéd, Ze maji
pouze jedno dité, vyplnilo ze 40ti zen celkem 17 (42,50 %).
Stejny pocet zen, tedy 17 (42,50 %) odpovédélo, Ze maji dvé
déti. Zbyly pocet dotazovanych respondentek mélo tedy vice
jak dvé déti. Tomu odpovidd pocet 6 Zen (15,00 %). (Obr. 3).

Obr. 4 Graf informovanosti respondentek v pé¢i o po-
kozku kojence

Ctvrtou dotaznikovou otdzkou bylo zjistovano, zda se
dotazované Zeny zajimaji o informace tykajici se péce o po-
kozku kojenct. Jednoznac¢né prevazoval pocet odpovédi Zen,
které tyto informace zajimaji. Zajem projevila vice jak po-
lovina dotazovanych zen, 37 respondentek (92,50 %). Pouze
zbylé 3 zeny (7,50 %) uvedly, Ze informace zabyvajici se péci
o pokozku kojenct je nezajimaji. (Obr. 4).

V pédi o pokozku kojencti vznikaji nové metody, napri-
klad rtizné kojenecké masaze. Déle vznika nepfeberné mnoz-
stvi novych télovych prostredk, ze kterych si Zena mtize vy-
birat dle svého uvazeni, stavu pokozky ditéte a doporuceni
ostatnich. Z téchto divodu pravdépodobné Zeny s détmi po
takovychto védomostech pétraji a o nové informace se zaji-
maji.

Otazka ¢. 5: Kde ziskavate informace k péci o pokozku?
(mozno zakrouzkovat vice odpovédi)
a) v knihé4ch
b) v televizi
¢) na internetu
d) v ¢asopisech
e) v porodnici
£)jinde ..o.oeiinii

Tab. 1 Pouzivané zdroje respondentkami k ziskavani in-
formaci v péci o pokozku kojence

Vzdélani

stfedni s vyssi vysoko-
maturitou | odborné | Skolské

zakladni | vyucena

ntormact | 01119 2|20 01| | 0] £ |00 e
knihy 11 11429 | 0 0,00 4 519 3 3,90 0 0,00 4 519
televize 3 3,90 0 0,00 2 2,60 0 0,00 0 0,00 1 1,30
internet 34 [ 44,16 | 0 | 0,00 | 12 | 1558 | 15 | 19,48 | 1 1,30 | 6 | 7,79
éasopisy 1511948 | 1 1,30 6 7,79 6 7,79 0 0,00 2 2,60

porodnice 8 11039 | 0 0,00 3 3,90 3 3,90 1 1,30 1 1,30

jiné 6 7,79 0 0,00 1 1,30 3 3,90 0 0,00 2 2,60

> 771 10000 | 1 130 | 28 | 3636 | 30 | 389 | 2 | 260 | 16 | 2078
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V otazce ¢islo pét jsme se respondentek dotazovali na nej-
Castéj$i zdroje, které vyuzivaji k ziskavani informaci k péci
o pokozku kojence. Nasledné jsme touto otazkou zkoumali,
zda ma vzdélani respondentek vliv na vybér zdrojt informa-
ci. (Tab. 1).

Nejéastéji vyuzivanym zdrojem pro vyhledavani informa-
ci byl jednozna¢né internet s po¢tem 34 respondentek (44,16
%). Dale z 37 dotazovanych Zen 15 (19,48 %) volilo ¢asopisy,
11 zZen (14,29 %) hledalo informace v knihach. V porodnici
ziskalo informace 8 Zen (10,39 %) a pouze 3 Zeny (3,90 %)
shromazdovaly informace z televize. Sest respondentek (7,79
%) uvedlo, ze vyuzilo jiné zdroje, nez jsme nabizeli ve vybéru
odpovédi, z toho 3 uvedly lékare, 2 kamaradky a 1 Zena vlast-
ni zkugenosti.

Jak 1ze vidét v tabulce (Tab. 1) vzdélani Zen na vybér zdro-
ju pro hledani informaci nema vliv. Ve vech stupnich vzdé-
lani prevazoval pro vyhledavani informaci internet.

Otazka ¢. 6: Bylo Vam v porodnici doporuceno nelékai-
skym zdravotnickym personalem jak ¢asto koupat dité?

Bano

One

Obr. 5 Graf pouceni respondentek jak ¢asto koupat dité

Otazka ¢islo Sest ovérovala, zda respondentkdm bylo v
porodnici doporuéeno nelékarskym zdravotnickym perso-
nalem, jak ¢asto maji své dité koupat. Na tuto otazku jedno-
znacné ze 40ti dotazovanych zen odpovédélo 39 (97,50 %),
ze byly pouceny. Pouze zbyvajici 1 Zena (2,50 %) sdélila, ze
informace od nelékarského zdravotnického personalu nedo-
stala. Tato respondentka neuvedla, z jakého dtivodu nebyla
informovéna. (Obr. 5).

Otazka ¢. 7: Jak casto provadite koupel svého ditéte a proc?
(svoji odpovéd zakrouzkujte a uvedte divod)

a) kazdy den
b) obden

¢) jednou tydné
d) Jinak ..o

Proc?

Wkazdy den
Dobden
HEjednou tydné

Ojinak

Obr. 6 Grafické znazornéni jak casto respondentky kou-
pou své dité

V otdzce Cislo sedm byly respondentky dotazovany, jak
¢asto koupou své dité a z jakého dtivodu takto koupel pro-
vadéji. Ze 40ti dotazovanych respondentek vice jak polovina,
tedy celkem 24 (60,00 %) uvedla, ze své dité koupou kazdy
den. Dalsich 14 Zen (35,00 %) koupalo dité obden. Nejcastéj-
$im diivodem koupele provadéné obden bylo riziko vysouse-
ni pokozky. Celkem tuto odpovéd uvedlo 12 respondentek.
Zbylé 2 zeny napsaly, ze koupat dité kazdy den neni potteba
a sta¢i koupel obden.

Dale jedna Zena, ktera uvedla, Ze koupel provadi do 1 roku
ditéte 1x za 3 dny a od 1 roku kazdy den, jako dtivod na-
psala, ze od 1 roku je pokozka odolnéjsi. Jedna Zena, kterd
koupel provadéla podle potteby, napsala, Ze to ma osvédcené.
Koupel jednou tydné neuvedla ani jedna z dotazovanych Zen.
(Obr. 6).

Tab. 2 Odiivodnéni koupele provadéné kazdy den

Duvod koupele kazdy den n, [-] f. [%]
hygiena 14 58,33
ritudl 7 29,17
dobry spanek 2 8,33
osvédcené 1 4,17
D 24 100,00

V tabulce 2 jsou znazornény déivody koupele kazdy den. Z
poctu 24 respondentek celkem 14 Zen (58,33 %) napsalo, Ze
koupel kazdy den provadély z ditvodu hygieny, tedy aby dité
bylo vzdy ¢isté. Dal$im nejcastéjsim uvadénym diavodem byl
ritudl, toto od@ivodnéni napsalo 7 zen (29,17 %). Celkem 2
zeny (8,33 %) zaznamenaly u svého ditéte po koupeli dobry
spanek, proto koupel provadély kazdy den. Pouze 1 respon-
dentka (4,17 %) koupel ditéte denné méla osvédcéenou, z to-
hoto diivodu takto koupel provadi i nadale. (Tab. 2).

Otazka ¢. 8: Byla Vam v porodnici doporucena télova
kosmetika pro koupel ditéte?

a) ano

b) ne (prejdéte k otazce ¢islo 10)
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Wano

One

75,00 %

Obr. 7 Grafické znazornéni doporuceni télové kosmeti-
ky ke koupeli ditéte

Osma otazka se zabyvala tim, zda respondentkdm byla v
porodnici doporucena télova kosmetika ke koupeli ditéte.
Prevazna vétsina z dotazovanych zen odpovédéla, ze kosme-
tika jim byla doporucena, odpovédélo tak 30 respondentek
(75,00 %). Zbylym 10ti Zendm (25,00 %) tedy nebyla zadna
kosmetika k hygiené nelékaiskym zdravotnickym persond-
lem doporucena. Tyto zeny neuvedly diivod, pro¢ jim zZadna
kosmetika nebyla doporucena. (Obr. 7).

Otazka ¢. 9: Jaka znacka télové kosmetiky Vam byla v po-
rodnici doporucena pro koupel ditéte?

Tab. 3 Doporucované znacky télové kosmetiky ke kou-
peli ditéte

Doporucend znacka kosmetiky n, [-] £ [%]
Aviril 1 3,33
Batole 1 3,33
Johnson's baby 6 20,00
Nivea 2 6,67
roztok hypermanganu 1 3,33
Saloos 6 20,00
Weleda 13 43,33
X 30 100,00

Na tuto otazku odpovidaly respondentky, které v predcho-
zi otazce uvedly, ze jim byla doporucena télova kosmetika ke
koupeli ditéte. Zeny v otdzce mély uvést, jaka znacka télové
kosmetiky jim byla doporuc¢ena nelékarskym zdravotnickym
personalem. Nejcastéji uvadénou znackou télové kosmetiky
byla znacka Weleda, napsalo ji 13 Zen (43,33 %). Dalsi nejcas-
téjsi doporucovanou znackou byla télova kosmetika Johnson's
baby, uvedlo 6 Zen (20,00%), na stejném misté se umistila i
znacka Saloos, kterou napsalo také 6 respondentek (20,00 %).
Kosmeticka znacka Nivea byla doporucena jako vhodnd 2 re-
spondentkam (6,67 %). Znacka Aviril byla doporucena pouze
1 Zené (3,33 %), taktéz znacka Batole 1 respondentce (3,33 %).
Posledni uvedeny prostiedek ke koupeli byl roztok hyperman-
ganu, ktery uvedla 1 respondentka (3,33 %). (Tab. 3).

Nejéastéji zastoupenymi znackami, které se doporucuji v
porodnicich, byly znacky Weleda a Johnson's baby pravdé-
podobné proto, Ze jsou to nejcastéji dovazené télové priprav-
ky na novorozenecka oddéleni. Produkty obou znacek jsou
dermatologicky testovany a neobsahuji zadné parfemace, z
tohoto diivodu jsou vhodné pro citlivou détskou pokozku.

Otazka ¢. 10: Jakou kosmetiku v soucasné dobé pouzivate
ke koupeli Vaseho ditéte?

a) nepouzivam zadnou kosmetiku, koupu pouze v ¢isté

vodé

b) ovesné vlocky

c) Weleda

d) HiPP

e) Johnson's baby

f) Saloos

€) NG (oo

M 24dnd kosmetika, koupu v
Cisté vodé

O ovesné vlocky

| Weleda

O HiPP

E Johnson’s baby

O Saloos

Wjiné

Obr. 8 Grafické znazornéni pouzivanych znacek kosme-
tiky ke koupeli ditéte respondentkami

V desaté otdzce mély respondentky zvolit, kterou znacku
kosmetiky pouzivaji ke koupeli svého ditéte. Z dotazovanych
40ti respondentek 13 Zen (32,50 %), odpovédélo, ze pouzi-
va jinou kosmetiku, nez byla nabizena ve vybéru odpovédi.
Z téchto 13ti respondentek 5 zen uvedlo, Ze pouziva znacku
Nivea. Daldi 2 Zeny upfednostiiuji znacku Batole. Ctyfi re-
spondentky napsaly, Ze své dité koupou v ¢isté vodé a nékdy
vyuziji kosmeticky prosttedek. Z nich tfi uvedly kosmeticky
prostedek od znacky Nivea a jedna od znacky Batole. Jedna
zena vyuziva pro koupel ditéte pouze ptirodni znacky Atok
a Alverde. Jedna respondentka uvedla, ze koupel provadi v
kosmetice od znacky Avon baby.

Ze zbylych dotazovanych respondentek Zeny nejvice pou-
zivaly télovou kosmetiku od znacky Johnson's baby, ktera byla
vyuzita 14ti zenami (35,00 %). Hned po ni nasledovala znacka
Weleda, kterou pouzilo 7 respondentek (17,50 %). Tteti nej-
pouzivanéjsi byla znacka Saloos, kterou pouzily 2 zeny (5,00
%). Stejné misto, tedy treti, obsadila také znacka HiPP, kterou
uvedly 2 respondentky (5,00 %). Dale na tfetim misté byly i
zeny, které nevyuzivaji zadnou kosmetiku, koupou pouze v
disté vode, 2 respondentky (5,00 %). Ovesné vlocky ke koupeli
nevyuzila ani jedna z dotazovanych Zen. (Obr. 8).

Z vysledkti vyplyva, Ze respondentky zpravidla pouzivaji
vice jiné znacky télovych kosmetickych prosttedkd, nez jim
byly doporuceny v porodnici nelékafskym zdravotnickym
personalem. Jak lze vidét z predeslé otazky, nejvice dopor-
ucovana znacka v porodnici byla Weleda a kosmetika John-
son’s baby byla az na druhém misté se znackou Saloos. Ve vy-
hodnoceni této otazky vsak vidime, Ze Zeny nejvice pouzivaji
znacku Johnson's baby a Weleda se umistila az jako druha
nejpouzivanéjdi. V televiznich reklamach a na internetovych
strankdch je nejvice upoutavek pravé na kosmetiku od znac-
ky Johnson's baby, proto se u Zen zfejmé zaradila mezi nejob-
libenéjsi kosmetickou znacku pro déti.
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Otazka ¢. 11: Své dité koupete:
a) v kyblicku
b) v détské vanicéce
¢) ve velké vané s podlozkou
d) v kybli¢ku i vani¢ce - sttidame to

0,00 %

35,00 %

By kyblicku

Dv détské vanicce

Bve velké vané s podlozkou

Ov kyblicku i vanicce -
stfidame to

62,50%

Obr. 9 Grafické znazornéni v ¢em respondentky prova-
déji koupel svého ditéte

Dotaznikovéd otazka cislo jedenact zjistovala, v ¢em re-
spondentky provadéji koupel svého ditéte. Vice jak polovina,
tedy 25 respondentek (62,50 %), odpovédéla, ze koupel pro-
vadi v détské vaniéce. Nasledovala odpovéd 14ti Zen (35,00
%), které koupou ve velké vané s podlozkou. Pouze 1 respon-
dentka (2,50 %) vyplnila, ze ke koupeli vyuziva kyblicek.

Z4dnd z dotazovanych respondentek neuvedla odpovéd,
ze ke koupeli pouzivala kyblic¢ek i vanicku a stidala to podle
potteby. (Obr. 9).

Metoda koupele v kybli¢ku ma prozatim malo dostupnych
informaci v odbornych literaturach, ani v porodnicich se ne-
lékatsky zdravotnicky persondl o tomto druhu koupele prilis
nezminuje, tudiz o této metodé mnoho respondentek nema
informace a nevyuziva ji.

Otazka ¢. 12 Byla jste v porodnici poucena, jakou teplotu
ma mit voda a vzduch pfi koupeli ditéte?

a) ano

b) ne

¢) nevzpomindm si

Hano

O ne

H nevzpominam si

85,00 %

Obr. 10 Graf informovanosti respondentek jakou ma
mit teplotu voda a vzduch pfi koupeli ditéte

Tato otazka se zabyvala tim, zda Zeny byly v porodnici in-
formovany nelékai'skym zdravotnickym personalem o vhod-
né teploté vody a vzduchu pfi koupeli ditéte. Z vyhodnoceni
jednotlivych odpovédi zen jednozna¢né prevazovala odpo-
véd ano, Ze byly o téchto teplotach v porodnici informovany.
Tuto odpovéd uvedlo celkem 34 Zen (85,00 %). Zbylych 6 zen

(15,00 %) tedy informovano o vhodnych teplotach nebylo.
Déle ve vybéru moznosti byla respondentkdm nabidnuta od-
povéd, Ze si nevzpominaji, zda byly informovany o teploté
vzduchu a vody pfi koupeli ditéte, tuto moznost neuvedla
zadna z dotazovanych respondentek. (Obr. 10).

Otazka ¢. 13 Jaka je doporucovana teplota vody pfi kou-
peli ditéte?

a) cca34°C

b) cca 37 °C

¢) cca 4l °C

Tab. 4 Teplota vody na koupel ditéte

Pocet déti
jedno dvé vice
R An | g1 [, 01 161 |, 1] €091 [, 1] £ 196
cca34°C 7 17,50 3 7,50 2 5,00 2 5,00
cca37°C 32 80,00 13 | 32,50 | 15 | 37,50 4 10,00
cca4l°C 1 2,50 1 2,50 0 0,00 0 0,00
X 40 | 100,00 | 17 | 42,50 | 17 | 42,50 | 6 15,00

Otazka ¢islo tfinact zjistovala, jaka je doporucovana tep-
lota vody pfi koupeli ditéte. Zaroven jsme touto otazkou zjis-
tovali, zda pocet déti respondentky md vliv na znalost dopor-
ucované hodnoty teploty vody. Vhodnou teplotou pro koupel
ditéte je 37 - 38 °C, oznacilo tak 32 respondentek (80,00 %).
Z tohoto poctu 13 zen (35,50 %) mélo pouze jedno dité, 15
respondentek (37,50 %) mélo dvé déti a vice déti mély 4 zeny
(10,00 %). Nevhodnou odpovéd cca 34 °C oznacilo 7 Zen
(17,50 %), z toho 3 zeny (7,50 %) mély jedno dité, dvé déti
meély 2 zeny (5,00 %) a 2 Zeny (5,00 %) mély vice déti. Prili§
vysokou teplotu cca 41 °C uvedla pouze 1 respondentka (2,50
%), ktera méla pouze jedno dité. Pocet déti tedy na znalost
doporucované teploty nema vliv. (Tab. 4).

Otazka ¢. 14 Jaka je doporucovana teplota vzduchu prfi
koupeli ditéte?

a)20-23°C

b) 24 - 26 °C

€)27-30°C

Tab. 5 Teplota vzduchu pfi koupeli ditéte

Poucenost matek
ano ne
Teplota vzduchu o o o
it ol | £00 | o) | £ | o | £ Do)
20-23°C 7 17,50 7 17,50 0 00,00
24 -26°C 28 70,00 24 60,00 4 10,00
27 -30°C 5 12,50 3 7,50 2 5,00
x> 40 100,00 34 85,00 6 15,00

V otazce ¢islo ¢trnact jsme se zabyvali tim, jaka je dopo-
rucovana teplota vzduchu pti koupeli ditéte. Zaroven jsme
touto otazkou ovérovali, zda matky, které byly pouceny v po-
rodnici, znaji doporu¢ovanou hodnotu teploty vzduchu. Vice
jak polovina, pfesné 28 respondentek (70,00 %) oznacilo do-
porucovanou hodnotu teploty vzduchu, ktera je 24 - 26 °C.
Z nich 24 zen (60,00 %) bylo pouceno v porodnici o vhodné
teploté, zbylé 4 Zeny (10,00 %) pouceny nebyly. Z nabizenych
odpovédi, ptili$ nizkou teplotu vzduchu 20 - 23 °C, ozna-
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¢ilo 7 zen (17,50 %), vSechny tyto Zeny pritom v porodnici
pouceny byly. A prili§ vysokou teplotu 27 - 30 °C uvedlo 5
respondentek (12,50 %), z nich 3 Zeny (7,50 %) byly pouce-
ny a pouze 2 Zeny (5,00 %) pouceny nebyly. Touto otazkou
jsme zjistili, ze i kdyZz 34 matek poucenych o vhodné teploté
vzduchu pti koupeli ditéte bylo, tak i presto 10 z nich zvolilo
nespravnou hodnotu teploty. (Tab. 5).

Otazka ¢. 15 Jaké pripravky Vam byly doporuceny v po-
rodnici k oSetieni pokozky ditéte po koupeli?

20,00 %

| détsky olej
O détsky olej, miéko
B détsky krém

O nedoporuceno

65,00 %

Obr. 11 Graf doporucenych pripravki na osetieni po-
kozky ditéte po koupeli

V této otazce bylo zjistovano, jaké pripravky nejéasté-
ji nelékarsky zdravotnicky persondl doporucuje matkam k
o$etfeni pokozky ditéte po koupeli. Nejcastéji respondentky
uvadély, ze v porodnici doporucuji détské oleje, uvedlo tak
26 Zen (65,00 %). Osmi zenam (20,00 %) byl v porodnici do-
porucen k oSetteni pokozky ditéte po koupeli détsky olej i
télové mléko, aby Zeny pripravky mohly sttidat podle potte-
by a stavu pokozky ditéte. Jedné respondentce (2,50 %) byl
doporucen k oSetfeni pokozky détsky krém. Zbylych 5 re-
spondentek (12,50 %) uvedlo, Ze jim nelékatsky zdravotnicky
persondl v porodnici zddné ptipravky na oSetfeni pokozky
nedoporucil. (Obr. 11).

Otazka ¢. 16 Jaké pripravky pouzivate k oSetieni pokozky
ditéte po koupeli?

a) télové oleje

b) télova mléka

¢) nic

M télové oleje
O télova mléka

H nic

Djiné

12,50 %

65,00 %

Obr. 12 Grafické znazornéni pouzivanych pripravka k
oSetieni pokozky ditéte po koupeli

Otazkou Sestnact jsme ovérovali, jaké pripravky respon-
dentky nejéastéji pouzivaji k osetteni pokozky po koupeli. Ze
40ti dotazovanych celkem 26 respondentek (65,00 %) prefe-
rovalo télové oleje. Dalsich 5 Zen (12,50 %) vyuzivalo spise
télovd mléka a zbylych 9 zZen (22,50 %) pouzivalo jiné pii-
pravky. Z nichz 5 Zen uvedlo, Ze stfidaji télova mléka a oleje.
Jedna Zena uvedla, ze dité po koupeli natird masaznimi oleji,
dalsi 1 Zena pouziva ¢istou détskou vazelinu a posledni 2 re-
spondentky vyuzivaji détské krémy. (Obr. 12).

11 Diskuze

V této Casti bakalarské prace se zabyvame porovnavanim
vysledku ze stanovenych vyzkumnych otazek.

Vyzkumna otazka ¢. 1: Jaky zdroj informaci matky nej-
Castéji vyuzivaji pro vyhledavani informaci k péci o pokoz-
ku kojence?

Vyzkumnd otazka ¢. 1 se vztahuje k otazce ¢. 4 a ¢. 5z do-
tazniku. Otazka zjistovala, jaké zdroje Zeny nejvice vyuzivaji
pro vyhledavani informaci k pé¢i o pokozku kojenct.

Otazkou ¢. 4 jsme zjistovali, zda jsou pro Zenu informace
tykajici se péce o pokozku kojence zajimavé. Na tuto otdzku
37 zen (92,50 %) odpovédélo, Ze je tyto informace zajimaji.

Pouze zbylé 3 respondentky (7,50 %) se o tyto informace
nezajimaly.

Otazkou ¢. 5 jsme zjistovali, kde Zeny ziskavaji informace
k pé¢i o pokozku. Z vyhodnoceni této otazky jsme zjistili, Ze
z 37 Zen, které v predeslé otazce odpoveédély, Ze je informa-
ce zabyvajici se pé¢i o pokozku kojencti zajimaji, nej¢astéji
vyuzivaly pro hledani informaci internet, uvedlo tak 34 Zen
(44,16 %). Druhym nejcastéj$im zdrojem pro vyhledavani in-
formaci byly ¢asopisy, které pouzilo 15 respondentek (19,48
%). Tretim nejcastéj$im zdrojem pro vyhledavani informaci
byly knihy, ve kterych hledalo 11 Zen (14,29 %).

Zeny casto vyhledavaji informace v ¢asopisech a knihach
zabyvajicich se péci o pokozku déti proto, Ze je jich na trhu
mnoho a Ize v nich nalézt rizné informace a nazory at uz od
1ékatti, nelékarskych zdravotnickych pracovniki, nebo ostat-
nich matek. Jak lze vidét z vysledkil vyzkumné otazky, zeny
nejéastéji pouzivaji k vyhledavani informaci internet pravé
proto, Ze na internetovych strankach je pristup k nepreber-
nému mnozstvi informaci a sama Zena si mtize vybrat, které
stranky ji nejvice vyhovuji a ze kterych bude pottebné infor-
mace Cerpat.

Vyzkumna otazka ¢. 2: Jakou télovou kosmetiku nej-
castéji doporucuje nelékaisky zdravotnicky personal pro
koupel ditéte a nasledné osetieni pokozky po koupeli a ja-
kou télovou kosmetiku pouzivaji matky doma?

K vyhodnoceni této vyzkumné otazky jsme vyuzili otaz-
ku ¢. 9, ¢ 10, ¢ 15 a ¢ 16 z dotazniku. Touto vyzkumnou
otazkou jsme chtéli zjistit, jaké kosmetické prostredky jsou
zenam nejcastéji doporucovany v porodnici ke koupeli a na-
slednému oSetfeni pokozky ditéte. Zaroven jsme zjistovali,
zda zeny doma pouzivaji stejné kosmetické prostredky ke
koupeli a naslednému osetteni pokozky po koupeli.

Otazkou ¢. 9 jsme zjistovali, které kosmetické prostied-
ky doporucuje nelékarsky zdravotnicky personal ke koupeli
ditéte. Jako nejcastéji uvadéna znacka byla Weleda, kterou
oznacilo 13 Zen (43,33 %), nasledovala ji znacka Johnson's
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baby, ktera byla doporucena 6ti Zenam (20,00 %), na stejném
misté se umistila kosmetika od znacky Saloos, byla doporu-
¢ena 6ti respondentkam (20,00 %).

V otazce ¢. 10 Zeny mély uvést znacku kosmetiky, kterou
pouzivaji doma ke koupeli ditéte. Jako nejvice vyuzivanou
znackou, zeny uvadély Johnson's baby, kterou uvedlo 14 Zen
(35,00 %), po ni nasledovala znacka Weleda s poctem 7mi
zen (17,50 %). Saloos uvedly pouze 2 Zeny (5,00 %). V tomto
ptipadé, jsme zjistili, Ze Zeny vyuzivaji nejvice znacku John-
son's baby i kdyz jim byla ¢astéji doporucovana znacka We-
leda.

V otazce ¢. 15 zeny mély uvést, jaké kosmetické prostredky
jim doporucil nelékarsky zdravotnicky persondl na oSetfeni
pokozky po koupeli. Nejvice Zeny uvadély, ze jim byl dopor-
ucovan détsky olej, uvedlo ho az 26 zen (65,00%).

Otazkou ¢. 16 jsme zjistovali, které kosmetické prostredky
zeny vyuzivaji k oSetfeni pokozky ditéte po koupeli. Celkem
26 zen (65,00 %) uvedlo, zZe preferuji télové oleje.

Pomoci této vyzkumné otazky jsme zjistili, Ze Zeny ve vétsi-
né pripadi nepouzivaji ke koupeli kosmetické prostredky, kte-
ré jim byly doporuceny v porodnici. V. mnoha porodnicich je k
dispozici pravé nejéastéji kosmetika od znacky Weleda, proto
v ni nelékarsky zdravotnicky persondl koupe nejvice a zaroven
tuto znacku doporucuje. Znacka Johnson's baby ma zase opro-
ti kosmetice Weleda vétsi zastoupeni prostfednictvim reklam
v televizi i na internetu. Piisobenti televiznich reklam by mohlo
mit vliv na ¢astéj$i vyuzivani kosmetiky od znac¢ky Johnson's
baby. Dale bylo zjisténo, ze v porodnicich nelékarsky zdravot-
nicky personal na osetfeni pokozky ditéte po koupeli preferuje
détské oleje, ty byly taktéz nejvice matkami vyuzivany v pééi o
pokozku ditéte v domacim prostredi.

Vyzkumna otazka ¢. 3: Jak ¢asto matky provadéji koupel
ditéte a z jakého ditvodu takto koupel provadéji?

Vyzkumnd otazka ¢. 3 se vaze na otazku ¢. 6 a ¢. 7 z do-
tazniku. Cilem této otazky bylo zjistit, jak casto a z jakého
diavodu matky provadéji koupel svého ditéte.

V otazce ¢. 6 jsme zjistovali, jestli zeny byly v porodnici
informovany nelékafskym zdravotnickym personalem, jak
¢asto koupat dité. Z vyhodnoceni otazky jednoznaéné vyply-
nulo, Ze vétsina zen byla v porodnici informovana. Celkem
39 zen (97,50 %) bylo informovéano a pouze 1 zZena (2,50 %)
informovana nebyla.

Otazkou ¢. 7 jsme se dotazovali Zen, jak ¢asto koupou své
dité a z jakého divodu takto koupel provadéji. Koupel obden
uvedlo 14 Zen (35,00 %), zato kazdodenni koupel uvedlo 24
respondentek (60,00 %). Zeny, které provadéji koupel kazdy
den, nejvice uvadély jako divod hygienu, napsalo tak 14 Zen
(58,33 %). Jako druhy nejcastéjsi ditvod byl uveden ritual, 7
respondentek (29,17 %). U koupele provadéné obden byl nej-
castéji uvadén davod, aby se pokozka nevysousela, napsalo
tak 12 Zen (87,71 %).

Vétsinou je Zenam pii pobytu v porodnici doporuceno, jak
¢asto maji koupat své dité. Zaroven jim je sdéleno, ze zalezi
pouze na jejich uvazeni, jak ¢asto a kdy budou koupel pro-
vadeét. Vétsina literatur doporucuje, Ze postacuje koupel 2x
do tydne a mezi jednotlivymi koupelemi pouze otirani mist
zaparky a obli¢eje navlhéenou zinkou. Ale pokud maji déti
koupel rady, tak se mohou koupat klidné denné s ohledem
na stav pokozky a s priddanim promastujicich koupelovych
prostredkd.

Vyzkumna otéazka ¢. 4: Jakou hodnotu teploty vzduchu
a vody pro koupel ditéte matky nejcastéji povazuji za do-
porucovanou?

Vyzkumna otazka ¢. 4 méla zjistit jaké hodnoty vzduchu a
vody na koupel ditéte zeny povazuji za vhodné. Tato vyzkum-
na otazka se vaze na otazku ¢. 12, ¢. 13 a ¢. 14 z dotazniku.

V otazce ¢. 12 jsme zjistovali, zda zeny byly v porodni-
ci informovany nelékafskym zdravotnickym personalem o
vhodnych teplotach vody a vzduchu pti koupeli ditéte. Z vy-
hodnoceni otazky jednozna¢né vyplynulo, ze celkem 34 Zen
(85,00 %) informovano bylo. Pouze zbylych 6 Zen (15,00 %)
tedy informovano nebylo.

Otazka ¢. 13 zjistovala doporucovanou teplotu vody pri
koupeli ditéte. Celkem 32 Zen

(80,00 %) uvedlo doporuc¢ovanou teplotu vody. Zbylé zeny
oznatily bud vyssi, nebo nizéi teplotu.

Otazka ¢. 14 zjistovala taktéZz doporucovanou teplotu,
tentokrat ale teplotu vzduchu pti koupeli ditéte. U této otaz-
ky jiz méné Zen uvedlo vhodnou teplotu, nez v predeslé otaz-
ce. Doporucovanou hodnotu oznacilo celkem 28 Zen (70,00
%). Zbylé zeny opét oznacily bud vyssi, nebo nizsi teplotu
vzduchu.

Z vyzkumné otazky vyplyva, Ze Zeny jsou v porodnici ne-
lékatskym zdravotnickym personalem dostate¢né informo-
vany o vhodnych teplotach vody a vzduchu pti koupeli ditéte.
Pokud by si v8$ak nebyly jisté, o doporuc¢ovanych teplotach,
mohou vzdy nahlédnout do odbornych literatur zabyvajicich
se péci o déti, ve kterych je vzidy vhodna teplota uvedena.

12 Zavér

Péce o pokozku kojencti se béhem pribéhu let hodné
méni. Drfive se naptiklad vyuzivaly nejvice pleny latkové a
vét$iné zen vyhovovaly. Poté prisly na trh jednorazové pleny
a od latkovych se opustilo. Tak je tomu i s péci o kazi, dfive se
nedoporucovaly Zadné pripravky pro koupel, nyni se zase ne-
doporucuje koupat pouze v ¢isté vodé. Hodné véci se s dobou
méni a i mnoho odbornych literatur zastava rizné zpisoby
péce. Cilem teoretické ¢asti prace bylo popsat co nejvice in-
formaci spadajicich do tématu péce o pokozku kojencti.

Nasi snahou bylo zaméfit se na zjisténi, jak matky pecuji
o pokozku ditéte. Pomoci dotazniku byly zjistény potfebné
informace spadajici do péce o pokozku kojence. Pfedev$im
bylo zjisténo, Ze Zeny pro koupel ditéte prevazné nepouzivaji
kosmetické pripravky, které jim byly doporuceny v porod-
nici. Naopak na osetfeni pokozky po koupeli vyuzivaly stej-
né pripravky, které jim byly doporuceny. Dale jsme zjistili,
ze informovanost Zen ze stran nelékafského zdravotnického
persondlu je dostacujici.

Domnivame se, ze i pfes pomérné dobrou informovanost
zen, by mohla byt informovanost jesté na lep$i urovni. Proto
bychom doporucovali nelékarskym zdravotnickym pracov-
mi. Vhodnym doporucenim by mohly byt mensi brozurky,
které by si zeny mohly z porodnice odnést domil a v pripadé
potteby do nich kdykoli nahlédnout pro radu. Déle by bylo
pfinosné vytvorit riizna instruktazni videa, ktera by Zeny in-
formovala o tom, jak vhodné pecovat o pokozku ditéte.

Dal$i moznosti by bylo vytvorit rizné informac¢ni plakaty
arozvésit je v kazdém pokoji na oddéleni $estinedéli. Plakaty
by si takto Zeny mohly prohlédnout kdykoli béhem pobytu na
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oddéleni. VSechny informacni prospekty by mély predevsim
obsahovat informace o koupeli, prebalovani, pé¢i o pokozku,
jak poznat rtizné zmény na kiizi a jak o né nasledné pecovat.

P1i vypracovavani bakalarské prace jsme se obohatili pre-
dev$im o mnoho novych teoretickych znalosti a doufame, ze
do budoucna je plné uplatnime pti své praxi.
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14 Prilohy
Piiloha A
Dotaznik

Dobry den, jmenuji se Nikola Samkova a jsem studentkou
Univerzity Pardubice, Fakulty zdravotnickych studii a studuji
obor Porodni asistentka.

Réda bych Vas pozadala o vyplnéni tohoto dotazniku, kte-
ry slouzi jako podklad k vyzkumné ¢asti mé bakalarské prace
na téma Péce o pokozku v kojeneckém véku.

Dotaznik je zcela anonymni a vysledky budou pouzity
pouze pro cely mé bakalarské prace.

Pokud neni uvedeno jinak, oznaéte prosim pouze jednu
odpoveéd.

Predem Vam dékuji za spolupraci.

Samkova Nikola

1) Kolik Vam jelet? ..............cooiiiiiiiiiiiininnn,

2) Jaké je Vase nejvys$si dosazené vzdélani?
a) zékladni

b) vyucena

¢) sttedni s maturitou
d) vyssi odborné

e) vysokoskolské

3) Kolik mate déti?
a) jedno

b) dvé

¢) vice

4) Jsou pro Vas informace tykajici se péce o pokozku ko-
jence zajimavé?

a) ano, jsou pro mé prinosné a zajimam se o tyto infor-
mace

b) ne, nezajimam se o informace tykajici se péée o pokoz-
ku (prejdéte k otazce ¢islo 6)

5) Kde ziskavate informace k péci o pokozku? (mozno
zakrouzkovat vice odpovédi)

a) v knihdch

b) v televizi

¢) na internetu

d) v ¢asopisech

e) v porodnici

£)jinde oo

6) Bylo Vam v porodnici doporuceno nelékafskym
zdravotnickym personalem jak ¢asto koupat dité?

a) ano

b) ne

7) Jak ¢asto provadite koupel svého ditéte a proc¢? (svoji
odpovéd zakrouzkujte a uvedte divod)

a) kazdy den

b) obden

¢) jednou tydné

d) Jinak ..o

Proc? ..o

8) Byla Vam v porodnici doporucena télova kosmetika
pro koupel ditéte?

a) ano

b) ne (prejdéte k otazce ¢islo 10)

9) Jaka znacka télové kosmetiky Vam byla v porodnici
doporucena pro koupel ditéte?

10) Jakou kosmetiku v souc¢asné dobé pouzivate ke kou-
peli Vaseho ditéte?

a) nepouzivam zadnou kosmetiku, koupu pouze v ¢isté
vodé

b) ovesné vlocky

c) Weleda

d) HiPP

e) Johnson's baby

f) Saloos

€)JINE (ot
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11) Své dité koupete:

a) v kyblicku

b) v détské vanicéce

¢) ve velké vané s podlozkou

d) v kybli¢ku i vani¢ce - sttidame to

12) Byla jste v porodnici poucena, jakou teplotu ma mit
voda a vzduch pii koupeli ditéte?

a) ano

b) ne

¢) nevzpominam si

13) Jaka je doporucovana teplota vody pfi koupeli di-
téte?

a) cca34°C

b) cca 37 °C

¢) cca 4l °C

14) Jaka je doporucovana teplota vzduchu pfi koupeli
ditéte?

a)20-23°C

b) 24 - 26 °C

€)27-30°C

15) Jaké pripravky Vam byly doporuceny v porodnici k
osetieni pokozky ditéte po koupeli?

16) Jaké pripravky pouzivate k oSetieni pokozky ditéte
po koupeli?

a) télové oleje

b) télova mléka

¢) nic

d)JINé oo

Jesté jednou Vam velice dékuji za vyplnéni.

© 2016 Odborny internetovy ¢asopis Zdravotnici sobé. VSechna prava vyhrazena.



