Stanovisko Unie porodnich asistentek k porod{im mimo zdravotnicka zafizeni
V Praze, 20. 11. 2017

Péce pfi porodu doma neni v Ceské republice systémové oetiena. Ministerstvo zdravotnictvi se
dlouhodobé vyhyba jakékoli diskusi o tom, jakym zptisobem by méla byt zdravotni péce o Zenu a
dité pti porodu v domacim prostfedi a bezprostredné po ném poskytovana. Ministerstvo
zdravotnictvi nenabizi Zendm o porodu mimo zdravotnické zafizeni 74dné informace. Ceské
instituce zaroven aktivné vystupuji proti porodnim asistentkam, které chtéji péci o nizkorizikové
rodicky u domacich porodl poskytovat.

V ramci evropského regionu je v jednotlivych statech péce resena s ohledem na pravo zeny zvolit
si okolnosti a misto svého porodu. Ve vétsiné zemi Evropské unie se o Zeny rodici doma primarné
staraji porodni asistentky. V téchto statech je péce obvykle hrazena z vefejného zdravotniho
pojisténi. Zemé mimo Evropskou unii (napf. Norsko) maji vypracované smérnice stanovuijici
kompetence a spolupraci zdravotnik( (porodni asistentky, Iékafi, zachranna sluzba) v primarni a
sekundarni péci o zeny, které si preji porod mimo zdravotnické zafizeni.

Vzhledem k tomu, e i v Ceské republice jsou Zeny, které zvazuji porod doma, je dilezité, aby mély
dostupné naleZité a vhodné informace vztahujici se k problematice porodu doma, aby mohly
ucinit informované rozhodnuti.

Stat by mél také zajistit, aby Zeny, jez si zvoli pro sv(j porod domdci prostfedi, mély k dispozici
adekvatni odbornou zdravotni péci porodni asistentky.

Pro zddrny prabéh porodu mimo zdravotnické zafizeni by méla byt spInéna ndsledujici Ctyfi
kritéria:

1. Zena a jeji partner si porod doma pteji a vnimaji ho pro sebe jako optimalni a bezpeénou
variantu.

2. Zena je zdrava, jeji téhotenstvi probihd bez problém(i, neuZiva zadné 1éky, porod zaéne
spontanné mezi ukonCenym 37. az 42. tydnem, porodni proces se nadale vyviji fyziologicky a
nejsou u néj zaznamenany zadné zndmky patologie.

3. Pro rodicku je zajisténa odborna zdravotni péce porodni asistentky, ktera pecuje o rodinu i
v poporodnim obdobi.

4. Je vypracovan plan transportu a nasledné péce pro pripad, Ze porod neprobiha normalné.

Po porodu ditéte je doporuceno informovat praktického |ékare pro déti a dorost a domluvit
se s nim na vySetfenich, ktera jsou soucasti novorozeneckého screeningu.

Do tfi pracovnich dnl je nutno ozndmit narozeni ditéte na pfislusSném matri¢nim aradé.

Po obdrzZeni rodného listu jsou rodice povinni ptihlasit dité ke zdravotnimu pojiSténi u
pojistovny matky.

Unie porodnich asistentek se jako ¢lenska organizace pfipojuje ke stanovisku Mezinarodni
konfederace porodnich asistentek.



Stanovisko Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (Toronto, 2017)

ICM je presvédéena, Ze Zena ma pravo na domaci porod, ktery je pravoplatnou a bezpecnou
volbou.

ICM zdUraznuje pravo Zeny ucinit informované rozhodnuti porodit své dité doma s pomoci
porodni asistentky. Porodni asistentka, ktera poskytuje profesionalni sluzby Zzenam

v domdcim prostiedi, by méla byt schopna vykonavat tuto péci v rdmci statniho
zdravotnického systému, se zaru¢enym pristupem k pojisténi a odpovidajicimu ohodnoceni.

ICM s politovanim konstatuje, Ze ne vSechny narody maji pravni nebo zdravotnicky systém,
ktery podporuje planovany domdaci porod, a vybizi vSechny vlady, aby nechaly prezkoumat
dostupnou védeckou literaturu a usilovaly o systém zdravotni péce o matku, ktery bude tuto
volbu obsahovat.

1 Smérnice Rady Evropy ze dne 21. ledna 1980



