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ABSTRAKT

Novorozeneckd kolika je mezi rodi¢i a oSetiujicim personalem velmi Casto sklofiovany
pojem. Najit vSak na néj uspokojivou a univerzaln¢ platnou odpovéd’ se vSak malokdy po-
daii. Americky pediatr Harvey Karp sestavil metodu, kterd by touto univerzalni odpovédi
na problémy s kolikami a tiSenim déti mohla byt. Cilem této prace bylo ovéfit ti¢innost

metody doktora Karpa u fyziologickych novorozenct.

Kli¢ova slova:

novorozenec, plac, kolika, tiSeni, zavinovani, Harvey Karp

ABSTRACT

Newborn colic is very frequently used term in communication between parents and heal-
thcare workers. But a satisfying answer for that problem is rarely found. American pediat-
rican Harvey Karp, M.D. assembled a method which might be the universal answer for
problems with colics and soothing infants. The aim of this thesis was to verify the effecti-

veness of doctor Karp’s method in soothing physiological newborns.
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newborn, crying, colic, soothing, swaddling, Harvey Karp
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UvVOD

Pfi plnéni odborné praxe na novorozeneckém odd¢€leni jsem si nemohla nevSimnout, jak
jsou détské sestry novopeCenymi matkami neustale oslovovany s zadostmi o rady, jak
spravné nebo co nejlépe pecovat o jejich déti. Dotazy se tykaly v§eho od kojeni, pies pie-
balovani az po vhodny vybér détské kosmetiky. Jedno téma se vSak objevovalo nejcastéji a

wewvr

vorozencu.

Jiz v porodnici totiz n¢které matky zakouSely nejen radosti, ale také strasti plynouci z na-
rozeni jejich déti, kdy si nevédély rady s jejich utiSenim. A¢ byly jejich déti nakrmené,
ptebalené, v teple a dobie prospivaly, ptisobily nespokojené, byly neklidné, neutiSitelné
plakaly a nemohly spat. Nestastné a unavené matky tak hledaly radu a pomoc prave u dét-
skych sester ¢i 1¢kait, kteti je vSak odpovédi pfili§ nepotésili. Obvykle se matky musely
spokojit s konstatovanim, ze jde o novorozeneckou koliku a Ze se nedéd nic d¢€lat, jen po-

¢kat, az z toho dité vyroste.

Motivovana vlastni naro¢nou zkuSenosti s mym synem jsem se s touto odpovédi nehodlala
smifit a zacala jsem patrat po tom, zda by piece jen nebylo mozné tyto stavy neklidu u no-

vorozencti n¢jak zvladnout a narazila jsem na metodu doktora Harveye Karpa.

Jeho myslenka chybéjiciho ¢tvrtého trimestru mi (spolu s jednoduchosti a obycejnosti jed-
notlivych krokii metody) zpocatku piipadaly podezielé a byla jsem ke vSemu skepticka,
presto jsem tuto metodu vyzkouSela k utiSeni své dcery. Byla jsem velmi prekvapena, Ze
neco tak snadného a obycejného, jako je zavinovani, polohovani, houpani, bily Sum a sani,
muze byt tak ucinné.

Cilem této prace je ovéfit objektivni 1 matkami subjektivné vnimanou Uc¢innost metody
doktora Karpa, zjistit, zda je pro matky obtizné ji pouzivat a z jakého divodu.

Rada bych tak touto praci a jejimi vysledky ptisp€la k tomu, aby se i ostatni novopecené
matky do budoucna dockaly uspokojivé odpovédi na otazky, tykajici se tiSeni jejich ne-

klidnych novorozenych déti.
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1 NOVOROZENEC

Novorozenec, latinsky neonatus, je oznaceni pro dité do 28. dne od narozeni. OSetfovatel-
ska péce o novorozence spada dle zvyklosti jednotlivych pracovist bud’ do kompetence
sestry na novorozeneckém oddéleni - pediatrické sestry nebo porodni asistentky (Slezako-

v4, 2011).

1.1 Klasifikace novorozencu

Novorozence obvykle rozliSujeme ze tii hledisek - dle prosté porodni hmotnosti, dle

gestacniho staii a dle vztahu porodni hmotnosti ke gestaénimu stati (Dort a kol., 2013).

1.1.1 Klasifikace dle porodni hmotnosti

Pti klasifikaci novorozenct dle jejich porodni hmotnosti je délime na novorozence makro-
somni s vahou nad 4500 gramil, novorozence s normalni hmotnosti v rozmezi 2500 az
4499 gramu a na novorozence s nizkou pod 2500 grami, velmi nizkou pod 1500 gramt

nebo extrémné nizkou porodni hmotnosti pod 1000 gramu (Dort a kol., 2013).

1.1.2 Klasifikace dle gesta¢niho véku

Gestacni stafi novorozence je dano tydnem gravidity, ve kterém byl porozen. Normalni
délka gravidity, ktera se pocita od prvniho dne posledni menstruace rodicky, je 40 tydna.
Novorozence narozené¢ho do 36 tydnti a 6 dnti (36+6) gravidity oznacujeme jako predcasné
narozeného ¢i nedonoSeného. Za narozené v terminu ¢i donosené povazujeme novorozence
porozené od zapocatého 38. (37+0) aZz ukonéeného 42. (41+6) tydne gestace. Novorozence
narozené déle nez 2 tydny po predpokladaném terminu porodu, ¢ili po ukon¢eném 42. tyd-
nu gestace (42+0 a vice) klasifikujeme jako pfenaSené (Dort a kol., 2013; Slezdkova,
2011).

1.1.3 Klasifikace dle vztahu porodni hmotnosti a gestacniho véku

Vztah porodni hmotnosti a gestatniho vé€ku urcujeme dle percentilovych tabulek (grafit),
které jsou zpracovany dle celostatné sbiranych statistickych dat. Pokud je porodni hmot-
nost mezi 10. - 90. percentilem a odpovida tak dosazenému stafi gestace je novorozenec
oznacovan jako eutroficky. Hodnota porodni hmotnosti bude ve srovnani s gestaénim sta-
fim nad 90. percentilem u novorozence hypertrofického, zatimco u novorozence hypotro-
fického bude tato hodnota pod 10. percentilem (Dort a kol., 2013).
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1.2 Skore podle Apgarové

Virginia Apgarova byla americka 1ékarka se specializaci v anesteziologii, ktera zila v le-
tech 1909 az 1974. V prubéhu své kariéry se stala uznavanym expertem na prenatalni péci
a vrozené vyvojové anomalie. Na zakladé svych letitych zkuSenosti z praxe vypracovala a
v roce 1953 predstavila vetejnosti velmi jednoduchy a tudiz snadno aplikovatelny univer-
zalni systém hodnoceni novorozenct, sestavajici z objektivniho zhodnoceni péti zaklad-
nich funkci - srdecni akce, dychéni, svalového napéti, reflext a barvy klize novorozence

(Dort a kol., Vokurka, 2008).

Pfi hodnoceni novorozence dle Apgarové postupujeme tak, ze na konci 1., 5. a 10. popo-
rodni minuty zhodnotime pét objektivnich ukazatelt stavu ditéte, pfi¢emz kazdému z nich
ptiftadime 0 az 2 body. Vysledek nasledného celkového souctu ptidélenych bodd v rozmezi
mezi 8 az 10 body se povazuje za normalni (fyziologicky). Skore 4 az 7 bodu je ukazate-
lem mirné nebo stiedni poporodni asfyxie a je indikatorem Stavu, ktery muze vyzadovat
resuscitaéni opatfeni. Pokud je vysledna hodnota skére Apgarové nizsi nez 3 body, vyza-

duje stav novorozence okamzitou resuscitaci (Dort a kol., 2013; Slezakova, 2011).

1.3 Fyziologicky novorozenec

Fyziologicky novorozenec se rodi mezi 38. a 42. tydnem gestace s primérnou hmotnosti
kolem 3500 gramt. Hmotnostni rozmezi fyziologickych novorozenct je 2500 az 4500
gramu. Je plné schopen adaptace na podminky okolniho prostiedi, coz je pro potieby klasi-
fikace fyziologickych novorozencii v této praci zasadni k zachovani maximalni objektiv-
nosti vyzkumného Setfeni prezentovaného v jeji praktické ¢asti. Adaptace na zevni prostie-
di je totiZ jak u nedonoSenych, tak i u pfenasenych novorozencti velmi individualné a jen
zCasti predvidatelné ztizena. K uspéSné adaptaci na vnéjsi prostiedi pomaha novorozenci
mimo jiné také soustava zakladnich reflext (naptiklad hledaci, saci ¢i polykaci). Fyziolo-
gicky novorozenec nejevi znamky dysfunkce zadné z organovych soustav (Dort a kol.,

2013; Slezékova, 2011).

Jeho kuze je kryta a chranéna mazkem (vernix), na zadech, ramenech a pazich je porost
jemného ochlupeni (lanugo). Kromé vyse zminéného vykazuje fyziologicky novorozenec 1
dals$i znamky donoSenosti, mezi néz patii predevS§im vyvinutost chrupavek us$nich boltct,

ryhovani plosek nohou a dlani rukou, varlata sestoupena do Sourku u chlapct a velké styd-
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ké pysky presahujici pfes malé u dévcat, dostatecna oxygenace zajisténa dokoncenou stav-

bou plic s dostatkem surfaktantu a dostate¢na schopnost termoregulace (Slezakova, 2011).

Vitalni funkce novorozence, ktery je klasifikovan jako fyziologicky, se pohybuji v normal-
nich hodnotach, které jsou v piipadé akce srdecni ptiblizné¢ 130 pulzli za minutu, dechova
frekvence je asi 40 dechdl za minutu a télesna teplota métena v kone¢niku se drzi v rozmezi
36,6 az 37 stupna Celsia. Hodnota skore podle Apgarové ma byt u fyziologického novoro-
zence v paté minuté od porodu mezi 8 az 10 body (Dort a kol., 2013; Slezdkova, 2011).
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2 NOVOROZENECKY PLAC

PIa¢ je v prvnich mésicich zivota jedinym zptsobem, jak se dité miize projevit. Vyjadiuje
jim nespokojenost, hlad, bolest, nedostatek nebo naopak nadbytek stimulii z okoli. V tomto
obdobi je hlavni a de facto jedinou funkci place privolani matky nebo jiné pecujici osoby.
Dle Karpa je pla¢ novorozence jednozna¢nym vyjadienim neuspokojené potieby, ale dle
zadné z jeho charakteristik nelze tuto potiebu piesné identifikovat (Karp, 2002; Masopus-
tova, 2011).

2.1 Proc vidy reagovat na plac ditéte

Uz v prvnich tydnech Zivota ditéte rodic¢e ¢asto prozivaji obavy, zda nemohou dité€ rozmaz-
lit v pfipadé, Ze budou promptné reagovat na kazdy jeho pla¢, ktery je projevem diskom-
fortu. Stejné obavy mohou mit také ohledné noseni ditéte, pouzivani dudliku ¢i naptiklad
zavinovani, pfi nichz je trapi pfedevs§im strach z vypéstovani zavislosti u ditéte na téchto
tiSicich a uklidiiujicich prosttedcich. Tyto obavy vedou v nekterych ptipadech az k nazo-

rim, Ze se ma uz i novorozenec nechat obcas ,,vyfvat®, ,at’ si zvyka“ a podobnym.

Je v§ak vhodné vénovat placi novorozence okamzitou pozornost a snazit se dité utisit, kdyz
to potiebuje. At uz z hlediska toho, Ze novorozenci se saturovanou potiebou fyzického
kontaktu plaCou mnohem méné nez déti, které jejich rodice nechdvaji plakat, nebo kvuli
predpokladu, Ze zplsob piistupu rodict k placi jejich ditéte ovlivituje jeho psychiku v bu-

doucnosti (Labusova, 2007).

Novorozenec zvysenou pozornost matky ¢i jiné pec€ujici osoby pottebuje. Vytvaii si v této
dobé¢ totiz soubor struktur poznavani a citovych reakci, které budou v budoucnu jednou z
determinant jeho citového prozivani. Protoze si novorozenec jeSt¢ nemohl osvojit funkei
symboliky, nema rozvinuté mysleni ani city, které¢ jsou vdzané na ptredstavy, nedokaze si

osoby ani piedméty predstavit, pokud u néj nejsou fyzicky ptitomny (Piaget, 2014).

2.1.1 Senzomotoricka inteligence a asimilace

Dle Piageta existuje inteligence i v dob¢ pied osvojenim feci, byt’ je pouze prakticka a ne-
jde ji o pravdivé poznani, ale pouze o uspéch. Toho dosahuje tvorbou asimila¢nich kom-
plexti organizovanych do skute¢nosti na zakladé ¢asovych, prostorovych a pti¢innych kon-
strukci. Vzhledem k tomu, Ze novorozenci chybi prostiedek fe¢i a neni schopen vyuZziti

funkce symboliky, vychazeji tyto asimilacni komplexy pouze z jeho pfimych vjema a
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vlastnich pohybi. Novorozenec tak své Cinnosti koordinuje senzomotoricky, bez vlivu

mysleni (Piaget, 2014).

Kazd¢ dalsi stddium v zivote ditéte piinasi novy dil¢i pokrok, mimovolni pohyby a reflexy
se pretvareji v u¢enim ziskané a upevnéné zvyky, ze kterych pozdéji vychazi inteligentni
konani. Obecné je za zédklad tohoto vyvoje povazovano asociaéni mysleni ¢i chovani, pii
némz jsou podminéné reflexy fazeny k nepodminénym spolu s vysledky uceni a poznava-
ni. Dle Piageta vSak vSechny tyto procesy probihaji spiSe schématem asimilacnim, nez aso-
ciaénim. Asocia¢ni schéma podnét-reakce probiha totiz jen jednosmérné, zatimco pfi asi-

milaci je v tomto vztahu nutny piedpoklad reciprocity a komplexnosti (Piaget, 2014).

Integrace reflexi novorozenct v asimilacnim schématu tak umoziuje rozvoj reflexniho
chovani funk¢énim cvicenim. Pfedpoklad asimilace tak neumoznuje povazovat reflexy za
pouhé automatické reakce ¢i chovani, ale za zaklad prvnich zvykd a navykt. Budeme-li
tedy na pla¢ novorozence vzdy reagovat, umoznime mu do reflexniho schématu diskom-
fort-plac integrovat element fyzického kontaktu, fyzické pohody, uté$eni, jednoduse feceno
napravy pivodni negativni situace, ktera byla spoustééem. V zéasad¢ by se dalo fici, Ze tim-
to jednanim chovani nachylné k zavislostem do budoucna u ditéte spiSe potla¢ime, nebot’

se nauci, ze nepiijemna situace ma vzdy feSeni (Piaget, 2014).

2.2 Charakteristiky novorozeneckého place

Dle Masopustové je na plac potieba nahliZzet komplexné a nepovaZovat za jeho jedinou
charakteristiku celkovou dobu place za den. Je tiecba brat v potaz také frekvenci a délku

jednotlivych epizod place, jeho utiSitelnost a intenzitu. (Masopustova, 2011).

2.2.1 Hodnoceni intenzity place

Intenzitu place 1ze v zasadé rozdélit na tfi rizné stupné - rozladénost a neklid, utisitelny
pla¢ a excesivni plac. V ptipadé prvniho stupné (rozladénost a neklid) je dité neklidné,
podrazdéné, vokalizuje svou rozladénost pobrekavanim ¢i ,,mréenim®. Druhy stupeii inten-
zity (plac) je jiz velmi diraznou a déletrvajici vokalizaci diskomfortu, ktera je vSak obvyk-
le snadno zvladnutelnd odstranénim jeho fyzické pficiny (hlad, potfeba spanku, plné plen-
ka) nebo nékterou z tisicich technik (chovéni, houpani, zpivani, fyzicky kontakt s ditétem,
pouzitim dudliku). Tfetim stupném intenzity plac¢e novorozence jsou pak zachvaty exce-
sivniho place, pfi nichz dit¢ propuka v neutiSitelny a Casto souvisly pla¢, kiik, nékdy do-

konce az tev (Karp, 2002; Masopustova 2011).
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2.2.2 Syndrom excesivniho place

Masopustova pouziva pro to, co je bézné znamo jako kojeneckd, novorozenecka ¢i tiimée-
si¢ni kolika, oznaceni syndrom excesivniho place, z divodu neschopnosti vétSiny Ctenart
oprostit se pfi pouziti slova ,,kolika* od pfedstavy gastrointestindlnich potizi, které povazu-
je pouze za jednu z pii¢in excesivniho place, nikoliv za jedinou. Obecné je za projevy syn-
dromu excesivniho plac¢e povazovan stav, kdy somaticky jinak zcela zdravy novorozenec
¢1 kojenec propuka ve dlouhé zachvaty obtizné utiSitelného az neutisitelného place (Maso-

pustova, 2011).

2.3 Priciny novorozeneckého place

Jak uz bylo zminéno vyse, je pla¢ v pocatcich Zivota kazdého ¢lovéka jeho jedinym vyjad-
fovacim a komunikaénim prostfedkem. V novorozeneckém véku je zpocatku reflexni zale-
zitosti, odpovedi organismu ditéte na urcity stimul, kterym mize (kromé klasickych dis-
komfortti zpisobenych nenaplnénymi zékladnimi potfebami jako je naptiklad hlad nebo
potieba spanku) byt napiiklad i alergickd reakce, projevujici se gastrointestinalnimi poti-
zemi. V pfipadech neutiSitelného excesivniho place hraje také velkou roli nedostate¢na
vyzralost autonomniho nervového systému a jiné fyziologicke pticiny. Z psychosocialnich
faktor je nutné zminit naptiklad rizika na stran¢ rodic¢l, jako je naptiklad zvysSena rysova
uzkostnost, deprese, zvySend mira stresu, nizsi sebevédomi matky ¢i zhorSend funkénost
rodiny. V neposledni fadé miiZe byt pfi¢inou place novorozence také jeho obtiZzna adaptace
na prostfedi mimo délohu, na nové, pro n¢j dosud neznamé fyzické pocity (gastrointesti-

nalni motilita) a také bolest (Karp, 2002; Masopustova, 2011).

2.3.1 Bolest u novorozencu

Samostatnou kapitolou v ramci posuzovani novorozeneckého place je bolest. Vzhledem k
takika nulovému intelektu, neschopnosti verbalizace a komunikace je nemozné stanovit
charakter i pfesnou lokalizaci bolesti. Mizeme tak stanovit jeding jeji piibliznou intenzitu,
k ¢emuz poslouZzi nejriiznéjsi skaly. V této souvislosti je nejcastéji vyzdvihovana Comfort

scale a skala FLACC.

2.3.1.1 Comfort scale

Tato Skala piivodné slouzila k hodnoceni komfortu ventilovanych déti od narozeni az do

osmnadcti let a také k hodnoceni jejich pooperacni bolesti monitorovanim osmi oblasti fyzi-
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ologickych funkci a chovani. Tyto sledované oblasti jsou hodnoceny jednim az péti body a
patii mezi n¢ Cilost ditéte, jeho schopnost uklidnéni se nebo naopak agitovanost, respiraéni
odezva na ventilator nebo pla¢ u neventilovanych déti, schopnost pohybu, zmény stéedniho
tlaku krve a srde¢ni frekvence, svalovy tonus a také napéti ve tvafi a grimasy (Fendrycho-
va, 2011).

2.3.1.2 Skdla FLACC

FLACC je skala pivodn¢ ur¢ena k hodnoceni pooperacni bolesti u déti od dvou mésici do
sedmi let, 1ze ji vSak vyuzit i pro hodnoceni bolesti u novorozenci. Zkratka FLACC obsa-
huje prvni pismena slov face (oblicej), legs (nohy), activity (aktivita), cry (plac) a consola-
bility (utiSitelnost). Pii jejim pouzivani se hodnoti chovani novorozence, konkrétn¢ pak
vyraz jeho tvéfe, svalové napéti a poloha koncetin, aktivitu novorozence, jeho kiik, plac a
utisitelnost. Pro spravné zhodnoceni je tieba sledovat bdélé dité po dobu dvou az péti mi-
nut, pfi¢emz t€lo a koncetiny je nutno sledovat odkryté. Az na zavér je doporuceno vysetfit

svalové napéti (Fendrychova, 2009).
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3 NOVOROZENECKA KOLIKA

Pokud dité bez zjevné pfiCiny neutisitelné place i presto, ze je nakrmené, odiihnuté, pieba-
lené a v teple a pokud nepoméha ani jej pochovat, zacnou rodi¢e obvykle uvazovat nad

tim, jestli nema bolesti.

Kolikovité stavy drazdivosti jsou pomérné Casté, dle Gregory se vyskytuji u 15 az 20 %
kojencu nezavisle na zptisobu vyzivy a dle Masopustové a Sykory a kolektivu nejsou frek-
vence ani délka jednotlivych epizod place zavislé ani na pohlavi ditéte. Dle Friihaufa je
toto ¢islo odvozeno od spotieby farmak, predevsim deflatulencii (Frithauf, 2009; Gregora,
2010; Masopustova 2011, Sykora a kol., 2007).

Zachvaty koliky vznikaji obvykle néhle z plného zdravi a pohody u jinak prospivajiciho
ditéte a jsou charakteristické neutiSitelnym kiikem, napinanim bfi$ni stény, pfitahovanim
nohou k bfichu a jejich naslednym propinanim, svirani rukou v pést a zrudnutim v obliceji
s cirkumoralnim vyblednutim. V nékterych ptipadech miize byt to vSe doprovazeno také
ublinkdvanim aZ zvracenim. Né&kdy koliky skon¢i odchodem plyni ¢i stolice, jindy trvaji

celé hodiny, dokud dité neusne vy¢erpanim a tinavou (Gregora, 2010).

Pokud jsou u novorozence pozorovany piiznaky intermitentnich kolikovitych bolesti bfi-
cha je v prvni fad¢é potifeba diferencialni diagnostikou vyloucit, zda nevykazuje znamky
organického onemocnéni ¢i neprospivani. PfedevSim je tfeba vyloucit gastroezofagealni

reflux, jehoZ ptiznaky mohou byt s kolikami snadno zaménény.

., Pomyslime na diagnozu trimésicnich kolik, které jsou definovany takzvanym pravidlem
tri: neztisitelny plac jinak zdravého ditéte, ktery trva 3 hodiny denné nejméné 3 dny v tydnu

po dobu t71 tydnii. “ (Lebl a kol., 2014, s. 16)

I pfes propracovany systém pediatrické péce, aktivity Laktacni ligy, dul, porodnich asisten-
tek a nejrtiznéjSich osvétovych programil a organizaci, se vét§in€é rodi¢i nedostane dosta-
tecné podpory v péci o novorozence. Rodi¢e nejen déti s kolikami tak travi hodiny hleda-

nim feSeni obtizi jejich ditéte v knihach, casopisech a predevsim na internetu.

Obvyklou odpovédi, kterou se jim na dotazy jak jejich ditéti ulevit od problému s kolikami
dostane, byva tvrzeni, ze jedinym feSenim je pockat, dokud nedojde ke spontannimu vymi-
zeni téchto obtizi, ke kterému dochéazi ve vétSin€ ptipadi do Sest¢ho mésice veéku ditéte

(Lebl a kol., 2014).
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3.1 Etiologie kolik
Ptesny ptivod kolik je stale nejasny.

vrwe

3.1.1 Organické priciny kolik

Priciny kolik organického rdzu maji velmi nizkou incidenci, podle Gregory neptesahuji
organické koliky hranici 5%. Obvykle maji ptivod v poruchach stavby nebo funkce
gastrointestinalniho traktu. Jedna se o obstipaci, gastroezofagealni reflux ¢i alergii na bil-
kovinu kravského mléka, jehoZ stopy se objevuji v matefském mléce. Mezi dalsi gastroin-
testinalni pfi¢iny patii volvulus, uskiinuti kylniho vaku, gastroenteritis nebo napiiklad pa-

tologie zlu¢ovych cest.

Méné obvyklé jsou koliky majici ptivod v patologii uropoetického traktu, v infekci, trau-
matu ¢i tyrani, ptipadné v poruchach nervového systému ¢i smyslovych organi. Ve vzac-
nych ptipadech mohou byt pti¢inou kolik i farmaka poddvana matce kojen¢ho ditéte, ktera

prestupuji do matetského mléka (Gregora, 2010).

3.1.2 Neorganické priciny

Co se neorganickych pficin kolik tyce, jsou Casto spojovany se zvySenou flatulenci a mete-
orismem, jejichz pti¢inou obvykle byva aerofagie. V soufasné dobé v mnoha ptipadech
novorozenci pozitivné reaguji na podavani probiotik, které maji podpirny vliv na osidleni
stiev spravnou bakteridlni mikroflérou, sniZzenim intenzity a ¢etnosti kolik. Nemalou roli

hraje ve zvladani kolik také pfistup rodic¢i a funkénost rodiny jako celku (Gregora, 2010).

3.1.3 Prava pri¢ina koliky dle doktora Karpa - chybéjici ¢tvrty trimestr

Pravou pficinou stavi, které oznacujeme jako novorozenecké koliky, je dle Karpa chybéji-
ci ¢tvrty trimestr. Novorozenec je v prvnich tfech mésicich Zivota stale spiSe plodem nez
ditétem, a i kdyz je o status plodu pfipraven momentem porodu, jeho potieby a reflexy se

meéni jen velmi pozvolna (Karp, 2002).

V déloze je plod neustale ve flektované poloze v tésném prostiedi, ve stalé teploté a tmé,
nadleh¢ovan plodovou vodou, neustale houpan a natiasan pohyby matky a obklopen rela-
tivné hlasitymi zvuky. Po porodu jsou smysly novorozence zahlceny novymi zazitky - ze-
vné jej osliuji svétla, ptisobi na n¢j chlad a nezndmé doteky, zevnitt jej trapi stievni plyny,

odchod smolky a dalsi nové vjemy spojené napiiklad se samostatnou dechovou Cinnosti.
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Vsichni novorozenci prochdzeji stejnymi situacemi a zazivaji stejné vjemy, nékteti vSak
maji klidny temperament a leps$i sebeutéSujici schopnosti, dokdzou se tak s chyb¢&jicim
¢tvrtym trimestrem lépe vyrovnat. Pro ty ostatni, neklidné, je napodobeni prosttedi v d¢lo-
ze jedinym zpisobem jak jim pomoci jejich piechnané reakce na nadbytek nebo naopak

nedostatek stimulti zvladnout (Karp, 2002).

3.2 Lécba kolik

Vzhledem k dosud ne zcela jasné etiologii kolik nelze jednoznacné stanovit u¢innou 1é¢bu,
s vyjimkou kolik s organickou pfic¢inou, které lze obvykle fesit jejim terapeutickym fese-

nim ¢i odstranénim. (Frithauf, 2009; Gregora, 2010).

3.2.1 Farmakoterapie

V ramci farmakologického feSeni kolik u novorozencl jsou nejcastéji pouzivana deflatu-
lencia, obvykle s obsahem simeticonu, kterd mohou mit pozitivni G¢inek u novorozenec-
kych kolik zptisobenych nadmérnou flatulenci ¢i aerofagii. Pfiznivy efekt na snizeni inten-
zity a Cetnosti kolikovitych obtizi maji také probiotika obsahujici Lactobacillus Reuteri. V
minulosti hojné pouZivana spasmolytika a anticholinergika jsou kontraindikovéana, nebot’ je

jejich uzivani doprovazeno rizikem poruchy dychani.

3.2.2 Caje

Uzivani ¢aji proti nadymani plné kojenymi kojenci je povazovano za nezadouci, nebot’
jejich konzumace vede ke snizeni pfijmu matetského mléka, predev§im jsou-li podavany
ve vét§im mnozstvi a slazené. Oproti tomu uzivani ¢aji proti nadymani matkou nema zad-
né vedlejsi nezddouci Gc€inky na kojeni ani na dité, nejspiSe vSak ani na koliky (Friihauf,

2009; Gregora, 2010).

3.2.3 Dietoterapie

U pIn¢ kojenych déti je mozno vyzkousSet postupné ze stravy matky eliminovat jednotlivé
potencialni alergeny, pfedev§im kravské mléko. U novorozenct zivenych umélou formuli
lze vyzkousSet hypoalergenni umélé mléko. Pokud se efekt eliminace neprojevi do 48 ho-

din, neni kolika zplisobena alergii a pokracovat ve vylu€ovani potravin je tak zbyte¢né.
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3.2.4 Rezimova terapie

Gregora 1 Frithauf shodn¢ doporucuji disledn¢ diferencovat denni a no¢ni rezim ditéte,
omezit no¢ni krmeni (prodluzovat intervaly) a k no¢nimu utiSeni ditéte pouzit spiSe pieba-
leni, nez krmeni. Velkou pomoci ve zvladani drazdivych déti mohou byt nenutritivni tisici
manévry, jako je kolébani a chovéani v klubicku ¢i na ptedlokti (Frithauf, 2009; Gregora,
2010).
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4  TISENI NOVOROZENCU METODOU DOKTORA KARPA

Metoda doktora Harveye Karpa k tiSeni neklidnych novorozenct a kojencd, tak jak je po-
psana v jeho knize The Happiest Baby on the Block, se opira o mySlenku, Ze novorozenci
chybi ¢tvrty trimestr (ktery by potieboval stravit v déloze) k tomu, aby se z plodu stal ¢lo-

vékem.

Metoda ke zvladani kolik spociva v aktivaci takzvaného tisiciho reflexu napodobenim pro-
sttedi délohy. K tomu slouzi pét krokii - zavinovani, polohovani, houpdni, bily Sum a sani,
jejichz kombinace a spravné provedeni by dle Karpa mélo vést k utiSeni i téch nejneklid-

né&jsich déti trpicich kolikami (Karp, 2002).

4.1 TiSici reflex

Takzvany tisici reflex je neurologickou odpovédi plodu na vlivy prostiedi délohy, na které
zavisi zivotaschopnost plodu, ktery by jinak svymi pfehnanymi a nekontrolovanymi pohy-
by mohl zpiisobit poranéni placenty ¢i jeji pfedCasné odlouceni nasledované krvacenim.

Spoustécem tisiciho reflexu u novorozence je napodobeni prostiedi délohy.

4.2 Zasady aplikace metody

Zasadnimi elementy metody jsou raznost a diislednost, bez nichZ nelze dosdhnout Zadané-
ho vysledku. Intenzitu a diraz jednotlivych krokd metody je tieba ptizptisobit mife neklidu
novorozence - ¢im je neklidngjsi a ¢im vice kiic¢i, tim pevnéj$i musi byt zavinuti, tim hlasi-
t&j$i musi byt ,,bily Sum™ a tim ddrazné&jsi a rychlej$i musi byt houpani nebo natfasani. Jak
ubira na intenzité pla¢ a neklid ditéte, Ize polevit i s diiraznosti, rychlosti houpani a hlasi-

tosti jeho tiSeni.

Pti prvnich pokusech o pouziti metody se muze stat, Ze novorozenec bude na snahy o uti-
Seni timto zplisobem reagovat jesté siln€jsim placem, nebo nebude reagovat viibec - to je
vSak zcela normadlni, pfi¢inou je nevyvinutost détského nervového systému, predevsim
mozku. Karp doporucuje pokracovat i pies odpor ditéte, metodu je podle néj k dosazeni
pozitivniho vysledku obvykle potieba praktikovat po dobu 5 - 10 minut, u vytrvalejSich

novorozencu i déle (Karp, 2002).
Castou obavou rodi¢i ¢i odetfovatelského personalu u nékterych kroki této metody je, zda
nemohou dité jejim pouzivanim ,,rozmazlit“ a vytvofit u n¢j zavislost, pficemz nejcasteji

maji pochybnosti o vhodnosti zavinovani ¢i pouzivani dudliku. Dle Karpa muze dojit ke
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vzniku zavislosti az u kojencii po Sestém meésici véku - pouzivani této metody je tak u no-
vorozencl v tomto ohledu bezproblémové. Kolem druhého az tfetiho mésice veku ditéte
doporucuje zacit s tzv. ,,weaningem®, ¢ili postupnym odvykanim od jednotlivych krokt

metody (Karp, 2002).

4.3 Zavinovani

Pevné zavinuti je zakladnim kamenem celé metody. Tento inicialni krok pfipravi novoro-
zence na zklidnéni a umoZzni mu sousttedit se na dalsi kroky tim, Ze zabrani jeho nekontro-
lovanym pohybim. Zavinuti je pravé ten krok, ktery mtize ve spousté piipada vést ke zvy-
Seni neklidu a place, spousta drazdivych déti se zavinuti dokonce aktivné brani.

ez ::w -

{

() o
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Obrazek 1 Spravny postup zavinovani dle Karpa

K dosazeni zadouciho efektu zavinovani je nezbytné jeho spravné provedeni, viz Obr. 1
Spravny postup zavinovani. Jesté pfed jeho zapocetim je dilezité vzit v potaz nejcastéjsi
chyby, kterych se pfi ném lze dopustit. Efektivitu zavinovani a tim 1 celé metody snizuje
predev§im nedostate¢né pevné zavinuti, zavinuti s ohnutymi pazemi nebo celkové Spatna
technika zavinovani. DileZité je také vyhnout se tomu, aby se pfikryvka nebo zavinovacka

dotykaly tvafe ditéte, coz by mohlo vést k vyvolani hledaciho reflexu.

K zavinovani 1ze z bézn¢ dostupnych véci v domacnosti vyuzit bud’ ¢tverec latky dostatec-
nych rozmérh, velkou bavinénou plenu ¢i osusku. K dostani je vSak také velka spousta
zavinovacek, které zavinovani velmi usnadni, naptiklad zavinovacky SwaddleMe, které
jsou i v nabidce Ceskych internetovych prodejct ¢i obchodu, specializujicich se na potieby

pro novorozence a kojence.

Co se délky zavinovani tyce, doporucuje Karp 12 az 20 hodin denné v prvnim mésici zivo-

ta ditéte, poté tento Cas postupné snizovat (Karp, 2002).
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Weaning, ¢ili odvykani od zavinovani by mélo byt provadéno zavinutim s jednou horni
koncetinou uvolnénou. Pokud se toto ¢aste¢né zavinuti ukaze jako vyhovujici, je dité pfi-
praveno se zavinovanim skoncit upln€. Pokud ne, mé¢lo by se Castecné zavinuti vyzkouset

znovu za nékolik tydnti (Karp, 2002).

Zavinovani ma dle Dodwellové kromé pozitivniho vlivu na kvalitu spanku ditéte dalsi be-
nefity v podob¢ snizeni rizika syndromu ndhlého iimrti kojenct v poloze na zadech a ve

snizeni vnimani bolesti pii 1ékafskych vykonech (Dodwell, 2013).

4.3.1 Zavinovani v historii

Prvni zminky o zavinovani se dle archeologti datuji do obdobi kolem roku 4000 ptfed nasim

letopoctem a objevily se u ko¢ovnikil ve stfedni Asii.

V pocatcich 20. stoleti jej porodnici, pozdé&ji i s pediatry, zacali zavrhovat. Az koncem to-
hoto stoleti vSak zavinovani zazilo revoluci a odbornici jej znovu zacali doporucovat pou-
zivat jako idedlni metodu k tiSeni neklidnych a plactivych novorozenct a kojencti. Kromé
prodlouzeni doby spanku a kratsich intervalti bdé€losti v prubéhu dne pfineslo zavinovani
také snizeni rizik syndromu tfesené¢ho ditéte a je dodnes pouzivano k 1é¢bé abstinen¢niho
syndromu u novorozencll (NAS, neonatal abstinence syndrome). Od roku 1990 je doporu-
¢ovano ukladat novorozence a kojence ke spanku v poloze na zadech v rdmci prevence
nahlého tmrti (SIDS, sudden infant death syndrome), v rdmci ¢ehoz je zavinovani velmi
vyhodnou technikou, nebot’ zabranuje mimovolnim pohybim ditéte, v€etné jeho pietoceni
ve spanku do polohy na bfiSe, kterd je pro novorozence a kojence, ktetfi nejsou kontinualné

monitorovani, nevhodnd a rizikova (Fendrychova, 2011).

4.4 Poloha na boku nebo na briSe

Tato poloha zabrani u novorozence pocitu padu a spusténi Moroova reflexu, napodobi po-
lohu plodu v déloze a podili se tak na aktivaci jiz zminéného ,,tiSiciho reflexu®. Pokud neni
u novorozence pouzivan monitor dechu, méla by byt poloha na boku nebo na btiSe pouzi-
vana pouze k utiSeni nebo uspani ditéte. Poté je vhodné dité ulozit do polohy na zadech ke

snizeni rizika vyskytu syndromu nahlého timrti kojence (Karp, 2002).

441 Syndrom nahlého umrti kojence

., Syndrom nahlého umrti kojence (SIDS) je ndhla, neocekdavana a nevysvétlitelna smrt dite-

te ve veku do 1 roku. Charakteristické je, Ze se dité zda byt zdravé a pak je nalezené mrtvé
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po nocnim nebo dennim spanku, aniz by bylo slyset pla¢ a aniz by vykazovalo znamky za-

pasu o dech nebo mélo néjaké zraneni. ©“ (Nedélkova, 2007, s. 517)

Nedélkova dale uvadi, ze a¢ nelze vyskyt syndromu nahlého umrti kojence piedvidat, 1ze v
pécCi o n¢j piijmout takova opatieni, ktera vyznamné snizi riziko jeho vzniku. Predevs§im
jde o ukladani ditéte ke spanku v poloze na zadech nebo na boku, kojeni, odstranéni ne-
bezpecnych predméti z postylky (napiiklad plySové hracky nebo polstare) a prevence pre-
hrati (Nedé¢lkova, 2007).

45 Bily $um

Novorozenci jsou z fetdlniho obdobi zvykli na velmi hlu¢né prostiedi délohy, v némz 24
hodin denné slysi proudéni krve v cévach matky, zvuky doprovazejici peristaltiku traviciho
ustroji a tlukot jejiho srdce. Po porodu jsou pak velmi ¢asto uvrzeni do pro né nepiirozené-
ho ticha, vétsina lidi ma tendenci kolem déti Septat a ,,chodit po $pickach®. Toto neznamé

ticho mtize byt pro novorozence velmi stresujici smyslovou deprivaci.

Pro utiSeni neklidného ditéte je dle Karpa nejlepsi pouzit nejprve lidsky hlas, konkrétné
hlasku ,,8%, pronaSenou ze vzdélenosti piiblizné péti az deseti centimetrii od ucha ditéte.
Hlasitost projevu je nutné prizptisobit hlasitosti place ditéte - ¢im hlasitéji dité place, tim

musi byt ,,§* hlasitési (Karp, 2002).

Poté co je jiz dité klidné nebo spi, 1ze k prodlouzeni a zkvalitnéni jeho spanku pouzit tak-
zvany bily Sum. Jde o monotonni, ¢asto rytmicky zvuk, ktery (kromé pfirodnich jevi jako
je dést’ €1 motsky piiboj) vydavaji naptiklad domaci spotiebiCe jako je pracka na pradlo,
myc¢ka na nadobi, vysouse¢ vlasti nebo vysavaé. Kromé téchto ptistroji Ize pro zprostied-
kovani ,bilého Sumu* ditéti vyuzit také staticky Sum radia nebo audio nahravku téchto
zvuki. Na internetu jsou volné dostupné zdznamy nejriznéjsiho bilého Sumu k online pie-
hravani, napfiklad na webovém portalu www.youtube.com pod vyhledavacim heslem ,,bily
Sum‘ nebo ,,white noise*. Na serveru Google Play jsou ke stazeni dokonce 1 aplikace pro
chytré mobilni telefony, které davaji uzivateli na vybér hned z né€kolika druht ,,bilého Su-

mu. Diky nim je pouzivani tohoto kroku metody mozné kdekoliv.

Nejriznéjsi ptehravace jsou z dlouhodobého hlediska k pouzivani bilého Sumu vyhodné;si,
1ze na nich totiz dle potieby nastavit hlasitost a regulovat ji na takovou, na kterou bude
novorozenec nejlépe reagovat. Lze je také po utiSeni ditéte zeslabit na uroven vhodnou pro
spanek (Karp, 2002).
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4.6 Houpani

Poloha na zadech na nehybné, pevné a rovné podlozce je pro novorozence nepiirozena,
nebot’ v déloze je plod takika neustale v pohybu. Toto prostfedi mu po narozeni Ize napo-

dobit houpanim.

Uginné houpani méa byt rychlé, kolébavé a hrkavé. Tyto malé, kratké a tiesavé pohyby,
chvéni ¢i vibrace aktivuji detektory pohybu ve stiednim uchu a tim 1 tiSici reflex. Hlava
novorozence se nesmi pii tomto houpani pohybovat proti télu, musi s nim stale drzet linii,
jinak by mohlo dojit k syndromu tteseného ditéte. Cim je dité neklidngjsi, tim dirazngjsi a

rychlejsi by mély tyto pohyby byt.

K napodobeni pohybt typickych pro prostiedi délohy je nejvyhodné&jsi pouziti vaka, Satkt
¢1 nositek urcenych k pfenaSeni novorozenctl na téle matky. Lze vSak také pouzit novoro-
zenecké houpacky, vibra¢ni lehatka, zavésna houpaci ltizka ¢i koc¢arky. Pii houpani novo-
rozence v naru¢i mohou se spravnymi pohyby pomoci gymnastické mice, houpaci kiesla,
taneCni pohyby ¢i svizna chiize. Pro del$i pouzZivani zna¢né nepraktické, ne vSak neti¢inné,

je jizda automobilem (Karp, 2002).

4.7 Sani
Sani by mélo byt pouZito tipln€ nakonec, jako zavrSeni predchozich Etyt krokd.

V déloze bylo pro plod snadné sat si prsty, umoziiovala mu to poloha s hornimi konceti-
nami flektovanymi pfed obli¢ejem. O tento tiSici mechanismus je novorozenec ochuzen,

neni totiZ schopen dostatecné koordinace pohybii.

Nejlepsi je k sani pro novorozence samoziejmé bradavka matky, pokud je vSak bez pro-
blémi kojeny nebo krmeny z lahve, 1ze dle Karpa k nasyceni této potieby pouzivat i vhod-
né zvoleny ortodonticky dudlik (Karp, 2002).

Ve vhodnosti pouzivani dudliku se mnozi odbornici rozchazeji, naptiklad Gregora ve své
uvadi, ze podavanim dudliku ditéti je omezovana doba drazdéni bradavky a dochazi tim k

narusovani prirozeného pudu sat (Gregora, Dokoupilova, 2012).
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II. PRAKTICKA CAST
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5 METODIKA

5.1 Formulace problému

Chvile, kdy novorozenec neutiSitelné place bez zjevné piiciny a rodice uz si nevédi rady,

v Vv

nedokazou rodi¢iim poradit ani détské sestry na novorozeneckém odd¢€leni, ani pediatii.

Dotazy matek mifené na détské sestry ohledné toho, jak maji své déti utisit, jsem pii své
praxi na novorozeneckém oddéleni slychala denn€. Uspokojivou odpoveéd na né ovSem ne.
Obvyklou odpovédi sester totiz bylo pro matky skoro az désivé prohlaseni, ze musi pockat,

az z toho neklidu ¢i kolik jejich dité vyroste, Ze to casem piejde.

Vyzkouset v ramci této prace ucinnost udajné skoro az zazracné metody doktora Karpa
jsem se rozhodla mimo jiné na zakladé¢ vlastni zkuSenosti, kdy jsem s pomoci této metody

uspésné zvladala neklid a koliky u mé dcery.

5.2 Cile prizkumu

Hlavnim cilem prizkumu je zjistit u€¢innost metody doktora Harveye Karpa.

5.2.1 Dil¢i cile vztahujici se k jednotlivym kazuistikam

Cil 1: Objektivné porovnat kvantitu place novorozence bez pouZziti a s pouzitim metody

doktora Karpa

Cil 2: Objektivné porovnat kvalitu plaCe novorozence bez pouziti a s pouzitim metody

doktora Karpa

Cil 3: Zjistit subjektivné vnimanou uc¢innost metody doktora Karpa jako celku z pohledu

matek

Cil 4: Zjistit subjektivné vnimanou u¢innost jednotlivych kroki metody doktora Karpa
(zavinovani, polohovani, houpani, bily Sum, sani)

5.2.2 Dildi cile souhrnné

Cil 5: Objektivné porovnat primérnou kvantitu place vSech novorozenct z vyzkumného

souboru bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa

Cil 6: Objektivné porovnat primérnou kvalitu place vSech novorozencti z vyzkumného

souboru bez pouZiti a s pouzitim metody doktora Karpa
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5.3 Charakteristika souboru

Vyzkumné Setfeni probéhlo ve spolupraci s matkami fyziologickych novorozencu, které

jsem se zadosti o ucast (Ptiloha 1) oslovila na novorozeneckém oddéleni KNTB, a. s.

Kritériem vybéru novorozenct byla donosenost (narozeni ve 38. tydnu gestace a pozdéji),
normdlni porodni hmotnost (3000 g a vice) a maximalni skoére dle Apgarové v paté a desa-

té minuté po porodu. Kritériem pro vybér matek byl souhlas s ucasti na prazkumu.

5.4 Metoda sbéru dat

Prizkumné Setieni se uskutecnilo prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu formou pitipa-
dovych studii. Matky novorozenct pii ném zaznamenavaly do pfipravené tabulky ¢as a

intenzitu place ditéte, nejdiive 10. a 11. den zivota ditéte bez pouziti metody (Ptiloha 2).

V této tabulce provedly zaznam, pokud dité proplakalo vétsi ¢ast dané pulhodiny. V ramci
zdznamu intenzity place rozliSovaly, zda bylo dité¢ pouze podrazdéné a pobrekavalo (1 di-

lek), zda plakalo, ale bylo jej mozné utisit (2 dilky), nebo zda neutiSiteln€ kiicelo (3 dilky).

Poté byly 12. den osobné edukovany o spravném zpisobu pouzivani metody doktora Kar-
pa a bylo jim piedano vytisténé shrnuti této metody (Ptiloha 3). Poté 13. a 14. den zivota

ditéte pokracovaly se zaznamem jeho place, tentokrat s pouzivanim metody (Ptiloha 4).

Na konci kazdé studie matky vyplnily dotaznik (Ptiloha 5), ktery slouzil k ziskani informa-

ci o jejich subjektivnim vnimani této metody.

5.5 Organizace priuzkumu

Prizkumné Setieni probihalo v prvni poloviné dubna 2015. Respondentkami byly matky
novorozencl, které jsem oslovovala na novorozeneckém oddéleni KNTB, a. s. po souhlasu

nameéstkyné feditele pro oSetiovatelskou péci. Sbér dat byl ukonéen 13. dubna 2015.

5.6 Zpracovani dat

Data ziskand v pribéhu prizkumného Setieni jsem zpracovala pomoci pocitacovych pro-
gramu Microsoft Word a Microsoft Office. Vysledky jsem zpracovala a nasledn¢ rozttidila
dle jednotlivych respondentek, kterym jsem v ramci zachovani anonymity pfifadila fiktivni
jména podle mista jejich bydlisteé. Nakonec jsem také vysledky zpracovala souhrnné do
pramérnych ¢isel pro moznost 1épe objektivné zhodnotit ti¢innost metody doktora Karpa a

ziskat tak odpovéd’ na hlavni cil prace.
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5.7 Vysledky

Pani Zlinska a dcera K.

Dcera pani Zlinské se narodila 25. 3. 2015 spontannim porodem ve 39. tydnu gestace. Jeji

porodni hmotnost byla 3560 gramti. Je pln¢ kojena, bez dokrmd.

ZAZNAM PLACE BEZ POUZITi METODY DOKTORA KARPA

denhodinal 0| 1 (2|3(4|5(6|7]|8]|9|10[/11|12|13]|14|15|16|17|18(19]|20|21]|22(23
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ZAZNAM PLACE S POUZITIM METODY DOKTORA KARPA

denhodinal 0| 1|1 2|3(4a|5]|6|7|8|9|10/11|12(13(14]|15]|16|17|18(19]|20|21]22|23

13.
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Tabulka 1 Zaznam place - pani Zlinska

Co se dil¢iho cile €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozence bez pouZiti a s pou-
Zitim metody doktora Karpa tyce, dcera pani Zlinské proplakala prvni dva dny bez pouzi-
vani metody doktora Karpa celkem 7 hodin (prvni den 3,5 hodiny, druhy den 2,5 hodiny).
Poté, co pani Zlinska zacala metodu pouzivat, proplakala jeji dcera za dva dny celkem 4,5

hodiny (prvni den 2 hodiny, druhy den 2,5 hodiny).

K dil¢imu cili €. 2 Objektivne porovnat kvalitu place novorozence bez pouZiti a s pouZitim
metody doktora Karpa bylo zjisténo, ze souhrnna intenzita place byla bez pouziti metody
18 dilkd (prvni den 8, druhy 10) a s pouzitim metody 13 dilku (prvni den 5, druhy 8).

K dilcimu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost metody doktora Karpa jako celku
z pohledu matek se vztahovaly otazky ¢. 1 a 2. Pani Zlinska uvedla, ze spise souhlasi, ze je

metoda doktora Karpa G¢inna a ze naprosto souhlasi, ze je snadné ji pouzivat.

K dilcimu cili €. 4 Zjistit subjektivne vnimanou ucinnost jednotlivych krokii metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily sum, sani) se v dotazniku vztahovaly otazky
€. 3,4 a5, ve kterych pani Zlinska uvedla, Ze za nejucinnéjsi krok metody povazuje hou-
pani, zatimco nejméné u¢inny byl bily hluk. Obtize méla s pouzivanim sani. Jako dtvod

uvedla, ze jeji dceti dudlik vypadéval a nechtéla jej.
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Pani Slavi¢inska a syn D.

Syn pani Slavi¢inské se narodil spontanné¢ ve 39. tydnu gestace. Jeho porodni hmotnost

byla 3420 gramu. Neni kojeny, je krmen umélou formuli znacky Beba.

ZAZNAM PLACE BEZ POUZITi METODY DOKTORA KARPA
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ZAZNAM PLACE S POUZITIM METODY DOKTORA KARPA
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Tabulka 2 Zaznam place - pani Slavic¢inska

Zaznam place syna pani Slavicinské k dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place
novorozence bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa, ukazal, Ze jeji syn proplakal
ve dnech bez pouzivani metody 11 hodin (6 hodin prvni den a 5 hodin druhy den), zatimco

ve dnech pouzivani metody plakal pouze 7 hodin (4,5 prvni a 2,5 hodiny druhy den).

Souhrnna intenzita place v ramci dil¢iho cile ¢. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novo-
rozence bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa byla ve dnech bez pouziti metody
celkem 36 dilkd (17 prvni den a 19 druhy den). Poté co zacala pani Slavi¢inska metodu
doktora Karpa pouzivat, klesla souhrnna intenzita place jejiho syna na 17 dilka (11 dilkt
prvni den a 6 dilkd druhy den).

K dilcimu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost metody doktora Karpa jako celku
z pohledu matek pani Slavi¢inska v dotazniku pani Slavicinska uvedla, ze naprosto souhla-

si s tvrzenim, Ze je metoda doktora Karpa G¢inna i s tvrzenim, ze je snadné ji pouzivat.

V odpovédich na otazky ¢. 3, 4 a 5, vztahujicich se k dil¢imu cili ¢. 4 Zjistit subjektivne
vnimanou ucinnost jednotlivych kroku metody doktora Karpa (zavinovani, polohovani,
houpani, bily sum, sani), pani Slavicinskd odpovédéla, ze nejucinngjsimi kroky metody
doktora Karpa byly zavinovani s polohovanim a nejmén¢ ucinny byl bily hluk. Obtize méla

pii pouzivani sani, protoze jejimu synovi vypadaval dudlik.
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Pani Hulinska a syn J.

Syn pani Hulinské se narodil cisatskym fezem ve 39. tydnu gestace. Jeho porodni hmot-

nost byla 3250 gramu. Je pIné kojen.

ZAZNAM PLACE BEZ POUZITi METODY DOKTORA KARPA
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Tabulka 3 Zaznam place - pani Hulinska

K dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozence bez pouZiti a s pouZitim
metody doktora Karpa bylo zjisténo, ze ve dnech bez pouzivani metody proplakal 12,5
hodiny (prvni den 6 a druhy den 6,5 hodiny) a ve dnech s pouzivanim metody 9,5 hodiny
(4 hodiny prvni den a 4,5 hodiny druhy den).

Zaznam vazany k dilé¢imu cili €. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novorozence bez pou-
Ziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, ze ve dnech bez pouziti metody doktrora
Karpa byla souhrnna hodnota intenzity place jejiho syna 37 dilka (19 dilkt prvni a 18 dilkd
druhy den) a ve dnech s pouzivanim metody 19 dilki (9 dilk prvni den a 10 dilkii den
druhy).

Na otazky v dotazniku €. 1 a 2, které se vazaly k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnima-
nou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, pani Hulinska odpovédé-
la, Ze naprosto souhlasi, Ze je metoda doktora Karpa ucinna. S tvrzenim, Ze je snadné me-

todu pouzivat, spiSe souhlasila.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivné vaimanou uicinnost jednotlivych krokit metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily sum, sani) se pani Hulinska v otazkach ¢. 3,
4 a 5 vyjadrila, ze nejucinnéjsi bylo zavinovani a nejméné ucinny bily hluk. Praveé s nim

také méla obtize pfi jeho pouzivani, protoze nenasli vhodny zvuk.
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Pani Hradist’ska a dcera S.

Dcera pani Hradist'ské se narodila spontanné, 28. 3. 2015, v 39. tydnu gestace. Jeji porodni

hmotnost byla 3420 gramii. Je pln¢ kojena.
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Tabulka 4 Zaznam place - pani Hradist'ska

Zaznam place dcery pani Hradist'ské vazany k dil¢imu cili ¢. 1 Objektivné porovnat kvanti-
tu place novorozence bez pouZiti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, ze ve dvou
dnech bez pouzivani metody jeji dcera proplakala 7 hodin (prvni den 3,5 a druhy den 4
hodiny). Poté co pani Hradist'ska zacala metodu pouzivat, proplakala jeji dcera za dva dny

5,5 hodiny (2,5 hodiny prvni den a 3 hodiny druhy den).

K dilcimu cili €. 2 Objektivne porovnat kvalitu place novorozence bez pouZiti a s pouZitim
metody doktora Karpa se ukazalo, ze souhrnna intenzita place dcery pani Hradist'ské bez
pouzivani metody doktora Karpa byla 21 dilkd (prvni den 9 a druhy 12 dilkt). Pfi pouziva-
ni metody byla souhrnna intenzita place 12 dilka (5 dilka prvni den a druhy den 7).

V odpovédich na otazky ¢. 1 a 2, vazané k dil¢imu cili ¢. 3 Zjistit subjektivné vnimanou
ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, pani Hradist'ské spiSe souhla-

sila, ze je metoda doktora Karpa u¢inna a naprosto souhlasila, Ze je snadné ji pouzivat.

Na dil¢i cil €. 4 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost jednotlivych krokii metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily Sum, sani) byly vazany otazky ¢. 3,4 a 5.V
odpovédich na n€ pani Hradist'ska uvedla, Ze nejucinnéjsim krokem metody bylo houpani,
zatimco nejméné ucinné bylo polohovani. To se ji také nejhlife pouzivalo, a to z divodu,

ze se bala nechat dceru spat na boku.
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Pani Kvasicka a dcera K.

Dcera pani Kvasické se narodila dne 28. 3. 2015, spontdnnim porodem ve 38. tydnu gesta-

ce. Jeji porodni hmotnost byla 3900 gramii. Je pln¢ kojena.
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Tabulka 5 Zaznam place - pani Kvasicka

Zaznam place ve vztahu k dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozence
bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, ze dcera pani Kvasické ve dnech
bez pouziti metody plakala 10 hodin (5 hodin prvni a 5 hodin druhy den), zatimco ve
dnech s pouzivanim metody doktora Karpa jen 0,5 hodiny (prvni den 0 hodin a druhy den
0,5 hodiny).

V ramci zjistovani skute¢nosti k dil¢imu cili ¢. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novo-
rozence bez pouZiti a s pouzitim metody doktora Karpa se ukazalo, ze ve dnech bez pouzi-
vani metody doktora Karpa byla souhrnna intenzita place dcery pani Kvasické 24 dilka (11
dilkt prvni a 13 dilkd druhy den). Poté, co zacala pani Kvasickd metodu pouzivat, klesla

tato hodnota na 1 dilek (prvni den O a druhy den 1 dilek).

S tvrzenimi v otazkach €. 1 a 2, vztahujicich se k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnima-
nou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, ze je metoda doktora

Karpa uc¢inna a Ze je snadné ji pouzivat, pani Kvasicka naprosto souhlasi.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost jednotlivych krokit metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily Sum, sani) se vztahovaly otazky ¢. 3,4 a 5.V
odpovédich na né pani Kvasicka uvedla, ze za nejucinnéjsi kroky metody povazuje zavi-

novani a houpani, neti¢inny ani obtizné pouzitelny ji nepfisel zadny krok.
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Pani Otrokovicka a dcera A.

Dcera pani Otrokovické se narodila dne 30. 3. 2015, spontdnnim porodem ve 41. tydnu

gestace. Jeji porodni hmotnost byla 3330 gramii. Je pln¢ kojena.
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Tabulka 6 Zaznam place - pani Otrokovicka

Zaznam place dcery pani Otrokovické ve vztahu k dil¢imu cili €. 1 Objektivne porovnat
kvantitu place novorozence bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukézal, ze ve
dnech bez pouziti metody plakala 3 hodiny (2 hodiny prvni a 1 hodinu druhy den zazna-

mu). Ve dnech s pouzivanim metody doktora Karpa neplakala viibec (0 hodin).

K dil¢imu cili €. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novorozence bez pouziti a s pouzitim
metody doktora Karpa bylo zjisténo, ze ve dnech bez pouzivani metody doktora Karpa
byla souhrnna intenzita place dcery pani Otrokovické 6 dilkt (4 dilky prvni a 2 druhy den).

Poté, co zacala pani Otrokovicka metodu pouzivat, klesla tato hodnota na nulu (0 dilki).

S tvrzenimi, ke kterym se pani Otrokovicka vyjadfovala v otazkach €. 1 a 2, vztahujicich se
k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z
pohledu matek, ze je metoda doktora Karpa i¢inna a Ze je snadné ji pouzivat, naprosto

souhlasi.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivneé vnimanou ucinnost jednotlivych krokii metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily Ssum, sani) na otazky €. 3, 4 a 5 pani Otroko-
vicka odpovédela, ze za nejicinngjsi krok metody povazuje houpani, neti¢inny ji nepfisel
zadny krok. Za obtizné povazovala pouzivani zavinovani a to kvili predstave, Ze ji samot-

né by se to nelibilo.
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Pani HoleSovska a syn D.

Syn pani HoleSovské se narodil dne 30. 3. 2015 ve 39. tydnu gestace cisaiskym fezem.
Jeho porodni hmotnost byla 3340 gramu a je pIn¢€ kojen.
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Tabulka 7 Zaznam place - pani HoleSovska

Zaznam place v souvislosti s dil¢im cilem €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novoro-
zence bez pouZiti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, Ze syn pani HoleSovské ve
dnech bez pouziti metody proplakal celkem 7,5 hodiny (4,5 hodiny prvni a 3 hodiny druhy
den). Ve dnech s pouzivanim metody doktora Karpa proplakal 8 hodin (prvni den 3,5 ho-
diny a druhy den 4,5 hodiny).

Zjistovani skutecnosti k dil¢imu cili €. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novorozence
bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazalo, ze ve dvou dnech bez pouzivani
metody doktora Karpa byla souhrnnd intenzita place syna pani HoleSovské 23 dilka (14
dilkt prvni a 9 dilkd druhy den). Pouzivani metody tuto hodnotu zménilo na 27 dilkt (prv-
ni den 8 a druhy den 19 dilkd).

S tvrzenimi v otazkéch €. 1 a 2, vztahujicich se k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnima-
nou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, Ze je metoda doktora

Karpa u¢inna a Ze je snadné ji pouzivat, pani HoleSovska naprosto souhlasila.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivneé vnimanou ucinnost jednotlivych krokit metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily Sum, sani) se vztahovaly otazky €. 3, 4 a 5.
Pani HoleSovska uvedla, Ze za nejucinngjsi kroky metody povazuje zavinovani spolu s

houpanim a neucinny ji ptiSel bily hluk. ObtiZe ji ne€inil z&dny z krokl metody.
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Pani Lhotska a syn M.

Syn pani Lhotské se narodil dne 31. 3. 2015 planovanym cisafskym fezem pro polohu kon-

cem panevnim ve 39. tydnu gestace s porodni hmotnosti 3600 grami. Je pln¢ kojen.
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Tabulka 8 Zaznam place - pani Lhotska

Zaznam pléace ve vztahu k dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozence
bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, ze syn pani Lhotské ve dnech bez
pouziti metody plakal celkem 14 hodin (7,5 hodiny prvni a 6,5 hodiny druhy den), zatimco
ve dnech s pouzivanim metody doktora Karpa 9,5 hodiny (prvni den 4 a druhy 5,5 hodiny).

V réamci sbéru dat k dil¢imu cili ¢. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novorozence bez
pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa se ukazalo, ze ve dnech bez pouZzivani metody
doktora Karpa byla souhrnna intenzita place syna pani Lhotské 35 dilkt (18 dilkt prvni a
17 dilka druhy den). Poté, co zacala metodu pouzivat, klesla souhrnna hodnota place syna

pani Lhotské na 20 dilkt (prvni den 8 a druhy den 12 dilku).

K tvrzenim v otdzkéch €. 1 a 2, vztahujicich se k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnima-
nou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, se pani Lhotska vyjadtila,

zZe spiSe souhlasi, Ze je metoda doktora Karpa Ui€inna a Ze je snadné ji pouZzivat.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivné vaimanou ucinnost jednotlivych krokit metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily sum, sani) se v dotazniku vztahovaly otazky
¢. 3,4 a 5. V odpovédich na né€ pani Lhotska uvedla jako nejucinnéjsi kroky metody zavi-
novani, houpani a sani. Netuc¢inné a zaroven obtizné pouzitelné ji ptipadalo polohovani z

divodu, Ze ji nevyhovovalo.
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Pani Ostratska a syn M.

Pani Ostratské se syn M. narodil dne 1. 4. 2015 cisatskym fezem ve 40. tydnu gestace.

Jeho porodni hmotnost byla 3840 gram. Je pln¢ kojen.
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Tabulka 9 Zaznam place - pani Ostratska

Data ziskand ze zdznamu k dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozen-
ce bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazala, ze syn pani Ostratské proplakal
ve dnech bez pouziti metody 9,5 hodiny (5 hodin prvni a 4,5 hodin druhy den) a ve dnech s
pouzivanim metody doktora Karpa 4,5 hodiny (prvni den 2 hodiny a druhy 2,5 hodiny).

V ramci zjistovani skute¢nosti k dil¢imu cili ¢. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novo-
rozence bez pouziti a s pouzitim metody doktora Karpa se ukdzalo, Ze souhrnna intenzita
place syna pani Ostratské byla ve dnech bez pouzivani metody doktora Karpa 27 dilka (16
dilk® prvni a 11 dilkl druhy den). Poté, co zacala pani Ostratska pii péci o svého syna me-

todu pouzivat, klesla tato hodnota na 13 dilkt (prvni den 5 a druhy den 8 dilkt).

V odpovédich na otazky €. 1 a 2, vztahujicich se k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivne vni-
manou ucinnost metody doktora Karpa jako celku z pohledu matek, pani Ostratska uvedla,
ze spiSe souhlasi, ze je metoda doktora Karpa G¢inna a naprosto souhlasila s tvrzenim, ze je

snadné ji pouZivat.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost jednotlivych kroku metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily sum, sani) na otazky €. 3, 4 a 5 pani Ostrat-
ska odpovédéla, Ze za nejucinnéjsi krok metody povazuje zavinovani, neti¢inny ani obtizné

pouzitelny ji nepfipadal zadny krok.
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Pani Kudlovska a syn R.

Syn pani Kudlovské se narodil dne 3. 4. 2015 spontdnnim porodem ve 39. tydnu gestace.

Jeho porodni hmotnost byla 3830 gramu a je pln¢ kojen.
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Zaznam place k dil¢imu cili €. 1 Objektivné porovnat kvantitu place novorozence bez pou-
Ziti a s pouzitim metody doktora Karpa ukazal, Ze syn pani Kudlovské ve dnech bez pouziti
metody plakal celkem 21 hodin (11 hodin prvni a 10 hodin druhy den). Poté co zacala me-
todu doktora Karpa pouzivat, plakal jeji syn 15 hodin (prvni den 8 a druhy den 7 hodin).

K dil¢imu cili €. 2 Objektivné porovnat kvalitu place novorozence bez pouziti a s pouzitim
metody doktora Karpa se sbérem dat ukazalo, ze ve dnech bez pouzivani metody doktora
Karpa byla souhrnnd intenzita place syna pani Kudlovské 67 dilkt (33 dilkt prvni a 34
dilkd druhy den). Poté, co zacala pani Kudlovskd metodu pouZzivat, klesla tato hodnota na

48 dilkd (prvni den 27 a druhy den 21 dilku).

U otazek €. 1 a 2 k dil¢imu cili €. 3 Zjistit subjektivné vnimanou ucinnost metody doktora
Karpa jako celku z pohledu matek, pani Kudlovska uvedla, Ze spiSe souhlasi s tvrzenim, ze

je metoda doktora Karpa u€inné a Ze naprosto souhlasi s tim, Ze je snadné ji pouzivat.

K dil¢imu cili €. 4 Zjistit subjektivneé vnimanou ucinnost jednotlivych krokii metody doktora
Karpa (zavinovani, polohovani, houpani, bily sum, sani) se vztahovaly otazky ¢.3,4a 5.V
odpovédich na n¢ pani Kudlovska uvedla, Zze za nejucinnéjsi krok metody povazuje zavi-
novani a neucinny ji ptipadal bily hluk. Za obtizné pouzitelny nepovazovala zadny z krokt

metody doktora Karpa.
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5.7.1 Vysledky souhrnnych diléich cili

K dil¢imu cili €. 5 Objektivneé porovnat primernou kvantitu place vsech novorozencii z
vyzkumného souboru bez pouziti a s pouZitim metody doktora Karpa bylo analyzou ziska-
nych dat zjisténo, ze primérna celkova doba place novorozenct z vyzkumného souboru
byla bez pouziti metody doktora Karpa 5,1 hodiny za den, zatimco pfii jejim pouzivani byla
tato hodnota pouze 3,15 hodiny, coz znamena prumérny pokles doby place o 1,95 hodiny
denné. V procentualnim vyjadreni vedlo pouzivani metody doktora Karpa ke snizeni kvan-

tity (proplakaného ¢asu) novorozeneckého place o 38,24%.

- - s [ g - .
KVANTITA é c|lZ e | sl 2] priimér za | primérza | prumeérny
S s | SR B R 2|8 g B ceten
(hodiny) | = |2 [ |z |5 | |28 |2]c]|2 2 dny 1den pokles v %
Els|3|E818|5]1=2]|l28]|8]S
N n a5 ac X o ac = O h4
Bez metody 6| 11]12,5] 751 10| 3| 75| 14] 95| 21] 102 10,2 5,1
S metodou 4,5 71 8,5 5,5 0,5 0 8] 9,5 4,5 15 63 6,3 3,15 38,24%
Pokles o 1,5 4 4 2l 9,5 3] -0,5] 4,5 5 6 39 3,9 1,95

Tabulka 11 Souhrnné vysledky - kvantita (hodiny/den) pla¢e novorozencu

Analyza vysledkd vztahujicich se k dil¢imu cili €. 6 Objektivné porovnat priimérnou kvali-
tu place vsech novorozencii z vyzkumného souboru bez pouZziti a s pouzitim metody doktora
Karpa ukazala, ze bez pouzivani metody doktora Karpa byla kvalita (primérna souhrnna

intenzita) plae novorozencl z vyzkumného souboru 14,7 dilku za den.

Poté co jejich matky zacaly metodu doktora Karpa pouZivat, klesla tato souhrnna intenzita
na 8,5 dilku za den, coZ znamend primérny pokles o 6,2 dilku za den. V procentudlnim
vyjadfeni mélo pouzivani metody doktora Karpa za nasledek snizeni kvality (souhrnné

intenzity) place téchto novorozencii o 42,18%.

c ) L: 2 @ OS2
KVALITA 3 ‘© = © > 2 2 - primér za | primérza| prumerny
, s | S|l S5|8]|]S]|2 ol 2| 2| g |celkem
(dilky) sl2ls]|lzs]|la|ls|Ble2]]= 2 dny lden pokles v %
£ T = s g ] o _8 g7 =]
N %) ac a5 X (@) ag = o X~
Bez metody 18] 36| 37| 21 24 6] 23] 35 271 67 294 29,4 14,7
S metodou 13 171 19| 12 1 0] 27| 20] 13| 48 170 17 8,5 42,18%
Pokles o 5| 19| 18 9 23 6] -4] 15| 14| 19 124 12,4 6,2

Tabulka 12 Souhrnné vysledky - kvalita pla¢e novorozenct
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5.8 Diskuze

Vyzkumné Setieni prokazalo, ze metoda doktora Karpa je na tiSeni neklidnych novorozen-
cl ucinna.

Analyza ziskanych dat vztahujicich se k dil¢im cilim €. 1 a 2 shrnuta v dil¢ich cilech €. 5 a
6 prokazala, ze pouzivani metody doktora Karpa u novorozencti ma za nasledek objektivni
snizeni kvantity 1 kvality (intenzity) jejich plaCe. Ukdzalo se tak, Ze je tato metoda u€inna a
ze je myslenka doktora Karpa, Ze neklidnym détem ke klidu a spokojenosti opravdu chybi

prostiedi mat¢iny délohy, spravna.

Analyzou odpovédi na otazky vztahujici se k cili €. 3 bylo zjisténo, Ze respondentky pova-
zuji metodu doktora Karpa za G¢innou a snadno pouzitelnou. ZjiSténi v ramci tohoto cile
ukazuji, Ze subjektivni vnimani ucinnosti metody matkami koresponduje s objektivné zjis-
ténymi skutecnostmi. Zjisténi, Ze je pro matky metoda snadno pouzitelna jsem ocekavala,
nebot’ jsou jednotlivé kroky metody velmi snadné a predevsim jsou to ¢innosti, které ¢lo-
vek pii péci o dité¢ obvykle déla ve vétsi ¢i mensi mife automaticky. Mame tyto zplsoby
tiSeni zkratka v sobé&, jen se od nich v soucasné dobé¢ plné poucek, pravidel a technickych

novinek odvracime a zapomindme na ne¢.

Analyza odpovédi na otazky vztahujici se k cili €. 4 prokazala, Ze za nejucinngjsi krok me-
tody bylo respondentkami povazovano zavinovani, nasledovano houpanim. Vysoka uéin-
nost téchto krokl plyne dle mého ndzoru z faktu, ze pravé omezeni mimovolnich pohybt a
stimulace vestibularniho ustroji je to, co novorozenciim z piijemného a pro n€ znameého
prostiedi d€lohy nejvice chybi. Vysledky zjisténé v ramci této prace koresponduji také
naptiklad s vysledky vyzkumu doktorky Shao-Hui Shu a kolektivu, publikovaného v roce
2014 v Journal of Clinical Nursing. V ramci tohoto vyzkumu byla mimo jiné zkoumana a
potvrzena efektivita zavinovani na tiSeni bolesti zpisobené screeningovym odbérem krve z

paty novorozence (SHU, Shao-Hui, 2013).

vvvvvv

ni sani, nejcastéji z davodu, ze dit€¢ nebylo schopné udrzet dudlik v ustech, coz souvisi
pravdépodobné jak s nevyvinutosti nervového systému ditéte, tak z faktu, Ze sani ciziho

pfedmétu, kterym dudlik je, se dit¢ musi naucit jakozto novou dovednost.

Hlavnim cilem tohoto prizkumu bylo zjistit, zda je metoda doktora Harveye Karpa u¢inna

na tiSeni neklidnych novorozencii. Nékteré vysledky byly markantni, nékteré ukazaly pou-
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ze na zlepseni a v jedné z ptipadovych studii se t¢innost metody doktora Karpa neprokaza-
la. Dle mého nazoru zavisely vysledky vyzkumu z velké ¢asti na tom, jaka byla angazova-
nost matky a také na mife jejiho zajmu o nauceni se spravnému zpusobu aplikace této me-

tody.

Vysledky ptipadovych studii v rdmeci této prace ukazaly, ze ma metoda doktora Karpa na
tiSeni novorozencil jednoznaéné pozitivni vliv nejen objektivné, ale také subjektivné co se
tyce jejiho vnimani a pouzivani matkami téchto déti.

Novopecené matky tak mohou sobé i svym détem zna¢né uleh¢it vstup do jejich spoleéné-

ho Zivota.
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ZAVER

Piedlozena prace se zabyva problematikou tiSeni neklidnych novorozenct metodou dokto-
ra Harveye Karpa. I ptes vyspélost sou¢asné mediciny se rodickam v porodnicich nedosta-
va dostateénych a uspokojivych informaci ¢i t€¢innych rad na zvladani neklidu a neutisitel-
ného pléace jejich déti.

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit, zda je metoda doktora Harveye Karpa opravdu ucin-
na a zda by tak nemohla byt pravé tou spravnou cestou, kterd by novopecené matky z je-
jich trapeni vyvedla. K dosazeni tohoto cile bylo pouzito kvalitativniho vyzkumu formou
ptipadovych studii, které byly doplnény kvantitativnim strukturovanym dotaznikem. Ana-
lyza ziskanych dat a vysledki ukazala, Ze ma metoda doktora Karpa vliv na sniZeni kvanti-
ty 1 intenzity détského place a Ze jeji vyuziti je pro matky novorozencli snadné, snad kromé
jediného kroku - sani. To bylo tézké novorozencim umoznit, protoze nebyli schopni dobte
udrzet dudlik v tstech. Nejptinosnéj§im krokem metody se ukazalo byt zavinovani, zatim-
co za nejméné piinosny matky povazovaly bily hluk.

Dle mého néazoru jsou vysledna zjiSténi pro praxi piinosem. Ukdzalo se, Ze existuje u€inny
zpusob, jak utiSit neklidného novorozence a Ze rodice nemusi pouze ¢ekat, az dit¢ z kolik

vyroste.
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PRILOHA P I: MOTIVACNI OSLOVENI

VaZzena maminko,

jsem studentkou tfetiho ro¢niku oboru VSeobecna sestra na Fakulté humanitnich studii na
Univerzité Tomase Bati ve Zliné a obracim se na Vas s Zadosti o Ucast na vyzkumu k mé
bakalarské praci na téma ,TiSeni neklidnych novorozenctii metodou doktora Harveye
Karpa“. Cilem mé bakalarské prace je kromé teoretického rozboru této metody také jeji
vyuZiti v praxi.

v Vv

kdy jejich dité bez zjevného divodu neustale place a jim se nedafi jej utisit. Dité je preba-
lené, nakrmené, nema horecku ani jiné obtize, které by ukazovaly na nemoc, neni mu
zima ani horko, a presto neptestava plakat. Obvykle se tyto stavy spojuji se zazivacimi
problémy a jsou oznacovany jako novorozenecké koliky.

Doktor Harvey Karp je americky pediatr, ktery na zakladé svych letitych zkuSenosti s péci
(nejen) o novorozence a kojence sestavil velmi jednoduchou metodu na zvladani téchto
obtizi. Metoda sestdva z péti krokd, které jednotlivé k utiSeni svych déti pouzivaji s men-
Simi ¢i vétSimi Uspéchy vsechny matky na celém svété - jde o zavinovani, sani, bily hluk,
houpdani a polohu na bfise nebo na boku. Kombinace vSech téchto krok( a jejich spravné
provedeni by dle doktora Karpa mélo vytvofit prostfedek k utiseni i téch , nejuplakanéj-
Sich” miminek.

V rdmci své prace bych rada s Vasi pomoci vyzkousela ucinnost této metody i u Vaseho
miminka.

Nase spoluprace by v pripadé Vaseho souhlasu vypadala nasledovné: 10. a 11. den Zivota
vaseho miminka byste do grafu barevné zaznamendvala jak Casto a jak silné place. 12. den
bychom se spolu potkaly (pfizplsobim se Vam, co se tyce €asu i mista, klidné ptijedu k
Vam doml) a ukazala bych Vam, jak spravné metodu doktora Karpa pouzivat. Poté byste
13. a 14. den opét zaznamendvala ¢as a intenzitu place vaseho miminka, tentokrat vsak s
pouzivanim metody. Nakonec byste mi vyplnila jednostrankovy dotaznik, tykajici se mimo
jiné Vasi spokojenosti s touto metodou.

Moc dobte si uvédomuiji, Ze pro Vas ucast na mém prizkumném Setfeni bude v téchto
péti dnech znamenat praci a ¢as navic, proto pro Vas mam jako podékovani za Vasi ocho-
tu pripraveny bali¢ek détské kosmetiky.

Pfedem dékuji za Vas ¢as a tésim se na pfipadnou spolupraci

Barbora Tomst, studentka 3. ro¢niku

obor VSeobecna sestra

FHS, UTB ve Zliné
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PRILOHA PII: ARCH PRO ZAZNAM PLACE BEZ POUZITI

METODY DOKTORA KARPA

iAqweuzog
.:vu_r.u.u.n..v
EE .m.ﬁﬂ
e
DY .
. 11

ez |zz |tz |oz |61 |et |2t |ot |st |vt |en |en |on ot glz]o vlelz|t]|o |eupoy
sAqweuzog
J.u.”u_nq
= o1
ez |zz |1z |oz |61 |8t |21 |9t |sT |vT | et |2t |vT ot gle|s vlelz|t]|o lwpoy
SRHLTIA KN
VU "HO AQOLIW LLIZNOd 738 313010 3D¥1d INYNZYZ — HOHVY AAOWVNZVYZ




PRILOHA PIII: SHRNUTI POSTUPU APLIKACE METODY
DOKTORA KARPA

JAK NA METODU DOKTORA KARPA?

Metoda spociva v aktivaci tzv. ,tiSiciho reflexu”. Jeho spoustécem je napodobeni prostredi, v ja-
kém bylo miminko v déloze pred narozenim. NejdileZitéjSimi elementy tiSeni miminka jsou raz-
nost a dUslednost.

Cim je dité neklidn&j$i a ¢im vice kfici, tim pevnéjsi musi byt zavinuti, tim hlasit&j$i musi byt bily
hluk a tim ddraznéjsi a rychlejsi musi byt houpani - snazte se ,,zrcadlit” chovani détatka, prizpulso-
bit se mu. Jak ubira na intenzité plac a neklid miminka, ubirejte i vy s dlraznosti, rychlosti houpani
a hlasitosti.

Pfi prvnich pokusech o pouZziti metody se muZe stat, Zze miminko bude na snahy o utiseni reagovat
jesté silnéjsim placem, nebo nebude reagovat viibec - to je vsak zcela normalni, pri¢inou je nevy-
vinutost détského nervového systému a predevsim mozku, je tfeba to nevzdat a pokracovat. Me-
todu je obvykle potteba praktikovat po dobu 5-10 minut, u vytrvalejsich déti i déle.

1) ZAVINOVANI

Pevné zavinuti je zdkladnim kamenem celé metody, pfipravi miminko na zklidnéni, umozni mu
soustredit se na dalsi kroky tim, Ze zabrani jeho nekontrolovanym pohybdm. Nemusite se bat, Ze
své dité rozmazlite - i kdyby bylo zavinuto 12 hodin denné, pofad je to pokles o polovinu oproti
dobé, kdy bylo pevné seviené v déloze. Postupné ukonceni zavinovani doporucuje dr. Karp ve 2-3
mésicich.

MuZe se stat, Ze zpocatku bude vase miminko pfi zavinovani plakat hlasitéji - spousta drazdivych
déti se zavinuti brdni, ale je chybou myslet si, Ze ten odpor znamen3, Ze chce mit dité volné ruce -
nekontrolované ,mavani“ rukama ho zlobi a trapi mnohem vice. Po chvili si na znovunabyty pocit
tésnosti zvykne a bude mu dobre.

- nejcastéjsi chyby pfi zavinovani - nedostatecné pevné zavinuti, ohnuté ruce, prikryvka nebo
zavinovacka dotykajici se tvare ditéte (vyvolava hledaci reflex), Spatna technika zavinuti

/Rj‘f”i\— e ) ) o G )
f 7 Ve =N g ~ L3s
[ A\ =\ \ ( N " =S )
< ‘\J) I f\'/"/ k N\ ﬂ\‘ \\/ \\) 'f/ G g’ (LC; AT C_é\//yi{/\
N LA f g ; ’{ CAVAR YA
\ / '/(’ // [ 7 N — —
. o (¢ %
Ny L 9 \

2) POLOHA NA BOKU NEBO NA BRISE

Tato poloha zabrani u miminka pocitu padu a aktivuje tisici reflex napodobenim polohy ve které
bylo v déloze. Pokud nemate monitor dechu, pouZivejte polohu na boku nebo na btise pouze k
utiSeni nebo uspani miminka, poté jej uloZte na zada - jinak hrozi zvysené riziko SIDS (syndrom
nahlého umrti kojence).

Nemusite mit obavy, Ze by miminku ruce zavinuté podél bokt néjak vadily pfi leZzeni na boku - i pfi

velmi pevném zavinuti mdze miminko spodni rucicku posunout tak, aby pro néj byla poloha poho-
dina.



3) BILY HLUK

Pfed porodem je miminko zvyklé na velmi hluéné prostredi délohy - 24 hodin denné slysi huceni
krve v cévach matky, zvuky jejiho traveni a tlukot srdce. Po porodu je pak uvrzeno do nepfiroze-
ného ticha, vsichni se kolem néj totiz snazi Septat a chodit po Spi¢kach. Toto ticho je pro néj ne-
znamé a velmi stresujici. Pokud chcete Vasemu miminku pomoci aktivovat ,tisici reflex”, je potre-
ba mu to, co znad a v ¢em mu bylo dobfe napodobit.

Naklorite se k ditéti tak, aby vase Usta byly od jeho ucha pfiblizné 5 - 10 cm, zaénéte vydavat zvuk
,»,5888“ a zesilujte jej az na Uroven hlasitosti place ditéte. Nesmi to byt néziné, jemné ,3355“, ale
velmi dlrazny, silny zvuk - ¢im hlasitéji dité place, tim hlasitéjsi hluk jej utisi.

Pro utiSeni neklidného miminka je nejlepsi pouzit nejprve Vas hlas ,3$838“. Poté co je jiz détatko
klidné, Ize k prodlouzeni a zkvalitnéni jeho spanku pouzit naptiklad CD nebo MP3 prehravac, vét-
rak, fén na vlasy, vysavac, staticky Sum radia nebo vysilacky, susi¢ku pradla (nejlépe s botami nebo
tenisovymi mi¢ky mezi pradlem), mycku na nadobi, auto... Prosté cokoliv co umi vydavat mono-
ténni, rytmické zvuky.

Prehravace jsou z dlouhodobého hlediska vyhodnéjsi - Ize na nich totiz nastavit hlasitost, na kte-
rou bude vase dité nejlépe reagovat, Ize je také po utiSeni miminka zeslabit.

4) HOUPANI

LeZet na nehybné pevné a rovné podlozZce je pro novorozené miminko naprosto nepfirozené - v
déloze bylo v pohybu takfka porad. U¢inné houpani ma byt rychlé, kolébavé a , hrkavé” - tyto ma-
Ié, kratké a tfesavé pohyby Ci chvéni aktivuji detektory pohybu ve stfednim uchu miminka a tim i
Htisici reflex”. Hlavicka se nesmi pfi houpdni pohybovat proti télicku, musi s nim stale drzet linii,
jinak hrozi vznik syndromu tfeseného ditéte. Cim je dité neklidnéjsi, tim dlrazn&jsi a rychlejsi by
mél pohyb byt.

K houpani miminka mdzete pouzit vak, Satek, nositko, houpacku, vibraéni lehatko, houpaci ,,sit*,
gymnasticky mi¢, houpaci kreslo, tanec nebo sviznou chizi, auto, kocarek...

5) SANi

Prichazi uplné nakonec, jako zavrseni predchozich ctyt krokl. V déloze bylo pro miminko snadné
cucat si prsty, protoze mélo rucicky neustdle pred oblicejem - po narozeni uz to tak snadné neni.

Nejlepsi je pro miminko samozfejmé bradavka matky, pokud je vsak bez problémi kojené (nebo
krmené z lahve), Ize pouZivat i dudlik. Pokud miminku dudlik ,,vypadava“, Ize jej naudit udrZzet ho v
ustech - jakmile se dité k dudliku ptisaje, zatahdame mu za néj, jako bychom mu jej chtéli vzit a ono
se automaticky vice pfisaje. Zavislosti na dudliku se podle doktora Karpa rodice nemusi obavat,
pokud jej od néj zacnou kolem 4-5 mésicl véku odvykat. Zavislost se mliZze vyvinout az po 6. mési-
ci véku.

Pokud miminko , hleda” (kdyZ se mu dotknete tvaricky, zacne otevirat pusu a tocit hlavou na tu
stranu, na které jste se ho dotkli) nebo pokud zacne po chvili sani dudliku plakat, ma pravdépo-
dobné hlad - nabidnéte mu tedy prs.

POKUD SI NEBUDETE VEDET RADY, NEBO BUDETE POTREBOVAT SE SPRAVNYM PROVEDENiM
METODY DOKTORA KARPA POMOCI, ZAVOLEJTE MI PROSIM: 608 231 456
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PRILOHA PIV: ARCH PRO ZAZNAM PLACE S POUZITIM

METODY DOKTORA KARPA
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PRILOHA PV: DOTAZNIK

TISENi NEKLIDNYCH NOVOROZENCU METODOU DOKTORA HARVEYE KARPA

Timto zavére¢nym dotaznikem bych rada zjistila Vas osobni pohled na metodu doktora Karpa. U
kazdé otazky prosim zakrouzkujte vzdy jednu Vami zvolenou odpovéd, pfipadné odpovéd vypiste.

Inicidly matky: .........ccoeevvrervinnne. Inicidly ditéte: .........cccccvevvveennen.

1) Metoda doktora Karpa je ucinna.

naprosto souhlasim spiSe souhlasim  nevim  spiSe nesouhlasim naprosto nesouhlasim

2) Metodu doktora Karpa je snadné pouzivat.

naprosto souhlasim spiSe souhlasim  nevim  spiSe nesouhlasim naprosto nesouhlasim

3) Ktery krok metody je podle Vas nejucinné;si?

zavinovani polohovani houpani bily hluk sani

wve

4) Ktery krok metody je podle Vas nejméné ucinny?

zavinovani polohovani houpani bily hluk sani

5) Ktery krok metody pro Vas bylo obtizné pouzivat a z jakého diivodu?
zavinovani polohovani houpani bily hluk sani

DTV Yo Yc TR

6) Je néco dalsiho, co byste chtéla k metodé nebo k pribéhu priizkumného setfeni sdélit?



