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ABSTRAKT

Bakalarska prace se vénuje vietnamské komunité, a to predevsim vietnamskym
Zzendm. Obsahuje stru¢né informace o Vietnamu a jeho kulture, dale popisuje specifické
potfeby vietnamskych Zen v obdobi téhotenstvi, porodu a Sestinedéli. Prace se také vénuje
porodnictvi ve Vietnamu, které se od toho Ceského velmi liSi. Proto mym cilem prace bylo
zjistit, zda jsou vietnamské Zeny spokojené s pé¢i bé&hem téhotenstvi a porodu v Ceské
republice. Jaké tradice a ritudly vyuZivaji v souvislosti s predporodnim, porodnim
a poporodnim obdobim, zda je stale dodriuji i presto, 7e se nékteré v Ceské republice jiz
narodily nebo tu Ziji kratkou dobu. DalSim cilem bylo zjistit, zda je jazykova bariéra hlavnim
problémem v pribéhu hospitalizace mezi viethamskou Zenou a zdravotnickym persondlem,
a jakym zplsobem tuto prekazku resi.

V praktické casti byl proveden kvantitativni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni.
Pro lepsi prehlednost jsem respondentky rozdélila do dvou skupin na vietnamské Zeny
1. generace a Zeny 2. generace. Nasledné byla provedena analyza dat a z vyzkumu vyplynulo,
Ze vietnamské Zeny hodnoti prenatalni péci a péci v ¢eskych porodnicich pozitivné. Dale byly
zkoumany tradice a ritudly vietnamskych Zen v prlbéhu téhotenstvi, porodu a Sestinedéli,
tyto data byla srovnavana mezi Zenami 1. generace a 2. generace. Nakonec byla potvrzena
jazykova bariéra béhem hospitalizace mezi porodni asistentkou nebo lékafem a Zenou
viethnamského puvodu, a to hlavné u Zen 1. generace.

Na zakladé zjisténych udaju jsem se rozhodla pro vytvoreni Cesko-vietnamského
slovniku, ktery obsahuje zakladni fraze pro rozhovor s vietnamskou Zenou v prenatdlni
poradné, na porodnim sale a na oddéleni Sestinedéli, které by mohly usnadnit komunikaci
s vietnamskymi Zenami.

Klicova slova: vietnamska Zena, téhotenstvi, porod, multikulturni péce, jazykova bariéra



ABSTRACT

The bachelor thesis deals with Viethnamese community, especially Vietnamese
women. It contains of brief information about Vietnam and its culture. The thesis also
describes the specific needs of Vietnamese woman during pregnancy, childbirth and
puerperium. The thesis i salso involved in obstetrics in Vietnam which is different from czech
obstetrics. Therefore, my aim was to find out whether Viethamese women are satisfied with
care during pregnancy and childbirth in the Czech Republic. What traditions and rituals are
used in conection with prenatal, childbirth and postpartum periods, whether they are still
adhered to even though they have been born in the czech republic or living here for a short
time. Another aim was to find out whether the language barrier is the main problem during
hospitalization between the vietnamese woman and the medical staff and how this barrier is
solved.

In the practical part quantitative research was carried out using a questionaire survey.
| divided the respondents into two groups on vietnamese woman 1. and 2. generation. After
that the data analysis was carried out and research showed that viethamese woman rated
prenatal care and the care in czech matertiny hospitals positively. Then viethamese traditions
and rituals were examined during pregnancy, childbirth and puerperium. It was compared to
women of the 1. and 2. generation. Finally, the language barrier was confirmed during
hospitalization between midwife, doctor and woan of vietnamese descent, especially for
women of the 1. generation.

Based on the findings | decided to create a czech-vietnamese vocabulary that consists
of the asic phrases for an interview with a viethamese woman in a prenatal counseling
center, in birthplace and in puerperium department. This vocabulary could facilitate
communication with viethnamese woman.

Keywords: vietnamese woman, pregnancy, childbirth, multicultural care, language barrier



OBSAH

UVOD .ttt ettt st b et en e nan e e ne e e e e nneenane s 9
TEORETICKA CAST ..ottt 10
1 O Vietnamu a VietnamCiCh ....co.ooiiiiieeeee e 10
1.1 NADBOZENStVi @ KUITUI@...cooueiiiiiiee e 10
1101 NDOZENSTVI .eeiiuiiiiiiiieeiieeete ettt s e b e s 10
1.1.2  Duchovni Zivot VIetNamCU .......cocuerierieriiniieieeie ettt 11
1.1.3  KUIE PEEAKC oot e e s es e es e saeeae 11

1.2 Jazyk, pismo @ KOMUNIKACE .......uviieiiiiee ettt et 12
1.3 Tradicni vietnamska KUCRYNE ...........uuvvieiiiei ettt e e eeebrreee e e e e e e esenanes 12
12301 RYZE.uueieeeeeeeeeeeeeeeeee e eeee e et e e s s e eee e e e ettt s e s eee s en et erereereeeae 13
1.3.2  STOIOVANI ettt e 13

1.4 Tradi€ni vietnamska roding ........cccoceeiieeiienieeeeeeeee e e 13
1.4.1  Rodinné hodnoty VietnamCU........ceeieeeiiiieieciiee et 14
1.4.2  Postaveni Zeny Ve VIETNAMU ......ccccuiiiieiiiie et e e saaee e 15

2 PorodniCtVvi Ve VIETNAMU ..co.uiiiiiiiiiiie ittt ettt ettt e e e e s 16
2.1  Systém zdravotni péce ve VIEtNamuU ........ceeeeieiiiiiciiieeee et e e 16
P20 O] oTo [o] o T C=] o [o) {1 o 1 A ST U USRS PRROPRUPPI 16
D N o ¢ Y T =1 [ T o 1< < TP PURR 16
2.2.2  Prozivani téhotenstvi vietnamské Zeny.........cccuveeeeiiieei i, 18
2.2.3  Predvidani pohlavi dit€Le........ccceviiciirieeiie e 19

P28C TR O 1o To [o] o T o Yo T4 e Yo [V HS PP PPPROPPPPRN 20
2.3.1  POrod V MINUIOSEI ..cc.eiiiiieiiieciie e 20
2.3.2  Porod v SoUCasn€ dODE.........coceeriieiiieiieeiee e 21
2.3.3  Terénni prlzkum porodnicemi ve Vietnamu .......ccccveeeviieencieencieeeciee e 21
2.3.4  ,Sestined@li“ VIEtNamSKE ZENY.......cccvvuiviuiieieeeeeeeeeeeeeeee et 25
2.3.5  PECE O NOVOIOZENCE .....eeuveeieiereeeiteeiee st et st et st s b e n e sneesareeneeseneens 25

3 Vietnamci V CeSKE rePUDIICE .......cvcv ettt ettt ns 27
3.1 Historie migrace VietnamCU..........oooouiiieiiiiiiee et 28
3.1.1  Dlvody migrace VietnamcC do Ceské republiky .........ooveeereeeeeeeeeeeeeeeeeeans 28

R -7 AV o)z [ o -1 4 1= - [P 28
3.3  Problémy komunikace v oboru gynekologii a porodnictvi........ccccccveeeeeiiiieiiiiiieennnns 29

3.4  Postoje Vietnamskych Zen k ¢eskému zdravotniCtVi.........ccoeeecniieeeeeeiiicccciieeeee e, 30



PRAKTICKA CAST oo e e eee et et et e et e e e et e et eeeeeeeeeseneasessessesseesesnsansesessessessesseseesssensessessensessesees 31

4  Formulace vyzKUumNENO ProblEmuU........cccuiiiiiiiiiiiiriieec ettt e e e s e e 31
o R O 1[IV AV 4 (U o T PR 31
4.2  Metodika a Proabeh VYZKUMU ......oocveiiieiiiie ettt et e 31
4.3  Charakteristika vyzkumného SOUDOIU ........coocciiiiiiiiiiiie e, 32
4.4 Analyza ziskanych dat........ccooiieiiiiiiiec e e 32

D VYSIEAKY VYZKUMIU ..uiiiiiiiiiiecitiieeee ettt e e e e e e st e e e e e e e e senbreeeeeeeeeeennnnnnes 33

B DISKUZE .t b e et e st e e s nreesnes 56
6.1 PrVNT Gl ettt s an e e as 56
ST A 0 T U1 51V 1 SRS 57

6.2.1  T&hotenstvi vietnamskych Zen Zijicich vV CR ......ccovvevevereecieeeeeeeeceeeeeeeee e 57
6.2.2  Porod vietnamskych Zen Zijicich V CR ....c.cvovvveveeieiiceeeeeceeeeee et 58
(I T 0] oTo [o] o T e Jo I e To oo [V RN PP UUUUT 59
6.3 THEL Gl e 59
8.4 CEVITY Cll cereeereeeee oottt e ettt ee e ee et e e et eae e es e e e ene e eseee et eseneeaeeeeseneeeeneeeenens 60
6.5  SRINULT ... 60

A - V.= PP PPRRP 62

8  SeZNAM POUZILE [ITEIAtUIY . ..cciieiiieeeeee ettt e e e e e e e e e e seabrraereeeeeeenn 63

9 SEZNAM ZKIATEK .. 68

Y=Y 2 T o o =4 | U U 69

11 SeZNAM tabUIEK....cueieeeeee e e e 70

12 SEZNAM OBIAZKU ..ccuueieiieiie ettt st et sb e st 71

S Y=Y 4 T o o] 1 o) o PP 72



UvoD

KaZzdym rokem v Ceské republice pfibyva obyvatel vietnamské narodnosti, a tak
pfirozené narGstd ijejich pocet vé&eskych nemocnicich. Cim dél tim vice Vietnamcd
vyuZzivd moinosti zdravotni péée nabizené na uzemi Ceské republiky. Bohuzel mnohokrat
dochazi ke snizeni kvality disledkem jazykové bariéry. Vietnamec, ktery nedokaze vyjadrit
své potize zdravotnickému persondlu, je malokdy pochopen, ato muiZe posléze vést
k mylné diagndze, ktera ma za nasledek vyuziti nevhodnych postupl lécby. Tato
problematika se tykd vsech lékarskych obor(, ale dle mého nazoru v porodnictvi je pravé
komunikace kli¢ova. Rodici Zena, by méla byt sprdvné informovana o téhotenstvi, porodu
a moznostech, které ji ceské zdravotnictvi vtomto ohledu nabizi a predchazet tak
pripadnym komplikacim.

Téma Narodni odlisnosti v porodnictvi — péce o rodi¢ku z Viethnamu jsem si zvolila
proto, e jako Vietnamka Zijici v Ceské republice mohu poskytnout nahled na Zivotni styl
a zvyklosti Vietnamc(, ktefi se zde usadili, pracuji tu a zakladaji své rodiny. DalSim
dlivodem, pro€ jsem si toto téma vybrala, je, Ze v souc¢asné dobé je k dispozici velmi malo
literatury zabyvajici se péci o viethamskou komunitu v ¢eském porodnictvi, ze které by
mohl zdravotnicky personal éerpat.

Bakalafska prace pojednava o vietnamské kulture jako takové a poukazuje hlavné
na odlisnosti, se kterymi se viethamské Zeny ve své zemi potykaji v obdobi téhotenstuvi,
porodu a Sestinedéli oproti Zzenam, které rodi v ¢eskych nemocnicich. Pokud vietnamska
Zena rodi ve své zemi, je jeji porod doprovazen mnoha ritudly atradicemi. V ptipadé
porodu v Ceské republice jim tyto tradi¢ni vietnamské postupy nemusi byt umoznény
a jsou nuceny je pFizplsobit ¢eskému prostfedi. Rada vietnamskych Zen pfivedla na svét
své déti pravé v ¢eskych porodnicich a bude jich stale ptibyvat, proto by mél zdravotnicky
personal véetné porodnich asistentek znat jejich kulturu.

Cilem mé bakalarské prace je zjistit, jak se vietnamské Zeny vyporadavaji
s pfedporodnim, porodnim a poporodnim obdobim v ¢eskych zdravotnickych zafizenich
v souvislosti k jejich zvyklostem. Otazkou tedy je, zda své tradice stale dodrzuji mimo svou
personal prizplsobuje asnazi se vyhovét jejich pranim. DalSim cilem je zjistit, zda je
jazykova bariéra hlavnim problémem béhem hospitalizace mezi viethamskou rodi¢kou
a lékafem C¢i porodni asistentkou, ajakym zplUsobem tuto prekazku resi ¢i jaky zplsob
komunikace by uvitaly. Tato prace by méla pomoci zdravotnickému personalu v Ceské
republice pochopit kulturu Vietnamcli, atak nabidnout viethamskym Zenam co
nejkvalitnéjsi zdravotni péci v porodnictvi.



TEORETICKA CAST

1 O Vietnamu a Vietnamcich

Vietnam (vietnamsky Viét Nam), jehoZ oficidlni nazev je Vietnamska socialisticka
republika (Céng hoa Xa héi chu nghia Viét Nam), se nachazi v jihovychodni Asii pfi pobtezi
Jiho¢inského mote. Sousednimi staty jsou Kambodza, Cina a Laos. Zemé se podoba tvarem
pismenu S a sami Vietnamci ho nékdy pfirovnavaji k vahadlu, na jehoZ koncich visi koSiky
s ryZi (viz ptiloha 1). Jeho rozloha ¢&ini 331 212 km?, co? je zhruba ¢tyrikrat vétsi nez Ceska
Republika (28). Se svym celkovym poctem obyvatel pres 95 milionli se Vietnam radi mezi
13. nejlidnaté;jsi zemi svéta (52).

Jeho hlavnim méstem je Hanoj (Ha N¢i) rozkladajici se na severu zemé pfi Rudé
Fece. Nejvétsim méstem Vietnamu je Ho Ci Minovo mésto (Thanh phé H6 Chi Minh), které
se nachazi na jihu pfi delté Mekong. Dfive bylo zndmo jako mésto Saigon (47). DalSimi
vyznamnymi mésty jsou Hue (Hué), které je ve stfedu zemé, a mésto Can Tho (Cén Tho),
které je povazovano za byvalé cisarské mésto s nékolika krasnymi pamatkami (28).

1.1 Nabozenstvi a kultura

Aby zdravotnicky personal mohl k pacientlim pfistupovat individudlné, mél by byt
seznamen s jejich kulturou a jednotlivymi druhy naboZenstvi. Nékteré Zeny jsou v dobé
téhotenstvi silné ovlivnény svoji virou a od toho se nasledné odvijeji jejich pottreby, které
by se mély zohlednit pfi poskytovani zdravotni péce.

1.1.1 Nabozenstvi

Ve Vietnamu existuji tfi zakladni duchovni systémy tzv. , Tti cesty” (Tam gido), které
formulovaly vietnamskou kulturu uz od davnych dob. Radi se sem budhismus (Phdt gido),
konfucianismus (Nho gido) a taoismus (Ldo gido). Kromé téchto tfi jmenovanych ovlivnily
vietnamské tradice i proudy jako je hinduismus a krestanstvi (27).

Budhismus se do Vietnamu dostal ve dvou podobach. Jednim z nich je Mahajanovy
budhismus — tzv. severni $kola, pochézejici z Ciny, a druhd forma, mnohem starsi, je
Theravadovy budhismus — tzv. jizni Skola, jehoZ plivod je z Indie. Zakladatel budhismu
Siddhartha Gautama, zvany Buddha, stravil léta putovanim a meditovanim, dokud
nenalezl cestu k nirvané, stavu, kdy konéi kolob&h prevtélovani a tim i utrpeni. Clovék je
pak osvobozen od cyklu narozeni, smrti a znovuzrozeni (33). Podle budhistického mysleni
lezi osvobozeni v objevovani "¢tyf vzneSenych pravd" — 1. ¢lovék, ktery se narodil, bude Zit
v utrpeni, 2. pfi¢inou tohoto utrpeni je touha ¢lovéka po pozemském potéseni a majetku,
pravé tato touha poutd ¢lovéka k opakujicimu kolobéhu smrti a zrozeni 3. utrpeni se lze
vyhnout tim, Ze se ¢lovék osvobodi od touhy, 4. osvobozeni dosahne tim, Ze se bude fidit
Buddhovou tzv. osmidilnou stezkou (38).

Do vznesené osmidilné stezky patfi spravné chapani, spravné mysleni, spravna rec,
spravné konani, spravné zivobyti, spravné usili, spravna bdélost a spravné soustredéni.
Spravné chapani je pochopeni vsech ¢ty vznesenych pravd uvedenych vyse. Podstatou je
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pfijmuti faktu, Ze neexistuje Zadné trvalé ,ja”. Spravné mysleni znamend premyslet,
hovofit ajednat bez sobeckosti, nenavisti a krutosti. Spravna te¢ se vyhyba Ihani,
pomlouvani a vulgarismim. Spravné konani znamenad zdrzet se nasili a zabijeni. Spravné
Zivobyti spociva ve vykonavani povolani, které neskodi druhym. Spravna snaha zahrnuje
usili vyhnout se neprospésnych stavli mysli nebo je prekonat, pokud uz vznikly. Spravna
bdélost se tyka uvédoméni si télesnosti, citéni vjeml a pocitd. Spravné soustredéni
znamena meditace slouzici k vyvinuti dostatecné koncentrace mysli (17).

Konfucianismus stanovuje dva zakladni principy, nutnost sprdvného chovani
a dllezitost vérnosti. V dnesni dobé jiz nema mnoho zastoupeni, ale stale prevlada jeho
vliv. ZdUraznuje dodrzovani tradicnich ritudld a stanovuje zékladni spolecenské normy,
které jsou hlavné ucta k druhym a nenasilné chovani (33). Zasadou spravného chovani
byla vychova, déti mély bezpodminecné poslouchat své rodi¢e, manzelky své manzely,
studenti své ucitele a poddani své vladce. Rodice ve vychové proto kladou velky ddraz na
vzdélani svych déti, aby mohly dosahnout vyssi hodnosti (39).

Taoismus je Cinské naboZenstvi, které vzniklo plvodné jako filozofické uceni
a pozdéji se preformovalo do naboZenské podoby (33). Dulezitou roli vném hraji
protikladné prvky Jin a Jang. Jin je Zena, spojena se zemi, chladna, pasivni a flexibilni, Jang
je muz, spojeny se sluncem, horkym, aktivnim a pevnym. Nemoci, pfirodni katastrofy,
rozvracené rodinné vztahy jsou vysledkem nerovnovahy mezi silami Jin a Jang. Taoisti se
chovaji takovym zplsobem, ktery nejméné narusuje tuto rovnovahu. Jejich Zivoty by mély
byt zaloZzeny na harmonickém vztahu arovnovdahy mezi muzi a Zenami, rodi¢i a détmi,
vladci a poddanymi (43).

1.1.2 Duchovni Zivot Vietnamcii

Duchovni Zivot pro Viethamce znamena nejen viru v nadpfirozeny svét, ale také
praktiky, které udrZuji po generace a predavaji je dalsi. Lidé ve viethamské spoleénosti jsou
povércivi a véri, Ze nadptirozené bytosti zasahuji do jejich Zivotl jak v dobrém, tak ive
Spatném smeéru, proto dodrzuji rizné tradice a ritualy (9).

Vlivem duchovniho Zivota voli Vietnamci vhodna data napf. pfi volbé partnera, pro
snatky, pro narozeni ditéte nebo budovani novych doma. Pfi volbé vhodné manzelky se
muz nemohl oZenit se Zenou, kterd se narodila ve Spatném roce. Musel si vybrat Zenu,
ktera se k jeho znameni hodi co nejvice. Pokud by si zvolil Zenu, které se neslucuje s jeho
znamenim, znamena to pro rodinu nestésti ve formé chudoby nebo nemoci a mohlo by
také nasledovat preruseni rodinnych vztah( (42).

1.1.3 Kult predka

Uctivani predkd ma ve Vietnamu dlouholetou rodinnou tradici. Duse predk( spolu
s bohy a démony se zarazuji do nabozenské viry Vietnamcl. Mezi duse predk( patfi i duse
zemrelych rodicq, jejich rodicl a jinych blizkych i vzdalenych pribuznych (27).

Duch predkt byl povinen se starat o blaho svych potomk, chranit je a ovliviiovat
jejich Zivoty. Vietnamci véri, Zze tyto duse maji své potreby, a proto je nutné se starat
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o jejich hrob a pfinaset jim obétiny ve formé jidla nebo faleSnych penéz. Tuto péci mlize
zajistit pouze muzsky potomek. KdyZ se predkim neprenaseji obéti, stavaji se znich
hladovi démoni a za¢nou vyhledavat potravu, a tak mohou Skodit ostatnim (33). VSechny
predci jsou uctivani ¢asto doma, na tramu — oltafi (viz ptiloha 2), ktery ¢asto byva umistén
vlevo pfi vchodu do mistnosti nebo proti vchodu (27).

1.2 Jazyk, pismo a komunikace
Soucdsti vietnamské kultury je i jeji jazyk. Vietnamsky jazyk se zapisuje latinkovym
pismem, je tzv. tondlni, to znamena, Ze v ném rozliSujeme 6 rGznych téna (33):
¢ Ngang — ton vysoky rovny a je bez oznaceni (a, e, i, 0, u)
¢ Huyén- tdn klesavy a znadi se obracenou ¢arkou (a, &, 1, 0, U)

2

e Héi—ton klesavé stoupavy a znadi se otaznikem bez tecky (3, &, 1, 9, 0)
* Nga — tén hlasivkové stoupavy a znaci se vinovkou (3, &,7, 0, U
e Sac— ton stoupavy a znaéi se klasicky ¢arkou (3, é, i, 6, )

e Nang- ton priskrceny a znadi se tecka pod samohlaskou (a, e, i, 0, u)

Cela slovni zasoba je tvofena pouze jednoslabi¢nymi slovy. Ve vietnamstiné se
nacasuje ani nesklofuje, proto v komunikaci s Viethamcem se miZeme setkat slovnimi
obraty, které jsou v infinitivu. PFfi rozhovoru netykaji ani nevykaji, chtéji-li byt zdvofili,
pouziji slovni obraty, které zavisi, které zavisi na spousté okolnosti jako vékové kategorie
a spolecenské postaveni (9).

Mezi Vietnamci by mél byt na neverbalni komunikaci kladen velky diraz. Je
dllezité na ni myslet, pfi jedndni s pacientkou hovofici vietnamskym jazykem, aby nedoslo
k nerozuméni, a to by mohlo nasledné vést k nespravnému pochopeni jejich potreb.

Pti pozdravu je zvykem mirné uklonéni hlavou a pfi podavani rukou druhd ruka
prekryva podanou ruku osoby, se kterou se zdravi, a jemné ji stiskne. Je sluSnosti poddvat
predméty obéma rukama, timto zplisobem se vyjadfuje Ucta k druhému. Pfimy pohled do
oci je bran jako nezdvofilost. Noha pres nohu vyjadfuje nadfazenost a zkfizené ruce na
prsou béhem rozhovoru jsou znamkou rozéileni (25).

Usmév u Vietnamcl nemusi vidy znamenat radost nebo pocit $tésti, Gsmévem
vyjadruji i napf. pocit nejistoty ¢i nervozitu. Usmivaji se i pfi vyjadieni omluvy, Ze néemu
spravné neporozuméli (16). Je tfeba si proto uvédomit, napft. pfi rozhovoru s vietnamskou
Zenu v prenatalni poradné nebo béhem jakékoliv edukace, Ze jeji Usmév nemusi nutné
znamenat pochopeni podanych informaci, ale mGze sdélovat pocit nesnaze. V takovém
pfipadé, je nezbytné si znovu ovéfit, zda opravdu porozumeéla dané situaci.

Odpovéd "ano" neznamena nutné souhlas, ale Vietnamci tim davaji najevo, Ze
poslouchaji a vénuji tomu pozornost. Je dulezité ziskat od nich zpétnou vazbu a ujistit se,
zda opravdu davaji souhlas napf. k hospitalizaci nebo lécbé (1).

1.3 Tradicni viethamska kuchyné
Pro blizsi pozndani vietnamskeé kultury je dllezité pochopit i jejich stravovaci navyky,
které se vyrazné liSi od Ceskych zvyku. Stravovani je jednim z hlavnich pilitl rodinného
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Zivota Vietnamci a kladou nejen na néj ale i na jeho kvalitu velky diraz.

Vietham je zemé obdarovana bohatou pfirodou, kterd zajistuje lidem mnoho
nejriznéjsich potravin a jidel. Vietnamska kuchyné je velmi podobna cinské kuchyni, ale
i pfesto ma vietnamska kuchyné sva specifika, uziva vétsi mnozstvi cerstvych bylinek, které
dodavaiji jidlu nenahraditelnou chut (33).

1.3.1 Ryze

Zakladni slozkou vietnamského jidelnicku je ryze (com). Existuje povést o tom, jak
ryze vznikla. Rika se, Ze vietnaméti predkové byli nevdééni ke svym bohlm a ti je potrestali
tak, Zze misto jidla rozdrtili kameni na tisice malinkych kouskd, ze kterych pak vznikla ryze,
o kterou se museli za trest lidé usilovné starat. Proto je ryZe povazovana jako nejcenné;jsi
pokrm a také za kralovnu chudych i bohatych (13).

S ryzi vietnamskd kuchyné nepracuje pouze jako s ptilohou, z ryZze se pfipravuje
i mnoho jinych pokrmu. Patfi sem napft. ryZzové vyvary (chdo), které se konzumuji v obdobi
nemoci nebo se podava malym détem. Z ryze se vyrabéji i jiné potraviny jako jsou ryzové
nudle, ryZovy papir, ocet a nebo alkohol, do kterého se obcas pridava had (33). Nékdy se
ryze nechdva zkvasit spolu s listy z palmy. Tento zkvaseny ndpoj se doporucuje Zenam po
porodu (13).

1.3.2 Stolovani

Ve Vietnamu se tradi¢né nestoluje, ale sedi se v tureckém sedu nebo na patach na
zemi na kulatém koberci. Pfed jidlem si nepopreji ,dobrou chut”, ale mladsi vyzvou starsi,
aby si poslouzili jako prvni. Ji se parem jidelnich hilek, uprostfed jsou misky a talife
s rlznymi druhy jidel avelkd misa varené ryze. VétSinou nejmladsi nebo Zena rozdava
postupné ryzi vSem ostatnim. Kazdy ma svou misku, do které si pak nabiraji jidla dle vlastni
chuté (12), oproti Evropantm, kdy ma kazdy na stole svUj talit. Po jidle se vétSinou ¢eka, az
doji ten nejstarsi a az potom nejmladsi maze zacit s uklidem.

1.4 Tradic¢ni vietnamska rodina

Uzavieni manzelstvi a zaloZeni vlastni rodiny je jeden z hlavnich cili Vietnamc(.
Pokud se ve Vietnamu Zena provda aje schopna pfivést na svét potomka svému
manzelovi, nejlépe muiského pohlavi, jeji Zivot a celé jeji rodiny mifi spradvnou cestou. Ve
Vietnamu prevlada patriarchalni typ rodiny, to znamena, Ze hlavou rodiny je otec nebo
nejstarsi muz, ktery rozhoduje o rodiné a ma zodpovédnost za vSechny jeji ¢leny (33).

Drive se od Zen ocekavalo, Ze budou podfizeny svym manzelam, v pfipadé jsou-li
ovdovélé, tak svym nejstarsim synim, a dcery svym otclm. Tento vztah je dan hlavné
vlivem konfucianismu. V dnesni dobé je béiné, Ze starSi déti pomahaji svym rodi¢im
s domacnosti a s vychovou mladsich sourozencd. Rodi¢ovskou povinnosti je naudit déti
discipliné a tresty formou vyprasku jsou stale obvyklé. V soucasnosti je situace s touto
hierarchii mirnéjsi, ale v urcitych oblastech Vietnamu je vychova dévcat nadale vedena
timto smérem. Naopak Zeny Zijici mimo Vietnam pomalu pfijimaji zvyklosti v zemi, ve
které zrovna pobyvaji (41).
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Zivot Vietnamc(l je vyrazné ovlivnén uctivdnim predki, které je spojeno
s nejrznéjsimi ritudly. Déti se v jiz raném véku uci respektu ke svym rodi¢lim, jsou si
védomy, Ze za vSe ve svém Zivoté jsou dluzni svym rodi¢lim a jejich predk(im, napft. za pédi,
vzdélani a jidlo. A tak nejstarsi dité, nejcastéji se jedna o syna, vraci ke svym rodicm, aby
se o né mohl postarat. Proto byla touha kazdé rodiny zplodit hlavné syna, ktery mlzZe na
rozdil od dcery pokracovat v uctivani kultu predkd. Dalsim dlivodem pro narozeni syna byl
fakt, Ze ve Vietnamu neexistuje systém péce o lidi ve stafi, proto jsou rodie casto
odkazani na své syny, protoZe dcery odchazeji za svymi manzeli a jejich rodiny (23).

1.4.1 Rodinné hodnoty Vietnamct

Kazdé dité jiz vmladém véku se ucéi od svych rodicd dilezitym mordlnim
hodnotdm, které je nutno ctit a dodrzovat, aby nezastudilo svou rodinu. Tyto hodnoty jsou
zalozeny na ¢tyfech zdkladnich principech: oddanost rodiné, dobré jméno, laska k uceni
a ucta k ostatnim lidem (40).

Oddanost rodiné

Jedna z nejdulezitéjSich hodnot Vietnamcl je bezpochyby rodina. Kazdy ¢len se
snazi byt hrdosti své rodiny. Pokud se ¢lovék neni schopny chovat podle spolecensky
nastavenych zvyklosti, je vina pfipisovdna nejen jemu, ale irodi¢cdm, sourozenclm
a pfipadné dalSim pribuznym. To stejné plati i v ptipadé uspéchu, mizZe se jednat
o vynikajici studijni vysledky, pracovni pfileZitosti nebo uzavieni manzelstvi. V téchto
pfipadech je na svého pribuzného pysna celd rodina a rada se jeho Uspéchy chlubi (40).

Od déti se oCekava, Ze za své Zivotni Uspéchy budou vdééné svym rodicim, pravé
oni je vychovali, poskytli jim zazemi a vzdélani. Rodice se tak spoléhaji na své déti, Ze se na
oplatku o né postaraji v dobé nemoci a stafi az do konce jejich Zivot( (33).

Dobré jméno

Pro Viethamce ma dobré jméno mnohem vétsi vyznam nez jakykoliv hmotny
majetek. Zajisténim dobrého jména si clovék mizZe zajistit Uctu a obdiv ostatnich. Ve
Vietnamu se fika, Ze , bohaty a silny ¢lovék se Spatnou povésti se diva dold, zatimco chudy
muz s dobrym jménem je respektovan® Vietnamci véfi, Zze pokud se jim béhem Zivota
podafi vytvorit si dobré jméno, lidé na néj budou s Uctou a respektem vzpominat. Pro
ziskani dobrého jména se ¢lovék musi vyhybat ¢indm a lidem, ktefi by mohli poskodit jeho
dlstojnost a ¢est nebo ho svést nespravnym smérem (40).

Je nékolik moinosti, jak si ¢lovék maze u lidi ziskat respekt a tctu. Clovék mdze
konat hrdinské skutky, dosdhnout intelektudlniho Uspéchu nebo vést ctnostny Zivot. Prvni
varianta je pomérné obtizna, jelikoZz v kazdodennim Zivoté neni mnoho pfilezZitosti, jak se
stat hrdinou. Dosdhnuti Uspéchu ve vzdélani neni uréeno pro kazdého jedince, nebot ne
kazdy je obdaren dostatenymi dovednostmi. Posledni moZnosti je pro vétSinu lidi
nejsnadnéjsi cesta, staci se fidit nastavenymi moralnimi zvyklostmi, které jsou ve
spolecnosti dany (40).
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Laska k uceni

Moznost vzdéldvani auceni se novym dovednostem je ve Vietnamu jedna
z nejcennéjsich vysad, protoZze ne kazdy ma tu moznost svym détem zajistit kvalitni
vzdélani, to si mohou vétSinou dovolit pouze bohati. Pokud ¢lovék z bohaté rodiny, ktery
ma moznost dosahnout dobrého vzdélani, této moznosti nevyuzije a setkd se s osobou
z nizsSi vrstvy, kterd je vzdélanéjsi nez on, bude se citit zahanbené a ménécenné. Vzdélani
je zdkladem pro ziskani dobrych pracovnich pfilezitosti, a hlavné vysokého spolecenského
postaveni, a tim i zajiSténi Ucty od ostatnich (40).

Ucta k ostatnim lidem

Od slusné vychovaného Vietnamce se ocekava, Ze se vuci starSim nebo lidem
s vy$sim postavenim, bude chovat s Uctou arespektem. To plati samoziejmé také vUci
rodi¢lim a starSim sourozenclm ¢i pfibuznym (33). Mimo rodinu by méli projevovat uctu
také uciteldm, zaméstnavatelim a napf. i duchovnim. Naopak kazdy ¢lovék zase ocekava,
ze i k nému se lidé budou chovat uctivé na zdkladé jeho véku a postaveni (40).

1.4.2 Postaveni Zeny ve Vietnamu

Jak jiz bylo zminovano v kapitole o vietnamské rodingé, Zena neméla v minulosti
takova prava jako muz. Toto plati do urcité miry i dodnes, muz ma v rodiné vyssi postaveni
nez Zena a ocekdva se, Ze dllezitd rozhodnuti bude ¢init pravé on. | v dnedni dobé ve
Vietnamu plati, Ze po svatbé se Zena prestéhuje k rodiné manzela a je jejim Ukolem se
postarat o svého muZe i jeho rodice (10). Po uzavieni manzelstvi je dalSim krokem zplozeni
potomka a tim vznika Zené dalsi povinnost, ktera zahrnuje pédi i vychovu ditéte a zajisténi
jeho schopnosti zaclenit se do tradi¢ni vietnamské kultury. V pfipadé, Ze Zzena nedokazala
privést na svét potomka, bylo béZné, Ze muz svou manzelku opustil a nasel si jinou Zenu,

kterd byla schopna zajistit pokracovani jeho rodové linie (31).

Zivot vietnamskych Zen déli do tfi etap:
1. Jako dcera se uéi od své matky povinnostem v domacnosti, dovednostem, které
mUlzZe zdokonalovat pfi vychové mladsich sourozencl azplUsobim chovani
v obdobi téhotenstvi.
2. Vroli snachy se pak pod vedenim tchyné udi, jak uspokojit potieby svého manzela.

Nejdulezitéjsi etapou je bezpochyby role manzelky a matky, kdy uci svou dceru vse,
co se sama naucila a preddava ji své zkuSenosti (31).
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2 Porodnictvi ve Viethamu

2.1 Systém zdravotni péce ve Viethamu

Vietnamské zdravotnictvi zahrnuje verejné a soukromé zdravotnické sluzby.
V soucasné dobé verejné zdravotnictvi pokryva zakladni péci uréenou pro lidi stfednich
anizSich vrstev (47). Soukromy sektor zdravotni péce poskytuje vSeobecnou
i specializovanou péci predevsim lidem z vyssich vrstev (48).

Systém verejné péce se skladd ze Ctyf arovni (19). Prvni Urovni je Uroven narodni
a je vedena ministerstvem zdravotnictvi, které fidi fadu narodnich nemocnic, narodnich
klinik a vyzkumnych instituci ve méstech jako jsou Hanoj a Ho Ci Minovo mésto (48).

Druha uroven se nazyva provincionalni a je fizena jednotlivymi statnimi spravami
ve zdravotnickych sluzbach. Nemocnice této uUrovné maji kapacitu kolem 500 lGzZek.
Poskytuji lidem obecnou a specializovanou péci, kterd zahrnuje napt. onkologii, neurologii,
urologii, gynekologii a porodnictvi a tradi¢ni ¢inskou medicinu (48).

Treti Uroven je okresni a jeji péce je zamérena na méstské a venkovské oblasti. Pod
tuto Uroven spadaji okresni nemocnice a polikliniky, ty poskytuji obyvatelstvu zakladni
péci, oSetfeni akutnich pripad( alécbu béinych onemocnéni, dale sem patti také
materské domy, kde je téhotnym poskytovana zdkladni prenatdlni péce (19).

Ctvrtd a zarover posledni Urover je komunitni, kterd zahrnuje kromé nemocnic
a poliklinik také sanatoria, zdravotnicka strediska a stanice. Zajistuje lidem hlavné primarni
péci, ockovaci programy a screeningova vysetfeni, odtud jsou dale pacienti odeslani do
okresnich nemocnic (48).

Jeden z hlavnich problému v zajistovani zdravotnickych sluzeb ve Vietnamu byla
nedostatecna kapacita zdravotnickych zafizeni. Nemocnice byly preplnéné, na oddélenich
nebyl dostatek |GZek avcekdrnach pred ambulancemi byly dlouhé fronty pacient(.
Ddvodem byla predevsim sociadlni nerovnost mezi obyvateli z vysSich a niZsich vrstev.
Bohati lidé si mohli dovolit platit za |ékaiské sluzby. Za prednostni a nadstandartni péci si
byli ochotni pfiplatit nad rdmec béZnych poplatkd. Na druhou stranu lidé z chudsich
pomeért museli ¢ekat o to déle, nez na né pfisla fada. Na zakladé tohoto nepoméru se
vietnamskd vlada rozhodla pro univerzalni systém zdravotni péce. A tak v roce 1992 bylo
zavedeno zdravotni pojisténi za ucelem ziskani financ¢nich prostiedk( pro tento systém
(19). | pres tato opatrfeni nékteré problémy pretrvévaji dodnes, nebot néktefi Vietnamci
maji stale ve zvyku si pfiplacet za nadstandartni Iékarské sluzby.

2.2 Obdobi téhotenstvi

2.2.1 Prenatdlni péce

Bohuzel i péce o téhotné vykazuje vyrazné socidlni nerovnosti. Méné vzdélanym
a chudsim Zendm se nedostava tolik péce jako Zzenam z lepsich ekonomickych pomérd,
které jsou ochotné si za nadstandartni zdravotni péci pfiplatit (21). Prenatdlni péce je
Zzenam k dispozici predevsim v méstskych a venkovskych oblastech na okresni Urovni,
a pokud maji dostatec¢né financni prostredky, samoziejmé i v soukromych sektorech (24).
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Podle ministerstva zdravotnictvi ve Vietnamu maji Zeny béhem fyziologicky
probihajiciho téhotenstvi ndrok na tfi plné hrazend vysetfeni, ato jednou vkazdém
trimestru (34). Téhotna je vySetfena predevsim ultrazvukem. Poprvé by se jednalo
o vypocet gestacniho stafi, druhé ultrazvukové vysetieni ma za cil detekovat abnormality
a malformace plodu, pfi tfeti kontrole se urcuje poloha, postaveni a drzeni plodu (21).

Prenatalni péce se ve Vietnamu rozliSuje na hlavni sluzby a nepovinné sluzby.
Hlavni sluzby jsou doporuceny pro vsechny téhotné azahrnuje hodnoceni télesné
hmotnosti a vysky, méreni fyziologickych funkci, vySetfeni plodu, ockovani proti tetanu
a lékarské konzultace. Nepovinné sluzby jsou urcené pouze pro nékteré téhotné
s rizikovym téhotenstvim napf. s onemocnénim anémie, hypertenze, diabetes mellitus
nebo profylaxe maldrie uzen vepidemickych oblastech (35). V takovém pfipadé jsou
prenatdlni ndvstévy upraveny podle potieby a doporuceni lékate. (12). Nize uvadim
harmonogram prenatalni péce pfri fyziologickém téhotenstvi.

Vysetreni v I. trimestru

Poprvé Zena navstivi gynekologa, kdyZz ma podezreni, Ze by mohla byt téhotna. Je ji
odebrana krev na laboratorni vySetfeni ke stanoveni hladiny choriového gonadotropinu
a je vysSetfena ultrazvukem, tim se potvrdi téhotenstvi a urci gestacni stari plodu. Kromé
stanoveni pozitivity téhotenstvi provadi Iékar také klinicka vySetreni jako je méreni télesné
hmotnosti a vysky, méreni krevniho tlaku a pulzu, ale i vysetfeni slouzici k odhaleni
onemocnéni ¢i prekazek, které by mohly ohrozit vyvoj plodu, napf. ovaridlni cysty,
karcinom délozniho ¢ipku (35).

VétSina vietnamskych Zen nedbd na gynekologické preventivni kontroly, tudiz
nemivaji svého obvodniho gynekologa a na zadatku téhotenstvi si sami urcuji |ékare,
kterého budou v pribéhu prenatdlniho obdobi navstévovat. Viethnamské Zeny preferuji
lékarku pred |ékafem, protoZe maji v podvédomi, Ze |ékar jakoZto muZz nema pochopeni
a cit pro gynekologicko-porodnicky obor (1).

Vysetfeni ve Il. trimestru

Zhruba v 16. tydnu téhotenstvi se Zené odebira krev na triple test, cozZ je soubor tfi
materskych screeningovych testl urcenych k detekci fetdlnich vrozenych abnormalit
zahrnujicich alfa-fetoprotein, choriovy gonadotropin a nekonjugovany estriol (12).

Pfi této navstévé je Zena vySetiena ultrazvukem, pomoci kterého lze zobrazit
strukturu genitalii, patefe aorgant vtéle plodu. Toto vySetfeni miZe odhalit rlzné
malformace a rozstépové vady plodu (12).

V tomto trimestru se Zené poddva prvni vakcina proti tetanu. Ve Vietnamu se
téhotné eny ockuji proti tetanu (34), oproti Ceské republice, kdy toto o&kovani neni
béhem téhotenstvi doporucovano, pouze v pfipadé uUrazu ¢i poranéni, kdy existuje riziko
infekce tetanem (29). Ve Vietnamu béhem téhotenstvi by méla Zena podstoupit toto
ockovani alespon dvakrat, a to nejméné jeden mésic od sebe a minimalné 15 dni pred
porodem (34).
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Vysetieni ve lll. trimestru

V tomto obdobi je Zené poddna druha vakcina proti tetanu. Béhem této navstévy
hodnoti Iékar polohu plodu, jeho vahovy odhad, plodovou vodu a placentu. Vyhodnocuje
se také, zda se nejedna o kefalopelvicky nepomér, pfripadné se jiz planuje porod cisarskym
fezem (12).

Provadi non-stress test. Od této chvile je Zena odeslana do porodnice, kam bude
dochézet jednou tydné na dalsi prenatdini kontroly az do porodu (12).

2.2.2 Prozivani téhotenstvi vietnamské Zeny

Podle vietnamskych nepsanych pravidel by mélo dité pfijit na svét idedlné do
uzavieného manzelstvi. Pfichod ditéte je pro Zenu ijeji rodinu vyznamnou udalosti,
narozeni potomka je pro Vietnamce jeden znejdllezitéjSich Zivotnich meznikd.
Téhotenstvi berou vietnamské zeny jako pozehnani, které ptindsi spoustu radosti, ale také
obavy z neznama, predevsim jedna-li se o prvorodicku.

Vietnamci véfi nejriznéjsSim povéram, a proto neni zadnym prekvapenim, Ze
i vtomto citlivém obdobi jako je téhotenstvi, porod a Sestinedéli musi Zzena dodrzovat
tradi¢ni ritudly a podfizovat se urcitym zvyklostem, které ji omezuji iv béziném Zivoté.
Nejcastéji jim radi jejich matky nebo jiné starSi a zkuSenéjsi Zeny, které uz rodily. Tyto
informace se preddvaji z generace na generaci (45).

Stravovani béhem téhotenstvi
Vietnamské Zeny jsou béhem téhotenstvi velmi peclivé pfi ptipravé pokrmi
a dikladné pfi vybéru potravin, které mohou konzumovat. Véfi, Ze vhodnym stravovanim
zajisti plodu spravny vyvoj azdravy riast. Zlékarského hlediska se nedoporucuje
konzumace kavy, alkoholu, ostrych a kofenénych jidel. Nize uvadim pfiklady béiné
viethamské stravy, ktera je vdobé téhotenstvi podle povér zakdzand a mlze
nenarozenému ditéti uskodit (20).
e Krabi maso zpUsobuje v déloze u plodu pfi¢nou polohu, kterda mize setrvat az do
porodu.
¢ Vodni Sneci a Ustfice, které obsahuji velké mnozstvi slizu, zapticini pozdéji u ditéte
nadmeérné slinéni.
e Krali¢i a zajec¢i maso je pro plod nebezpecné a véfi se, ze by se mohlo narodit dité
s rozStépem rtu.
e Kapr neni zdravy, protoze by dité mohlo trpét vyrazkou.
e Kachni vejce s embryem, které je velice oblibenou pochoutkou, muize zpUsobit
predcasny porod nebo umrti plodu v déloze.
e Psi maso, které je ve Vietnamu specialitou, ma za nasledek némotu ditéte nebo by
mohlo byt hloupé.
e Zelvi maso midzZe mit za nasledek kratkost konéetin nebo krku u ditéte.
e Zazvor, o kterém se tika, ze ma lécivé ucinky, je v obdobi téhotenstvi nevhodny,
protoZe by se mohlo narodit dité s vice prsty.
e Parové ovoce zpUsobuje to, Ze by se ji mohla narodit dvojcata (20).
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Téhotné se doporucuje jist hlavné opecené libové veprové maso, které nesmi
obsahovat Zadny tuk, s varenou ryzi, Cerstvé slepici vejce, aby dité mélo hezkou plet, dale
Cerstvou zeleninu, zralé ovoce a pit hodné ovocnych $tav. Vietnamci véri, Zze zelenina
konzumovana hlavné v prvnich tfech mésicich, zamezi u ditéte vyvojovym vadam
a malformacim. V poslednich tfech mésicich je doporuceno jist ryzovou kasi, dribezi
vnitfnosti a vejce, aby Zena nabrala silu a potfebnou energii k porodu (20).

Chovani a aktivita béhem téhotenstvi

Zena v olekadvani se musela, a v nékterych ptipadech musi idodnes, omezovat
nejen ve stravovani, ale i v jednani a vykonavani urcitych Cinnosti, které by ji nebo jeji dité
mohly negativné ovlivnit. Musi byt opatrnd a promyslet si prakticky kazdou Cinnost, ktera
pro ni byla doposud zcela béind, protoze ibanalni kazdodenni Ukony by mohly mit
nepfiznivé nasledky. VSechny zakdzané aktivity vychdzeji také z povér, nékteré funguji na
zakladé podobnosti a u jinych nelze vysvétlit jejich vyznam (20).

e Neni vhodné nosit ndhrdelniky, protoze se véfi, Ze by mohlo dojit k uskrceni ditéte
pupecni sSndrou.

e Téhotnd si nesméla stoupnout na provaz nebo ho prekrocit, disledkem by mohl
byt tézky porod.

e Zvedat nebo nosit tézké véci, téhotna se nesmi pfilis unavit a délat prudké pohyby,
které by mély za nasledek pfedcéasny porod.

e Téhotnd Zena by neméla vychazet ven, zejména v poledne apo paté hodiné
odpoledni, protoze v této dobé vychazeji duchové a rlizné zlé sily.

e Béhem téhotenstvi neni vhodné ucastnit se pohibl, modlitby za mrtvé a navstévy
pozustalych. Nasledkem toho by mohl byt ¢asty plac u ditéte.

e Neni vhodnd ani Ucast téhotné na svatbé, véri se, Ze téhotné nemaji na pribéh
udalosti dobry vliv a novomanzelim by tak mohly ptinést do zacatku jejich
manzelstvi smulu.

e Téhotnd Zena by neméla vidét jinou Zenu rodit, aby neméla tézky porod. Celkové
se musi vyhnout pohledu na néci bolest a utrpeni.

¢ Neméla by navstévovat jinou Zenu v Sestinedéli, aby ji neptebrala mléko (20).

V prvnim trimestru by se méli manzelé zdrzet pohlavniho styku, mohli by tak ublizit
ditéti a zpUsobit mu dusevni poruchu. Mezi Vietnamci se fika, Ze charakter ditéte vychazi
z chovani matky jiz v pribéhu téhotenstvi, proto by se Zena neméla chovat hrubé a mluvit
vulgarné. Nesmi |hat, krast a provadét jiné Spatné cinnosti (20).

Vsechna omezena jidla a zakazané aktivity maji za cil Uspésné téhotenstvi a porod
ve spravném terminu. Pokud se stalo, Ze Zena prendsi pres termin porodu, musel manzel
najit buvola a protdhnout mu lano nosem. Timto ritudlem by mél zacit porod (20).

2.2.3 Predvidani pohlavi ditéte
V minulosti, kdy nebyly kdispozici ultrazvukové pfistroje, si Zeny vypomahaly
rznymi vnéjsimi znaky, které by mohly predvidat pohlavi ditéte. Kazda téhotnd Zena byla
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zvédava, jestli o¢ekava chlapecka nebo holcicku (20).

Pohlavi Ize rozeznat podle tvaru bficha, pokud je bficho téhotné ploché a na levé
strané, bude to ziejmé chlapec, je-li kulaté a vice na pravé strané, pravdépodobné ceka
holcicku. Podle pohybl ditéte se také dalo predvidat pohlavi, pokud téhotna citi méné
pohyb, jedna se o chlapce, pokud citi vice pohybU, narodi se ji holci¢ka. Nebo kdyZ nékdo
privola téhotnou a ona se otod¢i doleva, ¢ekd chlapce, otoci-li se smérem doprava, bude to
holcicka (20).

2.3 Obdobi porodu

Porodem zacind nova zZivotni etapa Zeny, kromé role manzelky se dostava i do role
matky, kterd je pro ni v Zivoté tou nejdllezitéjsi. Nedilnou soucdsti porodu je bezpochyby
bolest, tu kazda rodicka proziva zcela individualné. Pro vietnamské Zeny je specifické, ze
pfi porodu trpi bolestmi velmi potichu, neslusi se hlasité nafikat. Drivéjsim dlivodem bylo,
aby nevzbudily pozornost u soused(l a nezostudily tak své rodiny. Tuto skutecnost maji
zazitou dodnes (33).

2.3.1 Porod v minulosti

Kdysi probihal porod pouze v domacim prostiedi za pfitomnosti porodnich bab,
které mnohdy nebyly dostatecné vzdélané, a doprovodu vietnamskych ritualQ, které mély
usnadnit jeho priibéh. Casto se stavalo, 7e pii porodu zemielo jak dité, tak imatka.
NejcastéjsSim dlvodem byla nizkd droven hygieny, vté dobé byla jedinym prostfedek
k dosazeni sterilniho prostredi pfi porodu horka prevarena voda (20).

Podle udaji WHO mira materské umrtnosti ve Vietnamu klesa o vice jak tretinu.
Materskd umrtnost byla doneddvna vyssi u Zen z chudSich pomér( Zijicich ve venkovskych
oblastech nedostatecnou prenatalni péci. Hlavnimi pfi¢inami byly vysoké krevni ztraty po
porodu, poporodni infekce a preeklampsie (50).

Klesa také mira Umrtnosti déti. Ve Vietnamu vsak kazdoro¢né zemfe kolem 18 000
novorozencl (UNICEF — udaj z roku 2011). Mezi pfi¢iny umrti patfi predcasny porod,
porodni asfyxie a infekce (51). Bylo obtizné dohledat nejaktualné;jsi data, proto uvadim
pouze data dostupnad. Pro lepsi prehlednost byla vytvorena tabulka 1, kterd srovnava data
z roku 1990 s rokem 2015 (36)

Tabulka 1 - Statistické udaje umrtnosti v roce 1990 a 2015

Mateirska umrtnost | Novorozenecka umrtnost Kojenecka umrtnost
K roku 1990 233 na 100 000 porod 44 na 1000 porodl 58 na 1000 porodi
K roku 2015 54 na 100 000 porod 11 na 1000 porod{ 18 na 1000 porod(

Zdroj: WHO, UNICEF (vlastni zpracovani)

Ve Vietnamu existuje jedno pfislovi: ,Con so vé nha me, con ra vé nha chéng“,
které rika, Zze kdyzZ Zena proziva svlj prvni porod, méla by rodit u své matky, dalsi potomky
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by méla privézt na svét jiz v manzelové rodiné. Rodi-li Zena poprvé, je samoziejmé, Ze ma
obavy a zaZiva pocit nejistoty, to je také dlvod, pro€ rodi u své matky. Vi, Ze se na ni muze
spolehnout a dostane se ji, v pfipadé potreby, veskeré pomoci. Matka se oni muze
postarat a mlze ji poskytnout rady v péci o miminko. S dalSim porodem ma Zena jiz
zkusenosti, a proto miZze rodit u svého manzela (20).

BohuZel samotny pribéh porodu neni v literature nikde popsan, pouze jeho ¢ast,
kdy se v minulosti rodilo za velmi Spatnych podminek a porod byl tézky a zdlouhavy.
V takovém pripadé si Vietnamci pomahali rGznymi praktikami, které by mohly porod
ulehdit a urychlit, napf.:

e ManZel musi obchazet své sousedy a hledat jinou Zenu, ktera jiz porodila, musel ji
odebrat kus latky, kterou méla na sobé a tu vzit domU a prehodit ji pfes svou rodici

Zenu.

e Dale se mUzZe manZel postavit mezi vchodové dvere a vyhodit ven bambusovou tyc,
ktera zde predstavuje dité, které je vrzeno z matcina IGina ven.
e Také se ve Vietnamu fika, Ze pojidani ryzové kase se sezamem urychli porod (20).

Po porodu se dité oddélilo od pupecni Silry pomoci ostrého kousku bambusu.
Nejprve porodni baba vycistila ditéti Usta a nos a kdpla mu par kapek citronu do oci, aby
se vyCistily. Poté otrela jeho télicko teplou vodou a zabalila ho do plen (20).

S placentou bylo potfeba spravné nalozit, musela se dat do hlinikové nadoby
a zahrabat se na pozemku, kde Zena porodila nebo kde nejvice pobyvala béhem
téhotenstvi. Nesméla se zakopat pobliz mista, kde teCe voda, aby dité nemélo pozdéji
zanét spojivek. Nékde placentu vyuZivali jako hnojivo pro péstovani zeleniny, kterou pak
musela Zena po porodu formou rliznych pokrm( zkonzumovat, aby ziskala zpét své zdravi
(20). Toto nékteré zeny ve Vietnamu praktikuji i dodnes.

2.3.2 Porod v soucasné dobé

V dnesni dobé je jiz zcela béiné, Ze rodi vétSina Zen v nemocnié¢nim prostredi pod
lékarskym dohledem. Proto nékteré z vySe uvedenych povér jiz nedodrzuji a spoléhaji na
odborné znalosti a zkuSenosti [ékarl. Abych tedy zjistila, jak se rodi ve Vietnamu, tak jsem
se rozhodla pro terénni prizkum vietnamskymi porodnicemi, ktery probihal v obdobi od
11. prosince 2017 do 9. ledna 2018.

2.3.3 Terénni priuzkum porodnicemi ve Viethamu

Pfi své cesté jsem navstivila celkem dvé porodnice: Narodni gynekologicko-
porodnicka klinika v Hanoji (Bénh Vién Phu Sén Trung Uong) a Hanojska gynekologicko-
porodnicka klinika (Bénh vién Phu sdn Ha néi), které jsou si stavebnim uspofadanim
podobné a v poskytovani zdravotnické péci se shoduiji.

Se souhlasem reditell klinik jsem nasledujici dny zapocala svij prazkum. Navstivila
hlavné porodni sdly, které obsazuji celé jedno patro, nachazi se tam pfijem na porodni sal,
Sest porodnich pokojl, velky cekatelsky pokoj s 12 tésné ksobé pfiléhajicimi lazky
a poporodni pokoj také s 12 lGzky, které maiji pfistylku pro miminka a jsou od sebe vice
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vzdaleny, protozZe kazdd Zena je po porodu obklopena svou rodinou. Kazdy porodni pokoj
ma dvé porodni lGzka, kterd jsou konstruktivné vedle sebe bez jakéhokoliv zavésu di jiné
prepazky zajistujici rodickam soukromi (viz pfiloha 3). Dale se tam nachazi mistnost, kde
jsou uschovany sterilni porodnické balicky, barel se sterilnimi rukavicemi a dals$i nastroje
potifebné k porodu.

K pochopeni nasledujicich kapitol je tfeba zminit, jak funguje systém
zdravotnického persondlu. Na kazdé sluzbé je celkem osm porodnich asistentek vénuijici se
rodickdm na porodnich pokojich, dvé porodni asistentky, které jsou pouze na pfijmu na
porodni sal a jedna hlavni porodni asistentka, kterd dohlizi na praci ostatnich. Z |ékafu je
tu jeden lékar na kaZzdy porodni pokoj, tedy dohromady 3est a jeden |ékar zajistujici pfijem
rodicek. Détské sestry a pediatr k porodu dochazeji jen v pfipadé nutnosti avazinych
komplikaci, jinak novorozence oSettuje po porodu porodni asistentka sama.

2.3.3.1 Prijem na porodni sal

PFfi pfijmu na porodni sal jedna porodni asistentka méfi rodickam fyziologické
funkce: krevni tlak, puls, teplotu, dale pak zevnim vysetifenim pomoci Pawlikovych hmat
urci polohu, postaveni a naléhajici ¢ast plodu, poté zméfi krejcovskym metrem vzdalenost
symfyza-fundus a zhodnoti srdec¢ni ¢innost plodu pomoci Doptonu. Ve Vietnamu se nedéla
vstupni kardiotokograficky zaznam jako v Ceské republice, nebot se déla nékolik pfijma
najednou. Druha porodni asistentka pfijima Zenu administrativné a sepisuje dokumentaci.
Dale pfijimaci lékaf vySetfuje Zenu ultrazvukem a vagindlnim vysetfenim posoudi stav
délozniho hrdla. Dle ndlezu je Zena doprovozena bud pfimo na porodni pokoj nebo na
Cekatelsky pokoj.

2.3.3.2 Cekatelsky pokoj

Je-li Zena odeslana na Cekatelsky pokoj, porodni asistentka vidy edukuje Zenu, aby
se najedla, pila dostatek vody a prochazela se po chodbé sdoprovodem. V mnoha
pripadech jsem se setkala, Ze rodicky popijeli odvaz z perily krovité (/g tia t6), coz je jedna
z asijskych bylin, a vypitim tohoto ndpoje by se mél porod urychlit. Ve Vietnamu je
zvykem, Ze k porodu dochazi ve vétsiné pripadd témér celd rodina, ktera na ni dohlizi az
do té doby, nezZ si ji prevezmou porodni asistentky a Iékar k samotnému porodu.

Pti fyziologickém pribéhu prvni doby porodni se kazdych 30 minut kontroluji ozvy
plodu, kazdé 2 hodiny se pak méfi fyziologické funkce a vagindlnim vysetfenim se
posuzuje progrese porodniho nalezu.

Ve Vietnamu se nepfipisuje velky vyznam pripravé rodicky k porodu, kterd spociva
v ocistném klyzmatu, oholeni zevnich rodidel a celkové sprchy, na rozdil od porodnictvi
v Ceské republice, kde je tento Ukon ¢asto provadén jako rutinni krok pfipravy k porodu.

2.3.3.3 Porodni pokoj

Pfi pokrocilém ndlezu se rodicka premisti na porodni pokoj, rodina odchdzi na
chodbu ¢ekat na prichod nového €lena rodiny, oproti Ceské republice nesmi byt u porodu
jak partner, tak zadny jiny ptibuzny, toto je dano organizacnim uspofadanim na porodnich
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salech. V této fazi porodu se rodi¢ce nataci kontinualni kardiotokograficky zaznam, ktery si
porodni asistentka hlidd a hodnoti sama. Po celou dobu je jiz pfitomna a nikam neodchazi.

| kdyz Zené neodtee spontanné plodovda voda béhem prvni doby porodni,
neprovadi se dirupce vaku blan, na rozdil od Ceské republiky se vyckavd na jeho
samovolné puknuti. Ve Viethamu preferuji porod bez jakékoliv vnéjsich zasah( a nechavaji
mu volny pribéh.

2.3.3.4 Priprava prostiedi a pomticek

Je dulezité, aby porodni asistentka zajistila mistnost bez prlvanu a pokojovou
teplotu kolem 25°C. K porodu si pfipravi porodnicky bali¢ek, ktery obsahuje dva pedny
(k preruseni pupecniku a k pfichyceni tamponl pro dezinfekci rodidel), dvoje nlzky
(k provedeni epiziotomie a k prestfizeni pupecniku) a nastroje k Siti porodniho poranéni.

Porodnicky bali¢ek se rozloZi sterilné na pojizdny stolek, kam si dale porodni
asistentka prichysta tfi sterilni latkové pleny, sterilni mocovou cévku, sponu na pupecni
Sndru, misku s dezinfekci, tampony, injekéni stfikacku s jehlou a 10 jednotek oxytocinu (viz
pfiloha 4). A na zem si poloZi latkovou podlozku, aby zamezila pfipadnému uklouznuti po
odtoku plodové vody.

BohuZzel mozZnost epidurdlni analgezie nemd kazda rodicka, wvyuziti této
farmakologické metody tlumeni bolesti neni ve Vietnamu levnou zalezZitosti, z tohoto
dlivodu je pro jeji pouziti jen malé procento rodi¢ek a vétSina z nich rodi bez analgezie.
| presto jsou Zeny schopné trpét potichu a zachovat si pokoru a uctu vici zdravotnickému
personalu.

2.3.3.5 Prubéh porodu

K porodu si porodni asistentka oblékne ochranny plast a nasadi si rovnou dvoje
sterilni rukavice. Pfed samotnym porodem si zkontroluje stolek s ndstroji a na bficho lezici
rodicky rozloZi latkovou plenu. Pribéiné vaginalné kontroluje pribéh vnitini rotace
a sestup hlavicky panevnimi rovinami. Porodni asistentka dezinfikuje zevni rodidla,
a jakmile hlavicka napina hrdz, provadi se nastfih hraze — epiziotomii. Ve Viethamu je
epiziotomie témér ve vSech porodnicich rutinnim zdkrokem, ato ibez jeji nutnosti.
Provadi se vidy za kontrakce mediolaterdlné vpravo od rodi¢ky na rozdil od Ceské
republiky, kdy se nastiih déla na obou stranach dle zvyklosti porodnika.

Jakmile se porodi plod, porodni asistentka zaznamenava ¢as porodu. Novorozence
bezprostfedné po porodu polozi na matcino bficho, otfe ho do sucha a nasadi mu cepicku.
Ve Vietnamu casto vyuZivaji metodu ,skin to skin“ neboli kontakt ditéte s matkou klzZe na
kGzi. Pokud se jedna o fyziologického novorozence a nehrozi zadné komplikace, je takto
v kontaktu se svou matkou po dobu 90 minut.

Poté sejme porodni asistentka jedny rukavice, jedny si stdle nechava addle
postupuje v aktivnim vedeni 1ll. doby porodni. V Ceské republice se aplikuje intravenézné
2 ¢i 5 jednotek oxytocinu nebo methylergometrinu a ve Vietnamu se aplikuje 10 jednotek
oxytocinu intramuskularné do predni bocni strany stehna. Pupecnik se prestfihne po jeho
dotepdni, v ¢eskych porodnicich se soucasné nabira pupecnikova krev na screening lues
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a u Rh-negativnich Zen na vysetfeni krevni skupiny plodu, ve Viethamu se tyto odbéry
nedélaji.

Porodni asistentka si pfi porodu placenty stoupne kboku rodicky. Casto po
oddéleni ditéte od placenty zUstava pupecnik dlouhy, tak jak byl odstfizen, a misto toho,
aby se peanem pfichytil v blizkosti rodidel, tak se pupecnik obtaci a naviji na pean.
Vietnamsti porodnici ¢asto vyuzivaji Crédeho hmat, kdy placentu vytlacuji stiskem predni
a zadni stény délozni pres bficho atahem za pupecnik a porozenou placentu nechavaji
casto samovolné dopadnout na zem na pfipravenou podlozku. Tento zpUsob urychli
vylouceni placenty atim mohou ve Vietnamu zahdjit rané kojeni. Poté se placenta
zkontroluje a zhodnoti se jeji celistvost, plodové obaly, kotyledony a pupecnik. Placentu si
vétSinou odnasi rodina domd, aby s ni spravné nalozila dle tradic.

Nasleduje revize porodnich cest a oSetfeni porodniho poranéni stejnym zplsobem
jako v Ceské republice. Dal$im krokem, ktery se ve Vietnamu oproti Ceské republice
provadi, je vycévkovani. Po kazdém porodu a po oSetfeni porodniho poranéni se kazdé
Zené sterilné zavede jednorazovy mocovy katétr, aby se ji vyprazdnil mocovy méchyr
a mohla se tak déloha spravné zavinovat.

V Ceské republice zstava obvykle Zena po porodu na porodnim séle dvé hodiny, ve
Viethnamu je oproti tomu odvedena na poporodni pokoj is novorozencem arodina je
edukovdna, jak peCovat o novopeéenou matku s ditétem. Ve Viethamu porodni asistentky
nezastupuji oSetfovatelskou péci, o pacientky se ve vétsiné pripadl stara rodina. Porodni
asistentky pouze kontroluji po dobu dvou hodin kazdych 15 minut fyziologické funkce,
sleduji krvaceni z rodidel a pohmatem kontroluji délozni retrakci.

2.3.3.6 Osetfeni novorozence po porodu

Ve vietnamskych porodnicich nejsou béhem porodu pritomni détské sestry
a pediatfi, proto prvni oSetfeni novorozence provadi porodni asistentka, kterda vedla
porod. Novorozence sleduje kazdych 15 minut. Po 90 minutach se celkové vysetti, zvazi se
a zméfi se jeho délka. Casto pfi vy$etieni miiZze porodni asistentka narazit na mongolskou
skvrnu. Jde o namodralou pigmentaci v lumbosakralni oblasti, kterd je béZzna u asijskych
déti a pretrvava az do dvou let (1).

Dale se provadi preventivni opatfeni, které spociva v aplikaci vitaminu K a vakciny
proti hepatitidé B. Dité je po celou dobu v blizkosti matky a prvni pfisati probiha jiz
bezprostfedné po porodu.

Prvni koupani se provadi po 24 hodinach, a pokud je matka s novorozencem bez
komplikaci, je doba hospitalizace nejméné 24 hodin po porodu. Harmonogram dalsi
vysSetieni ditéte by mélo probéhnout od porodu mezi 2-3 dnem, po 7 dnech, po 14 dnech
a v Sestém tydnu. Ve Vietnamu dochazi pediatr na tato vysSetfeni do domacnosti rodiny,
aby také zhodnotil prostredi, ve kterém bude dité vyrlstat, zda je pro néj vhodné nebo
nevhodné. V pfipadé nevyhovujicich podminek musi rodina zapracovat na naprave, jinak
by se mohlo stat, Ze jim bude dité odebrano (49).
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2.3.3.7 Propusténi z porodnice

Ve Vietnamu je i pfichod novorozence do domaciho prostredi doprovazen rlznymi
ritualy. Dfive matku s ditétem sméla vyzveddvat pouze Zena, kterd byla zkusend v péci
a vychové déti. Nejcastéji se jednalo o matku ¢i babicku Zeny, ta pak pred odchodem
z nemocnice udélala na ¢ele novorozence znameni pomoci Cervené rténky. Toto oznaceni
mélo dité ochranit pred zlymi silami (20). Tento ritudl jsem vidéla témér u vsech Zen
i dnes, a to nejen ve Vietnamu pfi svém terénnim prlizkumu, ale i v ¢eskych porodnicich.
Zenam, a to zejména novopedenym matkam, velice zaleii na zdravi jejich déti, proto jsou
ochotné praktikovat jakékoliv tradi¢ni ritudly, které by zajistily bezpedi ditéte.

DalSim ritualem je, Ze pfi cesté domuU musi Zena, kterd nese dité v narudi, mit
vruce maly nozik, aby ochranila dité pred démony a Spatnymi duchy. Ddle se pfed
vchodem do domu musi v kovové mise rozdélat ohen, ktery musi Zzena s ditétem prekrocit,
aby se ocistila jeho duSe. Pocet prekroceni zavisi na pohlavi ditéte, v pripadé chlapce
sedmkrat, a pokud se jedna o divku, tak ohen prekracuje devétkrat. Vietnamci totiz véri,
Ze kazdy ¢lovék se narodi s dusi, o kterou se musi spravné starat. Chlapec nese sedm dusi
a divka jich ma devét, tato Cisla jsou pak dilezitd v dalsSim vyvojovém obdobi ditéte (45).

2.3.4 ,Sestinedéli“ vietnamské Zeny

Pojem Sestinedéli je v ¢eskych publikacich definovano jako obdobi po ukonceni
téhotenstvi a porodu do 42. dne, tedy 6 tydn(i po porodu (11). Ve Vietnamu obdobi po
porodu trvd 100 dni, tedy tfi mésice adeset dni, proto je zde uveden pojem
»Sestinedéli” v uvozovkach. V tomto obdobi musi Zena opét dodrzovat rlizna doporuceni,
kterd by ji méla ochranit pred pozdéjSimi problémy (20).

Drive Zena po porodu méla leZzet vtmavé a zateplené mistnosti bez prlivanu
a nikdo ji nesmél béhem celého ,3Sestinedéli“ navstévovat a ani by neméla vychazet ven.
V nékterych pfipadech musi Zeny po porodu omezit kontakt s vodou, to znamena, Ze se
nesmi koupat a myt vlasy, mohou se otirat pouze Zinkou. Vietnamci se domnivaji, Zze by
mohla Zena pfi sprchovani prochladnout a pozdéji by mohla byt oslabena. Také by neméla
koupat své dité, proto ji v péci pomaha jeji matka ¢i tchyné (1).

Rika se, Ze se Zena po porodu musi posilit, a proto by mél jeji jidelni¢ek obsahovat
vyZivnou stravu, ve Vietnamu je Zena v jidle velmi omezena. Je ji doporuceno jist pouze
ryZi nebo ryzovou kasi z vyvaru s veprovymi nozickami, aby méla dostatek mléka (20).

2.3.5 Péce o novorozence

Kdyz se dité narodi, tak jeho prvni pla¢ znaci, Ze ma dusi (via), proto je pro
Vietnamce tak dilezity. Péce o dité ve Vietnamu neznamend nejen péce o jeho zdravi
a vyvoj, ale i o jeho dusi. DaleZitym dnem pro Cerstvé rodice je ddy ci¥, coi je dovreni
urcitého dnu podle pohlavi, v pfipadé chlapce je to sedm dn, je-li to divka, tak devét dn(.
Soucdsti obradu je samoziejmé i uctivani predkd (20).

Vietnamci véfi, ze duse miminka je velmi slabd a zranitelna, jakakoliv navstéva by
ho ohrozit a jeho duse by snadno podlehla zlym duchlim. Z tohoto dlivodu se rodice snazi
své dité ochranit riznymi zpdsoby pomoci povér. Nékteti lidé maji tézkou nebo zlou dusi,
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kterd muze dité vystrasit. KdyZ po odchodu takového navstévnika zacne dité plakat, je
neklidné a ned3 se utisit, tak jedinou moznosti je vyhnat jeho zlou dusi (20).

KdyzZ je dité hubené a slabé, odvede se do chramu, kde bude dité pod ochranou
Budhy. Dité musi dovrsit sto dni, aby bylo ocisténo od porodni nedistoty, a kdy matce
skondi ,Sestinedéli“. Poté se vybere vhodny den, kdy se mizZe rodina s ditétem vydat do
budhistického chramu. Tam pozadaji mnicha o vykonani obtadu, vystavi se listina ve dvou
formach, kterd stvrzuje svaz mezi ditétem a svatymi, ktefi ho maji ochranovat. Jednu
listinu si odnaseji rodice domu a druha se po obradu spaluje (20).

Dalsi zpUsob, jak oklamat zIé duchy, je naoko zanechat dité na ulici, aby si duchové
mysleli, Ze o néj neni zajem. Rodice se domluvi napfiklad se sousedkou, kterd by se nékde
schovala a odlozené dité by si ihned vzala k sobé dom{. Za nékolik hodin nebo dn( si ho
rodi¢e mohou uZ vyzvednout (20).

Jsou pripady, kdy je dité ve znameni, které se nesnese se znamenim svych rodicu,
to mlze zpUsobit, Ze bude ¢asto nemocné a slabé. Rodice to mohou napravit tim, Ze ditéti
najdou adoptivni rodice, jejichz znameni se bude hodit ke znameni ditéte. Tato adopce je
pouze formalni a ma zajistit ditéti ochranu (20).

Vietnamci véri, Zze pokud dité nékde upadlo azranilo se, jeho duse mohla z téla
odejit. Dité se tak béhem spanku casto lekd a mlze izhloupnout. Je proto potieba
ztracenou dusi navratit zpét do jeho téla. Matka uvafi vejce, rozdéli ho na sedm nebo
devét dild podle pohlavi ditéte akvejci polozi sedm nebo devét malych ryZovych
bochankd. Zena pfijde na misto, kde se dité zranilo, bude pfivolavat jeho dusi zpatky
a zaroven sedmkrat nebo devétkrat zakrouzi talifem kolem mista nehody. Ditéti se tak
navrati jeho duse a tim by se mélo uzdravit (20).

2.3.5.1 Oslava prvniho mésice po narozeni

Mésic po porodu ditéte se pofada mésicni vyroéi (ddy thdng). V tento den bylo
zvykem oholit détem vlasy. U chlapcd zlstal pramen vlasi na temeni hlavy a u dévcat
ponechan na zatylku. Oholené vlasy se poté smotaly a provlékly ¢ervenou niti, u dolniho
konce se svazaly stuhou a povésily se u postele, kde dité spalo. Véfilo se, Ze takto bude
dité chranéno od vsech zlych duch, ktefi by mu chtéli ublizZit. Také se fikalo, Ze kdyzZ se
ditéti oholi vlasy, bude je mit pozdéji husté a ¢erné. Dnes uz vétsSina Viethamcul détem
vlasy neholi, ale oslava prvniho mésice je pro né jedna z nejdulezitéjSich udalosti v Zivoté
ditéte (20).

V nékterych rodinach se poradal pro dité i obfad stodenniho vyroci narozeni. Tento
obfad souvisel i s ukoncenim obdobi ,Sestinedéli“ pro matku, kterd se mohla od této
chvile vratit k béZznému zplsobu Zivota a zaclenit se znovu do spole¢nosti. Podobné jako
ve vsech predeslych oslavach musi rodina nejdfive uctit své predky na rodinném oltafi
a poté se muze hodovat s hosty (20).
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3 Vietnamci v Ceské republice

Vietnamec je oznaéeni pro viechny obyvatelé Ceské republiky s vietnamskym
plvodem bez ohledu na statni pFisludnost (8). Ke dni 30. 9. 2017 bylo na uzemi Ceské
republiky evidovano 516 983 cizincl. Mezi nejpocetnéjsi skupiny patfi Ukrajinci, Slovaci
a treti nejpocetné;jsi komunitou jsou Vietnamci s celkovym poctem 59 534 osob (3). Podle
CSU v soucasné dobé nejvétsi pocet Vietnamcd Zije hlavné na Gzemi hlavniho mésta Prahy,
dale v Usteckém, Plzefiském a Karlovarském kraji (2).

Obyvatel Ceska sviethamskym pGvodem pfibyvd nejenom migraci, ale také
pfirozenym prirlstkem. S rostoucim vékem Zen pfijizdéjicich z Viethamu roste i pocet
potencialnich rodicek, coZ zvySuje pocet narozenych vietnamskych déti. Mira porodnosti
ve vietnamské komunité je ovliviiovana také virou ve stastné roky. V téchto letech maji
Vietnamci nejvyssi pocet svateb a tim i porodl. Napftiklad rok draka, ktery byl naposled
v roce 2012. Tento rok byl vniman jako nejstastné;jsi rok lunarniho kalendare. V tomto roce
mnoho pard usilovalo o potomka a touha o néj byla dvojnasobnd, protoze takto stastny
rok pfichdazi pouze jednou za 12 let (15). Pro zajimavost byla vytvorena tabulka 2, ve které
si Ize v&imnout, 7e podle CSU od roku 2010 do roku 2014 je pravé vroce 2012
v nejrlznéjsi povéry, které souviseji se znamenimi ¢inského horoskopu, véri, Ze pokud se
dité narodi do urcitého roku, ovlivni to pribéh celého Zivota v budoucnosti. Konkrétné rok
2012, ktery byl ve znameni draka, sliboval narozenému v tomto obdobi postaveni, moc
a bohatstvi.

Tabulka 2 — Pocet narozeni cizinci — Vietnamci v letech 2010-1014

Rok Zivé narozeni — | Zivé narozeni— | Zivé narozeni—
obéané CR cizinci Vietnamci

2010 114119 3034 862

2011 105714 2959 893

2012 105 306 3270 1104

2013 103 406 3345 965

2014 106 378 3482 996

Zdroj: CSU (vlastni zpracovani)

ees

Skupina Vietnamcl Zijici na UGzemi Ceské republiky se rozliduje na prvni,
jednaapultou nadruhou generaci. Prvni generaci jsou Vietnamci, ktefi se narodili ve
Vietnamu ado Ceské republiky, popiipadé Ceskoslovenska pfisli jako dospéli nebo
adolescenti. Vietnamci jednaapulté generace jsou ti, ktefi se sice narodili ve Vietnamu, ale
do Ceské republiky pFisli ve véku 6 a7 12 let. Navitévovali a absolvovali zde zakladni $koly.
Druha generace je tvorena Vietnamci, ktefi se tu jiz narodili. Mohou se k nim pocitat
i jedinci pochazejici z Vietnamu a pfiletéli sem do péti let véku a stihli projit celé materské
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a zakladni vzdélani. Tato generace se jiZ snazi zaclenit se do ¢eské spolecnosti (8).

3.1 Historie migrace Vietnamcu

Vietnamci zacali pfijizdét do Ceské republiky jiz od 40. let 20. stoleti a do 90. let
doba jejich pobytu podléhala mezistatnim dohoddm, které obc¢anim Vietnamu nabizely
vzdélani nebo vyuleni vtehdej$im Ceskoslovensku. Tenkrdt mohli vycestovat pouze
premianti a potomci zaslouzilych vojakd (23).

Po roce 1989 tehdejsi vlada prerusila s Vietnamem hospodarské a politické styky
a néktefi vietnamsti pracovnici byli posilani domU. V letech 1990-1991 fada Vietnamcl
ziskala Zivnostensky list a zacdali tak podnikat, aby méli moznost dlouhodobého pobytu
(33).

Témé&r viichni Vietnamci pfijizdéli pred ipo roce 1989 do Ceské republiky
s predstavou kratkodobého pobytu prevainé z ekonomickych dlivodi. Jejich cilem bylo
vydélat si penize a ndsledné se vratit do Vietnamu. Ale po nékolika letech stravenych
v Cesku se rozhodli pro vytvoreni rodiny nebo je sem nasledovala rodina z Vietnamu (23).

Vietnamsti obchodnici si pronajimali stanky na trznicich a nabizeli levné zbozi
dovazené z Asie. Soustredili se v mistech s nejvysSimi zisky, atak vznikly komunity ve
velkych méstech (v Praze, Brné a Chebu) av pohranic¢i (V ASi a Potlickach). V Praze
a v Chebu si vytvorili podminky Zivota, které jim nahrazuji chybéjici Vietnam (9, 22).

3.1.1 DGvody migrace Vietnamct do Ceské republiky

Jednim zddvod(, pro¢ Vietnamci chtéji vycestovat do Ceské republiky, je
predevSim vidina o lehkém vydélku a bohatstvi. Vysokd nezaméstnanost ve Vietnamu
a bida venkovského Zivota nuti tamni obyvatelstvo k vycestovani do zahranici a nalezeni si
Iépe financné ohodnocené prace, ktera jim pomuze zajistit rodinu. VSichni Vietnamci Zijici
mimo svlj domov pfi své navstévé Vietnamu vypravéji osvém uUspésSném podnikani
a zivoté, ale realita tomu nemusi vZdy odpovidat (22).

Dalsim divodem migrace jsou tradi¢ni rodinné vazby. KdyZ muz odjede z Vietnamu
za praci, tak ho vétSinou pozdéji nasleduje jeho manzelka a pfipadné idéti. Velkd cast
Vietnamc( také usiluje o moznost pfichodu blizkého nebo ivzdalenéjsiho pribuzného,
kterému radi poskytnou utocisté pro budovani vlastniho Zivota v ciziné (23).

Moznost studia byl také divodem k odchodu z Viethamu. Nékteré zemé poskytuji
vietnamskym studentim stipendia a ti pak pfijizdéji do Ceské republiky na vlastni naklady.
Nékteré ceské vysoké Skoly podepsaly svietnamskymi partnery smlouvy o pfijimani
vietnamskych student( (27).

V soucasné dobé je pFichod Vietnamc(i do Ceské republiky pozitivné ovlivnén
predevsim stabilnim zazemim, které tu vybudovala vietnamskd komunita a nabizi tak nové
prichozim Vietnamcim pomoc pfi jejich za¢lenovani se do Ceské spolecnosti (23).

3.2 Jazykova bariéra
Komunikace je zakladni spoleensky proces, kterym si lidé vyménuji informace
a sdileji spolu své myslenky. Komunikace ve zdravotnictvi je dulleZitou soucasti pro préci
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s pacientem, a pokud je nedostate¢nda nebo chybnda mohlo by dojit k nespravnému
pochopeni podanych informaci, a to mulZe predstavovat problém, ktery vede
k nespokojenosti pacienta. Ve vzacnych pfipadech pak k chybné diagndze, pfipadné i
nasledné lécbé. (33).

V Ceské spolecnosti podléha postaveni vietnamskych Zen ceské kulture. | kdyz to
tak na prvni pohled nevypada, jsou velmi samostatné a zastavaji vice funkci najednou.
Pecuji o rodinu, staraji se o chod domacnosti a podileji se na zajistovani rodinnych pfijma.
Z tohoto dlvodu Ziji v uzaviené komunité a nemaji moznost se naucit ¢esky jazyk (22).

Cestina a vietnamstina jsou jazyky tzv. ,protipdlu”. Oba jazyky se zapisuji stejné,
latinkou, ale ¢estina je oproti vietnamstiné mnohem slozitéjsi. Vétsina Vietnamc( se i po
mnoha letech v Ceské republice nemusi domluvit a mnozi pouZivaji jen zakladni fraze
potfebné ke komunikaci v podnikani (37). To ovSem neznamend, Ze vsichni Vietnamci
neovladaji ¢esky jazyk. Vietnamci jednaaptilté a druhé generace se jiz s Cechy dorozumi a
¢estinu ovladaji perfektné.

3.3 Problémy komunikace v oboru gynekologii a porodnictvi

Komunikace v gynekologii a porodnictvi zahrnuje predevSsim rozhovor mezi
lékafem nebo porodni asistentkou a pacientkou ¢i téhotnou navstévujici prenatalni
poradnu. Zahrnuje odbér anamnézy, vysvétlovani postupt rGznych vysetreni a zakrokd,
edukace v obdobi téhotenstvi a informovanost o porodu.

Pro mnoho Zen viethamské minority je pravé vysetfeni intimnich partii velmi
nepfijemné a vyvoldva to u nich pocit studu. Zdravotnicky persondl by mél toto brat na
védomi, aby Zené zajistil dostatek soukromi pti sviékani a oblékani. Je duilezité ji vysvétlit
dlvod vysetreni, popsat jeho postup a také upozornit na moiné nepfijemné pocity
projevujici se bolesti. U vySetfeni viethnamskych Zen je komunikace mnohdy ztizena
jazykovou bariérou, protoze nékteré caste¢né rozumi ceskému jazyku nebo jiné nerozumi
vlbec. Velmi ¢asto se stdva, Ze i Zeny, které ¢astecné ovlddaji ¢esky jazyk, nemusi nutné
pochopit informace, které jim jsou lékafem sdélovany. Tyto Zeny v béiném Zivoté
pouzivaji pouze zdkladni fraze a tim padem nerozumi odbornym terminlim. Kazda Zena
pred vySetfenim pocituje obavy, nejistotu a vnitini neklid, nevhodna nebo Zadna
komunikace muUze tyto pocity vystuprfiovat (14).

V prabéhu téhotenstvi nedostatecna komunikace vyvolava u Zen obavy z bliZiciho
se porodu a zvySuje tak Uzkost. Pfed porodem by méla byt Zena dostatecné informovana
o jeho pribéhu ajeho dobach. Ktomu slouZi predporodni kurzy, ale jeji navstévnost
vietnamskych Zen je nizka aZ nulova zplsobena jazykovou bariérou.

V pfipadé pozitivhiho vysledku gestaéniho diabetu je dulezitd pritomnost
tlumocnika, protoZze téhotnd musi byt spravné informovana o dietnich opatfenich,
nutnosti pravidelného meéreni hladiny glukdzy, zaznamenavani jejich hodnot a také o
navstévach diabetologické poradny (46).

Jazykova bariéra by mohla u vietnamskych rodicek vyvolat strach a frustraci nebo
jiné dalsi negativni emoce a zplsobit problém béhem komunikace se zdravotnickym
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persondlem, predevsim pfi pfijmu na porodni sal s informovanym souhlasem. Jak jsem jiz
zminila, u VietnamcU vyjadreni ,ano” nemusi nutné znamenat souhlas ¢i pochopeni, proto
je potreba si ovéfrit, zda opravdu porozuméla dané situaci (30).

Béhem porodu mohou délozZni kontrakce zhorsit situaci, rodicka se hire vyjadruje,
proto by méla porodni asistentka a |ékar vysvétlovat veskeré ukony pomalu, srozumitelné
a v jednoduchych vétach. Pokud je tu moznost nazorné ukdzky, urcité by bylo vhodné, aby
porodni asistentka nazorné predvedla postup nebo pouzit riizné edukacni materialy, které
jsou na porodnim sale k dispozici (7). Spravnym vysvétlenim postupu pfi porodu se muze
u rodicky predejit porodnimu poranéni (32).

Je tu viak také mozZnost ukonceni téhotenstvi cisafskym rfezem, a pokud je jeho
nutnost dllezitd, je vhodné zvolit spravnou komunikaci za pfitomnosti ¢esky hovoficiho
¢lena rodiny nebo jiného doprovodu. V pfipadé akutniho cisafského fezu je vietnamska
rodicka vystavena velké stresové zatézi, nebot nerozumi informacim, které se ji vysvétluiji.

Diky jazykové bariére Vietnamci nejsou schopni pfimo mluvit o svych pocitech, pfi
bolesti sami nic nepozaduji, aby neobtézovali zdravotnicky personal, z toho ddvodu je
vhodné se rodicek ptat, zda si preji léky na bolest (5).

K pfekonani jazykovych bariér Ize vyuZit laické iprofesiondlni sluzby. V Ceské
republice prevazuje predevsim vyuziti rodinnych prislusnikl jako prekladatell, prestoze je
tento zpUsob zatizen velkym mnoZstvim chyb a nedostatk( (7).

3.4 Postoje Vietnamskych Zen k ¢eskému zdravotnictvi

Vietnamské Zeny nevyhledavaji preventivni prohlidky v rdmci prenatalni poradny,
nebot se o ni stara celd jeji rodina. Je to dano tim, Ze v minulosti na venkové nebyla tato
péce dostupnd a nebylo zvykem, aby o téhotné pecoval zdravotnik. Proto |ékaf nebo
sestra musi zd(raznit dllezitost absolvovani vySetfeni v prenatalnich poradnach. Pokud
Zzena chodi na pravidelné lékafské kontroly, doprovazi ji vétSinou partner. Jestli-ze se
objevi néjaky problém v souvislosti s téhotenstvim a ditétem, bude ho moct okamzité
probrat a vyfesit s doprovazejicim manzelem (33).

Nékteré Zeny prichazejici z Vietnamu myvaji strach z ¢eskych nemocnic, nebot
zdravotnici tu nosi pracovni odévy v bilé barvé, a ta je ve Viethamu symbolem smrti.

V pfipadé hospitalizace jsou si Vietnamci ochotni zaplatit nadstandardni sluzby.
Béhem hospitalizace nechtéji byt na nékom zavisli, proto se snazi vykonavat svoje
zakladni potfeby sami jako je stravovani a osobni hygiena, ktera je pro Vietnamky velice
dllezitd, pokud nezvladaji provést hygienu samy, je dllezité, aby jim pomahal jiny ¢len
rodiny stejného pohlavi (18).

Vzhledem ke kulturnim odliSnostem maji pfi hospitalizaci Viethamci problém se
stravovanim. Stravuji se radéji asijskymi jidly, obzvlasté vietnamské zeny po porodu dbaji
na spravnou vyzivu, proto si ¢asto nechavaji donaset jidla z domova od své rodiny (5).
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PRAKTICKA CAST

4 Formulace vyzkumného problému

V soucasné dobé Zije na uzemi CR zhruba kolem 60 tisic obyvatel vietnamské
narodnosti. Svym celkovym poctem se fadi mezi tfeti nejpocetnéjsi etnickou skupinou
v CR. Z pohledu maijority je ¢asto definovana jako pracovitd a uzaviena komunita. Toto se
tykd predevsim Vietnamc( prvni generace, kterd tu Zije jiz delsi dobu nebo naopak jen
velmi kratce, ale v obou pfipadech se stdva, Zze nerozuméji ceskému jazyku. Na rozdil od
druhé generace, ktera tu jiz vyrlstala, navstévovala ceské Skoly a do Ceské spolecnosti se
zaClenila bez potizi, proto neni vyjimkou se setkavat napf. spravnikem ¢i Iékafem
vietnamského pavodu.

Casty problémem pfi setkani s vietnamskou Zenou na porodnim sale je pravé
jazykova bariéra. Proto jednim z cil(i, které jsem si stanovila, je zjistit na jaké drovni je
jejich jazykova schopnost a jakym zplsobem tuto pfipadnou bariéru Vietnamky resi. Na
zdkladé toho se pokusim navrhnout vhodné feseni, tak aby vyhovovalo zdravotnickému
personalu, i vietnamskym rodickam.

Aby porodni asistentka byla schopna poskytnout viethamskym Zendm kvalitni péci,
je potteba znat jejich specifika v proZivani téhotenstvi, porodu a Sestinedéli. A pokud je to
mozné prizplsobit situaci jejich potfebam, které jsou zavislé na jejich kulturnich
zvyklostech. Pocet rodi¢ek vietnamské narodnosti se neustdle zvySuje, tim padem se
s nimi budou zdravotnici setkdvat ¢im dal tim vice, proto doufam, Ze jim tato prace
napomuze k pochopeni a pfiblizeni se k jejich kulture.

4.1 Cile vyzkumu
1. Zjistit spokojenost vietnamskych Zen s prenatdini péci a péci v porodnicich v CR.
Zjistit kulturni specifika predporodniho, porodniho a poporodniho obdobi mezi
vietnamskymi Zeny pochazejici z Vietnamu a t&mi, které se narodily tady v CR.
3. Zjistit, zda je jazykova bariéra hlavnim problémem béhem hospitalizace mezi
zdravotnickym personalem a vietnamskymi Zenami, a jakym zplsobem ho fesi.
4. Zjistit, jaky zpUsob predavani informaci by vietnamské Zeny uvitaly.

4.2 Metodika a priibéh vyzkumu

Vyzkum bakaldrské prace byl provdadén metodou kvantitativniho dotaznikového
Setfeni vlastni konstrukce. Vyhodou této metody byla moZnost oslovit vysoky pocet
respondentl. Dotaznik byl vytvoren jak ve viethamském jazyce, tak i v ceském, a vychazi
ze stanovenych cil(. V dvodu dotazniku jsem se respondentkdm predstavila a uvedla
dllezité informace k dotazniku. Také jsem respondentky upozornila na anonymitu
a podékovala jim za jejich spolupraci.

Vytvoreny dotaznik obsahoval celkem 24 otazek, z ¢ehoZ je &ast z uzavienych
otazek a Cast z otdzek polootevienych, aby respondentky mély moZnost odpovidat
vlastnimi slovy. U nékterych otdzek byla moZnost vybrat vice odpovédi. Dotaznik se déli na
Ctyfi €asti. Prvni Cast obsahuje tfi otazky tykajici se obecného charakteru jako je vék, misto
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narozeni a délky pobytu v CR, pomoci kterych jsem rozdélila respondentky na dvé zakladni
skupiny. Zeny, které se narodily ve Vietnamu, jsem zafadila do skupiny snazvem
1. generace, a Zeny narozené v CR jako 2. generace. Druha ¢ast obsahujici 14 otazek se
zabyvd vnimanim prenatalni péce 1z pohledu vietnamskych Zen, jejich pribéhem
téhotenstvi, porodu a poporodniho obdobi. Treti ¢ast je sloZzena ze &tyf otazek a zjistuje
nazor a spokojenost vietnamskych Zen s ¢eskymi porodnicemi. Ctvrtd a zaroveri posledni
Cast se zaméruje na jazykovou bariéru, které se vénuji posledni tfi otazky.

Pfed samotnym vyzkumem jsem nejprve spustila pilotni studii, kterd probéhla
v listopadu 2017, pro zjisténi srozumitelnosti otazek a nékterych moznych odpovédi, které
jsem pozdéji doplnila do finalni verze dotazniku. Této studie se zucastnilo 25 Zen, které
nejsou zarazeny do vyzkumného Setfeni. Po analyze pilotni verze dotazniki byly
provedeny Upravy ve formulaci otdzek s jejich moznymi odpovédmi. Vlastni dotaznikové
Setteni probihalo v obdobi od prosince 2017 do Unora 2018. Dotaznik byl distribuovan
pouze elektronicky na webovych strankach a také byl zvefejnén na socidlnich sitich.

4.3 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkum byl zamé&fen na Zeny vietnamského etnika Zijici v CR, které mély zkuenosti
s prenatdlni péci a porodem v ¢eskych porodnicich, a na to, jakym zpUsobem prozZivaji
téhotenstvi, porod a obdobi po porodu v CR v souvislosti s jejich kulturnimi zvyky.

Respondentky se pohybovaly ve vékovém rozpéti od 19 do 45 let, pozdéji jsem je
rozdélila do &tyF vékovych kategorii. Zeny z 1. generace byly nejéastéji ve véku 30 aZ 39 let
a z 2. generace mély nejvétsi vékové zastoupeni mezi 20 az 29 lety.

Pomoci elektronického dotaznikového Setfeni bylo sesbirdno celkem 211
dotaznik(, z toho 107 dotaznik(i 1. generace a 104 dotaznikl ze skupiny 2. generace.
Pozdéji jsem pocet dotaznik(l zredukovala ndhodnym vybérem na 100 u obou skupin, aby
byl pocet respondentek stejny a vyzkum presny. Vyzkumny soubor tedy tvofil celkem 200
respondentek, 100 respondentek ze skupiny 1. generace, kterou tvofily Zeny narozené
ve Vietnamu, a 100 respondentek 2. generace sloZenou z Zen, které se narodily jiz v CR.
Pro rozdéleni do pfislusnych skupin jsem vyuZila v dotazniku otdzku ¢. 2, kde mély
respondentky uvést misto narozeni. Respondentky narozené vCR mély preskocit
nasledujici otdzku, a to otazku €. 3, kdy mély Zeny z 1. generace uvést dobu svého pobytu
na Gzemi CR.

4.4 Analyza ziskanych dat

Vysledky vyzkumu byly zpracovany v programu Microsoft Excel a Microsoft Word.
Z téchto udajli jsem stanovila absolutni ¢etnost, kterd se zaroven rovna relativni cetnosti.
Zjisténa data byla nasledné zpracovana do grafi s dopliujicimi komentafi. Pro lepsi
prehlednost byla u sedmi otdzek pouzita tabulka misto grafu.

32



5 Vysledky vyzkumu

Otazka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Vék respondentek
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Graf 1 — Vék respondentek

Ze skupiny 1. generace nebyla Zadna zrespondentek ve véku 19 let a méné,
druhou vékovou kategorii 20 az 29 zvolilo 37 % Zen, nejvyssi zastoupeni této skupiny bylo
ve véku 30 az 39 let, a to 52 %, posledni vék byl 40 let a vice, kdy tuto moznost oznacilo
11 % zen.

Ze skupiny 2. generace bylo 5 % respondentek ve véku 19 let a méné, nejpocetné;si
vékové rozmezi od 20 do 29 let tvorilo 83 % Zen, dale 12 % Zen ve véku 30 aZz 39 let
a posledni vékova kategorie byla ve véku 40 let a vice, kdy tuto moznost neoznacila Zadna
z Zen.
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Otazka €. 3: Jak dlouho Zijete v €CR?

Délka pobytu
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Graf 2 — Doba pobytu v CR

Na tuto otazku odpovidaly pouze Zeny 1. generace, kdy 29 % Zen uvedlo svou dobu
pobytu méné nez 5 let. Dalsi mozZnosti pro oznaceni odpovédi byla 5 az 10 let, kterd méla
nejvyssi zastoupeni se 41 % respondentek. Nésledujici roky od 11 do 15 let tvoftilo 23 %
en a dalich 7 % Zije v CR vice jak 15 let.
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Otazka €. 4: Vyzndavate néjaké naboienstvi? — pokud ano, které a jak ovlivnilo Vase

téhotenstvi?
Tabulka 3 — NaboZenstvi

Otazka ¢. 4 1. generace 2. generace
zadné 50 97
budhismus 41 3
konfucianismus 7 0
taoismus 0 0

jiné 2 0
Celkem 100 100

Na otdzku, zda vyznava néktera z respondentek néjaké nabozZenstvi, odpovédélo
z 2. generace 97 % Zen, Ze nevyznava a zbylé 3 % oznacilo jako svoji viru budhismu.

Z1.generace oznaCila polovina respondentek (50 %) také odpovéd Zadné
naboZenstvi, 41 % Zen se hlasi k budhismu a dalSich 7 % Zen se ke konfucianismu a pouze
2%7%en V& vijiné ndaboZenstvi, kde uvedly konkrétngji v kfestanstvi. Zadna
z respondentek obou generaci neuvedl|a jako své naboZenstvi tacismus.

Dale jsem se touto otdzkou dotazovala, zda nékteré z nich jejich ndboZenstvi
ovlivnila pribéh téhotenstvi. Pouze 15 Zen budhistického vyznani uvedla, Ze se snaZila
otéhotnét a porodit v roce, které by se jejich dité svym znamenim hodilo ke znameni obou
rodi¢l a jiné 3 Zeny musely otéhotnénim vyrovnat své dluhy, aby mohlo pfijit zdravé
a Stastné dité. Zbylé Zeny jiz na tuto otazku bohuZel neodpovédélo.
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Otazka €. 5: Jak vnimate prenatalni péci v CR oproti Vietnamu?

Porovnani prenatdlni péce v CR a ve Vietnamu
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Graf 3 — Porovndni prenatdini péce v CR a Vietnamu

Ze skupiny 1. generace nema zkuSenosti s prenatalni péci ve Vietnamu, ale hodnoti
péci v CR pozitivng, a to 9 % respondentek a nasledujicich 19 % Zen nevnima zadny rozdil.
Daldich 22 % Zen uvedlo, 7e v CR je vice prenatalnich prohlidek nez ve Vietnamu. Kvalitni
prenatdlni pécéi hodnoti 36 % Zen a zbylych 14 % =zaZilo negativni zkuSenost se
zdravotnickym personalem v prenatalni poradné.

Zeny 2. generace nejcastéji, celkem 82 %, zvolilo prvni moznost odpovédi, a to, ze
nemaji zkuenosti s prenatalni pé¢i ve Vietnamu, ale také hodnoti péci v CR jako pozitivni.
Dalsi 4 % zen nevidi zadny rozdil v péci obou zemi, 2 % Zen vnima castéjsi navstévu
prenatdlni poradny oproti Vietnamu, dale jen 1 % hodnoti kvalitu na vysoké Urovni
a posledni 1 % také uvedlo negativni pfistup Iékare a porodni asistentky.
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Otazka €. 6: Absolvovala jste vSechna povinna vysetieni v prenatalni poradné? — pokud
ne, jaky byl divod?

Pravidelna vysSetreni prenatalni poradny
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Graf 4 — Pravidelnd ndvstéva prenatdlni poradny

Ze skupiny 1. generace uvedlo 89 % respondentek, Ze navstévovala svého
gynekologa v pravidelnych intervalech a1l % Zen vSechna povinnd vysSetfeni
neabsolvovala. Ve vétsiné pripadll byl diivod nedostatek financnich prostfedkd k uhrazeni
veskerych vySetreni, protoze nemély v dobé téhotenstvi jesté zajisténé zdravotni pojisténi.
Jiné respondentky uvedly, Ze se setkaly negativnim pfistupem I|ékafe nebo porodni
asistentky v prenatdlni poradné, proto se rozhodly vynechdvat nékteré kontroly. Jedna
zena odavodnila svou odpovéd tak, Ze do zacatku druhého trimestru pobyvala ve
Vietnamu, a kdyz se vratila, nestihla néktera dilezita vysetreni.

Témér vSechny respondentky, a to 96 % z 2. generace, pravidelné dochdzely do
prenatalni poradny, pouze 3 % Zen na tuto otazku odpovédélo, Zze ne. Dlvodem byla
u vSech tfi Zen skutecnost, Ze své téhotenstvi zjistily v pozdnim stadiu téhotenstvi.
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Otazka €. 7: Navstévovala jste predporodni kurz?
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Graf 5 — Navstéva predporodniho kurzu
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Ze skupiny 1. generace navstévovalo pouze 5 % respondentek predporodni kurzy,

17 % na né nemélo cas i z jiného davodu je nechtélo navstévovat, dale 36 % Zen uvedlo,

Ze nemély zadné informace o predporodnich kurzech, a proto je nenavstévovaly a zbylych

42 % nenavstévovalo predporodni kurzy z ddvodu jazykové bariéry.

Respondentky ze 2. generace navstévovalo predporodni kurzy, a to 24 %, 63 % Zen

se rozhodlo je nenavstévovat, dalSich 13 % o této moznosti nevédéla.
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Otazka €. 8: Pracovala jste v prubéhu téhotenstvi? Jakou praci jste délala?
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2 % pracovalo jako ucetni, dalSich 6 % zen vykonavalo kancelarskou praci v ¢eskych
firmach, 7 % jako kosmeticky, 1 % vlastnilo svatebni salon a zbylé 3 % Zen zastupovalo
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Graf 6 — Prace v téhotenstvi

Svou praci béhem téhotenstvi nevykonavalo 27 % Zen 1. generace, 12 % pracovalo

Ze skupiny 2. generace 67 % respondentek nepracovalo v obdobi téhotenstvi,



Otazka ¢. 9: Které z Cinnosti jste nemohla vykonavat v obdobi téhotenstvi?

Tabulka 4 — Zakdzané ¢innosti v téhotenstvi

Otazka ¢. 9 1. generace 2. generace
v nicem jsem nebyla omezena 31 63
zvedat nebo nosit tézké véci 65 35
vychazet ven ve vecernich hodinach 10 0
zUcastnit se spolecenskych udalosti (rdzné oslavy, svatby) 22 5
navstévovat jinou Zenu v Sestinedéli 17 2

jiné 8 0
Celkem 100 100

Tabulka ukazuje, které cinnosti nesmély respondentky v obdobi téhotenstvi
vykondvat. V této otazce mohly respondentky zvolit vice moznych odpovédi.

Ze skupiny 1. generace nebylo v Zadné Cinnosti a aktivité omezeno pouze 31 % Zen,
zvedat nebo nosit tézké véci nemohlo 65 % Zen, 10 % Zen uvedlo, Ze nesméla vychazet ve
vecernich hodindch ven, Ucast na rlznych spolecenskych udalostech jako je svatba uvedlo
22 % zen jako zakdzanou c¢innost v obdobi téhotenstvi, také se ve viethamské spole¢nosti
neslusi navstévovat jinou Zenu v Sestinedéli, tento fakt potvrdilo 17 % Zen. lJinou
omezenou cinnosti, kterou uvedlo 8 % Zen, byla napf. noSeni nahrdelniku, dlouhé
vysedavani na jednom misté, a nebo koupani se ve vané, by mohlo ohrozit jejich pribéh
téhotenstvi.

Ze skupiny 2. generace 63 % respondentek nebylo v nicem omezeno, 35 % Zen
nezvedalo tézké véci, pouze 5 % se neucastnilo zadné spolecenské uddlosti a 2 % Zen
nenavstévovalo jinou Zenu v Sestinedéli.
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Otazka ¢. 10: Které z jidel bylo pro Vas vhodné béhem téhotenstvi?

Tabulka 5 — Vhodnd jidla v téhotenstvi

Otazka ¢. 10 1. generace 2. generace
jedla jsem jako obvykle 46 65
ryze s varenymi vejci 39 7
dostatek ovoce a zeleniny 51 35
opecené libové veprové bez tuku s ryzi 54 23
ryzova kase s kurecim 24 9

jiné 0 32
Celkem 100 100

Z tabulky lze vycist, ktera jidla byla uréena pro téhotnou Zenu. Respondentky mély
u této otazky opét moznost vice odpovédi.

Skupina 1. generace nebyly nékteré respondentky nijak omezené ve stravovani,
ato 46 %, 39 % Zen zvolilo moznost jidla ryze s varfenymi vejci, ddle 51 % Zen dbalo na
dostateény prijem ovoce a zeleniny, 54 % Zen jedlo predevsim opecené libové veprové
s ryzi a 24 % zen volilo spiSe ryZzovou kasi s kufecim masem.

Ze skupiny 2. generace Zen jedlo jako obvykle 65 % respondentek, 7 % ryzi
s varenymi vejci, 35 % mélo dostatek ovoce a zeleniny, dle 23 % Zen volilo k jidlu hlavné
opecené libové veprové sryzi a 9 % zase ryzovou kasi s kufecim. Jinych 32 % Zen
preferovalo spiSe ¢eskou kuchyni nebo vegetaridnskou dietu.
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Otazka €. 11: Kolikrat jste rodila tady v CR?
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Graf 7 — Pocet porodii v CR

Aby mohla vietnamskd Zena zhodnotit ¢eské zdravotnictvi, musela mit zkuSenost
s porodem v ¢eskych porodnicich. Z 1. generace rodilo jednou 35 % respondentek, dvakrat
rodilo 54 % Zen a 11 % trikrat.

Ze skupiny 2. generace rodilo jednou 79 % respondentek a 21 % rodilo dvakrat.
Porod tretiho ditéte jiz zddna neoznacila a také zadna z Zen obou skupin jesté nerodila po
Ctvrté Ci vicekrat.
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Otazka ¢€. 12: Jaky ritudl jste vyuzivala v souvislosti s porodem?

Tabulka 6 — Ritudl béhem porodu

Otazka ¢. 12 1. generace 2. generace
zadny ritual jsem nevyuzila 53 94

pila jsem odvar z bylin — perila kfovita 47 4

pred odjezdem do porodnice jsem snédla misku ryze se 3 0
sezamem

pomodlila jsem se k pfedkim, aby se narodilo zdravé dité 15 2

jiné 0 0
Celkem 100 100

Tato otazka nabizela mozZnost vice odpovédi. Ze skupiny 1. generace uvedlo 53 %
respondentek, Ze neprovadéla zadny ritudl v souvislosti s porodem, 47 % Zen popijeli
odvar jedné asijské byliny, konkrétné se jednalo o perilu kfovitou, 8 % Zen pred odjezdem
snédlo misku ryZze se sezamem, 15 % se zase pomodlilo za zdravé dité.

Z 2. generace nevyuzilo celkem 94 % Zen Zadny z ritudll, 4 % zkusilo popijet odvar
z perily kfovité a pouze 2 % se pomodlilo k pfedk(im, aby se jim narodilo zdravé dité.
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Otazka €. 13: Je pro Vas dulezité, aby byl otec ditéte pfitomen u porodu? — pokud ne,
kdo byl pfitomen u Vaseho porodu?

Pritomonost otce u porodu
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Graf 8 — Pfitomnost otce u porodu

Z 1. generace 88 % respondentek se priklonilo k dlileZitosti mit svého partnera po
svém boku béhem porodu. Pro 12 % Zen neni dulleZité, aby byl otec ditéte byl pfitomen,
ato ztoho dlvodu, Ze u jejich porodu byla nutnd pritomnost tlumocnika nebo jejich
matky Ci tchyné.

Vsechny Zeny z 2. generace (100 %) uvedlo, Ze je pro né velmi vyznamné, aby byl
otec ditéte pfitomen u porodu.
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Otazka €. 14: Je u Vas néjaky rozdil mezi narozenim syna nebo dcery?
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Graf 9 — Pohlavi ditéte

Zadny rozdil v pohlavi ditéte vnimalo u 1. generace 75 % respondentek, 21 %
preferuje syna a pouze 4 % by chtélo radéji dceru.

Ze skupiny 2. generace nevidi 61 % Zen také rozdil v pohlavi, jen7 % Ze by rado syna
a 32 % zase dceru.
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Otazka €. 15: Vyhovovala Vam strava v pribéhu hospitalizace?

Stravovani béhem hospitalizace
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Graf 10 — Stravovdni béhem hospitalizace

Pouze 21 % respondentek z 1. generace vyhovovala strava podavand v porodnici,
13 % Zen uvedlo, Ze nékteré pokrmy jedly a nékteré ne, 28 % zase jidlo sice jedly, ale
nestacilo jim, a proto jedlo k tomu i jidlo zdomova a zbylych 38 % jidlo nejedlo vibec
a jedla pouze jidla donasena z domova od své rodiny.

Ze skupiny 2. generace 78 % respondentkdm také chutnalo jidlo béhem
hospitalizace. Nékteré z jidel Zendm nevyhovovalo, a to 9 %, 8 % Zen jedlo jidlo poddvané
v porodnici, ale nestacila jim, jedlo také i jidlo od rodiny a 5 % také jidlo donasela, nebot
jim nemocnicni strava vibec nevyhovovala.
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Otazka €. 16: Ktery z ritualu jste vyuzila pfi propusténi z porodnice?

Tabulka 7 — Ritudly pri propusténi z porodnice

Otazka ¢. 17 1. generace 2. generace
zadny ritual jsem neprovadéla 16 89
znameni na ¢elo miminka 84 11
méla jsem s sebou véci, které by mély ochranit miminko pfi 59 9
cesté domU — napft. n(iZ, cesnek

preskakovani ohné pred vstupem do domu 21 2

jiné 0 0
Celkem 100 100

Tato otazka v dotazniku nabizela mozZnost vybrat vice odpovédi. Z 1. generace 16 %
respondentek neprovadélo zadny ritual pti propusténi, 84 % udélalo znameni na celo
svého miminka, 59 % Zen mélo s sebou nlz nebo Cesnek a 21 % zase preskakovalo maly

ohen, nez vkrocilo do domu.

Ze skupiny 2. generace zase 89 % neprovadélo zadny z uvedenych rituall, 11 %
také onacilo celo svému ditéte, dale 9 % neslo s sebou véci, které mély ochranit jejich dité

na cesté domd, a pouze 2 % Zen preskakovalo ohen pred vstupem do domu.
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Otazka €. 17: Jaké tradice a ritudly jste musela po porodu dodrzovat?
Tabulka 8 — Tradicni ritudly po porodu
Otazka ¢. 18 1. generace 2. generace

nedodrZovala jsem zadny ritual 38 52

po dobu jednoho tydne omezit kontakt s vodou, nekoupat se

v . 5 0
(pouze Zinkou), nemyt si vlasy
nosit vatu v usich 30 3
oblékat se teple, vyhybat se vétru 45 17
po dobu jednoho mésice nevychazet ven, nepfijimat navstévy 62 48
jiné 0 0
Celkem 100 100

V této otdzce mély opét respondentky moznost zvolit vice odpovédi. U 1. generace
nemuselo 38 % respondentek dodrzovat po porodu zadné tradice, 5 % Zen omezilo po
dobu jednoho tydne kontakt s vodou, 30 % nosilo vatu v usich, 45 % Zen se muselo oblékat
teple a vyhybat se vétru a 62 % Zen nevychazelo ven po dobu jednoho mésice a zaroven
nepfijimalo zddné navstévy.

Z 2. generace 52 % Zen nedodrzZovalo zadny ritudl, Zddnd nemusela omezit kontakt
s vodou, pouze 3 % muselo mit vatu v usich, 17 % Zen se vyhybalo vétru a oblékalo se
teple a 48 % Zen také nesmélo vychazet cely mésic ven a nesmél je nékdo navstévovat.
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Otazka ¢. 18: Jaky je divod dodrzovani téchto tradicnich ritualGd v predporodnim,
porodnim a poporodnim obdobi?

Dlvod dodrzovani tradic¢nich rituald
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tradi¢ni ritudly jsou abych zamezila abych ochranila sama neznam duvod, ale i
zaloZené na naboZenstvi pozdéjsim zdravotnim sebe a své dité presto je dodrzuji
potizim ve stari
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Graf 11 — Ddvod dodrZovani tradicnich ritudli

Dodrzovdani téchto tradi¢nich ritudlll béhem téhotenstvi, porodu a obdobi po
porodu mélo svlj divod azddna z respondentek z obou skupin neuvedla jako dlvod
naboZenstuvi.

Respondentky z1. generace, a to 53 %jsou presvédcené, Ze spravnym
dodrZovanim tradic a ritudll jim zajisti do budoucna méné potizi ve stari, 32 % je ochotno
tyto ritualy podstoupit, aby tak zajistilo ochranu sobé isvému ditéti a 15 % Zen neznd
dlivod, ale i pfesto je dodrzuji.

Ze skupiny 2. generace jen 9 % véfi, Ze zamezi pozdéjSim zdravotnim potizim ve

stari, 4 % chtélo timto ochranit sebe a své dité a az 87 % zen dlvod tohoto dodrzovani
neznalo, ale i pfesto je akceptovalo.
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Otazka €. 19: Na zakladé, ¢eho jste se rozhodovala pro vybér porodnice?
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respondentek, 4 % rodilo tam, kde mélo jiz zkuSenosti z predchozich porodu, 27 % Zen
dalo na zkusenosti jinych maminek, 33 % si vybralo kratsi a jednodussi cestu od domova
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Graf 12 — Volba porodnice

a 10 % nemélo na vybér.

se vratilo na stejné misto, kde ptivedlo na svét své predchozi dité, 47 % Zen si vybralo
porodnici podle rlznych recenzi od jinych maminek, 18 % podle vzdalenosti od domova

a 24 % zen moznost na vybér mista porodu.

50

Z 1. generace se na zdkladé doporuceni svého gynekologa se rozhodlo 26 %

Zeny ze skupiny 2. generace se 10 % také rozhodlo podle svého gynekologa, jen 1 %



Otazka ¢. 20: Jak celkové hodnotite kvalitu péce, kterd Vam byla v porodnici

poskytnuta?
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Graf 13 — Hodnoceni péce v porodnicich

kvality zdravotni péce poskytované v porodnicich klasifikuji

vietnamské Zeny pozitivné az na par vyjimek.

Ze skupiny 1. generace 41 % Zen oznacilo poskytnutou péci jako velmi dobrou,
dalsich 47 % ohodnotilo zdravotni péci jako dobrou, 8 % Zen jako priimérnou a 4 % jako

Spatnou.

Z 2. generace 62 % respondentek zhodnotilo péci jako velmi dobrou, 25 % jako
velmi dobrou, 12 % jako priamérnou a pouze 1 % jako Spatnou. Velmi Spatnou zkusenost

nezazila ani jedna Zena z obou skupin.
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Otazka ¢. 21: Jaky byl hlavni problém se zdravotnickym personalem béhem pobytu

V hemochici?

Problém béhem hospitalizace
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neméla jsem zadny problém jazykova bariéra vedouci k kulturni bariéra zplsobend
nedorozuméni mezi obéma nepochopeni Vasich kulturnich
stranami hodnot
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Graf 14 — Problém béhem hospitalizace

Béhem hospitalizace se 21 % Zen 1. generace nesetkalo s Zddnym problémem,
64 % respondentek uvedlo jako hlavni problém mezi zdravotnickym persondlem jazykovou
bariéru, kdy dochdzelo k ¢astému nedorozuméni a u 15 % Zen neakceptovali lékati nebo
porodni asistentky jejich kulturni hodnoty

Ze skupiny 2. generace nemélo 78 % respondentek zadny problém, Zzadna neméla
problém s komunikaci a 22 % zen uvedlo, Ze u nich doslo ke kulturni bariére zptsobenou
nepochopeni jejich kultury.
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Otazka €. 22: Jakym zptisobem feSite jazykovou bariéru pfi navstévach Iékare?

Tabulka 9 — Reseni jazykové bariéry

Otazka ¢. 23 1. generace 2. generace
pritomnosti tlumocnika 34 0
pritomnosti ¢esky hovoriciho ¢lena rodiny 28 0
tlumocnik nebo clen rodiny na telefonu 19 0
pomoci gestikulace a mimiky 5 0
mluvim a rozumim ¢eskému jazyku a tlumocnika nepotrebuji 6 100
jiné 8 0
Celkem 100 100

U skupiny 1. Generace 6% Zen bylo schopno se domluvit v ¢eském jazyce.
Nejcastéjsi reSeni jazykové bariéry bylo pfitomnost tlumocnika, tuto moznost vyuZilo 34 %
Zen. Dalsim zpUsobem byl rodinny ¢len doprovazejici Zenu, ktery hovoti ¢eskym jazykem,
a to u 28 % respondentek. V nékterych ptipadech, konkrétnéji 19 % Zen dochazelo k lékafi
bez doprovodu apouze v nutnosti prekladani se zavolalo tlumocnikovi nebo ¢lenovi
rodiny. Pomoci gest nebo jiné neverbalni komunikace se dorozumélo 5% a jinych 8 %
uvedlo jinou formu komunikace, a to v anglickém jazyce.

Skupina 2. generace zase z celkového poctu 100 Zen uvedly vSechny respondentky
(100 %), Ze rozumi ceskému jazyku a také mluvi ¢esky, tudiz tlumocnika nepotrebovaly.

Respondentky, které odpovédéli, Zze se dorozumi bez nutnosti tlumocnika, jiz
nemusely odpovidat na nasledujici dvé posledni otazky.
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Otazka ¢. 23: Jaky zplisob komunikace vyuzival lékaF nebo porodni asistentka béhem

hospitalizace, véetné porodu?

Zpusob komunikace ze strany zdravotnického persondlu
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trochu mluvili na mé ovladali ochotné pomoci gest, vyZadovali jiny zplsob
rozumim  Cesky, i pfesto, vietnamsky hledali cestu kresleni pritomnost
Ceskému Ze jsem jim jazyk komunikace obrazkl a tlumocnika
jazyku nerozumeéla pfes online nazornych
prekladac ukdzek

@ 1. generace

Graf 15 — Zplsob komunikace ze strany zdravotnického persondlu

Pro vyhodnocovani této otazky jsem vyradila respondentky, které ovladaly cesky
jazyk, tudiz zbylo 94 7en 1. generace (100 %). Caste¢nému poddavani informaci porozumélo
zhruba 15 % Zen. Necelych 31 % respondentek uvedlo, Ze zdravotnicky personal na né
mluvil ¢eskym jazykem, ipfes jejich komunikacni bariéru. Asi 4 % Zen oznacilo svou
odpovéd, Ze se setkalo se zdravotnikem ovladajici vietnamsky jazyk. Zplsob komunikace
skrz online prekladac probéhlo u17 % zen. U 13 % respondentek se Iékaf nebo porodni
asistentka dorozuméli za pomoci nazornych ukdzek a rdznych gest. Zdravotnicky persondl
mohl také pozadat o pfitomnost tlumocnika, tuto moznost uvedlo zhruba 18 %
respondentek. Jiny zpUsob dorozumivani vyuzilo 5 % Zen, a to v anglickém jazyce.
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Otazka ¢. 24: Jaky zptisob podavani informaci od zdravotnického personalu byste

uvitala?
Vhodny zpUlsob podavani infomaci
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zejména piktogramy par vietnamsky jazyk hovoficiho ¢lena  ceské fraze
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nazorné ukazky frazi
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Graf 16 — Vhodny zplsob poddvani informaci

Tato otdzka byla také urcena pro zbylych 94 respondentek 1. generace (100 %).
Jako vhodny zplisob komunikace oznacilo asi 6 % Zen neverbalni azejména nazorné
ukazky a gesta. Zhruba 14 % zen by pfivitalo komunikacni karty nebo piktogramy. Nejvice
Zzen, ato 47 % by ocenilo, kdyby se lékafi nebo porodni asistentky naucilo nékolik
zakladnich frazi ve vietnamském jazyce. Také by ocenilo asi 3 % Zen, kdyby |ékar ¢i porodni
asistentka ovladali vietnamsky jazyk. DalSich 18 % Zen vyhovuje komunikace pfres
tlumocnika nebo jiného ¢lena rodiny, ktery hovofi ¢eskym jazykem. Ostatnich 6 % Zen
uvedlo, Ze se pokusi naudit potfebné fraze k dorozumivani.
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6 Diskuze

Cilem této bakalarské prace bylo zjistit specifické potfeby vietnamskych Zen
v prubéhu téhotenstvi, porodu a Sestinedéli, zda své tradi¢ni ritudly stale dodrZuji mimo
porovnavam odpovédi en z 1. generace, které do CR pfidly vprabéhu svého Zivota,
a 2. generace, které se tu jiz narodily avyrlstaly, tudiz nemély problém
béhem komunikace s lékafem ¢i porodni asistentkou. DalSim cilem bylo zjistit, zda je
jazykova bariéra hlavnim problémem béhem hospitalizace mezi viethamskou rodickou
a zdravotnickym persondlem, a pfipadné jakym zplUsobem tuto bariéru resi ¢i jaky zpUsob
komunikace by uvitaly.

Stanovila jsem si celkem ctyfi vyzkumné cile. Pomoci dotaznikového Setfeni se mi
podafilo splnit cile mého vyzkumu. Nékteré zvysledkd byly opravdu srovnatelné
s teoretickou c¢asti mé bakalarské prace, jiné byly pro mé zcela nové a také prekvapuijici.

6.1 Prvnicil
Zjistit spokojenost vietnamskych Zen s prenatalni pééi a péci v porodnicich v CR.

Pro tento cil byly vyhodnoceny otdzky €. 5, 6 a 20. Otazkou €. 5 jsem se dotazovala,
jak vnimaji prenataini péci v CR oproti Vietnamu. Z 1. generace 9% 7en a 82 % Zen
2. generace nemohlo porovnat kvalitu prenatdlni péée v CR spééi poskytovanou ve
Vietnamu, ale prenatdlni péci stdle hodnoti pozitivné. Divodem mohlo byt to, Ze Zeny ze
skupiny A pfijely do CR a aZ pozdéji teprve otéhotnély. U 7en 2. generace je jasné, Ze
pokud se tu narodily, pravdépodobné casto nenavstévovaly své pfibuzné ve Vietnamu,
tudi? své téhotenstvi a porod prozivaly jiz tady v CR.

Ill

Dalsi moZnosti byla odpovéd ,nevnimam Zzadny rozdil“ a tuto skute¢nost uvedlo
19 % Zen 1. generace a 4 % ze skupiny 2. generace. Tyto Zeny tedy absolvovaly alespon
jednu nebo dokonce i vSechny prenatalni prohlidky ve Vietnamu a hodnoti kvalitu péce na
stejné Urovni.

Celkem 22 % 7en 1. generace apouze 2% 7en 2. generacesi mysli, e vCR
obsahuje prenatdlni pée mnoho navstév, diky kterym maji vétsi pocit jistoty. Vzhledem
k prenatdlni péci ve Vietnamu, kdy téhotné navstévuji prenatdlni poradnu pouze trikrat,
jim &asta kontrola v CR ujituje v bezpe¢ném priibéhu téhotenstvi.

Kvalitu prenatdlni péc¢e v CR hodnoti 36 % Zen 1. generace apouze 1%
z 2. generace na vysoké urovni. Tato nizké zastoupeni je zplisobeno tim, Ze mnoho Zen jiz
odpovédélo, Ze prenatdlni péci nemohou posoudit, ale presto ji hodnoti pozitivné.
Ve Vietnamu je méné kvalitniho pfistrojového vybaveni a zdravotnicky personal tam neni
natolik vzdélany, aby jim téhotné nebo rodicky mohly dostatecné dlivérovat nebo chovani
Iékare Ci porodni asistentky neni na profesionalni Grovni.

Jinych 14 % Zen ze skupiny 1. generace al% ze 2. generace zazZilo negativni
zkusenost s lékarem ¢i porodni asistentkou v prenatadlni poradné. Divodem mohla byt
jazykova bariéra nebo ochota zdravotnik(l. Casto se stdva, Ze zdravotnicky persondl pfi
komunikaci s viethamskym pacientem zvySuje hlas vdomnéni, Ze jim |épe porozumi.
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BohuZel tomu tak neni aVietnamci to hodnoti jako negativni jednani ze strany
zdravotnikd.

S timto cilem se poji také otazka €. 6, kterou jsem se dotazovala na absolvovani
povinnych vySetfeni prenatalni poradny. Z1. generace 89 % 7Zen a97 %
2. generace dodrZovalo pravidelné navstévy prenatalni poradny. Se spokojenosti souvisi
také dlvéra k ¢eskému zdravotnictvi. Vietnamské Zeny davéruji ¢eskému zdravotnictvi
a jsou v téhotenstvi velmi zodpovédné, proto se snazi dbat harmonogram prenatalni péce,
aby néco neopomenuly. U zbyvajicich Zen, které uvedly, Ze pravidelné nenavstévovaly
svého lékare, nebyla prokazana nespokojenost ¢i nedlvéra, ale napft. byl jejich dlvod
takovy, Ze téhotenstvi zjistily velmi pozdé a nestihly tak vSechna vySetfeni a pouze malé
procento Zen, které se setkalo s negativnim pfistupem lékare ¢i porodni asistentky, se
rozhodlo pro vynechdani nékterych z kontrol prenatdlni poradny.

Vysledkem mého prvniho cile je tedy, Ze nékteré Zeny, nejcastéji se jednalo o Zeny
2. generace, nemohly posoudit rozdilnost prenatalni péce v obou zemich. Proto hodnotim
predevsim vysledky ze skupiny 1. generace, a to, Ze vice jak polovina Zen je spokojend
s prenatalni péé&i v CR azhruba jen jedna pétina Zen proZila negativni postoj lékafe &i
porodni asistentky.

Vietnamské Zeny také velmi kladné hodnotily poskytovani péée |ékafrem a porodni
asistentkou v porodnicich, ale bohuzel byla zaznamendna i negativni zkusenost, a to pouze
5% Zen, ztoho 4 % z 1. generace a jen 1 % z 2. generace hodnoti poskytnutou péci jako
Spatnou, ale zato jako velmi Spatnou péci nezazila ani jedna Zena z obou skupin.

6.2 Druhycil

Zjistit kulturni specifika predporodniho, porodniho a poporodniho obdobi mezi
vietnamskymi Zeny pochazejici z Vietnamu a témi, které se narodily tady v CR.

Tento druhy cil jsem rozdélila do tfi Cast. Jako prvni jsem zjistovala specifika
pfedporodniho obdobi, tedy téhotenstvi pomoci otdzek ¢. 8, 9a10. Druha c&ast je
zamérena na porod, ke kterému se vztahuji otazky ¢. 11 az 15. Treti ¢asti jsem zkoumala
obdobi po porodu a tim stanovila otazky ¢. 16, 17 a 18.

Vveer

Ve Vietnamu jsou téhotné Zeny velmi omezené, nékdy nemohou ani pracovat, byt
treba by samy chtély, ale z povér je jim prace nedoporucovéna, aby tak neohrozily své
nenarozené dité. V této kategorii jsem se pomoci otazky €. 8 zajimala, zda vietnamské Zeny
pracuji jako obvykle, nebo jim je opravdu prace zakdzand. Vysledkem bylo, Ze 27 % Zen
1. generace opravdu nepracovalo, to samé 67 % zen 2. generace. Zbylé Zeny chodily do
prace jako obvykle (viz graf 6) a nékteré i pravdépodobné dokonce do terminu porodu.

V teoretické casti mé bakaldrské prace popisuju uréitd omezeni béhem téhotenstvi
vietnamskych Zen. Ke zjisténi, zda jsou tyto Udaje aktualni a vietnamské Zeny je nadale
dodrzuji i mimo svou zem, jsem vyuZila otazku ¢. 9, kde byla moznost vice odpovédi.
Vysledky jsem byla velice prekvapena, Zze i v dnesSni dobé se témito pravidly Zeny stdle Fidi.
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Pouze 31 % Zen ze skupiny 1. generace nebylo v nicem omezeno, oproti 2. generaci, kdy
pocet byl vice jak polovina, a to 63 % Zen také mohlo vykonavat veskeré ¢innosti a aktivity
jako obvykle. Ostatni fakta byla potvrzena odpovédmi predevSim od Zen 1. generace.
Novou informaci pro mé bylo, Ze téhotné vietnamského plvodu nesmi dlouho vysedavat
na jednom misté, bohuzel dlivod nebyl zjistén.

Dale jsem chtéla zjistit, zda vietnamské Zeny musely upravit svoje stravovaci navyky
v souvislosti s téhotenstvim. Ke zjisténi jsem pouzila otazku ¢. 10, kde mély respondentky
opét moznost oznalit vice odpovédi. Ve vétSiné pripadl nebyly nijak omezené ve
stravovani, a to 46 % Zen 1. generace a 65 % Zen 2. generace. Zeny 1. generace vétsinou
uvedly casto vice moznosti z uvedenych jidel, zda se tedy, Ze tyto pokrmy béhem
téhotenstvi stiidaly. Zeny ze skupiny 2. generace také uvadély vice jidel, ale vétSinou
preferovaly spiSe ¢eskou kuchyni na rozdil od vietnamské (viz tabulka 5).

ees

6.2.2 Porod vietnamskych Zen Zijicich v CR

Zajimalo mé&, kolikrat vietnamské Zeny jiz rodily v CR. Tato polozka v dotazniku
oznaCena otdzkou ¢. 11, kterd byla sice pro mij vyzkum nepodstatnd, ale jen pro
zajimavost je priimérny pocet porod( vietnamskych Zen v CR je zhruba 2 (viz graf 7).

Jednou z kulturnich specifikaci viethamskych Zen pfichdazejici na porodni sal je
vyuZziti tradi¢niho ritudld v souvislosti s porodem. Ke zjisténi, ktery ritudl je vyuZivan
nejcastéji, jsem vyuZzila otdzku ¢. 12. Z celkového poctu 100 respondentek z obou skupin
uvedlo 53 % Zen 1.generace a az 94 % Zen 2. generace, Ze neprovadélo zadny ritual
spojeny s porodem. Jednim z ritudlt, ktery se casto vyuzivd béhem porodu, je popijeni
odvaru jedné asijské byliny, konkrétné se jedna o perilu kfovitou. Tuto moznost oznacilo
47 % Zen 1. generace a pouze 4 % Zen 2. generace tento ritudl také vyzkouselo. Dalsi
ritudly vyzkousSel jen maly pocet Zen 1. generace oproti 2. generaci, kdy udaje byly i nulové
(viz tabulka 6).

V dalsi otdzce (€. 13) jsem se ptala, zda respondentky povaZovaly pfitomnost otce
u porodu za dUlezité, protoZe ve Vietnamu neni mozné, aby byl otec ditéte pfitomen u
porodu. Z vysledk(l vypliva, Ze vSechny Zeny 2. generace to povaZzuji za dulezZité a také
0 néco méng, ato 88 % Zen 1. generace, se pfiklani ke stejnému nazoru. Pro 12 % Zen
1. generace nebylo dUleZité, aby byl partner po jejich boku, ale radéji zvolilo mozZnost
matky nebo tchyné, nebot Vietnamci se domnivaji, Ze porod je Cisté jen Zenska zaleZitost.
Casto se stava, 7e na porodni sal prichdzi s vietnamskou rodi¢kou tlumoénik, ktery je pro ni
vétsinou cizi osobou, ale i pfesto z dlivodu jazykové bariéry je vietnamské Zeny stale voli
jako doprovod k porodu.

V mnoho asijskych zemich davaji pfednost muzskému pohlavi, proto mé zajimalo,
jak se ktomu stavi respondentky mého vyzkumu, pro splnéni této polozky, byla
vyhodnocena otazka €. 14. Zadny rozdil v pohlavi ditéte vnimalo 75 % Zen 1. generace
a 61 % Zen 2. generace. Syna preferuje pouze 21 % Zen 1. Generace a 7 % Zen 2. generace.
Z vysledka si Ize tedy vSimnout, Ze vice jak polovina Zen mého vyzkumu jiz pohlavi svého
ditéte neresi.

58



6.2.3 Obdobi po porodu

Za pomoci otazky ¢. 15 jsem zjistovala, zda viethamskym Zendam vyhovovala strava
poddvana v ¢eskych porodnicich. Pouze 21 % Zen z 1. generace vyhovovala strava
poddvana v porodnici, oproti tomu z 2. generace 78 % respondentkach také chutnalo jidlo
béhem hospitalizace. Po porodu by méla Zena jist pouze tepla jidla a v ¢eskych porodnicich
se podava vétSinou studend vecere, proto si viethamské Zeny radéji nechavaji donaset
vlastni jidlo od manzela ¢i pribuznych, coz nebylo ani vyjimkou u Zen, které se zucastnily
mého vyzkumu (viz graf 10).

Pfi ukonceni hospitalizace vietnamskych Zen je ¢asto propusténi novorozence
spojené s tradi¢nim ritudlem. Ke zjiSténi této ¢asti jsem vyuzila otdzku ¢. 16. Tato otazka
v dotazniku nabizela mozinost vybrat vice odpovédi. Pfi propusténi tedy 16 %
respondentek 1. generace a 89 % Zen 2. generace neprovadélo zadny z uvedenych ritudld.
Nékteré rodiny oznacuji své dité, tak Ze jim namaluji na ¢elo malou te¢ku pomoci ¢ervené
rténky, tento tradicni ritual praktikovalo celkem 84 % Zen 1. generace, na rozdil od
2. generace, kdy toto znameni udélalo pouze 11 % respondentek. Jiné Zeny se snaZzilo
ochranit své dité pomoci urcitych véci, napf. nozem nebo ¢esnekem pfi cesté domf,
dalSim ritudlem byl, Ze neZ Zena s ditétem vstoupi do domu, méla by prekrodit podle
pohlavi ditéte maly ohen. Tyto tradi¢ni ritudly vykonalo spousta Zen 1. generace a pouze
mala ¢ast 2. generace (viz tabulka 7).

Obvykle musi Zena po porodu také dodrzovat urcité ritudly, ale u 38 % Zen
1. generace a také u 52 % Zen 2. generace tomu tak neni. Jiné Zeny musely po dobu
jednoho tydne omezit kontakt s vodou, to znamenalo omyvat se pouze Zinkou, nesmély se
koupat ¢i omyvat vlasy a dité koupal nékdo jiny zrodiny. Pouze 5 % Zen 1. generace
muselo toto opatfeni dodrZovat. DalSich 30 % Zen 1. generace muselo béhem
»Sestinedéli” nosit vatu v usich, to samé bylo i u 3 % respondentek 2. generace. DalSich
45 % zen ze skupiny 1. generace se muselo co nejvice vyhybat vétru a oblékat teple, jak
v zimnim obdobi, tak i vletnim. U 2. generace bylo toto teplé oblékdni za potrebi jen
u 17 % Zen. Také se stdvalo, Ze po porodu nemohly Zeny vychazet ven po dobu jednoho
mésice a stim souvisel i zakaz navstév u 62 % Zen 1. generace a 48 % ze skupiny
2. generace uvedlo, Ze tomu tak bylo.

6.3 Treti cil

Zjistit, zda je jazykova bariéra hlavnim problémem v komunikaci mezi zdravotnickym
personalem a Zenami vietnamské narodnosti, a jakym zptisobem ho fesi.

Béhem hospitalizace 21 % Zen 1. generace a 78 % z 2. generace nemélo zadny
problém. Naproti tomu 64 % respondentek 1. generace uvedlo jazykovou bariéru jako
hlavni problém mezi nimi a zdravotnickym personalem, kdy dochdzelo k ¢astému
nedorozuméni. U 15 % Zen z 1. generace spolu s 22 % Zen 2. generace neakceptovali
Iékafi nebo porodni asistentky jejich kulturni hodnoty.

V souvislosti s touto oblasti jsem ziskala dalSi poznatky pomoci otazky ¢. 22 a 23.
Zeny 2. generace, se tu jiz narodily a jisté navitévovaly viechny &eské 8koly, kde se naucily
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psat a mluvit ¢eskym jazykem, proto u nich Zadnd jazykova bariéra nehrozi. Zdravotnicky
personal se tedy s nimi domluvi jiZz bez probléma. U skupiny 1. generace také 6 % Zen bylo
schopno se domluvit v ¢eském jazyce, kdy tato skutecnost pravdépodobné souvisi s delSim
pobytem na Uzemi CR. Tyto respondentky jiz nemusely odpovidat na nasledujici dvé
posledni otazky.

NejcastéjSim resenim jazykové bariéry u Zen 1. generace byla pfitomnost
tlumocnika nebo pritomnost ¢esky hovoriciho ¢lena rodiny &i jinych znamych, také casto
Zeny dochazeji k l1ékati bez tlumocnika a v pfipadé nutnosti jim volaji nebo jinému ¢lenovi
rodiny, kdy prekladani probiha pres telefon. Pfi rozhovoru mezi vietnamskou Zenou a
Iékarem probihalo také pomoci neverbalni komunikace, zejména pomoci gestikulace Ci
nazornych ukazek, nebo pomoci anglického jazyka se dokdzaly vietnamské Zeny
dorozumét (viz tabulka 9). Podanym informacim zdravotnickym personalem pouze 15 %
Zen Castecné porozuméla, v ostatnich pripadech mluvili Iékafi nebo porodni asistentky na
né Cesky, i pres jejich jazykovou bariéru, nebo pozadali o pfitomnost tlumocnika. Také
vyjimecné uvedly vietnamské Zeny, Ze se setkaly slékafem C¢i porodni asistentkou
ovladajici vietnamsky jazyk nebo zdravotnicky persondl ochotné hledal jiny zpUsob
komunikace, kromé nazornych ukazek a rliznych gest, a to pres online prekladac ¢i hovotili
spolu anglicky (viz graf 15).

6.4 Ctvrtycil
Zjistit, jaky zplisob predavani informaci by viethamské Zeny uvitaly.

Na zdkladé zkoumanych dat bylo prokdzdno, Ze by vétsSina vietnamskych Zen
ocenila, kdyby se zdravotnicky personal naucil par vietnamskych frazi nebo vyuziti
piktogramu ¢i komunikacénich karet. Ovsem vietnamské Zeny se také snazi naucit dllezité
fraze, které vyuziji béhem navstév lékatre nebo k porodu (viz graf 16).

6.5 Shrnuti

Z provedeného vyzkumu vyplyvd, Ze 1. generace zen, stale dodrzuje tradi¢ni ritudly
v obdobi téhotenstvi, porodu a poporodnim obdobi i mimo svou zem a 2. generace, ktera
tu Zije od narozeni a vyristala na Gzemi CR, je integrovana do Eeské spoleénosti natolik, ze
nékteré z uvedenych vietnamskych ritudlu uz nedodrZovalo. Pouze mala dast této
generace ma stdle viethamskou kulturu v sobé zakofenénou, anebo jim byly informace
o dodrzovani tradic pfeddvano z generace na generaci.

| kdyZ tu vietnamska minorita Zije jiz delSi dobu, nejsou stale schopni naucit se
Cesky jazyk, jejich komunikace je omezena pouze na oblast podnikani. Dle zjisténych dat
jsem se tedy rozhodla pro vytvoreni slovniku se zakladnimi frazemi, ktera doufam,
poslouzi jako komunikac¢ni nastroj pro lékafe nebo porodni asistentku v rozhovoru
s viethamskou Zenou. Timto bychom mohli do budoucna predejit problém(m, které
mohou byt zplsobeny nedostate¢nym porozuménim obou stran. Pokud by zdravotnicky
personal znal par viethamskych frazi, projevi tak zajem o vietnamskou kulturu, mimo jiné
vytvofi dlvérny vztah a vietnamska Zena by béhem hospitalizace byla klidnéjsi. Dale si
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myslim, Ze by bylo pfinosné, aby zdravotnicky personal, pokud je to mozné, absolvoval
prednasky, které by se vénovaly vietnamské mensiné a alespon tak informovaly o jejich
specifickych rysech, chovani a tradicich vobdobi téhotenstvi, porodu a Sestinedéli.
Sezndmeni zdravotnického persondlu s témito kulturnimi odliSnostmi ovlivni jejich pristup
k vietnamskym Zenam, a tak by mohlo dojit ke zlepseni oSetfovatelské péce.
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7 Zaveér

V praci porodni asistentky se casto setkdvame a budeme i nadale setkavat
s rodi¢kami z odliSnych kultur, nej¢astéji s vietnamskymi Zenami. Kazda rodicka je jina, ma
své specifické potfeby a také kazdy porod probiha rizné. Béhem porodu jsou Zenam
predavany dllezité informace, jako je pribéh a zplsob porodu, rodicka tak vi, co ma
v danou chvili délat. Casto v ramci péce o vietnamské rodicky naraZime na jazykovou
bariéru. Vietnamské Zeny pfichazeji na porodni sal velmi Casto a je dllezité znat jejich
potieby béhem porodu, které bychom jim mohli my jako zdravotnicky personal umoznit.

Teoretickd cast bakalarské prace byla zamérena na vietnamskou kulturu a
specifika v prozivani predporodniho, porodniho a poporodniho obdobi. Dale jsem
vyzdvihla hlavni problém, a tou je jazykova bariéra u Vietnamcu, a v neposledni fadé jsem
se snazila popsat systém poskytovani péce v porodnicich ve Vietnamu.

V praktické ¢asti byly stanoveny Ctyfi cile a v ndvaznosti na teoretickou cast byl
sestaven dotaznik, pomoci kterého byl proveden kvantitativni vyzkum. V analyze dat jsou
znazornény pomoci grafll a tabulek vysledky vyzkumu, které mi dopomohly ke splnéni
mych cill. Vystupem mé préace je, jak uZ jsem jiz zminila, slovnik zakladnich pojm
dllezitych k rozhovoru mezi vietnamskou Zenou a porodni asistentkou ci lékarem. Slovnik
by mél poslouzit k usnadnéni komunikace mezi vietnamsky hovofici téhotnou ¢i rodickou
a zdravotnickym personalem a také doufam, Ze ma bakalarska prace pomuize ostatnim
pfibliZit a pochopit vietnamskou kulturu.
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Priloha 3 - Porodni pokoj s Itizky

Obrdzek 3 — Porodni pokoj

Zdroj: vlastni

Obrazek 4 — porodni liZka

Zdroj: vlastni



Pfiloha 4 — Porodni balik

Obrdzek 5 — Rozlozeny porodni balik
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Priloha 5 — Dotaznik v ¢eském jazyce

Vazené maminky,

jsem studentkou 3. roéniku oboru Porodni asistentka na 1. [ékarské fakulté UK. Obracim se na Vas s prosbou
o vyplnéni mého dotazniku, ktery poslouzi k mému vyzkumu k mé bakalarské praci, jehoz cilem je zjistit
kulturni zvyklosti v obdobi téhotenstvi, porodu a Sestinedéli vietnamskych Zen. Vénujte prosim nékolik
minut svého ¢asu na vyplnéni nasledujiciho dotazniku. Vyzkum je zcela anonymni, nikde nebudu uvadét
jména.

Dékuji Vam mnohokrat!

1. Kolik je Vam let?
o ménénez19let

o 20-29let
o 30-39let
o 40letavice
2. Narodila jste se v Ceské republice? — pokud ano, piejdéte prosim na otéazku ¢. 4
o ano
o ne

3. Jak dlouho Zijete v CR?
o ménénezslet

5-10 let

11-15 let

16-20 let

vice jak 20 let

O O O O

4. \Vyznavate néjaké nabozenstvi? — pokud ano, kterou a jak ovlivnila Vase téhotenstvi?

o Zzadné

o budhismus

o konfucianismus

o taoismus

O JING et s e e

5. Jak vnimate prenatalni pééi v CR oproti Vietnamu?
o nemam zkusenosti s prenatélni pééi ve Vietnamu, ale v CR hodnotim pozitivné
nevnimam zadny rozdil
v CR je vice prenatalnich prohlidek nez ve Vietnamu
kvalita prenatdlni péce je tu na vysoké urovni
negativni pristup lékare a porodni asistentky

O O O O

6. Absolvovala jste vSechna povinna vysetfeni v prenatalni poradné?
o ano
o ne

7. Navstévovala jste predporodni kurz?
o ano, navstévovala
o ne, nechtéla jsem, neméla jsem ¢as
o ne, nevédéla jsem o ném
o ne, nerozuméla bych

8. Pracovala jste v pribéhu téhotenstvi? Jakou praci jste délala?
o ne, nepracovala jsem
ano, v restauraci nebo bistru
ano, v obchodé nebo na trznici
ano, v nehtovém studiu nebo v kadernictvi
ano, jinde neZ vyse uvedené odpovédi, uvedte prosim kde .......c.ccooeeveeeececeececierinne.

O O O O



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Které z ¢innosti jste nemohla vykonavat v obdobi téhotenstvi? (moznost vice odpovédi)
v nicem jsem nebyla omezena

zvedat nebo nosit téZké véci

vychdzet ven ve vecernich hodinach

zUcastnit se spolecenskych udalosti (zasnuby, svatba, pohiby, modlitby k predkim)
navstévovat jinou Zenu v Sestinedéli

O O O 0O O ©°

Které z jidel bylo pro Vas predevsim vhodné béhem téhotenstvi? (moZnost vice odpovédi)
jedla jsem jako obvykle

ryze s varenymi vejci

dostatek ovoce a zeleniny

opecené libové veprové bez tuku s ryzi

ryzova kase s kurecim

O O O 0O O ©°

Kolikrat jste rodila tady v €R?

o jednou

o dvakrat

o trikrat

o  Ctyfikrat a vice

Jaky ritudl jste vyuZivala v souvislosti s porodem? (moznost vice odpovédi)

o zadny ritudl jsem nevyuzila

o pilajsem odvar z bylin — perila kfovita

o pred odjezdem do porodnice jsem snédla misku ryze se sezamem

o pomodlila jsem se k pfedklm, aby se narodilo zdravé dité

O JINE et sttt st et st a et et s et e aes e ea et et enaaesrennntas

Je pro Vas duleiité, aby byl otec ditéte pFitomen u porodu? — pokud ne, kdo byl pfitomen u Vaseho

porodu?
o ano
o ne

Je u Vas néjaky rozdil mezi narozenim syna nebo dcery?
o zadny rozdil

o ano, preferuji spise syna

o ano, preferuji spiSe dceru

Vyhovovala Vam strava v pribéhu hospitalizace?

o ano, jidlo mi vyhovovalo

o nékteré pokrmy jsem jedla a nékteré mi nevyhovovaly

o jedlajsem ji, ale nestacila mi a rodina mi nosila jidla z domova
o vlbec jsem ji nejedla, rodina mi nosila jidla zdomova

Ktery z rituali jste vyuZila pfi propusténi z porodnice? (mozZnost vice odpovédi)

o  Zadny ritudl jsem neprovadéla

znameni na ¢elo miminka

méla jsem s sebou véci, které by mély ochranit miminko pfi cesté domd — napf. nliZ, Cesnek
preskakovani ohné pred vstupem do domu

jiné

O O O O

Jaké tradice a ritualy jste musela dodrZovat v priibéhu Sestinedéli? (moZnost vice odpovédi)

o nedodrZovala jsem Zadny ritual

o po dobu jednoho tydne omezit kontakt s vodou, nekoupat se (pouze otirani zinkou), nemyt si vlasy,
miminko koupal nékdo jiny

nosit vatu v usich

oblékat se teple, vyhybat se vétru

po dobu jednoho mésice nevychdzet ven, nepfijimat navstévy

O O O O



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

Jaky je diivod dodrZovani téchto tradiénich ritualti v obdobi téhotenstvi, porodu a Sestinedéli?

o tradicni ritudly jsou zaloZené na nabozenstvi

abych zamezila pozdéjsim zdravotnim potizim ve stari
abych ochrénila sama sebe a své dité

neznam dlvod, ale i presto je dodrzuji

O O O ©

Na zakladé, ceho jste se rozhodovala pro vybér porodnice?

o dle doporuceni svého gynekologa

o dle vlastnich zkusenosti z predchoziho porodu
o dle recenzi od jinych maminek

o dle vzdalenosti od domova

o neméla jsem na vybér

Jak celkové hodnotite kvalitu péce, ktera Vam byla v porodnici poskytnuta?

o velmidobra
o dobra

o prdmérna

o Spatna

o velmispatna

Jaky byl hlavni problém se zdravotnickym personalem béhem pobytu v nemocnici?

o neméla jsem Zadny problém
o jazykova bariéra vedouci k nedorozuméni mezi obéma stranami
o kulturni bariéra zplsobena nepochopeni nasich kulturnich hodnot

Jakym zplisobem fesite jazykovou bariéru pfi navstévach lékare?
pritomnosti tlumocnika

pritomnosti cesky hovoriciho ¢lena rodiny

tlumocnik nebo ¢len rodiny na telefonu

pomoci gestikulace a mimiky

mluvim ¢eskym jazykem a tlumocnika nepotrebu;ji

O 0O O 0 O O

Jaky zplsob komunikace vyuzival Iékaf nebo porodni asistentka béhem hospitalizace, véetné porodu?

trochu rozumim ¢eskému jazyku

mluvili na mé Cesky, i presto, Ze jsem jim nerozuméla

ovladali vietnamsky jazyk

ochotné hledali cestu komunikace pres online prekladac

pomoci gest, kresleni obrazkid a nazornych ukazek

vyZadovali pfitomnost tlumocnika

JINY ZPUSOD ettt sttt sttt et s s e st s senens

O O O 0 O ©°

Jaky zpUsob podavani informaci od zdravotnického personalu byste uvitala?
neverbalni komunikace, zejména gestikulace a nazorné ukazky
komunikacni karty, piktogramy

ocenila bych, kdyby se naudili par vietnamskych frazi

ocenila bych, kdyby ovladali vietnamsky jazyk

pres tlumocnika nebo cesky hovoficiho ¢lena rodiny

pokusim se naucit dllezité ¢eské fraze

O O O 0O O O

JINY AUVO ittt s s e s e s e st e ses s es e



Priloha 6 — Dotaznik ve viethamském jazyce

Cac ba me than yéu,

em la sinh vién ndm th& 3 nit ho sinh dai hoc tredng Y. Téi yéu cau ban dién vao bang cau hdi cla t6i, ma sé
phuc vu nghién cru clia t6i vé ludn an cla clr nhan, nham muc dich kham pha cac thyc hanh van héa trong
thoi ky mang thai, sinh dé va sau khi sinh cta phu nit Viét Nam. Vui long danh mot vai phut thoi gian cia
ban dé& hoan tat ban cau héi sau. Nghién ctru hoan toan an danh, tdi s& khéng cho biét tén & dau ca.

Cam on nhiéu lan!

1. Ban bao nhiéu tudi?
o ithon 19 tudi
o 20-29 let tudi
o 30-39let tudi
o 40 tudiva nhiéu hon

2. Ban da sinh ra @ Cong Hoa Séc? — néu c6, ban hiy nhiy suéng cau hoi s6 4
o cob
o khong

3. Ban d3 sdng bao lau & CH Séc?
o ithon5nam

5-10 nam

11-15 nam

16-20 nam

nhiéu hon 20 nam

O 0O O O

4. Ban c6 theo tdn gido nao khdng? Néu cé, vay ton gido dé da anh hwéng dén viéc mang thai clia ban

ra sao?

o khong theo ton gido nao

o phatgiao

o nhogido

o laogido

O CAIKNAC o s s

5. Ban cam thdy nhu thé& nao khi khdm thai & Cong Hoa Séc véi Viét Nam?

o tdi khéng c6 kinh nghiém khdm thai & Viét Nam nhung t6i danh gid cao Cong Hoa Séc
o  t6i khong thay sy khac biét nao

o ¢6 nhiéu chuyén thdm kham thai & Cong hoa Séc hon la & Viét Nam

o chat lwong chdm sdc tién sdn cao

o thai dé tiéu cuc clia bac siva nit hd sinh

6. Ban c6 di kham bac si phu khoa khu vuc déu khéng?
o ¢o
o khong

7. Ban d3 tham du khod hoc tién sdn chwa?
o c0,toi cod tham gia
o khéng, t6i khdng mudn, téi khéng cé thoi gian
o khéng, t6i khdng biét vé né
o khdng, toi s& khéng hiéu tiéng

8. Ban cé di lam trong thoi ky mang thai khong? Ban da lam cong viéc gi?

o khong, t6i khong dilam

o c0,lam quan an

o  ¢0, lam ban hang hoac ngoai tro

o 6, lam méng tay hodc cat téc

o ¢6, lam noi khac, ban h3y GIEN NOTNA0 c...eceeeeee et et eeeenes



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Nhirng viéc gi ban khéng dwo'c lam trong théi ky mang thai? (cé thé chon nhiéu cau tra 1&i)
trong thoi ky mang thai t6i lam nhu moi khi

nhac hodc cdm nhitng dd ndng né

ra ngoai vao budi toi

tham gia cac sy kién x3 hoi (ddm cwdi, dam, thap huong)

thdm nguoi phu khac trong thoi ky mai dé

CATKNAC cu ittt st ettt st st ses e sttt ee s sttt ae s ebenesaetens

O O O 0O O ©°

Nhiing mén in gi d3 ho'p véi ban trong the'i ky mang thai? (cé thé chon nhiéu cau tra o)
t6i da an binh thuong nhu moi khi

com véi trirng ludc

nhiéu hoa qua va rau

thit rang khéng dau m& véi com

chdo ga

MON KNAC ettt st s e e e s bt st et e ses e tate senseanenes

O O O 0O O ©°

Ban da dé bao nhiéu [an & CH Séc roi?

o mbdtlan

o hailan

o balan

o bén [an va nhidu hon

Trong khi sinh ban d3 thwc hién cac tap tuc va nghi I€ gi? (c6 thé chon nhiéu cau tra 1&7)
toi khong dung bat ky nghi 1é nao

o udng nudc la tia to

o tbi d3 an mot bat com me trudc khi dén bénh vién

o  t6i d3 thap huwong cho sy ra doi mot dira tré khée manh

O

LS of- 11 4 = [ o3RRI

Da&i véi ban cha dira bé cé nhat thiét phai & bén canh khi ban sinh? Néu khéong, thi ai d3 bén canh
ban khi ban sinh?

Dadi vdi ban c6 sw khac biét nao giira viéc ban sinh con trai hay con gai khéng?
o khoéng cdé sy khac biét nao

o  c0, t6i thich con trai hon

o  ¢6, tbi thich con gdi hon

D6 an trong thi gian & vién cé ho'p véi ban khong?

o 0, thuc an hgp vdi toi

o ¢6 modn tdi an, cd mon khong hop vai toi

o  tdicé dn, nhung khéng dd cho téi, nén gia dinh phai mang thém cho toi
o t6i khong an, gia dinh d3 mang cho t6i t&r nha

Ban d3 s dung nghi I& nao khi ra vién? (c6 thé chon nhiéu cau tra 1&1i)
t6i khéng phai lam gi ca

o danh d4u lén trdn cho em bé

o  téicd nhitng thir bao vé em bé khi di vé nha — dao, toi

o

o

O

nhay qua I{ra truéc khi vao nha
(or- 1184 T Lol OO TSRS RO PTR

Sau khi sinh ban d3 phai tuan tha cac tap tuc va nghi & gi?

o tobikhéng kiéng gi hét

o trong vong mot tuan khdng tam (chi lau ngwdi) khong goi dau, em bé ngudi khac tdm cho
o deo bong trong tai

o anmacam, tranh gid

o trong vong mdt thang khdng dugc ra ngoai, khdng tiép khach

O CATKNAC vttt sttt sttt et e s bt e ettt e aenenennnes



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Ly do git? cac nghi 1& trong thi ky mang thai, khi sinh va sau khi sinh 1a gi?

o cdac nghilé thire dua ton gido

o détranh cac van dé sirc khode sau nay trong tudi gia

o dé toi bao vé ban than va con clia minh

o  t6i khdng biét tai sao, nhung t6i vin thure hién cac tap tuc

O 1Y O KNAC 1o e e e s e e e e e e e

Ban d3 Iwa chon bénh vién phu sdn dya trén co’ sé nao?

o theo gidithiéu cta bac st

o theo kinh nghiém sinh con trudc dé
o theoy kién cla cidc me khac

o theo khoang cach tir nha

o toi khong duwgc lya tron

Ban danh gia chit lwgng cham séc tai bénh vién phuy san nhw nao?

o rattét

o tét

o binh thuwong
o té

o ratté

Van dé chinh v&i nhan vién y té trong théi gian & bénh vién la gi?
o  t6ikhéng cé van dé g

o  raocan ngdn ngit dan dén sy hiéu Iam giira hai bén

o rao can van hda do hiéu [am gid tri van hoa cla ching ta

Ban lam thé& nao dé xr ly rao can ngdn ngir khi kham bac si? Néu ban tra 1&i hiéu tiéng Séc, vui long

khdng trd & 2 cau hai tiép theo

¢6 nguoi phién dich

c6 ngudi nha biét tiéng Séc

ngudi phién dich hodc ngudi nha biét tiéng qua dién thoai
st dung clr chi va mo phdng

toi néi va hiéu tiéng Séc va khdng can phién dich

O O 0O 0O 0 O

Bac st hodc ni¥ hd sinh néi cac théng tin nhu thé nao gi trong vién, ké ca sinh con?

toi hiéu it ti€ng Séc

ho d3 néi ti€ng Séc mac du tdi khéng hiéu

ho dung tiéng Viét

tim cach giao ti€p théng qua mot dich gia truc tuyén
st dung ct chi, v& tranh va minh hoa

yéu ciu cd ngudi phién dich

O 0O 0O o0 O O O

Ban thay cach noi cac thong tin kiéu gi t6t hon?

giao ti€p phi ngén ngit, dac biét 1a sy che ché va trinh dién
thé giao ti€p, chit twong hinh

néu ho hoc duwgc mot vai tir tiéng Viét

néu ho kiém soat tiéng Viét

théng qua ngudi phién dich hodc ngudi nha biét tiéng

tdi s& ¢6 gang hoc céc tir quan trong clia Séc

O O O 0O O O

o= 1 4 g = [T
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uvoD

Tento slovnicek byl vytvofen na zakladé vlastnich poznatk( a je urcen pro zdravotnicky
personal gynekologicko-porodnického oddéleni. Mél by poslouzit k usnadnéni komunikace
s téhotnou, rodickou ci Sestinedélkou vietnamské minority, je vytvoren tak, aby vietnamska Zena
mohla dopovidat pouze ano ¢i ne. Doufam, Ze tento slovnik bude slouzit v plném rozsahu a
pomuze k lepsi komunikaci a navazana davérného vztahu, ktery pomuze ke zlepseni kvality péce
o vietnamskou Zenu.



I.  PRENATALNIi PORADNA
Jak se citite?
Citite pohyby?
Krvacite?
Lehnéte si na lehatko.
Vysetfim Vas.
Zvazte se, prosim.
Zmérim Vam tlak.
Zmérim Vam teplotu.
Natocime CTG.
Pottebuju Vasi moc.
Vycurejte se prosim sem.

Odeberu Vam krev.

Il.  ANAMNEZA

Osobni anamnéza

Kde bydlite?

Mate alergii?
* naantibiotika
e naléky
e dezinfekci

Mate vysoky krevni tlak?

Uzivéate néjaké léky?

Prodélala jste néjaké vaziné détské choroby?
e Zloutenka
e tuberkuldza

Prodélala jste nékdy néjaké operace?
e slepé strevo
e gynekologické operace

Kouftite? Kolik cigaret denné?

Alkohol pijete?
e prilezitostné

e pravidelné

Rodinna anamnéza

Ziji Vasi rodice?

V kolika letech zemfel/a otec/matka? Na jaké
onemocnéni?

Mate sourozence?

Chi c6 khoé khéng?

Chi thiy em bé dap khéng?
Chij c6 bi ra mau khong?
Chi nam lén day di.

T6i kham cho chi.

Chj dirng lén can.

To6i do huyét ap cho chi.
T6i do nhiét do cho chi.
Po tim thai.

T6i can nuwérc tiéu.

Chij tiéu vao day.

Toi sé 1ay mau cho chi.

Chi séng & dau?
Chi ¢6 bj di irng khéng?
e thudc khang sinh
e thudckhac
¢ nwdcrira vét thuong
Chi c6 bj huyét ap cao khéng?
Chi c6 dung thudc gi khéng ?
Chi c6 bi bénh gi nghiém trong khong?
e bénhvangra
e bénhlao
Chi d3 mé6 lan nao chwa?
e rudtthira
e  mé phu khoa
Chi c6 hut thudc khong? Bao nhiéu diéu mot
ngay?
Chi ¢6 uéng rwou khong?
¢ thithoang
¢ thuwong xuyén

Bd me cuia chj con hay da mat?

B&/me chi mat nam bao nhiéu tudi? Vi bénh gi?

Chi c6 anh chi em khong?



Mate néjaké zdvainé onemocnéni v rodiné?
- otec, matka, babicka, dédecek, manzel,
sourozenci

e vysoky krevni tlak

e infarkt

e cukrovka

e onemocnéni srdce

e vrozené vyvojové vady

¢ rakovina

Gynekologicko-porodnicka anamnéza
Od kolika let mate menstruaci?

Kdy jste méla posledni mésicky?

Mate pravidelnou menstruaci?
Myvate bolesti v bfise pfi menstruaci?

Mate gynekologické potize? Casté zanéty?

Kolikrat jste rodila?

Byla jste na potratu? Kolikrat?

Kdy jste porodila prvni miminko?
Porodila jste vagindlné nebo cisafskym
fezem?

Kolik vazilo miminko?

Kolik méFilo miminko?

Kdy jste porodila druhé miminko?

Kdy jste porodila tfeti miminko?

Kdy jste porodila ¢tvrté miminko?

.  PRIJEM (OBECNE)
Dobry den.
Rozumite Cesky?
Mate s sebou karticku pojisténce?
Mate s sebou obcansky prikaz/pas?
Zvaite se, prosim.
Zmérim Vam tlak.
Zmérim Vam teplotu.

Poslechnu si miminko.

C6 ai trong gia dinh chi bj bénh gi khéng?
- b8, me, 6ng, ba, anh chi em

e huyét ap cao

e tic mach (mau tim)

e tiéu duwéng

e bénhtim

e bénh bam sinh

¢ ungthv

Chi c6 kinh tir nim bao nhiéu tudi?

Kinh Ian cudi chi cé tir khi nao?

Chi c6 kinh thuwong xuyén khong?

Chi ¢ bi dau bung khi c6 kinh khong?

Chi c6 van dé phu khoa gi khéng? Nhw viém
ching han?

Chi dé may lan réi?

Chi d3 pha thai lan nao chwa? May lan?

Chi dé Ian d3u khi nao?

Chi dé thwong hay dé mé?

Em bé bao nhiéu can?
Em bé dai bao nhiéu?
Chi dé lan thir hai khi nao?
Chij dé con thir ba khi nao?
Chij dé con thr tu khi nao?

Xin chao chi

Chi c6 hiéu tiéng séc khéng?
Cé6 thé bao hiém khong?

Chi c6 hd chiéu khdng?

Chi dirng 1én can.

To6i do huyét ap cho chi.

T6i do nhiét do cho chi.

Toi nghe tim thai.



IV. PRIJEM K PORODU
Ted sepiSeme dokumentaci k porodu.
Mate kontrakce?
Po kolika minutach?
Citite pohyby?
Krvacite?
Odtekla Vam plodova voda?
V kolik hodin Vam odtekla plodova voda?
Jaka byla?
e (ird
e s piimésikrve
Mate s sebou vlozku
Dame Vam novou vlozku, na zkousku plodové
vody.
Mate bolesti?
V kolik hodin zacaly bolesti?
Boli Vas podbrisek?
Boli Vas to méné?

Boli Vas to vice?

V. PRIPRAVA K PORODU
Zavedu Vam PZK.
Dam Vam léky k urychleni porodu.
Oholime Vas.
Dostanete klyzma.
Potom se vyprazdnite.

Potom se osprchujete.

VI. POROD

Provedu dirupci.

Za chvili porodite.
Tlaci Vas to na velkou?
Dejte hlavu na prsa.
Zavrete oCi.

Zhluboka dychejte.
Tlacte jako na velkou.
UzZ to bude.

Ching t6i sé viét gidy cho chi.
Chi c6 thay bi co bép khong?
Sau may phat?
Chi c6 thay thai chuyén déng khéng?
Chi c6 bi ra mau khong?
Chi d3 thiy nwédc 6i ra chwa?
Nudc 6i ra tir lic nao?
Chi thay nwéc 8i nhu thé nao
e sach
e v@&imau
Chi c6 cam theo bang vé sinh khong?
To6i dwa cho chi bang mé&i xem nuéc 6i ra
chuva.
Chi c6 bi dau khong?
Pau tlr lic may gio?
Chi c6 bi dau bung dwéi khong?
Chi cé bi dau it hon khong?
Chi cé bi dau nhiéu ho'n khéng?

Toi sé cho chi 6ng thong dé chuyén nuérc.
Toi s& cho chi uéng thuéc dé dé nhanh hon.
Toi 1am vé sinh sach sé phan duéi cho chi.
Toi sé cho chi nwéc riva rudt.

Sau do chi di ngoai.

Xong chi di tam.

Toi sé choc cho nuwéc Gi ra.

Mot luc nira chi sé dé

Chi cé thay tirc bung khi ia khong?
Chi cui dau xudng nguec di.

Chi nham mat lai di.

Chi nin thé sau vao.

Chi dan giéng nhuw dang dan ia.
Sap xong roi.



Vil. PO PORODU

Po porodu se lezi 2 hodiny na séle.
Potom pljdete na oddéleni.

Zkusite nakojit miminko?

Zmérime tlak, puls, teplotu.

Toci se Vam hlava?

Vstanete do sprchy.

Pokusite se vymodit.

KdyZ to nepljde, feknete mi a budu Vas
muset vycévkovat.

Chcete na noc miminko k sobé?

Vill. POKYNY
Odpocdivejte.
MuUzZete spat.
Radéji chodte.
Sedte na mici.
Stoupnéte si.
Lehnéte si.
Sednéte si.
Dychejte.

Tlacte.

Netlacte.

Hlavu dejte na prsa.
Zavrete o€i.
Zhluboka dychejte.
Musite hodné pit.
Nesmite jist a pit.

Vycurejte se.

IX. ODPOVEDOVE VYRAZY
Ano

Ne

Nevim

Spravné

Sau khi dé chj s& nam lai day 2 tiéng.
Sau dé sé duwa chij vé phong.

Chi cho bé bu thir di

Toi do huyét dp, mach, nhiét d6.

Chi c6 chong mat khong?

Chi day va di tam di

Chi thir xem cé di giai duoc khdng.

Néu di khéng dwoc chi phai néi dé em dut

dng thong nuwérc tidu cho chj dé di.
Chi c6 mudn dém nay bé ngl cung chi
khong?

Chi ngbi nghi chut di.

Chi c6 thé ngu.

Chi nén di lai nhiéu thi sé tét hon.
Chi ngbi Ién qua béng nay di.

Chi dirng 1én di.

Chi nam xuéng di.

Chi ngbi xuéng di.

Chi tho di.

Chj dan di

Chj dirng dan nira.

Chi cti dau xudng (nhin xudng nguc).
Chi nham mat lai di.

Chi nin thé sdu vao

Chi phai uéng nhiéu nuéc vao.

Chi khdng dwoc an, khdng dwoc udéng
Chi di tiéu di.

C6, vang, dung
Khong

Khéng biét
Pung roi



