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UVOD
Predlozend bakalarskd prace je zaméfena na pozitiva a negativa pritomnosti otce u
porodu. Prace je rozd¢lena na dvé casti. Teoretickd Cast pojednavd o pfitomnosti otce u
porodu v Sir§ich souvislostech, prakticka cast je zaloZzend na obsahové analyze rozhovort

s nastavajicimi otci, kteti se na ucast u porodu chystaji.

Tehotenstvi a porod lze povazovat za narocna zivotni obdobi, béhem kterych Zena
prochazi fadou zmén v somatické, fyziologické, endokrinni, psychické i socialni oblasti. Zena
je tak jiz v prib¢hu tehotenstvi do jisté miry zavisla na pomoci a opofe druhych lidi. Tato
potieba pomoci a opory pfitom vstupuje do popfedi béhem samotného porodu, jehoz
mechanizmus se v dasledku zvétSujiciho se mozku a chiize po dvou koncetinach u clovéka
velmi zkomplikoval. Pfinos asistence u porodu lze vlivem téchto zmén shledat na dvou
urovnich, jednak zvySuje Sance rodicky a ditéte na preziti, a zaroven dodava rodic¢ce pocit, Ze
neni ve svych bolestech sama.

Asistenci u porodu je mozné povazovat za jev kulturné univerzalni. 1 pfes svoji
univerzalnost vSak porodni praktiky v pribéhu historie lidstva nabyvaly riznych forem.
Porodni uméni spadalo nejprve do rukou Zen, tzv. porodnich bab, které nemély s vedenim
porodu Casto jinou zkuSenost, nez prozitek vlastniho porodu. Zmeéna ptichazi az s nastupem
osvicenstvi v 18. stoleti, kdy se na porodnictvi zacalo nahlizet jako na exaktni védu, v jejimz
¢ele poprvé stanul vzdélany l1ékar-porodnik.

Vit samé dob& se porody zafaly pomalu pifesouvat z domacnosti do prostiedi
porodnic. K rozhodujicimu pfesunu rodi¢ek do porodnic dochazi vSak az ve stoleti dvacatém,
kdy je tento piesun veden snahou zvysit bezpecnost matek a jejich déti pii porodu za vyuziti
novych technologii a tiSicich prostiedki.

Jak se brzy ukédzalo, moderni porodnictvi, charakterizované lékarskym zplisobem
vedeni porodu, s sebou nepiineslo jen vitané zmény v oblasti snizeni umrtnosti rodi¢ek a
novorozenych déti, ale promitalo se zaporné do psychiky rodicich zen. V dusledku toho se
zaCina prosazovat novy piistup k vedeni porodu, tzv. pfirozeny zptsob vedeni porodu, ktery
klade diraz na roli psychiky rodi¢ky za Gc¢elem snizit medikaci porodniho déje. Tim za¢ina
humanizace porodnictvi, jehoZ vrchol lze spatfit v pfichodu nastavajicich otcli na porodni
saly.

Ptitomnost otcli na porodnich salech se zacina objevovat v 70. letech 20. stoleti a stoji
za ni jednak prani nastdvajicich rodi¢t a jednak tlak zfad odbornikd, kteti byli naklonéni

pfirozenému zptsobu vedeni porodl. Predpokladalo se, Ze ve svém disledku se ucast otce u
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porodu kladn¢ promitne nejen do samotného pribéhu porodniho déje, ale zaroven do
nasledné¢ho vztahu mezi otcem a ditétem. Jak se vSak brzy ukazalo, pfitomnost otce u porodu
nemusi mit ve svém duasledku jen kladny vliv, ale také negativni dopad.

Kolem protikladnych vysledki vyzkuma se zacali formovat zastdnci a odpirci
pfitomnosti otce u porodu. PredloZzena bakalaiska prace se nechce pfiklonit na stranu zaddné
z téchto skupin osob. Cilem této bakalarské prace je nalézt zpiisob, jak vzbudit potencial
pritomnosti otce u porodu, tj. jak posilit pozitivni vlivy této ucasti a potlacit jeji negativni

dopady.

Prakticka cast této bakalaiské prace vychazi zobsahové analyzy provedenych
rozhovori s muzi, ktefi se chystaji na svou ucast u porodu. V téchto rozhovorech promlouvaji
komunika¢ni partnery o teoretickych ptedpokladech, uvedenych v prvni c¢asti préce.
Rozhovory jsou zaméfené na to, jak vnimaji komunikaéni partnefi obdobi t€hotenstvi, jaké
mayji ptedstavy o prubéhu porodu a jak hovoii o svém otcovstvi.

Cilem praktické casti bakalarské prace je obohatit teoretickou cast o lidsky rozmér a
seznamit Ctenafe s predstavami a ocekdvanim konkrétnich muzl, ktefi se pravé nachazeji

v ur¢ité Zivotni situaci.



1. KRIZOVA OBDOBI

Té¢hotenstvi a porod piedstavuji jeden z hlavnich meznikl v Zivoté Zeny, souvisejici
s jejim reprodukénim cyklem.' B&hem tohoto obdobi dochézi k velkym zm&nam v oblasti
somatické, fyziologické, endokrinni, psychické i socidlni. Jedna se o naro¢na zivotni obdobi,
ktera Casto provazi krize vlastni identity. Zptsob, jakym se Zena bude se zménami béhem této
vyznamné vyvojové krize vyrovnavat, je z velké ¢asti podminén osobnosti téhotné zeny,
vékem a zralosti osobnosti, postojem k té¢hotenstvi, pfipravenosti na novou roli matky, na
jejim socidlnim ¢i ekonomickym zazemi, apod. [Ratislavova, K., 2008]. V pfirodnich

kulturéach jsou téhotenstvi a porod spojenad s fadou ritudlti [Van Gennep, A., 1996].

1.1. Téhotenstvi
Te¢hotenstvi je obdobi v zivoté Zeny, kdy v jejim organizmu dochézi k vyvoji plodu.

Délka tohoto obdobi je v priméru 10 lunarnich mésicii po 28 dnech, tzn. 280 dni. T¢hotenstvi
je vymezeno splynutim muzské a zenské pohlavni bunky, které stoji na jeho pocatku, a
porodem plodu, ktery t&hotenstvi ukonéuje.” Tehotenstvi lze rozdélit na tii faze, konkrétng na
fazi oplozeni, embryonalni obdobi a fetalni (plodové) obdobi.

Féaze oplozeni trva tfi tydny. Behem této doby dochazi ke splynuti muzské pohlavni
bunky (spermie) s zenskou pohlavni bunkou (vajickem, oocytem), ¢imz vznikne oplozené
vajicko (zygota). K oplozeni dochazi nejcastéji ve vejcovodu. Po oplozeni postupuje vajicko
vejcovodem a zaina se ihned délit. Tomuto dé€leni se tika ryhovani. Postupnym délenim se
z oplozeného vajicka stane blastocysta, ktera se uhnizdi v d€lozni dutiné. Blastocysta je duty
kulovity utvar, tvofeny jednou vrstvou obalovych bunck (trofoblast) a shlukem bunék
zarodku (embryoblast). Z trofoblastu se vyviji velka ¢ast placenty, z embryoblastu se vytvari
ti1 zarodecné listy - nejdiive vnitini zarodecny list (entoderm), a nasledné vnéjsi zarodecny
list (ektoderm) a sttedni zarodecny list (mezoderm). Vyvojem tii zarodecnych listii faze
oplozeni konci.

Embryondlni obdobi trva od 4. do 12. tydne a v jeho priibéhu se ze tii zdrodecnych
listhh vytvaii vSechny hlavni organové zaklady (organogeneze). Z vnitiniho zarodecného listu

se vytvarii travici trubice, travici zlazy a plice. Ze zevniho zarodec¢niho listu vznikd pokozka,

' K daldim meznikaim patii menstruace a klimakterium.
* Z hlediska patologie nemusi t&hotenstvi vzdy konéit porodem plodu, ale napf. potratem, interrupci & cisatskym
fezem.



derivaty kize a nervova soustava. Stfedni zarodecny list tvoii zéklad pro kosti, svaly, cévni
soustavu, pohlavni organy a ledviny.

Jako jedna z prvnich télesnych soustav se zaklada soustava nervova. Nervova trubice
se na obou svych koncich uzavira jiz béhem 4. tydne, v t¢ dob¢ zacina také rychly riist mozku.
Vyvojem zde prochazi také travici trubice a soustava obchova, jejiz vznik je dilezity pro
zabezpecovani prenosu kysliku a zivnych latek z krve matky a odstraiiovani zplodin latkové
premény zarodku do ob&hu matky. Obchova soustava zahajuje svoji Cinnost ze vSech
organovych soustav jako prvni, krev za¢ind v primitivnhim ob&hovém systému kolovat jiz na
zacatku 4. tydne [Machova, J., 2002].

Vzhledem k intenzivnimu ristu je embryo v tomto obdobi velmi citlivé na piisobeni
Skodlivych chemickych nebo fyzikalnich vlivli prostiedi. Pokud Skodlivé latky a vlivy
prostfedi vyvolaji odchylky od normalniho vyvoje organli, nazyvame je teratogeny.
Morfologické poskozeni orgénii ztohoto obdobi se pak nejcastéji projevi jako vrozena
vyvojova vada po porodu ditéte [Vagnerova, M., 2000].

Koncem embryonalniho obdobi je téméf ukoncena organogeneze a zevni podoba
plodu. Zarodek jiz ziskal vznikem obli¢eje, koncetin a zevnich pohlavnich organi podobu
lidského jedince a méni se v plod (fetus).

Fetalni obdobi trva od 12. tydne téhotenstvi do narozeni ditéte. Vzhledem k tomu, Ze
organogeneze byla prakticky ukonfena jiz v obdobi piedchozim, je obdobi fetalni
charakteristické dokoncovanim orgdnovych systémi, z nichz nékteré postupné vstupuji do

funkce.

V prabéhu téhotenstvi se u Zen zacina projevovat mnoho zmén ve fyziologické oblasti.
Vrané fazi gestacniho obdobi tyto zmény nazyvame jako nejisté znamky a piiznaky
téhotenstvi. Pod zndmkami tehotenstvi pfitom rozumime ,,0bjektivné zjistitelné zmény
v organizmu téhotné Zeny, zatimco pfiznaky jsou subjektivni pocity zeny* [Roztocil, A.,
2001, str. 83]. Mezi nejisté zndmky téhotenstvi patii predevSim neptitomnost menstruacniho
krvaceni (amenorea), kterd ovSem nemusi byt pouze znadmkou téhotenstvi, ale muze se
vyskytnout napiiklad i v disledku zmén prostfedi ¢i s emociondlnimi poruchami. Dalsi
nejistou znamkou te¢hotenstvi jsou zmény prsou, predevsim zvySena citlivost a napéti v oblasti
bradavek. K nejistym ptiznakim téhotenstvi patfi pocit nevolnosti a nutkdni ke zvraceni
(nauzea) ¢ zvySena frekvence moceni (polakisurie). V pribéhu téhotenstvi se
k fyziologickym projeviim z rané gestacni faze ptidavaji predev§im pocity unavy, bolesti zad

¢i vznik kie¢ovych zil.



Zmeény se objevuji také v oblasti somatické. Behem tchotenstvi se zcela méni télo
Zeny. Zena zadina pfibyvat na vaze, méni se tvar jejiho téla, zvysuje se jeho pigmentace a
objevuji se strie. Tyto somatické zmény piijimd vétSina zen negativné, pfiCemz velmi
zranitelné byvaji v tomto ohledu ptedevsim Zeny, které nebyly se svym vzhledem spokojené
jiz pred otc¢hotnénim. Ke konci té¢hotenstvi se objevuje obava ze ztraty atraktivity a ztraty
kontroly nad télem. S blizicim se porodem se miize piidat strach z poskozeni vlastniho téla
[Ratislavova, K., 2008].

T¢hotenstvi je provazeno také zménami v psychické oblasti, tyto zmény se projevuji
pfedevsim v oblasti emocniho prozivani. VéEtSina t€hotnych Zen zaziva rozporuplné pocity, a
to dokonce 1 tehdy, kdyz bylo téhotenstvi planované a chténé. Na jedné strané tak tc¢hotné
zeny pocit'uji Stésti, radost, ocekavani, divéru a vdécnost, na stran€¢ druhé se u nich objevuje
smutek, strach, obavy, nejistota, pochybnost a nedtivéra. Casté jsou také zmény nalad, které
mohou pifechazet od euforie po depresi, nebo se mohou projevovat piehnanym emocnim
reagovanim. Uvadi se, Ze negativni pocity se vyskytuji u t€hotnych zen mnohem castéji nez
pocity pozitivni (asi 90% téhotnych) [Ratislavova, K., 2008].

V pribéhu tehotenstvi produkuje organizmus té¢hotné Zeny estrogeny a progesteron,
jejichz sekrece v pribéhu téhotenstvi silné stoupa. Vlivem estrogenu dochdzi mimo jiné ke
zmekceni nekterych tkani, ¢imz se pozitivné promitd na ptipravé porodnich cest na porod,
negativné pak pisobi na vznik kifeCovych Zil a bolesti zad. ,,Progesteron uvoliiuje nékteré
svaly, zabranuje pfedCasnému porodu, rozsifuje krevni cévy a snizuje krevni tlak, to mize mit
za nasledek mdloby* [Ratislavova, K., 2008, str. 17]. Hormony se mohou promitat do
psychiky téhotné zeny svym vlivem na aktivitu a metabolizmus mozkovych neurotransmitert.

Z vyse uvedenych zmén v oblasti somatické, psychické a endokrinni vyplyva, Ze se
zena b&hem tchotenstvi pfipravuje a pfivyka nové Zivotni roli matky. Nova nastupujici role
zcela méni socialni systém Zeny, dochazi k pfestavbé celého rodinného systému. Zena
postupné ztraci status ekonomické sobéstacnosti a za¢ina byt zavisla na svém partnerovi. Se
ztrdtou sobéstacnosti se mohou dostavit obavy spojené s pocitem obéti, t¢hotna zena tak
v tomto obdobi potiebuje pozornost a oporu ze strany svého socialniho okoli [Ratislavova, K.,

2008].

1.2. Porod
»Porod je d¢j, pti kterém dochazi k vypuzeni plodového vejce (plod, placenta, plodova

voda, plodové obaly) porozenim zorganizmu matky*“ [Roztocil, A., 2001, str. 116].



Z ¢asového hlediska a podle probihajicich procesti 1ze porod rozdélit na obdobi ptipravné, L.
dobu porodni (dobu oteviraci), II. dobu porodni (dobu vypuzovaci), III. dobu porodni (dobu

k 1izku) a dobu poporodni (ta nékdy nese oznaceni IV. doba porodni).

1.2.1.0bdobi pripravné
Béhem tohoto obdobi se objevuji zndmky blizicitho se porodu. U prvorodicek jsou

znamky bliziciho se porodu patrny béhem posledniho meésice téhotenstvi, u vicerodicek
nastupuji tésné pied zacatkem porodu. K témto znaktim patii ptredevsim [Rozto€il, A., 2001]:
= Stahy pfedzvéstné, neboli poslicky (Dolores praesagientes) — objevuji se zpravidla
v pribehu tydne, ktery predchazi nastupu porodni ¢innosti. Projevuji se bolestmi
v podbtisku a kiizi. Zena je miaze pocitovat velmi bolestivé a povaZovat je za
pocatek porodu. Jde vSak o stahy nekoordinované a nepravidelné¢ a vzhledem
k tomu, Ze nedochazi ke zvySovani jejich intenzity a frekvence, nemaji oteviraci
efekt na délozni hrdlo. Poslicky mohou po urcité dobé bud’ ustat, nebo se zméni
v pravidelné délozni kontrakce a rodicka tak pfechazi do 1. doby porodni.
= Zena jiz neptibyva na vaze, miize dokonce i zhubnout.
= V disledku ubytku plodové vody se mirn¢ zmensi objem bficha.

* Hlavicka plodu vstupuje do roviny panevniho vchodu.

1.2.2. I. doba porodni (doba oteviraci)
Prvni doba porodni, oznacovana téz terminem oteviraci faze porodu, se vyznacuje

oteviranim a rozvijenim porodnich cest. Za¢ina pravidelnymi déloznimi stahy, které zptisobuji
rozevieni a zanik délozniho hrdla. Kon¢i tim, Ze branka délohy jizZ neni hmatnd, coz jinymi
slovy znamena4, Ze je rozeviena zhruba na 10 centimetrii. U prvorodi¢ek mulize tato faze trvat
okolo deseti az dvanacti hodin, u rodicek, které jiz zkuSenost s porodem maji, je to okolo Sesti
az osmi hodin. Délka trvani této fadze vSak zavisi také na dusevnim a somatickém stavu
rodicky a na zevnich vlivech, zejména na podani 1€kt [Patizek, A., 2005; Roztocil, A., 2001].

Prvni dobu porodni 1ze rozd€lit na tii faze [Roztocil, A., 2001]:

» Latentni faze prvni doby porodni, vjejimz prabéhu se stabilizuji kontrakce a
zvySuje se jejich frekvence, trvani a intenzita. Dé€lozni hrdlo se zkracuje, az
vznikne tenkd porodnicka branka. Dochazi k sestupu hlavicky do porodnich rovin.
Stupniuje se bolestivost kontrakci a projevuje se bud’ bolestmi v podbfisku nebo

v kiizi.



* Aktivni faze prvni doby porodni pfedstavuje obdobi mezi koncem latentni faze
(dilatace branky 2,5 cm) a dilataci branky do 8 cm. Kontrakce jsou v této fazi
relativné kratké a vedou krychlému rozvoji nalezu na brance. Hlavni
charakteristikou této faze je tak zrychleni kontrakéni aktivity.

» Tranzitorni faze prvni doby porodni piedstavuje obdobi mirného zpomaleni
rozvoje porodniho nalezu na brance a to od 8 cm az do uUplného zajiti branky.
Frekvence déloznich kontrakci se zvySuje, nal€hajici ¢ast plodu sestupuje do

nizsich rovin porodniho kanalu.

1.2.3. I1. doba porodni (doba vypuzovaci)
Druhd doba porodni, neboli vypuzovaci faze porodu, zacind Uplnym rozvinutim

branky délohy a kon¢i porodem ditéte. D€lozni stahy jsou Castéjsi, siln€jsi a trvaji déle. V této
dobé je dité tlaceno nejen silou déloznich kontrakei, které probihaji zcela mimovolné, ale také
aktivni spolupraci rodicky, kterd pocituje potiebu zapojit bfisni lis (tzv. ,.tlaci®), ¢imz dité
,»Vypuzuje* porodnimi cestami ze svého téla. Pfi prichodu porodnimi cestami dité rotuje a za
normalnich okolnosti se jeho hlavic¢ka rodi zahlavim pod stydkou sponou. U prvorodicek trva
tato porodni doba okolo jedné hodiny, u vicerodicek 20 az 30 minut [Pafizek, A., 2005;
Roztodil, A., 2001].

Béhem II. doby porodni prochazi plod porodnimi cestami a provadi sérii pasivnich
pohybu, které nesou oznaceni porodni mechanizmus. Pomoci porodnich mechanizmt se plod
pfizplsobuje tvaru porodniho kanalu. Prvni fazi porodniho mechanizmu je flexe hlavicky.
Tim, jak hlavicka plodu postupné vstupuje do porodniho vchodu, se bradi¢ka pfitahuje
porodniho mechanizmu je vnitini rotace hlavicky. Vedouci bod hlavicky se za progrese otaci
0 90°, ¢imz se dostava pod stydkou sponu. Tteti fazi porodniho mechanizmu je deflexe. Ve
chvili, kdy se pod stydkou sponou porodi oblast malé fontanely (vazivo, které se nachazi mezi
jednotlivymi kostmi na lebce ditéte), opie se hlavicka zahlavim o dolni okraj spony. Ctvrtym

mechanizmem je zevni rotace [Roztocil, A., 2001].

1.2.4. I11. doba porodni (doba k luzku)
Tteti doba porodni, nazyvana téz dobou k lizku, je vymezena porodem ditéte a

vypuzenim placenty. Po porodu ditéte se d€loha stahne a jeji obsah tvoii jen placenta. Po

nékolika minutovém obdobi klidu se d¢loha zacne opét stahovat, rodicka jiz ale tyto stahy
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nevnima bolestivé. Diky témto stahiim se zane od délozni stény odd€lovat placenta, ktera se
rodi spolu s plodovymi obaly a pupecnikem [Patizek, A., 2005].
Takeé III. doba porodni se dale d€li na tfi obdobi [Roztocil, A., 2001]:
» Faze odlucovaci. K odlouceni placenty vétsSinou staci jen nékolik d€loznich
kontrakei.
»  Faze vypuzovaci. Po odlouceni lizka d€lozni kontrakce neustdvaji, u rodicky se ke
kontrakcim pfipojuji pocity nuceni ke tlaceni.

»  Faze hemostaticka. Po odlouceni placenty od stény délozni dochézi ke krvaceni.

1.2.5. Doba poporodni (IV. doba porodni)
Doba poporodni nese Casto také oznaceni IV. doba porodni. V jejim prabéhu je zena

nejvice ohroZzena ¢asnym poporodnim krvacenim, zptisobenym odlouc¢enim placenty od stény
délozni. Toto krvaceni ustava vétSinou tii hodiny po porodu placenty. Doba poporodni tak

predstavuje tfithodinovy interval po porodu placenty.

Je zcela nemozné urcit predem délku trvani porodu. Jeho pribéh a trvani ovliviiuje
celd fada faktor. Mezi né patii naptiklad [Roztocil, A., 2001]:

= Parita. Se zvySujici se paritou se zkracuje jak celkova délka porodu, tak i1 vSech
porodnich dob.

»  V¢k. V pruméru lze fici, ze zeny pod 18 let a nad 35 let rodi déle.

= Intervaly mezi porody. Zeny, které maji del§i intervaly mezi jednotlivymi porody,
mohou mit nasledujici porod delsi nez zeny, jejichz porody nasleduji rychle po
sobg.

= Unava. Unava rodi¢ky se negativné projevuje na délce a priibdhu porodu.

= Psychicky stav Zeny a p¥ipravenost na porod.’

Ackoli je délka porodu velmi individudlni, Ize obecné fici, Ze prvorodicky rodi 6 — 12
hodin a vicerodicky 3 — 9 hodin. V civilizovanych zemich porod vétSinou nepiesahuje délku

12 hodin.

? Tento bod bude projednavan v dalsi &asti této prace.
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Porod ptedstavuje pro zenu ndrocnou zivotni situaci, béhem které je do velké miry
zéavisla na pomoci a opote druhych lidi. Odkud tato potieba pomoci béhem porodu prameni a

jakych forem muze tato pomoc nabyvat, je tématem nasledujici kapitoly.
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2. PORODNI PRAKTIKY
S porodnimi praktikami se setkavame v pribéhu celé historie lidstva. Ukolem této
kapitoly je proto seznamit ¢tenafe s tim, odkud prameni potieba porodnich praktik, a jaké
podoby v pribéhu historie porodni praktiky ziskdvaly. Béhem sledovéani historie porodnich
praktik bude ¢tendfi predlozen také kratky antropologicky exkurz k porodnim praktikdm

prirodnich kultur.

2.1. Puvod porodnich praktik
Piivod porodnich praktik 1ze odhalit na zdkladé srovnani lidskych porodd s porody

lidoopti. Lidoopi, ke kterym patii naptiklad orangutani, gorily ¢i Simpanzi, jsou nejbliz§imi
piibuznymi ¢loveka a spadaji s nim do fadu primatda.

Jakmile u samicek lidoopil zapo€ne porodni proces, snazi se velmi rychle izolovat od
ostatnich &lend své tlupy.* Tuto snahu rodicich samiek o izolaci béhem porodu lze chapat
jako velmi adaptivni jev, protoZe potlacuje rizika, kterym jsou samicka i jeji mlade v ptipadé
porodu za pritomnosti dalSich ¢lenti skupiny vystaveni. Diky odlouceni jednak nehrozi, ze se
samiCka a mlad¢ béhem porodu nakazi od ostatnich ¢lenii svého druhu né¢jakou nebezpecnou
infekci, ktera by mohla v nejhor§im ptipadé ohrozit i Zivoty obou aktéri porodu, a zaroven se
nemuze stat, ze bude mladé ihned po porodu zabito. K tomuto zabijeni novorozenych mlad’at
dochazi nejCastéji ze strany agresivnich samct z tlupy. Porod v izolaci zvySuje tak Sance
rodici samicky a jejiho mladéte na preziti [ Trevathan, W., 1987].

Na zékladé¢ uvedenych skutecnosti by se mohl jevit porod vizolaci jako velmi
adaptivni také pro ¢lovéka, ale neni tomu tak. Pokud srovndme mechanizmus lidského porodu
s mechanizmem porodu lidoopt, zjistime, Zze mlad’ata lidoopit za normalnich okolnosti pfi
priachodu porodnimi cestami nerotuji a rodi se tak obli¢ejovou ¢asti hlavy smérem k matce.
To sami¢ce umoznuje, aby si béhem porodu sama asistovala vlastnimi pfednimi koncetinami.
Samicka si mize mladé sama vyjmout ze svého téla, aniz by pfitom vznikalo nebezpeci, Ze
dojde k mechanickému poskozeni mladéte, které by ohrozovalo jeho Zivot.
vSech savci. Slozitost lidského porodniho mechanizmu je vysledkem dlouhodobého
fylogenetického vyvoje, konkrétné se jedna o diisledek dvou tendenci, které dominovaly nasi
evoluci. Jednou z téchto tendenci je zvétSujici se mozek, a tedy i vzristajici intelekt cloveka, a

tou druhou chlize po panevnich koncetinach (bipedie).

* Izolovanost rodicich samic u lidoopi vysledovala napi. Jane Goodallova (1971). In: Trevathan, W. (1987).
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Zvétsujici se mozek ssebou piinesl jednak vétsi velikost hlavicky ditéte v dobé
porodu, a zaroven také vysokou uroveii lidskych mentalnich procesii. Zeny jsou si nasledkem
vysokého stupné intelektualniho vyvoje védomy své zranitelnosti i rizik, ke kterym by mohlo
b&hem porodu dojit. Z obavy o vlastni zivot i o zivot ditéte tak radé€ji nerodi v izolaci, ale za
asistence druhého cloveka (popiipadé druhych lidi), ktery jim mize poskytnout nejen
fyzickou vypomoc, ale zaroven také pro ¢lovéka velmi dualezitou psychickou oporu a pocit
bezpeci [Trevathan, W., 1987].

Chtize po dvou koncetinach zase vyvolala zmény panve a u Zen tak i porodnich cest.
Hlavicka ditéte musi béhem priichodu porodnimi cestami kvili témto zméndm rotovat,

pfiéemZ se za normélnich okolnosti rodi zahlavim pod stydkou sponou.’

Dit¢ je tak
nasmeérovano obli¢ejem od matky (tedy zcela opa¢né, nez je tomu u lidoopit), coz rodici zené
brani v tom, aby si béhem porodu vypoméhala vlastnima rukama. V pfipad¢, ze by si matka
béhem porodu pieci jen asistovala sama a snazila se po objeveni hlavicky usmériovat pohyb
ditéte vlastnima rukama, mohlo by dojit k mechanickému poskozeni krénich nervi
novorozence, které by mohlo v nejhor§im piipadé¢ ohrozit i jeho zivot. Porod za pomoci
dalSich ¢lenti skupiny mize tomuto nebezpec¢i mechanického poskozeni ditéte béhem porodu
predejit a zvySuje tak Sance matky 1 ditéte na pfeziti. Trebaze i lidské matce a jejimu ditéti
hrozi rizika z pfitomnosti druhych lidi u porodu (napt. se jedna o rizika souvisejici se
zanesenim nebezpecné infekce), vyhody plynouci z aktivni pomoci druhych lidi tato rizika
zcela ptevazuji [Trevathan, W., 1987].

Vzhledem ke slozitému mechanizmu lidskych porodu je asistence u porodu spole¢na
vSech kulturam, o nichz méame dostupné informace.® Asistenci u porodu lze tak povazovat za
jev kulturng univerzalni [Trevathan, W., 1987]. Univerzalni vSak neni podoba, jakou porodni

praktiky v pribéhu historie lidstva ziskavaly.

2.2. Historie porodnich praktik
Jak bylo uvedeno v pfedchozi Casti textu, porodnickéd asistence ma stejné dlouhou

tradici, jakou je existence samotného lidstva. U nejstarSich civilizaci mélo porodnictvi podobu

spiSe psychologickou, coz znamend, Ze pomahajici osoba dodavala rodi¢ce predev§im oporu a

> Viz vyse.

® Vyjimku tvoii kmen 'Kung, ve kterém jsou Zeny, jeZ porodi o samot&, povazované za dokonalé. I zde vak
podle zprav odchazi do buse s rodickou starsi Zena, ktera ji z povzdali tajn¢ sleduje, aby ji mohla v pfipadé
komplikaci ptispéchat na pomoc. Navic i pies obdiv, ktery si ziskaji Zeny, jez porodi o samoté, rodi vétsina zen
z kmene 'Kung na zéklad¢ svého vlastniho rozhodnuti za doprovodu své matky nebo jiné star$i Zeny z kmene.
Vice o této problematice: Estermann (1976); Howell (1979). In: Trevathan, W. (1987).
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pocit, ze neni ve svych bolestech sama. Pomocnicemi rodicky byly ve vétSiné ptipadl jeji
piibuzné nebo starsi zeny, které nemusely ¢asto absolvovat zadnou jinou ptipravu pro tuto roli
nez mit samy porodni zkuSenosti [Mlynatfova, A., 2000]. Jiz ve zpravach starych civilizaci ale
nachazime také zminky o porodnich babach, které vynikaly svou zkuSenosti a nadanim. Je
pfitom zfejmé, Ze porodni baby byly Zeny ve spole¢nosti velmi vazené [Sulova, L., 1999].

Tehotenstvi a porod byly v tradi¢nich civilizacich povazovany za dé&je, provazené
mnoha magickymi obfady a obyceji, které mély chranit zivot matky a ditéte. Na uzemi
tradi¢nich spole&nosti probihal normélni porod vét§inou za doprovodu Zenskych pomocnic,’ a
to na presné¢ ur¢eném misté, které¢ bylo izolovano od zbytku skupiny. Typickym piikladem
tohoto oddélené¢ho a piimo pro ucely porodu vybudovaného mista je tecky gynaikeion.
Rodi¢ky zde rodily ztoho divodu, Ze byly plvodné povazovany za bytosti neCisté a
nebezpeéné zbytku spoleénosti. Co se tyée porodnich praktik, rodily Zeny ve starém Recku
v porodni stolici, pficemz se zady opiraly o jednu zenu, ktera je psychicky podporovala. Dalsi
zena sedéla mezi stehny rodiCky a pomahala novorozenci na svét. Pokud jde o porodni
praktiky starych Rimant, $li i zde, podobn& jako v mnoha dal3ich oblastech, po stopach
starych Rekil.

Také ve staré Indii odchéazely rodicky z vysSSich kast v devatém mésici t¢hotenstvi za
nabozenskych obfadl na izolované misto. Pii porodu jim asistovaly Ctyfi zeny, pficemz se
muselo dbat na rizné nabozenské a magické predpisy. Podobna praktika se objevovala i
v Egypté. Zde odvedl bohaty obcan pied porodem svou zenu rodit do velkého chrdmového
komplexu ke knéZzce, ktera plnila ulohu porodni baby. Rodicky rodily nejcastéji v podfepu na
cihlach, jimiz mély podloZzené nohy, ale znichz se dalo sestavit i porodni l1izko. Pomoc
porodnich bab vyhledavaly také rodicky v Mezopotamii. Kromé toho se chranily proti zlym
duchlim riznymi amulety, modlitbami a magickymi tkony. PerSané chranili t¢hotné Zeny
dokonce zvlastnim zdkonem a u jejich porodu nutné asistence deseti Zen, jejichZ role byly
presné rozdéleny [Sulova, L., 1999]. Dikazy o porodech za p¥itomnosti Zenskych pomocnic,
které byly pro rodi¢ky predeviim zdrojem psychické opory, Ize nalézt také v Cing, Japonsku a
na uzemi tehdejsich Aztéka.

Podobné praktiky lze nalézt také u ptirodnich naroda. I zde se porod odehrava casto
v ustrani za ptitomnosti Zzenského doprovodu, ktery rodi¢ku na porod dlouhou dobu piipravuje

a zaroven o ni pe€uje také v obdobi po porodu, ndm zndmého pod terminem Sestinedéli. Pro

7 Lékai byl volan ke komplikovanym porodiim.
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Gicely porodu jsou u ptirodnich nérodi vétsinou vybudované tzv. porodni chyse,® které stoji na
presné ur¢eném misté, mnohdy stranou od mista pobytu ostatnich ¢lenti skupiny. Tento zvyk
je velmi rozSifeny a souvisi s piesvédcenim, Ze vSechny vymésky Zenskych pohlavnich
organt jsou necisté a nebezpecné. Rodicky jsou tak v ptedstavach lidi z pfirodnich naroda
nebezpecné 1 samy sob€ a spolu se svymi Zenskymi pomocnicemi spadaji do kategorie fabu
[Marek, V., 2002; Mlynafova, A., 2000].

Zpusob vedeni porodi, ktery je znam z ptirodnich narodd a tradi¢nich civilizaci,
pretrvaval jest¢ v obdobi stiedovéku a pocatkem novovéku. I v evropskych zemich bylo tak
porodnictvi doménou porodnich bab a Zenskych pomocnic, které¢ vSak nevedly porod ve
specidlné¢ vybudovanych chysich, nybrz pfimo v domécnosti rodicky. Muzi-lékafi nejenze
nem¢li o tuto oblast pfili§ velky z4jem, ale dokonce pievladal nazor, Ze pomoc pii porodu je
prace pro muze zcela nevhodnd. Svou roli vtom, Ze se porodnictvi uchovavalo tradi¢né
v rukou porodnich bab, sehral zifejmé také stud rodi¢ek [Mlynétova, A., 2000].

Porodni baby byly Zeny velmi ¢asto negramotné, nevzdélané a plné religiozity, které
nem¢ly s vedenim porodu ¢asto zadnou jinou zkuSenost, nez prozitek svého vlastniho porodu.
Nedostatec¢nou kvalifikaci pro své povolani a nedostatek vzdélani a praxe nahrazovaly velice
Casto magickymi praktikami [Dolezal, A., 2001]. Umrtnost rodiéek a jejich déti byla tak v této
dobé pro nas naprosto nepiedstavitelnd. Populacni ztraty byly nahrazovany opakovanymi
porody mnohorodiéek (multipar), pti€emz tyto extenzivni formy reprodukce pietrvavaly az do
20. stoleti, kdy se objevuje planované rodiCovstvi a zdmérné¢ omezovani poctu ¢lend rodiny
roz$ifenim metod zabranujicim poceti [Fialova, L. a kol., 1998]. Situace se ukazovala byt
stale vice neudrzitelna, proto se zacalo volat po lepSim vzdélani porodnich bab a po ucasti
1ékatt u komplikovanych porodt.

Zména piichazi s ndstupem osvicenstvi v 18. stoleti, které je u nas charakterizovano
vladou Marie Terezie ¢i Josefa II. Na porodnictvi se zacalo nahliZet jako na exaktni védu,
vjejimz cCele poprvé stanul vzd€lany lékaf-porodnik. V rdmci josefinské reorganizace
nemocni¢ni péce byla u nas dokonce 30. cervence 1789 oteviena prvni porodnice a nalezinec
v prestavéné nadacni budové pro duchovni u kostela sv. Apolinafe na Novém M¢sté [Dolezal,
A., 2001].

Od 18. stoleti se tak porody zacaly pomalu pfesouvat z domacnosti, kde na jejich
prubéh dohlizela Zenskd pomocnice, do prostiedi porodnic, kde se porody staly doménou

muzi-porodniki. K rozhodujicimu pfesunu rodic¢ek do porodnic dochdzi vSak teprve ve stoleti

8 v r s Vo7 33 ~ . ~ ~ r ~ o I3
Je mozné se setkat také s terminem menstruacni chyse, coz naznacuje, Zze se zeny od ostatnich clenti své
skupiny izoluji také v obdobi menstruace
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dvacatém. Za timto pfemisténim porodt do porodnic stoji pfedevsim tlak rodicek a lékatt,
ktefi chtdli zvysit bezpetnost matek a jejich déti pii porodu;’ pokles po&tu praktikujicich
porodnich bab; a objev novych technologii a tiSicich prostfedki, které nasly v prabéhu
porodniho procesu své vyuziti [Trevathan, W., 1987]. Po druhé svétové valce, nékdy kolem
roku 1948, tak jiz ve Spojenych statech rodi v porodnicich vice nez 95% Zen. Ve Velké
Britanii bylo tohoto stavu dosazeno kvili nedostatku lizek a specialisti az v roce 1955, a u

nas nasledné v 60. letech 20. stoleti.

Jak se brzy ukazalo, moderni porodnictvi ssebou nepfineslo jen vitané zmény
v oblasti snizeni umrtnosti, ale mélo také negativni dopad, a to piredev§im na psychicky stav
rodic¢ek. To vyvolalo diskuzi ohledn¢ toho, zda ma porod 1 nadale patfit do rukou l1ékait, nebo
zda se mu ma navratit jeho pfirozenost. Tyto dvé soupefici koncepce vedeni porodu jsou

pfedstaveny v nasledujici kapitole.

? Ke snizeni umrtnosti rodi¢ek a novorozenych déti dochazi skutetné az ve 20. stoleti. V priib&hu 19. stoleti se
totiz v porodnicich s vysokou koncentraci rodi¢ek vyskytovala horecka omladnic, na kterou tehdy mnoho
rodi¢ek umiralo. Pfi¢iny horecky omladnic nalezl v pribéhu 19. stoleti 1ékai Ignaz P. Semmelweis a postaral se
tak o jeji postupny ustup. Vice informaci o této problematice lze nalézt v publikacich Dolezal, A. (2001);
Gordon, R. (1995).
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3. ZPUSOBY VEDENi PORODU
V disledku negativnich zmén moderniho porodnictvi na psychiku zeny se otevira
otazka, zda by se na porod nemélo piestat nahlizet jen jako na fyziologicky dé&j, ktery je
potfeba vylécit nejmodernéjsimi vymozenostmi mediciny, ale zaroven také jako na dllezity
meznik v Zivoté rodiny, do jehoZ pribéhu se promitd psychickd strdnka osobnosti rodicky.
Tato diskuze se vede predevSim mezi stoupenci dvou odlisSnych zptsobli vedeni porodu.
Jednim z nich je lékaisky zplsob vedeni porodu, tim druhym pak pfirozeny zplsob vedeni

porodu.

3.1. Lékarsky zpusob vedeni porodu
Lékaisky zptsob vedeni porodu se na uzemi Ceské republiky zacal uZzivat po

I. svétové valce, a to jednak jako termin a jednak jako praxe. Termin lékatsky vedeny porod
pouzil ve 20. letech 20. stoleti poprvé A. OstrCil, ktery tak nazval svou prednésku,
ptfednesenou ve spolku cCeskych 1ékait 15. ledna 1934. Tato piednaSka nasledné vysla i
tiskem. Praxe lékatsky vedenych porodd spocivd v urychleni porodu a tlumeni bolesti
medikamenty a invaznimi technikami. PoloZeni teoretickych zékladl tohoto zplisobu vedeni
porodu se ptisuzuje J. De Leemu a R. H. Pomeroyovi, ktefi ve 20. letech 20. stoleti zacali
propagovat eliminaci nebezpe¢i druhé doby porodni uzitim epiziotomie (chirurgického
nasttihu hraze) pti celkové anestézii [Haskova, H., 2001].

Lékarsky zptisob vedeni porodu byl umoZnén rozvojem porodnické analgezie (pozdéji
1 anestézie) pro tlumeni porodnich bolesti a objevem sterilizace, aseptickych zékroki a ucinka
oxytocinu (pozd¢ji prostaglandinll) pro urychleni porodu. Z toho vyplyva, Ze se tento zplisob
fizeni porodu zacal stavat vSeobecnou a rutinni praxi teprve ve chvili, kdy se rodi¢ky zacaly
soustfedit do nemocnic. V domacnostech nebo v malych porodnich centrech, které¢ nebyly
vybaveny dostate¢nym technickym zazemim a duslednou sterilizaci, nebylo mozné tento
zpusob vedeni porodu provadéet [Haskova, H., 2001].

Ve vétsing statli euro-americké civilizace spocivala idea Iékarsky vedeného porodu
v ,,aplikaci analgetik a ptfedporodni ptfedoperacni ptipravé (klystyr, holeni), upoutdni rodicky
do polohy vleze na porodnim stole, izolaci od jinych lidi nez zdravotnikli, v dodrzovéani
striktnich pravidel pro udrzeni sterility okoli rodi¢ky a ditéte, aplikaci oxytocinu na urychleni
déloznich stahii a provedeni epiziotomie (nastfihu hraze neboli perinea) na konci II. doby

porodni“ [HaSkova, H., 2001, str. 16]. S objevem a rozSifenim elektronického fetalniho
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monitoringu do porodnic se vramci lékaisky fizeného porodu zacalo vyuzivat i tohoto
zatizeni.

Lékatskeé vedeni porodu lze charakterizovat také takto: ,,Dé&j porodu je koncipovan a
organizovan jako gynekologickd operace. Odehravd se zpravidla na opera¢nim sale za
pfitomnosti specialistii, pod reflektory koncentrovanymi na operani pole. Rodic¢ka je
dezinfikovéana, sly$i komentafe sester a lékaii v odborném jazyce, kterému nerozumi.
Mnohdy se uziva medikace, n¢kdy Caste¢né narkdzy, nastfihuje se a potom zaSiva perineum,
vSe ve sterilnim prostfedi operacniho salu, bez moznosti do pribehu zasdhnout nebo dokonce
vyslovit se pro alternativni feSeni. Po narozeni ditéte je piestfizen pupecnik a novorozenec je
urychlen¢ prevadén na okysliCcovani krve dychanim. Donedavna byl matce zpravidla jen
ukazan a odvezen na novorozenecké oddé€leni. V tomto schématu je z mnoha divoda
pochopitelné vyloucena ptitomnost ptibuznych i jakékoliv laické osoby. Na zacatku prvni
doby porodni je Zena zpravidla odvezena do porodnice a zachazi se s ni jako s pacientem. Je
administrativné ptijata, prohlédnuta, je ji pfidéleno lazko, nemocni¢ni odév a predevsim konci

jeji kontakt s manzelem a rodinou.* [Kapr, J., Koukola, B., 1998, str. 51-52]

Je nutné fici, Ze s takto charakterizovanym lékatsky fizenym zpiisobem porodu se jiz
v soucasné dob¢ nesetkdme. I on podlehl v prubéhu Casu zménam a lékafi tak upoustéji od
nékterych rutinnich praktik, jakymi byly naptiklad medikament6zni urychleni porodu a
tlumeni bolesti [Haskova, H., 2001]. Dnesni prace v medicinskych oborech jiz neni myslitelna
bez vhodného psychologického pfistupu. Lékati jiz uznavaji bio-psycho-socidlni pozadi
zdravi a nemoci a chapou propojeni roviny biologické, socidlni a psychologické u ¢loveka a

jeho vazbu na vngjsi prosttedi [Ratislavova, K., 2008].

3.2. Prirozeny zpiisob vedeni porodu
Ptirozeny zpiisob vedeni porodu je vyuUsténim radikélni kritiky vySe popsaného

zpusobu lékatsky vedenych porodu. Podle zastancii ptirozeného porodu je porodni proces
aktivnimi zasahy zdravotnikii naruSovan, aktivita I¢kaii by se proto méla omezit pouze na
psychickou podporu rodi¢ky a obcasné neinvazni kontroly postupu porodu, aby byla v ptipadé

komplikaci v&as rozpoznana potieba zasahu akutni biomedicinou [Hagkova, H., 2001]."

10 Zastanci prirozenych porodii tak neprosazuji porody bez odborného dozoru. Odborny dozor méa vsak
zasahnout az na zaklad¢ zjisténi blizicich se komplikaci, jeho zasah nema mit rutinni a preventivni charakter.
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Tento zplUsob vedeni porodu se snazi zajistit, aby se porod stal pro rodicku
vyznamnym Zzivotnim okamzikem, nikoli jen bolestivou a neptijemnou udalosti, na kterou
zeny nechtji vzpominat. Spoc¢iva v komplexnim pfistupu, coz znamena, ze kromé& zajisténi
bezpecnosti pribéhu porodu ,,vychdzi vstiic osobnosti t€hotné Zeny a podporuje jeji aktivni
roli v t€¢hotenstvi, pii porodu a v poporodnim obdobi“ [Gogela, J., Maly, Z., 2000, str. 201].
K nejvétsim vyhoddm ptirozeného porodu patii podle jeho zastancti psychosomaticky
komfort, ktery vyplyva ,,zodbourani strachu zporodu a komplikaci zplsobenych
preventivnimi zasahy“ [Haskovéa, H., 2001, str. 17]. Pod pfirozeny zptsob vedeni porodu lze

tak zahrnout niZze uvedené praktiky a ideje.

3.2.1. Psychoprofylaxe
Terminem psychoprofylaxe rozumime ptipravu t€hotnych Zen k porodu, kterd vznikla

jako metoda porodnické analgezie (piivodnim a dlouhou dobu také jedinym zdmérem této
metody bylo sniZeni porodni bolesti rodicky). Psychoprofylaxe se vyvinula z hypnosugestivni
metody, tedy ze snah o vedeni porodu v hypndze. Prvni zprava o hypnosugestivnim vedeni
porodu se objevila jiz v roce 1833, tehdy vSak metoda jesté nesla ozna¢eni magnetismus. Ve
veétsim rozsahu zavedl hypnézu do porodnictvi von Oettingen v Heidelbergu.

Némeckymi autory se nechali inspirovat leningradsti psychiatii Platonov a Velvovskij,
ktefi od 20. let 20. stoleti zaCinaji publikovat zpravy o vyuziti hypndzy a sugesce
v porodnictvi. Z jejich metody se pozdéji vyvinula tzv. porodnickéd psychoprofylaxe, kterd se
udrzela dodnes, ovSem znama pod ndzvem Lamazova metoda. Nezavisle na hypnosugesci
vznikla v Anglii ve 30. letech 20. stoleti koncepce piirozeného porodu, kterou vytvofil
porodnik Grantly Dick-Read. Jeho metoda pozdé€ji viceméné splynula s porodnickou
psychoprofylaxi, 1 kdyz teoreticka vychodiska téchto koncepci jsou odlisna.

Teoretickym zakladem Dick-Readovy metody je tridda uzkost-napéti-bolest. Podle
Dick-Reada uzkost aktivuje sympaticky nervovy systém, coZ vede k napéti dolniho délozniho
segmentu. Vysledkem je ischemie (mistni nedokrvenost), ktera nasledné zptisobuje bolest. Na
zéklad¢ této hypotézy vytvoril Dick-Read prakticky postup, pomoci kterého mélo dochazet ke
snizeni napéti a izkosti. Uzkost se pokousel snizit napiiklad tim, Ze porodnik travil u rodicky
maximum ¢asu, o kontrakcich nemluvil jako o bolestech, ale jako o stazich, na sale nemély

byt viditelné nastroje, apod. Napéti rodicek chtél odbourat nacvikem svalové relaxace.'' Dnes

" Nacvikem svalové relaxace se Dick-Readova metoda dostiva velmi blizko k hypnosugestivnim metodam,
které vSak Dick-Read neznal.
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je nacvik svalové relaxace zjednodusSen na tfi zékladni cviky: hluboké dychéani v I. dobé
porodni; rychlé dychani na konci II. doby porodni; nacvik tlaceni [Kuzelova, M., 2003;
Koptivova, D., 2007].

Teoretickym vychodiskem leningradského psychiatra Velvovského byly poznatky I. P.
Pavlova. Velvovskij tak vlastné aplikoval poznatky Pavlovovy fyziologie centralni nerovoveé
soustavy na porodni d¢j. Podle Velvovského neni povaha porodni bolesti fyziologicka, ale je
podminéna, tedy vsugerovand [Chertok, L., 1966]. Pfi¢ina porodnich bolesti spociva podle
této hypotézy bud’ v podminéném reflexu, nebo v negativnich emocich, a nebo ve vztazich
mezi procesy podrazdéni a Gtlumu v mozkové kuire. Velvovskij se snazil pfedchazet porodnim
bolestem tim, Ze zvySoval aktivitu mozkové klry rodici zeny (napt. hlazenim bficha ¢i
ucenim hlubokému dychani béhem kontrakce) za Gicelem vytvofeni tzv. pozitivniho centra
podrazdéni. Tim meélo dojit k negativni indukci, kterd pak vyvola necitlivost na bolestivé
podnéty. Bolestivé vzruchy se tak nemély prevést do védomi rodici Zzeny [Ratislavova, K.,
2008].

Velvovskij ¢asem vytvoril metodu s oficidlnim nazvem ,,Metoda psychoprofylaktické
ptipravy téhotnych k porodu. Konkrétni postup piipravy t¢hotnych Zen na porod tvofilo Sest
sezeni, které se skladaly ze tii ¢asti: 1ékarské celkové a porodnické vySetieni, teoreticky kurz
a praktické cviceni, fixace nauceného opakovanim ve stavu polospanku.

V roce 1951 navstivil Sovétsky svaz francouzsky porodnik Ferdinand Lamaze, kterého
,Metoda psychoprofylaktické ptipravy te¢hotnych k porodu* od Velvovského natolik zaujala,
7e ji zagal v modifikované formé propagovat také v zapadnim svéts.'> 50. a 60. 1éta 20. stoleti
se nasledné vyznacuji ohromnym mnozstvi vydanych publikaci na téma analgetickych ucinkt
ptipravy t¢hotnych Zen k porodu.

V 70. letech zacalo nadSeni pro psychoprofylaxi silné opadat. V té dobé publikoval
vysledky svych védeckych vyzkumii kanadsky fyziolog Ronald Melzack, autor vratkoveé
teorie bolesti. Podle jeho zjisténi neméla psychoprofylakticka ptiprava na pokles bolesti pii
porodu veliky ucinek. Bolest byla 1 po této ptipraveé rodickami pocitovana velmi intenzivné a
potfeba medikamentdzniho snizovani bolesti (pfedevS§im pomoci epidurdlni analgezie)
zlstavala stejnd. To vedlo Melzacka k mySlence, Ze téhotnou Zenu je potfeba pfipravovat
nejen na fyziologicky prib¢h porodu, ale seznamit ji 1 s moznymi komplikacemi a operacemi,

které se mohou v pribéhu porodniho procesu dostavit. Z téchto mysSlenek nasledné vzesla

2 Jist& neni piekvapujici, Zze v zemich vychodniho bloku byla tato metoda propagovana masové. Hlavni zasluhu
na propagaci, rozpracovani a rozsireni pfipravy téhotnych Zen k porodu u nas mél feditel Ustavu pro péci o
matku a dité¢ v Praze-Podoli, pan doc. Vojta.
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nova koncepce ptipravy t€hotnych Zen, ktera uz nezdiraziiuje analgeticky ucinek ptedporodni
piipravy, ale snazi Zenu informovat o readlném pribéhu porodu [Kuzelova, M., 2003;
Koptivova, D., 2007].

V Ceské republice je v soutasné dobé predporodni piiprava zaloZena na koncepci,
kterou v 80. letech minulého stoleti vypracovala Psychosomatickd sekce Gynekologické a
porodnické spolecnosti. Také v této koncepci se klade hlavni diiraz na sniZzeni uzkosti a
strachu z porodu prostiednictvim nabyti realniho postoje k porodu. Zena je zde v ramci 3esti
lekci po 60 minutach pfipravovana na zmény, které doprovazeji t€hotenstvi, na situace, které
mohou nastat béhem porodu, na ptichod nové role matky. Hlavnimi autory této ,,Koncepce
psychologické piipravy k porodu® jsou MUDr. PhDr. Pavel Cepicky, CSc. a PhDr. Marie
Pecend [Kuzelova, M., 2003; Koptivova, D., 2007; Ratislavova, K., 2008].

3.2.2. Francouzska Skola porodnictvi
Ferdinandem Lamazem se vyvoj francouzské porodnické Skoly nezastavil.

Lamazovym nésledovnikem byl Pierre Vellay, ktery propojil psychoprofylaxi s teoretickymi
predpoklady psychoanalyzy. Vellay predpokladal, ze k vytvofeni emoc¢niho pouta mezi
dité¢tem a matkou je nutné, aby matka prozila porod bez jakychkoli farmakologickych
ptipravkl. Vellay tak striktné odmital jakoukoli porodni medikaci. Pfimym nasledovnikem
Vellaye jsou dva tvirci alternativnich myslenek k 1ékaifskému zptisobu porodnictvi.

Prvnim z nich je francouzsky porodnik (i kdyz on sdm se povazoval spiSe za filozofa)
Ferdinand Leboyer, autor tzv. nézného porodu. Ferdinand Leboyer oteviel zcela novou
kapitolu v oboru porodnictvi tim, ze jako prvni zamé&fil svou pozornost na pravé narozené
dité. Podle Leboyera piichazi novorozené dité na svét vybavené vsemi lidskymi smysly, které
jsou naprosto oteviené okolnim vjemim. Vjemy, které na novorozence dopadaji z porodnich
salt (ostré svétlo, hluk, chlad, apod.), jsou pro néj velmi bolestivé, coz je patrné z kiiku
novorozence i zjeho vyrazu tvare. Leboyerovym cilem bylo, aby porod piestal byt pro
novorozence traumatickym zéazitkem. Zasadnimi metodami, kterymi chtél tohoto cile
dosahnout, bylo Sero, ticho a teplo pfi porodu; trpélivost, pozornost a naprosté soustfedeéni
I¢katského persondlu; vlozeni ditéte ithned po porodu na nahé bficho matky; masirovani
novorozence matkou; pfestfihnuti pupecniku az po jeho dotepani; koupel novorozence ve
vode teplé 38°C [Leboyer, 1995]. Leboyer byl také zastdncem celodenniho rooming-in, tedy

celodenniho pobytu novorozence na pokoji s matkou.
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Porodnické alternativy hledal také dalsi francouzsky porodnik, kterym je Michel
Odent. Na rozdil od Leboyera se vSak Odent nesoustfedi na novorozené dité, ale na rodici
zenu. Charakteristickym znakem Odenta je diivéra v instinktivni a intuitivni chovani Zeny
béhem porodu, které nesmi byt nikym naruSovano. Odent usiluje o to, aby porod piestal
nalezet do rukou muze-porodnika, ale aby se vratil zpét do rukou Zen (veliky potenciél
porodnictvi proto shledavd v porodnich asistentkdch). Chtél zajistit, aby se porod stal pro
rodici Zeny hlubokym a intimnim zdzitkem. K tomuto G€elu vybudoval v malé porodnické
klinice v Pithiviers tzv. ,,primitivni pokoj“. Rodici Zeny zde mély soukromi, pohodli a
svobodu pohybu [Odent, M., 1995]."> Michel Odent je také autorem myslenky porodu do
vody.

3.2.3. Porod jako moZnost volby
Zatimco lékatsky fizeny porod se vyznacuje standardizaci pracovnich postupi a jejich

rutinnim pouzivanim [HaSkova, H., 2001], pfirozeny zpusob vedeni porodu respektuje
individualni pfani rodi€ky. Pro Zeny, jejichZ téhotenstvi mélo fyziologicky prib¢ch, se tak
porod stava moznosti volby.'* Jako hlavni alternativy k zavedenému zpiisobu porodnictvi se
jim nabizi [Hohlova, S., Maly, Z., Podalova, S., 1999; Gogela, J., Maly, Z., 1999; Gogela, J.,
Maly, Z., 2000; Hajek, Z., 2006]:

* Prostiedi — v ramci pfirozené¢ho zplsobu vedeni porodu se predpoklada pozitivni
pusobeni prostiedi na pocity a vjemy rodi¢ky. Porodni pokoje by proto mély byt
zafizeny po vzoru domaciho obyvaciho pokoje a mély by byt vybaveny posteli,
pohovkou, kieslem, apod. Soucasti tohoto pokoje by méla byt vana, WC a sprcha,
telefon ¢i audiovizudlni technika. Zdravotnické pomucky by mély byt pfed zrakem
rodicek ukryty, aby je vSak bylo mozné v pfipad¢ nastani jakychkoli komplikaci
kdykoli pouzit. Osvétleni pokoje by mélo byt tlumené, ze zvukovych podnéti by
zde mél prevladat bud’ klid nebo tlumena hudba. V tomto prostiedi by navic méla
mit rodicka zajiStény klid a intimitu. Je vhodné, aby se rodicka s prostfedim

porodu sezndmila jiz béhem teéhotenstvi v ramci pfedporodni piipravy k porodu.

" K myslence volného pohybu b&hem porodu piivedly Odenta jeho zkuSenosti z vojenské sluzby v Africe. Zde
mél moznost pozorovat rozdil mezi snahou africkych Zen rodit vestoje nebo vsedé a pokyny evropskych 1ékait
nebo porodnich asistentek, aby porod probihal vleze na zadech.

'* To by jisté nebylo mozné bez vyrovnani vztahu lékai-pacient (nejde jiz o vztah nadfazenosti, ale spoluprace),
bez vzniku prav pacientl v etické roviné a bez uznani prav pacientll pravnimi fady. K t€émto zménam u nas
dochazi po roce 1989.

-21 -



Vertikalni poloha a volny pohyb — zavedeni horizontalni porodni polohy nebyl
krok vyhodny pro matku a dité, ale usnadnoval praci porodnikli. Porodnik mé¢l
diky této poloze moznost védecky pozorovat porodni déje a zaroven mu to
usnadnovalo 1épe do pribéhu porodu zasahovat. Z hlediska rodicky neni poloha na
zadech pfili§ vhodnd, protoZe se pfi ni snizuje krevni pratok délohou. Vyznamna je
tak zména obvykle pouzivané horizontalni polohy rodicky do vertikaly s vyuzitim
zemské gravitace. Rodicce se ponechava také volnost pohybu v priabéhu celého
porodu.

Nefarmakologické prostiedky tlumeni bolesti — v pribéhu ptfirozeného vedeni
porodu je zadouci, aby se vyuzivalo co nejméné& analgetickych prostredki.'” Mezi
tyto prostfedky patii naptiklad aromatoterapie, akupunktura a akupresura, masaze,
hypnoza, relaxacni techniky (napt. Schulzliv autogenni relaxaéni trénink, béhem
kterého dochazi k navozeni pocitl tize, tepla a uvolnéni), koupel.

Porod do vody — jako prvni zacal s porody do vody experimentovat v Sovétském
svazu Igor Charkovsky v roce 1963.'° V Evropé rozsitil myslenku porodii do vody
Michel Odent. Vyhodou porodu do vody je méné bolestivy porod, mensi poranéni
porodnich cest 1 mensi ztrata krve v porovnani s klasickym porodem. Podminkami
pro takové vedeni porodu je vSak neustdld pritomnost kvalifikované osoby a
schvaleni vodni 1azné&, ktera musi byt sou€asti porodniho salu, hygienikem.

Porod doma — porody doma jsou rozsifené piedev§im v Holandsku. Divodi k
tomu je hned nékolik. Jednim z téchto diivodi je nepterusena tradice. V Holandsku
nedochazelo po II. svétové valce k hromadnému piesunu porodit do porodnic, ale k
propracovani metody domacich porodi. Bylo zde tedy moZné navazat na
zkuSenosti porodnich asistentek. Dal$im divodem je dokonale vypracovany
systém porodnické péce. K dispozici jsou zde sanitni vozy s potiebnym vybavenim
pro resuscitaci matky 1 ditéte. Diky dokonalé infrastruktuie jsou navic tyto sanitni
vozy schopny dovézt rodici zenu do nejbliz§iho porodniho zatizeni do deseti
minut. Otazka porodli v domacnosti je velmi diskutovanym tématem piedevsim
z hlediska bezpecnosti pro matku a dité. I t€hotenstvi s fyziologickym priibéhem

muze skoncit komplikovanym porodem, pribéh porodu nelze nikdy piedem

Analgezie pii porodu vSak nesmi byt povaZovana za zbyteénou. [ pfes primarni preferenci
nefarmakologickych metod tlumeni bolesti by méla byt moznost podani analgezie k dispozici.

' Prvni dokumentovany porod do vody byl viak ve Francii popsan jiz v roce 1803. Tehdy se ale nejednalo o
planovany porod do vody. Rodicka se do teplé 1azné€ ponofila po 48 hodinach porodnich bolesti a kratce na to do
vody porodila.
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odhadnout. Je tak otdzkou, zda navraceni porodi do doméciho prostfedi neni
v porodnictvi krokem zpét a zda by se nemély rodickam nabizet spiSe jiné
alternativy, které by jim porod v porodnicich doméci prostfedi nasimulovaly.

pritomnost blizké osoby na porodnim sale — ,,pfitomnost blizké osoby podporuje
pocit bezpec€i a snizuje pocit strachu z nezndma 1 vnimani bolesti. UmoZziuje 1épe
piekonat stres. Snizuje pravdépodobnost potieby analgezie a operacniho ukonceni
porodu... Plisobi kladn€ na chovéni rodi¢ky 1 personalu® [Gogela, J., Maly, Z.,
2000, str. 201]. V soucasné dobé zacinaji rodicky vyuzivat sluzeb tzv. dul, tedy
specidlné vyskolenych Zen, které matce poskytuji fyzickou a n¢kdy i fyzickou
oporu béhem téhotenstvi, porodu a poporodniho obdobi. Role dul tak navazuje na
praxi vyuZzivat béhem porodu zkusSené Zeny [Klaus, M. H. a kol., 2004], zndmou
z historie porodnich praktik i z antropologického exkurzu k porodnim praktikdm
pfirodnich narodti. Nas vSak bude zajimat pfedev§im pfitomnost partnera rodi¢ky u
porodu. Pravé pfitomnost partnera byla od pfesunu porodii do anonymniho

porodnic dillezitym poZadavkem rodicek.
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4. PRITOMNOST OTCE U PORODU

V zahranici prestavaji byt porodni saly uzavienymi aseptickymi prostory v 70. letech
20. stoleti a zacinaji se otevirat pro blizké rodinné ptislusniky rodicky [Roztocil, A., 1996].
Nejcastéji pfitom rodicku doprovazel jeji partner, tedy nastavajici otec ditéte [Marek, V.,
2002]. V Ceské republice se tyto zmény v piistupu k fyzické wcasti nastavajiciho otce u
porodu odehravaji v 80. letech minulého stoleti, v plné¢ mife propukaji vSak az po padu
komunismu, tedy v letech devadesatych [Patizek, A., 2005]. K prvni Gcasti nastavajiciho otce
u porodu doglo v Ceské republice 29. biezna 1984 ve znojemské nemocnici. Propagatory
porodu za piitomnosti partnera byli znojemsti porodnici Slezak a Stimpl [Mlynafova, A.,
Tosner, J., 1995].

Ackoli se pritomnost otce u porodu jevila byt zvlastnim vysttelkem, béhem poslednich
let se z této skuteCnosti stala bézna praxe. Dalo by se dokonce hovofit o komercializaci
piitomnosti otce u porodu.'” V poslednich letech za¢alo v USA rodit spoleéné asi 90% dvojic,
ve Velké Britanii a u nas je to asi 70% dvojic [Mlynatova, A., Tosner, J., 1995]. Z hlediska
historie a antropologického exkurzu je v§ak mozné poukdzat na nesamoziejmost, s jakou byly

k porodiim brani prave nastavajici otcové.

4.1. Historie pFitomnosti otce u porodu
Z hlediska historie nebyla v Evrop¢ muzskd ptitomnost u porodu nikdy béznou

zélezitosti. Na porod se nahlizelo jako na Cisté zenskou problematiku, do které muz nema
vstupovat. Trvalo dlouhou dobu, nez se porodu zacal ucastnit alespont muz-1ékaf, ten byl po
dlouha léta akceptovan jako jediny muz, ktery se smi porodu ucastnit. Pokud se porodu
ucastnil nastavajici otec, byla to vzdy vyjimka. VétSinou se jednalo o situace, kdy nebylo
mozné sehnat pomoc zkusenych zen [Mlynaiova, A., ToSner, J., 1995].

Také v ptirodnich narodech k pfimé fyzické ucasti otce u porodu vétSinou nedochazi.
Zena se zde pied porodem odebird do porodnich chysi, kam ji doprovazi zkusené Zeny ze
spolecCenstvi. Béhem této doby vykonava nastavajici otec fadu rituald, které nesou oznaceni
kuvdda. Tento termin pochézi z francouzského couver (v anglictiné se setkdvame s vyrazy
couvade nebo téz couvade syndrome), coz v prekladu znamend sedét na vejcich. Jako prvni
pouzil tento termin v roce 1865 britsky antropolog Edward B. Tylor [Skoc¢ovsky, K., 2004].

Hlavni smysl ritudlniho zapojeni nastavajiciho otce do porodu lze spatfit jednak ve

snaze odpomoci své zené od porodnich bolesti [Cich4, M., Fleismanova, S., 2007], jednak si

7 Zména v piistupu k piitomnosti otce u porodu bude rozebirana v diskuzi na zavér této prace.
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muz jejich prostiednictvim potvrzuje svoji roli otce ve spolecnosti [Trevathan, W., 1987].
Konkrétni ptiklad kuvady miizeme spatfit napiiklad u SoSonskych muzi. Ti dodrzuji na
znameni ucasti s manzel¢inym a potomkovym stavem piisny ptist, kdy maji dovoleno zivit se
pouze chlebem a vodou. K pfekonani manzel€inych bolesti a k urychleni jejiho ,,uzdraveni*
pfispivaji SoSonSti muzi zase nékolikakilometrovym b&hem. Po narozeni ditéte ptichazi
ritudlni praktika, kterd muzi ptikazuje ponofit se do studeného potoka, ¢imz na sebe
symbolicky piebira roli ditéte, které je vykoupano ve vod¢ teplé. Jelikoz musi dité 1 se svou
matkou zit do doby, nez u nich dojde k obnoveni rovnovahy a cCistoty, v porodni chysi, trva
jesté nekolik tydnl, nez muz svého potomka skuteéné spatii [Cicha, M., FleiSmanova, S.,
2007].

V jinych spolecenstvich lze nalézt praktiky, kdy ma nastdvajici otec nejen zakézéano
jist urcité pokrmy, ale zaroven musi zit oddélené od ostatnich ¢lent svého kmene. V Irsku a
Skotsku zase muZ napoméhal své Zené¢ od porodnich bolesti tim, Ze nosil kus jejitho odévu
[Skocovsky, K., 2004].

U nékterych ptirodnich narodli miize byt podoba kuvady ovlivnéna ptedstavou, ze
pivodcem vSech nemoci jsou zli duchové, ktefi mohou do téla nejsnadnéji vniknout
otevienou ranou. Nastavajici otec se tak snazi zI¢ duchy odlakat od své rodici Zeny tim, Ze si
rozedfe kiizi a na lizku ptedstira tézce zranéného a lehce zranitelného Cloveéka. Rodicka
naopak neprojevuje Zadné znamky bolesti, tvari se vesele a bezprostiedné po porodu se vraci
ke své pluvodni praci. Takovy pribéh kuvady lze spatiit napiiklad u brazilského kmene
Bordro.'® Rodi¢ky z tohoto kmene ihned po porodu pieplavou feku a jdou do lesa sbirat jedlé
kofeny. Na tvafi maji pfitom vesely a spokojeny vyraz. Jejich muzi vypadaji naopak velmi
uboze, lezi na lizku, placi a natikaji. VSichni Clenové kmene se k muzi, jehoz Zena praveé
porodila, sebéhnou a snazi se ho beziispésné utisit. Nakonec prohlési, Ze je tento muz tézce
nemocen [Marek, V., 2002].

Obdobna podoba kuvady provéazela porod ditdte také na izemi dne$niho Spanélska a v
nékterych ¢astech Asie. Zeny zde rodily na odlehlém misté mimo domov a mnohdy se stalo,
ze se bezprostfedné po porodu pustily opét do prace. Nastavajici otec mezitim lezel v posteli a
sténal bolesti. Po svém navratu domt ho Zena nakrmila a zahrnula péci [Skocovsky, K., 2004;

Dolezal, A., 2001].

' Jednd se o etnickou skupinu jihoamerickych Indiand Zijicich vjizni Gasti Mato Grosso v Kolumbii a
v pohranic¢i Brazilie a Paraguaye. Spolu s kmeny Otuké ve vychodni Bolivii tvofi spolecnou jazykovou skupinu
puvodniho obyvatelstva. Jejich pocet neni v souCasné dobé uvadén. Predstavuji zbytky ptivodnich lovecko-
sbéracskych spolecnosti Indianti na ndhornich plosinach Jizni Ameriky, ktefi se vyznacovali vyraznymi obyceji a
zvyky. Ritualy, spadajici pod kuvadu, kdy manzel proziva porodni bolesti své zeny, u nich popsal ¢esky etnograf
A.V. Fri¢. In: Wolf, J. (1984).
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4.2. Socialni zmény
Dlivodem, pro¢ zacali byt k porodiim brani ptfedev§im partneti rodi¢ek a nikoli Zeny

z jejiho blizkého okoli (napt. matka ¢i sestra), jsou jednak zmény odehravajici se na trovni

rodiny, a jednak promény socidlnich roli muze a zeny.

4.2.1. Zmény na urovni rodiny
Soudoba rodina je nejcastéji oznaCovana terminem nuklearni, ale po vzoru

francouzského sociologa Emila Durkheima se miizeme setkat také s oznadenim manzelskd,
parova Ci vztahova rodina. Durkheim tusil zédkladni charakteristiky soucasné rodiny jiz v roce
1892, kdy ve své pirednaSce o manzelské rodin€ tvrdil, Ze rodina je stdle vice zaméfend na
osobni vztahy, neZ na rodinné hmotné statky. Diiraz na vzdjemné, zejména afektivni vztahy se
zacal projevovat predevsim ve svobodné volbé partnera. Ducha rodiny tak piestavaji tvorit
véci, ale vztahy mezi muzem a Zenou a mezi rodi¢i a détmi. V souladu s durkheimovskou
pfedstavou, podle niz je moderni rodina zalozena na vztazich, tvrdi také americky
funkcionalisticky sociolog Talcott Parsons, Ze se dnes$ni rodina definuje hlavné emocni
podporou, kterou svym ¢leniim zarucuje [Singly de, F., 1999].

S rostoucim zaméfenim na osobni vztahy, které zatla€ilo do pozadi zfetel, jenz byl po
tak dlouhou dobu historie rodiny kladen pfedevS§im na majetek, je spojeno zzeni rodiny na
nuklearni jadro. Centralni zona sou€asné rodiny se tak sklddd z muze, zeny a jejich malych
déti. Spolecné se zuzenim, kterym se vyznacCuje soucasna vztahova rodina, se do popiedi
dostava idea vétSi autonomie manzelského paru vici piibuznym a ptfedeSlym generacim.
Talcott Parsons hovoii dokonce o ,,izolaci manzelské parové rodiny* a o ,,absenci vyrazné&jsi
solidarity s rodinami pfedk a potomkl v obou liniich®, francouzsky sociolog Francois de
Singly se nicméné pfiklani k ne tak radikdlni durkheimovské terminologii, a to konkrétné
k pojmiim ,,autonomie* a ,,pocity nezavislosti“ dospélych lidi, pfedev§im téch, ktefi ziji
v manzelstvi. Je tedy zcela ziejmé, ze logika individudlniho vybéru, svobodné volby a
nezistnosti, kterd oficialné tidi afektivni vztahy mezi muZzi a Zenami v rdmci manzelstvi, se
specifickym zplsobem rozSifuje 1 na ostatni rodinné vztahy. Vyznam ptibuzenstva se
v soucasné spolecnosti zcela méni. Moderni rodina se tak vyznacuje vétSi nezavislosti na
okruhu ptibuznych [Singly de, F., 1999].

ZvySovani mezigeneracni nezavislosti a rostouci vyznam manzelské rodiny lze
vysledovat na zakladé nckolika ukazateld. Jednim z nich je napiiklad zména ve zpisobu

udélovani kiestniho jména ditéti. Dfive se chlapci jmenovali podle muzi z otcovy strany a
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divky podle Zen z matciny strany, tedy nikoli podle rodic¢i biologickych, ale podle rodict
duchovnich (kmotr a kmotra). Dnes rodi¢e davaji ditéti kiestni jméno zcela podle svého
vlastniho vybéru, bez jakékoli snahy zdlraznit kontinuitu mezi generacemi. Talcott Parsons
zase upozornil, Ze v soucasné spolec¢nosti nezaviseji manzelé na svych orienta¢nich rodinach
ani v oblasti uspofddani domdcnosti, ani v oblasti ziskdvani pifijml. Profesiondlni statut
manzell je tak zcela nezavisly na zvlastnich vztazich k rodicim. Typickd manzelska rodina je
navic ekonomicky zcela nezadvisla na orientacnich rodinach a zije od nich oddéleng. Ve velké
veétSing piipadl je navic mezi orientacnimi rodinami a rodinou manzelskou zna¢néd zemépisna
vzdalenost [Singly de, F., 1999]. Toto samostatné bydleni manzelské (prokreacni) rodiny,
které se prosazuje v moderni spole¢nosti, nese oznaceni neolokalita.

Z vyse uvedenych skute¢nosti tak vyplyva, Ze v moderni spoleCnosti se stal pro matku
otec ditéte viceméné jedinou divérné blizkou osobou, kterd ji miize v pribéhu t¢hotenstvi a
pfedevs§im pii porodu podpofit [Odent, M., 2004]. Kvuli neolokalité prokreacni rodiny je
manzel ¢i partner rodici Zeny také Casto jedinou osobou, ktera je v dobé zapoceti porodniho

procesu nablizku, a mize zenu tak v dob¢ porodu fyzicky doprovazet [Trevathan, W., 1987].

4.2.2. Proména socidalnich roli mezi pohlavimi
Nastupem kapitalismu s pro néj charakteristickou délbou prace se zacalo o clovéku

uvazovat jako o pracovniku, jenZ je univerzaln¢ pouzitelny ve vyrobnim procesu bez ohledu
na jeho osobnostni charakteristiky, a to v€etné rodové specifiky. ,,Moderni spole¢nost nemize
fungovat nez za predpokladu, Ze 1idé obou pohlavi jsou nejenom uzplsobeni pro tutéz praci,
ale percipuji 1 shodné realitu a maji, s jistymi zcela margindlnimi variacemi, tytéz potieby*
[Mozny, I., 1990, str. 102]. Odlisnosti mezi muzem a zenou tak vychazeji do popiedi pouze
pii plozeni a rozeni déti, jinak se rozdily mezi pohlavimi jevi v perspektivé kapitalistické
spole¢nosti jako zcela nepodstatné [Mozny, 1., 1990].

Zatimco v tradi¢nich spole¢nostech ptevladal rodovy dualismus a komplementarita
roli mezi muzi a Zenami, v dnesni spolecnosti se pod vlivem urbanizace a industrializace
pfedpoklada viceméné uplnd zastupitelnost mezi pohlavimi. Vlivem téchto zmén se mista
diive uzaviena ptisluSnikim muZzského pohlavi a mista doposud uzaviend pfislusnikiim
zenského rodu oteviely lidem obou pohlavi [Mozny, 1., 1990]. Ptikladem muiize byt pravé
pfitomnost otce na porodnim sale, se kterou se v priib&hu historie ¢i napfi¢ kulturami pfilis

Casto nesetkavame a ktera je ptiznakem moderni doby.

-7 -



Tyto zmény odpovidaji pozitivistické pfedstaveé o tom, ze Clovek je fizeny predevSim
vnéjSimi stimuly. V rdmci pozitivistického pojeti jsou ,,tradi¢ni rozdily v socidlnich rolich
muzl a zen — s vyjimkou téch, jez plynou z rozdilné ucasti v reprodukénim procesu — ne-
prirozené a tedy ne nutné v tom smyslu, Ze jsou dany pouze panujicimi kulturnimi vzorci.
Jedinec si je osvojuje ucenim, a ucenim jsou piendSeny z generace na generaci. Lidska
plasticita jim dala historicky vzniknout a lidska plasticita umozni je 1 zménit* [Mozny, I.,
1990, str. 137].

VUci tomuto pojeti se vymezuji sociobiologickd pojeti, v rdmci kterych je clovek
chapan jako vnitiné fizeny organizmus. Biologické a psychologické faktory se podle
biologicky orientovanych védcl odrazeji v sociokulturnim usporadani spolecnosti [Ponésicky,
J., 2004]. Podle nich pfitom existuje napadna podobnost mezi vrozenou psychickou vybavou
muzll a Zen a tim, jak se jeSté historicky neddvno dopliiovaly muzské a zenské role

[Matousek, O., 1993].

4.3. Prichod otcii na porodni saly
S ptesunem porodl do porodnic zaCaly zeny pocitovat odosobnény styl vedeni porodii

a pozadovaly podporu blizké osoby. Z vySe uvedeného vyplyva, ze touto osobou byl pro
rodicku nejCastéji jeji partner, nastdvajici otec ditéte [Odent, M., 2004]. Vzhledem
k prevladajici koncepci 1ékatsky vedeného porodu, v ramci které nebyla matkdm piisuzovana
kompetence spolurozhodovat o zalezitostech porodu, musely mit vSak argumenty rodic¢ek
oporu také v lékarské obci (tzv. opora ,,seshora®) [Haskova, H., 2001]. T¢ se jim dostalo
v roce 1970, kdy se myslenka ,,partnerstvi pti porodu* zrodila také na konferenci Americké
spolecnosti zenskych 1ékaiu. Zde si ziskala mimofaddnou pozornost piedndska profesorky
Newtonoveé, pojednavajici o humanizaci porodd. Jak tato profesorka uvedla: , Lékatské
predpisy vSeobecné zakazuji otctim, aby ptihlizeli narozeni vlastniho ditéte a poskytli zendm
psychickou podporu v pokrocilém stadiu bolesti, a to navzdory skutecnosti, Zze porodni tym
nema cas, aby rodi¢ku v jejich bolestech potésil... Kazdy porod provazi psychologicka krize.
V krizi je Clovék obzvlasté nachylny k silné zavislosti na lidech, ktefi jsou okolo né&ho.
Jestlize manzel zlstane vylou€en zucasti na bolestech a porodu, hledaji mnohé Zeny
intenzivni spojeni s pomocniky pfi porodu — misto se svymi manzely.“ [Mlynafova, A.,
Tosner, J., 1995, str. 217] V Americe se tak kratce na to rozsifil nazor, Ze humanizaci
mezilidskych vztahti by opravdu mohlo pomoci spole¢né prozivani porodu matkou i otcem

ditéte. Pfedpokladalo se, Ze by tak vztah otce k ditéti 1 matce mohl dostat pevnéjsi zaklad.
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Myslenka porodu za pfitomnosti otce ditéte byla brzy vyzkouSena v praxi a kratce na to se

rozsifila i do Evropy, kde se jeji propagace ujali predevs§im francouzsti porodnici.

Z vyse uvedeného textu vyplyva, ze hlavnimi argumenty pro pfitomnost otce u porodu

bylo:

* Poskytnuti psychické opory rodi¢ce v prostiedi anonymnich porodnic, tedy
humanizace porodnictvi.
* Vyuziti zkuSenosti s porodem jako vhodného impulzu k navazani vztahu otec-dite,

tedy humanizace mezilidskych vztaht.
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5. PROTIKLADNE POSTOJE K PRITOMNOSTI OTCE U PORODU
Na téma pritomnosti otce u porodu Ize v literatufe nalézt rozporné nazory a vysledky
vyzkumt. Na zéklad€ tohoto rozporu se tak mezi odborniky 1 laiky mohou objevovat jednak

pfiznivci pfitomnosti otce u porodu, a zaroven také jeho odptrci.

5.1. Priznivci pritomnosti otce u porodu
Pfiznivci pfitomnosti otce u porodu vyzdvihuji pifinos tohoto piistupu ve dvou

ohledech. Za prvé to je fakt, ze zena proziva porod za piitomnosti partnera ,Ilehceji a
klidngji“, a za druhé, ze muz, kterému je po porodu vlozeno do rukou jeho dité, se o né&j
dokaze v pristich mésicich 1épe starat a pecovat o néj [Mlynatova, A., Tosner, J., 1995]. Podle
piiznivcl pritomnosti otce u porodu tak byly splnény oba dva argumenty, na zakladé kterych
se pritomnost otce zacala v porodnicich prosazovat: tedy humanizace porodu poskytnutim
psychické opory rodiCce, a zarovenn humanizace mezilidskych vztahli ziskdnim vhodného
impulzu k vytvofeni vztahu otec-dité. Ve svém postoji se mohou piiznivci pfitomnosti otce u
porodu opfit o nasledujici vyzkumy.

Podle nékterych autorti [David, Kentenich, 1993. In: Coupek, P., gporcrové, 1., 1999;
Henneborn, Cogan 1975. In: Trevathan, W., 1987] pfitomnost muze u porodu zna¢né snizuje
obavy matek z porodu, zmirfiuje porodni bolesti, pfedchazi porodnim komplikacim a zkracuje
délku porodu. SniZzené vnimani porodni bolesti bylo zjiS§téno na zaklad¢ skutecnosti, ze Zeny,
jejichz partnefti byli porodu ptitomni, vyzadovaly podani medikamentdznich prostfedkt tiSeni
bolesti v mensi mife, nez zeny, které u porodu oporu v podobé doprovodu svého partnera
nemely. Ve svétle souc¢asného konceptu ptirozeného porodu, ktery kritizuje jednostrannou
medikalizaci porodu a hovoii o neptiznivém vlivu tiSicich 1€kt na celkovy pribéh porodu i na
psychicky stav rodicky a stav bd€losti novorozence, se jevi pfitomnost partnera u porodu jako
velmi piinosna.

Podle vyzkumi, které se v souvislosti s €asti muze u porodu zaméfily na dopad
na utvafeni pevné vazby mezi otcem a ditétem, jevili muZzi sporodni zkuSenosti o
novorozence VEtsi zajem, nez jaky projevovali muzi, ktefi porod s partnerkou neprozili.
Zvyseny zajem o novorozence se projevoval napiiklad upfenym pozorovanim novorozence,
Castymi doteky a interakci tvafi v tvaf. Otcové, ktefi se ti€astnili porodu svého ditéte, jim byli
kratce tfeCeno nasledné zcela zaujati [McDonald, 1978; Greenberg, Morris, 1974. In:

Trevathan, W. 1987].
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Vétsina muzl, ktefi se zucCastnili porodu, se na zdklad¢ této zkuSenosti nasledné vice
podileli na péci o dité [Liukkonen, Vehvilainen-JuLkunen, 1997. In: Coupek, P., éporcrové,
L., 1999]. Z tohoto hlediska se mtlize jevit ticast otce u porodu jako velmi adaptivni, protoze
v dnesnich mobilnich nuklearnich rodinach je pravé otec jedinou osobou, ktera se mize spolu
s matkou na péci o dit¢ podilet. Otec potiebuje ziskat divéru, ze je schopny v péci o
novorozence obstat. Tuto divéru mu miize zkuSenost s pfitomnosti u porodu poskytnout
[Trevathan, W., 1987].

Vyzkumy, které sledovaly mozny dopad ptitomnosti otce u porodu, byly provadény
také na uzemi Ceské republiky.

V roce 1992-1993 se pfitomnosti otce u porodu zabyvalo gynekologicko-porodnické
odd¢leni KrkonoSské porodnice ve Vrchlabi [Kavan, Konvalinova, 1993. In: Coupek, P.,
Sporcrova, 1.,1999]. Ve svych zavérech uvadgji, ze pravé manzel rodi¢ky je pro ni idealnim
priavodcem porodu, jelikoZ on nejlépe zné jeji psychiku. Vzhledem k tomu, Ze je manzel,
poptipad¢ partner rodicky, osobou, u které se piredpoklada, ze bude do péce o dité spolu s jeho
matkou nejvice angazovana, je pro n¢j zkusenost s porodem velmi piinosna.

Gynekologicko-porodnické oddéleni SNsP Ostrava [Kot'atkova, 1., Malik, V., Postupa,
R., VIgek, L., 1992] podava svédectvi o tom, Ze pfitomnost partnera na porodnim sale
vyvolava v rodi¢ce kladné emoce, které se nasledné¢ promitaji pozitivné do pribéhu porodu.
Svédci o tom predevsim zkraceni 1. doby porodni a sniZeny pocet porodnich poranéni.

Dalsi vyzkum zamétfeny na piitomnost otce u porodu prob&hl v dob¢é od 1. bifezna
1991 do 30.¢ervna 1992 v okoli Brna pod vedenim Ivony Sporcrové a Petra Coupka [Coupek,
P., Sporcrova, 1., 1999]. Data byla ziskana prostiednictvim mezinarodniho longitudinalniho
projektu ELSPAC (European Longitudinal Study of Pregnancy and Childhood).

Soubor, se kterym vyzkumnici pracovali, obsahoval 1479 rodin. Experimentalni
skupinu tvofily pary, kde otec byl Gc€asten porodu, do kontrolni skupiny pak byly zafazeny
dvojice, kde Zena rodila bez pfitomnosti otce (v n¢kterych ptipadech byla tato skupina
rozdélena na podskupiny - vydélena byla skupina, kde Zena rodila zcela sama bez pfitomnosti
dalsi osoby, dalsi podskupiny tvofily Zeny rodici s t€asti jinych osob, nez byl otec). T€hotné
zeny sledovali vyzkumnici v prib¢hu téhotenstvi (od tfetiho trimestru gravidity), v dobé
porodu a v obdobi Sestined¢li. Informace od respondentti ziskavali dotaznikovou formou.

Autofi vyzkumu si stanovili tyto hypotézy:

= Pfitomnost otce u porodu bude souviset somezenim aplikace

anestézie/analgezie v prub¢hu prvnich dvou dob porodnich.
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* Otcové ucastnici se porodu se budou vice angazovat v pracich zabezpecujicich
chod domécnosti.
= Skupina otcti, které ptijala ucast u porodu, se bude vyznamné lisit v podileni se
na péci o dité od skupiny otcti, ktefi u porodu nebyli.
* Spolecné proziti porodu obéma partnery bude mit pozitivni dopad na kojeni.
Podle Ivony Sporcrové a Petra Coupka z tohoto vyzkumu vyplyva, Ze ,,Gdast otce pii
porodu se po narozeni ditéte pozitivné odrazi v jeho pomoci v ¢innostech zabezpecujicich
chod domacnosti a v ptijeti podilu péce o dit€. Svou pfitomnosti u porodu otcové zarovei
kladné podporuji kojeni* [Coupek, P., Sporcrova, 1., 1999, str. 35]. Nepodafilo se viak
prokazat souvislost mezi pfitomnosti otce u porodu a omezenim aplikace anestézie/analgezie.
Pravdépodobny divod nepotvrzeni této hypotézy zieymé spociva v tom, ze se muzi ucastnili
ze statistického hlediska komplikovanéjsich porod.
Na zaklad¢ svych zjisténi se autorim vyzkumu jevi situace, kdy ma byt otec pfitomen
u porodu, jako velmi piirozend. Mnohé pary podle nich zcela spontanné signalizuji potiebu
byt v moment¢ porodu spolu. Nabidku moZznosti spole¢ného proziti porodu tak vnimaji velmi

pozitivné a ptinosné [Coupek, P., gporcrové, 1., 1999].

5.2. Odpurci pritomnosti otce u porodu

K nejznaméjsim odptrcim a kritikiim fyzické acasti otce u porodu patii jiz zminiovany
Michel Odent. Ten pfitomnost partnera u porodu vidi jako kulturni nartstek, kterého je
potieba porod zbavit, aby se mu navratila jeho pfirozenost a instinktivnost [Odent, M., 1995].
V ramci svého pojeti porodii upozoriiuje Odent piedev§im na snahu vSech savcil o izolaci
béhem porodu.

Mnoho druhi savcu rodi ve tmé, v klidu a stranou od ostatnich ¢lend svého druhu. Na
rozdil od savct si rodici Zeny €asto pieji, aby pobliZ nich byl n€kdo, koho znaji, a potfebuji si
v pritbéhu porodu vytvofit specidlni vztah alespont k jedné osobé&, pficemz dnes byva touto
osobou nejcastéji otec ditéte. Michel Odent vSak tvrdi, ze pfitomnost otce u porodu nemusi
byt vzdy pro zenu to nejlepsi. Proces porodu povazuje za nedobrovolny proces, kterému se
nedd napomadhat, a ptitomnost dalsich lidi mtize pribéh porodu z jeho pohledu jen naruSovat
[Odent, M., 1995].

Rizika plynouci z fyzické Ucasti nastdvajiciho otce u porodu vidi Michel Odent
piedev§im v tom, ze muziim byva zatézko piijmout a pochopit Zenino instinktivni chovani

v pribéhu porodu. Misto toho se ji podle n&j Casto snazi zadrzet, aby nevypadavala
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z racionalniho a sebekontrolujiciho stavu. Muze vnima Odent pfedevSim jako raciondlni
bytost, ktera mtize zpusobit, ze se Zena pii porodu nedokaze oprostit od své vlastni racionality
a nechat porod plynout jen pomoci hormonalni ¢innosti. Teprve kdyz muz odejde, projevuje
se zena bez racionality, za¢ina kfiCet a sténat, coz podle Odenta znamend, ze za¢ina skute¢né
rodit [Odent, M., 1995; 2004]. Z tohoto pohledu neni pro Odenta skutecnost, ze v tradi¢nich
civilizacich a ptirodnich narodech asistuji rodicim zenam nikoli muzi, ale jiné zeny, které uz
pfedtim porod proZily, jen shodou okolnosti. Ackoli je tak podle Odenta pro pribéh porodu
nejlepsi, kdyz se odehrava v naprostém soukromi a bez zdsahu dalSich osob, Zenska
pomocnice pii porodu se Odentovi jevi jako lepsi volba, neZ pritomnost nastavajiciho otce.'

Jak tvrdi Odent, kontakt mezi spolec¢nikem pfitomnym u porodu a rodici zenou muze
byt neobyfejné intimni a nesmirné intenzivné proZivany. Rodici Zena je v mimofadné
zranitelném stavu a na svém spolecnikovi u porodu se mlize stat minimaln€ na okamzik zcela
zavislou. Sexudlni podtext, ktery mize doprovazet takovy kontakt, pokud timto spole¢nikem
pritomnym u porodu je muz, miize na rodici Zzenu pusobit rusivé v tom smyslu, ze se nemusi
chovat tak otevien¢ a spontdnné, jak by si pféala, nebo se pak muze citit zahanbena, co
vSechno ze sebe dala najevo. Kvilli této dulezitosti pohlavi partnera pii porodu volad proto
Odent po renesanci porodnich asistentek [Odent, M., 2005].%

Podle Michela Odenta muze byt porod za tcasti otce mnohem delsi a bolestivéejsi.
Pokud se otec chové jako pozorovatel a ujimé se funkce dokumentaristy, kameramana a
fotografa v jedné osobé, mize byt rodici zenou, ktera potfebuje byt ve svém vlastnim svéte,
kde nemusi mluvit ani myslet, vniman velmi negativné. Odent varuje také pted pftilis
upovidanymi otci ¢i otci s nadmérné vlastnickym chovanim. Partner, ktery se snazi svou Zenu
chlacholit ¢1 se ji neustdle dotykat, ji tim vlastné vyruSuje v jejich zakladnich ZivociSnych
funkcich a porod tim ztéZuje. Jen maloktery muz podle Michela Odenta pochopi, ze Zena
nepotiebuje v pribéhu porodu stimulaci, ale spiSe klid. T€hotenstvi a porod podle tohoto
porodnika ¢asto zméni zenu v Upln¢ jiného Cloveéka. Tento stav v ni mize probouzet skryté,
po tisicileti stejné pravéké instinkty a zivocisné reakce, kterymi mulize byt novopeceny otec
nepiijemné zaskocen [Odent, M., 1995; 2004].

Michel Odent vidi negativni dopad ucasti otce u porodu také v sexudlnim Zivoté
partnerti. Porod podle n¢j mize posilit pfatelstvi mezi muZzem a Zenou, ale zaroven muze

naprosto ochromit jejich sexualni vztah [Odent, M., 2004].

" Dnes mohou plnit funkci Zenské pomocnice pii porodu napt. duly.
% Myslenky Michela Odenta lze pojmout do ramce biologicky orientovanych mysliteltl, kteti zdiiraziuji rodova
specifika mezi muzi a Zenami.
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Obecné lze fici, ze nejCastéj$Simi ndmitkami, kterymi odpiirci pfitomnosti otce u
porodu argumentuji, jsou [Mlynarova, A., Tosner, J., 1995]:

= Pfitomnost otce u porodu komplikuje praci porodnického tymu, a to zvlasté
v téch ptipadech, kdy dochézi k necekanych komplikacim.

= Muz slabsi povahy by mohl pii pohledu na porodni d¢j omdlit a zpusobit tak
personalu dalsi starosti.

= Svym nevhodnym chovanim (dokumentace porodu, rozmlouvani s zenou
v dobg, kdy potiebuje klid, apod.) muz narusuje prubéh porodu.

= Sledovani porodu muize byt pro muze traumatické a mize to ovlivnit jeho dalsi

vztah k partnerce, pfedevsim v sexudlni oblasti.

Cilem této prace neni rozhodnout letity spor pifiznivell a odplrch pfitomnosti otce u
porodu. To jisté neni ani mozné. Zastupci obou skupin se opiraji o védecké poznatky ¢i letité
zkugenosti,”' z Gehoz jasn¢é vyplyva, ze pritomnost otce u porodu muze mit ve svém dusledku
jak pozitivni, tak 1 negativni dopad.

Otazkou vsak ziistava, zda existuje zpisob, jak vzbudit potencidl pfitomnosti otce u

porodu, tzn. zda Ize posilit pozitiva pfitomnosti otce u porodu a potlacit negativa tohoto jevu.

*! Sporné viak mohou byt obavy z impotence. Odpiirci ptitomnosti otce u porodu &asto argumentuji tim, Ze
pritomnost otce u porodu ma negativni dopad na sexudlni oblast paru po porodu. Pro obavu z impotence vsak
neexistuji zadné objektivni diikazy. Je proto otdzka, zda nejde jen o vhodnou prilezitost, jak zakryt impotenci
z jiného divodu, nebo nechut’ k pohlavnimu styku s manzelkou v pfipadé existence paralelniho mileneckého
vztahu [Mlynafova, A., Tosner, J., 1995].
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6. PREDPORODNI PRIPRAVA PRO MUZE

V ramci konceptu pfirozen¢ho zplisobu vedeni porodii se zacalo uvazovat o tom, Ze
psychicky stav rodicky miize ovlivnit priabéh porodniho déje (v ramci tohoto konceptu tak
vznikd psychosomaticky orientované porodnictvi). Porod zacal byt vniman jako narocna
zivotni situace, na kterou je potieba se pfipravit. Od 20. let minulého stoleti jsme pfitom
svédky snah o psychologickou pomoc téhotné zené v ptipraveé k porodu. Do praxe zacinaji byt
tyto psychoprofylaktické metody zavadény v 50. letech 20. stoleti [Cepicky, P., 1992;
Ratislavova, K., 2008].

Psychologicka ptiprava téhotnych Zen k porodu si ve svych pocatcich kladla za
cil odbourani porodni bolesti za ucelem snizeni nebo naprostého odstranéni medikalizace
porodniho procesu. Pod vlivem vyzkumi Ronalda Melzacka ze svych cilii nasledné slevila a
méla pfinést rodickam predevSim redlny pohled na pribéh porodu a odstranéni falesnych
pfedstav o ném. Soucasné trendy psychoprofylaxe tak zeny pfipravuji také na mozZnost
patologického nebo operacniho porodu. Soucasti této piipravy je navic ptiprava k rodicovstvi
[Cepicky, P., 1992].

Jiz Ferdinand Lamaze upozoriioval na nutnost, aby se piedporodni pfipravy tcastnil
také partner t€hotné Zeny. Anglickd odbornice na piipravu k porodu Sheila Kitzinger, ktera
v ramci predporodni pfipravy vyuziva znalosti ze socialni antropologie a sociologie a
nezohlediiuje tak pouze fyzické a psychické faktory, ale zaroven také faktory socidlni,
pracovala v pfipravé na porod s pary, aby upevnila partnerskou oporu béhem tchotenstvi,
porodu a pozd¢jsi péce o dité [Ratislavova, K., 2008].

Jako dulezity faktor, ktery by mohl vzbudit potencidl pfitomnosti otce u porodu, tj.
odstranit jeho negativni dopady a posilit pozitivni vlivy, tak shledavame piedporodni
ptipravu. Pomoci ptfedporodni piipravy se muz muize chystat jednak na svoji ulohu béhem

samotného porodu, a jednak na roli otce.

6.1. Pfiprava na porod
V ramci ptedporodni ptipravy si muz mize osvojit tyto dovednosti:

= Védét, co porod obnasi, jaka je jeho normalni fyziologie, jaké zasahy se
provadéji, kdy jsou nutné a kdy je lepsi se jim pokud mozno vyhnout;
= Znat psychologii rodici Zeny, byt pfipraven na zménu jejiho normdlniho

védomi a nenechat se vyvézt z miry neobvyklosti jejiho chovani pii porodu;
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= Ovladat praktické dovednosti pro ulevu od bolesti a védét, jak mize zcela
konkrétné pomoci v riznych situacich;

= Byt schopen se pfizpiisobit momentalnim potfebam rodici Zeny a pifijmout, Ze
je pti porodu kvuli ni. Jeji prani a reakce budou urcovat zptisob, jakym bude
pomahat.

Tyto dovednosti ndsledné mohou z muze ucinit dobrého partnera k porodu [Labusova,
E. a kol., 2004], jehoz ptitomnost bude mit kladny dopad na prabeh porodniho déje.

Penny Simkinovéa [Simkin, P., 2004] popisuje tlohu muze bé¢hem jednotlivych fazi
porodu. Béhem I. faze porodu, kterd mize byt velmi zdlouhava a bolestiva, 1ze u matky spatfit
nejruznéjsi reakce. Nastavajici otec by ji mél v této fazi poskytovat predevSim psychickou
oporu a napomahat od bolesti riznymi nefarmakologickymi metodami (napf. pomoci masazi
¢i sprchovani).

Druhd faze porodu, faze vypuzovaci, je pro zenu fyzicky velmi néaro¢na.
Nastdvajicimu otci je v ramci této faze doporucovano, aby byl matce na blizku a aby neSetfil
pochvalami. 1 vtéto fazi tak nastdvajici matka potiebuje od svého partnera dostavat
ptedevsim psychickou oporu a jeho pozornost.

Béhem III. faze porodni se jiZ otec muze plné v€novat novorozenému ditéti. Zaroven
se muize ujmout funkce, kterou vétSina paru povazuje za symbolickou. Jedna se o piestiihnuti
pupecniku.

Pokud je otec napted dobie pfipraven a vi, jak porod probihd, neméla by byt jeho
pfitomnost komplikaci pro porodni tym [Mlynéfova, A., ToSner, J., 1995]. Zaroven nebude
porodu jen pasivné piihlizet, ale naplni svoji Gcast aktivni pomoci rodici zené [Veleminsky,
M. jr., Veleminsky, M. sr., 2005]. Pomoci ptfedporodni ptipravy si tak otec muize osvojit
dovednosti, prostfednictvim kterych se pak jeho tcast u porodu mize kladné promitnout do
krats$i doby trvani porodu, mensi potfeby medikace, niz§iho vyskytu porodnickych komplikaci

¢i lepsi poporodni interakce s novorozencem.

6.2. Priprava na roli otce
Vzhledem ktomu, Ze lidskd mlad’ata ptichdzeji na svét zna¢né nesamostatnd a

odkazana na péci dospélého cloveka, je péce o novorozence a rodicovské chovani bezpochyby
determinovano biologicky [Cepicky, P., 1992]. Na univerzalni psychobiologické predispozice

rané rodicovské péce, ktera poskytuje ditéti podporu a usnadiiuje mu uceni, komunikaci a
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regulaci vlastniho chovéani, poukazuji poznatky manZzeli Papouskovych [Skocovsky, K.,
2004]. Ti vrozené vzorce rodicovského chovani nazvali pojmem intuitivni rodicovstvi.

Do repertoaru intuitivniho rodiCovstvi patii bohaty rejstiik prototypickych vzorct
chovéani. Cetna pozorovani ukazala, Ze rodi¢e zjednodu$uji a prehan&ji mluvu a mimické
chovani, ¢i maji tendenci strukturovat interakce tvaii vtvat do jakychsi dialogi.
NejcharakteristictéjSim chovanim v rejsttiku intuitivniho rodiCovstvi je typicka reakce
pozdraveni s nepatrnym zéklonem hlavy, zvednutym oboc¢im a doSiroka otevienyma oc¢ima a
otevienymi usty [Papousek, H., Papousek, M., 1992; Dittrichova, J., Papousek, M., Paul, K. a
kol., 2004].

Ackoli soucasné poznatky o intuitivnim rodicovstvi ukazuji, ze rana rodicovska péce
ma v zéklad® univerzalni psychobiologické predispozice,”” neznamena to, e by intuitivni
rodicovstvi bylo naprosto odolné vii¢i rusivym faktorim. Nezadouci G¢inky na jednoho nebo
oba partnery mohou mit rtizné biologické ¢i sociokulturni faktory [Dittrichova, J., Papousek,
M., Paul, K. a kol., 2004].

Co se tyce rozvijeni vrozenych rodicovskych kompetenci u muzii, mohlo by zde jako
negativni faktor ptsobit spolecenské presvédéeni, ze jejich vyznam neni pro vyvoj a vychovu
déti pfili§ podstatny. Toto piesvédceni plyne piedev§im z kultu matefstvi, ktery nastolil
Sigmund Freud svymi hypotézami, ve kterych vyzdvihl matefskou roli jako jedine¢nou a
bezparalelni, a potvrdil John Bowlby védeckymi poznatky a terminem materska deprivace
[Chvala, V., Trapkova, L., 2004].

Na zapomenuté otce v rodindch se zacalo myslet az v 70. letech 20. stoleti. ,,Situace
byla tak extrémni, ze mlady psycholog z Yaleovy univerzity, Bowlbyho pokracovatel Michael
Lamb ve svém clanku dokonce pojmenoval otce zapomenutymi prispévateli k vyvoji ditete*
[Chvala, V., Trapkova, L., 2004, str. 139]. Postupné vznikalo celé¢ hnuti znovuobjevujici
vyznam muzi pro vychovu déti [Chvala, V., Trapkova, L., 2004].%

Je otazkou, jakym zptasobem vzbudit v muzich jejich rodicovské sebevédomi, tj. jak
vzbudit jejich vrozené predispozice k utvaieni pevnych vazeb se svymi potomky, které jsou u
nich Casto zatemnény spolec¢enskym ocekavanim. Jako podplrny faktor pro rozvoj vrozenych
rodicovskych schopnosti by zde mohla zafungovat pfitomnost otce u porodu, opienid o

kvalitni pfedporodni piipravu.

** Jednim z téchto diikazii je skute¢nost, e mnoho pozorovanych vzorcii chovani je univerzalnich a povétsinou
nezavislych na véku, rodu, rodicovském statutu ¢i kulturnim pivodu.
* Napt. R. Rohr &i J. Martos.
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Na porod se bezprostiedné vaze konstituce rodi¢ovstvi, ktera je v pfirodnich narodech
provazena ritudly. Ritudly, prostiednictvim kterych si muzi osvojuji otcovskou roli
v ptirodnich narodech, jsou zndmé pod terminem kuvada. Dlouhou dobu se myslelo, Ze
kuvada je jen jakousi exotickou zaleZitosti, avSak kanadskéa psycholozka Anne Storeyova se
svymi spolupracovniky zjistila, Ze u nastavajicich otci v modernich podminkach dochazi
k hormonalnim zménam, které ndsledné¢ vedou k nejriiznéjSim pfevratim v chovani.
K projeviim kuvady se tak pod tihou novych dikazl ptidaly kromé ritualnich predpisa také
fyzické a psychické zmény a zvlastnosti, které se vyskytuji u nemalého podilu nastavajicich
otcil (10-30%, ovSem Udaje mohou byt v zavislosti na zvolenych kritériich mnohem vyssi)
v moderni spolecnosti [Skocovsky, K., 2004].

Anne Storeyova napiiklad ve svych vyzkumech zjistila, Ze nastdvajici otcové maji
oproti kontrolni skupiné bezdétnych muzii v priméru asi o 30% nizsi hladinu testosteronu.
(Jista variabilita je zcela normalni, protoZze mnozstvi tohoto hormonu v krvi kolisd mimo jiné
téz vlivem denni doby a rocniho obdobi. Anne Storeyova vzala vSak tyto biologické rytmy
v uvahu.) Piiblizné¢ polovina nastdvajicich otcii méla snizeny testosteron béhem celého
téhotenstvi, bezprostfedné po porodu i nékolik mésicl poté, u ostatnich dochazelo k jeho
poklesu pouze v obdobi po porodu. To by mohlo tlumit agresivni chovani u novopecenych
tatinkli a zdroven podporovat otcovskou péci a vazbu na dité¢ [Skocovsky, K., 2004].

Ve vyzkumech byla prokazana také zvysSend hladina prolaktinu ¢i estradiolu. VSechny
tyto hormony u nastavajicich otct vyvolavaly kromé& zmén v chovani také té€lesné ptiznaky,
jako nechutenstvi (nebo naopak touha po ur¢itém druhu jidla), travici potiZe, nevolnost a
zvraceni, bolesti hlavy ¢i bolesti zubtu [Skocovsky, K., 2004].

Z vyse uvedenych poznatkl vyplyva, Ze to neni jen Zena, kdo se v priibéhu t¢hotenstvi
pfipravuje diky hormondlnim zménam na svou novou rodicovskou roli a mize ji tak 1épe
ptivyknout. Vedle téhotenstvi zen se proto zaCalo hovofit také o ,teéhotenstvi muzi“
[Skocovsky, K., 2004].

Stavani se otcem a napliiovani otcovské tUlohy je zpohledu pojeti intuitivniho
rodicovstvi dlouhodobym procesem, ktery zacind jiz pted porodem a pokracuje mnoho let po
ném [SkocCovsky, K., 2004]. Z hlediska pojeti intuitivniho rodicovstvi je tak mozZné
angazovanost muze do prib&hu téhotenstvi a porodu povazovat za vhodny faktor v rozvijeni
vrozenych otcovskych kompetenci. Ptredporodni piipravu Ize chapat jako pfiipravu
k rodicovstvi, svou pfitomnost u porodu pak mohou muzi vnimat jako dilezitou soucast svého

otcovstvi.
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Hlavnim uc¢elem piedporodni piipravy je ziskdni informaci i praktickych navykl a
dovednosti, které maji nastavajicim rodi¢im pomoci zvlddnout téhotenstvi, porod a
Sestined€li a ulehcit jim péci o novorozence. Pribéh ptredporodni piipravy miize byt velmi
rozmanity a odviji se od nejriznéjsich faktort, ke kterym patii: potadatel, rozsah, cil, osoba
vedouciho lektora, atmosféra mezi uc¢astniky kurzu ¢i skladba uc¢astnikd.

V soucasné dob¢ jiz predporodni piiprava neprobihd pouze v ramci porodnickych
zafizeni, ale pfipravuji ji 1 rizna obCanské sdruzeni €1 neziskové organizace. Jednou z téchto
neziskovych organizaci je i Liga otevienych muzi, kterd vede ptfedporodni ptipravu ptimo pro
nastavajici otce. V praktické casti bakalafské prace je pifedstavena obsahova analyza
rozhovorti se dvéma muzi, ktefi se pfipravuji na svoji ucast u porodu pravé v ramci kurza,

potfadanych Ligou otevienych muzi.
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EMPIRICKA CAST

7. METODOLOGIE
Uvodni, teoreticka &ast prace predstavila pfitomnost otce u porodu v §irich
souvislostech. Prakticka c¢ast bakalarské prace je zaméfena na muze, ktefi v dobé vyzkumu
ocekavaji ptichod prvniho potomka a chystaji se na Gcast u porodu v ramci predporodniho
kurzu. Tato ¢ast prace ma slouzit pfedevsim jako dokresleni teoretickych poznatki z literatury

o zkuSenost konkrétnich muzi.

Nasledujici studie se zabyva témito otdzkami: Jak vnimaji nastavajici otcové obdobi
t€hotenstvi? Jaké maji predstavy spojené s porodem? Jak tito muZzi hovoii o svém otcovstvi?

Tyto vyzkumné otazky de facto strukturovaly rozhovory s komunika¢nimi partnery.

7.1. Design a volba metod sbéru dat
Studie byla provadéna na zéklad¢ kvalitativniho vyzkumného piistupu. K ziskavani

dat, pomoci kterych bych mohla odpovédét na vyse polozené vyzkumné otazky, byla pouzita
metoda rozhovoru. Pii ptipravé rozhovora jsem si urc¢ila nékolik tematickych okruhii, na které
jsem se chtéla v jejich pribéhu zaméfit. Ke kazdému z téchto tematickych okruhii jsem si na
zaklad¢ prectené literatury a na zakladé schizky s jednim z lektorti, ktery vede predporodni
kurzy pro muze v ramci Ligy otevienych muZzl, vytvofila zaroven nékolik otazek, které bych
mohla svym komunika¢nim partnerim polozit. Béhem rozhovort, které jsem s vybranymi
muzi provadéla osobné, jsem tak méla k dispozici urCity navod, ktery mi slouzil k tomu,
abych zadny okruh témat nevynechala. Pfipraveny seznam tematickych okruhi, ktery jsem
meéla k dispozici v prub¢hu rozhovort, mi nasledné pomohl také pti vyhodnocovani ziskanych
dat.

Podoba rozhovort nebyla pifedem ptesné dand, nékteré otdzky vyplynuly teprve
v pribéhu rozhovoru. Rozhovory mély tedy polostrukturovanou formu. Vyhodou této
vyzkumné metody v podobé polostrukturované¢ho rozhovoru je volnost, kterou komunika¢nim
partneriim pi1 odpovidani ponechava, a dale mensi riziko, ze dojde ke zkresleni z diivodu
chybné polozenych a pfedem danych otazek.

Pii navrzeni metodologie jsem meéla v imyslu uskutecnit rozhovory s minimalné
deseti nastavajicimi otci, kteti se chystaji na svou prvni G€ast u porodu v ramci ptedporodniho
kurzu. Pivodni zdmér mi vSak ptekazila neochota, s jakou jsem se pii shdnéna komunikac¢nich
partnerti setkala. Nejprve jsem oslovila Sest t€hotnych zen ze svého okoli (Ctyfi z téchto zen

jsou mé spolupracovnice ze zaméstnani, se dvéma z nich se stykam v soukromém Zzivot¢).
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Vsechny Zeny mou Zadost o rozhovor s jejich partnery odmitly, aniz by se s nimi domluvily.
Své rozhodnuti mi vSechny nastavajici maminky odtivodnily stejnym zptisobem. Obéavaly se,
aby rozhovor do bakalatské prace nevzbudil v muzich pochybnosti o ucasti u porodu.

Bylo zfejmé, ze je potieba oslovit piimo nastavajici otce. Pii shanéni respondentii jsem
se proto obratila na Ligu otevienych muzi, tedy na neziskovou organizaci, kterd potrada
piedporodni kurzy urené vyhradné pro muzské ucastniky. Ziskala jsem tak kontakt na tfi
nastavajici otce, kteti proSli pfedporodnim kurzem, vedenym v radmci této neziskové
organizace. Dva ze tii oslovenych muzi na mou pisemnou zadost o rozhovor odpovedéli
kladn¢, jeden muz neodpoveédél vibec. Rozhovory se tak wuskutecnily se dvéma
komunika¢nimi partnery.

Uvédomuji si, ze vzhledem k nizkému poctu komunikacnich partnerii neni mozné
ziskana data a zavéry zobecnit na populaci ¢eskych muZz, ktefi se chystaji na prvni ucast u
porodu. Nizkou reliabilitu tohoto vyzkumu vSak jistym zplsobem nahrazuje vysokd mira
validity. Mym cilem je piiblizit ¢tenaii predstavy a ofekavani konkrétnich muzl, kteii se
v soucasné dob¢ ocitaji v urcité zivotni situaci.

Volbu mista kondni rozhovorli jsem ponechala na svych komunika¢nich partnerech, a
to ztoho diivodu, aby se jednalo o prostfedi jim zndmé. Oba rozhovory tak probéhly
v prazskych kavarnach. Hned na tvod jsem se svych komunikacnich partnera zeptala, zda
souhlasi s nahravanim rozhovort na diktafon, pfi¢emz ani jeden z nich mou Zadost neodmitl.
Samotné ptedstaveni tématu bakalaiské prace a teoretickych predpokladii z literatury jsem
ponechala aZ na samotny zavér rozhovoru, aby nedoslo k moznému zkresleni odpovédi mych
komunikac¢nich partnert.

Béhem piepisu rozhovort jsem text oprostila od ptebytecnych vyrazl, jakymi jsou
napiiklad citoslovce, nékterd opakujici se slovni spojeni, nedokoncené véty ¢i informace
,organiza¢niho* fadu, a to predevsim kvili lepsi srozumitelnosti. Jedna se tedy o selektivni
piepis rozhovorti. Cilem této prace je predevSim obsah odpovédi mych komunikacnich
partneril, nez piesna formulace jejich slov.

Svym komunika¢nim partnerim jsem béhem rozhovoru nabidla, zda budou chtit
ptedlozit pfepsané rozhovory ke schvaleni, avSak ani jeden znich této nabidky nevyuzil.
Kviili nezbytnému zachovani anonymity komunika¢nich partnerti neuvadim jejich piijmeni a

na zaklad¢é nahodného vybéru z kalendéte jsem pozmeénila také jejich kiestni jména.
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Lepsi srozumitelnost pfi ¢teni piepsanych rozhovorii jsem se pokusila zajistit vlastni

komentovanou transkripci:

() kratsi pauza
(...) delsi pauza
(1) zdGraznéni

(smich) smich

7.2. Komunikacni partneri
PredloZena studie je zalozend na obsahové analyze provedenych rozhovori se dvéma

komunika¢nimi partnery, ktefi byli ochotni mi rozhovor poskytnout. Komunikacéni partneii
byli vybrani na zakladé téchto ukazateld: oba muzi se chystaji na prvni G¢ast u porodu v ramci
ptedporodniho kurzu; partnerky téchto muzii nemaji zddné porodni zkuSenosti. Kontakt na
oba muZe jsem ziskala od PhDr. Martina Jary, ktery vede v ramci neziskové organizace Ligy
otevienych muza ptedporodni ptipravu, ur¢enou vyhradné¢ muzskym ucastnikim.

Daliborovi je 34 let, vystudoval vysokou Skolu s elektrotechnickym zamétfenim a
pracuje jako obchodnik ve firmé&, ktera distribuuje vypocetni techniku. Pfiznava, Ze je
v Praze, kde si s manzelkou poftidili také vlastni byt, zatizeny hypotékou.

Daliborové manzelce je v dobé rozhovoru 30 let, vystudovala stiedni ekonomickou
Skolu a pracuje jako asistentka v zahrani¢ni firmé. V manzelském svazku spolu Ziji pét a ptl
v dobé rozhovoru byla tak Daliborova manzelka ve 21. tydnu téhotenstvi. Zalozeni rodiny
bylo planované a chténé.

Krystofovi bylo v dob& rozhovoru 27 let a vystudoval stfedni odbornou Skolu
s elektrotechnickym zamétfenim. Pracuje jako obchodnik v oblasti elektroinstalaci a je v tomto
zaméstnani podle svych slov velmi spokojeny. Pochazi z Prahy, kterou kviili ruchu v pribéhu
téhotenstvi s partnerkou opustili. V soucasné dobé€ ziji v rodinném domé manzel¢inych rodica
v Rudné u Prahy, kde maji samostatnou bytovou jednotku. Do budoucna s manzelkou planuji
postavit si vlastni rodinny dim mimo Prahu.

Krystofové manzelce je 25 let a pravé dokoncila magisterské studium na Fakulté

socialnich véd Univerzity Karlovy v Praze. Béhem studii pracovala v medialni agentufe jako

.....
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détstvi. Termin porodu méli stanoveny na 10. ledna, v dob& rozhovoru byla tak KryStofova

manzelka jiz v devatém mésici t€hotenstvi. ZaloZeni rodiny planovali.
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8. PREDSTAVY A OCEKAVANI NASTAVAJICIHO OTCE
Obsahovou analyzu budu clenit do né€kolika oblasti, na které jsem se zaméfila
v rozhovorech se svymi komunika¢nimi partnery. Jednotlivé podkapitoly koresponduji
zaroven s vySe uvedenymi vyzkumnymi otdzkami, ptfi¢emz kazda z vyzkumnych otazek je

sledovéana v samostatném oddilu této kapitoly.

8.1. Téhotenstvi oima nastavajiciho otce
Teoretickd ¢ast prace predstavila obdobi t€hotenstvi jako dobu, béhem které dochézi

k psychickym a télesnym zménam nejen u nastavajicich matek, ale zaroven také u
nastavajicich otcli. Vlivem hormondlni ¢innosti se u muzi méni jejich chovani a mohou se
dostavit také zmény v psychické a fyzické oblasti. Tato podkapitola bude sledovat, jak obdobi
téhotenstvi vnimaji komunikacni partnefi.

Oba komunikac¢ni partneti se shoduji na tom, Ze obdobi t€hotenstvi, alesponi co se jeho
pocatkl tyce, provazely predevsim obavy, aby nedoSlo ke komplikacim, které by mohly
ohrozit zdravi plodu ¢i jejich manzelek. U Dalibora byly ptitom tyto obavy podpoteny vlastni
zkuSenosti z minulosti, kdy prvni téhotenstvi jeho manzelky skoncilo spontannim potratem.
Ke svym pocitim v prub¢hu t€hotenstvi Dalibor tiké: ,,U toho druhyho téhotenstvi bylo
samoziejmé vic strachu, protoze jsme méli tu predchozi spatnou zkuSenost a () bali jsme
se...” Zaroven ale vyjadfuje jistou nadgji: ,,Clovék néktery véci ovlivnit nemiize, takze jsme
hlavné doufali, ze vse bude v poradku. () Mél jsem obavy, ale zaroven jsem prozival takovy ()
radostny ocekavani, zZe prijde neco novyho.“ Krystof své pocity béhem tehotenstvi vyjadiuje
podobné: ,,Tak poidd to bylo v takovy obavé, aby vsechno bylo v poradku. Clovek okolo sebe
porad slysi, co nevychazi, takze jsem furt Zili v takovym napjatym ocekavani.* Také Krystof
nehovoii v souvislosti s téhotenstvim jen o obavach, ale zaroven o tom, ze piichazi néco
nového: ,,Béhem toho tehotenstvi jsme zacali taky planovat do budoucna, co bude dal.*

Z vyrokli komunikaénich partnerti je patrné, ze oc¢ekavani ptichodu potomka pro né
neptfedstavuje jen ,,jiny stav jejich manzelek, ale ze se jednd o vzdjemny prozitek, jehoz
chtéji byt soucasti. Zapojeni do pribéhu téhotenstvi se u nich projevuje naptiklad tim, ze
chodi se svymi manzelkami na Iékafské prohlidky s ultrazvukem, byli se podivat
na porodnici, ve které ma porod prob&hnout, ¢i pomahaji se zajiSténim véci, které budou
s ptichodem novorozence potiebovat (od hracek az po vétsi automobil). Svoji ulohu
v téhotenstvi vyjadiuje Dalibor jednak ve vztahu k fyzickym a psychickym zménam své

manzelky a zaroven ve vztahu k ofekavanému piichodu potomka. Ke své uloze v souvislosti
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s psychickymi zménami, probihajicimi u manzelky, Dalibor tika: ,,Manzelka ma ted’ navaly
emoci, ktery ja samoziejmé musim néjak zvladat... Ma na to pravo..., snazim se ji vzdycky
poskytnout oporu a Fict, Ze jsme na to dva, Ze v tom neni sama, Ze md kolem sebe clovéka, na
kteryho se miize spolehnout...” Na partneréiny ptipominky ke svému vhledu Dalibor reaguje
podle svych slov timto zptsobem: ,,Snazim se ji vysvetlit, Ze se mi opravdu libi, jak vypada
fyzicky. Ona vzdycky Fika, Ze vypada jako Venuse, a ja no to, Ze to se mi pravé libi (smich).
Snazim se ji takhle podporit.* Ve vztahu k ocekavanému piichodu potomka hovoti Dalibor o
této uloze: ,Ja to beru tak, Ze je to nase dité a ze v tom jedeme spolu (!)... To, Ze ho ma
shodou okolnosti v brisku moje manzelka, neznamend, ze bych ji mél Fict, at’ si jde k tomu
doktorovi sama, at’ ho porodi. () Beru to prosté tak, Ze u toho vseho chci byt taky (!)...“
Krystof se ke své tloze béhem téhotenstvi vyjadiuje podobné. Jednak zminuje svoji roli ve
vztahu ke své t€¢hotné manzelce: ,,Staram se o tu Zenu.... Behem téhotenstvi se u ni objevila
ohromna Zzenskost, () silny matersky pud... Delam ty Zené takovou oporu a prozZivame to

3

vSechno spolu naplno,” a zaroven ve vztahu k oCekavanému ptichodu potomka: ,,Ta moje
uloha v téhotenstvi mi prijde podobna jako pak v budoucnu pri tom porodu - bejt uplné
rovnocennej rodic tomu ditéti, ktery se sice narodi moji Zené, z moji zeny, ale bude nase (!).
Ona je sice téhotna, ale to dité cekame spolu (!)...*

Obdobi téhotenstvi nevnimaji komunikacni partnefi jen jako obdobi zmén svych
manzelek, hovoii také o zménach, kterych si v§imaji sami na sobé. Krystof k této oblasti
tikéa: ,,Posledni dobou si na sobé vsimam toho, ze nedokdazu mluvit o nicem jinym, nez o
tehotenstvi a o tom, ze budeme rodit a ze cekame miminko. Az budeme mit miminko doma, tak
se svet bude tocit jenom okolo néj (smich).* Dalibor dokonce tvrdi: ,,Ja jsem tehotnej taky

(smich). Ja tloustnu..., jsem naladovej. () Ja mam pocit, Ze jsme na sebe se Zenou tak nejak

naladeny, ze jsem prosté téhotnej taky.*

8.2. Predstavy o porodu
Jak bylo uvedeno v teoretické ¢asti predlozené prace, porodni praktiky prosly béhem

historie ohromnymi zménami. Zatimco v obdobi stfedovéku a pocatkem novoveéku probihaly
porody v domécnosti rodicky za pomoci porodni baby (postava znama téz z ptirodnich narodt
a tradi¢nich civilizaci), ve stoleti dvacatém se jiz porody odehravaji v prostiedi aseptickych
porodnic a nad jejich pribéhem dohlizi 1ékarsky personal. Takova zména ve zplisobu vedeni
porodu pfinesla ohromny pfinos v oblasti sniZeni imrtnosti rodi¢ek a novorozenych déti, ale

vybrala si také svou dail. Rodici Zeny se zacaly v prostfedi anonymnich porodnich salu citit
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osaméle, coz se negativné projevovalo na jejich psychickém stavu. V rdmci pronikani
psychologickych metod do porodnictvi se tak na porodni saly dostava nastavajici otec ditcte.
Muz svoji rodici Zenu piedev§im psychicky podporuje a dodéava ji pocit, ze neni ve svych
bolestech sama.

Jak se divaji na sou€asny zpisob vedeni porodli komunikaéni partnefi, jak hovofi o
své uloze, predstavach ¢i o svém rozhodnuti se porodu zacastnit, to je tématem nasledujici
podkapitoly.

Nejprve se zam¢fim na to, jak vnimaji komunikacni partnefi podobu soucasného
porodnictvi. Dalibor napftiklad tvrdi: ,,7€éhotenstvi neni nemoc, takze nepatri do nemocnice
(). Pritom vsechny porodnice jsou dneska u nemocnic, ale proc?... Pro nase zdravotnictvi je
clovek jenom soucastka, kterou je potreba opravit... Porodnice jsou opravdu tovarny na
porody.“ Krystof se k sou¢asnému vedeni porodi vyjadiuje podobné: ,,Prijde nam hezky, kdyz
ten porod probiha prirozene..., kdyz to neni jak na béZicim pasu podle vSech téch nékdy
zbytecnych zvyku porodnic...

V zévislosti na podobé& porodnictvi hovoti pak komunikacni partnefi o vyznamu tcasti
nastavajiciho otce u porodu a o 1loze, kterou zde muz sehrava. Dalibor vzpomina na porody
ptedeslych generaci: ,,Driv se rodilo doma, takze Zena byla v prostiedi, ktery znala a ktery pro
ni bylo intimni... A navic k sobé méla porodni babu...” V zéavislosti na prostfedi porodu
uvazuje o uloze nastavajiciho otce: ,,Kdyz Zeny rodily doma, podporoval je chlap urcité
jinyma vécma, nez fyzickou pritomnosti. Myslim si, Ze prave kvili presunuti porodi do
neutrdlniho a ciziho prostredi porodnic je duleZita ta podpora na fyzicky urovnmi...“ Svoji
myslenku vzapéti také odivodnuje: ,,Je dulezity, aby tam ta Zena méla nékoho znamyho, aby
to prostiedi nebylo uplné cizi a neznamy... Také KryStof vzpomina na to, jak porody
probihaly diiv, na rozdil od Dalibora mluvi vSak o dob&é pomémné nedavné: ,,Nedokdzu si
predstavit, Ze u porodu moji maminky za komunistii nemohl bejt miij otec. Nemohl prijit ani
na navstévu. Ona tam viastné prijela, odrodili ji a byla tam sama. To muselo byt hrozné tezky
(1)...” Zaroven se Krystof vyjadiuje k ucasti u porodu, kterd je dnes nastavajicim otciim jiz
umoznéna: ,,V tom neznamym prostredi budeme dva, takze vytvorime silnéjsi partu... Myslim
si, Ze k tomu porodu je potieba néjaka pohoda a klid, coz dokdze zajistit ten partner, pokud
teda neni néjakej hysterickej a afektovanej (smich).“ Svoji tlohu u porodu vidi tak oba
komunika¢ni partnefi v poskytovani psychické opory rodici zené v prostiedi anonymnich
porodnic. Dalibor konkrétné tvrdi: ,,Budu tam jako opora (!). Dula by tam méla bejt jako

clovek, kterej komunikuje s doktorama, ja bych tam mél bejt jako podpora ty manzelce.*
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Krystof hovoti podobné: ,,Zena potiebuje podporu (!). Urcité ji pomiize, kdyz tam budu, bude
vic v klidu...*

Své rozhodnuti se porodu fyzicky zucastnit bere Dalibor jako ,,...samozrejmost...
Mam potiebu bejt u vseho po celou dobu (!)... Mé se ten porod preci taky tyka (!)...“ KryStof
hovoti podobné: ,,Prijde mi to prirozeny u toho porodu bejt... Prijde mi bézny a automaticky,
Ze ten muz svoji Zenu podpori a zaZije taky néco poradnyho...” Zaroven Krystof upozornuje
podobné jako Dalibor na to, Ze se t¢hotenstvi a porod netykaji jen jeho manzelky: ,,Prijde mi
normalni se porodu zucastnit. Je to néco, co jsme spolu se zenou zacali, ¢im prochazime spolu
v tom téhotenstvi, a i potom se o miminko budeme starat spolu, tak proc¢ bysme u toho porodu
neméli byt taky oba...” Odhodlani komunikacénich partnert se porodu fyzicky zucastnit se
projevuje také v jejich snaze si co nejlépe naplanovat obdobi kolem stanovené¢ho terminu
porodu. Jak tvrdi Dalibor: ,,Budu se snazit dva, tri, ¢tyri tejdny kolem porodu odkladat
pracovni aktivity tak, abych nikam nemusel.“ V ptipad€, Ze by mu v ucasti u porodu pieci jen
vnéjsi okolnosti zabranily, bylo by to podle jeho slov ,,...velké zklamani. Chtél bych tam bejt
(1)...“ Krystof hovoti 1 v této oblasti velmi podobné: ,,Snazim se v blizkosti terminu porodu
bejt nablizku a furt mit mobil a plnou nadrz... Neplanuju nic, co by me mohlo nekde zdrzet,
davam tomu hodné priorit, takze doufam, ze se k porodu dostanu a zZe dokonce budu ten, kdo
manzelku do porodnice poveze.*

Piedstavy spojené s porodem Dalibor vyjadiuje takto: ,,Predstavu o porodu clovek
ziskda z tech predporodnich kurzu, ktery absolvuje, ale jsem samoziejmé zveédavy, jak to
v§echno nakonec probéhne. Predstavuji si, Ze to bude vse v klidu a Ze to bude pro oba hluboky
zazitek.* Krystof k samotnym piedstavam spojenym s porodem tika: ,,Jsem plnej ocekavani...
Mam predstavu, Ze to bude vSechno v pohodé... Predstavuju si intimitu a soukromi toho
prozitku...*

Oba komunikaéni partneti hovoii o vyznamu své fyzické ucasti u porodu. Dalibor
naptiklad tvrdi: ,,Je to pro mé diikaz, Ze do vseho jdeme s manzelkou spolu (!)... Je to takové
vyvrcholeni, takovy to v dobrym i zlym, () nebo ne zlym, ale v tom tézkym...* Krystof ke své
ucasti u porodu tika: ,,Chci u porodu bejt, protoze tak zazZiju néco, co se zaziva v soucasnosti
jednou, dvakrat za Zivot... Je to néco vyjimecnyho ()... Navic budu mit pocit, ze miizu bejt

néjak napomocnej.*
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8.3. Ja otec
Podle ptedchozi ¢asti této prace existuji u muzl vrozené piedpoklady k otcovstvi. Tzv.

intuitivni rodiCovstvi je vrozené vSem lidem bez ohledu na vék, pohlavi ¢i ptivod. Stavani se
otcem je z hlediska intuitivniho rodi¢ovstvi dlouhodobym procesem, ktery zacind jiz pred
porodem, pfi¢emz na zéklad¢ aktivniho angaZzovani otce do pritbéhu té¢hotenstvi a ptiprav na
porod se miize Gi€ast u porodu stat nedilnou soucésti jeho otcovstvi.

Predlozenéd podkapitola sleduje, jak komunikacni partnefi hovoii o mozném dopadu
své ucasti u porodu na Zivot nové vzniklé rodiny, o svém otcovstvi, ¢i o svych predstavach
spojenych s blizkym ptichodem potomka.

Oba komunikacéni partnefi hovoti v souvislosti s tim, jak si piedstavuji své doposud
nenarozené potomky, o prani poznavat v ditéti sami sebe. Dalibor naptiklad tika: ,,4Z dite
bude vyrustat a ja se v ném budu poznavat, tak to bude hezky védet, Ze néco po mné zdédilo.
Ted' jsme viastné byli na 3D ultrazvuku a Zena mi tvrdila, Ze to dité ma pusu po mné. Ja jsem
to teda nevidel, ale bylo to mily (smich)... KrysStof v této souvislosti hovoii o nadéji, ze by
potomek mohl uskutecnit jeho nesplnéné sny: ,,Vypada to, Ze to bude holcicka... Predstavuju,
Ze by po mné mohla mit hudebni nadani, ktery néjak rozvine... Ja hraju zajmové na basovou
kytaru, ale nikdy jsem nemél ten dril... Doufam, Ze ona to v tomhle sméru dotahne dal...* Na
druhou stranu ale pfiznava, ze by nebyl zklamany, kdyby se dcera jeho zajmlm nevénovala:
»ITeba bude uplné hlucha (smich), ale at’ bude deélat cokoli, tak urcité predci vsechny moje
ocekavani (1).“

Oba komunikacni partnefi se shoduji na tom, ze by se jejich ucast u porodu mohla
kladné promitnout do zpisobu fungovani nové vzniklé rodiny. Podle Dalibora: ,,Myslim si,
Ze ty spolecné prozity veci..., i ty () bolestivy, dokazou partnery stmelit a hodné to posili jejich
vztah. OkamzZik porodu je diilezitej pro celou tu rodinu, je to moment, kdy vznikda néco
novyho...* Krystof vidi kladny pfinos nejen v Ucasti u porodu: ,,Jd myslim, Ze ta moje ucast
bude mit... vliv na vztah, ktery mame se Zenou, a i na vztah k tomu miminku, ktery ja uvidim,
jak se rodi... Bude to urcite silnej emocionalni zazitek... Takovy spolecny intimni a soukromy
prozitek...,* ale také v tom, Ze se muz angazuje jiz v prubéhu téhotenstvi: ,,Myslim si, ze kdyz
clovek ukaze uz v pritbéhu toho téhotenstvi a porodu, Ze ma zdjem, tak se to pak v té rodiné
promitne.*

Komunikaéni partnefi se rozchazeji v tom, kdy podle nich zacina jejich otcovska
uloha. Zatimco KryStof hovoii o tom, Ze mu ,,...subjektivné prijde, Ze otcem jsem az po
porodu. Myslim si, Ze otcem jsem, kdyz mam dité...,” Dalibor si podle svych slov mysli, Ze

jeho otcovska uloha ,,...uz zacala. Kdyz si hladim manzelcino brisko, tak uz vnimam, Ze tam

_48 -



nekdo je... Komunikujeme spolu, zatim sice zprostredkovane, ale uz je tam nékdo, kdo mé
vanimad. Ta otcovska role nezacina zdaleka tim porodem, ale uz prave v pritbéhu téhotenstvi*.
Krystof vidi konkrétni podobu své otcovské ulohy: ,,Budu asi doma pracovat vic, nez
pracuju (smich), abych byl Zené opravdu tou velkou oporou pro zivot. Budu se snazit bejt co
nejvic doma s nasim miminkem a se Zenou, aby to nebyla jenom ona, kdo se o miminko stara,
ale abysme se starali spolecné..., a zaroven v souvislosti se svym otcovstvim fika: ,,Nastane
mi velkd, nova role. Spoustu véci pochopim z jinyho uhlu, nastavim si jiny priority. (...) Mam
ale obavy, abych vychovaval to své dité k lasce a byl pro néj zaroven ta spravna otcovska
autorita v dobrym slova smyslu...* Ve své snaze byt pro dit¢ zaroven milujicim a uzndvanym
otcem nema podle svych slov zadnou ptedlohu: ,,/dedlni otec neexistuje...“ Dalibor ve vztahu
ke svému otcovstvi tvrdi: ,.Zivot dostane novy rozmer... Clovék ted zacne sméFovat svoji
energii zase nekam dal, nez jsou jenom néjaky kurzy, kina, zabava. Uz jsme méli potrebu stat
se rodicema, zalozit dalsi generaci (). Ve své otcovské roli by chtél Dalibor dosdhnout
piedevsim toho, ,,...aby se k nam to dité, az bude dospély, rado vracelo...* Ani Dalibor nebude
pii svém naplilovani otcovské tlohy Cerpat z né€jakych vzort: ,,Idealni neexistuje, ani otec ani
muz...” Bude se v tomto sméru podobné jako Krystof spoléhat pfedev$im sam na sebe, coz
vyjadiuje slovy: ,,Budu se snazit délat to nejlepsi, co umim, a budu doufat, zZe to bude dobre...

Clovek musi v ramci svych moznosti udélat maximum (!).*

Oba komunikac¢ni partneti se ve vétSin€ oblastech, na které jsem se v rozhovoru s nimi
zamg¢iila, shoduji. Téhotenstvi a porod nevnimaji jen jako ,,zenskou zalezitost, ackoli je to
z divodu fyziologickych rozdild mezi pohlavimi vZdy Zena, kdo dité¢ ve svém téle nosi a
ptivadi na svét. Jedna se o obdobi, kterd se jich samotnych bytostné dotykaji. V samotném
porodu vidi oba komunikaéni partnefi predev§im emocionélni zazitek, kterého chtéji byt také
soucasti a ktery se nasledn¢ kladné projevi na zivoté jejich noveé vzniklych rodin. Zdaraziuji
piedev§im moznost byt v okamziku zrozeni potomka po boku své manzelky a poskytovat ji
potfebnou oporu a pocit jistoty v prosttedi anonymnich porodnic. V souvislosti
s angazovanim do pribéhu té¢hotenstvi a pifipravami na U€ast u porodu zdiraziuji
komunikac¢ni partnefi predevs§im fakt, ze chtéji byt pro své potomky rovnocennymi rodici.

Prakticka Cast této prace ptfinadsi obraz konkrétniho muze, ktery se aktivné zapojuje do

prabéhu téhotenstvi a pfipravuje se na porod, ktery chape jako soucast svého otcovstvi.
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Vzhledem k zavérim teoretické Casti bakalaiské prace by bylo jisté pfinosné zaméfit

se dale na vyzkumy, které by potvrdily vliv pfedporodni ptipravy.
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DISKUZE

Pfitomnost otce u porodu prosla béhem své existence vyvojem. Zatimco se zpocatku
jevila byt zvlastnim vystielkem, v soucasné¢ dob¢ se stava béznou praxi. Zména v pristupu
k ptitomnosti otce u porodu vede k otazce, zda se v pribéhu let neproménily také divody,
které muZe na porodni saly vedou.

Drtive si musely partnerské dvojice v systému Iékarsky fizenych porodl pravo na ucast
muze na porodnim sdle vybojovavat, a to za pomoci odbornikl, ktefi byli naklonéni
pfirozenému fizeni porodil. Z toho lze usuzovat, Ze ucast otce u porodu byla projevem
oboustranné touhy nastavajicich rodici.

Otazkou je, zda Ize 1 v dneSni dobé pfitomnost muze na porodnim séale chapat jako
projev spole¢ného rozhodnuti partnerd, nebo zda jde spiSe o modni zalezitost, ktera patii
k dobrému tonu.

Pritomnost otce u porodu zacala podléhat spoleCenskému ocekavani a pro mnohé
muze se stdva povinnosti. Pfedpoklada se, ze muz k porodu svého ditéte ptjde, pfiCemz tato
samotna ucast ¢i neucast slouzi pak k zhodnoceni, jakym je muz otcem. MuZ je hodnocen
jako dobry ¢i Spatny otec pouze na zéklad¢ toho, zda byl ¢i nebyl u porodu. Dopad takové
ucasti neni jiZz podstatny. Dobry otec je zkratka ten, ktery u porodu byl, ackoli jeho ucast
neméla zadny piinos, Spatny otec je ten, ktery k porodu nesel, 1 kdyZ mohlo jit o vzdjemnou
domluvu obou partneri a muz se mohl na ptichod ditéte aktivné pfipravovat.

Do budoucna bude jisté zajimavé sledovat dalsi vyvoj ptistupu k pfitomnosti otcti u

porodu.
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ZAVER

Ptichod muzii na porodni séaly pfedstavoval skutecnou humanizaci porodu.
Ptedpokladalo se, ze se pfitomnost otce u porodu kladné promitne jednak do samotného
priabéhu porodniho déje, a jednak do nasledné péce otce o dit€. V priibéhu casu se vsak
ukdzalo, Ze pfitomnost otce u porodu mize mit ve svém dlsledku jak pozitivni, tak i negativni
dopady.

Kolem protikladnych vysledkli vyzkumt i dlouholeté praxe se zacali formovat skupiny
zastanci a odplrcli pfitomnosti otce u porodu. Zastanci porodii za pfitomnosti otce
zdiraziovali kladny vliv na porod a rozvoj otcovskych kompetenci. Odplrci casto
argumentovali komplikacemi, které muz svou pfitomnosti na porodnim sale zpusobuje
porodnimu persondlu, moznosti, ze otec pi1 pohledu na porodni d¢j omdli, ¢i nevhodnym
chovanim, kterym muZz do porodniho déje zasahuje a tim ho komplikuje.

Na zéklad¢ dostupnych vyzkumi a informaci se nelze pfiklonit na stranu ani jedné
z téchto skupin osob. To ani nebylo umyslem prace. Cilem této bakalaiské prace bylo zjistit,
zda existuje zptisob, pomoci které¢ho je mozné vzbudit potencial pfitomnosti otce u porodu, tj.
jak posilit jeho pozitivni efekt a potlacit negativni dopady. Jako vhodnd metoda k tomuto
ucelu byla shledana pfedporodni pfiprava zaméfena na partnerskou dvojici a na otce. V ramci
této predporodni piipravy muz jednak ziské realné predstavy o pribéhu porodu a o moznych
komplikacich, které mohou nastat, a zaroven si osvoji dovednosti, pomoci kterych pak mtize
zen& pomoci od bolesti. V souCasné dob¢ je navic do ptfedporodni pfipravy zahrnuta také
pfiprava na rodicovskou roli. Pfedporodni pfiprava a ucast otce u porodu tak mize v muZzi

vzbudit jeho vrozené kompetence k otcovstvi.

Predporodni piiprava zamétfend na partnerskou dvojici a na otce neni jisté jedinym
vhodnym pifedpokladem k tomu, aby mohla byt pfitomnost otce u porodu ku prospéchu.
Jisté vzajemné prani nastavajicich rodict prozit porod spole¢né a nikoli jen snaha naplnit
spolecenské ocekavani.

Pfitomnost otce u porodu se stavd hodnoticim kritériem pro to, jakym je muz otcem.
Ve své podstaté je ale tato ucast na porodnim sale pouze vhodnou piilezitosti k tomu, jak zacit

otcovskou ulohu teprve napliiovat.
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PRILOHY
A) Selektivni piepis rozhovoru s Daliborem

Vzpomenes si na chvili, kdy Ti partnerka oznamila, Ze ¢ekate potomka?

(smich) J& musim udé¢lat uvod. (...) My jsme ¢ekali dité uz vloni, ale () méli jsme spontanni
potrat. Bylo to vlastné nékdy ve tfetim mésici, takZe relativn€ brzo. U toho prvniho
téhotenstvi si pfesné vzpomindm na situace, kdy jsme pocali, pfesné¢ si vzpominam, jak mi
Zena oznamila, Ze ¢ekame dit&, a pak bohuzel jsou samoziejmé 1 ty nepiijemny véci, kdy pfi
kontrole vySlo najevo, Ze prestalo tlouct srdicko a Zena musela jit na potrat. Zacatkem
cervence jsme méli ptivodni termin porodu a ( ) néjak jsme intuitivné veédéli, ze do zacatku
cervence se ndm urCité nepodaii podruhé otchotnét. To se nakonec prokazalo. To druhy
téhotenstvi bylo zajimavy, protoze ( ) ndm tchotensky test vySel negativni, ale my uz oba
védeli nebo tuSili, ze je Zena t€hotnd. Opravdu jsme méli nevysvétlitelnej a nic¢im

nepodlozenej pocit, ze cekdme potomka.

Prozival jsi néco v tom okamziku, kdy uz bylo ziejmé, Ze ¢ekate potomka? ZaleZi na
Tobé, jestli chceS mluvit i o tom prvnim téhotenstvi...

() V tom prvnim piipadé€ to bylo piekvapeni, protoZe jsme to neplanovali. (...) T&Sil jsem se,
ale mél jsem malinko obavy, jestli to zvladneme. U toho druhyho téhotenstvi bylo
samoziejmé vic strachu, protoze jsme méli tu predchozi Spatnou zkuSenost a () bali jsme se.
Samoziejmé cloveék nektery véci ovlivnit nemlze, takze jsme hlavné doufali, ze vSe bude
v poradku. () M¢l jsem obavy, ale zaroven jsem prozival takovy ( ) radostny o€ekavani, Ze

piijde néco novyho.

Kdyz se ted’ pozastavim nad pribéhem toho téhotenstvi, zménil se u Tebe néjak ten
prvotni pocit?

() To prvni téhotenstvi skoncilo vlastné v prvnim trimestru, kdy manzelce bylo hodné Spatné,
m¢éla tenkrat t€hotensky nevolnosti. Ted’ je () ve druhym trimestru, takze uz ma zase chut
k jidlu, uz ji roste brisko, takze ono to ma takovej sviij vyvoj. Je to samoziejmé psychicky
naro¢ny pro nds pro oba. ManZelka ma ted’ navaly emoci, ktery ja samoziejm& musim né&jak
zvladat. Myslim, Ze mame dobfe nastavenou komunikaci, takZe jsme schopny si spoustu véci,
kdy ona tfeba reaguje iracionalné¢, vytikat. M4 na to pravo, jsou to prosté pocity, takze se

snazim ji vzdycky poskytnout oporu a fict, Ze jsme na to dva, Ze v tom neni sama, Ze ma



kolem sebe ¢lovéka, na kteryho se miiZze spolehnout. ( ) ManZelka ma samoziejmé ted’ takove;j
ten pocit, ze vypada straSn¢, ze je takova tlustd a Ze ja si urCité¢ najdu néjakou mladou a
hubenou (smich). Snazim se ji vysvétlit, Ze se mi opravdu libi, jak vypada fyzicky. Ona
vzdycky tika, ze vypada jako Venuse, a j& na to, Ze to se mi prave libi (smich). Snazim se ji

takhle podpofit.

Mluvi$ tady o télesnych a psychickych zménach, kterymi prochazi v priubéhu téhotenstvi
Tva partnerka. PozorujeS néjaké zmény také na sobé?
No, ja jsem t&hotnej taky (smich). Ja tloustnu, ¢asto chodim na z&chod, jsem naladovej. () Ja

mam pocit, Ze jsme na sebe se Zenou tak n¢jak naladény, ze jsem prosté t€hotnej taky.

Ukastni§ se spolu s partnerkou v priibéhu téhotenstvi lékai'skych prohlidek?
Pokud mi to prace dovoli, pokud nemam néjakou akci, kterou nemtzu odlozit nebo piehodit,

tak jdu s ni.

Co takové hodné praktické véci jako nakupy véci pro miminko?

My jsme zatim nakoupili néjaky détsky body, ale to spi§ pro sebe, abysme se méli na co tésit
(smich). Jinak je na nakupy véci pro miminko jesté brzy. Ale manzelce jsem koupil jeden
specidlni darek k Vanocim. Ona ma rada Bon Jovi, tak jsem ji koupil triko s napisem Mam
rad Bon Jovi, stejné jako moje mama (smich).

Ale uz pomalu pfipravujeme détskej pokojicek. Ted’ jsme vystéhovali v byté jednu mistnost,
chceme ji v lednu vymalovat, dat tam détskej koberec a nakoupit détskej ndbytecek, aby to

bylo pfipraveny.

MysliS si, Ze mas v pritbéhu toho téhotenstvi néjakou ulohu?

Ja to beru tak, ze je to nase dit¢ a Ze v tom jako jedeme spolu (!). Coz zni asi hrozn¢ trivialné.
(...) To, Ze ho ma shodou okolnosti v biiSku moje manzelka, neznamena, ze bych ji m¢l fict,
at’ si jde k tomu doktorovi sama, at’ ho porodi. (') Beru to prosté tak, Ze u toho vSeho chci byt

taky (!). Jedeme v tom spolu (!).

Znate jiZ pohlavi ditéte?

Ano. Takhle, chtéli jsme ho védét, ale fekli jsme si, Ze to nebudeme nikomu fikat.
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To chapu, nic neprozrazuj. Jméno uz vybrané mate...
Jesté ne, ale piycili jsme si knizku, ktera se jmenuje tusSim Jak se bude jmenovat Vase dite,
kde jsou popsany jména a jejich vyznamy. Chceme to projit nejdiiv kazdej sdm, ud¢lat

seznam, a pak je porovnat proti sob¢ a ud¢lat uzsi vybér. Pak se rozhodneme.

Znate uzZ porodnici, ve které budete rodit?

Porodnici si dneska musi§ vybrat. V porodnicich, ve kterejch je naval, rovna se v téch
kvalitnich, je potfeba se registrovat opravdu hodné brzo. Registrovali jsme se do Krée, spis
pro sviij pocit, abysme nékde byly registrovany, ale ( ) mame dobry reference na neratovickou
porodnici, protoZze tam nechdvaj tatinka na pokoji i pfes noc. Nicméné manzelka se ted’
setkala s porodni asistentkou, s takovou tou dulou, a ona ji doporucila nemocnici v Pfibrami.
Na tu Piibram mame dobry reference a chceme se tam n¢kdy zajet podivat, jestli bude den
otevienych dveti, abychom vidéli, jak vypada to prostfedi. Porodni asistentka nam fikala, Ze

tam pravé umoznujou i alternativni véci, takze naptiklad nenutéj epidural.

Co si mysliS o sou¢asném porodnictvi?

Pro naSe zdravotnictvi je clovék jenom soucastka, kterou je potieba opravit. To je jako kdybys
piijela s autem do servisu, ten technik nadzvedl kapotu, trochu se v tom hrabal, pak to zaklapl
a tekl, Ze je to dobry. Ale co s tim délal, na co si mas dat pfisté pozor, to se nedoviS. Takze
kdyz se pak v naSem zdravotnictvi pacient na néco ptd, tak si doktofi fikaj: ,,Co je mu do
toho?* Asi je v nich potad takovy podezieni: ,,Co kdyz nas chce napraskat, Ze jsme to ud¢lali
Spatné.”“ A druha véc je, Ze to téhotenstvi neni nemoc, takze nepatii do nemocnice (!). Pfitom
vSechny porodnice jsou dneska u nemocnic, ale pro¢? My se s manzelkou zajimame o
alternativni metody v porodnictvi, a vSichni nas od toho odrazujou a straSej rGznyma

komplikacema. Jak to ty Zensky délaly diiv? MU déda se narodil na poli. Na prababicku to

piislo na poli, domt se vratila i s dédou, tam ho hodila do kosiku a Sla vafit vecefi.

Systém soucasného porodnictvi se Ti tedy prili§ nezamlouva...

No ano (!). Dfiv se rodilo doma, takZe Zena byla v prostfedi, ktery znala a ktery pro ni bylo
intimni. Ud¢lala si tam podminky, ktery chtéla mit, ktery ji vyhovovaly, a navic k sobé méla
porodni babu. Chlapa vySouply nékam, aby jim neptekaZzel, a ten porod méla prosté takovy,
jaky chtéla. Ted Zena ptijde do néjaky tovarny na porody, kde do jednéch dveti vleze dva
v jednom, a z druhych vylezou uz dva (smich). To je prosté fabrika, porodnice jsou opravdu

tovarny na porody.
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Chystas se jit k porodu, jak jsi k této mySlence dospél?

() Mam potiebu bejt u vSeho po celou dobu (!). Pokud mé teda doktofi nevyzenou, protoze
budou muset d¢€lat cisatskej fez, nebo pokud mé tam Zena nebude v urcitej okamzik chtit, tak
to budu samoziejmé respektovat. () Ale jinak to beru tak, Ze mé se ten porod pieci taky tyka
(!). Budu tam jako podpora, ( ) uz jenom aby tam Zena méla nékoho znamyho. Méme taky
porodni asistentku, ktera s nami mtze u porodu bejt, coz je docela dobry. Dula tam s nami
bude z toho titulu, Ze to je jednak clove€k, se kterym stihneme béhem téhotenstvi navazat
vztah, takZe v tom neznamym prostfedi nebudeme Uplné€ sami, budeme tam mit podporu, a
jednak zné ten proces, vi, co miiZe nastat a mizZe ndm poradit. Pro nds je to poprvy, takze
nevime, jestli to, co ndm doktor bude doporucovat, je to nejlepsi. U toho porodu nebude ani
Cas se s nim domlouvat nebo hadat. Ta asistentka ndam muiZe poradit. J4 tam chci bejt z toho

titulu, aby tam zena méla nékoho znamyho, nejen ten neutralni personal.

Probiral jsi svoji ucast u porodu s partnerkou?
Nemuseli jsme o tom ani néjak diskutovat. Myslim si, Ze jsme to oba brali jako hotovou véc

(1). Partnerka je rada, ze tam budu s ni.

Premyslel jsi o své ucasti u porodu uz pired samym pocetim potomka?
Nemuzu fict, Ze bysme o tom s partnerkou né¢kdy mluvili, ale myslim, Ze je to kvili tomu, Ze
jsme to oba dva brali jako samoziejmost. Nebyl diivod o tom mluvit, protoZe jsme oba brali,

ze to tak bude (!).

V pribéhu historie nebylo prili§ obvyklé, aby se muZi porodu tucastnili. Co si o tom
myslis?

(...) Takhle, kdyZ Zeny rodily doma, podporoval je chlap urcité jinyma vécma, nez fyzickou
pritomnosti. Myslim si, Ze pravé kvuli pfesunuti porodii do neutrdlniho a ciziho prostiedi
porodnic je dulezitd ta podpora na fyzicky urovni. Dneska je dulezity, aby tam ta Zena méla
nékoho znamyho, aby to prostfedi nebylo uplné cizi a neznamy. ( ) Takze j& si myslim, Ze
diiv, kdyz ta Zena byla ve zndmym prostiedi a s t¢éma zndmejma lidma, tak tam toho muze
opravdu fyzicky nepotiebovala. Myslim si, Ze v nasi spole¢nosti je pravé potieba ta fyzicka

pritomnost jako podpora.
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UzZ jsi hovoril o tom, Ze nebude§ jedinym partnerem u porodu, Ze tam s Vami bude i
dula. PiemySleli jste s manzelkou o tom, Ze byste si prizvali jesté nékoho jiného, tFeba
nékoho z §irsiho rodinného okruhu?

To ne (smich). ( ) Nevim, jestli by byla ucast nékoho dalSiho z rodiny ptinosna. Spi$ si

myslim, Ze by takova ti¢ast méla rusivej vliv (!).

Mas piedstavu o tom, jak bude samotny porod probihat?
Ptedstavu o porodu ¢lovek ziskd z téch predporodnich kurzi, ktery absolvuje, ale () jsem
samoziejmé¢ zvédavy, jak to vSechno nakonec probéhne. ( ) Pfedstavuji si, Ze to bude vse

v klidu a Ze to bude pro oba hluboky zazitek.

TéSiS se na porod?
J& se t€8im na to dité (!). TESim se na to, az ho uvidim. Ted’ ho tfeba cejtim ptes biisko, ale

téSim se, az bude na svété. Takze () t€Sim se 1 na ten porod (smich).

Probihaji u Tebe i néjaké obavy?
Tak obavy mém samoziejmé, aby vSechno probé&hlo v potfadku, protoze stat se miize ledacos.
Pfeci jenom neni to rutinni zalezitost jako tfeba vytrzeni zubu. ( ) Muze se stat ledacos, takze

obavy troSku mam, aby byli oba v potfadku.

Myslis si, Ze budes mit u porodu néjakou tlohu?
Budu tam jako opora (!). Dula by tam m¢la bejt jako ¢lovék, kterej komunikuje s doktorama,

ja bych tam mél bejt jako podpora ty manZzelce.

Znamena pro Tebe uicast u porodu néco?
Je to pro m¢ ditkaz, ze do vSeho jdeme s manzelkou spolu (!) Je to takova ta cilova rovinka. Je
to takové vyvrcholeni, takovy to v dobrym i zlym, ( ) nebo ne zlym, ale v tom tézkym. (...)

Nejsou to jenom ty pfijemné chvile, co spolu miizeme zazit, ale i tyhle bolesti.

Prozival bys néjak, kdyby ses porodu zucastnit nemohl? Napiiklad z diivodu pracovni
vytiZenosti?
Budu se snazit dva, tfi, Ctyfi tejdny kolem porodu odkladat pracovni aktivity tak, abych nikam

nemusel.



Pfeci jen, kdybys tam byt nemohl...

Bylo by to pro mé velké zklaméni, chtél bych tam bejt (!). Ale mohlo by to prob&hnout tak,
jak mi fikal kolega. Jemu se narodilo druhy dité hrozné¢ rychle. Manzelka jela na kontrolu do
porodnice, pfiSlo to tam na ni, a nez stacil pfijet, tak dit¢ bylo venku. Tteba to ptjde tak

rychle, Ze to z n¢jakyho diivodu nestihnu. Udélam ale vSechno pro to, abych tam mohl bejt

().

MysliS si, Ze bude mit Tva cast u porodu néjaky prinos?
Urcite (!). Myslim si, Ze nejdilezitéjsi je ta podpora, kterou budu davat svy manzelce. (...) A

podle mé 1 to dit¢ to musi né¢jak vnimat.

Myslis si, Ze bude mit Tva ucéast u porodu néjaky negativni dopad?

Nejsem si niceho védom.

Predstavujes si néjak prvni okamziky po porodu?
() Ja nevim (smich). Pfedstavuju si, Ze to bude za mnou, ze to bude vSechno v potadku, a ze

budeme uz tii.

Predstavujes si, jaké Tvé dité bude?

() Tak ja si neptedstavuju asi nic konkrétniho, ale az dit€¢ bude vyristat a ja se v ném budu
poznavat, tak to bude hezky védét, Ze néco po mné zdédilo. Ted jsme vlastné byli na 3D
ultrazvuku a zena mi tvrdila, Ze to dit€¢ mé pusu po mné. Ja jsem to teda nevidél, ale bylo to
mily (smich). Pry vypada jako ja, kdyz jsem rano rozespalej (smich). Tak to bylo takovy
hezky.

Predstavujes si Zivot nové vzniklé rodiny?

VSsichni tvrdéj, Ze se ndm zméni Zivot ( ). Samoziejmé to dité¢ je néjaky omezeni. My jsme
diiv méli takovy stavy, ze nebudeme moct chodit do kina nebo do divadla. Po tom prvnim
t€hotenstvim a po tom spontdnnim potratu se nam néktery véci ujasnily. Ted to bereme tak,
ze () zivot dostane novy rozmér. Uz jsme méli takovou potfebu ten Zivot né¢kam dal
posunout. Clovék ted’ zaéne sméfovat svoji energii zase nékam dal, neZ jsou jenom né&jaky

kurzy, kina, zabava. Uz jsme m¢li potfebu stat se rodi¢ema, zalozit dalsi generaci (!).
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MysliS si, Ze se na Zivot Vasi nové vzniklé rodiny promitne Tva ucast u porodu?

Myslim, ze to muze bejt (!). Myslim si, ze ty spolecné prozity véci, 1 ty () nechci fikat
nepiijemny, ale ( ) 1 ty bolestivy, dokdzou partnery stmelit a hodné to posili jejich vztah.
Okamzik porodu je dulezitej pro celou tu rodinu, je to moment, kdy vznika néco novyho. Ted’
spolu chodime, Zijeme, bydlime, ale za chvili tu bude né€kdo dalsi, viici komu nebudeme mit
jenom vyzivovaci povinnosti, ale 1 povinnost ho vychovat a udé¢lat z n¢j slusSnyho c¢lovéka.
Z t¢ role partnerské se najednou Clovek piesouva do role rodiCovské. Bude tady nékdo, kdo
vznikl diky mné, kdo je na mné zavislej, kdo mé potiebuje, at’ uz fyzicky nebo emocionalné,

citové. () Je to prosté velkej zavazek.

Ted’ jsi mluvil 0 nové otcovské roli... Kdy si mysli$, Ze Tva role otce za¢ina?

No, jé& si myslim, ze uz zacala. Kdyz si hladim manzel¢ino btisko, tak uz vnimam, ze tam
nékdo je. Zatim ho teda nevidim, jenom teda na ultrazvuku, ale uz ho ptes to biisko cejtim.
Komunikujeme spolu, zatim sice zprostiedkované, ale uz je tam nékdo, kdo mé vnima. Ta

otcovska role nezacina zdaleka tim porodem, ale uz praveé v pritbéhu t€hotenstvi.

Co pro Tebe znamena byt otcem?

Dat zivotu dalsi rozmér (!). (...) Zarovei je to pro mé jakoby zavazek bejt dobrej tata.

A jaky je podle Tebe dobry tata?
To se asi neda ptesné popsat. ( ) Chtél bych dosdhnout toho, aby se k nam to dité, az bude

dospély, rado vracelo.

Mas néjaky vzor pro svoji otcovskou roli, néjaky otcovsky ideal?

J& myslim, Ze idedlni neexistuje, ani otec ani muZz. Asi by se daly n¢jak naformulovat
vlastnosti, ktery by mél mit, ale nikoho takovyho neznam. Upiimné feCeno, v mém zivoté ty
muzsky vzory moc nebyly. Ja se budu v tomhle sméru snazit délat to nejlepsi, co umim, a
budu doufat, Ze to bude dobtfe. Samoziejme, ze se bojim toho, ze se budu snazit vyvarovat
chyb, ktery ud¢lali my rodice, a nadélam tak spoustu vlastnich chyb. To je ale asi pfirozeny.

Clovék ale musi v rdmcei svych moznosti udélat maximum (!).

Jakych pét charakteristik T¢€ podle Tebe v soucasné dobé nejvice vystihuje?
Tak urcité jsem manzel, () jsem opora, ( ) jsem téhotny (smich), () jsem v o¢ekavani a (...)

jsem tata.
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Ktera z téchto charakteristik Té podle Tebe vystihuje nejvic?

(...) Asi ta opora. Teda doufam (smich).
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B) Selektivni prepis rozhovoru s Krystofem

Vzpomenete si na chvili, kdy Vam partnerka oznamila, Ze ¢ekate potomka?
To je celkem jednoduchy, ono to teda vypada dost idealné (smich). My jsme spolu uz delsi
dobu zili, manzelka zatim studovala, tak jsme jesté miminko neplanovali, ale ted’ dostudovala,

takze jsme si fekli, ze tomu nechdme volny pribéh (smich). Otéhotnéli jsme pomérné rychle.

Objevily se u Vas v tu dobu, kdy jste se dozvédél, Ze cekate potomka, néjaké pocity?

No urcité jsme si o tom s manzelkou povidali, () o hodné€ vécich si povidime. Kdyz jsme se o
tom t¢hotenstvi bavili, tak jsem hlavné cejtil, Ze to jesté zdaleka neni uplné jisty, protoZe ty
prvni tfi mésice jsou vzdycky kriticky. Ty prvni tfi mésice jsme ani nikomu nefikali, ze je

manzelka téhotna, bylo to takovy nase tajemstvi (smich).

KdyzZ presly ty prvni tii kritické mésice, zménily se u Vas emoce spojené s téhotenstvim
partnerky?
Tak potad to bylo v takovy obavé, aby viechno bylo v poiadku. Clovék okolo sebe poiad

slysi, co nevychazi, takze jsem furt zili v takovym napjatym ocekéavani.

Kromé obav...

Béhem toho téhotenstvi jsme zacali taky planovat do budoucna, co bude dal.

Pozorujete u své partnerky v prubéhu téhotenstvi néjaké zmény, kdyZ samoziejmé
pomineme rostouci biisko?

(smich) No v soucasny dob¢ je nejmarkantnéjsi to bficho, ktery je opravdu ohromny (smich).
Ale co jsem vypozoroval zasadniho u svy partnerky, ( ) béhem tehotenstvi se u ni objevila
ohromna Zenskost, () silny matetsky pud. Moje Zena byla hodné ( ) ambiciézni, méla hodné
plant - kariéra, budoucnost pro ni byla naprosto jasna, vSude méla otevieny dvete. I jsme
mluvili o tom, Ze budu klidné s miminkem doma na matetsky dovoleny ja. A pak pfiSlo
téhotenstvi a v jeho pribchu ta moje Zena zacala zafizovat pokojicek, ¢te si vS§echny mozny
literatury, posild mé na kurzy (smich). Ta obrovskéd Zenskost, to matefstvi se v ni objevilo
opravdu () razantné. KdyZ jsme se brali, tak ani neméla pocit, Ze by chtéla mit déti, spi§ az
nékdy daleko do budoucna. (...) Ona hodné véci bere vazné a poctivé, stejné jako partnerstvi,

tak ted’ 1 to t¢hotenstvi. To jsem necekal.
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Sel byste na rodi¢ovskou dovolenou?

Vzhledem k tomu, Zze manzelka je takovd sebevédoma (smich). J4 nejsem néjak extra
cilevédomej clovek, ale naopak takovej ten humanitni a myslim si, Ze umim komunikovat
s détma. Nedé€ld mi problém skoncit v zaméstnani, ve kterym jsem, a myslim si, Ze bych si
pak tfeba nasel zaméstnani lip neZ moje Zena. Dokézal bych si piedstavit bejt na matefsky

dovoleny, ned¢€lalo by mi to zadny problém.

VyuZije manZelka této Vasi nabidky?
KdyZ jsem to manzelce zezacatku navrhl, Ze na matetskou pijdu ja, tak fikala, Ze by to byla
skvély, ale v priabéhu toho téhotenstvi si to rozmyslela a fik4, ze by chtéla byt urcité

s miminkem doma ona. (') BohuZel.

Treba se vystiidate...
Tteba, jo. Treba manzelka pijde do zaméstnani, az nebude muset kojit a doma s miminkem

budu ja.

VSiml jste si na sobé v priibéhu téhotenstvi néjakych zmén?
(...) Posledni dobou si na sobé vSimadm toho, ze nedokazu mluvit o niem jinym, nez o
t€hotenstvi a o tom, ze budeme rodit a ze ¢ekame miminko. AZ budeme mit miminko doma,

tak se svét bude tocit jenom okolo néj (smich).

A Vase uloha béhem téhotenstvi?

Uloha v téhotenstvi? ManZelka mé& pozadala, abych sni jezdil na rizny kontroly, na ty
ultrazvuky, a j& jsem to rad délal a délam. () Ta moje tloha v téhotenstvi mi ptijde podobna
jako pak v budoucnu pfi tom porodu - bejt Gplné€ rovnocennej rodi¢ tomu ditéti, ktery se sice
narodi moji zen&, z moji Zeny, ale bude nase (!). Ona je sice t¢hotna, ale to dité cekame spolu
(1). Snazim se béhem toho t€hotenstvi zafizovat spoustu véci, ted’ jsme tieba koupili auto, aby
nemusela jezdit s ko¢arkem autobusem. ( ) Takze ta moje uloha je takova, Ze se stardm o tu
zenu. () A vecer zpivdm nebo broukdm do bfiska (smich). Tim, Ze se zajimdm o to
t€hotenstvi, tim, Ze napfiklad chodim s manzelkou na kurzy, tak si myslim, Ze ty Zen¢ délam

takovou oporu a prozivame to vSechno spolu naplno.



Zapojujete se do nakupi véci pro miminko?
Ja mam za kol nakupovat hracky (smich). Mam jich docela malo zatim, ale do budoucna to

dozenu (smich).

Znate uz pohlavi potomka?
Vypada to, Ze to bude holc¢icka. Nakoupili jsme Saticky, backiirky a boticky. () Myslim, Ze to

bude princezna (smich).

Mate uz pro hol¢i¢ku vymyslené jméno?
Méme (smich). Moji zené se hrozné libilo jméno Emma, jesté diiv nez chtéla dét’atko. Mn¢ se

to taky libi, takZe budeme mit Emmu s dvéma ,,m* (smich).

Znate porodnici, ve které budete rodit?

Budeme rodit u Apolindife v Praze na Karlovym namésti. A ( ) to znckolika davodu.
Mimochodem, narodila se tam moje Zena, ale to neni nijak rozhodujici. Hlavné tam méme
znamyho, pfitele myho tchana, ke kterymu chodi manzelka i do poradny. A mame taky dobry
zveésti o tyhle porodnici. Nase kamaradka tam délala porodni asistentku a fikala, Ze je to tam
dobry. A byli jsme tam na dvou kurzech, béhem kterych néas tam provedli a hezky mluvili o

porodu a o té¢hotenstvi.

Jak jste dospél k mySlence se porodu fyzicky zucastnit?

Ptijde mi piirozeny u toho porodu bejt. Akorat kdyby tieba manzelce vadilo, Ze tam jsem, tak
bych odesel. (...) Pfijde mi bézny a automaticky, Ze ten muz svoji zenu podpofii a zazije taky
néco poradnyho. () Bude to urcité silnej emociondlni zazitek. (...) V tom nezndmym prostiedi
budeme dva, takZe vytvoiime siln¢jS$i partu. Nedokdzu si predstavit, Ze u porodu moji
maminky za komunistti nemohl bejt miij otec. Nemohl pfijit ani na ndvstévu. Ona tam vlastné
piijela, odrodili ji a byla tam sama. To muselo byt hrozné tézky (!). Myslim si, ze k tomu
porodu je potieba néjakd pohoda a klid, coz dokédze zajistit ten partner, pokud teda neni

néjakej hysterickej a afektovanej (smich).
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Rikal jste, Ze spoustu véci probirate s manZelkou spole¢né. Rozebirali jste také Vagi
ucast u porodu?

() Manzelka se mé ptala, jestli chci byt u porodu, nebylo to tak, ze bych za ni ptiSel a fekl ji,
ze chei bejt u jejiho nebo teda spiS u naseho porodu. Ale to proto, ze jsem s tim pocital od

zacatku. KdyZ se mé manzelka zeptala, jestli chci bejt u porodu, tak jsem fekl, ze urcité jo (!).

Napadlo Vas, Ze pijdete k porodu, jesté pred samotnym pocetim potomka?

Jo, mn¢ to pfijde normélni se porodu zcastnit. Je to néco, co jsme spolu se zenou zacali, ¢im
prochdzime spolu v tom téhotenstvi, a i potom se o miminko budeme starat spolu, tak proc¢
bysme u toho porodu neméli byt taky oba. Pokud ji to teda vylozené nebude vadit, ze tam
budu. To, Ze k porodu pujdu, jsem mél jasny, uz kdyz jsme zjistili, ze jsme téhotny, ze

¢ekdme miminko.

Budete jedinym partnerem rodi¢ky u porodu, nebo se ho bude ucastnit jesté nékdo
z VasSeho okoli, prip. jste si pozvali profesionalni porodni asistentku - tzv. dulu?

Budu jedinym partnerem u porodu. Bavili jsme se o dule, ale nakonec jsme tuhle moznost
zavrhli. () Moje Zena by vylozen¢ nerada, kdyby u porodu byli dalsi ptibuzni. Teoreticky by
tam mohla byt tfeba jeSté sestra, ale maminka, to ne. SpiS ten porod bereme jako takovy
spole¢ny intimni a soukromy prozitek. Stejné€ jako jsme o t€hotenstvi nefekli nikomu dal$imu
tii mésice, bylo to nase tajemstvi, tak ten porod bude () nas zazitek, kterej chceme prozit v co

mozné nejveétsim soukromi.

Tu dulu jste nakonec zavrhli z jakého divodu?
Nebyl ¢as to fesit. A tim, ze jsme se v porodu tak hrozné vzd¢lali (smich), tak nam to nepfislo
nijak potiebny. J4 myslim, Ze ta dula je vhodna pro clovéka, kterej viibec netusi, co porod

obnasi, a nebo nema partnera, kterej by byl schopnej byt pro tu budouci matku oporou.

Vy jste tedy nastavajici otec a dula v jedné osobé...
(smich) J4& jsem takova dula (smich). V kazdém piipad¢€, pfi porodu doma by byl urcité
takovej Clov€k potfebnej, aby nahradil zdravotnika. Ale my nepotiebujeme bejt tfi na ty

doktory (smich).
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Mate predstavy o tom, jak bude samotny porod probihat?

Ja jsem plnej oc¢ekavani a samoziejmé si to néjakym zplisobem predstavuju. Mam predstavu,
ze to bude vSechno v pohodé¢. Ted si dokazu predstavit ten prostor, tu konkrétni mistnost. ()
Piedstavuju si intimitu a soukromi toho prozitku. ( ) Pfedstavuju si taky, Ze to bude né&jak

Sikovné€ v sobotu k veceru nebo v patek vecer (smich), zadnej stres.

KdyZ mluvime o predstavach tykajicich se porodu, mate sepsany porodni plan?
Mame, pan Jara mi poslal sviij plan, co mél, () tak jsme ho s manzelkou ptepsali podle toho,
co nam pfiSlo podstatny a nakonec v ném mame Ctyii nebo pét véci, ktery nam piijdou

dilezity.

Mohu se zeptat, co jste si tedy do svého planu zahrnuli?

Jednak aby partner, neboli ja (smich) mohl bejt u vSech vysetieni a védél, co se déje. Potom
tam zena uvad¢la, Ze by nechtéla, aby u porodu byli n¢jaci medici, protoze chceme co nejvetsi
soukromi. Dalsi véc byla, aby ji nebyly podavany tisici I€ky, pokud to ona sama nebude chtit,

a abychom méli tzv. zlatou hodinku po porodu, abychom tam mohli bejt jenom my tfi.

Dalo by se Fici, Ze jste tedy pro prirozenéjsi prubéh porodu?

No, nejsme Zadni indiani, ani Zadni extrémni alternativci (smich), ale pfijde nam hezky, kdyz
ten porod probiha pfirozené, kdyz tam mohou byt lidi sami v soukromi, kdyZ to neni jak na
béZicim pasu podle vSech téch nékdy zbytecnych zvyki porodnic. Bylo by hezky, kdyby ten

porod fungoval sdm nebo tak n¢jak prirozené.

TéSite se na porod?

M¢ dost ovliviiuje to, co proziva partnerka, protoZe pfece jenom je to jeji télo a jeji pocity.
Ona se na porod tési, a me to t&si, takze se v podstaté taky téSim (smich). To mi dodava pocit,
ze to zvladnu. () A t&8im se na porod, protoze pieci jenom jsme ted’ v takovém ocekavani,

takze () to bude velkej zlom.
Mate z porodu obavy?

() Clovék mtize mit obavy, ale ty jsou podle mné zbyte¢ny. Zatim nemame Z4dné problémy,

takze () obavy vyloZzen¢ nemam. Spi§ mozna o sebe, jestli to zvladnu (smich).
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Jak vidite svoji ulohu u porodu?

Maém pottebu u toho bejt. Jednak z toho diivodu, ze zena potiebuje podporu (!). Urcité ji
pomiize, kdyZ tam budu, bude vic v klidu. ( ) A na druhou stranu si to taky chci jednoduse
uzit, chei u porodu bejt, protoze tak zaziju néco, co se zaziva v soucasnosti jednou, dvakrat za
zivot. Je to néjakej adrenalin. () Je to néco vyjimecnyho (!). Je to pro mé nova zkuSenost,
takovy zivotni zazitek. ( ) J4 myslim, Ze ta moje ucast bude mit taky vliv na vztah, ktery
mame se zenou, a 1 na vztah k tomu miminku, ktery ja uvidim, jak se rodi. Kdybych byl doma
a zena by mi zavolala, Ze porodila, abych se pfijel podivat na miminko, tak to je prosté divny.

(...) Ta ucast u porodu pro m¢ znamena takovy poznani Zivota, nebo porodu novyho ¢lovéka.

Dokazete si piredstavit, Ze by Vam néjaké vnéjsi okolnosti, jako je tieba odcestovani na
sluZebni cestu, Vasi ucast u porodu prekazily?

J& jsem byl asi ptfed tydnem docela nechlazenej a obaval jsem se pravé, Zze se nebudu moct
kvili nemoci porodu uUcastnit. A ohledné té prace, snazim se v blizkosti terminu porodu bejt
nablizku a furt mit mobil a plnou nadrz a bejt piipravenej dojet kamkoli, kdykoli (smich).
Neplanuju nic, co by mé mohlo nékde zdrzet, ddvam tomu hodné priorit, takZze doufam, Ze se

k porodu dostanu a Ze dokonce budu ten, kdo manzelku do porodnice poveze.

Bude mit Vase ucast u porodu néjaky prinos?
Bude to neobvykly, zvlastni, spolecny prozitek. Urcité si lip vytvoiim vztah k miminku diky
tomu, ze uvidim, jak se ten tvorecek rodi. Navic budu mit pocit, ze miizu néco ud¢lat pro to,

aby (') vSechno prob¢hlo v pofadku. Budu néjak napomocne;.

A nevyhody?

Nevidim v tom zddnou nevyhodu, uz jenom z ty podstaty, Ze si pieju u porodu bejt.

Predstavujete si prvni okamziky po porodu?
Predstavuju si je stejné jako samotny porod. Predstavuju si intimitu toho prozitku a soukromi
téch prvnich chvil. (...) Chtéli bysme, aby bylo miminko hned po porodu pfiloZeny manzelce a

abysme mohli byt na tom sale chvili po porodu jenom my tfi. Pokud to pijde, chceme, aby

e
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Predstavujete si, jaké VasSe dité bude?
Ptedstavuju si, ze to bude krasny, a urCité to bude kradsny (smich) miminko, ( ) Sikovna a

chytra holcicka.

Co byste napriklad chtél, aby Vase dité zdédilo po Vas?

(...) Ja tfeba myslim na takovy ty nesplnény sny, co mam. ( ) Piedstavuju si, Ze by po mn¢
mohla mit hudebni nadani, ktery né&jak rozvine. Kdyz ne, tak ne, ale pfedstavuju si, ze by
mohla byt Sikovnd a Ze bych ji rdd dal moZznost, aby se v hudb¢ vzdélala. Ja hraju zajmove na
basovou kytaru, ale nikdy jsem nemél ten dril, abych chodil do hudebky, a taky cilevédomost.
Doufam, ze ona to v tomhle sméru dotahne dal. Tieba bude upln€ hluché (smich), ale at’ bude
délat cokoliv, tak urcité¢ pred¢i vSechny moje ocekavani (!). A po Zené¢ bude urcité velmi

inteligentni a cilevédoma, () a hezké (smich). A bude védét, co chee (smich).

Vybavuje se Vam Zivot nové vzniklé rodiny?

Rodinnej Zivot se stane opravdu rodinnym Zivotem. Hodné véci ptijde stranou, coz si ted’ sice
nedovedu predstavit, ale vim, ze to tak je. Budu asi doma pracovat vic, nez pracuju (smich),
abych byl Zen¢ opravdu tou velkou oporou pro Zivot. Budu se snaZit bejt co nejvic doma
s naSim miminkem a se zenou, aby to nebyla jenom ona, kdo se o miminko stard, ale abysme
se starali spolecné. V té€ch prvnich tejdnech bych si tfeba mohl vzit 1 dovolenou. Chtél bych ji

napomoct k tomu, aby ziskala jistotu, Ze to vSechno zvladne a Ze to s ni nesu (!).

Miyslite si, Ze se na tomto Zivoté nové vzniklé rodiny promitne Vase ucast u porodu?
Ja si myslim, ze to stim souvisi. Myslim si, ze kdyZ Clov€k ukdze uz v pribchu toho

téhotenstvi a porodu, Ze mé zajem, tak se to pak v té rodin¢ promitne.

Co samotna péce o miminko?
Tak j4 mam spoustu mladSich sourozenct, takze v tomhle sméru obavy nemam. Dokéazu

nakrmit, pfebalit, i kdyz to pro mé asi nebude uplné top zabava (smich).

Kdy a ¢im podle Vas zacina otcovska role?

Mn¢ subjektivné ptijde, ze otcem jsem az po porodu. Myslim si, ze otcem jsem, kdyz mam
dité¢. Moje zena mi tfeba uz ted’ z legrace tika tat'ko, ale ja se budu opravdu jako otec citit, az
se miminko narodi. (...) Ale moje Zena to asi vnima trochu jinak. Bere to tak, ze uz jsme

rodice, zplodili jsme potomka, ktery se vyviji a mé¢l by pfijit brzo na svét.
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Co to pro Vas znamena, Ze se stanete otcem?

(...) Ja st vlibec nedokézu ptedstavit, co to je otcovstvi, ale ur¢it¢ mi nastane velka, nova role.
Spoustu véci pochopim z jinyho thlu, nastavim si jiny priority. (...) Mam ale obavy, abych
vychovaval to své dité k lasce a byl pro néj zaroven ta spravna otcovska autorita v dobrym
slova smyslu. Pfece jenom jsem takovej vtipalek, tak aby mé ta moje dcera nebrala jenom

jako sranda tat’ku.

Mate v tomto sméru néjaky vzor, néjaky otcovsky ideal, kterého byste chtél docilit?

Idealni otec neexistuje, ale () samoziejmé budu pométovat to, co chci a nechci délat na svym
otci. Takovy méfitko otcovstvi mam samoziejmé ze svého otce, néktery véci chei délat stejné
jako on, ale n¢ktery chci délat jinak a budu si muset hledat vlastni cestu. Ne ze bych chtél otce
néjak soudit, ale chtél bych byt na rozdil od néj otec, ktery se svyma détma vic mluvi a vede
je k sebevédomi a vlastnimu nazoru, ( ) k debaté, () k diskuzi. Chtél bych vytvaiet takovy

prostiedi, ktery () je otevieny k diskusi a k néjakymu ristu osobnosti (!).

Kdybyste mél uvést 5 charakteristik, které Vas v sou¢asné dobé nejvice vystihuji, které
by to byly?

charakterizuje? (...) To je tézky, (...) ale ja to vymyslim, nebo ( ) uvédomim si to. (...) Neni to
jednoduchy. (...) Tak myslim si, Ze jsem technickej typ, technik. ( ) Myslim, ze jsem
nekonfliktni, snazim se véci fesit nekonfliktn€. () Zaroven jsem ale vznétlivej a cholericke;,
takze kdyZ mé néco rozrusi, dokazu vystielit. ( ) Myslim, ze jsem docela zabavny (smich) a ()

myslim, ze jsem tolerantni, aspoil obcas (smich).

Kterého z téchto privlastki byste se nikdy nevzdal a vystihuje Vas tak podle Vas
nejvice?
J& nevim, ty vlastnosti jsou dost provazany a hodné¢ spolu souvisi. Ta nekonfliktnost

s toleranci a zdbavnosti mé dohromady vystihuji nejlip. () Je to provazany.
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