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ANOTACE

Bakaldrska prace na téma Vliv historického rozvoje znalosti morfologie a funkce lidského téla na
porodnické védy je teoreticka. Jednda se o praci resersni povahy. Zabyva se vyvojem porodnickych
znalosti i profese od dob starovékych porodnich bab, pres stfedovék a strmy vyvoj v obdobi
novovéku az po prfelom 19. a 20. stoleti. Pohybuje se v celoevropském kontextu, ale vénuje se i
specifikim ceskych zemi. Zavérecna cast prace je vénovana diskuzi o rozporech mezi lékafi a
zastanci domdcich porod( a o spravnosti nejuzivanéjsich modernich porodnickych postup(. Cilem
této bakalarské price je poukdzat na pfimy vliv dobovych anatomickych (morfologickych) a
fyziologickych znalosti na medikalizaci porodnickych véd a jejich moZnost se vyvinout
v samostatnou védu. Vramci tohoto cile se prace zabyva také otdzkou vzdélavani v porodni
asistenci. Druhym cilem je zjistit, zda je vhodnéjSi porod v domdcich podminkach nebo
v nemocni¢nim prostredi.
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ANNOTATION

Bachelor thesis The influence of historic development of human morfology and body functionality
knowledge to obstetrics science is theoretical. It is a search work. It deals with the development of
obstetrics knowledge and profession since ancient midwives, through the Middle Ages and rapid
development in modern times to the confines of the 19th and 20th centuries. It moves in a pan-
European context, but it also focuses on the specifics of the Czech lands. The final part of the work
deals with the controversy between the doctors and the supporters of homebirths and about the
correctness of the most used modern obstetric practices. The aim of this bachelor thesis is to point
out the direct influence of period anatomical (morphological) and physiological knowledge on the
medicalization of obstetrics and its ability to develop in a separate science. As part of this aim, the
work also deals with the issue of midwifery education. The second aim is to find out whether
delivery is better - at home or in a hospital.
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1 UVOD

Zrozeni Clovéka je jednim z nejvétSich zdzraka. Denné dojde na Zemi ke sto
miliontim pohlavnich aktl, devét set tisic Zen poc¢ne a narodi se Ctyfi sta tisic déti. (Marek,

2002)

Lidska reprodukce probiha celoro¢né, déti se rodi nejcastéji po dlouhém jednocetném
téhotenstvi. Na svét prichazeji pln¢ odkazané na péci matek. Specifické znaky lidského
porodu jsou ovlivnény vzptimenou polohou téla a bipedalni lokomoci (vede k zizeni
pfimého priméru panevniho vchodu). Na rozdil od dvourohych déloh nizsich savct je
zenské d¢loha baiikovita, jednokomorova. Kvili zna¢né vyvinuté hlavicce plodu vznika
mezi prochazejicim plodem a malou panvi rodicky kefalo-pelvicky pistovy fenomén. Pii
prichodu malou panvi dochdzi postupné k predklonu (flexi) hlavicky, jeji vnitini rotaci,
zaklonu (deflexi) a rotaci ramének. Placenta je u ¢lovéka diskovitd. Pupecnik je velmi
dlouhy, coz mize vést ke komplikacim stejné jako utlacovéani dolni duté Zily a bfi$ni aorty
zadni sténou dé&lozni pii poloze na zadech. Clovék ma mezi savci nejkomplikovangjsi

mechanismus porodu. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Porodni asistence je nejspise stard jako lidstvo samo. Avsak mély rodi¢ky vzdy tak
vhodné podminky k porodiim a vybér z mnoha moznosti? Logicky vyvstane odpoved, ze
nejspiSe ne. Jak tedy doslo k rozvijeni porodnictvi ve védu, ktera pomahd Zenam prozit
porod co nejbezpecnéji pro né¢ 1 pro jejich novorozené déti, ba dokonce vytvaret
alternativni zptlisoby, aby nebyl porod jen nutné zlo, ale i1 Zivotni zazitek? Pravé touto
myslenkou je provdzena cela tato bakalaiska prace, nebot” vyusténi cesty od zaostalého

babictvi po védecké porodnictvi je jednim z nejvyznamnéjsich vitézstvi civilizace.

Skutecnost, Ze mam k d¢jindm blizko, zna¢i i ma studijni kombinace biologie-
dé¢jepis. Stejné tak biologie je pro mé& nesmirné zajimavym oborem a vzhledem k mému
predchozimu studiu na stfedni zdravotnické Skole mam nejbliZe k biologii ¢loveka. Prave

proto jsem pii volbé svého tématu piilis dlouho nevéahala.

Cilem této bakalaiské prace je poukézat na piimy vliv dobovych anatomickych
(morfologickych) a fyziologickych znalosti, ale rovnéz pfistupu k Zenskému télu,

rozsifeni pover a otevienosti lékarské spolecnosti vii€i novym poznatkiim na medikalizaci



porodnickych véd a jejich moznost se vyvinout v samostatnou védu. Rovnéz mé zajima
otazka vzdélavani v porodni asistenci. Druhym cilem je zjistit, zda se d4 jednoznacné
urcit, jestli je pro matku 1 pro dit€¢ vhodné&jsi porod doma nebo v nemocni¢nim prostiedi.

V ramci druhého cile rozebirdm nejcastéji uzivané metody v modernim porodnictvi.



2 PORODNICTVI VE STAROVEKU

2.1 Porodnické znalosti starovékych vychodnich civilizaci

Z obdobi samotného usvitu lidskych déjin ve starovéku pochazeji prvni pisemné
doklady o porodnictvi, vykonavaném nékdy piilezitostné, jindy trvale. Misto pravekych
kultovnich Venusi zaCinaji piebirat velmi diferenciovana ochranna bozstva. (Dolezal,
2001) Vzhledem k existenci tzv. tetiCkovské reakce u primati Ize usuzovat, Ze Zena pfi
porodu nebyla sama jiz v praveéku, avSak ptitomnost porodnich bab lze s jistotou dolozit
az s prvnimi pisemnymi pamatkami. Pfedpoklada se postupny vyvoj od svépomoci pies
pomoc piibuznych az po pfitomnost Zen, které samy mély s porodem zkuSenosti. A prave
v tomto okamziku se za¢ina porodni asistence vycleniovat jako samostatné povolani.

(Vténové, 2008)

2.1.1 Indie

V dob¢ kolem roku 3000 pf. n. 1. se v okoli feky Indus zacala formovat vyspéla
civilizace. Ve zdejsi socialni hierarchii méla vyznamnou pozici kasta knéZi, jejichz
funkce byla mnohdy spojena s léCitelstvim. NejstarSim systémem indické mediciny a

zéroven soudasti hinduistické nabozenské filosofie je Ajurvéda. (Porter, 2013)

U starych Indd fungovala vcelku vys§i urovenl porodnictvi, ve kterém se
uplatiiovaly anatomické i fyziologické poznatky. Indickym lékaiim byla zfejma stavba
panve, uloZeni a tvar délohy, bez problémili poznali znamky blizicitho se porodu.
V Indickych textech se Ize poprvé setkat s pfitomnosti muze, 1€kate, u porodu. (Vranova,

2008)

Spisy lékarit Susruty (6. stol. ptf. n. 1.) a Caraca (2. stol. pt. n. 1.) v sobé maji
zakomponované informace o gravidité, najdeme v nich viibec prvni popis eklampsie, coz
je kteCové onemocnéni v dobé& téhotenstvi. (Dolezal; Kuzelka; Zvéfina, 2009)
(Eklampticky zachvat je do dneSni doby dramatickou situaci. Pfi¢ina vzniku byva

vysvétlovana nejcastéji na podkladé biochemickych, endokrinologickych, imunitnich a



dalsich faktord. Primarni poskozeni souvisi s naruSenim arteriol a kapilar, tj.
generalizovany arterialni vazospazmus, s nimz jsou spojeny symptomy a nasledky. Mezi
zékladni 3 symptomy preeklampsie fadime hypertenzi, proteinurii a edémy. Pii
eklamptickém zachvatu je nutné z vitdlnich divodi matky téhotenstvi neprodlené
ukoncit, a to bez ohledu na dobu trvéani t€¢hotenstvi.) (Kudela a kol., 2008) Texty dale
popisuji pupecnikové komplikace, poruchy poloh plodu nebo krvéaceni v pritbéhu porodu.
(Dolezal; Kuzelka; Zvéiina, 2009)

Mezi nejvice cenéné &asti Ajurvédy, jejimZ autorem je Susruta, patii pravé pasaze
0 pomoci pti porodu a o vyvoji plodu. Susruta vyklada prenatalni vyvoj ditéte nasledovné:
., V tretim mésici se vyvijeji hlava a udy, ve ctvrtéem hrud, srdce a trup, v Sestéem mésici
vilasy, nehty, kosti a cévy.* SuSrutovi je zndmo osm patologickych poloh ditéte, které
vedou ke komplikacim v pribéhu porodu. Pokud zemiela rodicka, indi¢ti lékafi
zachranovali chirurgickou cestou alespon zivot ditéte. V ptipadé, ze doslo ke smrti plodu
jesté pred porodem, bylo tieba co nejrychleji plod vybavit a zachranit zivot matky. (Gel,

1975)

212 Cina

Nejstarsi 1ékaiské knihy v Ciné vznikaly kolem roku 2600 pi. n. 1. Vysoka
kulturni uroven staré Ciny se odrazela i v piistupu k porodnické praxi. O rodi¢ku se
staraly pouze odborné€ vzdélané Zeny, avSak pfitomnost lékate byla zcela nemyslitelna
z divodu péstovaného studu pred muzi. Zeny rodily vkle¢e a dodnes rodi pievazné ve
vzpiimené poloze. Velkd péce byla vénovana porodu placenty. Béhem Sestinedéli byly
zeny pevné stahovany bandazi na zpiisob podpirnych past. (Vranova, 2008) V ¢inské
oblasti se zjiStovalo pohlavi o¢ekavaného ditéte naptiklad i dle pulzu matky: ,,Je-/i tep

v levé ruce silny, ale nezrychleny, téhotna privede na svet chlapce. “ (Gel, 1975)

2.1.3 Mezopotamie
Ve 3. tisicileti pfed nasim letopoctem se oblast mezi fekami Eufrat a Tigrid na
Stiednim vychod¢ stala kolébkou nékterych prvnich svétovych civilizaci. Na Eufratu

vznikl sumersky méstsky stat Ur a Babylon, na Tigridu Asyrie. Lécitelské praktiky ve



staré Mezopotamii, i pfes nalez asi jednoho tisice hlinénych tabulek s klinovym pismem
z 1ékatské knihovny krale ASSurbanipala (685—-627 pft. n. l.), pro nas ziistavaji ponékud
zahaleny. Avsak m¢li bychom zdejs$i medicinu vnimat spiSe jako postupy tésné spjaté
s magii. (Porter, 2013) Nejpiedné&jsi ochrankyni rodi¢ek byla v Babylonu bohyné¢ Istar.
Lze ptedpokladat, ze zde jiz existovala jakasi forma predavani zkusenosti, jelikoz nékteré
popisovan¢ vrozené vady jsou natolik vzacné, Ze neni mozné je pozorovat béhem jednoho
zivota. Zodpovédnost pii feSeni komplikaci nelezela pouze na 1¢ékafi, ale také na zaklinaci
a veéstei. Kultovni modlitby se tykaly porodu, potratu, slabych plodii, kojeni a smrti
v pribéhu Sestinedéli. (Dolezal, 2001) V Babylonu vznikaji prvni astronomické

poznatky, coz vedlo ke stanoveni doby te€hotenstvi. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

2.14 Hebrejové

Malé¢ mnozstvi informaci z oblasti porodnickych véd obsahuje prvni kniha
MojziSova a Talmud. V zZidovské spolec¢nosti mél zivot matky vétsi cenu nez zivot ditéte.
Tato skutecnost se odrazi ve vykonu, pfi kterém se provadely zmensSujici porodnické
operace, a timto zplsobem se obé¢toval plod pro zachranu zivota matky. (Dolezal;
Kuzelka; Zvéfina, 2009) U Zidti nachazime prvni zminky o aktivni pomoci manZela u
porodu. (Vranova, 2008) Nejvétsim nadpiirozenym postrachem rodi¢ek byla démonska
bytost Zenského pohlavi Lilith, kterd méla byt dle vykladu nesourodého textu Genesis
v kapitole 1:27 a 2:21 prvni Zenou Adamovou, s niZ nemohl mit déti, a proto zabijela

v zidovskych domech novorozence. (Dolezal, 2001)

2.2 PORODNICTVI VE STAROVEKEM MEDITERANU

2.2.1 Egypt

Egypt sam 1 egyptska medicina vzkvétali nejvice ve druhém tisicileti pf. n. L
Dokladem toho, ze medicina ve starovékém Egypté nebyla jen magii, ale méla do jisté
miry 1 sloZku empirickou, je né€kolik zachovanych papyrl. NejstarSim z nich je Kahunsky
papyrus (z doby ptiblizné 1850 pf. n. 1.), ve kterém se piSe o gynekologické péci,

zjiStovani t€hotenstvi a o opatfeni proti poceti (doporuceni pesaru). (Porter, 2013) Dale
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se pak jedna o papyry nalezené Edwinem Smithem (asi z roku 1700 pt. n. 1.) a Carlburgem
Ebersem (zasazeny do doby kolem roku 1600 pi. n. 1.). Tyto spisy shrnuji poznani
z oblasti diagnostiky t€hotenstvi, nemoci béhem gravidity, trvani t€hotenstvi, ale i o
urychlovani porodu, o mnohocetném téhotenstvi, o méteni velikosti novorozenct, o
porodech mladych matek ¢i o neplodnosti a antikoncepci. (Dolezal; Kuzelka; Zvéfina,
2009) K predani zkusenosti slouzily nejen knézské skoly, ale téz sepisovani empirickych
poznatkt pro dalsi generace. (Dolezal, 2001)

vvvvvv

bylo zptisobeno tim, ze pti mumifikaci §lo o to, ponechat télo co nejvice celistvé, a tudiz

se pfi tomto procesu pracovalo jen s miniaturnimi incizemi. (Porter, 2013)

Jednou z zZivotnich ran, ktera mohla Egyptanky potkat, byla neplodnost. Tyto
zeny musely celit spoleCenskému zapuzeni. Dle Kahuhnského papyru €. 28 probihala
diagnostika sterility takto: ,, Musis nechat pres noc strouzek cesneku navlh[ceného] [...]
v jeji vaginé (doslova: ,,v jejim mase*) az do rana. Jestli u ni bude zdapach ust, porodi.
Jestli ne, neporodi a to nikdy. ““ Z tohoto receptu lze vycist predpoklad Egyptskych l1ékait,
ze vSechny organy spolu komunikuji a je tedy mozné, ze zapach Cesneku se dostane
z vaginy az do ust. Tak naptiklad obtizné porody vysvétlovali jako ucpani téchto
spojovacich trubic. Stejny diagnosticky postup prevzal 1 Hippokrates ve spisu O

neplodnych Zendch a po Recich jej piejali i Arabové. (Halioua, 2004)

Na aktu poceti nema aktivni podil pouze matka a otec, ale 1 bith Chnum (hrn¢if),
jehoz bozské vdechnuti se misi s nosi¢em zivota — krvi matky. Semeno vychazi z kosti
otce, a proto z n¢j vznika kostra ditéte. Ve volné bloudici d¢loze se kostra obaluje masem,
stvofenym z matefského mléka. Z velmi kvalitniho mléka se rodili chlapci. (Halioua,

2004)

V ptolemaiovském Egypt¢ slouzila pro rodicky z nizsich tfid ,,porodnice* v tésné
blizkosti chramu (zvana mammisi). Porod je znazorfiovan na cihlach ¢i na stolicich
v poloze ve stoji, vklece ¢i na bobku. Pocatkem 18. dynastie nahradilo primitivni sedatko
ze tfi cihel zvané meschen opravdové lizko. Pomocnice u porodu napodobovaly bohyné
Nebthet, Heket a Eset. Zena v roli bohyné Nebthet stala za rodi¢kou a pevné ji drzela,

druha Zena, Heket, povzbuzovala rodic¢ku k tla¢eni. Ukolem vyjmout dit& a piivitat ho
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ritualn€ na tomto svété méla zena v roli bohyné Eset. Posléze nésledoval porod placenty,
ktera byla povazovana za dvojce novorozence a zakopavala se na zahradé¢ domu. Po
porodu byla Zena necista po dobu ¢trnéacti dnti, proto musela v tomto obdobi piebyvat
mimo déim. (Halioua, 2004) Umrtnost novorozenct byla okolo 30 %. (DoleZal; Kuzelka;

Zv¢tina, 2009)

Lékem, ktery mél pti komplikacich napomoci urychleni porodu, byla smés moiské
soli, pSenice dvouzrnky a rdkosu samic¢iho — rodicka meéla touto smési obvazany
podbiiSek. Pro podpofeni sestoupeni placenty se davaly pod rodicku piliny z jedle.
(Halioua, 2004) Dle klic¢eni obili polévaného téhotenskou moci zjistovali ve starém
Egypte nejen, zda je Zena t€hotna, ale také jestli se narodi chlapec nebo dévce. (Dolezal,

2001)

2.2.2  Recko

Kolem roku 1000 pf. n. 1. se v oblastech kolem Egejského mote, piesnéji na
zapadnim pobiezi Malé Asie, Peloponésu, fecké pevning i na okolnich ostrovech, usidluji
populace, ze kterych pozdéji vznika Recké obyvatelstvo. (Dolezal; KuZelka; Zvéfina,

2009)

V dobé nejznaméjsiho feckého lékate Hippokrata (460-370 pt. n. 1.) provadély
porodnickou praxi Zeny nazyvané omphalotomei, coz v piekladu znamend doslova
pupkotezné. Kromé toho, ze dovedly medikamenty zesilovat kontrakce nebo zeslabovat
porodni bolesti, vykonavaly i umélé potraty a Castokrat zprostfedkovavaly svatby.
(Dolezal; Kuzelka; Zvéfina, 2009) Porodni babou se mohly stat pouze ty Zeny, které mély
vlastni zkuSenost s porodem, ale zarovenl uz mély samy byt ve véku, kdy dalsi déti jiz
nemohou mit. Lékafi je velmi uznavali a v tézkych piipadech s porodnimi babami
rovnocenné spolupracovali. Néktefi 1ékafi byli ochotni pfi neplodnosti pacientky
provadet digitalni vySetfeni vaginy, ale vétSina z nich timto ukolem povétila zenu.

(Jouanna, 1999)

Po porodu byly matky i v Recku povazovany za negisté. (Dolezal; KuZelka;
Zvéfina, 2009) Sam Hippokrates se zabyva téhotenstvim a porodem v né€kolika svych

spisech. V textu Aforismoi se zmifluje o potratu. Konkrétné, Ze Zeny, které maji porodit
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na jate, potrati, pokud je jaro suché a fouka severni vitr, ale pokud ptece jen plod donosi,
pak se stejn¢ narodi nemocné dité a brzy zemie. Dalsi situaci, kterou popisuje je krvaceni
dle Hippokrata nejspiSe potrati, pokud se ji zmensi prsa nebo ma prijmy, pokud je ptili§
Stihla ¢i ma bolestivé nuceni na stolici. Jako jednu z diagnostickych metod gravidity uvadi
podani medoviny la¢né Zen¢ pied spanim — pokud dostane silné¢ kieCe do bficha, je
gravidita ,,jista“. Pfi komplikovaném porodu povazuje kychnuti rodicky za dobré
znameni. Zeny, které maji tuhou, studenou a vlhkou délohu, ¢ naopak délohu horkou a
suchou nemohou ot¢hotnét, jelikoz nemaji dostatek zivin v d€loze pro dité. (Stevenson,

1994-2009)

Jako nejucinngjsi metodu k védomému pieruSeni nezddouciho téhotenstvi

Hippokrates zmituje poskakovani s ottesy. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

K porodu dochazelo ve chvili, kdy plod zac¢ina hladovét, a proto se dere z ltina
ven, opiraje se nozkama o délozni dno — v této dob¢ jesté nebyla znama tiloha déloznich
stahli. Porody probihaly na posteli (kline) a na konci vypuzovaci doby na stole (difron).
Pti jiné poloze ditéte nez hlavickou, sméfovaly snahy k jeho obratu. (Dolezal; Kuzelka;

Zv¢étina, 2009)

Z divodu ne vzdy jasné botanické terminologie se jen tézko rekonstruuji
terapeutické postupy. Urcité se podavaly klystyry, ¢ipky do kone¢niku, smés mléka, oleje
a tuki se St’avou z nezralych fiki do pochvy prostfednictvim kanyly opatfené méchyrem
z prasete. U nepostupujicich porodi se v krajnich ptipadech ptistupovalo k embryotomii
za pomoci noze (macharion), klesti na kosti a haku (elekystes). Mezi dal$i nastroje pattila
sonda z olova nebo cinu (méle) a konecnikové zrcadlo (katopter). (Dolezal; Kuzelka;
Zv¢tina, 2009)

Hippokratovskd medicina nardzi na anatomické 1 fyziologické neznalosti, chybi
poznatky fyzikalni a chemické. Vychazi se z pfedpokladu, Ze funkci téla ovlivituje pomér
télesnych tekutin — krev, hlen, svétla zluc€ a ¢erna zlu¢. (Dolezal, 2001)

V dob¢ Hippokrata bylo zndmo mnoho o zevni anatomii téla, avSak lidské télo

bylo natolik uctivano, ze pitvy byly zcela nemyslitelné, a tudiz znalosti o anatomii vnitini

a o fyziologickych procesech &erpali staii Rekové z pitev zvifat nebo z otevienych ran.
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Lékari si proto pomahali analogiemi, napf. fetalni vyvoj ¢lovéka popisovali dle slepi¢ich
vajec (Porter, 2013) a Zenskou délohu si pfedstavovali dle zvifeciho vzoru jako
dvourohou. (Dolezal; KuZzelka; Zvéfina, 2009) Autorem jednoho z nejznadméjSich
omylnych tvrzeni, ze déti narozené v sedmém meésici maji veétsi Sanci na preziti, nez déti
narozené v mésici osmém je Epicharmos (550460 pf. n. 1.). Kleophanes (4. stol pf. n. 1.)

zase soudil, Ze z pravého varlete vychazeji chlapci, z levého divky. (Porter, 2013)

Aristoteles ze Stageiry (384-322 pt. n. 1.) se ve svych spisech O plozeni Zivocichii,
O zivocisich a O télesnych castech Zivocichit dotyka 1 tématu porodnictvi. Menstruacni
krev povazuje za nedostate¢né uvaiené zenské semeno. Popisuje t¢hotenské znamky, jako
uzavieni délozniho hrdla, hojné&jsi ochlupeni a otoky. Dé€lozni hrdlo se dle Aristotela v
osmém mesici otevird. Pohyby plodu v ptfipadé chlapce ptichazeji po Ctyficatém dni
té¢hotenstvi, u dévcéat az po devadesatém dni. VEd¢l, Ze placenta se pii porodu obraci
naruby, a dokonce i polohu hlavicky smérem doli spravné povazuje za vysledek
gravitace. Vi, ze dit¢ mize z pupecniku vykrvacet a popisuje fyziologickou polohu ditéte
v matéin€ [in€ — lezi ohnuté s nosem mezi dolnimi koncetinami a s ofima na kolenou.
Matetské mléko Aristoteles chape jako uvatenou krev. Zné vzhled prvni novorozenecké
stolice tzv. smolky. Kftizové bolesti poklada za predzveést komplikovaného porodu.
Popisuje kiiseni zdanlivé mrtvého novorozence, kterého radi pokladat nize, aby se do n¢j

dostala krev z placenty. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

2.23 Rim
Pokrocila fimska civilizace se obesla Sest stoleti bez I¢kaiti, nebot’ povolani 1ékare
se povazovalo za nizké. Z tohoto divodu fimskéd medicina navazovala na medicinu

feckou, kdy mnozi z prvnich 1ékaiti byli otroky ptivodem z Recka ¢ Egypta. (Dolezal;

Kuzelka; Zvétina, 2009)

V této éfe se Zenskym lékarstvim zabyval Soranos z Efesu (100 n. 1.). Zanechal
po sob¢ nejrozsadhlejsi spis na toto téma své doby Gynaikeia (Gynekologie). V dile se
odrazi Séranova skepse vici tradicnimu nazirani na Zenské télo, jak jej zname od
hippokratovskych 1ékati. Kuptikladu se pfedpokladalo, Ze dité narozené v osmém mésici

t€hotenstvi ma mensi nad¢ji na preziti nez dité¢ narozené v mésici sedmém, za pticinu
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hysterie byla ozna¢ovana tzv. ,,bloudiva déloha* a zenské t€lo bylo celkové chapano jako
jakasi nedokonald verze téla muzského. Spis mizeme rozdé€lit do ¢tyi Casti. Prvni se
zabyva problematikou poceti a t€hotenstvi, ale také zde najdeme pasaze o panenstvi,
spravném véku pro prvni pohlavni styk (dle Sordna po prvni menarche nejdiive, tedy
nékdy ve véku kolem c¢trnacti let) a o doporu¢ovanych prostiedcich proti poceti. Druha
¢ast je vénovana porodu, pro ktery je vhodné poloha vsed¢ na fimském porodnickém
kiesle. Pokud je dité v poloze nohama napted a nastavaji komplikace, pak radi vsunout
ruku do d€lohy a tahem za jednu z nozicek dostat dit¢ na svét. V dalsi ¢asti se vénuje
zenskym nemocem, v¢etné chorob délohy a vytokti. Posledni ¢ast tohoto dila je vénovana
obdobi tésné po porodu. Radi zde, jak piestiithnout pupecni $indru nebo jak vyjmout
placentu. (Porter, 2013) Ve svych anatomickych poznatcich ma Soéranos myslenku o tvaru
zenské délohy podobném barice a jiz nehledd analogii na zvifeci déloze dvourohé.
Dokonce odlisuje od sebe pochvu a délohu jako dva samostatné organy, kdy pochva je
organem dutym, kozni povahy. Pohlavni styk v obdobi téhotenstvi nedoporucuje.
Rozeznava plodové blany chorion a amnion. ZadrZeni placenty vznikalo dle Sorana
uzavienim dé&loZzniho hrdla nebo sriistem placenty s délohou. Ustanovil narocné
pozadavky na porodni baby, po kterych pozadoval gramotnost, dobrou pamét,
pracovitost, dobry zrak i sluch, robustnéjsi postavu, schopnost vzbudit v druhych respekt
a také mély mit dlouhé prsty a kratké nehty. Porodni baba potfebovala navic tfi
pomocnice, které pomahaly i se zevnim vytlacenim plodu tlakem na bficho rodicky.
Pupecnik se odiezaval Ctyii prsty od bificha novorozenéte a byl podvazovan na dvou
mistech. Soranos neopomind zdaraznit sledovani kiiku ditéte — slaby se stava
podezielym, patrani po vrozenych vadach, kontrolu vSech telesnych otvori a citlivou
reakci na tlak proti kiZi. PiSe o technice kojeni, vypousténi hnisu pfi zanétu prsni zlazy a
o zastave tvorby mléka. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Autorem prvniho spisu obsahujiciho anatomické kresby je Sérantiv soucasnik

Moschryon. Jednalo se patrn& o Zida. Sepsal studijni text pro porodni baby ve formé

otazek a odpovédi. (Dolezal, 2001)

Galénos z Pergamu (129-199 n. 1.) byl osobnim Iékaiem Marca Aurelia. Zabyval
se predevsim Hippokratovym odkazem a prekladem jeho dél. Casto pouZiva porovnavani

muzskych a zenskych tél, kdy zenské (tradi¢n€) povazuje za ménécennd, mensi a slabsi
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az zaostald na détském vyvojovém stupni. Dle jeho pozorovani za¢ind menstruace ve
veéku ¢trnécti let a menstruacni cyklus trva dvacet pét a pul dne. Pfic¢inou menstruace je
vetsi vlhkost zenského téla a potieba piebyteCnou krev (nespalenou tézkou praci)
vyloucit. Potvrzeni t€hotenstvi lze ziskat sledovanim pulzu — u t¢hotnych ztetelny, tuhy,
plny; dychani — povrchni a rychlé. Pokud plod neni schopen vstiebat nadbytek
menstruacni krve, mize takovy stav vést k t¢hotenskym obtizim. Za pfi¢inu porodu
Galénos nepovazuje pouze hladovéni plodu, ale také jeho zralost. Mezi vrozené vady,
které byly Galénovi znamé, lze zatadit astrézii (zazeni) kone¢niku, pupecni kyly a kiivé
koncetiny. Z experimentalnich divodi provedl na koze cisatsky fez, ovSem pitvy

lidskych tél neprovadél, pouze opic. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Séranos 1 Galénos vyjadiovali porodnim babam a oSetfovatelkam tctu a respekt,

avsak l€katstvi bylo tehdy zaleZitosti vyhradné muzskou. (Porter, 2013)

Dulezitym fimskym encyklopedistou byl Aurelius Cornelius Celsus (25/30 pf. n.
1. —45/50 n. 1.). Porodnictvi zahrnuje do svych spist z oblasti chirurgie. Popisuje obrat na
polohu nozkami, pokud neni plod hlavi¢kou. Pfi poloze nozkami doporucuje pomoci
rodi¢ce zevnim tlakem na délohu. Popisuje haky slouzici k extrakci mrtvych plodi.

(Dolezal, 2001)

2.2.4 Alexandrie
Alexandrijskd akademie se stala stfediskem feckého Iékafstvi. Ve chramu
Museion zaloZeném Ptolemaiem (322-283 pi. n. 1.) bylo hlavni centrum vzdélavani, kde

se dokonce provadély 1 anatomické pitvy lidského téla. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Kolem roku 300 pft. n. 1. zde ptisobil Herophilos z Chalkedonu. Tento 1ékar byl
cirkevnim otcem Tertulidnem oznaCovan za vraha, protoZe pry provadél pitvy na zivych
odsouzencich a zabijel Zivé plody v déloze. Neni jisté, zda znal vejcovody, misto
vajecniku popisuje zenské varle. Pohyby plodu pfisuzuje nervovému ptsobeni. VEédél o
rozsifovani déloZzniho uzavéru v pribéhu porodu. Mezi pfic¢inami komplikovaného
porodu uvadi pfi¢nou polohu plodu, tuhé blany, slabost délohy, nedokonalé otevirani

délozniho hrdla, krvaceni, abscesy, nddory, smrt plodu, télesnou slabost, ptilisné teplo ¢i
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chlad. Pfi embryotomii pouzival specidlni niz embryosfaktes. (Dolezal, Kuzelka;

Zv¢étina, 2009)

Zédkem Herophilovym byl Demetrios z Apameie, ten pokratuje v popisu
komplikovanych porodl a jako jejich pfic¢iny piiddva malou délohu, odtrzeni zevniho
obalu plodu (choria) od délohy, silné napéti délohy, tlak naplnéné¢ho konecniku nebo
mocového méchyie, poruchy patete, télesné¢ vady, objeveni se vcestného luzka, které
brani postupu hlavicky a vyvolava silné krvaceni (placenta praevia), srist stydkych kosti.
Vsechny tyto pfi¢iny komplikaci rozdéloval do 3 skupin: 1. psychické, 2. abnormity
porodnich sil, 3. abnormalnosti plodu. Je prvnim lékafem, ktery zaznamenal patologii

porodu zptuisobenou kosténou panvi. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)
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3 PORODNICTVI VE STREDOVEKU

3.1 Vyvoj porodnictvi ve stifedovéké zapadni Evropé

Po padu Zapadotimské tiSe 476 n. 1. upadaly antické znalosti v zapomnéni. Spisy
Hippokratovy, Galénovy a jejich naslednikii se uchovaly v zidovském a arabském
prostiedi. Ve stoleti desatém se dostavaly antické poznatky z arabstiny a hebrejstiny opét

do Evropy ve zpétnych latinskych a feckych prekladech. (Dolezal, 2001)

Gynekologicka literatura v zapadni Evropé pted koncem 11. stoleti reprezentuje
pfedevsim dvé staré 1¢katiské tradice — Hippokratovskou a Séranovskou. Rané stredoveéké
kopie jejich textii byly nalezeny na mnoha lokalitach, avSak vzdy v klasterech, soukromy
majitel takovychto pisemnosti neni znam ani jeden. Existujici rukopisy jsou dokladem
toho, ze vzdélanci méli v dobé 9. — 11. stoleti o zenské 1ékarstvi alespont minimalni zajem.
Z dob antickych se stdle udrzela predstava o ,bloudivé d€loze®, kterd byla casto
pfedmétem stiedovékého exorcismu. Vymluvné o tom vypovidd dochovana pomucka
exorcisty z 10. stoleti: ,, Zaklinam te, deloho, ve jménu naseho pana Jezise Krista, ktery
kracel po vodeé suchou nohou, ktery vylécil nemocné, vymital démony, krisil mrtvé, jehoz
krvi jsme vykoupeni, jehoz jizvami jsme vyléceni, jehoZ modiinami jsme uzdraveni. Skrze
néj té zaklinam, neposkozuj tuto sluzebnici Bozi (jméno). Ziistan na miste, které pro tebe

Biith urcil, aby tato sluzebnice Bozi mohla byt vylécena. “ (Green, 2002)

Stredovéci 1ékati se v oblasti Zenského 1ékatstvi spoléhali na tradicni zdroje:
Aristotela, Galéna, Sorana a Bibli. Dle antického vzoru povazovali Zenské télo za
nedokonalou napodobeninu téla muzského. Zenské organy jsou obdobou muzskych,
rozdil spociva pouze v tom, Ze jsou obraceny smérem dovnitt, vagina je tedy vlastné
invertovany a nedostatecné vyvinuty penis. Mdl4, uslzend a oslabena podstata Zeny je
dasledkem menstruace. Za dal$iho plivodce této povahy se povazovala déloha, ktera je
velmi nestabilnim organem. Muzi jsou schopni produkovat sperma diky vétSimu
vitalnimu teplu a dostatku krve, kterou neztraceji tak, jako menstruujici zeny. Svaly Zzen
obsahuji vice vody, a proto jsou ochablej§i. Zena byla vlastnd povazovana za jakousi

propustnou trubici menstruujici, kojici a placici a menstruace sama za véc necistou.
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Nejlépe je takovyto postoj k menstruaci popsan ve vyroku v knize De secretis mulierum
(O Zenskych tajemstvich): ,, Zeny jsou v obdobich menstruace natolik plny jedu, Ze dokdzi
otravit zver jiz jen pouhym pohledem, a mohou nakazit dité v kolébce a zakalit i nejcistst
zrcadlo. A kdokoli by se odvazil s nimi obcovat, nakazi se leprou, ¢i dokonce rakovinou. *

(Porter, 2013)

V tomto obdobi pokraCovala tradice zjistovat téhotenstvi dle pSenice ¢i zita
pokropeného moc¢i Zeny. Pokud zrnka vykli¢ila rychle, vySel tento jiz staroveky
»tehotensky test™ pozitivné. Dal§im zplsobem pak bylo vmiseni Zenské moci do vina a

pokud se vino zakalilo, pfedpokladala se gravidita. (Fiala, 2011)

Okoli t€hotnych zen se snazilo starat predevsim o jejich spravné stravovani. Byla
doporucovana lehka, snadno stravitelnd strava. Téhotenské chuté lidé chéapali jako projev
pozadavku ditéte na konkrétni druh stravy a v ptipadé, ze ditéti nebylo vyhovéno, velmi
stradalo. Dle téchto chuti se predpovidalo nejen pohlavi ditéte, ale rovnéz jeho povahové
rysy. Pfi nadmérné chuti na kanci se mél narodit state¢ny chlapec, pfi chuti na sladké pak
divka s krasnymi licky. Bohaté rodiny casto nakupovaly exotické pochutiny, aby dité
v bfiSe matky netrpélo a neplakalo hlady. (Fiala, 2011)

Porod se odehraval pouze v pfitomnosti zen, muzim byl vstup do mistnosti
zakazan. NejcastéjS$i poloha byla vsed€ na porodni Zzidli. Stiedoveékd porodni praxe
probihala bez prostfihnuti hraze i bez porodnickych klesti, cisaisky fez byl krajni volbou
pro zachranu plodu z délohy mrtvé rodicky. V ptipadé, Ze zemielo v pribéhu porodu dité
a matka stale zila, vynaklddaly porodni baby své snahy na dokonceni porodu pomoci
nalevil, bylinné koupele nebo napatrovani téla. Pro rychlejsi zotaveni Sestined¢€lky se ji
podaval slepici vyvar. Po dokonceni obdobi Sestinedéli byly matky ritualné o€istény a

smély se plné vratit do spolecnosti. (Fiala, 2011)

Velkou roli pfi porodech hrala nabozZenska ideologie. Patronkou rodicich byla
svata Markéta z Antiochie a samoziejmé velka icta naleZela Bohorodicce. (Porter, 2013)
Ve Franci duchovni dlouho odpirali fadny kiestansky pohfeb tém Zenam, které zemrely
v prubehu porodu. NejspisSe to byl disledek povércivosti tehdejsi spolecnosti. Az roku
1074 konecné konzilium v Rouenu nafidilo kiestanské pohiby pro zemftelé rodicky.

(Dolezal, 2001)
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Teoretické porozuméni a védecké zkoumani zenskych nemoci bylo monopolem
muzu. Spisy, které psali o této problematice, byly uréeny predevsim dalsim muzskym
¢tenaifim, a proto se stavaly jakymsi produktem muzského chapani téla zeny. (Porter,

2013)

Napfic¢ sttedovekou historii jsou Zeny oznacovany za bytosti podiadné muzim.
Zenské chovani muzi vnimali jako podezielé, hiiSnost zvelicovali a postaveni Zen se stale

znevazovalo. (Bullouhg, 2004)

Ve stiedovéku byly zeny vylouceny z medicinského povolani. Je tedy mozné, ze
Trotula (12. stoleti), autorka souboru textti znamého pod nazvem The Trotula (Bullouhg,
2004) (originadlni nazev dila je De mulierum passionibus ante, in er post partum), ve
kterém lze vycist rady pro poceti, t€hotenstvi, porod i matefstvi, byla ve skutenosti
pfevleCenym muzem, spise to vSak vypovidéa o svobodomyslnosti prvni evropské 1¢katské
fakulty v Salernu a jeji zna¢né nezévislosti na cirkvi, ktera zendm zabranovala v ptistupu

ke vzdélani. (Niklidek; Stein, 1985)

V prvni fad¢€ Trotula upozoriiuje na dvé mozné podstaty Zeny: studenou a horkou.
Pro urceni, pod kterou podstatou pacientka je, staci pomazat kus cupaniny teplym olejem
z vaviinu a vlozit ji do pochvy pies noc. Pokud Zena cupaninu do rana vyloudi, jeji
podstata je tepld. Jakmile dojdeme k tomuto zjiSténi, lze nasadit spravnou lécbu -
vykufovani vysusenych bylin mé blahodarné ucinky na podstatu studenou a macenych na
horkou. Pfi nepostupujicich porodech maji porodni baby pfipravit rodi¢ce koupel a pro
posileni a otevieni délohy rozemlit ¢emefici na jemny prasek, ktery ji donuti kychnout,
tim se porodni cesty uvolni. Pro snadny porod placenty se podéavala §tava z poérku
smichand s olejem a extraktem z brutndku lékatského, coZ vyvola silné zvraceni a
zéroven dojde k vypuzeni placenty. Salvéj, pelynék a vrba zase pomahaji zastavit silné

poporodni krvaceni. (Bullouhg, 2004)

Ptic¢inou neplodnosti je dle Trotuly nadmérna nebo pfiliS nizk4 véha Zeny. Terapie
pro Zeny s nadvahou spocivala v koupeli ve slané vodé spolu s vodou destovou a
bylinami (jalovec, prysec, Santa kocCici, vaviin, pelyn€k). V této horké lazni se méla
dostate¢né zpotit a poté ulehnout pod vétsi mnozstvi prikryvek do svého loze. Nasledné

se ji podavalo nejlepsi dostupné vino 1 pokrm. V piipadé, ze je za pfi¢inu nadvahy
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vinem. (Bullouhg, 2004)

Trotula také nekriticky ptijala teorii o bloudivé d€loze: ,, Nekdy je deloha pricinou
duSeni, miize se presunout v téle smérem nahoru a zde zpiisobuje oslabeni Zaludku a
nechutenstvi kvili oslabeni obéhu. Nekdy miize Zena chytit kiece, nemiize mluvit, ma
zatnuté zuby a jeji dychani je mélci, nez je obvykle. “ (Bullouhg, 2004) Bloudiva déloha
zpusobuje podle minéni Trotuly 1 poporodni bolesti, které doporuCuje 1écit extrakty
z ¢erného bezu smisenymi s moukou, jeCmenem a vajeCnymi bilky. DalSim léCebnym
postupem je podavani teplého vina s kminem. (Green, 2002) Bloudiva dé¢loha byla také

jiz v dobach starovéku oznacovana za pficinu hysterie.

Trotula kojicim matkam nedoporucuje ptili§ solend ¢i kofenénd jidla a zminuje

se téz o praktikovani Siti hraze. (Porter, 2013)

Petr Hispansky (1215-1277), pozdé&jsi papez Jan XXI, je pravdépodobné autorem
knihy Thesaurus pauperum (Poklad chudoby), ve které sepsal vice nez sto receptll na
podporu plodnosti, antikoncepéni ptipravky a afrodisiaka. (Porter, 2013) Dle ndzvu dila
je ztejmé, Ze Petr Hispansky pracuje se surovinami, které méli moznost potidit i chudi.
Na zenskou neplodnost a problémovy porod doporucuje ocet, rovnéz olej, med, vejce,
jeleni maso ¢i zajeci, které povazoval za vhodné 1 pfi nadmérné laktaci. Samoziejmé tyto
suroviny nikdy nebyly uzivany samostatné, ale kombinovaly se mezi sebou nebo

s dal§imi, aby mohly pusobit spole¢né. (Duffin, 2012)

Prvni dokumentovanou pitvu lidského téla provedl v Bologni roku 1315 Mondino
de Luzzi. Jeho dilo Anatomia Mundini je vyrazem bezmezné duvéry v antické
anatomické poznatky, nebot’ opakuje chyby ze zvitecich pitev. Velky pfinos tohoto spisu
pro medicinu spociva ve zvySeni zdjmu o anatomii, které doposud lékati nevénovali
dostatek pozornosti. Zvetejnéni Anatomie Mundini vedlo k organizovani vefejnych pitev.
Pitvala se téla popravenych provinilcti v zimnich mésicich, aby nedochazelo k rychlému
rozkladu. Z Bologni se pitvy lidskych tél Sitily do dalSich oblasti, jako je Padova,
Spanélska Lerida (1391), Videni (1404), Anglie a Némecko az po roce 1550. (Porter, 2013)
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3.1.1 Porodni baby a jejich spolecenska role

Spolecenské postaveni porodnich bab bylo velmi vysoké, nebot” sttedoveké spisy
zduraziuji, jak dulezita je v zivoté Zeny jeji role matky. Zdravotni komise nékterych meést
jim dokonce platily za 1é¢bu zZenskych chorob, vedeni poroda a pé¢i o novorozence. Mezi
jejich kompetence pattily i zkousky plodnosti a potvrzovani umrti ditéte. Avsak 1éky na

gynekologické problémy ptedepisovali vyhradné muzi 1ékafi. (Porter, 2013)

V medicinsky vyspélém Aragonském kralovstvi ud€lovali povoleni k vykonu od

14. stoleti cirkevni hodnostafi, kteti rucili za jejich moralni bezihonnost. (Porter, 2013)

Porodnim babam byly svéfovany i kontrolni role. V Anglii byla soucasti ptisahy
nutné k obdrzeni licence pasaz, kterd obsahovala zéavazek zjistit pravdu o otci
novorozence a téZ pravo odmitnout pomahat pfi utajovaném porodu. Podle platnych
zakond mély povinnost udavat jména otctli, aby byly déti materialné€ zajiStény a rovnéz

musely oznamovat nelegitimni porody. (Porter, 2013)

Ve stoleti patnactém byly porodni baby pfisnéji kontrolovany, nebot papezska
bula Inocence VIII. obvinuje ¢arod&jnice ze schopnosti ovliviiovat lidskou plodnost.
Porodni baby byly jest¢ agresivnéji osoCovany z carodéjnictvi v knize Malleus
maleficarum (Kladivo na carodéjnice). Dle autor( Istitorise a Spregera porodni baby
usmrcovaly plody v matéin¢ d¢loze a opé€kaly je na sabatech nebo je nabizely d’ablu.

(Porter, 2013)

V Némecku se objevuji zpravy o vyuce babictvi v 15. stoleti v podobé tzv.
Hebammenordungen (potddky o porodni pomoci) v Colmaru, Ulmu, Norimberku a
Heilbronnu. Porodni babou se stavaly zeny ve v€éku 30 az 35 let, které byly zrucné, zdravé,
mlcenlivé, piivétive, abstinujici a pokud mozno mély umét psat. Rodiny za jejich pomoc
platily nejen hotové, ale téZ v naturaliich. Nékdy mély zdarma bydleni a jejich manzelé
mohli dostat povoleni lovit. Z 15. stoleti také pochazi prvni zminka o zkouSkach
porodnich bab v Rakousku. Znalosti ziskavaly od zkuSenéjSich a starSich bab, vlastni

uroveil odbornd byla vsak otfesnd. (Dolezal, 2001)
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3.2 Ceské zemé

Prvni zminky o specializovanych porodnich babach pochazeji v ¢eskych zemich
ze 14. — 15. stoleti. (Svobodny; Hlavackova, 2004) T¢zko fici, zda z absence zminek o
1ékarské péci zamefené na rodicky lze vyvodit, Ze zdravotni stav téhotnych Zzen byl ve
sttedovéku podcenovan. Avsak pamatovali na n€ kazatelé a lidovi 1éCitelé. Ve stiredoveku
byla na nasem uzemi vysoka umrtnost jak novorozenat, tak rodiek. Lékaii davali
téhotnym Zzenadm pokyny, Ze se maji vyvarovat starostem ¢i hnévu, nabadaji k veselé
mysli. Nedoporucovali nadmérnou fyzickou zatéz, skakani, beh ani prudké pohyby.
T¢hotné mély omezit tanec, jizdu na koni i1 na voze, vystiihat se velkému horku i chladu.
Diiraz byl kladen na Cisté prostiedi bez hnilobnych zapach, ale i bez zapachu ze svicek.
Jako vhodna strava byla chapana vejce, teleci nebo kutata, naopak ptejidani, t€zka a
pecend jidla mohla zdravi matky 1 ditéte ohrozit. Rizné vrozené vady byly pficitany
poruSovani téchto pravidel. Naptiklad padoucnici dle sttedovékych l1ékatt zplisobovalo
zvykani pivonky pied porodem, vyrazku zase premira odpocinku a zdrahani se veskeré
prace v téhotenstvi, kdy se v téle Zeny zacaly hromadit pfebytky vyzivy a tyto piebytky
se projevily vyrazkou ditéte. Dlikazem tohoto tvrzeni mély byt déti rolnic, kterym se

rodily Castéji zdravé déti. (Lenderova et al., 2009)

Pro usnadnéni porodu se podéaval prach z pecek datli, vmichany do vina. Véfilo
se, ze palma ma magickou moc, jako strom spojeny s mistem porodu Bohorodicky. Pii
nedostateéné laktaci Zeny jedly kofeny pivoiky. Sestinedélky pro vylééeni ,ranné
nemoci® pily rano i ve€er vyvar z piva svafen¢ho s listy a kofenem jahod. (Lenderova et

al., 2009)

Anatomické a chirurgické znalosti se pfi porodech uplatiovaly jen malo a
vétSinou pozd¢. Chirurgie spadala pod lazebniky a bradyfe, nebyla povaZovéna za
lékatsky obor. Zajem muzl o porodnictvi zainal a koncil sepsanim porodnickych
,hauceni. I pfes zna¢nou oblibenost téchto textl a jejich Casté vydavani byly informace
v nich obsaZené pro negramotnou vétiinu obyvatelstva nepfistupné. Casté jsou také

zapisky Slechti¢en o tom, jak proZivaly t¢hotenstvi. (Lenderova et al., 2009)

Cirkevni autofi méli v této oblasti stanoveny jako primarni cil, zabranit narozeni

mrtvého ditéte, které by nemohlo byt pokiténo, a tedy ani spaseno. Vyvoj plodu ziistaval
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sice velkou neznamou, avSak ucenci spravné tuSili, Ze prevenci potratu a narozeni
mrtvého ditéte je mimo jiné i v€asné odhaleni t€hotenstvi. Za dikaz ot¢hotnéni bylo
povazovano vynechdni menstruace, a to i1 tehdy, kdyz k tomu mohla vést 1 jina pficina.
Autority varovaly téhotné pted horkymi laznémi, pousténi zilou, prudkymi zménami
teplot, omyvani nohou ve vysokém stupni t€hotenstvi, pospavanim i nedostatkem spanku,
piejidanim a hladovénim. Nebezpecné byly také vykyvy nalad, smutek, bazen, tlek od
ohné¢ ¢i od hromu. Pfejidani se nedoporucovalo, protoze panovaly domnénky, ze pfemirou
jidla se blokuji cesty zajist'ujici vyzivu plodu. Hojné se vyuzivalo bylinnych ¢ajti, odvart,
sirupt, pilulek, ¢ipkd, obkladl, oleji a podkufovani dymem z palenych bylin. Veliké
oblibé€ se t&sila pivorika. Velmi oblibené byli i drahé kameny napf. laspis byl pokladan za
vSelék s hojivymi Gc€inky, podobné jako achat, ametyst, koraly, korund, adamant, safir,
karneola. Tyto amulety se bud’ se zavéSovaly na bficho a krk nebo se drtily a vmisily do
jidla. Existovaly i pfedpoklady o IéCivych u€incich holubiho trusu, jeleniho parozi, susené

zajeci krve a popelu z jezka. (Lenderova et al., 2009)

Porod zacinal okamzikem, kdy bylo dité , nebeského svetla Zadostivé“. Byla
vyuZzivana poloha v sed¢ na porodni stolici, pii které se Zena mohla aktivné podilet na
porodu, pouze pti komplikacich méla radéji lezet. Okolo rodi¢ky se soustfedily jeji
druzky, které se snazily dodat utéchu, podavaly ji posilitujici napoje a pokrmy. V pribéhu
porodu se Casto podavaly byliny, které se nakladaly nebo vafily a vmichaly do vina ¢i
piva. Nejvice se porodni komplikace vyskytovaly pii patologické poloze plodu.
V takovéto chvili byla jedinou nadé€ji zkuSena porodni baba, majici schopnost pomoci
zevnich i vnitinich hmatt upravit dité do polohy vhodné pro porod. Dal§imi rizikovymi
faktory byla mnohocetna t€hotenstvi, vysoky vék matky, tloustka rodicky, hlad, Zizen,

Spatna nalada, velké bolesti, nepfiznivé pocasi a prekdzky v porodnich cestach. Za

S 4

Pokyny pro Sestinedélky byly ¢etnéjsi, nebot’ v této dobe panovalo piesvédceni o
jejich $patném vlivu na okoli. Zeny v Sestinedéli spole¢nost chapala jako negisté osoby,
které jsou v moci tajemnych sil a za veskeré nestésti, které postihlo jejich dim ¢i obec,
byly ony nositelkami viny. Proto nesmély opoustét diim, pobyvaly v kouté mistnosti 1
s ditétem na l0Zku zakrytém tzv. koutnici, coZ byla plachta z Cervené latky. Nedélky

nesmeély opoustét sviij ohrani¢eny prostor predevsim v dobé poledne a za tmy, nebot’
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v téchto dennich dobach jsou bési obzvlasteé aktivni. Obavy z uhranuti nebo no¢nich mar
nebyly ni¢im vyjimeénym. Cervend barva méla moc chrénit pred uhranutim matku i jeji

okoli. (Lenderova et al., 2009)

Na prazskeé 1ékarské fakulté se od ctvrtého roku studia pfednasela anatomie, avsak

na rozdil od univerzit v Italii chybély demonstracni pitvy. (Svobodny; Hlavackova, 2004)

Uplné prvni zprava o porodnich babach v ¢eskych zemich je z roku 1176, kde se
mluvi o narozeni Hroznaty. Z naSich ucencti se zivotospravou té¢hotnych zabyval Kfist'an
z Prachatic (1366-1439) a Zikmund Albik z Unicova (1347-1427). Kfistan poskytuje
rady proti otoku lina a varlat, vytoku, rakoving, natrzeni hraze ve svém spise Lékarské
knizky, z mnohych knih likarskych vybrané, Mistra Krisstana, i gynych, proti neduhuom
a Nemocem rozlicnym, w gistych kusych zprubowané, kazdému potrebné y uzitecné. Dale
v tomto spise radi kopr proti potratu, pti porodu mrtvého plodu doporucuje ¢ernohlavek
a rmen vmichany do vina s kofeny Inu. Na poporodni bolesti pak maji Zeny vypit Salvéj

s bukvici. (Dolezal, 2001)

Dalsi cestu smérem k novovéku a empirickému poznani vySlapal renesancni
génius Leonardo da Vinci (1452—-1519). Své anatomické pozorovani zaznamenal na 750
anatomickych kresbach, které jsou v mnoha smérech dokonalejsi nez Vesaliovy, a to 1
ptes skutecnost, Ze se neodklonil od tradi¢nich pohledii. Vénoval pozornost vyvoji
embrya. Diky svym tajnym no¢nim pitvam stahovanych a ¢tvrcenych mrtvol popsal jako
jediny délohu v podobé¢ dutiny s plodem ve spravné poloze. Jeho veskera prikopnicka
prace zustala po dobu tii set let skryta a jeho nasledovnici se tak museli ke stejnym
poznatkim znovu probojovat. (Porter, 2013) Leonardo také jako prvni urc¢il matematické
proporce lidského téla, vytvoftil prvni klasifikaci svalli a pokusil se vysvétlit jejich pohyb.
Popsal rovnéz srdce jako svalové ustroji se Ctyfmi dutinami a popsal Stitnou Zlazu.
Vzhledem k tehdejSim humanistickym predstavam je paradoxni, Ze nemél lékarské
vzdéelani a jeho znalosti latiny a fectiny byly prakticky nulové. JiZ jeho prvni anatomické
kresby lidské lebky zastinuji vSechny dosavadni anatomické kresby viibec. Zabyval se
myslenkou anatomického atlasu, ktery by obsahoval zobrazeni ¢loveka jiz od fetalniho

vyvoje. V jeho praci se promitly vSechny nové prvky rozsdhlého vyuzivani anatomie pii
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zobrazovani podoby lidského téla. I kdyz jeho prace zlstavala tak dlouho neobjevena,
piesto ji Ize chépat jako prvotni impuls smérem k hlubsimu zkoumdani anatomie. (Junas;
Bokesova-Uherova, 1985) Byl to tedy nakonec Andreas Vesalius (1514-1564), ktery urcil
v nésledujicim obdobi trend v oblasti anatomie tim, Ze znovu ozivil Galénovu anatomii

zpusobem, kterym ji souCasn¢ piesahoval a prevysoval. (Porter, 2013)
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4 PORODNICTVi VNOVOVEKU

Od renesance dochazi k impozantnimu rozvoji véd a zaplavé objevi. V cCele stoji
vynalez knihtisku, ktery pomohl k Sifeni mySlenek a védéni. Nebyvale se rozviji
astronomie, matematika, mechanika, fyzika. Svét obohacuji takovi ucenci jako zastance
heliocentrizmu Mikulas Kopernik (1473-1543) ¢i Galileo Galilei (1564-1642). Ke zméné
svétonazoru prispiva Krystof Kolumbus (1451-1506) objevem Ameriky. V tomto rozvoji
nezaostavd ani snaha modernizovat anatomické poznatky, medicinu a porodnictvi.

(Dolezal; Kuzelka; Zvéiina, 2009)

Ptedstava poceti byla po dobu raného novovéku, a jesté¢ v dob¢ osvicenstvi spiSe
véci dramatizujici fantazie uéencu. ,, Spermaticti cervi, kteri jsou neustale v pohybu “, pise
roku 1700 Nicolas Andry, ,, vniknou do dutiny delohy a potrhaji vajicko, obklici ho a
prondsleduji a jen ten nejsikovnéjsi pronikne dovniti*“. Matematik a astronom Maupertius
zase o poceti mluvi takto: ,,Z téchto cervicku proniknuvsich do délohy jen ten
nejstastnéjsi ¢i snad nejvice politovanihodny, plave a Skrdbe se v tekutinach a Fallopovou
trubici se dostane az do vajecniku. Tam, najde-li vajicko dle svého vkusu, usadi se. A co
se stane s jeho malymi sourozenci? Zahynou jako zrna vysypana do vyprahlé pudy.*
Neméné dramaticky, snad az apokalypticky pojal tento akt slavny leydensky lékar
Hermann Boerhaav (1668-1738). ,,Jedna se o krvavou lazen, otevieny boj ve Fallopové
trubici. Jen ten nejsilnéjsi ze spermatickych cervu, poté co pokryje bojisté mrtvolami,

konecné vychutnava svuj triumf. “ (Tinkova, 2010)

Také otazka menstruace byla aZ do prvni poloviny 19. stoleti nevyjasnéna. Lékati
Ji povazovali pouze za €iSténi od prebytecnych Casti potravy, které teplé muzské ttroby
zpracuji 1épe, neZ vlhké a studené Zeniny. Panovalo pfesvédéeni, Ze menstruacni krev
v t¢hotenstvi zbéla a pfeméni se v mateifské mléko. Ob¢ tyto teorie byly v souladu
s antickym systémem télesnych $t'av. Véfilo se, Ze je potfeba té¢hotné Zené ulevit od
prebytku krve pousténim zilou. Luigi Galvani (1737-1798) jako prvni odhalil pivod
menstruacni krve nikoli ve vaging, ale v déloze. Ptesto vSak ucenci spojovali menstruaci

s délkou plodnosti Zeny, aniz by znali vzajemnou souvislost. (Tinkova, 2010)
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Te¢hotenstvi se definovalo jako pouhy vycet symptomt a nikoli pfi¢in. Crantz o
téhotenstvi mluvi takto: ,, Vyrozumiva se ale skrz téhotnost vyvysovani podbrisi, jez
ponenahlu vetsi byva, porad se vic a vic rozsiruje, a skrz to ze spojeni obojiho pohlavi
povstalé a v podbrisi zaviené télo zpiisobené byva. “ Lékari vsak stale znali jen ptiznaky
zprostfedkované — tedy ony ptiznaky, které uvadély téhotné Zeny a kterych nebylo mozno
si nepovSimnout: nechutenstvi, nevolnost, zména chuti, zvraceni. Vynechani menstruace
se ve vyctu ptiznakli objevovalo na konci s poukazem na fakt, ze fada Zen ma krvéaceni
az do tretiho mésice tchotenstvi. Velmi dulezité byly pohyby ditéte, kterymi se
vymezovala polovina téhotenstvi a teprve ony pohyby byly povazovany za prvni
nezvratny dikaz. Crantz ptipisoval velky vyznam spravnému vysetieni délozniho hrdla.
Délka téhotenstvi nebyla pevné stanovena. Do konce 18. stoleti se bézné psalo, Ze
normalni vymezeni je sedm az jedendct mésici s tim, Ze devét bylo povazovéano pouze za

nejcastejsi. (Plevova; Slowik, 2008)

Prilom v nazoru, ze u porodu sméji byt pouze Zzeny, nastolily damy ze
Slechtického prostiedi. Ztejmé prvni Slechti¢nou, kterd si u porodu vyzéadala roku 1663
odbornika, byla vévodkyné de la Valiere. Evropské Zeny si zaCaly vice zadat 1¢kate u
porodu v obdobi mezi lety 1730-1740. Zajem o odborniky rostl takovym tempem, ze na
konci 18. stoleti témét kazdy 1ékai v Anglii nabizel i odbornou porodnickou pomoc.

(Plevové; Slowik, 2008)

Pod muzZzskym vlivem se zacalo zavadét rozeni v proslunénych mistnostech
s dostatkem Cerstvého vzduchu. Piestalo se snezdravé pevnym zavinovanim
novorozencu, aby prostfednictvim pohybu rostly zdravé kosti a dité se vyvijelo spravné.
Esej o kojeni a oSetrovani déti od Williama Cadogana (1711-1797) ptesvédcil spoustu
matek o tom, Ze jejich vlastni mléko je pfirozenéjsi stravou, neZ mléko kojnych a také, ze

podporuje vazbu mezi ditétem a matkou. (Porter, 2013)

Inspirace zakony gravitace, mechaniky a hydrauliky zménila hodnoceni nédhledu
na idedlni porodni polohu. Tradi¢ni babicky porod byl spjat s porodni skladaci zidli
s otvorem, ktera diky vyuziti gravitace Setfila rodi¢ce sily. Pokud nebyla k dispozici tato
specialni zidle, improvizované se alespoil vypodlozila polovina postele matracemi, aby
byla zachovana poloha v polosed¢ na kraji loZze. Se vstupem muzského elementu do

porodnické praxe je spojena proslula ,,gynekologicka poloha* na zadech, se zvednutymi

28



koleny a opfenymi kotniky. Gynekologicka poloha je idedlni pro porodnika, pro Zenu a
dité dosti nepraktickd a namahava. Né¢kolik porodnikl se snazilo sestrojit jeste lepsi
porodni ltizko, které by kombinovalo prvky babické Zidle a porodnické postele, aby se co
nejmén¢ namahala jak rodicka, tak porodnik. Porodnice v Anglii byly dlouho uzavieny
muzskému vedeni porodu, a proto byla stale cténa tradi¢ni poloha na boku se skréenyma
nohama, kter¢ tlaCily na bficho. Naopak ve Francii podporovali porod v gynekologické

poloze nejvice. (Tinkova, 2010)

Teze, ze porodni baby neuzivaly nastroje neni zcela pravdiva. Tradi¢nimi
babickymi nastroji byly kulaté ntizky k pfestiizeni pupecni $iiliry a nit na jeji podvazani.
Dale injekéni stiikacka pro kiest pti komplikacich, ostry Spicaty hak na vyjmuti mrtvého
plodu a tomu pfedchazejicimu vyprazdnéni mozkovny, stiikacka na klystyr, néprstek
k protrzeni plodovych obalii, kousek kamence, choroSe, stiibrna htilka s provazkem na
upravu polohy plodu, lahvicka s amoniakovou soli nebo jelenim rohem k zahnani mdlob
a Steinem vynalezené sklenéné kuzely ke stimulaci matetského mléka. Justina
Siegmundova vynalezla hlilku s ,,tekoucim uzlem®, kterym mohla uchopit noZicky ditéte

v déloze. (Tinkova, 2010)

V raném novovéku vsak stale vedle empirického poznani mély své misto povery.
Napftiklad panoval nazor, Ze dité ptichazi na svét ve ,,velkém nepofadku® a metodou
k napravé bylo okamzité narovnani hlavy novorozenéte, nataZzeni jeho koncetin a
ptetrzeni uzdicky pod jazykem, aby se mohlo naucit mluvit a nezlistalo némé. Pfi tomto
postupu doslo ¢asto k masivnimu krvéceni ¢i k zanétu. Po porodu se dité piikladalo matce
ritudlné k levému prsu, avSak ne, aby bylo nakojeno, nebot’ mlezivo Sestined€lky bylo do
konce 18. stoleti povazovano za Skodlivé (kojeni se svéfovalo kojné), ale aby byly

vyhnany zI¢ sily. (Van Diilmen, 1999)

4.1 Kilicové objevy dulezité pro rozvoj porodnictvi

Kli¢ovy vyznam pro medicinské mySleni a posun porodnickych znalosti mél vznik
veédecké anatomie. Pfibyvaji spravné poznatky nejen z morfologie reprodukénich organd,

ale 1 z nervového systému, krevniho obéhu a embryologie. (Junas; Bokesova — Uherova,

29


https://www.kosmas.cz/knihy/60886/kultura-a-kazdodenni-zivot-v-ranem-novoveku-dil-1/#author2036

1985) Ucenci zacinaji chéapat vztah mezi bipedalni lokomoci, vzptfimenou postavou,
tvarem panve a zvlaStnostmi jednokomorové dé€lohy s fyziologii lidské gravidity a
porodu. (Roztocil, 2008) Velkym renesan¢nim anatomem na prahu novovéku byl
Andreas Vesalius (1514—-1564). Pochéazel z Bruselu, studoval v Padové a stal se zde
profesorem anatomie. Zacal zpocatku tajn¢, pozdé€ji i vetejné konat pitvy, s cilem
dokazat, ze Galénovské nazory jsou zastaralé a nepravdivé. Vesaliovo dilo podava poprvé
realny obraz lidského téla, organti a jejich morfologickych vztahii. S Vesaliem ptichazi
slavna epocha jeho nasledovnikti, péstuje se srovnavaci anatomie i embryologie. (Junas;

Bokesova — Uherova, 1985)

Vesaliiv asistent Gabriel Fallopio (1523-1562), profesor botaniky, anatomie a
chirurgie, popsal stavbu pohlavnich organti a odhalil spojeni délohy a vaje¢nikti
prostfednictvim vejcovodl. Pravé proto je také vejcovod po ném pojmenovan jako

Fallopova trubice. (Duinova; Sutcliffova, 1997)

Dalsi Vesalitiv zak Giulio Cesare Arantius (1530-1589), profesor anatomie
v Bologni, se zaslouZil hned n€kolika objevy. S jeho jménem se spojuje ductus venosus
Arantii, spojujici pupecnikovou zilu s obéhem plodu. Pfisel také s tvrzenim, Ze matefsky
a plodovy ob¢h jsou oddéleny a byl prvnim, kdo oznacil za pti¢inu nepostupujiciho

porodu zizeny panevni vchod a nikoli vychod. (Dolezal; KuZzelka; Zvétina, 2009)

Dilezitou osobnosti pro rozvoj pochopeni zenského téla byl Regnier de Graaf
(1641-1673), anatom z Holandska, jenZz popsal zvlastni mé&chyrky na povrchu Zenského
rozmnoZzovaciho Ustroji, ve kterych se nalézaji neoplodnéna vajicka (dnes znamé jako
Graafovy folikuly). Pravé Graaf oznacil Zenské reproduk¢ni orgdny za vajecniky a vyikl,
Ze maji kli¢ovou roli v procesu reprodukce. Stal se tak zakladatelem ,,ovistického* uceni.
Proti jeho uceni vystupovali ,,homunkulisté* a ,,animalkulisté*, ti povazovali za zdroj
Zivota spermie, za jejichz objevem stoji Leeuwenhoek diky vynalezu mikroskopu. Obé
tyto skupiny se piely o to, zda je mozné spatfit miniaturni organismy v neoplodnéném
vajicku nebo ve spermatu. Z tohoto presvédceni usuzovali, Ze ¢loveék je ve chvili
oplodnéni skutecné jiz plné kvalitativné vyvinut. Tato tvrzeni vSak jsou zcela v rozporu
s koncepci objevitele krevniho obéhu Williama Harveyho (1578-1657), ktery dokazoval

prostiednictvim pokusti na vysoké zveéti postupné formovani organti a koncetin za pomoci
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,.formativni sily ““. Tato mySlenka epigeneze byla ve své dobé povazovana za nevédeckou,

protoze onu silu nebylo mozno pozorovat. (Porter, 2013)

1631 chirurg kralovny Anny (manzelky anglického krale Jakuba 1.) Petr
Chamberlain star$i (1560-1631) objevil porodnické klesté. Byly to dvé zakiivené Celisti
s otvory, které mohly byt do Zenské panve zavedeny oddélené, umistény okolo hlavy
ditéte a zajiStény Sroubem. Tento objev zustal 130 let rodinnym tajemstvim, aby z nich
mohli finan¢né tézit dalsi generace porodniku z rodiny Chamberleinovych. Az roku 1732
ziskal pristup k tomuto tajemstvi amsterodamsky porodnik Rathlaw a okamzité nacrtek
porodnickych klesti publikoval. Velmi brzy se rozsitily do bézné praxe, avSak mnohdy

s tragickymi nésledky. (Duinova; Sutcliffova, 1997)

Zakladatelem védeckého porodnictvi a gynekologie byl Francois Mauriceau
(1637-1709), ktery se vypracoval z pozice ranhoji¢e na vyborného porodnika. Jeho
pusobistém byla véhlasna porodnice Hotel Dieu v Pafizi. Je autorem zékladni ucebnice
gynekologie a porodnictvi Traité des maladies des femmes grosses et accouchés
(Pojednéni o nemocich Zen téhotnych a rodicich), kterd vysla v mnoha vydanich. (Junas;
Bokesova — Uherova, 1985) Jeho dilo mé stdle mnoho starovékych vykladi. Anatomii
popisuje dosti povrchng, ale vztahy mezi velikosti hlavi¢ky plodu a panvi rodicky vyklada
spravn¢é. Myln¢€ soudil, ze krev matky je z tepen vedena do placenty, kde ptechéazi do
pupecnikové Zily. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009) Pfinosem Mauriceauova zkoumani
bylo vyvraceni myln€ tradované domnénky, Ze béhem porodu dochazi k oddéleni

panevnich kosti a jejich naslednému rozestupu. (Porter, 2013)

Theodor Kekring (1640-1693), ptivodem némecky 1ékat, svym badanim dosel
k zavéru, ze kosti plodu se vyvijeji z chrupavky. Nalezl nekonstantni osifikacni centrum
v tylni kosti. Své poznatky shrnuje v knize Specilegium anatomicum, continens
observationum anatomicarum rariorum centuriim unam nec non osteogeniam foetuum
(Anatomicka sbirka shrnujici pozorovani sto jedna anatomickych zvlaStnosti a tvorbu

kosti plodit). (Roztoc¢il, 2008)

Paul Portal (1640-1703) pisobici v Montpellieru objevil placentu praevia.
(Roztocil, 2008)
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Pokrok v oblasti biologie ¢lovéka nastolila otdzka prvopodoby plodu. Svycarsky
1ékar Albrecht von Haller (1708-1777) ptiSel s nazorem, ze muzska pohlavni bunika méa
jiz plnou somatickou podobu cloveka, ktera se v téle matky zdokonaluje pouze
kvantitativné. Proti tomu vystoupil némecky 1ékai Caspar Friedrich Wolf (1733-1794),
ktery ve svém dile O vytvoreni streva u kurete popsal zarodecné listy a polozil tim zaklad

embryologie. (Roztocil, 2008)

Jean Astruc (1684-1766) ptisp¢€l k pochopeni procesu porodu vykladem vyznamu

dé€loznich kontrakci, a to 1 pies fakt, Ze ani jednou v zivoté porod nevedl. (Roztocil, 2008)

ZkuSeny porodnik André Levret (1703-1780) podrobné analyzoval mechanizmus
porodu. Popsal panevni vchod a panevni osu, d€lozni osu zobrazuje i v projekci do
skeletu. Sestrojil mnoho nastroji. Jeho dlouhé klesté se zakiivenim podle hlavicky a
panve se staly v Evropé velmi oblibenymi. Pozd¢ji byly kleste opatieny i stupnicemi na

méfeni jejich roztazeni. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Doporuceni nésttihu hraze pti zizenych porodnich cestach pochazi od Fieldinga
Oulda (1710-1789). Stanovil rovnéZz kontraindikaci pro uziti klesti pfi zizené panvi
rodi¢ky, k vybavovani nasledné hlavicky zavedl sviij hmat. (Dolezal; KuZelka; Zvéftina,

2009)

Porodnické dovednosti proslavily rovnéZ Williama Smellieho (1697-1703). Jeho
veskeré snahy smétovaly k boji s porodnimi babami. Kariéru zacal ve Skotsku, pozdé&ji
pusobil v Londyné. Podal podrobné vyklady o mechanismu porodu nejen u normdlni
panve, ale téz u ploché, rachitické a zizené. Popisuje rotaci hlavicky pii porodu a dava
navod, jak pfi rotaci pomoci kleStémi. Sestrojil typické kratké anglické klesté. U konce
panevniho zavedl hmat na hlavicku, jenz nese jména Mauriceau — Smellie. (DoleZal,

Kuzelka; Zvétina, 2009)

Diky pfi¢inéni Fracoise de Renhac (1737-1772) se postupné dostavaly
newtonovské principy do vykladu mechanismu porodu. Vysvétlil ohnuti, rotaci a
narovnani hlavi¢ky, odlisil polohu a postaveni plodu. Zaroven némecti 1ékaii postupné
zptestiovali terminologii: porodni objekt, porodni cesty, porodni sily, vedouci bod,
prochazejici obvod, osa panve, osa plodu, osa délohy, tloha péky, opérny bod paky.

Renhactiv zédk Jean Luis Baudelocque (1746-1810) studoval mechanismus odlouceni
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placenty, mechanismus roztrzeni délohy, propracoval pelvimetrii a sestrojil pelvimetr.

Stavél se proti vyvolavani pied¢asnych porodl. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

,,Necht plod, déloha a panev jsou v jedné ose.” Témito slovy charakterizoval
podminku nekomplikovaného porodu Johann Georg Roederer (1726-1763). Zabyval se
mechanikou porodu, studoval krevni obéh plodu ¢i zaklinéni hlavicky. Uvadi termin
dolniho délozniho segmentu. U mrtvych udusenych novorozencii naléza plodovou vodu
v dychacich cestach a malé krevni podlitiny (ektychymozy) na osrdecniku a pohrudnici.

(Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Georg Wilhelm Stein (1731-1803) sestrojil vlastni méfidla rozméri panve.
K méteni panevniho sklonu slouzici kliseometr, kefalometr k méfeni rozmért hlavicky,
k méfeni hmotnosti baromakometr. Rozlisil panev plochou od panve celkové zuzené.
Jeho klesté¢ mély stupnici pro odhad stlaceni hlavicky. Konstruoval porodnické kieslo a

pumpu na mléko. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Z fyziologickych experimentdtortt vynika italsky pfirodovédec Lazzaro
Spallanzani (1729-1799), ktery pii svych pokusech v Pafizi vyuzil objevu Johna
Tubervilla Needhama (1713—-1781). Na zakladé¢ Needhamova objeveni spermii a jejich
funkce zacal Spallanzani provadét uspésné pokusy s umelym oplodnovanim zivocichii.

(Junas; Bokesova — Uherova, 1985)

4.1.1 Cisarsky Fez

Cisatsky fez je operaci zndmou jiZ od starovéku, avSak byl prozatim uzivan pouze
v ptipad¢ smrti rodicky. Lékat Francois Rousset vydal roku 1581 monografii, jejiz nazev
v Ceském piekladu zni: Nova rozprava o hysterotomotokii aneb rozeni cisarském. Uvadi,
Ze spravny postup spociva ve vynéti ditéte z bo¢niho fezu bficha rodicky, kterd neni
schopna porodit jinym zpiisobem. Autor nekriticky pfejima zpravy o patnacti uspéSnych
fezech na zivych Zenach, také u koné¢, psa a prasete. Uvadi, ze zakrok neohrozuje Zivot

ani matky ani ditéte, a navic nebrani dalSimu poceti. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

Uplné prvni usp&$ny cisai'sky fez nejspise provedl zvéroklesti¢ Jakub Nufer roku
1500. Existuje vSak také ndzor, Ze toto prvenstvi patfi chirurgovi Jeremiasovi

Trautmannovi, ktery provedl cisafsky fez roku 1610 ve Wittenbergu na Zené s velkou
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bfisni kylou. Operace prob¢hla 21.4. a zena zemfela 16.5., dit¢ Zilo nejméné devét let.
Odlouceni placenty probéhlo bez potizi, avSak Trautmann zasil pouze kizi a délohu jiz
ne. Zanedlouho se kozni rana rozeviela a déloha byla pokrytd hnisavym povlakem.
Nakonec vSak nedoslo k rozsiteni infekce a rana se zcela vycistila. Kdyz po tiech tydnech
tato zena vstala z postele, skacela se a zemiela. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)
Tehdejsi cisaiské fezy byly feSenim pro nanejvys zoufalé situace a do konce 18. stoleti

nebyl zaznamenan ani jeden piipad, kdy by tuto operaci rodicka ptezila. (Porter, 2013)

4.2 Vyznamné porodnické priru¢ky a vzdélavani porodnich bab i

porodniki

V 16. stoleti se zacina 1ékaiska pozornost obracet vice k porodnictvi a Zenské
medicin€. Eucharius Roesslin roku 1513 napsal porodnickou piirucku Téhotné Zeny a
rodicky a ptepracovanou podobu Soranova dila RuzZovd zahrada pro samodruhé zZeny a
porodni baby — jedna se o nejstar§i porodnické dilo, které vyslo v podobé knihtisku.
Predevsim z toho diivodu, Ze se jedna o mirn€ pozménéné Soéranovy poznatky, ale také
poznatky dalSich antickych autorli, v ni nevyfteme Zadné nové ani pievratné objevy.
Piesto slouzila jako dosti oblibend Cetba a vySla hned né&kolikrat. (Junas; Bokesova —

Uherova, 1985)

Vysokou kvalitou je vyznacnd italska publikace La commare (Porodni béaba)
z roku 1596, jejimZ autorem je Scipione Mercurio. Jsou v ni poznamky anatomické, popis
pfirozen¢ho 1 patologického pribéhu porodu, obratu, Walcherovy polohy rodicky,
porodniho kiesla, ale i zminky o pfenosu syfilisu na plod, podprsence pro kojici a

vyobrazeni pararektalniho cisatského fezu. (Roztocil, 2008)

Ve Francii se vénoval porodnictvi ptedev§im Jacques Guillemeau (1550-1613),
pvodné chirurg, ktery 1609 vydal Stastné porodnictvi Zen. Také osobni porodni baba
Marie Medicejské, Louisa Bourgoisova (1563-1636), napsala pozoruhodnou
porodnickou ptiru¢ku O plodnosti, neplodnosti, porodu a chorobach zZen. (Junas;
Bokesova — Uherova, 1985) Dalsi ucebnici pro porodni baby sepsala 1671 Jane Sharpova.

Kladla velky diraz na povinnost nejen vést porod, ale také naucit matku kojit a peCovat
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0 novorozené i veétsi déti. Justine Dittrich Siegemundinova roku 1690 vydala svou
ucebnici, ve které se zabyva predevsim komplikacemi v prubéhu porodu. Kniha je psana
velmi srozumitelné a diky ilustracim je téZ nazornd, obzvlasté¢ ohledné poloh ditéte v
déloze. Justine objevila dvojity hmat, ktery slouzi ke zméné pti¢né polohy ditéte na
polohu nozkami. (Plevova; Slowik, 2008) Na francouzském venkové se masovému
potadani kurzti vénovala autorka dila Uméni porodnické ve zkratce, Angélique Margaritte

Boursierovéa de Coudray (1712-1794). (Dolezal; Kuzelka; Zvéiina, 2009)

Z Belgického prostiedi pochéazi ucebnice Jeana Bernarda Jacobse z Gentu (1730-
1791) zroku 1772. Toto empiricky koncipované dilo Kortbondig onderwys aenga de
Vroedkundeede je cenéno predevsim pro své krasné a komplexni ilustrace a jasné

vyklady. (Dolezal; Kuzelka; Zv¢tina, 2009)

Prvni piivodni &eskou uéebnici porodnictvi se stal Uvod k babeni z roku 1804 od
Antonina Jungmanna (1775-1854), mladsSiho bratra obrozeneckého jazykovédce Josefa

Jungmanna. (Nikliek; Stein, 1985)

Od 16. stoleti se za¢ina projevovat tendence piivést babictvi ze stinu nevédomosti.
Néktera mésta zacinaji poradat nazorné pitvy a kurzy pro porodni baby. (Lindemann,
2010) V poloviné 17. stoleti se v Evropé zavadi vzdélavani porodnich bab. 1696 vysla
publikace Medicus legalis za G€elem seznamit Iékate a porodni baby s predpisy, obzvlasté

hygienickymi. (Plevové; Slowik, 2008)

Francouzsky Spital Hotel Dieu zfizuje 1630 jako prvni pafiZzskd nemocnice
porodnické odd€leni, se kterym byla spjata 1 Skola pro porodni baby. Kurz trval tfi mésice
a délil se na dvé& ¢asti — prvnich Sest tydni pouze pozorovaly porod a ve druhé ¢asti pak
porod uz samy vedly pod dozorem. Za mésic se zde odehravalo asi sto porodii chudych
obyvatelek Patize. Panovaly tam otfesné poméry. Nedaleko byla vyrobna svicek, budovu
trapily Casté povodné z pachnouci Seiny a pozary. Kolem roku 1660 pracoval v Hotel
Dieu Mauriceau. Zeny byly v tomto obdobi piijiméany patnéact dni pted predpokladanym
datem porodu. Porodnictvi se §ifilo do Evropy prave z tohoto zatizeni. Provadély se zde

jak zmenSujici operace (dekapitace, embryotomie) tak obraty a extrakce. K vyuce slouzila
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tzv. ,,masina‘“ — kozeny model bficha, malé panve a plodu v pfirozen¢ velikosti. (Plevova;

Slowik, 2008)

Systém udélovani licenci v Anglii, Irsku a Skotsku se zménil roku 1726. Do tiid
byli pfijimani muzi i Zeny, ale zeny nesmély manipulovat pfi své praci s néstroji, presto
musely zvladnout ur€ité manualni operace. Porodnictvi zacali postupné ovladat muzi.

(Plevova; Slowik, 2008)

V roce 1700 byly v Amsterdamu tyto okruhy pro splnéni zkousky: jména riznych
¢asti d€lohy, seznam znameni pro diagndézu téhotenstvi, znameni na rozliSeni mezi
plodem, molou a potratem, projevy zac¢inajiciho porodu, pfiprava pied porodem, poloha
rodicky, popis fyziologického porodu, opatfeni u plodu v abnormdlni poloze, kdy zenu
nabdadat k tlaceni, co dé€lat, kdyz blany nepukaji, ale je vypuzovano mnoho krve, co Cinit

pfi ruptufe vaku blan, kdyZ porod nenastava. (Plevova; Slowik, 2008)

V némeckém Strasburku byl 1728 zalozen ustav Mutterschule aller andern
Institute von der Art in Teutschland. Zde ptsobil prvni némecky ucitel porodnictvi Johan
Jacob Fried (1689-1796). Fried potadal bezplatné¢ dvakrat do tydne ptednaSky o
porodnictvi. Budoucim porodnim babdm demonstroval anatomické pitvy a mrtvé
z porodnického oddéleni. Kontroloval méstské baby. Po ukonceni kurzu probéhly
zkouSky pred méstskym fyzikem a prod€kanem. Praktickd Cast nasledovala u Sesti
porodnich bab. Za rok ustav vyskolil vzdy jen jednu jedinou porodni babu. (Dolezal,

Kuzelka; Zvétina, 2009)

18. prosince 1731 vznikla v PafiZzi Académie Royale de Chirurgie, kde potadali
hodiny porodnictvi mistti z fad chirurgli. Konaly se zde vSak pfedevSim ptednasky

teoretické. (Dolezal, 2001)

Dalsi vzdélavaci centra byla zfizovana v Leydenu 1725, Vidni 1748, Hannoveru
1751, 1732 v Turing, 1757 v Bologni, 1767 v Milan¢ a 1774 v Padové. (Lindemann,
2010) V centrech probihala spolecné vyuka porodnich bab a medikt. (Dolezal, 2001)
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4.3 Ceské zemé

Prvni pitvu s odbornym vykladem provedl v Praze mezi lety 1600-1605 Jan
Jessenius (1566-1621). Praha v t¢ dob¢ zcela urcité¢ nepatiila k méstim, kde by se
pestovala tradice vefejnych pitev. Zatimco Evropa zazivala 1éta pokroku, u nés byli

sttedem pozornosti rekatolizace, hlad a valky. (Dolezal, 2001)

Nabozenska slozka provazela porodnictvi v ¢eskych zemich az do 19. stoleti.
Porodni baby stale nosily pomucky ke kiténi plodi zaklinénych v porodnich cestach, aby
nebyla ohrozena jejich spasa. Jejich povolani bylo velmi vaZené a prestiZzni, vykonavaly
ho Zeny zkuSené a sebevédomé, avSak jejich vzdelani bylo stale mizivé a povércivost
ohromna. Komplikace byly v raném novoveku stale feSeny zmensSujicimi operacemi.

(Roztogil, 2008)

V 18. stoleti byla na nasem uzemi postupné zavedena medikalizace porodnictvi.
K rozvoji tohoto trendu pfispél mimo jiné i snobismus, nebot’ 1ékat byl az ctytikrat drazsi
nez porodni baba, a proto ta rodina, ktera pfivolala k porodu Iékare, tim dokazovala sviij
spoleCensky vyssi status. I pfesto si stale vétSina bohatych rodi¢ek prala mit u porodu
porodni babu, nejspise ze studu pred muzi a z pocitu Zenské solidarity a porozuméni. Stale
pfevazovaly nad védeckymi poznatky povéry. T¢hotné Zeny se mély vyhybat pohibiim,

pohledu na mrtvé ¢i pohledu do ohné, aby dité nemélo ohnivou vyrazku.

Samotné te€hotenstvi a porod zlstavali stile velmi dramatickym okamZikem.
Jedno Ceské ptislovi je toho vymluvnym dokladem: ,, Téhotna Zena smrt nosi za pasem. *
Obdobi gravidity bylo povazovano za nemoc. Porodni bolesti byly chapany jako trest za

dédi¢ny htich, a tedy zcela nevyhnutelny atribut porodu.

Dle kralovského reskriptu zroku 1651 mély byt porodni baby zkouSeny na
lékatské fakulté, pokud chtély plisobit v nékterém ze tii prazskych mést. (Lenderova;
2016) Zkouseni v odlehlejSich mistech zemé bylo pfenechdano méstskym fyzikam.
Dohled se v podstaté¢ omezoval pouze na Prahu. Aprobaci na lékaiské fakulté ziskalo
mezi lety 1687-1753 celkem 77 porodnich bab. Jejich povinnosti byly vymezeny dle fadu
pro jejich kolegyné ve Vidni.

37



Diky vzniku prvnich porodnic dochéazelo k Iékafskym pokrokiim, a tak se
gynekologie a porodnictvi ustanovily jako samostatné l€¢karské obory. Noveé vzniklé
porodnice spadaly do prvni kategorie josefinskych instituci pro potiebné. Jejich hlavnim
cilem bylo sniZeni potratovosti, poctu sebevrazd svobodnych matek a imrtnosti. Brzy se

porodnice staly pilifi klinické vyuky porodnictvi v ramei lékatskych fakult.

1765/66 zahajila ¢innost porodnice Mari Magdalény a o osm let pozdéji byla
piipojena k vlasskému Spitalu na Malé Strané. Pravé zde se konala prakticka vyuka
porodnictvi pro studenty lékatské fakulty. RodiCky a déti z ptilehlého nalezince byly
1789 prestéhovany do nové porodnice u Apolinafe. Za poplatek bylo mozné rodit
inkognito a zanechat novorozence v nalezinci. Neplatici zeny si musely péc¢i odpracovat
v podobé rlznych pomocnych praci a kojeni cizich odlozenych déti. (Svobodny;
Hlavackova, 2004)  Urcitou zménou byl fakt, Ze Zeny oSetfované na porodnickych
odd¢lenich uz nesmély byt dotazované na jméno své ani jméno otce ditéte. Persondl zeny
identifkoval dle Cisla pokoje, platové tiidy a dne prichodu. Pouze pro ptipad, Ze by

takovato tajna rodicka zemfela, odevzdavala sviyj zapecetény kiestni list. (Tinkova, 2010)

Od roku 1786 byly zafazeny do zemské zdravotni komise i porodni baby. Ukolem
tohoto zdravotnického kolegia bylo organizovat boj proti epidemiim, masti¢karam,
Sarlatantim, dohlizeni na hygienu, na zdravotni personal v kraji, na nemocnice, porodnice
1 chudobince a sirotcince. ZkuSené porodni baby nosily na krku na tkani¢ce odznak.

(Lenderova, 2016)

Po roce 1788 odpovidaly lékatské fakulty za vzdélani porodnich bab a pro mediky
v Praze se zavedla povinna vyuka porodnictvi. Prvni porodnici v Cechach se objevuji

v 18. stoleti s ozna¢enim babi€. (Plevova; Slowik, 2008)

Prvni uspé$ny cisaisky fez na naSem tUzemi provedl 21. kvétna 1792 Johann
Melitsch za asistence Jachyma Vrabce v Praze. Melitsch byl velmi obratnym
porodnikem. Um¢l vybavit hlavicku pomoci porodnickych klesti. Na konci 80. let 18.
stoleti zaloZil privatni porodnici. Historici nejsou schopni pfesné urcit, zda v tomto
nepodstatné, nebot’ prezivsi Zena nebo novorozenec, kdyzZ prosli téZkym porodem, museli

podstoupit nasledné 1€¢ebné procedury, na jejichz nasledky vétSinou zemteli. Terapii pro
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chorobné procesy — horeCku omladnic, zanét prsu, ale také pro zdchranu nedonoseného

novorozence bylo pousténi zilou. (Tinkova, 2010)

Fyziolog Jifi Prochazka (1749-1820) se stavi proti ovistické teorii, kterou jeji
zastanci dokazovali na piikladu zabich a slepicich vajicek. Prochdzka namital, Ze tito
zivocichové jsou vejcorodi, a ne zivorodi, ze zabi vejce jsou skute¢na vejce, nikoli
»zavinuti zivocichové®, a ze pulci nejsou ve vajicku, dokud nedojde k oplozeni. Aby
potvrdil teorii epigeneze, zkoumal anatomicky otazku vzniku ,,zrid “. Sila zodpovédna
za vytvoreni plodu dle Prochazky provazi ¢lovéka az do jeho dospélosti a stoji naptiklad

1 za hojenim ran. Tuto silu vlozil do hmoty Stvofitel. (Tinkova, 2010)

Jesté pred Prochazkou se vyvojem embrya zabyval Jan Marek Marci z Kronlandu
(1595-1667), nekdy nazyvany ,,prazsky Hippokratés® pftiSel s origindlni a velmi
odvaznou teorii embryogeneze. K jejimu objasnéni vyuzivd mimo jiné i paralel se Sifenim

svétla, se kterym sam jako fyzik experimentoval. (Svobodny; Hlavackova, 2004)

Je zfejmé, Zze obdobi konce renesance a osvicenstvi pfinesly do porodnictvi
vyznamné zmény, které vSak zdaleka nebyly univerzalni. Naptiklad v katolické Italii a
Spanélsku byla stale natolik hajena zenskéa cudnost, ze muzi k porodu nesméli ani jako
1ékafi, ve Francii se od kojnych zdaleka neupoustélo a vzdélani porodnich sester se zacalo
ujimat, nicméné¢ stale jesté ne ve vSech vrstvach lidské spolecnosti. (Porter, 2013) Jako
veliky rozpor doby mtizeme chéapat rozvoj empirického poznéani proti mytim, povéram a
fantaziim, které se stale nezdatilo vymytit. Existovaly pro nas absurdni otazky typu: Mize
dojit k neposkvrnénému poceti? Je muz schopen pocit a donosit plod? (Kolovalo n¢kolik
historek o muZich, kterym bylo zdravé dité¢ vyfiznuto z oblasti mezi horni ¢asti stiev a
branici.) Je mozné, ze Zena pocne zvife nebo jinou pfiseru? Muize byt takovéto dité
vysledkem kopulace s onim zivoCichem ¢i dokonce s d’'dblem? Podobné porodnické
»myty* prejimali 1 védci, kteti k nim ovSem m¢éli urcitou davku skepse, alespoil z tdivu
nebo ze zajimavosti. Doba, ktera polozila zaklad védeckého porodnictvi byla tedy i dobou
stale neptekonanych povér, nékterych svym stafim pochazejicich az z obdobi antiky.

(Tinkova, 2010) Véda 18. stoleti stale neuméla vysvétlit menstruaéni cyklus €1 srazlivost
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krve, 1ékafi nic nevédéli o existenci mikroorganismu, neznali krevni skupiny, nebyla

znama narkdza ani sterilni operace. (Dolezal, 2001)
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5 PORODNICTVI V 19. STOLETI

Devatenacté stoleti, s oblibou nazyvané téz ,,dlouhé* stoleti, je Casové vymezovano
mezi léta 1789—-1914, pro potieby této bakalaiské prace jej vymezuji mimo chronologické
hledisko na rozmezi let 1815-1914, nebot’ na obou hranicich se rovnéz nachazeji velké
historické mezniky. Na stran¢ jedné je to Videnisky kongres roku 1815 a nové usporadani
Evropy po Napoleonskych valkach, na stran¢ druhé pocatek ,,velké valky* v roce 1914.
Nevyraznéjsi charakteristikou tohoto obdobi je zména. Ptichazi vrchol primyslové
revoluce, méni se principy i spoleCenské modely, vnimani vztahu k hodnotdm, vécem,
pravni systémy a zptsob vlady. Vira v pokrok byla ohromnou hnaci silou a mnohdy
zastinovala tradi¢ni viru v boha i novou viru v narod. (Lenderova; Jirdnek; Mackova,
2009) Pro ptirodni védy mély velky vyznam ptredevSim tfi objevy: zdkon o zachovani a
pfeméné energie (Joule, Mayer, Colding — 1842), uceni o buné¢né stavbé lidského téla
(Purkyné, Schwann, Schleiden — 30. 1éta) a Darwinova evoluéni teorie (1859). V oblasti
anatomie je 19. stoleti jistym zavrSenim vyvoje, ktery mél své pocatky v renesanci.
Anatomie se stala védou, kterd podavala do znacné miry Uplny a spolehlivy pohled na
lidské télo. Pitva lidského téla se stala zcela samoziejmou soucésti vyuky na lékatskych

fakultach. (Niklic¢ek; Stein, 1985)

Porodnictvi nebylo pro lékafe ani pro chirurgy v tomto obdobi pfili§ zajimavé.
Kupftikladu v Anglii roku 1880 mohlo pouhych osm procent ¢lenti londynské Porodnické
spole¢nosti poskytnout nemocni¢ni pokoj. VétSina vSech porodil se stdle odehrdvala
v domacich podminkach pod dohledem porodnich bab. Tento problém a problém vysoké
umrtnosti byl v§ak mezinarodni. (Marek, 2002) Avsak 1 pfes nedostatek kvalifikovanych
porodnikil vznikalo velké mnozZstvi literatury pro porodniky 1 laiky. Kazd4 tato kniha
zduraziiovala zasady Zivotospravy budoucich matek. Autofi apeluji pfedev§im na vhodné
stravovani, prochazky, ale také na manzely, aby byli zvlast€ chapavi a mirni k t¢hotnym,
nebot’ biti Zen bylo v dob¢ 19. stoleti stale priivodnim jevem mnoha manZelstvi. Autority
se naopak pftili§ neshodovaly v otdzce souloZe v obdobi téhotenstvi, valnd vétsina vsak,
az do stoleti dvacatého, sexudlni souziti manzelli ocekavajicich ptiristek do rodiny

nedoporucovala.
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Lékarska véda poslednich desetileti 19. stoleti rozhodné odmitla pohled na téhotenstvi
jako na nemoc a stanovila zasady spravného chovani v tomto obdobi. Za¢ina se pozvolna
upoustét od tézkych porodnickych stolic, které nosily porodni baby k porodu. Rovnéz se
Sifil nazor, Ze vymazavani porodniho pole tuky, které je casto doporucovéano
v novoveékych knihdch, neni vhodné, nebot’ zbytky masla, sadla a oleje se v teplé pochvé

brzy rozkladaji, coz ma skodlivé ucinky. (Lenderova; Rydl, 2006)

Do péce o t€hotné Zeny se zacala tadit i otazka vhodného odévu. Specialni t€hotenské
Saty nemaji dlouhou tradici. Nejvice byla tomuto tématu naklonénd anglicka madda, jenz
zacCala propagovat Saty piestfizené pod fadry, s nafasenou sukni vpiedu. Tento trend se
dostal i do némeckych oblasti, avSak brzy opét pominul a Zeny se vratily ke korzetu. Prvni
opravdu Ucelovy tchotensky odév vytvofil pravdépodobné pafiZzsky krejéi Charles
Frédéric Worth na pfelomu padesatych a Sedesatych let. Opét ale jesté nenastala vhodna
doba, aby bylo specidlni t€hotenské obleceni vSeobecné akceptovano. (Lenderova; Rydl,

2006)

Lékati se rovnéz zajimali o modu t€hotnych, avSak ze zdravotnich divodi. Proto
varovali pfed kruhovymi podvazky, které omezovaly krevni ob¢h dolnich koncetin. Pro
zpevnéni biisni stény bylo doporuc¢ovano jakési obinadlo, predchiidce té¢hotenského pasu.
Boty mély mit Siroky podpatek a sukné nesméla Skrtit bficho. Zdravy vyvoj plodu ze
vSech nejvice ohrozoval korzet, kterého se Zeny nechtély vzdat aZ do prvni svétoveé valky.
Dlmyslnym feSenim tohoto problému bylo nastfihnuti korzetu né¢kolikrat vzadu asi v 5.

mésici t¢hotenstvi. (Lenderova; Rydl, 2006)

Jesté v pocatcich 19. stoleti 1€kati zjistovali Zivotnost plodu dle jeho pohybti v déloze.
Roku 1822 zjistovaci metodu zdokonalil Jean Alex Kergaradec svym pojedndnim o
poslechu. Kergaradeciiv objev askultace srde¢nich ozev plodu znamenal velky meznik
v porodnickém mysleni, kdy se pozornost jiz pln€ obraci k plodu. Jeho metoda zjistovani
aktudlni vitality plodu byla jedinou objektivni aZ do objevu modernich metod 20. stoleti.

(Roztocil, 2008)

Dovrsenim makroskopické morfologie t€¢hotenstvi bylo publikovéani podélnych fezii
na zmrzlych télech rodicek, které publikoval roku 1872 némecky anatom Wilhelm Braune

(1831-1892). (Dolezal; Kuzelka; Zvéfina, 2009)
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Na pielomu 19. a 20. stoleti stoji jeden z finalnich objevii zenské anatomie, a to, ze
zluté télisko (corpus luteum) hraje nepostradatelnou roli pii nidaci vajicka. Za timto
objevem stoji Ludwik Fraenkel (1870-1951), ktery ho publikoval roku 1900. (Dolezal;
Kuzelka; Zvétina, 2009)

Henry Halle v roce 1906 svym vyzkumem zjiStuje, ze extrakt ze zadniho laloku
hypofyzy (hormon oxytocin) podnécuje d€lozni stahy. Napomohl tak postupnému
snizovani poctu ptipadi, kdy porodnici byli nuceni sahat k porodnickym klestim, které

Casto zpusobovaly poskozeni novorozence. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina, 2009)

5.1 Vznik novych diilezitych postupi

5.1.1 Objeveni anestezie

Od nejstarsich dob 1idé usilovali o nalezeni prostiedku k tiSeni bolesti, aby bylo
mandragory ¢i opiti pacienta do bezvédomi byly oblibenymi prostfedky k navozeni
celkové anestezie po cela staleti. V 16. stoleti si I€kafi zacali natolik uvédomovat smrtelné
nebezpedi tohoto postupu, Ze se i pfes utrpeni pacientl piestali o anestezii pokouset. Zcela
nahodné roku 1799 objevil Humprey Davy (1778-1829) ,,rajsky plyn®“. Tento britsky
chemik se nadychal pfi svych experimentech vétSiho mnozstvi oxidu dusného a zazil
pocity euforie. Také si vS§iml, Ze mu plyn pomohl od bolesti zubl. Davyho asistent
Michael Faraday (1791-1867) roku 1815 ukézal, Ze éter mé& podobné U¢inky. Velmi brzy
se staly modnimi éterové seance smetanky. Americky dentista Horace Wells (1815-1848)
pouzil rajsky plyn pfi trhani zubti. Od roku 1845 vetejn¢ demonstroval ukazky piisobeni
rajského plynu, ale byl pfihliZzejicim spiSe pro smich, coZ jej uvrhlo do zavislosti na

chloroformu, a nakonec spachal sebevrazdu ve vézeni. (Duinové; Sutcliffova, 1997)

James Young Simpson (1811-1870), profesor porodnictvi v Edinburghu, se rozhodl
vyzkouset chloroform, ktery byl objeven mezi lety 1831-1832 zarovenn v USA, Francii a
v Némecku. KdyZ pouzil chloroform na Zené pfed porodem, byl natolik spokojen
s ucinky, ze nasledujici tyden jej vyuzil u tficeti dalSich rodi¢ek. Po zvefejnéni

experimentu nasledovala vina ostré kritiky. Skotsky klérus volal: ,,Cozpak nerekl Biih
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Eve, Ze bude rodit syny v utrpeni? Je to hereze! “ Nakonec se podatilo odpor zlomit v roce
1853, kdy kralovna Viktorie pii porodu prince Leopolda souhlasila s podanim
chloroformu. Zajistila tak ulohu chloroformu v porodnictvi na vice nez sto let, dokud ho
nevytladila smés vzduchu a oxidu dusného, derivatu morfinu pethidinu a pozdéji

pfirozené vedeni porodu. (Duinova; Sutcliffova, 1997)

5.1.2 Horecka omladnic

Horecka omladnic (peuperalni sepse) byla smrtelnou hrozbou vSech rodic¢ek. Nejprve
se projevila vysokou horeckou, nasledovala bolest v podbtisku, zdufeni panevnich
organd, abscesy, zanét pobiiSnice, nakonec celkova sepse, delirium a selhdni srdce.
Vidensti 1ékafi a jejich kolegové v celé Evropé byli presvédceni, ze pfi¢inou onemocnéni
jsou nakazlivé vypary v ovzdusi. Mad’arsky porodnik Ignaz Semmelweis (1818-1865)
vSak odmital pfijmout, Ze se jednd o nezvratné prokleti Evy. Pov§iml si, Ze na prvnim
odd¢leni videniské meéstské porodnice, kde ptsobil, umiralo mnohem vice Zzen na
poporodni sepsi nez na oddéleni druhém. Zatimco na prvnim oddéleni provadély porodni
asistenci porodni baby, které dbaly na osobni hygienu, druhé oddé€leni bylo pracovistém
medik, kteti rovnou z pitev ptichazeli k porodiim, a to bez omyti rukou. Semmelweis
jednal rychle — k velké nelibosti medikti zavedl nafizeni, ze si kazdy medik musi myt ruce
roztokem chlorového vapna. Vysledek se dostavil velice brzy, v pribéhu roku klesla
umrtnost na prvnim oddé¢leni o 3 %. Po publikovani tohoto objevu se ale Semmelweis
setkal s nesouhlasem kolegli a musel odejit z Vidné. Ani jeho dilo Pricina, teorie a
prevence horecky omladnic, na kterém pracoval v Budapesti, nikoho neptesvédcilo.
Kwvili pocitu beznadéje a nulovému uznani nakonec upada do depresi a 12 dnti pied svou
smrti je pfijat do utulku pro choromyslné. Pti jedné ze svych poslednich operaci se izl a
ranu paradoxné zasdhla streptokokova infekce, jiz podlehl. Jednalo se tedy o stejnou
infekci, pred kterou se snaZil chrédnit rodicky. Uzndni se Semmelweisovi dostalo az
posmrtné na schiizi Lékarské akademie v PafiZi roku 1879. Luis Pasteur vystoupil
s obhajobou Semmelweisovy teorie a svilj vyklad doplnil ilustraci streptokoki na tabuli.

(Duinova; Sutcliffova, 1997)
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5.1.3 Usvit moderni embryologie

Nejen k pochopeni vyznamu vyvoje ploda pro 1ékarské ucely, ale také pro podporu
evolu¢ni teorie mélo velky vliv vyc¢lenéni embryologie jako samostatné discipliny.
K zakladatelim embryologie patfil Karl Ernst Baer (1792-1876). (Junas; Bokesova-
Uherova, 1985) Jeho dilo vedlo krozvoji pochopeni reprodukce savci, vyvoje a
fungovani organi. B¢hem svého pilisobeni v Kralovei ucil zoologii, anatomii a
antropologii. Psobil také jako feditel botanické zahrady, dékan 1€katské fakulty ¢i rektor
univerzity. Ve svém vyzkumu potvrdil existenci tii zarode¢nych listi. Zdiraziuje, ze
vyvoj je epigeneticky, vychdzejici z hmoty homogenni k hmoté heterogenni. (Buettner,
2007) (Teorie epigeneze pravi, ze se organy vyvijeji postupné od jednoduchych ke

vvvvvv

pouze kvantitativné.) (Porter, 2013)
Baer tedy nakonec formuloval 4 zékony:

1. Obecné znaky velké skupiny zivocichli se v embryu vyskytuji diive nez znaky
specializované.

2. Mén¢ obecné znaky se vyvijeji ze znakl obecnéjsich.

3. Embrya odlisnych druhi se od sebe v prubéhu individualniho vyvoje stale vice
odlisuji.

4. Casné embryo evoluéné vyssiho Zivoéisného druhu neni podobné dospélci nizsiho

zivocicha, nybrz jeho ¢asnému embryu. (Buettner, 2007)

V dile O puvodu a rozvoji vajicka savcu a cloveka popsal vajicko a upozornil na

podobnost embrya ¢lovéka s embryi jinych zivo€ichl. (Junas; Bokesova-Uherova, 1985)

Heinrich Christian Pander (1794-1865), védec ptlisobici pfedev§sim v Petrohradé,
vypracoval teorii zarode¢nych listi jako zakladu morfologie embryonalniho vyvoje

organd. (Junas; Bokesova-Uherova, 1985)

Teorii zarode¢nych listh dopracoval rusky biolog Alexandr Onufrievic Kovalevskij
(1840-1901) v uceni o zakladani jednotlivych organovych soustav v riznych druzich
zarode¢nych listi a o spole¢ném plvodu vSech mnohobunéénych organismu. (Junas;

Bokesova-Uherova, 1985)
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5.1.4 Transfaze

V porodnictvi vznikaly tendence fesit problémy s zivotem ohrozujicim krvacenim a
embolizaci. Cesta k podavani transfuzi pro zachrafovani zivotti rodi¢ek nebyla snadna a
zavisela na rozvoji hematologickych metod. Prvni transfuze byly podéavany spise
z experimentalnich divodu jiz ve sttedovéku. Dokud nebyly objeveny krevni skupiny a
Rh faktor, jednalo se o hazard s lidskymi zivoty. Az Videtian Karl Landsteiner (1868-
1930) roku 1900 poukazuje na to, ze podani krve od darce v nékterych piipadech
vyvolava srazeni krvinek nebo jejich rozpad. Objevil krevni skupiny A, B a 0. Dodate¢né
byla objevena Janem Janskym (1873-1921) roku 1902 skupina AB, kterou popsal spolu
s ostatnimi krevnimi skupinami. Teprve v roce 1940 byly zjistény skupinové vlastnosti
Rh a mohla zapocit skutecna éra zachranovani rodi¢ek a vSech pacientli s krevnimi

ztratami pomoci transfuzi. (Dolezal; Kuzelka; Zvéfina, 2009)

5.1.5 VylepSovani techniky cisaiského rezu

Dramatické snizeni mortality v disledku cisafského fezu znamenalo zavadéni
principi celkové anestezie a antisepse. Roku 1876 italsky porodnik Eduardo Porro
definoval zdsady nového postupu. Aby eliminoval zdroj krvaceni a potencidlni septické
loZisko, zacal fesit problém §iti déloZni stény supravaginalni amputaci d€lohy. Planovani
operace vcas, jesté pred samotnym porodem ¢i v jeho ranych fazich, opusténi metody
vraceni pahylu délozniho hrdla do bfiSni dutiny, homeostdza délohy manuélni kompresi
¢i elastickou banddzi, supravaginalni amputace, zasady antisepse a cirkularni steh pahylu
hrdla napomohly snizit imrtnost operovanych rodi¢ek na 36 %. Max Sander z Lipska
roku 1882 uvedl metodu dvouvrstevné sutury délohy sttibrnym dratkem v jedné vrstve a
hedvabnym vlaknem ve vrstvé druhé. Diky tomuto postupu bylo moZzno délohu ponechat
s pfijatelnym opera¢nim rizikem. Zaklad moderni techniky cisafského fezu — nahrazeni
vertikdlniho sméru transverzalnim zavedl John Martin Munro Kerr roku 1926. Zasluhou
této zcela nové techniky se nakonec podafilo mortalitu téchto rodi¢ek snizit na 7 %.

(Kiepelka, 2008)

46



5.2 Ceské zemé&

Autofi 19. stoleti ud¢€lali 1 v ¢eskych zemich konecnou tecku za staletou érou zazraka
a povér. Postupné se za¢inaji obracet k zdsadam hygieny, propagaci aseptickych postupt,
anakonec se propracovali k zdsadam prokazatelné odborného vedeni porodu, k racionalni

prenatalni i postnatalni péci o dit€ a o matku. (Lenderovéa; Rydl, 2006)

Nejen porodnicka piirucka od Antonina Jungmanna, ale rovnéz dilo byvalého
Jungmannova zaka a asistenta FrantiSka Jana MoSnera (1797-1876) napomohlo vzdé¢lat
celé generace porodnich bab. V porovnani s Jungmannovou knihou je Mosnerova prace
jesté vice podrobnéjsi, avSak terminologii uvadénou v téchto ucebnicich se nepodatilo
prosadit ani jednomu znich. (Lenderova; Rydl, 2006) Mosner rozliSuje pét dob

porodnich:

1. Prvni doba porodni — od prvnich kontrakei az po chvili, kdy je mozno citit plodové
obaly v déloznim hrdle. U prvorodi¢ky trva 12-24 hodin.

2. Druhé doba porodni — kon¢i rupturou plodovych obalid. Trva 6-30 hodin.

3. Tteti doba porodni — od ruptury plodovych obalt az po viditelnost hlavicky plodu
mezi labia minora. Fyziologickéa doba trvani je dle MosSnera 4-12 hodin.

4. Ctvrta doba porodni konéi samotnym porodem plodu. Netrva dlouho, nékolik
minut az 4 hodiny.

5. Pat4 doba porodni je zavrSena vypuzenim placenty. Trva 30 minut az nékolik

hodin.

Mosner ve své ucebnici trva na tom, Ze povinnosti porodnich bab je ve ¢tvrté dobé
porodni zabranit roztrzeni hraze, nebot’ to by mohlo vést k infekci a silnému krvaceni.

(Cepicky; Libalova, 2007)

Nasledovalo dlouhé obdobi stagnace bez dal§iho vyvoje. AZ dilo Vojtécha Vysina
(1843-1916) bylo vyrazem urcitého posunu kupiedu. Terminologie, kterou VyS$in uziva
ve své knize Babictvi, ucend kniha o porodnictvi pro baby porodni z roku 1888 se dé jiz

oznacit za moderni, prakticky totoZnou s dnesni. (Lenderova; Rydl, 2006)

Profesor porodnictvi a gynekologie na prazské 1ékarské fakulté¢ Karel Pawlik (1849-
1914) se nejvice zabyval urogynekologii, av§ak jeho velkym pfinosem pro porodnictvi

byl tzv. Pawlikiiv hmat. (Nikli¢ek; Stein, 1985) Jeho uéinnost spoéiva ve zjisténi vztahu
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hlavicky k panevnimu vchodu a piipadné indikace ¢i kontraindikace cisafského fezu.

(Cech; Hajek; Marsal, 2014)

V Ceské odborné literatuie 19. stoleti se pouceni o fyziologii poceti ptiliS nenosilo.
Pokud se jiz néktery autor na tento tenky led vydal, ¢inil tak nanejvys opatrnymi kracky.
Otevieny, srozumitelny a podrobny vyklad bez zatizeni ndboZenskymi imperativy o
pohlavnim styku, t€hotenstvi a porodu podala Anna Bayerova (1852-1924), ktera se
rovnéz dotkla problematiky antikoncepce ¢i planovaného rodi¢ovstvi. (Lenderova; Rydl,

2006)

Oblast diagnostiky t€¢hotenstvi byla stale problematicka, az do konce 19. stoleti bylo
s jistotou mozno urcit t€hotenstvi az v jeho druhé poloving - na zaklad¢€ pohybi ditéte a
slysitelnosti jeho srde¢nich ozev. K vagindlnimu vySetifeni se pfistupovalo jen vyjimec¢né,
na vyslovnou zadost Zeny, z divodu respektovani jejiho studu. K této metodé se
doporucovala poloha vleze, nebot’ poloha vestoje byla oznacovana za nespolehlivou.
Gumové¢ sterilni rukavice se k tomuto ucelu v 19. stoleti jest¢ nepouzivaly, porodni baba
vySetfovala ohfatou a umytou rukou s ostithanymi nehty. Za nejvhodnéjsi prst byl

povazovan ukazovacek natfeny maslem, olejem ¢i sadlem. (Lenderova; Rydl, 2006)

Roku 1870 vychazi Ucebni kniha o porodnictvi pro babicky, sepsana Janem Strengem
(1817-1888). Velky vyznam této uebnice spociva v tom, ze jiz rozd€luje porod na 3 doby
porodni, jako je tomu dnes. (Dolezal, 2001) Také se prvné pokousi zasdhnout do priabéhu
porodu a zesilit slabé kontrakce. Jeho rady jsou vSak spiSe bizardni, napiiklad podavani
slepi¢iho vyvaru nebo vina. Jako prvni se v ¢eské gynekologické literatufe zminuje o

poslechu ozev plodu. (Marek, 2002)

V ramci snah zlepsit vzdélavani v oblasti porodnictvi byla Zemska porodnicka klinika
u sv. Apolinafe v Praze rozdélena na kliniku pro vyuku medikl a druhou pro vyuku
porodnich bab. Nedaleko porodnice byl pro zakyné najat dim, odkud mohly byt
v kteroukoli hodiny volany k porodu. (Marek, 2002)

48



5.3 Nastin pokracovani priznivého vyvoje porodnickych véd do 1.

poloviny 20. stoleti

Uz od prvnich desetileti 20. stoleti pronika péce o zdravi hloubé&ji do vSech zivotnich
sfér. Medicina zac¢ina nabirat tvai milosrdné instituce, kterd nema za kol podporovat
mocné a bohaté, ale starat se o blaho vSech. Oproti I¢katskym protéjskiim z 19. stoleti,
prestali Iékaii chapat smrt jako pfirozené zakonceni zivota. Odmitaji pouze poklidné
asistovat pi1 pokojném umirani, naopak slibuji, Zze smrt pfemohou! Dulezitym vychozim
bodem medikalizace je rodina a v ni Zena a dité. Stale Castéji se zakladaly zafizeni pro
matky a jejich déti, rovnéz byla zajisStovana prenatdlni péce ve formé poskytovani
informaci a potravinovych doplilkkii. Modernizované nemocnice ziskaly povést
»bezpecnosti“ diky novym antiseptickym postuptim. Rodicky byly stile vice pobizeny
k porodim v nemocnicich. Zde mohla byt mnohem bezpecnéji podana anestezie a
zaroven nemocnice poskytovaly moznost rychlejsi, efektivnéjsi pomoci pfi
komplikacich. Zavedeni sulfoamidi, schopnych 1é¢it horeCku omladnic, napomohlo
k dal$imu zvySeni popularity porodi v nemocnicich. Moderni postupy, jako je uzivani
porodnickych klesti, farmak, kysliku, cisafského fezu a umélého vyvolani porodu, uz
nebyly zalezitosti uzkého kruhu nejproslulejSich porodniki, ale byly soucasti praxe

na témét vSech porodnickych oddélenich. (Porter, 2013)

Pielom v diagnostice t€hotenstvi pfinesli roku 1927 némecti gynekologové Selmar
Aschheim a Bernhardt Zondek, ktefi objevili hormonalni diagnostiku casnych stadii
t€hotenstvi z rozboru t€éhotenské moci v laboratori, tzv. Aschheimovu-Zondekovu reakci.
K jejimu rozsiteni vSak po dlouhou dobu nedochazelo, jelikoz neexistovalo zdravotni

pojisténi a mnoho Zen si nemohlo dovolit za tuto metodu platit. (Lenderové; Rydl, 2006)

Skokem ve vnimani téhotenstvi bylo upfeni pozornosti k zakladani prenatalnich
poraden pro lepsi informovanost matek 1 zlepSeni péce o t¢hotné. V Ceském prostiedi
zaCaly vznikat prenatalni poradny koncem 30. let 20. stoleti. Prvni byla zaloZena pfti

Bat'ové nemocnici ve Zliné roku 1938. (Dolezal; Kuzelka; Zvérina, 2009)

Roberto Caldeyro-Barcia (1921-1996) se zabyval exaktnimi zplisoby méfeni

dé€loznich kontrakci, objevuje vzestupny a sestupny gradient, riizné stupné nekoordinace
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délozni prace a vztahy mezi stahy a srde¢ni frekvenci plodu. (Dolezal; Kuzelka; Zvétina,

2009)

Porodnictvi jako samostatny obor, jenz se musel odstépit z chirurgie, zacina
navazovat uzké propojeni zejména s internim Iékatstvim, ale i s dal§imi klinickymi obory.

(Dolezal; Kuzelka; Zvéiina, 2009)

5.3.1 Endokrinologie

Problematika zenskych pohlavnich hormona byla ponékud slozita, nebot se
pfevazné tvoii ve dvou zdrojich, a to ve vajecnicich a ve zlutém télisku, jenz zistava
v ovarialnim folikulu po vypuzeni vajicka. G.W. Corner (1889-1981) a Willard Allen
(1904-1993) roku 1929 objasnili roli zlutého téliska (corpus luteum) v priabéhu
reprodukéniho cyklu a v téhotenstvi. Rovnéz poukézali na souvislost s hormonem
progesterolem. O pét let pozdéji se podafilo ze zlutého téliska progesterol izolovat. Jedna
se 0 hormon uvoliiovany v dob¢ ovulace a jeho ukolem je pfipravit délohu a vejcovody

na ptipadné t€hotenstvi. (Porter, 2013)

Charles Stockard (1879-1939) a Georgios Papanicolaou (1883-1962) popsali
charakteristické zmény genitalniho epitelu v pribéhu menstruacniho cyklu. (Porter,

2013)

Diky experimentiim se zvifaty objevil zoolog Edgar Allen (1892-1943) spolu
s Edwardem Doisym (1893-1986) hormony estrin, estriol a estriadol. (Porter, 2013)

VSechna tato zjisténi pak byla klicem k otazce, zda je mozné hormony pouzit ke
zvySeni pravdépodobnosti otéhotnéni u neplodnych parti. Az na pocatku ¢tyficatych let
bylo mozné ziskat synteticky pfipravené hormony v dostac¢ujicim mnozstvi. Rusellu E.
Markerovi (1902-1995) se v tomto obdobi podafilo extrahovat z mexické divoce rostouci
rostliny Dioscorea alata latku zvanou diosgenin a z ni nasledné hormon progesterol.

(Porter, 2013)

Casovy rozestup klicovych objevii stavby a funkce lidského téla se postupné

prodluzuje. Obdobi velkych objevii makroskopické anatomie (morfologie) trvalo
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ptiblizn¢ do konce 19. stoleti. Poté nasleduje ve 20. stoleti obrovsky posun ve znalosti
,mikrosvéta®“. Obsahovy posun v anatomii byl vzdy tésn¢€ vazan na technické pokroky,
které umoziiovaly hloubé&ji pronikat do studia tvaru, struktury a fungovani lidského

organismu. (Dylevsky, 2009)
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6 DISKUZE

Vysledkem staleti trvajiciho vyvoje pohledu na Zenu, jeji télo, porod a zdokonalovani
znalosti vyustilo ve 20. stoleti v pieneseni porodi z domacnosti téméi vyhradné do
nemocni¢niho prostfedi. Poznatky starého porodnictvi nelze podcenovat ani vyvysovat,
je tfeba je zaradit do Sirokého kontextu poznani tehdejsi doby. Lidé pod vlivem désivych
tragédii chtéli Zeny i jejich déti uchranit pred utrpenim spjatym s patologickym porodem.
Nemocnice nenabizi stoprocentni zaruku S$tastného konce, ale poskytuji moznost
rychlého zésahu pti komplikacich, které neni mozno mimo nemocnici fesit. (Dolezal;

Kuzelka; Zvétina, 2009)

Existuji vSak skupiny lidi, které vnimaji takovyto porod jako dehumanizovany,
nepiirozeny. Porod se dle jejich minéni zménil z Zenské intimni zalezitosti ve véc
muzskou a vetejnou. Jednou z nejvyraznéjSich osobnosti propagujici takovéto stanovisko
je francouzsky porodnik Michel Odent, ktery apeluje na lékafe, aby porod nicim
nenarusovali, protoze nerusend zena ma vsechny spravné predpoklady ptivést na svét dité
hladce, svym vlastnim tempem. (Marek, 2002) Béhem své vojenské sluzby v Africe mél
moznost sledovat rozdil mezi porodem africkych Zen a porodem Zen z Evropy. Ve své
knize Znovuzrozeny porod klade diraz na chovani nemocni¢niho personalu, ktery musi
mit na mysli nejen vnimani matky, ale i plodu. Odent se nezabyva problematikou porodu
komplexné. PovySuje védecké prace, které potvrzuji jeho argumenty, a naopak zlehcuje
vysledky téch, které mu protifeci. Pfedpoklada, ze klidné prostiedi je absolutni zarukou
dobrého stavu ditéte pti porodu. Misto elektronického monitorovani propaguje uzivani
pouhého stetoskopu, misto farmakologické anestezie pun¢ ¢i Sampanské. Jeho kniha se
stala kultovni knihou n€kdy az do extrémt vyhnanych snah o pfirozeny porod. (Patizek,

2008)

S. K. Neumann ve svém obsahlém dile Déjiny Zeny pravi: ,,Porod je fyziologicky akt,
ktery za normalnich okolnosti Zena vykonava dobre a snadno jako jinou télesnou funkci
a k némuz pokud probiha prirozené, potrebuje stejné mdalo pomoci jako samice zvirete.
Tvrdi, Ze pfirodni Zeny a Zeny z niZSich spolecenskych vrstev rodi lehce, na rozdil od Zen
ze zamoznych a rozmazlenych kruhi. To, Ze je porod snadny doklada z velkého mnoZstvi

etnografického materialu. Napiiklad Maorky z Nového Zélandu ¢i domorodé Negritky a
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Montesky na Filipinach rodi témét vzdy bez pomoci a pak bez problému pokracuji
v ¢innostech, které mély pred porodem zapocaty (tieba i1 noSeni dfeva, veslovani a
podobné naméhavé aktivity). Také pfirodni africké zeny, ale i BeCuanky rodi velmi lehce
a porodni komplikace jsou né¢im velmi mimoradnym. VSechny tyto zpravy do Evropy
pfinaseli cestovatelé, kteti o porodech v jinych zemich vypravéli téméf zazracné historky.
Mluvili o snadnych porodech piivodnich obyvatelek severni Ameriky, na ostrové Fidzi,

v Japonsku, zkratka témét vSude, kde nenastala medikalizace porodu. (Marek, 2002)

Zastanci piirozenych porodii jsou piesvédCeni, Ze se predstavy o bolestivém a
nebezpeéném porodu vyvinuly jako reakce na ménici se spolecenské podminky. (Marek,
2002)

Jesté Ucebnice praktického porodnictvi sepsana MUDr. Jitim Traplem 1949 zastava
nazor, ze fyziologicky probihajicich porodi je asi 93 %. Pro matku i dit¢ je nejvhodné;si
samovolny porod. Umély zésah do ucelné vytvoreného mechanismu porodu muze
zpusobit jeho tézké naruseni a ohrozit zivot rodiCky i novorozence. Varuje pied
vynaklddanim nadmérného mnozstvi aktivity, které ma spiSe negativni U€inek, je potieba
obrnit se trpélivosti. Dle Trapla zena snasi porodni bolesti vétSinou dobie, neni je tfeba

tisit, Castokrat staci rodicku povzbudit. (Marek, 2002)

Zmeéna pohledu na porod prichazi vSak velmi zahy. 1956 vychézi uc¢ebnice MUDr.
M. Klimové-Fiignerové Nase dite, v niz doslova pise: ,, Drive lidé verili, ze buh v rdji
urcil zené, zZe v bolestech roditi bude a ze neni dovoleno na tom nic menit. Vérit takove

pohadce znamenda zastavit veskery pokrok. Teprve nova doba prinesla rodici Zené trochu

iilevy. “ (Marek, 2002)

Znadma anglickd socidlni antropolozka Sheila Kitzingerova tvrdi, Ze Zzena je
endokrinologickymi zménami na konci téhotenstvi a také emoc¢n€ na porod zcela
piipravena. Pokud porod probiha pfirozené, stane se také diky nému 1 citové zralou, aby
dokazala na své dité adekvatnd reagovat. Porod je odjakZiva piirozeny a snadny. Zeny se
hormondlni souhrou, na rozdil od ostatnich zplsobt. To vede k zvySovéani pozitivnich
pocitl rodiCky a také k bezpeci ditéte v pribéhu porodu. (Marek, 2002) Pro porod jsou

dalezité¢ predev§im hormony oxytocin, endorfiny, adrenalin, noradrenalin a prolaktin.
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Vyplavovani téchto hormont je vlastni vS§em savciim. Pro vyrovnany a snadny porod je
tteba, aby limbicky systém pievazil racionalni mysleni. Tento posun lze navodit tichou
atmosférou a soukromim. Zena si naslednd za¢ne sama intuitivné volit pohyby, polohy,
dychani a zvuky, které jsou pro ni piirozené. Zastanci domécich porodu jsou piesvédceni,
ze nemocnicni prostiedi narusuje hormonalni fyziologii atmosférou, svym pfistupem,
umélym vyvolavanim porodu, anestezii, mnohdy unahlenymi cisafskymi fezy a separaci

novorozence od matky po porodu. (Buckley, 2002)

Ceska gynekologicko-porodnické spole¢nost zaujala k porodiim doma zcela opaény
postoj. Oznacila porod v domacnosti za porod non lege artis. Toto radikalni odmitani
domécich porodid vychdzi z mnohaleté¢ klinické zkuSenosti, kdy museli 1€kaii i po
fyziologickém téhotenstvi fesit akutni porodni komplikace ohrozujici zivot plodu i matky.
Stejné stanovisko zaujima i védecka rada Ceské lékatské komory. Dle gynekologii

neexistuje zadny odborny diivod pro navrat porodi do domacnosti. (Koubova, 2017)

Proti pfirozenym porodim svéd¢i fakt, ze porod lze oznacit za fyziologicky az
zpétng, protoze se vzdy mize v kratkém okamziku stat dramatickym. Propagétofi
domacich porodii rovnéz neustale mluvi o pravech matek, 1ékafi naopak poukazuji i na
prava jejich déti. V Umluvé o pravech ditéte, kterou ptijala i Ceské republika, je ukotveno
ve Clanku 24, Ze dit€¢ ma pravo na nejvyse dosazitelnou uroven zdravotniho stavu a na

vyuzivani lécebnych a rehabilitacnich zatizeni. (Koubova, 2017)

MUDr. Antonin Patizek a MUDr. Martin Cihai vyikli ndzor, Ze aktualné modni
touha po planovaném domécim porodu je jakousi dani za uspéchy mediciny, nebot
komplikace, jenz vyusti ve smrt plodu ¢i matky, jsou v dneSni dobé diky lékaiskym
zdsahim natolik raritni, az to nékoho muze svadét k predstave, ze tragédie, jak je
popisovaly porodni baby v minulosti, nebyly tak dramatické a dnes jiz prakticky

nemohou nastat. (Koubova, 2017)

Vzniklo jen né€kolik malo studii s dostate¢né velkym vzorkem, aby z nich mohly byt
vyvozovany zaveéry. Rozsahla studie ohledné perinatdlni imrtnosti probéhla v USA ve
staté¢ Washington roku 2002. U porodt v domdacnosti byl zjistén dvojnasobny pocet tézce
asfyktickych novorozenct s ndslednou ¢asnou novorozeneckou umrtnosti o 1,6 % vyssi

nez v ustavnich podminkach. U Zen, které rodily v domacnosti, doslo k trojndsobnému
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vyskytu poporodniho krvaceni. Celkoveé znamenal dle vysledkli domaci porod 3 zbyte¢na

tmrti na 2000 takto vedenych porodii. (Stembera, 2016)

v

Nejpocetnéjsi je vSak studie amerického kolektivu autort v letech 2006—2009.
Vysledky tohoto Setfeni lze povazovat za zcela nejdiveéryhodnéjsi, protoze pouze
nékolikamilionovy vzorek (pfi této studii bylo pouzito 4 miliony vzorkll) mize predejit
chybé malych ¢isel. Ze shrnuti vysledkti vyplynulo, Ze ve srovnani na 10 tisic porodii
vedenych v domacich podminkach zemielo 9 novorozencii, zatimco pii porodech, které
jsou vedeny v ustavech, zemielo 1-2, takZe porodem v ustavu bylo zachranéno 7-8 zivott.

Ze statistického hlediska se jedna o rozdil velmi vyznamny. (Stembera, 2016)

Lze se setkat hned s nékolika situacemi, kdy je nutné rodicku vcas dostat do

24

odlouceni placenty a natrZeni pupecniku vedou ke smrtelné ztraté krve. I kdyz se jedné o
stavy velmi vzacné, je nutna okamzita 1ékarska pomoc. (Hruskova, 2012) Okolo 10 %
déti ma poruchu poporodni adaptace a u 4 % je piimo nutné provést resuscitaci. Casto
dochazi k preruSeni pfivodu kysliku k ditéti. Pokud nastane néktera z téchto zavaznych

komplikaci, je transport sanitkou pfiliS§ pomaly. Nejde tedy v zasadé o to, zda je

A4

v krizovych situacich ditéti pomoci. (Koubova, 2017)
Dle porodnich asistentek z porodniho domu U Cépa je doméaci porod vhodny pro Zeny,

které:

- jsou celkové zdravé

- prosly peclivou ptedporodni ptipravou

- maji fyziologicky pribeh t€hotenstvi

- vnimaji porod jako pfirozenou zaleZitost

- jsou piesveédcené, ze porod je piedevsim jejich véci
- chtéji se aktivné na svém porodu podilet

- maji intuitivni jistotu, Ze to zvladnou
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- snaseji dobie bolest (Stromerova, 2000-20017)

6.1 Spory o spravnost nejcastéji uzivanych zasahii do téhotenstvi a

porodu

6.1.1 Ultrazvuk

Od roku 1958 je prevratnym zplsobem diagnostiky v té¢hotenstvi ultrazvuk.
Pouziti ultrazvuku ma dva hlavni Gcely — ve kterékoli fazi t€hotenstvi zjistit problém a
rutinni vySetfeni. Pfi rutinnim vySetfeni napomahé dle velikosti plodu zjistit pfiblizny
termin porodu a objevit anomalie, vcestné lizko nebo vicecetné téhotenstvi. Metoda
rovnéz zajistuje bezpeCnost pii vysetfeni plodové vody (aminocentéza). Diky uziti
ultrazvuku Ize pozorovat délku délozniho hrdla, ktera souvisi s pfedéasnym porodem a
mnozstvi plodové vody, kdy nizkda hodnota znali rizikovost. Ultrazvuk je tedy
nenahraditelnym nastrojem gynekologa pro zjistovani rizikovosti t¢hotenstvi. Existuji
vSak i dohady, Ze ma ultrazvuk neblah¢é G€inky na matku a dité. Viny ultrazvuku maji
zahfivaci 0Cinky na tkan¢. Moderni tkanovy model svédéi o tom, ze zahiivani
v pokrocilém stadiu t¢hotenstvi klasickou ¢i dopplerovskou sonografii miize dosahnout
vysSich hodnot, nez jaké se ptfedpokladaji za bezpecné. Druhy doprovodny jev je kavitace
(drobné bubliny plynu se v tkani rozvibruji a zkolabuji), kterd vede ke kapilarnimu
krvaceni pti pokusech na Cerstvé narozenych mysich. Neni dosud znamo, zda mé kavitace
stejny vliv na lidsky plod. Rovnéz akustické proudéni, pti kterém cirkulujici kapalina
(rozproudéna ultrazvukem) pisobi stfiznou silou na bun&né membrany, nejspise
zpusobuje negativni efekt, napt. zvySenou aglutinaci ¢ervenych krvinek. Mnoho studii
naznacuje, Ze prave tyto biologické jevy mohou mit na zivou tkan ne pfili§ dobré dopady.
Sonografické vySetfeni mize rovnéz vyvolavat negativni pocity doprovazené stresem u
téhotnych Zen. Studie ohledné ti¢inku ultrazvuku na t€hotné jsou zcela ojedinélé. Existuji
dohady, ze Casta ultrazvukova vysetieni mohou vyvolat potrat, predcasny porod, nizkou

porodni vahu ¢i perinatalni imrti. (Buckleyova, 2015)

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) roku 2009 dospéla k zavéru, Zze

diagnostickd sonografie je bezpecna. Neexistuje tedy jedina studie, ktera by prokazatelné
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mohla tvrdit, Ze jedinkrat odborné provedeny ultrazvuk zptisobuje negativni dopady na
plod. Jedna se o vySetfeni nepovinng, je tedy na kazdé Zené, aby sama zvazila rizika a

piinosy skenovani. (Kresser, 2011)

6.1.2 Poloha rodicky

Az do doby vstupu muzského elementu do porodnictvi rodily Zeny intuitivné ve
vertikalni poloze. Nejrozsifen¢jSimi porodnimi pozicemi byly: vsedé s ohnutymi koleny,
kleCeni, dfepéni a poloha vestoje. V nékterych castech Indie se traduje réeni: ,, Pokud si
lehnes, dite nikdy nevyjde. Porody ve vzptimenych polohach jsou charakteristické pro
vSechny pfirodni kmeny, rodily tak i evropské zeny. Gynekologickd poloha, kterou
uzivaji 1€kafi v porodnicich, je vyhodnd pouze pro porodnika, rodicka musi dit¢ vytlacit
do kopce. Fyziologicky je vhodnéjsi, kdyz se Zena pohybuje. ZlepSuje tim priichod krve
do placenty, dit¢ m4 vhodnéjsi podminky pro vrténi se a rotaci v porodnich cestach,
kontrakce jsou efektivnéjsi. V poloze na zadech Casto dochazi k utlacovani velkych cév
délohou a naslednému nedostate¢nému zasobeni plodu kyslikem. Nevyhodou vertikalni
polohy je, ze osoba, kterd vede porod musi zevni rodidla pozorovat z neptijemného uhlu.
Mezi nékterymi 1ékati panuje presvédeni, Ze vzpiimena poloha zplisobuje vyssi tlak na
porodni cesty, z ¢ehoZ plynou pozdé¢jsi problémy s inkontinenci. (Marek, 2002) Navic je
Iékatskou spolecnosti pfijiman nazor, ze koeficient tfeni mezi porodnimi cestami a
plodem je tak vysoky, ze gravitace nehraje zadnou roli. (Patizek, 2008) Naopak zastanci
pfirozenych porodl tvrdi, Ze nadmérna ndmaha pro rodicku pti poloze vleze zpusobuje
problémy se svaly d€loZniho dna a néslednou inkontinenci. (Marek, 2002) MoZnym

kompromisem je poloha naboku. (Patizek, 2008)

6.1.3 Umélé vyvolavani a urychlovani porodi pomoci syntetického oxytocinu
Porod v nemocnici poskytuje moznost vyvolani ptfed¢asného porodu. Tato technika
je zastanci pfirozenych porodl zavrhovana, avSsak mnohdy se jednd o vitalni indikaci.
Béhem poslednich let se mnozstvi uméle vyvolanych poroda zvysuje. Hlavnim diivodem,
pro¢ uméle vyvolat porod po CcCtyficatém tydnu téhotenstvi, je mirny narlst
pravdépodobnosti perinatalni tmrtnosti. Plod miize zemfit v kterékoli fazi t¢hotenstvi, ale

riziko se postupujicim té¢hotenstvim zvysuje. Po Ctyficatém druhém tydnu se riziko umrti
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plodu tésné v dobé kolem porodu zvysuje na dva pripady z tisice. DéEti narozené po
terminu mohou byt vétsi, coz se miize projevit komplikaci pro matku, vetné nutnosti
provést cisaisky fez. Piedevs§im prvorodic¢ky jsou vystaveny nejvétSimu nebezpeci, které

plyne z rozeni déti po terminu. (Stomerova, 2005)

Na druhou stranu umély oxytocin ma i nezadouci ucinky. Synteticky oxytocin
(Pitocin) ma na télo mirn¢ odlisné UCinky nez pfirodni. Je mozné, Ze nejvetsi rozdil
vyvstava z faktu, ze Pitocin je dodavan kontinualné do téla rodicky, zatimco ptirodni
oxytocin je uvoliovan v pulzacich. Uméle vyvolané kontrakce se tak Casto stavaji
siln€jS$imi a CastejSimi, coz vyvolava stres rodicky i plodu a zvyseni bolestivosti procesu
do takové miry, ze je nutno zasahnout dal$im zpisobem — podanim analgezie. Takto
vyvolany porod miize zvysit riziko asfyxie, nadmérného krvaceni, v oficialnim
ptibalovém letdku Pitocinu jsou zminky o abnormalitich srdec¢niho rytmu plodu,
novorozenecké Zloutence, trvalém poskozeni centralniho nervového systému a o mozném
amrti plodu. Cast&ji proto vznikaji po uZiti syntetického oxytocinu indikace pro provedeni

cisarského fezu. (Kresser, 2011)

6.1.4 Epiduralni analgezie

Epidurdlni analgezie je poddni malého mnozstvi mistniho anestetika do
epiduralniho prostoru. Aby nenarusSovala fyziologii porodu, je nutné, aby byla podavana
ve spravné davce, na spravné misto, ve spravny c¢as. Kombinuje se s malou davkou
opioidu, aby se mohlo mnozZstvi anestetika omezit na minimum a tim zamezit vedlejSim
ucinkiim, jako je sniZeni krevniho tlaku rodicky, nemoZznost pohybu nebo nutnost
provedeni operace. S pomoci epidurdlni analgezie lze dosdhnout vysoce uc¢innych
vysledki v boji proti bolesti. Ani pii jejim aplikovani v§ak porod neni uplné bezbolestny
— zcela zamérné, aby rodi¢ka mohla spolupracovat. Jeji podani je velmi vhodné pfii
kardiovaskularnich chorobach rodi¢ky, plicnich, jaternich a o¢nich chorobach, dale pfi
epilepsii, preeklampsii, u pfedcasného porodu, selhavani placenty, u spontanniho porodu
dvojcat, u uméle vyvolaného porodu, porodu koncem panevnim nebo pii dlouhotrvajicim

porodu. (Patizek, 2008)

M. Wagner, ktery se zabyva ptirozenymi porody, vyjadiuje ve svych publikacich
negativni postoj vuaci epiduralni analgezii. Porodni bolest je pfirozenou soucésti

normalniho porodu a napomdha stimulovat tvorbu hormont, které podnécuji
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k pravidelnym kontrakcim. Tvrdi, Ze aplikaci této metody se riziko pouziti chirurgického
zékroku zvysSuje az Ctyrikrat. (Marek, 2002) Mezi rizika patii poranéni obalti michy a
nasledna bolest hlavy, hypotenze a oslabeni kontrakci. (Pafizek, 2008) Wagner mluvi také
o docasnych paralyzach, naslednych horeckach, poruchéach vidéni, ale také o zpomaleni

postnatalniho vyvoje novorozence. (Marek, 2002)

6.1.5 Cisarsky fez

Ve vyspélych statech dochazi k nariistu poctu cisatskych fezi. Mezi faktory rastu
jejich poctu patii 1 vétsi mnoZstvi vicecetnych téhotenstvi jako vysledek asistované
reprodukce a zvySujici se vék zen, které jsou prvorodickami. Moznost jeho bezpecného
provedeni je jednou znejvétSich vymozenosti moderniho lékatstvi. Tato operace
zachraiuje zdravi a Zivoty matek v situacich, kdy neni vaginalni porod moZzny. Operativni
porod je pfinosny pro nezralé déti, pti veestném lizku ¢i pfi hypoxii plodu. Po operaci
vSak prichazeji potize jako po kazdé vétsi biisni operaci. Obvykle je naruseno kojeni a
zeny citi jakysi zmatek a obavy, navazani vztahu s novorozencem je pro matku téz$im a
pomalejSim procesem. Pokud je cisafsky fez proveden hned u prvorodicky, ¢asto tyto
zeny vstupuji do matetstvi skrze psychologickou krizi. Operativni varianta vedeni porodu
se Casto voli pfili§ rychle pfi sebemensi odchylce monitorovani z normy. Nékteré Zeny
cisatsky fez neoficidlné vyzaduji jako jistotu. Cisatsky fez do jisté miry Setfi panevni dno,
avsak zanedbateln¢, protoZe je zatéZovano po celou dobu téhotenstvi. Pro donoSeny plod
neni tato cesta o moc vyhodn&js$i. Miize mit dychaci obtiZe, protoze pii standartnim
porodu vypuzuji kontrakce zbytky plodové vody z dychaciho traktu. Také nejsou plodu
vc€as aktivovany stresové hormony, které napomahaji rychlejsi adaptaci na nové prostiedi.

Nékdy jsou proto takové plody pfevazeny na jednotky intenzivni péce. (Labusova; 2008)

Proti nadmérnému a zbyteCnému uzivani vSech téchto metod bojuji zastanci
ptirozeného porodu, nebot’ se dle jejich minéni jedna o neptiméfeny zasah do zazraéného
okamziku zrozeni. Naopak lékafi v nich spatiuji vrchol vSech snah udé¢lat porod méné
krizovou situaci a predchazet komplikacim. Zatimco Iékafsky porodnicky model se

soustedi hlavné na patologie a rizika, porodni asistentky podporuji pfirozenost procesu.
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Jakéhosi kompromisu mezi porody doma a v nemocnicich by mohlo byt dosazeno
ziizenim tzv. porodnich domt. Porodni domy svou atmosférou piipominaji domaci
prostiedi, aviak v ptipadé problému se nachazeji nedaleko porodnice. V Ceské republice
je jiz prvni takovyto diim postaven na Praze 4, rodit se vSak v porodnim domé U Cépa
stale nesmi. Ministerstvo zdravotnictvi zafizeni vytyka nedostate¢nou medicinskou
vybavenost, nepfitomnost 1ékare a celkovou legislativni nevyjasnénost. (Labusova, 2007)
Nazor Iékait je zcela jednoznacny, navrat k domacim porodim je ohromnym krokem
zpét a vyvoj porodnictvi nelze zastavit. Je vSak dulezité zvelebovat porodnickd zatfizeni,
aby se v nich rodicky citily dobfe a v bezpeci, zaroven je vzdy na prvnim misté zdravi

ditéte i matky. (Patizek, 2008)
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7 ZAVER

Bakalatska prace byla zamétfena na historicky rozvoj porodnickych véd. Cilem bylo
poukdzat na piimy vliv ziskdvani novych anatomickych (morfologickych) a
fyziologickych poznatkii na formovani porodnictvi jako samostatné védy, kterd ma
schopnost adekvatné pomahat rodickam i jejich détem bezpecné prozit dobu téhotenstvi
1 porod samotny. Druhym cilem bylo zjistit, zda je mozné jednoznacné¢ povazovat
pfirozeny nebo nemocni¢ni porod za vhodnou variantu pro matku i pro dité. Informace

podavané v této bakalaiské praci jsou reSerSni povahy.

Nejprve jsem popsala nejstarsi déjinny vyvoj ve starovekych civilizacich vychodnich
1 v oblasti Stfedozemniho mote, dale jsem vyloZila situaci ve stfedovéké Evropé jako
celku i v Ceskych zemich a spoledenské postaveni porodnich bab. Tietim celkem je popis
strmého nardstu poctu novych poznatkli novovékych ucenct evropskych i z ¢eského
vénuji vyznamnéjSim objevim 19. stoleti, pfedevSim anestezii, transfuzi, vylepSeni
cisafského fezu a boji proti horecce omladnic. V této kapitole také nastinuji, jak se véda
dale vyvijela ve 20. stoleti. V zavéru prace se nachazi diskuze o vyhodach a nevyhodach
porodll vdoméacim a nemocni¢nim prostiedi a o spravnosti nejnovéjSich porodnickych

metod.
Z textu mé bakalatské prace vyplynulo:
Rozvoj znalosti z oblasti t¢hotenstvi a porodu 1ze rozdé€lit na dva vétsi celky:

1. Obdobi staroveék — stiedovék

2. Novovék — soudasnost

Takovéto rozdéleni je moZné na zaklad¢ toho, Ze v prvnim celku byly znalosti ziskané
ucenci velmi nepiesné, stavba zenského téla byla vice opfedena myty a fantaziemi nez
pravdivymi poznatky. Zakladnimi metodami pomoci pii komplikacich byly zmenSujici

operace, cisafsky ez (na mrtvé rodicce) a obraty plodu.

Ve druhém ¢asovém tseku se zacinaly znalosti prohlubovat, metody zlepSovat a do
porodnictvi vstupuje muzsky element. Zpiisoby pomoci rodi¢ce i plodu se v tomto obdobi

humanizovaly.
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Anatomické (morfologické) a fyziologické znalosti mély velky vyznam na utvéieni
porodnictvi jako védy. Do znacné miry se vSak tyto pokroky tykaly nejvysSich
spolecenskych vrstev a mezi fadové obyvatelstvo se dostaly az ve 20. stoleti. Je tedy tfeba
rozliSovat mezi porody elitni vrstvy spolecnosti a porody vedené porodni babou, jejiz
znalosti byly omezené, ale zkuSenosti s vedenim porodu mnohdy vétsi nez zkuSenosti
1ékara. Vzdélavani porodnich bab se zavadélo jiz ve sttedoveku, avSak jednalo o velka
mésta. Na periferii musely rodi¢ky spoléhat na porodni baby bez vzdélani az do prelomu

19. a 20. stoleti.

Ceské prostredi v priabéhu d¢jin vzdy mirné zaostdvalo za vyvojem poznavani

zapadnich zemi.

Nelze jednoznaéné urcit, zda je pro rodicku vice vhodny porod doma nebo
v nemocnici. Velmi totiz zaleZi na preferencich jednotlivé Zeny. Oba zpiisoby jsou vice

méné srovnatelné bezpecné, porody v nemocnicich se oznacuji za mirné bezpecnéjsi.
Zalezi tedy na tom, zda zena touzi po porodu v intimnégj$ich podminkach, které nejspise
dobfe piisobi na psychiku matky 1 novorozence nebo jestli je bytostné pfesvédcena, Ze ke
své psychické pohod¢ potiebuje jistotu, ze v ptipadé komplikaci bude po ruce odborna

1ékatska pomoc a moderni vybaveni.
Pii shrnuti tedy vyplyva, ze v elitnim kruhu spolecnosti mély nové anatomické
poznatky urcity vliv na vedeni porodu v kazdém obdobi, v niZSich spolecenskych

vrstvach az na pielomu 19. a 20. stoleti. Dale vyplyva, Ze nelze jednoznacné urcit, zda je

vhodnéjsi vést porod doma nebo v nemocnici.
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