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ABSTRAKT

Tato prehledova studie se zaméfuje na problematiku zavislosti v poporodnim obdobi. Cilem
této prace je na zékladé odborné literatury publikované v poslednich deseti letech zpracovat
prehled soucasnych poznatkll tykajicich se uzivani navykovych latek u Zen v poporodnim
obdobi, s diirazem na mozné dusledky pro matku i dit¢. Pfehledova studie shrnuje soucasné
poznatky z odbornych studii a literatury, které se zabyvaji danou problematikou, a nabizi
jejich systematické zhodnoceni. Zavérem by tato studie mohla napomoci k hlubsimu
porozumeéni této problematice a poukdzat na jeji dilezitost. Pro shromazdéni relevantnich
zdroji pottebnych pro tvorbu bakalaiské prace byla provedena reSerSe v elektronickych

databazich PubMed, ProQuest, ScienceDirect, EBSCO, Scopus, Web of Science.

Klicova slova: Sestined€li, poporodni obdobi, po porodu, zavislost, drogy, navykové latky,

abuzus, uzivani navykovych latek, zneuzivani drog

ABSTRACT

This review study focuses on addiction during the postpartum period. Based on literature
published within the last decade, this study aims to review current knowledge on substance
use in women during the postpartum period, emphasising the potential consequences
for both mother and child. The review summarises knowledge from studies and literature
dealing with this issue, offering a systematic evaluation of the findings. Ultimately, this
study could help deepen our understanding of this issue and highlight its importance.
To gather the relevant sources needed for the bachelor thesis, searches were conducted in the
electronic databases PubMed, ProQuest, ScienceDirect, EBSCO, Scopus and Web

of Science.

Keywords: puerperium, postpartum period, after birth, postnatal period, addiction, drugs,

substance use, substance abuse, abusive drug
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UvVOD

Poporodni obdobi ptedstavuje pro Zenu jednu z nejnarocnéjsich zivotnich etap, a to jak po
fyzické, tak po psychické strance. Pokud se k tomuto pfirozené narocnému obdobi ptida
zavislost na ndvykovych latkach, vznika komplexni problém s vyznamnymi dopady nejen
na samotnou matku, ale také na novorozence. Uzivani navykovych latek v tomto obdobi
s sebou piinasi fadu rizik ohrozujicich zdravi a bezpeci ditéte, stejné jako psychicky 1 fyzicky

stav Zeny.

V Ceské spoleCnosti pretrvava stigmatizace Zen zavislych na navykovych latkéach, ktera
muze stavét bariéru mezi zenou a vyhledanim odborné pomoci. Z tohoto divodu se mnohdy
s t¢hotnou zavislou Zenou setkdvame az v okamziku samotného porodu, coz upeviiuje fakt,

kdy se poporodni obdobi jevi jako vhodna ptilezitost pro zapojeni zeny do 1écby zavislosti.

Bakalatfska prace je zpracovana formou piehledové studie a je rozdélena do n€kolika
tematickych celkil. Uvodni kapitola se vénuje vymezeni zékladnich pojmi s prevalenci
nejcastéji zneuzivanych navykovych latek v souvislosti s poporodnim obdobi. Na zakladé
reSersni ¢innosti je hlavni pozornost zaméfena piedevSim na problematiku zavislosti na
opioidech. Nasledujici ¢asti se zabyvaji specifiky poporodni zavislosti, zejména ve vztahu
k novorozenci a kojeni, vcetné tématu neonatalniho abstinen¢niho syndromu. Dale
je vénovana pozornost roli matky v péc¢i o novorozence a aspektim souvisejicich s moznym
odebranim ditéte z péce. Zaveér prace se soustiedi na dulezitost podpory zavislych zen
v poporodnim obdobi a pfiblizuje dostupné moznosti pée a pomoci, a to i v ramci Ceské
republiky.

Cilem této bakalaiské prace je na zéklad€ odborné literatury publikované v poslednich deseti

letech zpracovat ptehled soucasnych poznatki tykajicich se uzivani ndvykovych latek u zen

v poporodnim obdobi, s dirazem na mozné disledky pro matku i dité.
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1 POPIS RESERSNI STRATEGIE

Nize uvedeny popis zndzornuje proces reserse, ktery vedl k identifikaci relevantnich zdroji

pro realizaci bakalarské prace.

ALGORITMUS RESERSNI CINNOSTI

U

VYHLEDAVACI KRITERIA:
Kli¢ova slova v CeStiné: Sestinedé€li, poporodni obdobi, po porodu, zavislost, drogy,

navykové latky, abuzus, uzivani navykovych latek

Klicova slova v angli¢tiné: puerperium, postpartum period, after birth, postnatal period,
addiction, drugs, substance use, substance abuse, abusive drug

Jazyk: Cestina, angliCtina

Obdobi: 2015-2025

DalSi kritéria: dostupnost celého textu

U

VYUZITE DATABAZE:
PubMed, ProQuest, ScienceDirect, EBSCO, Scopus, Web of Science

@

Celkem bylo nalezeno 55 ¢lankd.

@

VYRAZUJICI KRITERIA:
Duplicitni ¢lanky
Clanky nesouvisejici s cilem vyzkumu
Kvalifikaéni prace

Dokumenty nesplitujici vyhledavaci kritéria
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SUMARIZACCE POUZITELNYCH DATABAZI A DOHLEDANYCH
DOKUMENTU:
PubMed: 25
ProQuest: 5
ScienceDirect: 2
EBSCO: 1
Scopus: 7
Web of Science: 1

U

SUMARIZACE DOHLEDANYCH PERIODIK A DOKUMENTU:
Addiction: 1
Addictive Behaviors: 1
Archives of Women's Mental Health: 1
BMC Pregnancy and Childbirth: 2
Breastfeeding Medicine: 4
Cureus: 1
Current Obstetrics and Gynecology Reports: 1
Current Opinion in Obstetrics & Gynecology: 1
Drug and Alcohol Dependence: 2
Health & Social Care in the Community: 1
Healthcare: 1
Heliyon: 1
International Journal of Clinical Pharmacy: 1
International Journal of Environmental Research and Public Health: 2
International Journal of Gynecology & Obstetrics: 1
International Journal of Mental Health and Addiction: 1

International Review of Psychiatry: 1

J
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Journal of Addiction Medicine: 2

Journal of Clinical Gynecology and Obstetrics: 1
Journal of Human Lactation: 1

Journal of Racial and Ethnic Health Disparities: 1
Journal of Midwifery & Women's Health: 1
Maternal and Child Health Journal: 1

MMWR. Morbidity and Mortality Weekly Report: 1
Obstetric Medicine: 1

Obstetrics & Gynecology: 1

PLOS ONE: 1

Preventive Medicine: 1

Qualitative Health Research: 1

Substance Abuse and Rehabilitation: 1

Substance Abuse: 1

Substance Use & Misuse: 1

Women's Health Reports: 2

J

Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo ¢erpano z 41 dohledanych ¢lanki.
Déle byly vyuzity:
4 knihy
3 zékony Ceské republiky
15 ptidanych odbornych ¢lanki

14 dopliujicich dokumentd (vyro¢ni zpravy, manualy, doporucené postupy, ...)
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2  ZAVISLOSTI V POPORODNIM OBDOBI

Zavislosti v poporodnim obdobi predstavuji zdvazny biopsychosocialni problém, ktery
ovliviiuje nejen zdravi a fungovani Zeny, ale také jeji schopnost peCovat o novorozence
a navazovat s nim vztah. Ac¢koli se problematika uzivani navykovych latek v t€hotenstvi
dostava do popiedi odborného zajmu, obdobi po porodu byva v této souvislosti Casto
piehlizeno. Pro lepSi porozuméni zkoumané problematiky je nejprve nutné si vymezit

zékladni pojmy.

2.1 Terminologie

Zavislost 1ze chapat jako chronické onemocnéni, které ovliviiuje jedince po cely zivot,
obdobn¢ jako jina chronickd onemocnéni, naptiklad diabetes mellitus ¢i hypertenze.
Rizikové faktory pro vznik zavislosti jsou riznorodé a zahrnuji biologické, genetické,
enviromentalni a psychosocidlni aspekty (Martin a Parlier—Ahmad, 2021). Podle definice
Diagnostického a statistického manualu dusevnich poruch je porucha uzivani navykovych
latek stavem, kdy jedinec pokracuje v uzivani navykové latky navzdory Skodlivym
nasledkiim (Sudhof a Bernstein, 2023). Samotny vznik zavislosti je postupnym procesem,
ktery zpravidla zac¢ina prvnim uzitim névykové latky a rozviji se opakovanym uzivanim.
Pfi prvnim kontaktu s ndvykovou latkou mtize dojit ke stavu euforie, uvolnéni nebo pocitu
uniku od kazdodennich starosti, coz jsou faktory motivujici k dalSimu uzivani.
S pokracujicim uzivanim se vSak u mnoha jedincii rozviji tolerance, kdy je k dosazeni
stejného ucinku potieba stale vysSich davek a zaroven se snizuje schopnost ovladat
své jednani. V urcité fazi se uzivani drogy stava nutkavym a nekontrolovatelnym — prave
po dosazeni tohoto bodu se jedna o vznik zavislosti (Slamberova, 2019). Vzhledem
k celozivotni chronické povaze tohoto onemocnéni jsou bézna obdobi vzplanuti a remise.
Pojem porucha uZivani navykovych latek zahrnuje také stav, kdy dochazi ke zneuzivani
jedné nebo vice latek soucasné (Sudhof a Bernstein, 2023). Podmitujicim faktorem pro
vznik nové zavislosti v poporodnim obdobi miiZe byt naptiklad diagnéza poporodni deprese

¢i jinych psychiatrickych onemocnéni (Howard et al., 2022).

U Zen mize toto onemocnéni zasahovat i do obdobi t&€hotenstvi a poporodni faze,
coz vyzaduje specificky pfistup k 1écbé a odborné péci (Martin a Parlier—Ahmad, 2021).
Tehotenstvi zavislych zen je Casto neplanované (Gilmartin, 2021), v této populaci zen neni
zcela bézné vyuzivani antikoncepénich metod (Loree et al., 2018), a plynou z n¢j rizika

jak pro Zzenu samotnou, tak pro plod (Gilmartin, 2021). Zeny uZivajici navykové latky
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pochazi Castéji z niz§iho socioekonomického prostiedi, jsou mladsi, méné casto vdané,
cernos$ského pivodu, maji vys§i miru abortd v anamnéze, Castéji trpi depresivnimi
symptomy a ve vetsi mife uzivaji tabakové vyrobky. U téchto Zen je rovnéz zaznamendna
nizsi uroven dosazeného vzdélani ve srovnani s zenami, které pred pocetim zadné uzivani

navykovych latek neuvedly. (Simmons et al., 2022; Mrav¢ik a kol., 2020).

Poporodni obdobi, oznacované také jako €tvrty trimestr, zahrnuje ptiblizn¢ 3 az 12
mésicll po ukonceni téhotenstvi a narozeni novorozence (Martin a Parlier—-Ahmad, 2021).
V odborné literatuie se tradicné definuje poporodniho obdobi pouze jako obdobi do 42. dne
po porodu plodu, pii¢emz se dale mize délit na dobu poporodni, ¢asné a pozdni Sestined¢€li
(Fait, 2021). Moderné;jsi ptistupy berou ohled na specifi€nost vlastniho poporodniho obdobi
a definuji jej az do 1 roku po porodu plodu (Takécs et al., 2015).

Obdobi po porodu piedstavuje pro mnoho zen velmi naro¢né chvile, které jsou
zpusobeny napiiklad zménou hladiny hormonii, ufenim se péfe o novorozence,
rekonvalescenci po porodu a dalSimi fyzickymi, psychickymi a socidlnimi zménami (Nidey
et al., 2022b). Tyto zmény jsou u mnoha zavislych Zen dale umocnény nedostate¢nou
socialni podporou, kolisanim nalad, nasilim a recidivou uzivani ndvykovych latek, stejné
jako stigmatizaci a diskriminaci souvisejici se zavislosti (Martin a Parlier—Ahmad, 2021).
V rozmezi prvnich 9 az 12 mésici po porodu jsou zeny nejvice ohrozeny sebeposkozovanim,
predavkovanim a zvySenym rizikem poporodni deprese. (Nidey et al., 2022b). Pravé
pozdnim poporodni obdobi (tj. 43-365 dni po porodu) piedstavuje Casové rozmezi
s nejvyssim vyskytem umrti souvisejicich s dusevnimi poruchami v téhotenstvi, mezi néz
patii 1 pfedavkovani a intoxikace v kontextu poruchy uzivani navykovych latek (Stewart
et al., 2023). Avsak riziko pfedavkovani se nejcastéji uvadi ihned v prvnim mésici po porodu
(Martin et al.,, 2022). Vramci dané¢ho tématu v rozsahlé studii provedené ve staté
Massachusetts autort Nielsen et al. (2020) bylo béhem sledovaného obdobi zaznamenano
ze ptiblizn€é 11 zen z 10 000 prodélalo v obdobi jednoho roku po porodu predavkovani
opioidy. V 93 % ptipadil Slo o udélost s nefatalnimi dasledky a vice nez polovina téchto
predavkovani (58 %) nastala aZ v pozdnim poporodnim obdobi, tedy mezi 7. —12. mésicem
po porodu. Tato zjiSténi poukazuji na zvySené riziko rozvoje ¢i relapsu zavislosti u Zen
po porodu.

Dle uskute¢néné reSerSni Cinnosti k nejcastéji uzivanym nadvykovym latkdm v tomto
obdobi patii nikotin, alkohol, marihuana, amfetaminy, zneuzivani sedativné hypnotickych

latek a opioidd.
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2.2 Prevalence nejcastéjSich navykovych latek

Uzivatele navykovych latek v Evropské unii (EU) tvoii zjedné Ctvrtiny zeny
v reprodukénim véku (Mravcik et al., 2020). Data o prevalenci uzivani navykovych latek
v obdobi po porodu jsou omezena, za urcity orientacni ukazatel 1ze do jisté miry povazovat
udaje z t€hotenstvi, kdy je uzivani navykovych latek u Zen jiz pfitomné a Casto pretrvava
1do poporodniho obdobi. AvSak studie autori Wu et al. (2021) poukazuje na fakt,
ze prevalence uzivani navykovych latek v t€hotenstvi rapidné klesé, zatimco béhem prvnich
6 mésict po porodu opét stoupa. Tento fakt naznacuje, Ze prevalence uzivani navykovych
latek po porodu je pravdépodobné vyssi, nez je tomu v t€hotenstvi. Rocni mira t€hotenstvi
s rizikovym uzivanim navykovych latek se pohybuje mezi 6,5 % az 11,0 %. (Mrav¢ik et al.,
2020). Kazdoro¢né v EU az 30 000 t€hotnych Zen ma problém se zavislosti na ndvykovych
latkach (Apra, 2018). Ve Spojenych stitech Americkych (USA) se porucha uzivani
navykovych latek béhem téhotenstvi stala vaznym problémem vefejného zdravi.
Dle Narodniho prizkumu uZivéani drog a zdravi (NSDUH) v USA v roce 2019 uvedlo 6 %
dotazovanych t¢hotnych Zen uzivani nelegalnich drog v poslednich 30 dnech (Simmons

et al., 2022).

V Ceské republice (CR) je nejvice téhotnych Zen zavislych na miketinu, vypovidaji
o tom udaje z Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR kdy se koufeni mezi lety
2016 az 2021 stabiln¢ drzi na prvnim misté v uzivani mezi téhotnymi zenami (Rodicka
a novorozenec 20162021, 2023). V primeéru se jednad o kazdou 10 rodi¢ku ze 100. Témér
totozny udaj Ize zaznamenat i1 ve studie z Anglie a Rakouska kde se prevalence koufeni
v té¢hotenstvi pohybuje od 10 do 13 % (Bowker et al., 2018). S postupujicim té¢hotenstvim
dochazi k poklesu poctu zen zévislych na nikotinu, nicméné po porodu je bézna recidiva.
Béhem prvniho mésice po porodu obnovi koufeni az polovina Zen (Reece-Stremtan
a Marinelli, 2015; Fitzpatrick et al., 2016), pfi¢emz vyskyt kouieni po porodu se vyskytuje
ptiblizné u 10 % Zen (Harris et al., 2023).

V nasi spoleCnosti je alkohol nejtolerovanéj$i navykovou latkou vibec, svymi
2021). Celosvétove je nejcastéji zneuzivanou navykovou latkou mezi Zenami. K roku 2021
v ramci prenatalni péce na Gynekologicko-porodnické klinice 1. 1ékatské fakulty Univerzity
Karlovy a VSeobecné fakultni nemocnice v Praze na vzorku 257 té¢hotnych Zen se ukazalo,
ze 56,8 % jich uzivalo alkohol v nékterych meésicich téhotenstvi z nichz 18,6 % Zen

konzumovalo alkohol problematicky (Chomynova et al., 2025). V Souhrnné zpravé
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o zavislostech v CR vydané roku 2024 autori Chomynové (Ed.) se uvadi e b&hem
téhotenstvi konzumovalo alkohol az 2/3 Zen a 10-20 % téhotnych Zzen ho konzumuje
pravidelné. Uzivani alkoholu béhem téhotenstvi se obecné nedoporucuje vzhledem k jeho
toxickym ucinkiim na plod. Jako je vyskyt fetadlniho alkoholového syndromu, vrozenych
vyvojovych vad, spontannich potratd ¢i predcasnych porodt (Reece-Stremtan a Marinelli,
2015). V obdobi po porodu je obfasna konzumace alkoholu zaznamenavana pomérné ¢asto,
a to u 50-82 % zen. Naopak vyskyt nadmérného piti, tedy konzumace velkého mnoZzstvi
alkoholu v kratkém Casovém useku, je mezi matkami vyrazné niZsi, pohybuje se kole 6—7 %

(Harris et al., 2023).

Dals§imi zneuzivanymi latkami jsou sedativa a hypnotika, konkrétné se jedna o 1é¢iva
z fad benzodiazepinli, nebenzodiazepinovych hypnotik, gabapentinoidi a fenobarbitali.
Data o prevalenci nepfedepsané¢ho uzivani a poruchach uzivani u zen po porodu nejsou
dostatecna. Az 1,2 % zen zijicich v USA se potyka se zavislosti na sedativech ¢i hypnoticich,
globalné ovliviiuje tento typ zavislosti az 1,9 % téhotnych Zen (Harris et al., 2023). V CR je
uzivani sedativ a hypnotik dvakrat ¢astéjSim jevem praveé u zen nez u muzt. (Dvorakova a
Chomynova, 2024) Piicemz az 2/3 pacienti lécenych pro zavislost na sedativech a

hypnoticich jsou pravé zeny (Chomynova (Ed.), 2024a).

Incidence porodil ovlivnénych uzivanim stimulantG se za poslednich dvacet let
zdvojnasobila, a to 1 ptes pokles vyskytu téhotenstvi exponovanych kokainem (Harris et al.,
2023). Zarovei v CR patéi metamfetamin (pervitin) mezi nejvice zneuZivané tvrdé drogy
(Slamberova, 2019). Problematické uzivani pervitinu ma nejvyssi prevalenci u zen mezi 20—
30 rokem Zivota. PficemZ ve srovnani s jinymi navykovymi latkami, pod vlivem pervitinu
dochéazi nejcastéji k nechranénému pohlavnimu styku a tim k nechténému téhotenstvi
(Lestinova (Ed.), 2017). Zavislost na stimulantech v obdobi téhotenstvi se mezinarodné
vyskytuje u 0,1 % az 1 % populace Zen. Dle NSDUH se ve Spojenych statech k roku 2019
ptihlasilo k nedavnému uziti nepfedepsanych stimulantt jako jsou kokain, metamfetamin,
amfetamin nebo extaze, ¢i nemedicinskému uziti stimula¢nich 1€kt az pies 1,79 milionu Zen
ve vékovém rozmezi 15 az 44 let (Harris et al., 2023). V USA se podil t¢hotnych Zen
uZivajicich kokain odhaduje na 10 % (Holmes et al., 2017). V CR zname tyto udaje pouze

obecng, k roku 2023 uzivalo rizikové pervitin az 37 tisic osob (Chomynova (Ed.), 2024a).

Ve Spojenych stitech bylo podle NSDUH zroku 2021 uZzivani marihuany
zaznamenano u 7,2 % téhotnych Zen (Harris et al., 2023) I pfes moznou abstinenci zen

v pribéhu té¢hotenstvi, v USA a jizni Evropé stale az 3-4 % Zen uZiva marihuanu i v pribéhu
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téhotenstvi (Gabrhelik et al., 2021). Mozny relaps po porodu se odhaduje az na 23,2 %
(Crume et al., 2022).

Dle udaji z NSDUH v Americe mezi lety 2017 a 2019 doslo k poklesu poc¢tu porodii
ovlivnénych zavislosti na opiatech a to z 1,2 % na 0,4 %. V souvislosti se zneuzivanim
opioidl se v Severni Americe hovoii pfevazné o fentanylu, ktery tvofi az 90% nelegalni
nabidky (Harris et al., 2023). V Evropé (EU) je nejcastéji uzivanym opioidem heroin.
V ramci EU se prevalence uzivani opioidii pohybuje od 0,1 % do ptiblizné¢ 0,8 % u osob
ve véku 15-64 let, Zeny v reprodukénim véku tvoii az 29 % této populace (Gabrhelik et al.,
2016). V CR uziva rizikové opioidy aZ 9 tisic osob z toho vice nez polovinu tvoii osoby
uzivajici buprenorfin v poctu 5 tisic a heroin az 3 tisice uzivatelti (Chomynova (Ed.), 2024a).
Dale v kontextu Ceské republiky (CR) spole¢né s téhotenstvim &i obdobim po porodu jsou
dostupné pouze udaje ze studie autortt Handala et al. (2019) kteti zminuji t¢hotné zeny, které
byly uzivatelky metadonu ¢i buprenorfinu v rdmci udrzovaci 1é€by opioidy, konkrétné
vzorek 333 Zen, které se takto 1éCily béhem tehotenstvi. V této studii jich pouze 192 (58 %)
udrzelo 1é¢bu béhem celého téhotenstvi, pouze €ast té¢hotenstvi 141 (42 %) Zen. Priimér byl
115 dni 1é€by, minimum poté 6 dni a maximum 250 dni. Mnoho let zpét bylo uzivani opiati
v CR v kontextu s téhotnymi Zenami zminéno jesté v jedné prospektivni studii probihajici v
letech 2005—-2007 autorti Vaviinkové B. a Bindera T (2007), kdy za obdobi 3 let, se do studie
podatilo zatadit 47 t¢hotnych Zen zavislych na heroinu a 60 Zen na substitucni 1é¢be opioidy.
V CR konkrétni procentualni zastoupeni Zen jak téhotnych, tak po porodu v souvislosti se
zévislosti na opioidech neni dostupné. Navzdory tomu, se v odbornych databazich
v souvislosti se zavislosti v poporodnim obdobi nejvice popisuje pravé uzivani opioidi

(legélnich i nelegélnich) a s tim spojend porucha uzivani opioidid (OUD).

2.3 Porucha uzivani opioidi

Opioidy jsou skupinou latek, které se vazi na opioidni receptory centralni a periferni nervové
soustavy kde je aktivuji. Diky tomu maji silny analgeticky uc¢inek. Tyto latky jsou
zneuzivany pievazné pro své psychoaktivni vlastnosti, mezi néz patii euforie, pocit klidu
(Zipursky a Juurlink, 2021), uvolnéni, pasivni prozivani pritomného okamziku a pocitu
bezproblémovosti (Nedvédova a Svétnickd, 2021). Lze je délit do mnoha skupin na zékladé
jejich chemické struktury, délky plsobeni, zptisobu podani a ucinnosti na jedince, mezi
nejzndméjsi zastupce opidth patii kodein, morfin, heroin, oxykodon, metadon a fentanyl

(Zipursky a Juurlink, 2021).
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V poporodnim obdobi mohou opioidy vyrazné¢ ovliviiovat jak matku, tak
i novorozence. Kuptikladu i uzivani téchto latek za tcelem zmirnéni poporodni bolesti
s sebou nese riziko vzniku zavislosti u novych matek (Zipursky a Juurlink, 2021), v prvnim
roce po porodu cisafskym fezem se toto riziko odhaduje dle dostupnych studii v rozmezi
mezi 0,23 %-0,36 %, chronické uzivatelky byly mladsi, uzivaly tabdk a cCastéji uzivaly
benzodiazepiny a antidepresiva (Osmundson et al., 2019). Zminéné riziko je témef

zanedbatelné vzhledem k velmi nizké prevalenci.

Zaroven vsak jsou opioidy vysoce ndvykovymi latkami a jejich uzivani miize vyustit
(Reece-Stremtan and Marinelli, 2015) v poruchu uzivani opioidi. Jedna se o onemocnéni
charakterizované problematickym uzivanim opioidd, které zpiisobuje podstatné funkéni
maji v anamnéze uzivani jinych navykovych latek ¢i psychiatrické onemocnéni, nebo jim
byly od pocatku uzivani piedepsany vysoké davky opioidi (Zipursky a Juurlink, 2021).
Ve studii autorti Stewarta et al., (2023) bylo zneuZivani opioidi definovano jako uzivani
predepsanych opioidii zjiného divodu nez je bolest nebo také jako uzivani opioidil

ziskanych z jiného zdroje, nez je ptfimy poskytovatel zdravotni péce.

V piipadé 1é¢by OUD v tehotenstvi a po porodu se rozhodné nedoporucuje 1ékatsky
kontrolované odvykani ¢i absolutni detoxifikace (Mazel et al., 2023). S ohledem na uvedené
skute¢nosti je dulezitym aspektem pro zotaveni se ztéto nemoci medikamentézné
asistovana 1é¢ba pro OUD (MOUD), ktera napomahd zmirnit abstinencni ptiznaky
a zabranit dalSimu zneuZzivani opioidl jak predepsanych, tak ziskanych nelegalni cestou
(Sudhof a Bernstein, 2023). Tato 1é¢ba je v CR dostupna od konce 90. let 20. stoleti
(Skurtveit et al., 2019). V EU vroce 2021 podstoupilo MOUD pies 734 000 uzivateli
opioidil, v¢etné osob zavislych na heroinu (Gabrhelik et al., 2016). Lécba napoméha snizit
rizikové chovéani jedincl a umozZiiuje jim aktivné se zapojit do aktivit zaméfenych
na zotaveni (Sudhof a Bernstein, 2023). Ve srovnani s 1ékafsky kontrolovanym vysazenim
opioidi u MOUD klesa pravdépodobnost recidivy (Mazel et al., 2023). Nelé¢end OUD
béhem téhotenstvi ma mnoho negativnich dopadii na postnatalni obdobi, naptiklad zvySuje
riziko pfedcasného porodu, nizké porodni hmotnosti novorozence a piedstavuje bariéru
v kojenim. U Zen po porodu je nasledné¢ vySsi riziko opakovaného uzivani opioidd,
predavkovani, a dokonce i umrti matky (Simmons et al., 2022), ke kterému dochézi
v disledku utlumeni dechového centra opioidy (Nedvédova a Svétnickd, 2021).

Dle oficialnich organizaci v USA by prave ptistup MOUD mél byt povazovan za standardni
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i v t€hotenstvi (Sudhof a Bernstein, 2023). Expozice plodu medikamentim vyuzivanym pfi
MOUD neni spojovana s pozd¢jSimi vyvojovymi problémy, a proto by meéla byt 1écba
zahajena bez ohledu na gestacni vék plodu ¢i vék samotné zeny (Mazel et al., 2023).
V kontextu daného tématu ptichazi studie autorti Gabrhelika et al. (2016) s dal$imi poznatky,
kdy ptiblizné 47-90 % novorozenct vystavenych prenatalné témto opioidim zaziva po
narozeni neonatalni abstinenéni syndrom a maji niz$i poporodni vahu. Nejsou vylouceny ani
negativni dopady na kognitivni vyvoj, problémy s motorickymi dovednostmi, a socidlnimi
dovednostmi, ale tyto dopady na zdravi ditéte nebyly doposud dostatecné prozkoumany.
Studie se shoduji vtom, Ze korigovana 1é€ba MOUD je lepSi variantou pro zdravi

novorozence nez expozice zneuzivanymi opioidy.

Déle je s touto 1éCbou Casto spojovano stigma, které pietrvava jak ve zdravotnictvi, tak
ve spole€nosti coZ milZze negativné ovlivnit prognozu 1écby. MOUD je v mnoha ptipadech
myln¢ vnimana jako pouhd ,,ndhrada jedné drogy za jinou*, coz komplikuje ptistup 1écby
zaloZené na ditkkazech (Martin a Parlier—Ahmad, 2021). Vyzkumy vSak potvrzuji, Ze zahajenti
1é¢by jiz v téhotenstvi zvySuje pravdépodobnost jeji kontinuity i v postpartalnim obdobi
(Sudhof a Bernstein, 2023), pficemz ¢im dfive se s 1écbou zapoc¢ne, tim spis se s ni pokracuje
1 po porodu (Mazel et al., 2023). Prenatalni zapojeni do MOUD piinasi benefity i v oblasti
snizeného rizika ptfeddvkovani ¢i snizeného rizika pred¢asného porodu (Sudhof a Bernstein,
2023). Ve studii autorti Ahrens et al., (2022) ve které byl popisovan vyzkum jez byl
uskutecnén ve Vermontu a Mainu v ramci programt Medicaid (pojisténi v USA), naznacil
ze u zen, které¢ se zapojily do MOUD jiz prenatalné¢ byla méné vyuzivana neodkladna
zdravotni péce v prvnim roce po porodu. Zapojeni do 1é¢by po porodu v dobé¢, kdy Zena jiz
pecuje o novorozence je negativné ovlivnéno diskriminaci. Kli€¢ovou roli v tomto procesu
sehrdvaji zdravotnicti pracovnici, ktefi prostfednictvim empatického ptistupu mohou Zenu
edukovat o vyznamu vc€asné 1écby. Takovy pristup mlize zaroveil zvySit motivaci Zen setrvat
v programu MOUD alesponi béhem prvniho roku po porodu, ¢imz se snizuje riziko relapsu
a souvisejicich skod spojenych s pferusenim 1écby (Martin a Parlier—Ahmad, 2021), pficemz

preruseni [éCby je Castym jevem b&hem prvnich 6 mésicti po porodu (Goodman et al., 2020).

Prvni volbou medikamentli v t€hotenstvi jsou metadon a buprenorfin (Sudhof
a Bernstein, 2023), tyto 1éky pfispivaji k lepSim porodnickym a perinatalnim vysledkiim ve
srovnani s uzivanim heroinu béhem t¢hotenstvi (Gabrhelik et al., 2016). V tomto kontextu
je vhodné vyzdvihnout uzivani buprenorfinu jako méné rizikové pro plod a postnatalni vyvoj

ve srovnani s metadonem (Lofwall et al., 2023). V CR je metadon dostupny od roku 1997
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a buprenorfin od roku 2000, pozd¢ji se na ¢eském trhu objevila i kombinace buprenorfinu
s naloxonem (Skurtveit et al., 2019). Dal§im bézn¢ uzivanym medikamentem pro 1é¢bu
OUD je naltrexon. Dle Amerického ufadu pro kontrolu potravin a 1é¢iv vSak nebyl
komplexné zkouman v souvislosti s téhotenstvim. Piesto 1ze v jeho uzivani pokracovat,
pokud jej zena uzivala jiz pfed téhotenstvim, aby se zabranilo mozné destabilizaci
a podpotila se rekonvalescence zeny (Mazel et al., 2023). Buprenorfin je pfistupnéjs$i a méné
regulovanou formou lécby, pficemz jej mohou ptedepisovat vSichni Iékaii bez ohledu
na odbornou specializaci, vydavany je tedy na pfedpis v Iékarnach a zpravila neni hrazen
zdravotnim pojiSténim. Zatimco k metadonu se klient dostane pouze prostfednictvim
metadonovych klinik, které jsou dostupné i v CR, pfesto je piinosem jeho bezplatny vydej
(Sudhof a Bernstein, 2023; Skurtveit et al., 2019). Lécbu MOUD je potieba korigovat
JiZ v prenatalnim obdobi, kdy dochdzi v organismu Zen k mnoha fyziologickym zménam.
S postupujicim téhotenstvim Casto vnika potfeba navyseni denni davky nebo frekvence
uzivani. Metadon se v t€hotenstvi metabolizuje rychleji, proto se doporucuje rozdélit jeho

denni davku do vice mensich davek béhem dne (Mazel et al., 2023).

V obdobi bezprostiedné po porodu mohou pacientky, kterym byl pfedepsan metadon
¢i buprenorfin, potiebovat podstatné vyssi davky opioidi (Sudhof a Bernstein, 2023).
Jednim z divodii jsou hormonalni zmény doprovazejici poporodni obdobi, coz komplikuje
nastaveni optimalni udrzovaci davky danych medikamentt, které jsou potfeba pro udrzeni
abstinence (Schiff et al., 2018). Dalsim divodem je patiicna 1écba bolesti, ktera je omezena
jiz vybudovanou toleranci vici témto latkam. Buprenorfin se ve vétSiné pripadt davkuje
dvakrat denné. Pti 1é¢b¢ akutni bolesti se doporucuje uprava denni davky, a to na kontinualni
uzivani v osmihodinovych intervalech. AvSak pted zah4jenim podavani opioidnich analgetik
v postpartalnim obdobi je nezbytné =zohlednit individudlni preference pacientky
s anamnézou OUD, jelikoZ u téchto Zen muze byt pfitomna tendence vyhybat se opioidni
medikaci z ditvodu obav z relapsu nebo negativniho vztahu k této skuping 1éCiv. Je vSak
dillezité upozornit, ze nedostatecné lécena bolest miize piestavovat rizikovy faktor pro
navrat k uzivani (Sudhof a Bernstein, 2023), ¢i miZe negativné ovlivnit jak matku samotnou,
tak 1 jeji rodinu. Ve studii provedené v USA autorli Martina et al. (2022) popsali, Ze zeny
na MOUD maji strach zneposkytnuti adekvatniho tiSeni bolesti nebo maji trauma
z predchozi zkuSenosti, kdy jim nebylo poskytnuto dodatek analgezie v piipadé potieby.
Vzhledem k vysokym narokidm, které jsou na Zeny po porodu kladeny v souvislosti

s okamZitou péc¢i o novorozence, je uc¢inné tiSeni bolesti nezbytnou intervenci. Je v§ak nutné
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peclivé zvazit, zda jsou opioidy skutecné jedinou dostupnou moznosti a zda by nebylo

vhodnéjsi zarazeni alternativnich metod tiSeni bolesti (Osmundson et al., 2019).

Samotna 1écba MOUD je velmi Casov€é narocnd a vyzaduje pravidelné dochédzeni
na metadonovou kliniku, kde si pacientky vyzvedéavaji predepsany lék. DalSim uskalim
1é¢by je povinnost pravidelného screeningu moci na ptitomnost drog, a to bez ohledu na to,
zda je zena udrzovana na buprenorfinu nebo metadonu. S ohledem na fazi zotaveni bude
pravdépodobné muset také pravidelné navstévovat podpiirnd setkani, coz mize Casoveé

omezit jeji moznost kojeni ditéte. (Holmes et al., 2017)

Navzdory skute¢nosti, ze by MOUD me¢la byt povazovana za standardni postup 1€€by

1 v téhotenstvi, je vyuzivana minimalng. (Mazel et al., 2023)
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3 SPECIFIKA ZAVISLOSTI V POPORODNIM OBDOBI

Zeny po porodu potykajici se se zavislosti nejsou pfedmétem mnoha vyzkumi. Casto jsou
uzivatelkami navykovych latek jiz béhem téhotenstvi ¢imz dochazi k prenatalni expozici
plodu, ktera miize negativné ovlivnit jeho vyvoj a komplikovat poporodni adaptaci. Nejvice
zkoumanou oblasti v souvislosti se zavislosti po porodu je negativni vliv na novorozence,
zatimco dopad na samotnou matku v tomto naro¢ném zivotnim obdobi zlstava castecné
opomijen. Tato kapitola se zaméfuje pfevazné na neonatalni abstinen¢ni syndrom, roli matky
pii péci o novorozence, kojeni a uskali spojend se ztratou péce. Pochopeni téchto souvislosti
je nezbytné pro poskytovani kvalitni a individualizované péce, kterd zohlediiuje jak potieby

novorozence, tak i specifikou situaci matky.

3.1 Neonatalni abstinen¢ni syndrom

Neonatalni abstinen¢ni syndrom (NAS) je souhrn ptiznak, které se mohou u novorozence
projevit v duasledku dlouhodobé expozice plodu urcitym latkam v déloze, konkrétné
transplacentarnim pfechodem navykovych latek, ktery negativné ovliviiuje vyvoj plodu.
Nahlé ukonceni expozice témto latkdm po porodu naruSuje ustdlené neurochemické
prostiedi, na které se plod béhem nitrodélozniho vyvoje adaptoval, coz nasledné vede
ke vzniku abstinencnich ptiznakl (Sudhof a Bernstein, 2023; Dumbhare a Taksande, 2023),
které jsou témeét totozné s odvykacim stavem dospélych osob (Nedvédova a Svétnicka,
2021). Latky zpusobujici abstinen¢ni syndrom jsou opidty, amfetamin (pervitin), selektivni
inhibitory zpétného vychytdvani serotoninu, kokain, benzodiazepiny, kanabinoidy, tékavé
latky a alkohol (Dokupilové a Zach, 2021). V soucasné dobé se v Severni Americe kazdych
15 minut narodi jedno dité s ptiznaky NAS (Zipursky a Juurlink, 2021). Na zéklad¢ tohoto
udaje vyplyvéa skutecnost, Ze na novorozeneckych jednotkdch intenzivni péce, se stale
Castéji vyskytuji novorozenci postizeni NAS, mezi lety 2004 a 2013 se vyskyt hospitalizaci
v USA zectyinasobil ze 7:1000 na 27:1000 (Holmes et al., 2017). Pti uzivani opioida
v téhotenstvi mlZe byt pravdépodobnost rozvoje NAS u novorozencti az 95 % (Hamplova
etal., 2015). Pokud ma matka v anamnéze abuzus drog, nemél by byt novorozenec propustén

z porodnice pied 5. dnem po porodu (Ceska neonatologické spoleénost, 2021).

Pti expozici plodu v déloze, konkrétné opioidy, byly zaznamenany funkéni zmény
v mozku, pficemz postiZen nebyl pouze centralni nervovy systém, ale také periferni organy
a patrné jsou zmény i v autonomnim nervovém a endokrinnim systému. Vztah mezi

zneuzivanim navykovych latek matkou a adaptacemi plodu tvoii zaklad slozité



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 25

patofyziologie NAS. Vyznamnym patofyziologickym mechanismem je také rozvraceni
rovnovahy neurotransmiterti, ke kterému dochazi v disledku expozice zminénych opioidu.
Dochazi k porucham v hladinach klicovych latek, ptedevsim dopaminu, jehoz uvoliiovani je
béhem expozice zvysSené a nahly pokles po porodu se vyrazné¢ podili na typickych
abstinen¢nich pfiznacich. Krom¢ dopaminu dochazi také k dysregulaci serotoninu
a noradrenalinu, coz déle pfispiva k celkovému zhorSeni klinického obrazu. (Dumbhare

a Taksande, 2023)

Symptomy se obvykle objevuji béhem prvnich 24 az 72 hodin po porodu, nicméné byl
dokumentovan také opozdény projev symptoml mezi 5-10 dnem po porodu. Délka
symptoml muze byt vazana na vice podminujicich faktori napt. v zavislosti na gesta¢nim
veku, typu latky, které byl novorozenec vystaven a dob¢ posledni expozice latkou (Zipursky
a Juurlink, 2021; Mangat et al., 2019). Symptomy jsou Casto opakem uc¢inku navykové latky,
napiiklad opidy a alkohol maji primdrné tlumici G€inek, a tak pfi odvykéni je typicky
psychomotoricky neklid (Nedvédova a Svétnicka, 2021). Klinicky obraz NAS se projevuje
riznorodymi symptomy dle télnich systémii, v ramci respiracniho systému se jednd o apnoe,
sekreci z nosu, tachypnoe, dyspnoe, kychani, zivani a Skytavku. Centralni nervovy systém
se manifestuje hypertonem, iritabilitou, tfesem, kifeCemi, poruchami spanku, vysoko
ladénym placem, zivanim, kychanim a vegetativni systém disponuje poruchami
termoregulace, pocenim, febrilii, hypotermii, hypertenzi, metabolickou alkal6zou,
hypokalcemii a neprospivanim. A v posledni fad¢ gastrointestinalni systém, ke kterému
se pfifazuji piiznaky jako problémy s pitim, zvraceni, prijem, hyperbiliruminemie, sani
prstii a excesivni sani (Sudhof a Bernstein, 2023; Dumbhare a Taksande, 2023; Dokupilova
a Zach, 2021). Pii spravné 1€cb€é mohou tyto symptomy odeznit jiz béhem prvniho tydne od
vzplanuti syndromu (Zipursky a Juurlink, 2021). Mirné pfiznaky mohou odeznivat az do

prvniho pil roku Zivota novorozence (Hamplova et al., 2015).

Abstinenéni piiznaky se hodnoti pomoci standardizovaného nastroje ¢imz
je modifikované skore dle Finnegarové (FS), ktery se vyuZziva jiz od 70.let 20.stoleti.
(Mangat et al., 2019) Hodnoceni dle tohoto skore se pfi zndamém abuzu matky zahajuje
pfiblizn€ dvé hodiny po porodu, pfipadné bezprostfedné po objeveni podezielych klinickych
projevu. V piipadech, kdy dosazené skore neptesahuje hranici 8 bodi, je dalsi sledovani
provadéno ve ctythodinovych intervalech. Pokud vSak hodnota pfesdhne tento prah,
intervaly mezi jednotlivymi méfenimi se zkracuji na 2-3 hodiny. Je dilezité zohlednit

specifickou situaci, kdy se hodnoti nedono$eny novorozenec narozeny pied 35. gestatnim
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tydnem, vzhledem k nezralosti centralniho nervového systému muze byt hodnotami
na niz$im skére, a to i pti obdobné klinické zavaznosti abstinen¢niho syndromu jako
u donosenych déti (Dokupilova a Zach, 2021). Diagnéza NAS je potvrzena, pokud ve tiech
po sob¢ nasledujicich méfenich obdrzel novorozenec 8 a vice bodt (Takacs et al., 2015).
Dale se pii diagnostice dle doporudeni Ceské neonatologické spole¢nosti autorts Dokupilové
a Zacha (2021) vyuzivaji toxikologicka vySetfeni. Vysetiuje se mo¢ matky i novorozence,
u matky se provadi odbér vzorku na screeningovy panel (immunoassay), diky kterému
se dokdze detekovat pritomnost amfetaminu, opiatl, kanabinoidl, benzodiazepint
a barbituratli. Nevyhodou testovani je nepiesnost vysledkil a mozna fale$na pozitivita vlivem
jinych 1é¢iv, prokazatelné nelze potvrdit uZivani navykovych latek, pokud zena neuzila
navykovou latku béhem poslednich 5 dni. Odbér moc¢i novorozence ma vyznam pouze
v ptipad¢ kdy se vzorek odebere do 24 hodin po porodu. Dillezitym odbérem pfti testovani
je vzorek smolky, ve které je mozné detekce navykovych latek 1 2—3 den po porodu, a diky
tomuto vySetieni 1ze prokazatelné potvrdit i dlouhodoby abuzus drog. (Dokupilova a Zach,

2021).

Lécba zahrnuje nefarmakologické, farmakologické a vyvojové intervence. Pii zajiSténi
nefarmakologickych intervenci se pozornost vénuje snizeni nadmérné stimulace pomoci
uzpusobeni prostiedi — podobnym podminkam jaké byly v d€loze — tiché, tmavé prostiedi
a taktni stimulace, ¢imZ se znacné minimalizuje uzkost téchto novorozencti (Dumbhare
a Taksande, 2023). Cetnost nutnosti nasazeni farmakologické 16¢by je mezi 60-80 %.
Podavani farmak se lisi dle navykové latky, které byl novorozenec vystaven. Pii NAS
z expozice opiati se pii 1é€be voli vzdy opiaty — morfin podavany per os, 1écba zpravidla
trva 4 az 8 tydnl, a jeji ucinnost lze potvrdit poklesem dosazené¢ho skoére pod 8 a méné.
DalSimi latkami maze byt buprenorfin ¢i metadon. Pokud se jednd o NAS z neopidtovych
latek (benzodiazepiny, barbituraty, halucinogeny, alkohol atd.) je klé€bé vyuzivan
fenobarbital (Koutska, 2022; Dokupilova a Zach, 2021) Dulezitym aspektem 1é€by mlize byt
1 kojeni, které dokédze v urcité mife mirnit zdvaznost abstinen¢nich ptiznakii novorozence

(Holmes et al., 2017).

3.2 Kojeni

Rozhodnuti o tom, zda je kojeni po porodu vhodné u Zeny, kterd v minulosti nebo
v soucasnosti zneuziva nelegalni drogy ¢i jiné navykové latky, je z mnoha divodi velmi

obtizné posoudit (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). VétSina vyznamnych odbornych
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spole¢nosti doporucuje vyhradni kojeni vS§em novorozenciim béhem prvnich Sesti mésict

zivota (Zipursky a Juurlink, 2021).

I ptes ¢etné komplikace spojené s kojenim u matek se zavislosti pfinasi kojeni fadu
benefiti i kojencim, ktefi byli vystaveni drogam a u nichZz existuje zvySené riziko
zdravotnich, psychologickych a vyvojovych problémt (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015).
Kojeni ¢i podévani odstfikaného matetského mléka snizuje u kojencti morbiditu i mortalitu.
Zvlast dilezité je u novorozencu s vyraznymi gastrointestindlnimi obtizemi v dasledku
rozvoje NAS, nebot’ matetské mléko je velmi dobfe stravitelné. Déle pfispiva k pfirozenému
zklidnéni rozruseného kojence a pozitivné ovliviiuje imunitni systém — u kojenych déti
je prokazan nizsi vyskyt infekci, jako jsou bakterialni sepse, bakterialni meningitida ¢i zanét
sttedniho ucha. Kojeni rovné€z snizuje riziko syndromu ndhlého umrtni kojenct.
Z dlouhodobéjsiho hlediska je prokazano, Ze kojeni snizuje riziko vzniku obezity, astmatu,

diabetu mellitu a nekterych druht rakoviny v détstvi (Holmes et al., 2017).

Neékteré matky uzivajici navykové latky, maji obavy, Ze by kojenim mohly svému ditéti
ublizit (Renbarger et al., 2023), ¢i jsou odrazovany i postoji rodinnych piislusniki
a v disledku toho se rozhodnou nekojit (Holmes et al., 2017). Krom¢ toho muze byt
problematickd i1 nedostatecna informovanost porodnich asistentek, které Zeny od kojeni
odrazuji (Renbarger et al., 2023). Rizikem pro kojence muze byt i nepfedvidatelné chovani
matky, které porucha uzivani navykovych latek casto doprovazi (Reece-Stremtan
a Marinelli, 2015). Kojeni se obecné¢ doporucuje, pokud piinosy prevazuji nad
potencionalnimi riziky. Dle Academy of Breastfeeding Medicine (ABM) je vhodné
posoudit individualni rizikovy profil matky, pfi¢emz mezi rizikové faktory patii recidiva
uzivani navykovych latek, souCasné uzivani jinych 1ékti na ptedpis, které nejsou
kompatibilni s kojenim, zahdjeni prenatalni péce az po druhém trimestru, neschopnost udrzet
abstinenci v ambulantnim prostfedi, absence podpiirného systému ¢i situace, kdy matka
vyjadiuje zamér kojit pouze pro udrzeni péce o dit€¢ nebo své stiizlivosti v poporodnim
obdobi (Holmes et al., 2017). Podle Sudhofa a Bernsteina (2023) je kojeni kontraindikovano,
pokud matka uzila navykové latky v poslednich 30 dnech pfed zah4jenim kojeni. Naproti
tomu Holmes et. al (2017) doporucuji podporu kojeni u Zen, které abstinuji alespont 90 dni
pfed zahajenim kojeni a zaroven planuji pokraGovat v 1é¢bé zavislosti. CimZ autofi
zdiiraziuji pfisny pfistup k eliminaci jakéhokoliv potenciondlniho rizika pro kojence. Rozdil
v téchto doporucenich ukazuje na odliSné vnimani miry rizika. Dal§$im moznym

vychodiskem je naptiklad smérnice Northern New England Perinatal Quality Improvement
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Network a Illionis Perinatal Quality Collaborative, podle niz by nekojit mély pouze Zeny,
které vyjadii pfimy umysl pokracovat naddle v uzivani navykovych latek a zaroven
odmitnou 1écbu zavislosti (Sudhof a Bernstein, 2023). Kojeni mize mit velmi pozitivni
dopad i na samotnou matku uzivajici navykové latky. Vyznamny je jeho psychologicky
efekt, nebot” podporuje vazbu mezi matkou a ditétem, coz mé zvlastni vyznam prave
i u matek s poruchou uzivani navykovych latek. Kojeni podporuje vylucovani oxytocinu,
ktery plsobi proti stresu a miize matky chranit pred recidivou. Dale ptinasi benefity véetné
rychlejSiho navratu na predporodni télesnou hmotnost a snizeni poporodniho krvaceni.

Dlouhodobé také snizuje riziko vzniku rakoviny prsu a vaje¢nikd. (Holmes et al., 2017).

K odhadu expozice kojence lé€iviim prostfednictvim matefského mléka se vyuziva
nastroj zalozeny na dikazech, tzv. relativni davka pro kojence (RID) (Harris et al., 2023).
RID ptedstavuje odhad maximalni mozné davky, kterou mize kojenec ptijmout (Holmes
etal., 2017). Tato hodnota zavisi na farmakologii daného I€ku, expozici matky
a metabolismu v matefském mléce, dale schopnosti absorpce latky v zaludku kojence,
metabolismu a gestacnim véku (Harris et al., 2023). Hodnota RID 100 % znamena, zZe
kojenec dostava stejnou denni davku na kilogram hmotnosti jako matka (Zipursky a Juurlink,
2021). Pokud RID ptesahuje 25 %, méla by se Zena této latce béhem kojeni vyhnout (Harris
et al., 2023). U vétSiny navykovych latek plati, ze hodnoty do 10 % a méné jsou v pribéhu
kojeni povazovany za bezpecné (Zipursky a Juurlink, 2021). Dostupné informace naznacuji,
ze dlouhodoby dopad expozice navykovym latkam prostiednictvim matetského mléka
je obtizn¢ zkoumatelnym jevem, nebot’ plod se s t€émito latkami Casto setkava jiz béhem
téhotenstvi (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). Pfi rozhodovani o vhodnosti kojeni je proto
dilezité vytvoftit individudlni plan péce. Ten by mél zohlednit anamnézu abuzu, zdravotni
a psychicky stav matky, potfebu medikamentdzné asistované 1écby (MAT), zdravotni stav
kojence, dostupnost podptirného sytému a plan poporodni péce. Na zakladé¢ téchto faktori
1ze matky rozd¢lit do tii kategorii: podpora kojeni, opatrnost pti kojeni a doporuceni nekojit
(Holmes et al., 2017). ZvySena obezietnost by méla byt vénovana zavislym Zenam, které
maji pozitivni vysledky vird hepatitid B a C, kdy moZzné ragaddy na bradavkach v disledku
kojeni jsou bezpodmine¢nou kontraindikaci ke kojeni. (Dokupilovd a Zach, 2021).
Je prokazano, Ze Zeny uzivajici jiz béhem té¢hotenstvi tabak a dalsi navykové latky, maji niZsi
pravdépodobnost, Ze zahdji kojeni a budou v ném pokracovat alespont 6 tydnli po porodu.

Bylo zjisténo, Ze vysledky kojeni se lisi dle typu uzivané latky, pficemZ koufeni tabaku,
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uzivani amfetaminu a marihuany je spojovano s nejniz$i pravdépodobnosti zahéjeni

a potencionalnimu pokracovani v kojeni (Nidey et al., 2022a).

3.2.1 Opioidy

O farmakokinetice opioidi predepsanych v obdobi kojeni, jako jsou morfin, kodein,
oxykodon ¢i tramadol, mame jiz n¢kolik poznatkll. Znalost farmakokinetiky predepsanych
opioidi mize slouzit jako zéklad pro hodnoceni rizik pfi zneuzivani i nelegalnich opiatu,
zejména pro lékate pracujici se Zenami zneuzivajicimi nepiedepsané opioidy. (Harris et al.,

2023)

Vychazi se tedy z uzivani predepsanych opiodi (v ramci 1é€by bolesti) které mohou
piechazet do matetského mléka a v malém mnozstvi se tak dostat ke kojenci (Zipursky
a Juurlink, 2021). U matek, které opioidy uZzivaji kratkodobe v rozmezi 3—5 dnti, je RID
obvykle nizka, okolo 1-5 % (Harris et al., 2023). U nékterych opioidd, jako jsou morfin
¢1 oxykodon byly zaznamenany 1 hodnoty RID mirné ptesahujici 7 %. (Zipursky a Juurlink,
2021). Na zaklad¢ téchto udaju 1ze konstatovat, ze kojeni je ve vétsing piipadi povazovano
za bezpec¢né. Stale vsak zalezi na celkové denni davce opioidu s ohledem na riziko utlumeni
kojence a dalSich vedlejSich ucinkii. Mén¢ zmapovanou oblasti ve vztahu ke kojeni
je dlouhodobé uzivani opioidl nad 5 dnd, pti kterém pravdépodobné dochéazi ke hromadéni
Iéku v organismu (Harris et al., 2023). Tato skute¢nost naznaCuje potencialni riziko

kumulace latek u matek se zavislosti.

Dle nékterych poznatkii opioidy mohou zvySovat hladiny prolaktinu v matciné krvi.
Avsak dostupné vysledky pfinaseji protichtidné informace — bud’ Zadny vliv na laktaci, nebo
spise jeji zpozdéni. Déle uzivani opioidd v pribéhu kojeni s sebou ptinasi riziko utlumeni
matky, ¢imZ se sniZzuje jeji schopnost reagovat na podnéty kojence. Pokud Zena spi

s kojencem ve spolecné posteli, hrozi zde jeho neumyslné poSkozeni. (Harris et al., 2023)

Pti MOUD na ptedepisovaném metadonu se zkoumal vztah mezi plazmatickymi
koncentracemi metadonu matky a koncentracemi v mléce ve spojeni s plazmatickymi
koncentracemi metadonu u kojence. Podafilo se prokazat, ze uzivana davka matky nema
piimy vliv na koncentraci metadonu v matetském mléce, a dale Ze potieba farmakologické
1écby NAS neni zéavisla na koncentraci metadonu v séru kojence. Koncentrace byly velmi
nizké coz vedlo k zavéru, kdy piinosy kojeni prevazuji nad riziky (Holmes et al., 2017).
To potvrzuje i zavér studie autorii Reece-Stremtan a Marinelli (2015), podle niz by Zeny

stabilni na MOUD uzivajici metadon mély byt podporovany v kojeni bez ohledu na
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predepsanou davku. Pokud se u novorozence vyskytne po porodu neonatalni abstinencni
syndrom z uzivani opioidd, ale Zena je stabilni v rekonvalescenci z OUD, méla by byt
podporovana v kojeni. Je dokézano, ze pravé kojeni snizuje zavaznost a délku trvani
abstinen¢nich symptomi (Sudhof a Bernstein, 2023). Hodnota RID se pohybuje v Sirokém
rozmezi mezi 0,5 % az 9 %, coz potvrzuje bezpecnost kojeni u zen na MOUD (Eleftheriou
et al, 2024). Ptiblizn¢ u 70 % déti, narozenych zendm léCenych metadonem, se NAS
vyskytne. Pfi vyraznych symptomech se mohou objevit problémy s prikladanim k prsu
¢1 sanim a polykanim béhem kojeni, coz miiZze kojeni €init velmi obtiznym (Reece-Stremtan
a Marinelli, 2015). U 124 Zen byl zkouman vliv kojeni na 1écbu NAS u novorozencti
vystavenych metadonu ¢i buprenorfinu. Kojeni novorozenci méli krat§i nutnost
hospitalizace a farmakoterapie pro 1¢cbu NAS: 28,6 dni u kojenych novorozencii ve srovnani
se 46,7 dne u nekojenych (Holmes et al., 2017). Ve své studii autorka Krans et al. (2018)
uvadi problém v neudrzitelnost kojeni u Zen na metadonové substituci, az 60 % zkoumanych
zen zacalo kojit thned po porodu, avSak kojeni do prvnich 6 dnech ukoncily. Hlavni bariéru
pro kontinualni kojeni vyhodnotili jako strach a nevhodnou edukaci pii uzivani MAT 1éCby

ve spojitosti s poporodnim obdobi.

Ackoliv hodnoty RID u uzivani ptedepsanych opioidit dosahuji nizkych hodnot a ¢inni
tak kojeni relativné€ bezpecnym, pti uzivani nepiedepsanych opioidd, jako je heroin, by mélo
byt kojeni kontraindikovano a mélo by se pfistoupit k zastavé laktace, kviili neimysiné

sedaci kojence a respiracni tisni. (Nedvédova a Svétnicka, 2021; Harris et al., 2023)

3.2.2 Sedativa a hypnotika

Timto typem farmak se muze 1é¢it naptiklad poporodni nespavost ¢i psychické poruchy
matky, a tak se s témito latkami miiZe novorozenec setkat prostfednictvim matefského mléka
(Sebela et al., 2019). O farmakokinetice piedepsanych benzodiazepinti v souvislosti
s kojenim méame jiz néjakad data, to ovSem neplati pro dalsi zastupce sedativ a hypnotik.
V ramci své studie se autofi Harris et al. (2023) zmifuji o neddvném vyzkumu, ktery
probihal mezi 11 Zenami, které uZivaly piedepsané benzodiazepiny. Snahou bylo zjistit
hodnotu RID pomoci vzorkii matef'ské krve a matetského mléka v obdobi 3—6 dnti a jednoho
mésice po porodu. Piestoze starsi data hovoii o mozné sedaci kojence ¢i dokonce o rozvoji
NAS, zavérem testovani nebyly zjistény u kojencl zadné klinické abnormality a hodnota
RID byla nizsi nez 10 %. Totozné hodnoty jsou uvadény u 1€kt ze skupiny SSRI, které se

povazuji za bezpecné 1 béhem laktace, v ptipadé, kdy Zena uziva co mozné nejnizsi u¢innou
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davku (Eleftheriou et al, 2024)., avSak veskeré udaje vychazi ze znalosti farmakokinetiky

pii uzivani konkrétné stanovené denni davky, ne pii zneuzivani téchto farmak.

Negativni dopady uzivani sedativ a hypnotik matkou béhem kojeni se podobaji
ucinklim jinych sedativnich latek. Konkrétn¢ u matky muize vedle rizika ospalosti dojit
i ke snizené schopnosti adekvatné reagovat na potieby kojence (Harris et al., 2023).
U uzivani kontrolované denni davky je kojeni mozné, ale s ostrazitosti, jelikoz mize dojit
k nechténému ttlumu dechového centra u novorozence (Ceska neonatologicka spoleénost,
2021). Pfi nadmérném uzivani zpusobenym zavislosti matky, hrozi prostfednictvim
matefského mléka tlumivy G¢inek na kojence, respiracni tisei, ties ¢i nedostateCny vahovy

prirastek. (Harris et al., 2023).

3.2.3 Stimulanty

Vyzkum zaméfeny na kokain a metamfetamin (pervitin) vychazi primarné z kazuistik
zavislych Zen. U téchto pfipadovych studii vSak nelze objektivné stanovit celou davku uzité
latky, a proto neni mozné vyuzit nastroj RID. Pfi zkoumani rizik spojenych s uzivanim
nepfedepsanych stimulanti béhem kojeni, lze do urCité miry vychéazet z poznatkl
o farmakokinetice pfedepsanych stimulantii. Ackoliv nelze plné predpokladat stejna rizika
jako u nekontrolovaného uzivani. (Harris et al., 2023). Metamfetamin neboli pervitin se
v matefském mléce objevuje az ve 20krat vysSich koncentracich nez jakykoliv jiny
amfetamin. Pficemz jeho hodnota je 3 az 7krat vyssi v matefském mléce nez v krevni plazmé

matky (Lestinova (Ed.), 2017).

Pti chronickém zneuzivani stimulantii dochézi ke snizeni laktace. V disledku poklesu
prolaktinu a nasledné hypoprolaktinémie. Kojenci vystaveni nepfedepsanym stimulantim
prostfednictvim matefského mléka mohou celit riznym zdravotnim problémiim, vcetné
prijmu, zvraceni, bolesti bficha, ubytku na vaze, tachykardie, tachypnoe, hypertenze,
hypotermie, podrdzdénosti, tiesu, poruch spanku a zachvatt (Harris et al., 2023). Dokazuji
to 1 poznatky z kazuistik, které popisovaly pravé zachvaty, tachykardii a podradzdénost
u kojencii, ktefi byli kokainu vystaveni prostfednictvim matetského mléka (Holmes et al.,
2017). Prestupem metamfetaminu matefskym mlékem muze dojit k zdvazné intoxikaci,
ktera mize nésledn€ az ohrozit Zivot novorozence (Lestinova (Ed.), 2017). Existuji také tfi
zdokumentované piipady uUmrti kojencti v souvislosti s expozici metamfetaminu
prostiednictvim matefského mléka (Harris et al., 2023). U uzivéani pfedepsanych amfetaminti

v klinickych déavkach je kojeni povazovano za mozné (Holmes et al., 2017). Abstinence
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v uzivani amfetamint je po porodu velmi zadouci, pokud si zena pieje kojit (Chomchai et al.,
2016), jelikoz u zavislych Zen na pervitinu, kokainu a amfetaminu je kojeni naprosto
kontraindikovano (Dokupilovd a Zach, 2021). Pokud Zena za¢ne po porodu abstinovat
k prvnimu moznému kojeni Ize teoreticky pfistoupit nejdiive 24 hodin po negativnim testu

na drogy, avsak je nutnosti, aby v abstinenci pokrac¢ovala (Lestinova (Ed.), 2017).

3.2.4 Alkohol

Alkohol se pfenasi do matetského mléka velmi snadno a ve vysokych koncentracich, RID
muZze dosdhnout az k 16 %. Mnozstvi alkoholu v matefském mléce je ovlivnéno Casem
konzumace, jelikoz se alkohol postupné odbourava, aniz by dochazelo k jeho akumulaci.
Byly vytvofeny tabulky, které na zakladé¢ télesné hmotnosti matky a mnoZstvi
zkonzumovaného alkoholu umoziuji odhadnout ¢as potifebny ke sniZzeni hladiny alkoholu
v krvi na nulovou hodnotu (Harris et al., 2023). Po konzumaci alkoholu se doporucuje vyckat

s kojenim ¢1 odstfikanim matefského mléka alespont 90—120 minut (Holmes et al., 2017).

Alkohol naruSuje spoustéci reflex pro vypuzovani matetského mléka, coz muze
spolecné se (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015) snizenou produkci hormont oxytocinu
a prolaktinu, vést k omezené tvorb¢. V ptipad¢, Ze hladina alkoholu v krvi matky pfti kojeni
piesahne 300 mg/dl, mize u kojence dojit ke zvySené ospalosti, zméndm ve spankovém
rezimu, netypickému chovani béhem kojeni (Harris et al., 2023) az po mirné¢ odchylky
v raném psychomotorickém vyvoji ditéte (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). Pokud je Zena

chronickou uzivatelkou alkoholu, méla by se kojeni zcela vyhnout (Holmes et al., 2017)

3.2.5 Koufreni tabaku a nikotinovych e-cigaret

UZivani tabakovych vyrobki je spojovano s az tfetinovym snizenim produkce matetského
mléka (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015; Nedvédova a Svétnicka, 2021), dale s obtizemi
pti kojeni, problémy s udrzenim laktace a také s tvorbou méné vyzivného mléka (Harris
et al., 2023). Dochazi ke zménam v makroskopické slozeni mléka — snizuje se obsah lipidd,
bilkovin, celkovy obsah kalorii a pfirozené antioxidacni vlastnosti lidského mléka
(Eidelman, 2021). Nikotin mé dlouhy polocas rozpadu, pficemzZ v matefském mléce mize
byt po uZiti cigarety pfitomen 5—10 hodin, a po uZiti elektronické cigarety dokonce i déle.
RID se odhaduje piiblizné 12,8 %. Obsah nikotinu v matetském mléce kles4 pti dodrzeni
delsiho intervalu mezi kojenim a koutenim (Harris et al., 2023). Kromé farmakologického
ucinku nikotinu ma na kvalitu mléka negativni dopad také pfitomnost dalSich toxickych

latek, jako jsou dehet, olovo ¢i kadmium (Eidelman, 2021). Pfi expozici kojence nikotinu
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prostiednictvim matefského mléka mize byt pozorovana snizena potieba piijmu mléka,
zvraceni, zatizeni jater a ledvin, alergie, vyskyt tachykardie a poruchy spanku (Harris et al.,
2023; Nedveédova a Svétnicka, 2021). Novorozenec muze byt vystaven chemickym latkadm
obsazenym v tabakovém koufi jak prostiednictvim matefského mléka, tak i pasivnim
koutfenim v prostiedi, kde se nachéazi. U kojenct vystavenych tabakovému kouii je typicka
zvySena pritomnost respiracnich alergii a vyskytu syndromu nahlého umrti kojence (Reece-
Stremtan a Marinelli, 2015). Pokud je Zena aktivni uzivatelkou cigaret, avSak jevi zajem
kojit, doporucuje se abstinence Ci prechod k méné toxickym alternativam jako jsou

elektronické cigarety €1 nikotinové naplasti (Eidelman, 2021).

3.2.6 Marihuana

Hlavnimi aktivnimi slouceninami konopi jsou D9-tetrahydrokanabiol (THC) (Reece-
Stremtan a Marinelli, 2015) a dalsi kanabinoidy (Harris et al., 2023). THC se uklada v tukové
tkani na n¢kolik tydni az mésich. Po expozici marihuané dochazi k rychlé metabolizaci THC
do mozku a tukové tkang. V organismu muze byt detekovano prostiednictvim vysetieni moci
1 2-3 tydny po wuziti, ¢imZz se znemoznuje moznost rozliSit chronickou uzivatelku

od prilezitostné (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015).

V ptipad¢ uzivani marihuany béhem obdobi kojeni byvda THC v matetském mléce
detekovano az v osminasobné vyssi koncentraci nez v plazmé matky, a to zejména kviili
vysokému obsahu lipidi v lidském v mléce a lipofilni povahy kanabinoidi. Uzivani
marihuany mtze dale vést ke snizeni obsahu imunoglobulinti a ke zvySeni obsahu laktozy
v matefském mléce ((Reece-Stremtan a Marinelli, 2015; Harris et al., 2023). Jako piimy
dikaz absorpce THC prostiednictvim matefského mléka je jeho detekce ve stolici kojencli
(Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). RID se odhaduje ptiblizné€ v rozmezich 0,4 % az 0,87 %
(Harris et al., 2023). Ve studii autortt Ko et al. (2018), ktefi sledovali souvislosti mezi
uzivanim marihuany v perinatdlnim obdobi a zdravotnimi a psychosocialnimi vysledky, bylo
zjisténo, ze poporodni uzivani marihuany je spojeno se zvySenym vyskytem depresivnich
ptiznakt a s kratSi dobou kojeni. Tyto vysledky poukazuji na potencialni negativni dopad
uzivani marithuany v obdobi po porodu na psychickou pohodu matky a na kvalitu péce
o novorozence. Autofi zdUraziiuji vyznam monitorovani uZzivani marihuany u Zen
v t¢hotenstvi a po porodu pro hlubsi porozuméni jeho moznym disledkiim na postnatalni
adaptaci, vcetn€é vyskytu poporodni deprese a UspéSnosti kojeni. Kojicim zendm je
doporuceno uzivani marihuany vyrazn€ omezit, nejlépe zcela vyloucit, nevystavovat

kojence ani pasivni expozici a byt edukovany o moznych neurobehaviordlnich u¢incich na
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kojence (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). K expozici THC prostfednictvim kojeni vSak
existuje pouze omezené mnozstvi dat, nebot’ vétSina studii nedokdze zcela oddélit vliv

prenatalni expozice plodu (Harris et al., 2023).

3.3 Diisledky materské zavislosti na péci o novorozence

Zavislost matky na navykovych latkach vyrazné ovliviiuje schopnost spoluprace a zapojeni
se do péfe o novorozence. Jiz béhem pobytu v porodnici miize byt ziejmé, zda je matka
schopna navazat vztah s ditétem a aktivné€ se zapojit do pecujicich povinnosti. V navaznosti
V tomto kontextu je tfeba komplexn¢ posoudit, zda bude schopna pro spole¢ny Zzivot

s novorozencem zajistit bezpecné a stabilni prostiedi 1 po propusténi z porodnice.

3.3.1 Zaclenéni matky do péce o novorozence

Zévislé matky hraji kliCovou roli v péci o kojence, zvlasté pokud se u ditéte rozvine NAS.
Jejich pfitomnost mize vyznamné piispét ke zvladani symptoml spojenych s timto
syndromem. (Renbarger et al., 2023). AvSak pravé rozvinuti abstinenCnich ptiznakt
unovorozence milze negativné ovliviilovat motivaci matky o novorozence pecovat,

¢i dokonce ovlivnit rozhodnuti, zda si zena pieje své dit€¢ ponechat (Canfield et al., 2017).

Bylo prokazano, ze Cast&j$i pritomnost rodi¢ii u lizka novorozence zvysSuje miru
kojeni, snizuje potiebu farmakologické 1écby, zkracuje dobu 1é¢by a celkovou délku
hospitalizace (Kramlich et al., 2018). Velkou roli zde hraje prave tzv. rooming-in, ktery
se ukazuje jako velmi ptinosny pfi zapojeni matky do péce. Tento model péce o novorozence
umoziuje matce aktivné se podilet na uklidiiovani novorozence, minimalizovat abstinen¢ni
ptiznaky, a zdroven podporuje kontakt kiiZe na kiZi a kojeni (Holmes et al., 2017). Porodni
asistentky a détské sestry pracujici v perinatdlnim prostiedi jsou zodpoveédné za podporu
zavislych matek pii nefarmakologickych intervencich a celkové péci o jejich dité. Podle
sester 1 samotnych matek, které uzivaji navykové latky, je jejich zapojeni do péce Casto
problematické. Jednim z hlavnich omezujicich faktorii je stigma (Renbarger et al., 2023).
Stigma vznika v situaci, kdy jedinec disponuje urcitymi vlastnostmi nebo zkuSenostmi, které
jeho socidlni skupina vnima4 jako nevhodné ¢i nepfijatelné. V disledku toho mize dochéazet
k jeho socidlnimu odmitnuti, nepochopeni nebo znevyhodnéni v rdmci spolecnosti (Reese
et al., 2021). UZzivani navykovych latek je ze strany zdravotnikli ¢asto vnimano spise jako
moralni selhani matky nez jako zdravotni stav, coZ mlze vést k predsudkiim a negativné

ovlivnit cely proces péfe o novorozence (Renbarger et al., 2023; Goodman et al., 2020).
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Zavislé zeny, zejména v obdobi pfichodu jejich potomka jsou pfevazné povazovany
za sobecké a neschopné matky (Reese et al., 2021). To potvrzuji rozhovory, pii kterych
matky vyjadfovaly obavy z odsouzeni na zakladé predchozich zkuSenosti se zdravotnickym
personalem (Kramlich et al., 2018). Z jejich pohledu byva piistup zdravotnich sester viici
nim velmi negativni, coz je vede k minimalizaci interakci se sestrami. V dusledku toho
se vyhybaji navstévam svych kojencl, kojeni a ucasti na pé¢i formou kiize na kuzi
(Renbarger et al., 2023). Matky rovnéz uvadéji, ze péci o své dit€¢ vnimaji jako naro¢nou
kvili pocitim viny a bolesti, které zazivaji pii sledovani zavaznosti ptiznaki NAS
(Renbarger et al., 2023; Martin et al., 2022). Pravé abstinen¢ni ptiznaky mnohdy ¢inni celé
bezprostfedni poporodni obdobi velmi naroénym procesem (Schiff et al., 2018). Ve studii
autorti Renbarger et al. (2023) popisuji piipady zdravotnich sester pracujicich s t€mito
matkami, které vypovédély Ze matky s poruchou uzivani ndvykovych latek preferuji
farmakologickou 1écbu symptomit NAS pied nefarmakologickymi metodami, které vyzaduji
jejich aktivni zapojeni do péce o kojence. Vliv na zapojeni do péfe ma i samotny vztah
matky s kojencem (Crume et al., 2022), obecné navykové latky naruSuji intenzitu citové
vazby, kterou dokéaze zena po porodu citit ke svému novorozenci (Rosse et al., 2016), bylo
dokazano ze naptiklad uzivani konopi v poporodnim obdobi mlze narusit neurobiologické
zmény, k nimz dochazi v mozku matky v pribéhu téhotenstvi, a které jsou klicové pro
zvySeni emocni dostupnosti a vytvoreni matefské vazby nezbytné pro adekvatni reakci
na podnéty ze strany kojence (Crume et al., 2022), déle u uzivani alkoholu je dokazan patrné
horsi vztah mezi matkou a ditétem béhem 1 roku po porodu, coz se dale prokazuje horSim

dusevnim vyvojem ditéte (Rossen et al., 2016).

Zaclenéni matek do péce lze usnadnit navazanim davérného vztahu mezi zdravotni
sestrou a matkou, pomoci validace emoci, destigmatizace, upiimné komunikace a umoznéni
matce o kojence peCovat. Pfipadné specializované Skoleni ¢i vzdélavani sester v oblasti
zavislosti a procesu zotaveni by mohlo posilit jejich jistotu pfi praci s témito zenami. Dalsi
vyznamnou otdzkou je schopnost zavislych matek peCovat o svého novorozence po

propusténi z porodnice. (Renbarger et al., 2023)

3.3.2 Ztrata péce o novorozence

V piipadech, kdy je matka novorozence zavisla na navykovych latkéach, je nezbytné posoudit
jeji schopnost poskytovat ditéti odpovidajici pééi. Zivotni styl tdchto Zen se &asto pohybuje
na hrané zakona, coz nemusi piedstavovat vhodné a bezpecné prostiedi pro zdravy vyvoj

novorozence.
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U matek, které jsou pod pfimym vlivem navykovych latek, lze pozorovat zhorSené
kognitivni schopnosti, coz muze pti péci o dité vést k Zivot ohrozujicim situacim (Holmes
et al., 2017). Zavislé matky casto nemaji vhodné predispozice k rodi¢ovstvi, jsou nedtsledné
v poskytovani péce novorozenci (Canfield et al., 2017; Wu et al., 2021). a dokdzou se méné
adaptovat na novy zivotni styl, ktery s obdobim po porodu souvisi (Ghaemmaghami et al.,
2023). Dale je zde patrny negativni socioekonomicky dopad ¢imz je myslena naptiiklad
trestnd Cinnost, historie odnéti svobody, zapojeni do prostituce, nestabilni bydleni
az bezdomovectvi ¢i dal$i ekonomické problémy, dohromady tyto faktory mohou byt
pfedpokladem Spatného zachdzeni s ditétem (Canfield et al., 2017). Samotné Zeny se ¢asto
vnimaji jako hrozba pro svého potomka (Ghaemmaghami et al., 2023). Na zdkladé
uvedeného lze usoudit, Ze se ¢asto nedokdzou o svého potomka postarat, ¢i je jim soudné
odebran (Nedvédova a Svétnicka, 2021). Studie také naznacuji Ze Zeny, kterym byl potomek
odebran jiz v minulosti, se stavaji po porodu dal§iho ditéte ihned pfedmétem intervence
na ochranu déti. Ztrata péce o dit¢ byva Casto spojovéna s intravendznim uzivanim drog,
kazdodennim koufenim, pozitivnimi nalezy pfi toxikologickém testovani moci, pravidelnou
konzumaci alkoholu v pribéhu t€hotenstvi a sou¢asnym uzivanim vice nez ¢tyt ndvykovych
latek. Vyzkumy rovnéz naznacuji, ze pokud Zena uzivala alkohol jesté pred téhotenstvim
a po porodu pokracuje v uzivani dalSich navykovych latek, je pravdépodobnost odebrani
ditéte bezprosttedné po porodu nizsi nez riziko jeho odebrani v pozdéjsim obdobi zivota

(Canfield et al., 2017).

Posouzeni kvality péce o dit€¢, moznych dopadii na jeho vyvoj a identifikace rizik
ohrozujicich jeho bezpeci a zdravy vyvoj spada plné do kompetence pracovnikii Organu
socialné—pravni ochrany déti (OSPOD). O porodu ditéte, jehoZz matka je uZivatelkou
navykovych latek je dulezité, aby persondl nemocnice uvédomil OSPOD. Ten nadale
Zena z porodnice spolecné s ditétem Sla. Pokud matka po porodu o dité nejevi zdjem, neni
schopna o né€j pecovat, nebo pracovnici OSPOD vyhodnoti svéteni do jeji péce jako rizikoveé,
je nutné zajistit odpovidajici naslednou péci o novorozence (Metodicky manudl prace
OSPOD s drogove zavislymi klienty (se zaméfenim na Zeny a matky), 2015). Pokud Zena jiZ
v pribéhu t€hotenstvi dochazi do prenatalni poradny ¢i do kontaktnich center atd., je vhodné,
aby se jiz pfi téchto setkani védelo, zda si Zena pieje dit€¢ po porodu ponechat. Po zené se
nevyzaduje razantni rozhodnuti, jedné se spiSe o piredbéznou informaci vzhledem k tomu,

7e Zeny se potomku ziikaji Casto z diivodid, kdy nejsou dostateéné edukovany o mozné
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podpoie po porodu (Popov, 2025). V ptipadech, kdy dité postrada potifebnou péci, nebo je
jeho vyvoj ¢i bezpe¢i vazné ohrozeno, mize soud rozhodnout o predbézném opatieni
(Metodicky manual prace OSPOD s drogové zavislymi klienty (se zaméfenim na Zeny
a matky), 2015). Vysoky podil novorozencli narozenych zavislym Zendm je umistén do
systému ochrany déti. Odhaduje se ze az 50—80 % déti v ndhradni pé¢i ma ptivod z prostiedi
kde alesponi jeden zrodi¢i uziva navykové latky (Canfield et al.,, 2017). Dité se tedy
umist'uje na nezbytn€ nutnou dobu do bezpecného prostredi — napiiklad do péce jiné osoby,
do pfechodné péstounské péce €1 zatizeni pro déti vyzadujici okamZitou pomoc, zejména
pokud matka nespolupracuje nebo nefesi svou zavislost. Rodi¢e zéavisli na navykovych
latk4ch cCasto trpi infekénimi nemocemi, jako jsou virové hepatitidy, syfilis nebo HIV, které
mohou ohrozit 1 nenarozené dité. Pfitomnost téchto zdravotnich rizik zadsadné ovliviiuje
rozhodovani potencialnich ndhradnich rodi¢t o ptijeti ditéte do péce — pro mnohé predstavuji
tyto skutecnosti vyraznou bariéru. Naopak biologickd rodina zpravidla tyto komplikace
nevnimd jako divod k odmitnuti ditéte (Metodicky manudl prace OSPOD s drogové
zavislymi klienty (se zaméfenim na zeny a matky), 2015). U Zen, které uzivaji navykové
rodicovska prava. Na udrzeni péce o novorozence i u zen zavislych na navykovych latkach
se prokdzalo ze mé pozitivni vliv, kdyz je Zena po porodu 1épe vzd€lana nezaziva vyznamnou
chudobu a je provdana. Ackoli je tedy uzivani navykovych latek spojeno s nepiiznivym
prostiedim pro potomka, vyzkumy ukazuji, Ze samotné uzivani téchto latek byva jen ziidka
jedinym rizikovym faktorem vedoucim k odebrani ditéte z péce matky (Canfield et al.,
2017). Dilezité je, aby se zena citila podpoiena a motivovana k zah4jeni 1é¢by zavislosti,

coz muze vyrazng prispét k udrzeni péce o novorozence.
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4 PODPORA MATEK SE ZAVISLOSTI V POPORODNIM OBDOBI

Poporodni podpora zavislych Zen ma zasadni dopad na kvalitu jejich Zivotl, pfi poruse
uzivani navykovych latek v souvislosti s téhotenstvim dochazi k nejvétSimu poctu umrti
pravé mezi 42. az 365 dnem po porodu (Hodgins et al., 2019). Ackoliv je zavislost
chronickym onemocnénim, které je potieba korigovat po cely zZivot. (Mazel et al., 2023),
studie uvadgji, ze méné nez 10 % rodicek, jez by lécbu potiebovaly, ji skutecné obdrzi.
Ptestoze Zeny Casto zahajuji 1€¢bu jiz b€hem téhotenstvi, po porodu ji znana ¢ast z nich
prerusi (Martin a Parlier—Ahmad, 2021). Déle ve studii autori Faherty, Heins, Kranz a Stein
(2021) bylo zjisténo, ze pouze 15 % zen po porodu obdrzelo 1é€bu poruchy uZzivani
navykovych latek. Z nich 68 % zahgjilo 1€¢bu jiz béhem tchotenstvi, zatimco 32 % az po
porodu. Naopak 88 % zen, které 1é€bu po porodu nepodstoupily, ji nezahgjilo ani
v te¢hotenstvi. Z hlediska nacasovani zacala vice neZ polovina lé€enych Zen (54 %) s terapii
do dvou tydnt po porodu, 31 % mezi 2.—4. tydnem a 14 % az po Ctyfech tydnech. Vysledky
studie jsou podle autorti znepokojujici, nebot’ ukazuji na fakt ze naprosta vétSina zen, které
tuto 1€cbu potiebuji ji do prvnich 60 dni po porodu nedostala. V USA je tento jev tizce spjat
s ukonc¢enim naroku na zdravotni pojisténi po porodu, coz vede k epizodickému feSeni
chronického stavu zavislosti s limitaci pouze na téhotenstvi (Mazel et al., 2023). V CR
nejsou socioekonomické rozdily v populaci tak vyrazné a diky vSeobecné dostupnosti
zdravotnickych sluzeb zde finan¢ni bariéry zpravidla neptestavuji piekazku pro zapojeni do
1é¢by zavislosti, a to ani v pfipadé¢ osob s niz§im socioekonomickym statusem, ktery
je s vyskytem zévislosti ¢asto spojovan (Handal et al., 2019). I pfes uvedené informace

existuji urcité bariéry, které brani Zenam v nastoupeni do 1é¢by zavislosti.

4.1 Aspekty ovliviiujici zapojeni do 1écby zavislosti

Poporodni obdobi piedstavuje idealni ptilezitost k abstinenci, Zeny mohou byt motivovany
narozenim ditéte, jejich novou rodi¢ovskou funkei a chticem kojit. Na druhé strané se ale
mohou uchylovat pravé k pokracovani ¢i ke vzniku novych zavilosti vzhledem ke stresu
a mozné izolaci doprovazejici poporodni obdobi (Wu et al., 2021). Navzdory fyzickym
1 psychickym obtizim se kterymi se Zeny po porodu potykaji, ziistdva nadale zdravotni péce
dale priméarné orientovana na potieby novorozence. Péce o matku casto ustupuje do pozadi.
S ohledem na uvedené zlstdvd mnoho Zen v poporodnim obdobi s neuspokojenymi
potiebami a Celi riziku zdvaznych nasledki, véetné patrného narustu morbidity a mortality.

K dosazeni lepsi prognézy je klicova dostupnd a kontinudlni 1écba poruch uzivéani
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navykovych latek. Ta pfispiva ke zlepSeni zdravotniho stavu matky i kojence a zaroven

snizuje riziko pfedavkovani (Martin a Parlier—Ahmad, 2021).

Zdravotni péce ptitom klade vyrazné¢ vétsi diraz na obdobi téhotenstvi nez na jakoukoli
jinou fazi reprodukéniho zivota zeny (Mazel et al., 2023) Téhotenstvi se tedy stava idealnim
obdobim pro identifikaci zen uzivajicich navykové latky — v dusledku vétsiho kontaktu se
zdravotni péci (Preslova, 2003; Simmons et al., 2022) v kombinaci s moznosti zdravotniho
pojisténi (v USA) a vétsi motivaci ke zméné zivotniho stylu v disledku oc¢ekavaného porodu
a nasledné zodpovédnosti za vychovu potomka (Mazel et al., 2023; Choi et al., 2022). Toto
obdobi umoziiuje potencionalni poskytnuti komplexni behavioralni zdravotni péce (Mazel
et al., 2023). Matky trpici zavislosti, které pecuji o dité¢ vystavené¢ navykovym latkam
prenatalné jsou vysoce rizikovou populaci, z tohoto divodu by jim méla byt poskytovéana
v poporodnim obdobi 1écba zavislosti zalozend na diikazech, a to vetné nové zahdjené
¢1 navazujici na jiz zapocatou lécbu z prenatalniho obdobi (Faherty et al., 2021). Aby péce
po porodu byla co mozna nejucinnéjsi je prenatalni péce neodmyslitelnym faktorem (Pereir
et al., 2019) avsSak ve studii autorti Simmonse et al. (2022) Zeny, které uvedly prenatalné
uzivani nelegélnich latek, absolvovaly prvni prenatalni navstévu v primeéru ve 3,7 mésici
téhotenstvi. Prave ,, pokrocilost tehotenstvi v dobé prvni navstevy naznacuje miru zavislosti
pacientky* (Takacs et al., 2015). Ukazuje se tedy, ze zavislé Zzeny Casto oddaluji ¢i se
naprosto vyhybaji prenatalni ¢i jiné zdravotni péci, nebot’ maji obavy z odhaleni jejich
zéavislosti, ztraty péce o dité az nasledného zapojeni do trestniho fizeni. Tyto faktory
predstavuji uskali pro samotné zapojeni do 1éCby zavislosti ¢i vyhledani odborné pomoci
(Simmons et al., 2022); Choi et al., 2022). S timto tvrzenim koresponduji i rozhovory Zen
publikované ve studii autord Proulx a Fantasia (2021), kdy veSkera rozhodnuti Zen
o zapojeni do léCby zavislosti vychazela pravé ze strachu z odhaleni jejich zavislosti
v obdobi téhotenstvi ¢i po porodu a nasledného nahlédseni ufadim pro ochranu déti. Ona
prenatalni péce by méla presahnout rdmec standartniho t€éhotenského poradenstvi a méla by
se zamé&fit na otdzky t€hotenstvi jako stavu, na ktery tyto Zeny nejsou Casto piipravené a dale

se zaméfit na socioekonomické problémy této populace (Hodgins et al., 2019).

Jak jiz bylo zminéno zejména v USA, ¢eli problému s prerusenim zdravotniho pojistént,
coz ovlivilyje jejich schopnost pokraovat v 1é€bé zavislosti v rdmei modelu chronického
onemocnéni (Martin a Parlier—Ahmad, 2021. V USA ma mnoho Zen ndrok na pojisténi
Mediacaid plynouci praveé z t€hotenstvi, avsak tuto finan¢ni podporu ztraci po 60 dnech od

porodu (Faherty et al., 2021). To plynule navazuje na omezené financni prostfedky, které
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mohou ovlivnit nejen samotnou 1é¢bu, ale také péci o dité, naptiklad pokra¢ovani v kojeni.
Néklady spojené s cestovanim do nemocnice za G¢elem pfimého kojeni nebo poskytnuti
odstfikaného matefského mléka, vcéetné vydaji na dopravu, parkovani ¢i zajisténi péce
o star§tho potomka, mohou pfedstavovat vyznamnou piekazku v dostupnosti k 1é¢bé

zavislosti (Holmes et al., 2017).

Zakladem péce o tyto klientky by mélo byt zmiriovani stigmatizace a predsudki
(Sudhof a Bernstein, 2023; Martin et al., 2022). Vyzkum studie autortit Kramlicha et al.
(2018) ukéazal, Ze zeny v poporodnim obdobi €asto pocituji stud, vinu a rozpaky, zejména
kvili dopadiim vlastni zévislosti na jejich déti a rodiny. Se stoupajicim vyskytem
perinatalniho uzivani navykovych latek ze strany Zen a naslednym nartstem ptipadi NAS
v ramci poskytované péce (Kramlich et al., 2018). AvSak naptiklad naléhani na okamzitou
abstinenci zeny nebyva u¢innou metodou podpory, doporucuje se postupné snizovani davek

za pomoci odbornika na zavislosti (Takdacs et al., 2015).

Déle suzivanim navykovych latek je spojovano trauma v anamnéze (Sudhof
a Bernstein, 2023) a sklony k sebedestrukci (Arpa, 2018). Zdravotni pracovnici by méli
vyuzivat traumaticky informovaného piistupu, kdy vychazi z ptedpokladu, ze kazda
pacientka miize mit trauma v anamnéze. Tim dokaZze zajistit pocit fyzického, emocniho
a psychického bezpe¢i (Sudhof a Bernstein, 2023). U téchto Zen casto nedochazi
k dostatecné diagnostice a 1écbe dusevnich onemocnéni (Stevens et al., 2021), coz je
neumérné jejich zkuSenostem se Spatnym zachdzenim nebo naro¢nymi zivotnimi udalostmi,
ajsou vystaveny celozivotnim traumatickym udélostem, které mohou vést k rozvoji
posttraumatické stresové poruchy (PTSD). Tyto faktory zvySuji komplexnost 1écby
zavislosti v poporodnim obdobi, nebot’ trauma zvySuje riziko recidivy a predavkovani.
V tomto ohledu je nutné brat na védomi, Ze i porod samotny muze vyvolat PTSD, zejména
pokud je doprovézen stresujicim ¢i traumatizujicim zazitkem (Martin a Parlier—Ahmad,
2021). U zen zapojenych do 1écby jiZ prenatalné jsou patrné mensi komplikace v pribéhu
porodu (Simmons et al., 2022). Interakce s Zenou by mély byt zaloZeny na principech
respektu a empatie, aby se minimalizovala mozn4 retraumatizace ¢i recidiva (Kramlich et al.,
2018). Studie autorti Martina a Parlier—Ahmada (2021) ukazuje, ze k lepSimu pochopeni
PTSD po porodu u Zen se zavislosti je zapotiebi dalsiho vyzkumu, zejména s ohledem

na diskriminaci a stigmatizaci ve zdravotnickych zafizenich, coz pravdépodobné dale
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negativné ovlivituje porodni zkuSenost zeny. Pravé strach a stigma jsou dalsi piekazkou
1écby a odrazuji mnohé Zeny od vyhledani a zapojeni se do 1é¢by zavislosti jiz prenatalné,
coz potencialné zvysuje riziko poskozeni matky a ditéte (Kramlich et al., 2018).

Pfi 1écbé =zavislosti se dale vyuziva prevazné integrovanych Iékatskych
a behavioralnich terapii, které zahrnuji napiiklad i podptrné skupiny pro zotaveni
ze zéavislosti. Pfi pfizpiisobovani behaviordlnich intervenci je nezbytné ditkladn¢ zhodnotit
pravé onu pfitomnost traumatu v anamnéze pacientek. Problémy doprovazejici peripartalni
obdobi, zejména u zen se zavislosti na navykovych latkach, zduraznuji potiebu
specializovanych behaviordlnich metod. Ptikladem lze uvést psychiatrické komorbidity,
které jsou u zavislych Zen po porodu cCastym jevem. Behaviordlni terapie zalozena
na dikazech, jako je kognitivné-behaviordlni terapie, kontingencni fizeni a motivacni

rozhovory, jiZ mnoho let tvofi zdklad 1écby zavislosti. (Martin a Parlier-Ahmad, 2021)

Poporodni 1é¢ba zavislosti by tedy méla kombinovat prvky behaviordlni terapie
zalozené na dikazech a medikament6zni podpory spolecné s doprovodnymi sluzbami jako
je moznost bydleni, transportu ¢i pomocné péce o dit¢ (Martin a Parlier-Ahmad, 2021).
Hodnoceni tc¢innosti 1écby a stabilizace Zen po porodu vzhledem k zavislosti, je velmi
obtiznou disciplinou. Lécba prevazné neprobiha konzistentné a nejsou zahrnuty individuélni
aspekty poporodniho obdobi, zdravotnici se tedy spoléhaji na subjektivni vypovédi Zen,
co se tyka dodrzovani 1é¢ebného rezimu, abstinence a dalSich klicovych aspektt terapie, coz
muze prinaSet zkreslené vysledky (Reece-Stremtan a Marinelli, 2015). Tyto nedostatky
poukazuji na potiebu komplexnéjsiho a koordinovaného piistupu, kde hraje zasadni roli

multioborova spolupréce.

4.2 Multidisciplinarni tymovy pristup

Modely integrované péce dlouhodobé vykazuji pozitivni vysledky v 1é€bé chronickych
onemocnéni, naptiklad 1 v pfipadé HIV. Spole¢né poskytovani porodnické péce
a specializované péce zaméfené na 1écbu zavislosti hraje vyznamnou roli pfi snizovani rizika
pfedCasného porodu a podporuje vC€asné zapojeni zen do prenatdlni péce, a to nejlépe

Jiz v prvnim trimestru t€¢hotenstvi. (Mazel et al., 2023; Simmons et al., 2022)

Doporucovan je tedy multidisciplinarni tymovy pfistup zaloZeny na principech
traumatu, ktery zahrnuje socidlni pracovniky, zdravotni sestry, porodniky, anesteziology,
neonatology a v ptipad¢ potieby i psychiatry ¢i specialisty na zavislosti (Sudhof a Bernstein,

2023). Specialitou na oblast zavislosti je adiktolog, jakoZto zdravotnicky pracovnik, ktery
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poskytuje odbornou péci v oblasti zavislosti na navykovych latkdch i jinych typech
zavislostniho chovani. Pracuje samostatné bez odborného dohledu i bez indikace 1ékare,
zejména v oblasti diagnostiky, prevence a terapie. Mezi jeho hlavni ¢innosti patii provadéni
komplexni adiktologické diagnostiky, neinvazivni odbéry biologického materiadlnu, tvorba
preventivnich programi, adiktologicka terapie a poradenstvi. Na zaklad¢ indikace psychiatra
muze vypracovavat léCebné plany a pod odbornym dohledem se muze podilet
na psychoterapii &i asistovat pii psychiatrickych vysetfenich (CESKO, 2011). Pfitomnost
vSech odbornikil na jednom misté umoziuje zenam snadnéjsi ptistup ke sluzbam a zajistuje
efektivnéj$i komunikaci mezi jednotlivymi c¢leny tymu, coz prokazatelné prispiva
ke zlepSeni kvality poskytované péce (Mazel et al., 2023). V ndvaznosti na uvedené by ale
stavajici lécebna zafizeni méla navysit své kapacity a dale zlepSovat svou schopnost
poskytovat citlivou a adekvatni pé¢i Zendm v tomto zranitelném obdobi (Martin a Parlier—
Ahmad, 2021). V CR primarni funkci poradenstvi zagtituje socialni pracovnik. Dle zdkona
¢. 108/2006 Sb, o socialnich sluzbach: ,,Socialni pracovnik vykonava socialni Setreni,
zabezpecuje socidalni agendy vcietné reseni socialné pravmich probléemu v zarizenich
poskytujicich sluzby socialni péce, socialné pravni poradenstvi, analytickou, metodickou
a koncepcni cinnost v socialni oblasti, odborné cinnosti v zarizenich poskytujicich sluzby
socialni prevence, depistazni c¢innost, poskytovani krizové pomoci, socialni poradenstvi
a socialni rehabilitace, zjistuje potieby obyvatel obce a kraje a koordinuje poskytovani
socidlnich sluzeb* (CESKO, 2006). Ci piimo v nemocnicich ptisobi zdravotné—socialni
pracovnik, ktery vykondva ¢innosti, které mohou byt kliCové v kontextu prace s osobami
se zavislosti. Patii sem pfedevSim vcasna depistazni Cinnost, socialné-pravni poradenstvi,
ale také podpora pfi integraci klienta do spolecnosti nebo zajisténi navazné péce po 1éEbe.
Tato profese tak tvoii dllezity most mezi zdravotnickym systémem a socialnimi sluzbami

(CESKO, 2011).

V poporodnim obdobi se s témito Zenami setkdvaji v prvni linii poskytované péce
porodni asistentky pracujici na odd¢lenich Sestined€li, pokud jsou tedy po porodu
hospitalizovany, jak byva standardem. VeSkery zdravotnicky i nezdravotnicky personal,
ktery s t€émito Zenami pfijde po porodu do bliz§iho kontaktu mize potencionalné naprosto
zménit kvalitu Zivota téchto Zen k lepSimu. CozZ ale vyznacuje znacnou miru sebereflexe,
snahy o porozuméni a odstranéni zazitych piedsudkd, aby se zarucila co mozna
nejkomplexnéjsi a neodsuzujici poskytovana péce (Proulx a Fantasia, 2021). Pro mnoho

pacientek, miize byt hospitalizace u porodu jednim z prvnich setkani se zdravotni péci
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béhem téhotenstvi, zde hraji kli¢ovou roli pravé poskytovatelé zdravotni péce, kteti navazuji
se zenami kontakt jak v komunitnim, tak lizZkovém prostiedi, a mohou pomoci kvalifikované
péce pozitivné ovlivnit matku a jeji dité (Kramlich et al., 2018; Sudhof a Bernstein, 2023).S
ohledem na uvedeny zasadni vliv zdravotnikii na kvalitu péce je dale popsan zptisob, jakym

je tato péce v Ceské republice zavislym Zenam po porodu poskytovana.

4.3 Systém péce o zavislé Zeny v CR

V CR existuje nékolik urovni pé&e o osoby se zavislostnim chovanim, které se od sebe lisi
intenzitou 1 prostiedim, ve kterém jsou poskytovany. Obecné lze rozliSit rezidencni
(astavni) formy 1é¢by a ne-reziden¢ni formy péce, kam spadaji zejména nizkoprahové
sluzby a ambulantni péce. V kontextu Zen v poporodnim obdobi, které se potykaji
se zavislosti, je dllezité zdiraznit vyznam sluzeb, které umoziuji zachovat kontakt matky

s dit€tem.

4.3.1 Ne-reziden¢ni formy péce

Zahrnuji takové moznosti péce, které¢ nevyzaduji separaci matky a ditéte, jelikoz matka

vyuziva sluzeb formou pravidelnych dochazek.

Zékladnim pilifem protidrogovych politik je vyuzivani tzv. nizkoprahovych sluzeb ke
kterym patii kontaktni centra a terénni programy kde idealn¢ dochazi k prvnimu kontaktu
se zenou jiz v prabéhu téhotenstvi (Adiktologie v preventivni a 1é¢ebné praxi, 2018). Zajem
zeny jiz béhem tehotenstvi muze znacné prispét k lepSimu prozivani poporodniho obdobi.
Tyto sluzby poskytuji intervence prvni pomoci v ramci harm reduction — v piekladu
,,snizovani Skod“ je oznaceni pro politiky, programy a postupy, které se nezamétuji nutné
na snizovani uzivani ndvykovych latek (Miovsky et al., 2020; Mazel et al., 2023), ale na
redukci nepfiznivych zdravotnich, socidlnich a ekonomickych disledkt, které plynou
z uzivani drog. Kupiikladu se jedné o poskytovani sterilniho injekéniho materialu klienttim,
ktefi jsou uZivateli intravenoznich drog a tim prevence v oblasti infekce HIV ¢i hepatitid,
dale poskytovani kondomt v rdmci prevence sexudlné pfenosnych onemocnéni, ¢i zajisténi
substitucni terapie (Miovsky et al., 2020). Dale i podporu v oblasti socialné-pravniho
poradenstvi a edukace v oblasti navazujici pomoci. V CR se pocet nizkoprahovych
programil k roku 2023 uvadi na 112, pfi€emz z toho 57 kontaktnich center a 55 terénnich
programil, nejcastéji vyuZzivaji tyto sluzby uzivatelé pervitinu (az 71,2 %). Dlouhodobé¢ se

mezi klienty nizkoprahovych center uvadi az tfetina v zastoupeni Zen (30,6 %) (Chomynova
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(Ed.), 2025; Chomynova (Ed.), 2024b). Vyuziti nizkoprahovych center zenami po porodu
by mohlo byt spiSe v ramci krizové intervence a poskytnuti zékladnich potieb, ale neni zde

poskytovana cilena 1éc¢ba ani ubytovani s novorozencem.

Ne vzdy je nutné, aby Zena opustila pro 1écbu zavislosti svého potomka (Popov, 2025)
jelikoz 1ze vyuzivat sluzeb ambulanci pro 1é¢bu zavislosti. Ambulantni psychiatrickou
1écbu zavislosti pro zneuzivani sedativ a hypnotik v letech 2014-2023 ve véku 1049 let
podstoupilo az 460 klientek. Nejcastéji je ambulantni péce v 1é€be zavislosti poskytovana
v ramci psychiatrickych ambulanci ¢i v poslednich letech ¢im dal tim vice nove vznikajicich

adiktologickych ambulancich (Chomynova (Ed.), 2025).

4.3.2 Rezidenc¢ni formy lécby

Diilezitym aspektem pomoci pii zavislosti na navykovych latkach je systém reziden¢nich
lécebnych zatizeni, ve kterych dochazi k intenzivni 1é€bé zavislosti za ptedpokladu
nepretrzit¢tho pobytu klientky v zatizeni. Jedna se o ustavni lécbu v psychiatrickych

lécebnach ¢i pobytu v terapeutickych komunitach.

Pokud je zena pfipravend podstoupit 1éCbu, jsou prave tato centra vhodnym feSenim
ithned po porodu (Popov, 2025). Avsak vSe se odviji od miry spoluprace s klientkou.
Nejcastéji se t¢hotné zeny ¢i zeny po porodu mohou dostat do takovych center tiemi

zpusoby:

1. Zena jiz pied otéhotnénim vyuzivd sluzeb kontaktniho centra — tato situace
je povazovana za nejvyhodnéjsi, pracovnici téchto center Zenu znaji, zde se mize vyuzit
daveérného vztahu mezi nimi a zena muze byt otevienéjs$i k navrzenym doporucenim,
jako jsou navstéva prenatdlni poradny, konzultace abuzu, poradenstvi zaméfené

na naslednou péci o novorozence po porodu.

2. 'V porodnici se novée zjisti Ze Zena je uzivatelkou navykovych latek — jde o situace kdy je
zavislost Zeny detekovana az piimo u porodu ¢i az po porodu plodu se symptomy NAS,
kdy po spolupraci ptislusSného odboru a socidlniho pracovnika je obezndmeno patiicné
protidrogové zafizeni (Preslova, 2003). V CR se k tomuto piipadu vztahuje zikon
¢. 65/2017 Sb., o ochrané zdravi pted skodlivymi G€¢inky navykovych latek, ktery uvadi
ze jsou zdravotniCti pracovnici (oSetfujici 1ékat pacientky) pfi vykonu svého povolani
povinni provadét orientacni vySetieni rizikového a Skodlivého uzivani navykové latky
a nelatkové zavislostni poruchy, provadét kratkou intervenci a piipadné doporucit

navazujici odbornou pé¢i (CESKO, 2017).
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3. Zavisla zena mé v péci svého potomka a n¢kdo z okoli uvédomi piislusné organy — tato
situace, kdy by se Zena m¢la dostat do protidrogové 1é¢by zasahem z okoli, je Casto
vniman velmi negativng, jelikoz zeny nejsou samy dostate¢né motivovany k naprave.

(Preslova, 2003)

Pro podporujici 1écbu zavislosti existuji tzv. terapeutické komunity, jednd se
o specializované pobytové zafizeni, které se vyznacuje postupnou abstinenci klienta
a socidlni rehabilitaci. Jejich vznik je Casto podminén nestatnimi organizacemi a statut
zdravotnického zatizeni pro n€ neni typicky (Adamecek et al., 2003), o ¢emZ vypovida
vnimani klientd jako ¢lenti komunity, a ne jako pacientd (Adamecek a Radimecky, 2015).
Pobyt a snim stanovené podminky zivota v terapeutické komunité se Casto podobaji
béznému zivotu mimo komunitu, aby po ukonceni pobytu byl klient co mozna nejvice
zaClenén do spolecnosti (Adamecek et al., 2003). V tomto zafizeni se Casto snazi
o neformalnost a otevienou pratelskou atmosféru. Doba odborné péce se uvadi v rozmezi

od 6 do 18 mésicii (Adamecek a Radimecky, 2015).

Dle voln¢ dostupnych informaci se spolecné s ditétem da vyuzit terapeuticka komunita
Podcestny MIyn (nachazejici se v jiznich Cechéach), kde se zamé&fuji na 1é¢bu zavislosti
(Terapeutickd komunita v Podcestném Mlyné, ©2025), déale asi nejvyznamnéj$im
poskytovatelem specializované péée pro zavislé matky v CR je organizace SANANIM,
ktera nabizi rozmanitou Skélu sluzeb. Matky mohou vyuzit ambulantni 1éCbu zavislosti,
¢i jako jedna z mala spolecnosti poskytuji model péce pii kterém neni nutnd separace matky
a novorozence. V délce Ctyf mésici maji moznost 1€Cby a pobytu soucasné s novorozencem
v Détském centru v Praze, nebo 1écbu v Terapeutické komunité Karlov (nachazejici se
v jiznich Cechach), ktera zahéjila sviij provoz vroce 1998. Za rok 2023 zde sluzby
na Karlové vyuzilo 20 matek, a bylo s nimi ubytovano 23 déti (Adiktologie preventivni
a lécebné praxi, 2018; Vyro¢ni zprava 2023, 2024). Dle volné dostupnych informaci
se pobyt matky spoleén¢ s ditétem vramci aktivni 1é€by v dalSich terapeutickych

komunitnich centrech nepodporuje.

Dale néktera détska centra (kojenecké ustavy) od 90. let 20. stoleti nabizeji moznost
pobytu zavislé matky spolu s jejim ditétem. Spole¢ny pobyt matky a novorozence v téchto
centrech je v CR stale spise vyjimeény, ackoli se ukazuje jako velmi p¥inosny pro motivaci
matky k 1é¢be. (Takacs et al., 2015). I pies uvedené stanovisko stale ve vétsiné détskych
center nelze spolecné s ditétem ubytovat i1 matku, limitaci je technické zabezpeceni

a administrativni povinnosti (Preslova, 2003). Avsak pravé tyto sluzby propojuji zdravotni
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a socidlni péci s dlirazem na zachovani rodinnych vazeb. Uspé$né vyuzivani téchto sluzeb
je vSak podminéno splnénim striktnich podminek (abstinence, detoxifikace), a v pripadé
jejich poruseni mize byt matka z 1é¢by vyloucena, pfi¢emz novorozenec zistava v zatizeni.

(Takécs et al., 2015)

Dalsi variantou reziden¢ni 1é¢by je hospitalizace v psychiatrickych lé¢ebnach
¢i na specialnich psychiatrickych odd¢lenich v rdmei nemocnic. Kde ale dochézi k separaci
Zeny s ditétem. CimZ se narusuje jejich spole¢ny vztah, ale pokud se o dité dokaze postarat
spolehlivy ¢len rodiny miize s nim Zena byt alespont v urcitém kontaktu 1 po dobu nutnou
k 1é¢beé (Popov, 2025). Za standartni délku 1écby je povazovano obdobi 3 az 4 mésici
(Adamecek a Radimecky, 2015). Prib¢h rezidencni 1é¢by je individualni dle konkrétnich
potieb klienta, avSak v souhrnu zahrnuje témét vzdy obdobi detoxifikace, adaptace na nové
prostiedi a terapeutické programy, dale intenzivni fazi aktivni 1éCby zavislosti, pii které
se vyuziva z mnoha forem psychoterapii jako jsou i rodinné terapie (Dvotacek, 2003).
Zda dojde k zapojeni blizkého okoli Zeny je individualni zéalezitosti. V pocatku se zjistuje
stav rodinného zazemi, zda by bylo ku prospéchu Zeny zapojit dalsi Cleny nebo zda by
naopak mohli ohrozit prabeh 1€cby. Pokud se jeji rodice naptiklad staraji o jejiho potomka
je vhodné je pozdéji zapojit do procesu terapii v ramci rodinnych terapii (Popov, 2025). Dale
dochazi k motivaci klienta v setrvani v abstinenci a v neposledni fadé¢ se zamétuje
na ptipravu pro prechod do domaciho prostiedi, kdy v ramci toho mize dojit k aktivnimu
hledani zaméstnani a zajisténi bydleni. (Dvotacek, 2003). Avsak na rozdil od terapeutickych
komunit, se zde neumoznuje zapojeni klienta do béznych ¢innosti jako je vareni, péce
o prostiedi, ve kterém pobyva (Adamecek a Radimecky, 2015), coz se mlize povazovat

za znevyhodnujici.

Pti porovnani terapeutickych komunit a psychiatrickych 1éceben, se prave terapeutické
komunity jevi jako vstficnéjsi, kontinualngjsi a preferovanéjsi. Dokézou klienta vice zapojit
do aktivit bézného zivota a tim jej pfipravit na Zivot mimo rezidencni 1écbu. Dalsim tskalim
mize byt situace kdy dojde k moznému relapsu b&hem 1écby, v psychiatrickych 1é€ebnach
se automaticky preferuje vytazeni klienta z programu 1éCby, zatimco v terapeutickych
komunitadch nedochézi k preruSeni spoluprace s klientem, namisto toho se s timto tskalim
nadale pracuje a hledaji se vhodna vychodiska pro pokracovani v lé€ebném procesu.
(Adamecek a Radimecky, 2015) V kontextu poporodniho obdobi ptedstavuji terapeutické

komunity vhodnéjsi formu 1é€by, zejména vzhledem k tomu, Ze nékteré z nich nevyzaduji
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separaci matky od novorozence. Jak vSak bylo uvedeno vyse, dostupnost tohoto typu péce

je v CR stale vyrazné omezena.

V dasledku chronického charakteru zavislosti je pro zachovani abstinence diilezita
navaznost systémové péce i po propusténi z reziden¢nich 1é¢ebnych center napiiklad formou
dolécovacich center. (Dvoracek, 2003) Pti snaze podpofit vztah matky s ditétem je moznost
vyuzit sluzby dolé¢ovaciho centra Renarkon v Ostravé, kde se nachazi dostupny tréninkovy
byt, kde je umoznén pobyt jednoho rodice spolecné s maximalné 2 détmi, ale pobyt zde neni
financovan (DoléCovaci centrum, [2025]). A pod zastitou spole¢nosti SANANIM je pro Zeny
dostupné piipadné dolécovani v Doléfovacim centru pro matky s détmi (Adiktologie
v preventivni a lécebné praxi, 2018), kde k roku 2023 bylo 16 déti v 1écbé s matkou.
Dle potieby Ize vyuzit i chranéného bydleni spadajiciho pod tuto organizaci. Primérna délka
dolécovani je 365 dni, a klade se zde dliraz na edukaci matky v oblasti vychovy a spole¢ného

zivota s ditétem (Vyrocni zprava 2023, 2024).

Systém péée o osoby zavislé na navykovych latkach v Ceské republice nabizi §iroké
spektrum sluzeb, které mohou vyrazné ptispét k jejich stabilizaci. Tyto sluzby Ize ucinné
vyuzit i v piipadé zavislych zen v poporodnim obdobi. Vhodné zvolend forma podpory,
citlivé ptizptisobend potiebam cerstvé matky i novorozence, mtize byt rozhodujicim krokem
na cest¢ k uzdraveni, posileni rodicovskych kompetenci a zajisténi bezpe¢ného zazemi pro

nove se formujici rodinu.



48 UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

5 DOPORUCENI PRO PRAXI

Na zékladé¢ poznatkil z této prehledové prace 1ze formulovat n€kolik doporuceni pro praxi,
ktera by mohla pfispét ke zkvalitnéni péce o Zeny se zavislosti v poporodnim obdobi. Tato

doporuceni vychazeji z teoretickych vychodisek a identifikovanych problémovych oblasti.

Porodni asistentky a lékafi, setkdvajici se s zenami po porodu, které trpi zavislosti, by
m¢éli byt systematiky vzdelavani v oblasti specifik Zenské zavislosti, a to zejména s diirazem
na t¢hotenstvi a fazi raného matetstvi. Vzdélavani by mélo kombinovat prvky vice védnich
obort jako jsou adiktologie, psychologie atd. aby se napomohlo citlivé a neodsuzujici
komunikaci. Klicovym prvkem je schopnost rozeznat rizikové chovéani u téchto Zen,
nabidnou v¢asnou podporu a umét zasahnout v ptipadé hroziciho rizika nebezpeci jak pro

Zenu, tak pro novorozence.

S ohledem na vysokou prevalenci traumatickych zazitkii v anamnéze zen se zavislosti
je vhodné v praxi uplatiiovat trauma-informovany ptistup. Tento model péce klade diiraz na
vytvoreni bezpecného prostiedi, posileni autonomie klientek a budovani davéry. Cilem je

snizit riziko retraumatizace a podpofit efektivnéjsi zapojeni Zen do 1écby.

Dalsim aspektem by méla byt véasna edukace o moznostech 1écby zavislosti, a to
nejlépe jiz v pribehu téhotenstvi. Limitaci pro v€asnou informovanost je ¢asta netcast téchto
zen na prenatalnich poradnach. A tak bezprostiedné po porodu by méla byt zena edukovana
o nasledcich uzivani navykovych latek, o riziku odebrani ditéte, a predevsim o moznostech

1é&by zavislosti, které jsou v Ceské republice dostupné.

Pro zkvalitnéni a efektivnéjsi péci o zeny se zavislosti je vhodné, aby spolu uzce
spolupracovali veskeré jednotlivé profese, jako jsou adiktologové, gynekologové, porodni
asistentky, pediatfi, détské sestry, socidlni pracovnici a psychologové. Vytvareni
mezioborovych tymul a systému sdileni informaci, zajisti kontinuitu péce, zamezi jejimu
pferuSeni a zvySi Sanci na uspéSné zotaveni Zeny 1 zachovani jejich rodi¢ovskych
kompetenci.

V ptipadech, kdy je nutna reziden¢ni lécba zavislé Zeny, kterd svého novorozence
v péc€i, je Zadouci hledat takova feSeni, kterd umozni zachovani nebo alespont udrZeni
kontaktu mezi matkou a novorozencem. Pobyt v terapeutickych komunitach umoziujici
spole¢nou 1é€bu matek s détmi by mél byt systematicky rozsifovan. Tam kde to neni mozné,
je vhodné podpoftit kontakt s ditétem alesponl prostfednictvim névstév, pokud to situace

dovoluje.
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Pokud zena projevuje motivaci ke zméné zivotniho stylu a jevi zajem o péci
o novorozence, m¢la by byt v tomto usili podpofena. A to jiz bezprostiedné po porodu,
aktivnim zapojenim do péce. Dale by byla pfinosem nabidka programi zamétenych na
posilovani rodicovskych kompetenci, véetné nacviku praktickych dovednosti v bezpe¢ném
prostiedi, kterd by mohla pozitivné ovlivnit nejen jeji vztah k ditéti, ale také celkovou
motivaci k 1é¢be.

Problematika Zen se zavislosti v poporodnim obdobi zlstava v Ceském prostiedi
nedostatecné zkoumanou oblasti. Z toho diivodu je zadouci rozvijet vyzkumné aktivity
zamétené na tuto specifickou cilovou skupinu. Vysledky téchto vyzkumii by mohly byt
cennym podkladem pro tvorbu cilenych sluzeb a mohly by napomoci podpotit koncept 1écby

zévislosti pti kterém nutn€ nedochézi k separaci matky od potomka.
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ZAVER

Tato bakalafska prace se zabyvala problematikou zavislosti na navykovych latkdch u Zen
v poporodnim obdobi, pficemz hlavnim cilem bylo zpracovat ptehled aktualnich poznatkii
z odborné literatury na toto téma se zaméfenim na dopady zavislosti na matku po porodu
a novorozence. Zvolenou metodou byla reserSni ¢innost, jejimz vysledkem je piehledova

studie. Vzhledem k omezenému poctu kvalitnich a specificky zaméfenych studii bylo nutné

doplnit reSersi o dalsi odborné publikace, které pomohly Iépe popsat komplexnost tématu.

Z provedené analyzy vyplynulo, Ze zavislost Zen v poporodnim obdobi neni fenoménem
nové doby, nicméné je stale Castetné¢ opomijen jak v zahrani¢i, tak 1 v Ceském prostiedi.
Vyznamnym zjiSténim bylo, ze podpora vztahu matky s novorozencem muze motivovat
zenu k 1écb¢ zavislosti. Vhodnym feSenim se ukazalo propojeni 1€€by matky spole¢né
s moznosti pobytu s novorozencem. Avsak v Ceské republice stale existuje jen velmi
omezené mnozstvi specializovanych zatizeni, ktera by tento koncept péfe umoziovala.
Tento deficit mize byt zasadni prekdzkou na cesté k efektivni 1écbé, protoze matky, které
jevi zéjem o 1écbu zavislosti mohou rovnéz uptfednostnit péci o vlastni dité, néz se vydat

cestou ustavni 1éCby.

Mezi dal$i vyznamné aspekty ovliviiujici zapojeni se do 1éCby zéavislosti u Zen po porodu,
patii jak pretrvavajici stigmatizace, tak 1 nedostateCna piipravenost zdravotnického
personalu. Obavy ze spolec¢enského odsouzeni mohou zeny odrazovat od vyhledani pomoci,
pricemz pravé informovani a citlivé pfistupujici zdravotnici mohou sehrat klicovou roli

vcasné detekce problému a podpory Zeny v rozhodnuti zahgjit 1écbu.

Zavérem lze fict, Ze souCasny pristup k péci o Zeny se zavislosti v poporodnim obdobi je
stale z velké ¢asti nekomplexni. Vyzkumy se v souvislosti s poporodnim obdobim soustiedi
pfevdzné na novorozence, zatimco potieby zeny zlstavaji opomijeny. Pro budouci rozvoj
této oblasti je zasadni, aby byl posilen multidisciplinarni ptistup, ktery zohledni jak fyzické

a psychické potieby Zeny v poporodnim obdobi tak i posili jeji rodi€ovské kompetence.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

% Procento

ABM Academy of Breastfeeding Medicine (Akademie pro medicinu kojeni)

Atd. A tak dale

CR  Ceska republika

FS Finnegan Score (Skore dle Finnegarove)

HIV  Human immunodeficiency virus (Virus lidské imunodeficience)

MAT Medication-Assisted treatment (Medikamentdzni asistovana 1é¢ba)

MOUD Medications for Opioid Use Disorder (Medikament6zné asistovand lécba
poruchy uzivani opioida)

NAS Neonatal Abstinence Syndrome (Neonatdlni abstinen¢ni syndrom)

NSDUH National Survey on Drug Use and Health (Narodni prizkum o uzivani drog a
zdravi ve Spojenych statech Americkych)

OSPOD Organ socialné—pravni ochrany déti

OUD Opioid Use Disorder (Porucha uzivani opioidit)

PTSD Post-Traumatic Stress Disorder (Postrtraumaticka stresova porucha)
RID Relative Infant Dose (Relativni davka pro kojence)

USA United States of America (Spojené staty Americké)



