Uréitd Vas napada dalsi spousta dotazl, pokusime se je
polozit a zaroven na né odpovédét.

TEPLOTA V MISTNOSTI?

Nedd se presné fict, jakou teplotu byste méli doma mit.
Pokud jste zvykli na chladnéjsi ovzdusi, je vhodné mimin-
ku po pfichodu domud v prvnich dvou dnech obcas tep-
lotu zkontrolovat. Optimalni teplota v mistnosti je nékde
kolem 21°C.

TELESNA TEPLOTA MIMINKA?

Teplota miminka by se do 2. mésice véku méla pohybo-
vat mezi 36,5-37,3°C - méreno v podpazdi ¢i v zadecku.
V dalsim obdobi ditéte je teplota v zadecku o pul stupné
vy$si nez mérend v podpazdi. Kdyz odchazite domd, tak
si miminko drzi teplotu v postylce jiz dobfe. Neni pro-
to potreba pravidelné miminku teplotu mérit. Naucte
se pouze rozpoznat, jestli je studené nebo naopak moc
teplé. Poznate to nejlépe tak, Ze zkontrolujete teplotu
za kréckem, na hrudniku nebo o¢nich viccich.

PFi nizsi teploté (pod 36,5°C) by se mohlo stat, ze by mi-
minko hare prospivalo, protoze by ¢ast energie spotfebo-
vavalo na udrzeni teploty. Teplotu ditéte zkuste v prvni radé
zvysit nasazenim cepicky, nebot povrch hlavy u novorozen-
ce je pomérné veliky. Pokud nestaci ¢epicka ani eventuelné
svetfik, neni vhodné jej balit do spousty vrstev. Radé&ji zvys-
te teplotu v mistnosti. Pokud ani toto opatreni nepovede
ke zvyseni teploty, je vhodna kontrola Iékarem.

Pri zvysené teploté (nad 37,5°C) nejdrive zvazte, zdali neni
miminko presprilis oblecené, odstrante kabatek, svetrik
nebo teplou deku. Pokud je oblec¢ené primérené, kont-
rolujte dale teplotu pravidelné pfi kazdém prebalovani.
Pokud teplota stoupne k nebo nad 38°C, je vhodna kont-
rola lékafem. V prvnim mésici zivota se mUze objevit tzv.
pozdni novorozenecka infekce.

KOUPANI?

V rlizné literatufe se doctete rlizné ndzory, od koupani 1x
tydné, pres koupani ob den, koupani v umyvadle, v kyb-
liku, ve vanicce... Dospély c¢lovék se denné umyva, a je
mu to i prijemné, a proto by si i miminko koupel moh-
lo zaslouzit. Neni asi nutné jej denné mydlit od hlavy az
k paté, ¢i pouzivat rGzné pénicky a vonatka do koupele,
ale i oplachnuti vodou muze stacit. DUvod? Stoupajici vy-
skyt koznich alergii. Po koupeli je pfijemné i promazani.
Jaky pripravek zvolit a doporucit je velmi obtizné, trh je
jimi zasycen. Na nasi porodnici pouzivdme jemny krém
Leniens, ktery je v Iékarné volné k dispozici. Jaky rezim
a zpUsob si zvolite, zalezi zase jen na Vas.

POHLAVNi ORGANY?

| oty je potfeba se starat. U chlapeé&kt neni nutno se hned
v prvnich mésicich véku snazit o pretahovani predkozky,
Casto je velmi tenkd a snadno zranitelnd. V pozdéjsSim

véku by se jim to nemuselo libit. Urologové doporucuji
s pretahovanim zacit kolem 1 roku veku, vzdy pri koupani.
Chlapecci Vdm v tomto obdobi budou vesele pomahat.
Uplné pretazeni by mélo byt mozné do 6.-7. roku véku.
MUze se stat, ze to opravdu nepljde, potom by vsak pre-
tazeni mél provést zkuseny lékar. | u holCicek je potreba
péce o zevni genitdl. Hlenovy vytok z rodidel je prirozenad
bariera proti infekci. Ovéem je velmi husty a mize fun-
govat jako lepidlo, proto je vhodné jej obcas odstranit
a malé stydké pysky zkusit od sebe oddalit, aby nedoslo
k jejich slepeni, tvorbé synechii. Reseni tohoto problému
je potom pro holcicky velmi neprijemné.

OSETROVANI ZADECKU?

Okoli konec¢niku je vhodné pri kazdém prebalovani na-
mazat preventivni masti a tim vytvorit ochranny film
kaze kolem néj. Masti¢ku neni nutno davat ve vrstvach
na genitdl ¢i do trisel, zbyte¢né tam Zmolkovati a obtiz-
né se odstranuje. | kdyz budete sebe vic peclivi, mize
se zadecek oprudit. Lécba je nékdy jednoduchd, nékdy
svizelna. Na prvnim misté zkuste vymeénit znacku plen,
zejména pokud se opruzenina objevi v prvnich tydnech
po narozeni. Nékdy pomdize nechat miminko co nejvice
rozbalené, aby zadecek ,vétral“ a zasychal, jindy castéjsi
prebalovani, ¢i prechodné pouzit latkové pleny.

HLIDACKA APNOICKYCH PAUZ, MONITOR DECHU?

Je metodou moderni, ale nikdy nezapominejte, Ze je to
pouze jen pfistroj, ktery maze byt poruchovy. Slouzi k za-
chyceni zastavy dechu u ditéte. Existuje urcitd skupina
déti, u kterych je vhodna (v anamnéze rodiny umrti ditéte
na syndrom nahlého umrti, nezrali novorozenci, srdecni
vady). Jeji pouziti je u zdravych miminek na Vasem uva-
zeni, pokud se nedomluvite s Iékarem jinak.

VYCHAZKA?

Je vhodné doprat miminku alespon 2-3 dny pouze v do-
macim prostredi. Pak si mUzete dovolit prvni tak 30 mi-
nutovou prochazku. Pokud ji miminko zvladne, mUizete
intervaly prodluzovat. Plati jen, ze déti v ,Sestinedéli“ by
nemeély chodit na prochazku, kdyz je venku teplota pod
nulou. Jejich termoregulace by na chlad nemusela dobre
zareagovat.

NEMOCNICE
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PORODNICE

NA CESTU DOMU

Tési nas, ze se Vase miminko narodilo v nasi porodnici,
a doufame, Ze jste se zde dozvédéla vSechno potfebné
o tom, jak dale pokracovat doma. Presto jsme si dovolili
pro Vas pripravit par drobnych rad pro situace, se kte-
rymi se muzete po propusténi setkat.

Kratce po odchodu z porodnice je nutné navstivit matri-
ku zde v Horovicich (Palackého namésti 2, telefonni ¢islo
311 545 306), kde ziskate rodny list Vaseho miminka.

CO MA MIMINKO ZA SEBOU PRI POBYTU
V PORODNICI?

Kazdému miminku byl po porodu aplikovan vitamin K,
ktery ovliviiuje krevni srazlivost a podava se k preven-
ci krvacivé nemoci novorozence. Jakou formou byl po-
dan, je zapsano v propoustéci zpravé Vaseho miminka.
Dale byl proveden mezi 48.-72. hodinou zivota povinny
screening (odbér z paticky) na metabolické a endokrinni
choroby, u kterych je pri véasném zjisténi mozna terapie
vedouci k normalnimu psychomotorickému vyvoji. Po-
kud jste odesla z porodnice pred 48. hodinou, byly Vam
karticky k odbéru predany pro Vaseho pediatra. O vy-
sledcich z téchto screeningl budete informovani pouze
v pripadé pozitivhiho ndlezu, a to nejpozdéji do 3 tyd-
nG od nabéru. Laboratofe nevydavaji pisemny negativni
vysledek, proto jej neocekavejte. U Vaseho miminka byl
také vysetren sluch, provedeno ortopedické vysSetreni ky-
Cli a ultrazvukoveé vysetreni ledvin. U vétsiny miminek byl
snesen pupecni pahyl. Vznikly pupek je potreba udrzo-
vat v Cistoté a po dobu 3-5 tydna cistit lihem minimalné
1x denné. Pri nutnosti i Castéji.




Po pfichodu domu je vhodné do 48 hodin ozndmit prak-
tickému détskému lékari, kterého jste si zvolili, Zze jste byli
s miminkem z porodnice propusténi domd. Je to pravé
on, ktery se dale bude po |ékarské strance starat o mi-
minko a bude zodpovidat vSechny Vase pripadné dotazy.
Mél by to byt Iékar nékde v blizkosti Vaseho bydlisté, aby
jeho dostupnost byla v pfipadé problému co nejlepsi. Ale
volba zalezi samoziejmeé jen na Vas.

Pri prvni navstévé lékaf miminko zkontroluje a Vy mu
predate zpravu o novorozenci nebo propoustéci zpravu
a soucasné i dotaznik o tuberkuléze. Nezapomernite se-
bou vzit o¢kovaci prikaz.

CO VAS DOMA VSECHNO CEKA?

Zaradte miminko plné do chodu a zvyklosti rodiny, ne-
prizplsobujte vSechno jen jemu. Budete z toho pouze
nervéozni a nakonec se to obrati proti Vam. Doma Vam
kromé péce o miminko pribudou i jiné bézné domaci
prace (vareni, uklizeni, prani, zehleni). Proto je vhodné si
dopfedu rezim dne néjakym zpUsobem prizpUsobit, za-
pojit do chodu domacnosti i ostatni ¢leny rodiny. Snazte
se dodrzet tzv. Sestinedéli - omezené navstévy, prisnéj-
Si hygienicky rezim, nechodte v tomto obdobi s détmi
do ndkupnich center, nejezdéte, pokud je to mozné, MHD.
Zménou prostredi mize miminko po pfichodu domd
zmeénit na chvili svoje chovani, na které jste byli zvykli
jesté v porodnici. Béhem 2-3 dnl se vétSinou opét do-
stane do ,svych koleji“.

CO S| PORIDIT V LEKARNE?

1. Kryci preventivni masticku na zadecek (,rybi mast®,
Bepanthen) - vSe volné prodejné v lékarné.

2.Lih na pupek - zakoupite v Iékarné, kde je volné do-
stupny. Pupek cCistéte pri zjevné zZlutavé nebo krvavé
sekreci, Cistéte jej jen na povrchu, nezasahujte do nitra
pupku pro riziko krvaceni. Pokud je pupek klidny a Cis-
ty, staci Cistit 1x denné.

3. Teplomér - digitalni, doma byste ho méla mit, at uz
na preméreni teploty, ¢i pri horeckach.

4. 0dsavacku na nos - mozna nastane chvile, kdy budete
moc radi, ze ji mate doma pripravenou. Existuje spous-
ta druhl. V soucasné dobé se nejcastéji pouziva odsa-
vacka na vysavac nebo rlizna varianta odsavacky elek-
trické. Odsati je Setrné, rychlé, pouzitelné pri jakékoliv
hmotnosti ditéte. Sani je $etrné a miminku nemuze
ublizit. Dalsi variantou je i ustni odsdavacka, kdy je vsak
nutné jeden konec zasunout ditéti hloubéji do nosanku
a druhy sobé do ust.

.Léky - néco proti teploté (Cipky nebo sirup - Paralen,
Panadol, od 3 mésict Nurofen), kapky do oci, Nasi-
vin pro novorozence - nosni kapky, eventuelné kapky

na ,prdiky“ - Espumisan, Sab simplex.

JAK BUDE VASE MIMINKO ZIVENO?

Jsou tri skupiny déti. Déti pIné kojené, déti na umeélé vy-
Zivé a treti skupinu tvori déti ¢astec¢né kojené a Castec-
né dokrmované umeélym mlékem. V podstaté u vSech tri
skupin budou platit nasledujici doporuceni stejné.

Déti do 3kg by mély jist minimalné 7-8x denné, vétsi
déti 6-8x denné. Neni nutné, aby intervaly mezi jidly byly
Uplné presné. Pokud si miminko tfeba v noci prodlouzi
interval, neni nutné jej vylozené budit. Maximalni interval
v prvnich tydnech by mél byt maximalné 6 hodin, aby
nedochazelo k velkym vykyvim hladin cukru v krvi a aby
byly zabezpeceny dostatec¢né denni davky mléka. Existu-
je i minimalni interval mezi jidly, ktery je cca 2 hodiny. PFi
kratSich intervalech by mohlo zacit miminko vice ublinka-
vat. Po kazdém jidle je vhodné dité podrzet ve vertikalni
poloze do odfihnuti nebo po dobu 10-15 minut.

Doma se jiz prestanete stresovat dennimi vahovymi pfi-
rUstky, déti nemusi pfibirat pravidelné kazdy den. Proto
se po propusténi vazi jiz v 7-14 dennich intervalech. Va-
hové pfirtstky by mély byt cca 150-250 g/tyden. To je
idedl, ale ne vzdy vyjde. Jen prospivani pod 100 g/tyden
v prvnich tydnech vyzaduje vétsi kontrolu denni davky
mléka a stavu miminka.

Kojené déti maji vyhodu, ze maji mléko vzdy priprave-
né. Frekvenci kojeni byste méla pfizpUsobit miminku,
kdy si o jidlo ,fekne”. Ve druhém tydnu pfi dostatku
mléka je mozné stridat prsy ob kojeni (jedno kojeni jed-
no prso, dalsi kojeni druhé prso), aby se déti dostaly
se potom prepijet a budou mit dostatecné hmotnostni
prirGstky. Nékdy je ale potfeba pti kazdém krmené kojit
z obou prsou.

MUlze se vSak stat, ze mléka zacne i ubyvat. Jak to po-
znate? Miminko se zac¢ne ¢astéji budit, mize byt nespo-
kojené a snizi se vadhové prirlstky. Je pak nutné provést
opakované kontrolni kojeni s prevazenim, a pokud se si-
tuace ani CastéjSim prikladanim nevyresi, pak po domlu-
vé s |ékafem eventuelné zavést prikrm umeélym milékem.

PIné kojené déti mohou mit rdznou frekvenci stolic. Maze
byt nékolikrat denné (pfi kazdém prebalovani) az 1x tyd-
né. Neni nutno se toho bat, pokud se miminko nekrouti
nebo nema velké brisko. Stolice by méla byt mlécna (tzn.
Zlutd, jako michana vajicka). Zelena stolice mdze zname-
nat bud hlad (nedostate¢né mnozstvi jidla) nebo pfi pfi-
mési hlenu néjaké bakteridlni presidleni.

Pokud Vase miminko kojite, peclivé kontrolujte Vas jidelni-
¢ek. Nezapomente doma dostatec¢né pit, min. 2,5-3 |/den,
jelikoz mnozstvi mléka bude na dodavce tekutin ted pfi-
mo umérné. Neprehanéjte to s mlécnymi vyrobky, jeli-
koz i u déti plné kojenych se v poslednich letech alergie
na kravskou bilkovinu objevuje. Strava by méla byt pestra
a zdrava.

Déti uméle Zivené. Pokud laktace nenastoupi nebo je
nedostatec¢nd, pfidava se miminkdm jiz v porodnici od
3.-5. dne Zivota podle hmotnostniho Ubytku jind vyziva.
Pouziva se pasterizované cizi materské mléko z mistni
sbérny materského mléka nebo hypoantigenni umeélé
formule s caste¢né hydrolyzovanou kravskou bilkovi-
nou. Po propusténi z porodnice je mozné pri negativni
alergické rodinné anamnéze prejit na béznou pocatecni
formuli. S volbou prepardtu Vam pomUze prakticky pe-
diatr. Déti na umélé vyzivé by meély mit stolici alespon
jednou za 1-2 dny. Mlze byt tuzsi, ale charakter by mél
byt také mlécny, zluty.

Pfiprava umélého mléka neni ndroc¢na. Neni vhodné
si mléko pfipravovat na cely den. IdedIni je kazda dav-
ka Cerstva, ale je jasné, Ze praktické to moc neni. Vodu,
s atestem kojenecké vody, je na pripravu mléka nutné
prevarit, nechat ji mirné zchladnout a az poté do dané-
ho mnozstvi vody vysypat susSinu mléka. Pro rychlejsi
pfipravu je mozné prevarenou a mirneé zchlazenou vodu
uchovavat 12 hodin v termosce a z ni potfebné mnozstvi
rovnou nalit do lahvicky. Vsechny formule se pripravuji
stejné, v poméru 30 ml vody + 1 odmeérka prasku. Lahvic¢-
ky a dudliky musite pravidelné denné vyvarovat.

Cajicky? Déti plné kojené ani déti na umélé vyzivé neni
nutné minimalné do zahajeni pfikrmu jesté ,prikrmovat*
Cajem, mély by mit schopnost si potfebu tekutin uhradit
vypitym mlékem. Samozfejmé v horkych letnich mési-
cich, zvlasté kdyz jsou jiz vétsi, mohou mit nékdy vyssi
potrebu tekutin.

BUDE MIMINKO DOSTAVAT NEJAKE LEKY?

Vitamin D - je vitamin (znate jej pod terminem rybi kap-
ky), ktery je dulezity pro spravny rlst a pevnost kosti,
podava se v kapkové formé do pusinky do véku 1-2 let,
dllezity je pfevazné v zimnich mésicich.

Vitamin K - je vitamin, ktery pomaha proti krvacivym sta-
vUim a je dllezity pro tvorbu nékterych srazlivych faktora.
Po propusténi z porodnice se dale podava v kapkové for-
mé pouze u miminek, u kterych nebyl po porodu podan
do svalu na stehynku. Podava se 1 kapka 1x tydné do véku
12 kalendarnich tydnu.
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