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Stanovisko Ceské pediatrické spole¢nosti

k noSeni malych déti v Satku ¢i zavésu — tzv. ,,$atkovani* — pro a proti

Definice termini:

Klokankovani — angl. kangaroo mother care (KMC) - standardizovana metoda,
vyuzivajici v péci o predCasné narozené déti a/nebo déti s nizkou porodni hmotnosti
bezprostiedni kontakt mezi novorozencem a matkou (event. otcem). Metoda byla v 80. letech
20. stoleti zavedena do praxe v porodnim centru nemocnice v Bogoté, v Kolumbii. Tento
zpusob (24hodinovy ,,pobyt™ novorozence na mat¢iné té€le — skin to skin v prvnich dnech po
porodu) nahrazoval tehdy Spatnou dostupnost inkubatort. Metoda se rozsifila predevsim
v dalsich rozvojovych zemich (jizni Amerika, Asie, Afrika), ale pozdé&ji pronikla i do zemi, kde
problémem nebyl nedostatek moderni techniky (severni Evropa, USA, Kanada).

NoSeni déti v $atku (angl. baby sling nebo babywearing, némecky Tragetuch,
Babytragen) — $atkovani — dnes se rychle §ifi zajem o noSeni déti v $atku i u nas v CR, existuje
fada specializovanych prodejen $atki s ,,poradenstvim®, jak metodu pouzivat. Pocetné jsou i
odkazy na internetu, bohuzel Casto pievlada spiSe marketingova aktivita.

Etolog a biolog Bernard Hassenstein z BRD (mimochodem ¢estny doktor Karlovy
Univerzity v Praze, 1992) studoval chovani a vztahy mladé — matka béhem vyvoje druht.
Praplivodné byla sav¢i mlad’ata nidikolni (vdzana na hnizdo, némecky Nesthocker) — sem patii
napf. ptaci, Sténata a kot'ata — jsou zcela vazana na rodi¢e na jednom misté. Dalsi typ je
v némciné¢ oznacovan jako ,Nestfliichter — mladd’ata jsou vyvinutéjsi, schopna opustit po
porodu brzy ,.hnizdo* a sledovat zdroj obzivy — matku (napf. hiibé, tele). Jinym stadiem ve
vyvoji jsou dal$i savci — opice, predchidci primati. Jejich mlad’ata jsou po porodu fixovéna na
matku, drzi se ji za srst, ale schopnost samostatného pohybu se objevuje az po urcité dob€. Pro
takova mlad’ata zavedl Hassenstein vroce 1970 vnémciné pojem , Tragling” (termin

v angliéting ,,clinging young"). U nés pozdgji Sracek a Sra¢kova navrhli piiléhavy esky pojem
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»hosenec*“. Novorozenec resp. kojenec ale neni schopen se matky drzet, je to tedy ,,pasivni
nosenec*.

Noseni déti v Satku ¢i ,,zavésu“ — angl. ,,Babywearing® — je prastard metoda (nejen
primitivni narody celého svéta takto nosily, krmily a chranily své kojence i batolata). Dnes
,»hoseni* neslouzi k ndhradé inkubatoru, ale podporuje tésny vztah matka — dité ¢i dit¢ — otec. Je
to 1 forma praktického transportu kojencii i malych déti. Zajem o tuto metodu pfinesla do
euroatlantické kultury americkd psycholozka Jean Liedloff . Ve své knize Koncept kontinua
(orig. The Continuum Concept — vydané v roce 1975) prezentovala poznatky z vychovy déti
Vv kmenech jihoamerickych Indiant. Podtitul knihy je ,,hledani ztraceného Stésti pro nds a nase
déti.“ Nejvetsi pozornost vyvolaly techniky noSeni kojencii a malych déti v pruzich latky nebo
Vv zavésu. Tato metoda, u niz bohuZel chybi jasné standardy, je stale popularnéjsi i u nas. Vybor

Ceské pediatrické spolenosti byl vyzvan, aby k této metodé noSeni kojencti a batolat zaujal

stanovisko. Nasledujici fadky shrnuji mozné pozitivni a negativni vlivy noSeni déti v Satku.

NoSeni déti v Satku, ,,Satkovani*
Piiznivé skutecnosti (vychazeji ze zkusSenosti psychologi i samotnych rodici)
- tésny kontakt ditéte s matkou/otcem — tizka psychicka vazba
- snadny pfistup k prsu a sdni — lepS§i hmotnostni pfiristky (pozor ale na zvySenou
kazivost chrupu u déti, které ,,neustale cumlaji bradavku!)
- zvySend sekrece oxytocinu matky pii Castém drazdéni prsu jako prevence laktacni
psychozy a poporodni deprese matky
- noSené déti jsou od narozeni klidnéj$i, méné placou — dochdzi k bezprostiednimu
ukojeni jejich potieb (teplo, kontakt, vyziva, péce a pozornost matky, event. otce)
- prevence kojeneckych kolik — tlak na bfiSko a poloha v Satku zlepSuji peristaltiku
- dit¢ slysi matcin dech a tep, vnima rytmické pohyby pii chtizi — obdoba s obdobim pted
narozenim
- Casnd ,socializace* ditéte — Vv semivertikalni ¢i vertikalni (svislé) poloze ma vétsi
rozhled a vice impulzi, noSené déti se stavaji dfive ,,nezavislymi®, casné prokazuji
»samostatnost* v dosahovani potieb (kojeni apod.)
- Casngj$i psychicky vyvoj (hojné smyslové vjemy, zkuSenosti, rozvoj svalového tonu a
rovnovahy, ¢asné uceni)
- prevence plagiocefalie (oplostélé zahlavi u déti lezicich na zadech)
- prevence rizika SIDS (spanek na bfiSe je znam jako rizikovy faktor ,,syndromu nahlé¢ho

umrti kojence® — sva rizika SIDS ma ale i ,,babywearing* — viz dale)



MozZnosti nepriznivého dopadu ,,Satkovani®:

predCasna vertikalizace — obavy z mozné deformity patete ¢i nevyvazeného vyvoje
svalového napéti (pozn.: neexistuji v8ak studie, které by toto prokazovaly — Evelin
Kirkilionis z University ve Freiburgu nenasla u 200 déti, které byly noSeny, zadné
vyznamné odchylky od bézné populace)

pozice stésnou addukci ky¢li (pfinoZzeni) — riziko tendence k moznosti luxace
(vykloubeni) kyc¢li. Dité by v Satku mélo mit pokréeny nohy tak, aby tthel mezi stehenni
kosti a trupem byl nejméné 90%, 1épe jesté vice. A ptitom by abdukce v kyclich m¢la
byt takova, aby uhel mezi stehennimi kostmi byl skoro 90 stupnii. Pak je naopak tato
poloha povazovéna za ptiznivou pro spravny vyvoj kycelnich kloubii.

rizika Casnych Urazl — pad rodice s ditétem v Satku, naraz o nabytek, veteje dveti, vetsi
akéni dosah ditéte (kamna, horka voda, vySe polozené predméty apod.)

riziko asfyxie (zaduseni ditéte) v nevhodném zavésu — predklon hlavicky, ucpani ust a

nosu télem matky nebo latkou zavésu

Omezeni rizik:

vertikalni poloha az v ptl roce v€éku — do té doby poloha Sikma

vertikalni zavés se Sirokou oporou hyzdi a stehen

,,zabi“ poloha s abdukci ky¢li (roznozeni — poloha mezi prsy, na boku matky)

stfidani stran, na které je dit€¢ noSeno

dostate¢ny prostor, kde se rodi¢ s ditétem v zavésu pohybuje (kuchyné atd.)

pevna fixace ditéte v Satku, zavésu ¢i sedacce (spravna technika pouzivani)

typ zavésu, velikost a poloha ditéte musi umoZznit dostatek prostoru k dychani a volny
pfistup k dychacim cestdm (certifikované pomicky)

a hlavné“ ,pfiméfend” doba noSeni déti v fadu ,,nékolika hodin denné®, urcité nelze
doporucit noseni ditéte v Satku cely den!! NosSeni déti v Satku ¢i zavésu tedy nemuze
nahrazovat spontanni pohybovou aktivitu ditéte. Dité€ reagujici na okoli pfi smyslovém
vjemu (pfedevsim zrakovém) situaci proZiva a na tomto zakladé dosahuje svych potieb
pfedevSim pohybovou aktivitou odpovidajici vyvojovému stupni ditéte. Funkce svall
(zajistujici drzeni, vCetné pii vzpiimené postave), ma také vliv na normalni vyvoj
patefe, hrudniku, kycelnich kloubd. Tato aktivita by byla pifi pfilis dlouhém

,»klokankovani vyznamné omezena.

Souhrn:

Moderni spolecnost ,,znovuobjevila® noSeni kojencti a malych déti (,,Satkovani®, babywearing,

Babytragen) jako ideédlni metodu tUzkého kontaktu dité — rodi¢. Za optimalni povazujeme



predevsim psychicky aspekt této tésné vazby, u nedonosenych déti navic i aspekt vyzivovy,
protiinfek¢éni a termoregulacni. Mozné negativni dopady na vyvoj skeletu — patet, panev, kycle
— sice nebyly piesvédéive prokazany, nelze je vsak zcela bagatelizovat. Nesporna rizika (urazy,
zaduSeni) této metody vSak nutno brat v ivahu a spravnymi technikami noSeni déti je prakticky
eliminovat. Z hlediska péce o dité nejsou tedy proti noseni déti v Satku zasadni namitky.

Je ale tieba zdiraznit, Ze nelze doporucovat praktikovani této metody jako
»celodenni noSeni®, ¢asovy faktor hraje dilezitou roli, urcité neni vhodné nosit déti
v Satku skoro cely den. NoSeni déti v $atku ¢i zavésu tedy nema slouzit k cilené podpore
psychomotorického vyvoje, ale je to pouze jedna z forem praktického transportu kojencu
i malych déti, ktery podporuje tésny vztah matka — dité ¢i dité — otec, ale v v psychickém a
pohybovém vyvoji nemiiZe nahradit rozvoj spontannich pohybovych funkei.

Zv1asté u starsich kojencii nebo batolat s hmotnosti pres 10 kg je tifeba myslet i na

fyzickou zatéZ rodicu, ktefi by dité v $atku nosili mnoho hodin denné.
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