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Podakovanie

Rady by sme vyjadrili nadu Gprimnd vdaku vetkym Zzendm, kioré sa s nami prostrednicivom
ndsho internetového prieskumu &i inou cestou podelili o informdcie o svojich skusenostiach
so zdravotnou starostlivostou pocas tehotensiva &i pérodu poskytovanou v zdravotnickych
zariadeniach na Slovensku pocas frvania pociatocnej fdzy pandémie ochorenia COVID-19.
Hlboko spolucitime s tymi, pre ktoré tehotensivo alebo pérod pocas tohto obdobia neboli plne
pozitivnym zézitkom z dévodu zdravotne] starostlivosti, kiord im (ne)bola poskyinutd. Verime,
ze zadostucinenie a ndprava, kiorych sa im v budicnosti dostane, nebudi obmedzené len
na publikovanie ich skusenosti v tejto spréve.

Zverejneniu fohto vidite/ného vystupu predchddzalo obrovské mnoZstvo menej viditelnej prace
a silia mnohych dalsich Zien. Sarlota Pufflerovd s rozvahou a prehladom koordinovala
projekt, v ramci ktorého bola této spréva vypracovand vidtane zberu tdajov potrebnych na
jej zostavenie, a zabezpecovala mnozsivo technickych a administrativnych tloh potrebnych
na to, aby vietko prebiehalo hladko. Sarlota Pufflerovd a Zuzana Kriskovd sa spoloéne s nami
— ako autorkami sprévy — podielali na wytvoreni koncepcie monitoringu a na vymodelovani
konkrétnych metdd a postupov, ktoré v iom boli pouzité. Zuzana Kriskovd a lubica Trubiniova
vyznamnou mierou prispeli k samotnému zberu a spracovaniu dét prezentovanych v sprave.
Touto cestou by sme sa kazdej z nich cheeli podakovaf za nednavni pracu a neocenitelny
prinos.

Nase podakovanie patri aj mnohym dobrovolnickam, kioré sa podielali na prepisovant
obrazovych a zvukowch zdznamov zozbieranych v rémci monitoringu. Osobitne sa chceme
podakovaf Lucii Gasparikovej, Gabriele Janovi¢ovej, lenke Matonok a Mirke Dzuridkove;.

Rovnako, hoci anonymne, by sme chceli vyjadrif osobitnd vdaku Zene, kiord ochotne
venovala svoj as, Usilie a nadanie na to, aby bolo mozné zhotovif fotografiu nachddzajicu
sa na obdlke spravy.

Dlhodobo sme tiez velmi vdacné za odbomé znalosti, léskavost a podporu Zuzany
Bariokove] a Gregoryho Soulliera, kiori ndm opakovane vyhotovili jazykové korektiry pre
nade skorsie publikacie a kiorf tak urobili aj pre Ucely fejto spravy. Rovnako sa chceme
podakovaf Tomésovi Donovalovi za preklad Easti textov pre tito spravu. Vietkym vdacime
aj za pripravenosf s nami spolupracovaf, za velkorysost a trpezlivost.

Dalej by sme sa chceli podakovaf Filipovi Lastovkovi za konzultacie tykajice sa anglickei
terminologie, kiord stvisi s ochorenim COVID-19 a novym koronavirusom SARS-CoV-2.

Nase podakovanie patri aj Miroslavovi Kukovi, autorovi grafického navrhu tejto spravy,
a Dorofe Holubovej, autorke fotografie na obdlke.

Za vyrazni pomoc s findlnymi korektGrami fextu spravy dakujeme lubici Trubiniovej
a Sarlofe Pufflerove.

Vydanie tejto spravy by nebolo mozné bez financnych zdrojov, kioré nam poskytol Active
Citizens Fund — Slovakia. Naddcia otvorenej spoloénosti — Open Society Foundation (NOS
— OSF), kiord riadi program tohto fondu zamerany na podporu Gcasti ob&ianskej spolocnosti
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na rozhodovani a tvorbe verejnych politik, bola velmi Ustretova k potrebam ndasho projekty,
ktoré vznikli v stvislosti s prepuknutim pandémie ochorenia COVID-19 na Slovensku. Uprimne
ocefiujeme prilezitost zostavif takyto druh angaZovanej spravy o tomto nelahkom obdob.

Janka Debrecéniovd, Miroslava Kotrikova Radmanovd, Lydia Marosiovd

august 2020



Uvod

Prvé pripady ochorenia COVID-19 boli na Slovensku zaznamenané zaciatkom marca 2020.
Reakcia slovenskejviady bola rychla. Uz 12. marca 2020 bola vyhldsend mimoriadna situacial

15. marca 2020 bol wyhléseny nidzovy stav?. Vdaka tymto skorym krokom a dalsim
opatreniam, kioré boli postupne prijimané viadou, $taymi orgdnmi, orgénmi verejnej spravy
a dalsimi relevantnymi subjekimi, pribudali pripady ochorenia COVID-19 velmi pomaly.
K d&tumu, ked nidzovy stav oficidlne skoncil (13. jon 2020, bolo na Slovensku laboratéme
potvrdenych iba 1545 pripadov ndkazy®, z kiorych si iba niekolko mdlo vyziadalo
hospitalizaciu.

Napriek tomu viak mali niekioré opatrenia a kroky podniknuté na 0zemi Slovenska
v pociatocnej faze pandémie aj negativny vplyv na rézne skupiny obyvatelsiva. Tiefo
opatrenia navyse nemali vzdy jasny prévny zdklad a niektoré fiez nespliali pravne
poziadavky nevyhnutnosti, primeranosti a zékazu diskrimindcie. Jednou zo skupin, ktoré boli
po vypuknuti pandémie najviac negativne zasiahnuté protiepidemickymi opatreniami, boli
tehotné a rodiace zeny.

Medzi prvé signdly, Ze prava rodiacich  Zien mézu byl protiepidemickymi
opatreniami vézne ohrozené, bol celostdiny zdkaz névstev v nemocniciach vydany
6. marca 2020* Viaceré nemocnice na zdklode tohto nariadenia s okamzitou
plaostou  zakdzali  priftomnost  sprevadzajicej osoby pri pdrode.  Mnohé  Zeny
tak boli pripravené o délezitd sicast ich prava na stkromny a rodinny  Zivot
a prava na zdravie®, ale aj o moznost mat pri pdrode podstatny prvok verejnej kontroly.
T4 je obzvldst dolezitd v systémoch, kiorym viadnu nerovné mocenské vztahy, kioré st uzavreté,

1 Uznesenie viddy SR ¢. 111 z 11. marca 2020 k navrhu na vyhldsenie mimoriadnej situdcie v sivislosti s ohrozenim
verejného zdravia Il. stupfia z dévodu ochorenia COVID-19 spasobenym koronavirusom SARS-CoV-2 na tzemi Slovenskej
republiky, dostupné na: https: //rokovania.gov.sk/RVL/Material /24585 /1 (poslednd naviteva diia

27 j0la 2020).

2 Uznesenie viddy SR ¢. 114 z 15. marca 2020 k névrhu na vyhlésenie nidzového stavu podla €l. 5 dstavného
zdkona ¢. 227/2002 Z. z. o bezpenosti $tatu v ¢ase vojny, vojnového stavu, wnimocného stavu a nidzového stavu

v zneni neskorsich predpisov, na ulozenie pracovnej povinnosti na zabezpecenie vykonu zdravomnej starostlivosti a
zakdzanie uplatiovania préva na sirajk niekiorym procovnikom, uverejnené v Zbierke z&konov SR pod &. 45/2020 Z. z.

3 Pozri https://www.health.gov.sk/Clanokecovid-19-13-06-2020-vysledky [poslednd naviteva diia 27. jula 2020).
4 Rozhodnutie Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej republiky &. OLP/2405,/2020 zo diia 6. marca 2020,

dostupné na: https://www.ruvzpp.sk/aktualit-a-novinky /uvz-srverejna-vyhlaska-vo-veci-nariadenic-opatrenia-na-
predchadzanie-vzniku-assireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/ (poslednd névsteva dia 27. jila 2020).

5 Je dokdzané, ze prifomnost sprevadzajicej osoby pri pérode podla vyberu zeny skracuje pérod a znizuje

fiziko cisérskeho rezu a instrumentalneho porodu WHO odporica prifomnost sprevadzajicej osoby pocas pérodu
podla wberu Zeny vietkym rodiacim zendm, a to aj pocas pandémie ochorenia COVID-19. Pozri WORLD HEALTH
ORGANIZATION: WHO recommendations: Intrapartum care for a positive childbirth experience. Geneva : World
Health Organization, 2018, s. 29 — 30, dostupné na: hitps: //www.who.int/publications/i/item/9789241550215
[poslednd naviteva diia 27. jola 2020). Pozri tiez WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth

and COVID-19 zo diia 18. marca 2020, dostupné na: https: //www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019/question-and-answershub /g-a-detail /g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dna

27 idla 2020).
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monopolizované a v kiorych prekvitd systémové porusovanie ludskych prav. Uvedené ¢ty so
prizna¢né aj pre systém poskytovania pérodnej starostlivosti na Slovensku.

Priblizne v rovnakom ¢ase sa zacali na webowych strédnkach nemocnic a spolocnosti, ktoré
ich vlasinia, objavovaf vyhlasenia vedicich odbornikov na pérodnictvo z danych nemocnic
alebo spoloénosti tykajice sa pérodnej starostlivosti v ¢ase pandémie. Niekioré z postupov,
ktoré propagovali, nevychéddzali z vedecky overenej praxe alebo boli v priamom rozpore
s odporicaniami Svetovej zdravornickej organizacie (WHOIC. Medzi takio propagované
postupy patrili v pripade Zien s ochorenim COVID-19 rutinné indtrumentdlne pérody
s cielom skratif druhd dobu pérodnt a zniZif tak riziko pripadnej infekcie zdravotnickeho
persondlu’, ako aj rutinnd separdcia novorodencov od matiek, kioré boli pozitivne testované
na pritomnost nového koronavirusu SARS-CoV-2 alebo u kiorych sa prejavuju priznaky
ochorenia COVID-19, a to az do negativneho vysledku testu u dotknutej zeny alebo
v pripade pozitivneho vysledku festu po dobu dvoch tyzdiove.

Pocas pandémie ochorenia COVID-19 zacali zdruZzenia Obéan, demokracia a zodpovednosf
(ODZ) a Zenské kruhy, ako ludskopravne organizdacie presadzujice o. i. ludské prava Zien pri
pdrodoch, s monitorovanim spdsobov, akymi bola v tomto obdobi poskytovand predpérodnd
a pdrodnd starostlivost v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Cielom monitoringu bolo
identifikoval a opisaf porusenia ludskych prév Zien, kioré sa vyskytli v spojent s predpérodnou
a pdrodnou starostlivostou pocas trvania pociatocnej fazy pandémie ochorenia COVID-19
na Slovensku (zaciatok marca 2020 az koniec juna 2020; zhruba toto obdobie je niekedy
oznacované aj ako fzv. prvé vina pandémie ochorenia COVID-19 na Slovensku). Samotny
monitoring prebiehal v obdobi medzi 6. marcom 2020 az 30. junom 2020 a boli pri fiom
pouzité viaceré metddy faklografického prieskumu.

Pocas monitorovaného obdobia mohli Zzeny na Slovensku rodif v 50 pérodniciach,
kioré  tvoria  sUCast  systému  3tdtom  garantovane] zdravotnej starostlivosti  hradenej
z verejného zdravotného poistenia. Vzhladom na to, Ze pocas prevaznej dlzky trvania
nidzového stavu boli slovenské hranice pre rodiace Zeny s potrebou rodif v zahranici
prakticky zatvorené a Slovenska republika nezabezpecuje Ziadnu ind formu pérodne;
starostlivosti nez starostlivosf v nemocniciach, zeny, kioré rodili pocas pandémie a Zelali
si porodif za asistencie zdravotnickeho persondlu, nemali ind moznost, nez ist do niektore;
z nemocnic na Slovensku (a aj v pripadoch, ked s hranice otvorené, je moznost rodit
v zahraniéi dostupnd iba privilegovanym Zzendam).

6 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo dfia 18. marca 2020,
dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/g-a-
detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).

7 Podcast nemocnice Kosice — Saca: Rozhovor z 20. marca s MUDr. Erikom Dosedlom, PhD., MBA, primérom
gynekologickopérodnickej kliniky nemocnice Kosice-Saca, mindty 10:09 — 10:30 zdznamu. Dostupné na:

https: //youtu.be /KOUIGPSH4 b0 (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).

8 Pozri napriklad podcast spolocnesti ProCare a Svet zdravia, webova siranka: Zdravy podcast #6: Majo babaika
nosit risko? Rozhovor s MUDr. Mdriou Vasilovou, hlavnou expertkou spolocnosti ProCare a Sveta zdravia z oblasti
neonatolégie a zdroven primarkou oddelenia neonatolégie v nemocnici v Humennom, mindty 13:00 — 14:10 zdznamu.
Dostupné na: hitps://www.procare.sk/podcasty/ [poslednd naviteva diia 27. jola 2020).
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UvOD

Systém poérodnej starostlivosti na Slovensku je vyrazne medikalizovany a viddnu mu muzi.
V prevaznej vacsine pripadov ide o muzov-pdrodnikov, kiori stoja na Cele pérodnickych
oddeleni ¢&i klintk a kiorf tak rozhoduji o povahe starostlivosti poskytovanej v jednotlivych
zdravotnickych zariadeniach. Na celostatne] drovni prevazujd opdf muzi, ¢i uz na Grovni
vzdeldvacieho systému, zastévajic pozicie profesorov a odbornych garantov, alebo v rédmci
relevantnych ingtiticii, a to ako poradcovia, hlavni odbornici &i celni predstavitelia odbornych
organizacii. Na kazdom pérodnickom oddeleni sice pracuji aj pérodné asistentky, no
fie v praxi neposkytujy zendm pri pdrode starostlivost autonémne: v rémci persondlnych
a profesijnych hierarchif na oddeleniach podliehaji autorite lekérskej profesie. Na Slovensku
fiez chybaji celostaine Standardy, kioré by sumarizovali dostupné vedecké poznanie
a odporiCania zalozené na vedeckych dékazoch, ako aj ludskoprévne poziadavky,
na kiorych musf byt poskytovanie zdravomnej starostlivosti pri pérode postavené.

Vo svojej predchadzajicej praci ODZ a Zenské kruhy zdokumentovali mnohé zévazné
porusenia ludskych prav Zien pri pérodoch v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku.
Identifikovali porusenia tychto prav: pravo na respekiujice a déstojné zaobchadzanie,
prévo na zdravie vidtane sexudlneho a reprodukéného zdravia, pravo na informdcie, pravo
na ochranu stkromného a rodinného Zivota, pravo na zdravoiny starostlivost poskytovand
wluéne na bdze informovaného sthlasu, prévo na rovnost a nediskrimindciu, pravo
nebyf podrobend ndsiliu, muceniu alebo inému krutému, neludskému a ponizujicemu
zaobchédzaniu, ako aj prévo uZivaf plody vedeckého pokroku a jeho wyuzitia. ODZ
a Zenské kruhy tieZ vo svojej predchddzaijice] praci opisali niektoré systémové aspekty, ktoré
sU pricinou uvedenych porudeni prav a/alebo kioré tiefo porusenia sprevadzaji. Uvedené
systémové aspekty zahffiaji vzdeldvanie zdravotnickeho persondlu, chybajice celostatne
Standardy pre pérodn starostlivost, mocenské a hierarchické vzfahy medzi zdravomnickym
persondlom, organizéciu préce na pérodnickych oddeleniach, neporozumenie konceptu
informovaného sthlasu a konceptu ludskych prév celkovo zo strany zdravomickeho persondly,
ako aj nedostatocné znalosti zdravomickeho persondlu o fudskych prévach a chybajice
zruénosti pri ich uplatfiovani®.

Pandémia ochorenia COVID-19 je nepochybne mimoriadnou situdciou (emergency situation),
pocas kiorej 3faty potrebuju realizovaf 3pecifické opatrenia na ochranu verejného zdravia.
Tymito opatreniami mézu obmedzit alebo pozastavit uplatiovanie niektorych ludskych prév.
Prijimanie a uplatfiovanie takychto obmedzeni viak podlieha velmi prisnym pravidlam.

9 Pozri DEBRECENIOVA, J. (ed.]; BABIAKOVA, K. — DEBRECENIOVA, J. = HINCIKOVA, M. — KRISKOVA, 7. -
SEKULOVA, M. — SUMSALOVA, S.: Zeny — Matky — Teld: ludské prava Zien pri pérodnej starostlivosti v zdravotnickych
zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Ob&an, demokracia a zodpovednost, 2015. Dostupné fiez na:

http: / /odz.sk/wp-content/uploads/Z-MT publ ell pod sebou.pdf (poslednd néviteva dia 27. jila 2020). Pozri tiez
DEBRECENIOVA, J. [ed.); DEBRECENIOVA, J. — HUNCIKOVA, M. — HRESANOVA, E. — KRISKOVA, 7. — LAFFERSOVA,
7. — SEKULOVA, M.: Zeny — Matky — Teld II: Systémové aspekty porusovania ludskych prév Zien pri pérodnej
starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Obéan, demokracia a zodpovednost, Zenské
kruhy, 2016. Dostupné tiez na: http:/ /odz.sk/wp-content/uploads/ZMT2 systemove apekty v6 w.pdf (poslednd
naviteva diia 27. jola 2020).
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Po prvé, nie vetky ludské prava mézu byt pocas mimoriadnych situdcii obmedzené alebo
pozastavené. V pripade uréitych zdkladnych ludskych prav, akymi st pravo na Zivot ¢i
prévo nebyt podrobend muceniu alebo inému krutému, neludskému alebo ponizujicemu
zaobchédzaniu, nie s mozné Ziadne vynimky.

Po druhé, povinnosti 3tdtov stvisiace s klucovwym obsahom hospoddrskych a socidlnych
prév vrdtane prava na zdravie ostdvajd 0¢inné aj poc¢as mimoriadnych situdeii. Sluzby
sexudineho a reprodukéného zdravia, medzi kioré patri aj starostlivosf pocas tehotensiva
a pri pérode, predstavuji zdkladné sluZby a $tat musi zabezpecit ich poskytovanie aj
pocas pandémie ochorenia COVID-19. Uvedené sa tyka nielen poskytovania zdravotnej
starostlivosti v najuzsom zmysle, ale aj sluzieb s fou stvisiacich, ako st napriklad informécie
o zdravi a zdravotnej starostlivosti.

Po trefie, ak st obmedzenia niektorych prév pocas mimoriadnych situdcii mozné, sd
podmienené splnenim prisnych poZiadaviek. Jednotlivé obmedzenia musia spliiaf poZiadavku
z&konnosti, ¢o okrem iného znamend, ze musia maf oporu v konkrétnom ustanoveni
vnutrostaineho pravneho poriadku (na Slovensku takyto pravny zdklad predstavuje Ustavny
zdkon ¢. 227 /2002 Z. z. o bezpecnosti 3tdtu v Ease voiny, vojnového stavu, vynimocného
stavu a nudzového stavu v zneni neskorsich predpisov). Zarover musia byt nevyhnuiné,
primerané a nesmu byt diskriminaéné. Prijaté obmedzenia musia byf dalej prisne docasné. '

10 Pre podrobnejsie informdcie o prévnom rdmci pre obmedzovanie fudskych prav pocas mimoriadnych situécif
pozri Medzindrodny pakt o obcianskych a politickych pravach, €l. 4; Medzinarodny pakt o hospodérskych,
socidlnych a kultdrnych prévach, él. 4; THE OFFICE OF THE HIGH COMMISSIONER FOR HUMAN RIGHTS:
Emergency Measures and COVID-19: Guidance. 27. aprila 2020. Dostupné na: https: //www.ohchr.org
Documents/Events/EmergencyMeasures COVID19.pdf (poslednd néviteva diia 27. jula 2020); HUMAN

RIGHTS COMMITTEE: General Comment No. 29: States of Emergency [Article 4). CCPR/C/21/Rev. 1/Add.

11, 31. augusta 2001. Dostupné na: hitps://tbinternet.ohchr.org/ layouts/15 /treatybodyexternal /Download.
aspxesymbolno=CCPR%2fC%2{21%2fRev. 1%2fAdd. 1 1&lang=en (poslednd ndviteva dia 27. jdla 2020);
COMMITTEE ON THE ELUMINATION OF DISCRIMINATION AGAINST WOMEN: Guidance Nofe

on CEDAW and COVID-19. Dostupné na: https://tbinternet.ohchr.org/ layouts/ 15 /treatybodyexternal /Download.
aspx@symbolno=INT/CEDAW /STA/Q156&lang=en (poslednd néviteva dia 27. jla 2020); COMMITTEE ON
ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: Statement on the coronavirus disease (COVID-19) pandemic and
economic, social and cultural rights. E/C.12/2020/1, 17. aprila 2020, najmé& ods. 2, 3, 8, 10 = 18. Dostupné
na: https://undocs.org/E/C.12/2020/1 (poslednd navsteva dia 27. jila 2020]; COMMITTEE ON ECONOMIC,
SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: General comment No. 3: The nature of States parties obligations (Art. 2, par. 1).
14. decembra 1990, ods. 10, 11. Dostupné na: hitps://ibinternet.ohchr.org/ layouts/ 15 /ireatybodyexternal
Download.aspx@symbolno=INT%2fCESCR%2ACGEC%2f47 58&Lang=en (poslednd néviteva diia 27. jula 2020);
COMMITTEE ON ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: General comment No. 14: The right fo the highest
attainable standard of health. E/C.12/2000/4, 11. augusta 2000, ods. 43 — 44. Dostupné na: https://tbinternet.
ohchr.org/ layouts/ 15 /treatybodyexternal /Download.aspx@symbolno=E%2fC. 12%2f2000%2f4&lang=en (posledna
naviteva diia 27. jola 2020); COMMITTEE ON ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: General comment
No. 22 (2016) on the right to sexual and reproductive health (article 12 of the International Covenant on Economic,
Social and Cultural Rights). E/C.12/GC/22, 4. marca 2016, ods. 49. Dostupné na: https: //tbinternet.ohchr.org
layouts/ 15 /treatybodyexternal /Download.aspx@symbolno=E%2fC. 1 2%2fCGC%2f228lang=en [poslednd naviteva diia
27 j0la 2020).
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UvoD

Reakcie na pandémiu by mali byt zaloZené na najlepsich dostupnych vedeckych poznatkoch,
aby chranili verejné zdravie.!" Krizové opatrenia a pravomoci §tétnych orgdnov, kioré ich
prijimajy, sa nesmu zneuzivat.'? Déstojnost vietkych ludi musi byf respektovand a chrénend. '?

11 Pozri COMMITTEE ON ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: Statement on the coronavirus disease
[COVID-19) pandemic and economic, social and cultural rights. E/C.12/2020/1, 17. aprila 2020, ods. 10.
Dostupné na: https://undocs.org/E/C.12/2020/1 (poslednd névsteva dia 27. jila 2020); a pozri COMMITTEE
ON ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: General comment No. 25 (2020) on science and economic,
social and cultural rights (article 15 (1) (b), (2], (3) and (4) of the International Covenant on Economic, Social and
Cultural Rights). E/C.12/GC/25, 30. aprila 2020. Dostupné na: hitps://undocs.org/E/C.12/GC/25 [poslednd
naviteva diia 27. jola 2020).

12 Pozri napriklad COMMITTEE ON ECONOMIC, SOCIAL AND CULTURAL RIGHTS: Statement on the coronavirus
disease (COVID-19) pandemic and economic, social and cultural rights. E/C.12/2020/1, 17. aprila 2020,
ods. 11. Dostupné na: https://undocs.org/E/C.12/2020/1 (poslednd navsteva dia 27. jdla 2020).

13 Pozri napriklad famtiez, ods. 12.
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https://undocs.org/E/C.12/2020/1




1. Ciele a metédy monitoringu

Cielom monitoringu bolo zozbieraf a zaznamenaf déta o spdsoboch, akymi bola tehotnym
a rodiacim zendm v obdobi frvania  pociatocnej fazy pandémie ochorenia
COVID-19  (zaciatok marca 2020 — koniec jina 2020) poskytovand  zdravoind
starostlivost v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku, a to z pohladu relevantnych
ludskopravnych ndlezitosti. Cielom monitoringu bolo teda o. i. zistif, & v uvedenom
obdobi na Slovensku dochddzalo k porusovaniv ludskych prav Zien v tehotenstve
a pocas pdrodu v sivislosti s poskytovanim zdravotne| starostlivosti v zdravotnickych
zariadeniach, aki podobu o 3pecifikd tieto porusenia mali a kioré z nich je
mozné pripisaf opatreniam, kioré boli (alebo, naopak, neboli] prijimané v sovislosti

s pandémiou ochorenia COVID-19.

Organizacie ODZ a Zenské kruhy realizovali v obdobi medzi 6. marcom 2020 a 30. jGnom
2020 faktograficky prieskum. S cielom ziskaf ¢o najkomplexnejsi obraz boli pouzité viaceré
metddy zberu a analyzy dét z réznych zdrojov. ODZ a Zenské kruhy konkréme:

—  uskutocnili internefovy prieskum o skdsenostiach Zien so zdravotou starostlivosfou
v fehotenstve a pocas pérodu pocas pandémie ochorenia COVID-19;

— zhromazdovali informécie reportované jednoflivymi  Zenami, kforé sa  pocas
monitorovaného obdobia obrétili na zdruzenie Zenské kruhy, pripadne na ODZ
(telefonicky alebo prostrednictvom internetu) so Ziadosfou o radu alebo pomoc a taktiez
informacie o zdravomej sfarostlivosti pocas tehotenstva a pérodu v obdobi pandémie
ziskané od Zien, kioré sa zapdiali do diskusii pod statusmi na facebookovom profile
Zenskych kruhov (zhromazdované informdcie boli zaroveh friedené a archivované);

— moniforovali (naad hoc baze) informdcie tykajice sa zdravoine; starostlivosti v tehotenstve
a pri pérode v obdobi pandémie, kioré poskytovali zdravomnicke zariadenia, ich
predstavitelia a spolocnosti, ktoré ich vlastnia, a to prostrednictivom webowych strdnok,
socidlnych sieti, ale aj médif;

- uchovavali zédznamy z oficidlnej komunikécie Ministersiva zdravomniciva Slovenskei
republiky (SR) so zdruzeniami ODZ a Zenské kruhy, ktord sa tykala poskytovania
zdravotnej starostlivosti v tehotensive a pri pérode pocas pandémie ochorenia

COVID-19;!4

— monitorovali oficidlnu webovi stranku viady SR, Ministerstva zdravotnictva SR a Uradu
verejného zdravotnictva SR, obzvldsf tych sekcii, ktoré boli venované pandémii

ochorenia COVID-19:1>

14 List Ministersiva zdravotnictva Slovenskej republiky zaslany ODZ a Zenskym kruhom dfia 3. aprila 2020 (dostupné
u autoriek) ako odpoved na Wzw na dodrZiavanie standardov zdravoinej starosilivosti pri pérodoch v case epidémie
COVID-19, dostupné aj na: htip://odz.sk/covid-19-dodrzujte-standardy/ [poslednd naviteva diia 27. jola 2020);

list Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky zo diia 6. aprila 2020 adresovany Zenskym kruhom (dostupné

u autoriek), dostupné aj na: https: / /zenskekruhy.sk/wp-content/uploads /2020 /04 /List-%C3%BAradn%C 3%BD-Odbor-
%C5%BDENSK%C3%89-KRUHY-2.pdf poslednd naviteva dita 27. jla 2020).

15 Pozri https://korona.gov.sk/, https://www.health.gov.sk/ClanokeHlavna-sprava-COVID-19 a http: //www.uvzsr.
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- realizovali medidlny monitoring ¢lénkov a reportdzi, kioré boli publikované alebo
zazneli v médidch a tykali sa zdravotne starostlivosti poskytovanej v tehotenstve a pri
porode pocas pandémie ochorenia COVID-19.

Infernetovy prieskum o skisenostiach Zien s predpérodnou a pérodnou starostlivostou pocas
pandémie ochorenia COVID-19 predstavuje hlavny zdroj informdcii pre daliie casti tejto
spravy. Zistenia, kioré prinésame, sa teda do velkej miery zakladaji prave na autentickych
vypovediach Zien o ich preZitej skusenosti.

Prieskum sa uskutoénil prostrednictvom online dotaznika, ktory bol zostaveny v spolupraci
medzi zdruzeniami ODZ a Zenské kruhy.

Dotaznik bol uréeny zendm, kioré rodili na Slovensku v obdobi pociatoénej fazy pandémie
ochorenia COVID-19 (od zaciatku marca 2020 do 22. jona 2020, ked' bolo zbieranie
dotaznikov pre Gcely tejto sprévy ukoncené), a Zzendm, kioré boli pocas tohto obdobia
tehotné — bez ohladu na to, ¢i k détumu vypliiania dotaznika uz porodili alebo nie.

Online dotaznik bol vytvoreny prostrednictvom volne dostupnej verzie ndstroja Google
Forms. Dotaznik obsahoval uzavreté otdzky, polootvorené otdzky, ako aj otvorené otdzky.

Dotaznik bol umiestneny na webovej strénke www.spolusmevbezpeci.sk/covid-19'¢ (stranka

spravovand zdruzenim Zenské kruhy, pri¢om jej casf obsahujica samotny dotaznik vzniklg
v spolupréci medzi Zenskymi kruhmi a ODZ) a na facebookovom profile Zenskych kruhov.
Link na prieskum bol tiez rozposlany prostrednictvom ich newslettera. Respondentkami, kioré
sa do infernetového prieskumu zapoijili, tak boli s vysokou pravdepodobnosfou najmé zeny
sledujice aktivity Zenskych kruhov. Kazda zena, ktord spliiala kritérié uvedené v prieskume,
sa mohla z viastnej iniciativy a slobodne rozhodnif, &i sa prieskumu zic¢astni.

Do infernefového prieskumu, kiorého vystupy si prezentované v tejto spréve, sa zapoijilo
184 respondentiek, kioré porodili alebo boli tehotné v obdobi medzi zaciatkom marca
2020 a 22. jonom 2020 a kioré vyplnili dotaznik v obdobi medzi 25. mdjom 2020
a 22. jonom 2020 (obdobie zberu dotaznikov).

Spomedzi tychto 184 respondentiek 110 respondentiek ku diu vypliania dotaznika
uz porodilo a 74 bolo stdle tehotnych.

Odpovede na otvorené otdzky z dotaznika boli podrobené kvalitativnej analyze. V pripade
uzavretych otdzok bola statistickd analyza dat vwkonand prostrednictvom volne dostupnych
ndstrojov na strénke Google Forms.

sk/index.php2option=com_content&view=category&layout=blog&id=250&ltemid=153 [poslednd naviteva dia 27. jdla
2020).

16V rdmci medzindrodnej kampane Safer Together: Respeciful Matemity Care in COVID-19. Slovenskd verzia
kampane https: //spolusmevbezpeci.sk/covid-19/ vychddza z néstroja, kiory poskytla organizacia White Ribbon
Alliance ako autorka uvedenej kampane. Cielom kampane je presadzovat prava, podporovat inovativne pristupy
k starostlivosti suvisiacej s tehofensivom a pérodmi a chranif Zivoly na celom svete pocas pandémie ochorenia

COVID-19.
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v internetovom prieskume uplatneny heuristicky pristup. Prieskum bol dalej postaveny na principe
nulového nétlaku (no strain principle), kiory zendm garantoval slobodu rozhodnif sa, & budd
odpovedat na otdzky vysoko osobného alebo intimneho charakteru. Zodpovedanie kazdej
z otézok v dotazniku bolo teda na dobrovolnej béze a zeny zostali Gcastnickami prieskumu
aj vtedy, ak neodpovedali na vietky ofdzky. Aj preto sa pocet odpovedi na jednotlivé otazky
z dotaznika Iisi. Pocet odpovedi sa tiez |isi preto, Ze Zeny, kioré este neporodili, vypliali iba
tie Casti dotaznika, kioré sa tykali zdravotnej starostlivosti v tehotenstve.

Zber a spracovanie dat z dotaznikov boli plne anonymizované. Zdruzenia Zenské kruhy
a ODZ zendm garantuju Gplné zachovanie anonymity. Niekioré Zeny v zdvere dotaznika
poskytli na seba kontakt pre pripad, Ze by organizdétorky prieskumu v budicnosti potrebovali
viac informdcif.

Niektoré zistenia pochddzajice z internetového prieskumu si v tejto sprave ilustrované grafmi
a aufentickymi vypovedami respondentiek.






2. Zistenia z monitoringu

Zistenia z monitoringu potvrdili porusovanie ludskych prév Zien pri poskytovani pérodne;
starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku, kior¢é ODZ a Zenské kruhy
zdokumentovali uz vo svojich skorsich vyskumoch. Z monitoringu tiez vyplynulo, Ze situécia
pocas pandémie ochorenia COVID-19 a opatrenia, kioré boli, resp. neboli prijaté, prindsajd
nové porudenia a/alebo zintenziviiujo tie, ktoré boli zaznamenané v minulosti.

2.1. Niektoré zistenia tykajice sa prenatdlnej starostlivosti vidtane
poskytovania informdcii v sdvislosti s pérodom

V rédmci infernefového prieskumu 13 % zo 183 respondentiek uviedlo, Ze niekioré
z prenatdlnych tehotenskych poradnf (kforé st za normdlnych okolnosti beznou sicastou
zdravotnej starostlivosti v tehotenstve a st prepldcané zo zdravotného poistenia) boli pocas
pandémie zredukované. Niekioré Zeny uvadzali, Ze ich gynekolédg alebo gynekologicka
neordinovali z dévodu préceneschopnosti a dotknutym Zendm sa nepodarilo zohnat
ndhradné zdravomnicke zariadenie. Niekioré napldnované tehotenské poradne boli Uplne
zrusené.

,Neabsolvovala som jednu poradriu a dve délezité vysetrenia, pretoZe doktor bol na
dovolenke v ¢ase vyhlasenia karantény. Nemal ustanoveného zastupujiceho lekdra.
Zo zifalstva som cheela odist = no kiorykolvek iny lekér ma odmietal prijat ako novd
pacientku.” (respondentka JPTTT)

Takmer 16 % zo 183 respondentiek uviedlo, Ze niekioré z vysetreni pocas tehotenstva boli
z dévodu pandémie zrugené, presunuté na neskdr alebo sa znizila pocetnost tychto vysetreni.
To sa tykalo nielen CTG monitoringu, kiory sa na Slovensku za normdlnych okolnosti vykondava
od ukonceného 36. tyzdna tehotensiva, ale aj inych wysetreni. I5lo napriklad o glukézovy test
na véasné zachytenie tehotenskej cukrovky, skriningové testy, vysetrenia pocas rizikového
tehotenstva ¢i o pravidelné vysefrenia na oddeleni hematolégie, kioré soviseli s lie¢bou
konkrémej tehotnej Zeny.

,Kazdd poradiia bola krétka a rychla, a to bola raz za Styri tyzdne, pricom som
na rizikovom a mala som ist [na poradiu] kazdé dva tyzdne." (respondentka JTTTTT)

,Zrusili sa mi kontroly na hematolégii..." (respondentka TT)

O obmedzeni vysetreni v tehotenstve pocas pandémie ochorenia COVID-19 tieZ informovali
niektoré nemocnice, a to prostrednicivom svojich webovych stranok. Napriklad nemocnica
v Martine zverejnila informdciu, ze bude poskytovaf prenatdlnu starostlivost vyhradne zendm
s patologickym a rizikovym tehotenstvom, s vynimkou CTG monitorov, kioré bude po 40. tyzdni
tehotenstva poskytovaf aj zendm s fyziologickou graviditou. Podla zverejnenych informacii
nemocnica poskytovala ultrazvukové vysetrenia wyluéne zendm s vysoko suspekinym nélezom
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viodenej vyvinovej chyby.!” Podobne fakulind nemocnica s poliklinikou v Banskej Bystrici
na svojej webovej strdnke zverejnila oznam, ze nebude poskytovat prenatdlnu starostlivosf
zendm s fyziologickym priebehom tehotenstva a CTG monitor im bude poskytovat az od
40. tyzdna tehotenstva, aj o iba v pripade, Zze Zendm toto vySetrenie nevie zabezpedit ich
gynekologické ambulancia. '

Tehotné Zeny, kioré sa zOCashili prieskumu, tiez wvédzali, Zze na tehotenské poradne
nemohli byl sprevadzané partnermi alebo inou osobou. Niekioré zdrover upozomili,
Ze fermin poradne nebyval sfanoveny na konkrétnu hodinu, ale museli cakat v éakami s inymi
zenami, v niektorych pripadoch aj niekolko hodin. Vyskytli sa aj pripady, ked Zzeny museli
pred vstupom do nemocnice ¢akaf v dlhom rade, aby mohli prejst protiepidemickym filtrom.
Jedna Zena v takomto rade musela dokonca ¢akat v pérodnych bolestiach.

... [vySetrenie sme museli absolvovat] bez partnerov a sprievodu, no aj tak nds
bolo niekedy aj 20 zien v Eakdmi. Pdarkrat som cakala aj tri hodiny na vysetrenie
v nemocnici.” (respondentka JTO)

Zeny, ktoré sa zG&astnili prieskumu, sa tieZ stazovali na akitny nedostatok informdcif o tom,
ako bude prebiehaf pérod pocas pandémie. Tieto informécie ocakdvali hlavne od nemocnic.
Nemocnice zrusili kurzy predpérodnej pripravy a tiez moznost prehliadok pérodnickych
oddeleni, teda moznosti, prostrednictvom ktorych sa Zzeny za normdlnych okolnosti snazia
prediskutovaf svoje predstavy o pérode so zdravotnickym persondlom. Informacie, ktoré
zeny nemohli ziskaf formou osobnej ndvstevy, zarover neboli v dostatoénom mnoZstve alebo
adekvéinym spdsobom uvédzané ani na webovych strankach nemocnic.

,Zial, kym som sa dostala na [predpérodny] kurz, vietko sa zrusilo a obmedzilo.
Nebola poskytnutd ziadna néhrada ani alternativa. Na strénke nemocnice neboli
Ziadne informdcie. Bola som sklamand, Ze si neméZem pozrief pérodnicu a obozndmif
sa s prostredim a popytat sa na nejasnosti. Absolvovala som jednodriovy pripravny
kurz online u duly.” (respondentka TTTP)

Na zdklode opakovanych prosieb o informdcie o zdravotne| starostlivosti poskytovanej
v tehotenstve a pri pérode pocas pandémie, s ktorymi sa na Zenské kruhy obracali Zeny,
prefoze nemocnice tiefo informdcie neposkytovali v dostatocnej miere, sa Zenské kruhy a ODZ
rozhodli realizovaf ad hoc monitoring webovych strédnok nemocnic. Cielom monitoringu
bolo zistif, & slovenské nemocnice, kiorych sicasfou si aj pdérodnicke oddelenia (50
pdrodnickych oddeleni v nemocniciach), poskytuju na svojich webovych strankach dostatok
informdcif o zdravotnej starostlivosti pocas pandémie ochorenia COVID-19, kiord je v tychto
zariadeniach poskytovand Zzendm v tehotenstve a pri pdrode.

17 Informdciu sme ziskali z webovej stranky gynekologicko-pérodnickej Kliniky Univerzitnej nemocnice Martin, https://
www.unm.sk/gynekologicko-porodnickaklinika, néviteva zo diia 12. maja 2020. Snimka obrazovky je archivovand
u auforiek.

18 Informdciu sme ziskali z webovej stranky gynekologicko-pérodnickej Kliniky Fakulinej nemocnice s poliklinikou
F. D. Roosevelta Banskd Bystrica, https://www.Inspfdr.sk/covid-19-opatrenia-a-odporucania/#porod, ndvsteva zo dfia
14. aprila 2020. Snimka obrazovky je archivovand u autoriek.
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Vykonany ad hoc monitoring priniesol tieto zistenia:'?

Priblizne 40 % nemocnic, v kiorych sa nachéddza pérodnicke oddelenie, poskytovalo na
svojich webowych strénkach informdacie o zdravotne| starostlivosti poskytovanej zendm
v fehotenstve a pri pérode pocas pandémie ochorenia COVID-19. Tieto informdacie viak
boli va&sinou nedplné a nepostacujice. lba dve nemocnice (Skalica, Trencin) poskytli na
svojich webowych strankach pomerne dostatok kvalinych informacii o tom, ako bude v tychto
zariadeniach pocas pandémie ochorenia COVID-19 poskytovand zdravond starostlivost pri
porode.

Priblizne polovica webovych strénok nemocnic, v kiorych sa nachddza aj pérodnicke
oddelenie, poskytovala informécie o vieobecnych opatreniach prijatych v sovislosti
s pandémiou ochorenia COVID-19 v konkrétnej nemocnici. Na webovych strankach tychto
nemocnic sa viak v sivislosti s pandémiou nenachddzali Ziadne konkréine informacie
o starostlivosti poskytovane] zendm v tehotenstve a pri pérode.

V pripade styroch nemocnic s pérodnickymi oddeleniami sa na ich webovych strénkach
nenachddzali Ziadne informacie v stvislosti s pandémiou ochorenia COVID-19, a to ani
véeobecného charakteru o poskytovani zdravotnej starostlivosti pocas pandémie v tejkiore]
nemocnici. Na webovych strankach tychto $tyroch nemocnic sa teda nevyskytovali ani Ziadne
konkrétne informdcie o starostlivosti, kiort tieto nemocnice v ase pandémie poskytovali zenam
v tehotenstve a pri pérode.

2.2. Zdkaz sprevadzajicej osoby

MozZnost maf pri sebe pocas pdérodu sprevadzajicu osobu podla viasiného vyberu je nielen
[udskym pravom, ale aj praxou, kiord odporiéa WHO, a fo aj pocas pandémie ochorenia

COVID-19.20

6. marca 2020 vydal Urad verejného zdravotniciva SR rozhodnutie, ktorym zakdzal navétevy
v nemocniciach na celom dzemi Slovenska.?! Napriek tomu, Ze sprevadzajica osoba pri
pdrode nie je ndviteva, viaceré nemocnice si toto rozhodnutie interpretovali tak, Ze zdkaz
sa vzfahuje aj na sprevadzajice osoby pri pérode — a takyto zékaz na svojich oddeleniach

19 Snimky obrazoviek relevantnych sekcif webowych strénok jednotlivych nemocnic si archivované u zdruzeni Zenské

kruhy a ODZ.

20 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Intrapartum care for a positive childbirth
experience. Geneva : World Health Organization, 2018, s. 29. Dostupné na: https: //www.who.int/publications /i
item/9789241550215 (poslednd naviteva dia 27. jdla 2020). Pozri tiez WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A:
Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020, dostupné na: https: //www.who.int/emergencies
diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/qg-a-detail /g-a-on-covid-1 9-pregnancy-and-childbirth
([poslednd naviteva diia 27. jola 2020).

21 Rozhodnutie Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej republiky & OLP/2405/2020 zo diia 6. marca 2020,
dostupné na: https://www.ruvzpp.sk/aktuality-a-novinky /uvzsrverejna-vyhlaskavoveci-nariadenia-opatrenia-na-
predchadzanie-vzniku-a-sireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/ (poslednd navsteva diia 27. jla 2020).

21


https://www.who.int/publications/i/item/9789241550215
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550215
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answers-hub/q-a-detail/q-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answers-hub/q-a-detail/q-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth
https://www.ruvzpp.sk/aktuality-a-novinky/uvz-sr-verejna-vyhlaska-vo-veci-nariadenia-opatrenia-na-predchadzanie-vzniku-a-sireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/
https://www.ruvzpp.sk/aktuality-a-novinky/uvz-sr-verejna-vyhlaska-vo-veci-nariadenia-opatrenia-na-predchadzanie-vzniku-a-sireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/

POROD — PRAVA — PANDEMIA

z vlastnej iniciativy zaviedli.?? Dialo sa tak napriek skutocnosti, Ze ministerstvo zdravomnictva
prelozilo do slovenského jazyka a na svojej webovej strénke zverejnilo odporicania WHO
k tehotenstvu, pérodu a doj¢eniu pocas pandémie ochorenia COVID-19, v kiorych WHO
prizvukuje, Ze pritomnosf sprevadzajicej osoby pri pérode podla viasiného wberu Zeny je
délezitou sicasfou bezpecnej a pozitivne| pdrodnej skisenosti.?*

Jednou z okolnosti, kioré s najvacsou pravdepodobnostou prispela k tomu, ze zdékaz
sprevadzajice| osoby pri pérode bol mnohymi nemocnicami  vyddavany  svojvolne
a s lahkostou, bola skutocnost, ze ministerstvo zdravotnictva nezaujalo jasné a jednoznacéné
stanovisko k poskytovaniu zdravotnej starostlivosti pocas tfehotenstva a pri pérode pocas
pandémie ochorenia COVID-19, kiorym by vyZzadovalo dodrziavanie ludskoprévnych
standardov a dodrziavanie medzindrodnych odbornych odporicanit vydanych WHO.

K porusovaniu prév navyde zdroveri priamo nabddalo a nemocnice povzbudzovalo
k tomu, aby konali na zdklade viasiného uvdzenia. Napriklad v liste, v kiorom ministerstvo
odpovedalo organizaciam ODZ a Zenské kruhy na ich skorsiu komunikéciu, sa pise:
,Rozumieme délezitosti pritomnosti sprevadzajicej osoby pri pdrode, v sicasnej situdcii
pandémie ochorenia COVID-19 je viak délezité sledovat a riadit sa pokynmi zdravotnickych
pracovnikov a nariadeniami hlavného hygienika v kazdom jednom zdravotnickom zariadeni
z dévodu zachovania zdravia oséb, ktorym je zdravoing starostlivost poskytovand, a aj
zdravotnickych pracovnikov. "4

V odpovedi na infoziadost Zenskych kruhov ministerstvo dokonca priamo od Zien Ziadalo,
aby akceptovali stav porusovania ich ludskych prav a medzindrodne uznavanych standardov.
Ministersivo zdroveri nijako nereflektovalo skutoénosf, ze ludské prava Zien st negativne
dotknuté: ,Prefo je nutné, aby si aj zeny samotné uvedomovali svoju vlasind zodpovednost
a, bohuzial, nemoznost zachovania dplne vsetkych dostupnych moznosti a niektoré opatrenia
akceptovali (nepritomnost sprevddzajicej osoby alebo nosenie ochranného rdskal. Je to pre

22 Napriklad Fakulind nemocnica s poliklinikou F. D. Roosevelta Banskd Bystrica (https:/ /www.fnspfdr.sk/covid-

1 Q-opatrenia-a-odporucania/#porod, vyhlésenie zo diia 14. aprila 2020, poslednd néviteva dia 1. maja 2020),
Univerzitng nemocnica Bratislava (https://www.unb.sk/vsetko-o-covid-19/, htips://www.unb.sk/1781-sk/oznam-
pre-buduce-mamicky/, vyhldsenie zo diia 23. marca 2020, poslednd névsteva dia 1. mdja 2020), Nemocnica
Kosice-Saca (https://www.nemocnicasaca.sk/o-nemocnici/novinky/200507-otec-pro-porode.html, vyhlasenie zo dia
7. maja 2020, kiorym nemocnica obnovila moznost pritomnosti sprevadzajicej osoby pri pérode, poslednd naviteva
dria 11. mdja 2020), Nemocnica s poliklinikou Levice (https: //www.nemocnicalevice.sk/index.html, https://www.
nemocnicalevice.sk/o-nemocnici/novinky/200402-gynekologia.html, vyhldsenie zo diia 2. aprila 2020, poslednd
naviteva diia 1. maja 2020), Nemocnica s poliklinikou Bojnice (http:/ /www.hospitalbojnice.sk/aktuality /oznam-
porodnice.himl2page id=8692, whldsenie zo dia 7. mdja 2020, ktorym nemocnica obnovila moznost pritomnosti
sprevédzajicej osoby pri pérode, poslednd naviteva diia 16. jdla 2020) a Fakuling nemocnica Trnava (http: //
www. Init.sk/index.php/onemocnici/aktuality/ 105-aktuality/ 602-gynekologycko-porodnickaklinika-informuje-rodicky
vyhlésenie zo diia 18. marca 2020, poslednd néviteva dia 16. jila 2020). Vietky snimky obrazoviek zobrazujicich
uvedené webové linky sd archivované u autoriek.

23 Pozri webov stranku Ministersiva zdravotnictva SR https://www.health.gov.sk/ClanokeHlavna-sprava-COVID-19
[poslednd naviteva diia 27. jola 2020) v kombindcii s: WHO: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo dia
18. marca 2020, dostupné na: hitps:/ /www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019 /question-and-
answers-hub/g-adetail /g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dina 27. jdla 2020).

24 List Ministersiva zdravotnictva SR zaslany ODZ a Zenskym kruhom diia 3. aprila 2020. Archivované u autoriek.
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bezpecnost nas vsetkych."?>

11. mdja 2020 vydal Urad verejného zdravotnictva SR nové odporicania, kioré sa tykali
ndvitev a sprevédzajicich osdb v nemocniciach pocas pandémie ochorenia COVID-19
a kioré sa osobitne zaoberali aj situdciou rodiacich Zien a novorodencov. Odporicania
zdéraznili pretrvavaijici zdkaz névitev v nemocniciach na celom Gzemi Slovenska,
aviak vyslovene ustanovili vynimku jednej sprevédzajice] osoby pre Zeny pocas pdrodu
a v obdobf po pérode, po predchddzaiicej dohode so zdravotnickym zariadenim. Urad tiez
odporucil, aby sprevadzajica osoba pouZivala dostupné ochranné prostriedky, dodrziavala
hygienické a epidemiologické nariadenia a pred vstupom do nemocnice presla filirom na
zachytenie 0séb s priznakmi ochorenia COVID-19.%

Napriek tomu, Ze uvedené odporicania zwsili sance Zien na naplnenie ich prava mat pri
pdrode sprevadzajicu osobu podla viastného whberu, koneéné rozhodnutie bolo ponechané
na jednotlivych nemocniciach, ¢o sa ukdzalo ako problematické aj pocas ndsho monitoringu.
Narazili sme na pripady, ked nemocnice napriek uvedenym odporicaniam nadalej trvali
na zdkaze sprevédzajicej osoby?” alebo Zeny nemohli byt sprevadzané osobou podla
vlasiého vyberu (napriklad dulami), ale iba svojimi partnermi (muzského pohlavia).?

Skutocnosf, Ze opatrenia vydané Uradom verejného zdravotnictva boli  oznacené
ako “odporicania”, mohla nemocnice takisto podporif vo svojvolnom  rozhodovani.
Domnievame sa tiez, ze povinnost sprevédzajicej osoby vstipif do nemocnice cez
véeobecny protfiepidemicky filter mohla v niekiorych pripadoch spésobif separaciv Zeny od
sprevadzajicej osoby na neprimerane dlht dobu, alebo dokonca pritomnost sprevadzajice;
osoby pri pérode Uplne znemoznit.

Na3 internetovy prieskum ukézal, Ze vo vacsine pripadov (61 z 87 Zien, kioré k casu
vypliania dotaznika porodili a rozhodli sa odpovedaf na otdzku o sprevédzajicej osobe)
bola sprevédzajica osoba pri pérode Uplne zakdzand. Z odpovedi na dalsie ofdzky
s preddefinovanou odpovedou ANO/NIE wyplyva, Ze u 8 Zien (z 82) mohol byf

sprevadzajicou osobou wylucne otec diefata, @ Zien (z 82) odpovedalo, Ze sprevadzajicou

25 List Ministerstva zdravotnictva SR zo diia 6. aprila 2020 adresovany zdruzeniu Zenské kruhy. List je dostupny aj na
https: / /zenskekruhy.sk/wp-content/uploads /2020 /04 /List%C 3%BAradn%C 3%BD-Odbor-%C5%BDENSK%C 3%89-
KRUHY-2.pdf (poslednd naviteva dia 27. jdla 2020).

26 URAD VEREJNEHO ZDRAVOTNICTVA SLOVENSKE] REPUBLIKY: Odporicania pre sprievod, ndvitevu pacientov
a ndvstewu kiiaza pre vykondvanie duchovnych sluZieb pacientom pocas epidemického vyskytu ochorenia COVID-19
v zdravonickych zariadeniach, &. OF/3976,/92429/2020. Opatrenia Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej
republiky zo diia 11. maja 2020. Dostupné na: http: //www.ruvziv.sk/wp-content/pdf downloads/covid 19
odporucania_hlavneho hygienika sr navsteva sprievod pacienta v zz.pdf [poslednd néviteva diia 27. jula 2020).

27 Napriklad nemocnica v Cadci. Komunikécia medzi Zenskymi kruhmi a ich klientkou o nemoznosti rodif
so sprevédzajicou osobou v Kysuckej nemocnici s poliklinikou Cadca uskutocnend prostrednictvom messengera oficidlne]
facebookovej stranky zdruzenia. Archivované u Zenskych kruhov.

28  Prikladom takejto praxe bola Fakulind nemocnica v Tmave, ktoré tri dni po tom, ¢o Urad verejného zdravotnictva SR
vydal svoje odporicania, frvala na tom, Ze sprevédzajicou osobou musi byt (muzsky) partiner danej Zeny. Zdrojom tejfo
informdcie je klientka ODZ, kiord plénovala rodif v uvedenej nemocnici v sprievode duly.
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osobou mohol byt manzel/partner a 16 Zien (z 88) wviedlo, Ze sprevadzajicou osobou
mohla byt osoba podla viasiného vyberu Zeny. Iba 3 Zeny (z 87) uviedli, ze mohli maf dve
sprevadzajice osoby podla viasiného vyberu.

Graf €. 1 Umoznila véam pérodnica rodit so sprevadzajicou osobou a kto iou mohol byt?

Odpoved' na vyrok:

sprevadzajioca
osoba bola

zakdzana (2%)

n=87 @ dno nie neviem

Zeny, kioré sa zG&astili internetového prieskumu, vnimali zékaz sprevadzajicej osoby pri
porode velmi negativne. Vyjadrovali pocity osamelosti a opustenosti, pocas pérodu im
chybala podpora a pomoc zo strany blizkej osoby, moznosf delif sa o délezité, emociondlne
nabité a Zivot meniace okamihy s blizkym ¢clovekom. Tiez prizvukovali, Zze im chybala osoba,
ktord by sprostredkovavala ich Zelania a potreby zdravotnickemu persondlu, zastévala sa
ich zaujmov a ochranila ich pred porusovanim ich prav pocas pérodu. Mnohé Zeny ciili, ze
neadekvéina starostlivosf, kiorej sa im dostalo zo strany zdravotnickeho persondlu vratane
nezdujmu a ignorancie, kiorym boli vystavené, bola (séasti) zapriinend prave nepritomnostou
sprevadzajice| osoby.

/Manzela poslali domov (nie velmi privetivym spésobom] hned, ako ma odovzdal
do vysetrovne. Bola som velmi smuind, Ze nemdze byf so mnou pri pérode. Celé
to zviddnuf sama je velmi ndrocné. Bola som velmi rozcdlend, ze tam nebola ani
moznost ho ofestovaf [na nepritomnosf ochorenia COVID-19] alebo zabalit do
nejakého ‘'kozmonautského' fusaku, resp. Ziadna snaha ho tam mat fak, aby ale
zdroveri neohrozoval persondl. S manzelom sme obaja boli zdravi." (respondentka

JTTST)

Manzela vyhodili, Ze neméze zostaf pri pdrode — zdkaz ndvstev, samozrejme.

Velmi ma to zneistilo a cely ten as straveny v pdrodnici bol velmi neprijemnym
zdzitkom." (respondentka JT)

,Velmi ma mrzi, Ze som pri sebe pocas pérodu nemohla mat dulu a partnera. Bola
som tam sama a cifila som sa dost osameld a neschopnd presadit si svoje priania.
Persondl sa nespraval tak, ako si podla mra rodiaca Zena zaslizi, dostatocne ma
neinformovali o vSetkych Gkonoch, chvilami ma nechali v bolestiach samu a ja som
dokonca volala o pomoc. Jednoducho som cheela, aby ma len niekto drzal za ruku,
no nikto neprisiel. Prisli az viedy, ked' oni uznali za vhodné. Nebyt pandémie, nie
som fam sama a citila by som sa bezpecnejsie.” (respondentka OT)
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,Bola som v nemocnici sedem dni, manzel ma vylozZil pred nemocnicou a prisiel
po miia o tyzden. Bola som cely cas v strese a sama.” (respondentka JTO)

Z nd&sho predchddzajiceho vyskumu vyplynulo, Ze sprevddzajica osoba pri- pérode
&asto napliia alebo do urtite] miery aj nahradza niektoré Glohy nemocniéného persondlu.
Napriklod pri- zviddani kontrakeif ¢ poskytovani podpory pocas prvej doby pérodnej je
sprevadzajica osoba v slovenskych pérodniciach ¢asto jedinou osobou zabezpecujicou tito
podporu. Odpovede z infernefového prieskumu potvrdili nase skordie zistenia o spoliehani
sa zdravotnickeho persondlu na sprevédzajice osoby v pripade niekforych komponentov
pdrodnej sfarostlivosti. Zéroveri odhalili, ze nemocnice a zdravotnicky persondl nie vzdy
reflektovali nedostatok komplexnosti a kontinuity v starostlivosti poskytovanej v pérodniciach
a nie vzdy prijimali opatrenia, ktorymi by zendm chybajice prvky pérodnej starostlivosti
spdsobené zdkazom sprevddzajicej osoby kompenzovali.

Zeny napriklad opisovali situacie, ked boli ponechané osamote, bez akejkolvek asistencie
zo strany nemocniéného persondlu, pocas celej prvej doby pérodnej. Jedna z respondentiek
uviedla, Ze bola takio ponechand sama v sprche vz vo faze, ked pocifovala nutkanie na
tflacenie. Dal3ia Zena opisala situaciu, ked'jej zdravotnicky persondl nepomohol vyjst na vysoké
porodné kreslo. Viaceré zeny spomenuli, ze nemohli maf bezprostredne po pérode kontakt
koZza na kozu s dietafom, o bolo paradoxne zdévodnené nepritomnostou sprevédzajicei
osoby (zdravotnicky persondl dévodil, Zze za normalnych okolnosti pri kontakte koza na kozu
asistuje sprevadzaijica osoba, no kedze tato nie je kvodli zakazu prifomnd, matka a diefa
v kontakte koza na kozu nemdzu byf).

Zeny fiez opisovali, ako museli pri osamotenom prichode do nemocnice v pérodnych
bolestiach niest edfe aj svoju batoZinu, s kiorou im nikio nepomohol. Jedna zo Zien bola
zas pri odchode z pérodnice po cisdrskom reze nitend bez pomoci persondlu odniest si
batozinu aj diefa sama, kedze jej manzel na fiu mohol ¢akaf az vonku.

v SAMA bez pomoci som wyliezla na pérodny box uz v pérodnych kontrakcidch.”
(respondentka JTTST)

[V nemocnici, kde som rodila, je] bonding po pérode umozneny iba v pritomnosti
sprevadzajicej osoby, no kedze boli zakdzané sprevadzajice osoby, tak ani
bonding nebol.” (respondentka TTO)

,Ziadna sprevddzajica osoba nemohla byt so mnou pri pérode, po pérode pri
prepusteni mi pariner nemohol ani len poméct's dietatom a kuframi ist z nemocnice.
Po cisdrskom som diefa aj svoje veci vid&ila sama bez pomoci cez celd nemocnicu,
len pri vehode ma mohol ¢akat manzel.” (respondentka JTTS)

Zdkaz sprevadzajice] osoby donttil niekioré Zeny, kioré sa zOCashili internetového
prieskumu, cesfovat aj do vzdialenejsich nemocnic, v kiorych bola sprevédzajica osoba
povolend (jedna Zena uwviedla, ze kvéli moznosti mat sprevédzajicu osobu cestovala viac
ako 150 km). Viyskytol sa aj pripad, ked sa respondentka z dévodu zékazu sprevadzajice;
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osoby v nemocniciach rozhodla pre domdci pérod, a to napriek skutoénosti, Ze 3tat pri
pdrode doma zdravomy starostlivost nijako nezabezpecuie.

.S manzelom sme sa este pred pocatim dietata rozpravali, Ze by chcel byf pri pérode
a ja som si to velmi Zelala tiez... Rozhodli sme sa pre sikromné zariadenie. Avsak
v marci [2020] zrusili moznost ¢o i len vstipif do budovy sprevadzajicej osobe. ..
[Plreto, aby mohol byt manzel pri narodeni ndsho syna, sme sa vybrali do 156 km
vzdialenej Stdinej pérodnice.” respondentka JJST)

Zeny v infernefovom prieskume tiez spominali neprijemné sprévanie sa persondlu vodi nim
v pripadoch, ked' trvali na pritomnosti sprevédzajicej osoby alebo voci sprevadzajice;
osobe, ak ju mali (napriklad pocas prijmu do pérodnice).

V pripadoch, Ze nemocnice sprevadzajicu osobu zakazovali, Zeny, kioré sa zdcastnili
ndsho prieskumu, opisovali, Ze tento zdkaz bol dodrziavany velmi strikine. Napriklad, ako
uvadzame vz skér, zena nemohla byf svojim partnerom ani odprevadend do prijmovej
ambulancie ¢i z oddelenia Sestonedelia alebo partner nemohol respondentke priniest nové
ochranné risko na tvar v situdcii, ked ho uz potrebovala vymenif. Vyskytol sa dokonca
pripad, ked sa Zena a jej partner pri prijme do nemocnice preukdzali negativnymi testami
na ochorenie COVID-19, no partner ani fak nemohol Zenu pri pérode sprevadzat.

Zaroven viak Zeny v prieskume upozoriovali na pripady, ked zdkaz nebol aplikovany
désledne, resp. nepostihoval vietky rodiace Zeny rovnako. V jednom pripade Zena opisala,
ze ona pri prijme do nemocnice (a ani neskér) sprevadzajicu osobu maf nemohla, zatial
o v fej istej nemocnici rodila Zena, ktord pri prijme sprevadzaijicu osobu mala. Dalsia
Zena sa stazovala, Ze napriek zdkazu sprevadzajicich oséb sa na pérodnickom oddelent
pohybovalo vela nepovolanych oséb. Zeny opakovane opisovali vysoké pocty ¢lenov
a ¢leniek zdravotnickeho persondlu pri pérode a z ich pohladu nepostacujice hygienické
a protiepidemické opatrenia (k tomu podrobnejsie pozri kapitolu 2.7.). To bol tiez
jeden z dévodov, pre kiory Zeny nevnimali zdkaz sprevadzajicej osoby ako legitimne
a opodstatnené opatrenie.

,Uplny zékaz [sprevédzajicej osoby, a to aj] napriek tomu, Ze manzel bol mesiac
pred pérodom v dobrovolnej karanténe a mal k dispozicii ochranny odev.”
(respondentka T))

,Cakala som, Ze partnera pustia aspori na prijem, kedze som pocas poradne zazila

/e

ind rodicku, kiorg takto prisla na prijem s manzelom." (respondentka OT)

Aj dalsie metédy fakiografického prieskumu pouzité v rédmci monitoringu  potvrdili,
e zdkaz sprevadzajicej osoby nespliial poZiadavky nevyhnutnosti a primeranosti a Ze
bol celkovo nelegitimny. Ad hoc monitoring webovych strénok nemocnic napriklad odhalil
pripad nemocnice, ktord na jednej strane zakdzala pritomnost sprevadzajice] osoby pri
porode, ¢o odévodnovala tym, Ze nevie v dostatocnej miere zabezpecit protiepidemické
opatrenia a zdroven potrebné stkromie (nemocnica argumentovala tym, Ze aj v pripadoch
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nekomplikovanych fyziologickych pérodov je v pérodnej miestnosti o velkosti 20 metrov
Stvorcovych pritomnych paf oséb z radov zdravotnickeho persondlu, takze nie je mozné
zabezpecit pozadované bezpeéné rozostupy medzi pritomnymi osobami, a tiez tym, Ze po
pdrode bude Zena s diefafom ubytovand s dalsimi Zenami a ich defmi).?” Na druhej strane
viak této istd nemocnica verejne vyzyvala partnerov tehotnych a rodiacich Zien (ktorych
povazovala za potencidlnu hrozbu pre zdravie, aby pre fu prisli darovat krv. %

Infernetovy prieskum tiez ukdzal, Ze aj pri nevelkom pocte pripadov, v kiorych nemocnice
sprevadzajicu osobu povolili, boli podmienky tejto prifomnosti velmi prisne a niekedy
dokonca Uplne neadekvaine. Napriklad v jednej nemocnici platilo pravidlo, Zze ok vz je
na pdrodnickom oddeleni prifomnd jedna sprevadzajica osoba, daldie Zeny nemdzu maf
pri pdrode svoj sprievod. V inom pripade sprevadzajica osoba nemohla opustit miestnosf,
v kforej prebiehal pérod. Ak by tak urobila, nemohla by sa vrdtif spat.

,Ked' by vz raz [sprevadzajica osoba] opustila miestnost, nemohla sa vidtif. Po
pdrode musel[partner] odist, nemohol ma odprevadifna izbu. Ndvstevy boli zakdzané,
avsak po oddeleni sa premdvalo mnozstvo inych cudzich hosti. Niektori oteckovia
mohli prist aj na izbu, aj doniest veci. Bolo to neobjektivne a velmi individudine, kto
moholnemohol prist doniest veci alebo ,na navstevu’.” (respondentka JDT)

2.3. Absencia informovaného sihlasu s poskytovanou zdravotnou
starostlivosfou

UZ predchdadzajice vyskumy nasich organizécii odhalili vysokd mieru zésahov do pérodov,
oryc onaniu nepredchdazal informovany sohlas. Mnohé zo zdsahov sU zendm
ktorych  vyk predchadzal inf y sthlas. Mnoh h
vykondvané dokonca bez toho, aby o nich vedeli, alebo vyslovene proti ich vali. Pristup
k ziskavaniu informovaného sihlasu pri poskytovani pérodnej starostlivosti na Slovensku je
formalny, ¢o znamend, Ze zvac3a pozostéva iba zo ziskania podpisu formuldra s ndzvom
Linformovany sthlas” od rodiacej zeny. Zeny formuldr, resp. formuldre podpisuj pri prijme
O nemocnice alebo v neskorsich fdzach porodu.
d leb korsich fazach pérodu.®

29 Uvedené vysvetlenie sa nachddzalo na stranke Sanatéria Koch v Brafislave a bolo dostupné na: htip://www.
sanatoriumkoch.sk/2nazov=novinky&ij=1&news id=106 (vyhldsenie zo diia 25. aprila 2020, poslednd navteva diia
1. mdja 2020, snimka obrazovky je archivovand u autoriek).

30 Sanatérium Koch v Bratislave a jeho vyzva budicim ofcom, aby darovali nemocnici kiv. Vyzva bola uverejnend
na webovej sfranke sanatéria (dostupné na: htip://www.sanatoriumkoch.sk/2nazov=novinky&j=1&news id=109
vyhlésenie zo diia 27. aprila 2020, poslednd névsteva dia 27. jila 2020, snimka obrazovky je archivovand

u autoriek a 3irila sa aj prostrednictvom TV reklamy, opakovane vysielanej na stanici TA3.

31 Pozi napriklad DEBRECENIOVA, J. (ed.); BABIAKOVA, K. — DEBRECENIOVA, J. — HUNCIKOVA, M. —
KRISKOVA, Z. — SEKULOVA, M. = SUMSALOVA, S.: Zeny — Matky — Teld: ludské préva Zien pri pérodnej starostlivosti
v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Obcan, demokracia a zodpovednosf, 2015, s. 85 = 93

as. 189 - 191. Dostupné tiez na: http://odz.sk/wp-content/uploads/Z-MT publ ell pod sebou.pdf (poslednd
névdteva diia 27. dla 2020). Pozri tiez DEBRECENIOVA, J. (ed.); DEBRECENIOVA, J. — HUNCIKOVA, M. —
HRESANOVA, E. - KRISKOVA, Z. — LAFFERSOVA, Z. — SEKULOVA, M.: Zeny — Matky — Teld Il: Systémové aspekty
porusovania ludskych prdv Zien pri pérodnej starostlivosti v zdravoinickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava :
Obcan, demokracia a zodpovednost, Zenské kruhy, 2016, s. 106 = 117,s. 124 =132 a's. 247 = 251. Dostupné
tiez na: http://odz.sk/wp-content/uploads/ZMT2 systemove apekty v6& w.pdf (poslednd névsteva dia 27. jdla
2020).
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Vypovede Zien z infernefového prieskumu pocas pandémie ochorenia COVID-19 potvrdzuiju
vietky predchddzajice zistenia. Zdd sa, ze pandémia tieto dlhodobo existujice systémové
nedostatky vo vziahu k povinnosti poskytovaf zdravotnd starostlivost wyluéne na béze
informovaného sthlasu este posiliuie.

,Dali [mi] len podpisaf papiere.” respondentka JST)

., Tuto podpiste papiere, prosim’, a dalej sa nikio na ni¢ nepytal, vietko vykondvali
rutinne.” (respondentka JOD)

,Nepamdtdm sa, ze by sa ma pytali, &i s niecim sohlasim.” (respondentka JSTTT)
,Prekvapilo ma, Ze na prijme sa ma sestra aof desatkrét pytala, ¢i som napisala
do dotaznika (¢ mém podozrenie na ochorenie COVID-19) pravdu, a pocas uz
pérodnych bolesti nestacilo vyplnif ten dotaznik. Priniesol ma manzel a je cudzinec,
fak zdravonicka vydedukovala, Ze musime byf rizikovi, ¢o mi aj priamo ofdzkami
potvidila. Asi- dvarrikrat som musela zopakovat, Ze sme pocas celého mdjho
tehotenstva (cca rok) NIKDE NEBOLI A NIKTO NAS NEBOL NAVSTIVIT A HOVORIM
PRAVDU! To bolo veelku neprijemné.” (respondentka JO))

Formuldr s ndzvom ,informovany sthlas” sa ukazal ako prevazujici spésob ,informovania”
Zien o postupoch a intervencidch, kioré mali byf realizované v sivislosti s pdrodom.
Az 76 respondentiek z 86, kioré porodili a odpovedali na otézku ohladom spdsobu
poskytovania informovaného sthlasu, uviedlo, Ze pri prijme do pérodnice podpisovali takyto
formuldr. Viaceré zeny zarover wviedli, Ze okrem tohto formuldra im zdravotnicky persondl
neposkytol dodatocné informdcie, ze tento formuldr podpisovali pocas kontrakeif alebo bol
na ne dokonca vyvijany nétlak, aby formulér podpisali bez moznosti dékladne sa obozndmit
s jeho obsahom.

lba 42 z 83 respondentiek uviedlo, Ze zdravotnicky persondl si pytal ich sthlas pred
vykonanim kazdého jedného zdravomnickeho Gkonu. Naopak, 15 z 59 Zien uwviedlo, Ze
zdravotnicky persondl si nepytal sthlas pred vykonanim Ziadneho Gkonu. Zeny tieZ Easto
uvadzali, Ze infervencie boli vkondvané bez toho, aby o nich persondl dopredu informoval,
resp. aby o ich vykonani Zeny vébec vedeli (niekioré Zeny sa o tom, Ze nejaky Gkon bol
vykonany, dozvedeli dokonca oz zo zdravotnej dokumentécie; vykondvanie intervencii
bez vedomia dotknutych Zien absenciu informovaného sthlasu implikuje automaticky). Zeny
fakisto uvddzali, Ze sa museli aktivne pytaf na to, ¢o sa bude diaf, alebo Ze im bolo
jednoducho iba ozndmené, aky tkon ide persondl vykonat, resp. prave vykonal. Vyskytli sa
aj pripady, ked' persondl zasah vykonal aj napriek vyslovenému nesthlasu zeny (islo najma
o intervencie ako aplikécia kanyly, oxytocinu &i vwykonanie epiziotémie), a tiez pripady, ked
zeny boli zastrasované alebo vmanipulované do toho, aby s uréitymi zasahmi vyslovili sthlas
(oxytocin, epiziotémia, Kristellerova expresial.
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,Spytali sa ma, & mi mézu podaf toto alebo ono. Pri inych Gkonoch fo bol skér
oznam, Ze fo idd urobit." (respondentka TTTP)

,Pocas kontrakcif [so mnou] vypliali dotaznik. Nesthlasila som s napichnutim Zily,
no tdajne MUSIM, a kedZe som tam bola bez sprevddzajicej osoby a potrebovala
som vz flacit, suhlasila som.” respondentka DN

,Povedala som lekdrovi, Ze nechcem ziadne umelé hormdny ani lieky, ani ndstrih
a chcem vsetko nechat na prirodu. Brali ma rovno na sélu. Najprv ma presviedcali,
Ze mi dajo infiziu s glukézou. Povedala som, Ze nechcem. Ale bola som smcidng,
a kedZe mi odmietli daf vodu, suhlasila som nakoniec s infiziou. lekér vravel,
Ze nastrih bude nutny. Odpovedala som, Ze by nemusel byt, ak by som rodila na boku.
Pérodnd asistentka odvetila, Ze tak sa rodif NEDA. .. ndstrih urobili. V prepustace]
sprave som si precitala, Ze mi dali aj oxytocin. Viaj na placentu. Aj ked' vedeli, ze
ho nechcem. Ked' som sa na fo isla opytat lekdra, povedal, Ze som porodila bez
oxytocinu, ale dali mi ho len kvéli placente, ze mam byf kludnd... Hnevd ma, Zze ma
o tom neinformovali a dozvedela som sa to pri citani prepdstace] spravy. Lekdr robil
pocas pérodu rézne veci, vzdy som sa musela pytaf, co sa chystd urobif alebo o
urobil. Sém od seba ni¢ nepovedal. lba to o tom ndstrihu.” (respondentka OT)

Nedostatocny respekt k pravu Zien na zdravotny starostlivost postavent vyluéne na béze
informovaného sthlasu a chybajici respekt k autonémnej véli Zien je mozné dobre ilustrovaf
aj na spdsoboch, akymi persondl bral, resp. nebral do tvahy priania Zien a v akej miere sa

7 ~ . ~ . . . ~ . U ! ~ ~ . .
proaktivne snazil, resp. nesnazil ich preferencie vobec zistoval. Az 48 z 87 Zien uviedlo,
Ze spdsob, akym rodili, bol uréovany nemocniénym persondlom, a iba u 49 Zien z 82 boli
naplnené Zelania, na kforych im v stvislosti s pérodom velmi zdlezalo.

Graf &. 2 Ako prebehol pérod vzhladom na vase (Ustne alebo pisomné) Zelania ako
postupovat pri pérode (pérodny plan)?

Odpoved' na vyrok:
poérod prebehol spésobom,

ktory pocas pandémie
uréoval zdravotnicky personal

y1 10
(33 %) (11%)

n=87 @ dno nie neviem

Z dat ziskanych prostrednicivom internetového prieskumu vyplyva nielen to, Ze nemocniény
persondl nie je ochotny priania Zien svisiace s ich pérodom napliaf, ale aj to, Ze ho tiefo
priania ani nezaujimaju. Zdravotnicky persondl sa s pdrodnymi planmi Zien obozndmil iba
v 27 pripadoch zo 78. Naopak, az 51 Zien v dotaznikoch odpovedalo, Ze zdravomnicky
persondl sa s ich pérodnym planom bud neobozndmil, alebo si tym neboli isté. Vela Zien
fiez uvadzalo, Ze nikio sa na ich Zelania nepytal — napriklod ok mali o pérode svoje
predstavy a ocakavali, Ze sa v priebehu pérodu bude persondl o ne zaujimat, ¢o sa viak
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napokon nestalo. Niektoré Zeny tiez vyjadrili sklamanie z toho, Ze nemocnice neuplatiovali
ani postupy, kioré uvadzali na svojich webowych strénkach a ktorych dodrZiavanie teda
zeny automaticky ocakdvali.

Graf ¢. 3 Ako prebehol pérod vzhladom na vase (Ustne alebo pisomné) Zelania ako
postupovat pri pérode (pérodny plan)?

Odpoved'na vyrok:

zdravotnicky persondl

sa oboznamil s mojim :?570/ ‘5‘2 o gfy
pérodnym planom 35 %] (58 %) (8%]

n=78 M@ 4no M nie neviem

Co sa tyka zésahov do pérodu, resp. postupov v pérodne; starostlivosti, pri kiorych zdravotnicky
persondl najcastejsie nerespekioval priania Zien ziCastnenych na internetovom prieskume,
islo najma o nerespektovanie zelania Zien rodif bez podania oxytocinu, ich priania porodif
bez epiziotomie &i Kristellerove] expresie, neumoznenie slobodnej volby polohy pri pérode
a kontakiu koza na kozu s dietatom bezprostredne po pdrode, resp. celkovo nepretrzitého
kontakiu matky a diefafa pocas pobytu v zdravotnickom zariadent.

/e

,Pri priime mi dali podpisat [formular] informovan[ého) suhlas[u], ni¢ viac. Ani sa
ma nepytali na epiziotémiu, kiord som nechcela podstipif, a bez méjho vedomia ju
vykonali." (respondentka JJT)

Myslela som si, ze Kristellerova expresia je zakdzand. Preto som v pérodom pldne
ani neuvddzala, Ze si to nezelam. Ale pocas pérodu mi povedali, Ze tomu musia
frochu poméct a sestra mi zatlacila na brucho. Pritom som mala pocit, Ze fo ide
dobre, a mala som dost sil na tlacenie.” (respondentka TTTP)

,Ziadala som bonding, prislubili, Ze samozrejme. Ndsledne ho zobrali a odniesli,
akoby sme sa vobec na tom nedohodli. Ked' som reagovala, Ze nech mi ho dajy,
povedali, Ze hned ho donesieme. Uz prisiel obleceny za 15 mindt." (respondentka

JT)

2.4. Pocity zien pocas pbrodu a dominancia bolesti

Ked' sme sa v internetovom prieskume Zien opytali na ich pocity pocas pérodu (ofdzka
s moznosfou zakliknif viaceré odpovede), iba trefina Zien (34 %) odpovedala, Ze sa citili
bezpecne. Priblizne polovica mala pocit, ze pérod zvlddne (51 %) a ze vietko dobre
dopadne (53 %), a neceld polovica (49 %) pocifovala radosf. Viac ako trefina Zien citila
obavy (39 %), stres (36 %), neistotu (33 %) a strach (32 %). Viac ako 3ivrtina Zien (27 %)
citila bezmocnost. Vyznamnd ast Zien pocitovala hnev (20 %) a nezanedbatelnd skupina
aj ohrozenie (9 %).
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Dominantnym pocitom Zien v stvislosti s pérodom viak bola bolesf. Oznacili ju dve trefiny
(66 %) z 98 Zien, kioré sa rozhodli na oftdzku odpovedat.

Graf &. 4 Ako ste sa citili a ¢o ste prezivali poéas pérodu?

Otdzka s moznostou viacerych odpovedi (sicet nad 100 %).
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Aj dalsie zistenia z ndsho monitoringu poukazujt na nedostatocnd snahu samotnych nemocnic
a zdravotnickeho persondlu poskytovat zendam efektivnu tlavu od bolesti pocas pérodu a po
fiom. Zanedbdvanie tohto aspekiu pérodnej starostlivosti je v priamom rozpore s dérazom,
aky na tisenie bolesti kladie WHO, ale prostrednictvom odkazov na jej odporicania
v stvislosti s pandémiou ochorenia COVID-19 v deklaratémej rovine aj slovenska vidda.
Konkrétne, WHO tisenie bolesti zdérazivje ako délezity sicast bezpecnej a pozitivnej
porodnej skisenosti, a to aj pocas pandémie ochorenia COVID-19.%2

V nasom internetovom prieskume viak niekforé Zzeny uviedli, Ze pocas pérodu im neboli
poskytnuté Ziadne iné spdsoby fisenia bolesti nez epidurdina analgézia. Vyskytli sa tiez
pripady, ked' boli Zeny ponechané v bolestiach osamote, dokonca napriklad v sprche.

32 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo dfia 18. marca 2020,
dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019 /question-and-answershub/g-a-
detail /gra-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd néviteva dita 27. jdla 2020). V slovenskej verzii dostupné
na webovej sfranke Ministerstva zdravotnictva SR: https://www.health.gov.sk/Zdroje?/Sources/tlacove spravy,
coronavirus/Tehotenstvo/tehotenstvo-porod-kojenie COVID-19.pdf (poslednd névsteva diia 27. jila 2020). Pozri qj
odpoved ministerstva zdravotnictva na infoziadosf zdruzenia Zenské kruhy — list Ministerstva zdravotnictva SR zo diia
6. aprila 2020 a jeho prilohu &. 1, v kiorych ministerstvo odkazuje na odporicania WHO pocas pandémie ochorenia
COVID-19 v stvislosti s tehotenstvom a pérodom. Oboje dostupné aj na: https: //zenskekruhy.sk/vyjadrenie-mz-srk-
porodnejsstarostlivosti-pocas-epidemie/ (poslednd néviteva dria 27. jula 2020).
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Niektoré Zeny tiez opisovali nedostatok zdujmu zo strany zdravotnickeho persondlu o ich
bolest a jej tisenie po pérode. Jedna zena napriklad opisala, ako jej po pérode cisdrskym
rezom zabudli podat medikamenty, kioré by boli 0¢inné na tisenie jej bolesti, a dali jej len
obycajné tabletky, kioré vébec nezaberali. AZ po desiatich hodindach, ked uz mala vysoké
hordcky, jej boli podané opidty.

Osobitne znepokojivé st aj zistenia z infernetového prieskumu tykajice sa tisenia bolesti
pri Siti pérodnych poraneni. Tento medicinsky zdsah podstipili az dve tretiny Zien (66 %
z Q7 respondentiek). Ani nie fretina (31 % zo 64 respondentiek) uviedla, Ze 3itie pdrodnych
poraneni bolo bezbolesiné. Takmer 60 % Zien uviedlo, ze 3itie bolo mierme (42 %) alebo
velmi bolestivé (16 %). Pre viac ako 3tvitinu Zien (27 %) bolo Sitie pérodnych poranent
neprijemne.

Graf ¢. 5 Ak ste rodili vagindlne a,, zasivali vas”, ako prebehlo itie pérodnych poraneni?

Otdzka s moznostou viacerych odpovedi (sicet nad 100 %).

bezbolestne (31 %)

mierne ma to bolelo (42 %)
velmi ma to bolelo ([lLY (16 %)
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Niektoré Zeny, kioré zazili Sitie pdrodnych poraneni, v prieskume uvadzali, ze sa tak
dialo bez podania prostriedkov na tigenie bolesti alebo Ze tieto prostriedky neboli podané
v dostatocnom mnozstve. Vyskytli sa tiez pripady, ked lekari (muzi) pri siti pérodnych poranent
nevhodne Zartovali.

Znepokojivé na vysledkoch internetového prieskumu bolo aj to, aké vysoké percento Zien
zazilo pocas pérodu iné bolestivé procediry. Napriklod 56 Zzendm (z 94) bol pérod
vyvolany, 35 Zendm (z 95) bola urobend epiziotémia a 31 Zendm (z 95) Kiristellerova
expresia (praktika, ktord WHO neodporica a jej pouZivanie je zakdzané aj v slovenskych
nemocniciach??).

33 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Intrapartum care for a positive childbirth
experience. Geneva : World Health Organization, 2018, s. 155. Dostupné na: https: //www.who.int/publications /i
item /9789241550215 (poslednd naviteva diia 27. jola 2020). Pozri aj HOLOMAN, K. a kol.: Vybrané kapitoly

z pérodnictva. Bratislava : Univerzita Komenského Bratislava, 2014, s. 252 a ZAHUMENSKY, J. — KORBEL, M.

— KASCAK, P.: Ruptiry hrédze 3. a 4. stupfia (odporicané postupy). In: Gynekoldgia pre prax, 2015, s. 197.

Pozri fiez DEBRECENIOVA, J. (ed.); DEBRECENIOVA, J. = HUNCIKOVA, M. — HRESANOVA, E. - KRISKOVA, Z. -
LAFFERSOVA, Z. — SEKULOVA, M.: Zeny — Matky — Teld II: Systémové aspekty porusovania ludskych prév Zien pri
pérodnej starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Obéan, demokracia a zodpovednosf,
Zenské kruhy, 2016, s. 172. Dostupné tiez na: http://odz.sk/wp-content/uploads/ZMT2_systemove apekty v6 w.pdf
[poslednd naviteva dria 27. jola 2020).
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V internetovom prieskume sa nevyskytol pripad, ked by bolo Zene pocas pandémie ochorenia
COVID-19 odmietnuté podanie epidurdlnej analgézie. Dalsimi metédami faktografického
prieskumu sme viak zistili, Ze v niektorych pripadoch nemocnice odmietli rodiacim zendam
poskytovaf tito formu dlavy od bolesti. Napriklad prednosta jednej z bratislavskych
porodnickych klinik v televiznom rozhovore povedal, Ze anesteziolégovia v nemocnici, kde
pracuje, by neposkytli epidurdlnu analgéziv v pripade, ak by bol pri pérode pritomny qj
pariner rodiacej Zeny.34 Zenské kruhy zas boli dvoma Zenami z réznych Easti Slovenska
informované o tom, ze nemocnice, v kiorych tieto zeny planovali rodit, prestali pri pérodoch
poskytovat epidurdinu analgéziu. V prvom pripade nemocnica tofo rozhodnutie nijako
neoddvodnila,®® v druhom dotknutd nemocnica informovala Zenu o dévodoch pisomne:
,Epidurdlnu anestézu [sicl] nie je mozné do odvolania poddvat vzhladom na persondlnu
situdeiv a snahu minimalizovat kontakt pacienta s ostatnym zdravotnym persondlom a tym
predist pripadnému Sireniu infekcie."3®

2.5. Nedostatoénd podpora kontaktu koza na kozu bezprostredne po
pérode a separdcia Zien od ich novorodenych deti v nemocniciach

WHO odporica, aby boli novorodenci minimdélne pocas prvej hodiny po pérode v kontakte
koZa na kozu so svojimi matkami. Predchddza sa tym podchladeniv a podporuje dojcenie.
V3etci novorodenci vidtane novorodencov s nizkou pérodnou hmotnostou majd byf na prsniku
a dojcif sa hned, ako je ich stav stabilizovany a dieta a matka so pripraveni na dojéenie.
V pripade hospitalizacie VWHO tieZ prizvukuje potrebu nepretrzitého 24-hodinového pobytu
matky a diefafa v spolocnej izbe.?”

WHO odkazuje na tieto odporicania a zdéraziivje ich aplikovatelnost aj v obdobi
pandémie ochorenia COVID-19, a to aj v pripade, ze u matky novorodenca bolo foto
ochorenie diagnostikované alebo nan existuje podozrenie. WHO osobitne zdéraziuje, ze
blizky kontakt s matkou a wylucné dojcenie pomdhajd diefafu prospievat. Aj Zeny, u kforych
sa preukdzalo ochorenie COVID-19, maiji byt teda podporené v dojceni pri dodrzani
potrebnych hygienickych zésad. Maji maf moznosf byt s novorodencom v kontakte koZa na
kozu, braf ho do ndrucia a byf s nim ubytované v spoloénej izbe. Zendm s diagnostikovanym
ochorenim COVID-19 sa pocas starostlivosti o novorodenca odporica dékladné umyvanie

34 Rozhovor pre TV SME zo diia 13. aprila 2020 s doc. MUDr. Jozefom Z&humenskym, PhD., prednostom
II. gynekologicko-paérodnickej kliniky LF UK a UNB, Nemocnica Ruzinov, dostupny na: https://video.sme.
sk/c/ 22382276 /rozhovory-zkh-zahumensky-a-porody-pocas-pandemie-video.himl [poslednd néviteva dia 27. jula

2020), mindty 5:50 = 6:00 zdznamu.

35 Zena napisala Zenskym kruhom prostrednicivom messengera oficidlnej facebookovej siranky zdruzenia. Archivované
u Zenskych kruhov.

36 Snimku obrazovky z komunikécie medzi uvedenou zenou a nemocnicou na strednom Slovensku Zena poskyila
Zenskym kruhom a je archivovand v organizdcii Zenské kruhy.

37 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Intrapartum care for a positive childbirth
experience. Geneva : World Health Organization, 2018, s. 163 = 164, dostupné na: htips://www.who.int
publications/i/item /9789241550215 (poslednd naviteva dia 27. jila 2020). Pozri aj daliie referencie obsiahnuté

v uvedenych odpori&aniach.
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rok predtym, nez sa budu dotykaf diefafa, pouZivanie ochranného riska a pravidelné cistenie
povrchov v priesforoch, v ktorych sa pohybuju.*8

Pre diefa, ako aj pre matku je blizky osobny kontakt nielen otdzkou zdravia a celkového
prospievania, ale je fiez sicasfou ich préva na stkromie a ochranu rodinného Zivota
a taktieZ prava nebyf podrobeni muceniu alebo inému krutému, neludskému a ponizujicemu
zaobchdédzaniu.

lba o nieco viac ako polovica (58 %) z 97 Zien, kioré v inferetovom prieskume odpovedali
na ofdzku ohladne kontakiu koZza na kozu bezprostredne po pérode (nahé diefa prilozené
na naht hrud matky, pricom fento kontakt mal trvaf minimdlne hodinu), uviedla, Ze tento
kontakt skutocne mali. Ostatné Zeny odpovedali, Ze takyto kontakt bud nemali (38 %), alebo
Ze sa ich ofdzka netyka (4 %).

,[Kontakt koZza na kozu] neprebehol, vraj z persondlnych dévodov.” (respondentka

D)

,Bonding mi nebol umozneny, lebo som nemala pri sebe sprevadzajicu osobu (bola
zakdzand). Diefa mi priloZili nahé hned' po vytlaceni na telo asi na mindtu. Potom
ju zobrali, vysetrili, obliekli a doniesli na dalsiv mindtu... a hned' ju brali prec.”

(respondentka JTTST)

Mnohym Zendm, kioré kontakt koza na kozu s diefatom po pérode zazili, nebol tento
kontakt dopriaty automaticky, ale museli si ho doslova vybojovat. V niekiorych pripadoch
navyse fento kontakt nebol okamzity (dieta bolo zdravotnickym persondlom najprv wysetrené,
umyté, odvazené a zmerané a pod.) a zeny diefa dostali uz oblecené (s instrukciou, aby ho
nevyzliekali) alebo kontakt koZa na kozu trval velmi kratko. Vyskytli sa aj pripady, ked Zeny
museli maf pocas kontaktu s dietatom bezprostredne po pdrode na tvari ochranné risko.

,Doniesli ho oblecené. Bonding som Ziadala, bol mi prislibeny.” (respondentka JT)

,Kontakt koza na kozu prebehol aj pri sekcii. Vopred som informovala lekdra, Ze si
fo prajem. Viyhovel mi. Trvalo to asi paf mindt." (respondentka JSN)
,Vsetko bolo s riskom na tari, poloZili mi ju, ale iba na takych 20 mindt maximdlne.”

(respondentka JJT)

Z odpovedi, kioré zeny uvédzali v internetovom prieskume, vyplynulo, ze dévody, pre ktoré
im zdravomicky persondl neumoznil byt po pérode s diefafom v kontakte koza na kozu,
boli nejasné, Casto nevypovedané alebo pravdepodobne aj vymyslené. Vypovede Zien
odhalovali aj neochotu persondlu a svojvolné zneuzivanie mocenského postavenia, v kiorom

38 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020,
dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/qg-a-
detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).
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sa persondl v nemocnici nachddza. Podla vypovedi Zien zazneli tiez argumenty zalozené
na Udajnom nedostatku persondlu &i miesta, alebo na nevyhovujicom-chladnom prostredi
porodnej saly.3”

Infernetovy prieskum zdroven odhalil, Ze jednou zo zdmienok, pre kioré nebol kontakt koza
na kozu s diefafom Zendm umozneny, bol aj zdkaz sprevddzajicej osoby, ktord v praxi
slovenskych pérodnic za beznych okolnosti Zene pri tomto kontakte s dietatom asistuje. Kedze
sprevadzajica osoba bola vo vacsine pripadov zakdzand, k dispozicii v tychto pripadoch
zjavne nebol nik, kio by Zene a diefafu s kontakiom koZza na kozu pomohol. Prax, kiord
oberd Zenu a dieta o moznost byt bezprostredne po pérode v blizkom kontakte, je sama
osebe poskodzujica, predstavuje kruté a neludské zaobchddzanie a uvedené vysvetlenie
pre fiu je nelogické*®. Zaroven ukazuje, Ze zdravotnicky persondl casto nemd jasno v tom,
aké st jeho zdkladné dlohy a povinnosti, a sice podporovaf zdravie Zien a novorodencov
a napliiaf ich fudské prava.

Absencia konfakiu koZza na kozu po pérode cisarskym rezom je na Slovensku velmi castd,
o potvrdil aj internetovy prieskum. lba 4 Zeny z 27 respondentiek, kioré poradili cisdrskym
rezom, potvrdili, Ze po pdrode mali s dietafom kontakt koza na kozu, a aj to v obmedzenej
miere. Dovody fejto poskodzujice] praxe si vyzadujd hlbsie skimanie. Vypovede Zien
v nasom internetovom prieskume viak naznacujd, ze okrem dévodov, kioré sme uviedli skér,
je absencia kontakiu koza na kozu u Zien, ktoré porodili cisarskym rezom, podmienend aj
velmi vysokou mierou normalizdacie tejto skodlivej praxe. Mnohé Zeny, kioré sa zapojili do
ndsho prieskumu, vébec nemali povedomie o tom, Ze kontakt koza na kozu po cisdrskom
reze je mozny a ze je dokonca odporicany, a informdcie o nemoznosti tohto kontaktu po
porode cisérskym rezom niekforé Zeny dostali dokonca priamo od zdravotnickeho persondlu.

lba tri Stvrtiny (76 %) z 91 respondentiek potvrdili, Ze mali pri sebe diefa pocas celej doby
hospitalizécie po pdrode. Naopak, 24 Zien pocas svoje| hospitalizacie zakusilo nejakd
mieru odli¢enia od diefafa. Dalsich 6 Zien nebolo pocas svojej hospitalizdcie po pérode
vébec ubytovanych spolu s diefafom. V niekiorych pripadoch bola separdcia zapricinend
priestorovymi dévodmi, no v inych pripadoch dévody nie si jasné. Jedna Zzena opisovala,
Ze bola od diefata odlicend po dobu dvoch dni, tdajne zo zdravotnych dévodov na strane
diefata, kioré sa viak ukdzali ako neopodstatneng, a dotknutdé Zena o nich navyse nebola
pravdivo informovand. Zeny po cisdrskom reze v niekforych pripadoch neboli so svojimi
defmi pocas prvych 24 hodin, alebo dokonca aj dlhsie.

39 Absurdnost tohto argumentu spociva v fom, Ze nim nemocnicny persondl odhaluje skutocnost, Ze priestory pérodnice
sU pre Zeny nevyhovujice a nepohodIné. Zarover nim protireci vedeckému poznaniu o délezitosti kontakiu koza

na kozu, kedZe jednou z jeho funkcif je prevencia podchladenia diefafa. Pozri aj VWORLD HEALTH ORGANIZATION:
WHO recommendations: Infrapartum care for a positive childbirth experience. Geneva : World Health Organization,
2018, s. 163. Dostupné na: https://www.who.int/publications/i/item /9789241550215 (poslednd névsteva dia
27 jtla 2020). Pozri aj dalsie referencie obsiahnuté v tychto odport&aniach.

40 Poskytovanie podpory a asistencie Zendm a novorodencom je Ulohou a zodpovednostou zdravotnickeho persondlu.
Nemocnice nesmi odévodrioval upieranie jedného préva [prévo na kontakt koza na kozu) upretim iného préva (prévo
na sprevadzajicu osobu).
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,Po sekcii 24 hodin mi nosili [dieta] na dojcenie. Toto obdobie nemdam rada, lebo
po spindlke som nemohla [vstaf]... ale keby bol manzel podla planu [pri pérode],
tak by sme boli spolu... Toto ma mrzi najviac. Potom po postaveni som im uz malicky

nedala :)." (respondentka JJTTT)

Monitoring pocas pandémie odhalil aj velmi zavazni a systémovi formu separdcie matiek
od predCasne narodenych defi, kioré boli hospitalizované na jednotkdch intenzivnej
starostlivosti (JIS). Nespravna inferpretdcia vieobecného zdkazu ndvitev v nemocniciach
zo 6. marca 2020% spdsobila, Zze nemocnice zamedzili akémukolvek osobnému kontaktu
medzi rodi¢mi a babdtkami, kioré boli hospitalizované na JISke. Viaceré Zeny kontaktovali
organizéciu Zenské kruhy po tom, ako boli po predéasnom pérode prepustené z nemocnice
bez moznosti kontakiu so svojimi predéasne narodenymi defmi a moznosti poskytovat im
starostlivost, dotykat sa ich alebo ich nadojcit. Velmi znepokojivo pésobil napriklad pripad
Zeny, kiorej predcasne narodené diefa bolo hospitalizované na JIS-ke bez moznosti kontakiu
s matkou aZ po dobu dlhsiu ako 3esf tyzdiiov. Zena bola po predéasnom pérode dondtend
opustif nemocnicu, aby uvolnila nemocniéné 6zko pre potencidlnych pacientov s ochorenim
COVID-19 (ktorych bolo v tom ¢ase na Slovensku velmi malo). K 3. mdaju 2020 teda preslo
niekolko tyzdiov, pocas kiorych nemala Ziaden osobny kontakt so svojim dietafom.*?
Napriek mimoriadne krutej a poskodzujice| povahe tohto obmedzenia pre vietkych rodicov
a predcasne narodené deti sa vo viacerych médidch objavovali oslavné ¢lanky a reportaze
o tom, ako obefavy persondl nemocnic posiela rodicom fotografie a vided novorodencov
z oddeleni JIS, kedZe kvdli pandémii nemdzu svoje deti ,navstivit” a vidief, ako sa im ,dari” 43

Opatrenia Uradu verejného zdravotnictva SR z 11. mdaja 20204, na rozdiel od rozhodnutia
fohto Gradu zo 6. marca 2020, uz kladt expliciiny déraz nato, Ze rodicia hospitalizovanych
novorodencov nemaji byf nemocnicami vnimani ako ndviteva a Ze aj pocas pandémie
ochorenia COVID-19 maji prévo podielaf sa na starostlivosti o svoje deti. Opatrenia
véak zdrover uvadzajl, ze moznost a podmienky pritomnosti rodicov hospitalizovanych
novorodencov na novorodeneckych oddeleniach musia byf primerané epidemickej situécii,
stavebnym ¢&leneniam tychto oddeleni, ako aj ich moznostiam zabezpecit potrebné

41 Rozhodnutie Uradu verejného zdravotnictva Slovenske republiky &. OLP/2405/2020 zo dfia 6. marca 2020,
dostupné na: https://www.ruvzpp.sk/aktualit-a-novinky /uvz-srverejna-vyhlaskavo-veci-nariadenia-opatrenia-na-
predchadzanie-vzniku-assireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/ (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).

42 Pozri https://zenskekruhy.sk/dlhetyzdne-bezdietata/ (poslednd navsteva dria 27. jola 2020).

43 Pozri napriklad reportdZz s ndzvom Koronavitus a pérody: Lekdri posielajd mamickém predcasniatok vided
a fotky, odvysielant v rémci spravodajstva TV JOJ diia 9. aprila 2020. Dostupné na: https: //www.noviny.sk
koronavirus /52434 3-koronavirus-a-porody-lekari-posielaju-mamickam-predcasniatok-videa-a-fotky [poslednd naviteva dia

27. jila 2020).
44 URAD VEREJNEHO ZDRAVOTNICTVA SIOVENSKEJ REPUBLIKY: Odporicania pre sprievod, névstevu pacientov

a navstevu kiiaza pre vykondvanie duchovnych sluzieb pacientom pocas epidemického vyskytu ochorenia COVID-19
v zdravotnickych zariadeniach, &. OF/3976,/92429/2020. Opatrenia Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej
republiky zo diia 11. mdja 2020. Dostupné aj na: http://www.ruvziv.sk/wp-content/pdf downloads/covid 19
odporucania_hlavneho hygienika sr navsteva sprievod pacienta v zz.pdf (poslednd néviteva diia 27. jula 2020).

45 Rozhodnutie Uradu verejného zdravotnictva Slovenskej republiky &. OLP/2405/2020 zo dfia 6. marca 2020,
dostupné na: https://www.ruvzpp.sk/aktualit-a-novinky /uvz-srverejna-vyhlaskavo-veci-nariadenia-opatrenia-na-
predchadzanie-vzniku-asireniu-prenosneho-ochorenia-covid-19/ (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).
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hygienické a epidemiologické poZziadavky. Koneéné rozhodnutie, za akych podmienok a ¢i
vébec budi maf rodi¢ia pristup k svojim hospitalizovanym defom, tak podla Uradu verejného
zdravotnictva SR stdle spociva na rozhodnuti jednotlivych novorodeneckych oddelent.
Napriek zdérazneniu, ze akékolvek rodi¢ovské obmedzenia by mali byf prijimané len v ¢ase
vyznamného rizika Sirenia virusu SARS-CoV-2,% dostévali Zenské kruhy nadalej spravy od
Zien, kioré po prepusteni z nemocnice nemohli byt v kontakfe so svojimi hospitalizovanymi
novorodencami.*®

V infernefovom prieskume sme nezaznamenali Ziadnu skusenost Zeny, u kiorej by bolo
ochorenie na COVID-19 v ase pdrodu potvrdené alebo u kiorej by sa v tomto case vyskytlo
podozrenie na toto ochorenie. V Ziadnom pripade fo viak neznamend, Ze na Slovensku
pocas obdobia, v kiorom monitoring prebiehal (marec az jun 2020), nerodila Ziadna takdto
Zena. Je prefo ddlezité upozomit, ze niekforé nemocnice a spoloénosti, kioré viastnia sief
nemocnic, prijali nariadenia, podla kiorych rodiace Zeny s podozrenim na existenciu ndkazy
alebo pozitivne na ochorenie COVID-19 maji byt ihned po pérode oddelené od svojho
diefata. Tdto separdcia md podla uvedenych nariadeni trvaf oz dovtedy, kym sa u Zeny
ochorenie na COVID-19 newyvrdti, alebo, v pripade potvrdenej ndkazy, po dobu 14 dni,
resp. kym Zena nevyzdravie.*?

2.6. Povinnost nosif pocas pérodu risko — protiepidemické opatrenie
vyzadované od Zien

Vo viacerych médidch pocas monitorovaného obdobia zaznievalo od  poprednych
porodnikov a vedicich pérodnickych oddeleni, Zze Zeny maji pocas celého pérodu povinnosf
mat nasadené riska, resp. Ze toto opatrenie je silne odporicané. Niektori z lekdrov uznali,
ze rodiace zeny mézu mat pocas pdrodu s dychanim cez rdsko vyrazné fazkosti, a preto

46 URAD VEREJNEHO ZDRAVOTNICTVA SIOVENSKEJ REPUBLIKY: Odporicania pre sprievod, névstevu pacientov
a ndvstevu kiiaza pre vykondvanie duchovnych sluZieb pacientom pocas epidemického vyskytu ochorenia COVID-19
v zdravotnickych zariadeniach zariadeniach, ¢. OE/3976,/92429,/2020. Opatrenia Uradu verejného zdravoiniciva
Slovenskej republiky zo diia 11. méja 2020, bod 4.1. Dostupné aj na: hitp://www.ruvziv.sk/wp-content/ pdf
downloads/covid 19/odporucania hlavneho hygienika sr navsteva sprievod pacienta v zz.pdf [poslednd naviteva

dra 27. jola 2020).
47 TamfieZ.

48 Spravy od individudlnych Zien, archivované u Zenskych kruhov.

49 Pozri napriklad podcast uverejneny na webovej strénke spolocnosti ProCare a Svet zdravia s ndzvom Zdravy
podcast #6: Maji babdtka nosif risko? — rozhovor s MUDr. Mdriou Vasilovou, hlavnou odbomickou spoloénosti ProCare
a Svet zdravia v oblasti neonatoldgie a zaroverd primdrkou oddelenia neonatoldgie v nemocnici v Humennom, mindty
10:05-12:50 a 13:00 = 14:10, dostupné na: htips://www.procare.sk/podcasty/ (poslednd névsteva dina 27.
jtla 2020); DOKUS, K.: COVID-19 a gravidita. (postupy Nemocnice s poliklinikou Reviica pre zdravotn starostlivost
v fehotensive a pri pérode pocas pandémie ochorenia COVID-19) Revica: Nemocnica s poliklinikou, neziskova
organizacia, plainé od 20. marca 2020, dostupné na: https://nsprevuca.sk/nspra/wp-content/uploads/2020/03
CoV19.pdf (poslednd naviteva dita 27. jila 2020); Podcast nemocnice Kosice-Saca: Rozhovor s primérom
gynekologicko-pérodnickeho oddelenia nemocnice Kosice-Saca zo diia 20. marca 2020, priblizne od siestej mindty,
dostupné na: https://youtu.be/KOUrGPSH4bo (poslednd ndviteva dita 27. jula 2020); webova stranka Nemocnice
Dr. Vojtecha Alexandra v Kezmarku, oznam zo dia 23. aprila 2020, dostupné na: hitps://nemocnicakezmarok.agel.
sk/o-nemocnici/novinky /20042 3-simulovany-porod.himl {poslednd naviteva diia 27. jula 2020).
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niektoré poérodnice v takomto pripade Udajne poskytovali moZnost pouzif ochranny it
alebo moznost daf si risko dole.”® Aviak ani v pripade, ze zriedkavd moznost zlozif si
rosko v konkrétnom zariadeni existovala, nebolo mozné sa na fu spoliehat automaticky.
V niektorych pripadoch bola napriklad podmienend tym, Ze rodiaca Zzena neohrozi ind rodiacu
zenu alebo zdravotnicky persondl®! — o méze byt tazko splnitelné najma v pripadoch, ked
sa o fie isté priesfory pocas pdrodu naraz delia viaceré Zeny, alebo v pripadoch, Ze Zena
potrebuje asistenciu zdravotnickeho persondlu (¢o je viastne primamy dévod, pre kiory Zeny
chodia rodif do pérodnic a pre kiory pérodnice vébec existuju).

Z né&sho internetového prieskumu vyplynulo, Ze pérodnice od Zien pocas pérodu vo velke]
respondentiek (skutocné percento by viak pravdepodobne mohlo byt este vyssie, prefoze
niektoré Zeny si rdsko nasadili automaticky bez vyzvania persondlom, a prefo nemuseli
vedief odpovedaf na otdzku, ¢i ochrana tvére bola nemocnicou aj vyZzadovand alebo nie).

Prevaznd vacsina Zien uvviedla, Ze na prekrytie Ust a nosa pouZili ochranné rusko. Iba jedna
zena vviedla ako ochranu tvére ochranny stit.

Viac nez tretina (36 %) zo 73 respondentiek, kioré odpovedali na prislusnt ofdzku,
v infernefovom prieskume wviedla, Ze ochranu tvére mali pocas celého pérodu.

Pre mnohé Zeny bolo rusko na tvari pri pérode neznesitelné najmé vo faze tlacenia.
Vo vseobecnosti bolo risko zenami vnimané ako nepohodiné, rusivé a znemoziujice
koncentraciu na pérod. Viaceré Zeny sa tiez stazovali, Ze hlboké dychanie pocas pérodu
bolo v rusku stazené az nemozné (niekioré Zeny, ktoré museli maf pocas pérodu risko aj
napriek tomu, Ze sa im v fiom zle dychalo, mali oz pocit, Ze skolabujd). Niekiorym Zendm
sa podarilo s persondlom vyjednaf, Zze v zdvereénej fdze pdrodu si mdzu risko zlozif, no
vyskytli sa o pripady, ked zdravotnicky persondl na nasadenom rdsku trval aj pocas tlacenia.
Rovnaké skisenosti opisovali zeny aj v pripade, Ze si cheeli daf risko dole pocas prvého
kontaktu (koza na kozu) s dietafom. Vyskytli sa pripady, ked bolo persondlom zlozenie riska
v tychto okamihoch tolerované, no v inych pripadoch boli poZiadang, aby si ho opatovne
nasadili.

50 Pozri napriklad rozhovor s MUDr. Pefrom Kascakom, PhD., prednostom a primarom gynekologicko-pérodnickeho
oddelenia Fakultnej nemocnice v Trencine, publikovany v Easopise Mama a ja, méj 2020, s. 60; Facebook livestream
Fakulinej nemocnice v Trnave zo diia 5. mdja 2020 s MUDr. Ivanom Deckovom, MBA, primdarom gynekologicko-
porodnickeho oddelenia, dostupny na: https://www.facebook.com/watch/live/2v=238091304207666 [poslednd
naviteva diia 27. j0la 2020), priblizne od 13. mindty; videorozhovor zo diia 14. mdja 2020 s doc. MUDr. Igorom
Rusiidkom, CSc., mim. prof., prednostom |. gynekologicko-pérodnickej kliniky SZU a UNB v Bratislave, dostupny na:
https: //youtu.be /IVEWANQaRrs (poslednd névsteva dia 27. jila 2020, priblizne od 1:30 mindty; TV rozhovor
dennika SME z 13. aprila 2020 s doc. MUDr. Jozefom Z&humenskym, PhD., prednostom II. gynekologicko-pérodnicke;
kliniky UNB Ruzinov, dostupny na: https://video.sme.sk/c/22382276 /rozhovory-zkh-zahumensky-a-porody-pocas-
pandemie-video.html (poslednd néviteva dia 27. jila 2020), mindty 6:20 — 6:50; vyjadrenie MUDr. Martina Petfrenka,
CSc., zdstupcu prednostu |. gynekologicko-pérodnickej kliniky SZU a UNB v Bratislave a pérodnickeho oddelenia
Nemocnice sv. Cyrila a Mefoda UNB Bratislava-Antolskd, publikované v &asopise Mama a ja, m&j 2020,

s. 59.

51 Pozri napriklad TV rozhovor dennika SME z 13. aprila 2020 s doc. MUDr. Jozefom Z&humenskym, PhD.,
prednostom II. gynekologicko-pérodnickej kliniky UNB RuZinov, dostupny na: htips://video.sme.sk/c/22382276
rozhovory-zkh-zahumensky-a-porody-pocas-pandemie-video.html {poslednd naviteva diia 27. jula 2020), mindty
6:20 - 6:50.
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,Nedostatok prijmu kyslikal Od jednej pérodne| asistentky neustdle napominanie,
aby som ho mala na nose aj Ustach.” (respondentka |JST)

Myslela som, ze to neudycham a odpadnem. Prichddzali na mna mdloby.”
(respondentka TJ)

Mala som risko, pocas kontrakcii som si jednu gumicku z ucha dala dolu
a predychavala som nabok. Casom som viak to risko odhodila, lebo vz som
nevlddala dychaf cez to, bolo to strasné. Pocas pdrodu sa ma raz niekto spytal, kde
ho mam, tak som ho chytila a vyslovene som si ho len pohodila na Usta — to vydrzalo
fak maximdlne pdt mindt a potom $lo zas dolu. Uz mi na to nikto ni¢ nepovedal
potom.” (respondentka JTJ)

.....

prinesy svoje vlasiné ruska. |ba jedna Zena uviedla, Zze dostala rdsko pri prijme na pérodnd
salu. Nemocnice nezabezpecovali ani vymenu 3ok, ¢i vz pocas pdrodu, alebo pocas
hospitalizécie, a to napriek tomu, Ze ich pouzivanie vyzadovali. Jedna Zzena Ziadala persondl
o vymenu (svojho vlastného) ruska, kioré sa pocas pérodu znecistilo od krvi, no bolo jej
povedané, ze v nemocnici pre fiu ziadne ndhradné risko nemaju.

Musela som mat viasiné risko, pocas celého pobytu v nemocnici som mala to isté
risko, neposkytli moznost vymeny, a ak som im povedala, Ze to risko je uz zbytocné,
Ze ho mdm tri dni vkuse, tak mi bolo povedané, ze ho musim maf aj tak a Ze som si
ho mala zabezpecit." (respondentka JIT)

2.7. Protiepidemické opatrenia (nejrealizované nemocnicami

Ako wyplyva aj z predchddzajicich kapitol, ndroky nemocnic na  dodrZiavanie
protiepidemickych opatrenf smerom k Zzendm boli velmi vysoké. Nemocnice viak uz voci
sebe také prisne neboli. Niektoré z opatreni nemali potencidl pdsobif ako efektivna prevencia
sirenia ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2 alebo ako bezpecnd a adekvéina ochrana Zien
a novorodencov v nemocnic¢nej starostlivosti pred nakazenim sa.

Ako ukdazal nds internetovy prieskum, pocas celého trvania pérodu nosil nemocniény persondl
ochranné riska iba v 92 % pripadov (z 98 odpovedi). Vo zvyinych pripadoch sa Zeny stretli
s tym, ze niekto z persondlu nemal nasadené ochranné risko pocas urcitych dkonov alebo
situdcif (5 %), ale aj s tym, ze persondl nemal rizko nasadené vobec (2 % pripadov). Vyskytli
sa tiez situdcie, ked zdravotnicky persondl nepouzival ochranné riska sprévne — 1. j. risko
napriklad prekryvalo iba dsta, no nie nos.

J[Vsetci [elenovia a ¢Elenky zdravotnickeho persondlu] mali iba rdsko, nijak inak sa
nechrdnili.” (respondentka TJ)
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,Pocas prijimania na pérod nemali vietky sestricky risko, pocas pérodu dno.”

(respondentka DTT)

,Nie vsetok zdravomnicky persondl mal na sebe nonstop rdsko [a] niektori ho mali pod
nosom.” (respondentka ON|

Zeny fiez opisovali, Ze na strane pérodnic nezaregistrovali okrem ochrannych rosok
u zdravotnickeho persondlu Ziadne $pecidlne protiepidemické opatrenia. Persondl napriklad
pouzival svoje zvyCajné zdravotnicke oblecenie a vo viacerych pripadoch nenosil rukavice.
Jedna Zena dokonca opisovala, ako sa jej persondl bezprostredne po podani injekcie do
ruky dotykal miesta vpichu bez toho, aby mal jednorazové rukavice. Viaceré Zeny tiez
konstatovali, Ze ndstroje a priestory neboli dezinfikované vo vacsej miere nez inokedy.
Niektoré Zeny uvadzali, Ze sonda CTG monitora alebo 16Zko, na kiorom Zena pocas
moniforingu leZf, neboli dezinfikované po kazdom pouziti.

27 Zien (z 91, kioré v infernefovom prieskume odpovedali na prislusnd ofdzku) uvviedlo,
Ze svoj podrod nefrdvili v samostatnej miestnosti s dverami a 35 Zien sa delilo o priestory,
v ktorych prezivali svoj pérod, s inymi zenami. Medzi jednotlivymi fazami pérodu sa muselo
do inych priesforov premiestiiovat 28 Zien a 55 Zien uviedlo, Ze pocas pdrodu pouzivali tie
isté toalety ako iné rodiace Zeny.

Podla opisov Zien sa pri ich pérodoch vystriedalo zardzajico vela nemocnicného persondlu.
Hoci persondl nebol vzdy prifomny pocas celej doby pérodu (v niektorych pripadoch islo
o vymenu sluzieb, prifomnost iba v urcitej faze pérodu alebo pri uréitych tkonoch, alebo
sa ¢len alebo ¢lenka persondlu ,iba tak zastavili”), nebolo vynimkou, ak pri pérode bolo
z radov persondlu pritomnych aj desaf [udi, alebo dokonca viac (najma v pripade cisérskych
rezov, no nie wyluéne). Vyskytli sa aj pripady, ked sa persondl pocas pérodu zeny zastavil
,na kus reci” s kolegami alebo kolegyniami, ¢i pritomnost studentov mediciny pri 3iti pérodnych
poraneni. Zeny pritom pomerne Easto nemali prehlad o tom, aké funkcie pritomny persondl
zastava, kedze sa jednotlivé osoby nepredstavovali.

,Stdle sa okolo mria pohybovalo viacero sestier, lekdr aj anesteziologicky. Myslim,
Ze pocet 0séb nebol nijako obmedzeny.” (respondentka STO)

,Zo zaciatku bola pri mne pdrodnd asistentka, neskér doktorka a nakoniec bolo pri
mne asi sedem az osem ludi, od anestezioléga az po primdra.” {respondentka ||D)

,Pri pérode bol so mnou manzel a lekdrka. Neskér po pérode pocas vypudenia
placenty prisla sestra a dalsia lekdrka. Pocas Sitia sa prisli pozriet studenti.”

(respondentka TTTP)

Opisané zistenia potvrdzujl pretrvavanie viacerych nedostatkov, ktoré sme zdokumentovali
uz v minulosti: porusovanie prava Zien na stkromie, nere3pekiovanie ich intimity, déstojnosti
a autondmie a celkovy nedostatok opatreni, vdaka kiorym by sa Zeny pocas pérodu citili
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bezpecne, redpekiované, podporené a nerusené. Tiefo prefrvvajice porusenia prav viak
zGroved, aj v kontexte daliich zisteni, poukazujd aj na fakt, Zze zdravoinicke zariadenia
v obdobi pociatocne] fazy pandémie nerobili vietko pre to, aby sa zeny mohli cifif dostatoéne
chrénené pred rizikom prenosu ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2 na seba a svoje deti.

To, ze uvedené nedosfatky sO systémového charakteru, naznacuje aj spdsob, akym
boli, resp. neboli potrebné opatrenia realizované na oddeleniach 3estonedelia. Vacsina
respondentiek (73] bola ubytovand v izbe s inymi zenami: jednu spolubyvajicu malo 49
Zien, dve spolubyvajice 21 Zien a s troma dalsimi zenami sa o izbu delili 3 respondentky.

si musela za izbu priplatif. Pouzivanie spoloénych socidlnych zariadeni bolo tiez asté.

Viacero Zien upozomilo aj na nedostatocnt hygienu na oddeleniach 3estonedelia a na
absenciu z&kladnych hygienickych prostriedkov potrebnych v case pandémie. Chybali
antivirusové gély ¢i iné dezinfekéné prostriedky, ale aj obycajné mydlo.

Povinnost Zien nosif pocas hospitalizécie na oddeleni sestonedelia ochranné risko sa javila
ako nekonzistentnd v spojeni s inymi okolnostami — napriklad v spojeni s nedostatkom
hygienickych prostriedkov, nedodrziavanim rovnakych opatreni zo strany persondlu (persondl
na oddeleni $esfonedelia nenosil ochranné riska v 12 % pripadov z 97 odpovedi] alebo
v spojenf so skutocnosfou, Ze na celé oddelenie Sestonedelia pripadala jedna mald jeddlers
umiestnend na chodbe, v kiorej sa Zeny stravovali spoloéne a v kiorej kvali stiesnenosti
priestoru nemohli medzi sebou dodrzaf nariadené dvojmetrové odstupy. Jedna zo Zien
tiez opisala, ako si vetky Zzeny hospitalizované na oddeleni samy bez ochrannych rukavic
naberali kasu z jedného hrnca tou istou naberackou.

Niektoré zeny boli velmi kritické k nedostatocnej Grovni hygieny a protiepidemickych opatreni
na oddeleniach Sestonedelia a davali ich do kontrastu s prisnymi poziadavkami, kioré boli
pocas hospitalizécie kladené na samotné Zeny (povinnost mat ochranné risko pocas pérodu,
zdkaz sprevédzaijicej osoby pri pérode a ndvitev na oddelent sestonedelial).

lba dve fretiny (64 %) z respondentiek, kioré porodili, ohodnatili protiepidemické opatrenia
ako primerané. Viac ako Stvrtina (27 %) k nim bola kritickéd a povazovala ich za doslova
zamerané viac na ochranu zdravotnickeho persondlu nez na ochranu Zien a ich deti.

,Pocas pérodu kazdy baziroval na nosent rdsok, no po pdrode uz nikomu nevadilo,
Ze sme sedeli viaceré Zeny v jeddini a spoloc¢ne jedli bez risok. Takisto chybala
podlahu na izbe. Spolocné sprchy boli fiez znecistené a umyvali sa asi raz, a to
vecer. Tieto opatrenia mi chybali, ked vz bazirovali na risku pri pérode. Mali sa
zamerat na ochranu zdravia aj po pérode.” respondentka DTT)
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Graf &. 6 Opatrenia na ochranu méjho zdravia a zdravia méjho diefata v obdobi
tehotenstva a/alebo pérodu v ramci poskytovanej zdravotnej starostlivosti poéas
pandémie COVID-19 boli podla miia celkovo:

Otdzka s mozZnosfou viacerych odpovedi vrdtane polootvorenej polozky (siget nad 100 %).

V grafe je vyber dvoch kategérii odpovedi, priGom kategéria oznadend symbolom * zahffia vietky
odpovede, v ktorych respondentky oznacili opatrenia ako ,primerané”, a kategéria oznadend symbolom
zahffia vietky vyznamovo pribuzné odpovede v rémci kategérie ,,[opatrenia boli] zamerané viac na ochranu
zdravotnickeho persondlu ako na Zenu a dieta”.

* %

primerané* (64 %)
zamerané viac na ochranu
zdravotnickeho perso,nct|u m (27 %)
ako na Zenu a diefa**

n=110

,Pri vysetrovani klbov novorodencov nds bolo asi osem v jednej miestnosti, kde sa

vySefrovanie vykondvalo, a neonatolég nemal problém stréit babatkam prst do ust!!!,
aby sa ufiSili pri sonografickom vysetreni. Samozrejme, rukavice si nemenil a este
bolo matkdm vynadané, Ze nemaji pre bdbdtkd cumle. Toto bolo ofrasné, moje
najvacsie prianie bolo ¢o najskér opustif tito kliniku." (respondentka JOD)
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3. Zaver lyvajioce z monitoringu a klocové princi
Yy VYplyvqal Yy
pre realizaciu systemovT(ch zmien v poskytovani porodnej
starostlivosti na Slovensku

Vypuknutie  pandémie  ochorenia  COVID-19  na  Slovensku  jednoznaéne  potvrdilo,
Ze systém poskytovania porodnej starostlivosti v slovenskych pérodnickych zariadeniach nie
je systémom, kiory by bol zalozeny na ludskych pravach a kiory by désledne vychadzal
z najnovsich vedeckych poznatkov a odzrkadloval poZiadavky mediciny zalozenej na
dékazoch. Skisenosti z obdobia pociatoénej fézy pandémie zdroven potvrdili, Zze pokial
systémy, kioré maiju slozif potrebdm ludi a napliaf ich prava, nemaijd ambiciu tiefo potreby
a prava skutoéne napliiaf, s vysoko ndachylné na dalsie deformdcie a dalsie poskodzovanie
tych, ktorym maju slozif. Osobitne to plati o pripadoch neocakavanych a nezndmych
okolnosti, kioré si vyzaduji rychle reakcie.

Pocas obdobia pociatocnej fazy pandémie pripady porusovania ludskych prav Zien,
ku kiorym dochddzalo aj do marca 2020, nielenze nadalej prefrvavali, ale asto k nim
dochddzalo v este vacsom rozsahu & s vacsou intenzitou, ¢i v novej podobe. Prikladom
je porusovanie préva zien na ochranu stkromného a rodinného Zivota a zéroven préva na
zdravie novymi spdsobmi ¢ s novymi odévodneniami. Dochddzalo k nemu okrem iného
v pripadoch, ked rodiacim Zendm nebolo umoZnené mat so sebou sprevadzajicu osobu
podla vlastného wyberu, odopieranim kontakiu koza na kozu bezprostredne po pérode
s odvolévanim sa na neprifomnost sprevédzajicej osoby, kiord viak bola zakdzang, ¢i
z dévodu (niektorymi poprednymi lekdrskymi autoritami] deklarovane| potreby oddelovat
matky od novorodencov, ak bola matka pozitivne testovand na ochorenie COVID-19 alebo
ak sa u nej prejavovali symptémy fohto ochorenia. Dalsim prikladom je dramatické zhorsenie
pristupu Zien k informdciam (ktory bol velmi slaby uz aj pred vypuknutim pandémie®?). Zeny
nemali moznost absolvoval prehliadku pérodnice, predpdrodné kurzy, kioré Zeny pred
vypuknutim pandémie ¢asto vyuZivali na obozndmenie sa s pdrodnickymi zariadeniami a nimi
uplatfiovanymi postupmi, boli zrusené, infernetové stranky nemocnic neposkytovali dostatoéné,
&i dokonca Ziadne informdcie o priebehu pdrodov v nowch podmienkach pandémie. Pripady
porusovania prava nebyf podrobend krutému, neludskému a ponizujicemu zaobchddzaniy,
aj v spojeni s pradvom na zdravie a zdravomny starostlivosf, po vypuknuti pandémie tiez
nadobudli nové podoby. Prikladom je zdokumentované odmietnutie podania prostriedkov
na tidenie bolesti (epidurdinej analgézie), odévodnené potrebou 3etrif nemocniény persondl.

Po vypuknuti pandémie ochorenia COVID-19 WHO pomeme rychlo vydala zdkladné
odporicania tykajice sa poskytovania pérodnej starostlivosti v nowvych podmienkach.
V odporicaniach, kioré zverejnila uz v polovici marca 2020, zdéraznila pravo vetkych

52 Pozii napriklad DEBRECENIOVA, J. [ed.); BABIAKOVA, K. — DEBRECENIOVA, J. — HINCIKOVA, M. -
KRISKOVA, Z. — SEKULOVA, M. = SUMSALOVA, S.: Zeny — Matky — Teld: ludské préva Zien pri pérodnej starostlivosti
v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Obcan, demokracia a zodpovednosf, 2015, s. 127 - 158.
Dostupné aj na: http://odz.sk/wp-content/uploads/ZMT publ ell pod sebou.pdf (poslednd naviteva dria 27. jdla
2020). Zhrnutie v anglickom jazyku dostupné na: hitp://odz.sk/en/wp-content/uploads/VWomen-Mothers-Bodies
summ_EN.pdf (poslednd néviteva dia 27. jula 2020).
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Zien vratane tych s potvrdenou ndkazou koronavirusom SARS-CoV-2 alebo s podozrenim
z ochorenia COVID-19 na vysokokvaling zdravotnt starostlivost pred pérodom, pocas neho
aj po fiom. Podmienky pre bezpeény a pozitivny priebeh pérodu podla WHO zahffiaji okrem
iného pritomnosf sprevadzajicej osoby pri pérode podla vyberu Zeny, adekvaine prostriedky
na tisenie bolesti a moznost volne sa pohybovaf a slobodne si zvolit polohu pocas pérodu.
WHO tiez zdérazriuje, ze blizky kontakt medzi matkou a novorodencom, véasné a wyluéné
dojcenie, kontakt koza na koZu a pobyt s novorodencom v spolocnej izbe si rovnako délezité
aj v pripade Zien s ochorenim COVID-19.5% Z tychto zdkladnych usmemeni WHO na ¢as
pandémie vidno, Ze obsahuji odporicania, kioré boli si¢asfou medzindrodne uzndvanych
zdravotnickych standardov v oblasti pérodnej starostlivosti aj pred jej vypuknutim. Slovenské
vldda promptne zabezpecila ich preklad do slovenciny a spristupnila ich prostrednictvom
vladnych internetowych stranok, aviak bez toho, aby zdéraznila potrebu ich dodrziavania
zo strany subjektov, kioré poskytuji pérodnd starostlivost. Aj to méze byt jednym z dévodov,
preco sa uvedenymi odporicaniami pérodnice na Slovensku v podstate neriadili. Namiesto
toho pokracovali v pouzivant rutinnych postupov, kioré nevychddzaji z aktudlnych vedeckych
poznatkov, Casto preukdzatelne poskodzujl zdravie a poruduju prava Zien a ich detf.

Vypuknutie pandémie a ndsledné 3irenie ndkazy mohlo byt prileZitostou pozrief sa na
systémové a vysoko normalizované porusovanie [udskych prav pri poskytovani pérodne;
starostlivosti v slovenskych nemocniciach v novom svetle. Predovietkym potreba vypracovat
a realizovaf 0¢inné protiepidemické opatrenia mohla byt prileZitostou zamyslief sa nad
dévodmi, kioré st v pozadi dlhodobo pretrvévajicich nastaveni systému pérodnej starostlivosti,
a nad opodstatnenosfou tychto nastaveni, ako aj nad moznymi spdsobmi ich zmeny. Takyto
pristup by umoznil nielen zaistif najvyssiu moznd bezpecnost systému pdrodnej starostlivosti
v novych podmienkach pandémie, ale zdaroveri ho aj v Sirsom meradle lepsie prispdsobit
Zendm a ostatnym nositelom prév. Je napriklad nepochybng, Ze delenie sa o spolo¢ny
izbu, sprchu &i toaletu s inymi rodiacimi Zenami, nemoznosf rodif v samostatnej miestnosti
za zatvorenymi dverami, premiestiiovanie sa z miestosti do miestnosti pocas pérodu alebo
pritomnosf neprimerane vysokého poctu zdravotnickeho persondlu pocas neho md nielenze
negativny vplyv na samotny priebeh pérodu a pérodny skdsenost dotknutej Zeny, na jej
prévo na stkromie, zachovanie intimity a déstojnosti, ale zarover zvyiuje aj riziko Sirenia
virusu,

Napriek tomu sa zatial zdd, Ze poskytovatelia zdravotnej starostlivosti a dal3i zodpovedni
aktéri nepovazuji dlhodobo existujice priestorové a organizaéné usporiadania a persondinu
diskontinuitu pri poskytovani pérodnej starostlivosti za systémové fakfory, kioré predstavuiju
prinajmen3om priame a zdvazné epidemické riziko. Z ndsho monitoringu vyplynulo, Ze
uvedené porusenia prdva na stkromie a zachovanie inftimity v obdobi pociatocne;
fazy pandémie nielenze prefrvévali, ale niekedy boli pouzivané aj na zdévodiovanie
a legitimizaciv dalsiehonového porusovania ludskych prav (napriklad zdkaz sprevadzajice;

53 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020,
dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/qg-a-
detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).
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osoby pri pérode) v mene ochrany pred sirenim virusu. Bolo by prefo dobré matf na pamdti,
ze mnoho rokov existujice ludskopravne Standardy poskytovania pérodnej starostlivosti nie
sU iba prdvami samy osebe (o je uz dostatocny a zévazny dévod na ich dodrziavanie), ale
ich dodrziavanie méze zdroven slizif aj ako prevencia 3irenia koronavirusu SARS-CoV-2,
resp. ako zdruka minimalizécie jeho potencidlnych negativinych désledkov.

Pravdepodobne aj z dévodu homogénnej povahy a vysadného postavenia tych, kiori uréujd
podobu systému pérodnej starostlivosti na Slovensku (pérodnici-muzi), ole tiez z dévodu
silne hierarchického a rodovo podmieneného usporiadania vzfahov v rdmci tohto systému,
sa oficidlny odborny diskurz prezentovany v médiach v obdobi pociatoénej fézy pandémie
tiez niesol v pomemne homogénnom duchu. Vo v&csine pripadov tato diskusia neriesila,
nespochybnovala ani nenamietala sprévnost opatreni a postupov uplatiiovanych v stvislosti
s pérodmi v nemocniciach a ani ich ludskoprévne rozmery. Naslo sa len mélo vynimiek.>*

K tomuto stavu a k systémove| povahe porusovania prav Zien a detf pri poskytovani pérodnei
starostlivosti v obdobi pociatoénej fazy pandémie ochorenia COVID-19 mohli prispievaf g
dalsie faktory vratane nasledovnych:

— Urad verejného zdravotnictva SR, Ministerstvo zdravotniciva SR a dalsie orgdny
verejnej spravy nevenovali nijaky zvldsinu pozomost vieobecnym pravnym rémcom pre
obmedzovanie ludskych prav pocas mimoriadnych situécii. Rovnako sa nezaoberali
ani ludskoprévnymi aspekimi, zdkonnostou, nevyhnutnosfou a primeranosfou opatrent
s dosahmi na oblast pérodnej starostlivosti prijatych pocas pandémie.

—  Opatrenia prijaté slovenskymi orgénmi verejnej spravy v oblasti pérodnej starostlivosti
pocas pociatocnej fdzy pandémie boli nejasné, nejednoznacné a matice. Rovnako
fazké bolo sa v nich orienfovat, prefoZe prijaté rozhodnutia neboli uverejriované
v oficidlnej Zbierke zakonov SR, ale len na viadnych infemetowych sirankach s nejasnou
Struktdrou a slabymi moznostami vyhladdvania. Priestor, kiory tiefo rozhodnutia pri ich
uplatfiovani ponechdvali vedeniam nemocnic a pérodnickych oddeleni, umozioval
nemocniciam konat svojvolne, pokial ide o spdsob a podmienky poskytovania pérodnej
starostlivosti.

— Chybali snahy o ziskanie zmysluplnej, systémovej a systematicky 3truktrovane;
spatnej vazby od tych, ktorych sa tieto opatrenia primérne tykaju, t. |. od tehotnych
a rodiacich Zien a zien krdtko po pérode. Rovnako chybala aj diskusia s nimi, ako
aj so zdstupkynami ostatnych subjekiov v oblasti pérodnej starostlivosti (napr. Zenské
iniciativy a organizdcie, organizdcie pérodnych asistentiek a zdravotnych sestier), ktorg

54 Pozri napriklad rozhovor s MUDr. Petrom Ka3cakom, PhD., prednostom a primérom gynekologicko-pérodnickeho
oddelenia Fakulinej nemocnice v Trencine, uverejneny v Easopise .tyzderi diia 29. marca 2020, dostupny na: htips://
www.tyzden.sk/temy/63588 /manzelov-zporodnice-nevyhaname/ [poslednd néviteva diia 27. jola 2020); rozhovor
s MUDr. Pefrom Kaséakom, PhD., prednostom a primarom gynekologicko-pérodnickeho oddelenia Fakulinej nemocnice
v Trencine, uverejneny v denniku Dennik N dfia 27. marca 2020, dostupny na: hitps://dennikn.sk/1824482
porodnik-kascakstretavame-sa-s-odmietanim-interrupcii-akfo-nieje-akutny-zakroktak-couzie/ (poslednd naviteva dia
27 i6la 2020); rozhovor s MUDr. Petrom Kascdkom, PhD., prednostom a primérom gynekologicko-pdrodnickeho
oddelenia Fakulinej nemocnice v Trencine, uverejneny v Easopise Mama a ja diia 29. marca 2020, dostupny na:
https: //mamaaja.sk/clanky/tehotenstvo / gynekolog-peterkascak (poslednd naviteva diia 27. jola 2020).
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by iniciovali nemocnice alebo orgdny verejnej sprévy zodpovedné za prijimanie politik
a vykondvanie dohlodu nad poskytovanim pérodnej starostlivosti pocas pandémie

ochorenia COVID-19.

— Ministerstvo  zdravotnictva ani ostainé orgény verejnej spravy zodpovedné za
poskyfovanie poérodnej starostlivosti a za dodrziavanie [udskych prav pri e
poskytovani nepodnikli v obdobi pociatocnej fézy pandémie ochorenia COVID-19
Ziadnu viditelny iniciativu s cielom dohliadaf na dodrZiavanie ludskych prév v tejto
oblasti a postihovat a napravaf ich pripadné porusenia. Jedinym 3tatnym orgdnom,
ktory nahlas upozoriioval a vyzyval viddu a nemocnice, aby dodrziavali fudské prava
a medzindrodné zdravotnicke standardy v oblasti pérodnej starostlivosti, bola verejnd
ochrankyia prav, kiord viak nema v tejto oblasti Ziadne priame pravomoci.

Tato sprava sa pokusila poukdzal na niekloré pripady porusovania [fudskych prév
a medzindrodnych zdravotnickych Standardov v oblasti pérodnej starostlivosti, ku ktorym
na Slovensku dochddzalo po vypuknuti pandémie ochorenia COVID-19. Zaoberala
sa viak aj niektorymi Sirsimi systémovymi aspekimi tychto poruseni, kioré maji omnoho
hibsie systémové priciny, pevne zakorenené v spdsobe, akym je poskytovanie pérodnej
starostlivosti na Slovensku koncipované a ako je této starostlivost dihé roky realizovand.*
Spréva tak predstavuje spatnl vazbu pre vetkych akiérov a aktérky so zodpovednosfami
za poskytovanie pérodnej starostlivosti, a to aj v case sicasnej pandémie ochorenia
COVID-19 ¢i inych pofencidlnych mimoriadnych situdcii. Ide predovietkym o: jednotlivych
poskytovatelov zdravotne] starostlivosti, ich manazmenty a zdravotnicky persondl; viadu,
Ministerstvo zdravotnictva SR a dalsie orgdny verejnej sprévy, najma vyssie Gzemné celky,
Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivosfou SR a Urad verejného zdravotniciva SR;
zdravoiné poistovne. Verime, Ze informdcie obsiahnuté v tejto spréve budu brané vazne a ze
samotnd spréva bude vnimand ako snaha o prispevok k délezitym systémovym zmendm,
ktoré je potrebné wykonat. Tieto zmeny nie si potrebné iba z dévodu sicasnej pandémie,
resp. ako prevencia pred potencidlnymi budicimi skodami, kioré méze spdsobit tato i iné
pandémie alebo iné vyzvy, kiorym méze v budicnosti slovenské zdravotnictvo celif, ale g
preto, ze samotny spdsob poskytovania pérodnej starostlivosti, kiory sa na Slovensku dlhé
roky v podstate nement, nie je legitimny a udrzatelny.

Preto verime, Ze v procese tvorby potrebnych zmien, v ramci kiorého by mali viefci
uveden( aktéri a aktérky medzi sebou Uzko spolupracovaf, budu reflekiované tieto principy
a odporicania:

— Pérod je Zivot meniaca udalost. Osobami, kiorych sa tato udalost najbytosineisie

55 Pre viac informécif o systémowvych aspekioch pozri DEBRECENIOVA, J. [ed.); DEBRECENIOVA, J. — HUNCIKOVA,
M. = HRESANOVA, E. - KRISKOVA, Z. — LAFFERSOVA, Z. — SEKULOVA, M.: Zeny — Matky — Teld II: Systémové
aspekty porusovania ludskych prév Zien pri pérodnej starostlivosti v zdravoinickych zariadeniach na Slovensku.
Bratislava : Obéan, demokracia a zodpovednost, Zenské kruhy, 2016. Dostupné aj na: http://odz.sk/wp-content
uploads/ZMT2 systemove apekty v6 w.pdf (poslednd névsteva diia 27. jila 2020). Zhrnutie v anglickom jazyku
dostupné na: http://odz.sk/en/wp-content/uploads/ZMT2 SUMMARY EN final.pdf (poslednd néviteva diia 27. jdla
2020).
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dotyka, st tehomé a rodiace zeny a ich novorodené deti. Prefo je nevyhnuiné, aby boli
tieto osoby absolitnym stredobodom pérodnej starostlivosti. Zeny, ktorych sa pérodnd
a s fiou suvisiaca starostlivost tyka, musia byf sicastou vietkych procesov, v rdmci
ktorych budi zmeny navrhované a reclizované. Je tiez nevyhnuiné od Zien akfivne
ziskavat Uprimnd a detailnd spatnd vézbu a tito spatnd vézbu ocenovar.

- Kozdd Zena md prévo na bezpeénd a pozitivnu pdrodni skisenost a vietky tehotné
Zeny a novorodenci majl prévo na vysokokvalitnd starostlivost pred pérodom, pocas
neho aj po fiom. Takdto starostlivost zahfia aj starostlivost stvisiacu s ochranou
dusevného zdravia. Uvedené prava sa vztahuji aj na osoby, u kiorych bolo potvrdené
ochorenie COVID-19 alebo u ktorych existuje podozrenie nar, a musia sa uplatiovaf
aj v mimoriadnych situéciéch, akou je napriklad pandémia ochorenia COVID-19.
Pérod mé pre Zeny a ich deti celozivotné implikacie a pérodnd starostlivost predstavuje
z8kladnd a neodkladny starostlivost. Z uvedenych dévodov nemozno ludské préva pri
porode nikdy upieraf, a fo ani v ¢ase mimoriadnych situdcif.

— Dodrziavanie ludskych prav nie je nadstavbou k zdravotnej starostlivosti (kford je pravom
sama osebe), ale jej nevyhnuinou a neoddelitelnou stcastou. Dodrziavanie ludskych
prav pri poskytovani pérodnej starostlivosti je pravnou povinnostou, spocivajicou
nielen na Stéte a jeho orgdnoch ako primamych nositeloch zodpovednosti, ale aj na
subjektoch poskytujucich zdravotnt starostlivost, a fo tak ingtitdcii, ako aj jednotlivcov
a jednoflivkyd. Mnohé ludskoprévne principy sé obsiahnuté v medzindrodne
uzndvanych zdravotnickych standardoch pérodnej starostlivosti, pricom mnohé z tychto
zdravotnickych standardov st zéroven ludskymi prévami. [udské préva a medzindrodne
uzndvané zdravotnicke 3tandardy v oblasti pérodnej starostlivosti s teda vzdjomne
pevne previazané a nie je mozné ich oddelovat.

— Povinnost  poskytovatf  pérodni  starostlivost a zdravoind  starostlivost  vieobecne|
na zéklade vysokokvalitnych vedeckych ddt (medicina zalozend na dékazoch) je
vyjadrenim kvalitativnej zlozky prava na zdravie a zdravoint starostlivost a préva uzivat
plody vedeckého pokroku a jeho wuzitia. Na naplnenie tychto prav je nevyhnuiné, aby
vietky zainteresované strany zodpovedné za oblasf poskytovania pérodnej starostlivosti
neustdle sledovali vedecky vyskum v tejfo oblasti a aby subjekiom poskytujocim
tUto starostlivost zabezpecovali kontinudlne a adekvdine vzdeldvanie o najnovsich
vedeckych poznatkoch a $tandardoch. To je osobitne déleZité v nidzovych alebo inak
mimoriadnych situdcidch, kioré si vyzadujd pohotové reakcie. Rovnako délezité je, aby
Stat tieto poznatky priebezne sumarizoval a mal tak prehlad o najnovsich standardoch
starostlivosti zalozenych na vedeckych dékazoch, aby ich spristupfioval subjektom
poskytujicim pérodnu starostlivost a zabezpecoval ich uplatiovanie a vynucovanie.

— Zeny si autondmne a slobodné bytosti a nemocnice nie si miesta, kde mozno
obmedzovat osobné préva a slobody. Vyznam tohto imperativu osobnej autonémie
a slobody spociva nielen v tom, Ze kazdy jeden zdkrok, kiory zdravotnicky persondl
zamysla vykonat, mdze byf vykonany len s informovanym sthlasom dotknutej Zeny, ale
aj v tom, Ze zdravotnicky persondl sa musi vyvarovat akéhokolvek konania, ktoré by
predstavovalo zésah do osobnej autondmie, integrity a slobody jeho klientok. Takymto
konanim je aj fyzické a psychické ndsilie, donucovanie, manipuldcia & zadrziavanie
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informdcif. Pravo Zien nebyf oddelované od svojich novorodenych deti a pravo
rozhodovaf o vietkom, ¢o sa ich defi tyka, s ohladom na ich najlepsi zdujem, st tiez
vyjadrenim tejto slobody a prava na stkromny a rodinny Zivot.

Zdravie a ludské prava pri pérode nie je mozné oddelif od zdravomnych
a ludskoprévnych otazok, kioré pérodu bezprostredne predchddzaji alebo po fom
bezprostredne nasledujt, a ani od reprodukéného zdravia a prév Zien vieobecne.
Zdravie a ludské prava zien pri pérode nie je mozné oddelif ani od zdravia a ludskych
prav ich novorodencov. K reformédm je prefo potrebné pristupoval komplexne
a holisticky. V ramci toho je nevyhnuiné zameraf sa aj na odstrénenie fragmentdacie
pri poskytovani pdérodnej a popdrodnej sfarostlivosti, kiord je v sicasnosti pre tito
starostlivost typickd (Zena, kiord dnes pride rodif do nemocnice, a neskér aj jej
diefa prechddzaju starostlivostou na minimdélne troch nemocniénych oddeleniach —
v pdrodnici, na oddeleni sestonedelia a na novorodeneckom oddeleni). V sovislosti
s tehotensivom a pérodom je tiez potrebné klést déraz na ndjdenie spdsobov
zabezpecenia kontinudlnej starostlivosti, a to nielen z pohladu osoby alebo oséb,
ktoré takito starostlivost poskytujd, ale aj na organizaénej a administrativne] Grovni
a na Urovni zodpovednosti.

Stat a jeho orgdny, ako aj vedenia nemocnic musia wyivorif primerané a bezpecéné
pracovné podmienky pre vietky zamestnankyne a zamestancov, kiorf sa podielajd na
poskytovani pdrodnej starostlivosti. Stcasfou tychto podmienck st praktické garancie
vieobecnych pracovnopravnych standardov ako primerand dizka pracovného ¢asu,
primerané pracovné zafaZenie, adekvaine odmenovanie vréfane odmenovania za
pracu nadcas, primerané a dostatoéné priestorové a materidlnotechnické vybavenie,
adekvatne vzdeldvanie a dostatocnd ochrana bezpecnosti a zdravia pri préci. V obdobi
pandémie ochorenia COVID-19, ako aj v case mimoriadnych situécii vieobecne,
je naplianie tychto $tandardov este naliehavejsie a m& mnozstvo praktickych aij
materidlnych stvislosti (napr. potreba zabezpecit dostatoént a spolahlivi dezinfekeiu,
ochranné pomécky, festy na ochorenie COVID-19 atd' ). Stét a vedenia nemocnic viak
musia urobif aj mnoZstvo dalsich Oprav, aby zabezpecili, Ze zdravotnicky persondl
sa bude moct v prvom rade sistredit na poskytovanie zdravotnej starostlivosti svojim
klientkam @ klientom. Ich sicasfou st aj praktické zéruky, Ze zdravotnicky persondl
sa nebude musief primdme ¢i v prevazujice] miere venovat plneniu administrativnych
alebo technickych dloh.

Zmena systému poskytovania pérodnej starostlivosti si vyziada zmeny v pristupoch
a postojoch, ako aj zmeny v kultire nemocnicnych zariadeni a ich pracovnych prostredi.
Nastavenie primeranych procesov, kioré povedt k poZadovanej transformdcii,
a vzdelavanie v komunikaénych a dalsich interpersondlnych zru¢nostiach preto nie je
mozné podcenit.

Priebezné zbieranie dostatocného mnozstva  kvalinych  dat a ich  nésledné
vyhodnocovanie si nevyhnutnym prvkom  systému pérodnej starostlivosti, kiory je
zalozeny na dodrZiavani ludskych prév, najnoviich vedeckych poznatkoch a ktory
zéroveri naplia potreby svojich klientok a klientov.
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— Stdt, orgdny verejnej sprévy a vedenia nemocnic musia zabezpecovaf ndlezité
vyriedenie pripadov porusovania prdv, resp. podozreni z nich, pri poskytovani pérodnej
starostlivosti. Musia tak robif nielen ich dékladnym vysetrovanim a zabezpecovanim
véasnych, cinnych a spravodlivych prostriedkov ndpravy, ale oj z pohladu
predchddzania ich moznému opakovaniv a zabezpecovania schopnosti poucit sa
z nich, ¢o tiez méze prispievaf k potrebnym zlepseniam. V pripadoch poruseni prav
alebo pri podozreniach z nich je nepripusid viktimizécia ¢i iné negativne postihovanie
Zien za to, e sa dovoldvali svojich prav. Stét, vetky relevantné orgdny verejnej spravy,
ako aj nemocnice by mali dohliadaf na dodrziavanie ludskych prav pri poskytovani
porodnej starostlivosti a ich pripadné porusovanie aj z vlastnej iniciativy a bez toho,
aby ¢akali na podnety zo strany tych, kiorych sa porusovanie priamo dotyka.

— Beric do Ovahy najnovsie vedecké poznatky, nové wzvy, problémy a poziadavky
spojené s pandémiou ochorenia COVID-19, ako aj Siroky koncept osobnych slobdd
vrdtane konceptu slobodnej volby, je potreba diskusie o legitimite, bezpecnosti,
nakladovej efekiivnosti a environmentdlnej udrzatelnosti monopolu institucionalizovaného
porodnickeho modelu poskytovania pérodnej starostlivosti a jeho moznych alternativ,
predovietkym pri nizkorizikovych tehotensivéch, este legitimnejsia a naliehavesia.
Verime, ze tato diskusia bude postavend na relevantnych a komplexnych ddatach, bude
vychddzat z potrieb a préav Zien a ze reprezentanti si¢asného systému poskytovania
porodnej starostlivosti budy tiez ochotni pozrief sa na spdsoby, ako sa wstupy z tejto
diskusie mdzu premietnuf do praxe.

49






4. Zhrnutie hlavnych zisteni z monitoringu a odporiéania pre
poskytovanie porodnej starostlivosti v sulade s ludskopravnymi
a zdravotnickymi Standardmi s osobitnym zretelom na obdobie
pandémie ochorenia COVID-19 na Slovensku

Na zdklade zisteni uvedenych v fejto sprave, ale aj dalsich existujicich poznatkov
o porusovani ludskych prav Zien v sovislosti s pérodnou starostlivosfou v zdravotnickych
zariadeniach na Slovensku apelujeme na riedenie problémov, kioré spoluvytvaraju sicasny
stav porusovania ludskych prév v fejfo oblasti a kioré pandémia este viac prehlbuje.
S tymto cielom a so zretelom na zistenia z monitoringu vybrané problémy sumarizujeme
a v rémci kazdého z nasledujicich okruhov (kioré nie si vyeerpdvaijice a ktoré ani zdaleka
nepredstavuji vietky porusenia ludskych prév a zdravomnickych standardov pri poskytovani
porodnej starostlivosti] uvddzame odpordcania a navrhy takych opatrent, kiorych realizaciu
povazujeme za nevyhnutny predpoklad pre fungujici a ludské prava naplfiajici systém
porodnej starostlivosti, s osobitym zretelom na obdobie pandémie.

Nasledujice odporicania adresujeme §tétu a jeho orgdnom. Stdt fofiz nesie primdmu
zodpovednost za poskytovanie zdravotnej starostlivosti. Sicastou tejto zodpovednosti je
aj povinnost $tatu zabezpecif respekiovanie, ochranu a naplfianie prav oséb pri prijimant
fejfo starostlivosti. Hoci 3tat uvedent zodpovednost v praxi deleguje na poskytovatelov
zdravotnej sfarostlivosti, na jednotlivych zdravotnikov a zdravotnicky, ako aj na dalie
subjekty, v Ziadnom pripade sa jej tym nezbavuje. Slovenskd republika teda nesie celkovd
zodpovednost za kvalitu poskytovane| pérodnej starostlivosti a za dodrziavanie ludskych
prév v zdravomnickych zariadeniach.

Nasledujice odporicania dalej adresujeme vietkym subjekiom, kioré poskytujd zdravotnd
starostlivost zendm pocas fehotenstva, pérodu a Sestonedelia, ako aj zdravotny starostlivost
novorodencom. Konkréine ide o vietky zdravomnicke zariadenia, ako si nemocnice
a ambulancie, manazmenty tychto zariadeni, lekdrov a lekdrky, pérodné asistentky a iny
zdravotnicky, ale aj nezdravotnicky persondl.

Nasledujice odporiéania maji byt wehodiskom pre naplianie prav a potrieb vetkych
Zien bez rozdielu, beric na zretel, Zze Zeny maji v kontexte reprodukéného zdravia
a poskytovania starostlivosti pocas tehotenstva, pérodu a 3estonedelia réznorodé potreby.
Tieto potreby vychadzaji, okrem dalsich faktorov, z ich osobnej histérie, zdravomného stavu
&i zdravotného znevyhodnenia, socidlneho zdzemia, ndrodnosti &i etnicity, vzdelania, viery
a svetondzoru, sexudlnej orientécie, rodinného stavu ¢i veku, ale st rovnako podmienené
aj pristupom k digitdlnym technolégiam alebo dostupnostou infrastrukitry. V pripade kazdej
zeny, kiorej sa poskytuje zdravond starostlivost v oblasti reprodukéného zdravia, je preto
nevyhnutiné mat na zrefeli, okrem univerzdlnych ludskopravnych principov a zdravotnickych
Standardov poskytovania pérodnej starostlivosti, aj rozmanitost individudlnych potrieb, kioré
si mo2u v praxi vyzadovat aj rozliéné cesty k ich naplfianiu.
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Nech s0 Zivoiné pribehy Zien alebo ich individudine okolnosti akékolvek, pravo na rovnost,
re$pekivjice zaobchddzanie a zachovanie déstojnosti maji vietky. Vietci aktéri a aktérky,
ktoré na poskytovani pérodne] starostlivosti participujd, musia konaf v silade so zdsadou
rovného zaobchddzania a nesmd prispievat k prehlbovaniu nerovnosti Zien, kiorych préva
vrdtane préva na sexudlne a reprodukéné zdravie si pocas pandémie obzvldst ohrozené.
Aj prefo je diskriminacné a socidlne nespravodlivé podmieriovanie naplfiania prév Zien pri
prijimani pérodnej starostlivosti periaznymi plneniami (napriklad za prifomnosf sprevadzajicej
osoby, za pérod alebo ubytovanie v samostatne] miestnosti bez pritomnosti dalich Zien,
za testy sprevadzajicej osoby na priftomnost koronavirusu SARS-CoV-2, ¢i za aplikaciu
epidurdlnej analgézie) v case pandémie obzvldsf neakceptovatelné.

Vietky uvedené odporicania sa opieraji o ludskopravne a zdravotnicke Standardy pri
poskytovani zdravotne| starostlivosti pocas tehotensiva, pérodu a Sestonedelia a podporuijd
Zelané zmeny v zdravotne] starostlivosti o reprodukéné zdravie Zien na Slovensku aj na
systémovej Urovni. Verime, ze dodrZiavanie ludskych prév Zien a novorodencov aj v ¢ase
pandémie je pre Slovenskd republiku cestou, ako zabezpedit ochranu verejného zdravia
a zéroven napliianie prav kazdej osoby, ktorej je poskytovand zdravotnd starostlivost,

4.1. Zeny v cenfre pérodnej starostlivosti a pravo na pozitivau pérodnd
skusenost

Pérod je Zivot meniaca udalost, kiord m& dosah na dalsi Zivot Zien a ich defi a na ich
fyzické aj dusevné zdravie. Ovplyviuije tiez celé rodiny. Pérodnd starostlivost je neodkladnd
zdravotnd starostlivost a jej sprévne poskytovanie v stlade so zdravotnickymi a ludskopravnymi
Standardmi je nevyhnutné zabezpecif aj v Case pandémie. WHO vo svojich odpordcaniach
pre obdobie pandémie ochorenia COVID-19 zdéraziuje, ze kvalitne poskytovand zdravotnd
starostlivost pri pérode zahffia aj prévo na bezpecie a pozitivnu pérodnt skusenost vrétane
starostlivosti o dusevné zdravie.*

Pre pozitivnu skisenosf s pdrodom je mimoriadne délezit¢, aby boli rodiace Zeny v centre
zéujmu pdrodnej starostlivosti. Starostlivost, kiord stavia Zeny do centra zdujmu, si vwyzaduje
zo strany zdravotnickeho persondlu proaktivny pristup pri rozpozndvani a napliiani potrieb
individudlnych Zien a profesiondlnu komunikéciu vzbudzujicu déveru. Prévo na pozitivinu
pdrodny skusenost sa vziahuje aj na osoby, u ktorych bolo potvrdené ochorenie COVID-19
alebo u kiorych je podozrenie z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2.

7 monitoringu obcianskych zdruzeni ODZ a Zenské kruhy vyplynulo, Ze Zeny v mnohych
pripadoch nevnimali svoju pdrodnd skisenost pozitivne. Prevazovali u nich pocity samoty,
bolesti & nezdujmu zo strany zdravotnickeho persondlu o ich potreby. Zeny opisovali

56 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo dia 18. marca 2020.
Dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-20 19 /question-and-answers-hub/g-o-
detail /g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd navsteva diia 27. jila 2020).
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ZHRNUTIE HLAVNYCH ZISTENI Z MONITORINGU A ODPORUCANIA PRE POSKYTOVANIE
PORODNEJ STAROSTLIVOSTI NA SLOVENSKU

situdcie, ked cheeli prediskutovat so zdravotnickym persondlom svoje predstavy alebo otazky
o podrode, ale nebol na to vytvoreny priestor. Zdravomnicky persondl sa tiez v mnohych
pripadoch aktivne nezaujimal o potreby, ocakdvania a preferencie jednotlivych rodiacich
Zien. Zdkaz sprevadzajicej osoby spdsobil, Ze Zeny prezivali svoje obavy alebo bolest
osamote a v najfazsich chvilach sa citili opustené. Mnohé nemali pocas pdrodu dostatok
informacii o jeho priebehu a nemali moznosf rozhodovaf sa o jeho okolnostiach. O tychto
okolnostiach de facto rozhodoval zdravotnicky persondl — v niekiorych pripadoch aj bez
toho, aby dotknutt Zenu vopred informoval.

Nemocnice musia vytvorif priestor na to, aby Zzeny mali moznosf so zdravotnickym persondlom
prediskutovat svoje otdzky i scendre priebehu pdrodu, vyjadrif svoje predstavy a priania
o porode, resp. prejst si svoje pérodné plany spoloéne s persondlom. Zdravotnicky persondl
musi pri poskytovani zdravotnej starostlivosti re3pektovaf volu Zien a snazif sa o naplianie
ich potrieb a predstav, poskytujic im nezauvjaté a pravdivé informdcie. Musi sa tak diaf
bez stigmatizacie, manipuldcie a zastradovania ¢i iného nepriaznivého postihovania Zien
za fo, ze o svojom vliastnom pérode vyjadrili autonémnu predstavu. Tieto prava sa vziahuiju
aj na zeny, u kiorych bolo potvrdené ochorenie COVID-19 alebo u ktorych je podozrenie
z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2.

4.2. Poskytovanie zdravoinej starostlivosti vyluéne na bdze informovaného
sthlasu

Poskytovanie zdravotne] starostlivosti v sivislosti s tehotenstivom a pérodom musi prebiehat
wlucne na baze informovaného sthlasu. Informovany sthlas je nielen vyjadrenim poZiadavky
reSpektovat a podporovatf autondmiu Zien v rozhodovani, ale aj poziadavky respektovat
a chranif ich telesnt a dusevnU integritu. Poziadavka na poskytovanie pérodnej starostlivosti
wluéne na bdze informovaného sihlasu plati aj pocas pandémie ochorenia COVID-19
a vziahuje sa aj na Zeny, kiorym bolo foto ochorenie diagnostikované, resp. u ktorych
existuje podozrenie z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2.

Informovanému  sthlasu musi nevyhnuine predchddzal proces  kvalitnej  komunikdacie
zdravotnickeho persondlu s rodiacou Zenou. V tomto procese zdravotnicky persondl zenam
poskyluje vietky potrebné informacie a uisfuje sa, ze vietko, ¢o robf alebo planuje urobit,
ma& zdklad v slobodnom a informovanom rozhodnuti Zeny. Ak nie si naplnené uvedené
parametre, samotny formuldr s ndzvom ,informovany sihlas” s podpisom Zeny nie je dékazom
o existencii takéhoto rozhodnutia. Podpis rodiacej zeny na nemocnic¢nom formuldri teda
mdze proces informovaného a slobodného rozhodovania zavisif, ale neméze ho nahradir.

Monitoring organizacii ODZ a Zenské kruhy priniesol zistenie, Ze riadne ziskavanie
informovaného sthlasu bolo casto nesprévne nahrddzané ziskavanim podpisu rodiacich Zien
na formular s ndzvom ,informovany sthlas”. Samotny podpis na formuldri véak nenaplial
0cel a nespliial ndleZitosti informovaného sthlasu. V mnohych pripadoch Zeny neboli vopred
informované o Ucele a povahe Ukonov a postupov, kioré zdravotnicky persondl vykondaval
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v sOvislosti s pérodom. O niektorych Ukonoch sa Zeny dozvedeli az nésledne zo svoje;
zdravotnej dokumentdcie. Vyskytli sa aj pripady, ked boli Zendm vykonané tkony napriek
ich vyslovenému nesthlasu.

Apeluieme na poskytovatelov  zdravotnej starostlivosti a zdravomnicky persondl, aby
kazdému jednému Ukonu a postupu, kiory persondl pocas pérodu vykondva, predchédzala
zrozumitelnd  komunikdcia s dotknutou Zenou. Kazdy jeden kon, kiory zdravotnicky
persondl navrhuje, méZe byt vykonany jedine po riadnom pouceni a so slobodne udelenym
informovanym sdhlasom Zeny. Kazdu Zenu je zaroven potrebné vopred informovat, ze tak,
ako s navrhovanym Gkonom nemusi sthlasif, méze poskyinuty sthlas kedykolvek pocas
pdrodu slobodne odvolat.

Uvedené ndleZitosti informovaného sthlasu sa v stvislosti s tehotenstvom a pérodom nevzfahuid
len na poskytovanie zdravotne starostlivosti tehotnym a rodiacim Zendm, ale analogicky aj
na poskytovanie zdravotne| starostlivosti novorodencom. Oprévnenymi osobami na vietky
informdcie a pravne Gkony stvisiace s informovanym sihlasom (poskytnutie, odmietnutie,
odvolanie st pocas hospitalizacie novorodencov ich matky, resp. ofcovia, ako ich zdkonné
zGstupkyne, resp. zdstupcovia.

4.3. Naplnenie prdva na zdravoind starostlivost v tehotenstve: vysetrenia
fehotnych Zien, tehotenské poradne

Zdravotnd starostlivost pocas fehotenstva a pérodu je nevyhnutnou a neodkladnou, a teda
zékladnou zdravotnou starostlivostou, kiord musi byt poskytovand aj pocas pandémie.
Pravidelné prenatdlne tehotenské poradne a wvySefrenia fehotnych zien s Standardnou
sucastou zdravotnej starostlivosti v tehotenstve, na ktord maji zeny nérok a kiord je uhradzand
zo zdravotného poistenia. Tdto zdravotnd starostlivost tvori podstaint zlozku sexudlneho
a reprodukéného zdravia Zien. Musi byf teda dostupnd, formdlne aj redine pristupnd, kvaliing
a akceptovate/nd — a to vo vzfahu ku vietkym Zendm, kiorych sa tyka.

7 monitoringu obcianskych zdruzeni ODZ a Zenské kruhy vyplynulo, Ze niektor poskytovatelia
zdravotnej  starostlivosti pocas  pandémie redukovali objem Standardne poskytovane;
predpdrodnej starostlivosti, prestvali vysetrenia na neskér alebo ich Uplne rusili. Dotknuté
zeny fak pocas tehotensiva, kioré si vyzaduje 3pecidlnu zdravoind starostlivost, prezivali
zwsené obavy o svoje zdravie a o zdravy priebeh svojho tehotenstva.

Tehotenské poradne a vysetrenia tehotnych Zien zo strany poskytovatelov zdravotne;
starostlivosti sa nesmd svojvolne rusif ani redukovaf. V pripade, Ze sa podmienky
poskytovania tychto zdravotnickych sluZieb kvéli pandémii zmenili, je nevyhnuiné upravif
spdsoby poskytovania zékladnej zdravotnej starostlivosti tak, aby ju bolo mozné poskytnuf
bez obmedzen.
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4.4. Informovanie o pérodoch, pérodnej starostlivosti a podmienkach jej
poskytovania pocas pandémie

Zeny majl prévo na informdcie o zdravotnej starostlivosti pocas tehotenstva, pérodu
a Sestonedelia. To zahfiia nielen prévo na informécie o tehotensive, pdrode a obdobi
Sestonedelia, ale aj informacie o podmienkach poskytovania zdravotnej starostlivosti pocas
tychto obdobi. Uvedené informdcie, ktoré maji zdravotnicke zariadenia a ini poskytovatelia
povinnost poskytovaf, musia byt poskytované v dostatoénej miere a kvalite, musi k nim maf
pristup kazdd Zena, resp. ind osoba, kiord ich potrebuje, a zdroven musia byt poskytované
spdsobom, ktorému ich adresatky rozumeju. KedZe tieto informdcie u tehotnych a rodiacich
Zien nesl0Zia len na rozhodovanie sa o jednotlivych aspekioch zdravotnej starostlivosti
stvisiace] s tehotenstvom a pérodom, ale aj na vyber poskytovatela fejto starostlivosti,
je dolezité, aby jednotlivé zdravotnicke zariadenia, resp. ini poskytovatelia zdravotnej
starostlivosti, poskytovali uvedené informdcie v takom ¢ase, kiory umozni Zendm prijimanie
redlne informovanych rozhodnuti, a o bez stresu a éasového nétlaku. To zahffia aj povinnosf
vsetkych subjekiov poskytujicich zdravoiny starostlivost priebezne informovat o vietkych
zmendch v fejto starostlivosti. Uvedené principy platia osobitne v obdobi, akym je pandémia
ochorenia COVID-19, ked' poskytovatelia zdravomnej starostlivosti fungujd v obmedzenych
a sprisnenych rezimoch, v podmienkach, kioré sa menia, a v ¢ase, ked si moznosti osobného
kontaktu velmi limitované.

Z monitoringu obcianskych zdruzeni ODZ a Zenské kruhy vyplynulo, Zze mnohé ambulancie
a nemocnice pocas pandémie modifikovali  poskytovanie  zdravoine|  starostlivosti
a podmienky jej poskytovania, aviak ani zdaleka o tychto zmendch neinformovali vzdy veéas
a v dostatocnej miere. Vyrazne tym obmedzili pristup Zien, ale aj inych oséb, k informdciém.
Zeny pocifovali akitny nedostatok informdcii o tom, ¢ a ako je predpdrodnd a pérodnd
starostlivost poskytovand v konkrétnych zdravotnickych zariadeniach — napriklad vo vzfahu
k tehotenskym poradniam, sprevédzajicej osobe, resp. osobdm pocas pérodu, poddvaniu
epidurélne] analgézie & moznosti pobytu v nemocnici po pérode spolu s partnerom.
V kombindcii so skutocnostou, ze Zeny nemali v jednotlivych zdravomnickych zariadeniach
moznost prediskutoval svoje predstavy o pérode [pozri dalej] a na zdklade toho tieto
zariadenia medzi sebou porovndvaf, sa nemohli informovane rozhodovaf o fom, v kiorej
nemocnici porodia. Téfo neprehladnd situdcia bola pre Zeny stresujica a wyvolavala v nich
neistotu. Pripady, ked dochddzalo k neposkytovaniv predpérodnej starostlivosti podla
pdvodne dohodnutého harmonogramu, tieto pocity edfe zhorsovali.

Z monitoringu dalej vyplynulo, Ze nemocnice pocas pandémie rusili prehliadky pérodnickych
oddeleni. Rovnako rusili kurzy predpérodnej pripravy. Uvedené moznosti pritom pred zacatim
pandémie Casto predstavovali jediné moznosti, kioré zendm vyivarali priestor na priamy
kontakt s persondlom pérodnice, obozndmenie sa s priestormi & postupmi pdrodnice,
priebehom pérodu ¢ na zodpovedanie ich konkrétnych otdzok. Nemocnice viak tfento
vypadok nijako nekompenzovali. Mnohé Zeny tak boli pripravené o pre ne velmi podstatny
zdroj informdcii.

55



POROD — PRAVA — PANDEMIA

Pocas pandémie, ked je dolezité obmedzoval osobny kontakt, st vhodnou formou
poskytovania informdcii a komunikécie s klientkami online formy. Prostrednictvom nich mézu
nemocnice & ambulancie poskytovat zendm, kioré vyuzivaji digitdine technoldgie, aktudlne
informdcie, a to aj v redlnom Ease, interaktivne a so Ziaducou spdtnou vazbou pre obe
strany. Okrem beznych foriem, ako napriklad informovania prostrednicivom webowych
stranok alebo profilov na socidlnych siefach, & emailovej komunikacie, méze ist napriklad
o online poradne, chaty na webovej strénke zdravotnickeho zariadenia, online kurzy Ci
videorozhovory.

Rovnako délezite si viak aj offline formy komunikacie, napriklad  prostrednictvom
oznamov ¢i plagdtov na wvesnych tabuliach v zdravomnickych zariadeniach alebo letakov
v ambulanciach, ale aj na inych verejne dostupnych miestach. Offline formy si obzvlasf
délezité v pripade informovania Zien, kioré nevyuZzivajd digitélne technoldgie alebo k nim
nemaju pristup, & uz z dévodu, Ze Zijl v lokalitach bez pokrytia signdlom pre internet, alebo
z dévodu socidlneho vylicenia ¢i inej formy zranitelnosti.

Vietky Zeny by zdroveri mali maf redlnu moznost obrdtif sa na kiorékolvek zdravotnicke
zariadenie poskytujice zdravotny starostlivost v svislosti s tehotenstvom a pérodom aj priamo-
“felefonicky a dostaf vsetky informacie, ktoré v stvislosti s fouto starostlivosfou potrebujd. Plaff
pritom, Ze &im viac informécif zdravomicke zariadenia poskytujé cez vieobecne dostupné
kandly (ako napriklad webové stranky, letdky) iniciativne, tym mensia méze byt potreba
zisfovania dodatoénych informdcii na strane individudlnych Zien. Zdravomicke zariadenia
by véak mali v kazdom pripade vyclenif dostatoéné kapacity na individudlne informovanie
Zien v konkrémych pripadoch a zodpovedanie ich otdzok.

Zdravotnicke zariadenia by z&roven mali, pri poskytovani informécif v akejkolvek forme, dbat
na fo, aby poskytované informacie boli zrozumitelné, prehladné, presné a nezavddzajice,
aby formdty ich spristupriovania boli pouZivatelsky priatelské a aby spésoby ich poskytovania
zohladriovali - réznorodosf potrieb @ moznosti Zien vzhladom na ich charakteristiky,
ako napriklad jazyk, kiorym hovoria, vzdelanie ¢i pripadné zmyslové alebo intelekiové
znevyhodnenie. V fejto stvislosti je osobitne délezitd spolupraca s pomdhaijicimi profesiami
a organizdciami, kioré poskytuji podporu znewyhodnenym Zendm a skupindm, napriklad
s (terénnymi) socidlnymi pracovni¢kami a pracovnikmi alebo organizaciami poskytujucimi
pomoc a podporu zendm ¢ nieklorym znevyhodnenym skupindm (napriklad fudom
so zdravotnym znevyhodnenim).

Pri akomkolvek informovani o pérode a pérodnej starostlivosti musia mat zdravotnicke
zariadenia, ale aj individudlne zdravotnicky a zdravotnici na zreteli, Ze tato starostlivost,
a teda aj informdcie o nej, musf byt poskytovand v stlade s najnoviimi poznatkami lekdrske;
vedy a s vnutrostatnymi a medzindrodnymi fudskopravnymi standardmi.

Na systémove] Grovni je tiez potrebné otvorif redlny priestor moznostiam rozsirenia zdravotnej
starostlivosti o Zzeny pocas tehotensiva, pérodu a Sestonedelia prostrednictvom tzv. komunitnych
porodnych asistentiek (teda priamo v komunite, domdacom prostredi a individualizovane).
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Takdto forma poskytovania zdravotnej starostlivosti by okrem benefitov tykajicich sa
informovanosti a samotnej starostlivosti mohla byt vwhodnd aj z epidemiologického hladiska.

4.5. Splnitelné podmienky pritomnosti sprevadzajicej osoby podla vyberu
Zeny, a to pocas celého pérodu

Kazdd rodiaca Zzena md pocas celého pdrodu prévo na sprevédzajicu osobu, resp. osoby
podla vlasiého whberu. Prifomnosf sprevadzajicej osoby zvy3uje Sance na fyziologicky pérod
bez nutosti zdsahov, zvysuje spokojnost Zien s pérodom a celkovo prispieva k pozitivnej
porodnej skusenosti. DéleZitost sprevadzajicej osoby, a to aj pocas pandémie ochorenia

COVID-19, zdéraziuje aj WHO.*”

Z monitoringu vyplynulo, Ze v sledovanom obdobf viaceré nemocnice Uplne zakdzali alebo
vyrazne obmedzili moznost Zien rodif so sprevédzajicou osobou podla viasiného wberu.
Ak aj bola pritomnost sprevadzajicej osoby pri pérode povolend, nemocnice urcovali,
ze fakouto osobou méze byt wylucne partner Zeny alebo ofec dietafa. Tym vopred wylicili
moznosf, aby zeny mohli maf pri pérode int pre ne blizku osobu. Takéto obmedzenie je
diskriminacné voci zendm, kioré si Zelajo maf pri pérode ind sprevadzajicu osobu, nemaju
parinera, zij0 vo vztahu s ndsilntkom, Zendm, ktorych partner si nezeld alebo neméze
byt pri pérode, alebo Zendm, kioré Ziji v partnerstvdich so Zenami. Niektoré nemocnice
yt prp uvp
. ~ . ’ U ’ .7 . I~ . I, . ~ . I, .

podmieriovali  pritomnosf  sprevadzajice] osoby fazko splnitelnymi aZz nesplnite/nymi
podmienkami — napriklad v podobe preukdzania sa negativinym PCR testom, kiory nemohol
byt starsi ako niekolko dni a kiory si mala zabezpecit sprevédzajica osoba. Beric do
Y Y P P |

’ ~ . . ’ ~ . . ~ ’ ’ ! ’ ~ ~ . ’
Gvahy, Ze fyziologicky pérod nie je mozné naplanovat na presny deri a Ze splnenie takychto
podmienok by si v mnohych pripadoch vwyzadovalo opakované testovanie, kioré je navyse
finan¢ne ndrocné, takio definované podmienky nevytvarali pre mnohé Zeny redlnu moznost
mat pri porode sprevadzajicu osobu.

Nemocnice musia zendm umoznif rodif v pritomnosti  sprevddzajice] osoby podla
ich vlastného wyberu aoj pocas pandémie. Nie je v kompetencii nemocnic uréovat, akd
sprevadzajicu osobu si maju Zeny pri svojom pdrode zvolif. Pre pritomnost sprevadzajice;
osoby musia nemocnice stanovif také podmienky, aby prifomnost tejto osoby bola gj
redlne moznd. Pri protiepidemickych opatreniach vyzadovanych od  sprevédzajice;
osoby freba prihliadaf na ich primeranost a dbaf na to, aby nevyivarali neprekonatelné
bariéry bréniace sprevddzajicej osobe v pritomnosti. Ak nemocnice od sprevédzajicei
osoby vyzaduju negativny test na ochorenie COVID-19, resp. na ndkazu koronavirusom
SARS-CoV-2, mali by mozZnost vykonania fohto festu zabezpecit bezplaine vo vlastnej rézii.

57 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020.
Dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/g-o-
detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).
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4.6. Neruseny pérod s pocitom bezpecia

Zeny maijl aj pocas pérodu prévo na stkromie a zachovanie intimity a déstojnosti. Vytvorenie
pokojného a bezpecného prostredia pri porode je zarover zakladnym predpokladom pre
fyziologicky priebeh pérodu a pozitivnu pérodnt skisenost zeny. Vietky subjekty poskytujice
pdrodnt starostlivost majd povinnost zabezpecit také priestorové, persondlne a iné riesenia,
kioré vytvoria Zendm podmienky pre neruseny a plynuly pérod s pocitom bezpecia. Ide
o zdkladné komponenty pérodnej starostlivosti aj z pohladu medzindrodne uznévanych
zdravotnickych standardov. Napriklod podla WHO patri repekiovanie prava Zeny na
sukromie v mieste pérodu k prospesnym prakiikam, kioré maju byt podporované aj na
systémovej Grovni.“®

Pérod mdé prebiehaf v jednej miestnosti s minimdlnym poctom pritomnych zdravotnicok, resp.
zdravotnikov, v stkromi a pokoji, o nie je beznd prax v terajsom systéme poskytovania
porodnej starostlivosti. Z monitoringu obgianskych zdruzeni ODZ a Zenské kruhy v &ase
pandémie wyplynulo, Zze Zeny boli pocas pérodu v nemocnici premiestiiované z miestnosti
do miestnosti, pricom o jednu miestnost sa nezriedka delili viaceré zeny. Nebolo vynimkou,
ked Zeny museli pouZival spoloéné socidlne zariadenia. Pri jednotlivych pérodoch sa
zdravotnicky persondl zvycajne vyskytoval vo vyssich poctoch, ako bolo nevyhnuiné. Takéto
skutocnosti nielenze negativne ovplyviujy samotny priebeh pérodu, ale v case pandémie
predstavuju aj epidemiologické riziko pre Zeny aj zdravotnicky persondl.

Na zéklade zisteni z prieskumu so zenami odporiéame v maximdlne moznej miere realizdciu
tychto opatrent:

— Zena md& byf pocas celého pérodu umiestnend so svojou sprevédzajicou osobou,
resp. osobami v jednej miestosti, kiord sa dd zatvorit dverami a kiord je idedlne
vybavend aj viastnym socidlnym zariadenim.

’ 7 ~ . ! . ’ . . ’ . . . .~ .
— Je nepripusing, aby sa Zzena o miestnost, v kiorej rodi, delila s inymi rodiacimi zenami.
- Pocas pérodu nie je vhodné Zenu premiestiiovat, resp. premiestiiovanie je potrebné

obmedzif len na nevyhnuiné pripady.

— Zena md byf pocas celého pérodu v kontakte s jednou pérodnou asistentkou, a to
od zaciatku pérodu az po uskutocnenie nepreruseného kontakiu koza na kozu Zeny
s diefafom bezprostredne po pérode.

— Pocet 0séb z radov zdravotnickeho persondlu asistujicich rodiacej Zene je potrebné
pocas celého pérodu obmedzoval na nevyhnutiné minimum.

— Stkromie Zeny a jej prévo na infimitu je potrebné zabezpecit aj dalsimi spdsobmi —
napriklad zatvaranim dveri, klopanim, nevchadzanim do miestosti, v kiorej zena rodi,
pokial to nie je nevyhnuiné, usporiadanim ndbytku a pod.

58 WORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Infrapartum care for a positive childbirth experience.
Geneva : World Health Organization, 2018, s. 19 — 22. Dostupné na: https://www.who.int/publications /i
item /9789241550215 (poslednd naviteva dia 27. jola 2020).

58


https://www.who.int/publications/i/item/9789241550215
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550215

ZHRNUTIE HLAVNYCH ZISTENI Z MONITORINGU A ODPORUCANIA PRE POSKYTOVANIE
PORODNEJ STAROSTLIVOSTI NA SLOVENSKU

4.7 Adekvdtne tisenie bolesti

Jednou z dloh zdravotne] starostlivosti pri pérode je poskyinif rodiacim zendm celé spekirum
adekvéinych prostriedkov na tisenie bolesti. Patria medzi ne nemedikamentézne formy
v podobe volnosti pohybu, teplej vody, teplych obkladov, masdzi & moznosti menit
polohy, ako aj medikamentdzne formy, medzi kioré spadd napriklad epidurdina analgézia.
Neposkymuf rodiacim Zendm adekvéie tisenie bolesti vietkymi dostupnymi prostriedkami
vo vietkych fézach pérodnej a popérodnej starostlivosti je v priamom rozpore s jednou zo
zdkladnych funkcii mediciny a porusuje pravo Zien nebyf podrobené muceniu alebo inému
krutému, neludskému a ponizujicemu zaobchddzaniv. WHO zaraduje adekvatne tisenie
bolesti medzi tie Standardy poskytovania zdravotnej starostlivosti pri pérode, kforé nesmi byf
obchédzané ani v case pandémie ochorenia COVID-19.%7

Bolest spojend s pdrodom bola najdominantnejsim pocitom, kiory Zeny ziCastnené na
monitoringu popisovali. Z otvorenych otdzok tiez vyplynulo, Zze Zendm neboli pondkané
vietky dostupné moznosti tisenia bolesti, napriklad zmena polohy ¢i volnost pohybu pocas
samotného pérodu. Ako neadekvdine tiez Zeny popisovali tisenie, resp. netidenie bolesti pri
Siti pdrodnych poraneni ¢i po pérode cisdarskym rezom. Z monitoringu vyjadreni nemocnic
zase vyplynulo, Ze niekioré nemocnice prestali preventivne poskytovat epidurdlnu analgéziu,
o zddvodriovali ochranou zdravotnickeho persondlu z odboru anesteziolégie.

Nemocnice musia zabezpecif, aby bol zdravotnicky persondl zaskoleny v poskytovani
celého spekira adekvdainych prostriedkov na tisenie bolesti pocas pérodu, osetrovania
porodnych poraneni a po pérode. Je potrebné, aby zdravomicky persondl informoval
Zeny aj o moznostiach tisenia bolesti nefarmakologickymi metédami a povzbudzoval ich
vo volnom pohybe, zmendch polohy, wuziti teplej vody alebo masazi. Pandémia ochorenia
COVID-19 zdroven nesmie byf zneuzivand ako preventiviny dévod na znizovanie standardov
poskytovania farmakologickych foriem tlavy od bolesti, napriklad epidurdlnej analgézie.
Bolest musi byf adekvaine tisend aj pri oefrovani pérodnych poraneni. Pred tymto osetrenim sa
zdravotnicky persondl musi vzdy uistif, Ze pouZité tisiace prostriedky si 0cinné. Uginné tisenie
bolesti musf byt Zendm zabezpecené ajna oddeleniach sestonedelia po vagindlnych pérodoch
so sfazenym priebehom a po pérodoch cisarskym rezom.

4.8. Podpora kontakiu koza na kozu bezprostredne po pérode

Kontakt koza na kozu je zdkladnym a délezitym prvkom podpory zdravia diefafa, matky
a dojc¢enia. Matka a diefa tvoria bezprostredne po pérode neoddelite/nd jednotku — je medzi

59 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo dia 18. marca 2020.
Dostupné na: https://www.who.int/emergencies /diseases/novel-coronavirus-20 19 /question-and-answershub /-
a-detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva diia 27. jila 2020). Vieobecnejsie pozri aj
WORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Infrapartum care for a positive childbirth experience.
Geneva : World Health Organization, 2018, s. 4, 5, 83 = 114 a 125 - 132. Dostupné na: htips://www.who.int
publications/i/item/9789241550215 (poslednd naviteva diia 27. jdla 2020).
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nimi unikdtny vztah, ich fyzické a dusevné zdravie a potreby si Gzko prepojené. Kontakt
koZa na kozu bezprostredne po pérode je prakiikou odpordcanou aj medzindrodnymi
odbornymi organizdciami, a to aj na obdobie pandémie ochorenia COVID-19. Odporica
sa aj v pripadoch Zien, kiorym bolo foto ochorenie diagnostikované.°

Z monitoringu vyplynulo, Ze nie vietky Zeny boli bezprostredne po pérode podporované
v kontakte koza na kozu s diefatom, pricom v niekforych pripadoch bola absencia tejto
podpory zdévodiiovand nepritomnosfou  sprevadzajice] osoby (kiord bola zakdzand).
V mnohych pripadoch bol kontakt koZza na kozu bezprostredne po pérode obmedzeny
na kratky Easovy interval niekolkych mindt alebo bolo diefa prinesené k matke vz umyté
a oblecené. Viaceré Zeny popisovali, ze fento kontakt sa nedial automaticky a niektoré si
ho museli pracne vymahat. Kontakt koza na kozu takmer Gplne chybal po pérode cisarskym
rezom. Z monitoringu  wyhléseni nemocnic navyse vyplynulo, Ze niekioré nemocnice
vypracovali postupy, kforé avizuju rutinné oddelovanie novorodencov od matiek pozitivne
testovanych na ochorenie COVID-19.

Nemocnice musia vytvorif také podmienky pri poskytovani popérodnej starostlivosti, aby tato
starostlivost prebiehala bez oddelovania Zien a novorodencov, s ohladom na ich felesné
a dusevné zdravie a potreby a s ohladom na délezitost podpory dojcenia. Zdravotnicky
persondl md povinnost informovaf Zeny o délezitosti kontaktu koza na kozu a po pérode ma
zendm aktivne poskytovaf podporu a potrebnt asistenciu, aby kontakt koza na kozu prebehol
nerusene, bezpecne a bez problémov. Apelujeme na to, aby zdravotnicky persondl venoval
2vléstinu pozomost podpore kontakiu koza na kozu po pérode cisarskym rezom. Podpora
kontakiu koZza na kozu po pérode nesmie byt rutinne odopierand novorodencom a zendm,
ktorym bolo diagnostikované ochorenie COVID-19 alebo u ktorych je podozrenie z ndkazy
koronavirusom SARS-CoV-2.

4.9. Protiepidemické opatrenia pri poskytovani pérodnej starostlivosti
v stlade s ludskopravnymi a zdravotnickymi standardmi

Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti prijimajd v sovislosti s pandémiou ochorenia COVID-19
a v nadvéznosti na nariadenia Uradu verejného zdravotnictva SR cely rad osobitnych
protiepidemickych opatreni na ochranu vsetkych strén  zicastnenych na  poskytovani
porodnej starostlivosti. Pri navrhovani a realizécii akychkolvek opatreni tohto druhu musia
byt zohladnené vsetky poZiadavky na kvalitu poskytovanej pérodne starostlivosti o na
naplianie prév Zien pri pérode vrétane préva na pozitivnu pérodnd skisenosf. Prijimané
protiepidemické opatrenia teda nesmd znizovaf zdravoinicke a ludskoprévne Standardy

60 Pozri napriklad VWWORLD HEALTH ORGANIZATION: WHO recommendations: Intrapartum care for a positive
childbirth experience. Geneva : World Health Organization, 2018, s. 6 a 163 a zdroje tam uvedené. Dostupné na:
https: //www.who.int/publications/i/item /9789241550215 (poslednd naviteva dria 27. jtla 2020). Pozri tiez
WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020. Dostupné
na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-20 19/ question-and-answers-hub /g-a-detail /g-a-on-
covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd navsteva diia 27. jola 2020).
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poskytovania pérodnej starostlivosti a poskodzovat telesné a dusevné zdravie rodiacich Zien
a ich deff.

Monitorovacia sprdva priniesla zistenia o tom, ze niektoré potrebné protiepidemické
opatrenia v nemocniciach a ambulanciéch neboli vzdy prijaté, resp. neboli dostatocne
zabezpecené (napriklad zly Casowy manazment prijimania klientok v ambulanciéch
predpdrodnej starostlivosti; neposkytovanie risok zendm, resp. ich vymeny pocas pérodu
a pocas pobytu na oddelen Sestonedelia; neposkytovanie ochrannych stitov na tvér pocas
porodu; persondl striedajici sa pri zene pocas pdrodu vo vysokych poctoch; nedostatocnd
dezinfekcia pristrojov, predmetov alebo zariadeni, kioré wyuzivali viaceré Zeny). Iné
protiepidemické opatrenia zas neboli persondlom v dostatocnej miere dodrziavané (napriklad
zdravotnicky persondl bez &i bez spravne nasadenej ochrany tvare; nenosenie ochrannych
rukavic zo strany persondlu, resp. ich nevymienanie). Prefo je namieste ofdzka o ich efektivite
v prevencii pred ndkazou koronavirusom SARS-CoV-2. Pristup nemocnic, kioré na jedne;
strane nedostatocne eliminovali epidemické riziko a zaroven porusovali ludské préva Zien
este viac nez inokedy (napr. zdkaz sprevédzajice] osoby, neposkytovanie epidurdine;
analgézie), poukazuje na daliie systémové nedostatky na strane nemocnic. Tieto nedostatky
sa podpisali aj na prezivani mnohych Zien, kioré sa pocas pérodu a pobytu v nemocnici g
v désledku uvedenych opatreni necitili rovnocenne, bezpecne, autondmne, respekiované ¢i
podporované.

V zéujme ochrany zdravia Zien a detf, ako aj verejného zdravia, je potrebné vypracovat
a v praxi zabezpecit primerané protiepidemické opatrenia pri poskytovani zdravotne]
starostlivosti o Zeny pocas tehofensiva, pdrodu a Sestonedelia na ¢as pandémie
ochorenia COVID-19. Tiefo opatrenia musia byf vykondvané v stlade so zdravotnickymi
a ludskoprévnymi Standardmi a ndsledne vietky désledne dodrziavané zdravotnickym
a inym persondlom v nemocniciach a na vietkych oddeleniach ¢ ambulanciach, v kiorych
sa ocitne zena pred, pocas a po pdrode a rovnako aj jej diefa.

Na zéklade zisteni vyplyvajicich z uskutoéneného prieskumu so Zenami odporiéame najma
realizaciu tychto krokov:

— V nemocniciach je potfrebné zabezpecit moznost osobiiného vstupu pre tehotné
a rodiace Zeny, kiory by minimalizoval ich kontakt s tretimi osobami a zdroven cas,
ktory Zeny strévia cakanim pri vstupovani do nemocnice v osobitnom rezime pocas
pandémie, nezriedka v pérodnych bolestiach.

— Vygetrenia zien a ich novorodenych deti v zdravotnickych zariadeniach je nevyhnutné
manazovaf casovo, priestorovo a persondlne tak, aby vysetrované osoby boli v kontakte
s ¢o najmensim poctom trefich oséb.

— Zdravotnicky persondl musi byt pri vykone svojej prace désledne chréneny pred moznou
ndkazou koronavirusom SARS-CoV-2. Ochranné pomécky pre zdravotnicky persondl
musia spliiaf pozadovany kvalitu a musia byt zabezpecené v dostatoénom mnozstve.
Zdravotnicky persondl musi byt vyskoleny na ich sprévne pouzivanie.
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— Zdravotnicky persondl musi mat v kontakte so Zenami a defmi nasadent ochranu tvare
a nosa neustdle a spravnym spésobom a na rukach nepouzité ochranné rukavice.

— V zdravotnickych zariadeniach je nevyhnuiné zabezpecit zvydent dezinfekciu a hygienu
priestorov, zariadenia a pristrojov. Vysetrovacie 16zka &i pristroje, kioré si vyuzivané
pri sfarostlivosti o Zzeny a deti, je potrebné po kazdom pouziti dezinfikovat.

— Prekrytie st a nosa riskom by sa malo u rodiacich Zien vyzadovat s ohladom na
ich akiudlne potreby podmienené fyzickou narocnostou a psychofyzickym prezivanim
poérodu a malo by byf, aspof v pripade naliehavej potreby, alternované moznosfou
vyuzivania ochranného stitu.

— Nemocnice by mali Zzendm zabezpecit ochranné riska alebo stity a ich pravidelnt
vymenu.

- Na kazdom umyvadle v nemocnici je potrebné zabezpecift primerané hygienické
potreby (tekuté mydlo a papierové utierky). Pri kazdom vstupe do inferiéru je potrebné
zabezpedit antivirusové gély alebo spreje.

Povazujeme za nuiné zabezpecovanie tychto protiepidemickych opatreni monitorovat,
vyhodnocovat ich Geinnost a priebezne odstrariovat akékolvek nedostatky, kioré sa vyskying
na strane poskytovatelov zdravotnej starostlivosti tak, aby nedochddzalo k ohrozeniu
tehotnych Zien, Zien po pérode a novorodencov ndkazou koronavirusom SARS-CoV-2 a aby
fiefo osoby neniesli neprimerané bremeno.

4.10. Ochrana sdkromia, rodinného Zivota a zdravia aj pocas pobytu
na oddeleni sestonedelia

Pokojné a bezpecné prostredie pre Zzeny a ich deti pocas pobytu na oddelent estonedelia
je v zdujme ochrany ich stkromia, rodinného Zivota a zdravia. Standardom zdravotnei
starostlivosti by malo byt umiestnenie kazdej Zzeny po pérode spolu s diefatom na jednu
samostainy izbu, kde méze strdvif vietok cas pobytu na oddeleni estonedelia a kde je jej
a jej diefafu poskytnuté maximum potrebnych zdravotnickych vykonov a potrebné podpora
a pomoc s dojcenim. Potencidl podpory zdravia v pripade takéhoto nastavenia je v casoch
vyskytu ndkazlivych ochoreni posilneny aj jeho protiepidemickym charakterom. Vzdy, ked to
epidemickad situdcia €o len trochu dovoluje, by malo byt Zene a jej diefatu umoznené travit
cas hospitalizacie po pérode aj s dalsou blizkou osobou, resp. osobami podla vlastného
wyberu.

Z monitoringu vyplynulo, Ze Zzeny boli pocas pandémie ubytovavané na izbe s inymi Zenami
a ich novorodencami, pouzivali spoloéné socidlne zariadenia, stravovali sa v spoloénej
jeddlni a absolvovali ,hromadné” zdravomné vysetrenia svojich deti na novorodeneckom
oddeleni. Po pérode mohla samostatnt izbu s prislusenstvom vyuzivat len Easf Zien spolu so

.....

Na zdklade zisteni z prieskumu so Zenami odporicame predovietkym realizaciu tychto
opatreni:
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— V nemocnici je vhodné, obzvidsf v ¢ase pandémie, zabezpecif pre kazdi Zenu po
porode a jej diefa samostatny izbu, idedlne s prislusenstvom. Ak to priestory alebo
obsadenost nemocnice neumoziuju, je potrebné redukovat pocet Zien a ich deti na
jednej izbe na najnizsie mozné minimum.

— V pripade, ze v nemocnici majl izby uréené pre Zzeny s defmi réznu dispoziciu,
ubytovaciu kapacitu a kvalitu, je pri ich obsadzovani nevyhnuiné uplatiovaf zdsadu
,kto skér pride”. Podmienkou na to, aby sa Zena s diefafom dostala do samostatne;
izby, resp. mala v nej socidlne zariadenie, by teda nemala byt skutoénost, &i disponuje
zdrojmi na zaplatenie $tandardu tohto typu. Uvedené riesenie je nielen socidlne
spravodlivé a nediskriminac¢né, ale v ¢ase pandémie je aj prevenciou Sirenia nékazy

koronavirusom SARS-CoV-2.

— Zdravotnicke vykony, kioré Zena po pdrode a jej dieta podstupuju v nemocnici, ako
aj podporu a pomoc pri dojceni, je potrebné v maximdlne moznej miere poskytovaf
priamo na izbe, kde je Zzena spolu s diefatom ubytovand.

— Délezité je tiez vytvorit podmienky pre stravovanie zien na izbe.

4.11. Zamedzenie separdcii rodicov a novorodencov vrdtane predéasne
narodenych defi a inych deti hospitalizovanych s potrebou
Specializovanej starostlivosti

Stav predcasne narodenych deti alebo novorodencov s poruchami zdravia si ¢asto vyzaduje
ich dlhotrvajicu hospitalizaciv a $pecializovand starostlivost. Kontakt s matkou (rodiémi),
podpora dojéenia a materskd starostlivost klokankovanim s pre zdravie a blaho predéasne
narodenych deti esencidlne. Absencia starostlivosti matkou  (rodiémi) zhorSuje zdravie
predcasne narodenych deti, predlzuje dobu hospitalizdcie a zvy3uje Umrtnost takychto deti !
Blizky kontakt rodicov s viastnymi defmi, moZnosf poskytovaf im starostlivost a vytvaraf si s nimi
vzfah viak nenapliia iba prévo na zdravie, ale je aj vyjadrenim prava rodic¢ov a ich det
na stukromny a rodinny Zivot. Separdcia matiek od ich novorodenych detf, naopak, okrem
porusovania préva na zdravie a stkromie predstavuje aj kruté a neludské zaobchddzanie.

Pocas obdobia monitoringu sme zaznamenali pripady, ked boli predéasne narodené
deti Uplne izolované od svojich rodiov ako sucast protiepidemickych opatreni
v nemocniciach. Matky predcasne narodenych detf boli z nemocnice poslané po pérode
domov s odévodnenim, Ze je potrebné preventivne vyclenit [6zka pre pacientov s ochorenim
COVID-19 — kiori viak v fom case v nemocniciach neboli. Detfi boli v nemocniciach
ponechdvané (spravidla na jednotkach infenzivnej starostlivosti), aviak bez moznosti

61 Pozri napriklad BOUNDY, E. — DASTJERDI, R. — SPIEGELMAN, D. - FAWZI, W. - MISSMER, S. -
LIEBERMAN, E. — KAJEEPETA, S. — WALL, S. - CHAN, G.: Kangaroo Mother Care and Neonatal Outcomes

(A metaanalysis). In: Pediatrics, Volume 137, No 1, January 2016. Pozri tiez WORLD HEALTH ORGANIZATION:
Kangaroo mother care: a practical guide. Geneva : World Health Organization, 2003, s. 2, 5 — 8. Dostupné na:
https:/ /www.who.int/maternal child adolescent/documents/9241590351/en/ (poslednd néviteva dia 27. jila

2020).
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akéhokolvek kontakiu s rodiémi pocas celej doby ich hospitalizacie. Absenciou moznosti
kontakiu deti s rodiémi bol redlne poskodzovany najlepsi zaujem, zdravie a prava deti, ale
aj ich rodicov.

Ministerstvo zdravotnictiva SR a nemocnice musia hospitalizovanym predéasne narodenym
defom, resp. hospitalizovanym novorodencom s poruchami zdravia zabezpecit kontakt
s rodi¢mi. Profiepidemické opatrenia nesmi predstavovaf bariéru bezprostredného kontaktu
rodicov s hospitalizovanymi defmi, ich dojcenia a starostlivosti o ne ich matkami. Vedenia
nemocnic a persondl neonafologickych a pediatrickych oddeleni je potrebné poucit, Ze
konanie, na zdklade kiorého svojvolne zamedzia kontakiu rodi¢ov s hospitalizovanymi
defmi, je porusenim ich prdv, a to aj pocas pandémie. Nemocnice a prisluiné oddelenia
majl povinnost vytvorif také podmienky, aby mali matky predéasne narodenych deti moznosf
byt hospitalizované so svojimi pred¢asne narodenymi defmi spoloéne na jednej izbe a mohli
im pocas celej doby hospitalizacie poskytoval materskd starostlivost klokankovanim.

4.12. Starostlivost o Zeny s diagnostikovanym ochorenim COVID-19 alebo
s podozrenim z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2

Skupina rodiacich Zien, kiorej je potrebné venoval pocas pandémie zwysend pozornost,
su zeny, kioré ochoreli na COVID-19 alebo je u nich podozrenie z ndkazy koronavirusom
SARS-CoV-2. WHO zdérazriuje, ze aj zeny s ochorenim COVID-19 maijt prévo na pozitiviu
pdrodny skdsenost.®?

Ochorenie COVID-19 nemé byf vnimané ako dévod na preventivne vykonanie cisarskeho
rezu alebo instrumentdlny pérod. Aj v pripade ochorenia COVID-19 alebo podozrenia
z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2 maiju byt Zeny podporené v tom, aby boli bezprostredne
po pdrode so svojimi defmi v kontakte koza na kozu, dojcili a pocas celej doby hospitalizacie
boli ubytované s defmi 24 hodin denne v spolocnej izbe. Ochorenie COVID-19 alebo
podozrenie z ndkazy koronavirusom SARS-CoV-2 teda nesmie byf vnimané ako dévod
na preventivne oddelovanie novorodencov od ich matiek a nedojcenie. Zdravotné riziké
separdcie a nedojcenia totiz podla WHO prevyiuju zdravotné rizikd ndkazy novorodencov
koronavirusom SARS-CoV-2, resp. ochorenia COVID-19,%° kioré prebieha v tejto skupine vo
navyse nedokdze ochranif novorodencov pred rovnakou ndkazou od zdravotnickeho persondlu
alebo pred inymi bakterialnymi a virusovwymi ndkazami, kiorym s novorodenci vystaveni a
pred kiorymi im poskytuje ochranu dojéenie. Vystavenie novorodencov rizikdm separdcie o
nedojcenia iba z dévodu preventivnej ochrany pred ndkazou koronavirusom

62 Pozri WORLD HEALTH ORGANIZATION: Q&A: Pregnancy, childbirth and COVID-19 zo diia 18. marca 2020.
Dostupné na: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answershub/g-o-
detail/g-a-on-covid-19-pregnancy-and-childbirth (poslednd névsteva dia 27. jdla 2020).
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SARS-CoV-2 od matky je teda neprimerané a nesie so sebou $pecifické rizikd, kioré nie je
mozné ignorova.

Uskutocneny monitoring odhalil, Ze odporicané postupy niekforych nemocnic vztahujice
sa na rodiace Zeny s ochorenim COVID-19 alebo s podozrenim z ndkazy koronavirusom
SARS-CoV-2, kioré boli zverejnené pocas monitorovacieho obdobia, boli v zdsadnom
rozpore s odbornymi Standardmi WHO na obdobie pandémie ochorenia COVID-19.
Porusovali tiez zakladné ludské prava Zien a defi. Medzi tokio problematické avizované
postupy nemocnic poTri|i najma: preventivny inéfrumemdm\/ pérod, okamzZitd separdcia
matiek od novorodencov po dobu 14 dnf, chybajica podpora kontakiu koza na kozu po
porode, kontraindikované dojcenie. Uvedené postupy nemocnic vzbudzuijo tiez velmi vazne
obavy z mozného masivneho porusovania ludskych prév zien a deti a poskodzovania ich
zdravia v pripade, Ze sa bude epidemicka situdcia zhorsovat.

V nadvéznosti na uvedené zistenia a Standardy poskytovania pérodnej a popdrodne;
starostlivosti véeobecne, ako aj pocas pandémie ochorenia COVID-19 odporicame
subjektom poskytujicim tito starostlivost a subjektom, kioré za jej poskytovanie v silade
s ludskopravnymi a zdravomnickymi standardmi nest zodpovednost, uplatiovaf najma tiefo

postupy:

— Zendm s ochorenim COVID-19 alebo Zendm, u ktorych je podozrenie z ndkazy
koronavirusom SARS-CoV-2, je potrebné vytvorif zézemie pre neruseny fyziologicky
porod bez rutinného urychlovania alebo chirurgickych zésahov do pérodu. Na pérod
cisarskym rezom, resp. iné formy instrumentdineho pérodu, musi existovaf medicinska
indikécia a je mozné ho realizovaf wyluéne s informovanym sthlasom dotknutej zeny.

— Zdravotnicky persondl, kiory poskytuje tymto zendm a ich novorodencom starostlivost,
musi maf zabezpeceny dostatok adekvéinych ochrannych prostriedkov a musi byt
vyskoleny v ich riadnom pouZivani. Vietky opatrenia, kioré maju minimalizovaf riziko
ndkazy zdravotnickeho persondlu, musia byf realizované s ohladom na zachovanie
vysokého 3tandardu odbomosti @ kvality poskytovanej starostlivosti, prava na
pozitivnu pérodnt skusenost vietkych Zien a na Ustavou a medzindrodnymi dohovormi
garantované ludské préva Zien a ich deti.

— Zeny s ochorenim COVID-19 dlebo Zeny, u kiorych je podozrenie z ndkazy
koronavirusom SARS-CoV-2, maji byf po pdrode podporované v tom, aby mali
svoje deti v kontakte koza na kozu, dojcili ich a boli s nimi ubytované v jednej izbe
pocas celej doby hospitalizécie. Zaroven je potrebné poskyinif tymto Zendm dostatok
informdcii o potrebe zvysenej respiracnej hygieny a spravnom pouzivani ochrannych
prostriedkov pri manipulécii s novorodencom. Tiez je potrebné zabezpecit pravidelny
dezinfekciu povrchov v priestoroch, kde sa matka s diefatom zdrziavajo.

Ministerstvo zdravotnictva SR, Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivosfou SR a ostatné
orgdny a institicie zodpovedné za dohliadanie na kvalitu zdravotne] starostlivosti poskytovanej
v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku by mali neustdle sledoval a zbieraf akiudlne
vedecké poznatky z oblasti pérodnej starostlivosti, a to aj v spojeni s pandémiou ochorenia

65



COVID-19. Tieto poznatky je potrebné pravidelne aktualizoval a zabezpecit, aby bol
zdravotnicky persondl obozndmeny so sprévnymi postupmi. Orgdny dozoru maji povinnost
désledne vyzadovaf dodrziavanie tychto postupov v praxi.
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V oblasti reprodukénych prav poskytla v uplynulych rokoch experiné konzultacie viacerym
medzindrodnym aj vnitrostainym orgdnom a indtitdciam vrétane komisdra Rady Eurépy pre
ludské préva, osobitnej spravodajkyne OSN pre nésilie na Zendéch, jeho priciny a désledky
a Svefovej zdravotnickej organizacie. Okrem dalsich publikécif je editorkou a spoluautorkou
publikacie Zeny — Matky — Teld: Ludské préva Zien pri pérodnej starostlivosti v zdravotnickych
zariadeniach na Slovensku (Ob&an, demokracia a zodpovednost, 2015) a publikécie Zeny
~Matky —Teld Il: Systémové aspekty poruovania ludskych prév zien pri pdrodnej starostlivosti
v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku (Ob&an, demokracia a zodpovednost, Zenské

kruhy, 2016).

Mgr. Miroslava Kotrikové Radmanova vystudovala odbor filozofia na Univerzite sv. Cyrila
a Metoda v Trnave a na Karlovej Univerzite v Prahe. Od roku 2011 pésobi v obcianskom
zdruzeni Zenské kruhy ako akfivistka, lektorka a autorka textov a publikécii. Venuje sa
témam medzindrodne uzndvanych odbomych standardov v oblasti pérodne] starostlivosti
a podpory dojéenia, etickym aspektom poskytovania zdravotnej starostlivosti a reprodukénym
pravam zien. Spolupodielala sa na vypracovani Celoslovenskej analyzy podpory dojéenia
v porodniciach [IMAMILA, Zenské kruhy, 2015). Je tiez spoluautorkou publikécie Bonding
— matkina ndru¢ po pérode (Zenské kruhy, 2015). V sicasnosti je doktorandkou na Ingtitite
socidlneho zdravia Univerzity Palackého v Olomouci.

Mgr. Lydia Marosiova je sociologicka. Absolvovala magisterské studium na Univerzite
Komenského v Bratislave. V roku 1995 absolvovala ro¢nt studijnt stéz v programe Pew
Charitable Trusts na New School for Social Research v New Yorku. Jej pracovnd dréha
bola silne spatd s dvoma mimovlddnymi think tankmi: Minority Rights Group — Slovakia
(terajsie zdruzenie Obcan, demokracia a zodpovednost] a Intititom pre verejné otdzky.
Rozvinula v nich svoj profesiondlny zaujem a sociologické poznanie v politicko-kulttrnom
zépase Slovenska pri presadzovani hlaosu Zien, mensin, migrantiek a migrantov a inych
skupin, neskér aj z globdlneho hladiska. Ako nezavisla vyskumnicka a vykonnd riaditelka
vyskumnej agentiry Krajinka uskutocnila mnoZstvo vyskumnych projektov s cielom prehlbovat
znalost o, skrytych” spolocenskych problémoch, s vyuZitim v obéianskej advokacii, (verejnych)
politikéch, ale aj v (politickom) marketingu. Za vydarené povazuje niektoré publikécie
a vyskumné spravy pre klientov, na ktorych sa (spolujautorsky podielala a kioré dékladne
vykresluju situaciu ludi zo zranitelnych skupin alebo tych, kiorf fahaji za krafsi koniec.

6/



www.odz.sk
www . diskriminacia.sk

Obéan, demokracia a zodpovednost (ODZ) je [udskoprédvna mimovladna organizécia
s takmer ftridsafrocnymi  skdsenostami. Jednym z jej hlovnych cielov je presadzovafl pravo
na ludskd déstojnost a ochranu pred diskrimindciou a osobitne uplatfiovanie [udskych prév
zien vrdtane reprodukénych prav. V rdmci svojho poslania vykondva advokaéné, litigaéné,
vzdeldvacie a informacné aktivity. Vo svojej Cinnosti sa snazi o pozitivne zmeny v spoloénosti
s cielom prispief k naplfianiu principov prévneho $tdtu a zodpovednosti verejnej moci na
vietkych Orovniach. Prefo sa v oblastiach svojho pdésobenia zapdja aj do tvorby polittk
a nastavovania procesov a monitoruje implementaciv a dodrziavanie ludskopravnych zavazkov.

www . zenskekruhy. sk

Zenské kruhy vznikli ako obcianska iniciativa v roku 2011 s cielom zmenif sicasny stav
starostlivosti poskytovanej Zzendm v tehotenstve, pri poérode a v Sestonedeli. Organizécia sa
snazi predovietkym Sirif informdcie o respekiujice] zdravoinej starostlivosti a o prévach Zien pri
porode. S tymto cielom vykondva komuniné, vzdeldavacie, advokacné, ako aj vyskumné aktivity.

V predchddzajicich rokoch organizacie spolocne vydali dve publikacie o porusovani fudskych prav
Zien pri poskytovani pérodnej starostlivosti na Slovensku:

DEBRECENIOVA, J. (ed.); BABIAKOVA, K. — DEBRECENIOVA, J. = HUNCIKOVA, M. -
KRISKOVA, 7. — SEKULOVA, M. = SUMSALOVA, S.: Zeny — Matky — Teld: ludské préva Zien
pri pérodnej starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na Slovensku. Bratislava : Obcan,
demokracio a zodpovednost, 2015.

Na stiahnutie: http://odz.sk/zeny-matky-ela

DEBRECENIOVA, J. (ed.); DEBRECENIOVA, J. — HINCIKOVA, M. — HRESANOVA, E. -
LAFFERSOVA, Z. - KRISKOVA, Z. — SEKULOVA, M.: Zeny — Matky — Teld II: Systémové aspekty
porusovania ludskych prév zien pri pérodnej starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na
Slovensku. Bratislava : Obéan, demokracia a zodpovednosf, Zenské kruhy, 2016.

Na stiahnutie: http://odz.sk/zeny-matky-ela-2-systemove-aspekty / #more-5453
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