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Polohovani je jednoduchd osetfovatelskd intervence, zaméfena na podporu neuro-
behavioralni a neuromotorické stability novorozence. Cilem polohovani je predejit
porucham motorického vyvoje ditéte a podpofit Upravu klinického stavu ditéte
k normé. Volba vhodné polohy je vzdy individudIni s ohledem na aktudini klinicky
stav a reakci ditéte na zvolenou polohu. Znalosti sester o vlivu polohy na zdravi je
dllezitym predpokladem pro optimalni vyuZziti této intervence.
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Positioning is a simple nursing intervention aimed at supporting the neurobehavioral
and neuromotor stability of the newborn. The goal of positioning is to prevent the
child’s developmental disability and to support the adjustment of the child’s clinical
condition to the norm. The choice of a suitable position is always individual with regard
to the current clinical condition and the reaction of the child to the chosen position.
Nurses’ knowledge of the effect of position on the child’s health is an important pre-
requisite for the optimal use of this intervention.
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POLOHOVANT JAKO SOUCAST PECE O NOVOROZENCE
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0 novorozence patfi polohovéni. Polohovani
simuluje prostfedi délohy, dité zklidnuje
a podporuje vnimani téla a prostiedi. Vyuziva
se nejen jako soucast péce o zdravého, fyzio-
logického novorozence, ale také jako inter-
vence, kterd mdze zasadné zlepsit patologicky
stav nebo predejit nezadoucim komplikacim
u novorozence v intenzivni péci. Nespravné
polohovani pfi dlouhodobé hospitalizaci
novorozence na jednotce intenzivni péce
muze vést k mnoha komplikacim, naptiklad
tortikolis, polohové plagiocefalii, omezeni
spontannich pohyb, snizeni kvality pohyb
nebo k poruse v postaveni kloub( dolnich
kon¢etin (1).

U novorozencu s dobrou poporodni adap-
taci je vyuzivan ihned po porodu kontakt skin
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to skin jako soucast bondingu. Nedilnou sou-
Casti péce o novorozence v tomto obdobi je
dohled nad vhodnou polohou ditéte. Nahy
novorozenec je umistén vertikalné na obna-
zeny hrudnik matky v blizkosti jejiho prsu.
Hlavicka ditéte je otocend na stranu, aby byly
udrzovany volné dychaci cesty a zlstal viditel-
ny nos a Usta. Krk nesmi byt v extenzi ani flexi,
ruce ditéte jsou volné polozené vedle krku.
Prostor okolo téla novorozence je ohrani¢en
prikryvkou, kterou je dité spole¢né s matkou
prekryto jako spole¢nd jednotka. B€hem skin
to skin kontaktu po porodu je, zddvodu rizika
nahlého neocekavaného postnatalniho ko-
lapsu, nutné pravidelné sledovani prokrveni
a vitalnich funkci miminka. Aby byl umoznén

ocni kontakt matky a ditéte, je vhodné upravit
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polohu matky podloZenim hlavy a mirnym
zvysenim polohy porodniho lGzka (2).
U fyziologického novorozence je, vzhle-
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