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Projekt Téhotenstvi bez psychosocidlniho stresu — nejcasnéjsi prevence dusSevnich poruch a
toxického stresu u déti byl financovan v ramci Fond(i EHP 2014-2021, program Zdravi.

Projekt je zaméren na déti, které jsou v téhotenstvi nebo po porodu vystaveny plisobeni toxického
psychosocidlniho stresu pritomného u jejich matek. Tyto déti jsou tak kvili psychosocidlnimu stresu
u svych matek v riziku, Ze se u nich vyvine dusevni porucha nebo budou mit naruseny
psychosocialni vyvoj. V CR doposud neexistovala prevence psychosocialniho stresu u zen, plnici i
preventivni roli v rozvoji dudevnich poruch u jejich déti. Dudevni poruchy u rodi¢d jsou v CR
stigmatizovany, coz brani tomu, aby rodice vyhledavali péci. Projekt si kladl za cil tuto situaci zménit,
a to témito kroky:

a) vytvoreni a pilotni ozkouseni screeningového programu psychosocidlniho stresu u Zen
v téhotenstvi a po porodu v gynekologickych ambulancich

b) napojeni screeningového programu na nové vytvoreny integrovany krokovy systém péce,
zahrnujici peer podporu, ktery bude pilotné ozkousen

c) usporadani informacnich a destigmatizacnich aktivit na téma: ,Téhotenstvi bez
psychosocidlniho stresu — zdklad pro zdravy vyvoj ditéte.”

Projekt byl realizovan 15. 2. 2021 — 15. 1. 2024. Tato zavérecnd zprava shrnuje prlibéh reseni
projektu a dosazené vystupy.
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Plnéni vystupu 1.2 — Uskutecn

4

eni

r

intervenci v oblasti

dusevniho zdravi u déti a dospivajicich a v jejich rodinach

Cilova hodnota: 2

Indikator: Pocet odpilotovanych preventivnich program(l/opatieni pro déti a dospivajici ohrozené
rozvinutim dusevniho onemocnéni

PInéni _indikatoru, zpGsob stanoveni a ovéreni hodnot: Zpravy z realizace novych/rozsifenych

programu/pilotnich opatreni/metodiky a pokyny k programim/opatfenim

Klicové aktivity projektu souvisejici s vystupem 1.2:

C. Cilova
. Nazev aktivit Vystu Indikator
aktivity ¥ ystup hodnota
Screenin . . Pocet odpilotovanych
g” , Metodika screeningu . d y
psychosocialniho o preventivnich
stresu u téhotnych a psychosocialniho programi/opatfeni  pro
KA1 y stresu u Zen v misté | ,° P |
Zen po porodu v . déti a dospivajici
L gynekologické . L
gynekologické ohrozené rozvinutim
. ambulance . .
ambulanci dusevniho onemocnéni
Napojeni screeningu , .. | Pocet odpilotovanych
PO . g’ Zprava o realizaci - P y
na proces integrované napojeni preventivnich
krokové éce o|. , rogramu/opatreni ro
KA2 ., P . | integrovaného pv_g /op , p 11
dusevni zdravi , , déti a dospivajici
. D . krokového systému . L
téhotnych Zen a Zen po ohroZzené rozvinutim

porodu

péce na screening

dusevniho onemocnéni
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1. Klicova aktivita 1: Screening psychosocialniho stresu u téhotnych
a zen po porodu v gynekologické ambulanci

1.1. Cile aktivity:

Zvysit podporu dusevniho zdravi a pohody nenarozenych déti a déti v dobé brzy po jejich narozeni
pomoci ¢asného zachytu Zen zazivajici psychosocidlni stres béhem téhotenstvi a po porodu.

1.2. Cilové skupiny:
Téhotné Zeny a Zeny po porodu a jejich déti.
1.3. Metody:

Vyskyt pfiznakd psychosocidlniho stresu v téhotenstvi je jednim z hlavnich prediktorl rozvoje
dusevnich poruch po porodu. Do vybranych gynekologickych ambulanci bude zaveden screening
psychosocidlniho stresu v téhotenstvi a v Sestinedéli.

1.4. Vystup aktivity:

V ramci KA1 jsme zavedli do vybranych gynekologickych ambulanci screening, tedy nastroj ¢asného
zachyceni Zen a jejich déti, které jsou toxickému stresu v téhotenstvi vystaveny.

Vypracovali jsme metodiku screeningového procesu u téhotnych Zen a Zen po porodu pro
gynekologické ambulance, kterou jsme zvefejnili na webovych strankach projektu. Vysledky jsme
zpracovali do védeckych clank(, které jsme odeslali k posouzeni do védeckého casopisu a jsou
aktudlné ve fazi recenzniho fizeni. Nasledné jiz v po projektové dobé budeme usilovat o akreditaci
dané metodiky v rdmci akreditacniho fizeni Ministerstva zdravotnictvi (vysledek NmetS).

1.5. Zprava o prubéhu plnéni aktivity:

Provddeéni screeningu

Screening probihal v gynekologickych ambulancich ve tfech krajich CR (Hlavni mésto Praha,
Stredocesky kraj, Olomoucky kraj). Participujici ambulance byly osloveny ndhodnym vybérem, za
pouziti Narodniho registru poskytovatell zdravotnich sluzeb. Takto bylo osloveno 64 a zapojeno 20
gynekologickych ambulanci. Z toho 6 v Praze, 6 ve StfredocCeském kraji a 8 v Olomouckém kraji.
Participujici gynekologické ambulance byly randomizovany v poméru 1:1 do dvou skupin —
intervencni a kontrolni.

Intervenéni ambulance: Pracovnici aktivné nabizeli Ucast ve studii vSsem téhotnym Zenam v pribéhu
jejich téhotenstvi, dale vSem Zenam na kontrole na konci Sestinedéli.

Kontrolni ambulance: Pracovnici aktivné nabizeli ucast vSem Zendm jen na kontrole na konci
Sestinedéli.
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Ndbor ambulanci probihal dle harmonogramu od Unora do bfezna 2021. Sbér dat (samotné
provadéni screeningu) byl spustén 1. 4. 2021 a ukoncen 31. 3. 2023.

Vsechny ambulance byly vybaveny tabletem se screeningovym softwarem. Ten obsahoval sérii
dotaznik(, které Zena vyplnila na misté pfi navstévé v ambulanci: ceska verze Edinburské skaly
poporodni deprese (EPDS); Screeningova Skala perinatalnich Gzkosti; Perinatalni psychosocidlni
profil. Zaroven byly ambulance vybaveny informacnimi letac¢ky a pracovnici byli proskoleni, jak o
studii Zeny informovat, jak jim nabizet ucast a jak screening provadét. Ambulance byly také
vybaveny informacnimi materialy pro Zeny, které blize informovaly o tématu studie a jejim prabéhu.

Software bézel na serverech Narodniho Ustavu dusevniho zdravi (NUDZ), zabezpecenych proti
internetové kriminalité. Prace s daty ziskanymi béhem screeningu podléhala GDPR a proces byl
schvaleny Etickou komisi NUDZ. Na Skale EPDS byla nastavena prahova hodnota pro riziko
pfitomnosti du$evnich obti#i >9. Zeny v riziku byly nasledné zapojeny do Klicové aktivity 2.
Screeningovy software byl automatizovany a po vyplnéni dotaznikd byl dané Zené odeslan e-mail s
informacemi o vysledcich a dalSim postupu.

Vsechny Zeny, které byly zapojeny do screeningu, byly do t¥i dnli od vyplnéni telefonicky osloveny k
Ucasti v ndvazném sbéru dat. Jednalo se o vySetfeni pomoci strukturovaného psychiatrického
diagnostického interview “Mini International Neuropsychiatric Interview 5.” Ten slouZi k rychlému
a presnému zhodnoceni pritomnosti symptom svédcicich pro diagndzu dusevni poruchy. Vysetieni
provadéli tfi psychiatfi z reSitelského kolektivu projektu.

Vysledky screeningu
Celkem 3 746 Zen vyplnilo screening v gynekologickych ambulancich. Z toho 2 577 v téhotenstvia 1

169 v Sestinedéli. Dale celkem 524 Zen souhlasilo s navaznym vySetfenim a bylo u nich
administrovano MINI interview. Celkem 795 Zen bylo vyhodnoceno jako v riziku rozvoje dusevnich
obtizi (EPDS>9), a tedy bylo zarazeno dale do Klicové aktivity 2.

V ramci statistické analyzy jsme se zaméfili na schopnost EPDS detekovat pfitomnost depresivni
epizody a dalsich dusevnich poruch (hypomanicka epizoda, panicka porucha, agorafobie, socialni
fobie, obsedantné-kompulzivni porucha, psychotické poruchy, generalizovana tzkostna porucha),
diagnostikované pomoci MINI interview. Pro kazdé skére na Skale EPDS jsme vypocitali senzitivitu,
specificitu, pozitivni prediktivni hodnotu a negativni prediktivni hodnotu. Senzitivita vyjadfuje
pravdépodobnost, Ze test bude pozitivni u jedinc(, u kterych je pfitomna dana porucha. Specificita
vyjadfuje pravdépodobnost, Ze test bude negativni u jedincl, u kterych dana porucha neni
pfitomna. Pozitivni prediktivni hodnota (PPH) vyjadfuje pravdépodobnost, Ze u jedince, ktery ma
pozitivni vysledek testu, je skuteéné pritomna dana porucha. Negativni prediktivni hodnota (NPH)
vyjadfuje pravdépodobnost, Ze u jedince, ktery ma negativni vysledek testu, skute¢né neni pfitomna
dana porucha.
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Pomoci analyzy kfivky ROC (Receiver Operating Characteristic) jsme hodnotili schopnost EPDS
detekovat pritomnost dusevni poruchy. Kfivka znazorfiuje miru skute¢né pozitivnich pfipadd oproti
mite falesné pozitivnich ptipadl v riznych prahovych bodech na $kale EPDS. Area under the curve
(AUC) kvantifikuje celkovou schopnost testu rozlisit mezi dvéma skupinami.

Validizace EPDS v téhotenstvi na ¢eské populaci doposud nebyla provedena, nase vysledky proto
prinasi cenné nové poznatky.

Vysledky pro EPDS administrované v téhotenstvi

Celkem 2 577 Zen vyplnilo screening béhem téhotenstvi. Z toho 206 souhlasilo s G¢asti v navazujici
Casti vyzkumu a bylo u nich administrovano psychiatrické diagnostické interview MINI.

Z téchto Zen jich 118 bylo zatazeno v 1. trimestru. U 10 z nich byla na zakladé diagnostického

interview stanovena pritomnost symptomU dusevni poruchy. Tabulka 1 ukazuje detailni vysledky
pro jednotlivé sledované poruchy.

Tabulka 1. Vysledky MINI interview respondentek v prvnim trimestru (N = 118)

Diagnoézy podle MINI* N Prevalence v % (95% IS)**
Velka depresivni epizoda 7 5.93 (1.61; 10.26)
Hypomanicka porucha 0 N/A
Panicka porucha 0 N/A
Agorafobie 1 0.85(-0.83; 2.53)
Socialni fobie 1 0.85 (-0.83; 2.53)
OCD 0 N/A
Psychoticka porucha 0 N/A
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Diagndzy podle MINI* N Prevalence v % (95% IS)**
Generalizovana uzkostna porucha 3 2.54 (-0.34; 5.42)
Jakakoliv duSevni porucha 10 8.47 (3.38; 13.57)

Pozndmky:

*MINI = Mini International Neuropsychiatric Interview — pdtad verze

**95% IS = 95% Interval spolehlivosti; byly vypocteny jako populacni priiméry, podily, rozptyly a

standardni odchylky.

Tabulka 2 ukazuje hodnoty senzitivity, specificity, PPH a NPH pro $kdlu EPDS méfenou v 1. trimestru
téhotenstvi oproti pfitomnosti velké depresivni epizody. Tabulka 3 ukazuje tyto hodnoty oproti

pfitomnosti jakékoliv sledované poruchy.

Tabulka 2. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS skaly pro detekci velké depresivni

epizody v prvnim trimestru

Skére Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 7 6 7
2 100 19 7 19
3 100 28 8 28
4 100 35 9 35
5 100 43 10 43
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Skare Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
6 100 52 12 52
7 100 59 13 59
8 100 68 17 68
9 100 72 18 72
10 71 77 17 77
11 71 84 22 84
12 71 86 24 86
13 57 89 25 89
14 57 93 33 93
15 43 94 30 94
16 43 94 30 94
17 43 95 38 95
18 29 96 33 96
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
19 14 98 33 98
20 14 98 33 98
21 0 98 0 98
22 0 98 0 98
23 0 99 0 99

Pozndmka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV
= negativni prediktivni hodnota

Tabulka 3. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS skaly pro detekci jakékoliv dusevni
poruchy v prvnim trimestru

Skére Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 7 9 7
2 100 19 10 19
3 100 29 11 29
4 100 36 13 36
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
5 100 44 14 44
6 100 54 17 54
7 100 61 19 61
8 100 70 24 70
9 100 74 26 74
10 80 80 27 80
11 80 86 35 86
12 70 87 33 87
13 60 91 38 91
14 50 94 42 94
15 40 94 40 94
16 40 94 40 94
17 40 96 50 96
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
18 30 97 50 97
19 10 98 33 98
20 10 98 33 98
21 0 98 0 98
22 0 98 0 98
23 0 99 0 99

Pozndmka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV
= negativni prediktivni hodnota

Obrazek 1 ukazuje za pomoci ROC kfivky schopnost EPDS administrované v prvnim trimestru
detekovat sledované dusevni poruchy. AUC hodnota byla 0.88 (95% Cl 0.81-0.97, p<.001).

Obrazek 1: ROC pro EPDS administrované v prvnim trimestru

ROC Kfivka

05

0,64

Sensitivita

044

0 T T T
00 02 04 05 08 10
1 - Specificita
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Celkem 35 sledovanych Zen vyplnilo screening ve druhém trimestru téhotenstvi. U 1 z nich byla na
zakladé diagnostického interview stanovena pfitomnost symptoma dusevni poruchy. Tabulka 4
ukazuje detailni vysledky pro jednotlivé sledované poruchy.

Tabulka 4. Vysledky MINI interview respondentek v druhém trimestru (N = 35)

Diagnoézy podle MINI* N Prevalence v % (95% IS)**
Velka depresivni epizoda 1 2.86 (-2.95; 8.66)
Hypomanicka porucha 0 N/A
Panicka porucha 0 N/A
Agorafobie 0 N/A
Socialni fobie 0 N/A

OCD 0 N/A
Psychoticka porucha 0 N/A
Generalizovana uzkostna porucha 0 N/A
Jakakoliv dusevni porucha 1 2.86 (-2.95; 8.66)
Poznamky:

*MINI = Mini International Neuropsychiatric Interview — pdtd verze

**95% IS = 95% Interval spolehlivosti; byly vypocteny jako populacni priiméry, podily, rozptyly a
standardni odchylky.
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Tabulka 5 ukazuje hodnoty senzitivity, specificity, PPH a NPH pro Skalu EPDS v prvnim trimestru

téhotenstvi oproti pfitomnosti velké depresivni epizody. Tabulka 6 ukazuje tyto hodnoty oproti

pfitomnosti jakékoliv sledované poruchy.

Table 5. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS skaly pro detekci velké depresivni

epizody ve druhém trimestru

Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 6 3 6
2 100 21 4 21
3 100 35 4 35
4 0 35 0 35
5 0 41 0 41
6 0 56 0 56
7 0 65 0 65
8 0 74 0 74
9 0 76 0 76
10 0 79 0 79
11 0 79 0 79
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
12 0 79 0 79
13 0 79 0 79
14 0 88 0 88
15 0 88 0 88
16 0 94 0 94
17 0 97 0 97
18 0 97 0 97
19 0 97 0 97
20 0 97 0 97
21 0 97 0 97

Poznamka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV

= negativni prediktivni hodnota
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Tabulka 6. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS $kaly pro detekci jakékoliv dusevni

poruchy ve druhém trimestru
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 6 3 6
2 100 21 4 21
3 100 35 4 35
4 0 35 0 35
5 0 41 0 41
6 0 56 0 56
7 0 65 0 65
8 0 74 0 74
9 0 76 0 76
10 0 79 0 79
11 0 79 0 79
12 0 79 0 79
16



Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
13 0 79 0 79
14 0 88 0 88
15 0 88 0 88
16 0 94 0 94
17 0 97 0 97
18 0 97 0 97
19 0 97 0 97
20 0 97 0 97
21 0 97 0 97

Pozndmka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV

= negativni prediktivni hodnota
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Obrazek 2 ukazuje za pomoci ROC kfivky schopnost EPDS administrované ve druhém trimestru
detekovat sledované dusevni poruchy. AUC hodnota byla 0.35 (95% Cl 0.19-0.51, p<.621).

Obrazek 2: ROC kfivka pro EPDS administrované ve druhém trimestru

ROC Kfivka

Sensitivita

T T T
00 02 04 06

1 - Specificita

Celkem 53 sledovanych Zen vyplnilo screening ve tfetim trimestru téhotenstvi. U 4 z nich byla na
zakladé diagnostického interview stanovena pfitomnost symptoma dusevni poruchy. Tabulka 7

ukazuje detailni vysledky pro jednotlivé sledované poruchy.

Tabulka 7. Vysledky MINI interview respondentek v tfetim trimestru (N = 53)

Diagndzy podle MINI*

Prevalence v % (95% IS)**

Velka depresivni epizoda

3.77 (-1.53; 9.08)

Hypomanicka porucha

N/A

Panicka porucha

N/A
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Diagndzy podle MINI*

Prevalence v % (95% IS)**

Agorafobie

5.66 (-0.77; 12.09)

Socialni fobie N/A
OCD N/A
Psychoticka porucha N/A

Generalizovana uzkostna porucha

3.77 (-1.53; 9.08)

Jakakoliv dusevni porucha

9.43 (1.30; 17.57)

Poznamky:

*MINI = Mini International Neuropsychiatric Interview — pdtd verze ~

**95% IS = 95% Interval spolehlivosti; byly vypocteny jako populacni priméry, podily, rozptyly a

standardni odchylky.
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Tabulka 8 ukazuje hodnoty senzitivity, specificity, PPH a NPH pro Skdlu EPDS méfrenou ve 3. trimestru
téhotenstvi oproti pfitomnosti velké depresivni epizody. Tabulka 9 ukazuje tyto hodnoty oproti

pfitomnosti jakékoliv sledované poruchy.

Tabulka 8. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS skaly pro detekci velké depresivni
epizody ve tretim trimestru

Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 12 4 12
2 100 18 5 18
3 100 29 5 29
4 100 33 6 33
5 100 47 7 47
6 100 57 8 57
7 100 63 10 63
8 100 71 12 71
9 100 78 15 78
10 100 82 18 82
11 50 86 13 86
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
12 50 88 14 88
13 50 90 17 90
14 50 96 33 96
15 50 100 100 100
16 50 100 100 100
17 50 100 100 100
18 50 100 100 100
19 50 100 100 100
20 50 100 100 100
21 50 100 100 100

Poznamka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV
= negativni prediktivni hodnota
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Table 9. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS skaly pro detekci jakékoliv dusevni

poruchy ve tretim trimestru

Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
1 100 13 11 13
2 80 17 9 17
3 80 29 11 29
4 80 33 11 33
5 80 48 14 48
6 80 58 17 58
7 80 65 19 65
8 80 73 24 73
9 80 81 31 81
10 80 85 36 85
11 60 90 38 90
12 60 92 43 92
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Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
13 60 94 50 94
14 20 96 33 96
15 20 100 100 100
16 20 100 100 100
17 20 100 100 100
18 20 100 100 100
19 20 100 100 100
20 20 100 100 100
21 20 100 100 100

Pozndmka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV

= negativni prediktivni hodnota
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Obrazek 3 ukazuje za pomoci ROC kfivky schopnost EPDS administrované ve tfetim trimestru
detekovat sledované dusevni poruchy. AUC hodnota byla 0.922 (95% Cl 0.80-1.00, p<.045).

Obrazek 3: ROC kfivka pro EPDS administrované ve tietim trimestru

ROC Kfivka

Sensitivita

0 T T
00 02 04 08 08

1 - Specificita

Vysledky pro EPDS administrované

na konci Sestinedéli

Celkem 1 169 Zen vyplnilo screening na konci Sestinedéli. Celkem 318 z nich souhlasilo s ndvaznym
vySetienim a bylo u nich administrovano MINI interview. Byly analyzovany vysledky 243 Zen. U 33 z
nich byla na zakladé diagnostického interview stanovena pritomnost symptom0 dusevni poruchy.
Tabulka 10 ukazuje detailni vysledky pro jednotlivé sledované poruchy.

Tabulka 10. Vysledky MINI interview respondentek na konci Sestinedéli (N = 243)

Diagndzy podle MINI* N Prevalence v % (95% IS)**
Tézka depresivni epizoda 6 2,5(1,1-5,3)
Hypo/manicka epizoda 0 NA
Panicka porucha 7 2,9 (1,4-5,8)
Agorafobie 12 4,9 (2,8-8,4)
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Diagndzy podle MINI* N Prevalence v % (95% IS)**
Socialni fobie 3 1,2 (0,4-3,6)
ocD 7 2,9 (1,4-5,8)
Psychoticka epizoda 1 0,4 (0,1-2,3)
GAD 10 4,1(2,3-7,4)
Jakakoliv dusevni porucha 33 13,6 (9,8-18,5)

Pozndmky:

*MINI = Mini International Neuropsychiatric Interview — pdtd verze

**95% IS = 95% Interval spolehlivosti; byly vypocteny jako populacni priimeéry, podily, rozptyly a

standardni odchylky.

Tabulka 11 ukazuje hodnoty senzitivity, specificity, PPH a NPH pro $kdlu EPDS méfenou na konci
Sestinedéli oproti pfitomnosti velké depresivni epizody. Tabulka 12 ukazuje tyto hodnoty oproti
pfitomnosti jakékoliv sledované poruchy.

Tabulka 11. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS Skaly pro detekci velké depresivni

epizody na konci Sestinedéli

Skore Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
8 100 63 6 100
9 100 69 8 100
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Skére Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
10 83 75 8 99
11 83 79 9 99
12 67 83 4 99
13 67 88 6 99
14 67 90 7 99
15 50 93 7 99
16 50 95 20 99
17 50 95 21 99
18 50 97 33 99
19 33 98 25 98

Pozndmka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV
= negativni prediktivni hodnota
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Tabulka 12. Senzitivita, specificita a prediktivni hodnoty EPDS Skaly pro detekci jakékoliv dusevni
poruchy na konci Sestinedéli

Skare Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %
8 85 69 30 97
9 82 75 34 96
10 76 82 40 96
11 64 84 39 94
12 58 88 43 93
13 48 92 50 92
14 42 94 52 91
15 30 95 50 90
16 24 97 53 89
17 24 97 57 89
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Skare Senzitivita % Specificita % PPH % NPH %

18 18 99 67 88

19 15 99 63 88

Pozndamka: EPDS = Edinburgh Postnatal Depression Scale; PPH = pozitivni prediktivni hodnota; NPV
= negativni prediktivni hodnota

Ovéreni ucinnosti screeningu v téhotenstvi na pfitomnost nelééenych dusevnich poruch v
Sestinedéli

Ucinnost screeningu psychosocialniho stresu administrovaného jiz v téhotenstvi jsme chtéli ovéfit
porovnanim vyskytu dusevnich poruch na konci Sestinedéli mezi Zenami, které screeningem prosly
jiz v téhotenstvi, a Zenami, které v téhotenstvi screeningem neprosly a prosly jim az v Sestinedéli.
Tedy to, Ze u Zen co prosly intervenénimi ambulancemi, bude na konci Sestinedéli mensi vyskyt
dusevnich poruch na konci Sestinedéli, nez u Zen co prosly kontrolnimi ambulancemi.

Tato hypotéza byla zkoumana pilotné, na datech sesbiranych v obdobi od 1. 4. 2021 do 1. 10. 2022.
Postupné rozsitfovani screeningu i do porodnic v ramci kraji omezilo sbér dat v gynekologickych
ambulancich na konci Sestinedéli (zeny odmitaly znovu vyplnit screening, ktery vyplfiovaly jiz v
porodnici a dale jej vypliovaly online). | kdyZ jsme ziskali timto pilotem cenné informace pro
pfipadnou dalsi vyzkumnou praci, tak by samotna realizace vSak vyZzadovala samostatny projekt,
zaméreny pouze na testovani vlivu screeningu. Hlavnim tématem zde predkladaného projektu byl
vliv peer podpory (viz KA2).

| presto byla v rdmci této pilotni hypotézy analyzovana data 906 Zen. Z toho 681 bylo z kontrolnich
ambulanci a 225 z intervencnich ambulanci. Rozhovor MINI byl vyhodnocen s 200 respondentkami,
z nich 155 (75,2 %) bylo z kontrolni ambulance a 45 (25,8 %) z intervencni ambulance. Tabulka 13
ukazuje prevalence dusevnich poruch diagnostikovanych na konci Sestinedéli v obou skupinach. V
prevalenci diagndz nebyl naméfen statisticky vyznamny rozdil mezi kontrolni a intervenéni skupinou.
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Tabulka 13. Vysledky MINI interview respondentek dle randomizace ambulanci na konci

Sestinedéli (N = 200)

Diagndzy podle MINI* [ Kontrolni ambulance Intervencéni ambulance | p-
hodnota
Prevalence v % (95% | Prevalence v % (95%
|S)** |S)**
velka depresivni| 353041 6,03) 0 (0; 0) 0,590 (a)
epizoda
Hypomanicka porucha N/A N/A N/A
Panicka porucha 1,3 (-0,51; 3,09) 0(0;0) 0,600 (a)
Agorafobie 3,23 (0,41; 6,03) 8,99 (0,24; 17,53) 0,117 (a)
Socialni fobie 0,65 (-0,63; 1,92) 0(0;0) 0,775 (a)
0CD N/A N/A N/A
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Diagndzy podle MINI* Kontrolni ambulance | Intervencni p-
ambulance hodnota
Prevalence v % (95% | Prevalence v % (95%
IS)** IS)**
Psychoticka porucha N/A N/A N/A
Generalizovana  Gzkostna | oo ) 53, 1 gp) 2,22 (-2,26;6,70) | 0,400 (a)
porucha
Jakakoliv dusevni nemoc 7,74 (3,49; 12,00) 11,11 (1,56; 20,66) 0,476 (b)

Pozndmky:
*MINI = Mini International Neuropsychiatric Interview — pdtd verze

**95% IS = 95% Interval spolehlivosti; byly vypocteny jako populacni priiméry, podily, rozptyly a
standardni odchylky.

(a) P-hodnota je vypocitdna Pearsonovym chi-kvadradt testem; (b) Fisher’s test
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1.6. Metodika screeningu pro gynekologické ambulance
Nasledujici metodika byla vytvofena na zakladé sebranych dat v pribéhu studie a zpétnovazebnich

rozhovor( s poskytovateli i uZivatelkami péce.

Pro koho je metodika urcena

Metodika je uréena personalu gynekologickych ambulanci (Iékarim, zdravotnim sestram), ktefi maji
zajem poskytovat screening dusevniho zdravi svym pacientkdm v obdobi téhotenstvi nebo po
porodu, a dal$im odbornikim pracujicim v oblasti perinatalniho dusevniho zdravi (psychologiim,
porodnim asistentkam, psychiatrim, pediatrim atd.).

Cilova skupina
Cilovou skupinou metody jsou Zeny v perinatdlnim obdobi (tedy v obdobi téhotenstvi do jednoho

roku po porodu).

Vychodiska metody:

e Poporodni obdobi predstavuje zvysSené riziko vyskytu a recidivy dusSevnich poruch.
Nejéastéji se jedna o Uzkostné a depresivni poruchy. V Ceské republice je prevalence vyskytu
dusevnich obtizi v perinatalnim obdobi asi 13 %.

e Perinatdlni dusevni zdravi je vyznamnym tématem, jelikoZ jeho naruseni ma nepfiznivé
dopady na Zeny, jejich déti a 3irSi rodinny systém. Vyznamna je vyse statnich nakladd
spojenych s dopady nelécenych dusevnich poruch.

e AZ 75 % Zen, které by potrebovaly v perinatalnim obdobi pomoc kvali svym dusevnim
obtizim, ji nevyhleda.

e V¢asné identifikovani obtizi a odkdzani na vhodnou formu pomoci je prvnim krokem v péci
o Zeny v riziku rozvoje zavainych dusevnich problém( v perinatalnim obdobi. Plosny
screening pritomnosti dusevnich obtizi je doporu¢ovan radou zdravotnickych organizaci,
napf. The American College of Obstetricians and Gynecologists, The American Academy of
Pediatrics; National Institute for Health and Clinical Excellence.

e Plosné zavedeni screeningu dusevnich obtizi do perinatalni gynekologické praxe muze vést
k postupné destigmatizaci tématu a dfivéjSimu zahdjeni intervence u Zen, které pomoc
potrebuiji.

Principy metody

e Odborni pracovnici informuji pacientku o tématu perinatalniho dusevniho zdravi, upozorni
na fakt, Ze obdobi téhotenstvi nebo po porodu mize prinaset i tézké chvile po dusevni
strdnce, a zaroven ji informuji, Ze vétSinu obtizi Ize velmi efektivné tesit, pokud jsou
odhaleny v¢as.

e Pracovnici nabidnou Zené mozZnost vyplnit screeningovy dotaznik, ktery zjisti miru rizika, ze
se u ni vyskytnou zavaznéjsi dusevni obtize.

e Pracovnici jsou schopni na zakladé vysledku poskytnout Zené relevantni informace a v
pfipadé potreby ji odkazat na relevantni formu pomoci.
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Technické vybaveni
Ke screeningu je vhodny digitdlni tablet a WiFi pfipojeni. Screeningovy dotaznik bézi online na
zabezpeclenych serverech https://forms.nudz.cz. Eventudlné je moiné vyuzit QR kdédu, ktery si

pacientka otevie na svém chytrém telefonu. Tato metoda je vSak potencialné znevyhodriujici vici
pacientkam, které chytry telefon nevlastni. Pracovnik zajistujici screening by tak mél mit vidy k
dispozici zplsob, jakym screening zpostfedkovat vsem pacientkdm, nehledé na jejich vlastni
technické moznosti.

Postup screeningu
Krok 1:
Vsechny Zeny ptichazejici na kontrolu v téhotenstvi nebo po porodu jsou informovény o tématu

dusevniho zdravi — jak midZe byt aktudlnim obdobim ovlivnéno, Ze je péce o dusevni pohodu
vyznamna u vSech zen, a jak se v€as zachycené obtize daji resit. VSem zendm je nabidnuta moznost
vyplnit screeningovy dotaznik. Je vhodné vyuzit napt. i informacniho letaku, ktery téma blize
predstavi a ktery je k dispozici vSem pacientkam.

Na duSevni pohod& mamy zaleZ(

O télesné zdravi téhotnych Zen je dobfe postardno béhem dikladnych
prohlidek. Naro¢né obdobi ale nastdvd | pro dull, protoZe matefstvi
s sebou pfinddi mnoho vyznamnych zmén. Neni proto divu, e je doba
téhotenstvi a po porodu citlivd pro rozvoj psychickych obtiZi. Psychické
obtiZe, které se mohou u nastavajicich a novopedenych maminek objevit,
jsou dobFe FeSitelné. | zde ale plati, Ze &im dive je podchytime, tim rychlejsi
je cesta k ndpravé. Proto nabizi nade gynekologickd ordinace on-line
screening psychosocidiniho stresu, ktery realizuje Narodnl Ustav
dugevniho zdravi ve spolupréci s organizaci Usmé&v mémy.

Ptame se vds, jak se citite

Samotny screening spotiva ve vyplnéni on-line dotazniku, ktery vyplnite
v 1. trimestru, 3. trimestru a po Sestined&li. Dotaznik mapuje pfiznaky
uzkosti, deprese a daldich stresovych faktord, tedy potiZ, které se
v matefstvi objevuli nejéastéji. Do druhého dne pak obdrZite informaci, zda
se u vas vyskytuje zvySené riziko rozvoje psychickych obtiZi. Pozitivni
vysledek neznamend automaticky pfitomnost psychickych obtiZi, pfesto
vam nabidneme | ndvaznou pédi, aby se vadm dostalo pomod v pfipadé,
Ze se opravdu necitite dobFe.

Co bude nasledovat?

V pfipadé pozitivniho vysledku budete zafazena do intervenini,
nebo kontrolnf skupiny a za mésic vyplinite navazujici dotaznik.

Intervendni skupina - nabidka pomoci formou peer podpory, pfipadné dalsi
odborné péde.

Kontrolni skupina - pfedani kontaktl na peer podporu a dalsi edbornou pédi.

V pfipadé negativniho vysledku obdrZite vielé podékovani a pfani
spousty radostnych matefskych okamZikd.

Peer podpora - sdileni téZkosti s nékym, kdo je zna

Zakladni péle, kterou vdm nabidneme, je tzv. peer podpora. SouZasti tymu
projektu jsou prodkolené Zeny, které maji viastni zkuSenost s psychickym
straddanim v obdobi téhotenstvi nebo po perodu. S nimi mdZete bez obav
a beze studu sdilet své pocity. Z nadi zkudenosti vyplyvd, Ze | samotné
sdileni miZe mit preventivni viiv na rozvoj psychickych obtiZi. Peer
konzultantky jsou prodkolené, aby véas rozpoznaly zdvaZndjdi potiZe.
V takovém pfipadé vdm pak nabidnou kontakty na ovéfenou odbornou
pomoc.

1 zdénlivé nepFekonatelné Ize pFekonat

Pokud patfite mezi maminky, kterym se psychické obtiZe nevyhnuly,
nevédte hlavu. Matefstvi miZe byt ve svém politku niroiné, to ale
neznamend, Ze to tak bude napofad. | v pfipadé obtiZi, které se zdaji jako
nepfekonatelné, je velkd Sance, Ze s kvalitni odbornou péci brzy odezni.
Neni ostuda svéfit se do péle odbornikd na duSevni zdravi, protoZe
nikteré stavy se silou vile pFekenat nedaji. Aby byla pomoc co nejbliZe, je
tu pro vas Ndrodnf Gstav duSevniho zdravi a Usm&v mamy.

Krok 2:

Zené, ktera souhlasi s G¢asti ve screeningu, je zapGjéen tablet k jeho vyplnéni v on-line podobé&. Na
vyplnéni screeningu by Zena méla mit dostatek ¢asu a soukromi. Je vhodné nabidnout screening
napf. pfi cekani na vysSetreni v ¢ekdrné ambulance. Pfed samotnym vypliovanim si Zena precte
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https://forms.nudz.cz/

informace o screeningu a svou Ucast stvrdi informovanym souhlasem, ktery je soucasti

screeningového nastroje. Data z psychosocidlniho screeningu jsou automaticky vyhodnocena a

uloZena na zabezpecenych serverech Narodniho Ustavu dusevniho zdravi.

Krok 3:

Béhem 10 minut Zené pfijde e-mailem vysledek, kde se dozvi, zda jeji odpovédi naznacuji zvysené

riziko vyskytu ¢i rozvoje psychickych obtizi. Zaroven odborny pracovnik s udélenym pristupem k

vysledklm screeningu ziska informaci o ziskaném skére na skale EPDS. Pracovnik informuje Zenu, co

jeji vysledek naznaduje a jak pripadné postupovat dal. Doporucené postupy pro jednotliva skore:

Krok 4:

skére <10: Informovat Zenu, Ze jeji odpovédi nenaznacuji, Ze by se u ni vyskytovalo vétsi
riziko dusevnich obtizi. Screening vSak dokaze pokryt jen urcité spektrum obtizi, anebo se
situace mlzZe v budoucnu zménit. Proto pokud by si Zena chtéla o né¢em promluvit nebo se
v budoucnu cokoliv zménilo, mUzZe si fict o pomoc nebo o kontakt na pomahajici organizaci.
Kontakty rovnéz obdrzela e-mailem.

skére 10-13: Zopakovat screening pfi dalsi navstévé. Pokud se skdore nezméni nebo zvysi,
informovat Zenu, Ze jeji odpovédi naznacduji, Ze se u ni mohou vyskytovat dusevni obtize, a
odkazat ji na pomadhajici organizace. Kontakty rovnéz obdrzela e-mailem.

skére >13: Informovat Zenu, ze jeji odpovédi naznacuji, Ze se u ni vyskytuji dusevni obtize a
predat ji kontakt na pomahajici organizace. Kontakty rovnéz obdrzela e-mailem.

skére >18: Informovat Zenu, Ze jeji odpovédi naznacuji, Ze se u ni vyskytuji duSevni obtiZe a
Ze je vhodné vyhledat pomoc psychologa ¢i psychiatra.

Odborna pomoc psychologa ¢i psychiatra je doporucena i v pfipadé, Zze Zena méla skore
EPDS <18, ale uvedla, Ze ma obavy, Ze si ublizi nebo ze pfemysli o sebevrazdé.

Skore EPDS a nasledujici aplikovany postup je uveden do zdravotnické dokumentace Zeny.
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2. Klicova aktivita 2: Napojeni screeningu na proces integrované
krokové péce o dusevni zdravi téhotnych Zzen a Zen po porodu

2.1. Cile aktivity:

Zvysit podporu dusevniho zdravi a pohody nenarozenych déti a déti v dobé brzy po jejich narozeni
pomoci ¢asné intervence u Zen zazivajici psychosocialni stres béhem téhotenstvi a po porodu.

2.2. Cilové skupiny:
Zeny, které v téhotenstvi a po porodu zazivaji psychosocialni stres, a jejich déti.
2.3. Metody:

Aktivita pfimo navazuje na Kli¢ovou aktivitu 1 (viz vy3e). Zendm zachycenym screeningem jako v
riziku duSevnich obtizi poskytneme intervenci Mama podporuje mdmu a vyhodnotime jeji efektivitu.

2.4. Vystupy aktivity:

V ramci KA2 jsme Zendm v riziku rozvoje dusevnich obtizi poskytli moZnost intervence Mama
podporuje mamu a posoudili jeji efektivitu.

Vypracovali jsme metodiku peer podpory pro Zeny v riziku rozvoje dusSevnich onemocnéni v
perinatalnim obdobi, kterou jsme zvefejnili na webovych strankidch projektu. Vysledky jsme
zpracovali do védeckych clank(, které jsme odeslali k posouzeni do védeckého casopisu a jsou
aktudlné ve fazi recenzniho fizeni.

2.5. Zprava o pruibéhu plnéni aktivity:

Provddéni intervence
Intervence byla nabizena Zenam, které souhlasily se zapojenim do projektu a vyplnily screening

dusevniho zdravi v gynekologické ambulanci. Screening obsahoval Edinburskou skalu poporodni
deprese (EPDS), Screeningovou $kalu perinatélnich Uzkosti a Perinatalni psychosocialni profil (vice
viz Klicova aktivita 1).

Zeny se skére >9 na EPDS byly povaZovany v riziku piitomnosti a rozvoje dusevnich obtizi. Tyto zeny
byly randomizovany v poméru 1:1 do intervencni a kontrolni skupiny.

Intervencni: Koordinatorka peer podpory propojila Zenu s peer konzultantkou, kterd provedla
intervenci Mama podporuje mamu.

Kontrolni: Zené byla zasldna automaticka zpétna vazba s informacemi, jak postupovat, kdyby sama
chtéla vyhledat pomoc.
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Intervence probihala dle harmonogramu od 1. 4. 2021 do 31. 3. 2023.

Do projektu byly zapojeny dvé koordinatorky peer podpory, jedna pro Prahu a Stfedocesky kraj a
jedna pro Olomoucky kraj. Koordindtorky mély na starost distrubuci péce o zapojené Zeny, vedeni
dokumentace, podilely se na Skoleni a intervizich peer konzultantek a samy provadély intervence se
zapojenymi Zzenami. Dale byly do projektu zapojeny Ctyfi Senior peer konzultantky (dvé pro Prahu a
Stfedocesky kraj a dvé pro Olomoucky kraj). Jedna se o Zeny s rozsahlymi zkusenostmi s peer
podporou Zen zaZivajicich v obdobi téhotenstvi a po porodu dusevni obtize. Senior peer
konzultantky se podilely na Skoleni a intervizich peer konzultantek, provadély intervence se
zapojenymi Zenami, pripadné prebiraly péci o zeny vykazujici tézsi symptomatiku. Dale byly do
projektu zapojeny cCtyti peer konzultantky. Ty byly proskoleny pro provadéni intervence u
zapojenych Zen a ucastnily se pravidelnych intervizi.

Kazda Zena, ktera byla ndhodné pfifazena do intervencni skupiny, byla do t¥i pracovnich dnl od
vyplnéni screeningu kontaktovdna peer konzultantkou. Zeny byly s moinosti intervence
kontaktovany nejvyse tfikrat, a to telefonicky, SMS a e-mailem. Za jeden vydareny kontakt, ktery byl
nasledné posuzovan v ramci analyzy, byl povazovan reciprocni kontakt, tedy jedno osloveni peer
konzultantkou a jedna odpovéd Zenou. Detailni proces intervence viz Metodika.

Kazda Zena, ktera se do projektu zapojila, obdrzela na e-mail pozvanku k vyplnéni screeningu v
téhotenstvi podruhé po mésici od prvniho vyplnéni. Nasledné byl analyzovan vliv peer podpory na
zmirnéni ptiznakl dusevnich obtizi mezi dvéma casy vyplnéni.

Vysledky intervence

Screening v téhotenstvi vyplnilo celkem 2 577 Zen. Ze sesbiranych dat byly odstranény duplicity,
nekompletné vyplnéné odpovédi a opakovana téhotenstvi. Celkem bylo analyzovano 2 247 Zen. Z
toho 1 749 mélo skore na Skdle EPDS <9, tedy nevykazovaly zndmky dusevnich obtizi. DalSich 495
Ucastnic mélo skére >9 a byly tedy povazovany v riziku dusevnich obtizi. Ty byly ndhodné rozdéleny
do intervencni skupiny (Zeny, které obdrzely peer podporu, celkem 251 Zen) a kontrolni skupiny
(celkem 244 7en). Déle bylo z analyzy vyrfazeno 354 Zen, které nevyplnily nasledujici dotazniky.
Findlni vzorek tvofilo 144 Zen, z toho 67 z intervenéni skupiny a 77 z kontrolni skupiny.

Uroven tzkosti (U = 2 016, p < 0,05; Cliffova delta = -0,218) a psychosocidlniho stresu (U = 1 862, p
= 0,001; Cliffova delta = -0,317) se u téhotnych Zen v intervencni skupiné ve srovnani s kontrolni
skupinou vyznamné snizila. Rozdil v Urovni depresivnich symptomua mezi skupinami nebyl statisticky
vyznamny (U =2 288,5, p = 0,243; Cliffova delta =-0,113).

Tato analyza ukazuje, Ze telefonicka intervence Mama podporuje mamu je Ucinna pro snizovani
psychosocidlniho stresu a Uzkosti u rizikovych Zen v perinatalnim obdobi.
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2.6. Metodika peer podpory ,Mama podporuje mamu:“

Pro koho je metodika urcéena

Metoda je uréena Zenam, jez maji zajem poskytovat peer podporu Zendm v perinatdlnim obdobi, a
odborniklm pracujicim v oblasti perinatalniho dusevniho zdravi (zdravotnim sestram, psychologiim,
porodnim asistentkam, psychiatrim, gynekologlim, pediatriim atd.).

Cilovd skupina

Cilovou skupinou metody jsou Zeny v perinatalnim obdobi (tedy v obdobi téhotenstvi do jednoho
roku po porodu) a soucasné v riziku rozvoje psychickych obtizi, jez bylo identifikovdno
prostfednictvim pozitivniho ndlezu ve screeningu psychosocialniho stresu (vytvoreného Centrem
perinatalniho dusevniho zdravi, NUDZ).

Principy metody

1. Metoda vychazi z predpokladu, Ze v€asna intervence snizujici psychosocialni stres u Zen ma
vyznamny pozitivni efekt v prevenci rozvoje zavaznych dusevnich onemocnéni.

2. Se Zenami v riziku pracuji v prvni linii proSkolené konzultantky s vlastni zkuSenosti s
dusevnimi obtiZzemi v perinatdlnim obdobi (peer konzultantky). Metoda tedy odlehcuje
systému odborné péce, jehoz kapacity jsou dlouhodobé pretizeny.

3. Metoda zvySuje povédomi o dusevnich obtizich v tomto obdobi, a tedy sniZuje jejich
stigmatizaci ve spolec¢nosti.

4. Metoda pfimo navazuje na screening psychosocidlniho stresu u Zen v perinatalnim obdobi,
ktery maji Zeny moznost vyplnit v gynekologické ambulanci, v porodnici po porodu ¢i online
z domova a ktery je garantovany Centrem perinatalniho dusevniho zdravi (NUDZ).

5. Zenam, u kterych bylo pomoci screeningu identifikovano riziko rozvoje psychickych obtizi a
které vyjadrily zdjem o podporu, je aktivné nabidnuta pomoc — jsou telefonicky
kontaktovany peer konzultantkou a je s nimi zahajena péce dle protokolu ,,Mama podporuje
mamu®.

6. V pripadé, ze peer konzultantka identifikuje signifikantni a/nebo prohlubujici se psychické
obtize, nasméruje Zenu na dostupnou a ovérenou odbornou psychologickou i
psychiatrickou péci. S peer konzultantkou muze telefonicky konzultovat pfipadné obavy
pUsobici proti vyhledani odborné péce.

7. | po nasmérovani na naslednou péci mlze Zena nadale zlstat v kontaktu se svou peer
konzultantkou, dle podminek vyhovujicich obou stranam.

Zakladni principy peer podpory

Peer konzultanti jsou osoby s vlastni proZitou zkusenosti, kterou mohou vyuZit k podpore jedinct s
podobnymi obtiZzemi. Princip peer podpory stoji na predpokladu, Ze peer konzultant dokaze tuto
podporu po zaskoleni poskytnout, aniz by byl v dané problematice odbornikem. P¥i rozhovoru s
klientem muZe pomoci pojmenovat klientovy potize, identifikovat rizikové faktory a zvolit vhodnou
odbornou pomoc. Vztah mezi peer konzultanty a klienty je zaloZen na vzajemném pochopeni a stira
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se v ném vnimand bariéra mezi odbornikem a pacientem. Klienti u tohoto typu podpory ocenuji
zejména pocit divéryhodnosti, jenz vnimaji v navaznosti na prozitou zkusenost peer konzultant(, a
tedy i vétsi tendence se béhem rozhovoru svéfit se svymi obtizemi.

V oblasti péce o dusevni zdravi je metoda peer podpory ¢im dal pouzivanéjsi a vhodné dopliuje
primarni odbornou péci a primarni a sekundarni prevenci.

Peer konzultant v praxi pfedevsim:

e Sdili svoji vlastni zkuSenost, kterou ma zpracovanou, a dokdZe se o ni podélit s
nadhledem.

e DokaZe ve své zpracované zkusenosti najit tipy a doporuceni, které klient muze
aplikovat na svou situaci.

e Pracuje tak, aby mu znovuotevirani a sdileni jeho vlastnich zkusSenosti nezplsobovalo
psychicky stres.

Zakladni principy této metody vychdzi ze zkuSenosti organizace Usmév mamy
(www.usmevmamy.cz), ktera s cilovou skupinou dlouhodobé pracuje.

Peer konzultantka vySkolena pro intervenci metodou Mdma podporuje mamu je podobné jako
klientka Zena, kterd ma zkusenosti s psychickymi obtizemi béhem téhotenstvi ¢i v prvnim roce po
porodu.

Metody prace peer konzultantky

Zakladnim nastrojem peer konzultantky je poradensky nestrukturovany rozhovor probihajici
osobné, telefonicky nebo v on-line podobé.
Peer konzultantka v rdmci kontaktu s klientkou:

o Predkldda obecné informace o perinatalnim duSevnim zdravi a zakladnich
principech vybranych smér( odborné péce o perinatdlni dusevni zdravi.

e Aktivné naslouchd klientce a povzbuzuje ji ke sdileni pocitd a pfipadnych obav.

e Sdili svoji vlastni relevantni zkuSenost nebo aspekty zkusenosti, které mohou byt
pro klientku uzitecné.

e Povzbuzuje klientku k otevienosti ve vztahu k blizkym osobam, kterym dlvéruje,
podporuje jeji orientaci na socidlni okoli a v pfipadé pretrvavajicich obtizi i k
vyhledani odborné pomoci.

e Ubezpecuje klientku o bezpecnosti a dlvérnosti jejich spoluprace a moznosti
podpory. Dale se pokousi zvysit divéryhodnost odborné péce tak, aby klientka v
pfipadé pretrvavajicich obtizi neotdlela s kontaktovanim odbornika.

Technické vybaveni

K ¢innosti peer konzultantky je za potrebi mobilni telefon, funkéni pfipojeni na wifi, v pfipadé zajmu
vhodné prostory pro osobni setkani.
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Postup intervence:

Krok 1: Vyhledani Zen v riziku rozvoje psychickych obtizi

Tento krok pfedchazi samotné metodé Mama podporuje mamu.

K vyhledani rizikovych Zen dochazi aktivhé v navaznosti na aktudlné probihajici screening
psychosocidlniho stresu v porodnicich a gynekologickych ambulancich, ktery zastituje Centrum
perinatalniho dusevniho zdravi (NUDZ). Kazdé Zené, ktera s vyplnénim screeningového dotazniku
souhlasi (i prostfednictvim informovaného souhlasu), je zapUjéen tablet k jeho vypInéni v on-line
podobé. Data z psychosocidlniho screeningu jsou automaticky vyhodnocena a uloZzena na serverech
Narodniho uUstavu dusevniho zdravi v datovych Uschovnach s omezenym pristupem. Béhem 10
minut Zené prijde e-mailem vysledek, kde se dozvi, zda jeji odpovédi naznacuji zvysené riziko vyskytu
¢i rozvoje psychickych obtizZi. Paklize Zena v dotazniku zaskrtla, Ze chce byt v pfipadé pozitivniho
vysledku screeningu kontaktovana peer konzultantkou, informace o ni a jeji telefonicky kontakt je
predan organizaci Usmév mamy.

Krok 2: Osloveni zen v riziku rozvoje psychickych obtizi

Zena, u ni? bylo na zakladé vyplnéni dotazniku v systému NUDZ automaticky vyhodnoceno zvy$ené
riziko rozvoje psychickych obtizi (dale Zena v riziku), je v pfipadé poskytnuti souhlasu telefonicky
kontaktovana nejpozdéji do tfi pracovnich dnli po vyplnéni screeningu. Telefonujici osobou je peer
konzultantka, kterd Zenu v riziku opétovné informuje o vysledku screeningu, zeptd se na jeji
soucasny stav a nabidne ptipadné dalsi podporu.

Pokud Zena v riziku béhem telefonatu uvede, Ze se citi v poradku a/nebo dalsi podporu odmitne,
peer konzultantka ji informuje o mozZnosti kontaktovat ji v pfipadé, Ze by se jeji stav zhorsil ¢i by
zménila nazor.

Pokud Zena v riziku prijme nabidku dalsi podpory, provede s ni peer konzultantka uvodni
polostrukturovany rozhovor za Ucelem zjisténi zavaznosti prozivanych obtiZzi.

Krok 3: Polostrukturovany uvodni rozhovor

Uvodni polostrukturovany rozhovor slouzi spolu s vysledky psychosocialniho screeningu k posouzeni
zdvaznosti aktualniho stavu Zeny v riziku. Je zaméreny na identifikaci rizikovych faktord, které
indikuji potfebu okamzitého vyhledani odborné pomoci. Zaroven tento rozhovor slouzi k
monitorovani béziné se vyskytujicich obtizi, které mohou vést k rozvoji zavaznéjsSich dusevnich
onemocnéni, a jejich vyznamnosti.

Uvodni telefonicky polostrukturovany rozhovor sestava z nasledujicich krokdi:

a) Predstaveni a navozeni davéry
Peer konzultantka se predstavi a citlivé sdéluje, za jakym ucelem vola. Vysvétli Zené propojeni
psychosocialniho screeningu s organizaci Usmév mamy, zodpovi otazky, které vyvstanou, navozuje
pocit divéry a bezpeéné prostredi.

Iceland D{ﬂj N U Dz 38

Liechtenstein ~ = ™
NARODN USTAV
Norway grants  ousevnio zoravi



b) Subjektivni hodnoceni klientky
Peer konzultantka da Zené v riziku prostor, aby shrnula, jak se citi, a aby sdilela, zda ji po psychické
strance néco trdpi.
Pokud Zena sdéli, Ze nema zadné téma k feSeni a citi se v poradku, nebo nema o rozhovor zajem,
rozhovor zde konci. V takovém pripadé peer konzultantka Zenu ujisti, Ze podporu muize kdykoliv v
budoucnu vyuZit a posle ji SMS ¢i e-mail s kontakty na peer organizaci, odbornou péci, krizovou
pomoc, pripadné jiné uZiteCné a ovérené kontakty.

c) ldentifikace obtizi
Pokud se Zena v riziku svéfi, Ze se neciti v poradku a projevi souhlas s pokracovanim v rozhovoru,
pristupuje peer konzultantka k identifikaci obtizi, které Zenu trapi. VSima si priznakl, které Zena
popisuje, a dava je do souvislosti s jeji celkovou situaci (psychosocialni zazemi, fyzicky stav, prozité
zatézové situace).

d) Vyhodnoceni intenzity obtizi
Po identifikaci obtiZi je zapotfebi zjistit jejich intenzitu. Podle intenzity obtiZi navrhne peer
konzultantka relevantni péci. Zakladnim Udajem pro zjisténi intenzity obtiZi je rozhovor, na zadkladé
kterého peer konzultantka doplnuje vysledek psychosocidlniho screeningu.

e Mirné obtize — obtize do béZného fungovani zasahuji jen mirné. Jde o béiné
problémy v matefstvi. Zené s takovymi obtizemi m(ize pomoct ventilace emoci,
podplrné prostredi, védomi, Ze v tom neni sama, Uprava Zivotniho stylu (¢as na
odpodinek a relaxaci, pravidelny ¢as pro sebe, zapojeni blizkych do péce o dité a
domacnost).

e Stfednd zavainé obtife — obtiZe zasahuji do bé&iného fungovani Zeny. Zené
nepomahd podplrné prostredi, Uprava Zivotniho stylu nebo se ji zména nedafi
efektivné nastavit.

e Zavainé obtize — Zena popisuje jeden z nasledujicich symptoma: sebevrazedné i
sebeposkozujici myslenky, poruchy spanku, nechutenstvi, silna pretrvavajici tenze,
dezorientace, derealizace, bludny kruh myslenek, ze kterého se Zené nedafi
vymanit.

e) Dosavadnifeseni situace
Peer konzultantka zjistuje aktudlni stav feSeni situace u Zeny, zda Zena v minulosti vyhledala
odbornou psychologickou nebo psychiatrickou pomoc, a pfipadné jaké strategie ji v minulosti
nejvice pomohly.

f) Zhodnoceni moznosti podpory okoli
Peer konzultantka zjistuje, jaké ma Zena socialni zazemi, zda ma moznost svéfit se bez obav se vsemi
svymi obtiZzemi své rodiné ¢i kamaradkam. Dochazi tak k mobilizaci okoli, které ¢asto netusi, nakolik
jsou jeji potize zavainé, a které mlze mit protektivni efekt proti rozvoji zavaznéjsiho stavu u Zeny.

Iceland D{l:l:' N U Dz 3

Liechtenstein Radsd
NARODNI USTAV
Norway grants  ousevnio zoravi



g) NA&vrh navazujici péce
Peer konzultantka na zakladé sebranych informaci doporuci formu nasledné péce. Paklize u Zeny
identifikuje mirné obtiZe, nabidne konzultantka peer podporu a podpurné aktivity peer organizace.
U stfedné zavaznych obtizi nabidne kromé peer podpory také kontakt na odbornou psychologickou
pomoc. U zdvaznych obtizi doporuci psychiatrickou konzultaci, pfipadné prfedd kontakt na krizova
centra.

Kontakty na odbornou pomoc zajisti i v pfipadé, Ze si o né Zena sama fekne, ackoliv jeji obtize
nespadaji do kategorie stfedné zavaznych ¢i zavainych obtizi. Vidy dba na to, aby Zené pomoc
nevnucovala, a pokud je tfeba, dava ji dostatecny ¢as na rozmyslenou. Pokud se Zena nerozhodne
pro zadnou z moznosti, ujisti ji peer konzultantka, Ze nabidka podpory trva i nadale a Ze se mize
kdykoliv v budoucnu ozvat.

Krok 4: Navazujici peer podpora

V pfipadé, Zze Zzena po absolvovani polostrukturovaného uvodniho rozhovoru projevi zdjem o dalsi
podporu, poskytuje ji peer konzultantka oporu a vedeni zalozené na sdileni vlastni prozité a
zpracované zkusenosti. Peer konzultantka a Zena v riziku hledaji sdilené charakteristiky ve svych
zkusenostech a peer konzultantka nasledné sdili faktory, které ji osobné ke zvladnuti podobné
situace pomohly.

Frekvence i forma (telefonicky, on-line, osobné) dalSich konzultaci je stanovena na zakladé
oboustranné dohody.

Peer konzultantka kazdé Zené v ramci konzultaci poskytne obecna doporuceni tykajici se dusevni
hygieny v perinatalnim obdobi. Upozorni Zenu na nutnost odpocinku a relaxace, péce o sebe samou,
nastaveni si vlastni hranice v péci o dité a povzbudi ji, aby se neostychala fict si o pomoct svému
okoli.

Krok 5: Zaznam kontaktu s klientkou

Peer konzultantka si vede jednoduchou databazi klientek (v excelové tabulce), databaze muze byt i
pro vic peer konzultantek v daném regionu sdilend. Klientky jsou dohledatelné prostrednictvim
identifika¢niho ¢isla pfidéleného po absolvovaném psychosocidlnim screeningu. PFi kaidém
kontaktu se v tabulce vyplfiuje datum a forma konzultace, ¢as strdveny konzultaci a jeji téma.

Napojeni na odbornou pomoc

Soucasti prace peer konzultantky je monitorovani odborné péce v regionu, kde pUsobi. Peer
konzultantka disponuje vidy minimalné tfemi kontakty na odborniky (psychology a psychiatry), ktefi
jsou s jeji aktivitou obeznameni a se kterymi udrzuje dlouhodoby kontakt. V pripadé potieby
predava peer konzultantka Zené v riziku kontakt na tyto pfedem sjednané odborniky. Té se pak diky
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nim zpravidla dostane odborné péce rychleji nez zenam, které vyhledavaji péci nezavisle na peer
podpore.

JelikoZz je vyhledani odborné psychologické a psychiatrické pomoci stigmatizované, funkce peer
konzultantek béhem rozhovoru s Zenou v riziku je i normalizace vyhledani odborné pomoci, oSetfeni
pochybnosti o odborné pédi a pocitli selhani v pfipadé, Ze ji vyhledd, a obeznadmeni o jeji efektivité.
Peer konzultantka zprostfedkuje kontakt na ovérenou a dostupnou zdravotni ¢i psychologickou
odbornou péci v ptipadé, Ze Zena popisuje:

e Sebevrazedné myslenky

e Poruchy spanku (Zena nemUze spat ani v pfipadé, Ze ma vhodné podminky)

e Nechutenstvi, silny odpor k jidlu

o Jakékoliv psychické obtize, které trvaji vice nez 14 dni a maji tendenci se prohlubovat

Indikaci k nasmérovani zeny na odbornou péci mohou byt rovnéz situace, kdy:

e Zena popisuje neustavajici proud negativnich myslenek.

e Zena zvaZuje Unik ze své situace (odchod od rodiny, pfedani péce o dité nékomu jiného,
adopce), ktery je v rozporu s jeji plivodni predstavou.

e ZenasistéZuje na zkreslené vnimani — pocit, Ze je za mlhou, za sklem, odpojend od okolniho
svéta.

Kontakt na odbornou pomoc poskytne peer konzultantka rovnéz v pfipadé, Ze si to Zena v riziku
vyslovné pfeje. V zavislosti na situaci poskytne kontakt na klinického psychologa, psychiatra, krizové
centrum nebo jiné pracovisté. V relevantnich pfipadech tykajicich se fyzickych problém( muze
doporucit kontaktovani praktického lékare nebo gynekologa.

Krizova intervence

U nékterych Zen mohou mit psychické obtize zdvaznou a Zivot ohroZujici podobu. Proto musi peer
konzultantka ovladat zaklady krizové intervence. Pokud peer konzultantka identifikuje u Zeny akutni
a potencialné Zivot ohroZujici obtiZze, snazi se ji citlivym zplUsobem nasmérovat na odbornou
krizovou pomoc.

Odbornou krizovou pomoc doporuci pfi vyskytu nasledujicich rizikovych faktora:

Sebevrazedné myslenky

Poruchy spanku

Poruchy ptijmu potravy

Dlouhotrvajici, neménné ¢i zhorsujici se depresivni ¢i Uzkostné symptomy

Psychotické pfiznaky
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Pfinosy popsané metodiky

e Metoda je zaloZena na véasné intervenci, proto ma vyznamny preventivni charakter rozvoje
dusevnich onemocnéni.

e Diky zapojeni peer konzultantek do péce o dusSevni zdravi Zen odleh¢uje metoda
zdravotnimu systému, ktery je v oblasti dusevniho zdravi pretizeny a misty nedostupny.

e Metoda podporuje celkovou destigmatizaci dusevnich onemocnéni v perinatdlnim obdobi.

e Metoda je prizpUsobena praci se specifickou cilovou skupinou — Zenami, jeZ se staraji o
novorozence/kojence a je pro né casové, fyzicky i psychicky obtiznéjsi vyhledat pomoc
(metoda umoznuje telefonickou komunikaci, casové prizplsobeni atd.).

e Podpora je Zenam v riziku poskytovana bezplatné (pfichod ditéte do rodiny miZe sam o
sobé byt doprovazen ekonomickou zatézi a odbornd pomoc nemusi byt pro Zeny v
perinatalnim obdobi financné dostupna).
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PInéni vystupu 1.4 — Osvétové aktivity tykajici se dusevniho
zdravi usporadany

problematice feSené v ramci projektu

PInéni indikatoru, zplsob stanoveni a ovéreni hodnot: Audio/video/tisténé materidly vytvorené

Cilova hodnota: 10

v rdmci kampané

Indikdtor: Pocet realizovanych informacnich kampani zvySujicich povédomi o programu

Klicové aktivity projektu souvisejici s vystupem 1.4:

C. Cilova
N3 Ktivi W Indika
aktivity azev aktivity ystup ndikator hodnota
Pocet
li ych
Konference a workshopy rea |zovav1n}/c 6
.. informacnich
Informacni ,
. o, kampani
KA3 a destigmatizacni
aktivity Poclet
o Y li ych
Medialni kampané rea IZOV%nYC 4
informacnich
kampani
- . Soub kd inné
KA4 Publicita projektu ouborprvkd —povinhe - -

publicity projektu
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3. Klicova aktivita 3: Informacni a destigmatizacni aktivity
3.1. Cile aktivity:

a) Zvysit podporu dusevniho zdravi a pohody nenarozenych déti a déti v dobé brzy po jejich narozeni
diky 3ifeni informaci o duleZitosti duSevni pohody rodi¢i pro bezproblémovy vyvoj déti mezi
odbornou a laickou vefejnost.

b) Zvysit podporu dusevniho zdravi a pohody nenarozenych déti a déti v dobé brzy po jejich narozeni
pomoci snizovani stigma spojeného s perinatalnimi dusevnimi poruchami u rodi¢d.

3.2. Cilové skupiny:

a) Odbornici pecujici o Zeny v téhotenstvi a po porodu a jejich déti (napf. gynekologové a porodnici,
zdravotni sestry, psychologové, psychiatfi, prakticti Iékafi pro déti a dorost).

b) Zeny a muii v rliznych fazich produktivniho véku, nezazivajici dudevni obtize.

c) Zeny a muzi v rliznych fazich produktivniho véku, zazivajici dusevni obtize.

3.3. Metody:

Informacni kampané o screeningu psychosocialniho stresu u Zen v perinatalnim obdobi a nasledném
integrovaném krokovém systému péce.

Destigmatizacni kampané.

Workshopy a konference.

3.4. Vystupy:

- usporadany dva workshopy a ¢tyfi odborné konference
- usporadany informacni a destigmatizacni kampané
- 0 screeningu psychosocialniho stresu
- o vlastni zkusenosti s dusevni poruchou rodict
- souvisla informacni kampan na socialnich sitich

3.5. Workshopy a conference:
Usporadali jsme dva workshopy a Ctyfi odborné konference Perinatalni dusevni zdravi.

Série workshopU probéhla 17. zafi 2021 v Olomouci a 24. zafi 2021 v Klecanech. Na olomoucky
workshop se pfedem zaregistrovalo 40 Ucastnik( a dorazilo 20. Na workshop v Klecanech se predem
zaregistrovalo 73 ucastnik( a dorazilo 47.

Na workshopech jsme vibec poprvé predstavili téma systematické péce o dusSevni zdravi
v perinatalnim obdobi: sdileli informace o aktudlni situaci v CR a na$i vizi, vyznam v&asného
zachyceni obtizi, a ucastnici si v praktickych workshopech vyzkouseli, jak pracovat se Zenami
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s dusevnimi obtiZzemi, jak provadét screening nebo se dozvédéli nejnovéjsi poznatky o tématu

psychofarmak v perinatalnim obdobi.

DUSEVNIi POHODA

MAMY JE DULEZITA

PRO ZENU, PRO MIMINKO | PRO NAS

17. ZARI 2021
OoLOMOUC

Umélecké centrum
Univerzity Palackého (Konvikt)
Univerzitni 3, 779 00 Olomouc

oLoMouc

SERIE WORKSHOPU

REGISTRACE

24. ZARIi 2021
KLECANY

Narodni Ustav dusevniho zdravi
Topolova 748
250 67 Klecany

REGISTRACE
KLECANY

— P GRG R A

Dopoledni cast
spolecné prednasky

8.30 - 9.30 Prezence

9.30 - 10.20

Dostatetné& dobra mama a jeji pohoda
Prof. MUDr. Jozef HaSto, PhD. (Olomouc)

Vyladéna maminka, spokojené miminko
MUDr. Milena Dokoupilovd (Klecany)

10.30 - 11.20
Systém péce o mateFskou psychiku v €R

- mezery a vyzvy
MUDr. Antonin Sebela, Ph.D.

12.00 - 13.00
Pfrestavka na obéd

Iceland [Fd]:' D

Liechtenstein N U z
NARODN] USTAV

Norway grants  pusevniHo zoravi

Vstupné zdarma, obcerstveni zajiSténo

M

Odpoledni cast
workshopy a besedy ve skupinach

13.00 - 14.15

Skupina A - Screening v praxi
Workshop, MUDr. Antonin Sebela, Ph.D.

Skupina B - Léky u téhotnych a kojicich Zen
Workshop, MUDr. Jan Hanka

14.30 - 15.45

Skupina A - Zménime systém péce
v Ceské republice?
Beseda, moderuje Ing. Veronika Kubrichtovd

Skupina B - Jak pracovat se Zenami

s psychickymi obtiZzemi
Workshop, Mgr. Renata Band$ovd, Mgr. Lucie Kocovd

45



Prvni odborna konference probéhla 13. 5. 2022 v Plzni. Plvodné planované misto konani akce bylo
zménéno pravé na Plzen, jelikoz se podafilo navdzat spolupraci s Fakultou zdravotnickych studii
Zapadoceské univerzity v Plzni, diky které bylo osloveno $irsi mnozstvi ptijemct sluzby v dal$im kraji
CR a byly zaji$tény nové odborné prispévky. Mezi né patii napf. téma perinatélni ztraty, porodu
cisafskym rfezem Ci role porodni asistentky v péci o dusevni zdravi.

Na konferenci se predem zaregistrovalo 101 ucastnik( a skutecné se ztéastnilo 57.

y 4 > PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI
V 4

DOPOLEDNI CAST

- V 4
9:00 - 9:45
Perinatalni duSevni zdravi: véc vefejna

prof. MUDr. Pavel Mohr, PR.D.
Multioborova konference pro odborniky

9:50 - 9:55

Profité zkuenost | -Kristyna Petrdkova

10:00 - 10:45

Prevalence perinatalnich dusevnich poruch v CR
ajejich priznaky.

MUDr. Antonin Sebela, PRD. o ing. Veronika Kubrichtoud

13. 5. 2022 50 1055

Prozita zkugenost Il -Veronika $ismovi

Hotel Central 11:00 -11:25
Dilezitost komunitni péée porodni asistentky
Nam. Republiky 33 v prevenci poporadni deprese
PhDr. Kristino Janowikove, PR.D.
PLZEN

11:30 - 12:00
Perinatéalni duSevnizdravi oéima pacien tky
Mgr. Renate Baptéov o Mgr. Zuzann Zemoncovd

Obédova pauza 12:00 - 13:00

ODPOLEDNI CAST

Cast A Cast B

13:00 - 13:25 13:00 - 13:25

Jk piedchazet vyvojovému traumatu Gynekologicko-poradnicka klinika FN Plzed
a jak ho I&Eit -Perinatalni psychologicka péte

PhOr. Eva Lobusovd Mgr. jona Cernd

i i 13:30 -13:55

Chydidiooen Prvotni vysledky programu prevence

&c. Dagmar Ludvitkovd rozvoje poporadni deprese

14:00 - 14:25 MUDr. Antonin Sebela, Ph.0.

Perinatélni ztrdta a dudevni zdravi rodii
14:00 - 14:25

= - 3 o = r3 Mgr. Katefina Rutislavout, Ph.D. S - B
DUSEVNI POHODA MAMY JE DULEZITA s 1ass Psychiatrické Iéky a tahotenstvi
x . . . z AT MUDr. jan Hanka
pro Zenu, pro mimin ko i pro nas Nevhodna kemunikace v perinatalnim obdobi
a jeji disledky v Zivotd zeny 14:30 - 14:55
= - = Mgr. tucie Kasovd Psychiatrické léky a kojeni
WWW.PERINATAL.CZ e e U jam Harka

Jak pracovat se sebediivérou téhotnych
A a 2en v perinatéinim obdobi

‘ 6 Zakongeni 15:30 - 16:00
frosindoRis N Z . seorwar / N Mgr. Lenka Kristlovd
frestsopesc L))

N Z WWW.PERINATAL.CZ

Druha konference probéhla 11. 11. 2022 v Brné. Misto bylo zvoleno, jelikoz se podafilo navazat
spolupraci s Masarykovou univerzitou v Brné, Katedrou porodni asistence, diky které bylo osloveno
$ir$i mnozstvi prijemct sluzby v daléim kraji CR a byly zajistény nové odborné pfispévky. Vénovali
jsme se mj. tématu nejcastéjsSich mateirskych obav a strach, vlivu perinatalniho dusevniho zdravi
na strukturu mozku ditéte a na zakladé zpétnych vazeb jsme poprvé zaradili také prispévek vénujici
se tématu dusevniho zdravi otcd.

Na konferenci se pfedem zaregistrovalo 90 Ucastnikl a skutecné se zucastnilo 60.
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PRO G RA M PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI 11

Multioborova konference pro odborniky
11.11. 2022 BRNO

DOPOLEDNi GAST

9:00 - 9:40
Prevalence perinatalnich duSevnich poruch v CR a jejich piiznaky
MUDr. Antonin Sebela, PhO.

9:45 - 9:55
ProZita zkusenost |

10:00 - 10:40

Perinatalni duSevni zdravi a jeho vliv
na strukturu mozku v mladé dospé&losti
Kidra Mareckovd, Ph.D., M.Sc.

10:45-10:55
Prozita zkusenost ||

11:00-11:40
Otcovstvi jako Zivotni projekt
PhOr. Martin Jdra

Obédova pauza 11:45 - 13:00

QDPOLEDNI CAST

Cast A Cast B
13:00 - 13:25 13:00 - 13:25
Psychiatrické léky a téhotenstvi bk pracovat se sebedivérou téhotnych
MUDr. Patrik Svancer a 7en v perinatalnim obdobi
Mgr. Lenka Kristlovd
13:30-13:55
Psychiatrické |éky a kojeni 13:30 -13:55

MUDr. Patrik Svancer Jak funguje peer podpora

Coffee break 14:00 - 14:20 Lifge etz Lot
14:20 - 14:45 14:20 - 14:45
Trauma v kontextu matefstvi Prevence rozvoje dusevnich poruch
Mgr. Syfvie Zemanovd v perinatalnim obdobi
MUDrL Antonin Sebela, PhO.
14:50 -15.15
Profita zkuSenost - poporodni deprese 14:50 - 15:15
a uzkosti vs. poporodni psychéza Materské nejistoty, obavy a strachy
Moderovand diskuze doc. Mgr. Lenka Lacinovd, Ph.O.

totana 11 NuPz
Liechtenstein
Norwaygrants firstebiia

WWW.PERINATAL.CZ Nos} tismév mdmy

PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI 11

Multioborova konference pro odborniky

lceland
Liechtenstein
Norway grants

Grandhotel Brno
11.11. BenesSova 605/18
2022 BRNO NuDz

DUSEVNi POHODA MAMY JE DULEZITA
pro zenu, pro miminko i pro nas

WWW.PERINATAL.CZ
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Treti odborna konference probéhla 16. 6. 2023 opét v Brné z dlvodu pozitivni predchozi zkusenosti,

mnozstvi zdjemcl o konferenci a také z divodu mozZnosti vyuZiti prostor Masarykovy univerzity

zdarma. Na konferenci jsme se déle vénovali tématlim dusevniho zdravi spojenych s porodem,

vyznamu klinicko-psychologické péce o dité raného véku nebo bariéram, které Zeny pocituji pfi

vyhledavani odborné péce o dusevni zdravi. Vramci konference jsme rovnéz promitali videa

k tématu perinatalniho obdobi, vytvorena studenty Masarykovy univerzity, a ic¢astnici méli moznost

hlasovat o nejpovedenéjsim videu.

Na konferenci se predem zaregistrovalo 112 ucastnik( a skute¢né se ztéastnilo 68.
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111. Multioborova konference pro odborniky

16.6 Masarykova univerzita
el Filozoficka fakulta
2023 Arna Noviaka 1, BRNO

DUSEVNi POHODA MAMY JE DULEZITA
pro Zenu, pro miminko i pro nds
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P ROG R A M PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI

1 Multisborova sonterence pro odborniky

DOPOLEDNI| CAST

16/6
BRNO

F0 -0 REGSTRACE UCASTVIKD NA MISTE

w00 -8
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€5 - 1A%
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1070 - 10¥5
Pradith skufeaset

Renata Ardr

vai porodu

ekt el sty sedjek tiv

105 - 1135
Pogatodnl poete ¢ nemaalinich sl aenich otin 1adich

A studentskych eide

1200 - 1200 PAUZANA QBLE

ODPOLEDNI CAST ROZDELENI DD OVOU SKUPIN
Cast A Cast B

1200 -17:45 VI - 1345

Novinky ¢ prpchaatiicks ledhi W zpuing proats

st gre deny | 2diavolniky
h « kojicich Ben potdeden poads aihy

o

12550 - 14535
Prohtd ke sosant
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Zavérecna Ctvrtd konference probéhla 24. 11. 2023 v Praze. Na konferenci se pfedem zaregistrovalo
141 Gcastnik( a skutecné se zucastnilo 67. K této zavérecné konferenci, ktera byla reprezentativnim
zakoncenim celého projektu a kde byly prezentovany jeho vysledky, jsme rovnéz zverejnili tiskovou
zpravu (viz kapitola 3.2.2.) a osobnim zvacim dopisem pozvali relevantni stakeholdery z fad lékard a
sester porodnic, pracovnik( ministerstev, zdravotnich pojistoven, Statniho zdravotniho Ustavu ad.

Na konferenci jsme predstavili vysledky celého projektu i metodiku peer podpory Mama podporuje
mamu. Zaznély také nové odborné prispévky, mezi nimi vliv perinatdlnich dusevnich obtizi na vyvoj

ditéte ¢i rodicovstvi s dusevni poruchou pohledem prava.

PERINATALNI
DUSEVNI ZDRAVI

|V Multioborova konference
® pro odborniky

REGISTRACE

SPUSTENA

24/ 11/ 2023 /\/Z
.
e |

PRAHA,
ZIZKOVSKA VEZ
DUSEVNI POHODA MAMY JE DULEZITA

pro Zenu, pro miminko i pro nds

et NuPz

Norway =

WWW.PERINATAL.CZ

PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI

PROGRAM

DOPOLEDNIi CAST:

8:00 - 9:00 REGISTRACE UCASTNIKU NA MISTE 24 I 11 13:00 - 13:30
PRAHA Mama podporuje Mamu
9:00 - 9:30 Mgr. Renata BandSova

Systémy péce o perinatalni duSevni zdravi ve svété
Mgr. et Mgr. Anna Hordkovd

9:30 - 10:20
Systém péce o duSevni zdravi v téhotenstvi a po porodu v €R
MUDr. Antonin Sebela, Ph.D.

10:20 - 10:30
ProZita zkuSenost |

10:30 - 11:00 COFFEE BREAK

IV. Multioborovéd konference pro odborniky

PERINATALNI DUSEVNI ZDRAVI

PROGRAM

ODPOLEDNI CAST:

IV. Multioborova konference pro odborniky

24/11
PRAHA

13:30 - 14:00
Peer podpora v €R
RNDr. Dana Chrtkovd, CSc

14:00 - 14:30 COFFEE BREAK

14:30 - 15:00
Rodi€ovstvi s dusevni poruchou pohledem prava
JUDr. Mgr. Marta Fantovd Argald3ova

—
-

7 ) 15:00 - 15:30 i
11:00 - 11:30 \ i \ Dopady du3evnich obtiZi v téhotenstvi a po porodu na vyvoj ditéte \ \
Perinatalni dusevni zdravi v €R a reforma psychiatrické péce / Ve / ’ Mgr. BcA. Kristyna Hrdlickova / (e / |
Ceskd psychiatrick spolecnost )/ /| { /
. / 15:30 - 15:40 ; /
11:30 - 12:00 4 | Prozita zku3enost Il ‘/ i
Dusevni zdravi rodi¢l a d&ti: provazany systém ‘\ NS A \ N
Mgr. Kidra Simackova Laurencikovd - ( 15:40 ZAVERECNE SLOVO - ‘
T | > |
12:00 - 13:00  PAUZA NA OBED / \ [ \\
/ \ /
/ | / \
e iz WWW.PERINATAL.CZ premh at WWW.PERINATAL.CZ
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3.6. Informacni a destigmatizacni kampané

Béhem projektu jsme soustavné pracovali na dil¢ich prvcich informacni a destigmatizacni kampané.

Informovani o screeningu dusevniho zdravi

Béhem prvniho monitorovaciho obdobi jsme realizovali informacni a destigmatizacni kampan o
screeningu a integrovaném krokovém systému péce. Kampan probéhla v dubnu 2021 na socialnich
sitich Narodniho Ustavu dusevniho zdravi a Usmévu mamy a také v médiich.

Dosah kampané:
Facebook NUDZ 29323
Facebook Usmév mamy | 16 863

Instagram Usmév mamy | 7 856
Celkovy dosah 54 042

Kampan se na zakladé tiskové zpravy k zahajeni projektu podafilo dostat do Studia 6 CT; Cesky

Rozhlas Plus; Tyden.cz; Zena Aktudlné.cz a Novina.cz. Del3i informaéné-destigmatizaéni rozhovory

vysly na webu CNN Prima News a v Magazinu Reportér.

Ukdazky kampané na Facebooku NUDZ nizZe, detailnéjsi informace viz monitorovaci zprdva. Tiskova
zprava viz kapitola Klicova aktivita 4.

Podrobnosti o pfispévku

Efektivita vaseho prispévku

Narodni Ustav dusevniho zdravi o

N2 13 quone - 21 699 osioven e

1 Z dat vyplyva, 7e a7 75 % Zen. které zaZivaji na matefské a rodiovské TAS wearis kit
dovolené dusevni potiZe, nevyhleda odbornou péci U .
"Preventivni program screeningu psychosocialnino stresu u zen v 393 193 200
téhotenstvi a po porodu si klade za cil pfinést Zenam néjakou rozumnou © 70 e milini J piispé U sdilen
metodu prevence rozvoje dusevnich poruch, jejichZ prvni stuperi maze byt
psychosocialni stres. Proto se snazime ve 20 ambulancich testovat 82 45 37
zavedeni screeningtl psychosocialniho stresu do klasické péte o téhotné © super U prispévku J sdileni

a Zeny po p... Zobrazit vic

Fautevni ronana® | 5 0 5
MAMY jE SlLTiTA & H )P e el
1 1 0
W U pfispé lel
1 0 1
| 1 0 1
—_— Q'i """ prispévki
Dusevni zdravi téhotnych Zen
- B Comentare U prispévku U sdile
L — 3
~ it ity
= 67 67 0
= Sdilené poloz U prispévku U sdil
3 126 kiiknuti na piispéve
101 139 2886
Zobrazeni fote Kliknuti na odkaz & | Jina kliknuti
NEGATIVNi NAZOR
N R
Dusevni zdravi téhotnych Zen 1 Skitp 0s
o o
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https://bit.ly/3iQEPii
https://bit.ly/3zDf4Zw
https://bit.ly/3zDf4Zw
https://bit.ly/3zGsqED
https://bit.ly/3eWXurs
https://bit.ly/3iSzx63
https://bit.ly/3rByFXx
https://bit.ly/3yaoz27

Podrobnosti o pfispévku

N0z Narodni Ustav du$evniho zdravi
15. dubna -

€ £ Obdobi tehotenstvi a po porodu byva napinéno radostnym
otekavanim, zaroveri se ale u maminek ve zvy5ené mife objevuji
psychické potize. V Ceské republice zatim neexistuje systematicka péce o
Zeny, u nichZ se obtiZe objevi. Projekt, ktery propojuje plo3ny screening a
na néj napojenou vicestupriovou péci, je tak prvnim kriékem k rozvinuté
péti o matefskou psychiku, kterou zname napiiklad z Velké Britanie nebo
Australie

Spole¢nym cilem projektu, ktery realizuje Narodni Gstav d... Zobrazit vic

DUSEVNiIi POHODA MAMY

JE DULEZITA
\\ Pro Zenu, C
=

pro miminko /-
i pro nas

On-line screening psychosocialniho stresu
ve vybranych gynekologickych ambulancich pfiblizuje
Zenam, u nichz se objevi psychické potize, véasnou pomoc.

N Dz aona 0

Norway s

Svétovy den dusevniho zdravi matek

Efektivita vaseho prispévku

7 624 o:i0enii:

229 Reakee, komentare a sdileni

169 110 59
35 32 3
2 1 1
24 24 0
204

23 62 209
NEGATIVNi NAZOR

1 e 0

0 0 spa o

Dalsi cilenou medialni kampan jsme realizovali v Sestém monitorovacim obdobi k Mezindrodnimu

dni dusevniho zdravi matek, ktery pripada na prvni kvétnovou stfedu. Kampan byla realizovana na
socidlnich sitich projektu i Narodniho uUstavu duSevniho zdravi. NejvétSi pozornost vzbudily
prispévky ke Svétovému dni dusevniho zdravi matek a pfispévek nazvany ,Co nejhorsiho jste béhem
téhotenstvi nebo materstvi slysela od svého okoli“. Druhy pfispévek byl popularni diky své

kontroverzi a také propojeni s vyzvou ve stories. Celkovy dosah instagramové kampané vedené
NUDZ byl 21 111. Detaily viz monitorovaci zprdva.
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whz B kyétna 11:07 dop. w2 B, kvétna 12:30 odp.

Prercial
4 1+ 1ocs N
Co je v téhotenstvi A
a pfi matefstvi
psychicky nejnaro&ngjsi?

Strach o dité (riziko potratuf
predc¢asného porodu)

Co je v téhotenstvi
a pfi matefstvi
psychicky nejnarocnéjsi?

To, Ze nikdy neni ¢as na
odpodinek, mama jsem
prosté 247, 365 dni v roce.

Informacdni a destigmatizacni videa

Vradmci projektu byla natocena informacni a destigmatizacni videa, ktera jsme uverejnili na
webovych strankdch a na socidlnich sitich projektu a byla promitdna také v raémci konferenci.

V téchto videich je protagonistkou Zena, kterd se v téhotenstvi a po porodu potykd s dusevnimi
obtizemi. Jeji vyroky a myslenky jsou sestavené na zakladé skutecnych vypovédi Zen, které jsme
oslovili a které si podobnymi obtizemi prosly. Videa tak z prvni osoby ukazuji, Ze materstvi nemusi
byt jen krasné, ale mUzZe prinaset i velmi narocné chvile. Videa zaroven ukazuji nadéji, Ze pomoc
existuje. Nasim heslem bylo: ,VEasna pomoc Setfi stovky hodin trapeni.” Videa tak soucasné
predstavuji systematickou péci zahrnujici screening dusevnich obtizi v téhotenstvi a naslednou péci
peer konzultantky.

Pripravili jsme také video-rozhovor se Zenou, kterd si sama prosla dusevnimi obtizemi (konkrétné
poporodni psychdzou), a autenticky tak pfiblizuje tuto zkuSenost divakdm.

Pro odborniky v oblasti péce o dusevni zdravi jsme ptipravili sérii videi o psychofarmakologické 1é¢bé
v dobé téhotenstvi a laktace.
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https://www.youtube.com/@perinatal7647/videos?view=0&sort=dd&shelf_id=0

.
Perinatal
@perinatal7647 - 4 odbératelé - 13 videi

Dalsi informace o tomto kanélu >

£\ Odebirano

Domovska stranka  Videa  Komunita Q

olbene Nejtrs

Perinatal - Matefstvi je krasné, ale Jan Hanka - ¢ast 1 - Specifika Jan Hanka - ¢ast 3 - Sedativa a Perinatal - Co vlastné délame?
prinasi i tézké chvile perinatélni psychof: kologi hypnotika v téh i a laktaci 300 zhlédnuti - pred 1 rokem
175 zhlédnuti + pred 1 rokem 91 zhlédnuti + pfed 1 rokem 38 zhlédnuti + pfed 1 rokem

Perinatal - Jak pomdhame? Perinatal Intro Perinatal - Co je podle Vas laktacni Jan Hanka - ¢ast 2 - Antidepresiva v
123 zhlédnuti + pfed 1 rokem 79 zhlédnuti + pred 1 rokem psychéza? téhotenstvi a laktaci

Souvisla informacni kampan

Na socidlnich sitich projektu, Narodniho tstavu dusevniho zdravi i Usmévu mamy jsme v priibéhu
celého projektu informovali o nasich aktivitach a informovali vefejnost o problematice perinatalniho
dusevniho zdravi. Napf. jsme se v poslednich monitorovacich obdobi vénovali objasnéni a boreni
nejcastéjsich mytd, pomoci video-rozhovorl odpovidali na dotazy naSich sledujicich nebo
pfibliZovali symptomy dusevnich obtizi. Vice viz kapitola Kli¢cova aktivita 4.

Nejéastéjsi myty o dusevnim zdravi ___ Nejéastéjsi myty o duSevnim zdravi __
v téhotenstvi a po porodu v téhotenstvi a po porodu

KdyzZ necitim
po porodu
blizké napojeni
na dité, jsem - B
urcité Spatna o ' !l

Poporodni
depresi
poznam tak,
Ze jsem velmi

matka... plaétiva...
... nebo? ... nebo?
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Cilena medialni kampan

0d6.11.2023 do 12.12. 2023 bézZela online a v rozhlasech cilena medialni kampan, jejimz cilem bylo
zvysit povédomi o projektu a motivovat Zeny fict si o screening ve své gynekologické ambulanci.
Kampan pfipravila a realizovala vybrana profesionalni agentura HB media.

Vyhodnoceni online kampané - bannery:

Kampan byla zamérena na Zeny ve véku 25-40 let se specifickym zdjmem o témata téhotenstvi,
porodu a rodicovstvi.

Typ cileni: Zajem o specificka klicova slova v rdmci témat téhotenstvi a rodi¢ovstvi.

Planovana zobrazeni: 2 700 000

Skutecnd zobrazeni: 2 796 273

Realizace: 103,57 %

Kliky: 4 934

Click-through rate (CTR): 0,18%

Bannerova reklama — Graf zobrazeni/kliky

Cileni |Plan Zobrazeni | Zobrazeni | Realizacev® | Kiky | CTR_ |
[220 40 rzajem ekeymorcs banney | 2700000 | 2796273 | 10357% | 4934 |
Colkevy soutet 2700000 2796273 X 4%

Analyza:

- Kampan prekonala ocekdvany pocet zobrazeni o 3,57 %, coZ ukazuje vysokou efektivitu v dosazeni
cilového publika. To mlze byt vysledkem precizniho cileni na zakladé zajmu a klicovych slov, ktera
jsou relevantni pro nasi cilovou skupinu. Absolutni pocet klik( 4 934 naznacuje, Ze reklama byla
dostatecné pritazliva, aby vygenerovala akci uzivatel(.

- CTR 0,18% je typicky pro display reklamy. Vzhledem k velmi specifickému zaméreni kampané by
mohlo byt prospésné experimentovat s rliznymi typy obsahu v bannerech nebo zkoumat moznosti
zvyseni angaZovanosti prostfednictvim atraktivnéjsiho vizualniho obsahu nebo vyzvy k akci (CTA).
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Vyhodnoceni online kampané - video:

Kampan byla zamérena na Zeny ve véku 25-40 let se specifickym zdjmem o témata téhotenstvi,
porodu a rodicovstvi.

Typ cileni: Zajem o specificka klicova slova v rdmci témat téhotenstvi a rodi¢ovstvi.
Planované zobrazeni: 1 000 000

Skutecna zobrazeni: 1 090 381

Realizace: 109,04 % planu

Pocet klika: 10 480

CTR (Click-Through Rate): 0,96%

Divaci, ktefi vidéli alespon polovinu videa: 396 323

Divdci, ktefi vidéli celé video: 180 297

[ Poita - KeistynaHrdiickova®nu X | /7 Zpréva o realizaci projektu | 150 % | & cepod.—Diss X @ Title lorem Ipsum x B Zvéretng zpriva projektudoc: % | [l Operations - centrum | Trell x| + ~ = x

C  © Soubor | Cy hrelickova/Downloads, inatal’20-%20zpriva.pf L% L O

= Title Lorem Ipsum

NUDZ s, e g 16012026

Video reklama — Graf zobrazeni/kliky

[Cilent Plén Zobrazeni | _Zobrazeni | Realizacev % Kliky CTR Vi@l alespon 1/2 videa | Vidéli celé video |
72040+ zdjemvkeywords video | 1000000 1090381 10901 | toss0 | ooew 396323 | 180207
Celkevy 1000 000 1090381 |  109,00% 10480 0,96% 396323 180297

—— Zobrazeni —— Kiiky

5.1 181 2n 4.1

16012024

g z T s
[l © Hiedat f - W 52 Polojasno. A P, O

Analyza:

- Kampan vyrazné prekrocila planovany pocet zobrazeni, coZ opét potvrzuje vysokou relevanci
obsahu pro cilovou skupinu. Velmi dobry je zejména CTR, ktery je v pfipadé video obsahu 0,96 %,
coz je signifikantné vyssi nez primérny CTR pro bannerové reklamy a ukazuje na vysokou miru
angazovanosti.

- To, ze témér 40 % divakd zhlédlo alespon polovinu videa a pfes 16 % zhlédlo video celé, svéd¢i o
kvalité a zajimavosti obsahu pro cilové publikum.
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Vyhodnoceni rddiové kampané

Radiova kampari byla odvysildna na HITRADIO TOTAL Ceské republika.

Cilovou skupinou jsou posluchaci ve véku 20 — 49 let, prevazné rodiny s détmi, ¢asto mladi dospéli.
Kampan byla odvysilana formou SUPER spoti — tj. spotl o velikosti 60 sekund, které mély podobu
upravenych voice-overl z videi Perinatal. Reklamni kampané byly nasazeny tak, aby format nemél
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typické komeréni vyznéni. Spoty byly nasazeny v rlznych casech a nepravidelné, avsak vidy v
nejposlouchanéjsich ¢asech radia.

Spoty byly exkluzivné umistény mimo reklamni bloky, ptimo ve vysilani rozhlasovych stanic. Tento
typ exkluzivnich produktl byl realizovan na siti rozhlasovych stanic s pokrytim po celé Ceské
republice, tj. na HITRADIU TOTAL.

Kampan byla rozloZena do dvou tydnd vysilani, které prob&hlo na HITRADIU TOTAL. Kazdy den byly
nasazeny dva spoty od pondéli do patku, celkem tedy 20 spott na HITRADIO TOTAL.

Shrnuti medidlni kampané

V rdmci kampané se nam podafilo efektivné zasahnout témér pll milionu uZivatel s vyslednou
prdmérnou frekvenci 7,7 zobrazeni na 1 uZivatele, celkovy zasah je 499 385 uzivatell. Toto Cislo
vyrazné predcilo minimalni predikovany zasah v prezentaci s nabidkou, ktery ¢inil 370 000 uZivateld.
V ptipadé online ¢asti se osvédcila kombinace bannerové reklamy a videoformatu, ktera vykazovala
vysoka CTR. V ptipadé bannerové reklamy doporucujeme pfi ptripadném pokracovani kampané
experimentovat s vizudly. Diky exkluzivhimu zafazeni radiovych spotd mimo reklamni bloky tyto
pUsobily dvéryhodnéji, coz koresponduje s komunikovanym tématem. Radiova kampan tak vhodné
pokryla dalsi cilové skupiny a v oblastech prekryvl napomohla synergickému efektu pro zvyseni
brand awareness.
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4. Klicova aktivita 4: Publicita projektu
4.1. Cile aktivity:

a) Propagovat a zviditelnit projekt a jeho vystupy u cilovych skupin a Siroké verejnosti
b) Propagovat a zviditelnit Fondy EHP a Norska v Ceské republice

4.2. Cilové skupiny:

a) odbornici starajici se o Zeny a jejich déti v téhotenstvi a po porodu
b) téhotné a Zeny po porodu a jejich partnefi
c) Sirokd verejnost

4.3. Metody:

Hlavnim komunikaénim kanalem budou webové stranky vytvorené pro projekt a socidlni sité
projektu, Narodniho Ustavu du$evniho zdravi a Usmévu mamy.

K pravidelné komunikaci slouzi také workshopy a konference poradané v ramci KA3. Vystupy
projektu budou komunikovany s odbornou vefejnosti také na zavedenych tuzemskych odbornych
konferencich.

Dale budeme vydavat tiskové zpravy prostiednictvim Narodniho uUstavu duSevniho zdravi. Na
konferencich a workshopech budeme distribuovat informacni letaky.

4.4. Vystupy:

- webové stranky projektu v ¢eském a anglickém jazyce

- Ctyfi tiskové zpravy

- informacni materidly a brozurky

- pravidelnd publicita na socialnich sitich (Facebook, Instagram, Twitter) s frekvenci jedenkrat za
mésic

- Ctyri prispévky (poster, prednasky) zavedenych odbornych konferencich

4.5. Webové stranky:
Vytvofili jsme webové stranky www.perinatal.cz v ¢eské a anglické verzi. Na webovych strankach

naleznou ¢tenafi informace o projektu, nas cili a vizi pro systém péce v Ceské republice. Zeny maiji
moznost vyplnéni screeningu a otestovani svého dusevniho zdravi. Vytvofili jsme sérii prispévki
popisujici duSevni obtiZze v téhotenstvi a po porodu i moZnosti pomoci, a to nejenom pro Zeny, ale
také pro muze, kterych se riziko rozvoje dusevnich obtizi v tomto obdobi rovnéz tyka. Pro odborniky
jsme vytvorili prispévky popisujici nejnovéjsi poznatky z oblasti psychofarmakologické |éCby
v obdobi téhotenstvi a po porodu. Pocet unikatnich zobrazeni stranek byl 68 tisic.
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http://www.perinatal.cz/

.. O projektu Napsali o nas

Dostupnd pomoc zenam, které vtéhotenstvi
nebo po porodu zazivaji psychosocidlni stres, je nasim cilem.

Matefstvi je krasné,

Otestuj se Pro Zeny

ale pfinasii tézkeé chuvile.

© oPerinatal

Jsem téhotné nebo po porodu

O projektu

O tézkych chvilich v Zivoté zen v
perinatalnim obdobi malokdo
otevfen& mluvi. Perinatdini obdobi z
psychického pohledu zahrnuje dobu
od pocatku téhotenstvi do jednoho
roku véku ditéte. Pravé v této dobé

Jsem poskytovatel péce

Cile

Nasim cilem je rozsifit povédomi o
psychickych obtizich u zen v
perinatalnim obdobi. Dale chceme
piinést do CR otestovany model
dostupné péce pro zeny, které v
téhotenstvi nebo po porodu zradila

Pro odborniky

Pro blizké Konference English

Vize

V CR existuje systém &asného
zachytu Zen, které jsou v perinatalnim
obdobi v riziku psychosocialniho
stresu. Zenam, které o to maiji zéjem,
je ddle nabizena krokova péce o
dusevni zdravi. Povédomi o

... O projektu v Napsalionas v Kontakt Otestuj se v Pro zeny v Pro odborniky v Pro blizké v Konference English

Bez vasi podpory by to neslo. Dékujeme.
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Jsem téhotnd nebo po porodu Jsem poskytovatel péce
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Co zde nalezneme?

Téhotenstvi byva casto vyplnéno radosti a péknymi pocity a
pozitivnim ocekdavanim. Aviak neni to pravidlem, a ne vzdy je
téhotenstvi tak rGzové, jak ho vybarvuji média nebo socidlni sité. v
téhotenstvi mlize nase psychika Gelit riznym vyzvam. Mize se stat, ze
zazijete nebo zazZivate i psychické obtize. Pripravili jsme pro vas
prehled témat spojenych s psychikou v téhotenstvi, protoze poznat
svého nepfitele je prvnim G€innym krokem k tomu, abyste ho mohla
porazit.

Pro koho je obsah uréen?

Pro kazdou zenu, kterou zajima psychika v téhotenstvi. Obsah je uréen
pro ty, které se chtéji dozvédét o pfiznacich a moznostech l&écby
napfiklad deprese, panické poruchy a dalsich psychickych obtizi v
téhotenstvi. Jednim z nasich cilli je totiZ i sifeni informaci o
problematice perinatalniho dusevniho zdravi.

Jak vém miZeme pomoci?

Prvni pomoci je dostupnost validnich informaci o perinatéalnim
dusevnim zdravi. Déle si také v sekci Otestuj se mlzete vyplnit
orientacni screeningové dotazniky se zpétnou vazbou. U kazdého

tématu také naleznete navod, co délat, pokud vas dany problém trapi.

Obsah webovych strének vSak nenahrazuje odbornou psychologickou
nebo psychiatrickou péci

uDz
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'Y O projektu v Napsalionéas v Kontakt Otestujse v

Pro Zeny v Pro odborniky v Pro blizké v

PFipravend témata

Smisené pocity v téhotenstvi

Uzkosti a panické poruchy

Strach z porodu (tokofobia)

Deprese v téhotenstvi

Dalsi dusevni potiZe v téhotenstvi

Jak vyhledat pomoc

Konference

English

® © 0 © ©

©
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(9 O projektu Napsali o nas Kontakt Otestuj se Pro Zeny Pro odborniky Pro blizké Konference

Our goal is to provide available help
to women who are pregnant or postpartum and experiencing psychosocial stress.

Motherhood is beautiful,

but it also brings difficult
moments

© title.button.2

I'm pregnant or postpartum

4 + +

About the project Goals Vision

Few people talk openly about the Our goal is to raise awareness of In the Czech Republic there is a
difficult moments in women's lives psychological difficulties in women in system of early detection of women
during the perinatal period. The the perinatal period. We also want to who are at risk of psychosocial stress
perinatal period from a psychological bring a tested model of accessible in the perinatal period. Stepped
perspective includes the time from care for women who have been mental health care is also offered to

the beginning of pregnancy to one betrayed by their psyche during interested women. The issue of

It couldn't have been done without your support. Thank you.
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Motherhood is beautiful,

but it also brings difficult
moments

I'm pregnant or postpartum I'm a care provider
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4.6. Tiskové zpravy:

V priibéhu realizace projektu byly publikovany ctyti tiskové zprdvy, které jsou k nahlédnuti na
webovych strankdch Narodniho Ustavu dusevniho zdravi.

1. Ve vybranych gynekologickych ambulancich startuje unikatni screeningovy program. Ma
pomoci chranit dusevni zdravi matek i jejich déti — text zpravy zde

2. liz dvacata porodnice se zapojila do unikatniho projektu Perinatal. Pomaha s dusevnim
zdravim v téhotenstvi a po porodu — text zpravy zde

3. Kampan upozorni Zeny v téhotenstvi a po porodu na pomoc pti dusevnich obtiZich — text
zpravy zde

4. Konference predstavi aktualni situaci i nejnovéjsi poznatky v oblasti péce o dusevni zdravi
Zen v téhotenstvi a po porodu — text zpravy zde

4.7. Informacni materidly a brozurky:

Vytvofili jsme informacni materidly a brozury a) do zapojenych gynekologickych ambulanci, ve
kterych probihal screening, a b) pro Ucastniky workshop( a konferenci.

Prvni materidly maji podobu informacniho plakdtu, broZury ve verzi aktivniho a pasivniho

evvs

screemngu kde Si zeny mohou precist blizsi informace o tom, jak screening probiha, a

FEMCARE s.r.o.

DUSEVNI POHODA MAMY .E DULEZITA
Pro vas, pro miminko i pro nas

psychosociélniho
|} stresu v téhotenstvi.
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N B b Liechtenstein
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https://www.nudz.cz/pro-media/tiskove-zpravy/ve-vybranych-gynekologickych-ambulancich-startuje-unikatni-screeningovy-program-ma-pomoci-chranit-dusevni-zdravi-matek-i-jejich-deti
https://www.nudz.cz/pro-media/tiskove-zpravy/jiz-dvacata-porodnice-se-zapojila-do-unikatniho-projektu-perinatal-pomaha-s-dusevnim-zdravim-v-tehotenstvi-a-po-porodu
https://www.nudz.cz/pro-media/tiskove-zpravy/kampan-upozorni-zeny-v-tehotenstvi-a-po-porodu-na-pomoc-pri-dusevnich-obtizich
https://www.nudz.cz/pro-media/tiskove-zpravy/kampan-upozorni-zeny-v-tehotenstvi-a-po-porodu-na-pomoc-pri-dusevnich-obtizich
https://www.nudz.cz/pro-media/tiskove-zpravy/konference-predstavi-aktualni-situaci-i-nejnovejsi-poznatky-v-oblasti-pece-o-dusevni-zdravi-zen-v-tehotenstvi-a-po-porodu

DUSEVNI POHODA
MAMY JE DULEZITA
Pro vas,
pro miminko
i pro nas

NejcastéjSi materské
psychické obtize:

uzkost

vtiravé myslenky
ztrata radosti
vycerpanost
pochyby

Soucdsti naSi péce je proto on-line screening
psychosocidlniho stresu v téhotenstvi.
! 1

N - ,D Z O Lischtenstai

N Pz

S

www.nudz.cz

www.usmevmamy.cz
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DUSEVNI POHODA
MAMY JE DULEZITA

Pro vas,
pro miminko

i pro nas

Nejéastéjsi mateFské
psychické obtiZe:

uzkost

vtiravé myslenky
ztrata radosti
vycerpanost
pochyby

Soucasti nasi pée je proto on-line screening
psychosocidlniho stresu v téhotenstvi.

i \
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Na dulevni pohod& mamy zaleZi

O télesné zdravi téhotnych Zen je dobfe p dno b&hem dikladnych
prohlidek. Naroéné obdobi ale nastdvd | pro dudl, protoZe matefstvi
s sebou pfind3i mnoho vyznamnych zmén. Neni proto divu, Ze je doba
téhotenstvi a po porodu citlivd pro rozvoj psychickych obtiZi. Psychické
obtiZe, které se mohou u nastdvajicich a novopedenych maminek objevit,
Jsou dobFe Feditelné. | zde ale plati, Ze &im dfive je podchytime, tim rychlejsi
Je cesta k ndpravé. Proto nabizi nale gynekologickd ordinace on-line
screening psychosocidiniho stresu, ktery realizuje Narodni dstav
dutevniho zdravi ve spoluprici s organizaci Usmév mamy.

Ptame se vds, jak se citite

Samotny screening spolivd ve vyplnéni on-line dotazniku, ktery vyplnite
v 1. trimestru, 3. tri u a po Sestinedéli. D mapuje pFiznaky
Uzkosti, deprese a daldich stresowych faktord, tedy potiZ, které se
v matefstvi objevuji nejtastéji. Do druhého dne pak obdrZite informaci, zda
se u vas vyskytuje zvySené riziko rozvoje psychickych obtiZi. Pozitivni
vysledek neznamend automaticky pfitomnost psychickych obtiZi, pfesto
vam nabidneme | ndvaznou pédi, aby se vdm dostalo pomod v pfipadé,
Ze se opravdu necitite dobFe.

Co bude néasledovat?

V pfipadé pozitivntho vysledku budete zafazena do interventni,
nebo kontrolnl skupiny a za mésic vyplinite navazujici dotaznik.

Intervenéni skupina - nabidka pomoci formou peer podpory, pfipadné dalsi
odborné péde.

Kontrolni skupina - pfedani kontaktd na peer podporu a dal3i edbornou pédi.

V pfipadé negativniho vysledku obdrZite vielé podékovani a pFani
spousty radostnych matefskych okamZikd.

NARODNI USTAV
DUSEVNIHO ZDRAVI

Peer podpora - sdileni t&Zkosti s nékym, kdo je zna

Zakladni pée, kterou vdm nabidneme, je tzv. peer podpora. SouZstl tymu
projektu jsou prodkolené Zeny, které maji viastni zku3enost s psychickym
stradanim v obdobi téhatenstvi nebo po porodu. S nimi mdZete bez obav
a beze studu sdilet své pocity. Z nadi zkudenosti vyplyvd, Ze | samotné
sdilenl miZe mit preventivni vliv na rozvoj psychickych obtiZi. Peer
konzultantky jsou pro3kolené, aby vias rozpoznaly zévaZndjdi potiZe.
V takovém pfipadé vdm pak nabidnou kontakty na ovéfenou odbornou
pomoc.

| zdanlivé nepFekonatelné Ize pfekonat

Pokud patfite mezi maminky, kterym se psychické obtiZe nevyhnuly,
nevite hlavu. Matefstvi miZe byt ve svém politku ndrolné, to ale
neznamend, Ze to tak bude napofad. | v pfipadé obtiZi, které se zdaji jako
nepiekonatelné, je velkd Sance, Ze s kvalitni odbornou péti brzy odezni.
Neni ostuda svéfit se do péle odbornikd na duSevni zdravi, protoZe
nitkteré stavy se silou vile pfekonat nedaji. Aby byla pomoc co nejbliZe, je
tu pro vis Nérodni Gstav duSevniho zdravi a Usmév mémy.
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Druhd série materiald ma podobu informacnich letdkl vice ptibliZujici screening a problematiku
perinatdlnich dusevnich obtizi. Vytvofili jsme letaky k tématu: screeningu a systematické péce; kam

se obratit pro pomoc; kdy se obratit pro pomoc; depresivni porucha; Gzkostna porucha; a uzivani
antidepresiv béhem kojeni. Zde je ukdzkovy letak, vice viz monitorovaci zpravy:

pro Jenu, pro miminks | pro nds

KDY HLEDAT POMOC

Vie je v pofadku, Odbornou konzultaci vyhledejte,
kdyz... kdyZ..

Pocity se nestfidaji a ani
Jjednou béhem tfi dnii
necitite opravdovou dlevu,
radost, spokojenost...

Pacity se stfidajl, alespofi
1x za tfi dny je vam dobfe.

Pocitujete, Ze je vam

postupné lépe, pocity se vnimate, Ze je Vam £im dal
stile mohou stfidat, ale hiife a psychika se zhorSuje,
vykyvy nejsou tak vyrazné, Fedeviim i ke konci
ke koncl Sestinedéli se ji2 estinedali.
psychika zadind velmi
stabilizovat. Psychické potize- velky
smutek, strach, dzkost,
Psychické potiZe se nezdjem atd., se objevi
objevujl béhem Sestined#&li kdykoliv po Sestinedd|l.
Projevy deprese ObtiZe ve vztahu mama - dité

* vemocich
= vmyilenkach
+ vsebeobraze

Uzkosti
» vietné vegetativnich pfiznakd

* prijet! matefské role
+ nadmérny strach o dité
* Ihastejnost, nezajemn

Fyzické potiZe
* poruchy spanku

* nechutenstvi
= baolesti hlavy

Vtiravé myslenky
+ neodbytné, vztek

. npa!(u]lcw se . * sméfovany rdznym smérem
+ maji viiv na jednani

lceland (P
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4.8. Publicita na socialnich sitich:

O projektu jsme pravidelné informovali na socidlnich sitich: Facebooku a Instagramu

Perinatal.cz, Facebooku a Instagramu Usmévu mamy a Facebooku a Instagramu Narodniho dstavu

dusevniho zdravi. Na socialnich sitich byly realizovany informacné-destigmatiza¢ni kampané (viz
kapitola Klicova aktivita 3). Pravidelné jsme informovali o nasSich aktivitach, jako jsou poradané
konference, vystupy v médiich ¢i nase ucast na dalSich odbornych konferencich. Informovali jsme
verejnost o problematice perinatalniho dusevniho zdravi, napt. jsme se vénovali objasnéni a bofeni
nejcastéjsich mytl, pomoci video-rozhovorli odpovidali na dotazy nasich sledujicich, pfiblizovali
symptomy dusevnich obtiZi nebo sdileli nejnové;jsi data napft. k prevalenci dusevnich poruch.

Iceland D{l:l:' N U Dz °>

Liechtenstein Radsd
NARODN USTAV
Norway grants  ousevnio zoravi


https://www.facebook.com/Perinatal.cz
https://www.instagram.com/perinatal.cz/
https://www.facebook.com/usmevmamy
https://www.instagram.com/usmevmamy/
https://www.facebook.com/nudzcz
https://www.instagram.com/nudz_cz/

Dosahy:

1. monitorovaci obdobi
Facebook NUDZ 29323
Facebook Usmév mamy | 16 863

Instagram Usmév mamy | 7 856

Celkovy dosah 54 042
2. monitorovaci obdobi
Facebook NUDZ 54 078

Facebook Usmév mamy | 35437

Instagram Usmév mamy | 24 836

Celkovy dosah 114 351
3. monitorovaci obdobi
Facebook Perinatal 39614
Instagram Perinatal 2121

Facebook Usmév mamy | 1056

Instagram Usmév mamy | 4 631

Celkovy dosah 47 422
4, monitorovaci obdobi
Facebook Perinatal 250 454
Instagram Perinatal 17 381

Facebook Usmév mamy | 20 120

Instagram Usmév mamy | 22 676

Celkovy dosah 310631
5. monitorovaci obdobi
Facebook Perinatal 115 000
Instagram Perinatal 9100

Facebook Usmév mamy | 14 200

Instagram Usmév mamy | 18 200

Celkovy dosah 156 500
6. monitorovaci obdobi
Facebook Perinatal 68 766
Instagram Perinatal 12034

Facebook Usmév mamy | 13 941

Instagram Usmév mamy | 16 522

Instagram NUDZ 21111

Celkovy dosah 132 374
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7. monitorovaci obdobi (k 11.12.2023)
Facebook Perinatal 51700
Instagram Perinatal 13413

Facebook Usmév mamy 1763

Instagram Usmév mamy 6 045
Celkovy dosah 72921

V prabéhu reseni projektu (od zahdjeni k 11. prosinci 2023) byl tak celkovy dosah prispévkl na
socidlnich sitich 888 241.

0 Perinatal.cz

A et iy Sk 0888 parestan 000

s PRIZNAKY
2eny na matetské a roditoveké POPORODNI PSYCHOZY

dovolens v &R jsou ohroteny

2vysenym psychosocialnim Tl
stresem, z toho al u 20 % se 2
rozvine dusevni porucha, z nicht

viak 75 % neni nijak lé&enc.

PERINATALNG .
DUSEVNI ZDRAVI 11 .o
[ —————

Otcovstvi
jako Zivotni projekt

POPORODNI DEPRESE
mé diouhodobé negativni
Géinky na celou rodinu

PERINATALNI
DUSEVNI ZDRAVI 11 "sano

Perinataini dusevni zdra
a Jeho vilv na strukturu
mozku v mladé dospélos!

PROC JE TAK DOLEZITY SPANEK?

PERINATALNI
DUSEVNI ZDRAYI

s e erwes Moc dékujl za to co ddléte.
Stagil dvacetiminutovy

; hovor po telefonu @ mné se
hodné ulevilo a se viim

1112022 daltim ut jsem si dokézala

vesmés pomoct sama...

Vyskyt porodnich komplikaci ~ BRNO
u schizofrennich paciontek e
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Perinatal.cz
6. listopadu 2023 - @

£ CTK: Projekt Perinatal podporujici dugevni
zdravi Zen po porodu spousti ode dneska v
Cesku osvétovou kampafi. Upozorfiuje na
program odbornikt z Centra perinatalniho
dusevniho zdravi Narodni dstav duSevniho
zdravi (NUDZ) odhalujici duevni potize a
odkazujici na vhodnou formu pomoci. AZ kazda
pata Zena zazije v téhotenstvi nebo po porodu

A & ¥1 Fiznaky dugevni nepohody, d b
VEasnd pomoc Setfi sto Gzkost zdrovei a3 75 procent 2 ch nevyhieds
~ Z&dnou pomoc. Odbornici zdlraziuji, Ze kdyz
hod i n tra pe ni. R e kn éte se o_bj:’Jie pofia?\' véas podlchyti(, dai:lse velmi
5 5 3 oo 5 Uspésné Fesit.
S| 0 nl VCOS. Pozqdejte Vice si pfectéte zde:
. P https://www.ceskenoviny.cz/.../projekt...[24367
o screening u svého 7
o . #fondyeh ka # dravi

gyneko I Og q C| V po rOd n G o #ﬁz’:ng:m::;r#sd:sesg?zg;?a"\‘lizZroat:/:azovat
mifi
@ Vam a 9 dalgim 64

d il Tose mili)) Okomentovat> Sdilet @~
Iceland
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4.9. Prispévky na ceskych odbornych konferencich:

Clenové tymu se v pribéhu realizace projektu Ucastnili zavedenych odbornych konferenci, kde

informovali o tématu véasného zachyceni obtiZi v perinatdlnim obdobi, prezentovali projektovy
zamér a prabézné vysledky projektu.

1. Sebela, A., Moravcova, M., Dorazilova, R., Matécha, J., Unzeitig, V., Richterova, O., &
Pavlovic, J. (2022, June 15-17). Silné a slabé strdnky porodni péce v CR [Roundtable
discussion]. Porod 2022: Multioborova konference, Prague, Czech Republic.

2. Sebela, A., Hrdlickova, K., & Hanka, J. (2023, January 11-16). Perinatdini dusevni zdravi:
potreby cilové skupiny, prevence a lécba [Conference session]. 65. cesko-slovenska
psychofarmakologicka konference, Maridnské Lazné, Czech Republic.

3. Hrdlickova, K. (2023, June 1-4). Inovace péce o perinatdlni dusevni zdravi [Conference
presentation]. Kongres Ceské gynekologické a porodnické spole¢nosti CLS JEP s mezinarodni
Ucasti, Karlovy Vary, Czech Republic.

4. Sebela, A. (2023, June 14-16). Co vime o dusevnim zdravi rodicek v CR [Conference session].
Porod 2023: Multioborova konference, Ostrava, Czech Republic.

5. Hrdlickova, K. (2023, October 3). Integrujici program péce o psychosocidlni zdravi rodicek
[Conference presentation]. Odborna konference Kvalifikované laktacni poradenstvi v dobé
mimoradnych udalosti, Prague, Czech Republic.
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Garant projektu Antonin Sebela dale prednael na Malych doskolovacich dnech — vzdélavacich
kurzech v gynekologii a porodnictvi s pfispévkem Perinatdlni dusevni zdravi — zanedbdvand oblast
péce. Kurzy se konaly zafi—prosinec 2023 v Hradci Kréalové, Plzni, Ceskych Budé&jovicich, Brné,

Teplicich, Olomouci, Ostravé a Praze.
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