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Problematika spole¢ného spanku ditéte v 1Gzku rodi¢a je v sou¢asné dobé aktualnim tématem. Clanek pfinasi informace o be-
nefitech a rizicich co-sleepingu z védeckych studii a také osobni zkusenost détské sestry — lakta¢ni poradkyné se zptisobem,
jakym je co-sleeping praktikovan v rodinach s novorozenci a kojenci. V zavérecné casti je uvedeno, jak edukovat matky o co-
-sleepingu, na které oblasti se zaméfit a jaka konkrétni doporuceni matkam poskytnout.
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Problematics of the children’s sleep in the parents’ bed is current topic. The article provides information on the benefits and
risks of co-sleeping from current scientific studies and the personal experience of the child nurse — lactation counselor with the
way, how co-sleeping is practiced in families with newborns and infants. The final part shows how to educate mothers about

co-sleeping, which areas to focus on and what specific recommendations to provide to mothers.
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Sdileni |tizka s novorozenci a kojenci je v posled-
nf dobé aktudlnfim tématem. V zahranic¢nf literature
je oznacovano pojmy ,co-sleeping” nebo ,bed sha-
ring”. Myslime tim spanek ditéte v 1&zku rodi¢d pod
jednou pfikryvkou. Tento zptsob spanku ma své
historické pozadi a na celém svété bylo spolec¢né
spani soucasti vyvoje lidské spolecnosti.V soucasné
dobé vétsina ndrod( stéle praktikuje spolecny spa-
nek, nicméné v zapadnf kulture roste tlak na to, aby
kojenci spali samostatné ve viastnim 1&zku (1). Tento
fenomén je posuzovéan komplexné se zapojenim
interdisciplindrniho tymu z oblasti antropologie,
osetfovatelstvi, pediatrie, sociologie, socidlni prace,
vefejného zdravotnictvi a psychologie (2).

Spole¢ny spanek pfindsi v péci o novorozen-
ce a kojence nékolik vyhod. V prvni fadé je to

prilezitost k ¢astéjsi interakci mezi ditétem a mat-
kou, vétsi prostor pro fyzicky kontakt a bonding
(3). Barry (2) uvadi, Ze déti, které spi s rodici, zau-
jimaji nejcastéji takovou polohu, kdy jsou v tés-
ném télesném kontaktu s matkou, budto se ji
dotykaji nebo lezi pfimo v narudi. Little at al. (4)
popisuje, Ze takovy tésny kontakt mize napo-
mahat prohloubit vazby mezi ditétem a matkou,
porozumet vzajemnym emocim a umoznuje
matce Iépe reagovat na fyzické potieby ditéte.
Popisuje také fyziologickou synchronizaci matky
a ditéte pfi regulaci dychani, srdecnf frekvence,
télesné teploty a cykll spanku a bdéni. Zajimavé
informace pfinesla studie Mosko et al. (5), kdy
byla testovana hladina CO, v nejblizsim prostredi
ditéte pfi spole¢ném spanku. Pfestoze je zndmo,
ze dychanf vyssi koncentrace CO, je rizikovym
faktorem pro SIDS (syndrom néhlého tmrti ko-
jence), vysledky vyzkumného Setfeni prokazaly,

ze hladina CO, se zvysila jen nepatrné. Vznikl tak
predpoklad, ze pfitomnost nizké hladiny CO,
stimuluje dychaci centrum dftéte a mdZe naopak
pUsobit jako preventivni faktor SIDS.

Déle byl prokdzan pozitivni vliv na kojent.
Déti, které sdflely [dZko s rodici, mély delsi dobu
plného (exkluzivniho) kojenf oproti tém, které
spaly ve vlastnim I0zku. Matky vyjadrovaly po-
cit pohodli a usnadnéni no¢niho kojeni, diky
¢emuz byla u téchto déti delsi i celkova doba,
po kterou byly kojené (6, 1, 7). Huang et al (8)
prokazal statisticky signifikantnf zavislost mezi
spole¢nym spankem a délkou exkluzivniho ko-
jeni.To bylo nejdel$i u détf, které vylu¢né spaly
s matkou, delsi u téch, které spaly s matkou
nepravidelné a nejkratsi u téch, které s matkou
spaly pouze vzacné. Jak uvadi ve své studii
McKenna a Volpe (9), drtiva vétsina rodicd viak
neméla vibec v planu s ditétem spat, ale nako-
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nec se pro to rozhodla prave z ddvodu snazsiho
nocniho kojent.

Nezanedbatelny je také vliv spole¢ného
spanku na pocit bezped a jistoty u kojencd, jak
jej popisuje Mileva-Seitz et al (10). Ti zjistili, ze
déti, které spaly od narozenfve svém ltzku a byly
vedené k tomu, aby se pfi no¢nim probuzent
samy uklidnily a opét usnuly, s vétsi pravdépo-
dobnosti projevovaly ,pfilnavé” chovani k matce
po prvnim roce Zivota. Jejich celkové pripoutani
bylo velmi zavislé oproti détem, u kterych byl
spolecny spanek pravidlem. Autofi vysvétlili tento
stav v souvislosti s tim, Ze rodice, kteff praktiko-
vali spole¢ny spanek, byli vice citlivi na potreby
dftéte a méli s nfm vybudovanou pevnou vazbu,
kterd davala ditéti vetsi pocit jistoty a bezpedf.
Tento stav je mozné prokdzat i laboratorné, a to
na hladiné kortizolu. Bylo prokdzéno, ze déti, které
meély s rodici pevnou vazbu (attachment) podpo-
rovanou spole¢nym spankem, vykazovaly ve véku
12 mésict podobné behaviordini reakce na mirné
stresory jako tfeba plac, aniz by u nich doslo k zvy-
sené hladiné kortizolu oproti détem, které nemély
vytvofenou pevnou vazbu k matce umocnénou
zkusenosti spolec¢ného spéanku a jejichZ hladina
kortizolu se pfi plsobenf stresoru zvysila (2).

Prestoze spole¢ny spanek prindsi fadu vy-
hod jak pro dité, tak pro matku, je nutné zameit
pozornost na zdravotnf rizika s nfim spojena.
Co-sleeping je v odborné vefejnosti spojovéan
s vy3sim rizikem vzniku syndromu ndhlého umrti
kojence (11, 12, 13), kdy dtkladné postmortaln{
vysetfeni neprokaze adekvatni pricinu smrti
(14). Nicméné problematika SIDS je velmi Siroka
a predpoklada se, Ze se na ni podilf vice riziko-
vych faktor(i v jeden okamzik. Jako potencidini
riziko se v rdmci co-sleepingu povazuje moznost
zakryti hlavy ditéte pokryvkou a tim i ztizeny pfi-
sun kysliku, sdilenf [zka s dalsimi sourozenci ¢i
domacimi zvitaty, riziko prehfati ditéte, inhalace
cigaretového koure, abuzus alkoholu, nikotinu,
drog, narkotik a nékterych lékd, které snizujf
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schopnost rodice rychle reagovat na potieby
ditéte (3). Vliv mUze mit i ukladani ditéte do jiné
polohy nez na zadech (15). Studie Elliot et al (16)
také prokazala, Ze existuje podstatné vyssi riziko
SIDS u kojencd, ktefi byli vystaveni pisobent
alkoholu a nikotinu jiz v prenatdlnim obdobi.
Mnohondsobné vyssi riziko je v rodindch, kde je
dité vystavovano pasivni inhalaci cigaretového
koufe, u déti nedonodenych, s nizkou porodnf
vahou ¢i v rodinach, kde jiz doslo k nédhlému
umrti kojence (17).

Cilem tohoto pfispévku je poukdzat na
pozitivni dopad spole¢ného spanku na zdravy
vyvoj ditéte, zvlasté v oblasti délky exkluziv-
niho kojenl, ale zérover\ upozornit na mozna
rizika s nim spojend. Osobné se v praxi laktacni
poradkyné setkdvam se spole¢nym spankem
velmi ¢asto a ve vétsiné pfipadl matky jednajf
intuitivné, aniz by mély jakékoli informace o tom,
jak sdilet 10zko s kojencem bezpecné. Vsechny
ale shodné udavaji, Ze od zdravotnik( ziskaly
jedinou informaci a to, Ze dité ma striktné spét
ve vlastnim IGzku. Pfesto se nasledné rozhodly
v domdcim prostfedi pro co-sleeping. Myslim
si, ze zdravotnici by méli s takovymto jednanim
matek pocitat a v ramci edukace jim pfedavat
informace o tom, jak sdilet IZko bezpecné, jaké
faktory eliminovat a na co si dat pozor. Zvlaste
pfi preventivnich prohlidkdch by se méli matek
ptat na zpUsob spanku a v pfipadé, ze matky
sdéli, ze praktikuji co-sleeping, je taktné infor-
movat o zdsadach bezpecného sdileni Gzka.
Nicméné je mou osobni zkusenosti, Ze mnohé
matky pfed lékafi informaci o co-sleepingu tajf,
aby se vyhnuly konfrontaci ohledné nedodrzo-
vani zésady, Ze dfté ma spat ve vlastnim Gzku.

Jak tedy konkrétné rodice edukovat? V prvni
fadé je ddlezité zhodnotit, zda dité nespadé do
rizikové skupiny, tedy zda se nejednd o dité s niz-
kou porodnfi vdhou, zdvaznym onemocnénim
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typu vrozenych vyvojovych vad srdce apod.,
dité matky, kterd v dobé téhotenstvi uzivala na-
vykové latky nebo dité vystavené inhalaci ciga-
retového koure, dité rodi¢l aktudlné uzivajicich
navykové latky nebo léciva s tlumicim Gcinkem,
dité obéznich rodict a dité z rodiny, kde jiz by-
la epizoda SIDS (17). V téchto pfipadech nent
mozné doporucit co-sleeping, nicméné muze-
me nabidnout alternativu v podobé ukladani
ditéte do postylky v tésné blizkosti IGZka matky
s moznosti odmontovat postranici tak, aby nic
nebrénilo fyzickému kontaktu matky a ditéte.
Tento postup umoznuje pouzit monitor dechu.

K zakladnim pravidldm bezpecného sdilenf
|GZka patii ukladani ditéte do polohy na zadech,
na pevnou matraci. Nepodkldddme dité polstari
ani mékkymi dekami. Samozfejmosti je udrzova-
ni lGzka v Cistoté a Casté prevlékanilozniho pra-
dla (15). LiZko by zdsadné neméli sdilet domaci
zvifata a sourozenci ditéte. K zakryti pouzivdme
pouze lehké prikryvky, ne tézké deky a pefiny
(3). Varujeme rodice pfed spole¢nym spankem
na gaucich a pohovkéch, kde je vysoké riziko
zapadnutf ditéte do stérbin nebo zaklinéni mezi
matracemi. L4zko je nutné zajistit postranici
proti padu. Pokud mé matka dlouhé vlasy, do-
porucime je na noc sepnout. Dité oblékame
pouze do lehkého pyZama, pfi co-sleepingu se
bude vice zahfivat teplem matky. V mistnosti se
snazime udrzovat niZsi teplotu a asto vétrame.
DuleZité takeé je, aby se sdilenim ldzka souhlasili
oba rodice a oba prevzali zodpovédnost za pri-
tomnost ditéte v 1Gzku (9).

Jak ukazuji vyse prezentované studie, syn-
drom nahlého umrti nedokazeme odstranit,
pfesto pokud budou matky dodrzovat pre-
ventivni opatfeni, mdzeme ho na maximalinf
moznou miru snizit. Vnimam tuto problematiku
jako urcitou vyzvu zdravotniklm, aby v pfipa-
dé, Ze se matky rozhodnou pro sdilené spani,
misto negativniho hodnoceni nabizeli kvalitni
informace o tom, jak udélat co-sleeping co
nejbezpecnéjsi tak, aby dité i matka mohly
naplno Cerpat z jeho benefitd.
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