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Zapis z jednani Pracovni skupiny pro sbér dat a kontrolu
realizace programu BfHI 2018 (dale také jen ,,PS")
ze dne 20. ¢ervna 2024

Misto a ¢as konani: Ministerstvo zdravotnictvi (Palackého nam. 4, Praha 2), zasedaci mistnost

223k

Pritomné ¢lenky a €lenové

Jméno a pfijmeni
cleny/élenky

Instituce

Stret zajmu

Hradeckéa Lucie (pfedsedkyné) | Odbor rovnosti zen a muzt Ufadu viady CR | NE
Jirdskova Vlasta Laktaéni poradkyné&, nezavisla odbornice NE
Jirova Jitka uzis NE
Kredbova Andrea SpoKaojeni, z. s. NE
Lemrova Adéla szu NE
Majercikova Aneta Ministerstvo zdravotnictvi (NAM) NE
Pavlikova Markéta Biostatisticka, nezavisla odbornice NE
Polokova Andrea Mamila, o. z. NE

Za sekretariat Komise pro vyZivu kojencu a malych déti: J. Kolmanova (tajemnice)

Program jednani Pracovni skupiny pro pripravu strategie implementace
programu BfHI 2018 ze dne 20. ¢ervna 2024

1. Uvod

pfedsedkyné PS,
tajemnice

2. Prezentace Aktualni data a vystupy UZIS za rok 2023

J. Jirova

w

. Svétovy tyden kojeni

Clenky a ¢lenové Komise

4. RUzné

Clenky a Clenové Komise
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1. Uvod

V Uvodu predsedkyné PS L. Hradecka pfivitala pfitomné na ustavujicim jednani PS a upozornila je,
Ze jednani je nahravano za uc€elem vytvoreni zapisu z jednéni. Cilem PS je sbér a sledovani dat a
monitoring Strategie BfHI 2018 v Ceské republice (dale jako ,Strategie®). Uvedla, Ze pracovni
skupina se nachazi v jakémsi mezidobi, protoZe Strategie jesté nebyla predlozena viadé CR a
dokument tak neni schvélen, avSak ¢ast Strategie tykajici se dat a monitoringu je vysoce relevantni,
protoZe navazuje na pfedchozi praci a dokumenty, napf. mezinarodni workshop Ufadu viady ke
sbéru dat nutnych ke zlepSeni poporodni péce, vyzivy kojencu a malych déti z roku 2022.

Nastinila program jednani: Data za rok 2023 pfedstavi ve své prezentaci J. Jirova, ta ma déle i
informace o jednani se zastupci pediatrickych spole¢nosti, ktefi predlozili Ministerstvu zdravotnictvi
(déle jako “MZ”) vlastni navrh na sbér dat. Jednani se mélo tykat zmény indikatord a optimalizace
sbéru dat v terénu. PS by méla prodiskutovat, jaka data bude nezbytné sledovat pro potfeby statni
spravy a Komise pro vyzivu kojenct a malych déti.

L. Hradecka navrhla domluvu o zpusobu budouciho fungovani PS. Uvedla, Zze preferuje operativni
schizky on-line, pozadala tajemnici o zfizeni spoleéného ulozisté. Clenky PS s timto zplisobem

fungovani PS souhlasi.

2. Prezentace Aktualni data a vystupy UZIS za rok 2023

Predsedkyné PS predala slovo J. Jirové, ta pfedstavila prezentaci Narodni registr reprodukéniho
zdravi: Aktudlni data a vystupy. Zprava o rodi€ce a Zprava o novorozenci slouzily jako zakladni
datové vystupy Narodnimu registru reprodukéniho zdravi, tato data byla obohacena a propojena s
dalSimi daty Narodniho zdravotnického informacéniho systému, a je tak mozné sledovat veSkeré
informace o Zené v prubéhu téhotenstvi (napf. prodélani onemocnéni), o zpusobu porodu a
zdravotnim stavu ditéte.

J. Jirova v prezentaci upozornila na modul Novorozenci a jeho nejvétsi problém, podhodnocenou
mrtvorozenost, a to zhruba o 1/3, proto byla tato data za minuly rok zkontrolovana a dokompletovana
z dalSich zdrojl a Udaj za rok 2023 je relevantni.

Demograficka zprava ukazala na klesajici po¢et novorozenych déti, ktery bude klesat i nadale -
budou rodit populacné slabé ro¢niky 90. let. ZvySuje se vék prvorodicek i vicerodi¢ek, dominantné
rodi zeny ve véku 30-34 let, nar(ista pocet rodi¢ek ve véku 35-39 let, coz si davaji perinatologové
do souvislosti s narustajicim po¢tem komplikaci.

Propojeni Zpravy o rodi¢ce s Narodnim registrem hrazenych sluzeb umoznuje nahlédnout rizikové
faktory u rodi¢ek: nejCasteji jsou to hypertenze a diabetes melitus, u obou je silna korelace s vékem
rodicky.

Kromé datovych vystupl se UZIS snaZi vytvaret i infografiky pro laickou vefejnost, napf. Pfehled
porodnosti v CR, Vék a téhotenstvi, vznika dali o rizikovych faktorech se zaméfenim na
onemocnéni a umélé oplodnéni.

J. Jirova upozornila na novy datovy souhrn o vyzivé novorozencu ze Zpravy o novorozenci, jde o
datovou fadu od poskytovatele za roky 2016—-2023; zatim jsou k dispozici data, vizualizace je
planovana. Pramér piné kojenych déti pfi propusténi z porodnice je v CR 63,9 %, vy3§i pramér je
logicky u zafizeni z&kladni urovné. Odkazala na Zpravu o validité dat (ha uroven poskytovatele),
kde jsou grafy s €lenénim po krajich i po jednotlivych zafizenich.

Ke zvefejnéni zbyvaji oteviené datové sady a datové souhrny za novorozence (planované
zvefejnéni 8/2024), nové chysta UZIS souhrny za zbyvajici tfi moduly (Potraty, Cykly asistované
reprodukce a Vrozené vady o narozenych); do konce roku téz pfipravuje ke zvéfejnéni parametry
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puvodné navrhované jako rezortni referencni statistiky, budou vydany bez vazby na vyhlasku o
rezortnich referen€nich statistikach, za rodi¢ky i novorozence za léta 2016—-2023.

A. Majercikova oteviela v Narodnim registru reprodukéniho zdravi datové souhrny za rok 2023
Vyziva novorozencu? a predstavila ¢lenkam PS, jak jsou tato data zpracovana a rozdélena. PolozZila
dotaz, zda by bylo mozné ziskat dalSi data, ktera budou vyspecifikovana v ramci PS, a také zda by
bylo mozné data za matky s hypertenzi a diabetem dat dohromady s daty o vyzivé kojencu, aby bylo
zfejmé, jak kojily ¢i nekojily napf. matky s diabetem, dale dle Robsonovy klasifikace porodd ve
spojeni s vyzivou kojencl a téz s Apgar skore. J. Jirova se zeptala, zda toto ¢lenéni ma byt na
poskytovatele, zalezi pak na terminu. S A. Majer¢ikovou se dohodly na terminu zafijové Komise pro
vyzivu kojencl a malych déti.

A. Majer¢ikova pro prehlednost shrnula, jakad data byla zadana pro Strategii a podle ¢eho byla
¢lenéna. Slo o data rozdélena podle:

e zpUsobu porodu: vaginalné/SC,

e véku matek,

e vzdélani matek,

e parity,

e Cetnosti téhotenstvi,

e délky hospitalizace,

e typu nemocnice (perineonatologicka centra apod.),
o certifikatu BfHI (otazka k diskuzi),

e kraje,

e unedonosencul dle hmotnosti a gestacniho stafi.

Data byla za roky 2020-21, sledovéno bylo i pfilozeni k prsu do jedné hodiny po porodu, které ted
jiz dostupné neni, protoze metodika sbéru dat se zménila. Také upozornila na Spatnou terminologii:
od roku 2022 se opét sleduje pouze plné kojeni v momentu odchodu z porodnice, ale v metodice se
oznacuje nespravné jako vyluéné kojeni (pfitom se sleduje jen okamzik propusténi bez ohledu na
to, jestli dit¢ béhem pobytu v porodnici dostalo dokrm nebo ne), je otazka, zda pokud se metodika
nezmaéni smérem k pfesnéjSimu sbéru dat, nezménit tento pojem pro pristi rok, aby nebyl
zavadeéjici. J. Jirova souhlasila.

V. Jirdskova uvedla, ze dle WHO by mélo byt 80% déti plné kojeno pfi propusténi z porodnice a
zajimala se, jak je s timto indikdtorem pracovano ve svété - zda jsou déti sledovany jako pIné kojené
nebo vyhradné kojené. J. Jirova odpovédéla Zze se domniva, Ze fada parametrt sledovanych WHO
je v zahranic¢i zvefejiiovana dle narodni definice a data tak napfi¢ staty nebudou zverejhovana
jednotné. M. Pavlikova souhlasila, jako dalSi pfiklad uvedla mrtvorozené déti. J. Jirova reagovala,
ze mrtvorozené déti se do statistik WHO vyplnuji 2x, jednou dle definice WHO a jednou dle narodni
definice (coz je zcela nesrovnatelny parametr).

A. Majerc¢ikova navazala informaci o jednani se zastupci pediatrickych spolecnosti a jejich navrhu
na sbér dat, uvedla, ze do zacatku zafi by mél vzniknout navrh, ktery bude dale projednan na zafijové
Komisi pro vyzivu kojencll a malych déti a dale pljde k projednani na Pracovni skupiné k seznamu
zdravotnich vykon(. L. Hradecké se zeptala, zda existuje pfedbézny pisemny navrh, PS jej nasledné
dostala k dispozici a bude nasdilen ke komentafim vSem &lenkam jako pfisné interni materidl.

1 Dostupné on-line z https://www.nzip.cz/clanek/1934-novorozenci-vyziva-propusteni-poskytovatel

3


https://www.nzip.cz/clanek/1934-novorozenci-vyziva-propusteni-poskytovatel

e MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVi
8 T8l CESKE REPUBLIKY

J. Jirova k tématu uvedla, Ze kvalita dat sbiranych na vykaze pro praktické Iékafe pro déti a dorost
neni Uplné dostacujici, ¢ast Iékaru reagovala na zmény definic dobfe, ¢ast nikoliv a vykaz je tak
vyplfiovan s riznou kvalitou. Na zafijovém jednani ma probéhnout mj. domluva o definicich kojent,
pfipominkach ke Strategii, Zpravé o novorozenci (modul pro nedonosené déti se upravuje od 1. 1.
2025), cilem je zavést signalni vykony k preventivnim prohlidkam déti, tzn. dité pfijde na kontrolu v
dobé zaevidovani u prakatického Iékafe nebo ve véku 14 dni, dale ve véku 3, 6 a 12 mésicu, kdy
prakticky lékar vykaze zdravotni pojisStovné signalni vykon, kde bude uvedeno dité kojeno, kojeno s
dokrmem nebo nekojeno. M. Pavlikova se zeptala na termin signélni vykon, J. Jirova reagovala, ze
za dotazani stavu kojeni (vyzivy) a jeho reportovani obdrzi prakticti I€kafi platbu, dalsi motivaci ma
byt zrueni stavajiciho vykazu. Vyhodou pro UZIS je, Ze data bude ziskavat od pojistoven &tvrtletng
a data budou vazana na rodné Cislo, tzn. Zze data konkrétniho ditété bude mozné propojit s daty ze
Zpravy o novorozenci. Dosavadni data z ro¢niho vykazu byla agregovana.

M. Pavlikovad zhodnotila, Ze jde o dobry a motivaéni zplsob ziskavani dat. A. Majer€ikova
poznamenala, Ze klitova je definice dat, J. Jirova odpovédéla, Ze definici dat ma na starosti Ceska
neonatologicka spole¢nost a obé spolecnosti praktickych détskych Iékari. A. Majercikova reagovala,
ze dosavadni navrhy indikator(i nejsou v souladu s indikatory WHO, nejvice poukazala na indikator
u 6. mésice véku: pediatfi spolu s neonatology navrhli dohromady uvadét dité kojeno + senzibilizace,
coz neodpovida definici vyluéného kojeni u WHO, kde je tento indikator zdsadni i pro moznost
porovnani s ostatnimi zemémi a jeho nasledné vyhodnoceni. Senzibilizace je v navrhu profesnich
organizaci definovana jako mala porce, jedna az dvé malé IZi¢ky, které nenahradi mléEnou porci. A.
Majercikova poukéazala na to, ze definice vyluéného kojeni je jina, jde o to, ze dité nedostane jinou
potravinu nebo piti, v€. vody. J. Jirova uvedla, Ze Iékafi na jednani uvadéli jako pfiklad piskot pro
setkani s lepkem v ramci imunologického okna.

DalSim kritériem sledovanym v 6. mésici véku ditéte ma byt kojeno / kojeno s dokrmem, kdy
dokrmem je minéna nahrada alespon jedné davky mléka. A. MajerCikova reagovala, ze dle
doporu¢eni WHO ma byt toto sledovano zvlast: tj. kojeni a uméla vyziva jako jedna kategorie a
zvlast potom pfikrmy. Pokud se dé vS8e dohromady, o ¢em potom indikator vypovida? A. Lemrova
reagovala, ze ve chvili, kdy bude spojen dokrm a pfikm do jednoho indikatoru, pak nebudeme védét,
kolik déti je vyluéné na mlé¢né stravé a zda je mlé€nou stravou matefské nebo umélé miéko a kolik
déti uz dostava jinou stravu. A. Majercikova navrhla tento indikator je$té promyslet. Upfesnila definici
vyluéného kojeni béhem pobytu v porodnici, kdy je tim mysleno, Ze po celou dobu pobytu v zafizeni
je dité vyhradné kojeno; v pfipadé Sestimési¢niho ditéte je vyluéné kojeni definovano tak, ze
pfedchozi den dité nedostalo nic jiného nez matefské mléko. M. Pavlikova reagovala, ze definice
indikatoru jsou dulezité i pro terén a souhlasila s A. Majer&ikovou.

A. Majercikova dale uvedla, Ze by navrhovala do navrhu doplnit indikator k vyZivé na prohlidce v 18
mésicich véku ditéte, protoze kojeni ma pokracovat do dvou a vice let véku ditéte. Zaroven navrhuje
Upravu navrhu v ¢asti k indikatoru na prohlidce ve 14 dnech a 3 mésicich - nema byt sledovano
pouze kojeni, ale vyluéné kojeni. Poznamenala, Ze z navrhu vypadava prohlidka ve véku 6 tydnu,
ktera sice nevychazi z metodiky WHO, ale jde o informaci na konci Sestinedéli, ktera vypovida dobfe
o stavu kojeni. J. Jirova reagovala, ze zalezi také na tom, kolik dotazd na kojeni budou pojistovny
ochotné hradit a v pfipadé, ze se tentyz daj nevykazuje i v zahrani¢i spiSe ochotné nebudou.
Dodala, Ze dostala od pana naméstka Pavlovice za ukol podivat se na definice indikatord WHO.
Technickd feSeni jsou aktualné diskutovana dvé, prvni moznost je, ze kazda kategorie
kojen/nekojen/kojen s dokrmem bude samostatny signalni vykon - &im vice jich bude, tim bude vySSi
potencialni chybovost. Druhd moznost je, Ze se vykon zada na dotaz na zplUsob vyzivy a bude se
parovat na kéd, kterych se da definovat znaéné mnozstvi

. Za UZIS bude mit toto technické fedeni na starosti MUDr. Zvolsky, za MZ Pracovni skupina k
seznamu zdravotnich vykon.
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A. Lemrova se vrétila k senzibilizaci, zeptala se, zda by bylo mozné zjistit, jaka pravidla senzibilizace
ma a jak s ni pracovat: pokud bude dité senzibilizovdno napf. den pfed preventivni prohlidkou, kde
bude polozen dotaz na vyzivu, bude zmateny Iékaf i matka. A. Majer&ikova reagovala, Ze to je pravé
problém, protoze WHO senzibilizaci do 6 mésict véku ditéte nedoporucuje. Jirova reagovala, ze ji
doporuéuje Ceska gastroenterologicka spole¢nost. A. Majeréikova reagovala, ze WHO trva na tom,
Ze prvnich Sest mésict véku mé probihat pouze vylu¢né kojeni, toto doporuceni bylo pfezkoumano
v nedavné dobé a nebyl shledan diivod pro jeho zménu. A. Lemrova se zeptala, co je dobré pro dité,
A. Majercikova odpovédéla, Ze pro dité je dobré vyluéné kojeni do 6 mésicl véku ditéte a nasledné
postupné setkavani s dalSimi potravami za pokracujiciho kojeni.

M. Pavlikova uvedla, ze se domniva, ze toto vzniklo dezinterpretaci podstaty: stran senzibilizace
bylo fe€eno, Ze je dobré, kdyZ se dité potkava s témito potravinami v dobé, kdy je jesté pIné kojené.
Ale v Ceském prostiedi se déti tradicné pIné koji jen do 6 mésici véku a potom se pfechazi na
prikrmy, proto se senzibilizace posunula pfed ukonceny 6. mésic. A. Majercikova uvedla, Ze nejde
o problém pouze Ceské republiky, o tzv. imunologickém okné existuji réizné vyzkumy i v zahraniéi,
které jsou ale zarover také zpochybriované. A. Kredbova souhlasila.

J. Jirova se omluvila z dal$iho jednani, pozadala o stanovisko PS k navrhu indikator( tak, aby jej
mohla pfedat déle. L. Hradeckd uvedla, ze je pro variantu snizit byrokratické zatiZzeni pediatrd,
zaroven soucCasny navrh indikatort ke sbéru dat poklada za problematicky a navrhla, aby se na négj
PS zameéiila. A. Majercikova predstavila metodiku definice indikatord WHO.? L. Hradecka doplnila,
Ze tento dokument byl pfedstaven uz na mezinarodnim workshopu se zastupci WHO na Ufadu vlady
8. prosince 2022, vznikla k nému obsahla prezentace, ktera je k dispozici na webu.?

3. Svétovy tvden kojeni

L. Hradecka otevrela téma s tim, Ze na zagatku srpna probéhne Svétovy tyden kojeni, chtéla by
usilovat o sladéni SZU, Ufadu vlady a MZ do jednotné prezentace. V navaznosti na predchozi bod
navrhla vénovat se letoSni ro¢nik datim a jejich prezentaci (infografiky atp.) A. Majer¢ikova doplnila,
ze letosnim tématem Svétového tydne kojeni jsou nerovnosti a jejich preklenovani. J. Jirova
pozadala o upfesnéni parametrli a brzké zadani, aby se pfiprava za mésic stihla, a poté opustila
jednani.

A. Majercikova se obratila na A. Lemrovou stran sladéni prezentace ke Svétovému tydnu kojeni se
SzU, ta souhlasila a uvedla vyzkum nerovnosti ve zdravi v ramci Ceské republiky z Mendelovy
univerzity, srovnani téchto lokalit, zaméfeni pozornosti na pédi.

A. Majercikova reagovala, ze v minulosti vychazely pfi porovnani vysledkd plného ev. vyluéného
kojeni pFi odchodu z porodnice z kraju nejhGfe Ustecky kraj a Praha, M. Pavlikovéa reagovala, Zze v
Praze pfi srovnani dle zafizeni ovliviuji data velkd perinatologicka centra a byla by na tuto
interpretaci opatrna. Naopak za zajimavé poklada srovnani dle bydlisté matky, A. Majercikova
souhlasila, zminila studie o Romkéach z vylou€enych lokalit, které nezfidka nekoji, dité je automaticky
pfevedeno na umélé mléko. L. Hradeck& souhlasila a oznacila toto za nosnou informaci dobfe
prezentovatelnou vefejnosti. M. Pavlikova zminila dva rozméry, sociokulturni aspekty nekojeni a
péci ve zdravotnickych zafizeni (podpora kojeni).

A. Majerc¢ikova uvedla, ze nechce poukazovat na konkrétni zafizeni, informaci by zobecnila: existuji
zarizeni, ze kterych matka odejde s 90% pravdépodobnosti s vyluéné kojenym ditétem a na druhé

2 Dostupné on-line z https://www.who.int/publications/i/item/9789240018389

3 Dostupné on-line z https://vlada.gov.cz/cz/ppov/rovne-prilezitosti-zen-a-muzu/aktuality/mezinarodni-
workshop-za-ucasti-kapacit-z-who-ke-sberu-dat-nutnych-ke-zlepseni-poporodni-pece--vyzivy-kojencu-a-
malych-deti-202254/
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strané zafizeni, kde je tato pravdépodobnost 40 %, z dat je jasné, Ze Zena nedostane v CR vSude
stejnou garantovanou péci. M. Pavlikova souhlasila a dodala, Ze by bylo zajimavé srovnat data i z
hlediska Robsonovy klasifikace porodu.

Clenky PS predbé&zné diskutovaly o t&chto parametrech pro UZIS:
- vyziva ditéte dle zafizeni
- vyziva ve 3. a 6. mésici véku ditéte dle mista bydlisté matky
- vyziva ditéte dle Robsonovy klasifikace porodu
- vyziva ditéte dle typu porodu (SC/vaginalni)
- vyziva u nedonosencdu, idealné rozdéleno do 3 kategorii
- vyziva dle certifikatu zafizeni

L. Hradecka doplnila, ze ted je potfeba definovat konkrétni data pro pani Jirovou a pfipravit k nim
doprovodny text. V poslednich mésicich provadéla resersi vyzkum spokojenosti s péci a vyzkumy
za poslednich cca 20 let spojuje opakujici se motiv stiznosti na nedostatek podpory kojeni. V.
Jirdskova toto potvrdila na zakladé svého pfispévku ,Kojeni po propusteni z porodnice ocima
laktaéni poradkyné a duly“ na konferenci Porod 2024.

A. Majercikova navrhla shér dat podle kritérii uvadénych vySe provadét kazdy rok a srovnavat je, a
nasledné data prezentovat na Komisi pro vyzivu kojenc a malych déti. L. Hradecka souhlasila, méa
smysl, aby data méla i dalsi vystupy, idealné v grafické podobé a byla co nejvice dostupna.

4. Ruzné

L. Hradecké oteviela bod Ruzné a oslovila A. Polokovou, zda chce néco k vyse probranému doplnit.
A. Polokova pozdravila pfitomné a zeptala se na kritérium WHO pfilozeni ditéte k prsu matky do
jedné hodiny po porodu. Ke kritériim pro novy sbér dat u praktickych lékafi poznamela, ze koncept
imunitniho okna neni védecky podlozen, WHO v listopadu 2023 vydalo novy dokument, ktery znovu
definuje vyluéné kojeni a uvadi, ze détem nemaji byt podavany pisSkoty, nemé olizovat Izicku apod.
K vykazovani kojeni v 18 mésicich véku ditéte uvedla, ze WHO toto pozaduje zjistovat i ve 2 letech
véku ditéte, kdy ov8em v CR neni u déti preventivni prohlidka. Je otazka, zda se na toto neptat
matek na tfileté prohlidce, zpétné. M. Pavlikova reagovala, Ze toto je obtizné vykazovat, na tfileté
prohlidce si matka tézko vzpomene, do kdy pfesné kojila, informace z 18. mésice ji pfijde pro
aproximaci situace lep$i. A. Majeréikova reagovala, Zze na workshopu WHO na Ufadu vlady vyslo
doporuceni sledovat kojeni v 18 mésicich véku ditéte. L. Hradeck& upozornila, ze PS nemize
spoléhat na to, Ze pojistovny budou vstficné a budou ochotné bonifikovat veSkeré sledovani dat. A.
Majercikova poznamenala, ze navrh na sbér dat u praktickych lékafa bude soucasti dohadovaciho
fizeni na rok 2026, tj. samotny sbér dat bude probihat od tohoto roku.

L. Hradecka reagovala na A. Polokovou, kritérium pfilozeni ditéte k prsu do jedné hodiny po porodu
by mélo byt jednim z témat schiizky s Ceskou neonatologickou spolegnosti Jana Evagelisty
Purkyné, ktera by méla probé&hnout v zafi 2024. A. Majercikova reagovala, Ze Spatné nastavenych
indikatort je cela Fada a shrnula, které indikatory jsou nyni v CRC sledovany téma indikatort shrnula.
Aktualng je v CR sbiran indikator pro plné kojeni pfi propusténi z porodnice (ktery méa byt spravné
nazyvan a sledovan jako vylu¢né kojeni béhem pobytu v porodnici - od porodu do doby propusténi
z porodnice). Druhy kli€ovy indikator pro program BfHI nyni sbiran neni. DalSi dulezity indikéator je
kontakt skin to skin, ten je sledovan jako kontakt s matkou i otcem, neni to bezprostfedné po porodu
a neni sledovana délka kontaktu (pouze jako zaskrtavaci polozka) - v této podobé je tento indikéator
bezcenny, protoze nejde vyhodnotit dle definice BfHI. Novym ukazatelem, ktery se dosud
nesledoval, je rooming-in, jde rovnéz o zasadni parametr. L. Hradecka doplnila, Ze toto vSe zaznélo
na zmifiovaném workshopu na Ufadu vlady a Ze J. Jirova doporugené Gpravy dvou definic i pfidani
nového parametru k rooming-in minuly rok diskutovala s piedsedou CNeoS CLS JEP Z. Strariakem,
ktery s nimi vyslovil souhlas. K Upravé/zahrnuti novych indikatord mélo dojit s uc¢innosti od roku
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2024, coz se dosud nestalo. M. Pavlikova poznamenala, Ze indikator rooming-in bude obtizné dobre
definovat, aby byl spravné sledovan. L. Hradecka dodala, Ze indikatorova sada k BfHI, ktera je
pfilohou manuélu k BfHI, kde je definovan i rooming-in, je pfeloZzena do Cestiny, A. Majer¢ikova
reagovala, Ze jesté neni dofeSeno pouziti loga UNICEF, poté by pfeklad mél byt zvefejnén. M.
Pavlikova upozornila na mozné problémy s definici rooming-in v CR a Ze k ni &esti zdravotnici
mohou pfistoupit se zna¢nou kreativitou, takze pak nebude tento indikator vypovidajici.

A. MajerCikova uvedla, ze PS by méla diskutovat, zda u specifickych skupin, napf. u nedonoSenct,
zjiStovat dalsi indikatory, navrhla toto diskutovat v budoucnu.

A. Lemrova zminila pfipravovanou Analyzu dodrzovani Kodexu marketingu nahrad matefského
mléka, kter4 se v CR dosud neprovadéla. V sougasné dobé ji asteéné provadi Univerzita Jana
Evangelisty Purkyné, ¢astecné Univerzita Karlova, data maji byt k dispozici do konce roku 2024. Je
provadéna dle metodiky NetCode (nejcastéji dotazniky). A. Majercikova pfiblizila, ze jde o analyzu,
kde se zjiStuje napf. to, zda a v jaké formé se rodiCe setkali s reklamou nahrad matefského mléka;
analyzovana je a priori forma, nikoliv obsah reklamy. L. Hradecka doplnila, Ze tato analyza je jednim
z ukoll k naplfiovani Strategie rovnosti zen a muzd na léta 2021 — 2030. A. Lemrovéa dodala, ze
analyza cili na praktické |ékafe pro déti a dorost a porodnice, dale supermarkety, Iékarny, obecné
reklamu na vefejnosti.

Shrnuti ukoll pro sekretariat, €lenky Pracovni skupiny:
1. Zadéani pro J. Jirovou a UZIS ke Svétovému tydnu kojeni

Zodpovida: ¢lenky PS
Termin: do 24. €ervna

2. Vytvoreni sdileného ulozisté a shrnuti ukold z dnesniho jednani
Zodpovida: tajemnice
Termin: co nejdfive

3. Zpétna vazba na navrh na sbér dat pediatrickych spoleénosti
Zodpovida: ¢lenky PS
Termin: do 30. éervna

4. RozSifena sada dat na zarijovou Komisi, k vyvhodnoceni BfHI
Zodpovida: ¢lenky PS
Termin: do 15. éervence

5. Domluva s tiskovym oddé&lenim SZU stran Svétového tydne kojeni
Zodpovida: A. Lemrova
Termin: co nejdfive

6. Koordinace Svétového tydne kojeni v rdmci statni spravy, spole¢na tiskova zprava, ev.
tiskova konference

Zodpovida: sekretariat Komise, A. Majerc¢ikova, L. Hradecka

Termin: do 1. srpna (Ctvrtek)

Prilohy zapisu:
1. Prezentace J. Jirové
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2. Zavérecna doporuceni z Mezinarodniho workshopu ke sbéru dat nutnych ke zlepseni
poporodni pé&e, vyZivy kojenctl a malych déti (pofadaného za ugasti WHO na Utadu viady)

3. Metodika indikatord od WHO

4. Metodika UZIS ke sbéru dat z modulu novorozenctl - Narodni registr reprodukéniho zdravi

V Praze dne 20. dervna 2024

Zapsala: Josefa Kolmanova, tajemnice Komise pro vyzivu kojencd a malych déti



