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Abstrakt: TeleoSetrovatel'stvo v gynekologicko-porodnickom oSetrovatel'stve v
sucasnosti inovativne rieSi mnohé vyzvy ako zlepSenie dostupnosti
teleoSetrovatel'skej starostlivosti, podporu pacientiek v krizovych situaciach, asporu
Casu pre pacientky i zdravotnickych pracovnikov, zefektivnenie pristupu k prevencii
a teleedukaciu. Hlavnym cielom bolo vytvorit a implementovat teleedukacny
program pohybovej aktivity ureny rodickdm po Sectio caesarea dostupny pod QR
Codom vytvorenym v sluzbe Microsoft Sway a analyzovat jeho vplyv na prevenciu
poporodnych komplikacii. ISlo o kvaziexperiment. Na vyhodnotenie ucinku
teleeduka¢ného programu bol pouZity dotaznik vlastnej konstrukcie. Udaje boli
spracované pomocou Chi-kvadrat testu a Cramerovho V. Vzorku tvorilo 411
ucastnicok s priemernym vekom 31 rokov. Vysledky v jednotlivych oblastiach
pomocou Cramerovho Kkoeficientu naznacuju relativne silné vztahy skimanych
premennych, nizS§{ vyskyt pooperacnych komplikdcii V=0,431; nizS$i vyskyt
poporodnych komplikacii V=0,322 v prospech absolvovania vytvoreného
teleedukacného programu. Teleedukacny program pohybovej aktivity mal pozitivny
vplyv na rodicky, ktoré program absolvovali (V=0,438). Teleedukacia predstavuje
moderny spdsob zlepSenia zdravotnej gramotnosti pacientiek a je efektivna aj v
prevencii poopera¢nych komplikicif. Je Ziaddce podiel'at sa na zvySovani dostupnosti
a kvality teleoSetrovatel'skej starostlivosti poskytovanim sluzieb teleedukicie,
telemonitoringu, telekonzultécie a inych.

Klucové slovd: TeleoSetrovatel'stvo. Rodicka. Sectio caesarea. Pohybovd aktivita.

UvoD

V 21. storo¢i dochadza k vyraznému ndrastu vyuZivania technoldgii v zdravotnictve, pricom
jednou z progresivnych oblasti je teleoSetrovatel'stvo. V poérodnictve, najma v kontexte prevencie
komplikacii po opera¢nych porodoch ako je cisarsky rez, zohrava tento koncept kli¢ovu ulohu.
Vedecké dokazy poukazuju na to, Ze integracia teleoSetrovatel'skych stratégii do popdrodnej
starostlivosti mdZe vyznamne zlepSit zdravotny stav, zvysit bezpecnost pacientiek a zniZit
naklady na zdravotnu starostlivost. Cisarsky rez - Sectio Caesarea (SC) patri medzi najcastejsie
vykonavané chirurgické zakroky na svete, pri ktorom sa dieta narodi prerezanim brus$nej steny a
maternice matky. Jeho incidencia v mnohych krajinach prekracuje odporicand hranicu 10-15 %
definovanu Svetovou zdravotnickou organizaciou. S narastom poctu cisarskych rezov sa vSak
zvySuje aj riziko pooperacnych komplikacii, medzi ktoré najcastejsie patria: infekcie operacnej
rany, ktoré sa vyskytuju u 2-15 % pacientiek, pricom vyskyt je vys$si v podmienkach s
obmedzenym pristupom k zdravotnej starostlivosti (WHO, 2015). Psychosocidlne komplikacie
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vratane popdrodnej depresie, ktora postihuje priblizne 15 % matiek. Medzi d'alSie patria hlboka
zilova trombéza ako vyznamny faktor morbidity a mortality, ktorému mozno predchadzat
vcasnou intervenciou (Larsson, 2021). K najCastejSim poporodnym komplikdcidm patri
popodrodné krvacanie, infekcie, poranenia perinea a psychoemocionalne problémy (WHO, 2012).
Prevencia tychto komplikacii si vyzaduje multidisciplindrny pristup, v ktorom sa
teleoSetrovatel'stvo ukazuje ako efektivny a inovativny ndstroj. TeleoSetrovatel'stvo vyuziva
Siroké spektrum technoldgii, ktoré umoziiuju efektivne monitorovanie a edukaciu pacientiek:
telemonitoringové systémy, ktoré umoznuju sledovanie vitalnych funkcii, indikuji pritomnost
infekcie alebo inych komplikacii (ScienceSoft, 2021). Teleedukacia podporuje samostatnu
starostlivost pacientky o ranu, Setri cas a umoznuje odbornikom rychlo reagovat na zdravotné
potreby pacientky. Aj Balenton a Chiappelli (2017) z USA pozitivne hodnotili aplikacie
teleoSetrovatel'stva, prostrednictvom ktorych podporovali zdravé navyky spravania, perinatalnu
starostlivost a problematiku dojcenia u o0s6b zijucich na vidieku a 0séb s nedostato¢nym
vzdelanim. Telesestry edukovali matky prvorodicky a ¢lenov rodiny o prinosoch dojCenia a
usmernovali ich k spravnym laktacnym technikdm, ¢im bola podporovana ich zdravotna
gramotnost. V sicasnosti sa presadzuje rodicka ako aktivny Cinitel' v oSetrovatel'skej pooperacnej
starostlivosti, o je pozitivne vnimané odbornou societou. Integracia teleoSetrovatelstva do
porodnictva tak moze vyrazne posunut hranice modernej starostlivosti v tomto odbore. Hlavnym
cielom bolo aplikovat teleedukacny program pohybovej aktivity u rodic¢iek po Sectio caesarea
vlozeny do QR Codu a detekovat jeho vplyv na prevenciu komplikacii. Predpokladali sme vyrazny
vplyv teleedukacie o pohybovej aktivite v experimentalnej skupine respondentiek v porovnani
s kontrolnou skupinou. Predpokladali sme, Ze u respondentiek, ktoré absolvovali teleedukacny
program budud vyznamnejsie rozdiely vo vybranych ukazovatel'och popdrodnych a pooperac¢nych
komplikacii ako u respondentiek po SC, ktoré program neabsolvovali.

METODY

Bola zvolend metéda kvaziexperimentu. Pre skiimanie stanovenych metodologickych javov sme
pouzili metédy analyzy a syntézy, sledovali sme vztahy medzi jednotlivymi premennymi a efekt
aplikacie teleedukacie. Pre zber dat bol pouzity Struktirovany dotaznik, ktorym sme identifikovali
komplikacie po pdérode a porovnali preferenciu vo vztahu k teleedukacii. Na analyzu dat boli
pouzité deskriptivne Statistické charakteristiky: n - pocetnosti, % - relativne pocetnosti s
tabul'kami prvostupiiového a druhostupniového triedenia. Pre hodnotenie jednotlivych ciel'ov a
porovnavania skupin sme pouzili Chi-kvadrat test homogenity s hladinou vyznamnosti a=0,05.
Pre orientacné posudenie sily vztahu skiimanych premennych v nadvaznosti na Chi-kvadrat test
sme pouzili hodnotu Cramerovho V, pre ktoré sa uvadzajd nasledovné orientacné hodnoty: V
hodnota okolo 0,50 predstavuje relativne silny a hodnota vécsia ako 0,60 silny resp. vel'mi silny
vztah. Zber empirickych idajov sme realizovali vo Fakultnej nemocnici v Nitre na gynekologicko-
porodnickej klinike na oddeleni Sestonedelia s pisomnym suhlasom etickej komisie Fakultnej
nemocnice v Nitre od juna do novembra 2022. Teleedukatny program bol vytvoreny online
prezentacnym programom MS Sway. Obsahom bol edukac¢no-inStruktazny program pohybovej
aktivity po operacnom poérode. Teleedukacia bola rozpracovana na prvé tri dni po SC uz prvé dve
hodiny po poérode s cielom vcasnej mobilizacie a rekonvalescencie. Pohybova aktivita zahinala
relaxaciu, dychovu a cievnu gymnastiku, neskor cviky na panvové dno, postupnu vertikalizaciu,
cviky na povzbudenie ¢revnej peristaltiky, masaZ operacnej rany a dopliiujice cvi¢enia na sed a
I'ah. Po absolvovani teleedukacného programu respondentky vyplnili online dotaznik, ktory bol
sucastou prilohy sérif 10 inStruktdZnych kondi¢nych postupov pohybovej aktivity v ¢asovom
slede. Sucastou online dotaznika bol aj informovany stuhlas respondentiek s icastou na vyskume.
Pilotné testovanie bolo uskuto¢nené v juni 2022 vo FN v Nitre. Sirenie povedomia o
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teleedukacnom programe bolo realizované na oddeleni Sestonedelia vo FN v Nitre s pomocou
sestier a porodnych asistentiek, ktoré informovali respondentky o QR Code, ktory sa nachadzal
na kazdej izbe rodiciek

Obrazok 1 QR kéd teleedukacného programu pohybovej aktivity

Vyskumny stibor

Subor respondentov tvorilo 411 rodiciek, ktoré absolvovali pérodnicku operaciu s lekarskou
diagnézou Sectio caesarea podla MKCH - 10 pod kédom 082.2 a vyjadrili svoj sthlas
s absolvovanim teleeduka¢ného programu a vyplnenim dotaznika v predloZenom teleeduka¢nom
programe. Priemerny vek respondentiek bol 31 rokov. Zarad'ujicimi kritériami boli respondentky
- rodicky po porode SC a po celkovej anestézii. Z celkového poctu absolvovalo teleedukacny
program na zaklade dobrovolného rozhodnutia 138 rodiciek (33,6%), dalSich 113 rodiciek
(27,5%) absolvovalo program ciasto¢ne t.j neabsolvovali program cely a 160 rodiciek (38,9%)
teleedukacny program neabsolvovalo.

VYSLEDKY

Zistovali sme vplyv teleeduka¢ného programu pohybovej aktivity na vyskyt komplikacii rodic¢iek
po SC. Skimali sme vztah teleedukacie a cvi¢enia pre dva typy komplikacii: pooperacné
komplikacie a popérodné komplikacie. Prezentujeme vysledky, kde porovnavame komplikacie
z hl'adiska absolvovania, ¢iastkového absolvovania a neabsolvovania teleeduka¢ného programu
pre rodicky po SC. Tabul'ka 1 prezentuje pooperacné komplikacie vzhl'adom na absolvovanie
teleedukacného programu.

Tabul'ka 1 Rozdiely v pooperacnych komplikdcidch vzhI'adom na absolvovanie TP

Pooperac¢né komplikacie: ano CiastoCne nie Spolu
Nie n 118 51 60 229
% 85,50% 45,10% 37,50%  55,70%
Ano n 20 62 100 182
% 14,50% 54,90% 62,50%  44,30%
Spolu n 138 113 160 411
% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
hodnota  df p
1> 76,3 2 <0,001
Cramer V 0,431 <0,001

19



Pomdhajuce profesie, Ro¢. 8, ¢. 1, 2025, 17-24

Legenda: Ano - absolvovanie teleedukacného programu, Ciastocne - Ciastocné absolvovanie
teleedukacného programu, Nie - neabsolvovanie teleedukacného programu

Zistili sme Statisticky vyznamny rozdiel v pooperacnych komplikaciach rodiciek vzhladom na
absolvovany teleedukacny program (%2)=76,3; p<0,001; V=0,431; p<0,001). Vztah premennych
je mozné hodnotit ako velky (V=0,431). U rodiciek, ktoré absolvovali program, sa vyskytli
pooperacné komplikicie vyrazne menej (85%) ako v skupine, ktora absolvovala program
Ciastocne (45%), aj skupine, ktord program neabsolvovala (37%) Graf 1.

90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

ano Ciastocne nie

Hnie Wano
Graf 1. Vzt'ah pooperacnych komplikdcii a absolvovania teleedukdcie

Zistovali sme aj popdérodné komplikacie vzhl'adom na absolvovanie teleeduka¢ného programu
(Tabulka 2).

Tabul'ka 1 Rozdiely v popérodnych komplikdcidch vzhladom na absolvovanie TP

Popdrodné komplikicie: ano Ciastoéne nie Spolu
Nie n 126 80 92 298
%  91,30% 70,80% 5750%  72,50%
Ano n 12 33 68 113
% 870% 29,20% 42,50% 27,50%
Spolu n 138 113 160 411
% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
hodnota  df P
x> 42,7 2 <0,001
CramerV 0,322 <0,001
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Legenda: Ano - absolvovanie teleedukacného programu, Ciastoéne - &iastocné absolvovanie
teleedukacného programu, Nie - neabsolvovanie teleedukacného programu

Zistili sme Statisticky vyznamny rozdiel v poporodnych komplikaciach rodic¢iek vzhl'adom na
absolvovany teleedukacny program (y2e)=42,7; p<0,001; V=0,322; p<0,001). Vztah premennych
je mozné hodnotit ako stredne vel'ky (V=0,322). U rodiciek, ktoré absolvovali program sa vyskytli
poporodné komplikacie vyrazne menej (91%) voci skupine, ktora absolvovala program ¢iastocne

(71%), aj skupine, ktora program neabsolvovala (57%) - Graf 2. Pop6rodné komplikacie sa
vyskytovali menej ako pooperacné u skimanej skupiny rodiciek.
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Graf 2 Vztah poporodnych komplikdcii a absolvovania teleedukdcie

Vysledky asignuju, Ze absolvovanie teleedukacného programu pohybovej aktivity ma pomerne
silny vplyv na nizsi vyskyt komplikacii rodiciek po SC, nizsi vyskyt pooperacnych komplikacii,
V=0,431; nizsi vyskyt popdrodnych komplikacii, V=0,322. Vysledky naznacuju relativne silné
vztahy skimanych premennych v prospech absolvovania vytvoreného teleeduka¢ného programu.

DISKUSIA

Ciel'om Studie bolo inovovat a zefektivnit tradi¢nd oSetrovatel'sku starostlivost vytvorenim a
implementovanim teleedukacného programu pohybovej aktivity pre rodicky, vediceho k
rychlej$iemu zotaveniu, skrateniu dizky hospitalizacie po operaénom vykone SC a minimalizacii
komplikacii, ¢o koreluje so zakladnymi atribitmi multimodalneho periopera¢ného programu
ERAS, v ktorom je edukacia kI'icovym prvkom. Popula¢na kohortova stidia Larsson et al. (2021)
poukazala, Ze sice pocet SC stupa, riziko chirurgickych komplikacii nie je dplne preskimané.
Mendes et al. (2016) popisovali vedecké dokazy, kde cvicenie posilnilo svaly panvového dna
a zabranilo vyskytu komplikacii v poporodnom obdobi, ¢o koreluje s nasim vyskumom. Skiimali
sme vplyv teleedukacného programu pohybovej aktivity na vyskyt komplikacii. U rodiciek, ktoré
absolvovali program sa nevyskytli v 85% pooperacné komplikacie oproti skupine, ktora
absolvovala program c¢iasto¢ne 45% a skupine, ktord program vobec neabsolvovala 37%. Vztah
premennych pooperacnych komplikacii sme hodnotili ako vel'ky (V=0,431) a vztah premennych
poporodnych komplikicii ako stredne velky (V=0,322). U rodiciek, ktoré absolvovali
teleedukacny program, sa vyskytli poporodné komplikacie vyrazne menej 91% voci skupine, ktora
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absolvovala program ciastocne, kladnii odpoved’ sme zaznamenali u 71%, aj v skupine, ktora
program neabsolvovala 57%. Zork et al. (2020) v stadii poukazali, Ze nielen pocas pandémie
Covid-19 sa mnozstvo intervencii v porodnej starostlivosti moZe Kkonsolidovat
prostrednictvom telehealth. Randomizovana stidia Manav et al. (2021) zistila ti¢inky vzdelavania
(rodicovského poradenstva) pomocou sprav cez WhatsApp, kde experimentalnej skupine bolo
poskytnuté online vzdelavanie. Data analyzované pomocou Chi kvadrat testu, Wilcoxonovho testu
poukazali na vyrazny rozdiel medzi skupinami so $tatistickou vyznamnostou (p<0,001). Vysledky
ukazali, Ze edukacia k rodiCovstvu poskytovana prostrednictvom online sprav WhatsApp
vyznamne zvysila iroven materskej pripttanosti a tento ucinok bol na vysokej tirovni. Podobnt
experimentalnu studiu, korelujicu s nasim vyskumom uskutocnili v Irane Gholami et al. (2021).V
stadii na zlepSenie readmisii vintervenc¢nej skupine rodic¢iek podporili starostlivost aj
prostrednictvom teleoSetrovatel'stva a v kontrolnej skupine dostali rodicky beznu oSetrovatel'ski
starostlivost.  KonStatovali, Ze implementacia  vzdelavajicich  zasahov  pomocou
teleoSetrovatel'stva znizila mieru readmisif. K podobnému zaveru dospel Guo et al. (2019)
v Pekingu, kde v kontrolovanej randomizovanej $tudii potvrdili ucinnost kompletnych online
funkénych cviceni dolnych koncatin v prevencii trombézy. Vsetky rodicky dostali po operacii
online vzdelavaci material, podla ktorého cvicili. Nasledne ultrazvukom zistovali priznaky
trombozy, kde dokazali zniZend incidenciu tromboembolizmu, medzi dvoma skupinami - v prvej
skupine 1,9%, oproti druhej skupine 1,6%. Reisinger-Kindle et al. (2021) v Massachusetts pocas
pandémie Covid-19 zaviedli do systému zdravotnej starostlivosti programy telehealth, ktorého
ucinnost potvrdili aj v porodnickej starostlivosti. Pouzili ramec ,RE-AIM“ na vyhodnotenie
implementacie telehealth, kde celkovo 209 rodiciek absolvovalo 230 navstev po porode, z toho
101 (48,3%) telehealth navstev. Dosah intervencie sa zvysil z 0% rodiciek na zaciatku na 69%
rodic¢iek. Prijatie telehealth bolo na zaklade vyuZivania vysoké u vSetkych 30
poskytovatel'ov. Vysledky ukazali, Ze pouzitie ramca ,,RE-AIM“ mo6zZe byt obzvlast dolezité u
rodi¢iek s vysSSim rizikom morbidity aso zlymi pdérodnymi vysledkami. Randomizovana
kontrolovana Stadia Ferrara et al. (2020) sa zaoberala teleedukaciou o Zivotnom Style. Novymi
stratégiami si respondenti zlepsili hmotnost a stravovanie. Fyzické aktivity naznacili, Ze
intervencie telehealth st vhodné a i¢inné, ked' ich realizuji odbornici.

Nasa Stiidia ma urcité obmedzenia, vratane zamerného vyberu vzorky, zberu idajov v ramci jednej
nemocnice a zvolenej metédy zberu udajov prostrednictvom dotaznikov.

Stadia nezohl'adiiuje vplyv liekov, ktoré mohli Géastnici uzivali po porode, ¢ tcéastnicky mali
predchadzajuice tehotenstva alebo ¢i planuju buduce tehotenstva. R6zni poskytovatelia zdravotne;j
starostlivosti m6Zu mat rdzne postupy pri prevencii komplikacii a poskytovani edukacie po sectio
caesarea.

ZAVER

TeleoSetrovatel'ské technolégie v porodnictve pozitivne ovplyvnili adherenciu rodiciek a znizili
riziko komplikacif po SC, preto odporicame v rozvoji a vyskume teleoSetrovatel'stva pokracovat.
TeleoSetrovatel'stvo je cesta sicasného oSetrovatelstva, ale aj vizia oSetrovatel'skej praxe
v buducnosti. Preto navrhujeme upriamit pozornost na vzdeldvanie a odbornu pripravu sestier aj
v oblasti informacno-komunika¢nych technoldgii, ako aj na pripravu pilotnych teleedukacnych
programov a ich uvedenie do praxe.

22



Pomdhajtice profesie, Roc. 8, ¢. 1, 2025, 17-24

LITERATURA

BALENTON, N., CHIAPPELLI, F. 2017. Telenursing: Bioinformation Cornerstone in Healthcare for
the 21st Century. In Bioinformation. 2017, vol. 13, no. 12. p. 412-414. ISSN 0973-2063.

FERRARA, A. et al. 2020. A telehealth lifestyle intervention to reduce excess gestational weight
gain in pregnant women with overweight or obesity a randomised, parallel-group, controlled
trial. In The Lancet Diabetes & Endocrinology, 2020, vol. 8, no. 6, p. 490-500. ISSN 2213-8587.

GHOLAM]I, S. et al. 2022. The effect of telenursing on the rate of newborn readmission. In Journal
of Neonatal Nursing, 2022. vol. 28, no. 1, p. 26-30. ISSN 1550-5073.

GUO, M. et al. 2019. Comprehensive functional exercises with patient education for the prevention
of venous thrombosis after major gynecologic surgery, In Imperial College London, 2019, vol. 178,
no. 69, p. 74. ISSN 1754-6834.

LARSSON, CH. et al. 2021. Surgical complications after caesarean section: A population-based
cohort study. In PloS one, 2021, vol. 16, no. 10. ISSN 1932-6203.

MANAV, A. - GOZUYESIL, E. - TAR, E. 2021. The effects of the parenting education performed
through Whatsapp on the level of maternal-paternal and infant attachment in Turkey. In Journal
of Pediatric Nursing, 2021, 61:e57-e64. ISSN 0882-5963.

MENDES, E. B. et al. 2016. Pelvic floor muscle strength in primiparous women according to the
delivery type: cross-sectional study. In Revista latino—americana de enfermagem, 2016. 24:e2758.
ISSN 1518-8345.

REISINGER - KINDLE, K. et al. 2021. Evaluation of rapid telehealth implementation for prenatal
and postpartum care visits during the COVID-19 pandemic in an academic clinic in Springfield,
Massachusetts, United States of America. In Health Science Reports, 2021, vol. 4, no. 4, p. 455. ISSN
2398-8835.

SCIENCE SOFT. 2021. Telehealth Nursing: Key Aspects. [online]. 2021. [citované 2022-04-14]
Dostupné na internete: https://www.scnsoft.com/healthcare/telemedicine/nursing.

World Health Organization. 2012. WHO recommendations for the prevention and treatment of
postpartum haemorrhage. [cited 2025 Jan 9] Dostupné na:
https://www.who.int/reproductivehealth /publications/maternal perinatal health/978924154

8502/en/

WHO. 2015. WHO Statement on caesarean section rates. Reproductive Health Matters [Internet].
[cited 2023 Dec 5]; 23(45):[1-8 p.]. Available from: https://doi.org/10.1016/j.rhm.2015.07.007.

ZORK, N. - AUBEY, J. etal. 2020. Hope. Conversion and optimization of telehealth in obstetric care
during the COVID-19 pandemic. In: Seminars in Perinatology. WB Saunders, 2020. 44(6):151300.
ISSN 0146-0005.

23


https://www.scnsoft.com/healthcare/telemedicine/nursing
https://www.who.int/reproductivehealth/publications/maternal_perinatal_health/9789241548502/en/
https://www.who.int/reproductivehealth/publications/maternal_perinatal_health/9789241548502/en/
https://doi.org/10.1016/j.rhm.2015.07.007

Pomdhajtice profesie, Roc. 8, ¢. 1, 2025, 17-24

THE ROLE OF TELENURSING IN THE PREVENTION OF
COMPLICATIONS AFTER SECTIO CAESAREA

Abstract: Telenursing in gynaecological and obstetric nursing is currently innovatively addressing
many challenges, such as improving access to tele-nursing care, supporting patients in crisis
situations, saving time for both patients and health professionals, and streamlining access to
prevention and tele-education. The main objective was to develop and implement a tele-
educational physical activity program for post-sectio caesarea mothers available under a QR Code
created in Microsoft Sway and to analyze its impact on the prevention of postpartum
complications.This was a quasi-experiment. A self-designed questionnaire was used to evaluate
the effect of the teleeducation program. Data were processed using the Chi-square test and
Cramer's V. The sample consisted of 411 participants with a mean age of 31 years. The results in
each area using Cramer's coefficient indicate relatively strong relationships of the variables
studied, lower incidence of postoperative complications V=0.431; lower incidence of postpartum
complications V=0.322 in favor of completing the designed tele-education program. The
teleeducational physical activity program had a positive effect on parturients who completed the
program (V=0.438). Teleeducation is a modern way to improve patients' health literacy and is also
effective in the prevention of postoperative complications. It is desirable to participate in
increasing the availability and quality of tele-nursing care by providing tele-education,
telemonitoring, teleconsultation and others.
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