
Smjernice za skrb o rodiljama 

tijekom fiziološkog porođaja:

KVALITATIVNO ISTRAŽIVANJE

Projekt „RADAR – Osnaživanje zagovaračkih potencijala organizacija civilnoga društva za zaštitu ženskih ljudskih prava u zdravstvu“ je podržan sa 149.983,03 eura financijske 
podrške Islanda, Lihtenštajna i Norveške u okviru EGP i Norveških grantova. Ovaj sadržaj omogućen je financijskom podrškom Islanda, Lihtenštajna i Norveške u okviru EGP i 
Norveških grantova. Ovaj sadržaj isključiva je odgovornost udruge Roditelji u akciji - Roda i ne odražava nužno stavove država donatorica i Upravitelja Fonda.

Projekt sufinancira Ured za udruge Vlade Republike Hrvatske. Stajališta izražena u ovom materijalu isključiva su odgovornost udruge Roditelji u akciji – Roda i ne odražavaju 
nužno stajalište Ureda za udruge Vlade Republike Hrvatske.

Ovaj je dokument izrađen uz financijsku podršku Grada Zagreba. Sadržaj ovoga dokumenta u isključivoj je odgovornosti udruge Roditelji u akciji - Roda i ni pod kojim se uvjetima 
ne može smatrati kao odraz stajališta Grada Zagreba.



Predgovor
Zadnjih nekoliko godina hrvatsku javnost snažno potresaju iskustva pacijentica u zdravstvenom 
sustavu koja govore o zanemarivanju zdravlja žena koje se očituje kroz različite bolne ginekološke 
postupke zbog uskraćivanja anestezije, nezakonito naplaćivanje ginekoloških pregleda, uskraći-
vanje prekida trudnoće zbog institucionalnog priziva savjesti, različite oblike verbalnog i fizičkog 
nasilja te nepoštivanje ljudskih prava. 

Kada tome pridodamo nedostatak ginekoloških timova u velikom dijelu Hrvatske, potpuni izo-
stanak smjernica za skrb o ženskom zdravlju, medije preplavljene mučnim svjedočanstvima žena 
zbog uskraćivanja zdravstvene skrbi, više nikoga ne bi trebala čuditi činjenica da je dio žena izgubio 
povjerenje u sustav i da sa strahom ulazi u zdravstvene ustanove. Dugoročne posljedice ćemo tek 
zbrajati. 

Ovo kvalitativno istraživanje smjernica izrađeno je kako bi se na jasan i 
pregledan način pokazalo da praksa u hrvatskom zdravstvenom sustavu 
značajno odstupa od međunarodnih stručnih smjernica te da potpuno 
izostaju smjernice naših stručnih društava za sve važne postupke u 
kontekstu fiziološkog porođaja. Ovo istraživanje je još jedan poziv nad-
ležnima da usmjere napore prema unapređenju zdravlja žena ukorak s 
modernom medicinom te da konačno odbace zastarjele prakse prikazane 
u udžbenicima iz sredine 20. stoljeća. 

Kvalitativno istraživanje smjernica izrađeno je za područje fiziološkog porođaja jer su prijave žena 
o verbalnom i fizičkom nasilju postale učestale, a s čim su upoznate i međunarodne institucije – 
Odbor za uklanjanje nasilja nad ženama Ujedinjenih naroda, Europski sud za ljudska prava i Vijeće 
Europe. Međutim unatoč preporukama upućenima hrvatskoj Vladi nije učinjeno ništa kako bi se 
skrb za zdravlje žena unaprijedila, a pandemija je dodatno pogoršala već ionako lošu situaciju.

Izostanak jedinstvenih smjernica izrađenih na medicini temeljenoj na dokazima pruža mogućnost 
svakom zdravstvenom radniku i radnici da svjesno ili nesvjesno čini štetu po zdravlje žena i novo-
rođenčadi te da se krije iza „pravila struke“ sugerirajući tako da ta pravila nisu za širu javnost i lai-
kinje. Međutim praksa u visokorazvijenim zemljama pokazuje da je redovito ažuriranje smjernica, 
njihovo transparentno objavljivanje, uključivanje pacijenata i pacijentica u proces i upoznavanje 
sa smjernicama od velike važnosti za cijeli zdravstveni sustav. Takva praksa pridonosi većem 
povjerenju u zdravstveni sustav, snažnijem uključivanju pacijenata i pacijentica u procese zdrav-
stvene skrbi, što pridonosi učinkovitosti zdravstvenog sustava, smanjenju troškova u zdravstvu te 
zdravijem društvu. 
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Uvod
Nezaustavljiv napredak medicine doveo je do značajnih promjena u načinu pružanja zdravstvene 
skrbi te je medicina zasnovana na dokazima (evidence based medicine) postala standard za donoše-
nje odluka (1). Pri tome su kliničke smjernice zauzele važno mjesto u poštivanju suvremenih struč-
nih standarda, a definiraju se kao „izjave koje sadrže preporuku koja ima za namjeru optimizirati 
skrb za pacijenta. Nastaju na temelju sustavnog pregleda dokaza i procjene koristi i štete drugih 
terapijskih i inih opcija“ (2). 

Brojna svjetska istraživanja pokazala su poboljšanje ishoda nakon implementacije kliničkih smjer-
nica. Praćenje smjernica povezano je ne samo s poboljšanjem skrbi, odnosno kliničkih ishoda i 
smanjenjem mortaliteta, nego i s manjim troškovima zdravstvenog sustava (3-7). 

Za izradu kliničkih smjernica u Hrvatskoj odgovorna su profesionalna liječnička društva pod okri-
ljem Hrvatskog liječničkog zbora i trebale bi se objavljivati u Liječničkom vjesniku. Do sada su u 
Hrvatskoj objavljene brojne kliničke smjernice, pretežito iz područja onkologije, interne medicine 
i infektologije (8). Objavljene smjernice razlikuju se u metodologiji i kvaliteti izrade, a njihova 
primjena nije raširena, što za posljedicu ima neujednačenu zdravstvenu skrb za pacijente s istom 
dijagnozom. 

Hrvatsko društvo za perinatalnu medicinu (HDPM) kao i Hrvatsko društvo ginekologa i opstetričara 
(HDGO) stručna su udruženja odgovorna za izradu smjernica za prevenciju, dijagnostiku i liječenje 
kliničkih stanja iz područja perinatologije, odnosno u razdoblju trudnoće i porođaja. Navedena 
društva izradila su nekoliko smjernica iz svog djelokruga, no trenutačno ne postoje preporuke, 
odnosno nacionalne kliničke smjernice iz područja skrbi za rodilje tijekom spontanog porođaja 
bez komplikacija (9). 

Nepostojanje smjernica dovodi do nejednakosti u pružanju skrbi i narušava kvalitetu skrbi za vrije-
me porođaja u Hrvatskoj. Učestalost invazivnih intervencija u porođaju razlikuje se od ustanove do 
ustanove, a pokazatelji se ne prate sustavno. Primjerice između četiri ustanove koje su sudjelovale 
u pilot-projektu „Rodilište – prijatelj majki i djece” postoje značajne razlike u provođenju skrbi: 
učestalost epiziotomije (ureza međice) bila je u rasponu od 20 do 54 posto, dok je raspon učestalo-
sti za vaginalni porođaj nakon carskog reza bio 0,4 do 42 posto, što govori o izrazito neujednačenoj 
skrbi (10). 

Fiziološki porođaj, odnosno spontani vaginalni porođaj bez nepotrebnih 
medicinskih intervencija, povezan je s optimalnim ishodima za ženu 
koja rađa i njezino novorođenče stoga je u osiguravanju kvalitete skrbi 
za vrijeme porođaja ključno provođenje postupaka koji promoviraju 
fiziološki tijek porođaja. Respektabilna međunarodna stručna udruženja 
izrazila su stav da ženama u porođaju treba omogućiti individualiziranu 
skrb u skladu s relevantnim znanstvenim dokazima s ciljem osiguravanja 
boljih ishoda te postizanja pozitivnog doživljaja rađanja (11-14). 
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No usprkos mnogobrojnim znanstvenim dokazima o dobrobitima takve skrbi u Hrvatskoj je izra-
žena medikalizacija porođaja i intervencije koje nisu u skladu s medicinom zasnovanom na doka-
zima. Istraživanje iskustava žena koje su rodile tijekom 2018. i 2019. u hrvatskom zdravstvenom 
sustavu pokazala su kako gotovo 70 % rodilja prima tvornički proizveden oksitocin, tzv. drip, za 
pojačavanje trudova te gotovo 80 % njih primi klistir, što se smatra zastarjelom praksom koja ne 
pruža nikakve dobrobiti za rodilju i dijete (15). 

Pandemija Covid-19 povećala je izazove ionako preopterećenih zdravstvenih sustava i pridonijela 
pretjeranoj medikalizaciji porođaja te dodatno naglasila neusklađenost porođajnih praksi unu-
tar zdravstvenih sustava s kliničkim smjernicama. Istraživanje objavljeno u časopisu The Lancet 
Regional Health Europe ukazalo je na postojanje značajnih razlika u kvaliteti skrbi za žene i no-
vorođenčad između pojedinih zemalja europske regije Svjetske zdravstvene organizacije (SZO). 
Hrvatska se prema tom istraživanju našla na predzadnjem mjestu na ljestvici od ukupno 12 zema-
lja, što naglašava potrebu za poboljšanjem kvalitete skrbi za vrijeme porođaja (16). 

Ovo istraživanje naglasiti će nužnost pristupa temeljenog na znanstvenim dokazima u provođenju 
skrbi za vrijeme porođaja u Hrvatskoj sukladno rastućim izazovima i zahtjevima za individualizi-
ranom skrbi tijekom porođaja te potrebu za poboljšanjem kvalitete maternalne skrbi. Usporednom 
analizom smjernica o skrbi za vrijeme porođaja identificirat će se najvažniji aspekti skrbi za rodilje 
tijekom porođaja te pružiti sažet i razumljiv prikaz jednoglasnih preporuka, što može biti vrijedan 
alat zdravstvenim radnicima i radnicama koji će im pomoći premostiti jaz između znanstvenih 
dokaza i porođajnih praksi koje se provode. 

https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0020/215660/The-World-Health-Organization-in-the-European-Region-Eng.pdf
https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0020/215660/The-World-Health-Organization-in-the-European-Region-Eng.pdf
https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0020/215660/The-World-Health-Organization-in-the-European-Region-Eng.pdf
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Cilj 
Glavni je cilj ovog istraživanja proučiti aspekte skrbi za vrijeme porođaja, odnosno porođajne 
prakse koje se preporučuju za žene s fiziološkim porođajem. Specifični je cilj usporediti smjer-
nice inozemnih stručnih društava i organizacija iz područja perinatalne skrbi o skrbi za vrijeme 
porođaja za žene s fiziološkim porođajem te ispitati usklađenost postojećih praksi zdravstvene 
skrbi sa suvremenim stručnim standardima. Jedan od ciljeva je i osvještavanje važnosti donošenja 
stručnih smjernica za fiziološki porođaj, ali i drugih smjernica za reproduktivno zdravlje žena. Na 
kraju, podizanje svijesti o važnosti uključivanja pacijentica u sve procese koji se odnose na njihovo 
zdravlje, pa tako i u procjenu smjernica, još je jedan od važnih ciljeva ovog istraživanja. 

Metodologija
U svrhu postizanja cilja istraživanja provela se komparativna analiza inozemnih i nacionalnih 
kliničkih smjernica iz područja skrbi za vrijeme porođaja (intrapartalne skrbi) u prosincu 2021. S 
ciljem usporedbe smjernica pretražene su mrežne stranice perinatoloških društava, stručnih udru-
ženja primalja, stručnih udruženja ginekologa i opstetričara te baze znanstvenih radova PubMed, 
Scopus, Cochrane i Hrčak. 

Ključne riječi za pretraživanje bile su: kliničke smjernice (Clinical 
Guideline), intapartalna skrb (Intrapartal Care), porođaj (Birth), fiziološki 
porođaj (Physiological Birth), normalan porođaj (Normal Birth), primaljska 
skrb (Midwifery Care). 

Kriteriji za uključivanje pronađenih izvora u istraživanje bili su: 

• dokument označen kao smjernica/smjernice perinatoloških društava

• dokument pisan na engleskom ili hrvatskom jeziku

• javno financirani nacionalni zdravstveni sustav

• smjernice objavljene ili ažurirane u posljednjih pet godina

• fiziološki/nekomplicirani porođaj

• javno dostupan dokument / dokument dostupan na mrežnoj stranici institucije.
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Rezultati 
Od pronađenih izvora četiri kliničke smjernice odgovarale su kriterijima za uključivanje, pa su ti 
izvori odabrani za daljnju analizu. Svi navedeni izvori pripadaju kliničkim smjernicama koje se 
odnose na skrb tijekom nekompliciranih, odnosno fizioloških porođaja.

U analizu su uključene međunarodne smjernice Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) za in-
trapartalnu skrb, smjernice Nacionalnog instituta za izvrsnost zdravlja i skrbi (NICE) iz Velike 
Britanije, smjernice britanskog udruženja primalja (RCM) za sve rodilje te australske kliničke 
smjernice (QCG) za normalan porođaj. Glavne osobine odabranih smjernica prikazane su u tablici 
1. 

Tablica 1: Odabrane kliničke smjernice

Naziv dokumenta/
smjernice Institucija/autor Godina 

izdanja

Godina 
posljednjeg 
ažuriranja

Država/regija 

SZO smjernice: 
Intrapartalna skrb za 

pozitivno iskustvo 
rađanja

WHO recommendations: 
Intrapartum care for 
a positive childbirth 

experience

Svjetska zdravstvena 
organizacija (SZO) 2018. - Međunarodne

Intrapartalna skb za 
zdrave žene i djecu 

Intrapartum care for 
healthy women and babies

Nacionalni institut za 
izvrsnost zdravlja i skrbi 

(NICE)
2014. 2017. Ujedinjeno 

Kraljevstvo

Primaljska skrb u 
porođaju, smjernice 
za sve žene u svim 

okruženjima

Midwifery care in labour 
guidance for all women in 

all settings

Kraljevsko udruženje 
primalja (RCM) 2018. - Ujedinjeno 

Kraljevstvo

Normalan porođaj

Normal Birth

Kliničke smjernice 
Queenslanda (QCG) 2017. - Australija / regija 

Queensland

Analizom odabranih izvora identificirani su glavni aspekti provođenja skrbi za vrijeme porođaja te 
je izvršena komparativna analiza preporuka, sažeta u tablici 2.
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Analiza smjernica 
Rezultati ovog istraživanja pružaju sustavan pregled relevantnih inozemnih smjernica iz područja 
skrbi za vrijeme porođaja za žene s fiziološkim porođajem. 

Rezultati su pokazali potpuni izostanak nacionalnih kliničkih smjernica 
o skrbi za vrijeme porođaja u Hrvatskoj usprkos postojanju stručnih 
društava u čijoj je domeni izrada smjernica za dijagnostiku, liječenje i 
prevenciju kliničkih stanja od posebne važnosti za granu perinatologije 
u svrhu poboljšanja kvalitete zdravstvene zaštite trudnica, rodilja i 
djece. U Hrvatskoj su to Hrvatsko društvo za ginekologiju i opstetriciju 
(HDGO) te Hrvatsko društvo za perinatalnu medicinu (HDPM) koje svoje 
smjernice objavljuju u časopisu Gynaecologia et Perinatologia. Iako na 
mrežnim stranicama tih udruženja postoje upute za izradu smjernica, 
smjernice za izradu smjernica, a navedeno je i da postoji plan donošenja 
smjernica, uočljiv je njihov nedostatak iz područja perinatologije u 
odnosu na ostala područja. Iz područja fetalne medicine i opstetricije 
objavljene su samo jedne smjernice te se one odnose na procjenu rizika 
za preeklampsiju (9). 

Osim inozemnih smjernica koje su uključene u ovu analizu, u drugim europskim zemljama tako-
đer postoje kliničke smjernice za skrb za vrijeme porođaja kod fizioloških porođaja. Tako Poljska, 
Rumunjska, Litva i Luksemburg imaju kliničke smjernice izdane od strane nacionalnih opstetričkih 
udruženja i ministarstava zdravlja, dok će švedske nacionalne smjernice biti dostupne od prosinca 
2022. godine (17-21).

Osobitosti inozemnih smjernica koje su uključene u ovo istraživanje prikazane su u tablici 1. Sve 
analizirane smjernice objavljene su ili ažurirane posljednjih pet godina (od 2017. do 2022.): tri 
smjernice objavila su nacionalna udruženja iz Ujedinjenoga Kraljevstva i Queenslanda, a jedne 
smjernice su međunarodne. 

Među inozemnim smjernicama uključenima u analizu identificirani su glavni aspekti skrbi za vrije-
me porođaja, a preporuke su za pojedine aspekte sažete, kategorizirane, analizirane i komparirane. 

Za neke aspekte skrbi preporuke su ujednačene kroz sve analizirane smjernice poput preporuke 
za provođenje primaljskog modela skrbi ili dostupnosti kontinuirane podrške, dok su u nekim 
područjima pronađene značajne razlike te ne postoji konsenzus kao što je to slučaj s nefarmako-
loškim metodama ublažavanja porođajnih bolova. 

Analizom smjernica uočeno je da neke od intervencija odnosno postupaka nisu eksplicitno na-
vedene, osim u smjernicama SZO-a. Takvi postupci poput brijanja, vaginalnog čišćenja, klistira i 
Kristellerova hvata zastarjeli su te je stoga razumljivo da se ne spominju u smjernicama pisanim 
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unutar zdravstvenih sustava visokorazvijenih zemalja. S obzirom na to da su smjernice SZO-a 
globalnoga karaktera te se odnose i na nerazvijene zemlje u kojima se takve zastarjele prakse još 
uvijek koriste, eksplicitno je naglašeno kako se te intervencije i postupci ne preporučuju. 

U svim smjernicama za skrb za vrijeme porođaja preporučuje se provođenje primaljskog modela 
skrbi te kontinuirana skrb jedan na jedan. U Hrvatskoj takav model skrbi nije omogućen s obzirom 
na to da primalje u Hrvatskoj, usprkos usklađenosti obrazovanja i kvalifikacija s Direktivom EU-a 
2005/36EC prema kojoj trebaju imati mogućnost samostalnog vođenja fizioloških porođaja, ne-
maju profesionalnu autonomiju te rade isključivo pod nadzorom liječnika i liječnica specijalista 
ginekologije i opstetricije (23, 24).

Sve analizirane smjernice sadrže preporuku o dostupnosti kontinuirane podrške ženi tijekom po-
rođaja odnosno preporučuju omogućavanje prisutnosti osobe u pratnji po izboru žene. Istraživanje 
objavljeno 2020. o iskustvima žena kojima je pružena skrb za vrijeme porođaja u Hrvatskoj pokaza-
lo je kako većina žena ima pratnju bliske osobe na porođaju, njih 61,9 %. To je značajno povećanje 
u odnosu na 2015. godinu kada je 50 % žena imalo pratnju na porođaju, što pokazuje kako se 
određene prakse mijenjaju u pozitivnom smislu (15). No pandemija Covid-19 unazadila je napore 
i postignuta poboljšanja. Gotovo 80 % žena tijekom pandemije nije imalo pratnju na porođaju, a u 
određenim fazama pandemije ona je bila u potpunosti onemogućena (22).

Osim kontinuirane podrške sve smjernice uključuju preporuke koje se odnose na način komu-
nikacije s rodiljom u kojima se naglašava važnost osiguranja informiranog pristanka na sve in-
tervencije te nužnost prenošenja informacija na kulturno prihvatljiv i razumljiv način. Iskustva 
iz Hrvatske pokazuju kako informirani pristanak još uvijek nije standardna praksa u hrvatskom 
bolničkom sustavu s obzirom na to da značajan broj žena nije dobio obrazloženje niti je zatra-
žen njihov pristanak na rutinske intervencije u porođaju. Jedna od najčešćih intervencija koja se 
najčešće izvodi bez informiranog pristanaka je postavljanje intravenske kanile za što 31,2 % žena 
nije dobilo obrazloženje i nije zatražen njihov pristanak. Isto istraživanje pokazalo je da je tek 
nešto više od polovice žena bilo zadovoljno komunikacijom sa zdravstvenim radnicima i radnica-
ma tijekom porođaja, njih 53,2 %. Sličan postotak žena (54,2 %) smatrao je da su im zdravstvene 
radnice i radnici objašnjavali postupke na razumljiv način, a gotovo polovici žena (42,8 %) nisu 
se predstavili tijekom porođaja usprkos pravu na upoznavanje s imenima i specijalizacijom osoba 
koje im pružaju zdravstvenu skrb, a što propisuje Zakon o zaštiti prava pacijenata (15).
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Prilikom primitka u rađaonicu te kao metoda nadzora stanja fetusa sve četiri smjernice ne prepo-
ručuju upotrebu kardiotokografije, odnosno CTG-a. Za nadzor otkucaja srca fetusa preporučuju 
intermitentnu auskultaciju, odnosno povremeno praćenje otkucaja srca fetusa upotrebom opste-
tričke/Pinardove slušalice ili uređaja doppler. U Hrvatskoj je takva vrsta nadzora rijetkost te mnoge 
ustanove rutinski koriste kontinuiranu kardiotokografiju za nadzor svih porođaja što je vidljivo iz 
podataka prikupljenih za potrebe provođenja pilot-projekta „Rodilište – prijatelj majki i djece“, a 
prema kojima tri od četiri rodilišta koriste kontinuiranu kardiotokografiju u 100 % slučajeva (10). 

Većina smjernica ne preporučuje rutinske intervencije tijekom porođaja kao što su brijanje i kli-
stiranje, aktivno vođenje porođaja te rana amniotomija i primjena oksitocina. Rutinske interven-
cije se ne prate sustavno na nacionalnoj razini, stoga nedostaju podaci o njihovoj učestalosti, no 
znakovito je da niti za potrebe analize pilot-projekta „Rodilište – prijatelj majki i djece” polovica 
ustanova nije dostavila podatke, što govori u prilog tome da se ni na razini ustanove te prakse ne 
dokumentiraju. Ustanove koje su dostavile podatke navele su procjenu da oko 80 % rodilja dobije 
klistir (10). Iskustva rodilja iz Hrvatske sukladna su tim procjenama jer je istraživanje pokazalo da 
gotovo 70 % žena dobije klistir prije porođaja (15). 

Preporuke za učestalost vaginalnog pregleda predlažu dinamiku od svaka četiri sata, dok gotovo 
polovica žena u Hrvatskoj navodi kako su imale vaginalne preglede češće od svaka dva sata tijekom 
porođaja (15).

Kao važan dio skrbi za vrijeme porođaja u svim smjernicama naglašava se omogućivanje zauzima-
nja uspravnih položaja i kretanja tijekom porođaja, uključujući i drugo porođajno doba. Iskustva 
žena iz Hrvatske pokazuju da ih se samo 22,9 % tijekom porođaja moglo kretati po želji te da im u 
većini slučajeva nije bila dostupna nikakva oprema za aktivan porođaj koja bi olakšala kretanje i 
zauzimanje položaja po želji (15).
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Osim mobilnosti, kao nefarmakološke metode ublažavanja porođajnih bolova, mogu se koristiti 
različite metode i tehnike. Analizirane smjernice preporučuju tehnike relaksacije i   masaže, no 
naglašavaju neistraženost učinkovitosti takvih metoda. Za neke, poput injekcija sterilne vode, 
akupunkture ili upotrebe uređaja TENS postoje oprečne preporuke jer neke smjernice preporučuju 
njihovu upotrebu, a neke ne. No preporuke su ujednačene u svim smjernicama oko toga da se ne 
sprječava upotreba tih metoda ako ih žena želi primijeniti. 

Smjernice podupiru upotrebu farmakološke analgezije, pri čemu se ističe omogućivanje dostu-
pnosti epiduralne na zahtjev žene, ali i primjena opioidnih lijekova kao i dušikova oksidula za 
ublažavanje porođajnih bolova. Prema istraživanju o iskustvima porođaja u   Hrvatskoj je četvrtina 
ispitanica primila epiduralnu analgeziju. Zabrinjava činjenica da je 15,6 % žena željelo epiduralnu, 
no nije ju dobilo prilikom porođaja, što govori o nejednakostima u dostupnosti i kvaliteti skrbi za 
vrijeme porođaja. Neujednačenost skrbi pokazuje i primjena dušikova oksidula. On je dostupan 
u malom broju rodilišta u Hrvatskoj te je samo 3,1 % žena koristilo tu vrstu analgezije tijekom 
porođaja (15). 

Manje od 10 % žena u Hrvatskoj moglo je jesti tijekom porođaja, a 
zabrinjavajući je i podatak da je samo polovica njih mogla slobodno piti 
(15). Analizirane smjernice jednoglasne su u tome da svakoj ženi treba 
omogućiti slobodno uzimanje pića i lagane hrane tijekom porođaja. 

Najveće razlike među preporukama analiziranih smjernica odnosile su se na tehnike sprječavanja 
ozljeda međice. S obzirom na to da su rezultati znanstvenih istraživanja manualnih tehnika ču-
vanja međice neujednačeni, nije iznenađujuća činjenica da neke smjernice potiču te tehnike dok 
druge smatraju da nema dovoljno jakih dokaza. Međutim u svim smjernicama potiče se upotreba 
toplih obloga na međicu tijekom drugog porođajnog doba jer dokazano smanjuje učestalost ozlje-
da međice kao i bolnost. Tri od četiri smjernice ne preporučuju rutinsko izvođenje epiziotomije, 
dok u smjernicama iz Australije to nije izričito navedeno. U Hrvatskoj se ta praksa i dalje rutinski 
provodi te je 40,8 % žena iz istraživanja iskustava rodilja imalo epiziotomiju tijekom porođaja (15). 
Postotak epiziotomija se ne prati sustavno na nacionalnoj razini usprkos tome što predstavlja mali 
operativni zahvat i kao takva bi se trebala sustavno prijavljivati. Podaci iz pilot-projekta „Rodilište 
– prijatelj majki i djece” govore u prilog tome da se ona izvodi rutinski u nekim rodilištima s ob-
zirom na to da postotak značajno varira te je bio u rasponu od 20 % do 54,3 % (10). Zabrinjava i 
podatak da je fundalni pritisak odnosno Kristellerov hvat učestala praksa u hrvatskim rodilištima 
te je gotovo 40 % žena bilo podvrgnuto toj intervenciji na porođaju (15). Smjernice SZO-a naglaša-
vaju kako se ne preporučuje njegovo izvođenje, dok se u ostalim smjernicama on izričito ne navodi, 
no iz preporuka za ubrzavanje drugog porođajnog doba uslijed razvoja kliničkih indikacija vidljivo 
je kako i ostale smjernice ne preporučuju primjenu tog zahvata. 

Ujednačenost među smjernicama vidljiva je u preporuci spontanog tiskanja tijekom drugog po-
rođajnog doba. Sve smjernice preporučuju slijediti nagon žene za tiskanje i izbjegavati dirigirano 
tiskanje prema uputama zdravstvenih radnika i radnica. 

Kao metodu vođenja trećeg porođajnog doba, odnosno porođaja posteljice, sve smjernice pre-
poručuju aktivno vođenje koje podrazumijeva primjenu uterotonika i kontrolirano povlačenje 
pupkovine u svrhu prevencije postporođajnoga krvarenja. 
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U svim smjernicama istaknuta je preporuka za odgođeno podvezivanje i rezanje   pupkovine. 
Postoje minimalne razlike u definiciji odgođenog podvezivanja, no u svim smjernicama preporu-
čuje se čekanje minimalno jednu minutu, dok se u dvjema smjernicama preporučuje podvezivanje 
pupkovine između prve i pete minute kako bi se osigurale dobrobiti za novorođenče.

Osim smjernica britanskog udruženja primalja ostale smjernice naglašavaju važnost poticanja 
kontakta kožom na kožu majke i novorođenčeta te njegovu značajnu ulogu u uspostavi dojenja. 
Sve intervencije s novorođenčetom koje ne podrazumijevaju mjere napredne skrbi i oživljavanja 
preporučuje se odgoditi minimalno za trajanja „zlatnog sata“, odnosno sat vremena nakon rođenja 
djeteta. U te intervencije ubrajaju se postupci s novorođenčetom koji se odnose na vaganje, uzima-
nje mjera i prvo kupanje te rutinski   postupci profilakse kao što je primjena vitamina K. 

Kvalitativna analiza smjernica pokazala je kako su kliničke smjernice koje su objavili SZO i NICE 
najdetaljnije i sadržavale su preporuke za gotovo sve glavne aspekte skrbi za vrijeme porođaja. 
To su ujedno i smjernice čija je metodološka kvaliteta bila najbolja te su u njihovu izradu bili 
uključeni različiti profili stručnjaka kao i laika (25). 

 Za razvoj kvalitetnih i pouzdanih kliničkih smjernica nužan je transparentan i javno dostupan 
proces u kojem će sudjelovati multidisciplinarni tim sastavljen od svih bitnih dionika. Osim 
zdravstvenih stručnjaka, metodologa i statističara, to su pacijenti i pacijentice odnosno korisnici 
zdravstvene skrbi te predstavnici udruga pacijenta (26).

U svjetlu napora primalja za postizanjem profesionalne autonomije i provođenja skrbi prema 
kompetencijama koje im Zakon o primaljstvu kao i Direktiva Europske unije definira, nužno je 
uključivanje primalja u razvoj smjernica. S obzirom na to da su primalje zdravstveni stručnjaci čije 
kompetencije uključuju vođenje fizioloških porođaja, neizostavna je njihova uključenost u izradu 
smjernica, posebice pri određivanju kriterija i definiranja fiziološkog porođaja, u svrhu omogući-
vanja primaljskog modela skrbi. 

Osim stručnih udruženja neizostavnu ulogu u razvoju i evaluaciji kliničkih smjernica moraju imati 
i predstavnice korisnica zdravstvene skrbi. U Hrvatskoj djeluju različite udruge koje se zalažu za 
prava rodilja i ranjivih skupina žena te je nužno uključiti i njihovu perspektivu u izradu smjernica 
kako bi se osiguralo pozitivno iskustvo i aktivno sudjelovanje korisnica   skrbi. 

Prilikom uključivanja udruga u razvoj smjernica korisno je upoznati ih s procesom izrade smjerni-
ca i alatima kojima se one procjenjuju kako bi mogli pridonijeti poboljšanju njezine metodološke 
kvalitete. 
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Primjer dobre prakse
Jedan od glavnih instrumenata za procjenu kvalitete smjernica je AGREE II. Alat AGREE II je 
validiran i testiran brojnim znanstvenim istraživanjima koji služi za procjenu kvalitete kliničkih 
smjernica, ali i pruža metodološke strategije razvoja smjernica. Stoga se može koristiti retrospek-
tivno, kao kontrola kvalitete postojećih smjernica ali i prospektivno, pri pisanju novih kliničkih 
smjernica. Instrument se sastoji od 23 čestice organizirane u šest domena te dvije globalne ocjene. 

Rezultati procjene kliničkih smjernica upotrebom alata AGREE II mogu poslužiti za određivanje 
jačine i manjkavosti smjernica, usporedbu metodološke kvalitete i odabir kvalitetnih smjernica za 
prilagodbu, primjenu ili podržavanje. Stoga su važan alat za udruge civilnog društva čija primjena 
može pomoći u procjeni i odabiru smjernica koje će podržati te na taj način poduprijeti njihovu 
implementaciju i pridržavanje (27). 

Kao aktivnost u okviru projekta RADAR – Osnaživanje zagovaračkih 
potencijala udruga za zaštitu ženskih prava u zdravstvu održana je 
edukacija o korištenju AGREE II alata u kojoj su sudjelovale udruge. Tom 
prilikom predstavnice udruga koje djeluju u području zaštite prava žena, 
uključujući i neke ranjive skupine, imale su priliku upoznati se s alatom 
te ga primijeniti u evaluaciji smjernica iz područja svojeg djelovanja. 

Članice dviju udruga civilnog društva, Centra za edukaciju, savjetovanje i istraživanje (CESI) i 
Centra za kulturne djelatnosti (CKD) upotrebom alata AGREE II procijenile su Smjernice SZO-a 
za medicinski prekid trudnoće. Rezultati njihovih nezavisnih procjena bili su ujednačeni te su 
obje procjeniteljice navedenim smjernicama dale ukupno ocjenu 5/7 uz konačnu procjenu da bi 
smjernice preporučile uz određene modifikacije. Modifikacije koje su smatrale nužnim odnose 
se na veće uključivanje ciljnih skupina i njihovih povratnih informacija u kreiranje preporuka te 
dodatna istraživanja u ovom području, posebice onih koja uključuju iskustva pacijentica, kao i 
razvoj dodatnih alata za praćenje i evaluaciju provedbe smjernica. 

Istim alatom dvije članice neprofitne organizacije civilnog društva Ženska soba procijenile su 
Smjernice SZO-a za medicinsko-pravnu skrb o žrtvama seksualnog nasilja te je njihova procjena 
iznosila visokih 6/7 uz konačnu procjenu da bi smjernice preporučile za upotrebu. Usprkos visokoj 
ukupnoj ocjeni obje procjeniteljice ocijenile su najmanjom mogućom ocjenom uključenost ciljnih 
skupina u izradu smjernica uz komentar da su u izradu uključeni stručnjaci iz navedenog područja, 
ali ne i ciljana populacija, odnosno žrtve seksualnog nasilja. 

Rezultati upotrebe alata za procjenu kliničkih smjernica potvrdili su vrijednost uključivanja pred-
stavnica korisničkih udruga kao važnih dionika u proces razvoja smjernica. Njihova jedinstvena 
perspektiva stavlja naglasak na ishode koji su orijentirani na potrebe pacijentica i koji utječu na 
kvalitetu života ciljne skupine. Kvaliteta procjene smjernica pokazuje pripremljenost i spremnost 
udruga na aktivno sudjelovanje u procesu razvoja i evaluacije kliničkih smjernica iz područja re-
produktivnog zdravlja žena u Hrvatskoj.
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Zaključak 
Usporedna analiza kliničkih smjernica vodećih inozemnih stručnih udruženja pokazala je kako su 
preporuke za skrb za vrijeme porođaja za žene s fiziološkim porođajem u najvećoj mjeri usklađene 
i temeljene na znanstvenim dokazima. Rezultati ove kvalitativne analize također su pokazali 
kako je područje skrbi za vrijeme porođaja za žene s fiziološkim porođajem zanemareno područje 
u hrvatskom zdravstvenom sustavu jer se struka u svome radu ne vodi recentnim nacionalnim 
stručnim smjernicama, što je vidljivo iz toga da takve smjernice uopće ne postoje. 

Usprkos postojanju aktivnih stručnih društava koja se bave područjem perinatologije, izrada 
smjernica za skrb za vrijeme porođaja sasvim izvjesno nije prioritet. S obzirom na to da se  skrb za 
vrijeme u Hrvatskoj pruža pod nadzorom liječnika i liječnica specijalista ginekologije i opstetricije, 
stručna društva te profesije trebala bi osigurati izradu smjernica kako bi ujednačena skrb bila dos-
tupna ženama diljem Hrvatske. Uočljiv je značajan raskorak između preporuka kliničkih smjernica 
i skrbi koja se provodi i koja je dostupna ženama unutar hrvatskog zdravstvenog sustava, a koja se 
zasniva na zastarjelim praksama temeljenim na anegdotalnim dokazima i pristranosti.

Potrebno je uspostaviti plan izrade smjernica prema prioritetima, a skrb za vrijeme porođaja za 
žene s fiziološkom trudnoćom trebala bi biti prioritet s obzirom na broj porođaja u Hrvatskoj. 
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