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М І Ж Н А Р О Д Н І  Р Е К О М Е Н Д А Ц І Ї

Професійна 
відповідальність

У Настанові викладено рекомендації 

експертів Національного інституту 

здоров’я і вдосконалення медичної 

допомоги Великобританії (NICE) на 

основі ретельного вивчення наявних 

доказових даних. Приймаючи рішен-

ня, фахівці системи охорони здоров’я 

та практикуючі клініцисти мають по-

вністю зважати на рекомендації цієї 

Настанови та індивідуальні потреби, 

вподобання й цінності пацієнтів. До-

тримання вимог Настанови не знімає 

відповідальності за прийняття рішень 

в умовах індивідуальних особливос-

тей консультування пацієнток, членів 

їхніх родин, доглядачів чи опікунів.

Можливість застосування рекомен-

дацій Настанови забезпечують упо-

вноважені особи на місцях та медич-

ні працівники. Вони мають зважати 

на місцеві та національні пріоритети 

щодо фінансування та надання медич-

них послуг у межах своєї відповідаль-

ності, належним чином враховувати 

необхідність усунення незаконної 

дискримінації, сприяти рівності мож-

ливостей та зменшенню нерівномір-

ності надання послуг у сфері охорони 

здоров’я. Жодна частина цієї Наста-

нови не має тлумачитися як така, що 

унеможливлює виконання обов’язків.

Уповноважені особи та надавачі ме-

дичних послуг відповідальні за під-

тримання екологічно стійкого роз-

витку системи охорони здоров’я та 

догляду за хворими. Зважаючи на 

рекомендації NICE, за можливості, 

вони мають аналізувати та зменшува-

ти негативний вплив на навколишнє 

середовище.

Загальна інформація

Настанова охоплює питання на-

дання рутинної допомоги у пост-

натальному періоді, яку жінки та 

новонарод жені повинні отримува-

ти протягом перших 8 тижнів після 

пологів. Висвітлено питання орга-

нізації та надання допомоги у піс-

ляпологовому періоді, ідентифіка-

ції й усунення розповсюджених і 

 серйозних проблем зі здоров’ям 

жінок і немовлят, допомоги батькам 

у налагодженні тісних стосунків зі 

своїми немовлятами та поради щодо 

годування дитини. Рекомендації з 

підтримки емоційної прихильності 

та годування дитини охоплюють та-

кож і до пологовий період.

У настанові використовується тер-

мін «партнер» для позначення об-

раного жінкою супутника. Це може 

бути батько немовляти, партнер 

жінки в її житті, член сім’ї, друг чи 

будь-хто, від кого жінка відчуває 

підтримку або кого бажає залучити 

до супроводу. Термін «батьки» сто-

сується людей, які несуть основну 

відповідальність за догляд за ди-

тиною. Найчастіше це будуть мати і 

батько, проте існує багато інших ти-

пів сімейних стосунків, включаючи 

одиноких батьків.

У Настанові використовуються тер-

міни «жінка» або «мати». До них 

відносяться і люди, які не ідентифі-

кують себе як жінки, проте завагітні-

ли або народили. Подібним чином, 

коли вживається термін «батьки», 

до нього слід віднести всіх, хто несе 

основну відповідальність з догляду 

за дитиною.

Настанову для всіх акушерських за-

кладів стосовно COVID-19 та пост-

натального догляду опублікував Коро-

лівський коледж акушерів і гіне кологів 

(https://www.rcog.org.uk/guidance/

coronavirus-covid-19-pregnancy-and-

women-s-health/).

Настанову розроблено для:

• медичних працівників;

• уповноважених із захисту прав паці-

єнтів та медичних працівників;

• жінок, які отримують рутинну допо-

могу у постнатальному періоді, та 

членів їхніх сімей.

Рекомендації

Пацієнти мають право бути долуче-

ними до обговорення та прийма-

ти обґрунтовані рішення щодо на-

дання їм допомоги, як це описано 

у договорі про надання медичних 

послуг. Рекомендації з прийнят-
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