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I Streszczenie
Cel pracy. Celem pracy byto zbadanie stanu wiedzy kobiet po porodzie na temat karmienia naturalnego.
Materiat i metodyka. W badaniu wzieto udziat 300 kobiet po porodzie w wieku od 18 do 41 lat. Narzedziem badawczym
byt autorski kwestionariusz ankiety. Uzyskane wyniki badan zostaty poddane analizie statystycznej i opisowej z zastoso-
waniem oprogramowana STATISTICA 12.0 (StatSoft). Dla cech jakosciowych do wykrycia istnienia zaleznosci pomiedzy
analizowanymi zmiennymi uzyto testu Chi%.
Wyniki. Wsrod ankietowanych 83,33% kobiet uwazato, iz karmienie piersig nalezy rozpoczac w ciagu dwdch godzin po
porodzie. Zauwazono istotng statystycznie zalezno$¢ pomiedzy wiedzg na ten temat a miejscem zamieszkania, statusem
socjoekonomicznym oraz sposobem zakoriczenia cigzy. Wykazano takze zwigzek pomiedzy wiedza na temat zalecern WHO
co do najkrétszego okresu wytacznego karmienia piersig a wyksztatceniem oraz liczba posiadanych dzieci. Najwiecej re-
spondentek uznato Internet i telewizje jako kluczowe zrédfta, z ktérych czerpia wiedze na temat karmienia.
Whioski. Ankietowane bioragce udziat w badaniu prezentowaty bardzo wysoki poziom wiedzy odnosnie do zalecen zwia-

zanych z karmieniem naturalnym.

I Stowa kluczowe
karmienie piersia, potdg, laktacja

WPROWADZENIE

Karmienie naturalne od zarania dziejéw stanowi najlepszy
sposob odzywiania potomstwa. Poczatkowo wybierany byt
przez kobiety wyltacznie w zgodzie z naturalnymi instynk-
tami, z uplywem czasu u$wiadamiano sobie jednak coraz
wiecej jego zalet. Juz w czasach starozytnych rozumiano, ze
mleko kobiece stanowi pozywienie, zawierajace optymalne
sktadniki umozliwiajace przezycie dziecka. Swiatowa Orga-
nizacja Zdrowia (WHO) juz w 1974 roku zarekomendowata
karmienie pokarmem kobiecym jako najzdrowszy i najodpo-
wiedniejszy sposob odzywiania dzieci. Mleko matki to kolo-
idalny roztwor, ktéry zawiera idealne proporcje wszystkich
sktadnikéw odzywczych, niezbednych dla dziecka, takich jak
sktadniki mineralne i odzywcze, hormony, enzymy, przeciw-
ciataiinne immunosktadniki ochronne, przeciwbakteryjne
oraz przeciwzapalne. Zawiera zaréwno probiotyki, jak i pre-
biotyki, dzieki ktérym wzrasta liczba korzystnych bakterii
w przewodzie pokarmowym [1, 2].

Laktacja stanowi pierwszg fizjologiczng odpowiedz orga-
nizmu kobiety na jedng z gléwnych potrzeb dziecka, czyli
gtdd. Z wyjatkiem nielicznych przeciwwskazan, karmienie
piersia stanowi najlepszy sposéb zZywienia dla noworodkéw
i niemowlat, ktory wspomaga ich rozwdj w sferze fizycznej,
psychicznej, emocjonalnej oraz poznawczej. Pozwala ono
réwniez na nawiazanie wiezi miedzy matka a dzieckiem,
ktéra ma znaczacy wplyw na ich dalsze relacje. Wiedza na
temat poprawnego karmienia piersig oraz $wiadomos¢ jego
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istotnosci jest niezbedna do skutecznego zadbania o zdrowie
i rozwoj kazdego dziecka [3, 4, 5].

CEL PRACY

Celem niniejszej pracy byto zbadanie stanu wiedzy kobiet
po porodzie na temat karmienia naturalnego.

MATERIAL | METODY

W badaniu wzielo udziat 300 kobiet po porodzie w wie-
ku od 18 do 41 lat. Narzedziem badawczym byl autorski
kwestionariusz ankiety, ktory zawieral 40 pytan (39 pytan
jednokrotnego wyboru oraz jedno pytanie wielokrotnego
wyboru), z czego 32 pytania dotyczyly wiedzy na temat kar-
mienia naturalnego, natomiast 8 pytan dotyczylo czynnikow
socjodemograficznych. Uzyskane wyniki badan zostaly pod-
dane analizie statystycznej i opisowej. Dla cech jakosciowych
do wykrycia istnienia zalezno$ci pomiedzy analizowanymi
zmiennymi uzyto testu Chi’. Przyjeto poziom istotnosci
p<0,05. Baza danych oraz analiza statystyczna zostaly prze-
prowadzone z uzyciem oprogramowania komputerowego
STATISTICA 12.0 (StatSoft).

WYNIKI BADAN

Wiedza dotyczaca minimalnego czasu trwania wylacznego
karmienia piersig oraz momentu wlaczenia karmienia
uzupelniajacego
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Wrykazano istotny statystycznie zwigzek pomiedzy wiedzg na
temat zalecen WHO co do najkrétszego okresu wylacznego
karmienia piersig a wyksztalceniem oraz liczbg posiadanych
dzieci.

Z badan wynika, iz znacznie czeéciej prawidlowej od-
powiedzi ,,6 miesiecy” udzielaly kobiety legitymujace si¢
wyksztalceniem wyzszym w poréwnaniu do respondentek
posiadajacych wyksztalcenie zawodowe czy $rednie (Chi*
35,994, p<0,0001).

Zkolei ankietowane posiadajace dwoje dzieci istotnie czes-
ciej uznawaly za odpowiedni czas ,,6 miesiecy” niz kobiety
majace jedno lub troje i wiecej dzieci (Chi* 29,472, p<0,001).
Nie wykazano zaleznosci statystycznej pomiedzy wiedza
na temat zalecen WHO odnos$nie do najkrétszego czasu,
w ktérym powinno si¢ karmi¢ wylacznie piersig a wiekiem,
miejscem zamieszkania, statusem socjoekonomicznym, sta-
nem cywilnym, sposobem zakonczenia cigzy oraz czasem,
jaki minat od porodu (p>0,05).

Analiza danych wykazata istotng statystycznie zaleznos¢
pomiedzy wiedzg badanych w zakresie rozpoczecia karmie-
nia uzupelniajacego a ich miejscem zamieszkania. Respon-
dentki mieszkajace na wsi czgsciej okreslaty za odpowiedni
czas ,po 6 miesigcach” w poréwnaniu do ankietowanych
mieszkajacych zaré6wno w duzych, jak i matych miastach
(Chi* 17,252, p=0,0276). Natomiast nie wykazano zaleznosci
pomiedzy wiedza o czasie, w jakim nalezy rozpoczaé kar-
mienie uzupelniajgce a wiekiem badanych, wyksztalceniem,
statusem socjoekonomicznym, stanem cywilnym, liczbg
posiadanych dzieci, sposobem, w jaki zostata zakoniczona
cigza ani czasem, ktory mingt od porodu (p>0,05)

Wiedza dotyczaca czasu rozpoczecia karmienia piersia
po porodzie

Respondentki zapytano o prawidlowy okres czasu, w ktérym
powinno si¢ rozpoczgé karmienie po porodzie. Badane
mieszkajace na wsi czeéciej udzielaly odpowiedzi ,,do 2 go-
dzin” niz kobiety bedace mieszkankami matych oraz duzych
miast (Chi% 16,125; p=0,041) (rycina 1).

Czas po porodzie rozpoczecia karmienia piersia
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Rycina 1. Odpowiedzi kobiet na pytanie dotyczace czasu po porodzie, w ktérym
powinno sig rozpocza¢ karmienie piersiag

Réwniez istotnie czesciej takiej odpowiedzi udzielaly an-
kietowane zyjace w bardzo dobrych warunkach socjoeko-
nomicznych niz badane z dobrym lub przecigtnym statusem
socjoekonomicznym (Chi* 20,962; p=0,007). Odpowiedzi
»do 2 godzin” czedciej udzielaty takze respondentki, ktére
rodzity drogami natury anizeli badane, ktorych cigza zostata
zakonczona cesarskim cigciem (Chi* 16,137; p=0,0028). Nie
wykazano zwigzku pomiedzy wiedzg dotyczacg zalecen
co do rozpoczecia karmienia a wiekiem, wyksztalceniem,

stanem cywilnym, liczba posiadanych dzieci oraz czasem,
jaki uptynat od porodu (p>0,05).

Wiedza o cechach $wiadczacych o prawidlowym ssaniu
piersi

Celem oceny $wiadomosci prawidlowego przylozenia nowo-
rodka do piersi zadano pytanie, co nalezy zrobi¢, gdy dziecko
w trakcie karmienia dotyka nosem piersi matki. Ankieto-
wane, ktére byly ponad 2 lata po porodzie czesciej uwazaty,
ze w takiej sytuacji nie powinno si¢ nic robi¢ i kontynuowa¢
karmienie niz kobiety bedace krocej niz 2 lata po urodzeniu
dziecka (Chi* 21,190; p=0,048) (rycina 2).
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Rycina 2. Stan wiedzy kobiet o tym, jak sie zachowac¢ w czasie karmienia piersia,
gdy dziecko dotyka nosem piersi podczas ssania

Zapytano réwniez o inne cechy warunkujace prawidlowe
karmienie naturalne. 293 sposréd wszystkich respondentek
(97,67%) uwazalo, ze cecha $wiadczacg o prawidtowym ssa-
niu brodawki piersiowej jest fakt, iz wigksza cze¢$¢ otoczki
znajduje si¢ w jamie ustnej dziecka, 271 (90,33%) kobiet
uwazalo, ze ssanie piersi nie powinno sprawia¢ kobiecie bolu,
215 (71,67%) uznato za prawidlowe, jesli dziecko na poczatku
ssania wykonuje ptytkie ruchy, ktére przechodza w gtebo-
kie. Brak odglosu cmokania oraz brak wciggania policzkéw
stanowily cechy uznane za prawidlowe odpowiednio przez
201 (67,00%) oraz 165 (55,00%) badanych kobiet.

Wiedza dotyczaca korzysci z karmienia naturalnego dla
matki

Uzyskane dane wskazujg na brak zalezno$ci statystycznej
pomiedzy wiedzg kobiet na temat wplywu karmienia na
wystapienie raka piersi, obkurczanie macicy po porodzie,
powr6t do dawnej masy ciata, ryzyko wystapienia osteoporo-
zy oraz poziom cholesterolu a wiekiem badanych, miejscem
ich zamieszkania, posiadanym wyksztalceniem, statusem
socjoekonomicznym, liczbg dzieci, sposobem rozwigzania
ciazy i czasem, jaki uptynal od urodzenia dziecka (p>0,05).
Respondentki uznaly, ze karmienie naturalne moze przy-
nie$¢ korzysci, takie jak: szybsze obkurczanie sie macicy
po urodzeniu dziecka (97,33%), szybszy powr6t do dawne;j
masy ciata (87,67%), mniejsze ryzyko wystgpienia osteopo-
rozy (61,00%), obnizenie poziomu cholesterolu (45,00%).
Wiekszos$¢ badanych (57,00%) odpowiedziata twierdzaco
na pytanie o to, czy karmienie piersig obniza ryzyko zacho-
rowania na raka piersi.

Jedna trzecia kobiet nie posiadata wiedzy w zakresie wpty-
wu karmienia na zmniejszenie ryzyka pojawienia si¢ krwo-
toku po porodzie, ponad polowa potwierdzita te korzys¢,
a 8,33% zanegowata.
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Wiedza dotyczaca korzysci z karmienia naturalnego dla
dziecka

Nie wykazano istotnej statystycznie zalezno$ci pomiedzy
wiedzg dotyczacg tworzenia si¢ wiezi miedzy matka a dzie-
ckiem podczas trwania karmienia naturalnego a czynni-
kami socjodemograficznymi respondentek, liczbg posia-
danego potomstwa, sposobem w jaki zostala zakonczona
cigza oraz czasem, ktéry minat od porodu (p>0,05). Zgodnie
z uzyskanymi danymi, 98% kobiet uwazato, ze korzyscia
z karmienia naturalnego dla dziecka jest tworzenie si¢ wiezi
emocjonalnej pomigdzy matka a noworodkiem, 97% ankie-
towanych wskazato tatwiejszg kolonizacje jelit odpowiednia
florg bakteryjna, 70,00% - lepszy rozwdj zmystoéw u dziecka,
93,33% — wspieranie rozwoju migs$ni okotopoliczkowych oraz
91,67% twierdzi, iz karmienie zmniejsza ryzyko wystapienia
zaréwno cukrzycy, jak i otylosci wérdd dzieci w przyszto-
$ci. Natomiast niewiele wigcej niz potowa - 56,00% uznaje
karmienie piersig istotne dla wyzszego ilorazu inteligencji
u dziecka (tabela 1).

Tabela 1. Stan wiedzy kobiet o korzysciach dla dziecka z karmienia
naturalnego

KORZYSCI %

Utatwienie kolonizacji jelit odpowiednia florg bakteryjng 970 07 23
Lepszy rozwoj zmystéw niz u dzieci karmionych sztucznie 700 12,7 173
Wspieranie rozwoju miesni okotopoliczkowych 933 1,7 50
Wyzszy iloraz inteligencji w przysztosci 56,0 243 197

Zmniejszenie ryzyka wystapienia otytosci i cukrzycy w przy-
sztosci

Zrédta wiedzy na temat karmienia naturalnego
Najwiecej respondentek (89,00%) uznaje Internet i telewizje
jako kluczowe Zrédta, z ktérych czerpia wiedze na temat
karmienia. Inne zrédta to doradca laktacyjny (63,00%), lite-
ratura (63,00%), zajecia w szkole rodzenia (44,67%), polozna
(40,33%), rodzina oraz przyjaciele (33,33%) ilekarz ginekolog
(11,33%).

DYSKUSJA

Karmienie piersia jest dla kobiety czynno$cig instynktowna,
istnieje jednak wiele zalecen, ktore definiuja najbardziej op-
tymalne warunki tego sposobu odzywiania dziecka. Badania
wlasne na temat czasu, w jakim nalezy rozpocza¢ karmienie
po urodzeniu dziecka pokazuja, iz 83,33% kobiet okresla go
prawidlowo, czyli do 2 godzin po porodzie. Wedlug badan
przeprowadzonych przez Matanczuka i wsp. [6] na grupie 175
potloznic, odsetek kobiet stosujacych to zalecenie w praktyce
byl nizszy i wynosil 63,70%, natomiast w badaniu Kanadysa
iwsp. [7] na grupie 263 potoznic, 75,29% badanych potwier-
dzita czas przystawienia noworodka do 2 godzin po poro-
dzie. Raport z badan przeprowadzonych w 2014 roku przez
Interaktywny Instytut Badan Rynkowych [8] na grupie 3208
matek wykazuje, ze az 46% kobiet zaprzestaje wylacznego
karmienia piersig w ciagu 5 miesiecy od porodu, a 34% karmi
do sze$ciu miesiecy po porodzie. Z badan Cierpki i wsp. [9]
wynika, iz 68% ankietowanych wie, ze wylaczne karmie-
nie piersig powinno trwa¢ minimum p6! roku. Natomiast
w badaniach wlasnych wykazano, ze 96,33% ankietowanych

uwaza, iz 6 miesiecy to minimalny czas trwania karmienia
wylacznie piersig.

Wielu autoréw podejmuje probe zbadania znajomosci
zalecenn Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczacych kar-
mienia naturalnego oraz stosowania si¢ do tych zalecen.
Wryniki badan Ladzinskiej [10] na temat wiedzy o dtugosci
czasu karmienia piersig uznanego za optymalny prezentujg
sie nastepujaco: dla 56% badanych prawidlowy czas to 6 mie-
siecy, dla 32% — rok i dla 12% wiecej niz rok. Z kolei wyniki
badan Kanadys i wsp. [7] pokazuja, ze 80,61% kobiet uwaza,
iz karmi¢ nalezy do 6 miesiecy po porodzie. Zgodnie z naj-
nowszymi danymi Centrum Nauki o Laktacji [11], zawartymi
w raporcie z 2015 roku zatytulowanym ,, Karmienie piersia
w Polsce” wynika, Ze tuz po urodzeniu 98% noworodkéow jest
karmionych piersia, w 6. tygodniu zaledwie 46%, nieco mniej
od 2. do 6. miesigca — 42%, w 9. miesigcu - 17%, natomiast
w 12. miesigcu karmienie piersig kontynuuje zaledwie 11,9%
kobiet. Badania wlasne pokazuja, Ze znaczna wiekszo$¢ ba-
danych - 91,33% wie, iz karmienie moze by¢ kontynuowane
2 lata lub dluze;.

Badania przeprowadzone przez Jasik [3] w grupie poloz-
nych $rodowiskowych wykazaty, ze problemy dotyczace
karmienia piersig dotykaja znacznego odsetka kobiet po po-
rodzie (85%). Wéréd nich niemal jedna trzecia jest wynikiem
braku wiedzy. Najczesciej spotykang trudnoscia (az 90%)
jest nieprawidlowa technika przystawienia dziecka do piersi.
Baczek i wsp. [12] przeprowadzili badania wéréd 100 kobiet
bedacych pod opieka potoznej srodowiskowo-rodzinne;.
Badania te mialy na celu m.in. ocene mechanizmu ssania
piersi. W 61% przypadkéw ujawniono jego nieprawidtowe
cechy. Znacznie lepiej wypadaja badania dotyczace wiedzy
teoretycznej w zakresie prawidtowej techniki karmienia
piersia. Wedlug badan Cierpki [9], wigkszos¢ respondentek
znala prawidlowe cechy przystawienia do piersi i ssania piersi,
takie jak: brzuch dziecka zwrécony do brzucha mamy, glowa
dziecka ulozona stabilnie czy usta noworodka naprzeciwko
brodawki piersiowej oraz wigksza czes¢ otoczki brodawki
znajduje si¢ w jamie ustnej noworodka, szeroko otwarte
usta, czubek nosa oraz broda dotyka piersi, brak odglosu
cmokania, ssanie piersi nie sprawia kobiecie bélu. Podobne
wnioski wynikaja z badan wlasnych.

Badanie przeprowadzone przez Cierpke i wsp. [9] na te-
mat korzysci wynikajacych z karmienia piersig dla dziecka
ukazuje, iz 96,04% ankietowanych wskazuje przede wszyst-
kim wplyw na odpornos¢ dziecka, 77,23% badanych uznaje
pozytywny wplyw na jego ogdlny stan zdrowia, 62,38%
uwaza, iz przyczynia sie do lepszego rozwoju intelektualnego
i emocjonalnego a 53,47% uznaje, ze karmienie piersia za-
pobiega wystepowaniu alergii u dzieci. Zgodnie z wynikami
badan Gebuzy i wsp. [13], 93% respondentek twierdzito, ze
dzieci karmione pokarmem kobiecym rzadziej choruja, za$
37% zauwazylo, iz s rzadziej leczone w szpitalu. Klejewski
i wsp. [14] w swoich badaniach podjeli probe uzyskania
informacji na temat wptywu karmienia piersig na doroste
zycie czlowieka. Wigkszoé¢ badanych - 77% uwaza, ze kar-
mienie naturalne ma pozytywny wplyw na przyszle zycie
dziecka. Wyniki badan wlasnych w tym temacie potwierdzajg
$wiadomos¢ znacznej wigkszo$ci ankietowanych w zakresie
wymienionych nizej korzysci: tatwiejsza kolonizacja jelit
przez flore bakteryjna, lepszy rozwdéj zmystow, lepszy rozwdj
mies$ni okolopoliczkowych, mniejsze ryzyko wystapienia
cukrzycyiotyloéci w dalszym zyciu. Natomiast wiele kobiet
nie jest Swiadomych zwigzku karmienia piersig z wtasciwym
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poziomem cholesterolu u kobiety, a takze wplywu karmienia
naturalnego na wyzszy iloraz inteligencji dziecka. Niemal
wszystkie kobiety potwierdzily, iz pomigdzy noworodkiem
a matka tworzy si¢ wieZ emocjonalna.

Majchrzak i wsp. [15] prowadzili badania na grupie 220
kobiet, ktére urodzity dziecko. Niewiele ponad potowa - 62%
ankietowanych ma §wiadomos¢, ze karmienie piersia wptywa
ochronnie na wystapienie raka piersi. Z kolei 75% wie, ze
dzigki karmieniu piersia szybciej dochodzi do inwolucji ma-
cicy. W badaniu wlasnym stwierdzono wigkszg $wiadomoé¢
ochronnego dzialania karmienia naturalnego na raka piersi.
Rowniez wiecej kobiet w poréwnaniu do badania przepro-
wadzonego przez Majcharzaka wie, ze dzieki karmieniu
naturalnemu macica szybciej obkurcza si¢ po porodzie. Nie-
zadowalajgca liczba kobiet posiada wiedz¢ w zakresie innych
korzysci, takich jak mniejsze ryzyko osteoporozy, mniejsze
stezenie cholesterolu czy tez mniejsze ryzyko krwotoku po
urodzeniu dziecka.

Wlasne badania pokazuja, ze dla wiekszosci respondentek
Internet oraz telewizja pozostaja gtéwnymi zZrédtami wie-
dzy, co jest zwiazane z szerokg dostepnoscia tych medidw.
Wymaga to opracowania oficjalnych Zrédet internetowych
zaaprobowanych przez srodowiska medyczne.

WNIOSKI

1. Ankietowane biorgce udzial w badaniu prezentuja bardzo
wysoki poziom wiedzy dotyczacej zalecen zwigzanych
z karmieniem naturalnym. Niedostateczna natomiast wy-
daje si¢ wiedza kobiet na temat prawidlowego zywienia
W czasie ciazy.

2. Ankietowane znajg wiele korzysci wynikajacych z karmie-
nia naturalnego dla dziecka i dla matki, jednak niektére
z nich, takie jak wplyw na poziom cholesterolu czy tez
wplyw na poziom inteligencji u dziecka, zna mniej niz
polowa badanych. Dlatego tez kobiety nadal powinny
zwieksza¢ swoja wiedze, aby byly $wiadome pozytywnego
wplywu karmienia na ich zycie oraz zycie dziecka.
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Knowledge of breastfeeding among women after

childbirth

I Abstract

Objective. The objective of the study was investigation of the state of knowledge concerning natural feeding among
women after childbirth.

Materials and method. In the study participated 300 women after childbirth, aged from 18 — 41. The research instrument
was a questionnaire designed by the author. The obtained results were subjected to statistical and descriptive analysis
using software STATISTICA 12.0 (StatSoft). For qualitative characteristics, chi-square was applied to detect the differences
between the analyzed variables.

Results. Among the respondents, 83.33% of women considered that breastfeeding should be started within two hours
after childbirth. A statistically significant relationship was observed between place of residence, socio-economic status, and
the way of termination of pregnancy. A relationship was also found between knowledge of the recommendations by the
WHO concerning the shortest period of exclusive breastfeeding and education, and the number of children possessed. The
largest number of respondents considered the Internet and television as the key sources of their knowledge concerning
feeding.

Conclusions. The respondents presented a very high level of knowledge related with natural feeding.
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breastfeeding, puerperium, lactation



