3. OKRES OKOtOPORODOWY

3.1. WSTEPNE DANE ANKIETOWE

Zapytatysmy kobiety o to, czy rodzity w szpitalu. | tak 98,7% porodéw odbyto sie
w placéwkach leczniczych, a 1,3% kobiet wskazato, iz urodzity poza szpitalem (Ryc. 3.1.).

Az 83,4% ankietowanych zadeklarowato, ze dziecko urodzito sie zdrowe bez trudnosci.
Zas 16,6% respondentek wskazato, ze dziecko urodzito sie z trudnosciami zdrowotnymi
(Ryc. 3.2.).

= Tak; 98,7%

Nie; 1,3%
Ryc. 3.1. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy poréd odbyt sie w szpitalu?” (%, N=2504)

0 83,4%

7.16,6%

01 Dziecko urodzito sie zdrowe, bez trudnosci = Z trudnosciami

Ryc. 3.2. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy dziecko urodzito sie zdrowe, czy z jakimis
trudnosciami?” (%, N=2504)
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Aby zdiagnozowad, jaki wptyw na karmienie piersig ma poréd poza szpitalem, nalezatoby
dokonac pogtebionej analizy. W ankiecie pytania tego zakresu byty ograniczone, gdyz

w szczegolnosci domowa opieka porodowa nie jest refundowana ze srodkéw publicznych,
nie byta wiec przedmiotem monitoringu. Jednak warto zacytowac¢ jedng z kobiet, podajac jej
historie jako przyktad, wskazujagcy na to, jak wazny jest pordd fizjologiczny oraz brak
interwencji medycznych.

+Miatam szczescie rodzi¢ w domu. Moje dziecko urodzito sie
zdrowe. Zaraz po urodzeniu ssafo przez 3 godziny bez przerwy.

W tej skomplikowanej uktadance zwanej porodem w naszym
przypadku zaden element nie zostat zaburzony. Od poczatku
kierowalismy sie potrzebami dziecka, ktore jest bardzo tatwo
okresli¢, gdy narodziny odbywaja sie w bezpiecznym dla rodzicow
(szczegdlnie dla mamy) srodowisku. Nie byto zadnych zaburzer
czy »popularnych« problemdw, np. ze spadkiem wagi, przyrostami
na wadze u naszego dziecka. Uwazam, Ze srodowisko narodzin

odgrywa kluczowa role”. (A546)

Cho¢ porody domowe budzg coraz wigksze zainteresowanie, zdecydowana wigkszos¢ kobiet
rodzi w szpitalu. W dalszej czesci niniejszego rozdziatu oraz w kolejnych podrozdziatach
bedziemy sie zajmowac¢ kobietami, ktére zadeklarowaty poréd w szpitalu oraz tymi, ktore
zaznaczyly, iz pomimo porodu poza szpitalem, trafity wkrétce po porodzie do szpitala (czyli
tgcznie 2476 kobiet, ktére stanowig 98,9% wszystkich ankietowanych). Nalezy podkresli¢,

ze respondentek, ktére urodzity poza szpitalem, a przyjechaty do szpitala w pézniejszym
czasie, nie obejmowato pytanie dotyczgce kontaktu ,skora do skéry”, gdyz byto ono zadane
wytgcznie w kontekscie opieki szpitalnej.

Wsrod ankietowanych, ktére byty pod opieka szpitalng po porodzie, 21,6% urodzito sitami
natury, a 33,8% drogami natury, przy czym w pierwszym przypadku byty to porody droga
pochwowa bez zastosowania jakiejkolwiek interwencji medycznej/farmakologicznej, zas
w drugim zastosowano przynajmniej jedng interwencje. Pozostate 44,6% kobiet urodzito
przez ciecie cesarskie (Ryc. 3.3.).
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33,8%

r

21 ,6%/ 44,6%

Sitami natury = Drogami natury m Przez cesarskie cigcie

Ryc. 3.3. Forma porodu u kobiet bedgcych pod opieka szpitalng po porodzie, gdzie poréd
sitami natury oznacza porod drogg pochwowa, przy jednoczesnym braku zastosowania
jakiejkolwiek interwencji medycznej lub farmakologicznej, zas poréd drogami natury oznacza,
ze w trakcie porodu drogg pochwowag zastosowano przynajmniej jedng interwencje medyczna
lub farmakologiczng np. oksytocyna, znieczulenie, naciecie krocza, kleszcze, préznociag
potozniczy iin. (%, N=2476)

Biorac pod uwage wieloletnie wskazania Swiatowej Organizacji Zdrowia okre$lajgce
pozadang proporcje porodow zakoriczonych cigciem cesarskim w stosunku do ogdlnej liczby
porodéw na poziomie 10-15%, powyzszy wynik ilosci cie¢ cesarskich, jak i porodéw

z zastosowanymi interwencjami medycznymi jest dalece dla nas niepokojgcy’"”.

Wiekszos$¢ porodéw byto porodami o czasie (80,6%), natomiast po terminie urodzito 10,0%
kobiet. Czes¢ odpowiedzi dotyczyta takze porodow przedwczesnych: 8,9% to porody w 33-37
tygodniu cigzy, zas 0,6% to porody skrajnie przedwczesne, czyli do 32 tygodnia cigzy

(Ryc. 3.4.).

117 FRpL, Stanowisko Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczgce cesarskich ciec, 2015,
https://rodzicpoludzku.pl/baza-wiedzy/wiesci-ze-swiata/stanowisko-swiatowej-organizacji-zdrowia-dotyczace-

cesarskich-ciec/ [dostep: 30.11.2023]
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80,6%

89%__—

m 0,6%/ 10,0%

m Skrajnie przedwczesnie (do 32 tygodnia cigzy)

Przedwczesnie (33-37 tydzien cigzy)
O czasie (38-41 tydzien cigzy)
Po terminie (42 tydzien i pdzniej)

Ryc. 3.4. Termin porodu wzgledem o0sdb, ktore byty pod opieka szpitalng po porodzie
(%, N=2476)

W dalszej kolejnosci kobiety zostaty zapytane o wojewddztwo i rodzaj miejscowosci,
potozenia szpitala, pod ktérego opiekg sie znajdowaty po porodzie. Odpowiedzi na to pytanie
potwierdzajg, ze monitoringiem udato nam sie objg¢ wszystkie regiony w Polsce. Najliczniej
reprezentowane byly szpitale lezgce w wojewddztwach o najwiekszej liczbie ludnosci, w tym
mazowieckie (15,4%), $laskie (15,3%), matopolskie (11,5%) i wielkopolskie (9,8%).
Wojewddztwo kujawsko-pomorskie, w ktérym znajduje sie siedziba Stowarzyszenia
Matyssak, wskazane zostato przez 8,2% respondentek. Pozostate odpowiedzi stanowity
odpowiednio mniejszy odsetek ogétu ankietowanych (Ryc. 3.5.). Ponadto szpitale miescity
sie w bardzo duzych miastach (34,9%), duzych (33,0%), Srednich (24,0%) i matych (8,0%).
Wies nie zostata wskazana (Ryc. 3.6.).
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Ryc. 3.5. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,W jakim wojewddztwie miescit sie szpital?”
(%, N=2476)

34,9% 33.0%
24,0%
8,0%
0,0%
Bardzo duze  Duze miasto Srednie miasto Mate miasto Wies
miasto (powyzej 100 (od 20 do 100 (do 20 tysiecy
(powyzej 500 tysiecy tysiecy mieszkancow)
tysiecy mieszkancéw) mieszkancow)

mieszkancow)

Ryc. 3.6. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,W jakiej miejscowosci miescit sie szpital?”
(%, N=2476)
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Ponadto monitoring objat szpitale wszystkich trzech stopni referencyjnosci, z czego
najwiecej byto wskazanych szpitali Il stopnia referencyjnosci (35,6%), nastepnie Il stopnia
referencyjnosci (26,2%), a najmniej licznie byly reprezentowane szpitale | stopnia
referencyjnosci (16,6%). Ponadto 21,7% ankietowanych nie wiedziato jaki stopien
referencyjnosci miat szpital, w ktérym byty pod opiekg okotoporodowa (Ryc. 3.7.).

35,6%
26,1%
21,7%
16,6%
3] 3] k3] £
2 2 5% ’
\C o —
$c o C o c 2
a = a = o= )
g0 ) o 0 =
= < = C = C Z
» O » o 9 o
—_ = - = —
2 2 =g
5] 3] 3]
j — f — f —

Ryc. 3.7. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Jaki stopien referencyjnosci miat szpital?”
(%, N=2476)

W Tab. 4. ponizej zostata przedstawiona ilo$¢ szpitali o danym stopniu referencyjnosci

w Polsce z podziatem na wojewddztwa. | tak najliczniej wystepuja szpitale o | poziomie
referencyjnosci: woj. wielkopolskie (24), woj. mazowieckie (23), woj. $lgskie (20), woj.
zachodniopomorskie (17), woj. dolnoslgskie (14), woj. kujawsko-pomorskie (12), woj.
podlaskie (12), woj. warminnsko-mazurskie (12), woj. lubelskie (10), woj. t6dzkie (10),

woj. pomorskie (9), woj. podkarpackie (8), woj. matopolskie (7), woj. lubuskie (6), woj.
Swietokrzyskie (4) i na koricu woj. opolskie (3). Dla poréwnania ilo$¢ szpitali o Il poziomie
referencyjnosci rozktada sie nastepujgco: 8 szpitali znajduje sie w woj. mazowieckim,

po 5 — w woj. lubelskim, woj. podkarpackim i woj. slgskim, po 4 — w woj. dolnoslgskim oraz
woj. zachodniopomorskim, po 3 — w woj. kujawsko-pomorskim oraz woj. lubuskim,

po 2 — w woj. tédzkim, woj. podlaskim, woj. pomorski, woj. swietokrzyskim oraz wo;j.
warminsko-mazurskim. Po jednym szpitalu Il stopnia referencyjnosci znajdziemy w woj.
matopolskim, woj. opolskim i woj. wielkopolskim. W sumie w Polsce jest 191 szpitali

o | stopniu referencyjnosci, 97 szpitali o Il stopniu, za$ 50 szpitali o Il (Tab. 4.).

v KARMIENIE (LERICHM MAY PRAWEM MAMY I DZIECKA

S

137



Oddzialy potozniczo-ginekologiczne z podziatem
b. na poziomy referencyjnosci
A rolonictwo gnekologa | T iente o |

Woj. dolnoslaskie 14 6 4
Woj. kujawsko-pomorskie 12 4 3
Woj. lubelskie 10 5 5
Woj. lubuskie 6 2 3
Woj. tédzkie 10 5 2
Woj. matopolskie 7 14 1
Woj. mazowieckie 23 14 8
Woj. opolskie 3 4 1
Woj. podkarpackie 8 7 5
Woj. podlaskie 12 1 2
Woj. pomorskie 9 4 2
Woj. slagskie 20 14 5
Woj. swietokrzyskie 4 6 2
Woj. warminsko-mazurskie 12 2 2
Woj. wielkopolskie 24 9 1
Woj. zachodniopomorskie 17 0 4

Suma: 191 97 50

Tab. 4. Liczba oddziatéw potoznictwa i ginekologii z podziatem na poziomy referencyjnosci
w poszczegdlnych wojewddztwach wg stanu na dzieri 5.06.2023 r. (Z2rédto: korespondencja
wtasna z NFZ - Centrala w Warszawie w ramach dostepu do informacji publicznej)

Jesli spojrzymy na proporcje ilosci szpitali z Il a z | stopniem referencyjnosci zastanowienie
moze budzi¢ fakt, ze jednak najwiecej ankietowanych rodzito w szpitalach 11l poziomu
referencyjnosci, ktérych jest w Polsce mniej, a ktére zajmujg sie cigzami mocno
zagrozonymi, czy noworodkami urodzonymi skrajnie przedwczesnie. Moze to oznaczac,

ze kobiety kierowane sg do tych szpitali, co moze zwieksza¢ ryzyko medykalizacji porodu lub,
ze same wybierajg takie szpitale, co z kolei mogtoby wskazywac¢ na to, iz porod

wcigz okupiony jest duzg dozg leku i niepewnosci. Kobiety boja sig, ze pojawig sie trudnosci,
ktére zagroza zyciu dziecka. Na pewno stan leku nie jest czynnikiem sprzyjajgcym w
kontekscie rozpoczynania karmienia piersig. Warto przypomniec, ze az 83,4% kobiet
wskazato, ze ich dzieci urodzity sie bez trudnosci zdrowotnych.
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Droga kobieto!

Od lat w Polsce dziata Fundacja Rodzi¢ po Ludzku oraz inne
organizacje pozarzadowe jak Fundacja Matecznik, Stowarzyszenie
Tulimy Mamy, ktére dbajg o to, by okotoporodowe prawa kobiet
byty respektowane, ale takze, by rosta Swiadomos¢ istnienia tych
praw wsrod kobiet. Standard Organizacyjny Opieki
Okotoporodowej to dokument opisujgcy opieke nad kobietg

w cigzy, w czasie porodu i w potogu. Warto go pozna¢. Zachecamy
do przygotowywania sie i zdobywania wiedzy o porodzie, potogu

i laktacji, co jak wierzymy jest potrzebne do oswojenia leku.

Z Fundacjag Rodzi¢ po Ludzku mozesz porownac szpitale w swojej
okolicy, czy dodac swojg opinie o nich na stronie:
https://gdzierodzic.info

a takze stworzy¢ plan porodu — bardzo wazny dokument, ktéry

z chwilg przekazania go na izbie przyje¢ wchodzi w sktad
dokumentacji medycznej rodzgcej na stronie. Mozesz go znalez¢,
np. na stronie: https://gdzierodzic.info/plan-porodu

Z Fundacjg Matecznik poznasz swoje prawa w serii artykutéw

,Mamy prawa” na stronie:
https://fundacjamatecznik.pl/publikacje/artykuly/

3.2. OPIEKA OKOtOPORODOWA W SZPITALU

W 1991 roku WHO i UNICEF uruchomity globalny program majacy na celu wdrozenie
w jak najwigkszej ilosci szpitali na $wiecie tzw. inicjatywy "Szpital Przyjazny Dziecku"'"®,

18 \WHO, Guideline: protecting, promoting and supporting BREASTFEEDING IN FACILITIES providing maternity
and newborn services, Genewa 2017, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550086 [dostep: 30.11.2023]
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Polska podpisata Deklaracje Innocenti, ktora obliguje nasz kraj do ochrony, promowania

i wspierania karmienia piersig'"®. Polska zobowigzata sie do wdrazania inicjatywy. Szpitale,
ktore chcg uzyskac tytut "Szpitala Przyjaznego Dziecku" zobligowane sg do wdrozenia

,10 Krokéw do Udanego Karmienia Piersig” oraz przestrzegania Kodeksu WHO (opisywanego
szerzej w podrozdziale 2.3.). Dla pokazania, jak istotny wptyw na karmienie piersiag

ma wiedza i postepowanie personelu medycznego szpitala przyjrzyjmy sie ,10 Krokom

do Udanego Karmienia Piersig”12% 121.122, 123,

Procedury zarzgdzania krytycznego

1. a. Nalezy bezwzglednie stosowac sie do wytycznych
Miedzynarodowego Kodeksu Marketingu Produktow
Zastepujacych Mleko Kobiece oraz odpowiednich rezoluciji
Swiatowego Zgromadzenia Zdrowia.

b. Nalezy sporzadzi¢ na pismie zasady karmienia niemowlecia
i zapoznac z nimi personel oraz rodzicow.

c. Nalezy ustanowié¢ systemy ciggtego monitoringu

i zarzadzania danymi.

2. Nalezy upewnic sie, ze personel posiada niezbedng wiedze,
kompetencje i umiejetnosci do wspierania karmienia piersia.

119 KUKP, O nas, https://laktacja.pl/article/1,0-nas [dostep: 30.11.2023]

120 KUKP, Dziesie¢ Krokéw Skutecznego Karmienia piersig (wersja uaktualniona z 2018 rokuy),
https://laktacja.pl/images/stories/pdf/10 krokow na_strone kukp.pdf dostep: 30.11.2023]

121 \WWHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding in facilities providing maternity and
newborn services: implementing the revised BABY-FRIENDLY HOSPITAL INITIATIVE 2018, Genewa 2018,
Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO, https://www.who.int/publications/i/item/9789241513807 [dostep: 30.11.2023]
12 \WHO, Guideline: protecting, promoting and supporting BREASTFEEDING IN FACILITIES providing maternity
and newborn services, Genewa 2017, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550086 [dostep: 30.11.2023]

123 WHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding in facilities providing maternity and
newborn services: the revised Baby-friendly Hospital Initiative 2018 implementation guidance. Frequently asked
questions, Genewa 2020, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 1GO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789240001459 [dostep: 30.11.2023]
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Kluczowe praktyki kliniczne

3. Nalezy informowac¢ kobiety w cigzy oraz ich rodziny
o korzysciach karmienia piersig i postepowaniu podczas
karmienia.

4. Nalezy zapewni¢ natychmiastowy i nieprzerwany kontakt skéra
do skory oraz wesprzeé¢ matki w rozpoczeciu karmienia piersig
jak najwczesniej po porodzie.

5. Nalezy wspiera¢ matki w rozpoczeciu i utrzymaniu karmienia
piersig oraz w radzeniu sobie z napotkanymi trudnosciami.

6. Nie nalezy podawac¢ noworodkom pokarméw i ptynéw innych
niz mleko matki. Wyjatek stanowig przypadki uzasadnione
medycznie.

7. Nalezy umozliwi¢ matkom i noworodkom przebywanie razem
oraz stosowac system rooming-in przez catg dobe.

8. Nalezy wspiera¢ matki w odczytywaniu i reagowaniu na oznaki
gtodu u dziecka.

9. Nalezy zapozna¢ matki ze sposobem uzycia oraz ryzykiem
korzystania z butelek do karmienia, smoczkéw do karmienia
i uspokajania.

10.Nalezy zadbac o to, aby rodzice i niemowleta po wypisie
do domu mieli dostep do grup wspierajgcych karmienie piersia.

0 poczatkach wdrazania inicjatywy "Szpital Przyjaznego Dziecku" w Polsce opowiedziata
nam jedna z lekarek podczas wywiadu pogtebionego.

»Jak rozpoczynatam prace w roku 1990, to w catym naszym kraju
obowigzywaty zupetnie inne zasady opieki okotoporodowej i podejscie
do zywienia dzieci. Nie byto oddziatow takich, gdzie matki mogtyby
leze¢ razem z dzie¢mi. Dzieci przebywaty w oddzieleniu od mamy.

Bezposrednio po porodzie, bez wzgledu na to, czy to byt poréd
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drogami natury czy przez ciecie cesarskie, dzieci byty zabierane

na oddziat noworodkowy. Do karmienia byty wozone wedtug tzw.
schematu, czyli co 3 godziny. Scisle owiniete byly zawozone takim
specjalnym pojazdem zwanym kolokwialnie tramwajem na oddziat
potozniczy i rozdawane ich mamom do karmienia. Zwykle przebywaty
Z tymi mamami okoto 20-30 minut, po czym ponownie przychodzity
pielegniarki czy pofozne na sale i maluchy wracaty tym pojazdem

z powrotem na oddziat noworodkowy. Jesli ktoremus z nich nie udato
sie przez te 30 minut przyssac do piersi swojej mamy, nie najadty sie
nalezycie, to po powrocie na oddziat noworodkowy byty dokarmiane
przez pielegniarki i poftozne z butelek. Zwykle albo byto to mleko
modyfikowane, albo woda z glukoza. Tak, jeszcze wtedy takie byty
zalecenia, zeby dopajac dzieci wodg z glukozg. Takg mielismy wtedy
wiedze. To byt poczatek lat 90-tych. Tak sie nam fachowcom
medycznym wydawato i takg edukacje pozyskiwalismy na uczelniach,
czy w szkotach, gdzie bylismy uczeni. P6Zniej te metody postepowania
rowniez spotkatam w szpitalu, do ktdrego przybytam, zeby pracowac.
Bodajze okoto roku 1993 w Warszawie odbyta sie ogolnopolska
konferencja EKO-OKO pod auspicjami UNICEF'u i Swiatowej
Organizacji Zdrowia. To byt pierwszy kamyczek do ogrodka polskiego
poradnictwa laktacyjnego czy wsparcia karmienia piersia,

bo przyjechali swiatli ludzie z innych krajow, ktdrzy wspotpracowali
wéwczas z Ministerstwem Zdrowia i Swiatowa Organizacjg Zdrowia.
Byt to czas, kiedy na swiecie powstawata inicjatywa »Szpital Przyjazny
Dziecku«. Przyjechali z bardzo dobra wiedza po to, azeby zasia¢ wsrod
polskiego personelu medycznego, szczegdlnie lekarzy, pielegniarek,
potoznych oddziatéw noworodkowych, oddziatow potozniczych

te wiedze i te informacje, jak wazne jest karmienie naturalne. Byty

to informacje zgota inne od tych, ktore przekazywalismy wczesniej,
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rewolucyjne (np. Ze piersi NIE nalezy hartowaé szczoteczkg czy
recznikiem, Zze dieta mamy powinna by¢ po prostu normalna) i bardzo
sie ucieszytam, ze w tym kierunku idzie opieka noworodkowa.

Na te konferencje zostali zaproszeni przedstawiciele wszystkich
oddziatow neonatologicznych, noworodkowych i potozniczych z catej
Polski. Z naszego szpitala tez taka delegacja pojechata i wtasnie
wtedy przywieziono nam gars¢ bardzo ciekawych informacji. Materiaty
rowniez byty do tego zatgczone na pismie, w jaki sposob mozemy
wdrazac inicjatywe »Szpital Przyjazny Dziecku« w naszych
placowkach. Co mozemy robic, jak edukowa¢ mamy, jak edukowac
naszych kolegow w tym zakresie. We wspotpracy z Ministerstwem
Zdrowia powstata inicjatywa krajowa, zeby stworzy¢ Komitet
Upowszechniania Karmienia Piersig, ktdry funkcjonuje do dzisiaj, zeby
wdrozy¢ do Polski inicjatywe »Szpital Przyjazny Dziecku«, czyli
certyfikowac poszczegdlne oddziaty noworodkowe i potoznicze

w aspekcie dobrych praktyk sprzyjajacych prawidtowemu karmieniu.
W ramach tych dziatar rowniez w kazdym z 49 wojewddztw
mianowano wojewodzkiego koordynatora do spraw karmienia piersia,
opieki laktacyjnej. Osoby te musiaty odbyc¢ specjalne szkolenie

Z zakresu inicjatywy »Szpital Przyjazny Dziecku«. Wszystkie »Kroki

do Udanego Karmienia Piersig« byty omawiane i na czym to polega.
To byt program finansowany przez Ministerstwo Zdrowia

i funkcjonowat do roku bodajze 1997. Jak skoriczyto sie finansowanie,

skoriczyt sie program”. (P3)

Pomimo, ze od 1994 roku do dzis, czyli w okresie prawie 29 lat, az 96 polskich szpitali
kiedykolwiek posiadato tytut ,Szpitala Przyjaznego Dziecku”, to jednak wiekszos¢ z nich nie
utrzymata go. Reocena w celu przedtuzenia tytutu nastepuje co 5 lat. Obecnie w Polsce sg
tylko 23 szpitale posiadajgce ten tytut, z czego czes¢ bedzie musiato poddac sie reocenie
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w 2023 lub 2024 roku, jesli bedzie chciato tytut utrzymacé'?*. Przyktadowo w wojewddztwie
kujawsko-pomorskim (najblizszemu naszym dziataniom) obecnie zaden ze szpitali

nie posiada tego tytutu, pomimo, ze w pewnym okresie miaty go 4 szpitale'?®. Zgodnie z Tab.
4. zaprezentowang w poprzednim podrozdziale, w Polsce mamy 338 placéwek z oddziatami
potozniczo-ginekologicznymi. Oznacza to, ze jedynie 6,8% placowek w Polsce posiada tytut
"Szpital Przyjaznego Dziecku". W Polsce realizacjg wdrozenia zajmuje sie organizacja
pozarzgdowa Komitet Upowszechniania Karmienia Piersig (KUKP). W niektorych krajach
wdrozeniem zajmujg sie rzady, tak jak i jego finansowaniem. W Polsce zainteresowane
szpitale muszg samodzielnie inwestowac srodki finansowe potrzebne do uzyskania czy
utrzymania tytutu 126

+KUKP nie jest finansowany w zaden sposob przez Ministerstwo
Zdrowia. Jest organizacjg tak samo pozarzgdowa, jak na przyktad
Wasza organizacja. Jest finansowany z wtasnych srodkdw, z tego
co pozyska. Wiekszos¢ to jest praca charytatywna, praca
nieodptatna zupetnie dla 0sob, ktore sie w to angazujg. Na przyktad
mowitysmy o Norwegii - realizujecie projekt z funduszy norweskich
EOG. W Norwegii taka instytucja odpowiadajgca naszemu KUKP,
jest agenda tamtejszego odpowiednika Ministerstwa Zdrowia.

W Belgii rowniez jest instytucjg, ktora podlega pod tamtejsze
ministerstwo. Gtdwnie chodzi o finansowanie, réwniez o nadzdr,
kontrole nad jakoscig funkcjonowania tej instytucji, ale oczywiscie

zgodnie z jej ideg”. (P3)

124 KUKP, Dziatania KUKP - Inicjatywa Szpital Przyjazny Dziecku, https://laktacja.pl/article/190,dzialania-kukp-
inicjatywa-szpital-przyjazny-dziecku [dostep: 30.11.2023]

125 KUKP, Lista szpitali w Polsce odznaczonych tytutem WHO Szpital Przyjazny Dziecku
https://laktacja.pl/article/94,lista-szpitali-w-polsce-odznaczonych-tytulem-who-szpital-przyjazny-dziecku
[dostep: 30.11.2023]

126 \WHO, National implementation of the Baby-Friendly Hospital Initiative, Genewa 2017, Licencja: CC BY-NC-
SA 3.0 1GO, https://who.int/publications/i/item/9789241512381 [dostep: 30.11.2023]
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Cho¢ wiekszos¢ szpitali w Polsce nie posiada tytutu "Szpitala Przyjaznego Dziecku"
to na pewno préby wdrazania na szerokg skale tej inicjatywy miaty wptyw na opieke
okotoporodowg w Polsce. Pewne zapisy inicjatywy znalazty odzwierciedlenie w SO00.

W pierwszym rozdziale SOOO, w pierwszym punkcie podano, ze jego istotg jest dgzenie
do ograniczenia dziatan personelu do niezbednych interwencji medycznych. Jako
interwencje medyczng wskazano podanie noworodkowi mieszanki.

»1. Standard organizacyjny w podmiotach wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg udzielajgcych swiadczen zdrowotnych

w zakresie opieki okotoporodowej sprawowanej nad kobietg

w okresie cigzy, porodu, potogu oraz nad noworodkiem, zwany
dalej ,standardem”, okresla poszczegodlne elementy organizacji
opieki majacej na celu zapewnienie dobrego stanu zdrowia matki
i dziecka, przy ograniczeniu do niezbednych interwencji
medycznych, w szczegdlnosci:

[..]

7) podania noworodkowi mleka modyfikowanego

- z uwzglednieniem zasad bezpieczenstwa zdrowotnego,

w ramach ktorych opieka medyczna opiera sie na praktykach

o udowodnionej skutecznosci.

2. Podmioty wykonujace dziatalno$c¢ leczniczg udzielajgce
Swiadczen zdrowotnych w zakresie opieki okotoporodowej
ustalajg wskazniki tej opieki i monitorujg je, nie rzadziej niz raz
w roku, kierujgc sie w szczegdlnosci ograniczaniem interwencji
medycznych, o ktérych mowa w ust. 1, oraz oceng satysfakcji
kobiet objetych opieka”.

(SO00 I. Postanowienia ogdlne)
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Réwniez rozdziaty SOOO: XI. Postepowanie w Il okresie porodu, Xll. Postepowanie

w IV okresie porodu oraz XIII. Opieka nad noworodkiem, zawierajg posrednie i bezposrednie
odniesienia do opieki zwigzanej z karmieniem piersig i laktacjg w placéwkach szpitalnych.
W dalszej czesci bedziemy sie powotywac na szczegétowe zapisy SO00. Warto juz teraz
podkresli¢, ze zarowno wymienione , 10 krokéw do udanego karmienia piersig”, jak i SOO0
wskazujg, ze podanie mieszanki musi by¢ uzasadnione medycznie. Postawmy zatem
nastepujace pytania:

® Jak obecnie personel szpitala wspiera kobiety w rozpoczeciu karmienia piersia
lub mlekiem kobiecym?

® Jak wspierane sg kobiety w kontynuacji karmienia piersig lub mlekiem kobiecym?
® Jak diagnozowane sg ewentualne trudnosci u dziecka z pobieraniem pokarmu?

® (zy personel szpitala posiada wiedze o laktacji potrzebng do rozwigzywania
problemow i trudnosci z laktacjg?

® Jaka wiedze o laktacji personel szpitala przekazuje matce?

® Jak wyglada poziom dokarmiania noworodkéw mieszankg i czy takie interwencje
medyczne ograniczane sg tylko do niezbednych?

3.2.1. DOBROSTAN PSYCHOFIZYCZNY MATKI

Niebagatelne znaczenie w dochodzeniu do siebie po cigzy i porodzie oraz w karmieniu
piersig ma dobrostan psychiczny. Zgodnie z definicjg zdrowia WHO:

,Zdrowie to catkowity fizyczny, psychiczny i spoteczny dobrostan
cztowieka, a nie tylko brak choroby lub niepetnosprawnosci’?””.

Cigza to stan, ktory trwa dziewie¢ miesiecy a to, co sie dzieje po porodzie bywa zaskakujgce
i stanowi powazne wyzwanie. Kobieta, szczegdlnie gdy urodzita pierwsze dziecko, ma prawo

127 \WHO preambuta Konstytucji, https://www.who.int/about/governance/constitution [dostep: 30.11.2023]
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czuc sie zagubiona, niekompetentna, moze mie¢ wiele pytan i watpliwosci. Medialny
wizerunek macierzynstwa jest daleki od rzeczywistosci. Matki zmagajgce sie z trudnosciami
natury psychicznej mowig czesto, ze nikt nie powiedziat im, jak ciezkie moze by¢ zajmowanie
sie dzieckiem. Nocne pobudki, lek o zdrowie malenstwa, o to, ze sie nie najada, ze nie zna sie
przyczyny jego ptaczu i nie potrafi sie go ukoi¢, przecigzenie zwigzane z noszeniem dziecka,
szczegolnie po porodzie zabiegowym, brak czasu na zadbanie o siebie to tylko czesé

z trudnosci, ktére moga spotkac swiezo upieczong mame. Organizm kobiety jest po porodzie
wyjatkowo delikatny — wahania hormonéw moga prowadzi¢ do wahania nastroju i do stanu
fizjologicznego nazywanego baby blues. Stan ten moze pojawic¢ sie w okresie drugiej doby
po porodzie. O fizjologii moéwimy, kiedy baby blues konczy sie przed uptywem 14 dni

po porodzie'?8. Jego przedtuzenie moze $wiadczy¢ o rozpoczynajgcej sie depres;ji
poporodowej. Wsparcie personelu szpitala, poszanowanie godnosci pacjentki,
bezprzemocowa komunikacja moga by¢ kluczowe w szybszym dochodzeniu do siebie

po porodzie. Zadaniem personelu szpitala jest pomoc kobiecie, poprowadzic jg, da¢
wskazowki. Liczy sie jednak nie tylko instruktaz, ale tez podmiotowe traktowanie. Kobieta tuz
po porodzie moze by¢ krucha, zagubiona, ale tez reagowac ztoscig czy wrecz agresjg. Moze
nie by¢ w stanie broni¢ swoich praw, dlatego tak wazne jest, by te prawa byty respektowane
przez personel. Jak wskazane zostato w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz.U. 2009 nr 52 poz. 417 z p6zn. zm.):

,Pacjent ma prawo do poszanowania intymnosci i godnosci,

w szczegolnosci w czasie udzielania mu swiadczen zdrowotnych”.
(art. 20. ust.1. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta)

,Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych
Swiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej zgody”.
(art. 16. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta)

128 Chrzan-Detko$ M., Pod powierzchnig. Emocjonalne wyzwania macierzyristwa, Wydawnictwo Naukowe
Scholar, Warszawa 2023, s. 21.
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Uprzedmiotowienie jest tez problemem w kontekscie cielesnosci pacjentki. To wtasnie ona
ma petne prawo do decydowania, co wolno, a czego nie wolno zrobi¢ z jej ciatem. Jesli jej
Zycie nie jest zagrozone, ona podejmuje decyzje m.in. dotyczgce naciecia krocza, przebicia
pecherza ptodowego, podania oksytocyny, badania wewnetrznego czy dotykania piersi.
Meritum powyzszych zapisow jest takie podejscie do pacjentki, ktére gwarantuije jej
podejmowanie decyzji dotyczgcych swojego ciata, a takze swojego dziecka. Kobieta, ktéra
wtasnie zostata mama pragnie (u)wierzy¢, ze jest w stanie zadbac¢ o swoje dziecko,
dostarczy¢ mu pokarm, ktérego potrzebuje, jest dla dziecka wystarczajgco dobrg mama.
Przedmiotowe traktowanie, nieuwzglednianie zdania kobiety podczas czynnosci
wykonywanych przy dziecku, ignorowanie jej prosb o wsparcie, ocenianie — niestety wcigz
zdarzaja sie w polskich szpitalach. Takie sytuacje sa nie tylko tamaniem prawa pacjentki,
ale takze moga odrzec¢ jg z godnosci, intymnosci i poczucia sprawczosci, wiec

w konsekwencji sg po prostu nieetyczne i tamig prawa cztowieka. Polska przoduje

w statystykach dotyczacych wypalenia rodzicielskiego'?°. By¢é moze proces rozpoczyna sie
juz na sali porodowej?

Dwa stowa, jedno zdanie, ktére zapadajg na dtugo w pamiec¢. Ponizej cytujemy tylko jeden
z przyktaddw, ale kobiet, ktdre ustyszaty bolesne stowa byto wiecej. Jedna z kobiet bardzo
Swiadomie opisata mechanizm przemocy stownej, ktéra jg spotkata. Kobiety w miejscu,
w ktérym wystawiajg sie na widok swojg nagos¢, ich fizycznos¢, miejsca intymne sg

w centrum, powinny czu¢ sie bezpiecznie. Ponizsze i podobne stowa dot. wygladu

i fizycznosci kobiety nie powinny nigdy pas¢. Nie pozostaty one bez wptywu na psychike
kobiety, postrzeganie siebie jako kobiety i matki. Borykata sie pdzniej ze stanami
depresyjnymi, a do jej historii jeszcze wrocimy.

,Wciaz rozpamietywatam, co wydarzyto sie w szpitalu

i co ustyszatam od ludzi. Po cieciu cesarskim instrumentariuszka
powiedziata »Pora schudngd, pie¢ osob nie moze Pani przeniesc«.
Nikt z personelu nie stangt w mojej obronie. Czutam sie

zaatakowana przez ludzi, ktorym powierzytam swoje i dziecka zycie,

129 pacewicz P., Wypalenie rodzicielskie w Polsce jest najwieksze na $wiecie. Cierpimy jak nikt inny, 2021,
https://oko.press/wypalenie-rodzicielskie-w-polsce-jest-najwieksze-na-swiecie-cierpimy-jak-nikt-inny [dostep:
30.11.2023]
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swojg nagosc¢. Wiem, ile wtedy wazytam okoto 110 kg. Wiem, Ze to
duzo. Miatam tez obrzek limfatyczny i bardzo opuchniete nogi.

Po dwdch tygodniach od porodu wazytam 95 kg. Ten atak byt taki
niespodziewany i brutalny. Zgtositam to w szpitalu. Miatam kontakt
Z rzecznikiem praw pacjenta ze szpitala w ciggu miesigca

od porodu. Rozmawiatam. Nie podawatam konkretnie co to za
osoba. Powiedziatam, kiedy rodzitam wiec oni sami sobie mogli,
jezeli potrzebowali, sprawdzi¢. Ja tez mam takie przekonanie,

Ze to moze nie jest wytgcznie wina tej osoby, ale tez w ogole
wszystkich, catego zespotu. Nikt tej osobie nie zwrdcit uwagi,
pozwolono jej, nie byto Zadnej reakcji na takg wypowiedz, ale tez
jestem przekonana, Ze po prostu jest jakis problem z wypaleniem
zawodowym, Ze takie rzeczy nie biorg sie z niczego. Po prostu jej
sie ulato cos. Nie zaktadam od razu, Ze to jest z gruntu ktos zty,
tylko po prostu ktos, kto ma ewidentnie problem. Ten problem
powinien by¢ wychwycony w szpitalu. Po pierwsze, moze jest
przecigzona, moze to za duzo takich dyzurdw, natomiast nie
powinna sobie pozwoli¢ na cos takiego. Zwtaszcza, ze pozZniej tez
dowiedziatam sig, Ze w szpitalu sg po prostu narzedzia

do przenoszenia pacjentdw, ktorzy sg zdaniem personelu za ciezcy,
zeby ich dZwigac. Ja to rozumiem, bo kregostup ma si¢ jeden, ale
$g narzedzia i mozna sobie z takg sytuacjg poradzi¢. Natomiast
zgtositam to tez miedzy innymi dlatego, Ze chciatam, Zzeby w ogodle
zajeli sie tg sprawag, nie tylko sprawg konkretnie tej osoby. Dlatego,
Ze ja nie chciatabym, zeby jakakolwiek kobieta sie z tym spotkata,
poniewaz uwazam, ze od dawna sie mowi depresji poporodowe.
Moze nie jest to takie powszechne, ale ja o tym styszatam juz
dawno temu, ze kobiety majg problem ze swoja fizycznoscia

po porodzie, z akceptacja swojej fizycznosci. To szczegdlnie
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po pierwszym porodzie jest taki szok, jak zmienia sie ciato i dfugo
sobie nie mogag, niektdre z nich z tym poradzi¢, a dodatkowo jak
bardzo cierpi w ogdle Zycie, sama osoba, ale i jej otoczenie, to sie
odbija na relacji. Nie chciatam, Zeby cos takiego spotkato jeszcze
kogos, bo ja nie wiem na kogo trafi i czy ta osoba sobie z tym
poradzi, czy nie. Ja sobie jakos$ poradzitam, chociaz powiem
szczerze, Ze jest to nadal Zywe. Nawet nie kwestia sama tych stow,
bo ja wtedy sobie zdawatam sprawe, ile waze i jakby ta osoba nie
odkryta mi Ameryki. Po prostu sie poczutam zaatakowana

w momencie, kiedy bytam bezbronna. Kiedy bytam pdtnaga

i wszyscy mogli z zespotu mnie ogladac. W miejscu, w ktorym
powinnam czuc¢ sie bezpiecznie i w miejscu, w ktérym nie
spodziewatam sie zupetnie czegos takiego. Gdybym w jakis sposob
mogta sie spodziewac, to pewnie tez bym byta przygotowana

na bronienie sie, bo poZniej oczywiscie przyszto mi do gtowy,

ze mogtam jej odpowiedzie¢ po prostu, a ja tym ludziom nawet
dziekowatam, ze mi pomogli urodzi¢ dziecko. Ja nie planowatam
cesarskiego ciecia, ale tak wyszto. Dla mnie to byt duzy stres”.
(K57)

Kolejna z kobiet stracita duzo krwi podczas porodu drogami natury. Zapewnienie poczucia
godnosci, intymnosci, podstawowej pomocy, poswiecenie chwili uwagi i dojrzenie potrzeb
pacjentki — tego zabrakto w jej historii.

~Najpierw mi dali kolacje, ktorej nie bytam w stanie po porodzie
normalnie zjes¢. Pamietam, ze najpierw jadtam paste do chleba,
a potem chleb, bo nie bytam w stanie sobie zrobi¢ kanapki. Potem

zasnetam. P6Znym wieczorem obudzita mnie jakas mtoda potozna

04' KARMIENIE GILEKIEH) (IAKYY PRAWEM MAMY I DZIECKA

150




i opryskliwym tonem mnie spytata, czy juz bytam pod prysznicem.
Rozumiem, Ze musiatam wygladac¢ okropnie i musiatam Smierdzie¢
niesamowicie, natomiast jej pomoc sie ograniczyta do »wykopania«
mnie pod ten prysznic, podania mi recznika i zaproponowania,

Ze zabierze dziecko na noc i Zze dadzag mu mleko modyfikowane.
Zgodzitam sie na to, bo nie miatam przestrzeni. Bytam tam sama.
Zero odwiedzin. Nie miatam sity na nic. O tym, Ze jestem
zanemizowana dowiedziatam sie dostajgc wypis do reki. Wszyscy
wiedzieli, Ze jestem lekarzem. Wtedy zrozumiatam, dlaczego
miatam zadyszke, kiedy wstawatam z t6zka. PotoZzna zostawita
mnie pod prysznicem i zabrata dziecko. Zastanawiatam sig, czy jak
strace przytomnos¢ pod tym prysznicem, to czy mnie ktos znajdzie
i kiedy. Na szczescie to sie nie stato, ale mysle, Zze byto to realne.

W srodku nocy obudzitam sie na zakrwawionym podktadzie. Taki
wspaniaty szpital, a kaze pacjentkom przynosi¢ swoje podktady
poporodowe na tézko. W kazdym razie miatam je w walizce, ktora
byta potozona dwa metry od mojego t6zka na ziemi. Zamknigta,

bo ktos jg tak potozyt. Zadzwonitam po panig potozng, ktora
przyszta niezadowolona. Lezatam na dwoch podktadach,
powiedziata, Zze o co mi w ogdle chodzi, zabrata ten z wierzchu,
zostawita mnie na tym zakrwawionym ponizej i tak sobie poszta.
Pamietam, jak sie wygrzebatam z tego t0zka, jak sie skupitam

na tym, zeby jakos sie doczotgac do tej walizki, wyja¢ ten nastepny
podktad, zeby nie zakrwawi¢ wszystkiego dookota. Wspierajgce
bytoby, Zzeby nie byto to standardem, ze jedyng pomoca jaka sie
proponuje to to, Ze zabiorg dziecko na noc i nakarmia je mlekiem
modyfikowanym. A mnie zostawig sama sobie. To wtasnie byta
»pomoc« jakg mi zaoferowano. A ja mleko miatam od poczatku. Nie

byto tak, ta laktacja ruszyta z opdZnieniem, bo pordd byt ciezki. Ona
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nie ruszyta z op6Znieniem. W ksigzeczce mam napisane, zZe dziecko
sie dostawito. Proba na sali porodowej byta, tylko Ze nieudana.
Miatam siare, mozna byto podac alternatywnie, ale nie miatam na to
ani sit, ani pomocy! Mysle, ze szacunek i uwaga bardzo pomagaja.
Mdwie o takich elementarnych rzeczach. Nie méwig, Ze wszyscy sie
tutaj musimy wczuwac w swoje emocje i tak dalej. To jest jednak
praca i to jest zawod. To rozumiem. Natomiast mowie o minimum

profesjonalizmu”. (K37)

Rozdzielenie matki od dziecka skutkowato pogtebieniem trudnosci z karmieniem piersia.
Niestety problemy, jak sie pdzniej okazato, po stronie dziecka nie utatwity i tak juz trudnego
startu w karmienie piersia.

Komunikacja to nie tylko rozmowa, postawa, odpowiedni dobér stéw i ton. Komunikacja
zaczyna sie wtedy, kiedy osoba z personelu wchodzi do sali pacjentki. Najlepigj ilustruje
to kolejny fragment cytowanej juz opowiesci o praktykach w szpitalu w Danii w 1989 roku:

,W tamtych czasach byt to szok kompletny dla mnie jako studentki
medycyny wowczas, bo tam juz ten rooming-in funkcjonowat,

ale zeby wejs¢ do takiego pokoju trzeba byto zapukad, zaczekac,

az sie ustyszy »Prosze«. Nie wolno byto bez pytania po prostu
otworzy¢ drzwi i wejs¢. Ogromny szacunek dla pacjenta. To byto tez

cos innego, niz to z czym spotykaliSmy sie na studiach”. (P3)

“Pamietam jak zmiana sie zmieniata no to przychodzita potozna

i »Dzien dobry, ja nazywam sie .... bede teraz opiekowac sie
paniami. W razie co to prosze dzwonic¢«. Chociaz nie wszystkie tak
robity, ale tak zapamietatam te dwie, ktdre na pewno zrobity tak

przez dwie zmiany. Te wieczorne, to tak za bardzo chyba tym
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paniom sie nie chciato, ale tak to zawsze z rana jak byty
to przychodzity sie przedstawiaty i fajnie, taki kontakt jest blizszy

wtedy. Wiadomo z kim ma sie do czynienia”. (K13)

Jedna z kobiet po trudnym porodzie i roztgce z dzieckiem z powodu jego przebywania
na oddziale intensywnej terapii noworodka zapamietata niewspierajgce stowa:

»Jedna neonatolozka miata jakies takie teksty, ktore byty bardzo
mato wspierajgce, znaczy ona tez pewnie chciata dobrze. Chciata
zmotywowac, Zzeby byto lepiej na zasadzie, Ze jak bede tyle ptakata
to na pewno nie wykarmie corki... U nas sie utozyto z tym
karmieniem wszystko dobrze, wiec ja to teraz tak wspominam
bardziej smiejgc sie z tego, ale mysle, ze gdyby nam nie wyszto,

to bytaby to jedna osoba, ktérg bym o to obwiniata na pewno. No to
taka wiekowa kobieta. Mogta nic nie méwic na przyktad, prawda?
Mogta to zatrzymac dla siebie, bo jakby nikt wiecej tego nie
komentowat, Ze no ja mam humor staby delikatnie mowiac

i nastawienie tez niezbyt fajne”. (K5)

Czesty jest po stronie personelu brak wiary w kobiety, ze moga wykarmic dziecko. Ponizej
przytaczamy historie lekarki rodzgcej w szpitalu, w ktérym miata pracowac. Naszym
zdaniem, w jej przypadku mogto dojs¢ do razacego ztamania praw pacjenta w zwigzku

z naruszeniem godnosci i intymnosci pacjentki. Potozna srodowiskowo-rodzinna znata
osoby pracujgce na oddziale, w ktérym rodzita kobieta.

,Przypomniat mi sie jeden komentarz. Jak przyszta do nas potozna
na pierwsza wizyte tydzien po porodzie, i zadata pierwsze pytanie
»Czy karmimy sie piersig?«, wiec mowie, ze tak, ze karmimy sie.

»Tak? A bo mi kolezanki na oddziale mowity, ze tu nie bedzie
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karmienia«. Po tym komentarzu ja zamartam szczerze mowigc
wtedy, tym bardziej, ze ja tam miatam pracowac, a one po prostu
mnie Zywnie obgadywaty. To pokazuje jaki poziom jest pan

na oddziale.” (K9)

Neurologopedka zapytana o komunikacje pomiedzy personelem a pacjentkg odpowiedziata:

»,Czasami jest tak, ze to jest bardziej rozmowa z mama niz praca

Z dzieckiem. Bardzo czesto tak jest. Uwazam, ze komunikacja jest
bardzo istotna. Wtasciwie to nie wiem, jak mozna pracowac bez
takiej Swiadomosci jak rozmawiac z tg mamag. Czasami wracajgc
do domu jeszcze sie zastanawiam 3 razy, czy na pewno dobrze

to powiedziatam, czy to nie byto za mocno, czy to byto motywujgce
dla tej mamy, czy nie przesadzitam. Wiem, Zze pracuje z grupa
bardzo trudng, w tym sensie, Ze to jest noworodek, cztowiek, ktdry
sie adaptuje do kompletnie nowych warunkow, ale tez mama, ktdra
sie adaptuje do kompletnie nowych warunkow. Czasami jest tak,
Ze jest uskrzydlona, bo wszystko poszto super, tylko jakies
problemy sa drobne, a czasami to jest osoba, ktora jest kompletnie
przygnieciona tym, Zze to miato byc¢ inaczej, poszto zupetnie inaczej.
Wielokrotnie w depresji, badZz w stanach trudnych i dotozenie jej
jeszcze, np. ze »Pani nie moze nakarmic«, uwazam, ze bedzie dla
niej bardzo trudne i czesto jest tak, ze te mamy mowig »To ja juz nie
daje rady, ja juz z tym karmieniem sie chyba poddam, bo to jest dla
mnie za duzo«. Kobiety czesto komunikujg tez to, ze stysza

co powinny, ale nie jak powinny. Raczej stwierdzenie pewnego
stanu, a nie szukanie jak z tego wyjs¢. Bardziej oskarzenie, a nie

droge do tego jak z tego sie wyplatac, wiec mi sie wydaje, ze bardzo
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duze znaczenie ma komunikacja. To od poczatku w zasadzie

powinno byé, juz na sali porodowej czy operacyjnej”. (P9)

Jedna z kobiet opowiedziata o komunikacji jednoczesnie okiem matki, jak i personelu
medycznego, gdyz sama jest lekarka.

~Komunikacja - dopiero dowiedziatam sie wychowujac dzieci, jakie
to jest wazne, jak zaczetam szukac, ale chyba duzo rodzicow tak
ma. Jak to zrobic, Zeby sie dogadac z tym matym cztowiekiem?
Kiedys na to mniej zwracatam uwage, ale to jest cos co mi pomaga
tez dochodzi¢ do porozumienia z dorostymi ludZmi. Mysle,

Ze ogodlnie w medycynie jest problem z tg komunikacjg. Widze,

Ze najwiecej pacjentow jest niezadowolonych wtedy, kiedy wtasnie
brakuje im rozmowy. A my nie mamy czasu na rozmowy, bo mamy
bardzo duzo dokumentacji do wypetnienia, wiec tu znowu system.
Czesto jestem jako taki mediator troche i ttumacze, jak to wyglada,
bo ktos mi opowiada jakas straszng historie, stysze to i wiem juz,
dlaczego ktos tak powiedziat, z czego to wynika i oczywiscie
komunikat jest zty. Za tym stojg najczesciej wtasnie problemy
systemowe, brak czasu i nadmiar dokumentacji. Tez rozumiem,
dlaczego ona jest. Ona tez jest wazna. To jest dla bezpieczeristwa
pacjenta i mojego rowniez, ale nie wiem... jakbym miata jakies
swietne pomysty to zostatabym ministrem zdrowia, ale nie mam”,

(K41)

Kolejne rozdziaty pokazujg rozliczne przyktady, w ktérych komunikacja personel-pacjentka
byta podstawg trudnosci lub trudnosci zaogniata, ale juz w tym miejscu mozemy postawié
nastepujacy problem:
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Problem!

Zdarza sie, ze kompetencje miekkie personelu

sg niewystarczajgce. Komunikaty kierowane w strone kobiet
bywajg lekcewazgce, a nawet majg elementy przemocowe,
co moze przyczynic sie do trudnosci natury psychicznej, a te
z kolei zwiekszajg ryzyko wystgpienia trudnosci w karmieniu
piersig i zachorowania na depresje poporodowa.

3.2.2. KONTAKT SKORA DO SKORY

Kontakt ,skéra do skory” zostat wskazany jako jeden z ,10 Krokéw do Udanego Karmienia
Piersig”. Noworodki, ktére majg dtugotrwaty kontakt skéra do skéry z matka (bezposredni
po urodzeniu, niezaktécony i trwajgcy 90 minut), majg wieksze szanse na pomysine
karmienie piersig'°. Kontakt SDS ma wptyw réwniez na odpornos$¢ dziecka, przyspieszenie
Il okresu porodu (narodziny tozyska), a nawet moze wptyna¢ na rozwéj psychoemocjonalny.
Jest naturalny, zwigzany z ludzkg anatomig i fizjologig. W warunkach bliskosci ciata matki

i dziecka silnie aktywujg sie odruchy noworodkowe, a niezaktécona ich sekwencja jest
najlepszym prognostykiem dla rozpoczecia procesu laktacji. Kontakt SDS pomaga regulowac
temperature ciata noworodka i zasiedli¢ jego ciato pozytecznymi bakteriami ze skory matki.
Dziecko silnie odczuwa zapach siary — pierwszego mleka petnego czynnikéw
odpornosciowych i bioaktywnych, o bogatych wtasciwosciach przeciwinfekcyjnych,
zawierajgcego wiekszg koncentracje oligosacharyddw i innych pozytywnie wptywajgcych

na rozwoj dziecka sktadnikdéw'3?, ktéry przypomina zapach ptynu owodniowego (czyli
srodowiska, ktére znato do tej pory).

130 1jz., Mannava P., Murray J.C.S. i wsp., Association between early essential newborn care and breastfeeding
outcomes in eight countries in Asia and the Pacific: a cross-sectional observational -study, BMJ Glob Health
2020, 5(8):e002581, https://doi.org/10.1136/bmijgh-2020-002581 [dostep: 30.11.2023]

131 Geddes D.T., Kakulas F., 7 Human Milk: Bioactive Components and Their Effects on the Infant and Beyond,
Breastfeeding and Breast Milk — from Biochemistry to Impact, (Ed, Family Larson — Rosenquist Foundation)
Georg Thieme Verlag KG, The Global Health Network, 2018, https://doi.org/10.21428/3d48c34a.del15c2a
[dostep: 30.11.2023]
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,Siara (mtodziwo, tac. colostrum) to gesta, zétta wydzielina
gruczotéw mlecznych kobiety po urodzeniu dziecka.

Jest to pierwszy wytwarzany przez matke pokarm w okresie
laktacji. Gromadzi sie w gruczole piersiowym witasciwie jeszcze
podczas cigzy, od okoto 20. tygodnia. Jej sktad jest podobny

do sktadu ptynu owodniowego, unikalny i rézny w zaleznosSci

od czasu trwania cigzy. [...] Wyjatkowo$¢ sktadu siary jest
nastepstwem otwartych w pierwszych dniach po porodzie
potaczen miedzykomorkowych (ang. tight junctions) nabtonka
laktacyjnego w gruczole piersiowym matki. Dzieki tym szerokim
przestrzeniom istnieje mozliwo$¢ niemal swobodnego przenikania
z krwi matki do jej mleka duzych czastek biologicznie czynnych.
Ich obecnosci siara zawdziecza swoje wyjatkowe wiasciwosci
immunomodulacyjne, immunostymulujgce, przeciwzapalne,
odzywcze i troficzne. Po kilku dniach od porodu potgczenia
miedzykomorkowe w nabtonku laktacyjnym zaciesniaja sie,

co upodabnia mleko kobiece do sktadu pokarmu dojrzatego”'32.

Zachecanie do karmienia piersig w ciggu pierwszej godziny po urodzeniu, a nastepnie czesto
maksymalizuje spozycie kalorii i ptynéw przez dziecko oraz stymuluje produkcje mleka's?,
Ponadto dziecko jest ,zaprogramowane”, by petzng¢ po brzuchu mamy po Sciezce, ktérg jest
linea negra (ciemna linia na brzuchu matki), az do piersi oraz do samodzielnego
przystawienia sie do niej. To wtasnie w ciggu dwoch pierwszych godzin po urodzeniu, nalezy

132 Wwilinska M., Warakomska M., Nowicka K. i wsp., Siara - znaczenie wczesnej podazy dla noworodka
urodzonego przedwczesnie oraz praktyczne aspekty zastosowania w oddziale intensywnej terapii noworodka.
Czes¢ 1., w: Program wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkow neonatologicznych i potozniczych Il poziomu
referencyjnego, Helwich E. (red.), Standardy Medyczne/Pediatria 2014, T. 11, s. 26,
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacje/wczesna_stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]

133 Flaherman V. J., Maisels J. M., ABM Clinical Protocol #22: Guidelines for Management of Jaundice in the
Breastfeeding Infant 35 Weeks or More of Gestation—Revised 2017, Academy of Breastfeeding Medicine 2017,
https://doi.org/10.1089/bfm.2017.29042.vif [dostep: 30.11.2023]
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umozliwi¢ dziecku dostep do piersi, aby byta mozliwa optymalna inicjacja laktacji '3*.
Ponadto kontakt skora SDS to takze wiele korzysci zdrowotnych dla matki i dziecka, na ktére
wskazuje WHO i UNICEF35 136,

W rozdziale SOOO XI. Postepowanie w Il okresie porodu kontakt “skéra do skory” wskazany
jest jako jeden z elementéw Sciezki postepowania w Il fazie porodu i jego wykonanie musi
zosta¢ udokumentowane.

»2. W ramach prowadzenia Il okresu porodu osoba sprawujgca
opieke jest obowigzana do podjecia, realizacji i udokumentowania
wykonania nastepujgcych dziatan:

[.]

7) osuszenia noworodka po wydobyciu i potozenia go na brzuchu
matki w kontakcie »skéra do skéry, jezeli stan ogdélny noworodka
i matki na to pozwalajg, oraz zabezpieczenia noworodka przed
utratg ciepta”.

(SO0O0 XI. Postepowanie w Il okresie porodu)

Warto podkresli¢, ze potozenie noworodka po urodzeniu i osuszeniu w kontakcie ,skoéra
do skory” oznacza, ze wszystkie czynnosci wymienione we wskazanym ust. 2. jako punkty
przed punktem 7), czy po nim, nalezy wykonywacé z dzieckiem lezgcym na brzuchu matki,
czyli m.in. zatozenie opasek identyfikacyjnych, przeciecie pepowiny czy ocena stanu
noworodka. Wskazane zastrzezenie realizacji kontaktu ,skoéra do skoéry” to pozwalajgcy
na to stan ogolny noworodka i matki. Zapis ten nie jest jednoznaczny i moze rodzi¢ rézne
interpretacje. Warto podkreslic, ze w Il okresie porodu, kiedy nastepuje rodzenie tozyska,

134 \WHO, Skin-to-skin contact helps newborns breastfeed, 2020 https://who.int/westernpacific/news-
room/feature-stories/item/skin-to-skin-contact-helps-newborns-breastfeed [dostep: 30.11.2023]

135 UNICEF United Kingdom — The Baby Friendly Initiative, Skin-to-skin contact,
https://unicef.org.uk/babyfriendly/baby-friendly-resources/implementing-standards-resources/skin-to-skin-
contact [dostep: 30.11.2023]

136 WHO i UNICEF, Capture the Moment — Early initiation of breastfeeding: The best start for every

newborn, New York 2018, https://reliefweb.int/report/world/capture-moment-early-initiation-breastfeeding-
best-start-every-newborn [dostep: 30.11.2023]
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czy jesli konieczne jest szycie krocza, zaleca sig, aby rowniez te czynnosci odbywaty sie
jednoczesnie z trwajgcym kontaktem ,skora do skéry”. Kontakt SDS wptywa na wytwarzanie
sie oksytocyny, ktéra korzystnie wptywa na obkurczanie sie macicy i pordd tozyska'’.

W rozdziale SOOO Xlll. Opieka nad noworodkiem podkresla sie, ze jezeli nie ma
przeciwwskazan zdrowotnych, to w kontakcie SDS dokonuje sie oceny noworodka wedtug
skali Apgar.

,D) potozna odpowiedzialna za opieke nad noworodkiem:
[.]

b) ocenia noworodka wg skali Apgar; ocena ta powinna by¢
wykonywana na brzuchu matki, jezeli nie wystepuja
przeciwwskazania zdrowotne”.

(SO0O0 XIll. Opieka nad noworodkiem, ust. 1.)

W jednym z kolejnych punktéw podkresla sie czas trwania kontaktu SDS oraz juz bardziej
jednoznacznie wskazuje, ze nie moze on zosta¢ przerwany, jesli nie wystepuje zagrozenie
zycia lub zdrowia noworodka lub matki.

,8) bezposrednio po urodzeniu nalezy umozliwi¢ dziecku
nieprzerwany kontakt z matkg »skora do skory, trwajgcy dwie
godziny po porodzie. W tym czasie nalezy zacheca¢ matke

do rozpoznania momentu, kiedy dziecko jest gotowe do ssania
piersi, a takze obserwowac matke i dziecko, kontrolujgc cechy
dobrego przystawienia i pozycji przy piersi, a w razie potrzeby
zaoferowacé pomoc. Kontakt ten moze by¢ przerwany wytgcznie
w sytuacji wystgpienia zagrozenia zycia lub zdrowia matki lub
noworodka, odnotowanego w dokumentacji medycznej”.
(SO0O0 XIlI. Opieka nad noworodkiem, ust. 1.)

137 Baranowska B., Doroszewska A., Szynkiewicz P., Naukowe podstawy standardu organizacyjnego opieki
okotoporodowej, Wydawnictwo AEH, 2020, s. 42-44
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Wspomniane wczesniej czynnosci, a takze wazenie, mierzenie, szczepienie nie s
procedurami zwigzanymi z ratowaniem zycia i zdrowia noworodka, winny wiec odby¢ sie
po petnym kontakcie SDS, czyli najwczesniej po dwoch godzinach kontaktu. Kontakt SDS
nie moze zostac przerwany rowniez z powodu badania klinicznego przez lekarza
neonatologa, chyba ze nastepuje podejrzenie zagrozenia zycia lub zdrowia noworodka:

»2) W okresie pierwszych dwunastu godzin zycia noworodka lekarz
oddziatu neonatologicznego w obecnosci matki lub ojca
przeprowadza badanie kliniczne noworodka; badania tego nie
nalezy wykonywac w okresie, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 8., jezeli
nie wystepuje podejrzenie zagrozenia zycia lub zdrowia
noworodka”.

(SO0O0 XIllI. Opieka nad noworodkiem, ust. 2.)

Kobiety, ktére urodzity w szpitalu zostaty zapytane o to, czy od razu po porodzie odbyt sie
peten kontakt ,skora do skory”. |tak 35,5% kobiet wskazato, ze miato dwugodzinny kontakt
,Skoéra do skory” z dzieckiem od razu po urodzeniu. Dalej 14,7% kobiet otrzymato nagie
dziecko na brzuch, ale juz po zwazeniu i zmierzeniu, natomiast 17,2% wskazato, ze owszem
dostato dziecko, jednak byto ono juz zwazone, zmierzone i dodatkowo ubrane. Ponadto
4,2% kobiet podato, ze zostaty rozdzielone z dzie¢mi ze wskazan medycznych dla nich
zrozumiatych i umozliwiono kangurowanie dziecka przez osobe bliskg. Nastepnie 16,2%
kobiet byto rozdzielonych z dzieémi, jak podajag ze zrozumiatych dla nich wskazan
medycznych, zas dla 3,9% wskazania medyczne bedgce powodem rozdzielenia nie byty
zrozumiate. Ostatnie 8,2% kobiet zostato rozdzielonych z dzie¢mi, jak podaty, bez wskazan
medycznych (Ryc. 3.8.). Podsumowujac, az 44,0% kobiet, ktére urodzity w szpitalu wskazuje
na brak kontaktu SDS lub jego przerwanie z przyczyn nieuzasadnionych medycznie lub
niezrozumiatych dla kobiet.
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Tak 35,5%

Nie, potozono mi nagie dziecko na brzuchu,
ale przed tym dziecko zostato zmierzone i 14,7%
zwazone

Nie, dostatam dziecko juz zwazone, 1729
zmierzone i ubrane e

Nie, rozdzielono mnie z dzieckiem podajgc
jako powdd wskazania medyczne, ktére
byty dla mnie zrozumiate, a dziecko byto

kangurowane przez osobe bliska

4,2%

Nie, rozdzielono mnie z dzieckiem podajgc
jako powdd wskazania medyczne, ktore 16,2%
byty dla mnie zrozumiate

jako powdd wskazania medyczne, ktére NIE
byty dla mnie zrozumiate

Nie, rozdzielono mnie z dzieckiem podajgc
I 3,9%

Nie, rozdzielono mnie z dzieckiem bez 829,
wskazan medycznych e

Ryc. 3.8. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Kontakt »skora do skory« to potozenie nagiego
dziecka tuz po urodzeniu, na brzuchu mamy. Mierzenie, waZenie, mycie, ubieranie i inne
czynnosci pielegnacyjne powinny odbywac sie dopiero po ok. 2 godzinach od porodu, czyli
po odbytym nieprzerwanym kontakcie »skdra do skory«. Czy miatas taki kontakt »skora
do skory?«” (%, N=2471)

Jedna z kobiet, ktéra udzielita nam wywiadu, doswiadczyta petnego kontaktu SDS
po porodzie czwartego dziecka.

»,Mimo ze bytam po dwdch cieciach, to pozwolono mi czekac
i urodzitam sitami natury. Od razu byt kontakt skdra do skory.

Jedyny moment, kiedy corka zostata zabrana na chwilke to zostata
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przekazana do mojego meza na kangurowanie. To byty dostownie
3 minuty, kiedy sprzatano t6zko i ogarniano mnie, Zeby przenies¢
mnie na t6zko, ktérym pojechatam na sale. Natomiast pozZniej juz
caty czas dziecko byto ze mng. Za kazdym razem pytano mnie, czy

moga je zabra¢ na przyktad na wazenie czy badanie stuchu”. (K47)

Inna kobieta, ktéra urodzita sitami natury napisata:

»Miatam od razu kontakt skdra do skory, jednak potozona chciata
najpierw zwazyc¢ i zmierzy¢ dziecko, na co nie pozwolitam, mowigc,
Ze jeszcze bedzie miata na to czas, a ja chce dziecko miec teraz
przy sobie”. (A1702)

Warto podkresli¢, ze na powyzsze pytanie kobiety odpowiadaty niezaleznie od rodzaju
porodu, czyli zarowno kobiety rodzagce sitami natury lub drogami natury, jak i przez ciecie
cesarskie. Wsréd wskazanych wyzej 35,5% kobiet, ktére potwierdzity odbycie sie petnego
kontaktu SDS, byty rowniez kobiety, ktore urodzity przez ciecie cesarskie.

W 1996 roku w Norwegii w porozumieniu z Norweskim Dyrektoriatem do Spraw Zdrowia
powstat film ,Breast is best”, ktéry pokazuje, jak karmi¢ piersig z sukcesem, zawiera
informacje na temat laktacji czy rozwigzywania problemoéw laktacyjnych, ale réwniez jako
wazny element inicjacji laktacji pokazuje bezposredni, nieprzerwany kontakt ,skéra do skory”
po cieciu cesarskim, czyli rozpoczynajgcy sie jeszcze na sali operacyjnej. Matka jest
wieziona na sale pooperacyjng z noworodkiem na brzuchu i tam kontakt ten jest
kontynuowany. Procedura ta jest wiec znana w Norwegii juz od wielu lat. A ponizej czytujemy
historie lekarki, ktora jeszcze jako studentka miata okazje mie¢ praktyke w Danii:

,Po 5 roku studiow, kiedy mogtam wyjechac na praktyke do Danii,
trafitam do stosunkowo niewielkiego szpitala, bo byt to szpital
powiatowy w miasteczku 30 km od Kopenhagi - szpital

odpowiadajgcy naszym szpitalom powiatowym. Natomiast to, co

Q-Ql KARMIENIE (ILEXIEH MAGY PRAWEM MAMY I DZIECKA

162




tam zobaczytam, to w tamtych czasach byt to kompletny szok

dla mnie jako studentki medycyny. Uczestniczytam w wielu
porodach. Tam zobaczytam co znaczy kontakt »skora do skory«
po porodzie. Zobaczytam, podkreslam to byt rok 1989, tatusiow,
ktorzy towarzyszyli swoim Zonom czy partnerkom w trakcie ciecia
cesarskiego. Byli na sali cie¢. Pamietam tylko jeden moment, kiedy
jeden z tatusiow zostat wyproszony z sali, bo urodzito sie dziecko,
ktére wymagato resuscytacji na sali porodowej. I to byt jedyny
pordd, z ktorego tata zostat wyproszony na chwile po to, Zeby
ratowac Zycie jego dziecka. W czasach, kiedy jeszcze zupetnie sie
nikomu w Polsce nie snito cos takiego. Jako studentka mogtam
to ogladad, wiec to byty takie rozne sytuacje, ktore gdzies tam
zapadaty pewnie w pamieci i miatam ogromna potrzebe, Zeby

w Polsce réwniez tak byto”. (P3)

Neurologopedka, ktora udzielita nam wywiadu, odwotata sie do osobistych doswiadczen
swiadomego przygotowywania sie do prawdopodobnego w jej przypadku porodu drogg
ciecia cesarskiego. Bedac osobg posiadajgca szerokg wiedze o laktacji, odciggneta siare
jeszcze w cigzy, by mozna byto jg podac dziecku tuz po porodzie w razie ewentualnych

komplikacji. Czuta sie z tym bezpiecznie i jednoczesnie przekazata personelowi jak wazny

jest dla niej kontakt SDS po cieciu cesarskim jeszcze na sali operacyjnej.

,Cesarki moga by¢ przeprowadzane inaczej. Jestem na to
dowodem. Druga cesarka w [nazwa szpitala] byta totalnie tagodna
cesarka i mata byta nakarmiona na sali operacyjnej. Nie wiem, na ile
udafto sie tak, ze to ja o tym powiedziatam, zZe jest to dla mnie
wazne, Zze bardzo prosze o takg mozliwosé. By¢ moze ta siara, ktora
tam byta zamrozona i oni wiedzieli, Zze to jest dla mnie bardzo

wazne tez zadziatata i byta taka mozliwosc. Ale udato sie, wiec
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wydaje mi sie, ze przestrzen na to jest, zeby to lepiej funkcjonowato,
skoro takie rzeczy mogli zagwarantowac. Wyciagneli ja i tylko
obtarli. Na pewno nie byta wazona i mierzona. Wiem, bo cata
rodzina pisata sms, ile wazy, a ja nie miatam pojecia. Byta na tej sali
operacyjnej ze mna jeszcze jak bytam zszywana. To wtasnie wtedy
ja miatam na sobie. Potem na moment, kiedy mnie przewozono na
chwileczke maz jg dostat, ale tez to byto poprzedzone rozmowa.
Tez miatam zupetnie inng Swiadomos¢ przy tej 2 cesarce, bo juz
wiedziatam, co mnie czeka. Dla mnie wartoscig jest to, Ze jednak
mozna, bo bytam caty czas przekonana, Ze to jest niemoZzliwe.
Dostatam jg na siebie. Miatam caty przed sobg parawanik i ona
lezata tak bardziej n6zkami na zebrach, tu miatam do piersi ja
dostawiong i co wazne byta pani, ktora pomogta, wtasnie ona mi

ja potozyta i przytrzymata. Mysle, Ze ta oksytocyna zupetnie inaczej
pracuje na tym etapie, kiedy mam to dziecigtko na sobie. Nawet
jezeli to byto trudne dla mnie, samo doswiadczenie cesarki, to ona
juz jest tutaj u mnie i nie znikneta mi nagle tak, ze nie wiem, gdzie

ona jest, nie widzimy sie”. (P9)

W Polsce dziata inicjatywa ,Maluchy na brzuchy”, ktéra corocznie od 2020 roku publikuje
raporty i rankingi z realizacji prawa do kontaktu ,skora do skéry” po porodzie w polskich
szpitalach'®. W tych rankingach szpitale, ktére wykazaty sie wysokim stopniem
bezposredniego kontaktu skéra do skory po cieciu cesarskim otrzymujg symboliczne medale
tzw. Szmaragdowe ,Maluchy na brzuchy”. W 2022 r. takim medalem zostato odznaczonych
6 szpitali. Jednak w przypadku porodu przez ciecie cesarskie najczesciej na czas szycia ran
pooperacyjnych dziecko jest zabierane od matki. Czasami zdarza sie, ze dziecko
przekazywane jest do kangurowania osobie bliskiej, cho¢ wciagz nie jest to standardowa
procedura. Dopiero po przewiezieniu matki na sale pooperacyjng jest przekazywane jej

138 https://maluchynabrzuchy.pl [dostep: 30.11.2023]
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do kontaktu SDS. To oczywiscie nadal jest ogromnie wazne i korzystne, w poréwnaniu

z brakiem kangurowania przez osobe bliskg, czy brakiem potozenia nagiego dziecka

na matce juz na sali pooperacyjnej. Warto natomiast zdawac¢ sobie sprawe, ze kontakt ,skéra
do skéry” po cieciu cesarskim moze rozpoczynac sie juz bezposrednio na sali operacyjnej

i by¢ tym samym nieprzerwanym kontaktem. Niektore z kobiet po cieciu cesarskim tak
odniosty sie do faktu, ze miaty kontakt SDS:

,Lekarz neonatolog jeszcze, kiedy lekarze mnie zszywali (poréd
przez ciecie cesarskie) przyniosta dziecko i od razu pomogta
przystawi¢ do piersi. Dziecko zaczeto szukac brodawki. Neonatolog
pomogta nakierowad i maluszek sie juz przyssat do mnie :)".
(A1181)

» 1ak, miatam kontakt skora do skory, ale tylko dlatego, Ze to
wywalczytam i kazatam potozy¢ dziecko na mnie po cieciu
cesarskim”. (A2332)

Peten i nieprzerwany kontakt ,skéra do skoéry” po cieciu cesarskim nie zostat dodatkowo
wyrézniony w SO0O0, cho¢ rowniez nie widniejg zadne zastrzezenia co do rodzaju porodu,
po ktérym taki kontakt SDS powinien sie odby¢, zas z praktycznego punktu widzenia jego
wykonanie zalezy od stanu zdrowia matki i dziecka, dobrej woli personelu oraz mozliwosci
organizacyjnych placéwki. Jezeli dochodzi do kontaktu ,skéra do skory” po porodzie droga
ciecia cesarskiego, to najczesciej potozenie dziecka na matce nie nastepuje bezposrednio
po urodzeniu, ale dopiero na sali pooperacyjnej, wiec nie mozna mowi¢ o pethym

i nieprzerwanym kontakcie SDS:

»,Miatam kontakt, kiedy zawieziono mnie na sale pooperacyjna.
Prositam o kontakt skdra do skory na sali operacyjnej, ale mi
odméwiono”. (A1871)
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»Na sali operacyjnej dziecko miatam na moment przy twarzy.
PdzZniej jak zostatam przewieziona na sale pooperacyjng, to byt

kontakt skdra do skory i trwat przez dwie godziny”. (A1484)

,W tym szpitalu jest to standard. Praktycznie od razu po porodzie
policzek do policzka mi go przytulono. On jeszcze byt tylko tak
troszeczke w chuste chirurgiczng owiniety, Ze nie byto mu zimno.
Natomiast jak tylko mnie dowieziono do sali pooperacyjnej,

to od razu dostatam go skora do skory. Potozono mnie wygodnie
na fozku, jeszcze u mnie znieczulenie dziatato i od razu byt u mnie
przy piersi. On sie urodzit 8:20-8:30 a przed 9 juz bylismy juz razem
na sali”. (K27)

Stoimy na stanowisku, ze wszystkie kobiety powinny miec¢ takie same szanse w zakresie
kontaktu SDS. Szanse nie uzaleznione od naktadéw finansowych. Niedopuszczalne naszym
zdaniem jest uzaleznianie mozliwosci odbycia kontaktu SDS od uiszczania jakichkolwiek
optat, w tym optaty za osobny pokdj po porodzie. Koniecznosé wynajecia osobnego pokoju
poporodowego, tak jak w przypadku kolejnej kobiety, nie moze determinowac¢ umozliwienia
kontaktu SDS oznacza to bowiem, ze w sposéb rutynowy, organizacyjny ogranicza sie czesci
kobietom i ich dzieciom prawo do tego kontaktu.

W przypadku cesarskiego ciecia jedyng mozliwoscia, Zzeby maz byt
przy mnie i zeby mogt zobaczy¢ dziecko to byta mozliwos¢
wynajecia apartamentu. Zastaniano sie covidem caty czas,

ze normalnie tak oczywiscie byta taka mozliwos¢, ale przez
pandemie jedyng mozliwoscig zebysmy byli razem i zeby byt
kontakt skdra do skory z tym dzieckiem od razu. Wprost pokazano
mi te roznice, Ze jezeli mamy apartament, to od razu dziecko jest

przewozone do meza i tez od razu dotgcze do nich, a jeZeli nie mam
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apartamentu, to musiatabym spedzi¢ dwie godziny na sali
pooperacyjnej. Dwie godziny nie bede tego dziecka widziata

i dla mnie w gfowie to byt ogromny czas roztgki. Miatam tak mocne
poczucie, Zeby to dziecko byto przy mnie jak najszybciej, ze bytam
sktonna po prostu dac¢ kazde pienigdze, Zeby to sie stato. Mowili,
Ze nie wiadomo, jak bedzie z tym kangurowaniem przez ojca

po cieciu, wiec tez, jezeli zaptacimy to przynajmniej bedzie mdéj magz
mogt ja kangurowac. Wynajelismy w koricu apartament, ktory
kosztowat 2100 zt. Stwierdzilismy, Ze nie bedzie wakacji w tym
roku, wiec mielismy wakacje w apartamencie 10 m? razem

Z tazienka. Nie moglismy nawet na korytarz wyjs¢ przez to, ze byta
pandemia. Bardzo mnie bolato, Ze musimy tyle pieniedzy wydac.
Dla nas to byta ogromna suma, ale mieliSmy tak mato czasu

na decyzje. Dowiedziatam sie z dnia na dzieri, Ze bede miata ciecie
cesarskie. Miatam kilka godzin na decyzje. Bytam troche
przerazona wizjg bycia samej z dzieckiem po cesarskim cieciu.
Stosunkowo krotki czas, jakies 15-20 minut po zszyciu mnie,
spedzitam na tej sali pooperacyjnej i przewieziono mnie do tego
apartamentu do meza. Jeszcze chwile miat corke na klatce
piersiowej i po kilkunastu minutach przyszta potozna, potozyta
dziecko na mnie. Pierwsza zapytatam, kiedy bedzie proba
karmienia. Powiedziata, Ze za jakis czas mozemy sprobowac

i faktycznie za jakis czas potozna przyszta i probowata mi corke

przystawic do piersi”. (K45)
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Droga kobieto!

O kontakcie ,skéra do skoéry” czy o szpitalach, ktére w wysokim
stopniu zapewniajg ten kontakt, dowiesz sie wiecej zapoznajac sie
z inicjatywa ,Maluchy na brzuchy” — materiatami oraz rankingami,
w ktorych przyznawane sg szpitalom Ztote, Srebrne, Brgzowe

i Szmaragdowe odznaki ,Maluchy na brzuchy”, w zaleznosci

od stopnia realizacji kontaktu SDS. Informacje znajduja sie

na stronie internetowej:

https://maluchynabrzuchy.pl

oraz na profilu inicjatywy na Facebooku. Tam mozesz znalez¢
rowniez wiele filmikow i zdje¢ tego, jak powinien wygladac peten,
nieprzerwany kontakt SDS, zaréwno po porodach sitami czy

drogami natury, jak i przez ciecie cesarskie.

Ws$réd odpowiedzi na wspomniane wczesniej pytanie o kontakt SDS, niepokoja
kilkunastoprocentowe wskazania na przerwanie lub op6znienie tego kontaktu z powodu
procedur niewynikajgcych z zagrozenia zycia matki czy dziecka — procedur jak wazenie,
mierzenie (14,7%), czy dodatkowo ubranie dziecka (17,2%).

,Dziecko zaraz po narodzinach potozono mi na chwile na klatke,

po kilku minutach znédw mi dano, ale juz w ubraniu twierdzac, ze jest
wyziebione | wtedy miatam je przy sobie 2h... Wiem, Ze potoznej
spieszyto sie do domu i trzeba byto sale szybko posprzatac”.

(A143)
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sUrodzitam i dziecko natychmiast mi podano. Przytulitam go.

Po chwili go zabrano do zwazZenia, zmierzenia, osuszenia. Byta
lekarka. Ocenili w skali Apgar. Dano mi syna znow, potem
przesztam do sali przedporodowej. Przystawiono mi syna do piersi.
Potozna troche z nim walczyta, Zeby zassat. On nie chciat, a potem
przesztam do zwyktej sali i miatam dziecko, ale juz w ubranku.
Kontaktu SDS nie byto tak jak mowili w szkole ani jak pisato

w ksigzkach. Zadnych 2h jednym ciggiem po porodzie. Drugim

razem bardziej o to zawalcze, mam nadzieje”. (A1781)

,Potozono corke na mnie tylko na chwilke, po czym zabrano
mowigc, ze tylko na moment i mi jg oddadzg. Myslatam, ze potem
bedzie kontynuowany kontakt »skdra do skory«, ale corka byta juz

ubrana, a ja nie miatam sity ani odwagi zaprotestowac”. (A2037)

»Najpierw zabraty go chyba potozne. Ocenity skale punktowa
i zwazyty. Nie wiem czy cos jeszcze. Nie informowano mnie o tym”.
(A204)

»Potozono mi dziecko na brzuchu, pdzZniej na klatce piersiowej,
pozwolono przytulaé, ale byta to zastuga pielegniarki
noworodkowej, ktdrej jestem bardzo wdzieczna za to (trafitam
na dobrg zmiane, nie wszystkie pielegniarki tak robig). Jednak
kontakt ten nie trwat 2 godziny. Trwat moze 5 minut, pozZniej
dziecko zwazono, zmierzono, zbadano, ubrano, ja miatam szyte
krocze, a dziecko dostatam ponownie juz na sali poporodowe.

Przy pierwszym dziecku ten kontakt skdra do skory byt bardzo
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krotki, jeszcze krotszy, moze minuta, moze nawet mniej i dziecko
potozono na podbrzuszu, nie mogtam go przytuli¢, zabrano
go bardzo szybko, a byt w dobrym stanie, nie wymagat nagtych

interwencji medycznych”. (A2482)

,Dziecko przyniesli w beciku. Byto juz wytarte, ubrane. Bytam

tak rozkojarzona po tym porodzie, ze go z tego becika nawet

nie wyciggnetam, wiec ono nie miato takiego typowego kontaktu
skora do skory. Szczerze powiem, Ze po prostu to nawet

nie pomyslatam wtedy. Bytam tym porodem tak oszotomiona.
Miatam oksytocyne podawang, bo miatam wywotywany pordd,
wiec ja naprawde nie bytam w stanie za bardzo logicznie myslec.
Martwitam sie, Zeby to dziecko przystawic przez te 2 godziny.
Faktycznie miatam je przez 2 godziny i przyktadatam je do piersi.
Ale t6zko, w ktorym bytam z dzieckiem, t6zko do rodzenia, byto
strasznie niewygodne i szczerze mowigc chciatam juz pojsé

do pokoju. W Niemczech przy poprzednim porodzie to wygladato
inaczej. Tam byto normalne t6zko, takie jak sg w hotelach.

One miaty tylko podktad wytoZzony. Na tym sie rodzito i tam byto
wygodnie lezeé¢. A w Polsce to t6zko byto takie, zZe ja juz naprawde
chciatam stamtad pdjsc. Byto waskie. Batam sig, ze dziecko

mi gdzies sie przesunie i nie byto nawet miejsca, Zzeby tam sie
potozyc. Ona nie byta do korica na mnie przez ten becik i dopiero
w sumie jak posztysmy do pokoju to zesmy sie mogty i poprzytulac¢
i spedzi¢ czas, tak typowo w wygodnym miejscu. Ja tez bytam
nacieta, wiec mi nie byto za wygodnie na twardym tozku tam lezec.
No troche to byta sciema z tymi dwoma godzinami szczerze
mdwiac”. (K26)
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,PotoZzono mi dziecko od razu po porodzie na gota skore,

ale potozna naciskata, Zzeby zwazyc¢ i zmierzy¢ dziecko. Partner sie
nie zgodzit. Tlumaczyt, Ze mamy takie prawo. PofoZna zawofata
panig ordynator, ktora zaczeta na nas krzyczec, Ze ona nie ma
poZniej czasu, zeby zwazy¢ i zmierzy¢ dziecko i Ze jeZeli bedzie cos

nie tak, to bedzie nasza wina”. (A526)

Zdarzato sie, ze prawo kobiet i dzieci do kontaktu SDS nie byto respektowane nawet pomimo,
zapisu w planie porodu przedstawionym przez kobiete:

,Otrzymatam dziecko kilka minut po porodzie, gdy byto juz zwazone
i zmierzone. W planie porodowym miatam zaznaczone, czego
oczekuje i kilkakrotnie o to sie upominatam. Najzabawniejszy byt
plakat wiszgcy na porodoéwce, dotyczacy nieprzerwanego kontaktu
skora do skory, ktory sugerowat matce »Mamo, twoje dziecko nie
urosnie przez te dwie godziny«, a to personel nie stosuje sie

do tego”. (A53)

»,PPotozono na brzuchu na ok. 5 min, a nastepnie zabrano na wazenie
i mierzenie. Przerwa w kontakcie trwata ok. 1-2 min. W planie

porodu zaznaczytam, Zze chce nieprzerwany kontakt”. (A158)

»Kontakt skora do skory byt przez chwile i zabrali dziecko
na pomiary. Oddali je juz ubrane. Wydaje mi sie, Ze stato sie tak,
bo byto to przed koricem zamiany. W planie porodu zaznaczytam,

Ze zaleZzy mi na 2 godzinach kontaktu”. (A518)
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Wspominatysmy wczesniej o kontakcie SDS po porodzie przez ciecie cesarskie, ktory nawet
jesli jest opdzniony i wykonany dopiero po przewiezieniu na sale pooperacyjng, jest ogromnie
istotny. Jednak nawet taki kontakt, jak wynika z odpowiedzi kobiet, czesto nie jest
wykonywany z powodu procedur niewynikajgcych z zagrozenia zycia matki czy dziecka.

,P0 cesarskim cieciu dziecko zostato zbadane, zwazone i podano
mi je ubrane. Na mojg prosbe rozebrano dziecko i przytozone skora
do skéry”. (A2098)

»Ja juz, odkad sie obudzitam, wypytywatam, gdzie jest dziecko

i czemu mi go nie dadzg. Potozna potozZyta w koncu dziecko

na mnie, oczywiscie ubrane po wszystkie czesci garderoby, wiec

0 kangurowaniu Zadnym nie byto mowy. Byto to godzine po tym,
jak przyjechatam na sale pooperacyjng, wiec uwazam, zZe to dtugo.
Jak pytatam, gdzie jest dziecko to mowity: »No lezy tam pod lampa.
Zimno mu byto, to go wsadzitysmy pod lampe«. Dziecko
dziewczyny, ktéra miata ciecie po mnie, tez wsadzity pod te lampe,
no grzatke po prostu. Na zwyktej sali, obok niby. Dziecko urodzito
sie z 10 punktami w skali Apgar. Nie byto Zadnych problemdw.
Ogdlnie ja jestem lekarzem i ze mng na oddziale byta kolezanka
stazystka, ktora chodzita i wypytywata, gdzie jest dziecko i dlaczego
jeszcze nie jest z matka. W koricu, po ktdrejs jej interwencji
przyniosty mi to dziecko. Ta kolezanka tam pracowata po prostu,
byta jako personel, tylko, ze jako stazystka, a tam w szpitalu

niewiele liczy sie zdanie stazysty”. (K9)
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Nalezy podkresli¢, iz to wtasnie w kontakcie skéra do skéry dziecko ma szanse na
najszybsze osiggniecie wtasciwej temperatury ciata. Cytujgc za Fundacjg Rodzi¢ po Ludzku:

,Badania pokazujg, ze dzieci potozone bezposrednio na ciele
matki szybciej osiggajg wtasciwy poziom adaptacji do zycia
pozamacicznego w zakresie termoregulacji’®®”.

,Nie ma zatem koniecznosci umieszczania zdrowego,
donoszonego noworodka zaraz po porodzie pod cieplarka lub
innym Zrédtem sztucznego ciepta. Pamieta¢ oczywiscie nalezy,
iz noworodek powinien zosta¢ osuszony suchg, cieptg pieluszka,
a jego gtéwka i plecy powinny byé okryte49”,

Problem!

Niezapewnianie petnego, nieprzerwanego, dwugodzinnego
kontaktu ,skora do skory” z powodu wykonywania procedur
niewynikajgcych z zagrozenia zycia matki lub dziecka ani ich ztego
stanu ogdlnego, jak: wazenie, mierzenie czy ubranie noworodka,

w tym z przyczyn organizacyjnych placéwki u jednej na trzy
kobiety (31,9% ankietowanych, spos$rdd tych, ktére rodzity

w szpitalu). Przez nieuzasadnione wykonywanie réznych procedur
kobietom odbierana jest mozliwos¢ optymalnej inicjacji laktacji.

139 Ferber S.G., Makhoul I.R., The effect of skin-to-skin contact (kangaroo care) shortly after birth on the
neurobehavioral responses of the term newborn: a randomized, controlled trial, Pediatrics 2004, 113(4):858-65,
https://doi.org/10.1542/peds.113.4.858 [dostep: 30.11.2023]; cyt. za: Baranowska B., Kontakt , skéra do skéry”
(STS) a termoregulacja noworodka, 2013, https://rodzicpoludzku.pl/baza-wiedzy/pierwszy-kontakt-baza-
wiedzy/kontakt-skora-do-skoryg-sts-a-termoregulacja-noworodka/ [dostep: 30.11.2023]

140 Baranowska B., Kontakt ,,skéra do skéry” (STS) a termoregulacja noworodka, 2013
https://rodzicpoludzku.pl/baza-wiedzy/pierwszy-kontakt-baza-wiedzy/kontakt-skora-do-skoryg-sts-a-
termoregulacja-noworodka/ [dostep: 30.11.2023]
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Zdarzato sie, ze zanim dziecko podano kobiecie, wykonywano badanie noworodka.
Cytowatysmy wczesniej zapisy SO0O0 o tym, ze moze ono zosta¢ wykonane do 12 godzin

od narodzin, jesli nie wystepuje podejrzenie zagrozenia dla zycia i zdrowia noworodka. Gdyby
takowe wystgpito najpewniej nie bytoby czasu na mierzenie i wazenie dziecka.

»,P0 zmierzeniu zwazeniu i zbadaniu przez pediatre oddano mi
dziecko na dwie godziny, a potem przewieziono nas na sale”.
(A1305)

Kolejnymi procedurami niezagrazajgcymi zyciu matki i dziecka, dla ktérych przerywano
kontakt SDS byto rodzenie tozyska czy szycie krocza.

,Z jednej strony dostatam dziecko od razu. Momentalnie. Jeszcze
brudne mokre i tak dalej. Ono sobie ze mna chwile lezato. Z drugiej
strony, to byta chwila. Potem je wzieli pod ten napromiennik, zanim
mnie ogarneli: urodzitam tozysko, zszyli. Takze dostatam dziecko
po 15-20 minutach. Natomiast tata tam sobie gtaskat, robit zdjecia

trzymat za ragczke i tak dalej”. (K32)

,Dziecko nagie zostafo podane zaraz po porodzie. Nastepnie wzieto
je do wazenia, a ja rodzitam tozysko. Po tym znow podano mi
dziecko. Byto o po 20/30 minutach”. (A1964)

,Poczatkowo potozono dziecko na moim brzuchu, po czym
przerwano kontakt. Dziecko zostato zmierzone, zwazone, zbadane.

W tym czasie mi zaktadano szwy na kroczu”. (A2094)
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,Podczas szycia krocza zabrano mi dziecko. Szycie trwato bardzo
dtugo. W tym czasie dziecko trzymat maz. Tylko chwile dziecko
byto na moich piersiach. Nie mogtam go nawet przystawic, Zzeby
zaczeto ssac piers. Lekarz bardzo szybko chciat zszy¢ krocze,
poniewaz konczyta sie jego zmiana. Po zszyciu dziecko byto juz
ze mng”. (A224)

»Panie mi daty synka od razu jak ze mnie wyszedf, maz przeciat
pepowineg, jak jeszcze synek byt na mnie. On chwileczke, tak

z 3 minutki polezat. Panie go wziety do zwazZenia, zmierzenia,

do ubrania i zebym ja urodzita tozysko i do tyzeczkowania, bo sie
okazato, Ze kawatek toZyska zostat. Oporzadzity mnie moze

w 20 minut i wrécitam z ubranym synkiem juz na sale. Bytam z nim
cafty czas juz do korica. Zabieraty go ewentualnie na szczepienie,
badanie. Z drugg corka w innym szpitalu kontakt do skory byt
chwileczke. Potem zabrano dziecko do mierzenia, wazenia, ubrano
je i dano mi je z powrotem na tym t6zku, gdzie rodzitam. Po dwdch
godzinach zabrano cdrke na oddziat noworodkowy, a mnie
przeniesiono na sale. Mowiono mi, ze przywiozg mi corke, a ja juz
pot godziny bytam na tej sali i corki nie przywieziono. Przywieziono
obiad i ja juz bytam zaniepokojona, bo czutam takg potrzebe, Zeby
byta ze mng i sama musiatam is¢ na oddziat, po tym porodzie

po trzech godzinach, musiatam sobie potuptac i tazi¢ po szpitalu,
zeby corke po prostu wzigé. Panie byty zdziwione, ze ja chce corke”.
(K56)

sUrodzitam i oni powiedzieli, Ze to teraz mnie muszg pozszywac

i powiedziatam ze »W takim razie prosze, zeby dziecko w tym
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czasie kangurowat tata, bo nam to przystuguje«, a oni, ze chcieli
zabrac¢ dziecko na badania, oni tu nie maja fotela, ale w koricu

powiedzieli »Ojej, no dobrze«, ze cos zorganizujg”. (K51)

Ponizsza historia pokazuje jak wazna jest postawa i podejscie do kontaktu SDS personelu
medycznego. W tym przypadku dopiero powazne komplikacje podczas porodu tozyska
spowodowaty przerwanie kontaktu ,skora do skoéry”, cho¢ podczas tyzeczkowania dziecko
byto wcigz na mamie. Kobiecie udato sie doswiadczy¢ dopetzniecia noworodka do piersi.

»Moje tozysko sie roztrzaskato i wszystko zostato w srodku. Zaczeli
wyciggac strzepy. Zrobili mi od razu tyzeczkowanie, takie co sie
tradycyjnie robi, ale ja lezatam z mojg coreczka na piersi. Caty czas
ze mnie te skrzepy sie wydostawaty, mimo tego tyzeczkowania

i pod tym wzgledem nie byto dobrze. PrzywieZli aparature do USG,

i stwierdzili, ze po prostu beda musieli ja na chwilke zabrac, na czas
doktadnych badan. Pani sie zapytata, czy w tym czasie moze

ja pomierzy¢. Ja powiedziatam, ze nie ma problemu, skoro i tak mi
ja zabierajg. Natomiast potem mi robili operacje, to byto
traumatyczne i tylko myslatam o tym, zeby byto wszystko dobrze,
zebym ja przezyta. Nie myslatam o tym, czy ona jest ze mng czy nie.
Natomiast na pewno zapytali sie mnie, a na pewno od razu

po urodzeniu zostata mi potoZzona na piersi. Specjalnie zrobitam ten
test, co kiedys widziatam na filmie, ze dziecko samo dopefza

do piersi. Specjalnie jg nizej potozytam, no bo juz bytam swiadoma
mama drugiego dziecka. | rzeczywiscie sie doczotgata do tej piersi.

Méwitam nawet do meza »Zobacz, zobacz! To jednak dziata!« (K8)
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Ponizej podajemy przyktady rozdzielenia matki i dziecka bez wskazan medycznych lub
ze wskazaniami, ktére nie byly dla kobiet zrozumiate:

,Dosy¢ szybko mi go zabrali. Ttumaczyli sie tym, zZe niby sie
wychtodzit. Dosy¢ chtodno byto na tej sali porodowej. Wsadzili go
do inkubatora. Watpie, czy to byto potrzebne. Uwazam, Ze ciatem
moglibysmy sie sami ogrzac. Ciato matki jest, kontakt skora

do skory, no a tu byt zabrany do inkubatora. Lezelismy na tej samej
sali, ale ogrzewat sie w inkubatorze, zamiast na mnie. Pierwsze
karmienie rowniez nie odbyto sie w ciggu 2 godzin, bo 2 godziny
to lezatam na tej sali, zanim mnie przywieZli na normalng sale.

Byt problem potem, Zeby pierwszy raz zatapat piers. Dosy¢ p6Zzno
sie przyssat, no ale po wielu probach sie udato. Gdyby to pierwsze
karmienie wczesniej sie rozpoczeto, to moze nie bytoby tych

poczagtkowych trudnosci”. (K18)

»,Nie miatam kontaktu SDS. Dostatam dziecko owiniete w »coS«
na nieodstonietg klatke piersiowg na kilka minut. PdZniej zostato
zwarzone i zmierzone, nastepnie pielegniarki zabraty je na kolejne

dwie godziny (w sumie nie wiem, dlaczego)”. (A2033)

,Dostatam dziecko po zwazeniu i ubraniu. Potozne za powdd
zabrania dziecka podaty znieczulenie, ktore dostatam podczas
naciecia krocza (o czym nie bytam poinformowana w czasie
porodu)”. (A1272)
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,Dziecko zostato umyte mimo mojego sprzeciwu. PoZniej kontakt
skora do skory trwat okoto p6t godziny i rozdzielono mnie

Z dzieckiem. Nie pozwolono mi przy nim by¢. Odwieziono mnie

na sale poporodowa. Dziecko przyniesiono do mnie poZniej.

Nie byto Zadnych wskazarn medycznych. Panie potoZne chciaty
bez mojej obecnosci zmierzy¢ zwazyc i ubrac¢ dziecko. Okropne

przezycie. Odebrano mi moje podstawowe prawa”. (A720)

Réwniez leki znieczulajgce podawane podczas cesarskiego ciecia najczesciej nie sg
przeciwskazaniem do rozpoczecia karmienia piersig w kontakcie ,skora do skory”.
Zauwazmy, ze majg juz one potencjalny wptyw na dziecko bedace jeszcze w tonie matki.
Swiatowe wytyczne i praktyka wielu szpitali pokazuje, ze mozna zastosowac leki niosgce
niskie ryzyko dla dziecka''. Kluczowa jest obserwacja mamy. Pomimo tego, niektére
szpitale rutynowo stosujg po cieciu cesarskim procedury, ktére uniemozliwiajg kobiecie

i dziecku szybki kontakt SDS po porodzie, argumentujgc fakt koniecznoscig odpoczynku
matki czy podania lekéw przeciwbolowych.

,Zdecydowalismy o cieciu i cérka urodzita sie po godz. 20, wiec
pozZno wieczorem. Prositam, Zeby dali mi jg jak najszybciej. Bytam
sama na sali pooperacyjnej. Powiedzieli mi »Odpocznij sobie. Teraz
masz czas, by przespac sie w nocy«. Bytam przekonana, ze oni
jakos wczesniej te corke dadzg dlatego, ze przy pierwszym
porodzie, a rodzitam przez ciecie, to od razu na sali pooperacyjnej
dostatam jeszcze corke do piersi i catg dobe lezata ze mng ciato

do ciata. Tylko to byto w innym szpitalu. Teraz nie byto jakichs
przeciwwskazarn, zeby corka ze mng zostata. Miata 10 punktow

w skali Apgar, ja nie miatam powiktan. Pytatam potoznej nawet,

141 Morze K., Znieczulenie ogélne a karmienie piersiq — wytyczne, 2019, https://laktaceuta.pl/znieczulenie-
ogolne-a-karmienie-piersia/ [dostep: 30.11.2023]
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ktérag miatam wykupiong do porodu, kiedy mi te corke przywioza.
Ustyszatam »Na razie odpoczywaj«. Zbywali mnie lekarze i potozZne.
Lekarz powiedziat cos tak, ze teraz dostaje silne leki, morfine, ale ja
wiem, Ze to nie przeciwskazanie, bo ja przy starszej normalnie
karmitam przy morfinie i wiedziatam, ze nie ma przeciwwskazania,
ale zabrakto troche takiej wewnetrznej walki. Nie mogtam sie
ruszac, wiec tez mi byto ciezko. Miatam zapisane w planie porodu,
Ze nie chce, Zeby dokarmiali dziecko mieszanka. Lekarz neonatolog
zaproponowat, ze jednak moze by jg dokarmili. Jakos tak zapytat
mowigc, Ze to nic ztego. Bytam w szoku, powiedziatam juz dobra
niech to po prostu tak sie stanie i oczywiscie teraz sobie nie moge
tego wybaczyc, zZe tak zrobitam. Nie zawalczytam. Bardziej

nie postawitam na swoim, ale byto za p6zno. PrzewieZli mnie

na takg normalng sale po 2 godzinach i cata noc nikt do mnie nie
przychodzit. | tak nie zmruzytam oka przez catg noc. Caty czas
myslatam, gdzie ona jest, ale nie bytam jeszcze w takim stanie,

Ze tak rozpaczliwie, ale nad ranem mdwie »Kurcze, chciatabym,
Zeby ja przywieZli«. Okoto godz. 6 pielegniarki przyszty zmierzy¢
temperature itp. Nikt nie pomagat mi sie pionizowaé. Smiaé mi sie
chciato, bo ja lezatam, jeszcze nie bytam spionizowana nadal

po tylu godzinach, a pani, ktéra okoto godz. 7-8 przynosita
Sniadanie wpadata i wypadata. Tak postawita to Sniadanie w rogu,
tak hen daleko ode mnie i wyszta. Nawet nie wiedziata, Zze nie
jestem w stanie wstac. Dopiero po tym sSniadaniu przywieZli corke.
Ile dali, nic nie wiem. Nie mam informacji doktadnej, ale moze
jakbym wyciggneta, dokumentacje, to bym sie dowiedziata.
Przyjechata taka spokojna. Spata. Od razu jg przystawitam.
Wybierajac szpital kierowatam sie tym, zZe jest tam najwiekszy

odsetek udanych porodow naturalnych po cieciach cesarskich,
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ale miatam swiadomos¢ tego, Ze jezZeli nie uda urodzi¢ naturalnie,
to mi jg zabiorg. Wiedziatam, Ze ten szpital tak robi. Szukatam
informacji. Jestem na grupie »Naturalnie po cesarce« i tam
dziewczyny, ktore opisywaty nieudane porody naturalne, to pisaty,
Ze sie konczyto tym, Ze dziecko zabierali. Tylko, Ze jakbym urodzita
rano do potudnia, to bym dostata corke wczesniej, bo wtasnie

na ostatni dzien przywieZli dziewczyne, ktora miata cesarke o godz.
10-11 i jej po dwdch godzinach przywieZli to dziecko. W dzien sig

dafto, a w nocy sie nie dato, bo sie nikomu nie chciato”. (K24)

W powyzszej historii personel zbywat prosby o podanie dziecka matce od razu po porodzie.
Kolejna historia rowniez wskazuje na stosowanie rutynowego oddzielania matki i dziecka

po porodzie przynajmniej na dwie godziny. To, ze dziecko nie byto rozdzielone z matka przez
jeszcze dtuzszy czas, byto wynikiem prosb matki, aby dziecko przywieziono. Sugerowanie,
ze kobieta po operacji bedzie musiata sama zajmowac sie dzieckiem, najwyrazniej w celu
zniechecenia jej do kontaktu z nim, jest naszym zdaniem niedopuszczalne. W tej historii
rowniez nie zaproponowano kangurowania dziecka przez osobe bliskg, pomimo braku
jakichkolwiek przeciwskazan.

+Wyciagneli ja, pokazali mi, przystawili do policzka, poszli pokazac
ja mojemu partnerowi, a mnie zaczeli zszywac. Potem zawieZli
mnie na sale pooperacyjnag, na ktorej lezato 5 innych kobiet. Jak
mnie wieZli na te sale, to jeszcze w drodze spotkatam mojego
partnera i dowiedziatam sie, ze pozwolili mu zrobic¢ zdjecia i wzieli
corke na sale noworodkowa. Nie kangurowat jej. Wiedziatam o tym,
Ze kangurowanie jest wazne, ale chyba zatozytam, ze na 100%
urodze naturalnie. Mysle, Ze na takim poziomie emocjonalnym

nie dochodzito to do mnie, Ze to sie tak moze skonczy¢. W zwigzku

Z tym tez nie zadbatam o te opcje przed porodem, Zeby dac¢ szanse
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na kangurowanie partnerowi, jezeli sie to skoriczy cesarka. Trzy
miesigce pozZniej moja bratowa rodzita w tym samym szpitalu i oni
mieli potoZzng wykupiong, bo my nie mielismy, i ta potoZna zatatwita
mojemu bratu kangurowanie. Jego syn urodzit si¢ przez cesarskie
ciecie i ta potozna od razu wzieta go i data bratu. Byt kangurowany
przez 2 godziny. Dopiero potem poszedt do swojej Zony z nim, wiec
oni nie zostali rozdzieleni. To wynikato wytacznie z tego, Ze potozna
o to zadbafa. To nie jest standardowa procedura w tym szpitalu.
Mnie wzieli do tej sali pooperacyjnej. Moj partner poszedt tam

ze mng, a to byty jeszcze czasy covidowe i odwiedziny byty tylko
pomiedzy godz. 16 a 18. Cdrka sie urodzita o 14:30, wiec okofo
godz. 15, jak mnie tam zawieZli, to powiedzieli partnerowi, Ze musi
wyjs¢, ale ze za godzine moze wrdcic¢ na odwiedziny. Partner
wyszedt i wrdcit. Myslatam, ze 3 minuty minety, bo po prostu
zasnetam i spatam przez te godzine. Jak on przyszedt to zaczetam
sie pytac o to, gdzie jest dziecko i czy moga mi je dac. Widziatam,
Ze inne panie nie majg tam dzieci. Powiedzieli mi, Zze mogag mi dac,
a co tez byto dziwne, ustyszatam »Ale to jak juz pani dostanie, to juz
nie ma odwrotu. To pani sie musi nim zajmowac«. Ja caty czas nie
czutam ndg. Nie zeszto ze mnie znieczulenie, ale powiedziatam,

Ze tak, ze chce corke i mi jg przyniesli przed godz. 17 jeszcze jak P.
tam byt. Ona mi lezata wtedy na piersi i faktycznie mnie rozebrali,
rozebrali ja. Na tej sali pooperacyjnej byta taka catkiem fajna
potozna, ktdra mi zaczeta jg przystawiac do piersi. Mam nawet taki
filmik, jak ona jest na tym sutku i cos tam sobie probuje ssac.
Lezatysmy razem, ona na mnie, do godz. 22 czy 23. Ja jeszcze bez
tego czucia w nogach. Inne kobiety nie dostaty dzieci wtedy, ale ja
ja dostatam tylko dlatego, ze poprositam. Potem przyszty panie

i powiedziaty, Ze mnie biorg na oddziat poporodowy. Dwie potozne
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Z tego oddziatu dopiero wtedy jag wtozyty do tozeczka, a mnie
przewiozty na wozku na oddziat i wtedy mnie zaczety pionizowac,
wiec te pierwsze dwie godziny pionizacji, to faktycznie byta na sali
dla noworodkow. Nie wiem co sie z nig tam dziato, ale potem juz

byta caty czas przy mnie”. (K50)

Kobiety wcigz borykajg sie z poczuciem winy, ze nie dopilnowaty wykonania czynnosci, ktére
sg obowigzkiem personelu wynikajgcym ze SOOO i nie powinny by¢ realizowane zaleznie
od opftat, czy na szczegolng prosbe pacjentki, tylko standardowo.

Czasem jednak peten, bezposredni kontakt SDS nie byt mozliwy z uzasadnionych medycznie
i zrozumiatych dla kobiet przyczyn:

,Kontakt SDS byt po przywroceniu dziecku wszystkich funkcji

zyciowych i zrobieniu gazometrii. Jakies 15 minut péZniej”. (A181)

»,Nie mogtam urodzi¢ tozyska, zostato wykonane tyzeczkowanie pod
narkozg, dziecko zostato z ojcem. Po porodzie na godzine dziecko
zabrano, poniewaz bytam bardzo ostabiona po porodzie,
zemdlatam”. (A390)

,Byt przerwany z powodu tyzeczkowania pod narkozg, ale po niej

dostatam malucha z powrotem do kontaktu skdéra do skory”. (A627)

,Dziecko otrzymatam po 2h po cieciu cesarskim (byto wykonywane
w petnej narkozie po 2 nieudanych probach znieczulenia

zewnatrzoponowego)”. (A1217)
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W kolejnej historii nastgpito uzasadnione przerwanie kontaktu SDS. Znamienne jest jednak

to, ze pomimo powaznych komplikacji zdrowotnych u matki (zabieg i koniecznos$é
przetaczania krwi) zadbano o kontynuowanie karmienia piersig najszybciej jak byto
to mozliwe, uznajgc cheé kobiety do karmienia piersia.

+W momencie, w ktorym urodzitam potozyli mi go na klatce,
zapytali, czy chce karmic, powiedziatam, Ze tak. Zapytali, czy byta
siara w cigzy. Powiedziatam, Ze tak, Ze byto jej duzo, wiec go
przystawili. Od razu sie przyssat i juz zostawili nas w spokoju. Nie
byto zadnych problemdw i tak dobre 45 minut ssat. Mysle, ze
lezatby dalej do tych dwdch godzin, gdyby nie to, Ze musiatam by¢
przewieziona na zabieg wydobycia toZyska, wiec maty zostat w sali
porodowej z mojg mama, ktora towarzyszyta mi w porodzie, wiec
nie zostat nigdzie zabrany. Zostat owiniety w kocyk lezat sobie

w takiej przyciemnionej atmosferze. Nie byto tak szpitalnie i nie
zabrali go do tej mydelniczki czy gdzies tam. Potem sie okazato,
Ze byty komplikacje, wiec troche mnie nie byto i troche z nim moja
mama siedziata, ale w tym czasie go nie dokarmiali. Jak juz nas
oboje przywieZli, mnie i mtodego, na sale wybudzen, to tam juz tez
mi go przystawili do piersi. Urodzitam o smej, na ta sale
zajechalismy kofto jedenastej i lezatam na niej do dobrej pietnastej.
To raczej byto nietypowe. Raczej kobiety po godzinie, dwdch od
porodu byty przewiezione na swoje docelowe miejsce na oddziat,
na te kolejne dwie doby, a ja lezatam dtugo, dlatego, ze przy
porodzie i przy tym wydobyciu tozyska stracitam bardzo duzo krwi,
wiec musiatam miec transfuzje. Powiedziaty mi panie potozne,

ze w trakcie transfuzji nie moge karmic. Miatam dwie, a jedna
transfuzja trwa okoto czterdziesci kilka minut. Dla takiego swiezo

narodzonego bobka 40 minut bez piersi, to jest jakis koszmar, wiec
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przy pierwszej transfuzji faktycznie ptakat i go gtaskatam, lulam,
ale wiedziatam, Zze nie moge mu podac piersi. A przy drugiej
transfuzji przyszta inna potozna i mi powiedziata: »Wie pani co, tak
naprawde to nie jest tak, ze to jest zabronione, tylko nie jest
zalecane. Raczej mowimy, ze nie, bo jezeli ktos potrzebuje
transfuzji, to znaczy, Ze jest w ztym stanie, wiec na pewno nie
zmuszalibysmy go do karmienia, ale jezeli pani sie czuje na sitach,
pani chce, to my pani przystawimy tego dzieciaka«. Faktycznie
miatam pod jedng reke podtaczong transfuzje, a z drugiej strony
pani pomogta mi go przystawic i przez catg drugg transfuzje juz

lezat przyczepiony do piersi. Potem caty czas bylismy razem”. (K49)

Czesc kobiet nie miata kontaktu SDS ze wzgledu na to, ze ich dzieci wymagaty umieszczenia
w oddziale intensywnej terapii noworodka w zwigzku z wczesniactwem, czy innymi
trudnosciami zdrowotnymi po stronie dziecka. Tym sytuacjom przyjrzymy sie

w podrozdziale 3.2.12.

Problem!

Zdarza sie brak kontaktu SDS lub jego przerwanie z powodow
stosowania procedur niezrozumiatych dla kobiet lub bez wskazan
medycznych (jak wskazato 12,1% ankietowanych sposréd tych,
ktére rodzity w szpitalu). W wielu przypadkach rozdzielenie

NIE wynika z ratowania zycia matki lub dziecka (np. rodzenie
tozyska, szycie krocza, dogrzanie, czynnosci pielegnacyjne,
umycie, badanie noworodka, sam fakt porodu drogg ciecia
cesarskiego i in.), a matka i dziecko sg w dobrym stanie. Bywa,
ze kobiety nie sg informowane o tym, co dzieje sie z ich dzie¢mi,
w czasie, kiedy sg od nich oddzielone.
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Do tej pory zajmowatysmy sie kwestig samego faktu odbycia sie lub nie kontaktu SDS.
Jednak zapisy SOO0 odnoszg sie wyraznie réwniez do tego, jaka asysta i pomoc,

w szczegolnosci zwigzana z pierwszym karmieniem dziecka piersig, powinna by¢ udzielona
jeszcze w lli IV okresie porodu.

»2. W ramach prowadzenia Il okresu porodu osoba sprawujgca
opieke jest obowigzana do podjecia, realizacji i udokumentowania
wykonania nastepujgcych dziatan:

[.]

8) obserwacji przebiegu kontaktu matki i dziecka »skdéra do skory«
i pomocy w przystawieniu noworodka do piersi, jezeli stan ogdlny
noworodka i matki na to pozwalajg”.

(SO00 XI. Postepowanie w Il okresie porodu)

»1. Opieka nad rodzgcg podczas IV okresu porodu obejmuje:

[..]

5) instruktaz w zakresie prawidtowego przystawiania dziecka

do piersi i pomoc w karmieniu piersig oraz przekazanie informac;ji
na temat zasad postepowania w laktacji w pierwszej dobie potogu;
6) udokumentowanie dokonanych obserwacji i wykonanych

zadan”. (SO0O0 XII. Postepowanie w IV okresie porodu)

W SO0O0 wyraznie wskazano osobe odpowiedzialng za nadzér pierwszego karmienia piersia:

,D) potozna odpowiedzialna za opieke nad noworodkiem:
[..]

c¢) nadzoruje pierwsze karmienie piersig”.

(SO0O0 XIlI. Opieka nad noworodkiem, ust. 1.)

04' KARMIENIE (LEKIGN GIAGIY PRAWEM MAMY I DZIECKA

185




Bezposrednie odniesienie do kontaktu ,skéra do skory” oraz wsparcie, jakie powinno byé
wéwczas udzielone, odnajdujemy réwniez w cytowanym juz wczesniej ust. 1. pkt 8) rozdziatu
SOOO Xlll. Opieka nad noworodkiem. Czytamy tam, ze w czasie dwugodzinnego kontaktu
SDS nalezy zacheca¢ matke do rozpoznania momentu, kiedy dziecko jest gotowe do ssania
piersi, a takze nalezy obserwowac¢ matke i dziecko, kontrolujgc cechy dobrego przystawienia
i pozycji przy piersi, a w razie potrzeby nalezy zaoferowac¢ pomoc. Koniecznosc¢ asysty,
obserwacji i pomocy w razie potrzeby jest wiec wielokrotnie podkreslana w SO0O0.

Brak zaoferowania pomocy w tym czasie moze sie okaza¢ bardzo trudny dla kobiet i mie¢
wptyw na dalsze karmienia dziecka.

»Mielismy kontakt skora do skory z dzieckiem, jednak zostatam
pozostawiona z nim sama na sali. Dziecko »zjezdzato« z mojej
piersi. Nie mogtam go podniesé. Nie mogtam sie ruszy¢

po zszywaniu krocza. Bytam bezradna, a kontakt nie przyniost
mi pozytywnych emocji i nie pozostawit dobrych wspomnien.

Ptakatam z niemocy”. (A44)

»,Na sali porodowej byta potozona, ktdra przyjmowata pordd,
spojrzata i tak powiedziata, zanim oczywiscie wyszta i potem dwie
godziny nikt sie nie pojawit, Zze »Bedzie ciezko, raczej bedzie
ciezko«. Osoba, ktdra przywiozta mnie z porodowki, zapytata sie,
czy maty sie przystawit na sali porodowej w trakcie kontaktu skdra
do skory. To byta jedna jedyna osoba, ktdra o to spytata. Ja jej
powiedziatam, ze nie. Ona powiedziata, Zze to Zle i ze mam
probowad, ale tam na tej sali poporodowej tez nikt nie sprobowat mi
pomoc nawet go przystawic. Ja poprositam o pomoc

w przystawieniu. No i ona powiedziata, ze w takim razie rano

to zgtosi, bo teraz nikogo nie ma, kto mogtby mi pomdc. To tez jest

w sumie dziwne, bo powinien zawsze byc¢ ktos na oddziale,
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chociazby potozna, ktéra ma minimalng wiedze. Rano pech chciat,
ze styszatam, jak ona przekazuje informacje tej drugiej. Tutaj cytuje,
Ze wszystkiego sie cykam i prositam o pomoc w karmieniu. No tak
dziwne, cykam sie. Skoro to moje pierwsze dziecko i pordd,

a dziecko nie je. No faktycznie... dziwna sprawa”. (K17)

»Jak urodzitam, to jeszcze na sali porodowej maty na chwile wszedt
pod lampe, ale to byto krotko, jak z powrotem mi go dali. Dwie
godziny faktycznie mieliSmy czas, Zeby sie poprzytulac.
Probowatam wtedy dostawi¢ matego potozna mowita, Ze jak teraz
nie ztapie, to jeszcze ztapie te piers i ogdlnie wyszta i nas zostawita
z tym babelkiem, Zzebysmy no wtasnie mieli czas dla siebie.
Trzymatam tego babelka probowatam dostawic na tyle na ile
umiatam, ale on byt zaspany. Jeszcze ja rodzitam ze znieczuleniem

i maty sie urodzit tez bardzo mocno znieczulony, spat”. (K16)

+Wszystko byto doktadnie tak, jak w szkole rodzenia ustyszatam,
Ze jest najkorzystniej. Gdy dziecko wyszto, od razu miatam

je na piersiach. Wszystkie inne czynnosci sie odbywaty dopiero
pOZniej i faktycznie kontakt skdra do skory trwat nawet mozna
powiedzied, ze ponad 2 godziny. Zostatam z mezem z dzieckiem
na sali porodowej. Potozne wyszty takze bylismy we trojke. Ale tez
byt taki moment, Ze ja sie zastanawiatam, czy ja powinnam
przystawic to dziecko, czy ono samo powedruje, co sie bedzie
dziato. M6j maz poszedt zapytad, czy mozna przystawic¢ dziecko
do piersi, na co ustyszat »Tak«. Jednak juz wtasnie tego instruktazu,
czy powiedzmy obecnosci, nadzoru, jakiegos takiego czujnego oka

zabrakto. Ostatecznie nie odwazytam sie tego zrobi¢ sama.
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Nie odwazytam sie wzigc¢ tego kruchego bobasa i go tam jakos
przektadac, zeby przystawic do piersi. Gtaskatam go. On tam sobie
ssat pigstki i lezat spokojnie, wiec nic nie robitam. A potem zostat
odtozony do tej kuwetki i zdziwitam sie, Ze tak Spi przeciez on moze
jest gtodny. Akurat wtedy przyszta jedna z pan potoznych pomadc mi
przystawic dziecko. To byt pierwszy raz, chyba z 4 godziny

po porodzie”. (K42)

Zwrocenie uwagi na pierwsze oznaki gtodu dziecka, ktérymi z pewnoscig jest ssanie pigstki,
jest rowniez waznym elementem pomocy personelu w pierwszych godzinach po porodzie,
czego zabrakto w przypadku powyzszej historii kobiety. Brak aktywnosci malucha w trakcie
kontaktu ,skora do skéry”, moze byc¢ réwniez informacjg dla personelu medycznego o stanie
zdrowia dziecka. W powyzszych ostatnich dwdch przyktadach dzieci borykaty sie pdzniej

z wysokim poziomem bilirubiny, czyli z z6ttaczka, kiedy to bardzo wazne jest jak najczestsze
przystawianie dziecka do piersi i karmienie mlekiem matki. Wsparcie w tych pierwszych
chwilach w karmieniu dziecka jest bardzo istotne, jednoczesnie personel winien sie kierowac
duzym wyczuciem.

,Potozne na porodéwce byty bardzo pro karmieniu piersig. Kontakt
skora do skory byt dla nich wazny, bardzo wspieraty we wszystkich
fazach porodu, no i tutaj nie byto zbednej zwtoki. Nie byto tematu
typu najpierw zwazymy dziecko, czy cokolwiek. Tylko bezposrednio
po porodzie potozyty mi mtodag na brzuchu, zaraz pomogty tez

z przystawieniem do piersi. Byto na pewno wszystko zgodnie

ze sztukg zachowane”. (K6)

,Potozna, ktdra przyjmowata moj pordd chyba zachowata sie
najbardziej ok z tych wszystkich osob. Faktycznie starata sie zrobi¢

cos, zeby mi ulzy¢ w tym porodzie. Jak sie syn urodzit, to potozyta
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mi go tak, zeby on mogt podpetzna¢ do piersi. Pokazywata mi
na co mam zwrdcic¢ uwage i tak dalej. Wszystkie takie podstawowe

rzeczy wskazata”. (K20)

Problem!

Zdarza sie, ze pomimo odbycia sie kontaktu ,skéra do skory”
personel medyczny nie nadzoruje pierwszego karmienia i matki
nie otrzymujg nalezytej pomocy i wsparcia w pierwszym
przystawieniu dziecka do piersi, a personel nie zauwaza

ew. trudnosci, np. dziecko niewykazujgce gotowosci do ssania.

3.2.3. PRZEBYWANIE MATKI | NOWORODKA RAZEM
PO PORODZIE

Pisatysmy o praktykach, ktore dziaty sie jeszcze 30 lat temu - praktykach zwigzanych

z oddzielaniem dzieci od matek po porodzie wspomnianych podczas wywiadu przez jedna

z lekarek. Od tego czasu duzo sie zmienito i nie wyobrazamy sobie juz dzis, aby dzieci byty
oddzielone od matek i przywozone na sale poporodowa co 3 godziny na karmienie. Kobiety
majg prawo do przebywania po porodzie razem z noworodkiem przez catg dobe. Tzw.
,2fooming-in” to 7. ze wspomnianych ,10 krokéw do udanego karmienia piersig”. Przebywanie
matki i dziecka razem zostato wiec uznane jako element wsparcia w karmieniu piersia.

Z kolei SOOO okresla ciggte przebywanie matki z noworodka mianem systemu ,matka

z dzieckiem”.

»2. Opieka w oddziale potozniczym w systemie »matka
z dzieckiem« lub innej jednostce lub komorce organizacyjnej

podmiotu o tym profilu:
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1) zdrowy noworodek po pobycie wraz z matkg w sali porodowej
jest przekazywany do oddziatu potozniczego zorganizowanego
w systemie »matka z dzieckiem«”.

(SO0O0 XIll. Opieka nad noworodkiem)

Nie istniejg procedury, ktore usprawiedliwiatyby roztgczenie matki z dzieckiem po porodzie,
jesli nie ma ku temu podstaw medycznych. Jesli matka i dziecko sg w stanie stabilnym, majg
prawo do przebywania w jednej sali. Nalezy podkresli¢, iz wszelkie procedury medyczne
powinny odbywac sie po wyrazeniu zgody przez matke na ich przeprowadzenie. Ponadto
noworodek jako pacjent ma prawo do tzw. dodatkowej opieki pielegnacyjnej, czyli
nieprzerwanej opieki, ktérg moze sprawowac osoba bliska, w tym przypadku matka.

Zapisy te sg zawarte w Karcie Praw Pacjenta (IX. pkt. 2) oraz ustawie o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta (art. 34 ust. 1-3). Wspomina o tym Fundacja Rodzi¢ po Ludzku
w jednym ze swoich artykutéw '42;

»Jest to gwarancja ustawowa. Odmienne postanowienia
regulaminu porzgdkowego szpitala sg niezgodne z prawem. [...]
Nie oznacza to jednak, ze wraz z wprowadzeniem systemu
rooming-in (czyli mama razem z dzieckiem) w obowigzkach

potoznych i pielegniarek nie lezy opieka nad noworodkiem”.

W odpowiedzi na pytanie dotyczace przebywania matki i noworodka razem 24h na dobe
kobiety w 66,4% przypadkow odpowiedziaty ,Tak”, dla 26,4% byto to wspdlne przebywanie
jednak z pewng przerwg, zas 7,2% kobiet byto rozdzielonych z dzieckiem (Ryc. 3.9.)

142 FRpL, Prawo do opieki i wsparcia ze strony bliskiej osoby, 2021, https://rodzicpoludzku.pl/poznaj-swoje-
prawa/prawa-pacjenta/prawo-do-opieki-i-wsparcia-ze-strony-bliskiej-osoby/[dostep: 30.11.2023]
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66,4%
26,4%

Tak
Tak, ale przez pewien czas nie bytam z dzieckiem

m Nie, bytam rozdzielona z dzieckiem

Ryc. 3.9. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy przebywatas w pokoju z dzieckiem w systemie
»matka z dzieckiem« (réwniez nazywanym »rooming-in«, oznaczajgcym przebywanie matki
z dzieckiem w jednym pokoju 24h na dobe)?” (%, N=2476)

Tymczasem na pytanie, kto podjat decyzje o rozdzieleniu czasowym, kobiety odpowiadaty:

“Po cesarskim cieciu ustalono w tym szpitalu, ze matka i dziecko

sg od razu rozdzielane”. (A1458)

, Takie byty szpitalne procedury po cieciu cesarskim”. (A2465)

“Organizacja pracy oddziatu. Zabierano dzieci na pierwszg noc

po cieciu cesarskim”. (A1568)

»Pierwszg noc bym mogta wypocza¢ byto pod opieka potoznych,

taki system panuje w szpitalu”. (A1659)
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W szpitalu, w ktérym rodzitam przez pierwszg noc po cesarce
matka zawsze przebywa na sali pooperacyjnej, a dziecko

na neonatologii. Dziecko odbiera sie po przeniesieniu na oddziat
potozniczy”. (A732)

“Potozna, bytam po cieciu i nie chciata pozostawi¢ dziecka

przy mnie, mimo prosby. Czekano do pionizacji.” (A1615)

,Nie pozwolono mi by¢ z dzieckiem w pierwszej dobie po CC mimo

szybkiej pionizacji i braku komplikacji”. (A863)

»Szpital byt przepetniony. Dziecko na noc zostato zabrane na sale
dla noworodkow, ja zostatam na porodowce. Dzigki interwencji
mojego lekarza ginekologa, dziecko zostato mi przywiezione

i zostawione ze mna do 24.00 nastepnie zabrane i przywiezione
0 5 rano. Po porodzie nie mogtam sie podnies¢ z t6zka, potozna
zostawita dziecko w drugim koncu pokoju, nie zapytata czy
potrzebna jest pomoc. Tamta sytuacja do tej pory jest dla mnie
traumatyczna. Bytysmy z dzieckiem na tym samym pietrze.
Ttumaczenie potfoznych, zZe takie sg zasady szpitala, sg nie

do przyjecia”. (A1657)

»,Miatam dziecko przez 2 godziny po cesarskim cieciu, potem mi je
zabrano i rozdzielono na catg noc z powoddéw pozamedycznych

(organizacja szpitala)”. (A933)
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,Zostato mi zaproponowane by pierwsza noc spedzito u potoznych,
poniewaz nie byfam w stanie zajg¢ sie maluszkiem. Rozdzieleni

bylismy niecatg noc”. (A2065)

sPielegniarki. Na czas nocy po cieciu cesarskim, kiedy bytam przed
pionizacja”. (A1488)

»Rozdzielenie czasowe ze wzgledu na koniecznosc lezenia
po cesarskim cieciu. Od drugiej doby dziecko juz caty czas ze mng”.
(A1873)

,Pordd jednego dnia godzina 17:45. Pionizowanie po 6h. Dziecko
otrzymatam nastepnego dnia okofo potudnia, bo sama po nie
posztam. Martwitam sie czemu mi jej jeszcze nie dali. Obchod byt
opdzZniony i nie chciatam czekac¢. Posztam rano po dziecko,
uspokoitam sie, kiedy ustyszatam, Zze wszystko w porzadku.
Dostatam je okoto potudnia.” (A1573)

»,Nie mam pojecia, kto podjat decyzje. Mimo mojej prosby

0 zostawienie dziecka na noc zabrano mi je ttumaczac,

Ze przyniosa na karmienie, bo ja jestem zmeczona. Zignorowano
mojg prosbe, a ze nie zostatam spionizowana w ciggu pierwszej

doby, to nie mogtam sama wyjs¢ po dziecko”. (K47)

,Bylismy razem dopiero po 12 godzinach, rano po pionizacji”.
(A2298)
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»Pierwsza noc po CC dziecko spedzito na noworodkach, dostatam

je dopiero po pionizacji”. (A2336)

,Poczatkowo zabrano dziecko na badania ze wzgledu na zielone
wody ptodowe i przywieziono mi je dopiero, kiedy uznano, Zze moge
sie nim zajgc¢ po operacji. Dodam, ze cesarka byta nagta w 2 fazie
porodu. PdzZniej zabrano dziecko na pierwszag noc, ze wzgledu na to,
Ze spionizowano mnie na chwile i w teorii procedura w szpitalu byta
taka, Ze dopoki nie bede na nogach nie moge spac z dzieckiem”.
(A1308)

,0 17:30 urodzitam, a dziecko zobaczytam nastepnego dnia o 8-9
rano. Przy czym juz wieczorem o godz. 24, jak trafitam na sale
normalng, to sie pytatam o dziecko. Odpowiedziano, Ze rano
przywiozg. Bytam wtedy tak otumaniona tymi lekami i tym
wszystkim, Zze nie bytam w stanie logicznie myslec, bytam sama

i to tez miato znaczenie. Nie miatam sity, Zzeby dopytywac, dlaczego.
Jak juz wstatam o godz. 5 to juz tam tupatam im, Ze ja chce
dziecko, a oni, ze je dopiero na obchdd dostane. Po 2-3 godzinach
dostatam od czasu, kiedy juz wstatam i kiedy teoretycznie juz bym

sie tym dzieckiem mogta zaja¢”. (K23)

,Potozna podjeta decyzje. Co prawda tylko na kilka godzin, ale nie
chcieli mi jej da¢ i kazali sie przespac. Ja niestety nie bytam

w stanie zasnaé bez niej”. (A2037)
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Niektore z kobiet wskazaty, ze to one podjety decyzje o rozdzieleniu, gdyz odpowiadato to ich
aktualnym potrzebom:

»Ja sama, tylko na dwie pierwsze noce z powodu trudnosci

W poruszaniu sie po cieciu cesarskim”. (A1527)

»Ja. Poprositam o zabranie dziecka na pierwszg noc, bo taka byta
mozliwosé. Nie wolno mi byto podnosic sie z t6zka, wiec nie wiem,
jak miatabym sie zaja¢ dzieckiem. Uwazam, Ze przebywanie razem
Z dzieckiem 24h na dobe zaraz po porodzie ma duzo wad i powinna
by¢ mozliwos¢ odpoczynku i pomocy dla matki, ktéra dochodzi

do siebie. Ze wzgledu na to, Ze moje dziecko byto od poczatku
wymagajgce nie miatam mozliwosci umy¢ sig, czy zjes¢

i nie wptywato to dobrze na méj stan psychiczny”. (A1488)

,Decyzje podjetam ja. Byt oddzielony tylko przez pierwszg noc

po cieciu cesarskim. Ale byt przynoszony do karmienia.” (A1534)

»Matag urodzitam o godz. 10. Gdzies po 3-4 godzinach miatam
dziecko przyniesione do karmienia, gdzie jeszcze bytam lezaca.
Byta przystawiona, pojadta. Potem po jakims czasie zabrano znowu
na pare godzin, zebym odpoczeta. Bytam bardzo ostabiona

po porodzie. Nie ukrywam teraz po tej 3 cesarce byto bardzo ciezko
mi wstad, wiec koto siebie byto ciezko ogarnad, a co dopiero
jeszcze dziecigtko. Dla mnie to tez byto lepiej, dosztam do siebie,
pare godzin oddechu. Dopiero w nocy mi jg przyprowadzili, bo ja sie

pionizowatam ok. godz. 21-22, czyli dopiero 10 godzin po porodzie.
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Okoto potnocy jg dostatam. Corka byta ze mna stale od momentu,
gdy bytam w stanie juz chodzic i sie nig zajg¢ samodzielnie.

Przy starszych corkach tez tak byto, Ze po prostu te dzieci w tych
pierwszych godzinach tak zabierajg na noworodki, mama zostaje
do zszycia i jest przewieziona na sale. W naszym szpitalu jest taka
praktyka i cztowiek tego nie neguje. Mi to akurat odpowiadato.
Moze sg mamy, ktdre po prostu wolatoby szybciej mie¢ dzieciaczka
przy sobie”. (K55)

W pierwszej dobie zaraz po porodzie zebrali mi dziecko na noc,
zebym mogta odpoczac, to znaczy bezposrednio po jeszcze to mi
mata przystawili do piersi, tak pierwszy raz i to byto catkiem fajnie
zrobione. Byta to potozna, ktdra rzeczywiscie miatam wrazenie,

Ze wie co robi. Potem dziecko dostatam kolejnego dnia rano.
Podejrzewam, ze w trakcie nocy musiata by¢ dokarmiana, bo catg
noc od godziny 19:00 na pewno do rana byta beze mnie. Dopiero ok.
godz. 9-10 dostatam dziecko. Po cieciu wydawato mi sie to catkiem
w porzadku, bo ja po prostu chyba nie bytabym w stanie sie zajg¢
dzieckiem. Wtedy to za bardzo bolato i bardzo sie Zle czutam”.
(K35)

Kobiety po cieciu cesarskim wcigz miewajg ograniczong mozliwos¢ przebywania 24h na

dobe z dzieckiem, pomimo gwarancji w postaci zapiséw SO00. Ewentualne rozdzielenie

powinno nastepowac dopiero po analizie indywidualnej sytuacji danej kobiety i jej dziecka.

Nawet z wypowiedzi kobiet, ktdére wskazaty, ze to one podjety decyzje o czasowym

rozdzieleniu, mozemy wyczytac, ze kobietom po tej powaznej operacji, potrzebne jest

wsparcie w opiece nad dzieckiem, czesto nie wyobrazajg sobie zostac¢ z nim same. Pytanie,

czy wieksza dostepnos¢ personelu, a co za tym idzie pewnosé kobiet, ze kiedy o to poprosza,

ktos sie pojawi w pokoju i wesprze, bez koniecznosci zabierania dziecka, nie okazatoby sie

wystarczajgcg pomoca? Takie wsparcie czuta kobieta, ktéra opowiedziata ponizszg historie.
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»Ja bytam jedyng osoba na catym oddziale, ktora zostawita sobie
dziecko przy sobie, bo wszystkie dziewczyny pooddawaty te dzieci
na oddziat noworodkowy, bo mozna byto. W zasadzie spatam
bezproblemowo budzac sie tylko na czas karmienia i to tez tylko
dlatego, Ze miatam budzik ustawiony, bo syn tez sobie drzemat.
Potozna mdwita, Ze catg noc co godzine do mnie zagladata, czy
wszystko jest w porzadku. Pare razy pamietam, ze byta faktycznie

w nocy, wiec wydaje mi sie, ze szczesliwie w Zyciu trafitam”. (K48)

Droga kobieto!

Z punktu widzenia startu w karmienie piersig w pierwszej/drugiej
dobie po porodzie czeste ssanie przez noworodka piersi, w ktorej
jeszcze znajduje sie siara, jest bardzo istotne. To czas, kiedy
noworodek uczy sie koordynacji ssania, potykania i oddychania,
to dla niego nowa umiejetnosé. Cwiczy ssanie stymulujac
jednoczesnie piers. To czas dla was, abyscie sie poznali i nauczyli
siebie nawzajem, zanim nastgpi nawat. Jesli noworodek ssat
podczas kontaktu »skéra do skoéryx, to po tym pierwszym
karmieniu kolejne przystawienie moze sie odby¢ za kilka godzin.
Jesli jednak pierwsze karmienie w kontakcie SDS nie odbyto sie
lub byto nieudane, to nalezy podejmowac proby nakarmienia
wczesniej. Rutynowe oddzielanie matki i dziecka w tym czasie
moze utrudnié laktacyjny start. Warto, abyscie byli ze soba.
Mozesz wzig¢ malucha na siebie lub karmi¢ na lezgco i mozecie
razem spac. Jesli nie czujesz sie na sitach lub czujesz sie
niepewnie, popros personel 0 pomoc w zapewnieniu wam
bezpieczenstwa. Jesli to personel zajmie sie dzieckiem

upomnij sie, aby przynoszono dziecko na karmienie.
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Warto tez podkresli¢, ze tak jak noworodek ma prawo do przebywania z nim osoby bliskiej,
réwniez kobieta w okresie porodu i potogu ma prawo do obecnosci osoby bliskiej.

Droga kobieto!

Po porodzie masz prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej
zgodnie z Kartg Praw Pacjenta (IX. Prawo do poszanowania zycia
prywatnego i rodzinnego, pkt. 2.) oraz ustawa o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta (art. 34. ust. 1-3). Jesli masz
mozliwosé, aby po operacji ciecia cesarskiego byta z Tobg osoba
bliska, to skorzystaj z tego prawa. Osoba bliska wesprze Cie

w opiece nad noworodkiem, a Ty pozostaniesz razem z nim.

Zdarza sie, ze personel medyczny wprowadza rutynowe procedury oddzielania matek

od dzieci po cieciu cesarskim, tymczasem w SOO0 wyraznie napisane jest, ze zdrowy
noworodek ma przebywac w systemie ,matka z dzieckiem”. Jesli natomiast stan matki na to
nie pozwala, jej sytuacja powinna by¢ rozpatrywana indywidualnie. Stosowanie odgérnych
regulacji w danej placowce dziata na niekorzys¢ kobiet i dzieci, ze wzgledu na zwiekszenie
ryzyka problemow z laktacjg. Zdarzato sie, ze pomimo roztgki, dziecko byto przynoszone

do karmienia.

,Dziecko byto zabierane na noc, ale przynoszone na kazde
karmienie”. (A1241)

,Dziecko podawaty panie, kiedy lezatam jeszcze na sali
pooperacyjnej. Po pionizacji dostatam dziecko juz na caty czas”.
(A1117)
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Jest to bardzo istotne, gdyz czesto zdarza sig, ze rozdzielenie jest traktowane przez personel
jako automatyczna zgoda matki na dokarmianie dziecka mieszankg (co jest niezgodne

z zapisami SO00). Pisaty o tym kobiety, a w przypadku jednej z nich zignorowano zapisy
planu porodu:

,Zaraz po przewiezieniu do sali po CC dziecko byto ze mng okoto
40 minut, wtedy przystawitam je do piersi, potem potozne zabraty
dziecko, Zzebym mogta sie przespac. W tym czasie, pomimo mojego
wyraZnego Zyczenia wyrazonego w planie porodu, Zeby nie
dokarmia¢ mieszanka, dziecko dostato mleko modyfikowane.

Gdy otrzymatam dziecko rano (poréd o 3 w nocy) juz karmitam tylko
piersig”. (A451)

»,Potozna po zabraniu dziecka na noc po cieciu zadeklarowata,
Ze przywiezie na karmienie, a przywiozta rano nakarmionego
Z pretensjg, Zze »mato sie¢ upomniatam«. Potem po czasie dostatam

do podpisania zgode na dokarmianie”. (A953)

»Na pierwsza noc po porodzie zabrali mi dziecko. Maz prosit ich,
by je przyniesli, bo bardzo ptakatam i nie mogtam sie uspokoic, ale
nie chcieli o tym styszec. Wspomne, ze miatam swojg wtasna sale,
a mimo to zabrali mi na noc dziecko i dokarmili bez mojej wiedzy.

Nie spatam catg noc”. (A854)

“Ciecie miatam o 14:30 i dostatam dziecko na dostownie chyba
5 minut kofo 18, po czym zabrano dziecko i dostatam je znowu
dopiero o 10 rano. My nie miatysmy zadnego kontaktu skora

do skory. Corka byta dopajana przez ten caty czas mlekiem
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modyfikowanym, mimo, Ze ja nie wyrazitam na to zgody. Dostata
smoczek, mimo Ze ja tez nie wyrazitam na to zgody. Tak jak mowie
to, Ze ja nie wyrazitam na cos zgody, to nikogo nie obchodzito.

To co w miescie uchodzi za cos normalnego i dobrego to tutaj

na wsi jawi sie jako fanaberia, bo nasz szpital powiatowy i okoliczne
szpitale powiatowe to jest taki czysty PRL. Kobieta ma lezec, nie
gadac i przec. Nikt sobie nie wyobraza, Ze mozna chodzi¢ czy cos
takiego. To byt wtasnie pierwszy btad jaki popetnitam — wybor
szpitala”. (K11)

» 10 byta klinika prywatna, gdzie niejako wymuszono na mnie porod
droga ciecia cesarskiego. Tam odsetek cie¢ cesarskich wynosi
82%. Straszono smiercig moja i dziecka, mimo Ze tak naprawde
pozniej z dokumentacji to wyglada, Ze sie nic nie dziato takiego
konkretnego. Natomiast okazato sig, Zze w tej klinice majg taka
moze nie procedure, ale taki zwyczaj, ze dajg odpoczg¢é mamom
po porodzie. Po cieciu zabrano mi dziecko. Nawet nie przystawiono
go do twarzy, jedynie pokazano z daleka, wzieto od razu

na badania. Zobaczytam je dopiero na sali poporodowej jak mnie
przywieziono, czyli po okoto godzinie. Dziecko podano na moja
prosbe, bo mowitam, ze chce miec je przy sobie. Oczywiscie byto
juz ubrane. Zabierano na noc twierdzac, ze bedg przynosic

na karmienie. Jednak jak jg nakarmitam wieczorem to dopiero
przyniesiono mi o godzinie 7:00 rano. Przez cata noc nikt nie
przynosit dziecka do karmienia. Nie sadze, Zzeby dziecko nie byto

gtodne przez ten czas, przez tyle godzin”. (K47)
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Powyzsze przyktady pokazujg, ze obawy kolejnej kobiety, ktorg cytujemy ponizej, o to,

ze dziecko w noc po cieciu cesarskim zostanie dokarmione mieszanka, nie byty bezzasadne.
Choc¢ dziecko zabrano na jakis czas zastaniajgc sie potrzebg odpoczynku innych pacjentek,
to jej determinacja sprawita, ze przyniesiono dziecko i zostawiono je z matkg na catg noc,
dzieki czemu miato szanse stymulowac laktacje.

"Bytam jedynag osobg na sali wybudzen, ktéra maleristwo miata catg
noc przy sobie. Urodzitam o godz.17:20, po 18 dziecko byto przy
mnie. Ja tego dziecka nie oddatam, chociaz wtasciwie oddatam

na 20 minut. Byto tak, Ze panie powiedziaty, ze inne panie chcg
spac, ze tez mam sie potozy¢ spac, ze one sie nim zajma.
Powiedziatam dobra, ale jezeli ustysze, ze on kwili i nagle
przestanie kwilié, to ja tam pdjde i go zabiore, bo wiedziatam,

Ze to bedzie tak, ze podadzg mu mleko modyfikowane. Wziety
dziecko i on zaczat rzeczywiscie po 20 minutach ptakaé. Po prostu
czekatam. Na szczescie chyba juz wiedziaty, Zze sobie nie dam

w kasze dmuchac i mi go po prostu przywiozty i do rana go nie
oddatam. Byt przy piersi praktycznie catg pierwszg noc. Dzieki
temu, potem mleko tryskato. Pamietam, ze nastepnego dnia
zlecono nam USG ze wzgledu na to, Ze syn miat podejrzenie
hipotrofii i ze lekarz byt tak bardzo zdziwiony, Zze maluch dopiero
co sie urodzit, a w USG widac, ze zotagdeczek petniutki mleczka.
Wiadomo, ze Zotgdeczek jak orzeszek, ale mimo wszystko takie

to byto mite uczucie, Ze parenascie godzin po porodzie dziecko

po prostu byto nazarte. Mysle, ze to jest zastuga wszystkich tych
informacji, ktore zdobytam wtasnymi sitami, bo ciato méwito
odpusé, daj spokdj, ktos sie nim zajmie, ty odpocznij, ale moja
potrzeba po pierwsze bliskosci z nim, po drugie wynagrodzenia mu,

Ze nie wyszedt na Swiat sitami natury. Wiem, Ze to nie dramat.
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Natomiast bardzo zalezato na porodzie naturalnym, wiec mysle,
Ze dzieki tej wiedzy, ktorg witasnie przez takie organizacje jak wasza

miatam, to tylko dzieki temu zawalczytam". (K38)

Potozna pracujgca na szpitalnym oddziale jako doradczyni laktacyjna wskazata, ze w jej
szpitalu noworodki zabierane na noc po cieciu cesarskim, sg dokarmiane mieszanka.

.Wiekszy procent jest faktycznie dzieci, ktdre sg w nocy na oddziale
neonatologii. Jak przychodze na drugi dzien, to one do potudnia

w ogodle nie sg zainteresowane jedzeniem. Ja mam swiadomosc,
Ze zjadty duzo mieszanki. Ciezko jest mi przeforsowac to, zeby

te dzieci byty przy mamach na noc po cieciu. To inicjatywa czesci
pielegniarek z noworodkow. Leki, ktore aktualnie dostaje sie

po cieciu, dziatajg nasennie na pacjentki. One sg wyciszone

i faktycznie nie majg sity sie nawet tymi dzie¢mi zajmowac.

Sag bardzo obolate, wiec jak styszg, ze »No to pani odpocznie. My sie
zajmiemy maluszkiem, to sie godza. Mysle, ze w momencie, kiedy
by mnie bardzo bolato i dostatabym lek, po ktorym robi mi sie
dobrze, a ktos zaproponowatby mi, ze zajmie sie moim dzieckiem,
to moze i tez bym sie skusita, gdybym nie miata takiej wiedzy jaka
mam. Bardziej staram sie teraz pracowac z tym z mamami.
Przyjetam taktyke, ze duzo rozmawiam z pacjentkami.
Uswiadamiam, Zze duzo lepszym rozwigzaniem bytoby, gdyby ten
maluch zostat przy niej, ze to pozytywnie wptynie na przebieg
karmienia, Ze to sie wydaje, ze to jest tylko taka jedna noc,

ale ze to wptywa i na sama technike ssania dziecka i na produkcje
mleka. Coraz czesciej sie zdarza, ze na szczescie pacjentki mowia

mi rano »Dziecko byto catg noc przy mnie«. Oczywiscie sg pacjentki
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Z roznymi progami bolu, ale w wigekszosci jak im sie po prostu
udzieli pomocy, jest sie przy nich, zaglada podpytuje, jezeli ja ja
utoze, to to wystarcza. Ale jak ona raz ustyszy, Ze »Jak panig bardzo
boli, to my weZmiemy malucha na troche, to jest gro pacjentek,
ktore jeszcze w 2 dobie te dzieci oddajg »Na to troche, bo mnie
boli«. To jest tez kwestia przygotowania przed porodem, ktérego
bardzo brakuje. Pacjentki majg przepieknie zgromadzone wyprawki,
przepiekne kolorowe beciki, kocyki, ubranka, ale brak im
Swiadomosci naturalnego zachowania noworodkow w pierwszych
dobach zycia i tego, jak one sie beda w tych pierwszych dobach
czuty, czasami nawet po porodzie fizjologicznym, czyli takiego

troche pouktadania sobie tego”. (P10)

Neurologopedka cytowana wczesniej, wskazata na istote przebywania matki z dzieckiem
po cieciu cesarskim, opowiadajgc o witasnych doswiadczeniach:

»Na sali poporodowej dgzono do tego, zeby dzieci jak najmniej byty
Z matkami, Zzeby na noc zabrac je, zeby tutaj byt spokdj, a ja bardzo
chciatam, zeby ona byta ze mna. Pomijajgc czystg czutosc,

to wiedziatam jakie to jest wazne dla karmienia, jakie to jest wazne
zebysmy byty blisko siebie, by tych karmien byto jak najwiecej.
Jednak sporo 0séb z personelu widziato to jako cos negatywnie

wpfywajgcego na karmienie. Skad ta wiedza jest czerpana?”. (P9)

Powyzej podatysmy przyktady rozdzielenia matki i dziecka z powodéw rutynowych
czy organizacyjnych. Oczywiscie bywa, ze kobiety sg rozdzielane z powodéw medycznych,
jednak tym historiom przyjrzymy sie w podrozdziale 3.2.12. poswieconemu komplikacjom
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zdrowotnym po stronie dziecka. Na koniec podajemy przyktady kobiet po cieciu cesarskim,
ktére otrzymaty potrzebne wsparcie:

»Jak mnie zszyli i podtaczyli catg aparature juz na sali,

to natychmiastowo przywiezione zostato dziecko. Zapytali, czy
chce i powiedzieli, ze w kazdym momencie moge tez zadzwonic,
powiedzied, Ze potrzebuje odpoczgé, bo to wiadomo, czesto to jest
stres miec¢ dziecko przy boku, nie mogac sie ruszyc¢ tak naprawde
jeszcze, spionizowac i tak dalej. Ale tu bez problemu dziecko lezato
caty czas przy mnie. Panie, kiedy trzeba byto przychodzity,
przewijaty przystawiaty. | sobie tak spalismy. Jak sie wzdrygnetam
pamiegtam, to i maluszek sie wzdrygat, bo to tak no stresujgce

to wszystko jest. Przykryty byt na mnie pieluszka, dodatkowo
kocykiem, a pdzZniej juz potozne go za jakis za jakis czas po prostu
ubraty i lezat dalej ze mng w t6zku, bliziutko go miatam przy sobie”.
(K30)

,Potozne w pierwszych godzinach po cieciu cesarskim same
przystawiaty mi dziecko, potem przychodzity podczas karmienia

oceni¢ technike i pomoc wybra¢ dogodnag pozycje”. (A198)

Problem!

Zdarza sie rutynowe rozdzielanie matki i dziecka po cesarskim
cieciu, w szczegdlnosci na noc lub do czasu pionizacji matki,
pomimo ze noworodek jest zdrowy, a matka jest w dobrym stanie.
Zwieksza to ryzyko trudnosci laktacyjnych. W czasie rozdzielenia
zdarzajg sie dokarmienia noworodkéw mieszankg bez wskazan
medycznych oraz bez zgody matki.
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3.2.4. RUTYNOWE BADANIA NOWORODKA | CZYNNOSCI
PIELEGNACYINE

W SO00 znajdujemy zapisy dotyczgce zabiegdw pielegnacyjnych i obowigzkowych
standardowych procedur, np. badan przesiewowych, ktére sg wykonywane noworodkom.

»2. Opieka w oddziale potozniczym w systemie »matka

z dzieckiem« lub innej jednostce lub komorce organizacyjnej
podmiotu o tym profilu:

[..]

4) wszystkie zabiegi pielegnacyjne i obowigzkowe standardowe
procedury wykonywane sg po przekazaniu informacji i uzyskaniu
zgody w obecnosci matki w sali »matka z dzieckiem, o ile stan
zdrowia matki na to pozwala”.

(SO0O0 XIllII. Opieka nad noworodkiem)

Oznacza to, ze wymienione czynnosci powinny by¢é wykonywane w pokoju, w ktérym
przebywajg matka i dziecko. Wymagajg one zgody matki i jej obecnosci. Zapis

o koniecznosci zgody na przeprowadzenie badania lub udzielenie innych swiadczen
zdrowotnych noworodkowi zostat zawarty w art. 17. ust. 1. i 2. ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta. Pomimo tego, kobiety wymieniaty te czynnosci jako jedna

z przyczyn czasowego rozdzielenia z dzieckiem w zwigzku z odpowiedzig na pytanie

o przebywanie w pokoju z dzieckiem w systemie ,matka z dzieckiem”, a doktadniej ,Kto
podjat decyzje o rozdzieleniu trwatym/czasowym i dlaczego? Wskaz okolicznosci”:

,Dzieci byty zabierane na badania i kapiel”. (A944)

»Szczepienie dziecka”. (A1413)
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,Kapiele przez potozne”. (A1542)

,Zabranie dziecka na badania i szczepienie”. (A1544)

,Po przyjeZdzie do sali dziecko zostato zabrane na badania, a ja

na zabieg czyszczenia macicy. Po tym zabiegu przez kilka godzin
nie miatam dziecka przy sobie. Dopiero po wielu stanowczych
prosbach i informowaniu personelu, ze mam prawo mie¢ dziecko
przy sobie i by¢ przy kazdej czynnosSci z nim zwigzanej przyniesiono
mi dziecko do sali”. (A1561)

0dgorny zakaz asysty matki czy ustalone procedury szpitalne nie uwzgledniajgce
wykonywania czynnosci pielegnacyjnych, czy rutynowych badan przy matce stanowia
przyktady tamania praw matki i dziecka.

,Potozne i pielegniarki zabieraty dziecko do wazenia, szczepien,
mierzenia, mycia bez zgody matki. Nie wolno byto przy tym

asystowac”.

»,Nie mogtam uczestniczy¢ przy badaniach i szczepieniach dziecka.

Za kazdym razem dziecko byto zabierane”. (A1300)

Mozna sie zastanawia¢, dlaczego wspominamy o rutynowych czynnosciach w raporcie

z monitoringu opieki laktacyjnej w Polsce. Czy przeprowadzane czynnosci pielegnacyjne
maijg jakikolwiek wptyw na karmienie piersig? Okazuje sie, ze w wielu przypadkach tak. Bywa,
ze kobiety nie sg informowane o tym, ze podczas takich rutynowych badan czy czynnosci
pielegnacyjnych zostaje noworodkowi podana mieszanka lub glukoza, co jest niezgodne

z aktualng wiedzg i SOOO, gdyz takie dokarmienie nie wynika ze wskazan medycznych:
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» 1aki jest system pracy w tym szpitalu. Zdarzato sie, Ze dziecko
dostawato smoczek lub mleko modyfikowane przed/po badaniach,
ktére odbywaja sie w osobnej sali, bez matki (przynajmniej

w przypadku ciecia cesarskiego)”. (A291)

+Mleko modyfikowane podane w ogdle bez mojej wiedzy. To byta
pierwsza doba i panie zabraty mi corke na badania albo no nie
wiem... w kazdym razie na cos tam. Chyba to byty badania pierwsze,
czy cos w tym stylu... Ja bytam umdwiona z doradca laktacyjnym,
Ze ona przyjdzie na nastepne karmienie i akurat przyszta, gdy corka
mi przyjechata z tych badari. Zobaczytam na jezyku jej taka tresc,
jakby zwymiotowanego mleka po prostu, taki serek, wiec zapytatam
»Co to jest?«. Na co mi potoZzna odpowiedziata, Ze ona musiata
zbadac dziecko, wiec podata jej mleko, zeby byto grzeczniejsze.

Po pierwsze moje umowienie sie z doradca laktacyjnym nie wyszto,
bo byto dziecko nakarmione, wiec nie chciato chwytac piersi. Byto
do spania juz wtedy bardziej, no a po drugie w ogdle bez Zadnej
zgody byto podane mleko. To byta potozna, ktdra zabrata dziecko
na jakies takie rutynowe badania, ktore sie przeprowadza

w pierwszej dobie wtasnie i potem dziecko mi przyjechato

z mlekiem w buzi”. (K9)

,Pierwszy raz podano dziecku mieszanke przy okazji zabrania

dziecko na badania, Zeby sie uspokoito”. (A333)

,Dziecko zostato nakarmione bez mojej zgody w czasie badan,

podczas ktdrych nie bytam przy nim. Zostatam jedynie
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poinformowana, Ze teraz raczej nie bedzie gtodny, bo dostat
butelke. W pierwszej dobie zycia”. (A2292)

,Personel byt obojetny na moje prosby o pomoc w karmieniu
piersig, caty czas tylko potozne mowity, Zeby dac butelke,

bo dziecko gtodne i dlatego ptacze. Jak chciatam pracowac swoim
laktatorem dla pobudzenia laktacji to ustyszatam »Bez sensuc.
Biorac dziecko na badania za kazdym razem dokarmiaty mlekiem
modyfikowanym i pdzZniej ciezko byto corke dostawiac do piersi”.
(A295)

,Bardzo namawiano mnie na podanie mieszanki, ale szanowano
mojg odmowe. Nie mam jednak pewnosci czy dziecko nie byto
dokarmione, gdy byto brane na badania - nie mogtam w tych

badaniach uczestniczy¢”. (A2235)

,Dziecko byto zywione piersia, jednak wielokrotnie probowano
namowi¢ na mleko modyfikowane. Byta sytuacja, gdzie zabrano
dziecko do badania. Dtugo go nie oddawano, posztam po nie. Byto
nader spokojne. Zaktadam, ze podano wtedy glukoze, bo pojawity
sie pierwsze problemy brzuszkowe. Nikt oficjalnie do tego sie nie
przyznat. W 4 dobie trafilismy do szpitala dzieciecego

na diagnostyke ws. zaburzen rytmu serca. Tam bez skruputow
patrzac prosto w oczy matki wpuszczano glukoze do ust dziecka.
W celu uspokojenia dziecka. Na pytanie czy to konieczne nie
odpowiedziano, wpuszczono roztwor do ust dziecka. Pisze o tym,

bo wiem, Ze to czesta praktyka w szpitalach”. (A2412)

04' KARMIENIE (ILEXIGH IAMY PRAWEM MAMY I DZIECKA

208



,Byto tak, Ze ja w planie porodu napisatam, Ze pod zadnym pozorem
sie nie zgadzam, zeby byto podawane mleko modyfikowane.

Z planem porodu dwa razy mowitam potoznej, Ze bardzo prosze,
Zeby sie zapoznata. Mtoda dziewczyna jedna potozna przyszta

i druga starsza. Pani potozZna, ktdra byta starsza przyszta do mnie
maowi »Pani [imig], ja pani pomoge sie umyé. Pomoge pani sie
uruchomid, ale Zeby mtfody nie ptakat to go tutaj tam powiedzmy
kolezanka weZmie«. Odpowiedziatam »No dobrze«. Poszta ze mng
pod prysznic. Zmyta ze mnie tg catg jodyne. Naprawde poczutam
sie z tym bardzo, bardzo fajnie, ze ktos sie opiekuje. Super.

Ja miatam dosyc¢ duze trudnosci, bo jak miatam to znieczulenie
zamiejscowe to tez nie mogtam tak dobrze stawac. No i mtody
potem przyjechat w mydelniczce i ulat. Méwie »0O! Nie karmitam
go!«. Chciatam go nakarmic, a on mi ulat. Za dzwoneczek

i zapytatam potoznej »Czemu dziecko ulato? Ja go nie karmitamc,
a przyszta ta mtoda. »No bo tak troche ptakat i mysmy mleczka
modyfikowanego mu daty«. Méwie »Jakim prawem!?« a ona
zbladta. Méwie »A pani sie zapoznata z moim planem porodu?

Z planem opieki poporodowej?«. »Ale tylko troche, Zeby nie ptakat«.
Mowie: »To trzeba byto go wzig¢ na rece albo z powrotem go tutaj
przyprowadzic¢, a nie podawac¢ mleko modyfikowane«. PéZniej
przyszta druga »Przepraszam, ja przepraszam«. Mowie »Wie pani
co, niech pani nie przeprasza, niech pani zacznie spefniac to,

0 co proszg pacjentki, a nie tak nas traktowac« i wyszta. Przyszta
ta starsza, Ze ona przeprasza i w ogole, bo ta kolezanka nie
wiedziata. Méwie »A doskonale wiedziata. Zapoznata sie z planem
porodu? Moze gdyby nie to, Zze ja mam inne podejscie do stuzby
zdrowia i potrafie sie odezwad, bo tez w niej pracuje, to potrafie

to powiedzied, a nie jak inne dziewczyny gtowa w dot i okej, datyscie
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modyfikowane to datyscie modyfikowane«. | potem przyszta
jeszcze inna potozna, »0, ta pani nie chce dawac¢ modyfikowanegox.
Zapytatam »A pani ma z tym problem? Kazdemu pani daje
mieszanke, zeby sie zamknat? Ja mojego bede nosic i bedzie

mi ulewat. Dacie mi laktator. Uleje, ja mu dam znowu swoje mleko«.
Wyszta i wiecej do mnie nie przyszta na catej zmianie. KoleZzanka,
ktoéra w szpitalu pracuje, poZniej mowi: »Ale masz tatke, Ze ty jestes
jedyna, ktora chcesz karmic¢ cyckiem i nie pozwalasz
modyfikowanego pod zadnym pozorem«. Wszedzie potem z nim
chodzitam na kazde szczepienie. Mowie »Nie, ja péjde z mtodym,
powoli, ale pdjde«. »No ale pani jest po cieciu«. »To bedziemy szty
wolno« odpowiadatam. Pamietam, Ze przyszta moja kolezanka
lekarka i szta ze mng, chyba z 10 minut powolutku. Mowi »Dlaczego
ja nie bytam taka odwazna jak ty. One mi tak coreczke faszerowaty

mlekiem modyfikowanym. Jak ona byta cicho«”. (K29)

Neurologopedka, ktora udzielita nam wywiadu podzielita sie rowniez swoim osobistym
doswiadczeniem, méwigc o praktyce rozdzielania matki i dziecka w szpitalu:

» 1akie przekonanie, Ze no pomaga sie matce. Tak stysze, Ze kobiety
czasami sg z tego zadowolone, ze moga odpoczac, ale one tez
powinny wiedziec, ze to moze mie¢ konsekwencje. Tym bardziej,

Zze wiemy o tym, Ze najczesciej to te dzieciaki jednak sg dokarmiane
po prostu i tutaj prawdopodobnie byt ostatni moment, kiedy mojej
nie dokarmili. Ja miatam podpis jeszcze pod planem porodu, gdzie
miatam wypisane, Ze to byto dla mnie najwazniejsze, Ze wtasnie nie
wyrazam zgody na podanie mleka modyfikowanego i jak mtoda

zgineta wtasnie na mierzenie, wazenie, chyba szczepienie — byta
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wzieta, ale mineto pottorej godziny. Dla mnie to juz byto strasznie
dtugo i mowie, ze »Chciatabym jg nakarmic, bo moze bedzie juz
gfodna, a mozZe na to czas« no i wtedy jak powiedziatam o tym,
Ze »Przypominam tylko, Ze nie wyrazitam zgody na dokarmianiex,
to byta po prostu w 3 sekundy u mnie, gdzie pozostate dzieci
pojawity sie po kolejnej godzinie na sali, no i byty najedzone. Byty

najedzone to na pewno”. (P9)

Kolejna historia, w ktérej dla uspokojenia dzieci, pojono je glukozg. Byto to drugie dziecko
kobiety, wiec miata porownanie z opieky, jakg otrzymata podczas porodu pierwszego dziecka
w Niemczech.

W Niemczech wszystko odbywato sie przy obecnosci matki i ja
wiem, kiedy dziecku byta podana glukoza. Byta tylko raz podana,
kiedy miato dziecko pobierang krew do badan na bibutke, do badan
genetycznych. Natomiast w Polsce nie miatam mozliwosci pdjs¢

z dzieckiem. Oni brali wszystkie dzieci tam do badari i wszystkie

te dzieci non stop poili glukozg. Non stop. Ja sie nie zorientowatam
przez pierwsze 24 godziny, czemu to dziecko takie wraca spokojne
i nie ptacze, a potem sie zorientowatam, bo glukoza zostata

w tézeczku. Bytam zaskoczona, zZe nikt mnie nie zapytat, czy oni
moga podac dziecku glukoze. Oni non stop poili te dzieci glukozg,
do kazdego gtupiego badania, Zeby te dzieci nie ptakaty, caty czas
dostawaty ten cukier. Ja bytam szczerze powiem w szoku. Potem
przychodzitam na ten oddziat, kiedy te dzieci wszystkie tam byty i ja
statam i patrzytam, co oni robig i oni sie denerwowali, czemu ja tam
stoje. Ja mowie »Ja chce tu stac, bo ja chce wiedzie¢ co paristwo

robig z moim dzieckiem« i oni sie denerwowali. Ale akurat w tym
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czasie byta taka kobieta, ktora miata problemy psychiczne i ona
tam robitfa caty czas awantury na oddziale i oni byli tez zmeczeni
takg osoba. | przychodze ja i ja caty czas stoje i patrze, wiec oni
stwierdzili, ze ze mng tez jest cos nie tak, i probowali sie mnie
pozbyc, ale powiedziatam, Ze »Nie. Ja bede tu stata, bo ja chce
widzieé, co paristwo robicie z moim dzieckiem«. To mi
przeszkadzato, bo no jak ja moge karmic¢ dziecko piersig, jak ono
jest caty czas tg glukozg otumanione i ono Spi po tej glukozie.

To byto dla mnie szokiem, bo w Niemczech nie robiono niczego bez
mojej asysty i niczego bez mojej zgody. PotoZzna powiedziata
»Podam dziecku glukoze. Czy moge? Zeby mniej ptakato przy
pobieraniu tymi igtami«. Ja powiedziatam »W porzadkuc.

A w Polsce... nikt nie pytat mnie o to co dziecku podadzg, ono

po prostu wracafo spokojne. Chyba z 5 razy glukoze musiato
dostac, a moje dziecko bardzo duzo ptakato, wiec oni na pewno je
tam poili. O ile nie podali mu mleka modyfikowanego, a chcieli,

no to podali mu tg glukoze. Uwazam, zZe to jest niefajne, bo dziecko
na poczatku ma rozwdj swojej flory bakteryjnej, a jezeli dostaje non
stop cukier, no to sie bardzo tatwo tam zagniezdza, taka flora
bakteryjna, ktora po prostu chce cukier, i o ile w przypadku
pierwszego dziecka nie miatam Zadnych problemoéw z kolkami.

Nie byto takiej sytuacji. To przy 2 dziecku ono miato kolki, moze nie
takie duze, ale mimo wszystko, nie byto to takie trawienie, jakby
mogto byc. To tez dla mnie jest problemem, zeby rodzic faktycznie
miat wglad na to co sie dzieje z tym dzieckiem, zeby mdgt to zrobic,
bo ja bytam tam niemile widziana, bytam tam wypraszana i to nie
byto fajne”. (K26)
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Czesto kobiety nie sg informowane, na jakie badania zabierane jest dziecko. Tak opowiadata
o tym potozna, doradczyni laktacyjna CDL, ktéra udzielita nam wywiadu:

,Personel, ktory no jest no nie bede ukrywac, zZe te ktdre najwiecej
nam tutaj mieszajg, jezeli chodzi o laktacje to sg te dojrzate stazem
pielegniarki i potozne (cho¢ sg wyjatki). One sg z czaséw, gdzie ta
praca i ten kontakt z pacjentkami byt tak totalnie rozny od tego

co jest teraz. Tak bardzo przedmiotowe traktowanie i tych dzieci

i tych mam, Ze to sie w nich jakos tak osadzito bardzo. Ja sie
czasami przystuchuje z boku samym tym rozmowom,
przekazywaniu informacji czy wtasnie na przyktad informowanie

o badaniach, Ze »Zabieram na badania«. Caty czas jest taki brak
traktowania tej pacjentki, Ze ona ma prawo wiedziec. »Badania,

no lekarz zlecit. Lekarz zlecit to lekarz przeciez pani mowit«.

Ja mam taka duza potrzebe, zeby bardzo wyjasniac. Nawet pytam
»Czy rozumie pani, czy jeszcze jakies pytania dodatkowo oprocz
tego?«, ale te wtasnie osoby maja takie bardzo zadaniowe
podejscie »Ja mam do zadania pobranie badan. To jest moje
zadanie pobranie badan, a nie teraz ttumaczenie, rozmowac« .To sg
w ogole rzeczy, ktore nie wymagaja od nas wielkiego wysitku ani
wielkiej wiedzy, Zeby powiedziec¢ cos, a dla tych pacjentek to jest

tak totalnie wazne, czasami te dwa zdania”. (P10)

Na koniec warto podac¢ przyktad, ze przestrzeganie SOOO w omawianym zakresie jest
mozliwe.

W ogole nie zabierali dziecka. Wszystko byto robione przy nas.

A nie! Przepraszam, raz byto zabrane, ale to juz mnie sie zapytali,
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czy ja chce is¢ z nimi. Nie pamietam czemu, ale nie chciatam.
Podawali witamine K, czy co tam muszg podac. Powiedziatam,

Ze bez problemu. Czutam, zZe to jest ok”. (K8)

Problem!

Kobiety wskazujg, iz czestym jest nieprzestrzeganie
przeprowadzania zabiegéw pielegnacyjnych i obowigzkowych
standardowych procedur w sali, w ktérej przebywa matka i dziecko.
Zdarza sie rowniez tamanie prawa dotyczgcego mozliwosci
uczestniczenia opiekuna w innych badaniach i czynnosciach
medycznych wykonywanych na matoletnim pacjencie. Matki
noworodkow czesto nie moga by¢ przy nich podczas
profilaktycznych badan, kapieli, pobierania krwi itp. Dodatkowo,

z historii kobiet wynika, iz czesto rutynowo przed wykonaniem tych
czynnosci podaje sie dzieciom mieszanke lub glukoze, co zwieksza
ryzyko trudnosci z karmieniem piersig i laktacja.

3.2.5. ANATOMIA | BADANIE PIERSI

Ocena stanu piersi i brodawek czy nawet wyjasnienie kobietom jak spowodowac wyptyw
siary sg bardzo waznymi czynnosciami, ktére mogg pomaoc na poczatku mlecznej drogi.
Moga tez zaszkodzié, jesli nie bedg wykonywane z poszanowaniem godnosci kobiety

i bedg stanowic jedynie przekazanie niemerytorycznego i demotywujgcego komentarza.
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Zapytatysmy o to, czy na oddziale personel dotykat kobietom piersi. Kobiety w 56,1%
przypadkéw wskazaty, ze dotykano ich piersi/brodawek. Nie zrobiono tego w 39,0%
przypadkow, zas 4,8% kobiet nie pamietato tego faktu (Ryc. 3.10. po lewej). Respondentki,
ktore potwierdzity, ze je dotykano zostaly zapytane o to, czy ktos zapytat je o zgode,

aby to zrobi¢ i odpowiedziaty: tak — 47,8%, nie — 36,0%, zas 16,2% nie pamietato

(Ryc. 3.10. po prawe;j).

56,1% m390% 1 47,.8% = 36,0%

4,8% \_ 16,2%

Tak mNie = Nie pamigetam Tak m Nie = Nie pamietam

Ryc. 3.10. Struktura odpowiedzi na pytanie: po lewej ,Czy ktos z personelu dotykat Twoich
piersi/brodawek?” (%, N=2476), po prawej ,Czy zapytano Cie o zgode, Zeby to zrobi¢?”
(%, N=1390)

Pytatysmy kobiety takze o to, jak oceniaty swoj komfort w tamtej chwili. Zdarzato sie,

ze dotykano piersi/brodawek znienacka, bez uprzedzenia. Kobiety natomiast bardzo réznie
oceniaty swoje odczucia z tym zwigzane. Czesc¢ kobiet nie odczuto w zwigzku z tym
dyskomfortu:

“Nie jestem zbyt wrazliwa, wiec mi to nie przeszkadza”. (A2501)

,Czutam sie komfortowo, milo byto, Ze kogos interesuje to, czy bede

karmic¢ piersia, a bardzo mi na tym zalezato”. (A2475)

,Ok. Bytam tak wyczerpana brakiem wiedzy i pomocy przy karmieniu,

Ze byto mi wszystko jedno. Nie pomogto to niestety”. (A2387)
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,Bardzo dobrze. Doradca oraz potozna, poprzez nacisk
na brodawke sprawdzaty, czy mam mleko, wyptyw byt z kilku
kanalikéw, pochwality ;)". (A354)

,~Jako normalne badanie”. (A2459)

“Oczywiscie wolatabym, zeby mnie nikt nie dotykat, albo chociaz
zapytat, ale byty to kobiety, wiec OK. Ponadto, bytam po porodzie,
gdzie »swiecitam« wszystkim, wiec juz mi byto wszystko jedno.

A co najwazniejsze - bardzo chciatam pomocy z karmieniem piersia,
dlatego bytam zdeterminowana i jesli musiatam dac sie pokazywac

to to robitam. Niech mi tylko pomoga”. (A1781)

Czesc¢ jednak odczuwato dyskomfort, a czasem bol:

,Brak jakiegokolwiek komfortu”. (A2502)

,Nie czutam sie komfortowo, szczegdlnie, Ze wg mnie »badanie«
niczego nie wniosto. Piersi zostaty scisniete i tyle, bez komentarza

po co na co i co w zwigzku z tym”. (A2494)

,Byto to okropne, czutam sie przedmiotowo traktowana, szarpano
dzieckiem i piersia, twierdzgc, Ze to moje pierwsze dziecko i nie

umiem go przystawic”. (A2449)
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,Uznatam, Ze to konieczne, bo bardzo mi zalezato, zeby karmic”.
(A2451)

,Bardzo negatywie to oceniam, zrobita to »starsza« lekarka.

Nie czutam sie na sitach, Zeby to skomentowac”. (A2445)

,Nie byto to mite, sama nie umiatam dobrze przystawic¢ dziecka,
wiec bytam zdana na »pomoc« potoznych. Jedna przyszta ztapata
cycka, wymietosita i wtozyta dziecku do buzi. Chociaz wolatam taka
pomoc niz jak w nocy potozna przyniosta mi mleko modyfikowane

i powiedziata, Ze jak nie nakarmige piersig to mam dac¢ mleko. Dtugo

to trwato, ale sie zapartam i udato sie podac piers”. (A2432)

“Ustyszatam, Zze brodawki sg wkleste i »Nic z tego nie bedzie«.

Potozna mocno Sciskata piersi, byto to bardzo bolesne”. (A2417)

»Stabo. Potozna na korytarzu w czasie wizyty kazata mi pokazac

piersi i Sciskata brodawki oceniajac ilos¢ mleka”. (A2443)

W porzadku. Jednak stowa, ktdre ustyszatam, ze moge nie by¢
w stanie wykarmic bolaty... miekkie piersi to mato mleka, czyli

gtodne dziecko, ustyszatam od potoznych”. (A2259)

“Bardzo nieprzyjemne to uczucie, gdy ktos dotyka twojego ciata bez
twojej zgody”. (A2245)
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,T0 nie byto fajne. Zupetnie sie nie spodziewatam”. (A2397)

sPielegniarka tak scisneta mnie za piers ze az poleciata krew i 1zy.

Uprzedzatam, ze bardzo mnie bolg piersi”. (A401)

“Nieprzyjemne uczucie, brak intymnosci, nie wiedziatam po co i jak

to zrobig, a w dodatku nie dato to Zadnego efektu”. (A1883)

“Personel sie spieszyt, nie miatam czasu wyrazi¢ swojego zdania,

czutam sie przyttoczona i pozbawiona decyzyjnosci”. (A1616)

“Raz mnie pytano, raz nie. Byty to rézne osoby, ale nawet jak pytano,
to i tak z rekami wyciggnietymi w strone moich sutkéw. Czutam,

Ze musze sie zgodzic i ze traktuje sie mnie jak cos, co dostarcza
pokarm. Wstydzitam sie i nie byto mi komfortowo, zwtaszcza, ze nie
raz byty przy tym otwarte drzwi, ale dla wszystkich — poza mnag -
byta to codziennosé. Ja zmuszatam sie do podejmowania
wymaganych, szybkich decyzji, w trosce o dobro dziecka, ale pobyt

w szpitalu wspominam Zle”. (A1687)

“Czutam sie bardzo niekomfortowo, zwtaszcza, ze bez pytania
zaczeto rozpieto mi koszule. Potem podjeto probe wyciggniecia
brodawek strzykawka. Byto to bardzo bolesne. To byto w drugiej
dobie po porodzie. Bardzo dziekuje za to pytanie i ze komus

w ogole zalezy, zeby wiedzieé jak sie z tym czutam”. (K57)
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»Nie miatam edukacji przedporodowej. Wiedziatam tyle

co z Internetu. Szkota rodzenia, na ktora sie zapisatam tez przeszta
w tryb online i uwazam te zajecia za strate czasu i strate pieniedzy,
bo wiecej sie dowiedziatam w Internecie niz na tej szkole rodzenia.
Natomiast to byto moje pierwsze dziecko i ja zapytatam potozna,
bo nie wiedziatam, miatam nabrzmiate piersi, ale nie wiedziatam,
czy ja mam mleko. Ona podeszta do mnie bez stowa, wzieta moja
piers Scisneta. Wyleciata kropla. Mnie oczywiscie strasznie bolato
jak ona Scisneta mi brodawke (bardzo bolato) i powiedziata »No
ma. O co chodzi, co, nie widzi?« | poszta. Zrobita to niedelikatnie,
sprawito mi to wiele bdlu i byto upokarzajgce. To jest niemoZliwe,
Ze ja do tej pory karmie, bo nikt mi w tym nie pomadgt, wszyscy mi
przeszkadzali”. (K11)

Pytanie o zgode i dbanie o komfort pacjentki jest dla kobiet kluczowe:

“Doradczyni laktacyjna byta niezwykle delikatna i cudowna.
Przepraszata mnie za kazdym razem, gdy sprawita mi bol.
Znatysmy sie z mojego pierwszego porodu (7 lat wczesniej
urodzitam tez wczesniaka w 33 tygodniu cigzy. Dzieki jej

zaangazowaniu rozkrecitysmy laktacje)”. (A2305)

“Sama o to poprositam, potozna byta delikatna i uspokoita mnie,

Ze wszystko jest ok”. (A1910)
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“Za kazdym razem czutam sie bardzo komfortowo, poniewaz
potozne byty bardzo Zyczliwe, chciaty poméc i za kazdym razem
pytaty mnie o zgode”. (A2399)

“Ze zgoda roznie, raz sie pytali raz nie. Jesli ktos to robit
na spokojnie w rekawiczkach albo chociaz zdezynfekowana reka
to ok”. (A2190)

“Potozna, ktora mi doradzata byta bardzo delikatna i sympatyczna,
wprowadzita luzng atmosfere i bardzo dbata o méj komfort”.
(A2081)

,Byto to dziwne doswiadczenie, potoZzna bez pytania scisneta mi
brodawke w trakcie 1 fazy porodu i skomentowata, ze jest juz piekna
siara. Z jednej strony sie cieszytam, ale byto to bardzo niezreczne.
Potem juz doradczyni CDL dotykata moich piersi i pomagata

przystawic dziecko, ale byto w tym wiecej taktu”. (A1822)

,Dobrze. Moje granice nie byty przekroczone. To byty dziatania
catkowicie profesjonalne, delikatne i potrzebne w tamtej chwili.

Czutam sie bezpiecznie”. (A450)

“Dobrze to wspominam. Potfozna aniot. Chciata sprawdzic,

czy kanaliki nie sg zatkane. Pokazata mi tez, jak chwycic sutek,
aby nacisnaé i sprawdzi¢ wyptyw pokarmu (wczesniej tego nie
umiatam)”. (A2036)
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Niektore z powyzszych przyktadéw wskazujg na praktyke stosowang przez personel szpitala,
w szczegolnosci potozne, ktdrg jest dotkniecie brodawek i ich scisniecie, w celu sprawdzenia
czy wyptynie mleko. Potozne na tej podstawie oceniaty, czy kobieta ,ma”, czy ,nie ma” mleka.
Taka zero-jedynkowa ocena jest btedem, gdyz na mame moze zadziata¢ wiele czynnikéw,
ktore sprawig, ze w danym momencie nie dojdzie do wyptywu. Tutaj wazna jest znajomos$¢
podstaw fizjologii laktacji. Chociazby to, ze bdl i stres mogg zahamowac odruch
oksytocynowy, czyli wyptyw mleka (a nie jego produkcje)'. Ponadto produkcja mleka, jak
juz wczesniej wspominatysmy, rozpoczyna sie juz w cigzy, zas w pierwszych dobach

po porodzie kobieta produkuje siare w ilosci, ktora jest dostosowana do potrzeb dziecka

w tych dniach (Zotadek dziecka jest w pierwszej dobie mniej wiecej wielkosci wisni).

Co za tym idzie, dziecko w pierwszych dobach nie potrzebuje duzych ilosci pokarmu.
Sprawdzenie wyptywu pokarmu powinno byé odpowiednio zakomunikowane i poprzedzone
zgoda pacjentki na dotkniecie brodawek. Warto podkresli¢, ze w zadnym punkcie SOOO nie
wymienia sie takiej czynnosci wiec powstaje pytanie, czy wykonywanie takiej czynnosci

w ogole jest zasadne?

Droga kobieto!

Na podstawie samego sprawdzenia wyptywu mleka nie mozna
ocenia¢ mozliwosci produkcji gruczotéw piersiowych kobiety
i efektywnosci karmienia.

Ogromnie istotne sg umiejetnosci komunikacyjne personelu. To jak kobieta ocenia swoj
komfort dotyku czy badania piersi i brodawek w duzym stopniu zalezy od tego, jak te
czynnosci sg przeprowadzane. Do tej pory pisaty$smy wiele o dotykaniu piersi i brodawek
przez personel medyczny i wiemy juz, ze w szpitalach dotyka sie ich czesto. Czy jednak tak

143 Walter M.H., Abele H., Plappert C.F., The Role of Oxytocin and the Effect of Stress During Childbirth:
Neurobiological Basics and Implications for Mother and Child, Frontiers in endocrinology 2021, 12:742236,
https://doi.org/10.3389/fendo.2021.742236 [dostep: 30.11.2023]
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samo czesto lub czesciej uczy sie kobiety, jak mogtyby same sprawdzi¢ wyptyw pokarmu,
tak jak to byto w ostatnim z powyzszych cytatow, ale tez w kilku ponizszych?

,0d jednej potoznej ustyszatam, Zze nie mam mleka i trzeba dac
mleko modyfikowane. Scisneta mi brodawke powodujac jej
pekniecie. Gdy po kilku godzinach zaptakana przysztam do innej
potoznej mowigc, ze chyba nie mam mleka, ona z wyczuciem,
delikatnie pokazata mi jak »odciggac recznie«, co spowodowato
fontanne. Mleko byto, ale pewnosc¢ siebie zostata zburzona przez

pierwsza potozng plus uszkodzenie brodawki”. (A753)

»,Sama poprositam o pokazanie, jak sprawdzic¢ czy w ogdle mam
mleko w piersiach. Byta to dla mnie ulga, Ze wiem, jak odciggna¢

recznie siare”. (A2217)

,0d jednej potoznej ustyszatam, ze pewnie nie mam mleka,
od doradczyni CDL, Ze mam mleko i pokazata mi jak sciggac
recznie”. (A1048)

Samodzielne sprawdzanie wyptywu pokarmu, odcigganie reczne to bardzo wazna
umiejetnosc, ktdrg warto, aby kobiety nabywaty od razu po porodzie, tym bardziej, ze zgodnie
z SO0O0 personel medyczny jest zobowigzany do instruktazu w tym zakresie, o czym wiecej
w podrozdziale 3.2.9.
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Problem!

Zdarza sieg, ze dotykanie piersi/brodawek jest dla kobiet bolesne

i niekomfortowe, nagte, bez pytania o zgode. Zdarza sie,

ze kobietom naciska sie na brodawki obserwujgc czy poptynie
mleko, pomimo ze nie stanowi to podstawy do oceny ilosci mleka
czy efektywnosci karmienia piersia.

Zapytatysmy kobiety o to, czy personel medyczny komentowat wyglad lub budowe
piersi, brodawek oraz czy ustyszaty cos na temat produkcji lub ilosci mleka. Uzyskane

odpowiedzi na te pytania wskazujg, ze wiele z nich ustyszato komentarze powielajgce mity

na temat ksztattu i wygladu brodawek czy piersi. Zgodnie z aktualna wiedzg medyczna:

,Brodawki kobiece mogg miec rézne ksztatty i wielkos¢. Niektore
sg sterczace, inne ptaskie, jeszcze inne wkleste. Trafiajg sie
brodawki o ksztatcie babelka, szerokie i dtugie. Wiekszos¢
brodawek nie sprawia zadnych ktopotéw przy karmieniu piersia,
poniewaz brodawka i otoczka sg elastyczne. Uktadaja sie w buzi
dziecka tak, ze moze ono prawidtowo ssac piers nawet z ptaska
czy wklestg brodawka. Wiele zalezy réwniez od dziecka. Zdrowy,
silny noworodek wcale nie musi mie¢ problemdéw z uchwyceniem
piersi nawet w takiej sytuacji”144.

Personel medyczny, ktérego praca powinna sie opiera¢ wytgcznie na aktualnej wiedzy,

powinien zna¢ techniki wspierajgce uelastycznienie i uchwycenie przez noworodka

wymagajacej tego brodawki, umie¢ dobra¢ technike karmienia, ponadto zna¢ mechanizmy

144 7ukowska-Rubik M., Ptaskie i wkleste brodawki (sutki) — Jak karmi¢ piersig?, Medycyna Praktyczna 2013,
https://www.mp.pl/pacjent/pediatria/karmienie-piersia/93049,plaskie-i-wklesle-brodawki-sutki-jak-karmic-

piersia [dostep: 30.11.2023]
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produkcji mleka i mie¢ Swiadomos¢, ze nie mozna tej produkcji oceni¢ po samym wygladzie
piersi czy Scisnieciu brodawek. Wyznacznikiem, ktérym powinien sie kierowac personel sg
tzw. wskazniki skutecznego karmienia wskazane w SOOO0. Tymczasem kobiety ustyszaty:

“Ze z takimi piersiami nie da sie karmic, od potoznych”. (A264)

“Od potoznej ustyszatam, ze mam beznadziejne, ptaskie brodawki.

Brak kwalifikacji i brak checi pomocy”. (A164)

“Ustyszatam, ze nie ma chemii miedzy corkg, a moimi piersiami
od potoznej”. (A185)

“Potozna zaraz po porodzie stwierdzita, Zze mam wkleste brodawki,
dlatego maty nie przystawit sie w ciggu 2h kontaktu skdra do skory.

CDL stwierdzita potem, Ze to bzdura”. (A228)

»Pielegniarka: »Z takimi brodawkami nie bedzie pani karmi¢ albo jak
juz to bedzie ciezko«”. (A1409)

Ponizsze cytaty sg przyktadem pokazujgcym przekroczenie granic pacjentek przez personel,
ktorego jezyk byt przemocowy, opresyjny i wykraczat daleko poza merytoryke. Sprzeczne
komunikaty, informacje niezgodne z aktualng wiedzg medyczng, czy chociazby gtosne
»,obmawianie” za plecami pacjentki nie przyniosty wsparcia, ktére gwarantuje im prawo,

ale jeszcze narazity je na cierpienia psychiczne.

“Mam wkleste brodawki, wiec duzo przykrosci spotkatam w szpitalu.
Ze jestem stabg matkg, Ze sobie nie poradze, ze taka duza mama,

a takie mate piersi, ze mi to nawet kapturki nie pomoga. Kazaty
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odciggac laktatorem i podawac dziecku mleko, a potem mdwity,
Ze to bez sensu i po co ja sobie dodaje roboty zamiast przystawiac
dziecko. Potozne w swoim pokoiku obmawiaty mnie, Ze nie wierza
we mnie i dziwig sie jak ja mogtam wychowac starsze dziecko”.
(A135)

,Pordd sie zakoriczyt cesarskim cieciem z powodu spadajgcego
tetna dziecka, wiec to byto dosyc nagte. To byt tez poréd
indukowany. Miato by¢ zupetnie inaczej. Miato by¢ jak w domu,

na pitce i jedziemy w ostatniej chwili, a byto zupetnie co innego, wiec
bytam w ogromnym stresie. Tez takie cos mnie dopadto... gdzies tam
styszatam o tym, ale nie potrafitam sobie tego wyobrazic, ze...

no bo ja duzo wiedziatam, ale bytam taka bezbronna, nie bytam

w stanie w ogdle spozytkowac tej wiedzy, ani by¢ asertywna,

co w Zyciu raczej mi z problemem nie przychodzi. Tak tam byto. Mata
zabrali na kangurowanie do meza, ale to niestety trwato tylko pot
godziny z nieznanych nam przyczyn. Potem przyniesli mi dziecko i ja
nie pamietam tego, czy ona byta juz ubrana, czy ona jeszcze byta
taka skora do skory. Nie jestem w stanie sobie tego przypomniec.
Wtasnie wtedy jak ta potozna powiedziata, ze sprobujemy przystawic
matg, to tak spojrzata na piersi, na brodawki i stwierdzita »To bedzie
ciezko«. Tak rzucita tylko, ze bedzie ciezko, bo twarde, bo niewypukte
i od razu padto »Czy ma pani naktadki?«. Po tym catym porodzie,
ktory naprawde tak przezytam bardziej psychicznie. Fizycznie tez
wiadomo, ale psychicznie juz zupetnie: »Wszystko nie tak, wszystko
nie tak«. Jeszcze na koniec to karmienie, ktére dla mnie byto tak

wazne i ten tekst to: »Nie no, po prostu wszystko po catosci idzie
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Zle«. Byto to dla mnie trudne, a nawet nie pamietam tej pani, jak ona

sie nazywata, bo one sig zmieniaty, tak mi mignety”. (K31)

“Prositam o porade potozng. Ustyszatam, ze mam wkleste brodawki
i dziecko na pewno sie nie chwyci. PotoZna po Scisnieciu brodawki
powiedziata, Zze czym ja chce karmi¢ jak i tak nie mam pokarmu.
MGaj komfort w tamtej chwili oceniam ponizej zera. Bytam staba.

Byt to maoj pierwszy porod. Potrzebowatam pomocy, a ustyszatam
nieprzyjemne stowa. Po »konsultacji« otrzymatam strzykawke

do poprawy wygladu sutkow. Nie uzywatam jej. Maz przywiézt mi
laktator i pojawity sie pierwsze krople mleka. Powiedziano mi,

Ze nie mam pokarmu i zaczetam karmi¢ mieszanka, a w miedzy
czasie odciggatam pokarm laktatorem i przystawiatam jak

najczesciej synka. Dzis karmie juz 4 miesiace”. (A71)

W powyzszej historii potozna data kobiecie narzedzie, ktére mogto utatwic przystawienie
dziecka. Metoda odwréconej strzykawki wykorzystywana jest w celu wyciggniecia wklestych
brodawek chwile przed przystawieniem dziecka do piersi a nie do ,poprawy wygladu
sutkdw”. Choc¢ jest to prosta metoda, wymaga instrukcji, dzieki ktérej kobieta mogtaby ja
zastosowac. W powyzszej historii najprawdopodobniej zabrakto wskazéwek, kobieta nie
wiedziata, co ma z tg strzykawka zrobi¢. Byta zniechecona, poniewaz nie dostata wsparcia

a catosciowy przekaz sprawit, ze nie chciata stosowac sie do rad potozne;.

Jednym z najwiekszych lekdw czesci kobiet, ktére decyduja sie na karmienie naturalne, jest
lek o to, czy sg w stanie zaspokoi¢ zapotrzebowanie dziecka na pokarm. “Czy moje piersi sg
w stanie wyprodukowacé odpowiednig ilos¢ mleka?”, “lle moje dziecko zjada, przeciez tego
nie widac?”. Kobiety mogg obawiac sie, ze ich ciata sg niewystarczajace, piersi zbyt mate,
brodawki zbyt ptaskie. Oceniajgce, niemerytoryczne uwagi moga by¢ bardzo demotywujace,
wywotywac stres, ktory nie sprzyja karmieniu piersig. Kobieta moze czuc, ze jej ciato nie jest
wystarczajgce, zeby wykarmic dziecko, ze czegos jej brakuje.
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“Pielegniarka powiedziata, ze piersi wygladajg jakby nie miaty
mleka”. (A147)

,»C0 on ma jesé, jak tutaj jest pusto?«”. (A401)

LUstyszatam, ze na pewno dziecko ptacze, bo sie nie najada, bo nie

mam pokarmu”. (A315)

,Ustyszatam, ze mam duze piersi, wiec dlaczego puste”. (A1809)

,Potozna na oddziale »Pokaze piersi. Puste«”. (A2997)

,Trudne i nienadajace sie do karmienia”. (A385)

“Ustyszatam, ze dziecko ptacze, bo nie mam mleka, co wiecej

bez pytania potozna mocno dotkneta mi piersi, a ze miatam wtedy
nawat i twarde piersi, to wywotafo bdl, a dziecku trudniej byto sie
dostawic... Dobrze, ze to byta druga przygoda z karmieniem

i wiedziatam juz bardzo duzo”. (A266)

,Dziecko miato problem ze ssaniem. Jedna potfozna stwierdzita,
Ze w piersiach nie ma mleka, przyszta kolejna i mowita z kolei,

Zze mleka jest duzo”. (A111)

»P0 scisnieciu piersi przez potozng, powiedziata, Zze jest mato
mleka”. (A652)
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Czes¢ komentarzy dot. brodawek, piersi czy iloSci mleka byta wspierajgca:

“Ze mam brodawki stworzone do karmienia dzieci”. (A74)

“Ze mam dobre brodawki i mleko juz jest, tylko maluch jest leniwy

i nie chce jesé, ale to normalne”. (A211)

“Od potoznych, ze mam bardzo duzo mleka i piekng laktacje, bardzo

mi gratulowaty i wspieraty”. (A409)

Takie stowa moga dodac¢ otuchy, jednak warto zwréci¢ uwage na to, iz w sali moga
znajdowac sie inne kobiety, ktére rowniez mogg zaczgc ocenia¢ swoje ciato poréwnujac sie
do innych. Nawet pozytywne komentarze powielajg mit, jakoby po krétkim spojrzeniu

na biust mozna stwierdzic ilos¢ produkowanego przez piersi mleka oraz wyrokowac

czy dziecko bedzie miato trudnosci w ssaniu. Nie ma jednak watpliwosci, ze wszystkie
wspierajgce i wyrazone z empatig stowa sg na pewno kobietom potrzebne:

“Ustyszatam od pani salowej, ze mam tadne brodawki i bede karmic
kilka lat. Jedyna osoba, ktéra dodata mi otuchy po porodzie”.
(A143)

Jedna z lekarek, ktéra jest mama wielu dzieci, a takze szkoli personel medyczny z zakresu
laktacji, powiedziata:

, 10 jest temat rzeka, bo z punktu widzenia mnie jako doradcy
brodawka moze by¢ naprawde w milionie odmian i nie jest
to w ogdle przeszkoda do karmienia, ale takie przekonanie,

ze ta brodawka musi by¢ jakas tam panuje wsrdd personelu
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nagminnie. To jeden z wielu mitow. JezZeli dziecko dobrze jest
przystawione to naprawde ono nie zna innej brodawki. Ono takg
dostato u tej mamy, wiec ono nie bedzie wybrzydzac. Taka jest i tak
Z takg sobie poradzi, czyli wraca takie przestanie, bardzo stare,
przede wszystkim nie szkodzi¢. Te komunikaty o ksztattach piersi
wielkosciach i brodawkach to jest w ogdle caty ocean i tego
rzeczywiscie moze nawet jest najwiecej. Moze od tego trzeba by
zaczgC. | to jest ogromne nieporozumienie, bo to nie ma Zadnego
zwigzku z mozliwoscig wykarmienia dziecka. Bardzo rzadko sie
zdarza taka sytuacja, Ze moze byc¢ to trudnoscia przez kilka dni,
ale nie jest przeszkoda do wykarmienia potem tego dziecka. Ja juz
naprawde widziatam piersi, ktore wystawaty 2 cm od klatki
piersiowej i mama karmita 2 lata to dziecko. Zdecydowanie
wiekszos¢ tych par, ktore do mnie przychodzi, powiedziatabym,

ze 90% problemdw, ktdre one potem majg, wynika z réznych

probleméw dziecka. Zdecydowanie”. (P1)

Jak bardzo komentarze o piersiach/brodawkach moga byc¢ nie na miejscu, bezcelowe
i chybione, a takze jak czesto mowig wiecej o braku wiedzy i bezradnosci osoby, ktéra je
wypowiada, przekonamy sie czytajgc ponizszg wypowiedz kobiety:

»Jedna potozna komentowata ptaskie brodawki, ze nimi to nie
wykarmie... poprositam o wezwanie kogos, kto mi pomoze
przystawic¢ prawidtowo. Drugiej potoznej powiedziatam,

Ze starszego syna karmitam piersiag 2,5 roku, to pierwsza byta

zszokowana”. (A851)
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Kolejna z kobiet mogta uznac, ze nie jest w stanie wykarmi¢ swojego dziecka z powodu
wklestych brodawek majgc taki wzorzec w rodzinie. Nie zrazita sie jednak i szukata przyczyn
po stronie dziecka.

»,Pamietam, ze moja mama miata teksty pod tytutem »Po co sie
meczysz?«, »Daj butelke«. Miatam wkleste brodawki, tak jak inne
kobiety w mojej rodzinie. To tez byt argument mojej mamy, ze one
nie karmity, bo tez maja takie brodawki. Powiedziata magiczne
stowa pod tytutem: »Przeciez u nas zadna kobieta nie karmita,
wszystkie miatysmy problemy i przeciez ty tez nie bedziesz
karmic«. To byto to magiczne zdanie, bo jak ktos mi mowi, ze ja
czegos nie zrobig, to tak nie bedzie. To zadziatato jak ptachta

na byka. Wiedziatam, Zze mam takie brodawki i pamietam,

Ze zapytatam nawet na szkole rodzenia, czy to jest problem.
Oczywiscie ustyszatam o kapturkach i o innych rzeczach. Ktos
nawet w szpitalu sugerowat te kapturki, ale to byta rzecz, ktéra
wiedziatam na pewno, ze mi nie pomoze, bo cos innego jest nie tak.
Wiec z naktadek nie korzystatam w ogdle. | po prostu w tym moim
szale szukania i zdobywania informacji dowiedziatam sig, ze raz,
ze kobiety, ktore miaty ptaskie brodawki albo wkleste brodawki

- karmig, a dwa, jak juz odciggatam tym laktatorem to okazato sig,
Ze te brodawki juz nie sg wkleste, po prostu. Takze ten problem
sobie poszedt”. (K19)

Ten inny problem, o ktérym méwita kobieta, jak sie pdzniej okazato, wynikat z nieprawidtowe;j
anatomii w obrebie jamy ustnej dziecka, a udato sie go rozwigzac¢ z pomoca zalecen
neurologopedy.
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Jedna z kobiet, ktorej historie kontaktu ,skéra do skory” opisywatysmy wczesniej, zapytana
na samym poczatku wywiadu, o to co sprawito, ze chciata z nami porozmawiagé, jako
pierwsze wypowiedziata stowa:

,0dczucia jakie mi towarzyszyty na poczgtkach karmienia piersia.
Duzo zrobito tutaj podejscie potoznych na oddziale na samym
poczatku. Nie byto takie jak powinno by¢. Potozna, ktdra przyniosta
mi dziecko popatrzyta na moje piersi powiedziata, ze »Pani przeciez
Z tym nie bedzie karmic«, Ze »Jak to sobie pani wyobraza? Prosze
wystac kogos po naktadki. Przeciez pani bez naktadek nie ma
szans, zeby zaczeta karmic¢«. Wiec nawet mi nie przytozyta dziecka
do piersi. Ja bytam po cieciu cesarskim, wiec to troche byto mi

ciezko samej jg wzigé”. (K9)

Powyzsze stowa, byty niewatpliwie przemocowe, a dla kobiety bolesne
i traumatyczne. Jeszcze podczas wywiadu budzity na tyle duze emocje, ze kobieta
rozptakata sie je wypowiadajac.

Problem!

Zdarza sie, ze personel medyczny podwaza zdolnos¢ kobiet

do wykarmienia dziecka kierujgc do nich suche, zdawkowe

i bezcelowe komentarze dotyczgce rozmiaru, budowy piersi czy
brodawek. Takie uwagi sg szkodliwe, poniewaz moga zniecheci¢
kobiete do karmienia, odebrac jej wiare w powodzenie, wzbudzié
lub wzmocni¢ lek o to, iz nie bedzie w stanie wykarmi¢ wtasnego
dziecka. Stoimy na stanowisku, ze takie komunikaty sg forma
przemocy stowne;.
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W ostatniej cytowanej historii potozne zalecity stosowanie naktadek (tworzywo silikonowe
w ksztatcie brodawki do naktadania na brodawke na czas ssania piersi, rowniez nazywane
ostonkami lub kapturkami), jednoczesnie ignorujgc zasady prawidtowego postepowania

i zachowania kontaktu ,skéra do skéry” (cytowali$my historie tej kobiety w podrozdziale
3.2.1. dot. kontaktu SDS).

Niestety wydaje sie, ze proponowanie naktadek kobietom, ktére majg nietypowy ksztatt
brodawki, jest bardzo czeste, ale co najistotniejsze nie idzie w parze z udzieleniem rzetelnej
pomocy. Nieumiejetnie uzywane naktadki mogg wprowadzac problemy. Zalecanie ich
powinno by¢ wiec poparte specjalistyczng wiedza. Powinny by¢ odpowiednio dobrane, a ich
wprowadzenie poparte instruktazem potoznej. Naktadki to rozwigzanie tymczasowe i ich
zalecenie powinno by¢ préba rozwigzania problemu w karmieniu piersig (np. popekanych
brodawek) a wraz z ustaniem problemu, korzystanie z naktadek powinno zosta¢ zakonczone.

,Kapturki mogg by¢ stosowane w okresie przejsciowym, podczas
nauki ssania w sposob wtasciwy, kiedy istniejg uzasadnione
ku temu powody'4%".

“Kazda pani mdwita co innego. Jedna, zZe dziecko trzeba dokarmic
mlekiem modyfikowanym, a druga, ze nie. Sugerowaty naktadki.
Jedyna potozna, kiedy juz prawie sie poddatam pokazata, jak
prawidtowo przystawic¢ dziecko i od tamtej pory karmienie

przebiega bez problemu”. (A25)

,Opieke w trakcie cigZy oceniam bardzo dobrze. Gorzej byto
w szpitalu. Rodzitam przez cesarskie ciecie, caty pobyt w szpitalu

odczuwatam, ze jestem pacjentka gorszej kategorii. Kiedy

145 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji osrodkéw neonatologicznych i potozniczych Il
poziomu referencyjnosci, Standardy Medyczne Pediatria 2014, s. 13,
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacje/wczesna stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]
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urodzitam, miatam problem z przystawieniem dziecka do piersi,

do tego bytam bardzo obolata po zabiegu. Potozna, ktéra do mnie
przyszta zbesztata mnie, Ze dziecko jest gtodne i szuka, a ja mu nie
daje jesc. Nie pokazata w jaki sposob przystawiac¢ dziecko.
Przystawita je sama i stwierdzita, Ze nie umie ztapac piersi, bo mam
wkleste brodawki. Zapytata, czy mam naktadki laktacyjne. Miatam,
ale w walizce. Nie umiatam ich sama wyjac, bo nie mogtam sie
ruszac, wiec potozna przyniosta szpitalne. Dziecko zaczeto ssac
przez naktadke. Nikt nie powiedziat w jaki sposob zejs¢ z naktadek,
nikt nie powiedziat o doradcy laktacyjnym. Czutam sie winna,

Ze dziecko nie umie jes¢ z mojej piersi. Oczywiscie dziecko zostato
dokarmione mlekiem modyfikowanym w nocy, mimo ze w planie
porodu miatam zaznaczone, ze tego nie chce. Kiedy dziecko

w szpitalu ptakato, potozne zalecaty smoczek. Dziecko nie chciato
smoczka. Obecnie udato mi sie zejs¢ z naktadek dzieki mojej
potoznej srodowiskowej i pediatrze. Nie uzywam smoczka”.
(A2371)

+Wzietam to sobie do serca, Ze ze mng, z mojg anatomig jest cos
nie tak. Moze to nie pomogto, natomiast nie byt to gtdwny problem.
Kapturki, ktore mi byty zaproponowane przy, jak sie poZniej okazato,
obnizonym napieciu w buzi u mojego dziecka, jeszcze bardziej
pogtebity problem. Przywigzatam sie do mysli, Ze to moja budowa
anatomiczna jest problemem. Gtéwny problem byt po stronie
dziecka”. (K37)

,CO przyszta jakas potozna, to mowita co innego. Kolejna potozna

zalecita naktadki na piersi, ale tez w dobie pandemii szpital tego nie

04' KARMIENIE (ILEXIGH IAMY PRAWEM MAMY I DZIECKA

233



miat. M6j maz musiat mi na szybko jakies zatatwic i przywieZ¢. Podat
pielegniarce, bo nie moégt mnie widziec, bo nie mdégt wejs¢ na oddziat
i okazato sie, Ze naktadki byty za mate. Bolaty mnie sutki. Corka
troche je pociumkata, ale koniec koricow dalej nie chciata ssac. Nikt
sie tym kompletnie nie interesowat, Ze nam to nie idzie. tatwiej
oczywiscie byto da¢ mleko modyfikowane. W koricu musiatam je
podad, bo musiata cos zjesc, a laktator byt jeden na oddziat, wiec ani
razu go nie uzytam. Miatam takie wrazenie, Ze personelowi jest
wszystko jedno, jak ja bede karmic, Ze pobede tu chwile, zaraz sobie
pojde, przyjdzie kolejna, a ich to nie interesuje. Mleko modyfikowane

a piers, to dla nich zadna réznica”. (K52)

Jedna z kobiet dopiero po powrocie do domu uzyskata wiedze o tym, jak zrezygnowaé

z uzywania naktadek, po zagtebieniu sie w informacje dostepne na internetowej grupie

na Facebooku, w ktorej, jak to okreslita, promowano wiedze opartg na badaniach naukowych
(tzw. EBM - Evidence Based Medicine). Zdobyta takze inne informacje pomocne jej

w przezwyciezeniu trudnosci, ktére pojawity sie juz na oddziale poporodowym.

»Ja nie napisatam osobnego postu. Po prostu czytatam wszystkie
te co tam byty i stamtad sie dowiedziatam: ile razy na dobe
powinnam sciggac laktatorem, zeby te laktacje utrzymad, jak powoli
schodzi¢ z naktadek, bo potozna w szpitalu jeszcze powiedziata,
zeby sprobowac karmic¢ z naktadka. Ale tez nie byto nic
powiedziane, Ze to nie jest rozwigzanie na zawsze i ono nie jest
dobre. To jest przejsciowe. Bo tak nawet nie wiedziatam, ze trzeba
Z nich schodzi¢ i ze mozliwe, ze maty przez naktadki tez nie
rozkrecit tej laktacji, tak jak powinien. Stamtad sie dowiedziatam,

Ze trzeba schodzic i Ze trzeba probowac, i Ze zamiast butelka,

to lepiej kubeczkiem, strzykawka dokarmiac, Zeby nie zaburzy¢
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odruchu ssania, zeby maty juz nie zostat na butelce. Wszystko to

wyciggnetam z tej grupy”. (K16)

A oto kolejna historia wczesniej juz cytowanej przez nas kobiety, ktorej wyglad brodawek
skrytykowano juz podczas kontaktu ,skéra do skory” i od razu zapytano, czy ma naktadki:

»Ja te naktadki miatam, bo dostatam od kolezanki. Ona mowi »Nie
uzywatam, ale w razie czego sobie moze wez«. No i wzietam,

ale one byty do bani, takie twarde, wielkie. Po tej cesarce bytam
znieczulona, wiec sie nie mogtam ruszac, tylko rekoma. Matej

za bardzo nie umiatam przystawic przez tg naktadke. Naktadka
spadata przesuwata sig, to koszmar. Mata catg noc ptakata,

bo pewnie chciata ssac. Staratam si¢ na tyle ile mogtam, ale raczej
krzyczata wiekszos¢ nocy i tylko rekoma z jednej strony na druga ja
przerzucatam, bo bytam bez ruchu. Nie wiedziatam, czy tak ma byc,
czy nie. Te potozne, ktdre przychodzity zaraz po porodzie jeszcze
na dukcie porodowym one byty troche niemite i nie pokazywaty, byty
takie bez empatii, oschte, Zze powinnam wiedziec. Dla nich to jest
chleb powszedni, ale dla mnie nie. No radZ sobie. Nie wiedziatam,
jak przez te naktadki mam probowad, przystawiac czy nie. Jeszcze
dostatam informacje, ze jest weekend, wiec nie ma pani laktacyjnej.
Ona przyjdzie do mnie po weekendzie. Nastepnego dnia

po uruchomieniu jak to sie mowi po cesarskim cieciu przewieziono
nas na poporodowa sale. To byta sobota, bo urodzitam bardzo
pozno w pigtek. Matg caty czas probowatam przystawiac na tyle,
na ile potrafitam z tymi naktadkami. Zapytatam ktdrejs z potoznych,
bo widziatam sama, zZe te naktadki sg beznadziejne, wielkie, twarde,

czy moze jakies inne. Pytam sie »Czy z [nazwa firmy]«. »Tak,
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z [nazwa firmy] sg dobre«. No to: »Czy jakis rozmiar?«, to w sumie
nawet mi nie spojrzaty na brodawke, Zeby doradzic tylko »Pani
weZmie M, bo to najbardziej uniwersalne«. Maz poszukat i przyniost
mi rano. Probowatam przez nie matg karmic¢. Widziatam
praktycznie, Ze ta siara sptywa do naktadki, ale mata caty czas
ptakata. Nie wiedziatam, czy ona ptacze, bo dzieci ptaczg, czy ona
ptacze, bo jest gtodna, czy czemu ona ptacze catg noc. Ona pozZniej
okofo trzeciej mi zasypiata, ale teraz juz wiem, co mnie tak boli
dosy¢ mocno, Ze ona zasypiata po prostu juz z wycienczenia.

Tez cate szczescie wiedziatam od pofoznej srodowiskowej, wiasnie
na spotkaniach przygotowujacych przed porodem to byto
poruszane, i tg siare z tej naktadki, Zeby sie nie zmarnowata,

bo widziatam, Ze ona zalega, a nie widziatam czy mata to przetyka,
czy nie, wiec sama wktadatam palec i wyjmowatam i nacieratam jej
siarg dzigsta. Tyle co robitam. W nocy jak przychodzity panie
potozne, one byty bardzo mite, bo nie powiem, Ze niemite, tylko nie
wiem, czy one nie miaty wiedzy laktacyjnej, czy co, bo mata
krzyczata w nocy, to odpowiedZ na to, jak mowitam, ze probuje
przystawic, ze nie wiem czy ona ssie, Ze wypuszcza, tez nie bytam
w stanie przyjaé innej pozycji jak na lezgco po tej cesarce (nikt mi
tez nie pomogt, nie podpowiedziat, bo te t6zka byty na pilota,

ale jakos miatam za¢mienie, a mogtabym po prostu z pilotem
usigsé i na siedzgco jg przystawic), to jedyna odpowiedZ pan
potoznych to byta, czy moze przynies¢ mieszanke. Bytam
kategorycznie na nie na tg mieszanke. Do tego stopnia, wtasnie,

ze ciggle mowitam, ze nie, nie i nie. W poniedziatek rano przyszta
pani M. Nasz aniot. To juz byta 3-4 doba, wiec dwie doby
praktycznie mata sie przegtodzita. Tyle co jej tak wmasowywatam

tg siarke w dzigsta”. (K31)
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W podrozdziale 3.2.8. dot. postepowania w przypadku nieskutecznego karmienia zacytujemy
fragment dalszej opowiesci kobiety, o tym jakg profesjonalng pomoc i wsparcie otrzymata
pozniej od pracujgcej w tym samym szpitalu doradczyni laktacyjnej, ktora, jak to okreslita,
byta jej ,aniotem”.

Problem!

Zdarza sie, ze personel medyczny szpitala zaleca stosowanie
naktadek na brodawki sugerujac sie wytgcznie wyglagdem piersi,
bez oceny umiejetnosci ssania dziecka oraz nie udzielajgc kobiecie
rzetelnej pomocy w karmieniu piersig czy nawet instrukcji jak
stosowac naktadki. Zazwyczaj brakuje rowniez informac;ji,

Ze to rozwigzanie tymczasowe.

Bl brodawek u kobiet czesto jest przez personel medyczny ignorowany bgdz
bagatelizowany.

,Bolaty mnie sutki przez zte przystawienie dziecka do piersi, wiec
zaproponowano, ze podadzg mieszanke. Z bolu zgodzitam sige”.
(A2417)

,Dzien przed terminem byto rozwigzanie, my nawet ponad dwie
godziny mielismy kontakt skdra do skory i juz wtedy mowitam,

Ze mnie boli. Akurat byt wieczdr, bo mtody sie urodzit p6Zznym
popotudniem, wiec noc jakos tam przebiegta spokojnie i kolejnego
dnia rano dziecko ptakato, ptakato, ptakato. Kazali przystawiac, jak
nie przystawiac to miatam swoj laktator i kazali sciggac, pracowac.

Na zmiane ze Scigganiem, karmieniem ptakatam”. (K53)
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LPersonel medyczny nie sprostat zadaniu. Wielokrotnie zgtaszatam
sie z prosbg o pomoc, przedstawiatam swoje obserwacje,

Ze dziecko ma problem z prawidtowym ssaniem, znieksztatca
brodawke, Ze pojawit sie bol i rany. Prositam, Zeby oceni¢
wedzidetko (po wyjsciu ze szpitala okazato sie konieczne
podciecie). Zostato to zbagatelizowane, wina za stabe karmienie
zostata zrzucana na mnie, mowiono mi wprost, Ze Zle przystawiam,
Ze zta pozycja, Ze jako pierworddka nie mam doswiadczenia

i musze pocéwiczyc, ze karmienie zawsze boli itp. Po wyjsciu

ze szpitala na wiasng reke musiatam szuka¢ pomocy”. (A390)

»,Na oddziale nie byto doradcy laktacyjnego, a jak méwitam, Ze moje
dziecko nie chwyta piersi, a karmienie okrutnie boli to dowiedziatam

sie, ze tak jest i ze tylko w ksigzkach piszg gtupoty”. (A520)

Historia kobiety jest jedng z wielu podobnych, w ktérych to trudnosci po stronie dziecka

stanowity poczatek probleméw z karmieniem piersig. Wiecej przyktadéw i szersze

omowienie zagadnienia zawartySmy w podrozdziale 3.2.7., w ktérym skupiamy sie

na obowigzkowej wedtug SOOO ocenie umiejetnosci ssania i efektywnosci pobierania

Szybka profesjonalna pomoc, kiedy karmienie bezposrednio z piersi boli kobiete jest

kluczowa, gdyz nieche¢ do przystawiania w wyniku bélu jest naturalna, a mniejsza

czestotliwos¢ przystawiania dziecka w pierwszych dobach moze skutkowaé¢ nadmiernym

ubytkiem masy ciata (o fizjologicznym spadku masy ciata noworodka wiecej

w podrozdziale 3.2.8.).

»,Myslatam, ze karmienie piersig bedzie prostsze. Ostatnio
rozmawiatam ze znajomg i ona powiedziata, Ze jej badali piersi jak

byta jeszcze w cigzy. Moich nikt nie obejrzat i ja na przyktad nie
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wiedziatam, Ze mam ptaskie brodawki i miatam bardzo duzy
problem, Zze miatam po prostu poranione. Miatam psychiczny
problem z przystawieniem dziecka, bo wiedziatam, ze to zaboli.

W czasie edukacji przedporodowej, miatam na temat karmienia
piersia, ale bez badania piersi i potoZna, ta ktora mi prowadzita
edukacje przedporodowa, potem juz na patronazu raz widziata, jak
miatam rane na brodawce. Jak jej pokazatam, to byta zdziwiona,

Ze bytam w stanie przystawic¢ dziecko do tej piersi, bo miatam taka
rane. Natomiast tak to nie badata w cigzy mi piersi. Zas jeszcze

w szpitalu potozna powiedziata, ze corka spadtfa powyzej 10% masy

urodzeniowej”. (K3)

Czasem karmienie przez naktadki daje czas na zagojenie sie ran brodawek. Jednak w takiej
sytuacji kluczowe jest wraz z jednoczesnym wprowadzeniem naktadek, znalezienie
przyczyny powstawania problemu poranionych brodawek. W kolejnej historii w szpitalu
ignorowano bél brodawek, ktory zgtaszata matka. Dopiero uwazna potozna srodowiskowa
skorygowata pozycje karmienia, co z tymczasowym uzyciem naktadek pomogto zaleczy¢
rany.

,W szpitalu byta bardzo fajna potozna, ktdéra zagladata, czy dziecko
je, czy prawidtowo, czy zasysa, czy policzki sie dobrze ruszaja.
Miatam problem, bo bardzo mocno poranity mi sie brodawki, wiec
polecita mi kupi¢ kompresy na rany. Natomiast na pewno nie byto
problemu z wedzidetkiem, bo tez potozna sugerowata, Zze moze by¢
z tym problem. Natomiast nikt mi faktycznie nie patrzyt, dlaczego
to dziecko mi tak rani te brodawki. Nikt nie zwrdcit uwagi, mimo

Ze sie skarzytam za kazdym razem jak byli. Absolutnie tego nie
sprawdzajg. To jest minus tego szpitala, Ze on jest nazywany

fabryka dzieci, Ze szybko urodzi¢ dziecko i szybko wyjs¢. Tam jest
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bardzo duzy nacisk na to, zeby dzieci przybieraty, a ten fizjologiczny
spadek nadrabiaty jak najszybciej, wiec generalnie byta bardzo silna
presja, Zzeby karmic, karmic, karmic. »Bo jak pani nie bedzie karmic,
to damy butelke«. Proponowali mi mieszanke. Nawet na dzien
przed wypisem, jak byt lekarz na wizycie, to mowit, Ze dziecko jest
jeszcze na takim silnym spadku, Ze jesli nastepnego dnia rano, czyli
w dniu wypisu, nie bedzie takiego przebierania jakie powinno byc,

to zostaniemy na caty tydzien i koniecznie dziecko wtedy juz musi
przejs¢ na mieszanke albo przynajmniej by¢ nig dokarmiane. Maz
sie Smieje, Ze jestem upartg istotg, wiec powiedziatam, ze nie
dopuszcze do tego i tylko karmitam, karmitam. Po tych 3 dniach jak
wrocitam do domu, przyszta nasza potozna srodowiskowa. To, co
byto dla mnie ogromnym wsparciem to to, ze przekazata ogromna
ilos¢ praktycznej wiedzy. Pokazata, jak karmic¢ spod pachy.
Powiedziata »Pozwdl dziecku leze¢ na poduszce, przeciez nie
musisz go trzymac w rekach caty czas, a tu przy okazji mleko
inaczej z tych kanatow sptywa, inaczej piers jest oprozniona.
Zadna ksigzka na to nie przygotuje. To musi przyj$¢ osoba, musi

to dziecko obrécié, pokazad jak rece utozyé. Zadna zabawa

na fantomie czegos takiego nie nauczy, jak faktycznie osoba, ktéra
juz pokaze na Zywym organizmie. Kazata mi przez 2-3 dni karmic

w naktadkach silikonowych, Zeby sie zdazyty rany wygoic. Jak sie
wygoity, to juz spokojnie wrdcitam do normalnego karmienia i juz

nie byto takiego problemu”. (K48)

Warto rowniez wiedzie¢, ze czasem problem bolesnosci brodawek moze wynikac
z syndromu zwanego fenomenem Raynauda, czy probleméw z grzybica (sygnatem
ostrzegawczym bedg wéwczas, np. plesniawki u dziecka).
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,Przesztam przez zespot Raynauda. To jest podobno rzadkie -
jednostka chorobowa, ktdra sie objawia najczesciej w stawach
drobnych, czyli w dtoniach, Ze przy zmianie temperatury odptywa
krew z naczyn krwionosnych i na przyktad rece robig sie biate.
Wdwczas to jest bolesne. Akurat moja siostra jest neurologiem

i wszystko mi objasnita. Zdarza sie wtasnie, Ze u kobiet karmigcych,
to nie jest tak, Ze sie tym sie zaraza, tylko Ze ekspozycja na ssanie
powoduje nadwrazliwos¢ brodawek i piersi reagujg w ten sposob,
Ze krew tez odptywa, po karmieniu brodawki bielejg i to jest
bolesne. Nie mozna wyjs¢ na dwar, bo nie mozna w ogdle zimnem
ich traktowac. Potwornie to boli. Przez to, ze mtody jadt, to ja sie
czegos takiego nabawitam. Wychodzitam na dwor z zelowymi

wktadkami nagrzanymi w mikrofali, z tetrami izolujgcymi”. (K38)

Droga kobieto!

Réznicowanie zespotu Raynauda wymaga znajomosci problemow
w laktacji na poziomie zaawansowanym. Jest czesto btednie
diagnozowany jako infekcja Candida i leczony srodkami
przeciwgrzybiczymi’4e.

Wymaga on diagnozy i réznicowania przez specjaliste od laktaciji.
Zachecamy do diagnozowania sie u konsultantki laktacyjnej
IBCLC, doradczyni laktacyjnej (CDL), albo potoznej z obszerna
wiedzg laktacyjna.

146 Anderson P. O., Drug Treatment of Raynaud's Phenomenon of the Nipple,
Breastfeeding Medicine 2020, 15(11):686-688, https://doi.org/10.1089/bfm.2020.0198 [dostep: 30.11.2023]
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Podsumowujac, potrzebna jest specjalistyczna wiedza, aby personel medyczny szpitala
potrafit pomédc pacjentce z bolem lub ranami brodawek. Takg wiedze posiada jedna
z lekarek, ktéra na co dzien pomaga kobietom w szukaniu przyczyn bélu.

,Najczesciej to, co sie dzieje potem z mama jest wynikiem dziatania
dziecka. Czy to beda uszkodzone bolesne brodawki, czy to bedzie,
bdl piersi, czy to bedzie niedobdr pokarmu, czy zapalenia i zastoje,
czy inne rzeczy — tu dziecko jest najczesciej winowajca,

co notabene niezwykle rozluznia atmosfere jak ja to mowie, staram
sie to zawsze powiedzie¢ na wizycie, bo to z tej kobiety zdejmuje
niesamowity ciezar, Ze ona tu cos zawinita. Zawsze mowie:

»Nic pani nie zawinita. Wrecz szacun, Ze szuka pani pomocy

i ze pani do mnie przyszta. Wcale nie pdzno, bo jeszcze mamy duzo

czasu«. Nowa droga jest otwarta dla niej”. (P1)

Problem!

Zdarza sie, ze bdl lub rany brodawek u kobiet sg ignorowane badz
bagatelizowane, a personel nie potrafi pomaéc lub nawet nie probuje
szukaé przyczyn bélu/ran.

3.2.6. POMOC | WSKAZOWKI UDZIELANE MATCE

S000 wskazuje na przekazywanie przez personel medyczny informaciji zgodnie z aktualng
wiedzg jako na jeden z pierwszych elementéw zapewniania warunkow prawidtowej laktaciji

i odzywiania noworodka. Wymieniony jest réwniez instruktaz matki w zakresie przystawiania
dziecka do piersi czy rozpoznawania wczesnych oznak gtodu.
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»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

1) dostarczenie matce przez potozng sprawujgca opieke

nad matka i dzieckiem informacji spdjnych i zgodnych z aktualna
wiedzg na temat laktacji w zakresie korzysci i metod karmienia
piersig lub mlekiem kobiecym;

2) przeprowadzenie instruktazu matki w zakresie prawidtowej
pozycji i sposobu przystawienia dziecka do piersi
uwzgledniajgcego informacje, ze we wczesnym okresie karmienia
piersig nalezy podejmowac proby przystawienia noworodka

do piersi do kilkunastu razy na dobe na przynajmniej 15 minut

do kazdej piersi, a jezeli noworodek nie budzi sig, nalezy go budzic¢
do karmienia po 3—-4 godzinach, liczac od poczatku ostatniego
karmienia, z wyjagtkiem pierwszych dwunastu godzin zycia dziecka,
kiedy z powodu obnizonej aktywnosci dziecka wybudzanie nie jest
wymagane co trzy godziny;

3) zachecanie matki do przystawiania noworodka do piersi

po zaobserwowaniu wczesnych oznak gtodu (czuwanie

i zwiekszona aktywnos¢, poruszanie ustami, odruch szukania)”.
(SOO0O XIIl. Opieka nad noworodkiem)

Respondentki odpowiadajac na pytanie ,Czy otrzymatas od personelu medycznego
pomoc/wskazowki w karmieniu piersig i/lub mlekiem odciggnigtym z piersi?” wymieniaty
odpowiedzi wskazujgce na otrzymanie tej pomocy: tak - caty personel stuzyt pomocg
(16,0%), tak - ale pomoc byta w zaleznosci od danej zmiany personelu (34,5%), tak

- na oddziale byta dostepna osoba ,od laktacji”, do ktérej kierowat mnie personel (19,2%).
Czesc¢ jednak tej pomocy nie otrzymata. Pomimo tego, ze personel kierowat kobiete do osoby
,0d laktacji”, to nie byta ona dostepna (8,9%). Z kolei 21,4% ankietowanych bedacych pod
opieka szpitalng nie otrzymato zadnej pomocy w zakresie karmienia piersig i mlekiem matki
(Ryc. 3.11.).
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34,5%
19,2%

16,0%/

8,9%
\ m 21,4%
Tak - caty personel stuzyt pomoca

Tak - ale pomoc byta w zaleznosci od danej zmiany personelu

Tak - na oddziale byta dostepna osoba “od laktacji”, do ktorej kierowat mnie personel
Nie - na oddziale byta osoba “od laktacji”, do ktoérej kierowat mnie personel, ale nie byta

ona dostepna
m Nie

Ryc. 3.11. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy otrzymatas od personelu medycznego
pomoc/wskazéwki w karmieniu piersia i/lub mlekiem odciagnietym z piersi?” (%, N=2476)

Wsrdd osob, ktére pomagaty najczesciej byty potozne, doradczynie laktacyjne
CDL/miedzynarodowe konsultantki laktacyjne IBCLC/edukatorki ds. laktacji, rzadziej byty to
pielegniarki, nastepnie lekarze neonatolodzy, psycholodzy czy lekarze innych specjalnosci.
W czesci przypadkow kobiety nie wiedziaty, kto udzielit im pomocy, natomiast pojedyncze
z nich wymieniaty, osoby dos$¢ nieoczywiste:

“Najwiekszg pomoc okazata mi salowa”. (A1900)

“Pani z Banku mleka kobiecego”. (A2003)
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“Lekarz pediatra 3. dnia po porodzie oraz pani sprzgtajgca sale.
Bezdzietna w dodatku, ale miata bardzo trafne i pomocne rady”.
(A2347)

Kobiety, ktére odpowiedziaty twierdzgco na pytanie o pomoc, byly pytane réwniez o to:
,Jak ta pomoc wygladata i czy zaspokoita Twoje potrzeby?”. Natomiast kobiety, ktore
zaznaczyty, ze nie otrzymaty pomocy odpowiadaty na pytanie: ,Jakie byto zachowanie
personelu i co mogto by¢ przyczyng braku pomocy/braku udzielenia wskazowek w karmieniu
piersig i/lub Twoim mlekiem?”. Ponizej cytujemy wybrane odpowiedzi ogdlnie oceniajgce
pomoc lub brak pomocy personelu medycznego oraz te skupiajgce sie na udzielonym
kobietom instruktazu w karmieniu piersig. Natomiast w dalszych podrozdziatach bedziemy
réwniez przygladac sie odpowiedziom na te pytania w przypadkach, kiedy kobiety konkretnie
wskazywaty na postepowanie personelu zwigzane z omawianym w danym podrozdziale
tematem (np. ocena umiejetnosci ssania, stymulacja laktacji czy postepowania personelu
w przypadku komplikacji zdrowotnych po stronie dziecka, wczesniactwo itp.).

Czesc kobiet miata bardzo pozytywne doswiadczenia. Spotkaty sie z empatig, rzetelng

pomoca i wsparciem, ale, co nie mniej wazne, zostaty poinstruowane i poinformowane
jak karmic piersia.

“Potozna nauczyta mnie, jak ustyszec potkniecie mleka, jak obudzi¢
przysypiajagcego noworodka przy piersi. Uspokoita, Zze dwa dni
dziecko moze ssac¢ sama siare i jest to dobre dla jego uktadu
odpornosciowego. Dostatam tez wskazowki, ile minut powinno
ssac dziecko i jak zmieniac piers do karmien. Zaspokoito moje
potrzeby w 100%”. (A127)

,Pokazata prawidtowa pozycje karmienia i jak dziecko ma uchwyci¢

piers. Méwita tez o przetykaniu pokarmu przez noworodka”. (A219)
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,Otrzymatam informacje na temat pozycji przystawiania dziecka,
ile dziecko powinno jes¢, jak sobie radzi¢ z nawatem, co robic, gdy
dziecko zasypia w trakcie jedzenia, jak sprawdzi¢ czy efektywnie je.
Poznatam sposoby sprawdzania, ile zjadto/przyrostu masy, jak
czesto karmic¢”. (A2410)

+~Pomocy byto duzo. Rézne potozne odpowiadaty na pytania, radzity,
pomagaty. Miatam mozliwos¢ konsultacji z doradczynig laktacyjna.
Ale kiedy w nocy miatam kryzys i duzy niepokoj, Ze dziecko sie

nie najada spotkatam sie z duzym zrozumieniem i wsparciem

od potoznych na dyzurze. Pomogty zarowno w karmieniu jak

i mentalnie”. (A450)

“Osoby z personelu pomagaty mi przy podawaniu dziecka

i dostawieniu dziecka. Uczyty, jak to robi¢. Korygowaty pozycje.
Doradca laktacyjny powiedziata, Zze wszystko ok u mnie i cho¢
brodawki nie byty bardzo mocno »wystajgce« to powiedziata,
Ze dzidzia sobie poradzi. Ttumaczyta, ze pierwsze to siara,

Ze z biegiem czasu opanuje technike karmienia i ta laktacja sie
zwiekszy. Bardzo wspierata. Czutam sie dobrze, poniewaz
doradczyni wszystko mi ttumaczyta, czutam sie zaopiekowania.

Byta ciepta i zaangazowana - toz to aniot byt”. (A253)

“Czesto prositam personel o pomoc z przystawieniem i bytam
bardzo ciepto traktowana. Udzielono mi wielu wskazowek

i pomagano z przyjeciem wygodnej pozycji, z podaniem dziecku
brodawki itd.” (A2045)
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Wszystkie potozne byty pomocne, zaleznie od moich potrzeb.
Poczatki karmienia sa trudne i budzg duzo watpliwosci i frustracji.

Otrzymywatam pomoc na biezaco”. (A167)

»Jedna z potoznych probowata mi pomdc, ale bez wigkszego
Sukcesu, za to potozna z kolejnej zmiany poswiecita mi bardzo duzo
czasu i troski, dzieki niej nauczylismy sie z dzieckiem karmic
piersig”. (A163)

,0d wyttumaczenia skad bierze sie pokarm i jak sie pojawia

po pomoc w przystawianiu dziecka do piersi oraz pokazania
réznych pozycji do karmienia i oceny ssania przez dziecko, czy jest
ono efektywne”. (A145)

“Potozne dawaty duzo przestrzeni, na zasadzie, kiedy bede
potrzebowata pomocy, mam je wezwac. W pewnym momencie
bytam zrezygnowana i bardzo rozbita, poniewaz miatam wraZenie,
Ze robie cos Zle. Waga dziecka sie wahata, przez co nie moglismy
od razu wrdci¢ do domu. Zadzwonitam po potozng, przyszta

Zz usmiechem na twarzy i ogromng empatia sprobowata pomoc mi
przystawi¢ dziecko do piersi. Problem mdj pojawiat sie na kilku
zmianach i za kazdym razem, od roznych osob otrzymywatam taka
sama profesjonalng pomoc z traktowaniem mnie w sposéb

podmiotowy”. (A73)

»,Pomoc na najwyzszym poziomie. Potozna spedzita ze mng

mnostwo czasu, zeby uczy¢ mnie i dziecko prawidtowo chwytac
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piers. Nawet stosowata pewne triki, Zeby dziecko zatapato

o co chodzi (byto oporne, stabo chwytato brodawke)”. (2028)

Na uwage zastuguje fakt pomocy potoznych w sytuaciji, kiedy kobieta w kryzysowym
momencie jako jedyne rozwigzanie widziata podanie mieszanki.

W szpitalu, bo to tez jest istotne, nie byto czegos takiego,

Ze w nocy pofozna nie przyjdzie. Tam wystarczyto, Ze potozne
ustyszaty, Ze dziecko ptacze, to przychodzity pytaty »O co chodzi?«.
Kiedys bytam strasznie zmeczona miatam pogryziong brodawke.
On chciat jesc, ale zbyt ptytko chwytat piers. Mowie »Mam juz dos¢.
Nakarmie go butelkg, bo tez bym chciata chociaz godzine pospacx,
bo tak bytam wykorniczona pomijajac, Zze bytam po cesarce. One mi
powiedziaty, Zzebym sie uspokoita, Zeby sie napita herbaty z cukrem,
zeby mi sie humor poprawit, bo widocznie spadt mi cukier. Potozne
przystawiaty. Potozna tak mi kombinowata wktadajgc poduszki mi
pod tokcie, zeby on dobrze chwycit. One miaty czas, Zeby
kombinowac. To byto w srodku nocy 2-3 godzina to byto bardzo
cenne. Ze szpitala wysztam taka uspokojona. Nie czutam, ze cosS mi
nie wychodzi, ze cos jest nie tak. W domu tez juz wiedziatam, jak

sobie z nim radzi¢”. (K27)

Czasem kobieta sama prosi o dokarmianie dziecka mieszanka. Bywa, ze za tg prosba kryje
sie lek, niepewnos¢. W takich sytuacjach czesto brakuje wsparcia emocjonalnego

i przekazania elementarnej wiedzy, ktéra by¢ moze pomogtaby podjg¢ inng decyzje.

| cho¢ nalezy szanowac decyzje kobiety o rezygnacji z karmienia piersig, nie wywiera¢ na niej
presiji, to jednak warto sprawdzi¢ czy za tg decyzjg nie stojg trudnosci, ktére mozna pokonac.
Nalezy tez wspomniec, ze przedstawienie kobiecie korzysci z karmienia dziecka swoim
mlekiem jest jednym z obowigzkéw personelu. Ponizsza historia opowiada o tym,
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ze personel medyczny nie pochylit sie nad Iekiem kobiety, nie uspokoit jej, ze jest w stanie
wykarmi¢ swoje dziecko. Jak wynika z historii kobiet i osobistego doswiadczenia autorek,
problematyczna jest tendencja przekarmiania noworodkéw na oddziatach poporodowych.
Jest to praktyka, ktéra moze by¢ szkodliwa dla zdrowia, a takze dla stabilizacji laktaciji.

» 1€ same potozne, ktore chetnie udzielaty mi wsparcia laktacyjnego,
pomagaty dobierac pozycje, w ogole byty takie wspierajgce
laktacyjnie, tak bym je okreslita, to te same potozne nigdy nie
wyprowadzity kobiety, co lezata naprzeciwko mnie, z btednego
myslenia. Nigdy jej nie uspokoity tylko jak ona powiedziata, Ze chce
butle, to jej od razu przynosity. Nie powiedziaty jej, Ze pani dziecko
w pierwszych dobach ma bardzo maty zotadek i potrzebuje mato
pokarmu, wiec na pewno sie tym najada. Ta kobieta jak dostawata
taka jednorazowa butelke mleka modyfikowanego, to dla
noworodka trzy-czterodniowego, to jest jakas kosmiczna porcja

i ona sie stresowata, Ze ten maluch tej catej porcji oprocz piersi,
ktéra tez caly czas ssat, nie wypija. Zadna potozna jej z btedu

nie wyprowadzita. Ona probowata tego trzy-czterodniowego
noworodka tg kosmiczng porcjg po prostu zapchac. Wiec z jednej
strony byty w takie wspierajgce, a z drugiej, gdy pojawit si¢ na sali
jeden taki przypadek, ze wtasnie ta mama, widac byto, juz zaczynata
mie¢ watpliwosci i potrzebowataby takiego uspokojenia,

wyprowadzenia z btedu, to tego nie otrzymata”. (K49)

Zdarzato sie, ze personel nie udzielat kobietom pomocy bez prosby pacjentki.

,Pielegniarka udzielita pomocy, ale na mojg prosbe. Sam nikt nic nie
méwit”. (A1092)
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,Personel zupetnie nie interesowat sie mama, dopoki nie
zadzwonito sie dzwonkiem. Wykonywano swoje obowigzki
na zupetnym minimum. Tzn. trzeba spionizowac po CC, zabra¢

dziecko na szczepienie”. (A204)

Czesc¢ kobiet wskazywato, ze nie proponowano im pomocy, a same 0 nig nie poprosity,
poniewaz nie odczuwaty takiej potrzeby. Warto pamietac, ze personel ma obowigzKki
zZwigzane z oceng umiejetnosci ssania i zapewnieniem warunkéw prawidtowej laktaciji

i odzywiania noworodka, o ktérych bedziemy pisaé¢ w kolejnych podrozdziatach, dlatego
nawet jesli kobieta nie potrzebuje pomocy, to czynnosci zwigzane z ww. obowigzkami
powinny by¢ wykonane.

,Personel nie pomagat, jezeli sie o to nie poprosito. Ja nie prositam
nie czutam takiej potrzeby, poniewaz to maéj drugi pordd i juz
wiedziatam co i jak”. (A338)

,Nikt nie zwracat na ten temat uwagi, ale nie byto tez wskazar,
Ze cos jest nie tak, ja rowniez nie czutam potrzeby proszenia
o0 pomoc”. (A384)

Czesto matki kolejnego dziecka nie otrzymujg wsparcia, co w przypadku nizej cytowanej
kobiety, byto znamienne. Jej pierwsza cigza byta obumarta i nikt nie zainteresowat sie tym,
ze opieka nad dzieckiem z drugiej cigzy, to byto jej pierwsze doswiadczenie w kwestii opieki
nad noworodkiem i pierwsze karmienie piersia:

,0d poczatku, kiedy urodzitam dzieci, miatam kazde mozliwe
doswiadczenie, jakie mama mogta przejs¢. Od cigzy obumartej,
po trojke dzieci. Przy pierwszym dziecku nic nie wiedziatam

0 karmieniu piersig, aczkolwiek wszedzie zaktadano, ze wiem,
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poniewaz wszedzie byto zapisane cigza 2 pordd 2. Natomiast nikt
nie zapytat o dziecko, czy to dziecko w ogdle byto w domu, wiec

bytam zostawiona sama sobie”. (K25)

Przedstawiony przypadek jest szczegdlny. Warto jednak podkresli¢, iz nawet matka, ktéra
urodzita i karmita juz wczesniej moze mieé trudnosci z karmieniem kolejnego dziecka.

Na karmienie piersig wptywa wiele czynnikow, wiec zatozenie, ze kobieta z doswiadczeniem
w karmieniu piersig nie potrzebuje wsparcia personelu medycznego jest btedne. Tak

o karmieniu piersig drugiego dziecka mowita kobieta, ktdra nie dos¢, ze jest doulg i posiada
szerokg wiedzg, to jeszcze rodzita w domu. Miata wiec idealne warunki do rozpoczecia
karmienia, a mimo tego nie unikneta trudnosci.

,Drugi poréd byt porodem domowym. Miatam potozng prywatna,
ktora tez wspierata to karmienie piersig. Byt nieprzerwany kontakt
skora do skory, ktory jest kluczowy. Tak samo jak przy pierwszym
dziecku miatam problemy z poranionymi brodawkami i bélem,

i z przystawianiem. Mimo wiedzy, to nagle wszystko zapomniatam
po porodzie. Ta potozna wysytata mi filmiki. Potem przyszta tez
skorygowac technike karmienia, bo nagle okazuje sie, ze karmi sie
parenascie miesiecy, ale i tak potem z noworodkiem jest inaczej.
Zapomina sie to wszystko. Znowu byto trudno, ale tez wiedziatam,

Ze nie ma innej drogi, jezeli chce karmi¢ piersia”. (K33)

Kazde dziecko jest inne i dla kazdego kolejnego
dziecka jest sie mama po raz pierwszy.
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Czesc¢ kobiet otrzymywato sprzeczne zalecenia w zaleznosci od tego kto ich udzielat

lub wsparcie im udzielone byto nierzetelne, niewystarczajgce, niezgodne z aktualng wiedzg
o karmieniu piersig i laktacji. Niektore kobiety pisaty rowniez o braku jakiegokolwiek
wsparcia w karmieniu piersia.

,Udzielali pomocy wszyscy po trochu i to strasznie wprowadza

w btgd szczegdlnie pierworddki. Nie wiadomo komu wierzy¢

i stuchac. Jak nie ma sie solidnego wczesniejszego przygotowania
mozna czuc sie bardzo zaktopotanym i samotnym w takim

momencie”. (A266)

»Jedna z potoznych byta bardzo pomocna i pomagata mi
przystawiac dziecko do piersi, ale niestety na kolejne zmiany nie

mogtam liczy¢ i czekatam, az znowu wrdci i mi pomoze”. (A479)

“Poprositam potozng o pomoc w przystawieniu dziecka do piersi
po raz pierwszy: »Ma pani tak duze piersi, Zze zadusi pani dziecko.

Nie mam czasu pani pilnowac«. | wyszta z sali”. (A1634)

,Byto to moje drugie dziecko, wiec nikt na sali poporodowej ani

na sali ogolnej nie pomdgt mi przystawiac dziecka. Nikt nie oceniatf,
czy robie to dobrze. Wrecz przeciwnie starszy personel
pielegniarski poddawat w watpliwos¢, czy mam pokarm, a same nie

spojrzaty, czy wyptywa z piersi”. (A931)

»Sama chodzitam do dyzurki, zeby zapytac czy dobrze przystawiam

syna, czy mam mleko i czy wszystko dobrze robie. Bytam bardzo Zle
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odbierana przez to. Ze chce, aby mnie potozne wyreczaty, a drugi

komentarz byt taki, Zze nie potrafie sie nim zajac¢”. (A1601)

»Pielegniarki od dzidziusiow pomagaty przystawiac¢ dziecko do piersi,
ale pomoc byta zalezna od zmiany. Mtodszy personel robit

to z wyczuciem i delikatnie, natomiast starsze pielegniarki robity

to wrecz »przemocowo«, bytam jeszcze bardziej zestresowana”.
(A579)

,Gdy poprositam o pomoc w przystawieniu dziecka do piersi potozna
stwierdzita, Ze na pewno ssie dobrze, sprawiata wrazenie, Ze nie chce
Zebym jej zawracata gtowe. MoZliwe, Ze przez brak czasu albo

zmeczenie”. (A78)

,0soba, ktora przyniosta mi dziecko zapytata, czy wiem, jak
przystawic dziecko do piersi. Powiedziatam, Ze znam teorie.
Zobaczyta piersi, doradzita pozycje i pomogta przystawic dziecko.
Pieknie zatapato. Potem dogladata mnie kilka razy w nocy. Kolejna
zZmiana, pytata tylko, czy karmie piersig. Nikt nie pytaf, czy daje rade,
nie przygladat sie samemu aktowi” (A2494)

,Nie byto pomocy ze strony personelu w zadnym zakresie ze wzgledu

na »pandemie«”. (A147)

,Personel byt skrajnie obcigzony praca. W dodatku na zmianach byto

duzo mtodych niedoswiadczonych potoznych”. (A386)
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+Moje dziecko po prostu spato, ciggle spato, nie jadto, bo zasypiato.
| przez to tracito na wadze. Panicznie batam sie, Ze bedziemy
musiaty zostac przez to w szpitalu, bo wiedziatam, Ze tak nikt nam
nie pomoze. Nie uda sie karmic piersig w ogole. Widziatam na to
szanse tylko w domu, gdzie mogtam zaprosic (za optata oczywiscie)
doradczynie laktacyjng CDL, ktéra mi pomoze i bedzie mogta
poswiecic¢ wiecej czasu, oraz gdzie mam meza, ktory bedzie mi
pomagat. W szpitalu czutam sie zdana tylko na siebie, plus kazda
potozna mdowita mi co innego na temat moich trudnosci

Z karmieniem (za ptaskie brodawki, za krotki jezyczek dziecka,
dziecko zmeczone, bo gtodne i dlatego Spi i nie ma sity ssac, trzeba
dokarmic¢ mlekiem modyfikowanym, nie sztuka dokarmic, trzeba

prébowac itd.). Prawde moéwigc bytam bliska obtedu”. (A2425)

,Pani zapytata mnie, ktdre to dziecko, pofoZyta na piersi,
skomentowata, zZe ssie i odeszta. Trwato to moze z pot minuty, wiecej
jej nie widziatam”. (A2429)

»»Ma suchy jezyk. Niech pani go nakarmi, bo jest gfodny«, a caty
poprzedni dzieri i tego samego dnia byt non stop przy piersi i caty
czas ssat”. (A549)

»,Moja mama przyniosta mi sok pomarariczowy jak bytam w szpitalu
i dostatam bure za to, bo powinnam pic sok tylko jabtkowy,

a po pomarariczowym dziecko bedzie miato kolke. Bytam totalnie
skofowana i oddatam mojej mamie ten sok, chociaz bardzo

chciatam go wypic¢”. (K42)
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,Potfozne chodzity ze strzykawkami z glukoza i tak probowaty
zachecic dziecko do ssania piersi. Podawaty glukoze, dopoki
dziecko nie ztapato piersi. Wg nich to wystarczyto, bo widziaty,
Ze tapato piers i odchodzity, a dziecko po minucie albo zasypiato,

albo puszczato piers i nie chciato dalej ssac¢”. (A2292)

,Udato mi sie przystawic¢ dziecko. Nie miatam pojecia, czy robie

to dobrze, ale dziecko jadto i nie ptakato, wiec uznatam, ze tak.
Lezatysmy w sali niedostosowanej do naszych potrzeb. Nikt mi nie
powiedziat, Ze ja moge karmic na lezgco. Bytam swiecie
przekonana na tamtym etapie mojego zZycia, Ze ja musze usigsc

i musze trzymac dziecko na rekach. t6zko miatam ustawione tak,
Ze nie siegatam stopami podtogi, nie miatam do niego pilota, wiec
nie mogtam go dostosowac. Natomiast materac byt tak wyklepany,
Ze byt ponizej takiej rurki, ktéra stanowita rame tego t6zka. Ta rurka
mi sie wbijata pod kolanami, a ja nie miatam Zadnego oparcia z tytu.
Nie miatam poduszki, ja nie miatam nic, wiec siedziatam z tym
cieciem i trzymatam sie miesniami brzucha, ktére mnie bolaty

i probowatam karmi¢ dziecko. Nikt mi nie powiedziat, Ze ja moge
sie potozyc¢ i karmi¢ w pozycji biologicznej. Nikt. A przeciez taka by

byta dla mnie wtedy najlepsza”. (K11)

Z kolei jedna z kobiet nie otrzymata pomocy od personelu medycznego, w tym od osoby
dedykowanej do pomocy przy karmieniu piersig. Tak odpowiedziata na pytanie ,Jak ta
pomoc wygladata i czy zaspokoita Twoje potrzeby?”:

,Zdecydowanie nie zaspokoita. Nastepnego dnia po porodzie

ustyszatam, zeby dziecko nie wisiato na piersi, »bo zrobi sobie

04' KARMIENIE GILEKIEH) (IAKYY PRAWEM MAMY I DZIECKA

255




ze mnie smoczek«, a osoba »od laktacji« przyszta jedynie do kobiety
po cieciu cesarskim. Ustyszatam od niej, ze Zle przystawiam,

ale w Zaden sposob nie pokazata mi jak mam to robic¢ poprawnie”.
(A2277)

Kolejne kobiety napisaty:

»Jak urodzitam drugie dziecko to juz miatam to wszystko
przetrawione i doswiadczone. W moim odczuciu z ostatnich

w sumie nie tak dawnych poroddw opieka jest strasznie nierowna,
bo poza naprawde ze swietnymi paniami potoznymi, ktore miaty
ogromnag wiedze o laktacji, ktore byty wspierajace i niestety z requty
byty to bardzo mtode osoby, to zazwyczaj starsze panie potozne
lubity serwowac rozne teksty. Styszatam potem na sali
poporodowej jak inne dziewczyny ze swoimi pierwszymi dzie¢mi
styszg rozne rzeczy, ktore okazujg sie potem nieprawdg. To bardzo
byto dla mnie dotujgce. Stowa, Zze: “To nie moze byc¢ tak, ze krotko
tak dziecko jest przy piersi. Najpierw woda sama, potem dopiero

nou

schabowe”, “Z tych brodawek to nic nie bedzie, bedziesz musiata
dokarmiac”, “Kiepskie brodawki, no pracuj laktatorem, moze sie
wyciagnie, ale jak nie, to bedziesz dokarmiac¢” albo “0j, no po cieciu
no to ty karmic to nie bedziesz, ale to sprébuj laktatorem”. Mysle,
Ze jest duze pole do poprawy. To sg stowa potoznych w szpitalu.
To nie byta ciocia Wiesia, ale osoba, ktdra sie niby zawodowo tym
zajmuje. Jako ze sama tez to styszatam jak bytam w duzym
kryzysie i to nie okazato sie pomocne, to teraz cho¢ byto mi tez
gtupio wtracac sie, ale gadatam. Wtrgcatam sie wtasnie, wiec moze

to pomogto. Nie wiem w sumie skad sie to bierze, to pewnie stara
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szkota. Moze kiedys tak byto, ale bytoby fajnie, gdyby starszy

personel sobie zaktualizowat wiedze”. (K42)

»,Czesciowo uzyskatam pomoc. Poza jedng potozng reszta byta
dos¢ wspierajgca psychicznie, jednak nie otrzymatam niezbednych
informacji, a przede wszystkim w szpitalu btednie oceniono,

ze dziecko ssie prawidtowo. Dopiero potozna srodowiskowa
zauwazyta nieprawidtowy odruch ssania i nauczyta mnie ¢wiczen

i masazy buzi dziecka. Od tej jednej potoznej w szpitalu ustyszatam,
zas, ze widad, ze mam duzo mleka, wiec jakim cudem moje dziecko
krzyczy z gtodu, Ze powinnam sobie radzic¢, a z wciggnieta jedna
brodawka »cos zrobic¢«. Nie byta pomocna, wyrazata sie o0 moich
probach przystawiania lekcewazgco, poproszona o pomoc sama
nie potrafita tego zrobic¢ i kazata radzi¢ mi sobie samej straszac
hipoglikemiag dziecka, Ze je gtodze i dlaczego nie umiem korzystac
z mieszanki (korzystatam po nieudanych prébach dostawienia
podczas jej dyzuru). Stwierdzitam, ze skupie sie na tym, zeby
maksymalnie uzyskac od niej potencjalnie wazne informacje, a nie
na tym, zeby korygowac jej zachowanie, bo widziatam, zZe ona byta
tez tak nabuzowana, ze stwierdzitam, Ze nawet jak ja bym
powiedzmy powiedziata, Ze »Ale prosze do mnie sie tak nie
zwracac, albo »Prosze zmienic ton«, to sgdze, Ze tylko dosztoby
do eskalacji konfliktu, wiec stwierdzitam, Zze zrezygnuje. Uznatam,
Ze bede sie starata uzyska¢ maksymalna iloS¢ pomocy na jaka

moge liczy¢”. (K28)
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Praca potoznej bywa trudna, wyczerpujgca. Wigze sie to z wysokim ryzykiem wypalenia
zawodowego. Nalezy jednak szukac¢ rozwigzan systemowych tego problemu, bo rodzace
kobiety nie powinny ponosi¢ tego konsekwencji, tak jak kobiety w przytoczonych cytatach.

"Totalny brak opieki laktacyjnej. Moze to tez moja wina, ze nikt mi
nie pomadgt, bo nie pytatam. Uznali, Zze nie pyta, to znaczy, ze nie
potrzebuje pomocy. Zresztg do mnie personel rzadko zagladat,

bo rodzitam w szpitalu covidowym i Zzeby do mnie wejsc to trzeba
sie byto strasznie zdezynfekowac, strasznie ubrac, a to tez jest

i czasochtonne i zabierato duzo materiatow, bo te stroje sa
jednorazowe, wiec nie na kazde moje wezwanie przychodzit
personel. Nikt sie nie interesowat. Moze dlatego tez, ze dziecko
wazyto w sumie w porzadku. Nie spadta jakos bardzo z wagi, wiec
wtasciwie nikogo nie interesowato to, czy ja jg karmie, jak ja ja
karmie, wiec moje poranione brodawki tez nikogo nie interesowaty.
Akurat raczej sie nie trafita taka pomocna kadra. W sumie jedna
pani mi tylko powiedziata, Ze jak chce to moge sobie poszukac¢
filmiku na Youtube, jak prawidtowo przystawic¢ dziecko.

Z poranionymi brodawkami po prostu czekatam, az strupy sie
pojawig no i czas mi pomadgt, siara rozsmarowywana i wietrzenie,
ale to tez Internet mi powiedziat, ze tak trzeba zrobic.

Na Facebooku jest silna spotecznos¢ matek karmigcych. Szukatam
wtedy i znalaztam grupe. O poranionych brodawkach myslatam,

ze to jest normalne, zZe sie brodawki muszg przyzwyczaic, bo nigdy
nie karmity, wiec moze tak ma by¢. Juz po pierwszym karmieniu
miatam poranione brodawki, niestety, jak sie nie wie co i jak,

w ogole jak zaczgc, jak utozyc, jak przystawic, gdy dziecko tez nie
chwyta za dobrze, tez sie musi nauczyc, musimy sie siebie nauczy¢

nawzajem... wiec nikt mi nie powiedziat, co ja co mam zrobic.
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Nie ztapata dobrze, poranita, ale chyba cos zjadtfa. Potem byta tylko
prosba, Zeby karmi¢ w maseczce, Zeby sie dziecko nie zarazito

i odktadac jak najczesciej, ale w drugiej dobie mi powiedzieli,

Ze dziecko ma Covid, wiec uznatam, ze juz mu w ten sposob nie
pomoge i nie stosowatam tych zalecen. Wiem, Ze oddaje
przeciwciata dziecku przy karmieniu. Generalnie, dlatego chciatam
karmic piersig, moze bardziej wtasnie dla zdrowia. Po cigzy opieka

laktacyjna nie istnieje, jesli ktos jej nie szuka". (K36)

Zdarzato sie, ze zamiast zaoferowa¢ pomoc zgodng z punktami SO0O od razu proponowano
mieszanke:

“Pielegniarki gadaty gtupoty, probowaty pomdc, ale ich wiedza nie
byta zgodna z obecnymi wytycznymi. Ja bytam i tak w komfortowej
sytuacji. Pierwsze dziecko karmitam dtugo i umiatam sobie
poradzi¢ przy karmieniu drugiego bez ich pomocy, ktdra

w wiekszosci i tak wygladata tak: »Oo ptacze, pewnie ma pani mato
mleka, moze zabiore ja na ‘tyczka’« (chodzito o podanie mleka
modyfikowanego)”. (A53)

JLatwiej ich zdaniem byto podaé¢ mieszanke”. (A153)

“Pamietam, ze byta taka propozycja od razu ze strony potoznej,

jak powiedziatam jej, Ze troche taki jest ptaczliwy catg noc i ja go
tak nie potrafie za bardzo przystawié. Ona wtedy mi powiedziata
»To co? Przynies¢ mleko?«. Na co ja mowie »Nie, poprosze zeby mi

pani po prostu przystawita dobrze dziecko«. Wtedy sobie
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pomyslatam, Ze jakby to byto moje pierwsze dziecko, to pewnie

ja bym powiedziata »Dobrze, to prosze przynies¢ to mlekog, ale ze
to byto moje drugie dziecko, to powiedziatam »Nie. Prosze mi go po
prostu przystawié, tak? Zeby dobrze chwycit«, bo wiedziatam,

Ze jest to mozliwe”. (K25)

Jedna z kobiet porownata szkodliwg ingerencje potoznych podczas porodu trzeciego dziecka
droga ciecia cesarskiego (w prywatnej klinice), z czwartym porodem w szpitalu na NFZ.

»,Miatam doswiadczenie w karmieniu piersig i sporg wiedze na ten
temat. Uwazam, Zze propozycje potoznych w sytuacji, gdybym tego
doswiadczenia z dwdjka poprzednich dzieci i wiedzy nie miata,
skutkowatyby przejsciem na mieszanke. Potozna, ktorg zaniepokoit
ptacz dziecka stwierdzita, ze ptacze z gtodu, bo ja nie mam mleka.
Pokarm miatam od poczatku, a byto to tez widoczne, bo wyptywat
samoczynnie i miatam mokrg koszulke. W sali ze mng byta druga
kobieta, ktora urodzita doktadnie tego samego dnia co ja,

i dziewczynie wmowiono, Ze ona musi dokarmiac, ewentualnie,

Ze musi karmi¢ przez kapturki, bo ma duze piersi, bo dziecko nie
moze chwycic i tak dalej. Natomiast powiedziatam jej »Przeciez
widze nawet z tego tdzka, ze twoja koszulka jest mokra, wiec mleko
to chyba jednak masz i masz ten pokarm. Moze warto jednak
sprobowac przystawic jeszcze raz«. Dziewczyna zrezygnowata

z dokarmiania, ale prawdopodobnie, gdybym jej nie podpowiedziata,
to by dokarmiata. Tak samo by byto u mnie. Bez doswiadczenia
uwierzytabym w to, Ze nie mam pokarmu. Kilka kolezanek, ktdre
rodzity w tej samej klinice, wychodzity dokarmiajgc mieszanka.

Czesc¢ personelu jest niewyksztatcona odpowiednio, przekazuje
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niewtasciwg wiedze. Prawdopodobnie sg nauczone frazesu,

Ze w 1-2 dobie po cieciu cesarskim mleka nie ma i powtarzajg jak
mantre »Dlatego sie dziecko denerwuje i prosze dokarmic«. Sg tam
tez potozne, ktore widac, Ze jednak te wiedze majg i staraja sie
motywowac odpowiednio, natomiast w zetknieciu z tym
personelem starszym, choC niekoniecznie starszym, ale hotdujagcym
tym starszym zasadom, to jest sciana. Oni wychodzg wtedy

z pozycji wiedzy, z pozycji doswiadczenia, ze cztowiek sie staje taki
malutki, tym bardziej, Ze to jest taka niepewnos¢ przy urodzeniu
dziecka. Czy na pewno sie nie robi mu krzywdy, czy na pewno nie
potrzebuje sie wiecej mleka, czy na pewno sie ma to wartoSciowe
mleko? Z kolei przy porodzie 4 dziecka nikt nie mowit, Ze nie mam
mleka. Wprost przeciwnie sprawdzano pod katem takim, ze tadnie
sie dziecko przystawia, tadnie ssie. Nikt nie ingerowat. Byt
fizjologiczny spadek wagi. Uspakajano, to znaczy nie trzeba mnie
byto uspokajac, bo ja to juz wiem, natomiast pod katem jakbym byta
pierworddkag, to faktycznie potozna wyttumaczyta, ze ten spadek
jest catkiem fizjologiczny, wiec tutaj nie ma sie czym przejmowac.
Nie byto Zadnego straszenia. Nie byto mowienia, Ze trzeba
dokarmiacé”. (K47)

W przypadku kolejnej kobiety ingerencja personelu okazata sie szkodliwa, a przezycie
traumatyczne.

,W zaleznosci od zmiany pomoc byta od traumatycznej do dos¢
dobrej. Niestety ta traumatyczna zostanie do korica zZycia, o tym
wiem na pewno. Zgtaszatam, ze nie wiem czy mam mleko, zeby

ktos mi pomogt. Moze po godzinie przyszta pani, ktora wzieta
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Spigca corke i przycisneta naprawde mocno do mojej piersi. Tego
ptaczu nie zapomne do korica Zycia. Dziecko od paru godzin

na swiecie zostato obudzone w tak brutalny sposob. Moja corka
wtedy pierwszy i ostatni raz w swoim Zyciu tak ptakata. Ona nie
ptakata, ona krzyczata. Kobieta ta wybiegta z sali wrdcita z amputka
(glukoza) i podata cérce bez mojej zgody. Ta od razu ucichfa. Bytam
w takim szoku, Ze nie mogtam sie ockngc. Po czym powiedziata

do mnie, Ze dziecko ptacze, bo jest gtodne i trzeba poda¢ mleko
modyfikowane. Ja oszotomiona powiedziatam, Ze chce by byta
tylko piers, a pani zaczeta niemitym gtosem mowic, Ze na jej
zZmianie nie bede gtodzi¢ dziecka, bo ona za to nie odpowie i mam
na pismie napisac, ze nie wyrazam zgody na mleko modyfikowane,
bo ona nie chce mie¢ problemow. Tak, to wydarzyto sie naprawde.
Do dzis mam tzy w oczach, gdy o tym pisze, a Zotadek sie zaciska.
Trauma to zbyt mate stowo. Jak myslicie, co zrobita matka, ktdra
totalnie oszotomiona porodem pierwszego dziecka, przerazona tym
co sie przed chwilg wydarzyto, zbita z tropu, jak jakis ranny zwierz?
Oczywiscie ze fzami w oczach i ogromnymi wyrzutami sumienia
powiedziata, zeby poda¢ mleko modyfikowane, bo przeciez nie
zagtodze swojego dziecka. Do dzis tak bardzo Zatuje. To, ze od
wyjscia ze szpitala karmitam wytgcznie piersig i potem przez 21
miesiecy, jest wytagcznie mojg zastuga. Trauma na zawsze”.
(A2248)

Czasem nawet wydawatoby sie niewielka pomoc czyni ogromna roznice:

»Byto strasznie gorgco. To byto w lipcu. Jej byto gorgco, mi byto

gorgco i ja na koniec dnia juz miatam po prostu dos¢. Zaczeta
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ptakac. Juz byta z jednej strony gtodna, chciata by¢ przy tej piersi,
ale z drugiej strony byta tak upocona, ja zresztg tak samo,

bo jeszcze tez siedziatysmy przy oknie i co chwile co ktos wchodzit
to mowit, zeby otworzy¢ okno, ale Zeby przykry¢ dziecko, Zeby bron
boze jej nie zawiato. No wiec ja siedziatam w oknie z przykrytym
dzieckiem tak, ze ona byta cata mokra, ja zresztg tak samo. Ona
miata dos¢, nic dziwnego. PdZniej wtasnie przyszta jedna potozna
juz zaalarmowana tym ptaczem. Wtedy ona nam pokazata, jak sie
karmic na boku. To zrobito nam bardzo duzo roboty, bo bardzo
duzo sie karmitysmy pozZniej wytgcznie na boku z racji tego, ze byto
supergorgco. Po prostu mata nie chciata, zebym ja jg trzymata, bo ja
Jja wtedy grzatam. Nawet na rogalu wtasciwie byto jej za ciepfto.

Naprawde ta opieka byta bardzo, bardzo, bardzo wspierajgca”. (K5)

Problem!

Co trzecia kobieta (30,3% ankietowanych sposrdd tych, ktére byty
pod opieka szpitalng po porodzie) nie otrzymuje zadnej pomocy
w karmieniu piersig lub mlekiem odciggnietym z piersi.

Jesli kobiety otrzymujg pomoc to czesto jest ona niespojna,
niezgodna z aktualng wiedzg o karmieniu piersig i laktacji,

a zalecenia poszczegodlnych oséb z personelu réznig sie od siebie
diametralnie. Bywa, ze ingerencja personelu w karmienie piersig
jest szkodliwa, przemocowa.

Ankietowane czesto podkreslaty, iz na oddziale, na ktérym znajdowalty sie z dzieckiem
po porodzie, zatrudniona byta osoba specjalizujgca sie w temacie laktacji: doradczyni
laktacyjna, edukatorka ds. laktacji czy potozna laktacyjna. Obecnos¢ takiej osoby jest bardzo
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wazna, nie tylko z perspektywy kobiet, ktéore mogg wymagac¢ pomocy w karmieniu

piersig czy swoim mlekiem, ale takze reszty personelu danego oddziatu, poniewaz
specjalistki laktacyjne moga odcigzy¢ potozne i pielegniarki, zajmujgc sie w szczegolnosci
trudniejszymi przypadkami. Warto w tym miejscu nawigza¢ do zasad obowigzujgcych

w ksztatceniu w zakresie wiedzy o laktacji. Od ponad 20 lat dla polskich dydaktykéw

i studentéw dostepny jest ,Przewodnik nauczania o karmieniu piersig. Wskazowki
metodyczne dla wydziatow medycyny, pielegniarstwa i zywienia”, czyli polskie ttumaczenie
opracowania ,Lactation Management Curriculum Guide. A faculty guide for schools

of medicine, nursing and nutrition”, ktory zostat stworzony przez miedzynarodowg instytucje
Wellstart International. Publikacja ta okresla poziomy ksztatcenia w zakresie laktaciji, a takze
zakres wiedzy dla poszczeg6lnych poziomow. Poziom | — podstawowy okresla zakres
wiedzy dla wszystkich pracownikow medycznych, nawet tych, ktorzy nie stykajg sie w swojej
pracy na co dzien z kobietami karmigcymi. Autorzy zaktadajg, iz nawet tacy medycy powinni
mie¢ podstawy wiedzy o laktacji i wiedzie¢, jakie sg korzysci z karmienia dla matki i dziecka.
Poziom Il — ogdlny jest skierowany do takich pracownikow medycznych, ktérzy ,zamierzajg
specjalizowac sie w aspektach opieki perinatalnej i zazwyczaj majg do czynienia z matka
karmigcg i jej dzieckiem”'%’. Przeszkolone osoby powinny mie¢ wiedze pozwalajgcg im

na udzielenie wskazdéwek dotyczgcych przystawienia dziecka do piersi, przekazanie
podstawowej wiedzy z zakresu laktacji oraz rozwigzanie podstawowych probleméw
laktacyjnych. Problemy laktacyjne wymagajgce pogtebionej wiedzy powinny by¢ delegowane
do pracownikow medycznych, ktérzy ukonczyli lll poziom ksztatcenia w zakresie laktac;ji.
Jest to poziom dla oséb planujgcych zajmowac sie kobietami w okresie laktacji. ,Obejmuje
interdyscyplinarng wiedze i umiejetnosci praktyczne pozwalajgce na udzielenie
specjalistycznej porady laktacyjnej pozwalajgcej na rozwigzanie wszystkich, nawet
najtrudniejszych, problemdéw laktacyjnych i zastosowanie postepowania klinicznego zgodnie
z aktualnymi protokotami”!*®. Z przytoczonej publikacji wynika, iz w trudnych przypadkach
nalezy kierowac kobiete do odpowiednio przeszkolonej osoby. Niestety, owe zapisy nie sg

w petni implementowane. Problematyczny jest sam czas pracy osob specjalizujgcych sie

w laktacji. Kobiety, ktére urodzity wieczorem, w weekend lub dzien swigteczny nie moga
najczesciej liczy¢é na pomoc takiej osoby, poniewaz jesli jest ona zatrudniona, pracuje

w wiekszosci przypadkow wytgcznie w dni powszednie, najczesciej w statych godzinach.
Poza tym, ze kobiety, ktére urodzity poza czasem pracy specjalisty/ki od laktacji, zgodnie

147 Nehring-Gugulska M., Poziomy ksztafcenia w zakresie laktacji, s. 1, https://cnol.kobiety.med.pl/wp-
content/uploads/2018/12/pozksztal.pdf [dostep: 30.11.2023]
148 Tamze, s. 2
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Z zebranymi przez nas danymi czesto nie dostajg pomocy, to jeszcze ilos¢ czasu, ktorg taka
osoba moze poswieci¢ na pacjentke jest znacznie ograniczona. Nie bez wptywu na caty
personel szpitala pozostajg problemy systemowe:

,W szpitalu na wiele rzeczy nie pozwolimy sobie. Nie tylko z braku
edukacji z braku checi, ale z braku personelu medycznego.

W wiekszosci szpitali nawet jak jest Certyfikowany Doradca
Laktacyjny to jest dostepny stosunkowo rzadko. W najlepszych
sytuacjach jest od poniedziatku do pigtku od godziny 7-8 tam do 15-
16, czyli w godzinach etatu, a porody dzieja sie caty czas, trudnosci
laktacyjne moga sie pojawi¢ w kazdym momencie, wiec jest to duze
ograniczenie. Jezeli mamy za mato personelu medycznego, duzo
kobiet, ktore sg na oddziale, to ciezko kazdej poswiecic tyle czasu,
ile ona by potrzebowata, a wiemy, zZe ta porada laktacyjna, to nie
jest »5 minut i do widzenia, ide do nastepnej«. To jest czas, to jest
bardzo duze wsparcie emocjonalne, wsparcie psychiczne. Ciezko
jest dawac wsparcie emocjonalne, psychiczne, kiedy jest sie 10
godzine na dyzurze i ma sie skrajnie dosc¢ i mysli sie, zeby
przetrwac, zeby nic ztego sie wydarzyto. To jest ogromny konflikt,
na ktory tak naprawde uczestnicy tego konfliktu nie do korica maja
wptyw". (P8)

Zdarza sie, ze na oddziatach poporodowych dostepne sg osoby dedykowane do wsparcia
w karmieniu piersig. Moga to by¢ osoby posiadajgce poszerzong wiedze poswiadczong
certyfikatami, jak Certyfikowana Doradczyni Laktacyjna, Miedzynarodowa Konsultantka
Laktacyjna IBCLC czy edukatorka ds. laktacji.

,Pierwszy raz w pomocy przy dostawieniu pomagata potozna - nie

zapytata o zgode na dotkniecie piersi. Traktowata mnie przy tym
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przedmiotowo, czutam sie lekcewazona. Drugi raz pomagata mi
Certyfikowana Doradczyni Laktacyjna. Zupetnie inne
doswiadczenie. Petne poszanowanie i cudowne nastawienie”.
(A397)

,Pytatam wielu potoznych, kazda chciata mi pomaoc, choc rady
czasem sie roznity. Najlepsze wsparcie dostatam od CDL tuz przed

wypisem ze szpitala”. (A1407)

,Dokarmiatam mieszanka tylko w szpitalu. CDL powiedziata, Zzebym
w domu tego nie robita. Jestem jej za to bardzo wdzieczna, bo teraz
uwazam, ze inne potozne zbyt pochopnie zaproponowaty mi
mieszanke”. (A1407)

» Tylko doradczyni laktacyjna nie bedgca potozng w tym szpitalu
dawata cenne wskazowki. Zdania potoznych sie wzajemnie
wykluczaty i wprowadzaty w btad, przez co syn byt dokarmiany

mieszankga, a tego chciatam uniknaé”. (A1822)

Nie zawsze kobiety miaty zapewniony dostep do osoby specjalizujgcej sie w pomocy
laktacyjnej. Czasem ten dostep byt, ale mocno ograniczony w czasie przez co pomoc

nie byta dla kobiet w petni efektywna. Obecnos¢ doradczyni laktacyjnej na oddziale bywa
nieoceniona, jednak czesto niewystarczajgca. Powodem moze by¢ to, ze doradczynie nie
pracujg w zmianowym systemie pracy, wiec sg nieobecne w dni wolne od pracy, a takze
wieczorami i w nocy. Oddziaty poporodowe sg czesto przepetnione, a taka specjalistka
najczesciej jest jedna.
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»,Na pytanie »Czy w szpitalu jest potozna laktacyjna?« otrzymatam
odpowiedz, ze kazda potozna stuzy radg i ma odpowiednig wiedze.
Kazda potozna przez ponad 2 tygodnie pobytu méwita cos innego —
od stéw, Zze moge karmic i nie musze dokarmia¢ w ogole, do stéw,

Ze po przetoczeniu krwi nie bede karmi¢ w ogdle”. (A2369)

LUrodzitam w pigtek, wiec doradcy laktacyjnego nie byto przez
weekend. Pani przyszta w poniedziatek, ale ja juz bytam tak
zrezygnowana, Ze juz chciatam wyjs¢ ze szpitala i szukac

na wtasng reke. Moze tez pani laktacyjna by pomogta. Jezeli chodzi
0 karmienie, to mam wrazenie, Ze potozne takie normalne

na oddziale, tak jakby chyba uwazaty, Ze od pomocy przy karmieniu
jest doradca laktacyjny. Ze one moga w tym nie pomagac,

bo przeciez jest pani, ktora sie tym zajmuje. Tylko, ze pani, ktora sie
tym zajmuje jest od poniedziatku do pigtku w okreslonych
godzinach. A dzieci sie nie rodzg w okreslonych godzinach

od poniedziatku do pigtku. Tak, wydaje mi sie, ze daty sobie

przyzwolenie, Zzeby nie ingerowaé w to”. (K16)

»Ja akurat miatam tak, Ze w szpitalu nie miatam dostepu

do doradczyni, bo urodzitam we wtorek przed dtugim weekendem.
Jak potrzebowatam, to byt juz dtugi weekend i nie byto niestety
doradcy laktacyjnego w szpitalu. Podobno jest. Natomiast
prywatnie nie ma problemu, tylko no trzeba miec na to pieniagdze,
a nie kazdy ma na to mozliwos¢ wydania. Jak sprawdzatam w tym

roku, to po roku 100 zt do gory poszta cena”. (K3)
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W szpitalu pracuje doradca laktacyjny od poniedziatku do pigtku
od 8 powiedzmy do 15-16. Z racji tego, Ze urodzitam w pigtek

po potudniu, to niestety przez caty weekend musiatam czekac

do poniedziatku rana na tg konsultacje. W koncu sie udato

i mogtam sie skonsultowac”. (K6)

,Corka sie urodzita w weekend, takze nie miatam dostepu wczesniej
do doradczyni laktacyjnej. Ona pracuje od poniedziatku do pigtku
od 7 do 14”. (K4)

“Musiatam wielokrotnie przypomina¢ doradcy o tym, Zze czekam
na nig. Nie przechodzita o uméwionej godzinie. Ja lub maz
musieliSmy jej szukac na oddziale. Twierdzita, Ze moje dziecko
to trudny przypadek”. (A232)

+~Pomoc przy przystawieniu corki byta w zaleznosci od potoznej - raz
lepiej raz gorzej. Miatam dwie wizyty doradcy laktacyjnego, jedna
krotka bez udzielenia pomocy, druga dtuzsza, pomoc przy
przystawieniu i dobraniu pozycji. Spotkania byty krotkie

i w atmosferze pospiechu”. (K45)

+Wiekszos¢ potoznych miata naprawde dobre checi, ale niestety
rzadko kiedy aktualng wiedze. Dostawatam sprzeczne porady.
Gdyby nie moja wiedza, ktorg zdobytam przed pobytem w szpitalu
oraz obsesyjne sprawdzanie wszystkiego online w szpitalu,
mozliwe, Ze nie udatoby mi sie uratowac laktacji. Nie byto w tym

czasie w szpitalu CDL. Na moje pytania o dostepnos¢ CDL potozne
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reagowaty lekkim fochem (jakbym tym pytaniem podwazata ich
kompetencje)”. (A696)

Wydaje sig, ze z jednej strony obecnos¢ doradczyni laktacyjnej jest bardzo pomocna,
a z drugiej strony rodzi niejasnosci w podziale kompetencji i odpowiedzialnosci za pomoc
w karmieniu piersia.

»,Miatam wrazenie, ze tam potozne nie czujg sie bardzo mocno
kompetentne w kwestii laktacji. Jak zadawatam pytania, to mowia
»Aha to tu jest taka potozna laktacyjna, to my zgtosimy, Zeby ona
do pani przyszta«, wiec miatam wrazenie, Ze nie czujg sie na tyle
pewnie, zeby doradzi¢. Moze brakuje im wiedzy w tym zakresie,
albo moze taki jest podziat zadar, ze one maja sie opiekowac
pacjentka i dzieckiem, a zadania dotyczace laktacji sg przypisane
innej osobie i one nie chcg wchodzi¢ w kompetencje - by¢ moze.

Nie wiem, trudno mi powiedzie¢”. (K7)

sJest taki zjazd doradcdw, na jesien teraz byt w Warszawie.
Spotykamy sie i rozmawiamy miedzy soba. | w szpitalach

to najczesciej ten doradca na oddziale jest jeden. Ciezko, zeby
wtedy ktos przez cata dobe tg opieka sie zajmowat, ale sg
pojedyncze szpitale, w ktorych doradcow jest zatrudnionych wiece,
na przyktad pracujg od poniedziatku do soboty, co i tak jest w ogdle
super luksusem, bo nawet jak pacjentka urodzi w pigtek wieczorem
to w sobote sie z kims spotka. Nawet jak w niedziele wyjdzie,

to w te sobote to spotkanie jest. Najgorzej maja te pacjentki, ktore
rodza w piagtek, powiedzmy o godzinie 15:30 i w niedziele sa

wypisywane do domu w 2 dobie, ale tych pacjentek nie jest duzo
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patrzac na ilos¢ porodow miesiecznie. Jak przychodze na oddziat
w poniedziatek czy jestem w pigtek, to przechodze przez calusienki
oddziat i nigdy nie jest tak, Ze ide tylko na tg sale, ktéra mnie
potrzebuje tylko zaglagdam na kazda sale, na ktorej sg pacjentki.
Wiec tych weekendowych pacjentek nie ma duzo, ale moze sie
zdarzy¢ taka, ktdra rodzi w weekend albo wtedy, kiedy ja mam

urlop. Nikt mnie wtedy nie zastepuje”. (P10)

Czasem zalecenia doradczyni sg kwestionowane:

LsUwazam, ze wszystkie pielegniarki w szpitalu pracujgce z matka
z noworodkami powinny aktualizowac swojg wiedze z laktacji

i karmienia piersia. Niestety, tak nie jest. Czesto styszatam, jak sie
wysmiewajg z doradcy laktacyjnego, ze co ona moze wiedzied,

a wiedziata bardzo duzo i bardzo pomagata”. (A373)

Problem!

Dostepnos¢ doradczyni laktacyjnej na oddziale lub innej osoby
dedykowanej wsparciu w karmieniu piersig jest czesto
ograniczona czasowo do jednego etatu, najczesciej jest
zatrudniona jedna osoba, kt6ra nie pracuje w trybie zmianowym.
Zdarza sie, iz fakt zatrudniania takiej osoby wptywa na postawe
pozostatego personelu, ktéry nie czuje sie odpowiedzialny

za pomoc przy karmieniu piersig i jej nie udziela. Bywa takze, iz jej
kompetencje sg podwazane przez pozostaty personel.
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3.2.7. OCENA UMIEJETNOSCI SSANIA | EFEKTYWNOSCI
POBIERANIA POKARMU

Pozyskiwanie mleka z piersi przez noworodka jest podstawowg umiejetnoscig, ktérg dziecko
winno opanowac. Wyksztatcita sie ona u ssakow w toku ewolucji, od niej zalezato przezycie
ssaczego dziecka. Prawidtowe ssanie jest bardzo istotne, gdyz dzieki niemu dziecko
stymuluje piersi matki do produkcji pokarmu. Personel medyczny jest zobowigzany do oceny
umiejetnosci ssania.

,5) u noworodka podczas pobytu w oddziale potozniczym nalezy
wykonac:

[.]

c) ocene umiejetnosci ssania”

(SO0O0 XIlI. Opieka nad noworodkiem, ust.2)

W kolejnym podpunkcie SOO0O wskazano na obserwacje i ocene efektywnosci pobierania
pokarmu. Takie wyniki powinny by¢ odnotowywane w dokumentacji medyczne;.

»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

[..]

4) dokonywanie, w pierwszych dniach po urodzeniu, biezgcych
obserwacji cech dobrego przystawienia i pozycji przy piersi
oraz objawow skutecznego i nieskutecznego karmienia

(w szczegdlnosci liczba karmien, stolcéw i mikcji na dobe, czas
trwania i rytm odgtosu potykania podczas karmienia, przyrost
masy tzw. wskazniki skutecznego karmienia), ktérych wyniki
sg odnotowywane w dokumentacji medycznej; [...]".

(SO0O0 XIllII. Opieka nad noworodkiem)
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W 2014 roku zostat opublikowany ,Protokdt oceny umiejetnosci ssania piersi”, ktory
wskazuje na szereg obserwaciji, jakie powinny by¢ dokonane u noworodka donoszonego
w celu tej oceny. Sg to'#°:

® ocena budowy jamy ustnej i odruchowych reakcji oralnych,

@® ocena chwytania i ssania piersi,

® ocena efektywnosci pobierania pokarmu,

@® ocena umiejetnosci ssania piersi — jako informacja dla rodzicéw.

,Protokét oceny umiejetnosci ssania piersi” nie jest jednak dokumentem wigzacym, gdyz nie
stanowi prawa powszechnie obowigzujgcego, jak np. SO0O0. Niestety w SOO0 ocena
umiejetnosci ssania nie zostata zdefiniowana. Brak jest odniesien co do oceny budowy jamy
ustnej i odruchowych reakcji oralnych noworodka. Wedtug ww. protokotu ocena ta powinna
odby¢ sie juz w ciggu pierwszych 12 godzin zycia noworodka. Takie badanie jest niezwykle
wazne, poniewaz pozwala zdiagnozowac problemy utrudniajgce lub nawet uniemozliwiajgce
prawidtowy pobér pokarmu z piersi. Rozpoznajac trudnos¢ po stronie dziecka, mozna pomaéc
jego matce w karmieniu piersig lub jej mlekiem dostosowanym do mozliwosci noworodka
(odpowiedni dobér pozycji, techniki karmienia czy metod podawania pokarmu matki).
Kolejne elementy wg protokotu, czyli ocena chwytania i ssania oraz ocena efektywnosci
pobierania pokarmu powinny by¢ oceniane od drugiej doby zycia noworodka, przy czym
wspomniana ocena efektywnosci optymalnie po rozpoczeciu sie nawatu mlecznego. Badanie
wiec nie jest jednorazowe i obejmuje rowniez obserwacje i ocene samego aktu karmienia,
ktore w SOO0 sg wymienione. Warto zwroci¢ uwage, ze w ,Protokole oceny umiejetnosci
ssania piersi” zadbano réwniez o to, aby rodzice otrzymali informacje zwrotng w formie
pisemnej, w ktérej zawarte sg informacje, ile punktéw dziecko otrzymato podczas oceny
budowy jamy ustnej i odruchowych reakcji oralnych, chwytania i ssania piersi oraz
efektywnosci pobierania pokarmu. Taki przekaz punktowy ze wskazaniem koniecznosci
dalszej konsultacji w przypadku nieuzyskania optymalnej liczby punktéw, wydaje sie jasny
podobnie jak skala Apgar, szeroko rodzicom znana.

149 Nehring-Gugulska M., Zukowska-Rubik M., Stobnicka-Stolarska P., Paradowska B., Protokét oceny
umiejetnosci ssania piersi, 2014, https://cnol.kobiety.med.pl/wp-content/uploads/2018/10/PROTOKOL-OCENY-
UMIEJETNOSCI-SSANIA-PIERSI.pdf [dostep: 30.11.2023]
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Zadatysmy pytanie kobietom, czy wg ich wiedzy personel medyczny ocenit umiejetnosci
ssania dziecka. Wskazaly one, ze umiejetnos¢ ta zostata oceniona u 54,1% dzieci
respondentek. U 33,2% dzieci ta ocena nie zostata dokonana, zas 12,7% kobiet nie pamietata
tego faktu (Ryc. 3.12.).

54,1% B 33,2%

12,7%
Tak m Nie = Nie pamietam

Ryc. 3.12. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy personel medyczny ocenit umiejetnosci
ssania dziecka?” (%, N=2476)

Zdarzato sie, ze podczas udzielania odpowiedzi na pytanie o otrzymang pomoc w karmieniu
piersig od personelu medycznego, kobiety wymieniaty wprost ocene umiejetnosci
i efektywnosci ssania.

»,Pomoc byta wystarczajgca. Ocena ssania, Sposob przystawiania,

chwyt brodawki przez dziecko, ocena wedzidetka”. (A1168)

»Szpitalna doradczyni CDL pomagata przy przystawieniu,
kilkukrotnie podczas pobytu w szpitalu. Sprawdzata przystawianie,

badata buzie synka, odruch ssania”. (A1726)
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,CDL pomogta mi znalez¢ odpowiednig pozycje do karmienia.
Ocenita wedzidetko dziecka i jakos¢ ssania. Bardzo mi pomogta

w czasie pobytu na oddziale”. (A1901)

,Kontrola przystawienia i ssania piersi, sprawdzenie buzi dziecka”.
(A1909)

sJedna z potoznych sprawdzata odruch ssania, pokazata, jak podac

brodawke, pocieszata, uspokajata”. (A1738)

,Potozna sprawdzata, czy noworodek efektywnie ssie piers,
pokazywata, jak ma trzymac brodawke, jakg pozycje mam
przyjmowac do karmienia i w jaki sposéb efektywnie karmic”.
(A498)

Rzetelna diagnoza, przedstawiona w sposob uwzgledniajgcy kompetencje pacjentki, jako
matki jest kluczowa w rozwigzywaniu probleméw. Warto ponownie podkreslié, iz kobiety
potrzebujg poczucia sprawczosci, a podmiotowe traktowanie wzmachnia i dodaje wiary w to,
ze problemy, ktére wystepujg moga zostac rozwigzane z pomoca pacjentki i kompetentnego
personelu. Dodatkowo, istotne jest zwrdcenie uwagi, iz to nie w budowie piersi,
kompetencjach matki czy produkcji pokarmu tkwi zrédto trudnosci, ale w budowie jamy
ustnej dziecka, jego napieciu miesniowym itd. To moze zdja¢ z pacjentki poczucie winy

i odpowiedzialnosci za trudnosci w karmieniu. Niestety w ankietach kobiety wskazywaty
réwniez na brak oceny umiejetnosci i efektywnosci ssania lub na to, Ze nie byta ona
wystarczajgca lub wrecz byta btedna:

»,Pomoc byta krotkotrwata i niewystarczajgca. Nie rozpoznano

skréconego wedzidetka ani ssawki”. (A1187)
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»,Pomimo trudnosci nikt nie zdiagnozowat, Ze dziecko ma problemy
ze ssaniem. Miato przesuniety atlas wzgledem zeba obrotnika tzw.
syndrom Kiss i to uniemozliwito ssanie. Nikt mi o tym nie
powiedziat”. (A1105)

»,Pomoc nie zaspokoita moich potrzeb. Pani miata do obstuzenia
caty oddziat potrzebujagcych kobiet i tylko po kilka minut

na pacjentke. Ssanie i dostawianie dziecka oceniono na poprawne,
a miatam powazne problemy pdzZniej z karmieniem wtasnie

ze wzgledu na fakt, ze funkcja ssania u dziecka i stymulacja piersi

byta niepoprawna”. (A1316)

»Mato czasu na pacjentke. W moim przypadku btedna ocena ssania
i wedzidetka”. (A1475)

,0cena ssania pobiezna”. (A1666)

»Prositam o sprawdzenie wedzidetka dwukrotnie i nikt tego nie
zrobit, zbywajgc mnie stowami, Ze nie widzi problemu (podkreslam:
stwierdzenie padto bez badania) po powrocie do domu umdwitam
wizyte prywatng u neurologopedy, ktory stwierdzit koniecznos¢

podciecia oraz masazy”. (A1910)

»Miatam watpliwosci, co do poprawnego ssania przez dziecko.
Neonatolog, potozne, CDL oceniali wedzidetko jako prawidtowe.
Mimo to odczuwatam bdl przy karmieniu. Dziecku robita sie

ssawka, mleko wyciekato katami ust. Dopiero po 5 tygodniach
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sama natrafitam na informacje, Zzeby skonsultowac wedzidetko

Z neurologopeda. Nawet mimo prawidtowych przyrostow.

Po podcieciu komfort karmienia polepszyt sie. Pewnie gdybym nie
natrafita sama na te informacje to zrezygnowatabym z karmienia”.
(A1853)

,0d neonatologéw ustyszatam, Ze moze nie mam mleka. Zaden nie
ocenit ssania i budowy buzi dziecka. Zerkneli przez utamek sekundy
mdwiac, ze wszystko jest ok (nie byto, wedzidetko typ 3/4
catkowicie uniemoZliwiajgce efektywne pobieranie pokarmu)”.
(A102)

»,Dwie potozne rozmawiaty miedzy sobg, ale nade mnga. Jedna mowi
»Patrz, leci mleko«, a druga, Ze »A ptaskie brodawki, nie bedzie
karmi¢, przyniose mleko modyfikowane, zeby dziecko sie najadto«.
Powiedziatam, ze »Mam mleko i z tego co wiem to kazde brodawki
sg stworzone do karmienia, wiec to nie jest chyba problem«.
Odpowiedziata »Tak, oczywiscie«. Moje zgtoszenie, ze dziecko
pociagnie pare razy i zasypia byto kwitowane tym, Ze to jest
normalne, Ze dzieci Spig. Ewentualnie pofozna tapata dziecko,
szarpata piers, bardzo sitowo przystawiata »Prosze zobaczyd, o co
pani chodzi, pani dziecko je«, potem i tak dziecko albo odpadato

z ptaczem albo zasypiato. Przez caty pobyt w tym szpitalu byta jedna
potozna, ktora naprawde si¢ interesowata laktacja. Przyszta
wyedukowac¢ mnie, Ze teraz jest pierwsza faza laktacji, ze jest siara,
ze mleko sie zacznie zmieniac, ze przyjdzie nawat, ttumaczyta to po

kolei. Natomiast to byta jedna osoba przez cate trzy dni”. (K51)
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W ostatniej historii pomimo pomocy jednej z potoznych dziecko nie ssato efektywnie i jak sie

pozniej okazato miato problemy w obrebie jamy ustnej. Pomimo tego, wypisano matke
i dziecko ze szpitala, a ktopoty ze ssaniem sprawity, ze w 5 dobie zycia dziecko trafito

do szpitala dzieciecego w stanie ciezkim, odwodnione. Cata dalsza diagnostyka problemoéw

dziecka ze ssaniem z piersi byta wykonywana prywatnie.

Czasem kobietom odmawiano sprawdzenia wedzidetka u dziecka.

»Poprositam jakiegos lekarza neonatologa, Zeby sprawdzit
wedzidetko matej. Mowig, Ze moze poki jeszcze tu jestem, Zeby
ktos mi jakos pomdgt, to on sie tym nie zajmuje — ustyszatam. Brak
kompetencji. Gdyby nie moje samozaparcie i tez fundusze,

bo gdybym nie miata pieniedzy, to nie bytoby mnie stac, zeby
jezdzic¢ to tu to tam. Bardzo duzo pieniedzy wydatam: jedna porada
laktacyjna, podciecie wedzidetka, druga porada, osteopata,

a to laktator, naktadki, butelka. Nie kazdego na to by byto stac”.
(K52)

LAni w prywatnej klinice, ani w szpitalu na NFZ nikt nie wytapat
skroconego wedzidetka u zadnego z moich dzieci. Okazato sie,
Ze trojka dzieci miata znacznie skrocone wedzidetko | wymagato
to podciecia. Prositam o ocene i zwracatam na to uwage, to mi
powiedziano »To prosze juz tam u lekarza rodzinnego poprosic¢

o skierowanie«, czy odsytano mnie po prostu dalej”. (K57)

Neurologopedka, ktdra pracuje na co dzien z kobietami i dzie¢mi, zmagajgcymi sie
z problemami z pobieraniem pokarmu z piersi, podzielita sie swoimi spostrzezeniami
na temat oceny ssania i budowy jamy ustne;.
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,Pierwszy punkt, czyli zbadanie jamy ustnej u dziecka

i to u kazdego, czy sg problemy, czy nie, powinien by¢ realizowany.
W przypadku, kiedy wystepuje jakakolwiek trudnos¢ dostawienia
do piersi, to juz obowigzkowo. Mysle, ze wielu problemow by sie
unikneto, wielu frustracji przede wszystkim i te dzieci bytyby
karmione mlekiem mamy, bo nawet jezeli jest skrocone wedzidetko,
a mama chce karmic piersig, to mozna jg uczy¢ odciggania mleka,
podac je inaczej do czasu, kiedy bedzie wykonany zabieg. Mamy
duzo zaniedbari. Ogladam te buZki i oczywiscie, Ze moim zadaniem
jest sprawdzenie, jak wyglada wedzidetko, jak cata jama ustna
pracuje, oceniam, jak karmienie wyglada. Na przyktad pytam sie
mam, czy ktos ogladat karmienie i mowia, Ze »ktos podszedt«.

Nie mozna oceni¢ karmienia spogladajac tylko »a bo dziecko sie
przystawito, to ok«. Potrzeba kilku minut chociaz, zeby popatrzec,
czy ono oddycha w trakcie karmienia dobrze, czy ono ma warunki,
zeby swobodnie jes¢ po prostu. Z tego co wiem to takie
sprawdzanie prawie sie nie zdarza. Doradczynie laktacyjne, ktore
przyjezdzajg do domow i zajmuja sie swoimi pacjentkami mowig
mi, Ze taka wizyta trwa godzine. Czasami na 2 godziny sie rozcigga.
Zdaje sobie sprawe, Zze w szpitalu jest to niemozliwe, Zeby by¢

2 godziny przy jednej pacjentce, ale tez wiecej niz minute mysle,

Ze jest realne. Uwazam, Ze buZki maluchdw sg bardzo

po macoszemu traktowane. Od tych wedzidetek skroconych,
poprzez nieprawidtowe napiecia, rozszczepy podniebienia,

co w ogdle nie powinno by¢ mozliwe, ze wypuszcza sie dziecko

z rozszczepem. To tez stan sluzéwki. Wielokrotnie jest tak,

Ze dziecko przychodzi do mnie i ma plesniawki. Takie rzeczy

sg zaniedbywane, a to tez bedzie wptywato na karmienie.

Natomiast spotkatam sie, Ze na wypisie czasami piszg w niektorych
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szpitalach, ze »karmienie piersig prawidfowe, bez trudnosci« cos
takiego, ale to nie moéwi o tym, jak ten przebieg karmienia wyglada,
a mysle, Ze to jest tak wazna rzecz na tym starcie. Jak to dziecko

bedzie jadto, jak ten cztowiek bedzie jadt cate zycie”. (P9)

Dziecko jednej z kobiet miato bardzo duze trudnosci z przystawieniem sie i zassaniem piersi.
Wedzidetko ocenit neonatolog jeszcze podczas pobytu matki i dziecka na oddziale,

ale dopiero po wyjsciu ze szpitala (w ktérym ostatecznie dokarmiano dziecko mieszankg)
witasciwg diagnoze postawita potozna srodowiskowo-rodzinna, ktora byta jednoczesnie
doradczynig laktacyjng CDL. Matka nie otrzymata potrzebnej pomocy w szpitalu i potem
dtugo borykata sie z poczuciem winy, ze Zle przystawia dziecko (takie stowa ustyszata

od potoznej w szpitalu), pomimo, ze problemy wynikaty z trudnosci po stronie dziecka:

,W szpitalu wedzidetko zostato ocenione przez neonatologa, ktory
podobno ocenia wtasnie wedzidetka, ale nie podczas aktu
karmienia, bo takiego w ogdle nie byto, tylko po prostu sobie
spojrzeli do buzi stwierdzili, ze »Wszystko jest ok«. Dopiero jak moja
potozna srodowiskowa przyjechata na pierwszg wizyte ocenic,

to powiedziata, Zze maty ma tak pospinang buzie, Ze nawet ona nie
byta w stanie, a jest doradcg laktacyjnym, na poczatku

go prawidtowo przystawiC. Kilka razy sie pomeczytysmy, gdzie ona
doskonale wie, jak przystawi¢ malucha. Mowita, Ze sie wcale nie
dziwi, Ze on sie odstawiat, bo po prostu byt tak pospinany, miat
lekka asymetrie, Ze rozpoczelismy tez poZniej fizjoterapie.
Generalnie kosmos, jesli chodzi o buzie. Tak naprawde trzeba byto
mu catag buzie rozluzni¢, zeby on w ogdle mdgt ztapac piers, wiec
jakby wczesniej tez w ogdle nikt sie nawet tym nie zainteresowat.
Wedzidetko tez nie byto ok. Co prawda nie byto »powaznego

stopnia« i na poczatku nie byto to tak widoczne, ale z czasem
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zaczeto sie witasnie pojawiac jakies klikanie przy karmieniu. Inna
sprawa, zZe ja bardzo dtugo myslatam, Ze to przeze mnie mimo
wszystko. Nawet jak pani A. przychodzita mowita »Dobrze
przystawiasz. Jesli chodzi o przystawienie to jest super, to ja caty
czas jeszcze nie bytam pewna. Pamietam, jak pojechatam

do neurologopedki i ona tez chciata zobaczyc, jak przystawiam,

to myslatam »Boze pewnie powie, Ze Zle przystawiam«. To po
prostu zostato mi juz tak, Ze ja cos robie Zle, a nie maty ma jakis
problem. Neurologopedka tez powiedziata, zZe jesli chodzi

o technike to nie ma sie do czego doczepic. Po prostu jest

u malucha problem. W szpitalu pod tym wzgledem to zupetne zero.
W ogdle jakiejkolwiek nawet wzmianki o tym, Ze to moze by¢ cos

po jego stronie nie ustyszatam”. (K17)

Oprocz tego, ze czesto brak jest diagnozy trudnosci po stronie dziecka, to tez nie ma
mozliwosci skierowania do dalszej diagnostyki specjalistyczne;.

» 1€z pokierowanie do odpowiedniego specjalisty, czyli jezeli nie
mozemy zapewnic tego, Zeby dziecko byto badane na oddziale, nie
jestesmy w stanie podjac¢ sie oceny tego wedzidetka, podciecia
wedzidetka, to chociaz pokierowac do specjalisty, ktory moze

to zrobi¢. Jezeli chodzi o poradnie logopedyczne to prawie

w kazdym szpitalu jest, wiec moze tam chociaz jedna osoba, ktora
bytaby w stanie badac¢ noworodki, bo to jest tez tak, zZe nie kazdy
logopeda chce i potrafi bada¢ niemowleta. Mysle, Zze nadal to jest
mniejszosé, ale z drugiej strony w jednym szpitalu byt taki logopeda,
ktdry specjalizowat sie w pacjentach od rozszczepdow, wiec skoro

jest mozliwosé miec takiego specjaliste, to fajnie by byto, Zzeby
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szpitale, w ktorych rodza sie dzieci miaty neurologopede, ktory
potrafi pracowac z karmieniem. My mowimy o zdrowych dzieciach,
a wielokrotnie bedzie tak, ze urodzi sie dziecko z jakimis wiekszymi
problemami, dziecko z jakas chorobag, z jakas nieprawidtowa
budowa jamy ustnej, rzadko, ale si¢ zdarza i teraz tutaj brakuje
bardzo takiego instruktazu. Przy czymkolwiek nienormatywnym

w jamie ustnej przekazuje sie rodzicom informacje, ze tutaj nie
bedzie innego karmienia, jak butelka, co nie jest zgodne z normami
obecnymi i z naszg wiedzg, bo mozna wiele. Moim zdaniem

edukacja to podstawa”. (P9)

Problem!

Prawie potowa kobiet (45,9% ankietowanych sposréd tych, ktére
byty pod opieka szpitalng po porodzie) nie otrzymuje diagnozy
umiejetnosci ssania u noworodka lub nie pamieta faktu, aby taka
diagnoza zostata postawiona, podczas gdy taka wiedza
pozwolitaby zaréwno kobietom, jak i personelowi medycznemu
zawczasu ustali¢ podejscie do rozwiazywania ewentualnych
trudnosci z karmieniem piersig, ktére moga pojawic sie po stronie
dziecka, jak réwniez skierowac dziecko do dalszej diagnozy
specjalistycznej. Zrozumienie tego, iz ew. problemy moga wynikac
z trudnosci po stronie dziecka, mogtoby zwiekszy¢ zaufanie kobiet
do samych siebie w kwestii mozliwosci wykarmienia swojego
dziecka.
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Jak cytowatysmy na poczatku, w SOOO zawarte sg zapisy o czynnosciach majgcych na celu
ocene efektywnosci karmienia, czestosci przystawiania, obserwowanie cech dobrego
przystawiania i wskaznikdéw skutecznego karmienia (karmien, stolcéw i mikcji na dobe, czas
trwania i rytm odgtosu potykania podczas karmienia, przyrost masy).

Droga kobieto!

O wskaznikach skutecznego karmienia piersig przeczytasz

w rzetelnych zrédtach np. w artykule Stowarzyszenia Matyssak
na stronie: https://malyssak.pl/wsk

a takze w artykutach na blogu Hafija.pl lub materiatach

do pobrania: https://www.hafija.pl/do-pobrania

Jedna z kobiet tak napisata o tym, czy pomoc personelu medycznego zaspokoita jej
potrzeby, wspominajac jednoczesnie o wskaznikach skutecznego karmienia:

,Nie zaspokoita. Jak wspomniatam doradczyni byta nieobecna,

ale karmitam pierwsze dziecko 2,5 roku, wiec nie przejmowatam sie
jakos mocno, a potozne ogolnie wydawaty mi sie w porzadku.
Pomagaty i w moim odczuciu, poza jedng, byty w miare na biezgco
z aktualnymi wytycznymi (ja Sledze blog Hafiji, wiec uwazam,

Ze podstawowe informacje mam i znam wskaZniki skutecznego
karmienia i mniej wiecej wiem, na co zwracac¢ uwage podczas
karmienia)”. (A111)

O-dl KARMIENIE (LEKIGN GIAGIY PRAWEM MAMY I DZIECKA

282



https://malyssak.pl/wsk
https://www.hafija.pl/do-pobrania

W tym przypadku znajomos$¢ wskaznikow skutecznego karmienia uchronita kobiete przed
bezpodstawnym dokarmianiem. Niestety neonatolozka nie miata odpowiedniej wiedzy,
zupetnie naturalnym jest bowiem, iz noworodek budzi sie co dwie godziny.

»,Neonatolog nagminnie nagabywata, ze mam za mato pokarmu

i powinnam dokarmiacé. Bezpodstawnie - dziecko ssato efektywnie
od urodzenia. W 5 dobie odzyskato wage urodzeniowg. Jedynym
argumentem neonatolozki byt fakt, Zze syn budzit sie na karmienie
co 2 godziny”. (A2090)

W innym przypadku szpitalna doradczyni laktacyjna wsparta kobiete potwierdzajgc
efektywnos¢ karmienia, dzigki ocenie wskaznikow skutecznego karmienia.

»Pani przyszta, zobaczyta w jaki sposob przystawiam dziecko.
Pytata, ile byto kup itd. Ocenita to skuteczne karmienie, a mata,
naprawde bytam pod wrazeniem, jak duzo tych sikow i kup przez

ten cafy czas robita. Ona faktycznie duzo jadta”. (K23)

Tylko w jednej z ankiet odnalaztySmy bezposrednie odniesienie do edukowania kobiety
o wskaznikach skutecznego karmienia przez personel medyczny. Osobg z personelu
medycznego byta doradczyni laktacyjna CDL.

sJedna lekarka pomogta mi przystawic dzieci po obchodzie.
Codziennie poza wybranymi dniami byta CDL, ktéra pomagata

w przystawianiu i instruowata. Nauczyta mnie korzystac z laktatora,
informowata, ile dzieci powinny jes¢ odciggnietego mleka, ile

powinny wazy¢ i o wskaZnikach skutecznego karmienia. Duzo
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wiedzy i wsparcia. Pare potoZznych tez pomagato z przystawianiem,

jak sie je poprosito”. (A667)

Cytowaty$my wypowiedz jednej z kobiet czekajgcej przez weekend na konsultacje
z doradczynig laktacyjng do poniedziatku. Przez ten czas kobieta nie dokarmiata dziecka
mieszanka. Zaufata swojej wiedzy na temat wskaznikow skutecznego karmienia. Wiedze

te zdobyta juz w cigzy podczas prywatnych, indywidualnych spotkan z potozng w jej domu.

W kolejnym rozdziale wyjasnimy, ze spadek masy ciata dziecka po porodzie, jak byto
w przypadku dziecka tej kobiety, w pewnych granicach jest norma.

,Dziecko nie byto dokarmione. Z racji szkoty rodzenia wiedziatam
jakie sg wskaZzniki skutecznego karmienia. Na logike probowatam
sobie ttumaczyd, ze dziecko brudzi pieluszki, zgtasza sie te 10-12
razy na dobe do piersi i faktycznie stychac byto, ze przetyka, to
mowie moze po prostu nie je az tyle ile powinna, ale je.
Rozmawiatam z potoznymi, ze skoro nie moze z piersi efektywnie
jesc, to moze bysmy sciggnety pokarm i po prostu podaty z butelki.
Potozne stwierdzity, ze to bez sensu, bo najwidoczniej nie mam
pokarmu, to moze od razu lepiej modyfikowane podad, wiec tu sie
nie dogadatysmy. Corka byta caty czas wytacznie na piersi. Ani
mieszanki nie podatysmy, ani nie odciggnetysmy i nie podatysmy

ani przez strzykawke, ani z butelki w Zaden sposéb”. (K6)

3.2.8. POSTEPOWANIE W PRZYPADKU NIESKUTECZNEGO
KARMIENIA PIERSIA

Zdarzaja sie takie sytuacje, w ktérych karmienie piersig jest nieskuteczne. SOOO okresla
zasady postepowania w takich przypadkach.
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»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

[..]

4) [..] w przypadku stwierdzenia nieskutecznego karmienia piersig
nalezy zdiagnozowac problem na podstawie oceny umiejetnosci
ssania i wdrozy¢ postepowanie zgodnie z aktualng wiedza

na temat laktacji w celu umozliwienia skutecznego nakarmienia
noworodka mlekiem matki z piersi, a jezeli nie jest to mozliwe -
odciggnietym mlekiem matki. Nalezy przy tym uwzglednié
prawidtowy dobér metody dokarmiania, ktory zgodnie z aktualng
wiedzg nie zwiekszy ryzyka pojawienia sie probleméw ze ssaniem
piersi i laktacjg. Diagnoze i przeprowadzone postepowanie nalezy
odnotowaé¢ w dokumentacji medycznej;

5) podawanie sztucznego mleka poczatkowego wytacznie

na zlecenie lekarza lub zgodnie z decyzjg matki, po wczesniejszym
udzieleniu jej informaciji o takim zywieniu;

[..]". (SO0O0 XIIl. Opieka nad noworodkiem)

Nalezy podkreslic, ze to postepowanie wdraza sie na podstawie oceny umiejetnosci ssania,

a wiemy juz, ze w wielu przypadkach kobiety (prawie potowa spos$réd naszych
ankietowanych) takiej oceny od personelu medycznego nie uzyskaty. Warto podsumowac,

jakie kroki powinny zosta¢ podjete:

postepowanie w celu umozliwienia skutecznego nakarmienia noworodka mlekiem
matki z bezposrednio piersi;

® w nastepnej kolejnosci odciggnietym mlekiem matki;

dobdr metody dokarmiania mlekiem matki powinien uwzglednia¢ najnowszg wiedze
0 zmniejszeniu ryzyka trudnosci ze ssaniem;

postepowanie winno by¢ odnotowane w dokumentacji medycznej.
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Wykonanie tych krokow jest kluczowe. Jesli pomimo wprowadzenia takiego postepowania

wskazniki skutecznego karmienia nie sg zachowane, dopiero wtedy moze by¢ konieczne

wprowadzenie mieszanki ze wzgledéw medycznych, na zlecenie lekarza i po wczesniejszym

udzieleniu informacji matce o takim zywieniu, jednak z réwnoczesng stymulacjg laktaciji
i dgzeniem do karmienia piersig lub mlekiem matki. Warto réwniez pamietac o tzw.
fizjologicznym spadku wagi/masy ciata noworodka:

,0bnizanie masy ciata po porodzie to bardzo czuty wskaznik stanu
dziecka i inicjacji laktacji. Proces fizjologicznego spadku masy
ciata zaczyna sie zaraz po urodzeniu dziecka i zwigzany jest
gtownie z utratg ptyndw, ktéra nastepuje w wyniku oddychania,
parowania w procesach termoregulacji, oddawania moczu, smotKki
oraz wysychania kikuta pepowiny przy stosunkowo niewielkim
jeszcze uzupetnianiu ptyndw w czasie ssania piersi. Maksymalna
fizjologiczna utrata masy ciata przez noworodka nie powinna
przekraczac¢ 7%. Wg badan naukowych przecietny spadek masy
urodzeniowej u dzieci po porodzie sitami natury wynosi srednio 6%
i osigga swoj szczyt do 2/3 doby, po ok. 48h zaczynajg przybierac
na wadze. Natomiast u dzieci urodzonych drogg ciecia
cesarskiego spadek masy ciata osigga srednio 7% do 3 doby zycia
dziecka i od ok. 72h widoczna jest tendencja wzrostowa. Bez
wzgledu na droge porodu optymalnym czasem na odzyskanie
wagi urodzeniowej jest 7.-8. doba. Oczywiscie nalezy pamietac

o indywidualnych odchyleniach od tej normy, a wszelkie
watpliwosci konsultowac z doradcg laktacyjnym, potozng lub

lekarzem neonatologiem”?,

150 Swiderek-Tybelska A., Wskazniki skutecznego karmienia piersig, 2021, https://malyssak.pl/wskazniki-
skutecznego-karmienia-piersia/ [dostep: 30.11.2023]
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Dziecko, ktére duzo ptacze i ma trudnosé z uchwyceniem piersi moze nie by¢é w stanie
skutecznie pobieraé¢ pokarmu. Réznego rodzaju trudnosci po stronie dziecka mogg by¢
sygnalizowane jego ptaczem, cho¢ warto pamietac, ze nie zawsze te trudnosci wynikaja
z nieprawidtowego stanu zdrowia dziecka.

.Jezeli trafie do pacjentek w zerowej dobie, to mowie »Stuchajcie,
dzisiaj jest spokojnie, ale nastawcie sie, Ze dzisiaj w nocy to bedzie
szaleristwo wasze dziecko zamienia sie w matego gremlina i sie nie
da odfozyc i to jest w porzadku, to nie jest nic ztego. Nie przejmujcie
sie, Ze dziecko ptacze, bo jestescie na oddziale potozniczym.

Tu dzieci ptacza. Nikogo nie budzicie, nikomu nie powinno

to przeszkadzac. Jak prowadze zajecia w szkole rodzenia
poswiecam czas wtasnie tym pierwszym dwom dobom, jak

to bedzie wygladad, czego kobiety sie majg spodziewac, jak sie
beda czuty i jak to dziecko bedzie wtasnie sie zachowywac. Caty
czas, gdzies obraz spigcego dziecka, a ludzki noworodek moze
duzo ptakac”. (P10)

Warto w takich przypadkach przyjrzec¢ sie doktadniej wskaznikom skutecznego karmienia,
gdyz ptacz i trudnos¢ z dostawianiem sie mogg skutkowac¢ ograniczonym czasem bycia
dziecka przy piersi, a co za tym idzie mniejszg stymulacjg do produkcji mleka. Jednak
dopiero obraz catej sytuac;ji i efektywnosci ssania dziecka moze by¢ przyczynkiem

do dokarmiania dziecka, ale zawsze mlekiem matki w pierwszej kolejnosci. Sam ptacz
natomiast absolutnie NIE jest wskazaniem do dokarmiania mieszankg. W wielu przypadkach
nie miato miejsca jakiekolwiek postepowanie majgce na celu nakarmienie dziecka mlekiem
matki zanim zaproponowano mieszanke. Czesto proponowano jg z pominieciem zlecenia
lekarskiego, czy nawet straszono, ze bez tego matka i dziecko nie wyjdg ze szpitala.
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»Dziecko duzo ptakato i nikt nie wiedziat, dlaczego. Proponowano
dokarmienie mieszankg, na co sie nie zgodzitam, wiec innych opcji
nie byto”. (A847)

»PO cieciu cesarskim dziecko zabierane byto na badania. Kiedy
duzo ptakato, a ja nie mogtam wstac, to potozne zabieraty syna

na »dokarmianie« mlekiem modyfikowanym. Mimo, iz miatam
pokarm w piersiach i wiedziaty o tym. Jednakze Zadna

z pracujgcych tam pan nie umiata mi pomaoc prawidtowo przystawic
dziecka do piersi. Dopiero w ostatnim dniu przed wypisem przyszta

znajoma znajomej z innego szpitala :(*. (A1308)

»Ja podatam dostepne w szpitalu mleko, bo czutam presje ze strony
niektorych potoznych — dziecko duzo ptakato, miato silny odruch
ssania, nikt nie pomogt mi przy karmieniu piersia, a ciggle
styszatam, ze jak straci na wadze wiecej niz 10% masy to nie

wypuszcza ze szpitala”. (A2394)

,Potozna pomogta mi z wtasnej inicjatywy przystawic dziecko

do piersi po raz pierwszy - z sukcesem. Kolejne potozne

— z nastepnych zmian - takze pomagaty przystawiac dziecko

na mojag prosbe, ale nigdy z wtasnej inicjatywy. Czutam sie

przez to zagubiona i niekompetentna. Bytam tez naktoniona

do podawania dziecku mieszanki, bo bardzo krzyczato i nie chciato
kilka razy dobrze sie przyssac - dzis wiem, ze niepotrzebnie.

Nie byto mowy o alternatywnych formach dokarmiania. Na plus

- w mojej sali dostepny byt dobry laktator”. (A1769)
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»Pytali, czy leci mleko. Powiedziatam, Ze leci, bo kropelki sie
pojawiaty, gdy nadusitam sutka. Po 3 dobie (i ciggtym ptaczu
dziecka) okazato sie, Zze cérka spadta z wagi ponad 10% i nie chcieli
nas wypusci¢ do domu. Ja myslatam, Ze jg karmie, a ptacze,

bo po prostu jest dzieckiem. Upoili je mlekiem modyfikowanym

i szybko wtozyli na wage. Waga sie zgadzata, wiec puscili nas

do domu. Badania z krwi nie wykazaty nieprawidfowosci u corki”.
(A842)

Mimo, ze w kolejnej historii kobieta ostatecznie otrzymata pomoc, to o powodzeniu

w karmieniu zadecydowata jej determinacja. Jak sama powiedziata, rozwigzania jakie
stosuje sie w danym szpitalu moga spowodowacé trudnosci z karmieniem piersig nawet

u osoby, ktdra tych problemoéw mieé nie miata. W jej przypadku dokarmienie nastgpito juz
w pierwszej dobie zycia dziecka.

,Ona caty czas ptakata i nie chciata zasngc. Potozne cos tam
pomagaty jg przystawiac, ale nie bardzo im to szto. Mdwity »Dzieci
tak majg, Ze ptaczg«. Potem byta potozna, ktéra mi mdwita »Ptacze,
bo jest gtodna« i ze trzeba jg dokarmic. W koncu poddatam sie

i powiedziatam, Zzeby w takim razie dokarmili ta butelka. Jak to
zrobili poszta spac i spata. O godz. 21 miata by¢ zmiana potoznych
i przyszty do mnie jeszcze przed koricem swojej zmiany dokarmic
dziecko. Powiedziatam im, Ze jg przystawiatam do piersi, wiec
chyba nie trzeba jej dokarmiac. Wesztam z nimi w dyskusje

i skoriczyto sie na tym, ze wylagdowatam w pokoju potoznych

i zaczetam im mowic¢ »Rozumiem, zZe ptacze, bo jest gtodna. Nie
moze zasngc, bo jest gtodna, ale chce jg karmic piersig« i ze chyba
ich obowigzkiem jest pokazanie mi, jak ja mam to zrobic, Zeby ona

sie najadata z piersi, bo nie jest rozwigzaniem dawanie butelki.

04' KARMIENIE (ILEXIGH IAMY PRAWEM MAMY I DZIECKA

289




Jedna potozna na mnie naskoczyta »Bo pani to sie wydaje, Zze my
tutaj wszystkie chcemy sobie utatwic prace i nakarmi¢ wszystkie
dzieci mlekiem modyfikowanym, zeby spaty, a my sobie

tu bedziemy siedzie¢ w tej kanciapie«. Taki byt przekaz. Poptakatam
sie przy nich i powiedziatam, Ze mi nie o to chodzi, tylko
chciatabym, zeby mi ktos pomaogt i powiedziat, jak ja mam rozkrecic¢
laktacje, bo miatam wrazZenie, Ze mi nic nie leci z piersi. Wiedziatam,
Ze jest ta siara, dlatego poczatkowo sie nie przejmowatam tym
specjalnie, Zze nie widze tego mleka. Zostawitam corke, Zeby one ja
nakarmity i wysztam stamtad z pfaczem. Nowa potozna, ktdra
przyszta ustyszata, jak rozmawiam z tymi pofoznymi i zobaczyta,

Ze ptacze. Jak wrdcitam do pokoju, to do mnie przyszta i mi
powiedziata, Ze pomoze mi rozkrecic laktacje. Przyniosta mi
laktator, ktory mieli i powiedziata, zebym co 3 godziny odciggata
metodag 7 5 3, ze przez 7 minut z jednej piersi, potem z drugiej,
potem przez 5 minut z jednej i tak dalej. Przez catg noc sie
budzitam co 3 godziny i odciggatam. Oni mi nakarmili to dziecko
mlekiem modyfikowanym, wiec corka generalnie spata, a ja sie
budzitam i rozkrecatam laktacje laktatorem. Potem przystawiatam
jeszcze do piersi. Ona zatapata tak, ze po tej nocy juz widziatam ten
pokarm i jego sie duzo lato. Nastepnego dnia nie jadta ani razu

z butelki i na nastepny dzien mnie juz wypisali. Miatam cesarke

w srode, a oni mnie wypisali w pigtek. Dalej karmienie poszto tatwo.
Mdwitam jeszcze w cigZy partnerowi, ze jak tylko wyjde ze szpitala
to sie umawiam na konsultacje z doradczynia laktacyjna i bede ja
karmié. Wiedziatam, Ze ja jestem w stanie jg wykarmic i wiedziatam,
ze bede karmi¢. Juz wtedy sprawdzitam i wiedziatam do kogo
zadzwonig, Zeby mi ktos od razu przyszedt, jezeli w szpitalu mi nie

pomoga. Efekt byt taki, ze udato mi sie to zrobi¢ w szpitalu, a potem
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nie korzystatam z Zadnej porady doradczyni laktacyjnej. To tez
pokazuje, Ze ja jestem osobag, ktora nie miata problemow

Z karmieniem piersig, czy moja corka nie miata problemow i nie
potrzebowalismy pomocy specjalistycznej, ale przez to jakie sa
rozwigzania instytucjonalne w danym szpitalu mogto sie to
skoriczy¢ tym, Ze ja bym miata problemy z karmieniem piersia.
A to jeszcze byt szpital, ktory sie chwali tym, Ze majg wsparcie
dla kobiet w laktacji”. (K50)

Werbalny atak jednej z potoznych wywotany byt probg wyegzekwowania przez kobiete

pomocy. Pewnosc¢ kobiety zostata zachwiana, ale nie na dtugo. Warto dodagé, ze miata ona
w otoczeniu wiele innych kobiet, ktérym karmienie piersig sie udato, wiec wiedziata, ze jest
to mozliwe. Nie kazda kobieta ma tak gtebokie przekonanie i wiedze, ze to sie moze udad.

"Mama mojego najmtodszego brata karmita ponad 3 lata i moje
siostry obie tez karmity dzieci do 2 lat. Moja kuzynka ma 2,5 letnig
corke i jeszcze jg karmi i blizsze kolezanki karmity w okolicach 2 lat,
wiec na okoto miatam wzory, Ze sie karmi dtugo piersig. Niedawno
sobie uswiadomitam, Ze chyba nie wiem co to znaczy dtugie
karmienie piersig. Wydawato mi sie, Ze to 2-3 lata, a ostatnio ktos
mi powiedziat, ze powyzej roku to jest dtugo. Miatam plany,

Ze chciatam dtugo karmié. Tak myslatam, ze bede karmié". (K50)

Czasem kobiety same decydujg sie na podanie mieszanki z poczucia bezsilnosci.

W poprzednim podrozdziale wspominatysmy historie kobiety, ktérej dziecko nie zostato
zdiagnozowane pod katem trudnosci ze ssaniem i wymagato rehabilitacji u fizjoterapeuty.
Karmienie nie byto skuteczne i dziecko duzo ptakato. Ponizej czes¢ historii, z ktorej wynika,
ze potozna nie ocenita umiejetnosci ssania dziecka, pomijajgc przyczyne trudnosci

z karmieniem, ktora lezata po stronie dziecka.
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,Zdecydowatam sie na dokarmienie, ze tak powiem z wtasnej woli
i z wiasnej inicjatywy. Wiedziatam, ze no dalej nie dam rady.

On ptakat mi 2 doby i nie byt w stanie sie przystawic na dtuzej,

a potozna nie miata czasu, Zeby poczekac¢ ze mng nawet te 3
minuty i zobaczyc¢, Ze on po prostu puszcza piers i nie jest w stanie
w ogole jes¢. On wyt praktycznie catg noc, a ja razem z nim. Nie
jadtam, bo on caty czas ptakat. Masakra no w skrocie. Ta pofozna
przychodzita faktycznie i caty czas mowita, ze ja musze
przystawiac. Jeszcze do mnie mowita caty czas »Mama musisz
przystawiac. Mama Zle to robisz«. Jak to styszatam to mi sie juz
odechciewato wszystkiego. Generalnie ona bardzo chciata, Zebym
przystawiata. Niewazne, Ze mi nie idzie, ja mam przystawiac i jak ja
jej mowie, Zze on nie je to ona mowi »Nie, on musi jes¢ 10 minut
minimume«. Mdwie »No fajnie tylko on nie je nawet minuty«, na co

ona, ze nie ma czasu tu byé. Szkoda”. (K17)

Cytowany wczesniej przepis SOO0 wskazuje, ze mieszanka moze by¢ podana zgodnie
z decyzjg matki. W ponizszej sytuacji, gdyby potozna miata wieksze kompetencije we
wsparciu laktacyjnym i korzystataby z kompetencji miekkich, to moze udatoby sie jej
wesprzec kobiete na tyle, ze podanie mieszanki nie bytoby potrzebne.

,Nikt mnie do tego w ogdle nie zachecat. Po prostu zrobitam

to w swojej rozpaczy, bo bardzo chciatam sie przespac.
Rzeczywiscie to dziecko nie spato wtedy moim zdaniem zupetnie.
Miatam juz halucynacje od braku snu. Posztam do pan

na neonatologii po buteleczke z mlekiem modyfikowanym

i ustyszatam bardzo duzo przykrych stéw, na ten temat, Ze posztam,
wiec to zdecydowanie nie byta inicjatywa personelu. Zaczeto sie

od tego, ze wesztam z mojg mamg i zastanawiatam sie jak w ogole
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podaje sie butelke. Czy dziecko ma lezec, czy ma siedziec, przeciez
jest na to za mate, bo miatam wtedy duzo takich watpliwosci

Z szoku, z przestrachu. Nie wiedziatam po prostu, jak te butelke
technicznie mu dac i to byto takie typowe chyba polskie szpitalne:
“No jak to jak? Tutaj siadaj i wciskaj mu tam. Zatapie” i ze nie
powinnam tego robic, Ze to tylko ze wskazan lekarza sie wydaje
mleko modyfikowane, Ze co ona ma napisac w karcie, ze to jest mu
niepotrzebne, Ze teraz to juz jestem mama, juz nie bedzie mi sie tak
spato, jak jeszcze kiedys byto. Teraz moze by mnie to nie ruszyto,
ale wtedy bardzo. W ogdle nie ustyszatam, ze moze by¢ inny
S$posob podania tego mleka. Miatam w szpitalu swoj laktator,

bo wydawato mi sie, Ze to jest bardzo potrzebne, ale skorzystatam
Z niego dopiero po dwoch dniach od porodu, kiedy byta pani
doradczyni na miejscu, bo zasugerowata to. Wczesniej nie wpadtam

na to sama i nikt tez mi nie sugerowat tego”. (K42)

W kolejnej historii dziecko byto spokojne, byto karmione na zgdanie, a doradczyni laktacyjna
obejrzata akt karmienia i uznata, ze dziecko przystawione jest prawidtowo. Pomimo tego
ordynator oddziatu zasiata w kobiecie niepewnos$¢ do tego stopnia, ze ta czuta sie
zaszantazowana, a podanie mieszanki byto warunkiem otrzymania wypisu ze szpitala.
Kobiecie nie zostata zaoferowana pomoc laktacyjna, za to zasugerowano sprawdzenie ilosci
mleka laktatorem. Warto podkreslic, ze jest to kolejny mit. Brak lub niewielka llos¢ mleka
odciggnietego przez kobiete nie jest wymierna i nie powinno sie traktowac tej sytuaciji jako
Swiadczacej o niewystarczajacej ilosci pokarmu. Taka sytuacja NIE swiadczy o poziomie
laktacji i NIE jest wskaznikiem skutecznego karmienia. Kobieta miata tego Swiadomos¢,
jednak pomimo tego byta przymuszona do podania mieszanki dziecku. Nasuwa sie pytanie,
co jest istotniejsze — udzielenie rzeczywistej pomocy czy gwattowne podwyzszenie wagi
dziecka, aby mozna byto wypisac¢ dziecko ze szpitala?
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» 10 byto w 4 dobie naszego pobytu w szpitalu. Ogdlnie ta pani
ordynator pediatrii miata chyba jakies hustawki nastroju,

bo na przyktad dzien wczesniej o godz. 21 wykonywata mojemu
dziecku USG gtowki, brzuszka, bo w tym szpitalu to byt standard

i byta dla mnie supermita. Nastepnego dnia rano wchodzi na sale

i po prostu patrzy na spadek wagi, a ja pamietam doktadnie, Ze z tej
3 na 4 dobe dziecku spadto 20 g. To nie jest duzo, to kwestia nie
wiem, siku, kupki. | wtasnie ona zapytata ironicznie, czy ja wiem, jak
wyglada dobrze odzywione dziecko, bo na pewno nie tak jak moje.
| po prostu zasugerowata mi, ze jezeli ja nie podam mleka
modyfikowanego, to ona mnie nie wypusci z tego szpitala. A tak
naprawde chodzito o cos zupetnie innego. Jak syn sie rodzit

to musiaty zostac przebite wody ptodowe, bo prawdopodobnie one
powstrzymywaty akcje porodowa, ktdra byta bardzo dtuga

i wyczerpujgca. Wody szty takimi chlustami. Byty czyste,

ale ostatnia partia byta zielona. Oni na tej podstawie zdecydowali,
zeby pobra¢ mu wymaz, aby sprawdzic, czy nie byto zakazenia.
Moze zrobili to stusznie, ale o niczym mnie nie poinformowali.

W niedziele w 3. dobie, kiedy ja juz bytam gotowa do wyjscia

ze szpitala, bo wszystko z dzieckiem byto dobrze, nagle dostaje
»Nie, nie wychodzicie« i zero jakiegos uzasadnienia. Dopiero
wieczorem w niedziele mi powiedzieli, ze nie puszczg go, bo byto
CRP pobrane, a oni zapomnieli ztozy¢ kolejnego zlecenia

na badanie, i ze w takim razie to badanie zostanie wykonane
dopiero w poniedziatek rano, ale rano nie zostato pobrane.

| wechodzi ta ordynator i ona mnie pyta, czy ja wiem, jak wyglada
najedzone dziecko, a ja jg pytam, czy zostato zbadane CRP, a ona,
ze nie. | tyle, i taka to byta rozmowa. Koniec koricow powiedziata,

Zze ma przyjs¢ potozna z laktatorem i sprawdzimy, czy ja w ogdle
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mam mleko. Dla mnie to byta taka sugestia, Ze ja nie mam mleka,
Ze sprawdzimy, ile pani tego mleka tam ma. No co ona chciata
sprawdzac. Przeciez wiadomo, Ze laktatorem nie wyciaggne takiej
ilosci, jak dziecko jest w stanie sobie wyciagnac, a po drugie syn
faktycznie w tym okresie wisiat na mojej piersi, bo to juz byta

4 doba jego Zycia on oczekiwat wigekszej ilosci pokarmu, bo juz sie
skonczyty te 3 pierwsze doby, kiedy miat Zotgdeczek wisienki,

a Ze tego mleka nie byto, no to on praktycznie caty czas byt przy
mojej piersi, ale z 2 strony jak inaczej rozkrecic laktacje. Tego sie
inaczej nie da zrobic, jak nie przestawiajgc dziecka. | co ja miatam
z tych piersi wyciggnad, jak dziecko probowato pobrac¢ pokarm.
Wyciggnetam bodajze 20 ml, to i tak byto duzo, jak na ten okres
od porodu. Potozna, ktora mi ten lektor dawata, to ona mi
powiedziata, Ze po prostu »Zrobmy tak jak chce ordynator«

i po prostu widac byto, ze jest jej mnie zal, bo ja tam sie
probowatam stawiac. Juz bytam na takim etapie, Ze wtasnie
powiedziatam, Ze chce to CRP, Zeby mi to sprawdzili i nie wiem,
czy gdyby to jeszcze troche nie potrwato, to czy bym nie zrobita
wypisu na Zadanie. Tyle, Ze sie oczywiscie martwitam o zdrowie
dziecka. To nie jest takie proste podjgc taka decyzje, Ze jak sie wie,
Ze dziecko jeszcze nie przebiera do korica, a potem cos sie stanie
i wiadomo, ze to mnie obarczg wing, a nie lekarza, ktory w jakis
Ssposob sie nade mng znecat psychicznie, no bo tego sie inaczej nie
da po prostu okreslié. Ja wtedy nie wiedziatam, bo potem sobie
doczytatam w tej takiej zottej ksigzce »Karmienie piersig. Siedem
naturalnych praw«, ze maj ciezki porod moze spowodowac
opoznienie nawatu mleka i tego mi nikt nie powiedziat. W pigtek
po porodzie byta u mnie doradca laktacyjna, ktora pracowata

w szpitalu. Spojrzata, jak przystawiam. Stwierdzita, Ze jest
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w porzadku. Nie powiedziata mi kluczowej rzeczy, Ze ja sie nie mam
co przejmowac tym, Zze moj porod byt trudny i mleko sie spozZni

i Ze mam po prostu przystawiac, zeby rozkrecac. W kazdym razie
w poniedziatek przyszta wtasnie potozna z tym laktatorem, ktdra
miata mi udowodnic po prostu, Ze tego mleka nie mam. Juz bytam
tak zdesperowana i tak bardzo chciatam wyjs¢ z tego szpitala,

Ze podalismy dziecku mieszanke. To byt szantaz, bo ja bytam
bardzo zdotowana w tym szpitalu cata sytuacjg. Bytam w bardzo
ztej formie psychicznej i dla mnie kluczowe byto, zeby stamtad
wyjs¢. Wyjs¢ jak najszybciej, za wszelkg cene. Skoriczyto sie tym,
Ze dziecko, wypito mieszanke i doktadnie za chwile zrobito kupe.
To sie po prostu przelato przez niego zupetnie. To byt pierwszy

i ostatni raz, kiedy moje dziecko dostato mieszanke. Natomiast
dostalismy wypis. Przekroczytam prog domu i dostatam nawatu
mleka”. (K20)

»Pielegniarki przynosity smoczki i gotowa mieszanke w matych
buteleczkach i kazaty dokarmiac¢ dziecko cytuje: bo je zagtodze oraz

nie wyjde ze szpitala jak spadek wagi bedzie za duzy". (A410)

,Ustyszatam na poczatku, Ze nie mam mleka i mam podawac
mieszanke, bo nas nie wypuszczg ze szpitala jak bedzie spadac

z wagi. Dopiero potem sie dowiedziatam, Ze to jest normalne,

ze dziecko spada z wagi. Tylko jedna pani mi pomogta i pokazata,
ze mam mleko w piersiach i zeby karmi¢ matego piersia. Byta

to pani z weczesniakdw. Pofozne tylko mnie zastraszaty, ze jesli nie
bede dokarmiac butlg z mlekiem modyfikowanym, to dziecka nie

wypiszg ze szpitala i beda musieli zrobi¢ mu zastrzyki. Jeny, ile ja
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przezytam. 5 dni w tym szpitalu byto dla mnie i jest trauma.
Codziennie ptakatam. Nikt mi i kolezance nie chciat pomac.

Jak chciatam, Zeby mi potoZzna pomogta dostawic, to przyszta,
przystawita i powiedziata, Ze nie chwyta. Data naktadke i przez

to musiatam sie meczy¢ z naktadka przez 4 miesigce, zanim
dziecko samo odrzucito naktadke! Porod cudowny, ale opieka

po porodzie masakra. Zatuje, ze od razu nie ztoZzytam na nich
skargi. Wypetniam ankiete dla nas kobiet, Zeby sie w koricu cos
w tych szpitalach poprawito. Jest tragicznie, jesli chodzi o pomoc
przy karmieniu. Kiedys byta doradczyni w szpitalu i pomagata teraz
musimy radzi¢ sobie same. W kazdym szpitalu powinna byc¢ taka
kobieta”. (A2348)

W kolejnej historii kobieta nie otrzymata pomocy majacej na celu skuteczne nakarmienie
dziecka piersig lub jej mlekiem. Nie miata zaufania do personelu i nie dostosowata

sie do zalecenia podania mieszanki. Jak sie okazato, jej decyzja okazata sie stuszna

- dziecko nie potrzebowato mieszanki, by przybra¢ na wadze.

,Grozito nam, Ze nie zostaniemy wypisani, bo corka nie przybierata
tak do konca dobrze na wadze na poczatku, wiec kazali mi ja
dokarmic. Oczywiscie tez mieszanka. Nie chciatam podac tej
mieszanki. Powiedziatam, Ze jg dokarmitam, ale ja tego nie
zrobitam. Udato sig, Ze ta waga powoli ruszyta w gore, wiec nas

puscili i juz pézniej w domu walczytysmy”. (K24)

Kolejna kobieta nie zgadzata sie na dokarmianie dziecka mieszankga. Proby pomocy
personelu byty dos¢ chaotyczne i niedelikatne.
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»Przystawiatam dziecko do piersi, tak jak wczesniej uczyta mnie
potozna w pozycji spod pachy, mowiac, ze nie bedzie mnie bolat
brzuch wtasnie i tak sie staratam robic. Panie potozne chyba
uwaZzaty, Ze jest ok. Nigdy nie widziatam, jak wyglada prawidtowe
ssanie, wiec myslatam, Ze skoro dziecko jest przy piersi i potem
zasypia, to wszystko jest w porzadku. Teraz wiem, Ze ona

w zasadzie prawie nie ssafa, tylko usitowata ztapac te brodawke

i wiele z tego nie wynikato. Bardzo sie frustrowata. Natomiast

w nocy budzita sie czesto z ptaczem i ptakata. Wtedy jak dziecko
ptakato, przyszta potozna od razu z butelkg z mlekiem
modyfikowanym. Powiedziata »0, jest na pewno gtodne« i ze mam
dokarmi¢. Mowitam, Ze ja nie chce dokarmia¢ mlekiem
modyfikowanym. Wzieta dziecko i ciasno owineta w pieluszki.
Mowita, Ze tak ciasno owiniete mam przystawiac. To tez niewiele
dawafto. W koricu juz nie wiedziatam co robic, bo innej potoznej

nie byto, ale nie chciatam tez dawac tego mleka, bo styszatam,

Ze nie powinno sie raczej tego robi¢. Zaczetam myslec¢ »Czy ja
histeryzuje?«, bo tak troche sie czutam. Kolejnego dnia sie okazato,
Ze dziecko za duzo spadto i pytali sie mnie, czy mam problemy

Z karmieniem, ale nikt nie sprawdzit tego, jak przystawiam. W koncu
przystali panig, ktdra chyba z tego co mdwita byta doradca
laktacyjnym. Zaczeta mi pomagac z przystawianiem dziecka. Byta
to kolejna trauma, poniewaz zaczeta mi wpychac poduszke
laktacyjng w brzuch tak, ze blizna mnie bolata. Robita tak bez, bez
pytania sie mnie, czy moze to zrobic¢. To tez byto czeste, Ze panie
potozne tapaty mnie za piersi i sprawdzaty czy juz sg twarde, czy juz
jest nawat, czy jeszcze nie. tapaty mnie za sutki bez pytania.

To byto niefajne. Bytam w takim stanie psychicznym, ze nie bardzo

mogtam sie broni¢ przed tym. Teraz mysle, Zze bym sie inaczej
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zachowata. Potozna, ktdra nie byta doradcg, pokazywata mi
przystawienie dziecka z przodu, a nie spod pachy. Nie bytam

w stanie tego robic, bo w zasadzie tylko spod pachy dawatam rade
karmic. PAoZniej potoZzna w koncu zaczeta mi scigga¢ mleko recznie
i kaza¢ dokarmiac z butelki tym mlekiem sciggnietym recznie. Tylko
tez nikt mi nie proponowat dokarmienia ani przez wezyk, ani
strzykawka, tylko z butelki. Siedziatam, pani mi sciggata to mleko

Z piersi, ale tez mnie nie zapytata czy moze to zrobi¢. P6zZniej
dziecko ciggle spadato, no bo ciggle dobrze nie ssato i przychodzity
panie pielegniarki z oddziatu niemowlecego. Pytaty, o co chodzi

i dlaczego dziecko nie przybiera, dlaczego nie dokarmiam mlekiem
modyfikowanym, jak mi dajg. Probowatam ttumaczyc, ze nie chce

i czutam sie troche jak idiotka. Niby w ksigzkach jedno, a jednak,
mam sie zachowywac »normalnie« i robic to, co mi kazg. Miatam
swoj laktator taki na dwie piersi i tez miatam wraZenie, Ze panie
potozne w ogdle nie wiedza jak to sie obstuguje. Prositam, ale nie
umiaty mi pomac, bo to na dwie piersi, a one takiego nie umieja.

W koricu sama to ogarnetam, zaczetam scigga¢ mleko i probowac
dokarmiac butelka, zebysmy mogty wyjs¢, zeby matej nie spadata
waga. Miatam wyjs¢ ze szpitala, jezeli mata nie spadnie z masag,

to tez znowu troszke spadta, ale panie potozne powiedziaty,

Ze mam jg teraz nakarmic. One po karmieniu jeszcze raz zwazg

i wtedy wpiszg tamten drugi wynik i mam wrazenie, Ze troche

nasciemniaty, Zzebysmy wyszty i zostatysmy wypisane”. (K35)

Cho¢ potoznej zabrakto delikatnosci, warto podkresli¢, ze pozyskanie reczne siary
w poczatkowym okresie karmienia, a co za tym idzie dokarmienie mlekiem matki w pierwszej
kolejnosci, to istotny krok w postepowaniu, gdy dziecko nie ssie skutecznie. Kobieta widziata,
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ze mleko jest i zamiast ugigc¢ sie pod presjg pielegniarek, podjeta samodzielng decyzje
o stymulacji laktacji. Na pewno pomogta jej w tym wiedza pozyskana juz przed porodem.

Zanim wprowadzenie mieszanki stanie sie koniecznoscig jest wiele krokow, ktére mozna
poczynic, aby karmienie piersig lub mlekiem matki byto skuteczne. Kluczowe jest okazanie
wsparcia kobiecie przez personel.

,Przy spadku z wagi dziecka potozna/pielegniarka przygladaty sie,
jak dziecko sie przystawia, jak dfugo aktywnie ssie i czy sg oznaki

najadania sie” (A98)

»,Pomoc dotyczyta przede wszystkim wskazowek co do odciggania
mleka (zaréwno recznego jak i przy uzyciu laktatora), péZniej takze
przystawiania dziecka do piersi oraz karmienia przy pomocy butelki.
Uzyskatam duzg pomoc w zakresie odciggania mleka, jednak nie
bytam do kornca usatysfakcjonowana pomoca w przystawianiu
dziecka do piersi”. (A2399)

»,Mtody miat problem ze ztapaniem brodawki. Jakby ta brodawka
byta wieksza niz jego usta miatam wrazenie. Maty ptakaf, ptakat,
ptakat. Nie dato sie go nakarmic po prostu. Nie zassat piersi, to nie
byto opcji, Zeby on sie nakarmit. Poniewaz rodzitam w okolicy
weekendu to oczywiscie doradczyni nie byto. Ona pracuje

od poniedziatku do pigtku. | po prostu pielegniarka noworodkowa
mnie poinstruowata. Bez problemu dostatam instruktaz, jak sciggac
mleko. Przyniosta maszyne i poinstruowata mnie jak to sie robi. Nie
ma w tym wielkiej filozofii jak dla mnie. Dostatam butelki

do przechowywania pokarmu. To nie byto dla mnie trudne, Zebym ja

jakos to wspominata tak technicznie. Wszystko byto klarowne
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i jasne w razie pytan, watpliwosci udzielano mi informacji o tym, jak
wyczyscic sprzet po odcigganiu. Wszystko wiedziatam na ten
temat. Siare tez odciggatam recznie, kiedy te iloSci sg takie
malutkie, Zeby dziecko poczuto to mleko na brodawce. Delikatnie
do kieliszka troszeczke tez odciggatam tak recznie. Bytam
poinstruowana o tym, jak to robi¢. Karmilismy sie moim
odcigganym mlekiem. Bytam zdeterminowana do tego. Tutaj byt
jeden komentarz, ktory zapadt mi w pamiec. Ja tam oczywiscie
ptakatam, Ze dziecko nie tapie piersi, Ze jak to karmic¢ z butelki
pozniej, Ze nie chce i w ogole, a pielegniarka noworodkowa ona mi
powiedziata »Wie pani co, pani Swojego pierwszego syna karmita

2 lata i 7 miesiecy to ja nie wierze, Ze tego pani nie wykarmi
piersig«. No i to tak do tej pory mi zostato. Probowaty réznych
metod na mnie, Zebym sie nie zatamywata. To gtaskania, a to
troche tak ostrzej, wiadomo zalezy, bo nie wiedziaty, jak podejs¢,
ale ten komentarz bardzo mi mocno zapadt w pamie¢

i zdeterminowatam sie. Natomiast to byta chyba 2 doba i tej siary,
tego mleka nie byto, az tyle. Tak pielegniarki oceniaty, ja zresztg tez
wiedziatam, Ze no przeciez ten Zotgdeczek rosnie z dnia na dzien.
Niewiele, ale rosnie. Jedna kobietka powiedziata »Dokarmmy, Zeby
on sie przespat, a my sie nauczymy odciggac¢ mleko«. W ten sposdéb
to byto, wiec raz zostata podana mieszanka. Podpisywatam te
zgode. To nie byto tak, ze gdzies poza mna to sie odbyto, jak to
czytam w niektorych komentarzach. Dodatkowo pielegniarka
poszta do neonatologa i poprosita o zgode neonatologa. Raz byt
dokarmiany mieszanka, a pozZniej to juz moim mlekiem, bo poszto.
Chyba caty miesigc maty karmiony byt butelka odciaganym moim

mlekiem, az w koricu ktdregos dnia po prostu zatapat tg piers.
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Przystawiatam go i karmimy sie do tej pory. Takze no wsparcie
duzo robi”. (K30)

,Dwie potoZne najbardziej zapamietatam. Jedna uporczywie
twierdzita, Ze poniewaz moje dziecko sie urodzito duze, to ono nie
jest w stanie by¢ na samej piersi. Caty czas powtarzata, Ze musi by¢
podane mleko modyfikowane, Ze w przypadku duzych dzieci nie ma
mozliwosci, Zzeby wystarczyto mleko matki. Ona caty czas mi to
powtarzata. Gdybym nie miata doswiadczenia po pierwszym
dziecku, ktore rowniez byto duze, to pewnie bym sie ugieta. A tak
wiedziatam, Ze ona opowiada bzdury. Powiedziatam, Ze nie
wyrazam zgody na podanie mleka modyfikowanego, Ze ona nie ma
racji, Zze mam doswiadczenie. Potem na innej zmianie przychodzita
potozna, ktora bardziej wspierata karmienie piersig. Zobaczyta,

Ze idzie bardzo dobrze. »Tak, prosze nic nie podawac. Prosze
karmic i caty czas przystawiac. Niech caty czas je, ona sobie
nadrobi. Nie przejmowac sie tym, ze dziecko ma wage spadkowa

w szpitalu, Ze nie wrocito do wagi. Ona wrdci«. Powiem szczerze,
Ze doswiadczenia wtasnie, ktére miatam z pierwszym dzieckiem,
gdzie miatam ogromne wsparcie, utwierdzity mnie w tym, Ze nie ma
sie co przejmowac tym spadkiem, bo przy duzym dziecku ten
spadek tez byt taki wyrazniejszy. To byta rzecz, ktora sprawita,

Ze karmitam bez zadnych problemow, ze miatam doswiadczenia
dobre z pierwszym dzieckiem. Wiem, ze gdyby byto odwrotnie,

to pewnie bytoby inaczej”. (K26)
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Problem!

Zdarza sie, ze personel medyczny wywiera na kobietach presje,
aby dokarmiaty noworodka mieszankg, podajgc jako argument
ptacz dziecka, ,gtéd” dziecka, czy straszac, ze matka ,zagtodzi”
je lub ze nie wyjdg ze szpitala, jesli dziecko nie przybierze

na wadze, co miato by¢ rownoznaczne z koniecznoscig podania
mieszanki. Bywa, ze takie zalecenia nie sg poparte rzetelng
diagnozg umiejetnosci ssania dziecka, oceng wskaznikéw
skutecznego karmienia. Wielu kobietom nie oferuje sie pomocy
majgcej na celu skuteczne nakarmienie dziecka piersia

lub odciggnietym mlekiem matki.

Moze sie zdarzy¢ sie, ze dziecko jest ospate. Wéwczas nie budzi sie na karmienie, czesto
zasypia przy piersi. W cytowanym w podrozdziale 3.2.6. fragmencie SOOO X/II. Opieka nad
noworodkiem pkt. 2 ust.3) czytamy, ze ,jezeli noworodek nie budzi sie, nalezy go budzi¢
do karmienia po 3—-4 godzinach, liczgc od poczatku ostatniego karmienia, z wyjatkiem
pierwszych dwunastu godzin zycia dziecka, kiedy z powodu obnizonej aktywnosci dziecka
wybudzanie nie jest wymagane co trzy godziny”.

,Syn ciggle zasypiat przy piersi i batam sig, ze je za mato. Potozna
poinstruowata mnie jak zachecac dziecko do ssania i poZniej

przyszta sprawdzié, czy wszystko jest w porzadku”. (A245)

Bywa, ze ospatos¢ u dziecka powoduje zo6ttaczka, co jest dodatkowa trudnoscig w karmieniu
piersig i moze stwarzac ryzyko nieprawidtowych przyrostow masy ciata.

»Na poczatku bytam przerazona zachowaniem potoznych

i podejsciem do dziecka, zachowywaty sie mato empatycznie.
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Ja miatam problem po drugiej dobie, dziecko byto ospate przez
Zottaczke i nie mogtam poradzic¢ sobie z wybudzeniem
i prawidtowym przystawieniem. Po kilku probach i pomocy

od potoznych zaczeto sie wszystko zmienia¢ na plus”. (A1178)

»,Pomoc byta doraZna, dziecko zasypiato podczas karmienia i dtugo
nie przybierato masy ciata (Zéttaczka), mimo wskazdéwek ciagle

martwitam sie, Ze cos Zle robie”. (A1641)

"Miatam mega nawat - wygladatam wtedy jak ofiara szalonego
chirurga plastycznego. Ordynatorka zarzadzita, ze potozne majg
pilnowad, zeby mleko byto odpowiednio Sciggniete i nie dopuscic
do zapalenia - oceniam to bardzo pozytywnie. Wiele osob pilnowato,
Zeby nawat nie przeksztafcit sie w stan zapalny. Kilka potoznych
pomagato przystawic¢ dziecko. Mata urodzita sie 2160 g i miata
duzg zottaczke. Gtownie spata, wiec namdowienie jej na piers byto
wyczynem. Ale personel widziat, ze mi zalezy i jedna z potoznych
nawet kazata sie obudzi¢ w nocy bez wzgledu na godzine

deklarujgc, Ze mi pomoze i tak tez byto”. (A2199)

Warto zaznaczy¢, ze w powyzszych przypadkach dzieci byty karmione wytgcznie piersia.

Zébttaczka zwigzana z karmieniem (zaréwno wczesna, jak i pdzna) nie jest przeciwskazaniem

do karmienia piersig'®'. Istniejg wytyczne postepowania w przypadku zéttaczki u noworodka

151 szajewska H., Socha P., Horvath A. i wsp., Zasady zywienia zdrowych niemowlgt. Stanowisko Polskiego
Towarzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia Dzieci, Standardy Medyczne Pediatria 2021, T. 18, s.
808.,https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/WL jednostki/klinika_pediatrii_i_zaburzen rozwoju_dzieci_i_mlodzi

ezy/zasady zywienia_zdrowych niemowlat.pdf [dostep: 30.11.2023]
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https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/WL_jednostki/klinika_pediatrii_i_zaburzen_rozwoju_dzieci_i_mlodziezy/zasady_zywienia_zdrowych_niemowlat.pdf
https://www.umb.edu.pl/photo/pliki/WL_jednostki/klinika_pediatrii_i_zaburzen_rozwoju_dzieci_i_mlodziezy/zasady_zywienia_zdrowych_niemowlat.pdf

Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego'?, Academy of Breastfeeding Medicine'3,

Amerykanskiej Akademii Pediatrii (AAP)'5* 1%, Zalecenia mozna podsumowac nastepujgco:

obecnie w przypadku zéttaczki nalezy karmié piersig jak najczesciej,

NIE praktykuje sie przerw w karmieniu, pasteryzacji, gotowania mleka matki i NIE
zastepuje sie mleka matki mieszanka rutynowo, jak réwniez NIE podaje sie glukozy
czy wody do picia,

skuteczne pobieranie pokarmu z piersi jest kluczowe dla duzej iloSci wypréznien,
a co za tym idzie, szybkiego wydalania bilirubiny przez noworodka,

wazne jest czeste karmienie piersig oraz obserwacja w kierunku skutecznosci
karmienia (opisywane wyzej wskazniki skutecznego karmienia piersig) i pomoc
w efektywnym dostawianiu,

w przypadku nieskutecznego karmienia piersig dokarmianie odciggnietym mlekiem
matki powinno by¢ priorytetem (podobnie jak opisywaty$my wyzej),

moze istnie¢ koniecznos$¢ zastosowania fototerapii, ktéra réwniez nie jest powodem
dla wprowadzania mieszanki, a przebywanie dziecka blisko matki czy stosowanie
urzadzen umozliwiajgcych mobilnosé dziecka utatwia karmienie piersiag

lub odciggnietym mlekiem matki.

152 Tottoczko J., Rekomendacje PTN dotyczqgce leczenia z6ttaczek u noworodkéw w praktyce,
https://cnol.kobiety.med.pl/wp-content/uploads/2021/06/Rekomendacje-PTN-dotyczace-lecznia-zoltaczek-u-

noworodkow-w-praktyce.pdf [dostep: 30.11.2023]

153 Flaherman V. J., Maisels J. M., ABM Clinical Protocol #22: Guidelines for Management of Jaundice in the
Breastfeeding Infant 35 Weeks or More of Gestation—Revised 2017, Academy of Breastfeeding Medicine 2017,
https://doi.org/10.1089/bfm.2017.29042.vif [dostep: 30.11.2023], polskie ttumaczenie:

https://abm.memberclicks.net/assets/DOCUMENTS/PROTOCOLS/22-jaundice-protocol-polish.pdf [dostep:

30.11.2023]

154 Kemper A.R, Newman T.B., Slaughter J.L. i wsp., Clinical Practice Guideline Revision: Management of
Hyperbilirubinemia in the Newborn Infant 35 or More Weeks of Gestation, Pediatrics from the American
Academy of Pediatrics 2022, 150 (3): 2022058859, https://doi.org/10.1542/peds.2022-058859 [dostep:
30.11.2023]

155 Meek J.Y., Noble L., Policy Statement: Breastfeeding and the Use of Human Milk, American Academy

of Pediatrics - Section on Breastfeeding 2022, https://doi.org/10.1542/peds.2022-057988 [dostep: 30.11.2023]
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Ponizej cytujemy fragment stanowiska AAP (we witasnym ttumaczeniu):

,Niemowleta karmione piersig majg zwykle wyzsze srednie
stezenie bilirubiny. Uwaza sie, ze jest to zjawisko fizjologiczne

i istniejg pewne dowody na to, ze bilirubina u noworodkdw jest
korzystna, poniewaz bilirubina jest silnym przeciwutleniaczem%6.
Niedostateczne spozycie przez niemowle karmione wytgcznie
piersig w pierwszych dniach zycia moze jednak wigzac¢ sie

z patologicznag hiperbilirubinemia. Badanie udokumentowato,

ze zmniejszona czestotliwosé karmienia piersig, zwtaszcza

<7 razy dziennie, wigze sie z wyzszym stezeniem bilirubiny,
podczas gdy karmienie piersig 9—10 razy dziennie wigze sie

Z nizszym stezeniem bilirubiny'®’. W razie potrzeby suplementacja
u niemowlat powinna obejmowac odciggniete mleko matki.
Karmienie siarg zwieksza ilos¢ stolca u noworodka, co zwieksza
wydalanie bilirubiny w stolcu. Koniecznos¢ fototerapii u skadinad
zdrowego niemowlecia, bez objawdéw odwodnienia i/lub
niewystarczajgcego spozycia, nie jest wskazaniem

do suplementacji mlekiem modyfikowanym, chyba ze stezenie
bilirubiny zbliza sie do poziomu transfuzji wymiennej. Niemowleta
wymagajgce fototerapii odnoszg korzysci, jesli pozostajg blisko
matki, co utatwia karmienie oparte na sygnatach od dziecka

i dodatkowe wsparcie w karmieniu piersig”1%8.

156 Hansen R., Gibson S., De Paiva Alves E. i wsp., Adaptive response of neonatal sepsis-derived group B
Streptococcus to bilirubin, Scientific reports2018, 8(1):6470, https://doi.org/10.1038/s41598-018-24811-3
[dostep: 30.11.2023]

157 Hassan B., Zakerihamidi M., The correlation between frequency and duration of breastfeeding and the
severity of neonatal hyperbilirubinemia, Journal of Maternal-Fetal and Neonatal Medicine 2018, 31(4):457-463,
https://doi.org/10.1080/14767058.2017.1287897 [dostep: 30.11.2023]

158 Meek J.Y., Noble L., Policy Statement: Breastfeeding and the Use..., j.w.
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W ponizszym przyktadzie kobieta opowiada o praktyce stosowanej w szpitalu w Niemczech.
Warto nakresli¢ szerszy kontekst opieki w tym szpitalu, aby pokaza¢ jak bardzo wspierano
w nim laktacje (o czym $wiadczg réwniez wczesniej cytowane fragmenty opowiesci kobiety).

,Pierwsze dziecko rodzitam w Niemczech. Drugie dziecko rodzitam
w Polsce. Widze jak gigantyczna jest przepas¢ miedzy opieka
laktacyjng tam, a tutaj. Fakt, Zze wybieratam szpital pod laktacje
wtedy. Tutaj nie miatam takiej mozliwosci, bo teraz mieszkam

na wsi. Wtedy mieszkatam w Berlinie i miatam 15 szpitali

do wyboru. Tu miatam dwa w tym momencie, wiec nie mogtam
sobie pozwoli¢ na znalezienie szpitala, ktory ma profil jaki mi
odpowiada, ale mimo wszystko czutam rozczarowanie, jak to
wyglada, wiec postanowitam zgtosic sie do wywiadu pogtebionego,
zeby ponarzekac troche albo zwréci¢ uwage na rzeczy, ktére mozna
by poprawié. Szpital w Niemczech nie przyjmowat poroddéw bardzo
powiktanych, wszystkie musiaty by¢ donoszone. Oni nie robili
cesarek planowych, w sensie tylko mieli spontaniczne, bo zaktadali,
ze sg szpitalem do rodzenia naturalnego. Mieli bardzo niski odsetek
cesarek, chyba 7%. Plus dziecko caty czas przy mamie. Bardzo
bliskosciowy szpital, nastawiony na kontakt mama z dzieckiem,

Ze te dwie godziny musza byc¢. Faktycznie te dwie godziny,

ze wychodzg, ze Swiatta sg przygaszone, ze cztowiek sobie siedzi.
Taki szpital wybratam i oni naprawde sie wywigzywali

ze wszystkiego. Bytam bardzo zadowolona z opieki i z tego jakie
byto podejscie. Na przyktad moje dziecko miato bardzo wysoka
ZOttaczke, takg na granicy praktycznie lamp, ale nie na tyle, Zzeby
naswietlac i to co oni caty czas mowili »Prosze jak najwiecej karmi¢
piersig. To wszystko sie wyptucze«. Moja potozna, ta ktora

przychodzita do mnie, faktycznie kontrolowata zazétcenie dziecka.
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Caty czas tylko zachecali, Zeby karmic, wiec byto takie wsparcie.
Wiem, Ze przy karmieniu piersig sie ta Zottaczka przedtuza
i czasami nie jest to takie mile widziane, Ze kobieta karmi piersia.

Tam odwrotnie wtasnie, zachecali, zeby jak najwiecej karmic¢”. (K26)

Réwniez w przypadku innych kobiet, ktére rodzity juz polskich szpitalach, zachecano do jak
najczestszego karmienia piersia.

+Przy mojej mtodszej corce trafita sie zéttaczka i pani doktor
powiedziata, ze aby tej bilirubiny jak najszybciej sie pozbyd,

to Zzebym jg bardzo czesto przystawiata. Nastawita budzik i nawet
w nocy w te pierwsze dni starata sie co te 2 godziny przystawic.
Nawet co godzine chociaz troszke, zeby sie napita. Efektem
ubocznym tego, ze musiatam jag tak przystawiac, bo miata te
ZOttaczke, a zalezato mi tez na tym, zeby jak najszybciej wyjs¢

ze szpitala, bo miatam 2 cérke w domu i wiadomo emocje,

to wszystko, w zwigzku z tym nie miatam przez to nawafu, w sensie
nie odczutam go. Bardzo czesto jest tak, jak z pierwszym
dzieckiem, ze przez te pierwsza dobe jest taka ospatos¢ dziecka,
drugiej doby jest troche gorzej i musi sie wszystko rozkrecic,

a potem przychodzi ten nawat, panika i w ogdle. A tutaj od samego
poczatku, jak tylko powiedziata mi pani doktor, Ze nie no musze,
musze jg karmic, zeby te bilirubine wyptukad, to ja potem czekatam

na ten nawat, czekatam, a wszystko poszto gtadko i ptynnie” (K8).

»5 dni - Zottaczka fizjologiczna u dziecka. Na szczescie styszatam,
ze dziecko jak najbardziej i jak najczesciej przystawiac do piersi.

Potozna laktacyjna, przy nawale laktacyjnym ttumaczyta, ze to
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normalne, laktacja musi sie ustabilizowac¢. Pomoc zaspokoita moje
potrzeby. PotoZna pomogta mi przy pozycjach oraz przy tym, aby

dziecko dobrze tapato piers (problemy z duzym biustem)”. (A1117)

W kolejnym przypadku kobieta miata doswiadczenie z pierwszym dzieckiem, ktére miato
problemy z przybieraniem na wadze i z6ttaczka. Wiedza, ktérg zdobyta, pozwolita czuc jej sie
pewnie z karmieniem drugiego dziecka i w tym przypadku przebieg z6ttaczki byt
zdecydowanie tagodniejszy.

W kwestii karmienia bytam pewna siebie. Po pierwsze, Ze miatam
mleko. Po drugie wiedziatam, jak przystawic¢ dziecko, zeby zrobito
tego karpika i Zeby objeta catg brodawke. Caty czas styszatam
przetykanie, miatam swiadomosgc, ze pije. Tez dobrze przybierata.

| tez, co mnie zaskoczyto, bardzo szybko zeszta jej Zottaczka.

Z pierwszym dzieckiem byto tak, Ze dtuzej szto wszystko. Wtedy
zbyt szybko zgodzitam sie na dokarmienie mieszanka. Zostatam
poinformowana, ze dzieki temu szybciej zéttaczka zniknie

(co okazato sie ztudne), a ja miatam juz dos¢ szpitala i zaczynat sie
baby blues. Tutaj zas bardzo szybko to zeszto. Pomoc tez byfa.
Pani przyszta, zobaczyta w jaki sposob przystawiam dziecko,
pytata, ile kup i tak dalej. Ocenita skutecznos¢ karmienia. Naprawde
bytam pod wrazeniem jak duzo tego siku i kup przez ten czas caty
mata robita. Faktycznie duzo jadta. Gdyby nie to, ze miatam porod
mimo wszystko zabiegowy, no to bysmy nawet dzieri wczesniej
wyszty, bo mata juz miata dobre wyniki, a ta Zottaczka nie byta juz
taka wysoka”. (K23)
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Czesto jednak dokarmianie mieszanka byto ,sposobem” na zbicie z6ttaczki, a czasem
réwniez jedynym rozwigzaniem bez jednoczesnego zaoferowania pomocy w skutecznym
karmieniu piersig lub mlekiem matki.

»,Na poczatku mato kto sie interesowat, ale przyszta zmiana, gdzie
panie same przychodzity i pytaty o dostawianie. U mnie od poczgtku
mata bardzo tadnie tapata, wiec nie miatam wiekszych problemow.
Tylko mato przybierata przez Zzéttaczke (pracowatam laktatorem).
Jedynie problem jest, Zze proponowaty mi dokarmianie matej bez
préby pracy ze mna (to byta konkretna osoba), ale tego ja nie
chciatam. Widziatam, ze inna pani kolezance najpierw pomagata
karmic jej mlekiem i nie chciata jeszcze dawac¢ mleka

modyfikowanego, jesli nie ma takiej potrzeby”. (A9517)

»Personel tylko rzucit okiem na nasze karmienie. Mowili, ze wyglada
ok. A jak dziecko nie przybierato na wadze, to sugerowat

wprowadzié¢ mleko modyfikowane, bo byta Zéttaczka”. (A1746)

,Syn zostat potraktowany mieszanka od razu. Nikt tego ze mna nie
konsultowat. Gdy zapytatam, to potozna/pielegniarka powiedziata
mi, ze to konieczne, bo ja jeszcze nie mam pokarmu po cieciu
cesarskim, a dziecko musi jes¢ by zwalczac zéttaczke. Kazano mi
»przystawiac«, ale w jaki sposob, jak czesto, cokolwiek - nikt nie
powiedziat”. (A204)

»Jedna z potoznych powiedziata, Ze mam za mato pokarmu,
sugerowata uzywanie laktatora oraz dokarmianie mieszanka,

szczegdlnie by szybciej zeszta dziecku zéttaczka” (A1408)
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,COrka dostata tylko raz mieszanke, bo byta zbyt senna przez
Zottaczke i nie jadta z piersi, polecono mi, Ze im wiecej zje tym
szybciej minie Zotftaczka, a ja nie chciatam przez to by¢ dtuzej
w szpitalu”. (A1522)

»Syn miat Zottaczke. No i potozna mdowi »No podaj te mieszanke,
bo przyjdzie pani doktor, bedzie kazata wam kroplowke podac,
bedziecie dtuzej lezec, daj te mieszanke dla swietego spokojux.
Takze dostat, a tez juz z tego co czytatam gdzies, to sie nie podaje
mieszanki, ze to juz jest przestarzata metoda, mieszanka, glukoza

i tak dalej, ze piers matki jest wystarczajaca”. (K18)

+Wyrazitam zgode na dokarmianie mieszanka, postraszona,

Ze ZOftaczka dziecka w pierwszej dobie to cos powaznego

i dokarmianie pomoze, bo na moim mleku bedzie ciezko obnizy¢
poziom bilirubiny”. (A1728)

+Wiekszos¢ potoznych bez certyfikatu CDL, bez pojecia o karmieniu
piersig, naciskata na dokarmianie mieszanka »Zagtodzi Pani
dziecko« itp. Jedna potozna, ktora byta doradczynig CDL w 3 dobie
przyszta i pokazata jak prawidtowo przystawiac i problem sie
rozwigzat. Gdyby CDL byta dostepna od razu po porodzie, dziecko
nie wymagatoby mleka modyfikowanego, nie rozwinetoby zéttaczki

i nie wymagatoby fototerapii”. (A2064)

Jedna z kobiet opowiedziata o przypadku ospatosci swojego dziecka i o tym jak prosita
o pomoc personel medyczny, by mdc je skutecznie karmic¢. Jak sie pézniej okazato, ospatos¢
byta wynikiem z6ttaczki, jednak na tamtym etapie personel zignorowat objawy.
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,Dziecko generalnie bardzo ciezko sie przystawiato do piersi
dlatego, Ze miato tg Zottaczke taka na granicy juz momentu,

w ktorym trzeba naswietlac. Przez tg Zottaczke bardzo mi duzo
spato, bo tak podobno przy tej Zéttaczce jest. Chociaz ja tego wtedy
jeszcze nie wiedziatam w szpitalu. Dopiero poZniej sie o tym
dowiedziatam i przez to, to dziecko byto mi bardzo trudno
przystawic. Ja nie bytam w stanie tego zrobi¢ sama. Po prostu

co karmienie, co te 2,5 godziny, sztam do potoznej i prositam

0 pomoc, zeby przyszta i pomogta to dziecko przystawic.

No i po prostu chyba dla nich to byto juz tak ucigzliwe czasami

- mowie zalezato od zmiany oczywiscie — ale to byto tak ucigzliwe
dla nich, ze ja tam chodze, Ze po prostu w pewnym momencie
ustyszatam: »No to nie, to trzeba podac butelke«. A Ze ja wtedy,
wiadomo emocje okotoporodowe jeszcze i baby blues, wtasnie
miatam problem z tym, ze nie potrafie nakarmi¢ swojego dziecka.
Jakos tak w ogdle o tym nie pomyslatam, Ze to nie jest moja
decyzja do korica. Jakby nie bytam w stanie sama pomysle¢ o tym
i zadecydowad, bo po prostu wtedy bytam tak sfrustrowana, ze nie
potrafie nakarmic¢ swojego dziecka, bytam tak zrezygnowana,
tacznie z tym, Ze z jednej strony bardzo chciatam wyjs¢ do domu,
bo wiadomo, bardzo tam w szpitalu nie jest przyjemnie byc¢, jeszcze
wtasnie samemu bez zadnych odwiedzin, to moje pierwsze dziecko,
wiec tez jakas w ogole nowa sytuacja tak catkowicie, a z drugiej
strony bardzo batam sie wyjscia do domu, bo mdéwie kurcze przyjde
do domu i nie bede potrafita nakarmi¢ swojego dziecka i co ja
zrobie. Tutaj potozna przyjdzie i jako tako mi to dziecko przystawi

do piersi, a w domu? Miatam takie obawy po prostu”. (K10)
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Czasem konieczne jest wdrozenie naswietlania noworodka w celu zbicia poziomu bilirubiny,

co jak wida¢ w ponizszych przyktadach oraz co ma poparcie w cytowanych wyzej
rekomendacjach, nie musi sie wykluczac z karmieniem wytgcznie mlekiem matki. Warto
podkresli¢, ze w tych przypadkach dzieci NIE byty dokarmiane mieszanka. Kluczowe sg
pomoc i instruktaz personelu szpitala.

»Silna Zottaczka, fototerapia dniami i nocami. Noworodka

dostawatam na czas karmienia”. (A1775)

»W 4 dobie kazano odcigga¢ mi mleko laktatorem ze wzgledu

na zottaczke synka. Synek lezat pod lampg i kazano karmi¢ mi
odciggnietym mlekiem, zeby nie przebywat za dtugo poza lampa.
Wtedy odciggatam 40ml z obu piersi, ustyszatam wdwczas,

Ze to dobra ilos¢”. (A215)

»Neonatolog stwierdzit, ze mam chyba cos nie tak z pokarmem,
skoro syn non stop chce wisiec przy piersi, a jego zdaniem powinien
by¢ non stop pod lampami naswietlany, bo miat Zéttaczke.
Doradczyni laktacyjna sprawdzita, czy mam pokarm i stwierdzita,

ze jest wszystko ok i to normalne, ze maty chce by¢ przy mnie caty

czas, a nie leze¢ pod lampami”. (A1712)

,Bardzo pomocna doradczyni laktacyjna uratowata mnie. Zbadata
jame ustng dziecka, pokierowata do neurologopedy, sprawdzita
sutki, doradzita wielkos¢ lejka laktatora (miatam swdj, dokarmiatam
moim sciggnietym mlekiem, bo dziecko miato zZéttaczke i miato
duzo leze¢ pod lampg, a ze wzgledu na wedzidetko karmienia

z piersi trwaty za dtugo, wiec karmitam pot na pot, ale zawsze
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swoim mlekiem). Pomagata takze w przystawianiu, zejsciu

Z karmienia w naktadkach. Rowniez po wyjsciu do domu umdwitam
sie na wizyte u pani B. w poradni przyszpitalnej, ktorg prowadzi.

Po konsultacji z neurologopeda i laryngologiem po zabiegu
podciecia wedzidetka skontrolowata pozycje i uchwyt dziecka”.
(A671)

Czasem, gdy spadki na wadze sg zbyt duze, konieczne jest dokarmianie mieszanka. Niestety,
W ponizszej historii po raz kolejny uzyto argumentu ,zagtodzenia” dziecka. W tym przypadku

wiedza kobiety, ktéra korzystata wczesniej z rzetelnej edukacji przedporodowe;j i jej

nastawienie na karmienie wtasnym mlekiem miaty ogromne znaczenie. Personel wiedzac,

ze matka wczesniej nie zgodzita sie na dokarmienie mieszanka, ostatecznie udzielit jej
wsparcia w stymulacji laktacji udostepniajac laktator i przeprowadzajac instruktaz
odciggania pokarmu.

,Bytam cata przerazona, bo pani neonatolog podczas sprawdzania
Z rana, czy wszystko jest ok z maluchem, powiedziata »A wejdzie
pod lampy«. Nie spodobat im sie, bo byt za bardzo pomarariczowy.
Sprawdzono poziom bilirubiny i lekarka stwierdzita, Ze no musi
wejs¢ pod te lampy. Nie wiedziatam w ogdle o co chodzi. Za bardzo
nikt mi nie wyttumaczyt. Neonatolog nie wiedziata, jak dfugo bedzie
pod tymi lampami. To mogt by¢ dzien, dwa dni. Chodzito o to, zeby
zbi¢ poziom bilirubiny zbyt wysoki. Wyszto tak, ze ja miatam za
zadanie odciggac swoje mleko. Dodatkowo ze wzgledu na to, Ze tez
waga troche mu schodzita neonatolog nakazata, ze bedzie
karmiony sztuczng mieszankg. »Bo my nie mozemy zagtodzic. Pani
musi sie zgodzi¢ na to«. Postawita mnie przed faktem dokonanym.
Pewnie bardzo sie wzbraniatam, bo wczesniej, kiedy mtody tak nie

chciaf jesc¢ to sie potozna pytata, czy chce mieszanke, czy tylko
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moje mleko. Mowie, Ze sprobuje odciggac, Ze sztucznego nie chce.
Bardzo bytam nastawiona, Zeby przede wszystkim swoje mleko
dawac, bo wiadomo najlepiej dostosowane do malucha. Na szkole
rodzenia panie potoZzne pokazywaty tabelke z zestawieniem jakie
wtasciwosci ma mleko mamy, a co ma sztuczne mleko. Mieszanka
jest przetworzona i nawet jezeli by miata pozytywne bakterie, to one
$g martwe, bo sg zabite ze wzgledu na przechowywanie tych
mieszanek. Dostatam wtedy laktator, Zeby odciggac i tak patrzytam,
Ze najpierw pare mililitrow. Bytam troche zrezygnowana, bo
oczekiwatam, Zze bedzie wiecej tego mleka na poczatku, ale pézZniej
mysle sobie »No chwila. przeciez maluszek ma taki malutki ten
Zotadek, wiec nie potrzeba wiecej«. Bytam zdotowana bardzo, bo
baby blues, ale postanowitam podejs¢ do tego zadaniowo.
Faktycznie co 2 godziny sie budzitam i odciggatam. Nastawiatam
sobie budzik. Jedna piers 7 minut, druga 7 minut, tg metodg 7755
3 3. Odciggatam i karmitam syna. PoZniej prositam o te mieszanke
20 ml mleka sztucznego. Najpierw swoje mleko, poZniej dobijatam
tg mieszanka, no i do spania dalej. Syn miat tam 32 stopnie, wiec
wtasciwie caty czas spat i ja sie cieszytam, a poZniej sobie
myslatam »No i za 2 godziny znowu to samo«. Mdwie »No dobra.
Trzeba przezycé«. Nastepnego dnia podczas wazenia miat pobierang
krew pod katem sprawdzenia bilirubiny, no i pani neonatolog
powiedziata, ze bilirubina spadfa, wiec ja sie ucieszytam, ze juz nie
musiat by¢ pod tg lampa. Byt tam 24 godziny - tak mniej wiecej
wystarczyto. Potem wtasciwie miatam za zadanie dodatkowo
karmic¢ piersia i dodatkowo odciggac, zeby wiecej karmi¢ mtodego,

gdyz jeszcze caly czas ta waga byta troche za niska”. (K13)
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W kolejnej historii rowniez uderza sposéb komunikacji personelu, ale tez brak diagnozy
umiejetnosci ssania dziecka, brak oceny jamy ustnej i diagnozy zbyt krétkiego wedzidetka.
Problemy z realizacja takich diagnoz w szpitalach sygnalizowatySmy w poprzednim
podrozdziale. Takie trudnosci ze ssaniem u noworodka mogty skutkowaé pogtebieniem
zo6ttaczki. To, jak zakonczyta sie historia tej kobiety, sprawia, ze warto poznac jej opowies¢
w catosci:

,Po porodzie z przystawieniem dziecka do piersi nie byto problemu.
Dostatam go zaraz po porodzie, przystawitam do piersi i byt
dwugodzinny kontakt skora do skdry. Urodzitam poZnym
popotudniem, wiec przed nami byta pierwsza noc. W nocy tez, ile
sie dafo dziecko przystawiatam, tym bardziej Ze ono domagato sie
tej bliskosci i kontaktu. Natomiast od samego poczatku problem byt
z bolesnoscia. Kolejnego dnia, jak przyszta potoZzna na obchdod

to wspomniatam o tym, Ze przystawianie do piersi jest dla mnie
bardzo bolesne. Zaczety sie juz nawet robi¢ jakies takie ranki
pierwsze od dtugiego czasu, jaki dziecko spedzato na piersi.

W zasadzie nikt nawet nie przyjrzat sie doktadnie czy przystawiam
syna prawidtowo, czy cos jest nie tak. Dostawatam tylko informacje
na zasadzie, ze piersi muszg sie przyzwyczaic i Zzeby probowac
dalej. Bytam przeczulona na punkcie wedzidetka, bo po prostu
wczesniej wyczytatam o tym, Ze to sprawia czesto problemy

przy karmieniu, a bytam swiadoma, ze u meza od dziecka

z wedzidetkiem byt problem, wiec wspominatam o tym tez
potoznym w szpitalu, natomiast Zadna nawet nie zagladata do buzi
dziecka. Szczerze mowiac nie wiem, czy akurat tego nie bytam
sSwiadoma, ale nie wiem, czy gdybym poprosita, to czy w ogdle mieli
jakas doradczynie laktacyjng, ktora by mogta przyjsé pomdc

to ocenié. W kazdym razie, bolesnosc¢ byta coraz wieksza.
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Préobowatam karmic z naktadkami, ale to akurat na bol mi nie
pomagato. Syn tez miatam wrazenie, Ze nie do korica chciat przez te
naktadki jes¢, wiec to byto takie pot na pot. Czasami z naktadka,
czasami bez. Tak przeszlismy w zasadzie pierwszg dobe w szpitalu
i drugiej doby w trakcie wizyty u pediatry po wazeniu i zabiegach,
lekarka stwierdzita, Ze synek jest niedozywiony, Ze jest
niedokarmiony przez to, Zze nie podaje mu mleka modyfikowanego.
Mimo, Ze spadek na wadze byt 5,5%. Ta sama pediatra zapytata
potozng, ktora stata obok, czy ona tez nie uwaza, Ze on jest jakis
taki niedozywiony. »Tak, tak, wyglada na zagtodzonego po prostux.
Wpadtam w lekka panike, a Ze to byta potozna z oddziatu
noworodkdw, wiec inna niz ta, ktora byta na oddziale potoznictwa,
gdzie lezatam, to jak wrdcitam na sale z informacjg, Ze mdj syn jest
niedozywiony, to troche w panice probowatam zasiegnac¢ porady tej
potoznej na moim oddziale. Doradzita mi, zebym sprobowata
laktatorem Sciggnac i zobaczyc, co sie wydarzy. Mimo tego, zZe juz
bytam dos¢é mocno obolata to jeszcze probowatam przystawic ten
laktator. To byta 2 doba po porodzie to sciggnetam chyba 30 m/
tego mleka w 15 minut, wiec no teraz z perspektywy czasu zdaje
sobie sprawe, Ze to byt catkiem niezty wynik, ale przystawianie dalej
byto problematyczne. Syn zresztg zaczat troszke mniej chetnie jesc.
Wiecej przysypiat. Podesztam wiec do pierwszej proby i podatam
mu butelka to mleko, ktdre odciggnetam, ale on tez nawet za bardzo
nie chciat z tej butelki wtedy pi¢. Wieczorem przyszta potozna

na badanie bilirubiny u dziecka i sie okazato, ze po prostu synkowi
zaczyna wzrastac bilirubina. W zwigzku z tym prawdopodobnie byt
juz troche ospaty od zéttaczki. Spedzitam pot nocy w zasadzie
walczgc, bo dostatam informacje, ze jezeli wyjdzie zéttaczka

to musimy zostac dfuzej i dalsze dziatania beda podjete. Cata noc
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nie spatam i walczytam z tym, Zeby jak najwiecej go nakarmic,

ale on praktycznie nie byt w ogdle zainteresowany jedzeniem tej
nocy. Chyba po prostu juz byt taki ospaty i to juz nawet tez
podjetam probe dokarmienia go mlekiem modyfikowanym z butelki,
ale to sie tez koriczyto kilkoma tykami i w zasadzie tyle.
Nastepnego dnia na wizycie okazato sie, Ze syn ma po prostu
Zottaczke, cho¢ nie na jakims bardzo wysokim poziomie, z tego

co mi powiedziata poZniej doradczyni laktacyjna, ktora
weryfikowata wyniki. Wtedy ta sama pediatra, ktdra dzier wczesniej
stwierdzita, Ze syn jest niedoZywiony powiedziata mi, Ze Zottaczka
jest na moje zyczenie, bo nie karmitam dziecka dodatkowo mlekiem
modyfikowanym wczesniej i ze dlatego zostajemy dtuzej w szpitalu,
a syn musi trafi¢ pod lampy i bedzie naswietlany. Wtedy to juz

w zasadzie byta taka walka. On musiat leze¢ pod tg lampa jak
najwiecej, Zeby jak najszybciej schodzita Zéttaczka, wiec jak go
zabieratam to karmienie trwato z piersi bardzo dtugo. Batam sig,

Ze za dtugo go karmie piersig, ze on jest za mato naswietlany, wiec
znowu byto podawanie mleka modyfikowanego, bo z butelki leciato
szybciej. W miedzyczasie odciggatam co sie dato, ale nie byto
duzych ilosci, wiec ile bytam w stanie tyle podawatam swojego,

a reszta byta mlekiem modyfikowanym z butelki. Tak trwato
naswietlanie niecate pottorej doby, ale bytam wykoriczona po tym
czasie. Co chwile pilnowatam, jak on lezat na brzuszku pod tg
lampg. Cate szczescie, ze lampa byta u mnie na sali. Po 5 dobach
okazato sie, ze Zottaczka zeszta w miare i udato sie wyjs¢ do domu,
tyle Ze juz w dniu wypisu w zasadzie bytam podtamana, wydawato
mi sie, ze synek w ogdle nie chce pi¢ mleka z piersi i Ze juz tylko
butelka mu pasuje. tatwo sobie wyobrazi¢, kobieta po pierwszym

porodzie, schodza te wszystkie hormony i jeszcze dostaje takie
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informacje zwtaszcza od tej pediatry. Nie wyobrazam sobie, jak
mozna w taki sposob traktowac kobiete po porodzie i mowic takie
rzeczy, ktére w dodatku sg catkowicie niezgodne z prawda. O ile

Z perspektywy czasu jestem w stanie podejs¢ do tego racjonalnie

i wiedziec, Ze ona nie miata racji, wtedy to byto bardzo ciezkie,
zwtaszcza, Ze to byto w pandemii. Chciatam wyjs¢ do domu,

bo maz nie mégt nas odwiedzac. To byto siedzenie samemu

w szpitalu z nattokiem mysli i hormonow, i pierwszym dzieckiem,

Z ktorym nie wiadomo do korica, jak postepowac. Kiedy do domu
przyszta prywatna doradczyni laktacyjna, ktéra zweryfikowata
wtasnie catg sytuacje z tg Zottaczkg w szpitalu i z tym
dokarmianiem, to ona mi byta w stanie dopiero sensownie udzieli¢
informacyji, ile, przez jaki czas mam dokarmiac. Jak dziata¢

Z laktatorem. Pierwsza rzecz tez sprawdzita wedzidetko i mowita,
Ze to jest tak jawne wedzidetko skrocone, Ze tu po prostu nikt nie
miatby najmniejszych watpliwosci, Ze to wymaga ingerencji
dalszych. Zresztg my z mezem jak patrzylismy na to, bedac
kompletnie nieswiadomi, jak wygladajg inne sytuacje

z wedzidetkami, to byto widac, Zze cos jest nie tak z tym jezyczkiem.
Ona podata mi kilka kontaktow do neurologopeddw, do lekarza,
ktory zajmuje sie podcinaniem wedzidetek, zalecita masaze. Dzieki
tej doradczyni laktacyjnej wszystko sie udato szybko ogarnac.
Dodatkowo udafto sie bardzo szybko umdwic na wizyte do lekarza,
ktdry podcigt wedzidetko, bo cate szczescie noworodki miaty

u niego pierwszeristwo. W niecaty tydzien sie udato.

W miedzyczasie odciggatam dokarmiatam minimalnie juz, bo cafe
szczescie coraz wiecej tego mleka byto. Bytam w stanie odciggac
na tyle, Ze wiekszos¢ dokarmieri byto moim mlekiem. Po podcieciu

wedzidetka w 3 dni przyszedt nawat w koricu, ktérego wczesniej nie
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byto. To wedzidetko byto jednym z duzych problemdw, ktorego nikt
wczesniej na NFZ w ogdle nie diagnozowat, mimo Ze byto bardzo
widoczne. Juz w momencie podciecia wedzidetka dokarmiatam raz
dziennie albo 2 i to tylko swoim mlekiem, bo tyle bytam w stanie juz
odciggnac i po trzech dniach od podciecia jak juz syn zaczat
catkowicie swobodnie poruszac jezyczkiem, mieliSmy masaze
wiadomo, ale pamietam, ze doktadnie po 20 dniach udato sie juz

przejsé catkowicie na karmienie piersig”. (K34)

Determinacja kobiety i prywatna pomoc, jakg sobie zapewnita, sprawity, ze ostatecznie udato
jej sie karmic dziecko bezposrednio z piersi. Kobieta w szpitalu miata wywotane przez
personel medyczny poczucie winy za to, ze probowata karmic piersia. Lekarka zalecita
mieszanke juz w drugiej dobie pomimo spadku wagi mieszczgcego sie w normie
fizjologicznej, natomiast nie zalecita zadnych krokéw w celu skutecznego nakarmienia
bezposrednio z piersi, czy odciggnietym mlekiem, w naszej opinii tamigc w ten sposéb zapisy
S000. Pomimo ze jedna potozna zalecita stymulacje laktacji i pozyskiwanie mleka z piersi,
to kobieta nie otrzymata instruktazu w tym zakresie. Nie byto réwniez mowy o zadnych
alternatywnych metodach podawania pokarmu, ktére mogtyby sie okazac bardziej skuteczne
niz karmienie z butelki ospatego dziecka i zmniejszytyby ryzyko zaburzen ssania.

lle podobnych historii konczy sie sukcesem w karmieniu piersig?

Problem!

Bywa, ze personelowi medycznemu tatwiej jest zaleci¢ podanie
mieszanki dziecku z zéttaczkg, niz poméc skutecznie karmic¢ je
piersig lub mlekiem matki, mimo ze aktualne zalecenia wskazujg
iz wazne jest jak najczestsze karmienie dziecka piersig,

a skuteczne pobieranie pokarmu matki jest kluczowe

dla szybkiego wydalania bilirubiny przez noworodka z zéttaczka.
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W przypadku, gdy konieczne jest dokarmianie dziecka, warto zastosowac alternatywne

do butelki metody podawania pokarmu. Stosowanie tych metod moze zniwelowac¢
potencjalne trudnosci ze ssaniem piersi, gdy konieczne jest dokarmianie lub pomoc dziecku
w nauce prawidtowego ssania piersi. Nieumiejetnie uzywana butelka ze smoczkiem moze
pogtebic trudnosci ze ssaniem piersi. Neurologopedka, z ktérg rozmawiaty$Smy wymienita
niektére z alternatywnych metod.

+W tych pierwszych dobach dziecko na tyle mato pokarmu
potrzebuje, na tyle mate sag te objetosci, Zze mamy naprawde rézne
rozwigzania — od drenu przez kubeczek, tyzeczke, sa takie
specjalne butelki zakoriczone tyZzeczka, a nie smoczkiem

i to wszystko w tych pierwszych dobach by sie super sprawdzito,
bo to nie sg ilosci jakies takie duze a noworodki sobie doskonale
z tym radzg. Wbrew pozorom, nie prowadzitam statystyk, ale tak
na wyczucie, mysle, Zze wiecej noworodkow poradzi sobie z kubkiem
niz butlg wtasnie, tylko to znowu wymaga czasu, bo musi by¢ ktos,
kto pokaze to mamie, jak ma to robic i posiedzi chwile przy niej
pokaze, jak to zrobic, co jest bezpieczne, a co nie jest bezpieczne”.
(P9)

Dokarmianie kubeczkiem jest bezpiecznym alternatywnym sposobem dokarmiania nie tylko
dlatego, ze zapewnia dzieciom swobode poruszania jezykiem, co jest blizsze odruchowi
ssania towarzyszgcemu karmieniu piersig, ale rowniez jest bezpieczniejsze ze wzgledéw
higienicznych: ,Do karmienia mozna uzy¢ jakiegokolwiek czystego, otwartego kubka z gtadka
powierzchnig [...] Kubki tatwo jest umy¢ w gorgcej wodzie z detergentem”>°. Karmienie
kubkiem mozna stosowac u dzieci w kazdym wieku i jest ono bezpieczne takze

dla wczesniakdw i dzieci chorych oraz jest wymieniane jako sposdb dokarmiania, podczas

159 La Leche League International i IBFAN, Karmienie kubeczkiem, https://|lli.org/wp-content/uploads/colour-
Polish-final-1.pdf [dostep. 30.11.2023]
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klesk zywiotowych, kiedy moze by¢ ograniczona mozliwos¢ sterylizacji butelek
i smoczkow'e0,

Istnieje rowniez metoda dokarmiania sonda/drenem/cewnikiem, ktére poprowadzone

sg przy piersi do ust dziecka. Dziecko ssgc piers zasysa jednoczesnie mleko matki lub
mieszanke znajdujgce sie w pojemniku/butelce/strzykawce po drugiej stronie rurki. Brakuje
wytycznych stosowania takiej metody dokarmiania i jest to sposob na wykorzystanie
narzedzi tzw. ,off label”, czyli niewynikajacy z ich pierwotnej funkcji, dlatego nalezy zwrécic
baczng uwage na higiene tego typu rozwigzan (np. stosowanie jednorazowych drenéw).
Metoda ta jest stosowana przez wiele 0s6b zajmujacych sie laktacja.

Droga kobieto!

Karmienie kubeczkiem jest wygodng i bezpieczng opcja
podawania pokarmu. Instrukcje (po angielsku), jak to robié¢
znajdziesz na stronie amerykanskiego Centrum Kontroli

i Prewencji Choréb (CDC):
https://www.cdc.gov/nutrition/emergencies-infant-feeding/cup-

feeding.html
oraz La Leche League International (po polsku):

https://Illi.org/wp-content/uploads/colour-Polish-final-1.pdf

Sonda, dren czy cewnik przy piersi to dtuga rurka, przez ktérg
dziecko moze zasysac odciggniete mleko matki lub mieszanke.
Pokarm znajduje sie w dedykowanym pojemniku, butelce,
kubeczku badz strzykawce. Warto zasiegng¢ porady osob
doswiadczonych, znajgcych sie na metodach alternatywnego
dokarmiania (doradczyni laktacyjnej CDL, konsultantki laktacyjnej
IBCLC czy potoznej z aktualng wiedzg o laktacji), aby wdrozy¢
dokarmianie takim sposobem.

160 CDC, Cup Feeding Infants During Emergencies, 2023, https://cdc.gov/nutrition/emergencies-infant-
feeding/cup-feeding.html [dostep: 30.11.2023]
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Niestety, alternatywne metody podawania pokarmu nie sg popularne, a powszechng metoda
pozostaje butelka wbrew zaleceniom chociazby WHQO'®'. Pokazuje to wiele do tej pory
podawanych przyktaddéw, jak i kolejne.

,Personel nie byt zainteresowany pomocg. Wrecz wymuszat
dokarmianie mieszankg, zeby sie dziecko najadto i poszto spac.
Bo na moim mleku podobno caty czas byto gtodne. Zaproponowano
mi, abym odciggneta mleko laktatorem to sprawdzimy, ile mam go
w piersiach. Jak mozna sie domysli¢ byto tego niewiele. Po dwdch
nieprzespanych nocach z ptaczgcym dzieckiem na rekach przy
braku wsparcia kogokolwiek, dostatam laktator nawet bez
omowienia, jak odciggac. Przy prosbie o udostepnienie strzykawki,
aby podac dziecku odciggniete mleko, aby nie przyzwyczaja¢ go
do butelki zostatam wysmiana, ze tak sie nie robi, bo pani potozna
tego nie lubi i nie wyda mi strzykawki. Dopiero po moim ptaczu

i totalnym rozsypaniu sie dostatam strzykawke, z komentarzem:

»To matka decyduje, prosze«". (A45)

,Bytam przygotowana, Zze nie powinno sie dawac mleka
modyfikowanego na poczatku, ze nie powinno sie dawac butelki
ze smoczkiem, Ze sg inne sposoby dokarmienia, a w szpitalu tak

jakby to nie istniato. Zupetnie inaczej postepowano”. (K35)

,Chyba przez skrocone wedzidetko caty czas miatam problemy

z nakarmieniem. Personel byt pomocny w zaleznosci od zmiany.

161 \WHO, Guideline: protecting, promoting and supporting BREASTFEEDING IN FACILITIES providing maternity
and newborn services, Genewa 2017, s. xi, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550086 [dostep: 30.11.2023]
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Czesto wiedza kobiet o alternatywnych metodach karmienia zdobyta w trakcie edukacji
przedporodowej, w szkotach rodzenia czy z innych rzetelnych Zrédet jest podwazana,

Trafiaty sie mtode potozne, ktore nie potrafity zbytnio pomdc, duzo
sprzecznych informacji. Po dwdch dobach cukier dziecka spadt,
pojawiata sie Zottaczka. Wtedy udato mi sie dostac laktator

i zaczetam prace z laktatorem. Dziecko dokarmiatam swoim
pokarmem i czesciowo mieszanka. Prositam pofoZzne o nauke
dokarmiania strzykawka, cewnikiem, ale albo moéwity, Ze nie maja
na to czasu, albo Ze sobie i tak nie poradze, albo ze musze umie¢
tez karmi¢ butelkg. Na szczescie na nastepny dzieri byta CDL

i nauczyta mnie pracy ze strzykawka i cewnikiem (w sensie
domowej roboty SNS”. (A329)

wysmiewana. Jedna z autorek raportu prowadzgc wywiad pogtebiony podzielita sie swojg

historia.

,U corki zdiagnozowane hipotrofie, cho¢ nie doszto do zatrzymania
wzrostu ptodu. Ona po prostu byta malutka, tak jak ja przy porodzie.
Dodatkowo urodzita sie 4 tygodnie przed terminem przez CC,

a ja miatam niedoczynnos¢ tarczycy. Nie wierzono, Zze moge karmic
piersig. Pofozne cisnety, aby poda¢ mieszanke. Po konsultacji
telefonicznej z mojg potozng srodowiskowa powiedziatam »Dobrze,
to juz prosze podad, tylko bardzo bym prosita nie przez butelke,
tylko jakos inaczej«. PotoZzna z oddziatu mi odpowiedziata: »Bzdur
sie pani naczytata« i dodatkowo podwazata moja wiedze, a zeby
byto smieszniej, to na oddziale na korytarzu byty napisane takie
ztote porady dla mamy, ktéra zaczyna karmi¢ piersig. Chyba nawet

na pierwszym miejscu byto, zeby nie karmi¢ z butelki”.
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Kobieta, ktora te historie ustyszata, w odpowiedzi przytoczyta swoje przemyslenia. Sama jest
lekarka. Zauwazyta, ze zbywano jej obawy co do karmienia butelkg ze smoczkiem. Personel
nie poczynit zadnych krokow, aby dokarmiaé dziecko alternatywnie, np. drenem przy piersi,
tym bardziej, ze dziecko byto regularnie przystawiane do piersi. Nawet jesli w tym
indywidualnym przypadku wskazane byto uzycie butelki, to nie wyttumaczono jak to moze
pomoc dziecku. Brak jasnego komunikatu, wyjasnienia czesto podwaza zaufanie pacjentek
do personelu medycznego.

,Po szkole rodzenia bytam zdeterminowana, Ze karmienie piersig,
to jest cos co moze mi sie udac, o co trzeba moze troszke
zawalczyé¢. Mowiono o laktatorach, Zzeby wzig¢ do szpitala. To tez
zadziatato w druga strone, bo strasznie wojowatam z oddziatem
neonatologicznym, za co teraz troche jest mi gtupio, ale im
mowitam, zeby w Zyciu zadnym smoczkiem nie karmity, ze moze
ze strzykawki albo z kubeczka i to byto takie ze szkoty rodzenia,

co no tez ma sens, aczkolwiek moje dziecko, ani odruchu ssania
za bardzo nie miato, bo byto chore, wiec czymkolwiek by je
nakarmic to by byto dobrze, a to zeby je tam posmyrac i troszke
postymulowac tym smoczkiem z butelki, to raczej byto wskazane,
a ja bytam taka strasznie przestraszona tym, Zze ten smoczek to juz
koniec. Z takg mysla generalnie sztam rodzi¢ pierwsze dziecko,

Ze to jest cos co po prostu zabije mojg laktacje. To sg trudne
tematy, nie znam rozwigzania. Chyba troche wypartam tych takich
ztych rzeczy, ale tez cos takiego styszatam od personelu »Kto to
pani powiedziat«, »QOjeju, pani wymysla« tez padto. Mam troche
oglad z dwoch stron i to mnie troche smuci, zZe jest takie negatywne
nastawienie, ale znowu edukacja. Na przyktad jak ktos wtasnie
mowi, ze gtupot sie pani naczytata, to wtasnie pani traci zaufanie,

bo jednak skads pani te wiedze czerpie. | to jest napisane tez
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na korytarzu na plakatach, a potem potozna zachowuje sie tak,

jakby ona nie miata tej wiedzy, wiec tez ciezko teraz ufa¢”. (K41)

Zdarza sie jednak, ze metody alternatywne sg proponowane, co obrazujg ponizsze przyktady.

,Dostatam bardzo duzo czasu i uwagi, przez 3 dni z rzedu.
Przystawiatam dziecko do piersi, potozna patrzyta, jak to robie,
pomagata. Dokarmiatam dziecko mieszankg, ale z pomocg meza
stosowalismy wprowadzenie cewnika do ust dziecka

przy jednoczesnym podaniu piersi (sposdb zaproponowany

przez potozna)”. (A1276)

»,Moje dziecko nie mogto ztapac piersi, pomoc polegata na probach
przystawiania, nauce odciggania recznego i laktatorem, nauce
karmienia kubeczkiem i systemem SNS, ocenie i podcieciu
wedzidetka jezyka”. (A1974)

Jedna z kobiet sama zadbata o zastosowanie jednej z alternatywnych metod w celu
dokarmienia wtasnym mlekiem.

“Po pierwszej dobie dziecko mocno spadto na wadze. Pielegniarka
od razu przyniosta mieszanke, na ktora sie nie zgodzitam.
Odciggnetam recznie pokarm do kubeczka i kubeczkiem datam
dziecku. Od 3 doby nie byto juz problemow z przyrostem. Nikt mi
nie proponowat laktatora”. (A1512)
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Potozna pracujaca jako doradczyni laktacyjna w szpitalu, ktora stosuje jedng
z alternatywnych metod dokarmiania, opowiedziata nam o poczgtkach swojej pracy:

,lde korytarzem i mija mnie kolezanka z neonatologii i pierwsze
pytanie, ktére mi zadata, jak przysztam po raz pierwszy do pracy:
»Tez dokarmiasz tymi gtupimi sondami?«, ale z drugiej strony jak
trafiajg dzieci do moich kolezanek potoznych do srodowiska i byty
dokarmiane sondag przy piersi, to one wiedzg, Ze to sg dzieci ode
mnie, Ze w Zadnym innym szpitalu nikt tego nie zrobi. Takze ja si¢
staram bardzo to wprowadzac¢ i mam kolezanke z noworodkow

i tutaj absolutnie musze zaznaczy¢ jej obecnos¢ — maj aniot
laktacyjny, ktory jak ma dyzury, to ja mam duzo mniej pracy na drugi
dzien. | ona z tymi sondami wojuje i to jest dojrzata potozna.

2-3 lata przed emeryturg, ale ona to po prostu czuje i to lubi i takich
0s6b mi brakuje”. (P10)

Warto poda¢ w tym miejscu przyktad karmienia dziecka przy pomocy tzw. zestawu SNS
przez jedng z kobiet, ktéra udzielita nam wywiadu. W przypadku tej kobiety dokarmianie ta
metodg byto konieczne w pdzniejszym okresie zycia dziecka, jednak warto, aby takg metode,
czy tez metody zblizone, jak wspomniane karmienie sondg/drenem/cewnikiem przy piersi,
byty stosowane juz w szpitalu.

» 10 nie jest popularne, ten zestaw SNS. Mamom sie to wydaje zbyt
skomplikowane, ze przystawic¢ z tym dziecko. My z mezem
opanowalismy to do perfekcji, naprawde. Karmitam wszedzie.
Nawet na weselu bylismy razem. Poinstruowata mnie moja siostra.
Ona bardzo chciata karmi¢ dziecko, ktore stabo ssato, leniwie, nie
miato ani wedzidetka skroconego, ani nic takiego i pojechata

po porade laktacyjng. Tylko, Ze to byto na tyle pdzno, ze ona juz byta
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po probie stymulacji laktacji metoda 7 5 3, co jej nie szto. Doradca
powiedziata jej, Ze jest taka metoda SNS, Ze moze to podpasuje,
Zeby sprobowac i opowiedziata o tym. Miata u siebie taki zestaw
pokazowy i mdwita, Ze to jest zestaw, ktory polepszy ten sposob
karmienia, pozwoli utrzymac laktacje, bo dziecko stymuluje piers.
Jednoczesnie z tego SNS nie leci mleko tylko ono »kropelkuje,
ono kapie po prostu. Ona pierwsza to przezyta, wiec jak ja potem
miatam podobne problemy, to posztam po prostu utartg sciezkg”.
(K27)

Wciagz najczestszg metodg dokarmiania pozostaje jednak butelka ze smoczkiem. Z naszych
wywiadow wynika, ze niestety czesto kobiety nie sg instruowane jak prawidtowo dokarmiaé

dziecko z butelki. Jedna z kobiet uzyskata te wiedze poza szpitalem.

,Nikt mi nie pokazat, jak prawidtowo karmic butelka, skoro ta
butelka juz byta konieczna. Jezeli chodzi o prawidtowe karmienie
butelka, zeby tego dziecka nie przekarmic¢ i dobra¢ odpowiednie
pozycje do karmienia butelkg, dobra¢ smoczek i tak nic o tym nie
wiedziatam”. (K37)

Na poczatku rozdziatu cytowatysmy SO0O, ktéry wskazuje, ze w przypadku dokarmiania
mieszanka nalezy udzieli¢ informacji matce o takim zywieniu. Méwita o tym takze
neonatolozka, ktéra udzielita nam wywiadu, odwotujac sie do zasad postepowania

w przypadku inicjatywy ,Szpital Przyjazny Dziecku”:

,Prosze zdac sobie sprawe, Ze jesli dziecko nie jest w dostatecznym
stopniu karmione mlekiem mamy i potrzebuje dokarmienia i zleca
sie te mieszanke, to nie jest to w wiekszosci placowek realizowane

tak jak powinno by¢, zgodnie z ideg »Szpitala Przyjaznego Dziecku.
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Bo inicjatywa »Szpital Przyjazny Dziecku« rowniez bierze pod
uwage sytuacje, Ze dziecku moze brakowac¢ mleka jego wtasnej
mamy i Ze trzeba bedzie to dziecko dokarmic, nie zabrania
stosowania mieszanek, natomiast mowi: stosujcie, ale tylko

i wytgcznie ze wskazar medycznych lub jesli jest to Swiadoma,
Swiadoma podkreslam decyzja matki, a nie decyzja, wybor
konieczny, bo nie ma innego wyjscia po prostu, bo nie ma pomocy,
wiec jesli sg wskazania medyczne do zastosowania mieszanki,

to mozna jg zastosowac. Ale c6z mowi inicjatywa »Szpital
Przyjaznego Dziecku«? Mowi, Ze personel placowki musi zostac
wyedukowany i przeprowadzi¢ w tej sytuacji edukacje mamy w jaki
sposob to mleko powinno by¢ podane, w jakich ilosciach powinno
by¢ podane, czyli taka edukacje prowadzi w stosunku do matki
dobrze przygotowany personel »Szpitala Przyjaznego Dzieckux.
Nie zamyka szafy z mieszankami, nie zabrania stosowania
mieszanek, pozwala na to, ale to wszystko jest pomocg z personelu
wykonywane. Pielegniarka czy potoZzna ma pokaza¢ mamie, jak
karmic dziecko butelkg. W wiekszosci szpitali nie jest

to realizowane. Po prostu mama dostaje do reki butelke

z mieszankg modyfikowang i jest pozostawiona sama sobie. Nikt
jej nie ttumaczy, ile ma tego mleka podac, jak ma to mleko podac,
w jaki sposob to dziecko nakarmié. Dlaczego? Bo przeciez »chyba

kazdy wie, jak butelkg karmié«, prawda? »Rodzimy sie z tym«”. (P3)

Tak byto w przypadku kobiety, ktéra miata dokarmic¢ dziecko. Pozostawiono jg bez

jakiegokolwiek instruktazu, jak to robi¢ prawidtowo, co zniwelowatoby ryzyko przekarmienia.

Ponadto pomimo zalecenia podania dziecku konkretnej ilosci mieszanki, podano gotowa

butelke, ktéra zawierata wiekszg jej ilos¢. Zapewne, gdyby zastosowano

ktéras z alternatywnych metod, dziecko dostatoby odpowiednig ilos¢ mleka.
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,Wydaje mi sie, ze jak cdrka zobaczyta, ze leci z butelki, to, tez nie
chce tutaj snuc wielkiej teorii, Ze juz zaburzyto odruch ssania,

ale widziatam, Ze butelke je chetniej. Po prostu z niej leci.
Pamietam, Ze dawali nam takie mate buteleczki one miaty 60-100
ml tego mleka [nazwa marki mieszanki]. Zaznaczono, Zze cérka
powinna wypic¢ tam 20-30 ml, a cérka prostu pita i pita i nie mogta
przestac. Pamietam, Ze wtasnie potem te pofozne mowity,

Ze bardzo niedobrze, Ze ona tyle wypita. Nie bytam nawet w stanie

wyrwac jej tej butelki”. (K45)

Tak o podejsciu do prawidtowego podawania butelki méwita potozna i doradczyni laktacyjna,
réwniez na przyktadzie swojej corki, ktéra urodzita sie jako wczesniak:

+Miatam dyskusje z jedng wtasnie z takich starszych pielegniarek
neonantologii na temat sposobu dokarmiania dzieci. Dostatam
mowigc tak bardzo obrazowo opieprz, ze Zle podaje dzieciom
butelke. Ucze mame, Ze ma jg podawac horyzontalnie, czyli

w pozycji poziomej w stosunku do podtogi, rownolegle, ze nalezy
uktadac dzieci w pozycji wysokiej. Probowatam sie przebic

i méwitam, ze jestem swiezo po szkoleniu o pozycjonowaniu dzieci
do karmienia, ustyszatam »Nie! Nieprawda«. Zakrzyczata mnie,
az zwatpitam, bo mam duzo takie pokory w sobie. Zapytatam
prowadzacg to szkolenie »Podaj mi jakies zrédto takie oficjalne
na temat tej pozycji do karmienia«. Podata mi zrodto WHO. Znow
faktycznie nie oszalatam, wiec czasami boksuje sie z takimi
rzeczami. Juz w tej pozycji karmitam moja corke i tez styszatam,
ze robie to Zle, bo skoro przystawiatam jg do piersi i potem ja

dokarmiatam mlekiem odciggnietym, a ona ulewata, to znaczyto dla
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personelu, Ze ja cos robie Zle, Ze karmie w zty sposob. Po czasie sie
okazato, Ze moje dziecko w 6 minut sie najada i przybiera po 80 g
na dobe. Ona po prostu tego dokarmiania nie potrzebowata, ale
ktos mi powiedziat, Zze ona jest malutka, bo ma 1900 gram i ja
musze jg dokarmiac, Zze w ogole nie ma innej opcji. | ja, juz kilka lat

pracujaca w zawodzie doradcy, datam sie na to nabrac¢”. (P10)

Droga kobieto!

Sposob podawania pokarmu w butelce jest istotny. Karmione

w odpowiedni sposob dziecko moze w wiekszym stopniu
kontrolowac pobieranie pokarmu, co sprzyja responsywnosci
karmienia i zmniejsza ryzyko przekarmiania. Warto w zakresie
prawidtowego karmienia butelkg skonsultowac sie z konsultantka
laktacyjng IBCLC, doradczynig laktacyjng (CDL), albo potozna
posiadajgca aktualng wiedze laktacyjna.

Na koniec tego rozdziatu, chcemy przedstawi¢ dalszg czesc historii cytowanej juz przez nas

kobiety, ktéra uzyskata pomoc w dokarmiania dziecka mieszanka i swoim wtasnym mlekiem,

tak, aby skutecznie wrdci¢ do karmienia piersig. Zastosowano alternatywne metody
dokarmiania, a podejscie potoznej byto petne szacunku. Potozna byta doradczynig laktacyjng

CDL z wieloletnim stazem w pomocy przy problemach laktacyjnych i osobg wyznaczong

w szpitalu do pomocy w karmieniu piersig. Przed nig nikt w szpitalu nie potrafit pomdc

kobiecie, a jedynym proponowanym rozwigzaniem byto podanie mieszanki.

»Pani M. zobaczyta nas, piersi. Tez byto takie pytanie w tej ankiecie,
czy pytali mnie czy mogg mnie dotknad, dotkng¢ brodawek, to ona

byta jedyng, ktora zapytata, bo wtedy jak dostatam mata
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i komunikat, ze mam ptaskie brodawki, to nikt mnie o nic nie pytat.
A tutaj pani M. zapytata. Duzo pytan w ogole tez zadawata.
Zauwazyta, Ze jeszcze jest siara nie sciggnieta w piersi i zapytata
mnie, czy moze recznie jg sciggnac, i pomogta mi jg Sciggngc

do kieliszka. To podatysmy matej. Wyttumaczyta mi i to tez byto

w sumie takie przetomowe i fajne, bo powiedziata tak, ze minety juz
dwie doby, a mata nie jadta praktycznie przez te 2 doby, wiec
niestety, ale mieszanke musimy wprowadzic, Zeby nadgonic to,

co ona stracita. Robitysmy tak, ze ja miatam swdj laktator, bo tez od
razu mnie zapytata, czy mam laktator, bo szpitalny tez tam byt, ale
wiadomo ja bytam ostatnia w kolejce, bo ani wczesniak ani nic, wiec
miatam cate szczescie swoj. Zaczetysmy scigga¢ moj pokarm,

ale tez pani M. mi pokazata, jak strzykawkg podac matej te
mieszanke, zeby jakby naprzemiennie, Zeby ona byta najedzona,

a Zzebym ja tez mogta sciggac¢ pokarm. Pani M. méwi »Jak ona
ptacze, to pani sie denerwuje, ona jest gtodna, traci energie, a pani
nie bedzie w stanie sciggna¢ pokarmu, bo pani sie przejmuje

i denerwuje«. Wyttumaczyta mi to. Pokazata wtasnie jak ja dokarmic
i to byto na tyle fajne, ze juz moze pod wieczor dosyc¢ tadnie ten
pokarm zaczat schodzi¢ i ja mieszatam. Pani M. mi powiedziata

po prostu pdZniej mieszaj swoje z tg mieszanka. Wiec ja z tej
strzykawki praktycznie potowe spuszczatam sobie i zaciggatam
moje mleko. Ustalitysmy tez, Ze mam wiecej pic, a cate szczescie
tam miatam saszetki stodu jeczmiennego. Poradzita na przyktad
prace laktatorem, choc to tez byta akrobatyka i bol przy tej cesarce,
ale mata miatam przy jednej piersi tak, Ze ona po prostu tam
prébowata ciumkag, a ja na drugiej pracowatam laktatorem, zeby
laktacje pobudzi¢. | to tez pani M. podpowiedziata. Potem méwi,

Ze zobaczymy po nocy, jak mi pojdzie to scigganie, bo tez
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wyznaczytysmy, jak czesto mam sciggac i ile dokarmia¢ mata

tg strzykawka. Zobaczymy po nocy, czy trzeba bedzie wprowadzi¢
butelke i gdzies tam mieszac w butelce wigekszg ilos¢ mieszanki

z odciggnietym czy nie. Tak fajnie to jakos poszto - to byty wiadomo
malutkie ilosci wtedy jeszcze w szpitalu, ale szto na tyle Ze pani M.
powiedziata, ze butelki nie bedziemy wprowadzac, bo nie ma
potrzeby. Tez wyszto w rozmowie wiasnie, kto jest mojg potozna
srodowiskowa. Pani M. powiedziata, Ze to jest jakby spod jej
skrzydet tez osoba, wiec sie cieszyta, no to ja tez sie ucieszytam.
Utwierdzitam sie tylko w tym, Ze to dobry byt wybdr. | wtasciwie tak
wysztysmy z tym laktatorem. Bez mieszanki wiadomo, bo ja nic nie
miatam w domu, nie kupowatam wczesniej. Pani M. powiedziata
tez, Zeby sciggac po prostu i podawac jej tez strzykawka swoj
pokarm, oprocz tego co jg przystawiatam do piersi. Potem w domu
czekatam juz na potozng srodowiskowo-rodzinng, co dalej ustalimy.
Wiec u mnie to tak byto, Ze ruszyto dopiero, jak potozna laktacyjna
byta w szpitalu”. (K31)

Problem!

Alternatywne metody dokarmiania noworodka w wiekszosci
przypadkoéw (na podstawie zebranych w czasie monitoringu
danych) nie sg stosowane, a powszechng metodg dokarmiania
jest dokarmianie butelkg, najczesciej bez udzielenia instruktazu
matce, jak prawidtowo jg stosowac.
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3.2.9. INSTRUKTAZ RECZNEGO POZYSKIWANIA POKARMU

Odcigganie reczne mleka polega na pozyskiwaniu mleka wytgcznie za pomocg dtoni. Nie
potrzeba do tego zadnych urzadzen. Wystarczy doktadnie umyé¢ lub zdezynfekowac rece
i mozna pozyska¢ mleko bezposrednio do czystego dowolnego naczynia, np. kubeczka'®?.

SO00 zobowigzuje personel medyczny do przeprowadzenia instruktazu w tym zakresie:

»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania

noworodka przez:

[.]

6) przeprowadzenie instruktazu recznego pozyskiwania pokarmu,
a w szczegolnosci siary dla noworodka;

[.]"

(SO0O0 XIllII. Opieka nad noworodkiem)

0 tym, jak bardzo siara jest istotna dla dziecka wspominatysmy juz w podrozdziale 3.2.2.
Zgodne z fizjologig jest, ze objetos¢ siary w pierwszych dobach po porodzie jest mataii liczy
sie w mililitrach®. Gdy jest konieczne pozyskanie siary dla noworodka, robienie tego recznie
jest szczegdlnie istotne, chociazby ze wzgledu na to, ze niewielkie ilosci mogtyby sie
osadzaé na Sciankach laktatora, co uniemozliwitoby podanie jej dziecku. Natomiast samo
odcigganie reczne jest bardzo istotne, nie tylko ze wzgledu na pozyskiwanie siary. Okazuje
sie, ze reczne odcigganie moze wptyngé na wyzsze wskazniki karmienia wytgcznie mlekiem

162 CDC, Hand Expression, 2023, https://cdc.gov/nutrition/emergencies-infant-feeding/hand-expression.html

[dostep: 30.11.2023]

163 Flaherman V. J., Maisels J. M., ABM Clinical Protocol #22: Guidelines for Management of Jaundice in the
Breastfeeding Infant 35 Weeks or More of Gestation—Revised 2017, Academy of Breastfeeding Medicine 2017,
https://doi.org/10.1089/bfm.2017.29042.vif [dostep: 30.11.2023]
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matki podczas pobytu matek i dzieci w szpitalu'®*. Taka zdolno$¢ pomaga nie tylko wtedy,
gdy kobieta jest rozdzielona z dzieckiem, ale rowniez wtedy, gdy przebywa razem z nim.
Reczne odcigganie moze przyniesc ulge nabrzmiatym piersiom w nawale albo pozyskaé
mleko np. w celu uspokojenia dziecka, gdy ptacze i nie moze sie przystawic do piersi. Reczne
odcigganie pozwala tez uwierzy¢ matce, ze w jej piersiach jest mleko. Warto, zeby kobiety
posiadly te umiejetno$¢. WHO zaleca ten sposob odciggania mleka’®’, ale réwniez
amerykanskie Centrum Kontroli i Prewencji Choréb (CDC) wskazuje na wiele jego zalet'®®:

® Moze by¢ wygodniejsze dla niektérych kobiet, ktére odczuwajg bél podczas
korzystania z laktatora.

® Nie wymaga sprzetu, wody ani pradu.

® Moze ztagodzi¢ obrzek (poprzez uwolnienie niewielkiej ilosci mleka, aby zmigkczyé
piersi) i pomoc dziecku tatwiej sie przyssac.

® Wspomaga produkcje mleka na poczatku laktaciji.

® To bezpieczny i skuteczny sposéb odciggania mleka w sytuacjach awaryjnych lub
klesk zywiotowych.

Wazniejsze od nauki odciggania laktatorem jest
odcigganie reczne i warto, by to wtasnie tej metody
odciggania kobiety uczyly sie przede wszystkim.

164 Crowe S. D., Miller H., Faulkner B., Lee H. C., Use of Hand Expression of Breastmilk Within First Hour

of Delivery to Increase Exclusive Hospital Breastfeeding Rate [400], Obstetrics & Gynecology, 135(1):167S,
https://doi.org/10.1097/01.a08.0000663984.24193.f5 [dostep: 30.11.2023]

165 UNICEF United Kingdom — The Baby Friendly Initiative, Guide to the Unicef UK Baby Friendly Initiative
standards, 2017, https://www.unicef.org.uk/babyfriendly/wp-content/uploads/sites/2/2014/02/Guide-to-the-
Unicef-UK-Baby-Friendly-Initiative-Standards.pdf [dostep: 30.11.2023]

166 CDC, Hand Expression..., j.w.
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Droga kobieto!

Na ponizszej stronie amerykanskiego Centrum Kontroli i Prewencji
Choréb (CDC) znajdziesz instrukcje jak odcigga¢ pokarm recznie:
https://www.cdc.gov/nutrition/emergencies-infant-feeding/hand-

expression.html

Po pomoc w nauce odciggania recznego mozesz zwrocic sie
réwniez do konsultantki laktacyjnej IBCLC, doradczyni laktacyjnej
CDL czy potoznej posiadajacej aktualng wiedze o laktacji.
Odcigganie reczne wymaga praktyki, natomiast nigdy nie powinno
Ciebie bolec¢.

Jedynie 9,6% kobiet przebywajgcych po porodzie w szpitalu zostato poinstruowanych

w zakresie recznego odciggania pokarmu (czyli rekg bez uzycia przyrzagdéw do odciggania).
Az 87,6% kobiet nie zostato tego nauczonych przez personel szpitala, zas 2,8% nie pamietato,
czy taki instruktaz sie odbyt (Ryc. 3.13.).

B 87,6%

96%_—

2,8%

Tak mNie = Nie pamietam

Ryc. 3.13. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy ktos z personelu medycznego
poinstruowat/nauczyt Cie jak odcigga¢ pokarm recznie (reka bez uzycia przyrzadéw
do odciagania)?” (%, N=2476)
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»,Pomagano przystawia¢ malucha, sciggnac recznie mleko
przy nawale”. (A1704)

,Dostatam ulotki o karmieniu i recznym odcigganiu siary,

przygotowane chyba przez szpital”. (A1990)

,Potozna w ogdle nie byta pomocna. Kiedy miatam nawat
powiedziata, Ze do nawatu to jeszcze daleko i Ze wymyslam, mam
ubrac stanik. Na szczescie z forum na Facebooku wiedziatam, zeby

i$¢ pod prysznic i Sciagna¢ troche pokarmu recznie”. (A1853)

.Jedna potozna - ocenitfa, Ze nie mam mleka, a dziecko ciggle sSpi,
bo ma mato cukru. Podata mleko modyfikowane. Druga potozna -
aniof. Pomogta mi recznie zebrac siare i poda¢ maluszkowi”.
(A1777)

»,Pomoc nie w petni zaspokoita moje potrzeby, ale byta to pomoc
w przystawianiu, zaproponowanie »kapturkdw«, proponowanie
pozycji do karmienia, instruktaz uzycia laktatora, recznego

odciggania siary i podawania z kubeczka”. (A936)

,Pokazanie, jak przystawic dziecko, jak odciggnac laktatorem
i recznie pokarm. Jednak kazda potozna mowita co innego, miatam
metlik w gtowie”. (A1968)

Dziecko byto urodzone przedwczesnie, jednak kobieta uzyskata pomoc w recznym
odcigganiu.
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»Niska waga, problem z uchwyceniem piersi. Dostatam wsparcie
psychiczne, pomoc z odcigganiem mleka recznie, potem
laktatorem. Stuzenie rada i utoZzenie mi »grafiku karmieri«. Ogdlnie

wsparcie w najciezszym momencie”. (A1888)

Dziecko kolejnej kobiety zostato zabrane na oddziat neonatologiczny z powodu problemoéw
z oddychaniem.

,Kiedy wyjezdzatam z bloku operacyjnego dostatam dziecko juz

do siebie i miatam ze sobag caty czas. To byto dla mnie bardzo
wazne. Chciatam rodzi¢ naturalnie, ale nie miatam takiej mozliwosci
ze wzgledu na potozenie miednicowe. Najbardziej batam sie,

Ze bedzie mi odebrany ten kontakt skora do skory, ale miatam go.
PdzZniej wyszty zaburzenia oddychania i corka musiata pojsc

na oddziat noworodkowy. Zostatam sama na sali, ale przyszta

do mnie potfozna i zbierata mi siare do takiej strzykawki.
Powiedziata, Ze jest jej duzo i byta bardzo zadowolona. To byty 2 ml
i myslatam sobie, Ze to jest strasznie mato, a ona powiedziata,

ze »Nie, no jest superl«. Cieszytam sig, ze faktycznie ona cokolwiek
Sciggneta i Ze moje dziecko, ktdre nie moze by¢ ze mng cokolwiek
dostanie”. (K41)

Warto zwrdcic¢ uwage na to, aby instruktaz byt przeprowadzany w sposoéb delikatny.

»Miatam recznie odciggac siare do kubeczka. Potozne ze zmiany,
gdy mi to demonstrowaty, byty bardzo niedelikatne. Piers bolata.

Po czym przyszta do mnie na konsultacje doradczyni laktacyjna

04' KARMIENIE GILEKIEH) (IAKYY PRAWEM MAMY I DZIECKA

338




i wyciskata mleko bezbolesnie, az spytatam jg, dlaczego, gdy robity
to potozne, to bolato”. (A567)

Zdarza sie, ze sugeruje sie kobietom sprawdzenie iloSci pokarmu laktatorem, co jest
ogromnym btedem i Swiadczy o braku wiedzy na temat fizjologii laktacji i poczatkach
karmienia, kiedy wytwarza sie siara, ktorej moze by¢ od 5 do 7 mililitréw na jedno karmienie.
Dziecko potrzebuje wtasnie takich niewielkich ilosci. Przez przynajmniej dwie pierwsze doby,
do czasu nawatu, odcigganie laktatorem w celu pozyskania siary nie ma sensu (co innego

w przypadku checi wystymulowania laktacji, o0 czym wiecej w podrozdziatach 3.2.11. oraz
3.2.12.), poniewaz te mate ilosci siary osadzajg na $ciankach wezyka czy pojemnika.

W ponizszej historii zadna z wielu potoznych nie zaproponowata recznego pozyskania siary
i skorzystania z alternatywnej metody podania jej dziecku, w sytuacji, w ktérej dziecko miato
trudnosci z dostawieniem sie do piersi.

,COrka aktywnosc¢ przy piersi miata staba. Miata bardzo mocny
odruch ssania, jak badano palcem i wktadano palec do buzi.
Natomiast przy piersi jakos nie potrafita ztapac¢ albo tapata

na chwile i szybko zasypiata przy tej piersi. Brata dostownie jakies

3 tyki i nie chciata dalej. Probowatam corke jak najczesciej
przystawiac, ale sama nie dawatam rady. Nie chciata tapac piersi,
wiec praktycznie co chwile byt dzwonek i prosba o potozne, Zeby mi
tg corke przystawiaty. Te potozne sie zmieniaty i byty raz lepsze raz
gorsze. Jedng pamiegtam, ktora sie naprawde bardzo stara i bardzo
duzo czasu poswiecata i tak motywowata. Inna byta taka mtodsza

i to byta kwestia po prostu doswiadczenia, Ze tez sama nie potrafita
tego dziecka dobrze ztapad, przystawic. Kolejna byta bardzo mita,
ale przystawiata tak mechanicznie i jak jej nie szto to bardzo szybko
sie poddawata. Mdowita, Zze to chyba teraz nie jest moment to moze
jednak przeniesiemy mleko. Najpierw wyrazitam zgode podanie

mleka z Bank Mleka Kobiecego, wiec cdorka pierwsze te karmienia
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Z butelki dostata mleko innej mamy, a poZniej wtasnie juz nam dano
mleko modyfikowane do dokarmiania. Miatam przy sobie laktator
reczny i laktator elektryczny. Jedna pofozna data rade, Zeby w ogdle
sprawdzi¢ ilos¢ tego pokarmu i odciggnac. Nie powiedziata o tym,
Ze wazna jest ta siara, powiedziata, Ze najwazniejsze, Zeby
sprawdzic, czy w ogole ten pokarm jest, ile jego jest. Natomiast
potem pamietam, Zze miatam jakis problem i chciatam zasiegna¢
porady jak zaczgc¢ laktatorem. Przyszta druga potoZzna powiedziata,
Ze w ogole tego sie nie robi, Ze to jest duzy btad, Zeby ten laktator

zostawic, ze to trzeba tylko z piersi”. (K45)

Kolejna historia rowniez pokazuje btedne koto ,sprawdzania laktatorem” ilosci mleka

w piersi. Tym razem to kobieta wpadta na ten pomyst, bedgc pozostawiong sama sobie w
obliczu sugestii personelu, Ze jej dziecko jest ,piekielnie gtodne” i sie nie najada. Niestety nikt

nie poinstruowat kobiety, jak odciggaé¢ mleko recznie.

,Kiedy pojawita sie pielegniarka zabra¢ dziecko na przesiewowe
badanie stuchu, to pdzZniej jak wrdcita, powiedziata, ze dziecko jest
piekielnie gtodne, Ze jak podstawia mu palec do buzi, to ono
tapczywie chce ssac palec i to swiadczy o tym, Ze jest piekielnie
gtodne, skoro przystawiam dziecko do piersi, to po prostu ono musi
sie nie najadac. Od razu padtfa propozycja o mleku modyfikowanym.
Stwierdzitam, ze chciatabym sprobowac jednak ze swoim mlekiem
i postymulowac piersi, tez przekonac sie czy rzeczywiscie nie ma
mleka, bo wczesniej styszatam, Ze mleko jest. Stwierdzitam,

Ze zrobie probe. Jesli laktator sprawi, Ze mleko poleci, to znaczy,

Ze przyczyna jest jakas inna, Ze mleko po prostu jest. Uruchomitam
laktator, przystawitam do piersi, trzymatam go tam okoto 5-10

minut, ale nie leciato absolutnie nic, wiec posztam do dyzurki

04' KARMIENIE GILEKIEH) (IAKYY PRAWEM MAMY I DZIECKA

340



pielegniarek i zgtositam prosbe o porade laktacyjng. Niestety wtedy
zadecydowatam o podaniu mieszanki, z tym, ze to nie byt taki

do konica swiadomy wybor. W tamtej chwili bytam obolata,
strasznie zmeczona. Nie byto odwiedzin, to tez na mnie Zle
wptywato, Ze nie miatam nikogo bliskiego obok. Bytam kompletnie
sama w nowej sytuacji i jak przychodzi pielegniarka, czyli ten
autorytet wiedzy medycznej i mowi mi, Ze dziecko jest piekielnie
gfodne, to ja juz sie czuje jak straszna wyrodna matka, ktora chce
zagtodzic¢ swoje dziecko. Dlatego zdecydowatam sie wtedy, Zzeby

to mleko podad, Zeby po prostu to dziecko nie byto gtodne”. (K21)

Potozna bedgca doradczynig laktacyjng CDL na oddziale szpitalnym tak opowiadata
o prowadzeniu instruktazu recznego odciggania przez kobiety:

»Siare powinno sie na poczatku odciggac recznie, absolutnie.
Znowu nie odpowiadam za kolezanki, ale ja kazda pacjentke
instruuje, jezeli chodzi o odcigganie reczne. Przynajmniej sie
staram, ale zawsze decyzje zostawiam mamie. Mowie »To jest
bardziej efektywne. Zobaczy pani, odciggamy teraz recznie«.

Ja odciggam recznie i mamy w strzykawce taka i takg ilos¢ mleka.
»Gwarantuje pani, ze jak pani dzisiaj podtgczy laktator to tam nie
bedzie nic i to jest normalne i dlatego procz laktatora powinna sie
pojawic ta dodatkowa praca z odcigganiem recznym, ale decyzja
nalezy do pani. Jezeli nie bedzie sie pani czuta na sitach lub bedzie
to w pani ocenie nie do zrobienia, no to po prostu zostanie pani przy
samym laktatorze«. Sg pacjentki, ktore podejmuja taka prace”.
(P10)
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Ta sama potozna, opowiadajgc o swoich osobistych doswiadczeniach zwigzanych
ze stymulacjg laktacji dla wczesniaka, powiedziata:

,Dla mnie osobiscie odczucia laktatorowe sg fatalne. Bytam totalnie
laktatorooporna. Dla byto bardziej naturalne odcigganie reczne,
ale sg pacjentki, ktore majg problem z dotykiem swoich piersi, z tym
odcigganiem recznym i one bardziej godza sie z laktatorem niz

z odcigganiem recznym”. (P10)

Droga kobieto!

Umiejetnos¢ samodzielnego sprawdzania wyptywu pokarmu jest
istotna. Mozna samemu sie przekonac, co do tego, ze w piersiach
jest mleko. Warto sprobowac delikatnie i z wyczuciem. Takimi
samymi ruchami mozecie samodzielnie odciggng¢ mleko z piersi.
Bez zadnego sprzetu. To bardzo wazne, a czasem moze okazaé
sie naprawde proste i jest pierwszym krokiem do nauki
samodzielnego recznego odciggania mleka (podpowiedzi, gdzie
znalez¢ instrukcje odciggania zawartysSmy w poprzedniej zielonej
chmurce w tym podrozdziale).
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Problem!

Prawie 9 na 10 kobiet (86,7% ankietowanych sposrdd tych, ktére
byty pod opieka szpitalng po porodzie) nie jest instruowanych, jak
samodzielnie pozyskiwac pokarm recznie. Tymczasem jest to
podstawowa umiejetnosé, ktéra moze by¢ potrzebna kobiecie

w wielu sytuacjach oraz dodac jej pewnosci siebie w kwestii
mozliwosci jej organizmu, np. pozwala na samodzielne
sprawdzenie wyptywu pokarmu. Zdarza sie, ze wykonywane przez
personel medyczny badania wyptywu mleka sg bolesne

i niekomfortowe. Wcigz wsrod personelu medycznego bywa zywy
mit, ze mozna sprawdzic¢ ilos¢ produkowanego mleka laktatorem.

3.2.10. NIESTOSOWANIE SMOCZKOW DO USPOKAJANIA

Po porodzie, odklejeniu sie tozyska, a co za tym idzie uruchomieniu sie hormonalnej reakcji,
po ktérej (po etapie siary) zwieksza sig ilo$¢é mleka, nastepuje nawat i w kolejnym etapie
nastepuje stabilizacja laktacji. To na jakim poziomie ustabilizuje sie produkcja mleka, zalezy
od czasu bycia dziecka przy piersi, a doktadniej od czasu efektywnego ssania. Zaspokajanie
potrzeby ssania nie na piersi stwarza ryzyko niedostatecznej stymulac;ji piersi do produkcji
mleka. Poza tym kultura smoczka, promowanie go w mediach, czy chociazby w zestawach
zabawek dla dzieci, ktorych jest czesto nieodtgcznym elementem, sprawiajg, ze mtodzi
rodzice mogg myli¢ wczesne oznaki gtodu dziecka z checig ssania smoczka. To, ze dziecko
kreci gtowka, otwiera buzie, wysuwa jezyk, czasem kieruje rgczke w strone ust, oznacza
wczesne oznaki gtodu, czyli che¢ ssania piersi, a nie smoczka. Nieprzypadkowo zatem jako
jeden z kolejnych podpunktéw zapewnienia warunkéw prawidtowej laktacji, w SOOO podano
wyeliminowanie smoczkéw do uspokajania w okresie stabilizacji laktacji:
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»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

[..]

6) niestosowanie, w okresie stabilizowania sie laktacji, smoczkoéw
w celu uspokajania noworodka;

[.]"

(SO0O0 XIlI. Opieka nad noworodkiem)

W jednym z poprzednich podrozdziatéw wspominatysmy o zéttaczce. W przypadku nizej

cytowanej kobiety dziecko byto naswietlane. Wiemy, ze zaréwno sama zoéttaczka, ktéra moze

powodowac ospatosc dziecka, jak réwniez ograniczanie karmien miedzy naswietlaniami sa

czynnikami mogacymi utrudnia¢ prawidtowg laktacje.

,POZniej sie okazato, Zze corka musi by¢ naswietlana, wiec wtasciwie
wiekszos¢ doby tam spedzata w inkubatorku. Tylko co 3 godziny
wtasnie byta wyciggana na karmienie, a jak tam leZata niespokojnie,
to w pewnym momencie potoZzna mnie si¢ pyta, czy mam wtasnie
uspokajacz. Ja w ogdle nie zrozumiatam o co jej chodzi i tak sobie
mysle, boze co to za wynalazek, o ktorym ja nie wiem. | pytam sie
jej, ze »Uspokajacz, a co to takiego?«. ona mowi, ze: »No smoczek.
Ja w ogdle nawet smoczkow nie zapakowatam do szpitala, bo tez
wiedziatam, Zze tego smoczka nie chce podawac dziecku, wiec
mowie dobra nie biore, Zeby nawet nie kusito mnie. To mnie tak
troche zszokowato mdowigc szczerze, bo tez bytam swiadoma tego,
jak wazne jest, zeby w tych pierwszych tygodniach tego smoczka
jednak nie podawad, bo moze to powiedzmy wptynaé na laktacje,
na to ssanie dziecka, bo sie okaze, ze dziecko nie chce ssac piersi,
wiec to byto takie stabe”. (K4)
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»W planie porodu napisatam, Ze nie zgadzam sie na dokarmianie
dziecka. Tez nie zgadzatam sie na podanie smoczka. Probowano
to wymusic¢ na mnie to Zzebym podata smoczek, bo dziecko sie
denerwuje, bo dziecko ma silng potrzebe ssania, bo ja nie mam
mleka. Bytam bardzo zaskoczona tym podejsciem. Tez przyszty mi
powiedzied, Zeby da¢ smoczek, bo inne pacjentki sie denerwuja,

Ze tutaj dziecko ptacze. Nie chciatam sie na to zgodzic¢ no i troche

bytam chyba problematyczna pacjentka”. (K47)

,Zmiana personelu z nocnego na dzienny »naprawiata« btedna
decyzje pielegniarki z nocnego dyzuru o podaniu smoczka”.
(A1599)

,Syn bardzo domagat sie piersi, personel przychodzit i pytat czemu
tak sie drze, az w koricu przyniesli smoczek. Proponowali mleko

modyfikowane, ale sie nie zgodzitam”. (A52)

,Podczas badari stuchu i mycia, na ktore zabierano dzieci, dawano
im smoczki”. (A1338)

,Kiedy dziecko caty czas ptakato i »wisiato« na piersi, potozna
skomentowata, ze »My kobiety nie jestesmy smoczkiem dla dzieci,
piersi sg od tego, Zeby karmic«. Niestety po czasie doedukowatam
sie, Ze jest to nieprawda, a piers spetnia wiecej funkcji niz tylko

dawanie poZywienia”. (A460)
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~Smoczek wbrew mojej woli byt podawany dziecku, gdy miato
robione badania itd.” (A1376)

,0d potfoznej ustyszatam, ze moje brodawki sg jak smoczki i nie

powinno by¢ problemu z karmieniem”. (A1164)

,Generalnie bytam zatamana, jezeli chodzi o opieke laktacyjna

i pomoc w przystawianiu. Potoznym nie podobato sie to, Ze dziecko
Spi ze mna w tézku, tatwiej mi byto karmi¢ wtedy. Kazda miata
Swojg teorie na temat karmienia piersig, przychodzita i udzielata rad
przez ile minut dziecko powinno byc¢ przy piersi i byty wrecz
oburzone, Ze moje dziecko wisi na piersi i zrobito sobie ze mnie
smoczek. Miato ono wedtug nich trwa¢ 15 min na piers i potem
koniec, odktadac dziecko, a do ssania da¢ smoczek. Byty
zZniesmaczone, ze mam swoje racje, bo starsze dziecko karmitam
piersig ponad 2 lata i stanowczo podziekowatam za takie rady”.
(A1640)

,Dostatam naktadki na sutki bez instrukcji, jak ich uzywac. Dziecko
miato silny odruch ssania, chciato by¢ caty czas przy piersi. Gdy
piersi bolaty tak, ze az krwawity poprositam o pomoc, to zostatam
zrugana, Ze co ja wyprawiam i Ze nie powinnam pozwalac dziecku
tak dtugo by¢ przy piersi. Zeby da¢ mu smoczek, skoro chce ssac.
Nagminnie proponowano karmienie mieszanka. Gdyby nie moje
samozaparcie i wiedza z Internetu nic by z karmienia piersig nie
wyszto”. (A2417)
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,Potozne zawsze miaty »cos« do zrobienia i uwazaty, Ze karmienie
piersia jest naturalne i mam sobie sama dac z tym rade, a jak

dziecko ptacze i nie umiem nakarmic, to da¢ mu smoczek”. (A1950)

Powyzsze przyktady wskazuja, ze zdarza sig, iz personel wykazuje sie niezrozumieniem
fizjologii laktacji. Warto wiedzie¢ to, o czym méwita nam neurologopedka:

»Ssanie nie jest procesem jednolitym i w zaleznosci od potrzeb
zmienia sie mechanika ruchu ssgcego oraz cel. Rozrézniamy dwa
rodzaje ssania - ssanie odzywcze i nieodzywcze. O ile rola

i znaczenie tego pierwszego jest oczywista, to ssanie nieodzywcze
traktowane jest wcigz z niedostateczng uwaga. Podczas ssania
nieodzywczego dziecko stymuluje piers (ssie), ale nie pobiera
pokarmu, nie potyka. Ssanie nieodzywcze petni przede wszystkim
funkcje regulujgca. Reguluje napiecie oraz emocje dziecka. Jednak
ma takze ogromne znaczenie dla stymulacji laktacji mamy. Jest
dodatkowym czasem stymulacji brodawek, co w naturalny sposob
wspomaga laktacje. Nieodzywcze ssanie piersi jest naturalna
metoda stymulacji laktacji oraz treningiem ssania dla noworodkdw.
Stanowi w petni naturalny proces fizjologiczny. Rezygnacja z tej
formy ssania, na rzecz zastosowania smoczka, czesto wptywa
negatywnie zarowno na laktacje mamy, jak i rozwoj umiejetnosci
oralnych noworodka. Smoczek jest ciatem obcym. O statej formie,
ksztatcie, zapachu i temperaturze. Piers jest zmienna. W krotkiej
perspektywie - w trakcie pojedynczego karmienia oraz w dfuzszej
- biorgc pod uwage caty okres karmienia piersig — piers zmienia
sie. Zmienia temperature, ksztatt, miekkosé. To stanowi bogactwo

doznan sensorycznych oraz wspieranie rozwoju catego kompleksu
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ustno-twarzowego dziecka. Podczas karmienia piersig ssanie
odzywcze i nieodzywcze wzajemnie sie przenika i zamienia. Czesto
ssanie nieodzywcze bywa mylone z ssaniem nieefektywnym
(dziecko nie potyka, wiec nie ssie efektywnie). W kazdym przypadku
nalezy przyjrzec sie, czy miedzy zdaniem odzywczym

a nieodzywczym wystepuje rownowaga. Jesli dostrzegamy
nieprawidtowy przyrost masy ciata. Warto ocenic jakos¢ ssania
oraz wesprze¢ mame i maluszka w trudnosciach ze ssaniem. Taka
sytuacja bez watpienia wymaga konsultacji z doradczynig CDL

i neurologopeda. Jednak w wiekszosci przypadkow tzw.
»nieefektywne ssanie«, »wiszenie na piersi« oznacza zaspokajanie

potrzeby ssanie nieodzywczego”. (P9)

Problem!

Zdarza sie, ze personel medyczny proponuje podanie noworodkom
smoczkéw lub sam je podaje, co jest niewskazane w okresie
stabilizacji laktacji.
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3.2.11. ZAPEWNIENIE SPRZETU DO POZYSKIWANIA POKARMU
KOBIECEGO | STYMULACIJA LAKTACII

W podrozdziale 3.2.8. dotyczgcym postepowania w przypadku nieskutecznego karmienia
cytowatysmy zapisy SOOO, w ktérych byto wskazane, ze jesli konieczne jest dokarmianie
dziecka, to pierwszym wyborem jest odciggniete mleko matki.

Rowniez w przypadku trudnosci uniemozliwiajgcych bezposrednie karmienie z piersi,
choroby dziecka lub czasowego czy trwatego rozdzielenia matki i dziecka pozyskiwanie
odciggnietego mleka matki jest pierwszym rozwigzaniem, ktére powinno by¢ proponowane
kobiecie (zgodnie z cytowanym w podrozdziatach 3.2.7.13.2.8.) ust. 3 pkt. 4.) dziatu SO00
XIIl. Opieka nad noworodkiem. Ponadto SOOO, poczynajgc od dnia 1 stycznia 2022,
naktada na szpitale obowigzek zapewnienia sprzetu do skutecznego pozyskiwania mleka
matki.

»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

[..]

8) zapewnienie kazdej potrzebujgcej matce sprzetu

do skutecznego pozyskiwania mleka kobiecego”.

(SO0O0 XIllII. Opieka nad noworodkiem)

W tym zapisie istotne jest, iz sprzet nalezy zapewnic¢ kazdej potrzebujgcej matce, a takze,
ze ma byc¢ on skuteczny.

Specjalisci zalecajg jako skuteczny sprzet: elektryczny laktator
klasy szpitalnej, ktory jest wyrobem medycznym, cho¢ sprzet
moze oznaczac rowniez inne potrzebne czesci do uzywania
laktatora, jak i elementy poza laktatorem. Sprzet udostepniany

w szpitalu powinien by¢ dostosowany do uzywania przez wiele
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kobiet, co okresla sie jako tzw. separacja mediéw. Akcesoria

do niego powinny by¢ jednorazowe lub wielokrotnego uzytku, czyli
podlegajace sterylizacji, tzw. zestaw osobisty (lejek, dren,
pojemnik do mleka). Ponadto powinien posiada¢ mozliwosci:
odciggania z obu piersi jednoczesnie (dzieki czemu zwieksza sie
wydajnos¢ produkcji mleka i skraca czas odciggania), ustawiania
faz (odwzorowanie wywotania wyptywu pokarmu i wyptywu

wtasciwego), regulacji sity ssania’®” 168,

Wsrod ankietowanych 44,2% kobiet uznato, ze laktator szpitalny nie byt im potrzebny.

Z kolei 22,1% kobiet nie korzystato z laktatora szpitalnego, poniewaz posiadato w szpitalu
swoj laktator. Z laktatora szpitalnego korzystato 17,2% ankietowanych, ale juz 10,9% nie
wiedziato, ze mogg o niego poprosic¢. Ponadto 5,6% ankietowanych, ktére byty z dzieckiem
w szpitalu chciato skorzystac z laktatora, ale nie mogto z powoddw takich jak: uzywanie
przez inng osobe (kolejka do laktatora), odmowa ze wzgledu na brak szpitalnego laktatora
lub odmowa bez wskazania przyczyny, ale rowniez fakt, ze laktator okazat sie niesprawny
(Ryc. 3.14.). Dane odpowiadajgce powyzszym, jednak z podziatem na poszczegdlne lata
objete monitoringiem, mozna zobaczy¢ na Ryc. Z. 10. znajdujacej sie w zatgczniku 1.

do raportu.

167 Nehring-Gugulska M., Wskazania do odciggania mleka — kiedy, jak i czym?, Postepy Neonatologii 2022, nr 2,
s. 56, https://cnol.kobiety.med.pl/wp-content/uploads/2022/11/Wskazania-do-odciagania-mleka-kiedy-jak-i-
czym.pdf [dostep: 30.11.2023]

168 Krolak-Olejnik B., Nehring-Gugulska M., Oslislo A., Standard postepowania poporodowego sprzyjajgcy
karmieniu naturalnemu noworodkdw z matq urodzeniowq masgq ciata, Standardy Medyczne 2012, T. 9, s. 407,
https://cnol.kobiety.med.pl/wp-content/uploads/2019/01/Standard-postepowania-poporodowego.pdf
[dostep: 30.11.2023]
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= 10,9%

" 2,2%
5,6%
m2,1%
0,8%
44,2% \ 0.5%
17,2%

Tak, korzystatam
Nie, nie byt mi potrzebny
= Nie wiedziatam, ze moge poprosic o laktator
H Nie, bo miatam swdj
B Nie, choc¢ chciatam skorzystaé, ale byt uzywany przez inng osobe
m Nie, cho¢ chciatam skorzystaé, ale szpital nie posiadat takowego
Nie, choc¢ chciatam skorzystaé, ale mi odmdéwiono

Nie, cho¢ chciatam skorzystaé, ale byt niesprawny

Ryc. 3.14. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy korzystatas z laktatora udostepnionego przez
szpital?" (%, N=2476)
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Czes¢ kobiet korzystata ze sprzetu szpitalnego. Zaznaczyty w ankiecie, ze korzystaty
z laktatora udostepnionego przez szpital i wskazaty na pomoc w jego uzytkowaniu.

»Ze wzgledu na Zdttaczke poporodowa dziecko zostato
przeniesione na odziat intensywnej terapii. Rozdzielono nas za moja
zgoda i trwato to niecatg dobe. Mimo zabrania dziecka, na OlIOM-ie
nie byto problemu z dalszym karmieniem go moim mlekiem. Szpital
na ten czasu udostepnit mi laktator, poinstruowat, jak go uzywac

i dziecko na OIOM-ie karmione byto dostarczanym przeze mnie
mlekiem”. (A735)

W szpitalu nie otrzymatam dostatecznego wsparcia w karmieniu
piersia, jednoczesnie jednak oceniam te opieke dosy¢ pozytywnie

- dziecko byto od poczatku dokarmiane moim mlekiem, nie
otrzymato mleka modyfikowanego, nawet gdy przebywato na innym
oddziale - mogtam sciggac¢ mleko i regularnie je przynosic. Dziecko
byto dokarmiane strzykawka, nie butelka. Na oddziale znajdowaty
sie laktatory”. (A1187)

»,Pomoc i ocena przystawienia dziecka, dobdr lejkow do laktatora
i instruktaz jego uzytkowania przy rozdzieleniu z dzieckiem”.
(A1763)

W kolejnym przypadku dziecko zostato oddzielone od maki z powodu problemow
z oddychaniem, a kobiecie udostepniono laktator.

,Doradczyni laktacyjna pytata sie, czy mam laktator, pozyczyta mi

[nazwa marki] szpitalny, miatam do niego dostep. Wyttumaczyta mi
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jak uzywac. Przede wszystkim mowita, jak stymulowac laktacje,

Ze to trzeba co 3 godziny odciggac, Zze moge sobie tg pierwsza
nocke odpuscic¢ i zrobi¢ przerwe miedzy pétnoca a 6 i nie wstawac
0 3, ale juz nastepna dobe, to mam co 3 godziny jechac z tym
laktatorem, a nie jak mi sie przypomni. To byto bardzo trudne.

To byto duzo pracy. Z jednej strony mysle, Ze to wsparcie pomogto,

ale z drugiej strony, to chyba trzeba po prostu chcie¢”. (K41)

Kolejnej kobiecie zapewniono instruktaz odciggania osobistym laktatorem. Szpital zapewnit
rowniez laktator dla matki wczesniaka, ktéra lezata obok w sali.

W szpitalu potozna powiedziata, Ze corka spadta powyzej 10%
masy urodzeniowej. Miata zottaczke. Potozna zalecita dokarmianie
moim mlekiem i mieszankg, ale mieszanke dziecko dostato dopiero,
jak ja wyrazitam na to zgode. Mata dostata butelke, ale co uwazam
za super, bo jak rozmawiatam z paroma osobami, ktorych dzieci
byty dokarmiane w szpitalu, to u mnie byto inaczej. Miatam
przystawiac do piersi po 15 minut na kazda piers. Po poét godziny,
da¢ moje odciggniete mleko i dopiero do petnej ilosci, chyba 30 ml,
to czego nie sciggnetam, miatam doda¢ modyfikowanego. | tak
miato by¢ za kazdym razem. | potem sesja laktatorem metoda

7 5 3. Tak udato sie rozkreci¢ laktacje, ze po prostu po nocy rano
odciggnetam petng porcje dla dziecka. To mi pomogto rozkrecic¢

i tez wyjs¢ ze szpitala. Corka odzyskata wage. Nie miata juz ubytku
tych 10%, ktore stracita. Ostatniego dnia przyszta mtoda potozna,
ktéra mi bardzo pomogta przystawic, bo ja siedziatam i ptakatam

i probowatam przystawic¢ dziecko. Laktator w szpitalu miatam swdj.

Ze mna lezata dziewczyna, ktdra urodzita wczesniaka to jej
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przyniesli laktator ze szpitala. Akurat ona dziecka nie miata przy
sobie, wiec to troche inaczej byto, ale tez jej powiedzieli, jak
odciggac. Wychodzac ze szpitala juz bytam w stanie odciggna¢
porcje w petni, karmitam czesciowo piersig, czesciowo butelka”.
(K3)

Stoimy na stanowisku, iz udostepnianie przez szpital laktatoréw typu osobistego,
bez mozliwosci sterylizacji i dedykowanych kobiecie korcéwek, jest niedopuszczalne.

»Szpital nie posiadat laktatora klasy szpitalnej, tylko zwykty, ktory
uzywato wiele matek i nie mozna byto go sterylizowac, nie miat
wymiennych koricowek, odmowitam korzystania z niego, zakupitam
SWOj w trakcie pobytu w szpitalu. Uwazam, Zze w kazdym szpitalu
powinien by¢ dostepny laktator i by¢ zatrudniona potozna

laktacyjna dostepna przez catg dobe”. (A1183)

+Szpital miat tylko laktator reczny w kiepskim stanie higienicznym.
Zdecydowatam sie na natychmiastowy zakup wtasnego laktatora”.
(A279)

»Ze 2 razy korzystatam z recznego, bo chyba tylko taki mieli
na stanie. P6Zniej maz przyniost maoj laktator, bo szpitalny byto
trudno dostac”. (A1946)

Kobiety kupujg swoje laktatory i uzywajg sprzetu, ktérego jakos¢ jest nieporéwnywalna
z jakoscig laktatora klasy szpitalnej, dostosowanego do stymulaciji laktacji. Wedtug
ankietowanych, czesto kupno osobistego laktatora sugeruje sam personel.
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,Ustyszatam, ze w piersiach nic nie ma i trzeba kupi¢ laktator”.
(A175)

+Miatam swaj, bo szpital dawat laktator tylko matkom, ktére miaty
dzieci na noworodkach”. (A1581)

Problem z dostepnoscig laktatorow potwierdzita potozna, ktéra udzielata nam wywiadu,
ale potwierdzajg go takze kolejne historie kobiet.

»Problemem, jezeli chodzi o prace laktatorami jest po prostu brak
sprzetu. Akurat po wprowadzeniu standardu, méj dwczesny szef
przyniost mi takie pismo, ktore dostat, ze tam sie trzeba jakby
rozliczy¢ czy ten sprzet jest wystarczajacy, ze zostata
wprowadzona taka zasada, Ze tego sprzetu musi by¢ odpowiednia
ilosé. Ja odpowiadatam na to pismo, ze my mamy tyle i tyle
laktatordw, sprzet jednorazowy i ze to jest liczba wystarczajgca

na aktualne potrzeby oddziatu. Nie wiem, jak inne szpitale w sumie
to realizuja. My sie musielismy z tego rozliczy¢ i z tego powodu tez
dokupowalismy laktatory, bo aktualnie mamy 8 [nazwa laktatora
klasy szpitalnej] i to jest faktycznie wystarczajaca ilos¢ na nasze
potrzeby. Czasami jak jest bardzo duzy bum i duzo wczesniakow,
no to pozyczamy te laktatory jeszcze z intensywnej terapii, bo tam
sg dodatkowe dwa, ale po tej ostatniej wtasnie dostawie nam tego
nie brakuje, ale wiem i to mowig dziewczyny, ktore z osciennych
roznych szpitali, Ze one maja jeden laktator, dwa laktatory

na oddziat. Jak w takiej sytuacji wprowadzi¢ standard wczesnej
stymulacji laktacji w przypadku koniecznosci dokarmienia, jak oni

po prostu nie dysponuja sprzetem? To samo miatam w [nazwa
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szpitala poprzedniego zatrudnienia]. Miatam dwa laktatory i 28-30
pacjentek na oddziale, gdzie statystycznie tych pacjentek

z problemami sie zdarzy duzo”. (P10)

W kolejnych historiach kobiety nie miaty wiedzy, czy szpital zapewniat laktator. Nikt laktatora
nie zaproponowat. Réwniez nie zalecono stymulacji laktacji. W przypadku pierwszej z kobiet
nawet krytykowano ilos¢ odciggnietego mleka w drugiej dobie zycia dziecka.

»Poprositam meza, zeby przywiézt mi laktator, bo nie bytam

w stanie karmic syna, ranit mi brodawki, wiec generalnie byto
hardkorowo. Miatam tez te kapturki, ale potozna, ktora sie mna
zajmowata wtasnie przez dobe to powiedziata mi, ze absolutnie
mam nie karmic¢ w tych kapturkach, bo to jest bez sensu. Po czym
powiedziatam jej, ze mam laktator, bo maty sie nie przystawia, wiec
musze zaczg¢ cokolwiek robic, zeby pobudzi¢ laktacje. Ona
powiedziata »Z takimi poranionymi piersiami pani chce uzywac
laktatora? To przeciez to bzdura w ogdle«. Tak pomyslatam »To co
mam robic¢? Siedzie¢ i patrze¢?«. Potem akurat pech chciat,

Ze po prostu maty wyt w nocy. Przyszta inna potozna, ktdra nie byta
przypisana do tego konkretnego pokoju, w ktérym ja lezatam, czyli
chyba nie zajmowata sie mna. Probowata go przystawiac. Wydaje
mi sie, ze tez no nie miata jakiejs duzej wiedzy. To byta mtoda
dziewczyna, ale widac byto, ze miata checi pomocy jakiejkolwiek

i ona mi powiedziata, ze mam uzywac laktatora od rana i nie
przejmowac sie tym, Zze tamta mowi co innego. Powiedziata mi,

ze mam sciggac cokolwiek sie da tak naprawde. Wiec ja
sciggnetam chyba 20 mililitrow czy 10. To rano ustyszatam,

Ze to jest w ogdle smieszna ilos¢. No kurcze to jest podstawowa
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wiedza, Ze przeciez taka ilos¢ to jest normalne na poczatku, wiec
mysle »No fajnie, fajnie«, a to juz byli lekarze, nawet lekarze
neonatolodzy. Wiec tez no srednio to wyszto. No ale ciesze sie,
Ze mnie wypuscili, chociaz pod tym wzgledem jestem im

wdzieczna, bo przynajmniej dalej sie udato cos z tym zrobic¢”. (K17)

,Bytam juz na sali poporodowej i byta mierzona pierwsza glikemia.
Potozna przyszta i mowi, Ze zmierzy dziecku cukier. Byt niski

i powiedziata, Zzebym sprobowata przystawic. Przystawiatam. Nie
wyszto. Wrocita za jakis czas spytata sie czy udato sie nakarmic.
Powiedziatam, Ze ciezko i mam wrazenie, Ze nie. Powiedziata,

Ze ma zlecenie od dyzurnej neonatolog, ze w razie hipoglikemii

u corki, bo byta tez graniczna na porodoéwce no to, Ze jest
wskazanie, zeby w razie czego poda¢ mleko modyfikowane i ona
sie spytata czy ja sie na to zgadzam. Zgodzitam sie, ale gdybym
miata jako pierwszg propozycje »Mamy laktator, moze pani z niego
skorzysta i zobaczymyzc, to bym tez przystata na te propozycje.
Zupetnie o tym nie pomyslatam i tez nikt nie wyszedt z taka
propozycjg. Mam zal do siebie, Zze wtasnie wczesniej przed
pojsciem do szpitala na przyktad nie spakowatam laktatora, ktory
miatam w domu. Tak sobie myslatam po co mi laktator, jak ja
przeciez tutaj czuje, ze juz ta siara sie wydziela, to nie bedzie
problemu, a potem jak sie problemy pojawity, to bardziej sie
nastawitam na: nakarm dziecko. To byto moim celem, a nie
myslatam czym. Czy na przyktad cos jeszcze z tg laktacjg zrobic.
Dopiero po fakcie sie dowiedziatam, ze laktator powinien by¢

na oddziale, ze mam prawo o to spytac i Zze powinni mi o tym

powiedzieé. Po prostu zapomniatam w ferworze tych wszystkich
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wydarzen. Teraz wiem, Ze to byt btad personelu, Zze tego zabrakto.
Powiedzmy, skoro karmienie byto nieskuteczne. Co prawda pomocy
w przystawieniu nie byto, ale powiedzmy nawet jakby byta,

to mogtaby by¢ nieskuteczna. Wéwczas powinnam ustyszec
»Dobrze, nie idzie pani przystawianie. Mamy laktator. Prosze,
odciggnac, zeby ktos nawet mi powiedziat, »A ma pani swoj?

To niech pani to zrobi«, bo jakby mi ktos zwrdcit uwage, to przeciez
bym w gtowie ogarneta, Ze w razie »W« lezy w domu. Gdybym

po prostu dostata sugestie, Ze moge mleko odciggngc albo

Ze najpierw sprobuj odciggngc nawet recznie, to bym to zrobita. Nie
miatam takiej sugestii, a sama o tym nie pomyslatam, wiec wyszto
jak wyszto”. (K28)

Kobieta z powyzszej historii byta z zawodu lekarzem internistg i znata doktadnie normy
stezenia glukozy we krwi dziecka, jednak w sytuacji stresowej nie pomyslata o tym, aby

pozyska¢ swoje wtasne mleko i nikt jej tego nie podpowiedziat, bo mieszanka wydaje sie byé

czesto jedyna alternatywg, jesli dziecko nie chwyta piersi.

Jedna z kobiet musiata zagrozi¢ skargg do Rzecznika Praw Pacjenta, aby otrzymac laktator

do odciggania mleka dla chorego dziecka. Kolejny raz nikt wczesniej nie zaproponowat

krokéw majgcych na celu poprawe skutecznosci karmienia i pozyskiwania mleka
odciggnietego, co jak przypomnijmy jest niezgodne z zapisami SOOO cytowanymi
w podrozdziale 3.2.8. Kobieta mimo wszystko z wtasnej inicjatywy odciggata mleko,
ale zdarzato sie, ze jej mleko nie byto podawane dziecku.

W szpitalu wrecz zachecano do karmienia mieszankg. Wieczorem,
kiedy przychodzity pielegniarki od razu pytaty, komu i ile mleka

na noc. Moj syn, mimo ze oceniony byt 10/10 w skali Apgar

po urodzeniu, jednak bardzo szybko tracit na wadze. Bardzo

zalezato mi na karmieniu piersig. Jednak po drugiej przyszta
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pielegniarka i powiedziata, Ze musze mu w nocy da¢ mieszanke,
bo za duzo juz spadt. Zrobitam zgodnie z zaleceniami. Ale syn

w ogdle nie chciat jes¢ (z butelki tez). Chodzitam do pielegniarek
proszac o pomoc. Mowitam, Ze nie ssie, Ze nie chce sie obudzic¢
na jedzenie, Ze ciggle spi. Jedyne co styszatam to: »Mama sie nie
martwi, to normalne«. Zeby otrzymac laktator musiatam zagrozic,
Ze ztoze skarge do Rzecznika Praw Pacjenta. Przyniesiono mi
laktator. Nastepnego dnia przyszta pani ordynator mowiac, Ze syn
ma bardzo zte wyniki krwi i Ze jak nic nie zrobie to umrze (cytat).
Nie powiedziata, jakie to wyniki ani ich nie pokazata. Sugerowata,
Ze to moja wina, ze Zle karmie dziecko. Syn zostat zabrany

na patologie noworodka. Przynositam pielegniarkom odciaggniete
mleko o ustalonych porach (co 2 h w dzieri) i co 3 h (w nocy).
Zdarzato sie jednak, ze przynositam mleko, a potozna mowita, Ze juz
nakarmity mieszanka. Za kazdym razem, gdy przynositam mleko
przystawiatam syna do piersi, co byto bardzo trudne, gdyz miat
podtgczona kropldwke i inne przyrzady. Do karmienia pielegniarki
dawaty mi obrotowy fotel, ktdry przykrywaty folig, Zzebym im nie
poplamita krwig. Dopiero po 3 dniach na nocnej zmianie potozna,
ktora pierwszy raz spotkatam powiedziata, ze sa fotele

do karmienia. Zapytata 0 moja laktacje, podziekowata za mleko itp.
Przy wypisie od innej pani doktor dowiedziatam sig, Ze syn ma
matoptytkowosc¢ i tym byto spowodowane jego ciggle spanie, brak
apetytu (nawet pielegniarki nie dawaty rady go nakarmié butelka

i smoczkiem o najwyzszej przepustowosci). W karcie znalazty sie
informacje, Ze odmdwitfam podania mieszanki, co nie byto prawda,
bo podawatam jg od 2 dnia razem z piersia. Nie byto natomiast
ani stowa o tym, ze wielokrotnie zgtaszatam problemy ze ssaniem

(takze z butelki), ospatoscig, Ze pomimo podawania mieszanki

04' KARMIENIE (ILEXIGH IAMY PRAWEM MAMY I DZIECKA

359



nie przybierat na wadze itp. Przy wypisie dostaliSmy skierowanie

do pilnej konsultacji hematologicznej.” (A2275)

“Dostatam, ale sama musiatam sie o niego upomnie¢ z powodu
bélu piersi. Dostatam go dopiero po kilku prosbach

i przesmiewczych tekstach ze nikt z personelu nie bedzie mi piersi
masowat”. (A503)

“Tak, korzystatam, ale dopiero jak o niego poprositam i sie

go domagatam”. (A166)

Czasem nie udostepniono laktatora pomimo prosby.

“Powiedziano mi, ze laktator przystuguje matce, ktora ma pokarm”.
(A1809)

»Szpital chwalit sie, Ze majg to wsparcie laktacyjne, sg laktatory

i ktos chyba, kto tam wczesniej rodzit to mowit, ze »Tak, tam

w szpitalu sg laktatory, to sie nie przejmuj«. Ale jak przyszto co do
czego i chciatam skorzystac z laktatora, bo wydawato mi sie,

Ze dziecko sie nie najada, to spotkatam sie z niechecia

do udostepnienia sprzetu ze strony personelu oraz argumentacja,
ze lepiej przystawiac caty czas dziecko do piersi, niz karmic
odcigganym mlekiem z butelki. Z jednej strony to dobrze i mieli
racje, ze lepiej jak sie przystawia dziecko niz jak sie uzywa
laktatora, bo to dziecko najlepiej stymuluje, ale z drugiej strony dla

mnie to byto takie dziwne, Ze maja te laktatory, a nie chca
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udostepnic¢, a moze dla mnie tez by psychicznie byto wtedy lepiej,
jakbym cos tam sobie Sciggneta. Przyznam, Ze bylismy na skraju
wyczerpania, nie wiedzielismy co robic¢, bo maz byt ze mna

w szpitalu caty czas i byto tak, ze dziecko ptakato, to wydawato sie
nam, Ze nie najada sie moim mlekiem. | wtedy jednak jako
rozwigzanie byto dokarmienie mlekiem modyfikowanym.
Zaproponowata nam to potozna. Co prawda bardzo madrze, bo to
byta naprawde mata ilos¢, bo 20 ml. To tez jest wiedza, Ze to
dziecko nie potrzebuje tyle, wiec nie napychaja tak, tylko faktycznie
dali mato. Wiadomo, Zze mysmy sie na to zgodzili, bo to nie mogto
by¢ bez naszej zgody. Bylismy zmeczeni, dobra, ale byt to taki
rozdzwiek, ze, a tu tego laktatora nie, ale juz dziecko dokarmic,

to juz byto spoko”. (K14)

Zbyt mata dostepnos¢ laktatorow jest problemem oddziatow szpitalnych. W kolejnym
przypadku mozna byto zauwazy¢ problem organizacyjny, zwigzany ze zbyt matg iloscig
udostepnianych pacjentkom laktatoréw oraz konfliktem w tej sprawie miedzy oddziatami
potozniczym a neonatologicznym. W tej historii wczesniejsze doswiadczenie kobiety, miato
kluczowe znaczenie, dzieki ktéremu udato jej sie poradzi¢ sobie z tg trudng sytuacja,
zaréwno technicznie, jak i psychicznie.

,Nie wiedziatam przez pottorej doby, gdzie jest moje dziecko. Nikt
mi nie powiedziat do dnia nastepnego do wieczora, ze dziecko jest
przyjete na oddziat patologii noworodka, a tam caty czas go
karmiono mieszanka. Czekatam, Zze mi po prostu przyniosg dziecko.
Spedzitam te pottorej doby akurat na bloku porodowym, poniewaz
nie byto miejsc na potoznictwie i myslatam, Ze to jest powdd, dla
ktdrego dziecka nie mam przy sobie, a nie, Ze jest w kiepskim stanie

i jest przeniesione. Natomiast to juz takie szpitalne niuanse. Znam
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to od kuchni. Wiem, ze tak sie moze zdarzyc, bo sama w ochronie
zdrowia pracuje. Natomiast wiem, jak dewastujgce jest dla kobiet
takie postepowanie. Jak w koricu sie pani doktor pojawita sie, Zeby
powiedziec, gdzie jest dziecko, to powiedziata tez »Jak pani chce
utrzymac laktacje, to mozna odciggac¢ mleko i przynosi¢ do nas

na oddziat patologii«. To byto tyle. Nie wiedziatam skad wzig¢
laktator, poniewaz akurat tam w szpitalu, nigdy nie korzystatam

Z laktatorow. Nie wiedziatam, Ze one sg w ogodle na oddziale.
PdzZniej okazato sie, Ze na caty oddziat potoznictwa byty 2 laktatory
[nazwa marki], takie na dwie piersi, elektryczne, przenosne.
Dowiedziatam, Ze panie dajg caty zestaw do odciggania, no i tez
dostatam. Wiadomo, Ze to byto duzo wygodniejsze odciggac
automatycznym laktatorem, niz odciggac¢ recznym. Natomiast byta
wielka do niego kolejka. Poprositam o pomoc, bo nie umiatam
nawet witgczyc tych przyciskow. Pierwszy raz widziatam w ogodle
taki model. Pani po jakims czasie przyszta i mi pokazata.
Widziatam, ze innej osobie tez ttumaczyta, wiec to raczej staraty sie
wyttumaczy¢. Natomiast byt na pewno problem z tym, Zeby dostac.
Dwa oddziaty ktocity sie miedzy sobg. Kto ma wydawac kubeczki
na pokarm czy patologia noworodka, czy one z oddziatu
potoznictwa. W koncu te kubeczki kupitam, bo nie szto sie doprosic,
zebym miata w czym zostawiac¢ pokarm. To byfto tak, Ze ja bytam
ich pacjentka, ale dziecko nie byto ich pacjentem. Tu sie rodzit
problem, jakby to miato jakiekolwiek znaczenie, ale dla nich
widocznie miato. Byto takie ciggte podkreslanie »Bo pani nie ma
dziecka przy sobie«. Ja jestem w stanie sobie z tym poradzic, bo juz
niejedno przesztam w zyciu, ale na przyktad dla kobiety, dla ktorej
faktycznie bytoby to pierwsze dziecko i zostato od niej zabrane,

to ja ciezko widze pdzniej takg psychiczng strone macierzyristwa.
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Naprawde wielka trauma. Odczuwatam to tak: »Ty jestes gorsza,

bo i tak nie masz dziecka, kompletnie sie nie liczysz tu dla nas«.
Przy czym nie bratam tego tak do siebie, bo ja juz bytam

po porodzie dziecka obumartego. Wiem czym to pachnie, jezeli sie
dziecka nie ma przy sobie. Cztowiek jest niewidzialny na takim
oddziale. Nie ma dziecka, to jest niewidzialny absolutnie. Nawet

Z takiego medycznego punktu widzenia tego nie rozumiem. Jezeli
potozna ma mnie pod opieka jako pofoznice, tez powinna zwrdcic
uwage, czy nie mam zapalenia piersi, czy nie mam zastoju w piersi.
Nikt tego nawet nie sprawdzit, wiedzac, ze nie mam dziecka przy
sobie. W zyciu tam jedna potozna, nawet jeden raz, nie zapytata sie
jak sie czuje. Kompletnie jakbym tam nie istniata, ale to mnie nie
dziwi, poniewaz troje dzieci tam rodzitam, tych troje, ktore sg z nami
i nigdy potoznych to nie interesowato. To pielegniarki noworodkowe
bardziej zajmowalty sie laktacjg, przystawianiem, sprawdzaniem jak
to dziecko sie karmi. Chyba to byto bardziej oddelegowane wtasnie
do pielegniarek neonatologicznych, bo jest wiadomo oddziat
noworodkowy w obrebie tego oddziatu potozniczego. Natomiast
potoznych, poniewaz ja jako potoznica bytam pod ich opieka,

to kompletnie nie interesowato. Byto tylko pytanie »Dziecko

na patologii? Dalej na patologii? Dalej na patologii?« i juz jakiegos
drugiego pytania, czy cos potrzebuje, nie byto.

Kiedy potrzebowatam odciggac¢ mleko, to laktator byt bardzo
okupowany. Zwtaszcza przez mamy, ktore miaty dzieci przy sobie.
Nie radzity sobie z przystawianiem, poniewaz nikt im tego po prostu
nie pokazat. Te ktore bardziej chciaty podawac swoje mleko, tez
odciggaty i podawaty z butelek. Tak to wygladato niestety.
Natomiast my, ktére miatysmy wytacznie mozliwos¢ odciggania,

nie miatysmy dostepu do tego laktatora. Mowiono,
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Ze pierwszenstwo maja te, co majg dzieci. To byto takie nie fair.

W koricu recznym laktatorem odciggatam i zanositam dziecku,

bo mi bardzo zalezato, Zeby jednak pito moj pokarm. Byto w troszke
gorszym stanie, a wiem jakie mleko ma wtasciwosci. Bardzo mi
zalezato, Zeby dostawato moje mleko. Akurat rozmawiatam z panig
dietetyczka, ktéra mnie jeszcze poinstruowata w jaki sposob mam
odciggac, przenosi¢ mleko. Caty czas odciggatam i wynositam

po prostu na gore na pietro wyzej i tam zostawitam w loddwce,
poniewaz nie wolno bytfo do dziecka wchodzi¢ réwniez. To byty
czasy covidu i byta wyznaczona godzina dziennie, Ze mozna byto
wejs¢ do dziecka. Przed wypisaniem mnie do domu, jeszcze bedac
na oddziale chciatam zostawic jak najwiecej mojego mleka, zeby
maty miaf zapas do momentu, kiedy je przywioze znowu, bo daleko
musiatam do niego dojezdzac. Bardzo nie chciatam, zeby dostawat
mieszanke. Poniewaz byto wielkie cisnienie na laktator o pewnych
porach dnia, to musiatam zamknac sie w tazience i tam odciggac.
Inaczej nie bytabym w stanie go uzy¢. Gdybym sie nie zamkneta,

to zaraz by byty skargi, Ze ja znowu wzietam laktator, a nie mam

dziecka. Potozna by mi go po prostu zabrata”. (K25)

Warto dodac, ze ostatecznie kobiecie udato sie karmi¢ piersig. Po wyjsciu ze szpitala
odciggata mleko i dowozita do syna. W 14 dobie wypisano dziecko, maluch przyssat sie
bezproblemowo do piersi, co w wielu przypadkach nie jest takie oczywiste. W tym wypadku
trud kobiety zostat szybko wynagrodzony.

,Przystawit sie do piersi w pozycji spod pachy natychmiast bez
zadnego, najmniejszego nawet problemu. Zawodowy ssak. Pomimo
ze byt karmiony butelka, ssat od poczatku. Ani razu nie musiatam,

ani odciggac¢ mleka, ani go dokarmiaé. Do tej pory go karmie”. (K25)
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Z kolei ponizsza historia pokazuje, jak istotny moze by¢ dobor odpowiedniego laktatora klasy
szpitalnej. Kobieta nie wiedziata, czy szpital posiadat laktator do uzytku pacjentek, natomiast
wystano meza po kupno laktatora osobistego.

,Po cieciu na sali maz juz byt i czekat na mnie z corka. Fartuch,
ktéry miatam na operacje zostat rozsuniety. Corke potozyli mi

na klatce piersiowej. No i byt taki komentarz »O000 pani to raczej
nie bedzie karmic«. Ustyszatam, ze brodawki sg ptaskie i miesiste
i moze za jakis czas. Wczesniej sie nad tym nie zastanawiatam,
niestety. Po prostu nie miatam takiej wiedzy. Wydawato mi sie,

ze jestem dobrze przygotowana, a nie wzietam pod uwage,

Ze jeszcze jest jedna sytuacja, Ze dziecko moze sie jednak nie
przyssac. | faktycznie ja mam ptaskie brodawki, z czego jedna jest
taka bardziej miesista, gdzie i tak praktycznie ta piers w czasie
karmienia nie byta praktycznie przez corke uzywana. Tam byta
proba przystawienia, ktoéra dla mnie byta taka troche straszna,

bo wzieli jej te gtowe i probowali jg nasadzic. Pomyslatam »Boze,
chyba dzieci czujg ten zapach i potrafig sie tam dostac, moze
trzeba byto dac czas«. To tez kwestia tego, ze jednak cztowiek jest
w takim szoku. Mysli, ze to bedzie wygladato inaczej, a jak juz sie
dzieje i wyglada inaczej niz sie zatozyto, to po prostu nie wiadomo
co robi¢. Nie spatam w ogdle w nocy, wiec bytam bardzo zmeczona.
Byta proba przystawienia i maz zostat od razu wystany po laktator
do apteki. Nie zaproponowano mi laktatora w szpitalu. Bardzo
Zatuje tego, bo kupiliSmy laktator [nazwa firmy i marki], ktory

na wiele kobiet dziata, a na mnie nie. Jak sie okazato nie kazdy
reaguje tak dobrze na laktatory i w moim przypadku ten laktator cos
Sciggat, ale miatam jeszcze wtedy mato pokarmu. Gdybym jeszcze

miata kogos wsrod znajomych, kto miatby jakies trudnosci, ale
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mam duzo znajomych, ktore majg w sumie sporo dzieci i wszystkie
karmity naturalnie, wiec bazujgc na tym doswiadczeniu nawet nie
przyszto mi do gtowy, Ze moze to wygladac troszeczke inaczej

w moim przypadku. Zwtaszcza, Ze wtasnie nie spotkatam sie

Z takimi problemami. | tak mgz zostat wystany po laktator i butelke
do karmienia. P6Zniej przeniesiono nas do sali poporodowej,
pooperacyjnej. Nikt nie powiedziat mi, Ze moze warto byto wezwac
doradce laktacyjnego. Natomiast kazda potozna, ktora przychodzita
do nas miata swoje madrosci na to, co powinno sie robi¢. Pierwsza,
zeby kupi¢ kapturki. Byto tez tak, ze moj maz probowat corke
nakarmic po palcu, w sensie intuicyjnie to zrobit. Oczywiscie rece
byty czyste. Zostat przez druga potozna, no co tu duzo mowic,
objechany rowno, ze w ten sposob jg karmi, Ze nie z butelki.
Natomiast pozZniej sie dowiedziatam, Ze to jest normalna jedna

z metod karmienia. P6Zniej byt obchdd, to chyba byt drugi dzien

po porodzie. Wszyscy z personelu jednoczesnie krytykowali tych
poprzednich »Nig, to nie tak. To w ogdle nie jest w ten sposob. Tutaj
strzykawka trzeba odciggac. Prosze przygotowac te strzykawkex.
Lekarka i potozna miaty wspdlne przekonania co do odciggania
strzykawka i sie razem nakrecaty, ze to wtasnie to sie tak robi.
Potozna zaczeta mi bez pytania rozpinac¢ koszule nocng. Bez
uprzedzenia zaczeta odciggac strzykawka. To byto strasznie
bolesne. Duzo nie pomogto. Jeszcze oczywiscie byta kwestia,

Ze trzeba koniecznie podac butelke. Byty proby przystawiania. Nie
chce mowic, ze sie w ogdle nie udato, ale to byto trudne, bo moja
corka nie chciata otwiera¢ buzi szeroko i nie dawata rady ztapa¢
piersi. Sprawdzane byto wedzidetko, ale to nie w szpitalu.

Z wedzidetkiem nie byto problemdw. Mysle, ze moze zostata

odessana po tej cesarce zbyt mocno, bo wiem, ze dzieci po takim
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zabiegu czasami nie chcg otwierac buzi i tak juz jej zostato. Z tym
byt problem dosy¢ dtugo. Nikt nam nie poradzit innych laktatorow.
Tego, Ze mozemy wyprobowac w ogole w szpitalu jakies laktatory,
a byt caty czas problem z tym odcigganiem pokarmu. Oczywiscie
powiedzieli, ze musimy poda¢ mleko modyfikowane. Podawatam je.
Natomiast péZniej juz tydzien po porodzie wypozyczyliSmy laktator
[nazwa firmy i marki laktatora klasy szpitalnej], czyli ten mercedes
wsrod laktatorow i faktycznie dat rade. Moje zycie sie zmienito. Tez
pod tym katem, Ze nie musiatam, az tyle czasu spedzac na jedno
odcigganie, chociaz nadal to bardzo dfugo trwato. W moim
przypadku potrzeba byto 20 minut, bo mniej wiecej przed 20 minuta
byt dodatkowy wyptyw i wiecej pobierato sie pokarmu. Umowilismy
sie z doradczynig laktacyjng juz prywatnie i to nam duzo pomogto.
Dopiero sama po wielu miesigcach dosztam do tego, jak zaczetam
stuchac innych kobiet i brakowato mi tego, Zeby ktos wtedy mi
powiedziat »Wykarmi pani jedna piersig, niech sie pani nie
przejmuje«. Caty czas miatam taki stres przez wiele miesiecy. Okoto
4 miesigca nam sie udato odejs¢ od mleka modyfikowanego,

a okoto 6 miesigca odeszlismy od laktatora. Nikt nie powiedziat,

Ze przeciez blizniaki tez sie da wykarmic, a sg sytuacje, kiedy
trojaczki sie udafo wykarmic piersig. Na poczatku, jak nie mogtam
odciggna¢ mleka, to miatam takie poczucie, ze »0Ojejku, nie dam
rady. Wszyscy mi mowig, ze mam to mleko modyfikowane«. Gdyby
mi kolezanka jakas powiedziata »A moje dziecko tez w sumie tylko
jedna piers preferowato, drugiej nie chciato«. Jakbym cos takiego
ustyszata wczesniej, to powiedziatabym juz na poczatku, ze »0Ojej
jedna piersia tez sie da. To nie jest jakis problem. Dziecko sobie

wystymuluje te laktacje«”. (K57)
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Historia powyzej jako kolejna pokazuje wiele btedow w postepowaniu, potwierdzajgcych
problemy wskazane w poprzednich podrozdziatach: informacja o brodawkach zostata
przekazana w sposob niedelikatny, podwazajgcy mozliwos¢ wykarmienia dziecka,

nie udostepniono matce laktatora klasy szpitalnej, polecono we wtasnym zakresie kupi¢
laktator i butelke, nie proponowano alternatywnych metod podawania pokarmu, nie
zapewniono instruktazu odciggania mleka, zaréwno recznie w szczegolnosci siary dla
noworodka, jak i laktatorem, nie oceniono umiejetnosci ssania dziecka, proby pomocy
w karmieniu piersig byty niespéjne. Po odejsciu od mieszanki i laktatora kobieta
kontynuowata karmienie bezposrednio z piersi przez kolejne 3 lata zycia dziecka.

Na pewno stymulacja laktacji i powr6t do bezposredniego karmienia piersig wymaga
ogromnej pracy i determinaciji, ale i wiedzy, ze cos takiego jest w ogéle mozliwe. Relaktacja,
czyli powr6t do karmienia piersig po okresie niekarmienia lub zredukowanie ilosci dokarmien
(wtasnym mlekiem lub mieszankga) sg mozliwe. Lekarka i doradczyni laktacyjna, ktéra
udzielita nam wywiadu, méwita o tym, ze warto podjac¢ probe.

sRekordzistka przyszta do mnie tydziern po porodzie i myslata, ze juz
Z karmieniem piersig jest pozamiatane. Byta w szoku, jak jej

powiedziatam: »Mamy co najmniej pét roku«”. (P1)

Na pewno konieczne do tego jest wsparcie specjalistki, ale warto mie¢ tez na uwadze, ze nie
wszystkie proby stymulacji/relaktacji skoficzg sie zaktadanymi rezultatami. Nie zawsze
powrdt do bezposredniego karmienia z piersi sie uda lub nie zawsze kobieta sie na

to zdecyduje. Kolejng historie warto poznac, gdyz obrazuje ona jak istotna jest wiedza o tym,
jak prawidtowo stymulowac laktacje. | pomimo, ze kobieta nie uzyskata tej wiedzy od razu
po porodzie w szpitalu, to znajdujgc wsparcie w grupie internetowej na Facebooku udato jej
sie przejsc¢ z prawie wytgcznego karmienia mieszankg w 3 miesigcu zycia dziecka,

na karmienie mlekiem odcigganym z piersi, co jest okreslane przez kobiety jako karmienie
piersig inaczej (KPI). Trudnosci z karmieniem piersig miaty swéj poczatek juz w szpitalu,

a kobieta nie otrzymata skutecznej pomocy. W momencie rozmowy dziecko, ktére miato
prawie 1,5 roku, oprécz statych pokarméw, nadal otrzymywato odciggniete mleko matki.
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»W szpitalu bardzo szybko zaczetam miec poranione brodawki.
Leciata krew. Jedna pofoZzna mowita karmi¢ mimo to, bo to nie jest
duze uszkodzenie, druga - zostawic te gorsza piers, karmic z jednej.
Co zmiane, dostawatam od potoznych sprzeczne informacje,
zupetnie inne rady i bytam zupetnie ogtupiata. Przez pierwsze

3 miesigce, kiedy jeszcze walczytam o karmienie piersig, przed
kazdym przystawieniem corki miatam fzy w oczach. Czutam
wewnetrzny odrzut. Walczytam sama ze sobg, Zeby jg przystawic,
bo to byt ogromny bdl. Miatam mato czasu dla corki, bo jak miatam
ja przy piersi, to bolato i bytam sfrustrowana, a po karmieniu
oddawatam jg mezowi, a sama siedziatam z laktatorem. Sadze,

Ze powinna by¢ bardziej kompleksowa diagnostyka samego
dziecka. Gdyby mi wczesniej zwrocono uwage na to, Ze ona jest
ospata, bo ma zéttaczke, ze ma problem z wedzidetkiem, ze ma
problem z napieciem miesniowym, to bysmy wczesniej trafili

na dobra rehabilitacje, na podciecie wedzidetka. Pamietam
ogromna roznice po podcieciu. Po kilku dniach ssata duzo mniej
bolesnie. Nie miatam juz tych tez w oczach, gdy ja przystawiatam
do piersi. Gdybym wczesnigj trafita na kogos, kto by mi powiedziat,
ze problem moze by¢ nie tylko po mojej stronie. Wydawato mi sie,
Ze to kwestia moich piersi, ze nie mam pokarmu. Czytatam, ze nie
ma czegos takiego jak genetyczne uwarunkowanie produkcji mleka,
ale gdzies z kolei trafitam na jakies opracowanie i pomyslatam

to na pewno ja - ja tego mleka nie moge miec. Skoro mama nie
miata, skoro siostra nie miata. A potem zostatam dawczynig mleka
kobiecego. Moja serdeczna przyjaciotka sie ze mnie smiata,

Ze jestem mlekovitg. Zanim to sie stato pitam stdd jeczmienny,
herbatki, ktore mi tez bardzo pomogty, ale one maja na sobie

rysunek mamy karmigcej piersig. Pamietam moment, Ze patrzytam
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na te opakowania i ptakatam. Czutam sie niepetnowartosciowa
matka, ktora nie potrafi dziecku dac¢ czegos najbardziej
podstawowego. Wcigz styszatam komunikaty, szczegdlnie od mojej
siostry i mojej mamy, ktore obydwie karmity krotko po 2-3 miesigce,
mowity »PrzejdZ na mleko modyfikowane. Ty nie masz zadnej
radosci z tego macierzynstwa«. Bardzo mi brakowato, Zeby ktos mi
powiedziat »Dasz rade zawalczy¢ jeszcze. To jest dobre«. Byty takie
chwile, kiedy myslatam, zeby przejs¢ na mleko modyfikowane,
szczegolnie, ze na poczatku ja po prostu przespatam swoj nawat.
Byt moment, Ze tego mleka byto dos¢. Odciggatam 100 ml na jedna
piers, na druga 60 ml. Na tamte czasy, jak corka byta malutka,

to byto nawet za duzo, niz ona zjadata. Nie majac Zadnej wiedzy

na temat KPI, ktérg nabytam poZniej z grupy internetowej, myslac,
Ze skoro jest tego tak duzo odciggatam, kiedy chciatam. Nie
robitam tego regularnie, bo nie wiedziatam, Ze trzeba, Ze to jest
takie wazne, Zeby to robi¢ co 3 godziny, zeby tych sesji byto
minimum 8, a najlepiej wiecej na rozkrecenie laktacji. Potem nagle
przyszedt moment, Zze mojego mleka nie byto. Corka praktycznie
byta na mleku modyfikowanym. To byt moment kryzysowy, kiedy ja
naprawde bytam bardzo bliska tego, zeby rzucic to wszystko.
Siedziatam z laktatorem po p6t godziny i odciggatam 10-15 ml.
Patrzytam na te wielkie butelki z tg kapka mleka na dole ze tzami

w oczach. Na tej grupie wyczytatam, Ze trzeba te butelki zastaniac¢
skarpetkami i nie mysle¢ o tym co sie robi tylko odciggac, walczyc.
Nie umiem powiedziec, dlaczego ja wytrwatam. 8-9 sesji

na rozkrecanie tej laktacji. W tym momencie jestem na 3 sesjach

i wydaje mi sie to tak ciezkie. Jak ja to robitam nawet 9-10 razy
dziennie? Bardzo zmotywowato mnie to, Ze w pewnym momencie

zdecydowatam sie zosta¢ dawczynig do Banku Mleka Kobiecego.
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Miatam tego mleka bardzo duzo juz w pewnym momencie. Tak
rozkrecitam laktacje, ze faktycznie lodowka pekata w szwach.
Cdrka tego nie przejadata. Przez to, Ze wiedziatam, Ze ten Bank
Mleka Kobiecego jest, bo korzystatam z niego i jakie to mleko jest
wazne, zgtositam sie. 33,5 | oddane do banku. To tez motywowato,
ze wykarmiam nie tylko swoje, ale tez inne dzieciaki. Mam fajny
kontakt z potoznymi z Banku Mleka w tym samym szpitalu,

w ktorym rodzitam. Czutam, Ze robie cos dobrego, Ze to jest
potrzebne. Dostawatam informacje, Ze kilka matych dzieciaczkdw,
wczesniakow dostato to mleko. Moja céreczka do tej pory, mimo
Ze je z butelki, to jak jest gtodna, idzie do piersi. Ona wie, Ze to
mleko jest stamtad. Jak pompuje to mleko, to siedzi przy mnie,
trzyma butelke z tym mlekiem i méwi »Mniam« i przytula si¢ i sie
cieszy. W trakcie picia potrafi wyja¢ butelke z buzi i tez powiedzie¢
do mnie »Mniam« z takg rozkosza i pije dalej. To mi nie pozwalato
skoriczy¢. Mam takie poczucie, Ze datam cos temu dziecku, Ze to
jest ode mnie, Ze corka choruje, ale te wszystkie choroby jakos
troche tatwiej przechodza. Nie jestem pewna, na ile to dziata
faktycznie na odpornosg, ale tez patrze na nig i ona tak chce

to mleko, ma te potrzebe. Wydaje mi sig, ze jednak jest sens

odciggac, nie umiem tego wyttumaczy¢”. (K45)
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Problem!

Zdarza sie, ze szpitale nie zapewniajg kazdej potrzebujgcej matce
skutecznego sprzetu do odciggania pokarmu oraz ze w przypadku
trudnosci z bezposrednim karmieniem piersig czy oddzieleniu od
dziecka kobiety NIE otrzymujg informacji o mozliwosci stymulacji
laktacji i karmienia dziecka mlekiem odciggnietym z piersi, a takze
instruktazu jak to robié.

3.2.12. WCZESNIACTWO | INNE TRUDNOSCI ZDROWOTNE
NOWORODKA

W dziale 3.1. prezentowaty$my dane o tym, ze sposrod dzieci ankietowanych 1,6% urodzito
sie z trudnosciami, 8,9% urodzito sie przedwczesnie miedzy 33 a 37 tygodniem cigzy, zas
0,6% - skrajnie przedwczesnie, czyli do 32 tygodnia cigzy.

Czes¢ z wymienianych przez kobiety trudnosci zwigzana byta z powiktanym porodem -
indukcja, niedotlenienie okotoporodowe, pordd kleszczowy, préznocigg (vacuum),
zatrzymanie akcji porodowej lub poréd wolno postepujacy, spadek tetna ptodu podczas
porodu sitami natury, co najczesciej konczy sie cieciem cesarskim, owiniecie pepowinag.
Czes¢ miata miejsce juz po porodzie - wzrost hematokrytu i spadki saturacji, zapalenie ptuc,
zator w zyle pepkowej, bradykardia, rozszczep podniebienia miekkiego, choroba
hemolityczna, zamartwica urodzeniowa, zapalenie uktadu moczowego. Czes¢ trudnosci
wywotana byta infekcjg wewnatrzmaciczng, a niektore byty zdiagnozowane juz w cigzy, np.
wady serca, trisomia 21. Niektére dzieci, szczegdlnie urodzone przedwczesnie, borykaty sie
z problemami ze ssaniem.

Dzieci z trudnosciami i urodzone przedwczesnie, jezeli istniejg ku temu wskazania
medyczne, sg przenoszone na oddziat, w ktérym znajduja sie pod intensywng opieka
medyczng (oddziaty takie majg rézne nazwy w zaleznosci od przyjetej w danym szpitalu,
np. Oddziat Intensywnej Terapii Noworodka — OITN czy Oddziat Intensywnej Opieki
Neonatologiczne;j itp.).
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Karmienie piersig moze by¢ w tych przypadkach szczegdlnie trudne, poniewaz zaktéconych
moze zostaé wiele proceséw, o ktorych pisatysmy wczesniej oraz istnieje duze ryzyko
oddzielenia matki od dziecka, co wymaga poczynienia odpowiednich krokéw w celu
pozyskania i przekazania mleka matki dziecku. Ze wzgledu na szczegd6lng wartosc¢
terapeutyczng mleka matki dla dzieci chorych i przedwczesnie urodzonych wazne jest, aby
zainicjowac i utrzymac karmienie mlekiem matki. Postepowanie wskazywane w poprzednich
podrozdziatach na podstawie zapisow SOO0 moze mie¢ zastosowanie, a w szczegdlnosci:

® reczne pozyskiwanie siary;

@® zapewnienie sprzetu do skutecznego pozyskiwania pokarmu oraz instruktaz i pomoc
w stymulacji laktaciji;

® jeslinie jest mozliwy peten kontakt ,skéra do skory” bezposrednio po porodzie,
to w miare mozliwosci jak najszybszy i najczestszy kontakt w pézniejszym czasie
(tzw. kangurowanie);

® jeslinie jest mozliwe przebywanie razem matki i dziecka w systemie rooming-in,
to zapewnienie przebywania matki jak najblizej dziecka, np. pozostawanie jak
najdtuzej w szpitalu.

Jednoczesnie SOO0 w ust. 1 rozdziatu XV. Opieka nad kobietag w sytuacjach szczegdlnych
wskazuje na sytuacje szczegolne, do ktdrych zaliczane jest urodzenie dziecka chorego lub
z wadami wrodzonymi, niezdolnego do zycia, dziecka martwego, czy poronienie. Kobieta
wowczas powinna otrzymac opieke laktacyjng zgodnie z indywidualng sytuacja i zgodnie
z aktualng wiedzg na temat laktaciji.

»XV. Opieka nad kobietg w sytuacjach szczegdlnych
[..]
12) kobieta otrzymuje opieke laktacyjng zgodnie z indywidualng

sytuacjg i zgodnie z aktualng wiedzg na temat laktacji

w sytuacjach, o ktérych mowa w ust. 1.”.
(S000)
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W 2014 r. zostat opracowany ,Program wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkéw
neonatologicznych i potozniczych Ill poziomu referencyjnego”, ktérego celem jest
»ujednolicenie zasad pracy personelu medycznego, umozliwiajgce wtasciwe przygotowanie
matek i rodzin do rozpoczecia i utrzymania laktacji, co pozwala zapewni¢ noworodkom
przedwczesnie narodzonym, chorym zywienie naturalne. Warunkiem koniecznym osiggniecia
celu jest akceptacja i aktywne wsparcie ze strony kadry zarzagdzajgcej szpitalem, oraz spéjna
wspotpraca catego personelu na wszystkich etapach opieki nad dzieckiem i jego
rodzicami”'®®. Pomimo, ze skierowany jest do osrodkéw wyzszego poziomu referencyjnosci,
to jest on zrédtem dobrych praktyk dla wszystkich placéwek majgcych pod opieka
noworodki.

»Jesli dziecko nie jest w stanie prawidtowo ssac z piersi
bezposrednio po urodzeniu, matka powinna niezwtocznie
rozpoczg¢ odcigganie pokarmu. Matkom nalezy pomaoc

w rozpoczeciu tej procedury, aby pozyskiwanie mleka rozpoczg¢
tak szybko, jak to mozliwe, najlepiej juz w sali porodowej, jednak
nie pézniej niz do szdstej godziny po urodzeniu dziecka.
Szczegdblng uwage nalezy zwrécic¢ na pozyskanie siary (mtodziwa),
ze wzgledu na jej wyjatkowy i unikalny sktad i zwigzane z tym
korzysci zdrowotne dla dziecka. Wskazane jest pokrycie siarg
Sluzéwek jamy ustnej wczesniaka w pierwszych minutach zycia,
jeszcze przed opuszczeniem sali porodowej. Kazdej matce
wczesniaka prezentuje sie obie metody odciggania pokarmu:
reczne oraz z uzyciem laktatora. Nalezy dobra¢ metode

w zaleznosci od preferencji matki, intensywnosci odciggania

i planowanego okresu pozyskiwania mleka”1”°.

169 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji osrodkéw neonatologicznych i potozniczych Il
poziomu referencyjnosci, Standardy Medyczne Pediatria 2014, T. 11, s. 10.
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacje/wczesna_stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]
170 Tamze, s. 12.
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Dodatkowo zaleca sie podawanie jako drugiego najlepszego rozwigzania po mleku matki,
mleka kobiecego pochodzgcego z Banku Mleka Kobiecego (BMK). Idealng sytuacja jest, gdy
to mleko z BMK moze by¢ podawane do czasu, kiedy matka z pomocg personelu zainicjuje
laktacje i bedzie mogta pozyskiwacé dla dziecka wtasne mleko, co réwniez zalecono w SO0O.

»Mleko kobiece jest nadrzednym pokarmem, optymalnie
spetniajgcym potrzeby odzywcze, immunologiczne,
przeciwzapalne i troficzne rozwijajgcego sie organizmu.

Gdy mleko wtasnej matki jest niedostepne i nie ma
przeciwwskazan do podazy pokarmu kobiecego, rekomendowang
alternatywng mozliwoscig jest podawanie pasteryzowanego

i przebadanego mleka od dawczyn. Pokarm naturalny z banku
mleka jest szczegolnie wskazany u noworodkow wysokiego
ryzyka, u ktérych udokumentowano jego szczegdlne korzysci

zdrowotne i profilaktyczne”’1.

»3. Nalezy zapewni¢ warunki prawidtowej laktacji i odzywiania
noworodka przez:

[..]

9) noworodkowi przedwczes$nie urodzonemu, w tym o znaczne;j
niedojrzatosci, ktéry nie moze by¢ karmiony mlekiem biologicznej
matki, zaleca sie podawanie mleka z banku mleka kobiecego
zgodnie z aktualnymi zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia.
Rownolegle rekomenduje sie prowadzenie dziatan na rzecz
stymulac;ji laktacji u matki dziecka;

[..]". (SO0O0 XIII. Opieka nad noworodkiem)

71 Tamsze, s. 13.
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Dlaczego podawanie mleka matki czy mleka innych kobiet — honorowych dawczyn, jest tak
wazne? W publikacji ,Banki Mleka w Polsce” powotano sie na europejskie rekomendacije,
ktére wskazuja, ze pierwszenstwo dostepu do mleka od dawczyn majg kolejno: noworodki
przedwczesnie urodzone, w tym pozostajgce w stanie ciezkim, chore noworodki
przedwczesnie urodzone, noworodki donoszone pozostajgce w stanie ciezkim, chore
noworodki donoszone, noworodki i niemowleta przed i po operacji, dzieci bedgce pod opieka
hospicjum i jako ostatnie noworodki zdrowe'’2. Ponizej cytujemy informacje zwigzane

z terapeutyczng rolg mleka kobiecego, ktore pokazujg, jak duzym ryzykiem dla zdrowia,

na przyktadzie grupy wczesniakow, jest karmienie sztuczne.

»,Podaz mleka kobiecego ma znaczenie odzywcze,
immunologiczne i troficzne dla wzrastajgcego i dojrzewajgcego
organizmu. U noworodkéw przedwczesnie urodzonych
karmionych mlekiem matki udokumentowano poprawe
przezywalnosci, zmniejszenie ryzyka wystepowania martwiczego
zapalenia jelit, retinopatii wczesniaczej, zakazen, zmniejszenie
czestosci hospitalizacji w pierwszym roku zycia, poprawe
parametrow neurorozwojowych. Podaz pokarmu naturalnego
noworodkowi na oddziale intensywnej terapii powinna by¢ wiec

traktowana jako element procesu leczenia”!’3.

Zmniejszenia ryzyka zachorowania na martwicze zapalenie jelit, czyli chorobe dotykajaca
w szczegolnosci dzieci przedwczesnie urodzone, w przypadku, gdy dziecko jest karmione
piersig lub otrzymuje mleko kobiece (pochodzgce od honorowych dawczyn mleka
kobiecego) potwierdzajg zagraniczne metaanalizy'’4.

172 Wesotowska A., Zywienie pacjentéw oddziatéw neonatologicznych mlekiem z banku mleka kobiecego w
Swietle medycyny opartej na dowodach, w: Banki Mleka w Polsce. Funkcjonowanie w podmiotach leczniczych —
idea i praktyka, Wesotowska A. (red.), 2017, s. 62-63, https://bankmleka.pl/wp-
content/uploads/2023/01/BANKI-MLEKA-W-POLSCE.-Funkcjonowanie-w-podmiotach-leczniczych-idea-i-
praktyka.pdf.pdf [dostep: 30.11.2023]

173 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji..., s.9.

174 Altobelli E., Angeletti P.M., Verrotti A., Petrocelli R., The Impact of Human Milk on Necrotizing Enterocolitis:
A Systematic Review and Meta-Analysis, Nutrients 2020, 12(5):1322, https://doi.org/10.3390/nu12051322
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https://bankmleka.pl/wp-content/uploads/2023/01/BANKI-MLEKA-W-POLSCE.-Funkcjonowanie-w-podmiotach-leczniczych-idea-i-praktyka.pdf.pdf
https://bankmleka.pl/wp-content/uploads/2023/01/BANKI-MLEKA-W-POLSCE.-Funkcjonowanie-w-podmiotach-leczniczych-idea-i-praktyka.pdf.pdf
https://doi.org/10.3390/nu12051322

,Martwicze zapalenie jelit (NEC) niesie ze sobg powazne ryzyko,

w tym posocznice, koniecznosc resekcji jelita, niewydolnosé jelit

i Smier¢. Nawet tagodniejsze przypadki utrudniajg rozwoj dziecka,
zwiekszajg ekspozycje na antybiotyki, opdzniajg przejscie na petne
zywienie dojelitowe, zwiekszajg obcigzenie kosztami i wydtuzaja
czas pobytu na OIOM-ie. Karmienie mlekiem kobiecym,
szczegoblnie mlekiem matki, pozostaje skuteczng strategia

zapobiegawczg przeciwko rozwojowi NEC"175.

,Karmienie wczesniakdw mlekiem kobiecym w znaczacy sposob
zmniejsza odsetek wystepowania zarowno martwiczego zapalenia
jelit, jak i sepsy. Podawanie pokarmu kobiecego wptywa korzystnie
na zmniejszenie ogdlnej zachorowalnosci w tej grupie dzieci,
poprawia tolerancje zywienia, zapobiega niedoborom
zywieniowym i zaburzeniom neurorozwojowym. U wczesniakow
karmionych mlekiem kobiecym obserwuje sie takze mniejszy
odsetek ponownych hospitalizacji. Dostarczanie wiec tym
dzieciom pokarmu wtasnej matki lub mleka od dawczyn z banku
mleka kobiecego powinno by¢ priorytetem na oddziatach
intensywnej terapii noworodka. Jedynie pokarm kobiecy posiada
udowodnione znaczenie w zmniejszaniu ryzyka wystgpienia
martwiczego zapalenia jelit o 50%, a martwiczego zapalenia jelit

wymagaijgcego leczenia chirurgicznego o 90%"176.

175 York D.J., Smazal A.L., Robinson D.T., De Plaen |.G., Human Milk Growth Factors and Their Role in NEC
Prevention: A Narrative Review, Nutrients 2021, 13(11):3751, https://doi.org/10.3390/nu13113751 [dostep:
30.11.2023]

176 Borszewska-Kornacka M.K, Bernatowicz-tojko U., Znaczenie karmienia naturalnego dla dziecka urodzonego
przedwczesnie i jego matki, w: Banki Mleka w Polsce. Funkcjonowanie w podmiotach leczniczych — idea

i praktyka, Wesotowska A. (red.), 2017, s. 22, https://bankmleka.pl/wp-content/uploads/2023/01/BANKI-
MLEKA-W-POLSCE.-Funkcjonowanie-w-podmiotach-leczniczych-idea-i-praktyka.pdf.pdf [dostep: 30.11.2023]
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WHO i UNICEF wskazujg, ze mate, chore i przedwczesnie urodzone dzieci sg narazone

na zwiekszone ryzyko opdznienia wzrastania, choréb zakaznych, op6znien rozwojowych,
a nawet Smierci, w okresie niemowlecym i dziecifnstwie. Ludzkie mleko i karmienie piersia
sg niezwykle wazne dla tych dzieci w celu zmniejszenia zapadalnosci na choroby

i Smiertelnosci tych dzieci oraz w celu zapewnienia najlepszego mozliwego wzrostu
i rozwoju’’’:

"Mleko kobiece jest lekarstwem dla obojga —dziecka
i matki: mleko dla dziecka i fakt dostarczania go
przez matke dla niej samej”.

0 tym, jak istotne jest karmienie piersig lub mlekiem kobiecym dla profilaktyki zdrowotne;j
mowita neonatolozka, ktora udzielita nam wywiadu, podajac za przyktad martwicze zapalenie
jelit, na ktére czesciej zapadajg wczesniaki karmione mieszanka, ale tez wskazujac na inne

choroby cywilizacyjne, ktorych odsetek mégtby sie zmniejszy¢ wraz ze wzrostem karmienia
naturalnego.

,Zapobieganie martwiczemu zapaleniu jelit to jest najbardziej,
najlepiej udokumentowana korzys¢ wynikajgca z karmienia
mlekiem matki. Tutaj przede wszystkim najskuteczniej dziata mleko
kobiece jeszcze najlepiej, jesli nie jest pasteryzowane, bo przy
pasteryzacji jednak tez troszke tych czynnikow immunologicznie
aktywnych ginie. Zdecydowanie przynosi to bardzo dobre efekty

i bardzo radykalnie zmniejsza ryzyko martwiczego zapalenia jelit,

a jest to naprawde dramatyczna choroba, bo obarczona duza

177 \WHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding: the Baby-friendly Hospital Initiative for
small, sick and preterm newborns, Genewa 2020, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 I1GO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789240005648 [dostep: 30.11.2023]
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Smiertelnoscia u dzieci, wczesniakow, ktore zapadnag na to
martwicze zapalenie jelit, ale rowniez te ktore przezyja,

a zachorowaty no to w duzej mierze mierzg sie z chorobg cate
Zycie, bo majag wycinany catkiem niematy odcinek jelita, bo to
przeciez ta czesc chora plus otoczenie, wiec przewdd pokarmowy
u tych dzieci juz nie bedzie funkcjonowat zupetnie prawidtowo. Jest
to kwestia po prostu uszkodzenia bardzo wrazliwych i bardzo
niedojrzatych jelit przez te czynniki, ktore niesie ze sobg karmienie
mieszanka modyfikowang. Moge juz powiedzie¢ po wielu latach
pracy zawodowej, Ze mimo wszystko w Polsce nadal nie doceniamy
dziatan, ktore sg najtansze, czyli nie inwestujemy stosownie duzo

i dobrze w profilaktyke. Nie doceniamy tego, jak wiele ta
profilaktyka moze nam przynies¢ przy stosunkowo nieduzych
naktadach, bo jesli chodzi o wspieranie karmienia naturalnego,

to naprawde za matg swiadomos¢ mamy, albo nie chcemy tej jej
miec, ze jesli zainwestujemy w zwiekszenie odsetka karmienia
piersig naszych najmtodszych pacjentow, to w perspektywie 20, 30,
50 lat naprawde mozemy oszczedzi¢ catkiem duze pienigdze, ktore
mozna by byto przeznaczyc¢ na te dziedziny, na ktore nie jestesmy
w stanie profilaktyka, az tak bardzo wptyngé. To nie jest mdj
wymyst, tylko takie badania i przeliczniki ekonomiczne robia
uczelnie ekonomiczne na swiecie. Jest kapitalna publikacja
Uniwersytetu z Yorku, w ktdrej naukowcy przeliczyli jakie
oszczednosci mozna by poczynic, gdyby wszystkie wczesniaki byty
w 100% karmione mlekiem kobiecym czy to mlekiem matki wtasnej,
czy mlekiem z Banku Mleka Kobiecego, jakie zyski ekonomiczne by
to danemu krajowi przyniosto. Te dzieci w pierwszych miesigcach
czy latach zycia bedg mniej chorowaty, a wiec mniej beda obcigzaty

system ochrony zdrowia swoimi problemami biezacymi, ale te
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dzieci rowniez beda miaty mniejsze ryzyko chorob cywilizacyjnych,
czy to choroby uktadu sercowo-naczyniowego, cukrzycy, choréb
onkologicznych. Jest zaleznos¢ rowniez miedzy karmieniem
naturalnym a zmniejszeniem ryzyka zapadalnosci na choroby
nowotworowe, ktore sg plaga i z roku na rok odsetek osob

z chorobami nowotworowymi bedzie coraz wiekszy. Niestety tak
to wyglada. Mozna by w wielu sytuacjach temu zapobiegac,
gdybysmy zainwestowali pienigdze we wsparcie, takie porzadne,

dobrze rozumiane wsparcie karmienia naturalnego”. (P3)

Zanim przejdziemy do analizy procesu pozyskiwania mleka matki w przypadku dzieci
chorych i przedwczesnie urodzonych, przyjrzyjmy sie jak realizowano zalecenie SOO0

w stosunku do podawania mleka z BMK. Wedtug danych z wypetnionych ankiet mleko
kobiece od dawczyn podano 1,6% noworodkéw (urodzonych w szpitalu lub
hospitalizowanych wkrétce po porodzie poza placéwka - dane na podstawie odpowiedzi
na pytanie ,Jak dziecko byto Zywione w szpitalu?”, ktore bedg szerzej zaprezentowane

w podrozdziale 3.2.13.). W odniesieniu do dzieci urodzonych przedwczesnie i skrajnie
przedwczesnie odnotowatysmy, ze tylko 8,5% z nich otrzymato mleko z BMK.

,sUwazam za mocno niestosowne ze strony potoznych,

ze w pierwszej kolejnosci padta propozycja podania mieszanki,
a nie mleka z Banku Mleka Kobiecego, do czasu rozkrecenia
laktacji. Cale szczescie bytam uswiadomiona wczesniej i o to
zawalczytam - przy wczesniaku powinien by¢ to standard, a nie

krecenie nosem”. (A11)

,W szpitalu na oddziale wisiata informacja, Zze mleko z Banku Mleka
Kobiecego jest dostepne dla wczesniakow. Dowiedziatam sie o tym,

a wtasciwie zobaczytam te informacje w dniu, kiedy juz bytam
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wypisywana. Nikt mi nie zaproponowat tego. Mam troche Zal,

bo jako wczesniakowi sie nalezato”. (K16)

+Mojemu dziecku od razu po porodzie odmdwiono mleka z Banku
Mleka Kobiecego (mimo, iz taki w szpitalu istnieje), ze wzgledu
na to, Zze byto »duzym wczesniakiem« (3210g) - jak mi péZniej
powiedziano”. (A1442)

Obecnie funkcjonuje w Polsce 16 bankéw mleka kobiecego'’8. Wydaje sie, ze jest to wcigz
zbyt mato przy ponad 300 oddziatach, w ktérych rodza sie dzieci. Zdarzato sie przy tym,
ze mleko z BMK oferowano dzieciom donoszonym i zdrowym.

,LeZata ze mna na sali dziewczyna, ktora miata porazenie nerwowe
po znieczuleniu i miata problem ze wstawaniem. Wyrazita zgode

na podawanie mleka z butelki tylko, ze pierwsze dawki mleka, to nie
byto mleko modyfikowane, tylko dziecko dostawato mleko z Banku
Mleka Kobiecego. Podpisatam takg zgode w zwigzku z tym, ze jak
przyjmowano nas do szpitala, to szpital sie szczyci tym, Ze maja
bank i w razie ryzyka, czy jakichkolwiek problemdw, to dla kazdego
dziecka przewidziane sg 2 czy 3 dawki mleka z BMK. Podpisatam
takg zgode zrzeczenia sie swojej porcji na rzecz jej dziecka, bo mi
nie byto to potrzebne. Dzieki temu ona mogta przez te dobe
przynajmniej dziecko mie¢ na mleku z banku, a péZniej juz

w zasadzie juz sobie radzita sama. Ale byta taka presja, zeby jednak
mimo wszystko jak najszybciej ruszyta z tym karmieniem, zeby jak

najszybciej sie z tego t6zka sie podniosta, zeby to dziecko karmic,

178 https://bankmleka.pl/znajdz-bank-mleka/ [dostep: 30.11.2023]
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bo »Jak pani nie bedzie karmic, to dziecko nie odbije z masy

i do domu nie péjdzie«”. (K48)

Sytuacja, w ktorej standardem bytoby dokarmianie wszystkich wymagajacych tego dzieci
(kiedy mleko matki nie jest dostepne) mlekiem z Banku Mleka Kobiecego, bytaby na pewno
korzystna. Bytoby to jednak niezwykle trudne do realizacji, tym bardziej, ze wcigz nie
wszystkie dzieci przedwczesnie urodzone i chore sg biorcami tego mleka. Z uwagi na mate
zapasy, priorytetem powinny byc¢ te grupy dzieci. Jak wskazuje WHO i inicjatywa ,Szpitala
przyjaznego dziecku”:

Dostarczanie mleka ludzkiego od dawczyn dzieciom
chorym i przedwczesnie urodzonym moze ratowac ich
zycie, jednoczesnie zwiekszajgc Swiadomos¢ wartosci
karmienia piersig i mleka ludzkiego

w spoteczenstwiel’°.

Problem!

Mleko z Bankéw Mleka Kobiecego stanowi niewielki udziat

w zywieniu dzieci urodzonych przedwczesnie — otrzymuje je jeden
noworodek na 10 (8,5% dzieci ankietowanych kobiet sposréd tych,
ktére urodzity przedwczesnie i skrajnie przedwczesnie). Zdarza sie
natomiast, ze takie mleko jest oferowane dzieciom donoszonym

i zdrowym jako alternatywa dokarmiania mieszankg, cho¢
priorytetem powinny by¢ wczesniaki.

179 \WWHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding: the Baby-friendly Hospital..., j.w.
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Wréémy jednak do mleka matki.

»,Na wszystkich etapach realizacji karmienia wczesniaka, poza
catkowitym zywieniem parenteralnym [pozajelitowym — droga
dozylng), naczelnym zadaniem personelu lekarsko-
pielegniarskiego powinno by¢ wspieranie karmienia pokarmem
naturalnym, wspoétpraca i edukacja matek i rodzicow dziecka

w tym zakresie, wspodlne ustalanie planu zywienia. W tym planie
naczelne miejsce zajmuje mleko matki, ktore jest optymalnym

pozywieniem dla kazdego dziecka — zdrowego i chorego”8°.

Oto co ustyszata jedna z matek skrajnego wczesniaka w 3. dniu zycia dziecka
od neonatologa:

»,Mleko mamy jest dla skrajnego wczesniaka najlepszym
lekarstwem i zachecat do odciggania mleka i dostarczania mleka
do szpitala”. (A1837)

W ponizszej historii kobieta urodzita skrajnego wczesniaka, ktérego karmita wytgcznie
swoim mlekiem. Personel oddziatu potozniczego nie udzielit jej pomocy. Na przyktad
wedtug wspomnianego na poczatku rozdziatu programu wczesnej stymulacji laktaciji,

za procedure pozyskiwania siary odpowiada potozna opiekujgca sie matkg po porodzie'’.
Kobieta otrzymata natomiast pomoc od personelu dedykowanego opiece nad noworodkiem.

180 Borszewska-Kornacka M.K, Bernatowicz-tojko U., Znaczenie karmienia naturalnego dla dziecka..., j.w.

181 Wilinska M., Warakomska M., Nowicka K. i wsp., Siara - znaczenie wczesnej podazy dla noworodka
urodzonego przedwczesnie oraz praktyczne aspekty zastosowania w oddziale intensywnej terapii noworodka.
Czesc 1., w: Program wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkéw neonatologicznych i potoZzniczych Il poziomu
referencyjnego, Helwich E. (red.), Standardy Medyczne Pediatria 2014, T. 11, s. 28.
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacie/wczesna_stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]
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,Dziecko byto na oddziale intensywnej terapii. Nastepnego dnia

rano (pordd byt wieczorem), mogtam odwiedzi¢ dziecko

w inkubatorze. Dzielity nas 2 pietra, tak jest zorganizowany szpital.

Ze wzgledu na to, Ze moje dziecko byto na innym oddziale,
musiatam prosi¢ o pomoc w rozpoczeciu laktacji i udzielenie
podstawowych informacji (potozne z oddziatu, na ktérym lezatam
nie zajmowaty sie moim dzieckiem, wiec »nie widziaty« mnie jako
pacjentki). Dziecko byto Zywione poczgtkowo Zywieniem
pozajelitowym. Duzo informacji zdobytam juz péZniej od pan
zarzadzajgcych oddawanym dla dziecka mlekiem na oddziale
intensywnej terapii noworodka. Wyttumaczono mi, jak uzywac

laktatora i jak zanosi¢ pokarm dla dziecka na oddziat. Zostaty mi

dobrane odpowiednie lejki do laktatora przez potozng. Ustyszatam,

Ze na poczatku nie bedzie pokarmu duzo, ale wazne jest, aby
regularnie odciggac laktatorem i nawet najmniejsze ilosci zanosic¢
dziecku na oddziat intensywnej terapii. Powrot dziecka do domu

nastapit po 2 miesigcach”. (A2280)

Niestety zdarza sie, ze mleko matki nie jest uwzglednianie w planie zywienia dziecka.

Poznajmy historie kolejnej kobiety, ktdra réwniez urodzita skrajnie przedwczesnie dziecko.
Kobieta wykazata sie ogromng determinacjg, réwniez w zdobywaniu wiedzy na wtasng reke

i szukaniu pomocy prywatnie, dlatego warto poznac jej historie w catosci.

,Bardzo mato potoznych, o lekarzach to juz nie wspomne, nie ma

bladego pojecia albo raczej ma pojecie takie bardzo staroswieckie.

Tak naprawde na wszystko jest wciskane mleko modyfikowane,
a mleko matki jest najgorsze ze wszystkiego co istnieje. Milion
uczulen, wszystkie problemy brzuchowe to jest wszystko przez

mleko i od razu przejdZ na modyfikowane, bo po co meczy¢ siebie
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i wszystkich na okoto. To byto tak, Ze przy pierwszej corce moje
karmienie piersig skonczyto sie po miesigcu. Wina tego, Ze no c6z
teraz sie okazuje, Ze miata mocno skrocone wedzidetko, do tej pory
ma. Po drugie ja miatam potezng hiperlaktacje, ona sobie z tym nie
radzita i jeszcze moja kochana mama stwierdzita, ze smoczek

i butelka to jest idealna rzecz, zeby mnie odcigzyc, a jeszcze nic nie
wiedziatam i przesztam na karmienie piersig inaczej, ale to byta
mordega. No tyle razy odciggac. Ja i tak nie odciggatam tyle

co trzeba, bo ja przy 6 seriach sciggatam 2,5 litra, to jest potezna
ilos¢. | ja juz przy tych 6 sesjach wiedziatam, Ze to jest tragedia,

a po drugie staralismy sie o drugie dziecko, wiec szybko przestatam
odciggac. Skonczytam dlatego, Ze chcielismy mie¢ jak najmniejsza
roznice wieku miedzy dzie¢mi. Odciggatam 5 miesiecy. Mogtabym
spokojnie pociggnac wiecej, ale po pierwsze miejsce w zamrazarce
mi sie skonczyto. Po drugie, Zeby jajniki ruszyty musiatam po prostu
skoriczy¢ odciggaé. Modyfikowane to tez jest tragedia i mordega,
to tyle powiem, wiec przy drugiej corce stwierdzitam, Ze sie
zawezme i sie uda. Przy pierwszej corce nie byto osoby, ktdra by mi
pomagata. Wesztam na grupe na Facebooku te KPI. No to jest

po prostu ogrom wiedzy i stamtad tez sie dowiedziatam, Ze jest
grupa o karmieniu piersig i jak bytam w drugiej cigzy to wszystko
czytatam, zeby nic nie zawali¢ nastepnym razem. No po prostu nie
chciatam sobie tego zrobi¢ szczegdlnie, ze mam rok réznicy miedzy
dziewczynami i myslatam, ze jakbym musiata latac z butelka, to po
prostu nie databym rady. A i tak sie okazato, Zze byto, jak byto i tak
skoriczytam na poczatku z laktatorem, ale przynajmniej wiedziatam
co robi¢. Druga corka urodzita sie w szpitalu, ktory nie byt
przygotowany do tak wczesnego porodu. Nie miat sprzetu dla tak

matych dzieci. No jak lezatam na sali poporodowej i pomatu po 3-4
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godzinach przyjechata karetka, to na dzien dobry, tam byt
neonatolog i pani, ktora transportowata dziecko, oni od razu mi
powiedzieli, Ze w tym szpitalu bron bozZe nie przyjmag mleka,
poniewaz to jest obce mleko i nie beda podawali niesprawdzonego
pokarmu dziecku. Takze nawet siary nie chcieli wzig¢. Corke
przetransportowano. Byt brak odwiedzin. 31 dni sie nie

widziatysmy. Po takim czasie jg poznatam. Na oddziale, gdzie
zostatam, nie chcieli mnie zaczepiad, nie miatam dziecka. Gdy
poprositam o strzykawke do zbierania siary (Zeby zamrozic¢) dziwnie
patrzyli, ale dali. Laktatora nie byto, wiec przez dwa dni odciggatam
recznie, Zzeby jakkolwiek pobudzi¢ laktacje. Ustyszatam, ze zeby
rozkreci¢ powinnam odciggac co ok. 5h do uczucia ulgi. Oczywiscie
zrobitam po swojemu, bo to bzdury. Na OIOM-ie, gdzie byto dziecko,
powiedzieli, Ze nie ma Zadnej szansy podawania mojego mleka
dziecku. Jak trafita po 20 dniach na oddziat patologii noworodka
powiedzieli, Ze mogtabym im dostarcza¢ mleko, ale musiatabym

to robi¢ codziennie - najlepiej 2 razy dziennie, a ja miatam do niej
prawie 80 km. Tak czy siak, bym dziecka nie widziata w ogdle

na poczatku, wiec musiatabym jezdzic¢ 2 razy dziennie, przywozi¢
mleko, bo maksymalnie 12-24 godziny mleko moze u nich sta¢

i jeszcze kilka innych wymogdw dali, ktérych po prostu nie bytam

w stanie spetni¢ w zaden sposob. Na poczatku myslatam o ztozeniu
skargi przez samo to, ze w ogole nie mogtam dziecka zobaczyc.
Tam juz dostarczanie mleka, Zze tak powiem olatam, ale no nie
miatam sity po prostu psychicznej, bo samo dzwonienie codziennie
i uzeranie sie z nimi, zeby sie cokolwiek dowiedzie¢ o dziecku, to juz
mnie po prostu tak zmeczyto, Ze nie chciato mi sie juz na koniec

po prostu. Odciggatam mleko, bo po pierwsze jak urodzita sie

wczesniakiem, to ja wiem, ze moje mleko dla niej byto na wage
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Ztota, wiec chciatam jej dac to co najlepsze, a po drugie — wygoda.
Nie oszukujmy sig, bo jednak tatwiej jest nakarmic piersia i nie
zabierac tony butelek, laktatora i czego tam jeszcze nie trzeba
zabiera¢ ze sobg. Zdrowotnie i czasowo na plus. O to mi chodzito.
Druga corka tez ma krotkie wedzidetko. Juz pomatu koriczymy
ogarniac po tych paru miesigcach masazy, ale byto tak, Zze ona
wrocita do domu i ja przez pierwsze 3 dni dawatam jej catg te siare
z zamrazalki z butelki, a pdZniej stwierdzitam, ze po prostu dam jej
piers. | tak sie zaczeto i po prostu z dnia na dzien przesztam

na piers, ale sie okazato, Zze w tydzien przybrata tylko 20 g, ale
wtasnie wtedy miatam juz kontakt do doradczynig CDL. Przyjechata
do nas. Ustalitysmy, Ze mata tadnie je. Ja oczywiscie hiperlaktacja
na poziomie 2 litrow na dobe. Ona po prostu sobie nie radzita z taka
iloscig mleka. Stopniowo schodzitam z laktatora, bo ona nie
dojadata, wiec u mnie piersi petne. | po tygodniu ruszyta z waga,
wiec stwierdzilismy, ze kontynuujemy bez dokarmiania. Po prostu
mielismy dac sobie ten tydzien, Zzeby zobaczyc, czy ruszy z waga.
Jezeli nie ruszy, to mielibysmy zacza¢ dokarmia¢ moim mlekiem

z zamrazalki, ale nie trzeba byto, bo sobie poradzita. No ale ona caty
czas klikata, cmokata, wiec tez od razu sie umowitam

do neurologopedy i zaczetam pomatu ogarniac jej buzie i teraz ma
8 miesiecy urodzeniowych i grubo ponad 9 kilo, wiec dobrze jej
idzie. Ta opieka to byta prywatna z tego miasta jedynego duzego

w okolicy, czyli 80 km od nas. Dziewczyna od nas w miescie, ktdra
prowadzi zajecia dla matych dzieci w tym chustonoszenie i wtasnie
ma kontakt do jedynej CDL, ktdra przyjezdza do nas

do miejscowosci, wiec od niej mam kontakt. To takie teraz
skomplikowane, zeby sie do kogos dosta¢ w tym temacie.

Jednorazowo byt to wysoki koszt wizyty, bo to byto ponad 400 zt.
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Ona musiata dojechad, jeszcze wizyta i wrdcic, wiec jej to dtugo
zeszto, ale no poréwnujac do tego, Ze 400 zt na przyktad

na modyfikowane to jest nic, dostownie, no to nie byt duzy koszt.
Moge ciekawostke podac. Jak mata wyszta ze szpitala miatam
42 litry w zamrazarce. Takze corki kapaty sie jak Kleopatry,

bo starsza nie chciata mleka w Zadnej formie”. (K2)

W tej historii odmoéwiono zabrania siary do podania dziecku nazywajgc mleko matki obcym!
Zabroniono dostarczania mleka matki w czasie, gdy dziecko przebywato na oddziale
intensywnej terapii. Po przeniesieniu dziecka na oddziat patologii noworodka, nie utatwiono
kobiecie dostarczania jej wtasnego mleka, co mogtoby mie¢ miejsce na przyktad, gdyby
uwzgledniono procedury rozmrazania. W tej sytuacji nie doceniono wartosci mleka matki.

,Jestem oburzona sytuacjg w szpitalu. Na oddziale, na ktory
zabrano moje dziecko, powiedziano mi, Zze nie ma laktatora

na moim oddziale. M3z jechat godzine, zeby przywiez¢é mi z domu
laktator. Po czym okazato sie, ze jest laktator na moim oddziale.
Pomimo moich staran, dostepnosci mojego mleka, bo je
odciggnetam i zaniostam po trudnym porodzie na wtasnych nogach,
podano mieszanke. Nawet pomimo tego, Zze chciatam sama
dziecko nakarmic, bo przeciez bytam w tym samym szpitalu. A jak
mi oddano dziecko, to i tak upasione mieszanka. Na dodatek
dziecko podobno byto powaznie chore, a nikt nie zwrdcit uwagi

na to co mu sie podaje, ze moje mleko, a tym bardziej siara sg mu

potrzebne, a nie mleko modyfikowane". (A520)
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Kolejna z kobiet urodzita o czasie, ale chore dziecko.

»Na poczatku corka byta w inkubatorze z powodu ztego stanu
zdrowia. Urodzita sie z infekcjg wewnatrzmaciczng niewiadomego
pochodzenia. Spedzita trzy pierwsze doby zycia na OIOM-ie
noworodkowym. Mleko modyfikowane miata podawane przez dwie
doby. Na zadnym etapie nikt o nic nie pytat, a w wypisie tez nie
mam nic wspomniane o tym, ze byta mieszanka podawana.

Jak tylko zaczetam karmic jg piersig i miatam jg przy sobie, to juz
nikt nie wspominat o mleku modyfikowanym, ale wczesnigj nikt nie
zapytat. Teraz wiem, ze powinni mnie zapytac. Nawet nie wiem

co to byto za mleko. To znaczy nikt tam nie robit z tego tajemnicy,
ale nie mam zielonego pojecia, bo nie zapytatam. Super byto to,

ze pielegniarka sciggneta mi siare z piersi, co dodato mi pewnosci,
ze mam pokarm i bede karmic, zas potozne donosity laktator.

Co prawda byt jeden na oddziat, ale nie musiatam ani razu czekac,
byt na miejscu wtasciwie. Nie wiem, czy bytam jedyng osobag

Z niego korzystajaca, ale laktator prawie caty czas byt u mnie.
Odciggatam to mleko, potozna mnie pochwalita, ze super. Tam byto
z 40 ml i teraz wiem, ze to byto wow, ze tego pokarmu byto
mndstwo, ale wtedy mi sie wydawato, ze to w ogole jest nic. | tak
poZniej sie okazato, Zze mi lepiej rekg wychodzi odcigganie tego
mleka niz laktatorem. Natomiast z trudem to mleko wyciggniete
przekazatam potoznej. Trafito do lodowki, a pdzZniej sie okazato, ze i
tak moja cdrka byta karmiona mlekiem modyfikowanym, a nie tym
mlekiem. To wynikato z tego, ze byta zmiana potoznych, jedna
drugiej nie przekazata, ze to mleko jest. Fajnie, ze odciggasz, ale

c6z z tego, wylejemy to péZniej. Smieszne sie to wydafo, ze tutaj
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tyle sie o tym mowi i takie jest zamieszanie wokot tego, Zeby to byto
moje mleko dla corki, a poZniej i tak, i tak sie okazuje, Ze dostaje

w butelce mleko modyfikowane”. (K5)

Pomimo uzyskanej przez kobiete pomocy w odciggnieciu jej mleka, przez dwie doby

od urodzenia dziecku podawano mieszanke bez poinformowania o tym kobiety, a co dopiero
uzyskania zgody, natomiast pierwsze porcje mleka matki wylano. Procedury organizacyjne
nie zostaty przystosowane tak, aby pokarm kobiecy byt traktowany priorytetowo. W kolejnym
przypadku porodu przedwczesnego pozyskano bardzo cenng siare dla dziecka, jednak
pomoc oferowana przez potozng dedykowang laktacji nie byta dostepna, kiedy byto

to potrzebne.

,Sciagnieto siare i podano dziecku w inkubatorze. Pomoc
przy jednym karmieniu. Potem juz potozna laktacyjna (jedna na caty

szpital) zajmowata sie innymi pacjentkami”. (A1086)

U jednego z dzieci wykryto niedroznos¢ przewodu pokarmowego (Choroba Hirschsprunga).
Po diagnozie, dopiero kiedy dziecko znalazto sie w innym szpitalu, kobieta otrzymata
wsparcie w stymulacji laktaciji i czuta, ze o nig zadbano.

»~Jak mnie przywieZli z bloku pofoZzna powiedziata »Pani jest

po cesarce, to nic z tego nie bedzie, ale przystawimy«. Wtozyta piers
do buzi i powiedziata, ze przyjdzie za 15 minut zmienic strone.
Udato sig, ze cos wypit. Miatam dos¢ konkretny wyptyw mleka,

Ze czasami dwa razy w nocy pieluche zmieniatam, bo byta mokra.
Mi méwié, ze ja nie miatam mleka, to mnie to smieszyto. Ja im
prychatam tam. Wiem, Ze jak chwycitam piers to mleko wyptynefto.
Potozna to widziata, ale powiedziata na to, Ze »Dziecko po cesarce,

ono nie chce, bo ono jest takie inne, leniwe«. Powiedziaty lekarce
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neonatolozce, Ze matka jest po cesarce, nie ma mleka, nic z tego
nie bedzie i zeby zalecita mieszanke. Jako, Ze jestem lekarzem,

to mnie i tak traktowaty lepiej, bo dziewczyna na sali obok urodzita
nastepnego dnia, to pani jej przywiozta dziecko i zawineta sie.
Wyszta z sali. Ja jej pomagatam to dziecko dostawic, bo juz bytam
na chodzie. Lenistwo byto na oddziale. Powiedziaty, Ze nie ma
sensu nawet dawac laktatora. Jak poprositam, Zeby mi potozna
data laktator, bo ja mleko miatam, to mi powiedziata, ze laktator
bedzie jak mi maz przywiezie. Mgz owszem mi laktator przywiozt,
ale w szpitalu roznosili rzeczy, ktore przyniesli mezowie o 17, a ja
nie mogtam opusci¢ oddziatu i sobie po niego zejs¢. Jak dzwonitam
przed porodem do szpitala, to pytatam, czy mam wzig¢ w razie
czego swoj, bo miatam, to mi potozna powiedziata przez telefon,
ze »Nie. Po co sie ma kolonizowac¢ szpitalnymi bakteriami«, co jest
dla mnie stusznym argumentem, wiec nie bratam. A potem sie
okazato, ze jest dla wybranych. Mi nie przystugiwat, bo bytam

po cieciu i »nie miatam« mleka. Potem na osobnosci sobie z panig
doktor neonatolog porozmawiatam jak lekarz z lekarzem,

Ze powinno im by¢ wstyd, bo sg od tego, zeby propagowac
karmienie piersig, a one robig wszystko, Zeby tego karmienia piersia
nie byto. Nawet jezeli ja bym wyszta ze zdrowym dzieckiem

do domu, to ja bym byta tak zrazona, Zze nie wiem, czy bym nie
wystata meza do apteki po mieszanke. Potozne pomylity dzieci

w dokumentacji i napisaty przy moim, ze oddat smatke, a przy jego
chorobie to byto niemozliwe. Dziecko zostato przewiezione

do drugiego szpitala. Tam mozna byto mleko swoje dowozic.
Ustyszatam, ze warto sie postarac, ze bedzie mi trudniej bez
dziecka przy sobie walczyc¢ o te laktacje, ale zebym sie starata

i przywozita. Dziecko byto karmione sonda, wiec moje mleko byto
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podawane do sondy. Méwiono mi, Ze jak tylko je dostarcze, to one
beda podawac. Miatam 50 kilometrow. Dwa razy dziennie byty
godziny, w ktorych sie to mleko przywozito, zostawiato na portierni.
Potem pozwoli mi tam wchodzié, to po prostu je wnositam. Tam
mieli pokdj do karmienia z laktatorami, wiec poZniej juz nie wozitam
swojego mleka, tylko dostawatam jednorazowy zestaw i laktator
[nazwa marki] i odciggatam na miejscu. To miato rece i nogi, byto
sensowne. Zawsze dostawatam szklanke wody do wypicia,
wygodny fotel. Mleko miatam. Laktacje wyindukowatam sobie
laktatorem”. (K44)

Problem!

Wartos¢ profilaktyczna, terapeutyczna i zdrowotna mleka matki
WCigz nie jest nalezycie doceniana i zdarza sieg, ze decydujg o tym
wzgledy organizacyjne placéwki, zasoby personelu, a czasem
uprzedzenia osobiste czy brak wiedzy na temat roli mleka
kobiecego w zywieniu noworodka oraz o ryzyku zwigzanym

z karmieniem sztucznym. Zdarza sie, ze matki dzieci chorych

i przedwczesnie urodzonych, nie otrzymujg nalezytego wsparcia

w pozyskaniu siary i stymulacji laktacji, w szczegolnosci w sytuacji
oddzielenia.

04' KARMIENIE GILEKIEH) (IAKYY PRAWEM MAMY I DZIECKA

392



Powyzsze historie wskazujg, ze dzieci czesto nie tylko sg oddzielane od matek, ale takze
kobietom uniemozliwia lub ogranicza dostep do nich, a co za tym idzie karmienie lub
podejmowanie prob karmienia bezposrednio z piersi czy kangurowanie.

,Dla matek wczesniakdw mozliwos¢ odciggania i podawania
dziecku mleka z piersi stanowi wazng forme kontaktu

z potomstwem i budowania z nim wiezi. Kobiety, ktére majg taka
mozliwosé, znacznie lepiej wchodzg w nowa role rodzicielska,
czujg sie pewniejsze, spokojniejsze i przede wszystkim bardzo
potrzebne swojemu choremu dziecku. Stusznie postrzegajg
podawanie noworodkowi wtasnego mleka jako swoéj wazny udziat
w catym procesie terapeutycznym. Dotyczy to zarbwno odciggania
mleka dla dziecka, jak tez tzw. »kangurowaniax, czyli
wielogodzinnego, codziennego kontaktu »skora do skory«

z wczesniakiem, a nastepnie zapoczatkowanie przystawiania

go do piersi. Swiadomos¢, ze ich przedwczesnie urodzone dziecko
otrzymuje wysokiej jakosci pokarm, zawierajgcy wazne

dla zdrowia i rozwoju substancje, sprawia, ze matki te sg
pozytywnie zmotywowane do karmienia piersig, szybciej i lepiej
nawigzujg kontakt ze swoim nawet bardzo niedojrzatym
dzieckiem, chetniej przebywajg z nim w okresie hospitalizacji

i lepiej radzg sobie z opiekg nad wczesniakiem po wypisie

do domu. Réwniez korzystniej przebiega regeneracja fizyczna

i psychiczna tych kobiet po patologicznym porodzie, rzadziej

wykazujg obnizenie nastroju i sktonnosci depresyjne”182,

182 Borszewska-Kornacka M.K, Bernatowicz-tojko U., Znaczenie karmienia naturalnego dla dziecka..., s.27.
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,Nalezy stworzy¢ optymalne warunki oraz zacheca¢ matki

do stosowania odpowiednich technik opieki (handlingu),
wczesnego i czestego kontaktu z dzieckiem ,skoéra do skory”,
kangurowania (KMC kangaroo mother care), od urodzenia
przez caty okres hospitalizacji dziecka”'8s.

WHO i inicjatywa ,Szpitala Przyjaznego dziecku” wskazujg, ze aby dzieci chore

i przedwczesnie urodzone mogty by¢ karmione piersig z sukcesem, personel powinien skupi¢
sie na indywidualnej sytuacji matki i zapewni¢ opieke skoncentrowang na rodzinie

w sprzyjajgcym srodowisku, w tym zapewni¢ mozliwos¢ kangurowania wczesniakow i dzieci
z niskg masg urodzeniowg'®4,

Cytowana juz wielokrotnie potozna, bedaca doradczynig laktacyjng, opowiedziata nam

o swoich osobistych doswiadczeniach zwigzanych z pobytem cérki — wczesniaka

na oddziale intensywnej terapii. Historia ta obrazuje, jak wiele zalezy od podejscia personelu
medycznego.

,U nas jeszcze taki sie pojawit problem po drodze, ze mielismy
konflikt w grupach gtéwnych i ona z tego powodu miata niska
aktywnos¢. Bardzo stabo jadta. Trafitam na takiego aniota

na intensywnej terapii. Ta pani juz nie pracuje, jest na emeryturze.
Ona nie wiedziata, kim ja jestem, ze ja sie zajmuje karmieniem,

ze potrafie karmic, potrafie przewing¢. Przysztam ktdregos razu
moja corka jeszcze byta w inkubatorze, data mi butelke z moim
mlekiem, powiedziata, ze mam sprobowac jg w tym inkubatorze
dokarmi¢. Pozwolita mi zmienic pieluche, po czym wyciaggneta mi ta
corke z inkubatora i potozyta na klatce piersiowej. | to w ogdle byto

tak cudowne i ona przeciez nie musiata, ale no kazdy powinien tak

183 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji..., s. 11.
184 \WHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding: the Baby-friendly Hospital..., j.w.
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robi¢ po prostu. A z kolei kolejnego dnia trafitam na kogos kto
nawet nie dat szansy nam sprobowac. Po prostu to dziecko zostato
dokarmione sondg do zotgdka. Dostatam informacje, ze mam
generalnie nie denerwowac dziecka, bo ono teraz musi strawic

to, co ma w zotadku i mam jej nie dotykac. O ile wiedziatam, Ze ta
osoba zajmuje sie profesjonalnie moim dzieckiem w sensie
technicznym, nie batam sie o Zycie dziecka, to pani, ktora siedziata
obok na tej samej sali i miata dziecko tam, gdzie moja corka,

po prostu siedziata zalana tzami, bo dzien wczesniej z tg cudowna
0sobag przystawiata to swoje dziecko do piersi. Gdzies mi to siedzi
w srodku. Mam takie poczucie, ze to byto niefajne bardzo. Smutek
po prostu czutam. Nawet nie z powodu swojego dziecka, tylko tego
drugiego dziecka, tej drugiej mamy. Pamietam, Ze tego dnia po tej
pozytywnej potoznej wrocitam do domu, to zaraz wiecej mleka
odciggnetam dla tej mojej corki. Jak na skrzydtach wyszlismy

po prostu z tego szpitala. Natomiast tego kolejnego dnia gorzka

pigutke trzeba byto przetkngé wychodzac z oddziatu”. (P10)

Co sprawia, ze kobiety w takich chwilach nie upominajg sie o swoje prawa? Nawet jak
w przypadku tej potoznej, ktérej zawodd nie byt znany personelowi medycznemu, mimo
Swiadomosci, jak wazne jest kangurowanie, podejmowanie préb karmienia piersia

wczesniaka i jak powinny wygladac procedury w sytuacjach, gdy jest ono utrudnione. Barierg

jest komunikacja i lek przed tym, ze konflikt z personelem moze odbié sie na dziecku.

,Boisz sie zapytac, boisz sie zwrdci¢ uwage, bo masz takie
poczucie, ze ty stad wyjdziesz, nie jestes zalezna od tego miegjsca,
ale twoje dziecko tam zostaje, wiec nikt sie nie chce wychylac.

Ja to absolutnie rozumiem, sama bytam takg mama. Wazne jest

zachecanie tych pacjentek. Niektore sie bojg. Tez czasami
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tatusiow. Wtedy, na przyktad tata do kangurowania, mama sie
przyglada. Znam dziewczyny na intensywnej, ktore jak najbardziej
tam aktywizujg. Mam tez takg fajng kolezanke, ktora zreszta jest
tez ratowniczka medyczna i bardzo jest taka pro kangurowaniu,
wiec ona tam te dzieciaki najczesciej wycigga z tych inkubatorow.
Wiele dziewczyn wycigga dzieci z inkubatorow. Ja mowie
pacjentkom: »Pytajcie, pytajcie, kiedy mozecie kangurowac jak
najwiecej«. Sg mamy, ktore beda pytac, sa takie, ktére bedg staty
cichutko przy tym inkubatorze i sie tam stowem nie odezwa, bo sie

po prostu bojg, stresujg, no nie wiem, jak to nazwac”. (P10)

Inicjatywa powinna naleze¢ do personelu wraz z wyjasnieniem matce celu kangurowania
i jego wartosci terapeutycznej. Wczesniej cytowatysmy opowiesc¢ kobiety, ktorej dziecko
zostato oddzielone z powodu problemoéw z oddychaniem, a ktérej potozna od razu po
porodzie odciggneta pierwszg siare, ktérej udostepniono laktator szpitalny oraz
poinstruowano, jak odciggac¢ pokarm. Personel zapraszat réwniez do podejmowania prob
karmienia bezposrednio z piersi.

,Potozne mowity, ze ja mam przychodzi¢ co 3 godziny, ze mam jg
karmic, ale miatam limit tych 15 minut. Chodzito tez o to, Ze ona nie
miata sity, ciggle szta spac, wiec potozna mowita, Zze mam ja tez tak
bodZcowad, zeby jg budzic¢ i Ze ona ma jesc, zeby nie podsypiata
przy piersi, szczegdlnie teraz jak stymulujemy te laktacje. Miatam
tam zalecenie przychodzi¢ wtasnie co 3 godziny. Ledwo mi
starczato czasu. Przychodzitam na 15 minut. Probowatam
nakarmic ja piersia, poZniej dostawatam butelke, z butelki stabo jej
szto. Miata kiepski odruch. Tam te potozne miaty jakis taki lepszy
patent na smyrganie jej po podniebieniu tym smoczkiem. Mi to

srednio szto. P6Zniej sie nauczytam dopiero. Wracatam do siebie
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na oddziat. Odpalatam laktator — jedna piers, druga piers. Sztam
spac. To akurat 3 godziny mijaty. Wstawatam i znowu. Panie mnie
tam same zapraszaty. Miatam fotel. Miatam takie miejsce koto
inkubatorka, w ktérym lezata moja corka. Urodzitam w czwartek,
zas w niedziele zostatam przeniesiona na oddziat. To byty dwie sale
dwuosobowe, tuz przy oddziale noworodkowym. To byto Swietne,
bo wtedy sie juz nie czutam taka oddalona od tego dziecka. Byta

na sali, ale to byto dostownie Sciane od catego oddziatu, wiec

czutam sie bezpiecznie”. (K41)

Ponizej dalsza czes¢ historii cytowanej juz kobiety, ktorej dziecko urodzito sie z infekcja
wewnatrzmaciczng. Na jej prosbe umozliwiono bezposrednie karmienie piersig dziecka
przebywajgcego w inkubatorze.

,Pierwsze przystawienie wygladato tak, ze zostatam poproszona
do oddziatu OIOM-u noworodkowego, dali mi corke. Ze mng byty
dwie pielegniarki, zadna z nich nie byta doradczynia laktacyjna
certyfikowang, ale od razu patrzyty, czy jest wszystko okej. Byto
prawie cate gremium ogladac, czy cdrka ssie czy nie ssie. U mnie
jeszcze to byto o tyle istotne, czy ona w ogole bedzie miata tyle sity,
zeby ssac, wiec nie chodzito nawet o samo karmienie, czy ona sie
dobrze przystawia, tylko czy dla niej to juz jest ten etap, Zeby ja tak
w cudzystowie »meczyc«, bo na poczatku byta karmiona
strzykawka. Musieli wduszac jedzenie, bo byta za staba, zeby
wyssac z butelki, wiec to bardziej pod tym katem byto, ale od razu
spojrzeli rzeczywiscie, czy dobrze sie przystawia. Z jednej strony
byto troche zniechecanie mnie na etapie, jak coreczka byta jeszcze

w inkubatorze. Ja powiedziatam, ze mi bardzo zalezy na tym, zeby
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ja karmic piersig caty czas — wytacznie, Ze najbardziej bym chciata,
Zeby witasnie tak to wygladato, ale wiedziatam, z racji tego, Ze ona
jest w inkubatorze, Ze moga by¢ jakies przeciwskazania. PoZniej sie
okazato, ze przeciwwskazan nie ma, tylko musi by¢ monitorowana,
czy jej saturacja nie spada. PofoZzna powiedziata »No ale prosze
pani, to bedzie czesto i w nocy tez bedzie czesto«. »To prosze mnie
budzi¢. Bede przychodzi¢« — odpowiedziatam. Moje pierwsze
dziecko i nie wiedziatam, jak to wyglada, Ze czesto, to jest prawie
caty czas. U nas tak byto — caty czas przy piersi. Nie byto tak,

Ze ona mnie chciata tak stuprocentowo zniechecic, ale wtedy tak
poczutam, ze z mlekiem modyfikowanym bedzie im fatwiej.
Ostatecznie corka byta krotko w inkubatorze, wiec pdzZniej juz nie

byto problemu, jak juz jg miatam u siebie na sali”. (K5)

Wciagz jednak wiele oséb z personelu medycznego podejmuje kroki, ktére mogtyby
wskazywac, ze brakuje im zaufania, iz karmienie piersia jest wystarczajgce, a zarazem
bardzo potrzebne.

,Dziecko wymagato opieki na OIOM-ie. Pordd byt przedwczesny.
ZagraZzajgca zamartwica, zapalenie ptuc i inkubator przez pierwsze
5dni. Nawet po wyjsciu z inkubatora kolejne dni byto na oddziale
neonatologii w tzw. mydelniczce, a ja w tym czasie dochodzitam

do niego z innego pietra, ale juz byta mozliwos¢ karmienia piersia.
Zarowno ja i dziecko wrocilismy do domu po 16 dniach. Moje
dziecko na poczatku nie mogto dostawa¢ mojego mleka, ale nikt nie
zaproponowat mleka z Banku Mleka Kobiecego zamiast mieszanki,
a ja nie wiedziatam o tej opcji. Na oddziale neonatologii dostatam

butelki [nazwa marki] ze smoczkami do podawania mleka [nazwa
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marki] na poczatku, a péZniej do przelewania tam mojego
odciggnietego mleka. PotoZzne podaty rowniez bez mojej zgody

i wiedzy dziecku smoczek. Na moje zdecydowane wyciggniecie
smoczka przykleity kartke przy mydelniczce, Ze »matka nie wyraza
zgody na smoczek«. Ustyszatam od niektorych potoznych, ze ilos¢
mleka jest ok, ale byta tez potozna, ktdra byta zdziwiona, Ze nie
dokarmiam juz mlekiem modyfikowanym. Zapytata, ile dziecko
zjadto (przez caty pobyt wszystkie karmienia byty zapisywane).
Odpowiedziatam, zZe jadto okoto 20 minut. Ustyszatam “Tylko

piersia? Piersi nie mozna ufaé”. (A696)

,Wczesniak, zapalenie ptuc, 5 dni w inkubatorze. Dopiero po tym
czasie mogtam przystawic do piersi. Najbardziej przeszkadzaty

komentarze kilku pielegniarek na neonatologii, np. ze dziecko

ptacze, bo ja zjadtam jabtko. Cata wina na problemy i ptacz dziecka

byta zrzucona na mnie i moje karmienie”. (A2176)

Najprawdopodobniej ten brak zaufania wynika z braku wiedzy o laktaciji, strachu

z takg postawag personelu, moze sie szybko sie zniechecic.

Kobieta, ktorej historie cytowatysmy, a ktérej trzecie dziecko byto zabrane po porodzie na

pisata o tym, ze przez 14 dob, do momentu wyjscia dziecka ze szpitala, nie mogta go
przystawiaé do piersi.

»,Moje mleko brano i podawano z buteleczek. Dwa razy pozwolono
mi go nakarmic¢ z butelki. Natomiast do piersi nie mogtam go

przystawi¢ nigdy. Nie byto w ogdle takiego tematu ani takiej
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Czasem jednak w ogdle nie daje sie kobietom mozliwosci przystawiania dziecka do piersi.
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dostepnej opcji. Chociaz nie byto Zadnych najmniejszych
przeciwskazan do tego. Dziecko nie miato takich problemow, Zeby
nie mogfo by¢ karmione. Zresztg wiedziatam tez jak to robic, wiec
tym bardziej nie rozumiem, dlaczego nie mogtam go przystawic.
Nie byt pod respiratorem, byt po prostu w t6Zzeczku. Miat takg
tlenoterapie bierna, czyli taki dostownie wiaterek do t6Zeczka.
Mozna go byto brac¢ na rece. Natomiast karmienia bezposrednio

Z piersi nikt mi nie zaproponowat ani nie powiedziat zebym mogta.
Mozna to byto robic tylko z buteleczka. Aczkolwiek mozna byto

przynosié¢ swoje mleko, co byto dobre”. (K25)

W kolejnym przypadku dziecko byto karmione odciggnietym mlekiem matki, a takze byto
podane dziecku mleko z Banku Mleka Kobiecego. Jednoczesnie nikt nie zaproponowat
przystawienia dziecka do piersi, a kobieta pozostata z domystami, dlaczego tak sie stato.

,Kontakt skora do skory — 24h po porodzie. Do piersi — 9 dni
po porodzie. Wczesniej nikt mi nie powiedziaf, dlaczego nie moge
przystawi¢ dziecka do piersi. Moze dlatego, ze bratam antybiotyk?

Dziecko réwniez. Byto w inkubatorze”. (A1709)

Dziecko kolejnej kobiety przebywato w oddziale intensywnej terapii przez 51 dni.

,Syn przebywat na OIOM-ie — skrajny wczesniak. Na OIOM-ie byta
doradczyni CDL i pokdj laktacyjny z dostepem do laktatora.

W pierwszej dobie po cieciu cesarskim zaniostam 10 ml sciggnietej
siary dla syna, ilosci rosty z dnia na dzien, ustyszatam, ze mam
dobra produkcje i dobrze sciggam mleko. Od CDL uzyskatam

minimalng wiedze na temat tzw. karmienia piersig inaczej,
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aczkolwiek moja laktacja byta dosc¢ taskawa, wiec udawato mi sie
nawet oddawac mleko do Banku Mleka, bo miatam nadwyzki. Niby
byta to kobieta bardzo pomocna, ale dopiero na Facebooku, jak
dostatam sie na grupe mam KPI, poznatam wszystkie jego tajniki.
Natomiast przez cate 7 tygodni pobytu dziecka w szpitalu nikt nie
zainteresowat sie naszym karmieniem piersig. Nikt mi nie sprawdzit
piersi ani nie wyttumaczyt jak z odciggania mleka i przejs¢

na bezposrednie karmienie piersig. Ostatniego dnia jedna

Z potoznych »tej starszej daty« byta oburzona, zZe nie przystawiam
dziecka i raz mi pokazata, jak to zrobic. Byto to bardzo stresowe

i chaotyczne doznanie”. (A1918)

Problem!

Zdarza sie, ze podczas pobytu dziecka urodzonego przedwczesnie
lub chorego na oddziale intensywnej terapii czy innym oddziale,

na ktérym jest oddzielone od matki, personel nie zapoczatkowuje
przystawiania dziecka do piersi czy wrecz zakazuje podejmowania
préb czy karmienia bezposrednio z piersi, jak réwniez nie wspiera
bliskiego kontaktu matki i dziecka ,skora do skory” czy tzw.
kangurowania.

Omawiany na poczatku rozdziatu program wczesnej stymulaciji laktacji zwraca szczegdlng
uwage na role rodzicow w procesie leczenia dziecka. Rodzicdw wymienia na pierwszym

miejscu jako realizatoréw programu. Podkresla, ze nalezy im ,stworzy¢ optymalne warunki
do odpoczynku, spozywania positkdw, intymnosci, utrzymania higieny osobistej, aby mogli
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pozostawac przy dziecku przez caty okres jego hospitalizacji, rowniez wtedy, gdy matka
zostanie juz wypisana z oddziatu potozniczego”'8°.

»Szpital jest zobowigzany umozliwi¢ matce i dziecku wspolne
przebywanie razem, bez nieuzasadnionych ograniczen. Oddziat
powinien zapewnia¢ praktyczne mozliwosci matkom/rodzicom
przebywania z dzieckiem tak dtugo, jak tego sobie zycza. Oddziat
powinien zatem pozostac dla rodzicéw otwarty 24 godziny

przez 7 dni w tygodniu. Rodzicéw nalezy zapewnic, ze nawet
krotsze przebywanie z dzieckiem jest takze bardzo korzystne.
Jesli wspolne przebywanie z dzieckiem nie jest mozliwe
bezposrednio po porodzie, nalezy je zapewni¢ najszybciej, jak to
jest mozliwe. Nie nalezy umieszczac¢ w oddziale tablic
informujgcych o restrykcjach w przebywaniu rodzicow z ich
dzieckiem. Jesli ciggty pobyt matki z dzieckiem w szpitalu nie jest
mozliwy, nalezy dotozy¢ staran, aby matka przebywata przez caty
czas z dzieckiem przez kilka dni poprzedzajgcych wypis do domu.
W tym okresie przygotowuje sie matke/rodzicow do wtasciwej
opieki nad dzieckiem w domu oraz kontynuaciji staran o efektywne

karmienie bezposrednio z piersi”'8°.

Przebywanie rodzicow z pacjentem matoletnim jest wpisane rowniez w wielokrotnie
wspominang w niniejszym raporcie ustawe o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta:

185 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji..., s. 10.
186 Tamze, s. 13.
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,Prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjnej

1.Pacjent ma prawo do dodatkowej opieki pielegnacyjne;j.

[..]

3. Przez dodatkowa opieke pielegnacyjng sprawowang

nad pacjentem matoletnim lub posiadajgcym orzeczenie o
znacznym stopniu niepetnosprawnosci, w podmiocie leczniczym,
o ktéorym mowa w art. 33 prawo do poszanowania zycia
prywatnego i rodzinnego ust. 1, rozumie sie rowniez prawo do
pobytu wraz z nim przedstawiciela ustawowego albo opiekuna
faktycznego”.

(art. 34. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta)

Niestety, czytamy w ankietach, ze czesto rola rodzicow w opiece nad noworodkiem chorym
czy przedwczesnie urodzonym jest pomijana, a ich prawa do kontaktu z dzie¢mi sg tamane.
Pokazuje to juz wiele z wczesniej cytowanych historii, jak i kolejna opisana ponizej.

,Obnizone napiecie miesniowe, wahania saturacji, obraz biatych
ptuc w USG. Byto 30 minut przytulania okoto 8 godzin po porodzie.
Przez caty czas pobytu w szpitalu dziecko byto w oddziale
noworodkow. Poza tym jednym przytulaniem »po znajomosci« nie

mogtam go odwiedzaé”. (A1381)

Wedtug cytowanych wyzej rekomendacji programu wczesnej stymulacji laktaciji, jesli matka
nie moze przebywac z dzieckiem, nalezy jej umozliwi¢ pobyt z dzieckiem przynajmniej

na kilka dni przed wypisem. Jak pokazuje ponizszy przyktad jest to mozliwe. Cho¢
podkreslamy, ze najkorzystniejsza jest mozliwos¢ przebywania kobiety w szpitalu

z dzieckiem przez caty okres jego pobytu, chyba ze z jakichs powoddéw ona sama z tego
zrezygnuje.
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sJak dzieci wychodzity z inkubatorow do zwyktych tézeczek

to mama mogta wrocic¢ na oddziat. Byty 2 czy 3 sale takie
wyznaczone na wczesnej patologii cigzy i tam sobie mamy z tymi
dzie¢mi byty. Fantastyczna sprawa, bo jak ja bym miata dostac to
dziecko po prostu w nosidetku takie prosto z oddziatu do domu, to
nawet dla mnie bytoby to bardzo stresujgce, a co dopiero dla mam,
ktore odbierajg wczesniaki skrajne, takie ktore sie rodzity w 27

tygodniu cigzy i ktére nie maja zupetnie z tym stycznosci”. (P10)

Newralgicznym okresem dla rodzicow dzieci chorych i przedwczesnie urodzonych
z pewnoscig byt czas pandemii COVID-19, o czym warto wspomniec¢, gdys czas pandemii
przypadat na okres, ktory bierzemy pod uwage w niniejszym raporcie.

,Podczas pandemii, nie mogtam by¢ dtuzej w szpitalu. Bytam tylko

4 dni i mnie wpisali”. (A75)

,Zrobili wypis mnie. Mnie to w ogdle chciano wygoni¢ 2 dni

po porodzie, poniewaz dziecka nie ma »To pani tu niepotrzebnax.
Bytam po porodzie naturalnym, wiec bodajze do 3 dob sie lezy

na oddziale. Natomiast ja i tak sie nie datam wypisac, poniewaz
zalezato mi, zeby chociaz przez chwile dziecko widzie¢. Juz 2 dni
go nie widziatam po porodzie, bo mi go zabrano i nie powiedziano,
gdzie jest. Wiedziatam jak rzadkie tam sg odwiedziny, bo sie
dowiedziatam, wiec chciatam chociaz przez ten dtugi weekend
majowy przelezed, zeby mie¢ w ogdle dostep do tego dziecka.
Chocby te godzine dziennie. Mnie to tez byto jako matce potrzebne
po prostu. Uwazam, zZe nie do korica prawnie zabroniono kontaktow

z rodzicami. To byty juz poczatki szczepien. Bytam bodajze chyba
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jedna dawka zaszczepiona, na drugg oczekiwatam. Byto wielkie
cisnienie na to, Zzeby jednak nie wpuszczac rodzicow, bo Covid.
Natomiast nie wiem, czy to byto takie prawne. Poniewaz my
jestesmy opiekunami prawnymi tych dzieci, a bylismy wtasciwie

totalnie od nich od nich odizolowani”. (K25)

+Wypisano mnie wczesniej do domu niz moje dziecko, ktore
znajdowato sie na OIOM-ie uniemoZzliwiajgc mi swobodny dostep
do dziecka i karmienie piersig mogtam raz dziennie przyjs¢

do dziecka nakarmi¢ piersia i przywieZ¢ mleko odciggniete. Mysle,
Ze miato to ogromny wptyw pdZniej na pobudzenie laktacji

i karmienie piersig”. (A2470)

»,Matoptytkowosc, Covid. Mogtam w 2 dobie dotknac¢ reka dziecka,
ktéremu w sumie nic nie byto, zero lekow czy zabiegdw, tylko
ogrzanie i obserwacja. Po tym jak mnie wypisali, nie mogtam juz
wejs¢ na oddziat. To jest skandal, a dyrekcje powinno sie zwolni¢
i sgdzi¢ za traume medyczng! Temat karmienia piersig lezy tak jak
cata stuzba zdrowia, moze dane z tej ankiety cos zmienig (.
Ignorowali mnie i méwili o mnie ta »bez dziecka«. Sama walczytam
Z laktatorem, zeby w ogdle mie¢ pokarm. Na szczescie miatam
swdyj, bo inaczej pewnie bym nie dostata szpitalnego (chciatam
skorzystad, ale byt uzywany przez inng osobe). Nawet nie mam
pewnosci czy karmili odciggnietym mlekiem. Swoje dziecko
przytulitam 1 raz po 12 dobach. Traume lecze od 2 lat bez
powodzenia”. (A1673)
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Stoimy na stanowisku, ze wiele z tych historii mogtoby sie potoczy¢ inaczej, gdyby osoby
zarzadzajgce placéwkami medycznymi i personel miaty Swiadomosc tego, jak wazne jest dla
zdrowia dzieci mleko ich wtasnych matek.

»Jakis czas temu rozmawiatam z ordynatorem oddziatu
chirurgicznego, ktéry mowit, Zze jak pracowat jak pracowat jeszcze
w [nazwa miasta] to byt zdziwiony, ze tak mato byto pacjentow

Z martwiczym zapaleniem jelit przywozonych ze szpitala, w ktorym
pracuje w stosunku do innych oddziatéw 2 czy 3 poziomu
referencyjnego w regionie. Ja mowie panie doktorze, ale u nas

od wielu lat wiekszos¢ wczesniakow byta karmiona przede
wszystkim mlekiem swoich matek, bo nasz szpital przez wiele lat
szczycit sie tym, ze u nas matki wczesniakow byty wpisywane

do domu dopiero wtedy, kiedy one chciaty wyjs¢, a nie wtedy, kiedy
szpital im zalecat. W wiekszosci szpitali w Polsce niestety sytuacja
jest taka i coraz bardziej jest taka niestety, Ze mamy wczesniakow
$g wypisywane praktycznie jak tylko odzyskajg forme po porodzie.
Aktualnie te warunki sie zmienity tez u nas. Sytuacja ekonomiczna
spowodowata, ze w tej chwili wiekszos¢ mam jest wypisywana
najpdzniej okoto 14 doby po porodzie. Ordynator neonatologii
obecna wywalczyta, zeby chociaz te 2 tygodnie mamy, ktore chca,
mogty przebywac z dzie¢mi. Kiedys nawet jesli ktoras mama
chciata wyjs¢ wczesniej to chodzitysmy do takiej mamy, pytatysmy
czy rzeczywiscie ona musi wyjs¢. Czasem chciata wyjs¢, bo sama
sytuacja, w ktorej sie znalazta, urodzenie chorego dziecka

i to, Ze byta w szpitalu bez rodziny, stanowito duze obcigzenie
psychiczne. Ona po prostu marzyta o tym, zeby uciec

w cudzystowie. Wroci¢ do swojego domu, otoczenia rodzinnego,

Zeby uzyskac to wsparcie. Dla niej to byto wazniejsze nawet niz to,
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Ze pozostawia dziecko na oddziale i Ze bedzie do niego tylko
dojezdzata, czy dochodzita. Tutaj wchodzimy na kolejng mine pod
tytutem jak wyglada opieka psychologiczna dla tych mam. To jest
kolejny ogromny temat, jak to mozna by byto poprawic, bo to tez
poniekad ma zwigzek i z laktacja i z przebiegiem karmienia.
Chodzitysmy i zachecatysmy te mamy moze pani jeszcze dzien
zostanie moze kilka dni jeszcze mogtaby pani zostac, bo pani
dziecko pani potrzebuje. W tej chwili juz takich rozmdw sie nie
prowadzi. Nie zacheca sie tych mam do pozostania. Raczej liczy sie
na to, Ze jak sie rzuci hasto »Moze pani wyjs¢ do domux, to matka
jeszcze przytaknie i chetnie pdjdzie. W czasie pandemii gro
oddziatéw zabiegowych nie funkcjonowato, bo przeciez zabiegi byty
odwotywane ze wzgledu na pandemie i wiele oddziatow wiele t6zek
szpitalnych stafo pustych, a mimo wszystko wypisywano lekka reka
matki wczesniakow po narodzinach dziecka. Nie jestem w stanie
tego zrozumie¢. Zamiast zaoferowac te wolne miejsca matkom,
azeby pozostaty z dzie¢mi w szpitalu, a jak juz wychodzity do domu,
to wiele szpitali z powrotem tych matek na oddziat nie wpuszczato.
Roéwniez nie przyjmowato mleka od tych matek, bo przeciez jak juz
wyszty do domu to istnieje ryzyko, ze przyniosg COVID, albo z tym
mlekiem przyniosg COVID, a gdyby byty w szpitalu i towarzyszyty
swoim dzieciom, to przeciez nie mozna by byto zarzucic, ze sie
zainfekowaty na zewnatrz. Mysle, ze problemem nie byt koszt
pobytu tej matki w szpitalu, bo przeciez szpital mdgtby wykazac¢

to do Narodowego Funduszu Zdrowia. Te matki wypisywano z leku
o to, ze one bedg rozsiewaty te infekcje. Znacznie bardziej mysmy
jako personel te infekcje rozsiewali, bo przeciez wychodzac z pracy
szlismy do sklepu, odbieralismy dzieci ze ztobkdw, przedszkoli,

szkoty, gdzie te choroby sie rozsiewaty. Poki dzieci chodzity
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do szkoty to przeciez byto to gtdwne Zrodto zakazen. Dlaczego nie
stworzylismy warunkow tej matce do pozostania w szpitalu, jesli
tak zesmy sie bali tego zakazenia, Zeby ta matka odciggata mleko
dla wczesniaka czy dla chorego noworodka przebywajac na terenie
szpitala? Gdybysmy wiedzieli, jakie to przyniesie korzysci moze
bysmy zainwestowali w wiecej t6zek szpitalnych. Moze warto
wiecej zainwestowac, po to, Zzeby w kolejnych latach mie¢ mniejsze
koszty przeznaczane na leczenie choréb wynikajgcych

Z niekarmienia. Tylko nie ma takiej polityki dtugofalowej, myslenia
perspektywicznego. Myslimy tylko tu i teraz. Inwestujemy w to,

co przyniesie nam szybki zysk, zwrot. Nie myslimy o tym, Ze jak
dzisiaj zainwestujemy, to za 20-40 lat koszty opieki zdrowotnej

beda mniejsze. O tak odlegtym czasie, ktéz dzisiaj mysli?” (P3)

Problem!

Zdarza sieg, ze tamane jest prawo kontaktu kobiet z ich
przedwczesnie urodzonymi lub chorymi noworodkami zaréwno,
kiedy jeszcze kobiety przebywajg w szpitalu, jak i po ich wypisie lub
po przewiezieniu dziecka do innego szpitala. Bywa, ze rola rodzicow
w opiece nad tymi dzie¢mi jest marginalizowana, a wrecz zacheca
sie kobiety do jak najszybszego wypisu wkrétce po porodzie

i opuszczenia placéwki, w ktorej nadal przebywa dziecko.
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3.2.13. PODSUMOWANIE DANYCH O ZYWIENIU VS. WIEDZA
PERSONELU SZPITALA | OCHRONA MATEK
| NOWORODKOW PRZED WPLYWAMI KOMERCYJNYMI

Wspominatysmy juz, ze w rozdziale SOOO I. Postanowienia ogélne, w pierwszym punkcie
podano, ze istotg jest dgzenie do ograniczenia do niezbednych interwencji medycznych,

w tym jako interwencje medyczng wskazano podanie noworodkowi mieszanki.
Przypomnijmy, ze fragment SOOO dotyczacy zapewnienia warunkow prawidtowej laktacji

i odzywiania noworodka wskazuje, ze podawanie mieszanki realizuje sie wytgcznie

na zlecenie lekarza lub zgodnie z decyzjg matki, po wczesniejszym udzieleniu jej informac;ji
o takim zywieniu (SO0O0 XIII. Opieka nad noworodkiem, ust.3, pkt 5).

W ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta jasno wskazano, iz kazdorazowa
interwencja medyczna wobec dziecka wymaga zgody od opiekuna dziecka.

“1. Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat, ma prawo
do wyrazenia zgody na przeprowadzenie badania lub udzielenie
innych Swiadczen zdrowotnych.

2. Przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, catkowicie
ubezwtasnowolnionego lub niezdolnego do swiadomego
wyrazenia zgody, ma prawo do wyrazenia zgody, o ktérej mowa
wust. 1.”.

(art. 17. ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta)

Na podstawie odpowiedzi kobiet na pytanie: ,Jak dziecko byto Zywione w szpitalu?”, wiemy,
ze ponad potowa dzieci 50,6% otrzymata lub otrzymywata mieszanke w szpitalu, zas 49,4%
dzieci nie otrzymato mieszanki ani razu (Ryc. 3.15.). Przygladajac sie doktadniej dzieciom,
ktére otrzymaty przynajmniej raz mieszanke w szpitalu, mozemy podzieli¢ te 50,6% dzieci na
te, ktore byty karmione mieszanie — 41,8% oraz te karmione wytgcznie mieszankg — 8,8%
(Ryc. 3.16.).
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49,4%

Nie, dziecko nie otrzymato mieszanki

m Tak, dziecko dokarmiono/dokarmiano/karmiono mieszanka

Ryc. 3.15. Struktura wg tego, czy dziecko otrzymato lub otrzymywato mieszanke, na podstawie
odpowiedzi na pytanie: ,Jak dziecko byto Zywione w szpitalu?”
(%, N=2476)

49,4%

/

41,8%
B 8,8%

Nie, dziecko nie byto karmione/dokarmione/dokarmiane mieszanka
Tak, dziecko byto dokarmione/dokarmiane mieszanka
m Tak, dziecko byto wytgcznie karmione mieszanka
Ryc. 3.16. Struktura wg tego, czy dziecko byto dokarmione, dokarmiane mieszankg lub

karmione wytacznie mieszankag na podstawie odpowiedzi na pytanie: ,Jak dziecko byto
zywione w szpitalu?” (%, N=2476)
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Na Ryc. 3.17. przedstawiamy doktadng strukture odpowiedzi kobiet na pytanie: ,Jak dziecko

byto zZywione w szpitalu?”, przy czym kobiety miaty do wyboru nastepujgce opcje:

piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
moim mlekiem odciggnietym z piersi,
mlekiem z Banku Mleka Kobiecego,

mieszanka.

| tak, 43,5% kobiet zaznaczyto wytagcznie karmienie piersig, jako forme zywienia dziecka.

Lacznie 5,7% dzieci byto karmionych bezposrednio z piersi lub mlekiem odciggnietym z piersi
i ewentualnie mlekiem z Banku Mleka Kobiecego. Dalej 9,7% dzieci byto karmionych

bezposrednio piersig, mlekiem odciggnietym z piersi oraz mieszankga. Karmienie piersig
i dokarmianie mieszanka dotyczyto 26,9% dzieci, zas 0,5% kobiet oprécz bezposredniego

karmienia piersig i dokarmiania mieszankg, rowniez karmito mlekiem odciggnietym z piersi
i/lub mlekiem kobiecym z Banku Mleka Kobiecego. Mleko odciggane z piersi i mieszanka

stuzyty do karmienia 4,5% dzieci, ponadto 0,2% miato do tego wtgczone mleko z Banku Mleka

Kobiecego. Wskazane réwniez na ostatnim wykresie 8,8% dzieci byto karmionych wytacznie
mieszanka (Ryc. 3.17.).
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Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi)

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
moim mlekiem odciggnietym z piersi

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
mlekiem z Banku Mleka Kobiecego

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
moim mlekiem odciggnietym z piersi, mlekiem z
Banku Mleka Kobiecego

Moim mlekiem odciggnietym z piersi

Moim mlekiem odciggnietym z piersi, mlekiem z
Banku Mleka Kobiecego

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
moim mlekiem odciggnietym z piersi,
mieszanka

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
mlekiem z Banku Mleka Kobiecego, mieszanka

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
moim mlekiem odciggnietym z piersi, mlekiem z
Banku Mleka Kobiecego, mieszanka

Piersig (moim mlekiem bezposrednio z piersi),
mieszanka

Moim mlekiem odciggnietym z piersi, mlekiem z
Banku Mleka Kobiecego, mieszanka

Moim mlekiem odciggnietym z piersi,
mieszanka

Mlekiem z Banku Mleka Kobiecego, mieszanka

31%

0,2%

0,2%

1.7%

0,5%

9,7%

0,2%

0,3%

0,2%

4,5%

0,0%

Mieszanka - 8,8%

Ryc. 3.17. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Jak dziecko byto zywione w szpitalu?”
(%, N=2476)

43,7%

26,9%
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Az 50,5% dzieci, ktore otrzymaty mieszanke w szpitalu, dokarmionych byto juz w pierwszej
dobie zycia. Dla 39,9% byta to druga doba, dla kolejnych trzecia doba (8,4%), czwarta (0,6%),
pigta (0,3%), szosta (0,2%) i siédma (0,1%) (Ryc. 3.18.).

= 39,9%

8,4%

[ = 0,6%
1,2%

= 0,3%

0,2%

0,1%

m 50,5%
Bl m2 3 m4 w5067

Ryc. 3.18. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,W ktorym dniu Zycia dziecka podano mieszanke
lub rozpoczeto jej podawanie?” (%, N=1252)

Jak to mozliwe, ze u ponad 50% dzieci zastosowano interwencje medyczng polegajgca
na dokarmieniu mieszanka? Czy dzieci te nie podejmowaty ssania, a mleko matki nie byto
mozliwe do uzyskania? Jak sie okazuje, niekoniecznie. Do wielu podanych juz na tamach
niniejszego raportu przyktadéw wprowadzenia mieszanki niezgodnie z zaleceniami SOO0
i niezgodnie z aktualng wiedzg medyczng dodajemy kolejne. W ponizszych przyktadach
kobiety zaznaczyly, ze wprowadzenie nastgpito w pierwszej dobie zycia.

sPielegniarki dokarmiaty na site dzieci, Zzeby nie ptakaty. Nikt nie
zapytat mnie o zdanie”. (A142)

o
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,Z6ttaczka, dziecko oddzielone na czas naswietler. Jednorazowo
nakarmione wowczas mieszanka, w nocy, kilkanascie godzin

po porodzie, bez mojej wiedzy i zgody. »Nie chcielismy pani budzi¢
i straszy¢ po nocy«, brak odpowiedzi na pytanie: »A co z moja
laktacjg? Musze przeciez regularnie i czesto przystawiac, zeby

ja rozkrecié?«”. (A1791)

+,Najwazniejsze dla mnie by byto porzagdne zaopiekowanie sie

po porodzie, jak juz to dziecko faktycznie ma sie na rekach i Zeby
taka potozna miata dla kazdej kobiety wiecej czasu, a nie takie

po tebkach. 5 minut tutaj »A tutaj przyktadamy, a wszystko jest
dobrze, dobra lece do nastepnej«. | tak naprawde ja zostaje
wypuszczona ze szpitala i w ksigzeczce czytam, Ze dziecko jest
karmione piersiag, gdzie w ogdle to sie totalnie mija z prawda,

bo byta karmiona mieszanka gtownie. Miatam pokazywane jak
przystawic, ale moje proby przystawiania byty nieudane. Caty czas
mata nie potrafita porzadnie ztapac. Jak tapata piers, od razu
zasypiata. Nie wiedziatam, jak jg aktywizowac. Samo to, Ze pojawita
sie ta mieszanka to weszto bez zadnego pytania. To byto dla nich

takie oczywiste, Ze trzeba jg podawac”. (K22)

»,Mi zakazano dostawi¢ do piersi i karmi¢ po porodzie, bo nie
miatam badania na Zzotftaczke w papierach. To byto okropne.

Po dwdch godzinach zobaczytam dziecko, ktore wykazywato duzy
odruch ssania. Chciatam go nakarmic i ustyszatam »Nie mozesz«.

I mi go zabrano. Wmawiano »Musimy podac¢ mieszanke«. Wciskano

zgody do podpisania”. (A543)
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+Mowitam, Ze nie chce dokarmia¢ mieszanka, Ze to wykancza mnie
psychicznie, nie rozumiatam jakie sg wskazania do dokarmiania
(»my tu wszystkie dzieci dokarmiamy, bo przeciez od razu nie ma
mleka w piersiach« i kolejny argument »spada z wagi«).

Nie uzyskatam pomocy”. (A1346)

»,Nie mam pojecia, kto zdecydowat o podaniu mieszanki. Dostatam

dziecko z butelka i ulewajace nie moim mlekiem”. (A280)

Druga doba to réwniez newralgiczny moment, kiedy dziecko po porodzie zaczyna by¢é
bardziej aktywne. Prawie 40% dokarmien odbyto sie w drugiej dobie. Jak te sytuacje
opisywaty kobiety?

,Przykro mi, ze potozne zasugerowaty mi podanie mieszaneki.
PdzZniej sie wiecej dowiedziatam o karmieniu piersig i teraz mam
swiadomos¢, ze nawet jednokrotne podanie mieszanki moze
zaburzy¢ laktacje. Mieszanka zostata podana, zebym sie nie
meczyta z przystawianiem dziecka i mogta is¢ spac. Przy kolejnym
dziecku nie zdecydowatabym sie na mieszanke, tylko »meczyta« tak
poki trzeba by byto”. (A2106)

+Weekend, w zaleznosci od zmiany. Akurat kryzys przyszedt w nocy,
a pani pielegniarka stwierdzita, ze dziecko ptacze, bo na pewno ma
mokra pieluszke (miato, ale jej zmiana nie pomogta). Cata noc
nositam dziecko na rekach, byt problem z przystawieniem.
Nastepnego dnia zgodzitam sie dokarmia¢ mieszanka z tego

zmeczenia i bezsilnosci. Teraz po czasie widze, ze brakowato
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osoby, ktéra powie, Ze to normalne, Ze nie od razu wychodzi

i pokaze, jak przystawic¢ prawidtowo dziecko do piersi”. (K23)

,Dziecko w szpitalu byto dokarmiane tylko dlatego, Ze pielegniarki
od noworodkdw nie bardzo miaty che¢ wyttumaczy¢ mtodej matce,
dlaczego dziecko spi caty czas. A ono po prostu byto zmeczone
porodem. Nie miata Zottaczki, najadata sie, bo waga spadkowa byta
niewielka. Czuje swego rodzaju zal do tych kobiet, Ze w ogole nie
powiedziaty, dlaczego to mleko, tylko kazaty dokarmiac. | do siebie,
Ze nie miatam na tyle wiedzy, zeby dojs¢ do swoich wnioskow”.
(A2277)

» 10 byto na zasadzie, Ze nie je efektywnie z piersi, to podajemy
butelke, bo musi sie najesc, bo zacznie gubi¢ wage. Faktycznie

na poczatku troche zgubita 100-200 g. Mowili, jak gubi, to dawac,

to juz trzeba dokarmiac¢ na pewno. PotoZzne mowity, Ze warto, pytaty
zawsze mnie o te decyzje finalng, ale przedstawiaty to w taki
S$posob, ze dokarmmy to dziecko, to nie bedzie gtodne. Miatam

w gtowie, Ze nie chce, zeby moje dziecko gtodowato”. (K45)

,Personel byt obojetny. Wiedzieli, Ze karmie piersig, jednak, gdy

w drugiej dobie cdrka zaczeta ptakac, dali mi mieszanki mowiac,
ze jest gtodna. Nie zmuszali do podawania, ale zostawiali

na stoliku. Mi sie wydaje, ze personel byt obojetny na to, jak karmieg,
czy potrzebuje pomocy. Po prostu bytam jedng z wielu. Jedynie
Pani, ktora opiekowata sie mna na sali pooperacyjnej byta bardzo

pomocna. Pomagata przystawiac dziecko do piersi, zmieniata

04' KARMIENIE (ILEXIGH IAMY PRAWEM MAMY I DZIECKA

416



pozycje, przyniosta poduszki, zeby byto wygodniej. Na sali
poporodowej nie byto juz nikogo tak Zyczliwego. To byta moja

decyzja, ale ze wzgledu na to, Ze gdy ptakata, to potoZna mowita,

Ze jest gtodna, a mleko jeszcze sie nie wyprodukowato, wiec
datam”. (A299)

Powyzszy przyktad pokazuje, jak istotna jest wiedza personelu na temat fizjologii laktaciji.
Przypomnijmy po raz kolejny, ze proces laktogenezy rozpoczyna sie bowiem juz w okresie

cigzy. Podawanie dziecku mieszanki jest przeciwskuteczne, poniewaz to wtasnie dziecko

napedza laktacje, a szczegdlnie w pierwszych dobach ma czas na nauke skutecznego ssania
Z piersi, wiec istotne jest czeste przystawianie do piersi na zgdanie matki i dziecka, a w razie
problemow z dostawieniem korekta pozycji karmienia, a dalej podjecie krokéw opisywanych

w podrozdziale 3.2.8. Oto kolejne przyktady dokarmiania w drugiej dobie.

,Nie wiem, kto podjat decyzje o podaniu dziecku mieszanki, gdyz nie
zostatam poinformowana o jej wprowadzeniu. Dziecku podano
mieszanke przy szczepieniu/codziennej toalecie. Dopiero

przy wyjsciu ze szpitala w ksigzeczce zdrowia dziecka wyczytatam,

Ze mu jg podano”. (A269)

,Zalezato mi na wyjsciu ze szpitala, dziecko niby spadato duzo

z wagi i w nocy dostatam do podania mleko modyfikowane

— podatam nieduza ilos¢ 2 razy. Caty czas podkreslatam, zeby
synka nie dokarmiad, gdy go zabierano na chwile i mam nadzigje, ze
nie byt dokarmiany. Presja na podanie mleka modyfikowanego byta
duza. Dostatam dwie buteleczki jednorazowe mleka [nazwa firmy]
wraz ze smoczkami »na droge« (do domu miatam 3 godziny jazdy)
- dziecko spadto 7% na wadze i w zaleceniach miatam

dokarmianie. Nie uzytam ich”. (A1277)
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Kolejna historia pokazuje jak zachowanie potoznej moze obudzi¢ w kobiecie watpliwosci
i prowadzi¢ do podjecia decyzji wbrew wczesniejszym zatozeniom, pod wptywem presiji.

»Jak urodzitam, to mtoda w sumie bez problemu jeszcze na sali
porodowej zaskoczyta i ssata. Rzeczywiscie mata miata straszng
taka potrzebe ssania, wiec ssafa, ssata i potrafita ssa¢ 40 minut
jedna piers. To poZniej ustyszatam »A no pani jg do drugiej piersi
przystawi«. Tez nie potrafitam wtedy odpowiedzie¢ na pytanie,
czy ona ssie. Cos tam czufam, Ze trzyma te brodawke, ale nie wiem,
czy ja bytam taka przebodZcowana, czy zmeczona, zZe nie bytam
w stanie tego okresli¢. Do teraz mam czasami problem wyczug,
czy ona tym jezyczkiem brodawke tragca i ten pokarm pije. | wtedy
sugerowano »A moze ona nienajedzona«. W pewnym momencie
potozne mnie sie pytaty »A no to mama, moze podamy to mleko?
Moze podamy?«. Jak powiedziano, Zzeby da¢ mtodej te gotowag
mieszanke w takiej matej buteleczce, to mnie to rozrywato

na kawatki od srodka, a z drugiej strony, ktéra matka chce, zeby
dziecko byto gtodne. Po ktoryms razie to ja po prostu ze tzami

w oczach powiedziatam »Ok. To damy«. Troche jej daty, corka nie
chciata. Jedna z tych potoznych powiedziata »Jak ona nie chce
trzymac w ustach tej buteleczki, to ona na pewno nie umie ssa¢
piersi« . Wtasciwie troche to mnie dobito, ale taki skrot myslowy tej
potoznej spowodowat, Ze zapalita mi sie lampka i wtedy, troche
otrzeZwiatam. Mowie, w ogole nie nalezy tego wigzac. Mamy
butelke, mowimy o silikonie czy jakiejs gumie, czyli nie o cieptej
piersi mamusi z konkretnym zapachem. Trudno sie dziwic, ze ona
nie chce pi¢, bo to jest zupetnie inna faktura, inna jest jej potrzeba.
Ta lampka mi sie zapalita i na szczescie, jak przyszta doradczyni

laktacyjna, ktdra tam pracuje w szpitalu, to powiedziata, zZe to nie
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jest kwestia tego, Ze to dziecko byto gtodne. Ta doradczyni jest
Swietna, bo rzeczywiscie i przyniosta szpitalny laktator i mi
wyttumaczyta jak to dziata, o tym jak pokarm zaczyna by¢
wytwarzany. Jej wiedza byta nieoceniona. Powiedziatam jej o tych
btedach potoznych. Wychodze z zatozZenia, Ze jesli ktos sie

na czyms nie zna, to lepiej, Zeby nic nie mowit, niz wprowadzat

w bigd, czy wpedzat kobiete w poczucie winy, Ze ma karmic¢ dziecko
mlekiem modyfikowanym. W przypadku kobiety, ktorej zalezy

na karmieniu piersig. Doradczyni sie wkurzyta i pytata, ktora

to pofozna. Jak byta pani neonatolog wczesniej, to tylko powtarzata,
zeby przystawiac do piersi i informowata o wadze dziecka,

Ze w normie. Troche wiecej przystawiac. Mowita, Ze, utracita
troszeczke, ale to sie miesci w fizjologii. Nie dawata zadnych
zalecen dokarmiania, bo na przyktad dziecko je za mato, przybiera
za wolno, czy cos w tym stylu. Decyzja dotyczgca wprowadzenia
pokarmu dodatkowego, spoczywata na mnie, na tej biednej kobiecie
w potogu, ktora decyduje hormonami, a nie mézgiem w tamtym
momencie. Wychodze z zatozenia, Ze na takim oddziale pracuja
kompetentne osoby. Wiedzg czego potrzebujg matka i dziecko,
otoczg ich opieka. Jest sie w takim stanie, Ze nie ma mozliwosci
weryfikowad jeszcze czyjejs wiedzy na dany temat, w ktorym
wydaje mi sie, ze powinien by¢ specjalista. A tych zmian potoznych
udato mi sie troche tam przezyc¢ i to co mi sie rzucito na pewno

w oczy to to, Ze ta wiedza sie nie uzupetniata wzajemnie. Czesto
one byty niekonsekwentne. Jedna gadata co innego, druga co
innego. Ta wiedza nie jest ujednolicona i nie méwig wspdlnym
gtosem. Sugestia dotyczgca tego smoczka i picia, ze dziecko, skoro
z butelki nie potrafi, to z piersi tez, to padta akurat z ust mtodej

potoznej, wiec to byto dla mnie takie szokujgce. Z kolei jak mi
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potozna proponowata uspokajacz w postaci smoczka, to byta
to kobieta w srednim wieku, to byto mi tatwiej uznac, Zze sie moze
myli¢. Mysle, Zze przy drugim dziecku, nie databym sobie tak

w kasze dmuchad.”. (K4)

Z naszych danych wynika, ze czesto personel (szczegdlnie potozne i pielegniarki) sugerujg

podanie mieszanki lub wrecz same jg podajg, bez zgody czy nawet informowania matki,

argumentujac to potrzebg uspokojenia dziecka czy troskg o odpoczynek kobiety. Moze to

odebrac kobiecie jej podstawowe prawa, poczucie sprawczosci oraz podmiotowosé. Jed
z kobiet nie dokarmita dziecka, ale juz w drugiej dobie ustyszata propozycje dokarmiania.
To pokazuje, jak bardzo swiadome i pewne swojej wiedzy muszg by¢ kobiety, jesli chca
unikna¢ nieuzasadnionego medycznie dokarmiania dziecka.

sUstyszatam, ze dziecko ptacze i z tego powodu mam nakarmic.
Czy jestem pewna, Ze mam wystarczajgca ilos¢ pokarmu oraz

ze potozna zaleca dokarmicé. Jak powiedziatam, ze nie dokarmig,
to potozna do mnie »Mama wie lepiej?«. A ja »Tak«. Ogdlnie bardzo
we mnie zasiata niepewnos¢ (ale i tak nie dokarmitam) — to byta
druga doba zycia”. (A2424)

,0d poczatku wiedziatam, ze chce karmic piersig i ze musze czesto
przystawiac syna wiec praktycznie caty czas byt ze mng na tézku

i kazdy jego sygnat oraz potrzebe ssania zaspokajatam wtasnie
piersig. Jedna pielegniarka kilkukrotnie informowata mnie

0 mozliwosci dokarmiania mieszanka, mimo iz syn nie ptakat,
tadnie moczyt pieluszki oddawat smotke i duuuuzo byt przy piersi.

Grzecznie dziekowatam za informacje”. (A1124)
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Wiele z powyzszych przyktadow dokarmiania dzieci odbyto sie bez zgody matki. Zgodnie

z ustawg o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz z SO0O0, w sytuacji, gdy nie

wystepuje zagrozenie zycia lub zdrowia, matka noworodka ma prawo do decydowania

o interwencjach medycznych przeprowadzanych na jej dziecku, a personel ma obowigzek
te zgode uzyskac przed przeprowadzeniem takowej. Zatem decyzje o podaniu mieszanki

podejmuje matka, a potrzebe podania zleca lekarz. Potoznej czy pielegniarce, zgodnie

z SO0Q0, nie przyznano kompetencji wydania takiego zalecenia.

Kazda interwencja medyczna powinna by¢ odnotowana w dokumentacji. Poza
wewnetrzng dokumentacja szpitala, umozliwiajgca nastepujgcym po sobie zmianom
przeptyw informacji, rowniez w wypisie pacjenta powinny znalez¢ sie informacje

o przeprowadzonych interwencjach, w tym o podaniu mieszanki.

Zdarza sie, ze kobiety podpisujg pisemng zgode na podanie mieszanki. Z naszych danych
wynika, ze niestety bywa rowniez, ze informacje o podaniu mieszanki nie sg wpisywane
do dokumentacji medycznej. W swietle obowigzku monitorowania przez szpitale
wskaznikéw opieki, kierujgc sie ograniczaniem interwencji medycznych (SO00

I. Postanowienia ogdlne, ust.2.), z ktérych jedng jest podanie mieszanki, brak odnotowania
faktu dokarmienia dziecka w dokumentacji medycznej rodzi ryzyko podawania
nieprawdziwych wskaznikow, w szczegolnosci dotyczgcych statystyk dokarmiania dzieci.

» 10 byta pierwsza doba. Po pierwszej dobie w nocy. Po prostu on
ptakat caty dzien i catg noc, wiec nad ranem poprositam, zeby go
dokarmiali. To potozna, ktora wtasnie catg dobe miata wszystko
gdzies. Przychodzita, przystawiata, po czym mowita, Ze ja Zle
przystawiam i generalnie, Ze ona na nie ma czasu ze mnga tutaj
siedzieC. A to byta kwestia 3 minut, Zeby zobaczyta, Zze on

w ogole od razu puszcza i nie jest zainteresowany. Nawet nie
przetyka, tak? Wiec, jak powiedziatam, Ze nic z tego nie bedzie

i wtasnie po tej nocy jak poprositam, zeby ona go dokarmita, to ona
go zabrata i w sumie jak przywiozta mi go, to on spat. Na dobrg
sprawe nie wiem, co on dostat - czy mleko modyfikowane, czy

glukoze. Nastepnego dnia rano wtasnie zmienita sie zmiana
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i przyszta mtoda dziewczyna, no to mowie jej, Ze generalnie
potrzebuje mleka modyfikowanego, bo dokarmiony byt w nocy.

Ona pyta czym byt dokarmiony, jaka dawka w ogdle, ile, ja mowieg,
Ze nie wiem, no i sie okazato, Zze nie ma niczego w papierach o tym,
takze nawet nie wiadomo, co on dostat na dobrg sprawe. Nawet nie
wiedziata rano przychodzgc na zmiane, Ze ja potrzebuje mleka”.
(K17)

Zdarza sie, ze dziecko jest dokarmiane ze wzgledu na leki przyjmowane przez matke.
Tymczasem jest wiele lekow, ktore stanowig niskie ryzyko dla dziecka karmionego piersia.
Opieka medyczna nad pacjentkg karmigcg powinna by¢ tak prowadzona, zeby w razie
koniecznosci zastosowania farmaceutykow, dostosowaé dawke i rodzaj substancji

do potrzeb sytuacji, umozliwiajgc karmienie piersig. W kolejnej historii podano mieszanke
bez zgody matki ignorujac zapisy zawarte w planie porodu i nie informujac kobiety

o konsekwencjach podania lekéw. Personel z géry zatozyt, ze karmi¢ nie powinna.

»,Dokarmiono dziecko raz, bez mojej zgody, mimo planu porodu,

w ktérym wyraznie napisatam, Zze tego nie chce. Poprositam o leki
przeciwbdlowe, bo te ktore dostatam nie pomagaty. Kiedy sie
obudzitam, zobaczytam mieszanke. Spytatam, dlaczego dokarmili
dziecko, ustyszatam, ze przeciez dostatam leki i nie moge jej
karmic. Nikt mnie nie poinformowat, Zze po lekach przeciwbdlowych
nie bede mogta karmié. Bytam na nich bardzo zta. Wiecej nie

zdecydowatam sie na ten lek przeciwbdlowy”. (A2386)

Stan kolejnej kobiety po porodzie uniemozliwiat samodzielne karmienie przez nig piersia,
jednak pomimo woli karmienia wyrazonej w planie porodu, nie udzielono kobiecie pomocy
w nakarmieniu piersig. Zamiast tego, bez uzyskania zgody matki podano mieszanke.

04' KARMIENIE (LEKIGN GIAGIY PRAWEM MAMY I DZIECKA

422




»Miatam kontakt skdra do skory przez dwie minuty, bo nie miatam
sity trzymac dziecka. Dziecku podano mieszanke, o czym
prawdopodobnie zadecydowat lekarz, gdyz miatam wstrzas
krwotoczny 3 stopnia, pekniecie krocza (od techtaczki prawie

do odbytu), trudnosci z obkurczaniem macicy itp. Nie otrzymatam
pomocy. Brak czasu, brak wiedzy, brak checi pomocy. Sama nie
bytam w stanie utrzymac dziecka na rekach, ale gdyby ktos mi
pomagt nie musiatby by¢ dokarmiany tak, jak byto napisane

w planie porodu. Kazda pielegniarka (i lekarz) zajmujgca sie
noworodkami powinna znac aktualne zalecenia WHO i posiada¢
podstawowa wiedze zwigzang z karmieniem piersig. Bardzo istotne
sg w wielu przypadkach pierwsze chwile, dni przyjscia dziecka

na swiat, aby moc karmic - pomoc w szpitalu powinna by¢ fachowa

i dostepna bez koniecznosci upominania sie o nig”. (A2306)

Problem!

Potowa noworodkéw (50,6% dzieci ankietowanych kobiet sposrod
tych, ktére byty pod opieka szpitalng po porodzie) jest dokarmiana
mieszanka w szpitalu z czego 9 na 10 dokarmianych dzieci (90,4%
dzieci ankietowanych kobiet, ktére zostaty dokarmione
mieszankg) otrzymato mieszanke juz w pierwszej lub w drugiej
dobie zycia. W wielu przypadkach dokarmianie jest bezpodstawne,
wynikajgce z inicjatywy potoznych lub pielegniarek, bez zlecenia
lekarskiego, a nawet odbywa sie bez zgody czy Swiadomosci
matki. Unikniecie bezpodstawnego dokarmiania wymaga

od kobiet duzej wiedzy i asertywnosci. Zdarza sig, ze dokarmianie
mieszanka nie jest odnotowywane w dokumentacji medycznej,

co rodzi ryzyko zaktamania statystyk dokarmiania w danym
szpitalu.
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Na tamach raportu odnotowywatysmy juz wiele przyktadéw braku lub ograniczonego
wsparcia w karmieniu piersig po porodzie droga ciecia cesarskiego. Oto kolejne:

»,Corka mi mocno ptakata. Ja nie mogtam wtedy jeszcze wstawac,
bo to byta pierwsza noc. W szpitalu, w ktérym rodzitam nie mozna
wstawac 24 godziny po cieciu cesarskim. Trzeba leze¢ i nie mozna
sie wczesniej aktywizowac, wiec lezatam, wiec w nocy mocno
ptakata. Byta obok w tym t6zeczku. Nie bardzo mogfam sobie
poradzi¢. Przyszta potozna i zaproponowata, Ze ona jg zabierze

i Ze moze jg troche ponosi, ewentualnie dokarmi. Ja wtedy
powiedziatam, Ze nie chciatabym, Zeby ja dokarmiali. Na co mi
potozna powiedziata, Ze jak bedzie tak ptakac to ona nie bedzie
zwlekata. To to byt srodek nocy. Potozna nie zaproponowata mi,
Ze da mi dziecko, ze moze by sie przytulito czy cos tylko, ze ona ja
zabierze. PdZniej juz sama sobie wzietam dziecko i jg przytulitam

i tak spatysmy do rana”. (K9)

+W szpitalu niby jest propagowane karmienie piersia, ale mleko
modyfikowane leje sie strumieniami. Dziewczyna na sali ze mna
miata jeszcze za mato pokarmu, dziecko od razu po urodzeniu
wisiato jej praktycznie non stop na piersi, tak sie przeciez rozkreca
laktacje, ale potozne zasugerowaty, Ze nakarmig mlekiem
modyfikowanym, aby miata spokdj. Tak, aby sie mogta wyspac.
Takie byto sformutowanie, bez wskazan. U mnie byto tak samo.
Mileko byto po prostu podawane. Bez pytania o zgode. Jak dali
dziecko na chwile po cieciu cesarskim do przystawienia, tak potem
karmili butelkg”. (A481)
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“Nie wiedziatam, ze dziecko otrzymuje mieszanke. Dowiedziatam
sie o tym na drugi dzieni po porodzie. Wyttumaczeniem potoznej
byto, Ze po cieciu cesarskim na pewno nie miatam jeszcze mleka”.

(A503)

Zaobserwowatysmy zalezno$¢ miedzy tym, czy dziecko otrzymato/otrzymywato mieszanke
w szpitalu a rodzajem porodu. W przypadku dzieci urodzonych w porodzie bez interwencji
medycznych, czyli sitami natury 29,2% zostato dokarmionych mieszankg, zas 70,8% z nich
nie otrzymato mieszanki. W przypadku porodu drogami natury, czyli takiego, w ktérym
miata/y miejsce interwencja/e medyczna/e, juz 47,7% dzieci otrzymato lub otrzymywato
mieszanke, zas 52,3% nie zostato dokarmionych. W przypadku porodu poprzez ciecie
cesarskie procent dzieci dokarmionych/dokarmianych/karmionych mieszanka wzrést

az do 63,1%, zas tylko 36,9% z nich mieszanki nie otrzymato ani razu (Ryc. 3.19.).
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Nie, dziecko nie otrzymato mieszanki
B Tak, dziecko dokarmiono/dokarmiano/karmiono mieszanka

Ryc. 3.19. Tabela krzyzowa dla pytan: ,Jak urodzitas?” vs. czy dziecko otrzymato lub
otrzymywato mieszanke, na podstawie odpowiedzi na pytanie: ,Jak dziecko byto Zywione
w szpitalu?” (%, N=2476)
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W naszych wywiadach powtarzaja sie historie, w ktérych kobiety, ktére urodzity dziecko
przedwczesnie, nie otrzymaty odpowiedniego wsparcia w karmieniu wtasnym mlekiem.

LUrodzitam miesiecznego wczesniaka, wiec 3 dni pozZniej, to juz

by nie byt wczesniak, jednak ospatosc u dziecka i problemy

ze ssaniem wystapity. Zacznijmy od tego, Ze w tym ostatnim
miesigcu cigZy chciatam sie doszkoli¢ na temat karmienia piersig,
a wyszto jak wyszto, Ze nawet do korica torby do szpitala nie
miatam spakowanej i trzeba byto sie szybko organizowac.

W szpitalu maty miat dosy¢ wysoka zottaczke i byt ospaty i jak
probowatam go przystawic do piersi, to nie miat sity ssac. Po paru
samodzielnych prébach. Panie potozne mi naciskaty sutki i mowity
»Mleko jest, to tez widziatam, Ze jest. Przy nich maty sie
przystawiat, jak sama probowatam to nie bardzo. Potem przyszta
pani potozna i z oczami jak ze Shreka mowi »Ale on juz jest gtodny.
To co? Ja przyniose mleczko i butelke, bo on jest gfodny«. W tych
catych emocjach po porodzie nagtym, takim niespodziewanym, jak
ktos mi mdwi, ze dziecko jest gtodne, a ja nie potrafie ocenié, czy
jest gtodne, to juz w pierwszej dobie wleciata butelka. Teraz juz
wiem, zZe to zupetnie inaczej powinno wygladac, ale widac byto,

Ze ta pani tak z dobroci serca. Ona naprawde nie robita mi nic

na zte, tylko »Ale on juz jest gtodny moze mu dam buteleczke«.

To znowu moje zaniedbanie, bo nie przygotowatam sie. Teraz juz
wiem, ze bym poprosita o strzykawke, Zeby nie dawac jednak z tej
butelki, zeby probowac odcigga¢ moje mleko, ktore byto. Naprawde
no sikato mi. Laktator dostatam chyba dopiero w 2 dobie od takiej
starszej potoznej, przyniosta mi, ale jak sie pytatam, jak tego
uzywac »No tutaj chyba gdzies trzeba klikngé«. Ja nawet nie

pomyslatam o laktatorze. Duzo sie dziato, nieplanowany pordd,
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jeszcze miesigc miat by¢. Nawet nie wiedziatam, Ze mam nawat.
Nie czutam, zZe te piersi juz mam tak spuchniete, Ze zaraz wybuchna
i to wtasnie ta potozna zauwazyta i dostarczyta mi ten laktator,

ale tez bez zadnych informacji jak sciggac¢. W szpitalu bytam 5 dni,
bo urodzitam w pigtek, a wysztam dopiero we wtorek. On byt
dokarmiany tak, ze tyle ile mi sie udato sciggnad, to tyle dostawat
mojego. Te dodatkowe ilosci juz byty mieszanki zgodnie z sugestia
pan potoznych. Teraz wiem, Ze za duzo dostawat. Ten zotadek byt
za malutki na to, ale byto p6t na pét. Pamietam, Ze jak wrocilismy
do domu, no to Internet od razu: jak zejs¢ z dokarmiania. W domu
dostawat 2 dni butelke z mlekiem modyfikowanym, a potem udato
mi sie przejs¢ catkowicie na swoje odciggane, bo dalej jeszcze byt

problem, zeby maty ztapat piers”. (K16)

+Wczesniak urodzony z wrodzong wadg, o ktérej mimo badari
prenatalnych nie wiedziatam, operowany w 2 dobie. Byt 5 tygodni
na Intensywnej Terapii. Po wykryciu wady zagrazajgcej Zyciu

i koniecznosci pilnej operacji dziecko zostato przewiezione

do szpitala w innym miescie. Karmie piersiag juz 14 miesiecy. Bytam
bez kontaktu z dzieckiem przez 40 dni, pracujgc jedynie

na laktatorze, rozkrecajac i podtrzymujgc laktacje do przyjazdu
dziecka. Wytacznie dzieki przeczytaniu fachowej i aktualnej
literatury oraz pomocy doradczyni CDL, za ktorej wizyty ptacitam
z wtasnej kieszeni. W szpitalu po porodzie nikt nawet stowem nie
wspomniat, Ze moge zbierac siare i zanosi¢ dziecku, zero
zainteresowania. Mieszanka dla dziecka i spokdj. Uwazam,

ze kazda kobieta w cigzy powinna mie¢ refundowana wizyte CDL

przed porodem i zaraz po porodzie w szpitalu. To moje
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doswiadczenia z karmienia piersig i opieka medyczng finansowana
zZNFZ". (A1098)

Czesciej byly dokarmione dzieci urodzone przedwczesnie (przed 32 i do 37 tygodnia cigzy) —
61,5%, zas 38,5% sposrod tej grupy nie zostato dokarmionych mieszankga. Dzieci urodzone
o czasie byty dokarmiane w 49,4%, zas 50,6% z nich nie otrzymato mieszanki (Ryc. 3.20.).
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Nie, dziecko nie otrzymato mieszanki

m Tak, dziecko dokarmiono/dokarmiano/karmiono mieszanka

Ryc. 3.20. Tabela krzyzowa: na podstawie odpowiedzi na pytanie ,Kiedy urodzitas?” vs. czy
dziecko otrzymato lub otrzymywato mieszanke, na podstawie odpowiedzi na pytanie:
sJak dziecko byto zywione w szpitalu?” (%, N=2476)
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Z naszych danych wynika, ze czesto mieszanke podaje sie rutynowo w przypadku
wystgpienia pierwszych trudnosci. Taka sytuacja nie powinna mie¢ miejsca, kiedy kobieta
deklaruje che¢ karmienia piersig, poniewaz wedtug SOOQ oraz rekomendacji WHO'®’
dokarmianie mieszanka nie jest rozwigzaniem problemu, jest interwencjg medyczng, ktérg
powinno zastosowac sie po wyczerpaniu innych opcji, o ktérych wielokrotnie juz
wspominatysmy.

»Dziecko miato zaburzenia oddychania w wyniku zachtysniecia
wodami ptodowymi. Pielegniarka z oddziatu neonatologii
powiedziata, ze skoro nie karmitam od momentu urodzenia, to nie
mam pokarmu i nie bede mie¢. Uwazano, ze skoro dziecko podczas
pobytu w inkubatorze byto karmione mieszanka, to tak powinno
pozostac, bo cytuje: »Przeciez to jest dobrze«. Nie wiem, bo nikt
mnie o tym nie informowat. Bedgc w szpitalu przez ponad 24h

od momentu urodzenia, nie otrzymatam ZADNEJ informacji

na temat stanu zdrowia dziecka, lekarz nie byt dostepny. Dopiero
po ztozonej skardze u ordynatora oddziatu uzyskatam jakiekolwiek
informacje”. (A247)

Z zaleznosSci dokarmiania dziecka mieszankg wzgledem tego, czy dziecko urodzito sie
zdrowe, czy z trudnosciami zdrowotnymi widaé, ze dzieci z trudnosciami byty dokarmiane
czesciej — w 65,5% przypadkow, zas 34,5% dzieci z tej grupy nie dokarmiono, podczas gdy
u dzieci zdrowych rozktada sie to nastepujaco: 47,5% byto dokarmionych mieszanka,

zas 52,5% nie (Ryc. 3.21.).

187 \WHO i UNICEF, Protecting, promoting and supporting breastfeeding in facilities providing
maternity and newborn services: implementing the revised BABY-FRIENDLY HOSPITAL INITIATIVE
2018, Genewa 2018, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789241513807 [dostep: 30.11.2023]
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Dziecko urodzito sie zdrowe, bez Z trudnosciami
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Nie, dziecko nie otrzymato mieszanki

B Tak, dziecko dokarmiono/dokarmiano/karmiono mieszanka

Ryc. 3.21. Tabela krzyzowa dla pytan: ,Czy dziecko urodzito sie zdrowe, czy z jakimis
trudnosciami?” vs. czy dziecko otrzymato lub otrzymywato mieszanke, na podstawie
odpowiedzi na pytanie: ,Jak dziecko byto Zywione w szpitalu?” (%, N=2476)

Poziom dokarmiania dzieci mieszankg rozktadat sie podobnie, niezaleznie od stopnia
referencyjnosci szpitala. W szpitalach o | stopniu referencyjnosci dokarmionych byto 47,3%
dzieci, zas mieszanki nie otrzymato 52,7%. W szpitalach o Il stopniu referencyjnosci
dokarmienie miato miejsce w 54,1% przypadkdw, zas nie miato miejsca dla 45,9%.

W szpitalach o Ill stopniu referencyjnosci dokarmienie zastosowano dla 50,3%, zas nie
stosowano dla 49,7%. Wsrdd kobiet, ktdre nie znaty referencyjnosci szpitala wygladato to
podobnie - 49,2% dokarmiono, zas$ 50,8% nie (Ryc. 3.22.).
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Ryc. 3.22. Tabela krzyzowa dla pytari: ,Jaki stopien referencyjnosci miat szpital?” vs. czy
dziecko otrzymato lub otrzymywato mieszanke, na podstawie odpowiedzi na pytanie:

sJak dziecko byto Zzywione w szpitalu?” (%, N=2476)

Problem!

Na podstawie zebranych ankiet okazuje sig, ze czesciej
dokarmiane mieszankg sg dzieci urodzone przez cesarskie ciecie
oraz te, ktore urodzity sie z trudnosciami lub przedwczesnie,
pomimo, ze zywienie sztuczne stanowi ryzyko pogtebienia
probleméw zdrowotnych u dzieci w tych grupach. Zdarza sie
wsrod personelu przekonanie, ze po cesarskim cieciu ,nie ma”
mleka, co jest usprawiedliwieniem braku udzielenia pomocy

w inicjacji i kontynuacji karmienia piersig, a czasem wrecz
przyczyng szkodliwej ingerencji w proces karmienia.
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Dzieci chore i przedwczesnie urodzone majg mocno ograniczony
dostep do mleka kobiecego od dawczyn z Banku Mleka
Kobiecego, pomimo, ze jest to mleko dedykowane tym dzieciom.

Jakie sg przyczyny tak niskich wskaznikéw karmienia piersig lub mlekiem matki

w szpitalach? W niniejszym raporcie wielokrotnie juz wspominatysmy o niedostatecznej
wiedzy personelu medycznego. Rzetelnej i prawidtowej edukacji brakuje przede wszystkim
na etapie ksztatcenia, o czym swiadczg wypowiedzi kobiet z wyksztatceniem medycznym.

sJestem pielegniarkg z wyksztatcenia. Skonczytam Uniwersytet
Jagielloriski. Nikomu sie oczywiscie tym nie chwalitam, ze jestem
osobg wyksztatcong medycznie. Natomiast co innego jest sie
wyksztatcic i praktykowac. Praktycznie na ginekologii i potoZnictwie
mamy tylko praktyki. Niezbyt duzo z tego nawet pamietatam.

Co innego jest by¢ medykiem, a co innego jest by¢ mama i mie¢
dziecko pod swojg opieka caty czas, kiedy sie nic nie wie ani nawet
jak je przystawic do piersi, ani nawet jak przebrac, bo cztowiek tak
naprawde gtupieje, kiedy zostaje pierwszy raz mama. Probowatam

sobie radzi¢ tak, jak mogtam”. (K25)

sJakies tam rzeczy typu sktad mleka, dlaczego mleko kobiece jest
lepsze niz mleko modyfikowane, to tak, takie rzeczy sie pojawiaty,
ale nie oszukujmy sie, kazdy kto jest lekarzem, znaczy wiekszos¢,
bedzie miato dzieci, wiec uwazam, zZe taka wiedza podstawowa,
no takie rzeczy, ktore powinnismy wiedzie¢ jak pomoc zonie

czy samej sobie jak sie jest w cigzy czy sie karmi, czy no mate
dziecko, to powinny byc¢ takie podstawy, a nie wychodzi sie z takg

wiedzg. Wychodzi sie z wiedzg, jak czasteczka wirusa jest
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zbudowana, a nie takie podstawowe rzeczy. Na pediatrii byt jeden
wyktad, ktory pamietam o mleku kobiecym. Jeden wyktad na 3 roku
studiow. Tam byty ze 4 godziny, ale to podejrzewam, Ze byto
skrocone gdzies do 2,5 obstawiam, jakies tam 100 slajdow

na temat mleka kobiecego mogto by¢. Ale nawet na ginekologii,

na potoznictwie, gdzie miatam bardzo duzo zaje¢ nigdy nic innego

sie nie pojawito”. (K9)

“Moze jak ktos ma bardzo dobra pamiec, a propos przedmiotow
przedklinicznych to nie wykluczam, ze na przyktad na fizjologii

czy na histologii kiedys mowilismy o tkance gruczotowej, to bytby 2-3
rok studiow. Ja kompletnie tego nie pamietam, Zeby zanim jeszcze
nie mielismy do czynienia z pacjentem, byt sam temat laktacji
omawiany. Nie pamietam tego zupetnie, cho¢ nie wykluczam,

Ze jakies wspominki byty. Natomiast, jesli chodzi juz o zajecia
kliniczne, jak sobie przypominam neonatologie, potozZnictwo,
ginekologie to tez nie za bardzo o tym mielismy. Najwiecej o laktacji,
jesli juz, to pamietam z pediatrii, kiedy mowiono o Zywieniu dzieci.

To byto raczej na zasadzie co mowi WHO, jak dtugo karmic piersia,
kiedy rozszerzac diete, to byto cos takiego. Natomiast na przyktad
laktogeneza, tak? Sama sie ztapatam na tym, Ze kiedy korzystatam

z aplikacji takiej cigzowej, ktora mowi, co sie dzieje w kolejnym
tygodniu cigzy, to tam byto takie zdanie »16 tydzien cigzy —
rozpoczyna sie proces laktogenezy«, a ja »Co??? To juz?«. Mowie
»Jakim cudem ja tego nie pamigetam? Czy ja sie o tym uczytam?«

i bytam taka zaskoczona, ze »O mdj Boze, to jeszcze nie potowa
cigzy, a to juz sie dzieje?«. To mnie tak uderzyto, ze kurcze pamietam

cykl spermatogenezy, pamietam cykle trawienia, cos tam z cyklu
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Krebsa, a to, Ze laktogeneza zaczyna sie w 16 tygodniu cigzy,

to dla mnie byto zaskoczenie”. (K28)

Tak natomiast brak edukacji juz na etapie studiéw medycznych podsumowata jedna
z lekarek, ktéra udzielita nam wywiadu:

»,Ogromnym problemem jest to, Ze studenci kierunkow medycznych
koriczg uczelnie medyczng i tak naprawde majg bardzo pobiezna

i bardzo ptytkg wiedze na temat korzysci wynikajacych z karmienia
naturalnego, podstaw i fizjologii laktacji. Trudno potem wymagac
od tych mtfodych ludzi, zeby promowali karmienie naturalne, skoro
ich wiedza jest na poziomie minimalnym, albo prawie Zadnym,

bo znowu zalezy na jakich edukatoréw na studiach trafig. Jesli

na zajeciach na przyktad z neonatologii studenci wydziatu
lekarskiego beda nauczeni, ze przede wszystkim trzeba zadbac¢

o to, Zeby dziecko byto karmione mlekiem matki i co zrobic, i jak
przystawic do piersi, to potem beda o tym pamietali i probowali

to wdrazac. Jesli na zajeciach na temat karmienia noworodka
styszg wytgcznie o karmieniu z butelki i jak to dziecko butelka
nakarmic i to tez nie zawsze prawidtowo? Znam troche studentow
medycyny i zawsze podpytuje czego was uczyli, jak wam
pokazywano rozne rzeczy, jak edukowano. Niestety tej wiedzy nie
ma. To nie oczekujmy od studenta, stazysty czy lekarza

na poczatku rezydentury, nawet z pediatrii czy neonatologii, Zzeby
cos wiecej wiedziat, skoro nie zdazyt sie do tej pory tego nauczyd,
bo nie miat okazji. Moge juz powiedzie¢ po ilus latach swojej pracy
zawodowej, Ze mimo wszystko w Polsce nie doceniamy nadal tych

dziatan, ktore sg najtansze, czyli nie inwestujemy stosownie duzo
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i dobrze w profilaktyke. Nie doceniamy tego, jak wiele

ta profilaktyka moze nam przynies¢ przy stosunkowo nieduzych
naktadach, bo jesli chodzi o wspieranie karmienia naturalnego,

to mamy za matg sSwiadomosc albo nie chcemy tej Swiadomosci
miec, ze jesli zainwestujemy w zwiekszenie odsetka dzieci
karmionych naturalnie, w karmienie piersig naszych najmtodszych
pacjentow, to nie od razu, cho¢ od razu tez jakies korzysci, zyski
finansowe, ekonomiczne bedg, natomiast w perspektywie
kilkudziesieciu — 30, 40, 50 lat, naprawde mozemy oszczedzi¢
catkiem duze pienigdze, ktére mozna by byto przeznaczy¢ na te
dziedziny, na ktdre nie jestesmy w stanie profilaktyka, az tak bardzo

wptynaé”. (P3)

Brak edukacji o laktacji lub bardzo maty jej zakres w toku nauczania przektadaja sie na prace
oddziatéw potozniczych i neonatologicznych.

,Potozne w szpitalu nie majg wiedzy na temat laktacji”. (A143)

»Personal probowat mi pomaoc udzielajgc roznych rad, ale rady byty
nieskuteczne i czasem wykluczajgce sie. Dziecko miato
przedtuzajgca sie Zottaczke przez co nie budzito sie na karmienie

i problemy z ssaniem przez wedzidetko. Moim zdaniem problemem

byt brak wyszkolenia potoznych w temacie karmienia”. (A1344)

»~Jedna mtoda pani potozna miata aktualng wiedze w swojej
dziedzinie. Byta bardzo mita, nie oceniata, nie krytykowata,

rozwiewata watpliwosci. Lecz gdybym byta mama niedoedukowanag
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wczesniej z Internetu i ksigzek, to nie wiedziatabym zupetnie kogo
stuchac, poniewaz kazda potoZna mowita co innego. Uwazam,

Ze wszystkie potozne powinny miec taki sam zakres wiedzy. Tutaj
kazda mowita co innego, a byty tez panie potozne w wieku okoto
65-70 lat | wydaje sie, Ze wiedzy nie uaktualniaty bardzo dawno.
Jedna pani wypowiedziata mi liste zakazanych produktow
spozywczych przy karmieniu piersig, w tym byty owoce, warzywa,

a i czosnek to pono¢ samo zto!!!ll” (A591)

,Przede wszystkim jama ustna jest niezbadana, nie jest ogladana,
tam tylko niektorzy zajrza, ewentualnie na jezyk po prostu
popatrzec, ale w konteksScie czy cos na nim jest czy nie, wiec nie ma
takiej petnej diagnozy. Nie ma spojrzenia takiego catosciowego,
czyli spojrzenie wtasnie na to, Zze w tym karmieniu jest i mama,

i dziecko, ze trudnosci s tej pary, a nie tylko mamy czy tylko
dziecka. One zawsze bedg wspdlne. Brak tez moim zdaniem
edukacji, aktualizacji swojej wiedzy, odnosnie do tego, jak powinno
wygladac karmienie, jak to dziecko powinno przy karmieniu sie
zachowac albo jakie sg tez sygnaty niepokojgce. Moim zdaniem
problemem sg braki wiedzy na tematy tak fundamentalne, jak to,
ile dziecko powinno w ogole w pierwszych dobach zjes¢, bo mam

wrazenie, Ze przekarmianie dzieci jest na porzadku dziennym”. (P9)

»W mojej opinii, oddziaty potoznicze majg catkiem fajne wsparcie
laktacyjne. By¢ moze jeszcze psychologiczne podejscie warto
poprawié. Ale wiedza potoznych jest spora. Gorzej ma sie wiedza
na oddziatach patologii noworodka, gdzie pracuja pielegniarki, a nie

potozne. Spotkatam sie z niezrozumieniem fizjologii laktacji:
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»Dziecko wisi ciggle na piersi, to pewnie sie nie najada. Trzeba mu
dac¢ mleko modyfikowanec, albo robienie uwag do mojego menu

i obwinianie mnie o to, Ze dziecko jest niespokojne, bo pewnie
wypitam sok etc.” (A2397)

»W moim szpitalu jest taki podziat na noworodki i na potoznictwo.
Za noworodka jest odpowiedzialny personel oddziatu
noworodkowego, za pacjentke jest odpowiedzialny personel
oddziatu potozniczego. Szef oddziatu potozniczego jak najbardziej
duzo dyskutowat z personelem z oddziatu noworodkowego,

z szefem i z oddziatowymi, ale jakby bezposrednio nie byt

za to odpowiedzialny. Za to odpowiedzialny byt szef oddziatu
neonatologii. Mdj szef na przyktad krotko przed odejsciem do mnie
mowi »Stuchaj, zréb taka liste, ktére uwazasz, ze powinny sie
zmienic, chciatbys, aby sie zmienity«. On z ta listg szedt na zebranie,
na ktorym rozmawiat o tym z osobg na stanowisku
odpowiadajgcym jego stanowisku, ale z oddziatu neonatologii.
Bardzo chciat to zmienic, ale bezposrednio nie byt za to
odpowiedzialny, wiec mdgt sugerowac, mogt rozmawiac na ten

temat, ale nie mogt bezposrednio podejmowac decyzji. Jak
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przysztam do pracy moja corka miata 2,5 roku niecate. Spotkatam
sie z jedng lekarka neonatolozkg. Dodam, Ze mi zajeto 6 tygodni
przejscie na piers po porodzie, zanim moja corka zatapata i miata
dobre przyrosty. Mogto sie to odby¢ szybciej. Teraz juz

Z perspektywy czasu wiem, zZe pare rzeczy zrobitam Zle. Wiadomo
cztowiek sie uczy na btedach i tyle czasu mi zajeto. | méwig, do tej
lekarki, Zze moja corka caty czas jest na piersi, caty czas sie karmi.
Z absolutnie petng duma to powiedziatam i lekarka mowi: » Tak
dfugo to juz to jest chyba kwestia bardziej pani przyjemnosci«.

To byto pierwsze moje takie zderzenie. »Ok, dobra, czyli to jest
0soba, z ktorg no moze za duzo nie zdziatam, trzeba sie
zdystansowac« pomyslatam. Uwazam, Zze personel wtasciwie

to kazdy i oddziatu potozniczego i neonatologicznego i lekarze
neonatolodzy i lekarze ginekolodzy, powinni by¢ systematycznie
po prostu przeszkalani. Oczywiscie w roznym zakresie. Lekarz
neonatolog bedzie szkolony w zakresie np. farmakoterapii

w laktacji i wskaZnikow skutecznosci karmienia, bo mi sie wydaje,
Ze to jest bardzo duzy problem wsrdd personelu oddziatu
neonatologicznego. Personel ginekologiczny no to o jakichs
chorobach wtasnie, ta farmakokinetyka lekow, laktacja. Nie dalej jak
wczoraj, miatam pacjentke ze schizofrenig na podstawowym leku
stosowanym w schizofrenii, gdzie lekarz psychiatra na konsultacji
wpisat, Ze pacjentka nie moze karmic piersia, a to jest psychiatra,
Z ktérym ja rozmawiatam 3 miesigce temu o doktadnie takiej samej
sytuacji: »Ale pani doktor, ten lek jest dozwolony pani zobaczy,

ja pani pokaze« i ona »No to sie widze duzo zmienito«, no ale
napisata, ze lek sprawdzony i moze by¢ stosowany. Mimo tego

po trzech miesigcach ponownie jest taka sama decyzja, ze nie

mozna karmié. Teraz miatam zajecia ze studentkami z potoznictwa
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drugiego roku studiow magisterskich i przesztam z nimi caty
protokot oceny skutecznosci karmienia, jakie dziecko ma odruchy,
w ktorym momencie oceniamy efektywnosc, w ktérym momencie
oceniamy pozycje tych pacjentek i to samo mi sie wydaje,

Ze powinno dotyczy¢ personelu neonatologicznego. Probuje
umowic szkolenie wewnatrzszpitalne personelu, ale brakuje mi
po prostu na to czasu, ale chce to zrobié. Tylko, Ze to bedzie
szkolenie dobrowolne, wiec te dziewczyny, ktore beda chciaty,

to szkolenie odbedg, a te ktore nie beda czuty takiej potrzeby,

to na to szkolenie nie pojda. Ale docierajg do mnie gtosy

Z neonatologii, czy bede to organizowac i kiedy, bo one by jednak
chciaty. Jak sa takie pojedyncze jednostki, ktore chcg zrobi¢ duzo
dobrego, ale trafiajg do grupy, ktéra pracuje bardzo dtugo juz

na oddziale i ma pewne swoje przyzwyczajenia i przekonania, to tej
jednej jednostce bedzie bardzo ciezko sie przebic, bardzo ciezko”.
(P10)

+Pierwszy punkt, to bytyby jakies kursy im zrobic¢ cokolwiek, jakis
egzamin chociaz, zeby to jakos wyegzekwowad, bo zrobi sie kurs,
na ktory one przyjda albo nie przyjda, postuchaja albo nie
postuchajg. One 30 lat robig to samo, to co im jakas gtupia mtoda

baba bedzie méwié, jak majg postepowac”. (K9)

sJest takie polskie porzekadto »Ryba psuje sie od gtowys, ale tez
i od tej gtowy sie rozwija, wiec jesli jest swiatty szef otwarty

na zmiany szczegdlnie jesli badania naukowe pokazujg, Ze to
sprzyja czemus dobremu, rozwojowi czy poprawie zdrowotnosci

czy poprawie stanu emocjonalnego, psychicznego, na przyktad, jesli
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chodzi o te wtasnie wszystkie procedury zwigzane z inicjatywa
»Szpital Przyjazny Dziecku, to sg one po prostu wdrazane.
Natomiast jesli ktos jest zamkniety na te nowinki i mowi »Zawsze
tak pracowalismy i dalej tak bedziemy pracowac, przeciez byto
dobrze, to po co mamy cokolwiek zmieniac, to niestety zespot tez
tak postepuje, chyba ze jest mocno zbuntowany i potrafi postawi¢
sie szefowi. Kiedys to nie byto takie tatwe, bo generalnie, jesli
chodzi o strukture srodowiska medycznego to byta ona zawsze

i jest nadal bardzo zhierarchizowana w naszym kraju. W tej chwili
moze mtode pokolenie jest odwazniejsze i potrafi gtosniej

wypowiadaé swoje zdanie”. (P3)

» 10 widac, Ze jest taki wielogtos laktacyjny i moze nawet wazniejsze
jest, Zzeby przeszkoli¢ szpital. Ostatnio bytam na takim szkoleniu,
gdzie mowiono, ze chyba w Norwegii czy w Szwecji wybrano jeden
powiat i postanowiono bardzo gruntownie przeszkoli¢ personel

na poziomie doradcow laktacyjnych, czyli wszyscy ktorzy sie mieli
szanse spotkac sie z mama i dzieckiem dostali super szkolenie.
Na przyktad u nich byto 12% wskazan do podciecia wedzidetek

u dzieci w tym powiecie. Po przeszkoleniu personelu, czyli

po fachowej poradzie laktacyjnej, okazywato sie, ze wiele
problemdw nie wynikato z wedzidetka tylko z innych rzeczy.

Po zastosowaniu sie do tych wszystkich zalecen koniecznos¢
podciecia wedzidetka pozostata u 3% dzieci przy zachowanych
super wskaznikach dtugiego karmienia piersig. Moze trzeba
pomyslec, czy zamiast szkoli¢ kolejne tabuny nas jako doradcéw
laktacyjnych, nie bytoby sensowniej skupi¢ sie na przeszkoleniu,

ale podkreslam przeszkoleniu personelu, a nie odbywaniu szkolen
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»Dzien dobry. Moge sie podpisa¢? Do widzenia«, czyli rzetelnym
szkoleniu z egzekwowaniem wiedzy w postaci testow,
sprawdziandw, ustawicznego szkolenia. To co robig na przyktad
szpitale z inicjatywy »Szpital Przyjazny Dziecku«, ktore maja
obowigzek cyklicznie szkoli¢ personel. To jest bardzo doktadnie
spisane w zasadach, procedurach szpitalnych, ze na przyktad
wszyscy lekarze, nie tylko neonatolodzy, ale i anestezjolodzy,
ginekolodzy, czyli lekarze, ktorzy pracujg w ogole w tym szpitalu,
maja co pof roku szkolenie odby¢ i zdac test. Jezeli szpital ma by¢
»Szpitalem Przyjaznym Dziecku, to poniewaz wiedza sie bardzo
szybko zmienia i trzeba jg aktualizowac, ujednolica¢ pewne
procedury i komunikaty, ktére mowimy do mamy, musimy mowic¢
jednym jezykiem. Musimy sie czesto spotykac, weryfikowac wiedze,
nie wpadac¢ w rutyne, w swoje wtasne pomysty, ktore sg cenne, Zeby
cos nowego stworzyé, ale nie moga by¢ oficjalng wersjg, bo mama
wychodzi z kwadratowa gtowa z tego oddziatu i kazdy mowi jej

co innego”. (P1)

Pod koniec podrozdziatu 3.2.6. Pomoc i wskazowki udzielane matce wspominatysmy

o poziomach edukaciji, z ktérych pierwszy powinien by¢ kierowany do kazdego pracownika
ochrony zdrowia, niezaleznie od tego, jak czesto moze spotka¢ na swojej drodze matke
karmigca czy dziecko karmione piersig. Podstawowg wiedze powinna mie¢ kazda osoba
z personelu, ktéra moze miec jakgkolwiek stycznos¢ z matkg karmigca. Wyzsze poziomy
powinny by¢ kierowane do osob, ktére z takimi pacjentkami majg stycznos¢ na co dzien.
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Szczegodlnie zagadnienie edukacji traktuje cytowany w podrozdziale 3.2.12. ,Program
wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkéw neonatologicznych i potozniczych Il poziomu
referencyjnego”. Jedng z kluczowych procedur do realizacji wedtug tych rekomendaciji, jest
objecie planowym i regularnym systemem szkolen laktacyjnych wszystkich pracownikéw
szpitala sprawujgcych opieke nad matkg i noworodkiem'®. Przypomnijmy, ze poziom
dokarmiania w szpitalach byt zblizony niezaleznie od stopnia referencyjnosci placéwki
leczniczej. Juz w 2014 r., kiedy ukazaty sie rekomendacje zdefiniowano bariere w realizaciji
praktyk sprzyjajgcych laktacji:

,~Jedna z barier w realizacji praktyk sprzyjajacych laktaciji jest
niezadowalajgcy poziom wiedzy personelu medycznego
opiekujgcego sie matka i dzieckiem. Niedostatek wiedzy
teoretycznej i umiejetnosci praktycznych w zakresie nowoczesnej
wiedzy o laktacji wynika z:

1. powszechnego przekonania, ze w toku ksztatcenia
przeddyplomowego kazdy pracownik ochrony zdrowia uzyskat
wystarczajgcg wiedze na temat karmienia naturalnego;

2. niespdjnej i czesto nieaktualnej wiedzy zawartej

w podrecznikach medycznych;

3. niskiej motywacji do ksztatcenia podyplomowego wynikajgce;j
z przeswiadczenia, ze nie ma istotnej réznicy jakosciowej miedzy
karmieniem naturalnym a sztucznym,

4. stabej dostepnosci do wysokiej jakosci ksztatcenia
podyplomowego w zakresie laktacji.

Brak wiedzy skutkuje tym, ze matki i ich rodziny nie otrzymuja

jednolitych i wyczerpujacych, opartych na dowodach naukowych,

188 Helwich E. (red.), Program wczesnej stymulacji laktacji osrodkéw neonatologicznych i potozniczych Il
poziomu referencyjnosci, Standardy Medyczne Pediatria 2014, T. 11., s.11,,
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacje/wczesna stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]
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informacji na temat prawidtowego rozpoczynania i przebiegu
laktaciji, a takze ryzyka wczesnego zywienia sztucznymi
mieszankami. Brak umiejetnosci praktycznych wsréd personelu
uniemozliwia skuteczne instruowanie matek w zakresie techniki
karmienia i odciggania pokarmu. Obserwuje sie przy tym
niewtasciwe postawy personelu - podawanie w watpliwos¢
kompetencji matki w zakresie laktacji lub opieki nad dzieckiem.
Wykazano w wielu badaniach, ze odbywanie szkolen
poswieconych laktacji i zdobywanie umiejetnosci praktycznych
w zakresie technik karmienia i odciggania pokarmu nie tylko
podnosi wiedze personelu, ale tez poprawia wskazniki karmienia

piersig oraz wskazniki zdrowotne”18°,

W podrozdziale 3.2. cytowatysmy ,10 Krokéw do Udanego Karmienia Piersig”, ktére sa
podstawag omawianej tam inicjatywy ,Szpitala Przyjaznego Dziecku”. Jako dwa pierwsze
punkty wymieniajg dwie procedury zarzgdzania krytycznego:

® nalezy bezwzglednie stosowac sie do wytycznych Miedzynarodowego Kodeksu
Marketingu Produktéw Zastepujgcych Mleko Kobiece oraz odpowiednich rezolucji
Swiatowego Zgromadzenia Zdrowia (Kodeks WHO),

® nalezy upewnic sig, ze personel posiada niezbedng wiedze, kompetencje
i umiejetnosci do wspierania karmienia piersia.

Podkreslamy, ze sg to dwa pierwsze kroki uznane jako KRYTYCZNE. Wiemy tez z zawartej
w ww. podrozdziale analizy, ze odsetek szpitali posiadajgcych certyfikat ,Szpitala
Przyjaznego Dziecku” w Polsce spada, a organizacja, ktéra zajmuje sie wdrozeniem tej
inicjatywy w naszym kraju nie jest agendg rzgdowa. Co za tym idzie, nie przeznacza sie

189 Nehring-Gugulska M., Szkolenie personelu Oddziatéw Intensywnej Terapii Noworodka w zakresie

opieki laktacyjnej, w: Program wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkéw neonatologicznych i pofozniczych Il
poziomu referencyjnego, Helwich E. (red.), Standardy Medyczne Pediatria 2014, T. 11, s. 17
https://www.kobiety.med.pl/cnol/images/cnol/Publikacje/wczesna stymulacja.pdf [dostep: 30.11.2023]
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srodkéw publicznych na wdrozenie tej inicjatywy. Przypomnijmy, ze Polska podpisata
Deklaracje Innocenti, obligujgca jg do ochrony, propagowania i popularyzacji karmienia
piersig wtasnie m.in. poprzez wdrozenie tej inicjatywy.

Problem!

Brak systemowej rzetelnej edukaciji o laktacji i karmieniu piersig
na odpowiednich poziomach edukacyjnych oraz systematycznej
aktualizacji wiedzy personelu medycznego. Szpitale nie
przystepujg do certyfikacji jako ,Szpital Przyjazny Dziecku” lub nie
recertyfikujg sie. Brak jest srodkéw rzgdowych na wprowadzenie
inicjatywy na skale ogdélnopolska.

Problem wiedzy i kompetenciji juz pokrotce omowitysmy. Przyjrzyjmy sie teraz, jak ma sie
pierwszy z wyzej wymienionych KRYTYCZNYCH podpunktow ,10 krokéw do Udanego
Karmienia Piersig” do rzeczywistej sytuacji w polskich szpitalach?

Jedna z lekarek, ktéra udzielita nam wywiadu, zauwazyta, ze luke w edukacji wykorzystuja
producenci i dystrybutorzy produktow zastepujgcych mleko kobiece.

»W momencie, kiedy zaczeto w Polsce rowniez mowic¢ pozytywnie
0 karmieniu piersig, czy zaczeto wspierac karmienie piersia,
uznawac je za wazny element, nie tylko opieki nad mama

i dzieckiem, ale rowniez terapii i zaczeto docenia¢ wage mleka
kobiecego jako czynnika prozdrowotnego, to te firmy, ktére juz
wczesniej zainteresowaty sie produkcjg mieszanek, rowniez czynity
kroki, zeby jednak na rynku pozostac, aby nie zmniejsza¢ swoich
przychoddw. No i co wtedy sie robi? Stara sie dotrze¢

do decydentow. Tymi decydentami, autorytetami w medycynie,
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ktérzy mdéwig co robic, jak postepowac sg profesorowie w danych
dziedzinach, sg szefowie oddziatéw, wtasnie ta kadra kierownicza.
Kadra naukowa rowniez dyktuje warunki, edukuje kolejne pokolenia.
Doskonale pamietam, Ze bedac mtoda lekarka jezdzaca na kursy
specjalizacyjne czy na staze, stuchatam zupetnie bezkrytycznie
moich owczesnych mentorow i ich wiedzy, ktorg nam przekazywali,
tym bardziej, Ze dostep do tego co sie dziato w sSwiecie zachodnim
jeszcze byt trudny. Nie byto takich mozliwosci, Zeby otworzy¢
Internet i odczytac najswiezsze publikacje naukowe z Europy,
Stanow, Kanady, Japonii czy z innych krajow, gdzie ta wiedza
naprawde jest na bardzo dobrym poziomie. Bylismy zdani

w wiekszosci na to, co przekazg nam nasi mentorzy naukowi, ktorzy
byli zapraszani na réznego rodzaju konferencje miedzynarodowe

i przyjezdzali, dzielili sie z nami tg wiedzg, wiec jesli profesor

na wyktadzie cos powiedziat, to byto to dla nas swiete i nikomu

Z nas praktycznie nie przyszto do gtowy, Zzeby miec jakagkolwiek
refleksje i zastanawiac sig, czy to co mowi, to rzeczywiscie jest

w stu procentach prawda, czy tez to jest tylko czesc¢ tego co
powinnismy ustyszec, a niekoniecznie do korica tak jest. Tutaj

ta rola autorytetow byta naprawde ogromna. Zreszta mysle,

Ze i w obecnych czasach, mimo ze duzo sie zmienito, Ze wtasnie
mtodzi lekarze czy studenci medycyny maja mozliwos¢
pozyskiwania tej wiedzy bezposrednio ze Zrddet, tam gdzie

te badania naukowe powstajg, to mimo wszystko pozostato

w naszej mentalnosci, w naszych gtowach cos takiego, ze jesli
jestem na wyktadzie, ktory wygtasza, ktos kto jest autorytetem,
posiada jakis tytut naukowy, jest szefem kliniki, no to na pewno
mowi wszystko tak jak nalezy i stucha sie tego, ze tak powiem

w duzej mierze bezkrytycznie. Jesli dzis probujemy sie dzieli¢ nasza
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wiedzg pozyskanag wtasnie z najlepszych Zrédet, z innych krajow
na przyktad, to czesto styszymy, Ze »A co ty mozesz wiedziec,

ty jestes tylko zwyktym lekarzem. Twoja wiedza nie jest tak cenna
i tak wartosciowa, jak wiedza kogos, kto posiada jakies tytuty
naukowe«. Wtedy niestety byto tak, i zresztg po dzis tak jest,

Ze przedstawiciele koncerndw produkujgcych mieszanki, docierali
do tych autorytetow naukowych na rozne sposoby. Nie wiem

do korica w jaki sposob ich przekonywali, moge sie tylko domyslac,
ale tez pewnosci zadnej nie mam. W kazdym razie udawato im sie
przekonywac, te nasze autorytety medyczne do tego, Zeby
przekazywaty one nam takg, a nie inng wiedze, Ze »Owszem moze
i mleko matki jest bardzo dobre, ale mamy tez doskonate produkty,
ktére moga w razie czego je zastgpic«. A to w razie czego, czesto
byto niekoniecznie spowodowane rzeczywista sytuacja, tylko tym,
Ze na przyktad nie udzielito sie¢ mamie pomocy, jak moze nakarmic
wtasne dziecko, wiec »W razie czego zawsze mamy mieszankex.

| taka wiedza byta propagowana. Przedstawiciele tych firm
mieszankowych docierali na rézne poziomy, nie tylko

do autorytetow, ale bezposrednio rowniez do nas — do lekarzy

i do pielegniarek i do potoznych. Na przyktad wspétfinansowanie,
zreszta to nie tylko problem Polski, ale rowniez innych krajow.
Nawet sprawy sgdowe wytaczane w roznych krajach lekarzom

czy innym profesjonalistom medycznym, ze jakies korzysci czerpali
Z tego, ze propagowali wiedze sprzyjajaca zwiekszeniu sprzedazy
mieszanek i niekoniecznie byta to wiedza rzetelna i prawdziwa,
natomiast czerpali po prostu korzysci finansowe z takich dziatan.
Takze byty konferencje wspdtfinansowane przez dystrybutorow
czy producentow mieszanek, czy jakies prezenty rozdawane

na szkoleniach dla personelu i to mowie nie tylko dla lekarzy,
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ale rowniez dla pielegniarek, potoznych pracujacych na oddziatach
potozniczych, noworodkowych, dla potoznych srodowiskowych”.
(P3)

W podrozdziale 2.3. Ochrona kobiet w cigzy przed wyptywami komercyjnymi zwrocitySmy
uwage na problemy zwigzane z tym, ze juz na etapie cigzy do kobiet dociera marketing
produktow zastepujgcych mleko kobiece, a takze, ze producenci i dystrybutorzy tych
produktow angazujg personel medyczny do tej promociji, ktéry umysinie bagdz nieumysinie sie
temu poddaje, co szkodzi karmieniu piersig. Omawiany w ww. podrozdziale Kodeks WHO

i przepisy go wdrazajgce (przepisy prawa zywnosciowego, a od dnia 1 stycznia 2019 r. takze
przepisy SO00) dotycza réwniez opieki nad matka i dzieckiem po porodzie, czyli takze
opieki okotoporodowej swiadczonej przez szpitale. Zauwazony juz w tamtym podrozdziale
problem dot. niewystarczajgcej ochrony przed wptywami komercyjnymi w prawie polskim
pozostaje aktualny réwniez w kontekscie opieki okotoporodowej. Dlatego ponownie

na podstawie juz przeprowadzonej analizy prawnej chcemy podkresli¢:

Problem!

Brak petnego wdrozenia do prawa polskiego zapiséw Kodeksu
WHO, ktére chronityby kobiety i noworodki, a takze personel
szpitala przed wptywem marketingu na podejmowane decyzje
o karmieniu noworodkow.

Jak zatem brak petnego wdrozenia Kodeksu WHO przektada sie na sytuacje w polskich
szpitalach? W wywiadach zapytatySmy personel medyczny o dostarczanie mieszanek
do szpitali. Oto co ustyszatysmy od personelu.

+W szpitalach jest tak, ze te mieszanki wchodzg jako darowizny,
bo w szpitalach oni zawsze uwazajg, ze muszg miec zapasy,

»magazyn mieszanek«, wiec producenci tam sie pojawiajg bez
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przerwy i zostawiajg te mieszanki do dokarmiania na oddziatach
neonatologicznych, ale najczesciej decyduje o tym przyjeciu
neonatolog. Bardziej z lekarzami oni si¢ kontaktujg, bo to on zleca,
przynajmniej powinien, a nie powinna to by¢ samowolka potoznej”.
(P4)

»Mi sie wydaje, Ze to jest jakis przetarg organizowany, jak

na wszystko. Jak na kazdy sprzet, ktorym operuje sie w szpitalu jest
przetarg organizowany z réznymi firmami, bo i tymi, co produkuja
sprzet medyczny i takimi, co zajmuja sie dystrybucjg mieszanek”.
(P10)

LsUwazam, Ze oni po prostu jeden grosz za to dajg, Zeby nie byto
wtasnie, Ze jest to darowizna, czyli ptaca smieszne pienigdze,

a firma, ktéra wpadnie z lepszym marketingiem wygrywa”. (P5)

.W tej chwili sg coraz wieksze rygory naktadane na szpitale i musza
by¢ ogtaszane przetargi na zakup, ale te ceny, r6Zznica w cenie
pomiedzy zakupem mieszanki przez szpital, a zakupem tej samej
mieszanki przez rodzica w aptece czy w sklepie spozywczym jest
spora. O to wfasnie chodzi, zeby szpital miat te mieszanke
stosunkowo niedrogo, jesli nie za darmo, to w kazdym razie

za stosunkowo niewysokie kwoty, po to, zeby ja poniekad
promowac. »Jesli lekarz zalecit mojemu dziecku takg, a nie inng
mieszanke i tym byto dziecko karmione w szpitalu, a ja wiem, ze ten
szpital jest dobrg placowka, ma dobra opinieg, to jesli moje dziecko

po wyjsciu ze szpitala nadal wymaga dokarmiania, to bede uzywat
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tej samej mieszanki, bo ten szpital przeciez nie kupitby czegos byle
jakiego, prawda?«. Sita autorytetu placowki medycznej czy
personelu medycznego, zaufania do nas powoduje, Ze ten rodzic
idzie do apteki czy do sklepu i kupuje wtasnie ten, a nie inny
produkt. To sg proste dziatania marketingowe, Zeby wejsc tam,
gdzie sg autorytety i sprzedac czy dac¢ cos za stosunkowo
niewysoka kwote, po to, Zeby te pienigdze odzyskac od klienta,
ktory poZniej bedzie kupowat ten sam towar, bo w miejscu, ktore

jest dla niego wazne ten towar byt uzywany”. (P3)

To czy szpitale zawierajg umowy na zakup mieszanek i jakie sg procedury zakupu nie jest
transparentne. Nie jest rowniez jasne dla osdb, ktore na co dzien zajmujg sie laktacja

i pracujg badz pracowaty w szpitalach. Zauwazmy, ze w raporcie Najwyzszej Izby Kontroli

z 2015 roku pt. ,Opieka okotoporodowa na oddziatach potozniczych” stwierdzono: ,W ocenie
NIK wptyw na czeste podawanie mleka modyfikowanego noworodkom moze miec¢ atrakcyjna
cena preparatow dostarczanych do wiekszosci skontrolowanych szpitali w stosunku do ceny
rynkowej (ok. 3 zt). W latach 2013-2015 producenci i dystrybutorzy dostarczali je bowiem

za symboliczng optatg od 0,01 zt za jednorazowg buteleczke o pojemnosci 90 ml (ze
smoczkiem) lub nawet bezptatnie™*°.

Podkresli¢ nalezy, ze powyzsze praktyki (przyjmowanie darowizn preparatow
mlekozastepczych oraz butelek do karmienia i smoczkdéw do nich lub nabywanie ich przez
szpitale po znacznie zanizonej cenie) naruszajg zapisy Kodeksu WHO, ktéry zakazuje
bezptatnych lub po obnizonej cenie dostaw produktéw objetych jego zakresem

do jakichkolwiek obszaréw systemu ochrony zdrowia z uwagi na niekorzystny wptyw takich
praktyk na karmienie piersig''. Darmowe dostawy doprowadzity bowiem do rutynowego
podawania mieszanek przez czesto niemajacy wystarczajgcej wiedzy w zakresie laktac;ji
personel medyczny, ktéry zamiast poméc matce w karmieniu piersig, dawat dziecku tatwo

180 NIK, Informacja o wynikach kontroli. Opieka okofoporodowa na oddziatach potozniczych, LB1.410.008.2015
Nr ewid. 203/2015/P/15/065/LBI, https://www.nik.gov.pl/kontrole/P/15/065/ [dostep: 30.11.2023]

191 \WHO, The international code of marketing of breast-milk substitutes: frequently asked questions on the roles
and responsibilities of health workers, Genewa 2020, Licencja: CC BY-NC-SA 3.0 IGO,
https://www.who.int/publications/i/item/9789240005990 [dostep: 30.11.2023]
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dostepna mieszanke'®? %3, Sg one sprawdzong technikg zachecajacg do karmienia
mieszankg'®*. Jest doktadnie tak, jak wskazuje lekarka, ktéra udzielita nam wywiadu
(wypowiedz P3 powyzej) — darowizny do szpitali sg dla producentéw i dystrybutoréw
inwestycjg, ktora sie zwroci dzieki przysztej sprzedazy. Matki majg bowiem tendencije
do kontynuowania karmienia mieszanka okreslonej marki, ktérg otrzymaty w szpitalu,
poniewaz traktujg to jako dorozumiane poparcie autorytetu medycznego'®®. Znajduje to
potwierdzenie w wynikach niniejszego raportu (zob. wypowiedzi kobiet cytowane dalej).

Natomiast w prawie polskim nie ma takiego wyraznego zakazu, a przepisy prawa
zywnosciowego dotyczace dozwolonych darowizn preparatéow do poczatkowego zywienia
niemowlat i przedmiotéw stuzgcych do karmienia niemowlgt'®® wywotujg watpliwosci
interpretacyjne, w tym jest niejasne, czy dotyczg one podmiotéw udzielajgcych swiadczen
zdrowotnych, np. szpitali. Niejasne jest takze, czy tego typu darowizny sg dopuszczalne

w Swietle SO0O, ktéry zakazuje wszelkich dziatan reklamowych i marketingowych
zwigzanych z ww. produktami w placowkach ochrony zdrowia objetych jego zakresem.

W praktyce prowadzi to do wielu naduzy¢, co znajduje potwierdzenie w wynikach raportu.
Nadmiar sztucznych mieszanek rodzi pokuse ich wykorzystania, w konsekwencji sg wiec one
czesto chetnie i bez potrzeby wreczane matkom, na co zwrdcita takze uwage cyt. powyzej
NIK. Tymczasem podkresli¢ nalezy, ze nawet w przypadku uznania, ze szpitale moga
otrzymac powyzsze produkty w ramach darowizny lub po obnizonej cenie, wymaga to
zachowania okreslonych wymogéw. Takie produkty moga by¢ przeznaczone tylko dla
,hiemowlat, ktére MUSZA by¢ zywione preparatami do poczgtkowego zywienia niemowlat”,
a niemowleta te otrzymuija je ,jedynie w okresie, gdy zywienie takie jest wymagane” (tak art.
10 ust. 4 rozp. del. 2016/127; natomiast obowigzujgcy w odniesieniu do butelek

do karmienia i smoczkdéw do nich art. 25 ust. 3 ustawy o bezpieczenstwie zywnosci

i zywienia wskazuje: ,przez okres uzasadniony potrzebami zywieniowymi tych niemowlat”).
W pismiennictwie zaznacza sig, ze obowigzek zapewnienia zgodnosci dziatan z przepisami

192 IBFAN i ICDC, Code Essentials 3: Responsibilities of Health Workers under the International Code of
Marketing of Breastmilk Substitutes and subsequent WHA resolutions. Second Edition, Penang 2018,
https://www.babymilkaction.org/wp-content/uploads/2023/05/201804-CE3-2nd-Edition-Final.pdf [dostep:
30.11.2023]

193 IBFAN i ICDC, Code Essentials 1: Annotated International Code of Marketing of Breastmilk Substitutes and
subsequent WHA resolutions. Second Edition, Penang 2018, https://www.babymilkaction.org/wp-
content/uploads/2023/05/201801-CE1-2nd-Edition-Final.pdf [dostep: 30.11.2023]

194 IBFAN i ICDC, Code Essentials 3: Responsibilities of Health Worker..., j.w.

195 Tamze.

19 Zob. art. 10 ust. 4 rozp. del. Komisji (UE) 2016/127 i art. 25 ust. 3 ustawy o bezpieczeAstwie zywnosci i
zywienia.
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spoczywa zarowno ha podmiocie dostarczajgcym preparaty, jak i na instytucji lub organizacji
bedacej ich odbiorcg. Podmiot dostarczajgcy preparaty nie moze zachecac do ich
stosowania w stosunku do dzieci, ktére tego nie wymagaja, w szczegolnosci przez dostawy
ilosci preparatdw znacznie przewyzszajgce zapotrzebowanie w danej instytucji lub
organizacji'®’.

Za naruszajgce przepisy (zaréwno prawa zywnosciowego, jak i SO00) nalezy uznaé zatem
rutynowe rozdawanie przez personel medyczny potoznicom preparatéw do poczatkowego
zywienia niemowlat i przedmiotéw stuzgcych do karmienia niemowlat. Obejmuje to takze
wreczanie matkom tych produktow ,na wszelki wypadek”, w tym do domu, co rowniez miato
miejsce w sytuacjach opisanych w raporcie (o czym ponizej w wypowiedziach
ankietowanych kobiet). Zachowania takie naruszajg przepisy dotyczgce marketingu
preparatéw do poczgtkowego zywienia niemowlat i przedmiotéw stuzgcych do karmienia
niemowlat zawarte w prawie zywnosciowym i w SO0O0. Sg one ponadto niezgodne z
pozostatymi przepisami SOOO, kt6rych celem jest ograniczenie rutynowego podawania
sztucznej mieszanki bez wskazan'®. Jak juz wspomniano, SOO0 pozwala na podawanie
sztucznego mleka poczatkowego wytgcznie na zlecenie lekarza lub zgodnie z decyzjg matki
(i po wczesniejszym udzieleniu jej informacji o takim zywieniu), przy czym obowigzkiem
osoby sprawujacej opieke nad potoznicg w szpitalu jest zachecanie jej do karmienia piersiag
i pomoc w tym karmieniu w razie potrzeby, a nie automatyczne proponowanie lub podawanie
mieszanki, traktowanej przez personel medyczny jako pokarm pierwszego wyboru,

co niestety zdarza sie w praktyce.

Ponizej przedstawiamy wypowiedzi kobiet doktadnie pokazujace, jak w praktyce wyglada
dystrybucja mieszanek na oddziale.

»,Pamietam, ze jak bytam w tym szpitalu, to przysztam
po przescieradto po prostu. Bytam w potogu i byto zabrudzone,
chciatam, zeby je wymienic. Pierwsze co ustyszatam, to potozna sie

usmiechneta i powiedziata »Czy pani przyszta po [nazwa

197 Syska M., [w:] Bezpieczeristwo zywnosci i zywienia. Komentarz, Szymecka-Wesotowska A. (red.), Warszawa
2013, LEX/el., art. 25.

198 por. Praktyczne uwarunkowania wprowadzenia nowego standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej,
Prometriq Akademia Zarzgdzania 2018, https://prometrig.pl/wp-content/uploads/2018/12/Broszura_NPZ-CO1-
wersja-elektroniczna.pdf [dostep: 30.11.2023]
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mieszanki], czy po [nazwa mieszanki]«. Po prostu wieksza
trudnosciag byto karmienie piersig niz dokarmianie, bo tych

buteleczek byto tam petno, byty za darmo”. (K33)

"Najgorsze, co mama moze ustysze¢ »Bo pani zagtodzi swoje
dzieckog, a to sie styszy nagminnie na takich oddziatach. | one
potem lgdujg z depresjami, z myslami samobdjczymi, odrzucaja te
dzieci, chcg by¢ jak najszybciej wypisane z oddziatu. Ja tam rézne
rzeczy widziatam, jak kobieta naprawde btagata, Zeby jg wypisac
do domu, bo ona tego nie mogta juz psychicznie zdzierzyc, tak byta
domeczona. Wpajano, Ze dziecko sie nie najadfo. | wszechobecne
dokarmianie. Przeciez tam na oddziale te butelki z [marka
mieszanki] to po prostu byty rozdawane jak cukierki tym dzieciom
caty czas. Ta mama nie miata nawet okazji rozbudzic laktacji,

bo dziecko byto ¢kane non stop tymi butelkami. »Pani sobie
przyjdzie. Pani dostanie. A Zeby sie przespac, niech pani przyjdzie.
Damy mieszanke«. To, Ze dzieci byty kgpane i tam oczywiscie
dokarmiane, to normalne. Jak juz mama chciata po kapaniu dziecko
nakarmic na noc, to nawet nie byto opcji, bo wszystkie po prostu
dostaty po butelce z automatu. Te buteleczki, to przy catej trojce
moich dzieci to byto. [Marka mieszanki] byt przy pierwszym i chyba
przy drugim. [marka innej mieszanki] byt teraz przy trzecim. Takie

mini buteleczki te jednorazéwki". (K25)

+Potozna przyniosta [nazwa] pudetko. Byt tam smoczek, ulotki,
probki mieszanek, pieluszki, krem itp. Ogolnodostepne byty butelki
jednorazowe z gotowg mieszanka m.in [nazwa firmy]. Niektdre

matki z nich korzystaty. Ja nie korzystatam”. (A123)
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“Nie pamietam marki, materiaty byty ogélnodostepne na oddziale.
Matki mogty sobie wzig¢ mieszanke/smoczek, jesli czuty taka
potrzebe”. (A1462)

“Potozne sie pytaty, czy zostawic butelke z mlekiem. Na wszelki

wypadek wzietam, cho¢ i tak nie skorzystatam”. (A1544)

“W szpitalu byty mieszanki [nazwa marki] i nawet sama prositam

o0 kilka buteleczek, poniewaz wychodzitam do domu w piatek i juz
podejrzewatam, Ze beda problemy z karmieniem piersig. W domu
nie miatam kompletnie nic, jesli chodzi o mleko modyfikowane czy
buteleczki. A mieszanke [nazwa marki] synek dostawat juz

w szpitalu od potoznych”. (A1643)

“Materiaty przekazata potozna, byty ogélnodostepne w formie
ulotek. Mieszanka byta dostepna na zyczenie razem z butelkami
i smoczkami. Byty to gtéwnie [nazwy dwdch marek mieszanki]”.
(A1913)

“Mleko, ktore bez mojej zgody namietnie podawano mojemu
dziecku podczas badarn, na ktore je zabierano, a na ktorych ja nie
bytam obecna to byto [nazwa marki]. Natomiast mleko w paczkach

od szpitala i miasta — [nazwa marki] w saszetkach”. (A1975)

Kobiety znajg marki mieszanek rozdawanych w szpitalu, poniewaz na butelkach sg etykiety.
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»Ja dostawatam mieszanke w strzykaweczkach, bo doradczyni
laktacyjna poinstruowata, Ze mam chodzi¢ po dziesiagtki

w strzykawkach i dostawatam takie ciepte strzykawki, ale
widziatam, Zze kolezanka obok, ktora odciggata i dokarmiata
buteleczka, to miata takg normalnie oklejong, obanderowanag”.
(K31)

+~Rozmawiatam z kims bliskim z mojej rodziny, kto karmit mieszanka
i mowit, Ze to jest koszt okoto na tamte czasy, to byto pare lat temu,
300 zt miesiecznie i Ze jedna puszka mleka przy wytacznym
karmieniu sztucznym w tym okresie, kiedy dziecko nie dostaje nic
innego, wystarcza srednio na 3-4 dni. Nigdy to nie byta moja
zagwozdka. Gdyby nie ona, to nawet bym nie wiedziata, zZe tyle sie
zZuzywa, Ze to w sumie duzo. Te mieszanki tez sg bardzo
roznorodne, jezeli chodzi o ceny. Na przyktad nawet wczoraj
pacjentka sie mnie spytata, czy jezeli by sie zdecydowata

na mieszanke, to ktora jej mieszanke polecam. Tak szczerze to nie
ma to tak naprawde znaczenia, wiec tak jak z chlebem w piekarni
teoretycznie kazdy ma ten sam sktad, ale kazdemu smakuje z innej
piekarni i podobnie jest z mieszanka - jednemu dziecku bedzie
stuzyc ta, drugiemu inna. To jest tez w ogdle kwestia wtasnie
oddziatu, Ze te pacjentki dostajg te mate buteleczki z mlekiem

Z etykietag i one sie tym juz sugeruja. Te butelki gotowe mamy

na oddziale [nazwy marek]. Mamy cztery rodzaje i one dostaja

te buteleczki jednorazowe z etykietg kolorowa z napisem, ze to jest
jedynka, wiec one sie sugerujg tym co dostajg na oddziale po
prostu. Czesto po wyjsciu ze szpitala szukajg doktadnie tego

samego, czyli tych matych buteleczek do kupienia przez Internet.
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Rynek dziata na grupach mamowych, one sobie odsprzedaja

te malutkie buteleczki z mlekiem. Niektore mamy dostaja

te mieszanke w butelce do odciggania. Ja sama czasami
dokarmiam i nawet tg butelka ze smoczkiem, ale wtasnie wtedy
butelkag bez etykiety. To powinno by¢ moim zdaniem takie
rozwigzanie, Ze do butelki bez etykiety powinno sie to przelewac.
Te mate buteleczki to jest moja zmora zawsze po weekendzie, jak
przychodze do pracy w poniedziatek. Bo jak przychodze we wtorek,
w Srode, w czwartek i w pigtek, to jakby ta kontynuacja tygodnia
zwykle juz jest taka tagodniejsza, ale jak przychodze

po weekendzie, to te buteleczki sg wetkniete w tézeczkach. Kiedys
pamiegtam, ze i ordynator byt taki wkurzony tym: »Czemu znowu

to tutaj jest?«, a ja mowie: »Nie miej do mnie pretensji, bo to nie ja

tym pacjentkom daje«”. (P10)

+Mleko modyfikowane byto oznakowane. Potem zostaliSmy na tym
samym mleku z takg prostg mysla, Zze skoro sie dobrze przyjeto
w szpitalu, to pewnie jest dobre i nawet nie probowatam podawac

innego cdrce. Po prostu poszlisSmy za tym w ciemno”. (K45)

Ekspozycja rodzicéw na logotyp, nazwe marki, firmy jest w interesie producentéw

i dystrybutoréw, gdyz jest to oswajanie z wizerunkiem, co daje wiekszg szanse na zakup
produktow w przysztosci. Jak juz wspominatysmy jest wysokie prawdopodobienstwo,
ze rodzic widzac w szpitalu mieszanke danej marki zakupi taki sam produkt po wyjsciu
ze szpitala. Réwniez rola autorytetu medycznego jest tu nie do przecenienia.
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Problem!

Zdarza sie, ze w szpitalach rutynowo rozdaje sie potoznicom
sztuczne mieszanki, w tym do domu ,na zapas”, co w przypadku
preparatow do poczgtkowego zywienia niemowlat narusza
przepisy prawa zywnosciowego dotyczgce marketingu tych
produktéw, a takze przepisy SO0O0.

Poza mieszankami, szpitale otrzymuja od firm takze inne materiaty promocyjne, reklamowe,
na przyktad ulotki, karteczki do t6zeczek z logotypami firm i produktéw. Narusza to zapisy
Kodeksu WHO, ktory zakazuje wykorzystywania systemu opieki zdrowotnej do promocji
produktéw objetych jego zakresem. Obejmuje to ekspozycje produktéw, afiszy i plakatow
dotyczgcych tych produktow, dystrybucje materiatow promocyjnych, a takze — co zostato
wzmocnione zaleceniami Wytycznych WHO z 2016 r. (zob. podrozdziat 2.3. raportu)

- dostarczanie przez firmy upominkow dla personelu medycznego, jak i dla kobiet w cigzy,
rodzicow, opiekundw niemowlat i matych dzieci oraz ich rodzin, czy darowywanie sprzetu
(wyposazenia) do placéwek!9®200.201,

+W szpitalu byto na pewno bardzo duzo wszystkich gadzetow
reklamowych z logami firm réznych marek mlek modyfikowanych.
Nawet te takie karteczki, gdzie jest nazwisko matki i data urodzenia
dziecka one tez sg z logiem [nazwa marki mieszanki]. Tez dostatam
matg buteleczke z konkretnym mlekiem, byta na nim etykietka
znazwg”. (K42)

199 7ob. UNICEF, What I Should Know About ‘the Code’: A Guide to Implementation, compliance and Identifying
Violations, 2023, https://globalbreastfeedingcollective.org/media/2121/file [dostep: 30.11.2023]

20070b. WHO, The international code of marketing of breast-milk substitutes: frequently asked..., j.w.

201 70b. IBFAN i ICDC, Code Essentials 3: Responsibilities of Health Worker..., j.w.
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»Pamietam kiedys taka sytuacje z oddziatowa [nazwa szpitala],

bo rodzice dostawali wypisy i dokumenty w takich kartonowych
teczuszkach [nazwy dwdch marek mieszanek], a chciatam, zeby

to zmieniono na przyktad na [marka producenta pieluch]. Chciatam,
Zeby po prostu porozmawiali z innym konsultantem, co by teczuszki
inne dat, czy kartki na t6Zzeczka. To tylko byto przewracanie oczami
»Nie przesadzaj, nie przesadzaj, juz nie wymyslaj«. Wiadomo, Ze to
musi odgornie ktos zdecydowac, wiec nasze zdanie tam w tej
kwestii byto krytykowane, Zze »Ale wymysla. BozZe, jaka
nawiedzonac. To juz jest tak silny marketing, Ze oni muszg te kartke
wtozy¢ do tozeczka. Nikt inny im nie przyniesie, a tamci im zawsze
dadzg, to oni wezmg, bo sa tadne, rozowe i niebieskie, wiec beda
braé”. (P4)

Powyzsze przyktady naruszajg zapisy Kodeksu WHO, natomiast ich ocena prawna zalezy
od rodzaju promowanego produktu, 0 czym wspomniano juz w podrozdziale 2.3. Ochrona
kobiet w cigzy, matek i dzieci przed wyptywami komercyjnymi. Zaznaczy¢ jednak nalezy,

ze w praktyce nie ma wiekszego znaczenia, czy reklamowany produkt jest preparatem

do poczatkowego zywienia niemowlat (mlekiem poczatkowym) — osoba zapamietuje
bowiem dany produkt, jego logo, szate graficzng i z duzg dozg prawdopodobienstwa siegnie
witasnie po produkt tej firmy. Wszystkie preparaty mlekozastepcze konkretnego producenta
sg do siebie celowo podobne, co ma efekt reklamowy (tak dziata technika marketingowa
zwana cross-promotion). Takze nazwa, czy logo producenta sg de facto elementem
promocyjnym (nosnikami reklamy), budujg $wiadomos$¢ marki i lojalno$¢ do marki. Brak
zakazéw marketingowych w stosunku do wszystkich (zamiast do jedynie niektérych)
produktow objetych zakresem Kodeksu WHO w prawie polskim stanowi wiec istotng luke

i w praktyce niweczy cel ochronny regulacji krajowej.

Przyjrzatysmy sie rowniez temu, co kobiety otrzymujg w szpitalach. Az 41,1% kobiet
otrzymato w szpitalu materiaty edukacyjne/ulotki/gadzety/akcesoria dotyczace karmienia
dziecka lub stuzace do karmienia dziecka. Natomiast 47,1% wskazato, ze nie otrzymato ww.
materiatéw, zas 11,8% nie pamietato czy takowe otrzymato (Ryc. 3.23.).
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Kobiety, ktére otrzymaty materiaty edukacyjne/ulotki/gadzety/akcesoria dotyczace karmienia
dziecka, odpowiadaty na pytanie, czy te materiaty dotyczyty mieszanek. Sposrod nich 45,2%
odpowiedziato, ze tak, 26,1%, ze nie, a 28,7% ze nie pamietato (Ryc. 3.24.).

Te same respondentki odpowiadaty na pytanie, czy to, co otrzymaty, zawierato akcesoria
takie jak butelki/smoczki. Tu 28,1% kobiet otrzymato takie akcesoria, 61,3% odpowiedziato,
Ze nie, a 10,6% nie pamieta, czy takie akcesoria sktadaty sie na to co otrzymaty (Ryc. 3.25.).

47,1%
41,1%

11,8%
Tak [ 'Nie = Nie pamietam
Ryc. 3.23. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy w szpitalu otrzymatas materiaty

edukacyjne/ulotki/gadzety/akcesoria dotyczace karmienia dziecka lub stuzgce do karmienia
dziecka?” (%, N=2476)

%
45,2% 26,

Tak [ /Nie = Nie pamietam

Ryc. 3.24. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy wsréd otrzymanych w szpitalu materiatow
edukacyjnych znalazty sie materiaty/ulotki/gadzety dotyczace mieszanek?” (%, N=1018)
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61,3%

28,1%

10,6%

Tak [ /Nie = Nie pamietam

Ryc. 3.25. Struktura odpowiedzi na pytanie: ,Czy wsrod otrzymanych w szpitalu materiatow
edukacyjnych znalazty sie akcesoria takie jak butelki/smoczki?” (%, N=1018)

Kobiety, ktére zaznaczaty w ankiecie, ze otrzymaty materiaty reklamowe, ulotki dotyczace
mieszanek zostaty poproszone o podanie przyktadéw tych produktéw.

,[Nazwa] pudetko. Przydatnos¢ niewielka, smoczek wyrzucitam,

materiaty dotyczace mieszanek réwniez”. (A405)

“Byta z pewnoscig rozpiska co do karmienia na Zadanie,
rozszerzania diety po 6 miesigcu i cata masa ulotek réznej tresci,
ktdre szybko wyrzucitam, bo byty reklama producentow mieszanek
lub lekéw”. (A1386)

“Ulotki lezaty dostepne przy pokoju potoznych. Dodatkowo przy
wypisie mozna byto otrzymac [nazwa] pudetko i chyba pudetko
[marka mieszanki], ale juz nie pamietam doktadnie jak sie nazywato,

;) dla mnie Srednio przydatne. Wiecej reklamdéwek mleka
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modyfikowanego niz informacji odnosnie do karmienia piersia.
Cho¢ wszedzie byto napisane, Ze karmienie piersia jest

najwazniejsze”. (A1158)

+Wszystkie kobiety po porodzie otrzymywaty paczki z ulotkami, byty
tam ulotki, jesli dobrze pamietam, od [marka mieszanki] na temat
karmienia niemowlat, ale zalecaty w pierwszych 6-ciu miesigcach

zycia karmienie wytgcznie piersig”. (A1755)

,[nazwa pudetka], kazda mama je dostawata. Ksigzeczki, napisy
miesiecy, smoczek. Sporo gadzetow. | nazwa mleka

modyfikowanego [nazwa marki] wszedzie”. (A563)

,Otrzymatam przy wyjsciu w pakiecie, jakies pudetko. Nie
pamigtam, co tam byto, bo to tez mnie nie interesowato. Probek
mieszanek nie byto, ale jakies broszury informacyjne, butelki

i smoczki do karmienia. Szczegdlnie mieszanki mnie nie
interesowaty, a butelki i smoczki dobieratam pod katem, Zzeby méc
wrocic¢ do karmienia, wiec tutaj nawet nie spojrzatam co to jest.
Wystawitam na grupie »Oddam [nazwa miejscowosci] mamomec.
Nie zwracatam na to uwagi, bo to nie byt temat, ktory mnie
interesowat. Dostatam to dostatam, trudno. Pytatam, czy moge
to zostawi¢ komus, kto bedzie bardziej potrzebowat.

To odpowiedziano, ze nie bardzo, bo kazdy to dostaje, wiec
zabratam”. (K30)
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Otrzymane przez kobiety pakiety/pudetka zawieraty czesto prébki mieszanek:

,Otrzymatam paczke dla matki z ulotkami, butelkg, smoczkiem

i prébka mieszanki, probka proszku, balsamu”. (A1122)

»Pudetko z akcesoriami do karmienia i pielegnacji dziecka. Probki

kosmetykéw, smoczek, gotowa mieszanka [nazwa firmy]”. (A535)

,Otrzymatam [nazwa pudetka] w sekretariacie. Byty tam produkty

i broszury marki [marka mieszanki], byta probka mleka. Mysle,

Ze na pewno mito otrzymac jakis tam upominek ze strony szpitala.
Tej probeczki [nazwa mieszanki] do dzisiaj nie wykorzystatam,

bo nie ma takiej potrzeby, ale cata reszta jak najbardziej na plus.
Byty tez [nazwa preparatu na bazie stodu jeczmiennego], woda

dla mamy, oczywiscie broszury odnosnie do powrotu do formy,
zywienie podczas karmienia piersig po porodzie, i materiaty takiego
wsparcia powiedzmy psychologicznego, zeby nie przejmowac sie
rzeczami typu, ze dom nie jest ogarniety, tylko wtasnie poswieci¢

sobie ten czas potogu na dotarcie sie z dzieckiem”. (K6)

»Ulotki na temat butelek smoczkow i roznych akcesoriow dla dzieci,

a takze prébka mleka modyfikowanego”. (A1295)

Znajdowata sie w nich takze zywnosc¢ uzupetniajgca, w tym objeta Kodeksem WHO zywnosé
dla niemowlat ponizej 6. m.z. (natomiast komercyjna zywnos$¢ uzupetniajgca dla dzieci
powyzej 6. m.z. jest objeta zakresem Wytycznych WHO z 2016 r. i rGwniez ona nie powinna
by¢ rozdawana matkom w placéwkach ochrony zdrowia).
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,[Nazwa] pudetko przyniosta potozna dyzurujgca na oddziale. W nim
byty pieluchy, stoiczek [nazwa marki], butelka ze smoczkiem
z [nazwa firmy], ksigzeczka do czytania i ulotki réznych marek

produkujgcych mieszanki”. (A1039)

,Byt to tzw. pakiet powitalny, ktory po porodzie otrzymywata kazda
pacjentka. Byty tam m.in. smoczek, kaszka dla dziecka

po 4 miesigcu zycia, broszury i ulotki, ktorych tresci juz nie
pamietam”. (A413)

A takze byly w nich butelki i smoczki do karmienia.

“Butelka [nazwa firmy], pielegniarka zaznaczyta, Zze jako personel sg
bardzo pro karmieniu piersia, ale rozdajag i oby nie byta potrzebna”.
(A726)

“Potozna przekazata mi mleko modyfikowane, butelki i smoczki

do dokarmiania dziecka oraz zestaw personalny do laktatora.

| zasugerowata kupno naktadek na brodawki, by pomoc dziecku sie
przytozyé”. (A1383)

“Mleko [nazwa marki], butelka i smoczek [nazwa marki]. Data mi je

pani przy wypisie ze szpitala”. (A1520)

Wymienione wyzej, otrzymane w szpitalu przez matki, materiaty promujgce sztuczne
mieszanki i produkty/gadzety z nimi zwigzane, w tym probki mieszanek oraz butelki
do karmienia i smoczki do nich, naruszajg zapisy Kodeksu WHO wraz z Wytycznymi WHO
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z 2016 r. Scisle rzecz biorgc nie dotyczy to smoczkéw-uspokajaczy, poniewaz jak juz
wskazano w podrozdziale 2.3., nie wchodzg one w zakres Kodeksu WHO, jednak panstwa sg
zachecane do objecia ich swoja regulacja krajowa, poniewaz produkty te moga szkodzic¢
karmieniu piersig, zwtaszcza na poczgtkowym etapie laktacji. Nawet SOOO zaleca
niestosowanie w okresie stabilizowania sie laktacji smoczkéw w celu uspokajania
noworodka (SO0O Xl/II. Opieka nad noworodkiem, ust. 3., pkt 7.), tym bardziej produkty te nie
powinny by¢ rozdawane kobietom. Zakresem Kodeksu WHO nie sg objete takze wymienione
w ankietach produkty takie jak suplementy dla kobiet karmigcych piersig (zob. wypowiedz
K6, cytowana powyzej oraz uwagi w podrozdziale 2.3.).

Ocena prawna powyzszych przyktadéw zalezy od rodzaju materiatu/produktu, a czasem
rowniez od tresci materiatu (ulotki, broszury, etc.), na co juz wczesniej zwrécono uwage.
Niewatpliwie jednak jako naruszenie przepiséw (zaréwno prawa zywnosciowego, jak i SO00)
nalezy zakwalifikowac¢ przekazywanie kobietom w paczkach/pudetkach upominkowych
butelek do karmienia niemowlat i smoczkdéw do nich. W przypadku mieszanek i ich prébek
naruszeniem przepisow bytoby przekazywanie preparatow do poczatkowego zywienia
niemowlat, czego jednak nie mozna ustali¢ na podstawie ankiet (nie wiadomo, jakie
mieszanki byty w paczkach). Natomiast nie stanowi naruszenia przepiséw rozdawanie
zywnosci uzupetniajgcej dla niemowlat i matych dzieci, w tym jej prébek (nie ma takiego
zakazu). Przepisy dotyczace zywnosci uzupetniajgcej nie zawierajg réwniez wymogow
wskazanych w Wytycznych WHO z 2016 r. dotyczgcych marketingu tej zywnosci, poza
wymogiem w zakresie oznakowania/etykietowania dotyczacym wskazania wieku dziecka, od
ktérego produkt moze byé stosowany. Jest on jednak niezgodny z Wytycznymi WHO z 2016
r., jak réwniez z zaleceniami WHO dotyczacymi okresu wytacznego karmienia piersig (wedtug
przepiséw prawa zywnosciowego podany wiek dziecka nie moze by¢ nizszy niz ukoficzone 4.
m.z.)?92, Jest to kolejny, istotny deficyt regulacji polskiegj (i unijnej), wptywajacy nie tylko na
etykietowanie tej kategorii zywnosci, ale takze na jej reklame i informacje o niej, co znajduje
potwierdzenie w wynikach raportu (zob. szerzej podrozdziat 4.4. raportu).

Czesc kobiet cieszyto sie z otrzymanych paczek. Jak mowity niektdre z nich, mito jest co$
otrzymac. Producenci wielu produktéw dla niemowlat wykorzystujg te potrzebe, dostarczajgc

202 5zerzej zob.: Koronkiewicz-Widrek A., Deficyty obowigzujqcej w prawie polskim regulacji w zakresie reklamy

i innych technik marketingowych dotyczqcych produktow relewantnych dla ochrony karmienia piersig,
ze szczegolnym uwzglednieniem preparatéw do poczgtkowego Zywienia niemowlgt. Zarys problematyki,
w: Przeglad Prawa i Administracji, Frackowiak J.(red.), tom CXII, Wroctaw 2018, s. 79-101,
https://wuwr.pl/ppa/article/view/7690 [dostep: 30.11.2023]
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do szpitali produkty i materiaty reklamowe, wiedzgc dobrze, ze jest to skuteczna taktyka
marketingowa. Przekazujgcy paczki personel medyczny staje sie narzedziem w reku firm,
uczestniczac w promowaniu ich produktéw. W przypadku materiatow, w tym produktéw
dostarczonych przez firmy objete Kodeksem WHO szkodzi to karmieniu piersig. Z badan
m.in. wynika, ze przekazywanie kobietom w szpitalu paczek upominkowych zawierajgcych
mieszanki lub ich probki wptywa negatywnie na wytgcznos$é karmienia piersig?%3 204,

W kontekscie powyzszego warto zwrdci¢ uwage, ze mozliwe sg paczki upominkowe
(wyprawki), ktére nie majg na celu promowania produktéw objetych zakresem Kodeksu WHO
i Wytycznych WHO z 2016 r. i ktdre nie sg wreczane za posrednictwem szpitali. Na przyktad
w Finlandii kobiety otrzymuja finansowang ze srodkdéw publicznych paczke, ktéra zawiera
takie przedmioty jak: szczotka, nozyczki, termometr do kagpieli, pieluszki wielorazowe,
podktad, ubranka dla dziecka (body, spodenki, czapeczka, kombinezon), kocyk, kotderka,
podpaski, krem na poranione sutki, wktadki laktacyjne wielorazowego uzytku, pudetko.

Nie trzeba niczego podpisywac ani zostawia¢ swoich danych osobowych. Choc¢ rodzice maja
do wyboru ekwiwalent pieniezny zamiast paczki, to nadal wielu z nich wybiera wtasnie taka
wyprawke??®. W Polsce podobne wyprawki wolne od dziatarh marketingowych przekazujg
samorzady, np. Miasto Poznan. W wyprawce znajdujg sie: ubranko dzieciece, kocyk, czapka,
skarpetki, karty sensoryczne, karton biodegradowalny. Nadruki na gadzetach symbolizuja
Poznan (rogalik, koziotki)?°®. Kolejnym przyktadem jest Wyprawka Wroctawska: ,Motywem
przewodnim catej Wyprawki jest krasnal wroctawski, ktéry pojawia sie na materiatach
tekstylnych i graficznych. W Wyprawce znajdujg sie: body, maskotka w ksztatcie krasnala,
kocyk, ksigzeczka »Wroctawski Abecadlik«??’, Wroctawski Informator Rodzinny, Cyfrowy
Elementarz”, a takze gratulacje od prezydenta miasta i materiaty promocyjne o Wroctawiu.
To pozytywne przyktady, niestety przekazywanie tego typu paczek jest wyjatkiem. Nie ma
przepiséw regulujgcych wreczanie takich podarunkow.

203 70b. Rosenberg K.D., Eastham C.A., Kasehagen L.J., Sandoval A.P., Marketing Infant Formula Through
Hospitals: the Impact of Commercial Hospital Discharge Packs on Breastfeeding, American Journal of Public
Health 2008, 98(2): 290-295, https://doi.org/10.2105/AJPH.2006.103218 [dostep: 30.11.2023]

204 70b. Piwoz E.G., Huffman S.L., The Impact of Marketing of Breast-Milk Substitutes on WHO-Recommended
Breastfeeding Practices, Food and Nutrition Bulletin 2015, 36(4):373-86,
https://doi.org/10.1177/0379572115602174 [dostep: 30.11.2023]

205 https://www.kela.fi/maternity-package-2023#baby-care-items [dostep: 30.11.2023]

206 https://www.poznan.pl/wyprawkadlagzubka/ [dostep: 30.11.2023]

207 https://wers.wroclaw.pl/wyprawkawroclawska/ [dostep: 30.11.2023]
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Zdarza sie, ze szpitale posredniczg w udostepnianiu danych osobowych pacjentek firmom
komercyjnym:

,2Jedna z potoznych przyniosta pudetko, ktére nosito nazwe [nazwa].
Trzeba byto przed tym uzupetni¢ ankiete, aby dosta¢ materiaty
edukacyjne. Jesli chodzi o materiaty dotyczgce karmienia na pewno
byty ulotki mieszanek, butelka [nazwa marki], smoczek

od 0 do 2 miesigca, ale nie pamietam jakiej firmy”. (A1034)

»Pamietam, ze w [nazwa szpitala] pacjentki krytykowaty czemu

u nas nie ma pudetek, a w [nazwa innego szpitala] sg te pudeteczka.
Ja wiedziatam, jak to wyglada, Ze to jest po prostu sprzedawanie,
oddawanie swoich danych osobowych w celu dalszego
rozpowszechniania, wiec ja w ogdle tego nie wypetnitam

i nie zagladatam do tych pudetek”. (P10)
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Problem!

Zdarza sie, ze kobiety w szpitalach otrzymujg od personelu
materiaty reklamowe, marketingowe dot. mieszanek, co stanowi
naruszenie Kodeksu WHO, a moze takze naruszac¢ prawo polskie.
Prawie potowa z przekazywanych materiatow/przedmiotow
dotyczy mieszanek (w tym zdarzajg sie prébki mieszanek) oraz
prawie jedna trzecia zawiera butelki/smoczki (odpowiednio 45,2%
i 28,1% sposréd wreczonych materiatow/przedmiotow
dotyczgcych karmienia lub stuzgcych do karmienia).
Przekazywanie matkom w paczkach/pudetkach upominkowych
butelek do karmienia niemowlat i smoczkdéw do nich narusza
przepisy prawa zywnosciowego i SO00. To samo dotyczy
preparatow do poczgtkowego zywienia niemowlat i ich prébek,
jezeli produkty te byty umieszczone w paczkach upominkowych.
Zdarza sie, ze szpitale posredniczg w udostepnianiu danych
osobowych pacjentek firmom komercyjnym (wypetniane przez
kobiety ankiety sg zbierane przez personel i przekazywane dalej),
ktore to dane sg wykorzystywane do nawigzywania kontaktu przez
przedstawicieli handlowych z kobietami w przysztosci, na przyktad
w celu przesytania probek mieszanek. Prowadzi to do naruszania
Kodeksu WHO, ktéry wyraznie zakazuje firmom kontaktu

z matkami. W przepisach polskich wdrazajgcych zapisy Kodeksu
nie ma takiego zakazu.
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