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Sprawozdanie z Konferencji nt. ,,25 lat promocji karmienia piersig i co dalej?”,
Warszawa 2.06.2006.

Na zakoriczenie 16-tego w $wiecie i 13-tego w Polsce, Swiatowego Tygodnia Pro-
mocji Karmienia Piersig (26 maja - 1 czerwca), w dniu 2 czerwca 2006 roku odbyia
sie Konferencja promocyjno-szkoleniowa nt. ,,25 lat promocji karmienia piersig i co
dalej?”. Konferencja zostaia zorganizowana przez Komitet Upowszechniania Kar-
mienia Piersigdprzy wsparciu min. Instytutu Matki i Dziecka, Fundacji ,,Rodzi¢ po
Ludzku” oraz UNICEF-u. W skiad Komitetu honorowego Konferencji wchodzili
min. prof. Zbigniew Religa - Minister Zdrowia, dr Hanna Wujkowska - Doradca
Premiera ds. Rodziny, dr Ewa Sowinska - Rzecznik Praw Dziecka, dr Konstanty
Radziwiii - Prezes Naczelnej Izby Lekarskiej oraz prof. Jan Wilczynski - Prezes Za-
rzadu Gtéwnego Polskiego Towarzystwa Medycyny Perinatalnej.

Otwarcia Konferencji dokonat prof. Jerzy Woy-Wojciechowski - Prezes Pol-
skiego Towarzystwa Lekarskiego. Pierwszy referat pt. ,,Unikalna warto$¢ pokar-
mu kobiecego dla zdrowia dziecka” wygtosita prof. Barbara Kowalewska-Kantec-
ka. Prelegentka podkreslita, ze najnowsze rekomendacje Amerykanskiej Akade-
mii Pediatrii zalecajg pokarm kobiecy jako jedyne pozywienie dla niemowlecia
w ciggu pierwszych 6 miesiecy zycia i przedtuzenie karmienia do co najmniej 12
miesigca, po wprowadzeniu zywienia uzupetniajgcego. Pokarm kobiecy jest sub-
stancjg gatunkowo swoistg. Posiada on wszystkie niezbedne dla organizmu dziec-
ka sktadniki odzywcze i mineralne, hormony, enzymy oraz substancje immunolo-
gicznie czynne. Skiadnikéw tych nie mozna odtworzy¢ w sposéb sztuczny w mle-
kach modyfikowanych. Bezposrednim skutkiem karmienia dziecka mlekiem mat-
ki jest zmniejszenie infekcji uktadu pokarmowego i oddechowego oraz zakazen
uogélnionych. Pokarm matki zapobiega réwniez wystepowaniu martwiczego za-
palenia jelit.

W drugim wystapieniu zaprezentowanym przez prof. Hanne Szajewska, zatytu-
towanym ,,Karmienie piersig a choroby alergiczne”, prelegentka podjeta zagadnie-
nie wptywu karmienia piersig na zapobieganie chorobom alergicznym oraz zagad-
nienie wptywu odpowiedniego zywieniamatki na zapobieganie alergiom u jej dziec-
ka. Powotujac sie na przeprowadzone badania, prelegentka podkreslita, ze obecnie
nie zaleca sie kobietom ciezarnym ani kobietom w czasie laktacji stosowania diet

4Komitet Upowszechniania Karmienia Piersig jest organizacjg pozarzadows skupiajaca
lekarzy, pielegniarki i potozne. Ponadto skupia on autorytety polskiej medycyny m.in. z Insty-
tutu Matki i Dziecka w Warszawie, Instytutu Zywnosci i Zywienia, z PAN-u. Komitet promu-
je karmienie piersiajako element zdrowego stylu zycia i jako pozadany sposéb zachowar ma-
tek matych dzieci. Zadania te realizuje min. przez wdrazanie w polskich placéwkach potozni-
czo-noworodkowych programu ,,Szpital Przyjazny Dziecku”, szkolenia personelu medyczne-
go, kursy dla kandydatéw na Miedzynarodowych Konsultantow Laktacyjnych, publikacje ma-
teriatéw informacyjnych i edukacyjnych.



eliminacyjnych jako metody zapobiegania alergiom u dzieci. Diety takie moga mie¢
dodatkowo niekorzystny wptyw na stan - zaréwno matki, jak i dziecka. Badania
wskazuja, ze wytaczne karmienie piersig przynajmniej przez trzy miesigce zmniej-
sza ryzyko chorob alergicznych w pozniejszym wieku (efekt ten byt najbardziej wi-
doczny w odniesieniu do atopowego zapalenia skory oraz astmy oskrzelowej). Eks-
perci zalecajg, aby dzieci - niezaleznie od ryzykawystgpienia choroby alergicznej -
byty karmione wytacznie mlekiem matki przez pierwsze sze$¢ miesiecy zycia.

Dr Barbara Krdlak-Olejnik oméwita temat: ,,Stosowanie lekdw w okresie lakta-
cji”. Zwrécita uwage na fakt, ze czestg przyczyng zaprzestania karmienia dziecka
przez matke jest przyjmowanie przez nig lekow. Prelegentka podkreslita, ze zaleca-
nie zaprzestania karmienia naturalnego z powodu przyjmowania przez matke le-
kow nie jest wskazane. Istniejace leki podzielita na cztery grupy. Pierwsza grupe sta-
nowig leki przeciwwskazane w okresie laktacji (naleza do nich min. preparaty ra-
dioaktywne, bromki, leki przeciwnowotworowe, sulfonamidy dtugo dziatajace) -
przy koniecznosci stosowania tych preparatow nalezy przerwa¢ karmienie piersia.
Druga grupe stanowig leki potencjalnie ryzykowne - powinny by¢ one stosowane
z ostrozno$cia, w miare mozliwosci powinno unika¢ sie ich podawania w okresie
laktacji. Dwie kolejne grupy stanowig leki bezpieczne. Ich stosowanie niesie nie-
wielkie ryzyko dla dziecka. Dziatanie ogdlne w organizmie dziecka karmionego
piersig wywotujg podawane matce leki o duzej biodostepnosci po podaniu doust-
nym. Wiele lekéw nie stanowi problemu dla dziecka takze ze wzgledu na minimal-
ng dawke leku ,,przekazang” dziecku z mlekiem (na przykfad przy stosowaniu miej-
scowym lekow). W kazdej sytuacji lekarz powinien dokonac bilansu ryzykawynika-
jacego ze stosowania Srodkow farmakologicznych przez matke i ryzykawynikajace-
go z nie karmienia piersia.

Dr Beata Pawlus w swoim wystapieniu oméwita ,,Wczesny kontakt i karmienie
piersig po cieciu cesarskim”. Ciecie cesarskie jest zabiegiem operacyjnym, nieko-
rzystnie wptywajacym na rozwoj laktacji oraz na prawidtowy rozwdj relacji miedzy
matka i dzieckiem w trakcie karmienia. Liczba cie¢ cesarskich w wielu krajach ro-
$nie - jest jednak czesto jedyna i bezwzglednie uzasadniong metodg bezpiecznego
i prawidtowego zakoriczenia cigzy, zwkaszczaw porodzie przedwczesnym i cigzy po-
wiktanej. W szpitalach prawidtowo realizujgcych program edukacji i pomocy kobie-
cie w karmieniu piersig po porodzie, szczegolny nacisk ktadzie sie na wczesny kon-
takt noworodka z matka, zwilaszcza po cieciu cesarskim. Przebywanie dziecka
z matka do zakonczenia zabiegu operacyjnego oraz przystawienie dziecka do pier-
si najszyhciej, jak to jest mozliwe po zakoriczeniu operacji, wptywaja korzystnie na
sukces w karmieniu piersig. Czynnikiem umozliwiajacym takie postepowanie jest
stosowanie nowoczesnych metod znieczulania oraz $rodkéw przeciwbdlowych po
zabiegu, tak, aby matka mogta aktywnie uczestniczy¢ w przystawianiu dziecka do
piersi. Na zakonczenie swojego wystapienia prelegentka zaprezentowata krotki
film ze Szpitala Ginekologiczno-Potozniczego im. Swietej Rodziny w Warszawie,



ktdrego jest pracownikiem, pokazujacy wczesny kontakt ,,ciaio do ciaia” urodzone-
go przez ciecie cesarskie dziecka z matka, atakze z ojcem.

Inng szczegblna sytuacje, a mianowicie ,,Karmienie mlekiem matki w intensyw-
nej opiece i terapii noworodkéw” oméwit dr hab. Jacek Rudnicki z Katedry i Kli-
niki Potoznictwa i Perinatologii Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie.
Wczesniaki stanowig ok. 7% dzieci nowonarodzonych. Majg one trudnosci z pra-
widtlowym oddychaniem, krazeniem, z tolerancjg pokarmu, zagrazajg im infekcje.
Wiekszos¢ z nich wymaga intensywnej opieki lub intensywnej terapii. Przezycie
i jako$¢ dalszego ich zyciaw duzym stopniu zalezy od wiasciwego zywienia. Nieza-
stapione jest tutaj zywienie mlekiem matki. Zywienie mlekiem matki mozna pro-
wadzi¢ nawet wtedy, gdy stan noworodka jest niestabilny, gdy ma wsparcie odde-
chowe, gdy nie oddat smétki. Zywienie wtedy jest testem na tolerancje pokarmo-
wa. Wczesniaki ponizej 32 tygodnia cigzy nalezy karmi¢ sondg zotgdkowa, ponie-
waz nie majg skutecznych odruchéw ssania i potykania, ani ich koordynaciji.
W trudnej dlawczes$niaka sytuacji niezbedny jest nie tylko pokarm matki, ale tak-
ze jej bliskos¢. Ta bliskos¢ moze byc¢ realizowana przez tzw. kangurowanie, czyli
kontakt nagiego ciata dziecka i nagiej piersi matki. Kangurowane mogga by¢ nawet
weczesniaki ze skrajnie matg masg ciata, zaintubowane, wentylowane mechanicz-
nie. Blisko$¢ stymuluje takze produkcje mleka, kolonizacje bakteriami niepato-
gennymi, buduje wiezi emocjonalne, daje matce poczucie wspétuczestnictwa
w walce o0 zycie jej dziecka. Od obecnosci matki w duzym stopniu zalezy rozwoj
neurologiczny wczesniaka. W jej mleku znajdujg sie nienasycone kwasy ttuszczo-
we, ktore majg znaczenie dla rozwoju moézgu i narzagdéw zmystow. Bezposredni
kontakt z matkg oraz stymulacja zmystu smaku mlekiem matki w okresie plastycz-
nos$ci mézgu pozytywnie wplywaja na jego rozwdj. Karmienie wcze$niaka samym
mlekiem matki moze by¢ niewystarczajace pod wzgledem energetycznym, dlatego
stworzono wzmacniacz pokarmu kobiecego, ktérego dodanie do mleka matki
sprawia przyspieszenie przyrostu masy ciata dziecka.

Na zakonczenie Konferencji odbyt sie koncert zespotu muzycznego ze Szczeci-
na, ktérego liderem jest jeden z prelegentéw Konferencji - dr hab. Jacek Rudnicki.

Podczas Konferencji dostepne byly materiaty informacyjne. Obecni byli takze
przedstawiciele firm prowadzacych marketing bezposrednio skierowany do matek
karmigcych swoje dzieci piersia.
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