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STRESZCZENIE

Perspektywa globalna i krajowa edukagji kobiet w zakresie karmienia naturalnego

Karmienie naturalne niemowlecia i dziecka petni kluczowa role w prawidtowym rozwoju fizycznym i intelektualnym. Powszechne
zmiany w stylu Zycia oraz oddziatywanie czynnikéw srodowiskowych i spotecznych modyfikuja zachowania kobiet, ktdre rezygnuja
z karmienia piersia lub skracaja czas karmienia, nie biorac po uwage zalecer méwiacych o karmieniu naturalnym co najmniej do
6 miesiaca zycia dziecka. Dlatego tez, konieczne staja sie dziatania edukacyjne prowadzone powszechnie w spoteczenistwach. Celem
pracy jest przedstawienie globalnych i krajowych dziatail oraz zalecert dotyczacych edukadji kobiet w zakresie karmienia piersia.
Realizacja zadan w zakresie edukadji kobiet na temat korzyéci i zalet karmienia naturalnego powinna odbywac sie poczawszy od
najwyzszego szczebla — rzadu danego kraju, przez akcje edukacyjne organizacji pozarzadowych i medidw, az po indywidualne
dziatania podejmowane przez poradnie laktacyjne.

Stowa kluczowe: edukacja, kobiety, karmienie naturalne

ABSTRACT

The global and national perspective of women’s education on breastfeeding

Breastfeeding of an infant and a child plays a key role in proper physical and intellectual development. Widespread changesin lifestyle
and environmental factors modify behaviour of women who give up breastfeeding or shorten the feeding time, without taking
account of the recommendations about breastfeeding a baby until at least 6 months of age. It is, therefore, necessary to conduct
educational activities in societies. The purpose of this paper is to present global and national activities and recommendations about
the women’s education on breastfeeding. The implementation of the tasks concerning the women’s education on advantages and
disadvantages of breastfeeding should be done starting from the highest level - the government of the country through educational
campaigns by NGOs and the media - and ending with individual actions taken by breast clinics.
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B WPROWADZENIE

Sledzac historig statystyk dotyczacych karmienia natu-
ralnego niemowlat mozna zauwazy¢, iz w XX wieku w kra-
jach rozwinietych nastgpil gwaltowny spadek liczby
niemowlat i dzieci karmionych mlekiem matki. W okresie
ostatnich 30 lat sytuacja ta zaczeta nabiera¢ bardziej pozy-
tywnego wymiaru zaczeto odnotowywaé niewielki wzrost
tej liczby. Za najwazniejsze przyczyny tego zjawiska uznaje
sie ksztaltowanie wér6d matek biopozytywnych postaw
wobec karmienia piersig [1]. Wzrost poziomu posiadanej
przez nie wiedzy wynika z prowadzonych na szeroka skale

projektéw i programéw edukacyjnych, przez ochrone
zdrowia i powstale na przetomie lat 80. i 90. ubieglego wie-
ku, organizacje i stowarzyszenia. Jednak wedtug szacun-
kéw Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) nadal tylko
okoto 35% niemowlat na §wiecie jest karmionych natural-
nie przez pierwsze cztery miesigce zycia [2]. Istotne, zatem
jest kontynuowanie prowadzonych dziatan edukacyjnych
w celu utrzymania tendencji wzrostowej w liczbie nie-
mowlat karmionych mlekiem matki [3]. Celem pracy jest
przedstawienie dziatan w skali globalnej i krajowej,
majacych wplyw na zwiekszenie poziomu wiedzy kobiet
na temat karmienia piersia.
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Korzysci wynikajace z karmienia naturalnego

Karmienie piersig oraz karmienie sztucznym mlekiem
modyfikowanym to dwa modele Zywienia noworodkéow
i niemowlat [4]. Jednak to karmienie piersia uwazane jest
zgodnie ze wspolcze$nie posiadang wiedza za najlepszy
i najzdrowszy sposdb odzywiania matych dzieci. Zalecenia
Swiatowej Organizacji Zdrowia méwia, ze powinien to by¢
jedyny rodzaj karmienia dziecka przez okres pierwszych
sze$ciu miesiecy jego zycia. Zywienie mlekiem matki po-
winno by¢ kontynuowane przynajmniej do ukonczenia
pierwszego roku zycia dziecka przy jednoczesnym wpro-
wadzaniu do jego diety innych pokarméw [3,5]. Pra-
widlowe Zywienie odgrywa ogromne znaczenie w zapew-
nieniu dziecku wlasciwego rozwoju fizycznego i intele-
ktualnego [4]. Przez wiele miesiecy w sposob optymalny
pokrywa jego potrzeby zywieniowe [2]. Ponadto korzyst-
nie wplywa na wytwarzajace si¢ pomiedzy matka, a dziec-
kiem relacje, biorac réwniez udzial w rozwoju uczué
macierzynskich u kobiety [6].

Pi$miennictwo przedmiotu wyrdznia gtéwne cztery ro-
dzaje korzysci ptynacych z podjecia decyzji o karmieniu
naturalnym, takie jak: odczuwane przez dziecko, matke,
rodzing oraz spoteczenstwo. W poréwnaniu z dzie¢mi kar-
mionymi sztucznie, u dzieci karmionych piersig rzadziej
dochodzi do wystepowania m.in. choréb uktadu oddecho-
wego, pokarmowego, zapalenia ucha srodkowego i infekcji
drég moczowych, anemii, otytoéci, choréb uktadu kraze-
nia, alergii pokarmowych, wad zgryzu i préchnicy zebéw
mlecznych, cukrzycy mlodzienczej oraz zespotu naglego
zgonu. Poza wymienionymi wyzej karmienie naturalne
poprawia rozwdj fizyczny i intelektualny dziecka, wptywa
pozytywnie na rozwoj narzadéw mowy oraz zmniejsza ry-
zyko wystapienia nowotworu przed 15 rokiem zycia [3].

Wirdd zalet karmienia naturalnego dla dziecka wymie-
nia sie réwniez dostepnosé¢ pokarmu w kazdej chwili,
odpowiednig temperature pokarmu pozwalajacg na natych-
miastowe spozycie oraz brakéw nakladéw finansowych
potrzebnych do przygotowania positku [4].

Korzysci dla matki to przede wszystkim ochrona przed
nadmierng utratg krwi (niedokrwistoscia), dzieki szybsze-
mu obkurczanie sie mie$nia macicy, rozwoj wiezi uczucio-
wych pomiedzy dzieckiem i matka. Karmienie piersia
ulatwia rowniez wejécie w role matki, sprzyja utracie zbed-
nych kilograméw po cigzy oraz zmniejsza ryzyko pdzniej-
szego zachorowania na nowotwor piersi i jajnika, wysta-
pienia osteoporozy i stwardnienia rozsianego.

Zalety, jakie moze czerpac rodzina, to przede wszystkim
korzysci ekonomiczne i silniejsze ksztalttowanie sie wiezi
uczuciowych pomiedzy jej czlonkami. Kobieta karmigca
naturalnie, w wyniku braku konieczno$ci przygotowywa-
nia positku dla dziecka, moze wiecej czasu po$wieci¢ pozo-
statym dzieciom i mezowi. Konieczno$¢ nakarmienia
dziecka nie wplywa ograniczajaco na prowadzone przez
nig Zycie towarzyskie i rodzinne, moze korzysta¢ z wyjaz-
déw bez niepotrzebnej troski o to, co da dziecku jes¢é.

Czwartym rodzajem korzysci przedstawionym przez
piSmiennictwo s3 zyski odczuwane w wymiarze spolecz-
nym. Nalezg do nich oszczednosci w budzecie panstwa,
spowodowane brakiem potrzeby dofinansowania miesza-
nek sztucznych oraz przeznaczania srodkéw na leczenie

i opieke dzieci cierpigcych na schorzenia powstate w wyni-
ku karmienia sztucznego [3].

Wymieniajgc korzy$ci karmienia piersig nalezy rowniez
zwr6ci¢ uwage na powody jego negacji, wérdd ktérych naj-
cze$ciej dominuja: brak wiedzy na ten temat, nie udziela-
nie pomocy przez personel medyczny, stany chorobowe
sutkow, trudnodci ze strony dziecka, kierowanie sie wlasng
wygoda oraz brak oparcia w partnerze [7].

Edukacja w zakresie karmienia piersiaq -

dziatania podejmowane na skale swiatowa

Zagadnienia dotyczace promocji i ochrony karmienia
naturalnego byly poruszane przez wiele narodowych
i miedzynarodowych programdw, jako jeden z gtéwnych
elementéw przyczyniajacych sie do poprawy wyzywienia
i zdrowia ludnosci. Konieczno$¢ poprawy sytuacji w za-
kresie edukacji karmienia piersia zostaly dostrzezone
przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) i Fundusz
Narodéw Zjednoczonych na Rzecz Dzieci (UNICEF).
W 1989 roku zostal przez owe organizacje opracowany
iwydany dokument pt. ,Ochrona, propagowanie i wspiera-
nie karmienia piersig — szczegdlna rola opieki okotoporodo-
wej”. Zawiera on wskazdwki, jakimi powinny sie kierowaé
instytucje sprawujace opieke nad matkg i dzieckiem (tzw.
»Dziesig¢ krokéw do udanego karmienia piersig”) [3,6].

Kolejnym waznym wydarzeniem na skale miedzynaro-
dowg byla zorganizowana w 1990 roku w Innocenti konfe-
rencja, na ktérej podjeto deklaracje uscislajaca dziatania,
jakie powinny podejmowac panistwa w celu wprowadzenia
w zycie zatozen udanego karmienia piersig [3]. Deklaracja
ta zostata podpisana przez 29 krajéow, wsrod ktdrych byla
réwniez Polska. Od roku 1990 organizowany jest réwniez
Swiatowy Tydzien Promocji Karmienia Piersia. Inicjato-
rem tego przedsiewziecia jest miedzynarodowa organiza-
cja WABA (World Alliance Breastfeeding Action). Obecnie
tydzien ten jest obchodzony w 120 krajach zaréwno przez
pracownikéw ochrony zdrowia, media i matki karmiace.
Polski Tydzien Promocji Karmienia Piersig obchodzony
jest pomiedzy Dniem Matki (26 maja), a Dniem Dziecka
(1 czerwca) [5].

W 2002 roku Zgromadzenie Ogdlne Swiatowej Organi-
zacji Zdrowia (WHO) opublikowato raport — Zywienie
niemowlat i malych dzieci. Globalna strategia zywienia
niemowlat i matych dzieci, w ktérym to nawotuje do pro-
mocji karmienia piersig poprzez ponowne uznanie celéw
operacyjnych Deklaracji Innocentii, ktére powinny by¢
wigzace dla wszystkich rzadéw $wiata. Wérdd prioryteto-
wych kierunkéw dzialann wymienia sie przede wszystkim
zwigkszenie zaangazowania rzadéw, organizacji po-
zarzagdowych i stowarzyszen w ochrone, wsparcie i promo-
wanie karmienia piersig, co najmniej przez 6 pierwszych
miesiecy Zycia dziecka i jego kontynuowanie do 2 lat lub
dluzej. Ponadto raport zwraca uwage na zapewnienie pro-
fesjonalnego poradnictwa i pomocy laktacyjnej oraz zy-
wienia matych dzieci [1].

Edukacja w zakresie karmienia piersia - dzia-

fania podejmowane na szczeblu panstwowym
Polskie dziatania podjete w celu upowszechnienia kar-
mienia piersig i edukacji kobiet rozpoczely si¢ od ratyfika-
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cji wyzej wymienionej Deklaracji Innocentii i utworzenia
w 1992 roku, dziatajacego do dzisiaj, Krajowego Komitetu
Upowszechniania Karmienia Piersia. Zrzeszyl on polskich
przedstawicieli WHO i UNICEF, ministerstw, Instytutu
Matki i Dziecka, organizacji pozarzagdowych i stowarzy-
szeni [3]. Komitet ten dziala jako organizacja pozarzadowa,
a jego najwazniejszym celem statusowym jest ,,upowszech-
nianie karmienia piersig jako pozgdanego wzorca zacho-
wan prozdrowotnych wsréd matek malych dzieci” [5].
Wytyczono réwniez gléwne kierunki dzialan promocji ka-
rmienia piersig. Nalezalo do nich min. zwigkszenie wiedzy
spoleczenistwa na temat karmienia piersig, szkolenie i do-
skonalenie personelu medycznego, ochrone kobiet pra-
cujacych, ktore karmig piersig oraz kontrolowanie rynku
sztucznej zywnos$ci dla niemowlat [3]. Minister Zdrowia
wydal zalecenia w zakresie postepowania z pokarmem
odcigganym przez matke, ktére maja podtrzymaé moty-
wacje kobiet do dalszego karmienia naturalnego pomimo
powrotu do aktywnosci zawodowej. Zalecenia przywotuja
art. 187 Kodeksu Pracy méwigcy o przystugujacym prawie
matek karmigcych piersis do dwdch poélgodzinnych
przerw w pracy oraz zawieraja wytyczne w zakresie higie-
nicznego procesu odciggania pokarmu [8].

Edukacja w zakresie karmienia piersia - dzia-

fania podejmowane wzgledem jednostki
Edukacja kobiet w zakresie karmienia piersig realizowa-
na jest w Polsce na wielu plaszczyznach. Wiedza jaka po-
siadaja kobiety pochodzi z réinych zrédel, ktore nie
zawsze s3 rzetelne. Podstawowym Zrédtem informagji jest
rodzina i wyniesione z domu wzorce zachowan prozdro-
wotnych, w tym takze wiedza i postawy wobec karmienia
piersig. W szerszym ujeciu mozna powiedzieé, ze jest to
$rodowisko spoteczne, w ktérym sie wychowujemy [5].
W kolejnym etapie wiedza ta jest weryfikowana i posze-
rzana o informacje przekazywane w szkole i przez srodki
masowego przekazu. W zwigzku z tym tak wazne na tym
etapie jest podejmowanie na masowga skale, docierajace do
jak najwiekszej liczby 0s6b programéw edukacyjnych oraz
prowadzanie kampanii medialnych [3]. Najwigksza jednak
odpowiedzialno$¢ za przeprowadzanie procesu edukacji
spoczywa na systemie ochrony zdrowia. Wynika to glow-
nie z obowigzku realizacji przez te instytucje dzialan
lezacych w kwestii promocji zdrowia i edukacji [2].
Dziatania podejmowane przez personel medyczny odgry-
waja ogromna role w weryfikacji i usystematyzowaniu po-
siadanej przez przyszle matki potocznej wiedzy na temat
karmienia naturalnego z wiedza fachowa. Ostatecznym
terminem, w ktérym kobieta powinna by¢ wyposazona
w odpowiednig widze na temat karmienia noworodkow
i niemowlat jest okres cigzy, a w szczegélno$ci moment jej
rozwigzania [3]. Osobami odpowiedzialnymi za sprawo-
wanie opieki nad kobietg ci¢zarng jest pofozna i lekarz
ginekolog-potoznik pracujacy w poradni dla kobiet oraz
wspolpracujaca z poradnig polozna srodowiskowa. Do za-
dan ich nalezy réwniez przygotowanie kobiety ciezarnej
do porodu, rodzicielstwa oraz sprawowania opieki nad
dzieckiem. Duze znaczenie, szczeg6lnie przy pierwszym
dziecku, ma uczestnictwo w zajeciach szkoly rodzenia.
Na zajeciach tych przyszli rodzice przygotowuja sie do na-

rodzin dziecka i sprawowania nad nim opieki. Zdobyta
tam wiedza wplywa pozytywnie na proces porodu, komu-
nikacje z dzieckiem przed i po narodzinach oraz na decyzje
o podjeciu karmienia piersig przez matke [2].

Dziatania podejmowane przez personel szpitali w celu
propagowania karmienia piersig opierajg si¢ na realizacji
wytycznych zawartych we wspomnianym juz wczesniej
tzw. ,,Dziesigciu krokach do udanego karmienia piersig”.
Placowki, ktére wypelniajg te zasady poszanowania god-
noéci i prawa kobiet, a w szczegolnosci prawa matek kar-
miacych odznaczone sg tytulem ,Szpital przyjazny
dziecku” [5,9]. Zadaniem personelu medycznego jest
udzielenie pomocy kobiecie w wyborze najwygodniejszej
dla niej pozycji podczas karmienia, tak aby dziecko mogto
ssa¢ i mialo pelna swobode ruchows oraz budowania
w matkach wiary w mozliwo$¢ wykarmienia dziecka pier-
sig. Jest to ogromnie istotne, gdyz to gtéwnie w wyniku od-
czuwanego dyskomfortu lub przyjmowania zlej pozycji,
ktéra utrudnia dziecku ssanie, matki rezygnuja z karmie-
nia naturalnego. Zniechecajg sie do podejmowania kolej-
nych préb i decydujg sie na zywienie sztuczne [3,4].
Obecnie w Polsce wyrdznionych tytutem ,,Szpital przyjaz-
ny dziecku” jest 89 placdwek szpitalnych [5].

Wazna kwestia jest réwniez edukacja samego personelu
medycznego w celu ksztattowania si¢ u nich prawidtowych
postaw naturalnego sposobu zywienia matych dzieci [4].
Wiréd dzialan podejmowanych przez personel medyczny
daja sie tez zauwazy¢ takie, ktdre nie sprzyjaja laktacji i ka-
rmieniu piersig. Gtéwnie jest to ograniczanie czestosci ka-
rmien i czasu ich trwania, wazenie dziecka przed i po
karmieniu, rozdawanie probek sztucznej zywnosci przy
wypisie ze szpitala, informowanie kobiet o mozliwosci
sztucznego zywienia noworodkow i niemowlat [3].

Poza placéwkami ochrony zdrowia edukacja kobiet od-
noénie karmienia naturalnego powinna odbywal si¢
w $rodowiskach ich pracy. Prawo pracy zawiera korzystne
regulacje wzgledem kobiet karmigcych, gwarantujac im
dwie trzydziestominutowe przerwy na karmienie dziecka
bez utraty pelnego wynagrodzenia [10]. Nie bez znaczenia
w procesie edukacji kobiet s réwniez réznego typu sto-
warzyszenia i organizacje oraz grupy wsparcia. Jedna z ta-
kich organizacji jest La Leche League International
dzialtajaca w 48 krajach. Jej dziatalno$¢ polega na odpowia-
daniu na listy i telefon z calego §wiata oraz wydawaniu pu-
blikacji o tematyce karmienia piersig. Grupy te dzialaja
réwniez w Polsce. Innym stowarzyszeniem dzialajacym
w Polsce od 1989 roku poruszajacym tematyke i wspie-
rajace karmienia naturalne jest Stowarzyszenie na Rzecz
Naturalnego Rodzenia i Karmienia. W chwilach kryzyso-
wych karmigce matki moga szukaé pomocy w poradniach
laktacyjnych dziatajacych przy wigkszosci szpitali potozni-
czych w kraju [3].

B PODSUMOWANIE

Podejmowane globalne i krajowe dziatania maja na celu
podniesienie poziomu wiedzy na temat zalet naturalnego
karmienia piersig wérdd kobiet, a tym samym zwiekszenia
motywacji do wyboru tego sposobu zywienia dziecka.
Uwzgledniajac fakt, iz korzysci plynace z odzywiania
naturalnego noworodkdéw i niemowlat s3 ogromne i nie
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dotycza jedynie dziecka, ale réwniez matki, rodziny
i spoleczenstwa jest to wazne zagadnienie z dziedziny
zdrowia publicznego, ktére powinno by¢ uwzgledniane
w obszarach dzialania polityki zdrowotnej. Powage tematu
nalezy podkredli¢ tym, iz kazde przedsiewziecie zwigzane
z promocja zdrowia i edukacja zdrowotna, poczawszy od
najmiodszych grupy dzieci sprzyja wypracowywaniu
wzoréw zachowan i umiejetnosci w kolejnych pokoleniach
i jest przyczynkiem do budowania kultury zdrowia
spoleczenstwa.
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