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Influence of physical exercise on occurrence of states of depression
in pregnant women

Wplyw ¢wiczen fizycznych na wyst¢gpowanie stanéw depresyjnych
u kobiet podczas ciazy

Podczas ciazy wiele kobiet skarzy si¢ na silng depresjg. Do takiego stanu znacznie przyczynia sig,
W pierwszym trymestrze ciazy, ,.burza” hormonalna. W tym czasie wystgpuje ogromna dynamika
zmian hormonalnych, co moze spowodowaé labilno§¢ nastrojéw. Depresja jest bardziej prawdopo-
dobna u kobiet, ktdre przed ciaza posiadaty obnizony nastrdj lub cierpiaty na depresjg¢. Moze by¢ ona
takze spowodowana brakiem wsparcia ze strony partnera, brakiem akceptacji ciazy przez otoczenie
lub sama przyszia matkg. Do najbardziej powszechnych objawdéw depresji naleza: drazliwos¢, silny
niepokdj o dziecko, state uczucie zmgczenia, pustki, brak energii zyciowej, ktopoty ze snem, napigcie i
przygngbienie, brak apetyt [3]. Przy tagodnej depresji pomocne okazuje si¢ wsparcie ze strony partne-
ra, przyjaciol, rodziny. Jezeli jednak jest ona dotkliwa, powazna, doprowadzajaca cigzarna do zatama-
nia nerwowego, nie nalezy ukrywac jej objawdw lecz bezzwtocznie udaé si¢ do lekarza lub psychote-
rapeuty. Lekarz udziela profesjonalnej porady i moze zaleci¢ leki przeciwdepresyjne, jednoczes$nie
bezpieczne dla ptodu i matki, chociaz stosowanie ich w pierwszym trymestrze ciazy nie jest wskazane.
Psychoterapeuta natomiast ustala program terapii, ktéry umiejgtnie zastosowany nie posiada skutkéw
ubocznych, w przeciwienstwie do farmaceutykéw [1]. Dodatkowym czynnikiem potggujacym objawy
depresji podczas ciazy moze stac sig silna obawa utraty ciazy jezeli jest ona zagrozona. Kobieta wow-
czas znaczng czg$¢ czasu spgdza na oddziale patologii ciazy, gdzie inne pacjentki dzielg si¢ z nia
do$wiadczeniami o nieudanych prébach macierzynstwa, poronieniach, $mierci wcze$niaka [3] itp.
Sytuacja niewiele ulega poprawie gdy cigzarna wraca ze szpitala do domu. Odciazona od codziennych
obowiazkéw posiada duzo czasu na rozmys$lania o ewentualnych niepowodzeniach.

W sytuacji, gdy nie ma bezposredniego zagrozenia dla zycia ptodu bardzo waznym czynnikiem
wplywajacym na poprawe samopoczucia psychicznego kobiet w ciazy sa ¢wiczenia gimnastyczne.
Tworza zdrowe wzorce ruchowe [4]. Sa takze wazne do dobrego przygotowania do porodu [2]. Cwi-
czenia moga stanowi¢ sktadowa cz¢$¢ Szkoty Rodzenia lub tez stanowi¢ niezalezng formg bez dodat-
kowych zajgc¢ teoretycznych, w zaleznosci od potrzeb cigzarnej.
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MATERIAL IMETODY

Badaniem objgto 60 kobiet w wieku od 19 do 30- roku zycia, w ostatnim trymestrze ciazy, skarza-
cych si¢ na obnizenie nastroju, badz stany depresyjne. Wszystkie posiadaty zaswiadczenia od lekarza
ginekologa- potoznika o braku przeciwwskazan do ¢wiczen podczas ciazy. Ciaza wszystkich kobiet
przebiegata bez zagrozenia zycia ptodu. Badania przeprowadzono w okresie od stycznia do listopada
2004 roku w Agencji Ustug Medycznych i Rehabilitacyjnych ,,Maxmed”. Kobiety pochodzity z terenu
wojewoddztwa §wigtokrzyskiego. Cigzarne udzielaty anonimowych odpowiedzi na pytania zawarte w
specjalnie przygotowanym do tego celu kwestionariuszu ankiety. Gtéwne pytanie problemowe doty-
czylo odczu¢ psychicznych kobiety po cyklu zajg¢ gimnastycznych.

Tabela 1. Rozklad wieku badanych

Wiek w latach Liczba respondentek
19-20 5 (8,3 %)
21-22 9 (15%)
23-24 16 (26,7%)
25-26 14 (23,3%)
27-28 9 (15%)
29-30 7(11,7%)

Odczuwane uczucia pacjentek przed rozpoczgciem sesji ¢wiczen podzielono na 3 grupy:
1. silne odczucia depresyjne- objawiajace si¢ niepohamowanym ptaczem, poczuciem bezsensu
zycia, brak radosci z cigzy i potomstwa
2. silny smutek
3. obniZenie nastroju

Tabela 2 . Rozklad emocji u respondentek w zaleznosci od wieki, planowania ciazy i aktywnoSci
zawodowej

Wiek Ciaz L Emocje Praca
igza pla- | Ciaza nie

Lp| respon- | = Gana planowana 1 2 3 tak nie

dentek
1] 19-20 0 (0%) 5(100%) | 4 (80%) 1 (20%) 0 (0%) 1 (20%) | 4 (80%)
2| 21-22 | 4(444%) | 5(55,6%) |4 (444%)| 2 (22,2%) |3 (33,3%) | 2 (22,2%) | 7 (77,7%)
3] 23-24 [ 11(68,7%) | 5(1,3%) | 4(25%) | 5(312%) |7 (43,7%) | 7 (43,7%) | 9 (56,2%)
4| 25-26 | 12(85,7%) | 2 (143%) |3 (21,4%) | 5(35,7%) | 6 (42,8%) |10 (71,4%)| 4 (28,6%)
51 27-28 | 8(889%) | 1(11,1%) | 0(0%) | 2(222%) |7 (77,7%) | 7 (77,7%) | 2 (22,2%)
6] 29-30 | 6(857%) | 1(143%) | 0(0%) | 2(28,6%) |5 (71,4%) |5 (71,4%) | 2 (28,4%)

ogétem 41 (68,3%) | 19 31,7%) | 15 (25%) | 17 (28,3%) |28 (46,7%)|32 (53,3%)|28 (46,7%)
60 (100%) 60 (100%) 60 (100%)
WYNIKI
Lp Wiek poprawa
respon-dentek brak lekka Zdecydo-wana catkowita

1 19-20 0 (0%) 2 (40%) 3 (60%) 0 (0%)

2 21-22 1(11,1%) 2 (22,2%) 4 (44,4%) 2 (22,2%)

3 23-24 2 (12,5%) 3 (18,7%) 8 (50%) 3 (18,7%)

4 25-26 0 (0%) 3 (21,4%) 6 (42,8%) 5 (35,7%)

5 27-28 0 (0%) 1 (11,1%) 7 (77,7%) 1(11,1%)

6 29-30 0 (0%) 2 (28,6%) 4 (57,1%) 1 (14,3%)

ogélem 3 (5%) 13 (21,7%) 32 (53,3%) 12 (20%)
60 (100%)
DYSKUSJA

Dotychczas nie wiadomo dlaczego podczas ciazy czg$¢ kobiet skarzy si¢ na silng depresjg, a inne
depresji nie odczuwaja. Do takiego stanu znacznie przyczynia si¢, W pierwszym trymestrze ciazy,
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,burza” hormonalna, ale nie na wszystkie kobiety dziala ona jednakowo. Depresja wymaga koniecznie
pomocy psychologicznej [1,3], zwlaszcza je$li objawy jej sa bardzo nasilone, a cigzarna nie potrafi
zapanowa¢ nad silnie negatywnymi odczuciami. Czasem wystarczy odkrycie swoich niepokoi i roz-
mowa z terapeuta [5].

W przypadkach, kiedy u cigzarnych wystgpuja objawy depresyjne, bez objawdw cig¢zkich depresji
czy psychoz, skuteczng metoda poprawy samopoczucia okazata si¢ tzw. kinezystymulacja czyli zasto-
sowanie ¢wiczen fizycznych dla osiagnigcia efektu relaksacji psychicznej, fizycznego przygotowania
do zdrowej tolerancji ciazy przez organizm matki oraz przygotowanie do porodu [2,4]

WNIOSKI

1. Najwyzszy stopien zdecydowanej poprawy samopoczucia po serii ¢wiczen gimnastycznych
stwierdzono w przedziale wiekowym 27- 28 r.Z.

2. N podstawie wniosku pierwszego stwierdzono, ze szybsza poprawa samopoczucia nastgpita w
grupie stabilnej zawodowo, gdzie wigksza liczba ciaz byta planowana.

3. Najwyzszy stopien calkowitej poprawy samopoczucia po serii ¢wiczen gimnastycznych stwier-
dzono w przedziale wiekowym 25-26 r.z, w grupie gdzie odsetek ciaz planowanych wynosit
85,7%.

4. Najwyzszy odsetek braku poprawy stwierdzono w przedziale wiekowym 23-24 r.z., w grupie,
gdzie wigkszos¢ kobiet nie byla czynna zawodowo.

5. Brak poprawy samopoczucia stwierdzono w przedziale wiekowym 21- 22 r.z (11,1%) i 23- 24
r.z. (12,5%), w grupach, gdzie wystapit bardzo duzy odsetek ciaz nieplanowanych u kobiet nieak-
tywnych zawodowo.

6. Mata aktywno$¢ zyciowa cigzarnych w badanej grupie wiazala si¢ z trudniejszym powrotem do
réwnowagi psychiczne;j.

7. Ciaza nieplanowana w badanej grupie wiazala si¢ z trudniejszym powrotem do réwnowagi psy-
chicznej.
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STRESZCZENIE

Podczas ciazy wiele kobiet skarzy si¢ na silng depresjg. Do takiego stanu znacznie przyczynia sig,
W pierwszym trymestrze ciazy, ,.burza” hormonalna. W tym czasie wystgpuje ogromna dynamika
zmian hormonalnych, co moze spowodowaé labilno§¢ nastrojéw. Depresja jest bardziej prawdopo-
dobna u kobiet, ktére przed ciaza posiadaly obniZony nastrdj lub cierpialy na depresjg. Badaniem
objgto 60 kobiet w wieku od 19 do 30- roku zycia, w ostatnim trymestrze ciazy. Cigzarne udzielaty
anonimowych odpowiedzi na pytania zawarte w specjalnie przygotowanym do tego celu kwestionariu-
szu ankiety. Na podstawie otrzymanych wynikéw badan stwierdzono, ze ¢wiczenia fizyczne podczas
ciazy wplywaja na poprawe samopoczucia kobiet bedacych w ostabionej kondycji psychicznej. Po-
wrét do réwnowagi psychicznej nastgpowal szybciej u kobiet, u ktérych cigza byla planowana i ak-
tywnych zawdowo.
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SUMMARY

During pregnancy, many women complain about strong depression. In the first trimester, such sta-
te to a large degree is caused by the ‘hormonal storm’. This period is characterised by great dynamics
of hormonal changes which can lead to lability of moods. Depression is more likely to occur in women
who before pregnancy were in a low mood or suffered from depression. The research included 60
women aged 19 to 30, in the last trimester of pregnancy. The pregnant anonymously responded to
questions included in a specially prepared questionnaire. On the basis of received results of the re-
search it was established that physical exercise during pregnancy improve well-being of women in a
weakened psychical condition. Recovery of psychical balance was quicker in women whose preg-
nancy had been planned and who were and who continued professional activity.
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