ANNALES
UNIVERSITATIS MARIAE CURIE-SKEODOWSKA

LUBLIN - POLONIA
VOL.LVIII, SUPPL. XIll, 269 SECTIO D 2003

Zaktad Pie¢gniarstwa Pediatrycznego
Wydzialu Pie¢gniarstwa i Nauk o Zdrowiu AM w Lublinie
Pediatric Nursing Department Faculty
of Nursing and Health Sciences Medical University.ublin
p.o. kierownika: dr n. przyr. Krystyna Bernat

IRENA TYMECKA, EDYTA WOJTOWICZ

Mother’s difficulties of keeping lactation during luld’'s disease
Trudnosci matek w utrzymaniu laktacji podczas choroby dzieka

WSTEP

Wzrost zainteresowania karmienia pierai ciagu ostatniego dwudziestolecia spowo-
dowata intensywny rozwoj wiedzy o laktacji. Wiedzawymaga znajontei wielu zagad-
nien — nie tylko z fizjologii, ale take endokrynologii, immunologii, mechaniki ssaniazra
psychologii. U wspotczesnych kobiet karmienie piersie jest ju tylko naturalnym odru-
chem ledacym konsekwengj ciazy i porodu. Laktacja jest procesemsédskomplikowa-
nym, obecnie znamy juszereg czynnikéw stymuhgych ten proces, ale ze&czynnikow
utrudniapcych i hamujcych [4, 5, 6].

Wspotczesna wiedza jest zgodne,najlepszym pioywieniem dla chorego niemowgdia
jest mleko matki. Uznawane jest ono nie tylko zaypoenie, ale take za najlepszy lek [2].

Karmienie naturalne chorych niemeiviv oddziatach szpitalnych jestagie zbyt mato
oczywiste i cgste [1, 3]. Jest niedoceniane, zaréwno przez nehikiych dzieci (zbyt tatwo
rezygnuj i poddag sig trudngciom), jak i personel [1, 6]. Z drugiej strony chbaodziecka
jest jednym z czynnikéw najbardziej stregyjch i hamujcych laktagt. Stres mee by tak
silny, ze czasami blokuje catkowicie laktacj,Zespét braku pokarmu” wymaga szybkiej
diagnozy i interwencji. Dla odbudowania prawidtowlaktacji konieczna jest pomoc i
wsparcie personelu legzego i pietgnujacego chore niemowl W tej sytuacji okréenie
spacjent pediatryczny” to podwdjny pacjent (dzieckanatka) ma szczegdélne uzasadnienie.
Wiasciwa pomoc personelu wymaga jednakeuwiedzy m.in. nt. mechanizméw laktaciji
oraz ogromnej cierplingei i konsekwenciji. Zbyt esto decyzja o dokarmianiu i dopajaniu
niemowkcia jest przedwczesna i podejmowana jako jedynanir@ncja po stwierdzeniu
Lbraku pokarmu” [1, 6].

Celem pracy byto poznanie i przeanalizowanie toddinakie maj matki w utrzymaniu
laktacji i karmienia naturalnego podczas chorol®mowkcia.
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MATERIAL | METODA

Badaniami ohkjto 60 matek, ktére przebywaly z chorymi niemesidmi w szpitalu i
podawaly,ze karmi swoje dzieci w sposéb naturalny. Wszystkie dzkmmilanych matek
byly niemowktami (95,0% byto w | pétroczaycia, 5,0% w 1l kw.z.). Niemowkta byty
hospitalizowane z powodu choréb infekcyjnych, watdzonych oraz chordb uktaduakr
zenia i hiperbilirubinemii. Prawie 80% tych dziecerbyly nigdy wczéniej hospitalizowa-
ne. badana grupa matek w zdecydowaneksaaci (95,0%) przebywata na urlopie macie-
rzynskim lub wychowawczym, tylko 1 z matek aktualniagowata.

Badania przeprowadzono w 2002 roku, w DSK w LuklinCentrum Zdrowia Dziecka
w Warszawie.

Wykorzystano kwestionariusz wywiadu, obserwagg ,Kart Karmienia Pieral’ autor-
stwa K. Mikiel-Kostyry oraz dokumentacgiziecka.

WYNIKI BADA N | ICH OMOWIENIE

Podstawowy warunek do tego, aby karmienie piemsbgto by kontynuowane przez
matki w czasie hospitalizacji dziecka to #iwos¢ statego przebywania ze spbmatki i
dziecka. zapytano wt matki, czy maj te mazliwosé i jak dtugo (godzin na de przeby-
waja w szpitalu ze swoimi chorymi dzimi (ryc. 1).

80%-

60%

40%-+

20%-+

do 6h 7-12h 13-18h do 24h

Ryc. 1. Czas przebywania (h/db) matki z dzieckiem wzpitalu (wg wyp. matek)

Najwiecej matek (63,3%) podatae przebywaly razem z dzieckiem prawie przea cat
doke (wytaczapc czas na positki i zaspokojenie potrzeb fizjolagigch). Wydaje si wiec,
ze szpital organizacyjni spetnia ten podstawowy wakuutrzymywania karmienia natural-
nego jakim jest mdiwos¢ pobytu w szpitalu dziecka razem z matRle to nie wszystko.
Dla utrzymania laktacji matka powinna \gavie odzywia¢ sig i uzupetig ptyny. Po
przedstawieniu matkom kryteriow petnowddimwe]j diety w czasie laktacji zapytano mat-
ki, czy odrywiaja sig zgodnie z tymi zasadami (ryc. 2).
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Ryc. 2. Odywianie s¢ badanych matek zgodnie z podanymi kryteriami (wyptek)

Z ryciny 2 wynika,ze ponad polowa (58,3%) badanych matek nig/ath sk zgodnie z
zasadamizywienia matek karmicych. Podstawowy argument naedy w zywieniu jaki
podawaty matki to: ,nie mam warunkéw i glisvosci” (cyt. bad. wiasne).

llos¢ i jakos¢ snu i wypoczynku ma de znaczenie dla przebiegu laktacji. Zapytano
wiec matki, gdzie wypoczywaiji $pia podczas hospitalizacji dziecka (ryc. 3).

hotel
2% dom

fotel w szpitalu
48%

podfoga w szpitalu
18%

Ryc. 3. Miejsce i forma wypoczynku matek kagoyich (wg wyp. badanych)

Jak wynika z ryc. 3 prawie potowa badanych matefesdzita,ze sgdza noce w szpita-
lu, $piac przy dziecku w fotelu. 218,3% przyznato sido nocowania w szpitalu na podto-
dze i to w ukryciu przed personelem (dysponuje meelyswoim kocem lub materacem).
Tylko 1 matka korzystata z hotelu dla matek (miejbgty odptatne, cny wedtug matek —
wygérowane, zte warunki sanitarne).

Stres spowodowany chorplilziecka, pobyt w szpitalu jest potencjalnym zagniem
dla procesu laktacji. Przeanalizowanczevivypowiedzi matek dotyaze trudnéci w kar-
mieniu piersi podczas choroby i hospitalizacji dziecka (ryc. 4).
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Ryc. 4. Trudnéci matek w utrzymaniu laktacji podczas choroby dzée
(wg wyp. matek i obserwacji karmienia)

Uzyskane od matek informacje uzupetniono danynyiskanymi z obserwacji matek
podczas karmienia dziecka. Jak wynika z piszggo zdecydowana gkiszai¢ (85,0%)
matek miata trudniai w podtrzymywaniu laktacji i karmieniu dzieci. @vne przyczyny i
zrodta tych trudnéci to:

- stres, zmczenie, ¢k 0 zdrowie dzieci,

- zakaz spgywania pokarmow i napojow w oddziale,

- brak intymndci i ciasnota sal chorych,

- brak t&ek i foteli dla matek,

- niem@nos¢ utrzymania wiéciwej higieny,

- brak pomocy ze strony personelu, brak zainteresawatizymaniem karmienia

naturalnego.
Rzadziej matki podawaly takie przyczyny jak: dziecke chce ssamam za mato pokarmu
i dziecko jest gtodne, dziecko ma trudoiov ssaniu i oddychaniu.

Po przeanalizowaniu dokumentacji dziecka (zesaymien) oraz wypowiedzi matek
stwierdzonoze tylko 40,0% spiadd badanych matek karmito swoje niemewlytacznie
piersh (dzieci badanych matek bylty niematemi: 95,0% z nich bylo w wieku od 1 do 6
mieskcazycia). Pozostate 60,0% matek podawa&ich dzieci byly dopajane i dokarmiane
mieszankami mlecznymi (ktére nie byty mieszankamszhiczymi). Dokarmianie mieszan-
kami mlecznymi nie byto uzasadniane watmi medycznymi.

WNIOSKI
1. Zdecydowana wkszai¢ badanych matek (85,0%) miata trudoiow utrzymaniu
laktacji podczas choroby i hospitalizacji dziecka.
2. Pojawiajce st trudndgci w karmieniu piersi chorych niemovdt zwiazane bylty w

znacznej mierze z organiza@pieki i warunkami szpitala. W nieco mniejszympsto
niu wynikaly ze strony matek (stres, niewygoda, aizywianie), a w najmniejszym
stopniu ze strony dzieci (zaburzone ssanie, biakdaia, zaburzenia oddychania).
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PISMIENNICTWO u pierwszego autora

STRESZCZENIE

Celem pracy byto poznanie trudicdjakie maj matki w utrzymaniu karmienia natural-
nego podczas choroby dziecka.

badaniami okjto 60 matek karmtych, przebywajcych ze swoimi chorymi dzéeni w
szpitalu. Wykorzystano kwestionariusz wywiadu, ktdizupetniono obserwagjwg Kart
autorstwa Mikiel-Kostyry. Badania przeprowadzon®@02 roku w DSK w Lublinie i w
Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie.

WYNIKI

Zdecydowana wkszaé¢ (85,0%) badanych matek podata, ma trudnéci w utrzyma-
niu laktacji podczas choroby dzieckaddta tych trudnéci to:

- ze strony dziecka: ohione taknienie, zaburzenia ssania i oddychania,

- ze strony matki: stres, zmmzenie, brak snu i nittwosci whasciwego odywiania
Slg,

- ze strony oddziatu pediatrycznego: organizacja lopiée sprzyjajca karmieniu
naturalnemu, brak dostatecznego zainteresowanigpamwia ze strony personelu
(zbyt czste dopajanie i dokarmianie niemewia — bez uzasadnienia medyczne-

go).

SUMMARY

The aim of this study was to recognize problemisegfping breast feeding during child’s
disease.

The study was carried out among 60 mothers, staytdahildren in The Children’s
Hospitals in Lublin and The Children’s Memorial Hisalnstitute in Warsow in year 2002.
The study was carried out on the basis of authar&stionnaire interview complete obse-
rvation questionnaire, autorship of Mikiel — Kostyr

The result showed that, the majority (85%) of mathead different difficulties of keep-
ing lactation during child’s disease.
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