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Pelnych slonca, najlepszych wakacji!

NAUKA O LAKTACIJI

Wplyw dotyku i ssania piersi przez nowonarodzone dziecko na poporodowy wyrzut
oksytocyny.

Matthiesen AS, Ransj6-Arvidson AB, Nissen E, Uvnas-Moberg K.
Postpartum maternal oxytocin release by newborns: effects of infant hand massage and sucking.
Birth. 2001 Mar; 28(1):13-9.

Noworodki potozone tuz po porodzie w kontakcie skéra do skéry z matkg wykazuja,
podobng wszystkim ssakom, wrodzong, intuicyjng sekwencje zachowan. Sktadajg sie
na nig ruchy, szukanie i ssanie. Pozostawiony sam sobie noworodek potrzebuje
okotfo godziny, aby zlokalizowac piers, dopetzna¢ do niej i rozpoczac¢ pierwsze
karmienie. U innych ssakow znane sg badania potwierdzajgce wptyw pierwszego
kontaktu, pierwszego karmienia i oksytocyny na rozwoj wiezi matka-dziecko w
pierwszych godzinach po porodzie. Brakowato takich szczegétowych badan u ludzi.

Cel badania:

Przesledzi¢ u zdrowych, donoszonych noworodkdéw, potozonych wkrétce po porodzie
na matczynej piersi, w kontakcie skora do skory, zachowan wrodzonych, takich jak:
szukanie, ssanie, dotyk piersi, masujgce ruchy rak i dtoni. Ponadto znalez¢ zaleznos$¢
poziomu oksytocyny od tychze zachowan noworodka.

Metoda:

Do badania zakwalifikowano 10 par matka — dziecko po niezmedykalizowanych
porodach sitami natury. Wykonywano nagranie wideo od zakonhczenia Il okresu
porodu do pierwszego karmienia, w praktyce okoto 2 godziny. Na podstawie
obserwacji nagran wideo, stworzono specjalne wideo - protokoty. Co 30 sekund
oceniano pozycje reki i ciata noworodka, kazdy ruch jego reki, palcéw, buzi, jezyka,
oraz ssanie. Co 15 minut pobierano probki matczynej krwi i metodg
radioimmunologiczng analizowano poziom oksytocyny. Zastosowano metode
statystyczng dla okreslenia zaleznosci pomiedzy poziomem oksytocyny u matki a
zachowaniem jej dziecka (ssanie, ruchy reki).

Wyniki:


http://www.kobiety.med.pl/cnol/index.php?option=com_content&view=article&id=20&Itemid=26&lang=pl
http://www.mz.gov.pl/wwwmz/index?mr=q491&ms=382&ml=pl&mi=382&mx=0&mt=&my=131&ma=032341
http://mail/write?to=leczenie.szpitalne@mz.gov.pl

« Pierwszy ptacz nowonarodzonego dziecka trwat od 2 do 7 minut, nastepnie
dziecko uspokajato sie. Matka rozpoczynata dotykanie dziecka: delikatne
gtaskanie, ,badanie”, az do przytulenia.

e Po 6 minutach noworodek otwierat oczy, wodzit po twarzy matki i otoczce piersi.

o Po 11 minutach noworodek rozpoczynat ruchy rak i otwartych dtoni. Rytmiczne
masowanie piersi matki trwato az do czasu karmienia.

e Po 12 minutach noworodek przenosit dton do ust.

e Po 21 minutach wyraznie szukat.

o Po 25 minutach przenosit dton ze sling z ust do piersi i masowat brodawke, w
wyniku czego stawiata sie.

o Po 27 minutach noworodek lizat brodawke Matki. Nastepnie otwierat buzie i z
pomocg dtoni prébowat wsung¢ piers do buzi. (ryc. 1) str. 17 w artykule

e Po 80 minutach rozpoczynat miarowe, spokojne ssanie piersi. Pierwsze
karmienie trwato srednio 9,5 minuty.

Podane czasy sg $rednig odnotowanych czaséw u poszczegdinych noworodkow.

Jak wynika z przeprowadzonych obserwacji, noworodki przed pierwszym chwyceniem
piersi i karmieniem, uzywajg aktywnie swoich rgk i dtoni, aby znalez¢ i pobudzi¢ piers
matki. Zidentyfikowano skoordynowany wzor zachowan noworodka: kiedy zaczynat
ssac€, zaprzestawat masujgcych ruchdéw dioni; kiedy przestawat ssacC, ponownie
rozpoczynat masowanie piersi dtonig. Zaréwno po intensywniejszym ssaniu, jak i po
masujgcych ruchach dtoni noworodka, u matki notowano istotny wzrost poziomu
oksytocyny (p < 0.005).

Whioski:

Kontakt skora do skory i wczesne pierwsze karmienie wkrétce po porodzie poprzez
naturalne zachowanie noworodkéw w matczynej bliskosci, wptywa istotnie na poziom
wyrzutu endogennej oksytocyny. Co jest korzystne poniewaz warunkuje m.in.
prawidtowe zwijanie sie macicy, prawidlowy wyptyw mleka. Jak wielokrotnie
udowodniono u innych ssakow, kontakt matki z dzieckiem po porodzie przy wysokim
poziomie oksytocyny rozwija zdolnos¢ rozpoznawania, akceptowania i opieki nad
potomstwem. Nalezy to bra¢ pod uwage i jasno podkresli¢, ze podobnie u ludzi, ten
moment jest szczegolny i warunkuje pozniejszg relacje z dzieckiem. Wptywa tez na
dtugos¢ karmienia piersia.

Pochopne wnioski: Wplyw wczesnego, ograniczonego dokarmiania na dlugos¢ i
wylacznos¢ karmienia piersia

SAME ZDZIWIENIA! (zaznaczam wykrzyknikami). Badanie opublikowane w Pediatrics
(') Objeto zaledwie 40 noworodkow (!) w drugiej dobie zycia. Z powodu ubytku pow.
5% masy ciata (!!!) potowie grupy podawano 10 ml mieszanki po kazdym karmieniu z
uzyciem strzykawki. Gdy matka wchodzita w laktogeneze 1l — wycofywano
dokarmianie. Pozostatg cze$¢ noworodkéw nie dokarmiano, tylko obserwowano
(ciekawe czy zastosowano porade laktacyjng?). Wnioski byty takie — w 1 tygodniu, jak
i w 3 miesigcu wytgcznos¢ karmienia piersig byta wyzsza w grupie, ktdra otrzymywata
niewielkie ilosci mieszanki na poczatku (!).


http://m.in/

Komentarz: Badanie wykonano na bardzo matej grupie. Wskazaniem do dokarmiania
byt juz spadek masy pow. 5%, co jest niezgodne z zaleceniami AAP 2012 (pow. 10%).
Whnioski sg pochopne i mogg narobi¢ niepotrzebnego zamieszania. Zwtaszcza, ze
wiekszos¢ czyta ,szybko”, gtdwnie tytut i nie wchodzi w szczegoty. Dobrze wiedzieg,
ze taki artykut jest, ale nie propagowac go, bo w Polsce mamy problem z nadmiernym
dokarmianiem noworodkéw mlekiem modyfikowanym, stosowanym bez wskazan na
oddziatach potozniczych i kontynuowanym przez matki po wyjsciu ze szpitala.
Pochopne wnioski z badania mogtyby jedynie ugruntowac niewtasciwe postepowanie.

Effect of Early Limited Formula on Duration and Exclusivity of Breastfeeding in At-Risk Infants: An RCT
Valerie J. Flaherman, Janelle Aby, Anthony E. Burgos, Kathryn A. Lee, Michael D. Cabana,
Thomas B. Newman. Pediatrics 2013

NASZE DOSWIADCZENIA

Mam pacjentke, ktéra od urodzenia dziecka ,walczy” o karmienie piersig. Po porodzie
nie ssato. Na oddziale szereg problemow z przystawianiem — karmita przez ostonki,
potem w konhcu kto$ podcigt wedzidetko, ale karmienie byto bolesne i niezbyt
efektywne. Podczas pierwszej wizyty pokazatam prawidtowy sposdb karmienia oraz
liczne sposoby aktywizacji. Dziecko ma takg przypadtosc, ze ssie powoli i mato
aktywnie. Poczgtkowo hiperbilirubinemia, obecnie bez objawdw. Karmi piersig bardzo
czesto, 10-12 razy na dobe. Trwa to dosyc¢ dtugo, test wagowy pokazuje 50-60 ml.
Jednak dziecko przyrasta dobrze, okoto 30g/dobe, nie wymagato w zadnym
momencie dokarmiania, od czasu, gdy sie nim zajmuje. Poniewaz matka jest
wykonczona czestymi karmieniami, podejmowatysmy proby odciggania i podawania
pokarmu zamiast 1-2 karmien, aby mogta odpocza¢, przespac sie, wyjs¢. W tym
miejscu dodam, ze jest to osoba z niedoczynnscig tarczycy leczong 25mg Eutyreoxu
(obecnie eutyreoza) oraz depresjg leczong przed cigzg escitalopramem (L2). Dziecko
ma obecnie 5 tygodni, przyrost masy prawidtowy. Ze wzgledu na sytuacje
dopuszczam podawanie sporadyczne mieszanki w celach organizacyjno-
psychologicznych. Poniewaz kobieta ma objawy depresiji poszta do psychiatry po
wypisanie leku. | tu zaczyna sie dramat polskich kobiet. Psychiatra przepisat
escitalopram 5mg, zakazat karmienia piersig (W Hale dopuszczone karmienie nawet
przy 10 mg). Zadne wysytanie badan, artykutow nie przekonato psychiatry. Napisata,
ze zna te badania, wie, ze szkodliwosc¢ leku jest znikoma, ale nie zgadza sie na
karmienie w czasie leczenia. Matka w szoku, postanowita powalczy¢ z chorobg bez
leku, bo nie wyobraza sobie przerwac karmienie, o ktére tyle zabiega. Ale to nie
koniec dramatu. Wizyta u pediatry: jesli nie najada sie do sytosci i caty czas ssie
piers, to nie moze odpoczac, wyspac sie i dobrze trawi¢, nalezy wiec karmi¢ 30
minut, a po kazdym karmieniu podawa¢ mieszanke. No to podata. Wyszto tego 270
ml na dobe. Przyrost masy prawie 60g /dobe. Konsultantki drogie, wyttumaczcie mi

ROZNE



Relacja ze Zjazdu

VI Zjazd Centrum Nauki O Laktacji odbyt sie 7-8 czerwca 2013 w hotelu BOSS w
Warszawie. Zgromadzit 240 oséb. Rozpoczat sie konferencjg szkoleniowo-naukowg
pt. ,Karmienie piersig — szacunkiem dla natury", ktérg otworzyta, w imieniu Ministra
Aleksandra Soplinskiego, pani Dagamara Korbasinska, dyrektor Departamentu Matki i
Dziecka Ministerstwa Zdrowia.

Swoja obecnoscia zaszczycili Zjazd: prof. Alicja Chybicka, Senator RP i Prezes
Polskiego Towarzystwa Pediatrycznego, pani Ewa Macieszko z Departmentu
Pielegniarek i Potoznych Ministerstwa Zdrowia, Dr Mieczystaw Szatanek,
Przewodniczgcy Okregowej Rady Lekarskiej, mgr Maria Kaleta, wiceprezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, mgr Leokadia Jedrzejewska, Krajowy
Konsultant w dziedzinie Pielegniarstwa Ginekologiczno — Potozniczego, mgr Jadwiga
Wierzbowska, Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych, dr Barbara Kot-Doniec,
Dyrektor Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych, Prof. Dorota
Kornas-Biela, Katolicki Uniwersytet Lubelski, Dr Wojciech Puzyna, Prezes Centrum
Medycznego ,Zelazna”, Dr Elwira Soplinska, osoba zastuzona, przyjaciel szkoty. Byli
Z nami wspotorganizatorzy: pracownicy i studenci Zaktadu Dydaktyki
Ginekologiczno - Potozniczej, Wydzialu Nauki o Zdrowiu, Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, pracownicy Centrum Medycznego "Zelazna",
cztonkowie Polskiego Towarzystwa Konsultantéw i Doradcow Laktacyjnych.

Konferencja rozpoczeta sie od przedstawienia kroétkiej historii 10 lat ksztatcenia
konsultantéw IBCLC w Polsce oraz podsumowania roku szkolnego 2012/2013. W tym
roku odbyty sie 23 kursy dla 730 osob.

Sesje wykladowg rozpoczeta niezwykta osoba:

Kerstin Uvnas - Moberg - profesor fizjologii Uniwersytetu Karolinska
w Szwecji, badacz i ekspert fizjologii uktadu pokarmowego oraz
wydzielania i funkcji oksytocyny. Zauroczyta nas wiedzg na temat roli
oksytocyny u kobiet karmigcych piersig w réznych sytuacjach, po
roznych rodzajach porodow. Wykazata,ze wyzszy poziom pulsow
oksytocyny u kobiet wigzat sie lepszymi umiejetnosciami spotecznymi,
mniejsza drazliwoscig, spokojem w relacjach i oczywiscie z wiekszg
objetoscig mleka wytwarzana przez matke. Oksytocyna wydzielana
przez przysadke wigze sie z adaptacjg kobiety do szeroko pojetej roli
matki (podobnie dziata oksytocyna podana z zewnatrz.) Znieczulenie
zewngtrzoponowe zaktdca w drugiej dobie po porodzie dziatanie oksytocyny. Autorka
tez zaskoczyta nas przedstawiajgc dowody na wptyw oksytocyny na mezczyzn, a takze
dzieci karmione piersig. Dziecko, jak sie okazuje, jest tez czynnym uczestnikiem
wydarzen - aktywnie stymuluje matke do wyrzutu oksytocyny poprzez swoje
zachowanie - masowanie piersi dtonmi, lizanie i ssanie brodawki.

Mgr Magda Witkiewicz zobrazowata niejako stowa prof. Uvnas-Moberg pokazujgc
filmy z przebiegu naturalnego , nie medykalizowanego porodu i pierwszego karmienia,
ktére wyglgdaty jak bajka. Zwracaty uwage spokdj i kompetencja potoznych




pomagajgcych przy porodzie i twoérczy udziat obojga rodzicow w narodzinach,
odbywajgcych sie w roznych, zaskakujgcych czes¢ widowni, pozycjach porodowych.

Dr.n.biol. Aleksandra Wesolowska podzielita sie z nami wynikami badan
dotyczacymi praktyk pozwalajgcych na pozyskiwanie pokarmu kobiecego dla dzieci i
organizacji banku mleka z prawdziwego zdarzenia, jaki powstat w Toruniu.
Przedstawita polski model pozyskiwania mleka matek, ktére jest dla dzieci wrecz
srodkiem leczniczym. Na tle innych wiodgcych krajéw réznimy sie na razie brakiem
precyzyjnych metod oszacowania, mlekiem o jakim nalezy wczesniaka karmic .
Dopiero bedg wdrazane u nas analizatory sktadu mleka ze szczegdélnym zwrdceniem
uwagi na tluszcze, aby w sposéb indywidualny dobiera¢ suplementowanie pokarmu
matki dla konkretnego wczesniaka. Autorka w swoim wystgpieniu podkreslita role
rodzicow w ksztattowaniu swiadomosci spotecznej potrzeb wczesniaka, role bankow
mleka i rodzgcg sie kooperacje roznych profesji i instytucji, aby "da¢ szanse
wczesniakowi".

Prof. Jacek Rudnicki podzielit sie refleksjami na temat myslenia noworodka,
przedstawiajgc badania czynnos$ci bioelektrycznej mozgu noworodka podczas
karmienia. Mozna byto wnikliwiej, nie tylko czytajgc mowe ciata dziecka, obejrze¢
dowody na to, ze stany umystu tak mtodego, niedojrzatego cztowieka przypominajg
nasze. Noworodek mysli nad tym co robi, przetwarza informacje, uczy sie, relaksuje...

dr n. hum. Grazyna Kmita, wprowadzita nas w fizjologie snu niemowlecia i przyczyny
jego zaburzen. ldylliczny obrazek niemowlecia przesypiajgcego noce przesladuje
rodzicow, ktérych dzieci zachowujg sie inaczej. Wazne jest, abysmy informowali
rodzicow, ze dziecko ma prawo do budzenia sie w nocy, i jest to powszechny wariant
rozwoju.

Dr n. o zdr. Beata Sztyber i prof. Barbara Krélak-Olejnik wprowadzity nas do
wyktadu kolejnego zagranicznego goscia poprzez przedstawienie oceny sytuacji w
Polsce w obszarze zywienia wczesniakow mlekiem matki, i mimo, ze juz wiele na tym
polu dokonano, przed nami jeszcze ujednolicenie zasad postepowania wobec
noworodkow i ich matek po porodzie, interdyscyplinarne szkolenie personelu i
pozyskiwanie sprzymierzencow. Nastepnie wystgpita przed nami kapitalna
propagatorka zywienia dzieci mlekiem kobiecym:

Paula Meier - Profesor na wydziale pediatrii w Rush University Medical
Center w Chicago, dyrektor ds. badan klinicznych i laktacji w osrodkach
intensywnej terapii noworodkow, ktéra podzielita sie z nami 37-letnim
doswiadczeniem zywienia matczynym pokarmem najmniejszych
dzieci, wynikami ogromnych, 5-letnich badan poréwnujgcych korzysci
zdrowotne i koszty zywienia wcze$niakow pokarmem ludzkim a
mlekiem sztucznym. Zapalita nas swoim entuzjazmem i potwierdzita,
ze szlismy s%uszna droga. Z jej wystgpienia chyba wszyscy zapamietali krotki, nie
Znoszgcy sprzeciwu sposdb motywowania matki do pozyskania pokarmu: "po prostu
potrzebuje Twojego mleka!". W jej ponad 50 t6zkowym OITN jest zatrudnionych (!) 10
przeszkolonych specjalistéw od laktacji, czes¢ z nich rekrutowato sie sposrdd rodzicéw
wczesniakéw - stuzg oni wszechstronna pomocg nowym rodzicom. Mleko kobiece jest
cenne, ba - nawet nie jest na wage ziota - jest czternastokrotnie drozsze!
Udowodniono, ze kazdy 1 ml mleka matki jest wart 560 dolaréw, bo o tyle zmniejsza




koszty leczenia NEC, ktore jest zwigzane z podawaniem mieszanki. Mieszanka zabija
komorki jelit, ktore siara by rozwineta. Ani kropli siary nie wolno wylaé. Ciekawe byto
doktadne omowienie kolonizacji mleka matki dobroczynnymi bakteriami, ktore
powodujg rozwoj korzystnej flory bakteryjnej u noworodka. Kazda matka ma inny skfad
gatunkowy. Bakterie tworzg biofilm wewnatrz przewodéw mlecznych pod otoczka.
Pochodzg z przewodu pokarmowego matki, w Il trymestrze cigzy na skutek dziatania
hormonow rozluzniajg sie potgczenia miedzykomorkowe w Sluzowce jelit, tamtedy
dobre bakterie przenikajg do krwiobiegu i osiedlajg sie w piersiach.

Po sesji wyktadowej odbyto sie uroczyste wreczenie tytutbw Honorowego Promotora
Karmienia Piersig, ktorymi w tym roku zostali wyrdznieni: Pani Dagmara Korbasinska,
dyrektor Departamentu Matki i Dziecka Ministerstwa Zdrowia, Pani Barbara Kot-
Doniec, dyrektor Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych,
Panstwo Aleksandra Strus i Maciej Tabor z Ligi Matzenstwo Matzenstwu, Panie
Magdalena Liberus i Katarzyna Friedlein z redakcji Medycyna Praktyczna-Pediatria, a
takze Panie Magdalena Misztak-Hola i Anna Patyga z Polskiego Stowarzyszenia NPR.
Nastepnie nadano certyfikaty CDL 2013 - 47 osobom, a PKP 2013 - 17 osobom.
Wybrzmiaty gromkie brawa, wszyscy otrzymali stoneczniki - znak tegorocznego zjazdu.

Na zakonczenie tego emocjonujgcego dnia, podczas uroczystej kolacji celebrowalismy
10 lat ksztatcenia Miedzynarodowych Konsultantow Laktacyjnych w Polsce. Zagrat
zespot muzyki klasycznej Bramantes, bawit nas kabaret Pawta Dtuzewskiego, wzruszat
recital prof. Jacka Rudnickiego, a potem dilugie rozmowy i okazja do wspomnien
pamietnego, pierwszego kursu z roku 2003/2004.

W sobote podczas warsztatow spieraliSmy sie ostro z dr n. med. Andreg Horvath i dr
n. med. Piotrem Dziechciarzem na tematy gastrologiczne oraz diet eliminacyjnych
dla matek karmigcych, z wypiekami na twarzy stuchaliSmy jak zorganizowany jest
oddziat Rush Hospital w Chicago, aby 98% wczesniakdw zywito sie pokarmem mamy
oraz wywracajgcych dotychczasowe poglady rewelacji na temat diet eliminacyjnych dla
matek karmigcych i przechowywania pokarmu. W drugiej czesci podczas warsztatu
lek. Moniki Zukowskiej - Rubik, mgr Kingi Osuch liczyliémy przyrosty masy i
wskazane ilosci dokarmiania, na rownoleglym warsztacie zapoznaliSmy sie z
laktotechnologig Medeli.

Zachecam do zapoznania sie z materiatami konferencyjnymi, w ktérych jest wiele szczegdétowych informacji (do nabycia przez
www.kobiety.med.pl/cnol)

Opr. lek. K. Raczek-Pakutfa IBCLC, CDL

(na podst. relacji z www.kobiety.med.pl/cnol, materiatéw konferencyjnych i wtasnych notatek)
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