HAMLET - co to jest, jak
dziata?

HAMLET, nie tym razem to nie tragiczna posta¢ z dramatu
Shakespeare’a jak w nagtéwku. Czym w takim razie jest?

Tym razem jest to kompleks biatkowy, a doktadnie jest to
kompleks ztozony z ludzkiej alfa-laktoalbuminy i kwasu
oleinowego (oba naturalnie wystepujg w pokarmie) pisatam o
tym: tutaj, tutaj 1 tutaj).

HAMLET zabija komdérki nowotworowe poprzez zmuszenie ich od
Ssrodka do samozagtady, czyli wymusza na komérkach ich
naturalng $mier¢. W badaniach wykazano, ze aby wszystko
zadziatato, potrzeba niskiego pH (takiego jak w zotadku).
Izolowana «o-laktoalbumina nie wykazuje dziatania
przeciwnowotworowego, ze wzgledu na duze powinowactwo (che¢

Xgczenia sie) do czgsteczek Ca*(wapri). Pod wptywem niskiego pH
i obecnosci kazeiny dochodzi przerwania wigzania z wapniem —
co umozliwia potaczenie czgsteczki o-laktoalbuminy z kwasem
oleinowym. Tak powstaty kompleks jest gotowy do dziatania.
Niezwykle istotnym jest fakt, ze tylko ludzkie mleko jest
Zzrédtem czasteczek tworzgacych kompleks HAMLET, w badaniach
wykazano, ze odpowiednik znajdujgcy sie w mleku krowim,
wykorzystywanym do produkcji mieszanek, nie ma tak silnego
dziatania. Jeszcze jedna rdézna polega na tym, ze HAMLET
oddziatuje tylko i wytacznie na komérki zmienione nowotworowo,
zas HAMLET, réwniez na zdrowe.

HAMLET — skad nazwa?
Human - ludzka
ALFA-lactalbumin (a-lactalbumin) — a-lactoalbumina

Made — powodujgca
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LEthal to — $mie¢

Tumor cells — komdrek guza

HAMLET %*aczy sie z powierzchnia komérki nowotworowej. Po
zwigzaniu sie z powierzchnig komdérki nowotworowej HAMLET,
wnika do wnetrza 1 przemieszcza sie do jadra, tam powoduje
rozpad struktury chromatyny (zawierajgcej DNA) 1 tym samym
fragmentacje DNA. Oprécz tego prowadzi do wewnetrznej
degradacji innych organelli komdérki nowotworowej aktywujac
kaskade kaspazy (enzymy, ktore po aktywacji niszczg biatka
komérkowe, przecinajagc wigzanie biatkowe, powodujgc ich
smieré) oraz pecznienie mitochondréw.

Aktualnie trwajg badania InVitro, nad uzyskaniem kompleksu
HAMLET w leczeniu nowotwordéw. Jak dotad udowodniono jego
skutecznos¢ w niszczeniu komdérek 40 rdéznych nowotwordw.

Dodatkowo, badania wykazaty skutecznos¢ HAMLETa w leczeniu
infekcji antybiotykoodpornych takich jak infekcje
Streptococcus pneumoniae oraz metycilinooporny Staphylococcus
aureus (MRSA)

HAMLET wigze sie i zatrzymuje aktywno$¢ pomp biologicznych i
transporterdw, ktdre pomagajag w regulowaniu przeptywu jondw na
zewngtrz komérki. HAMLET réwniez wigze i blokuje aktywnos¢
dwéch enzyméw niezbednych bakteriom do uzyskania energii.

HAMLET rozpoczyna *ancuch reakcji chemicznych, podobny do tego
w przyrodzie, wOwczas komorki bakteryjne wulegajg
autodestrukcji. Ten proces obejmuje $miertelny naptyw wapnia i
aktywacje enzyméw aktywujgcych procesy naturalnej sSmierci
(apoptozy).



HAMLET

CANCER CELL
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Caty czas odkrywane sg nowe wtasciwosci mleka kobiecego i jego
sktadnikéw, nie tylko w zywieniu niemowlagt i wptywaniu na ich
zdrowie i rozwdj, ale takze w leczeniu dorostych.

W przypadku HAMLET wykazano skuteczno$¢ w leczeniu glejaka,
raka pecherza oraz raka jelita w modelu zwierzecym, dalsze
badania juz na ludziach wykazaty skutecznos¢ w leczeniu
brodawczaka skéry oraz pecherza moczowego.

W przypadku brodawczaka, w podwdjnej Slepej prébie z placebo.
Pacjentom z brodawczakiem opornym na leczenie na dtoniach 1
stopach, podawano HAMLET lub roztwdér soli (placebo) przez 3
tygodnie, stosowany miejscowo, wyniki wykazaty:

1. Zmniejszenie uszkodzenia o ponad 75%

2. Zmniejszenie objetos$ci zmian w 100% przypadkéw

3. Zas u 83% catkowite ustapienie objawdéw w przeciggu 2 lat
od leczenia

Badanie polegato na iniekcji kompleksu HAMLET bezposrednio do
pecherza os6b chorujgcych 5x dziennie po 25mg/ml przez 5
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kolejnych dni poprzedzajacych operacje pecherza. W badaniu
moczu wykazano duze ilosci komdérek nowotworowych po 2h od
podania kompleksu HAMLET. Wiekszo$¢ sposrdéd tych komdrek byta
martwa i wykazywata smier¢ w wyniku apoptozy. Zaobserwowano
zmniejszenie rozmiaru nowotworu a w biopsji wykryto apoptyczne
(martwe) komérki nowotworu.

HAMLET wydaje sie by¢ obiecujgcym lekiem w leczeniu raka
pecherza moczowego, badania trwajga. W przeciwienstwie do
tradycyjnego leczenie jest w 100% bezpieczny i nie niesie za
sobg skutkéw ubocznych i wyniszczajgcych organizm tak jak
tradycyjne metody leczenia

A jakie jeszcze moce mleka kobiecego odkryja naukowcy, czas
pokaze.
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,Notatki 2z Rodzicielstwa
Bliskosci” - patronat.

Notatki z rodzicielstwa bliskoSci to ksigzka napisana przez
rodzicéw i dla rodzicéw. Przyblizajg oni swoje doSwiadczenia
oraz dzielg sie wiedzg na temat zyskujagcych na popularnosci
nurtéw i trenddw w rodzicielstwie. Kazdemu z nich posSwiecony
jest osobny rozdziat. Autorzy wzbogacajg swoje zwierzenia o
krotkie wyjasnienia teoretyczne oraz polecajg przydatne
lektury. W ksigzce znajdziesz informacje dotyczace:

= rodzicielstwa bliskosci,

 karmienia piersig (takze dtuzszego niz powszechnie
przyjete),

= chustonoszenia,

» Porozumienia bez Przemocy (NVC),

= metody rozszerzania diety BLW,

= roli ojca w rodzicielstwie bliskosci.

To ksigzka osobista i prosta — pomaga oswoi¢ zjawiska, ktodre
mogg wydawal sie zbyt nowoczesne lub ekstrawaganckie. Nie
stanowi teoretycznego wywodu psychologdéw czy pedagogdw, ale
przystepnym jezykiem opowiada o tym, jak wyglada codzienne
zycie wielu wspdtczesnych polskich rodzin.

Rodzicielstwo bliskosci to wiecej niz moda 1 wiecej niz metoda
wychowawcza — to postawa, sposoéb patrzenia na dziecko 1
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relacje z nim.

(materiaty wydawcy)
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Dieta mamy karmiacej pilersia
— aktualizacja 2018

#KarmieJemWszystko

Dieta mamy karmigcej to MIT, spadek po poprzednim systemie,
nastepstwo braku wiedzy na temat laktacji, nie istnieje co$
takiego. Mama karmigca powinna sie po prostu zdrowo odzywiac,
stosowaC zrdéznicowana diete, bez suplementéw w kolorowych
pigutkach. Tak, mozesz jes¢ wszystko, chociaz nie zaleca sie
fastfoodéw i alkoholu (o tym nizej), dieta powinna by¢ podobna
do tej z okresu cigzy, bogata w warzywa, owoce 1

nieprzetworzone produkty, powinna by¢ zgodna z nowa piramidag
zywieniowq.
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Instytut Zywno$ci i Zywienia

Skad sie bierze pokarm?

Z ust wstepnie rozdrobniony i nadtrawiony enzymami zawartymi w
§linie pokarm trafia do zotadka. Czas trawienia w zotadku
zalezy od tego co mama je, ale takze co jadta bezposrednio
przedtem bo dajmy na to dziecko zareagowato na gotowana
marchewke — sama marchewka gotowana nie nalezy do potraw
ciezkostrawnych, ale jes$li pojawita sie w towarzystwie miesa,
ktére w zotadku zalega 6-8 godzin!!! to wiadomo, ze reakcja
nastgpi odpowiednio pé6Zniej. Kiedy juz pokarm strawiony w
zotgdku, go opusci, przenosi sie do dwunastnicy gdzie
przechodzi kolejny etap trawienia, a nastepnie dalej do jelita



cienkiego, gdzie nastepuje powolny proces przesuwania tres$ci
jelitowej dalej dzieki tzw ruchom robaczkowym, dzieki
wyrostkom — kosmkom dochodzi to wchtaniania substancji
odzywczych do krwi: proteiny, mineraty, witaminy, ttuszcze,
cukry proste, ale takze leki, toksyny, konserwanty itd. Krew
prowadzi wszystko do watroby, peinigcej w naszym organizmie
funkcje filtra ona wszystko metabolizuje i przerabia na tatwe
do przyswojenia substancje, po opuszczeniu watroby krew rusza
w dalszg droge do komérek organizmu oraz do gruczotodw
mlecznych, ktdore pobierajg z krwi wszelkie niezbedne
substancje: przeciwciata, witaminy, mineraty, sktadniki
odzywcze, niestety nie wszystko zostato zatrzymane w watrobie
i niestety nie wszystko zostaje odfiltrowane w procesie
przetwarzania krwi na mleko. Potencjalnie alergizujgce biatka,
niektore toksyny, wirusy, konserwanty i leki przechodza przez
te bariery i dostajg sie do mleka, u bardziej wrazliwych
niemowlgt moze sie to objawia¢ kolka, wypryskiem alergicznym,
czy gorszym stolcem. Jednak nawet takie objawy nie sg
wskazaniem do stosowania diet eliminacyjnych w Swietle badan z
ostatnich 2 lat. jedynym bezwzglednym wskazaniem do stosowania
Scistej diety eliminacyjnej jest potwierdzona anafilaksja na
dane biatko, ale nie na to biatko i wszystkie okoliczne, np,
jesli stwierdzono reakcje na beta-laktoglobuline, to
eliminujemy mleko i produkty mlekopochodne, a nie przy okazji
wotowine, a na wszelki wypadek wieprzowine, jesli na biatko
kurze, to eliminujemy biat*ko, ale nie zo6*tko i kurczaka (a tym
bardziej nie caty dréb).

Co wazne, jesli mama decyduje sie wyeliminowac jakis$ sktadnik
to jedyne jakie nalezy rozwazy¢ to biatko mleka krowiego,
ewentualnie jajo 1 na okres nie dtuzszy niz 3 max 6 tyg. Matka
diete powinna z powrotem rozszerzy¢ najp6zniej w 6-stym
miesigcu zycia dziecka, aby w 7, zgodnie ze schematem
rozszerzania diety, mozna byto wprowadzi¢ do diety dziecka
produkty uzupeiniajgce w tym biatka mlek czy jajo. Alergolodzy
podkreslaja wage nie przeciggania diety eliminacyjnej dtuzej
niz 3 miesiecy w skrajnych przepadkach.



Wiecej nt diety eliminacyjnej przeczytacie w artykutach:

W wielu publikacjach udowodniono ochronng role diety
Srédziemnomorskiej w ograniczeniu reakcji alergicznych

Tak wiec mama odzywia sie zdrowo, dostarczajac z pokarmu
wszystkich niezbednych sktadnikéw: witamin, mineratdw, oraz
sktadnikéw odzywczych. Caty czas powinna obserwowa¢ dziecko.
Jesli niepokoi ja zachowanie dziecka: jest niespokojnie,
ptacze, podkurcza przy tym nézki, moze zauwazy¢ czy ma to
zwigzek z konkretnym produktem, podobnie w przypadku
ewentualnej wysypki, lub nieprawidtowego stolca dziecka
(ciemnozielonym, o nieprzyjemnym, intensywnie kwasnym zapachu,
mogg pojawié¢ sie pasma Sluzu, krew lub/i stolec moze byc
pienisty) wolwczas jest wskazdowka ze co$ dziecku szkodzi, taki
sktadnik nalezy wykluczy¢ z diety mamy karmigcej na pewien
czas, np na miesigc. Jednak nie od urodzenia na wszelki
wypadek, tylko wléwczas kiedy widzimy, ze wyraznie szkodzi.
Pamietajmy, ze pokarm jest niezalezny od diety mamy, ale to
czego mama nie dostarczy z pokarmem dziecko zabierze z
organizmu mamy, dlatego zréznicowana dieta jest niezwykle
wazna dla zdrowia i samopoczucia mamy.

Czyli co tak konkretnie moze jes¢ mama karmigca piersig??

Karmienie piersig nie wyklucza normalnej diety. Mozna jes¢
wszystko (w granicach zdrowego rozsagdku):

= orzechy i pestki (dynia, s*onecznik)
= miod,
= mieso i ryby takze surowe (a wiec tatar i sushi takze),
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= sery 1 szynki dojrzewajgce,

= sery plesSniowe,

owoce matostkowe (jabtka, gruszki)
duzopestkowe (Ssliwki, czeresnie, wisnie, nektarynki )
= drobnopestkowe (jagody, bordéwki, truskawki),

= mozna smazona cebulke,

= kapuche,

= fasolke,

» kietki,

= kKiszonki,

= grzyby lesne, mun, boczniaki i pieczarki,
 mozna jesS¢ czekolade

= cytrusy

= 1 nawet mozna to wszystko popi¢ gazowana wodg.

Sushi Z
surowym
Yososiem,
awokado
zawiniete w
nori,
propozycja
pozywnej
kolacji na
mamy
karmigcej
piersig
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Leczo:
papryka,
pomidory,
cebula,
czosnek —
pozywny obiad
dla mamy
karmigcej
piersig

Mleko robi sie z krwi, a nie z tresci jelitowej.

Mama powinna sie dobrze odzywiaé, miel zdrowa i zréznicowang
diete.

 ryby, zwtaszcza surowe — s3a bardzo zdrowe, polecam
rodzimego Sledzia, a takze szprotki i makrele wedzone na
zimno — sg Swietnym Zrodtem kwaséw Omega 3 (ktdére sa
wrazliwe na obrébke termiczng)
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= owoce 1 warzywa — dostarczajg witamin

»mieso — biatka

= orzechy i nabiat — wapn

= cytrusy — wit C

= kiszonki — maja wtasciwo$ci probiotyczne

- kasze — dostarczajq mineratoéw

» pestki dyni, stonecznika, ttuszczy nienasyconych (sa
lepsze niz oleje, gdyz dostarczajg btonnika wiecej, nt
olei mozna przeczytac¢ tutaj)

A wiec mamy jedzcie na zdrowie co chcecie.

Obserwowa¢ dziecko. A diete eliminacyjng wprowadza sie W
OSTATECZNOSCI ze wskazan medycznych, a nie na wszelki
wypadek.

T

Najprostsza

wtoska
kafetera do
cisnieniowego

parzenia
kawy . Jest
tatwa w
obstudze i
niedroga. Ze
wzgledu na
wykonanie z
aluminium,
nalezy my¢ ja
recznie. Sag
inne wersje
wykonane V4
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innych
materiatow.

PLYNY

Mama karmigca piersig powinna sie nawadniac, Zrdédta podaja
réoznie od 1,5-3 litréw na dobe, jednak nie oznacza to, ze mama
ma sie zmusza¢ do picia, nalezy pamietaé ze oprécz wody, ptyny
mozna pozyska¢ pijac herbaty ziotowe i owocowe, soki
(najlepiej swiezowyciskane, ewentualnie 1-dniowe, jesli
pasteryzowane, to najlepiej w szklanych butelkach, mleko 1
przetwory, zupy, czy jedzgc owoce i warzywa.

Mozna pic kawe (do 4 filizanek dziennie), ale prawdziwg,
najlepiej parzong w ekspresie cisnieniowym lub kafeterze, ze
wzgledu na fakt, ze rozpuszczalna jest produktem
wysokoprzetworzonym i nie ma zadnych wartos$ci ani
aromatycznych, nie zawiera olejkéw eterycznych, ani smakowych,
ani odzywczych i nie powinna sie znaleZ¢ w diecie mamy
karmigcej piersig. Mitem jest, ze kawa wyptukuje magnez z
organizmu. Swiezo zmielona i zaparzona kawa, korzystnie wptywa
na organizm cztowieka.

polecam tez artykuty okoliczno$ciowe:
i

Zrodka:

= http://kellymom.com/

= http://www.aap.org/en-us/Pages/Default.aspx

= http://www.who.int/nutrition/en/

 http://www.kobiety.med.pl/cnol/

 http://milkpower.pl/dieta-mamy-alergika/

 Greaves M. A causal mechanism for childhood acute
lymphoblastic leukaemia, Nature Reviews Cancer (2018)
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Niniejszy tekst ma charakter informacyjny 1 nie zastagpi
indywidualnej konsultacji z lekarzem pediatrg, specjalistg,
dietetykiem i doradcg laktacyjnym, decyzje o podjeciu dalszych
krokow mama musi podjg¢ sama na podstawie uzyskanej wiedzy.

Plan porodu, czyli jak sie
przygotowa¢ do pobytu w
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szpitalu potozniczym

Przepisy prawa dotyczace opieki w cigzy, porodzie i potogu
reguluja wiele aspektédw dajgc kobiecie prawa, a jednoczesnie
naktadajgc na placowki opieki zdrowia obowigzki.

Pierwsze z nich: Zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 17 listopada 2011 r. w sprawie okreslenia
warunkéw zawierania i realizacji uméw o udzielanie sSwiadczen w
rodzaju: podstawowa opieka zdrowotna — Nr 85/2011/DS0Z

Rozdziat 6
Swiadczenia poloznej poz
§ 20.

1. (...)

2. Wizyty patronazowe potoznej poz obejmujg opieke nad
noworodkiem do ukonczenia 2 miesigca zycia oraz kobietg w
okresie potogu. Realizujgc te opieke potozna poz zobowigzana
jest do wykonania w okresie dwdéch miesiecy kalendarzowych od
4 do 6 wizyt patronazowych.

3. Wizyty profilaktyczne potoznej poz obejmujg:

1) dokonanie rozpoznania probleméw zdrowotnych populacji
objetej opiekg;

2) zaplanowanie 1 realizacje na rzecz populacji objetej

opiekg, w zakresie posiadanych kompetencji, Swiadczen
profilaktycznych oraz z zakresu promocji zdrowia, w tym
prowadzenie edukacji kobiet w cigzy oraz w cigzy wysokiego
ryzyka, przygotowujgcej kobiety do odbycia porodu 1
rodzicielstwa, z zachowaniem ponizszych zasad:

a) podstawg prowadzenia edukacji przedporodowej dla kobiet
w cigzy, w tym kobiet w cigzy wysokiego ryzyka, jest
opracowany przez potozng poz 1 Stanowigcy integralng czesc
dokumentacji medycznej Swiadczeniobiorcy, plan edukacji
obejmujgcy praktyczne 1 teoretyczne przygotowanie do porodu,
potogu, karmienia piersig 1 rodzicielstwa (takze w przypadku
Swiadczen realizowanych w formie grupowej),
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b) wizyty w edukacji przedporodowej realizowane sg przez
potozng poz, poczawszy od 21 tygodnia cigzy do terminu
rozwigzania, z czestotliwos$cig nie wiekszg niz:

- 1 raz w tygodniu (okres od poniedziatku do pigtku) w
okresie od 21 do 31 tygodnia cigzy,

- 2 razy w tygodniu (okres od poniedziatku do pigtku) w
okresie od 32 tygodnia cigzy do terminu rozwigzania.

4. (...)

5. Potozna poz dokumentuje udzielane Swiadczenia zdrowotne
w prowadzonej indywidualnej dokumentacji medycznej
swiadczeniobiorcy. Wykonanie wizyt, o ktdrych mowa w ust.
2—-4, dodatkowo potwierdza podpisem
swiadczeniobiorcy/opiekuna.

Prawem kobiety jest przygotowanie sie do porodu (bez wzgledu,
czy bedzie to pordéd fizjologiczny czy tez planowane ciecie
cesarskie) 1 opieki nad noworodkiem. Aby sie dobrze
przygotowa¢ kobieta ma prawo do 1 wizyty tygodniowo, potoznej
Srodowiskowo — rodzinnej od 21 tygodnia cigzy, a od 32 tyg ma
prawo do 2 takich wizyt w tygodniu. Osoba sprawujgca opieke
nad ciezarng ustala wraz z kobieta plan opieki przedporodowej
— plan wizyt, w razie konieczno$ci takze badan. Podczas tych
wizyt kobieta powinna uzyska¢ wszelka niezbedng wiedze
niezbedna do przygotowania sie do porodu taka jak oddychanie,
nauczy¢ sie zatrzymywania oddechu i uzywania ttoczni brzusznej
niezbednej w procesie wypierania dziecka. A takze edukacji nt
karmienia piersig i opieki nad dzieckiem, a takze do 6 wizyt
poporodowych.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzesnia 2012 r. w
sprawie standardéw postepowania medycznego przy udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych 2z zakresu opieki okotoporodowej
sprawowanej nad kobieta w okresie fizjologicznej ciazy,
fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem

IV. Plan opieki przedporodowej i plan porodu


http://dziennikustaw.gov.pl/du/2012/1100
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1. Podczas opieki przedporodowej osoba sprawujgca opieke oraz
ciezarna ustalajg plan opieki przedporodowej oraz plan
porodu. Plan opieki przedporodowej obejmuje wszystkie
procedury medyczne zwigzane z opiekg przedporodowg
wraz z okresleniem czasu ich wykonania. W planie opieki
przedporodowej nalezy uwzglednié¢ mozliwo$¢ zakwalifikowania
ciezarnej do Programu badan prenatalnych, realizowanego
w ramach programéw zdrowotnych okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581, z pézn. zm.).
Plan porodu obejmuje wszystkie elementy postepowania
medycznego podczas porodu 1 miejsce porodu.

2. Plan opieki przedporodowej i plan porodu moze by¢c
modyfikowany odpowiednio do sytuacji zdrowotnej ciezarnej

w trakcie opieki.

3. Plan opieki przedporodowej 1 plan porodu powinien byc¢
dotgczany do dokumentacji medycznej. 0Osoba sprawujgca opieke
przedporodowa powinna przekazac¢ ciezarnej kopie planu opieki
przedporodowej .

4. Ciezarnej nalezy umozliwiC wybdr miejsca porodu (warunki
szpitalne albo pozaszpitalne) oraz przekazadc
wyczerpujgcg informacje dotyczgcg wybranego miejsca porodu
obejmujgcg wskazania 1 przeciwwskazania.

5. Ciezarng nalezy poinformowac, ze zaleca sie prowadzenie
porodu w warunkach szpitalnych, z zagwarantowanym dostepem do
wydzielonej dla ciec¢ cesarskich sali operacyjnej, gdzie
w sytuacji wystgpienia powiktan zardéwno u matki,
jak i u ptodu lub noworodka, mozliwe jest natychmiastowe
podjecie interwencji medycznych, adekwatne do zaistniatej
sytuacji

potozniczej lub stanu noworodka.

PRZYGOTUJ WYNIKI BADAN NAJLEPIE] Z III



TRYMESTRU

= 2 WYNIKI GRUPY KRWI Z ROZNYCH POBRAN (JESLI TAKIE SA),
lub tzw wynik potwierdzony
Wynik posiewu w kierunku paciorkowcow — GBS (wymaz z
pochwy i okolic odbytu wykonywany ok 35 tc.)
 wynik badania w kierunku chordéb wirusowych
= HIV
= HBs
= HCV
» morfologia

Jednym z praw kobiety jest stworzenie planu porodu, ktéry musi
znaleZz¢ sie w dokumentacji medycznej, jesli kobieta nie ma
wtasnego planu, szpital jest zobowigzany udostepni¢ gotowy
plan kobiecie przybywajacej do porodu, w ktdérym moze zaznaczyd
istotne dla niej informacje. Kazdy szpital tworzy plan porodu
z informacjami istotnymi dla siebie, nie zawsze sg to wszelkie
kwestie istotne dla rodzacej.

Plan porodu powinien zawiera¢ informacje osobowe, czes¢
dotyczgcg porodu i czes¢ dotyczgca opieki nad dzieckiem.

PLAN PORODU:

Gdzie bedzie odbywat sie porod i osoby
towarzyszagce podczas porodu

Imie rodzagcej, imie partnera, 1imie 1innej osoby
towarzyszacej, jesli taka jest

= termin porodu z ostatniej miesigczki i pierwszego USG
(10-14 tc)

= Szpital, dom narodzin, dom etc

Warunki w czasie porodu:

» Swiatta, nastréj , ubrania
» obecnos¢ studentéw — o ile studenci wydziatu lekarskiego



chodzg po szpitalach wycieczkami w tzw grupach
klinicznych liczacych od kilku do kilkunastu, a i zdarza
sie, ze kilkudziesieciu oséb, o tyle studentki
potoznictwa odbywajg praktyki indywidualne, lub parami,
ewentualnie w matych grupach 4 lub 8 — osobowych
- dlaczego warto dopusci¢ do swojego porodu studentke
potoznictwa?
» przede wszystkim bedzie ci towarzyszy¢ przez caty
okres porodu
» zwykle jest empatyczna chetnie pomaga, jest
wrazliwa i nie ma w sobie jeszcze ztych nawykéw i
bedzie cie wspieraé¢, nawet jesli 1innych
pracownikéw szpitala nie bedzie, jednoczesnie
szanujac twojg intymnos$¢ i potrzeby
= jest tam by sie uczy¢, takze od Ciebie, pamietaj,
ze studia potoznicze trwajg 3 lata wiec by¢ moze
to wtasnie ona bedzie przyjmowata twdj kolejny
porod juz jako petnoprawna potozna, to czego
nauczy sie w trakcie studidw moze zaprocentowad
juz na sali porodowej za kilka lat.

» wszelkie badania w trakcie porodu
= jedzenie 1 picie

Oczekiwania dotyczace przygotowania do porodu

 lewatywa, golenie etc

naturalne metody tagodzenia bolu porodowego

informacje nt .wybranych metod niefarmakologicznych
takich jak immersja wodna czy prysznic, spacerowanie,

wybdr pozycji, TENS
 korzystanie worka sako, pitki, stotka porodowego
» zapis KTG nie ograniczajacy aktywnosci

farmakologia i czynnosci medyczne podczas porodu

»znieczulenie wewngtrzotrzewnowe, gaz, inne leki w

trakcie porodu (np oksytocyna)



=zgoda na inne czynno$ci medyczne masaz szyjki,

oddzielenie dolnego bieguna pecherza p*odowego,

reczne

poszerzanie rozwarcia, przebijanie pecherza, nacinanie

krocza

PRAWO WYBORU POZYCJI WERTYKALNEJ W I
OKRESIE PORODU

III okres porodu i odpepnienie

chwila zacisniecia pepowiny, przeciecie pepowiny,
lotosowy, pobranie krwi pepowinowej

podanie lekdéw obkurczajgcych macice

Powiktania 1 cesarskie cilecie

= wskazania
= obecnos¢ osoby towarzyszgcej
= kangurowanie po porodzie

Informacje dodatkowe o stanie zdrowia

= cukrzyca, nadcisnienie,
= wady wzroku i stuchu,

1 II

pordd

- ALERGIE (wpisuj zawsze na czerwono drukowanymi literami)

INFORMACJE DOTYCZACE DZIECKA PO PORODZIE

I POBYTU W ODDZIALE:

= nieprzerwany kontakt ,skdéra do skéry”, przez co najmniej
2 godziny od porodu, karmienie piersig bezposSrednio po

porodzie

= odSluzowanie, mycie dziecka, gdzie dziecko ma przebywad
w oddziale potozniczym, przy matce, czy na noc do

oddziatu noworodkowego,

= obecno$¢ przy czynnosciach medycznych szczepienie,
pobieranie krwi (np karmienie piersig jako tagodzenie

bdlu)



»obecnos¢ przy dziecku w trakcie badania przez
pediatre/neonatologa

=sposOb karmienia i zgoda na lub brak zgody, na
dokarmianie i dopajanie, prosha o pomoc w
trudnych poczatkach

- informowanie o konieczno$ci podania smoczka, np do
badania stuchu, badania pulsoksymetrycznego

» poinformowanie o checi wczesSniejszego opuszczenia
szpitala np w 1 dobie, bezposSrednio po porodzie etc, lub
o braku zgody na opuszczenie szpitala w sytuacji, kiedy
dziecko musi zostac¢ dtuzej

podpisy ciezarnej i personelu sprawujgcego opieke — nie s3g
niezbedne, ale zwiekszajg moc dokumentu

Mozecie skorzysta¢ z naszego skorzysta¢ porodu, zaznaczajac w
okienkach wybrane opcje, lub dopisac wtasne .Postanowilismy
przedstawi¢ Wam najistotniejsze kwestie dotyczgce porodu i
opieki w oddziale potozniczo-noworodkowym, na ktdére nalezy
zwroci¢ uwage, udostepniamy wam réwniez nasz plan porodu, w
ktérym mozecie wypetnié¢ gotowe pola tak aby plan porodu by%
dostosowany do waszych potrzeb.

POBIERZ PLAN PORODU

POBIERZ KARTE NA WOZECZEK/LOZECZKO JPG
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JESTEM DZIECKIEM '
KARMIONYM WYLACZNIE PIERSIA
Drogi lekarzu, droga potoino, chee bye karmiony WYLACINIE piersiq.
Prosze nie podawaj mi butelki i smoczka. Pomdi mojej mamie
w trudnych poczgtkach. Ja naprawde potrzebuje byé blisko mojej mamy,
wiec prosze NIE ROZDIZIELAJ mnie z nig.
Nazywam sie
Jestem dzieckiem
Urodzitem sie
PROSTE NIEDOPAJA LI NIE DOKARMIA L MHMIE WH&QP
. MIESZANKA MLEKOZASTEPCIA, ufu Da— tlﬂf'
DZIEKUJE ey j
o et

DOTACJA

Prowadzenie bloga to koszt, pomagamy i piszemy PRO BONO (nie
zarabiamy), a przychodzi termin ptatnosci za serwer i domene,
pozostaje nam prosié¢ Was o wsparcie.

Ponizej znajdujg sie linki do mikroptatnosci na kwote 2, 5,
lub 10 PLN.

Kazda z was moze wybrac¢, ktora kwota jej odpowiada, liczy sie
kazda ztotoéwka.

Wszelkie nadwyzki, ktére sie pojawiag zostanag przekazane na
zakup literatury fachowej lub dostep do wirtualnych baz
artykutow medycznych.

Z géry wam dziekuje

Pozdrawiam

Dotacja PLN 2
Dotacja PLN 5
Dotacja PLN 10
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Czy w trakcie karmienia
piersig mozna by¢ honorowym
dawca?

Pytanie pojawiajgce sie dos¢ czesto na stronach i grupach
parentingowych. Jeszcze nie dawno stanowisko co do tej kwestii
nie byto jednoznaczne.

KRWIODAWSTWO

W wielu krajach byto jasno okreslone, w Polsce w stacjach
krwiodawstwa odmawiaty przyjmowania krwi od matek karmigcych,
co nadal sie zdarza, tym czasem juz w styczniu 2017 roku
Ministerstwo Zdrowia wydato oficjalne pismo, ktdére nawigzuje
trescig do standardéw zachodnich.

Standardy Swiatowe sg dos$¢ jasne:

= 0golnie 6 miesiecy po porodzie

»Dr Jack Newman podaje, ze kazda matka, ktdra przeszta
kwalifikacje, i nie ma anemii, moze oddal krew.

W zwigzku z ubytkiem Kkrwi, wazne jest prawidtowe
nawadnianie przed i po oddaniu krwi

= Nie nalezy dzwiga¢ (takze dziecka) w dniu oddania krwi

» Amerykanski Czerwony Krzyz daje zielone Swiatto na
oddawanie krwi juz po zakonczeniu potogu, czyli ok 6
tygodni po porodzie

Stanowisko_

Na podstawie__
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kwietnia 2005 r. w sprawie warunkdw pobierania krwi od
kandydatéw na dawcéw krwi i dawcéw krwi,

Jedyna dyskwalifikacjg jest cigza, pordéd i okres 6m od
zakonnczenia cigzy, nie jest nig karmienie piersig.

Tak wiec w przypadku odmowy pobrania krwi, warto sie powotad
na ustawe i stanowisko Ministerstwa Zdrowia
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Ministerstwo Zdrowia
Departament Palityld Zdrowotngj Warszawa, /], -01-2017r,

PZT.4075.2017.TK

Konrad Praybylaki
e-mail: korvad previveisk

Szanowrmy Panis,

w odpowiedzi na pismo z 3 stycrnia 2017 r., przekazare za podrednictwam poczly
alakironiczne], w sprawle kwalfikac)l dawcdw krwd, Depariament Polityki Zdrowolne|
informule, 12 rozporzadzenie z dnia 18 kwielnla 2005 1. w sprawie warunkdw poblerania
krwi od kandydaldw na dawodw krwi | dawcdw krwi (Dz. U, Nr 79, poz. 691, z pdén. zm.),
na kidre sig Pan powoluje. jednoznaceie | jasno okredla wymagania | warunkl
kwalifikacil dawcdw w poruszonym przez Pana stanie faktycznym, Powodem
dyskwalifikagl czasows| (na okres & miesigoy) jest pordd lub zakodczenie cigty.
W przypadku karmiania plersla — nle jest wekazane 2fadne przeciwskazanie

w postaci dyskwallfikac crasowsj.

Reasumujae: okres kermianin piersia nie wigze sie z zadng dyakwalifikacia crasowa.
Z pawazanigm
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DAWSTWO SZPIKU I KOMOREK MACIERZYSTYCH
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W 2010 roku postanowitam przystagpi¢ do programu . Karmitam
wowczas 1,5-raletnig corke. pojawito sie pytanie czy jest po
przeciwwskazaniem. Dtugo rozmawiatam z lekarzem fundacji
ustalajagc, ze tylko okres pierwszych 6 miesiecy po porodzie
jest faktycznym przeciwwskazaniem, rok pdézniej bedac w cigzy
(ktéra tez jest przeciwwskazaniem) wiedzgc Ze rozwija sie
prawidtowo skontaktowatam sie z fundacja, ktdéra zablokowata
moje konto na ponad rok (czyli uwzgledniajgc date rozwigzania
+ 6m + miesigc). Moje konto aktywowa*to sie automatycznie po
ok 7m od porodu.

Tak jak w przypadku dawstwa krwi, cigza i okres ok 6 miesiecy
po porodzie jest czasowym przeciwwskazaniem do oddawania krwi
1 szpiku.

Dla kobiety 1z depresja
poporodowa karmienie pilersia
tez jest lekiem

przedruk: http://www.mp.pl/pediatria/wywiady/16775
4,dla-kobiety-z-depresja-poporodowa-karmienie-
plersia-tez-jest-lekiem

Wywiad przeprowadzita: Agnieszka Krupa

Dysponujemy lekami przeciwdepresyjnymi, ktdére dopuszczaja
kontynuowanie karmienia piersig. Lekarz, ktdéry nakazuje
przerwanie karmienia piersig, pozbawia kobiete najwazniejszego
zadania, jakie wypetnia w roli matki i1 pogtebia jej poczucie
porazki.
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Dr Joanna Krzyzanowska-Zbucka. Fot. Jacek tagowski / Agencja Gazeta

dr Joanna Krzyzanowska-Zbucka — psychiatra, ordynator 0Oddziatu
Zapobiegania Nawrotom I Kliniki Psychiatrycznej Instytutu
Psychiatrii i Neurologii w Warszawie. Przewodniczgca Filii
Warszawskiej Sekcji Naukowej Psychiatrii Srodowiskowej
1 Rehabilitacji Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego. Jedna
z zatozycieli Fundacji ,eF kropka” przeciwdziatajgcej
dyskryminacji chorych psychicznie. Pracuje w Pracowni Terapii
i Rozwoju w Warszawie. Ma za sobg kilka lat wspoéipracy
z Fundacjg ,Rodzi¢ po Ludzku” w Poradni , Poczatek dla kobiet
w cigzy i matek matych dzieci”. Nadal leczy pacjentki
z okotoporodowymi zaburzeniami psychicznymi.

Agnieszka Krupa: Czym jest depresja poporodowa?

Dr Joanna Krzyzanowska-Zbucka: Zaburzeniem psychicznym, na
ktére cierpi oko*o 20% kobiet, ktdore urodzity dziecko. Moze

by¢ jednorazowym epizodem albo przejs¢ nastepnie w stan
przewlekty.

Czasem myli sie jg z depresjg okotoporodowg, czyli nawrotem



depresji u kobiet, ktdére wczes$niej na niag chorowaty,
a przypadajgcym na okres po urodzeniu dziecka. Jest tez inny
stan okreslany jako baby blues, ktéry dotyczy 50-80% mtodych
matek. Sa to wahania nastroju zwigzane z okresem adaptacji do
sytuacji, zmianami hormonalnymi, ktdérych w zasadzie sie nie
leczy, ale potrzebne jest wsparcie i pomoc otoczenia kobiety.

Tego stanu nie powinno sie lekcewazy¢, bo kobiety, ktére
przechodzg przez poporodowe zaburzenia depresyjne,
w wiekszo$ci miaty tez baby blues. Moze gdyby wczesSniej
otrzymaty wsparcie, depresja by sie nie rozwineta albo
przebiegata tagodniej.

Co ja powoduje?

Znaczenie ma splot rdéznych czynnikéw: biologicznych (pordd,
potdg, utrata krwi, zmeczenie, gwattowne zmiany hormonalne)
oraz psychologicznych (stres i duza zmiana w zyciu kobiety,
niezaleznie od tego, czy to pierwsze czy kolejne dziecko).
Istniejg rowniez powody psychospoteczne — zwigzane z rola
spoteczng kobiety, relacjami w rodzinie wielopokoleniowej,
relacjg z wtasng matkg (mtoda kobieta zastanawia sie, jak to
byto, kiedy jej matka jg rodzita). Duzo sie dzieje takze
w rodzinie, pojawia sie jej nowy cztonek i zwigzana z tym inna
odpowiedzialnos¢. Co ciekawe, emigracja, ktdra jest czynnikiem
ryzyka w réznego typu zaburzeniach, ma tu szczegdlne znaczenie
— ludzie nie majag swoich korzeni, wyjezdzajg za praca,
a rodzina, ktéra mogtaby poméc, zostaje daleko.

Bardzo istotne jest samo dosSwiadczenie porodu i jego przebieg.
Rzadko sie zdarza, aby kobieta z depresja poporodowa
powiedziata, ze cigza 1 pordod przebiegty bez zaktodcen.
Stresujace wydarzenia, lek, nerwy, problemy ze zdrowienm,
traumatyczny pordéd — to wszystko ma wptyw na stan psychiczny
kobiety.

Kobiety méwig o silnym leku, zamartwiajg sie, ze nie beda
w stanie wykarmié¢ dziecka, ze dziecku cos sie stanie. Czuja
sie winne, ze cos robig nie tak, a problemy z laktacja



dodatkowo nasilajag przygnebienie.
Czy mozna przewidzieé, ktore kobiety sa zagrozone depresja
poporodowa i podjac¢ jakas profilaktyke?

Czynniki ryzyka depresji poporodowej mozna podzielié¢ na
3 grupy: psychiatryczne (np. depresja w rodzinie, przebyta
depresja poporodowa — ryzyko nawrotu 35-50%, inne zespotly
depresyjne — ryzyko 30-60%, stan euforyczny po porodzie -
ryzyko rozwoju depresji 10%), zwigzane z clgzag (niechciana
cigza, cigza zagrozona, traumatyczne dosSwiadczenia we
wczesSniejszych <cigzach, «ciezki 1lub wurazowy pordd)
1 psychospoteczne (trudne wydarzenia zyciowe niezalezne od
cigzy, samotne macierzynstwo, zte relacje z matkg, problemy
finansowe, zte relacje w rodzinie). Ginekolog i lekarz
rodzinny, zbierajgc wywiad od ciezarnej, pytajg o przebyte
choroby i przebieg poprzednich cigz, wiec juz na tym etapie
moga wyodrebnic¢ kobiety =z grupy ryzyka i baczniej je
obserwowaé podczas cigzy oraz po porodzie, aby w pore podja¢c
interwencje i nie dopus$ci¢ do rozwijania sie =zaburzen
psychicznych. Jednym ze skuteczniejszych dziatan
profilaktycznych jest udziat w zajeciach w dobrej szkole
rodzenia, ktdére uswiadamiajg kobiete i zmniejszaja jej
niepokdj.

Czy kobiety same rozpoznaja u siebie zaburzenia depresyjne
i zgtaszajg sie po pomoc?

Swiezo upieczona mama rzadko dokona takiej autorefleksji, jest
zbyt pochtonieta nowg sytuacja. Na ogdét depresje zauwazaja jej
bliscy i znajomi, rzadziej lekarz lub potozna. Nie od razu tez
uda sie stwierdzié¢, ze to depresja, bo lek, niepokdj czy
ogélne rozstrojenie nerwowe sg typowe dla tego okresu.
Czujnos¢ otoczenia powinna sie zwiekszyé¢, jesli lek jest
bardzo nasilony 1 nie mija. Sg tez bardziej oczywiste sytuacje
— kiedy kobieta nie jest w stanie sie zajg¢ swoim dzieckiem,
nie odpowiada na jego potrzeby, jest obojetna.

Kobiety méwig gtéwnie o silnym leku. Dotyczy on zwykle dziecka



lub samej matki, ktdéra na przyktad zamartwia sie, ze nie
bedzie w stanie wykarmi¢ dziecka. Ten stan pogtebiaja problemy
z laktacja, obawa, ze dziecku co$ sie stanie, ze zachoruje;
czasem lek o matzenstwo i prace. Kobiety czujg sie winne, ze
co$ robia nie tak, czuja potepienie ludzi, ze Zle sie zajmuja
wtasnym dzieckiem.

Macierzynstwo to ciezka praca — matka nie dosypia, jest
zmeczona, dziecko pochtania jej sity. Zdrowa matka w kontakcie
z dzieckiem odczuwa gratyfikacje, przezywa przyjemnoscC przy
karmieniu piersig, dziatajg hormony, ktdre pomagajg wytrzymac
obcigzenia zwigzane z opieka nad noworodkiem. Kobieta
w depresji tej gratyfikacji nie ma, nie odczuwa rados$ci
1 satysfakcji, opiekuje sie dzieckiem automatycznie,
z obowigzku i nie ma przyjemnosci z przytulenia ani usSmiechu
malucha. To duze nieszczescie. Kobieta ptacze, nie zajmuje sie
dzieckiem, wyraznie sie boi, jest spieta i przerazona. Jej
stan bardzo wptywa na relacje z dzieckiem, dlatego kobiet
z depresjg nie mozna pozostawiac bez pomocy.

Czy lekarze czesto kieruja kobiety na konsultacje
psychiatryczna?

NajczesSciej zgtaszajg sie bliscy kobiety, najrzadziej do
psychiatry kierujg inni lekarze. Zdarza*o sie, ze neonatolodzy
przysytali do mnie pacjentki, ale to rzadkie przypadki.
Swiadczy to chyba o tym, ze lekarze niepsychiatrzy rzadko
podejrzewajg depresje poporodows.

Jakie objawy u kobiety po porodzie powinny zaalarmowacd
lekarza?

Najbardziej niepokojace sg mysli o smierci swojej lub dziecka,
poniewaz mogg zostal zrealizowane. Bardzo pomocna w ocenie
stanu pacjentki jest Edynburska Skala Depresji Poporodowe]
(www . depresja-poporodowa.pl/edynburska-skala-depresji-
poporodowej.php). To bardzo prosta skala samooceny zawierajgca
10 pytan na temat samopoczucia. Lekarz moze przekazac¢ kobiecie
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takg ankiete do wypetnienia choéby podczas oczekiwania na
wizyte w poczekalni, wtedy nie musi przeprowadza¢ pogtebionego
wywiadu, bo wynik testu sugeruje, czy pacjentke nalezy
skierowa¢ do psychiatry. Problem zaczyna sie, kiedy kobieta
zapyta: dokad?

Niestety oferta ambulatoryjnej opieki psychiatrycznej poza
duzymi miastami wyglada kiepsko, cho¢ istniejg rejonowe
Poradnie Zdrowia Psychicznego. Ginekolog, potoznik, pediatra
czy lekarz POZ powinni wykona¢ pierwszy krok i nawigza¢ z nimi
wspoliprace.

A co z myslami o zrobieniu dziecku krzywdy czy porzuceniu go?

Takie mysli, gdy sie pojawiajg — czasem nawet z wizualizacjag —
budzg w matce silne emocje, poczucie winy 1 leku przed
realizacjg. Nie nalezy ich lekcewazy¢, jesli kobieta moéwi
o tych myslach spontanicznie, a jesli boi sie je wypowiedzie¢
— trzeba zapytac¢. Rozmowa zwykle przynosi pacjentce ulge.
Czesto te mysli sg obsesyjnym odreagowaniem zmeczenia
i napiecia zwigzanego z wczesnym macierzynstwem, wystepujg nie
tylko u matek z depresjg poporodowg, mogg miel charakter
natrectwa w zaburzeniach lekowych lub obsesyjno-kompulsywnych.

Czy depresje poporodowa zawsze sie leczy farmakologicznie?

To zalezy od nasilenia i rodzaju objawow. Zaburzenia
psychiczne najlepiej leczy¢ terapig skojarzong — wazne jest
leczenie farmakologiczne, psychoterapia i edukacja. Je$li stan
kobiety istotnie utrudnia funkcjonowanie 1 zajmowanie sie
dzieckiem, wéwczas psychiatra podejmuje decyzje o leczeniu
farmakologicznym.

W sytuacji, kiedy leczenie jest bezwzglednie konieczne, bo
istnieje zagrozenie zycia, chora ma mysli 1lub tendencje
samobdjcze, psychiatra powinien rozwazy¢ hospitalizacje.
W Polsce niestety nie ma miejsc, gdzie mozna hospitalizowad
matke z dzieckiem, wigze sie to z separacjg, a to jest kolejna
trauma 1 dla matki, i dla dziecka.



Czy leczenie farmakologiczne jest przeciwwskazaniem do
karmienia piersiag?

Nie, poniewaz aktualnie istniejg leki, ktdre dopuszczaja
kontynuowanie karmienia dziecka piersig. 0d 18 lat lecze
farmakologicznie kobiety w trakcie laktacji i kazdorazowo
wspolnie =z pacjentkg podejmujemy Swiadomg decyzje
0 nieprzerywaniu karmienia piersig. Lata doswiadczen i kolejne
publikacje naukowe potwierdzajg, ze jest to mozliwe. Dzisiaj
widze, ze coraz wiecej lekarzy decyduje sie na ten krok.

Jednym ze skuteczniejszych dziatan profilaktycznych jest
udziat w zajeciach w dobrej szkole rodzenia, ktodre
uSwiadamiajg kobiete i zmniejszajg jej niepokdj.

Czym powinien sie kierowaé lekarz przy doborze leku?

Nie ma klinicznych badan eksperymentalnych z randomizacja, ale
sg badania obserwacyjne w populacji kobiet, opisy serii
przypadkéw i inne doniesienia naukowe. Dane te wykorzystano do
stworzenia wykazéw lekéw, ktdére mozna podawaé kobiecie podczas
karmienia piersig, a takze kategorii ryzyka laktacyjnego
wedtug prof. Hale'a. Bardzo dobrg internetowg bazg do szybkiej
weryfikacji bezpieczenstwa lekéw przepisywanych kobiecie
karmigcej piersig jest na przyktad amerykanski LactMed
(www.toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm), stworzony
przez National Library of Medicine.

Rodzice obawiajg sie, ze leki zaszkodzg dziecku, dlatego
trzeba z nimi doktadnie oméwié¢ ryzyko i ewentualne dziatania
niepozadane. Kiedy to leczenie jest wskazane, ale nie
bezwzglednie konieczne, pacjentki nie mozna do niczego
zmuszac.

Mysle, ze dla niektérych kobiet utrzymanie laktacji jest
rzeczywiscie wazne, ale niektére z nich nie sg gotowe na
karmienie piersig. One, paradoksalnie, z ulgg przyjmuja
wiadomos¢, ze przy lekach powinny przerwa¢ karmienie.
Pamietajmy, aby zalecenia byty zgodne z oczekiwaniami kobiet.
Wtedy proces leczenia przebiega lepiej, a powrdét do zdrowia


https://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm

jest znacznie szybszy.

Co jesli kobieta za wszelka cene chce karmi¢ piersig, ale
styszy od lekarza, ze musi je przerwaé¢, bo przyjmuje leki?

To bardzo trudna sytuacja. Kobieta jest w kiepskiej kondycji —
nie dos¢, ze uwaza sie za ztg matke, to jeszcze nie moze
karmi¢ swojego dziecka. To dla niej kolejna porazka,
pogtebiajgca jej przygnebienie. W takim przypadku radzitabym
zasiegngC¢ alternatywnej opinii innego lekarza, poniewaz mozna
dobra¢ leki bezpieczne podczas laktacji. Lekarz, ktdry zaleca
odstawienie dziecka od piersi, chyba nie zdaje sobie sprawy,
ze pozbawia kobiete najwazniejszego zadania, jakie wypetnia
w roli matki.

Istniejg sytuacje szczegb6lne, jak psychoza, w ktérych
rzeczywiscie nalezy przerwaé karmienie piersiag, bo matka staje
sie zagrozeniem dla zycia dziecka i wymaga innych lekow
(przeciwpsychotycznych), ale to sa wyjatki. Natomiast jesli
leczy sie depresje u kobiet w cigzy, dobrze wybierac¢ lek,
ktory bedzie mozna utrzymal po porodzie, aby mtoda mama mogta
karmi¢ dziecko. Jest w czym wybierac¢, bo paleta skutecznych
i bezpiecznych lekéw, ktdédre mozna *aczyé¢ z laktacjg, bardzo
sie w ostatnich latach poszerzyta.

Ktore to leki?

Siegamy po preparaty z grupy selektywnych inhibitoréw wychwytu
zwrotnego serotoniny. Ja najchetniej stosuje sertraline — jest
bezpieczna, zarejestrowana takze dla dzieci i posiada
odpowiednig klasyfikacje FDA. Istnieje mozliwo$¢ modyfikacji
dawek. Lek dziata rdéwniez przeciwlekowo i przeciwobsesyjnie.
Zdarzyt*o mi sie leczy¢ sertraling ciezkie zespoty obsesyjno-
kompulsywne i zespoty natrectw, ktdore uniemozliwiaty matce
opieke nad dzieckienm.

Pediatra lub lekarz rodzinny powinni wiedzie¢, do jakiej
poradni zdrowia psychicznego kierowa¢ pacjentke, jaki jest
czas oczekiwania na konsultacje.



Czy dla kobiet z depresja poporodowa karmienie piersig jest
rzeczywiscie wazne?

Z mojego dosSwiadczenia wynika, ze jest bardzo istotne.
Pacjentki, ktdére nie mogg karmié¢, doswiadczajg nawrotow
traumy, czujg zal, ze nie przezyty tego waznego czasu tak,
jakby chciaty, sg bardziej podatne na epizody depresyjne, maja
poczucie porazki.

To takze najlepszy sposOb budowania relacji miedzy dzieckiem
a matkg. Bardzo istotnej relacji, ktdéra rzutuje na cate zycie
dziecka i jego funkcjonowanie w dorostym zyciu. Dziecko
potrzebuje matki utrzymujgcej z nim kontakt.

Jakie btedy popetniaja lekarze, ktorzy lecza takie pacjentki?

Majg tendencje do bagatelizowania potrzeby kobiet do
utrzymania karmienia piersig. Nalezy sprawdzi¢, jak kobieta
zdefiniuje koniecznos$¢ przerwania laktacji — mozliwe, ze jako
kolejng porazke. Nie powinno sie naciska¢ na matke, aby
przerwata karmienie piersig. Trzeba poszuka¢ leku, ktéry nie
wymaga rezygnacji z laktacji. Lekarz, ktéry nie czuje sie
pewnie lub nie ma dos$wiadczenia w postepowaniu w takich
przypadkach, powinien skierowa¢ chorg do innego specjalisty.

Kolejny problem to niedocenienie psychoterapii. Kierujmy
pacjentki na terapie — czasem same, a czasem na terapie
rodzinng lub grupowa. W Polsce niestety nie ma struktury
opieki psychiatrycznej, ktéra oferowataby pomoc kobiecie
w okresie okotoporodowym, obejmujgcg edukacje 1 wsparcie
medyczne. Trzeba wiele zachodu, aby znalez¢ takich
specjalistow. Czasami pozostajg tylko odptatne wizyty
w prywatnej placédwce. Srodowisko psychiatryczne stara sie
wdrozy¢ Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego
i przeprowadzi¢ reforme psychiatrii oparta na psychiatrii
srodowiskowej i uwzgledniajgcag takze pomoc kobietom. Takie
systemowe zmiany w opiece psychiatrycznej umozliwityby
organizacje nielimitowanych wizyt domowych terapeutdéw nie



tylko chorym psychicznie, ale takze kobietom i ich rodzinom,
ktére przezywajg kryzys zwigzany z cigzg, porodem i potogiem.

Jak powinna wygladaé¢ wspoétpraca psychiatry z lekarzem
rodzinnym i pediatrg w opiece nad matka z depresja poporodowa
i jej dzieckiem?

Pediatra lub lekarz rodzinny powinni wiedziec, do jakiej
poradni zdrowia psychicznego kierowa¢ pacjentke i jaki jest
czas oczekiwania na konsultacje. Powinien istnie¢ jasno
ustalony schemat postepowania, bo wszystkie elementy tej
struktury (psychiatra, pielegniarka patronazowa, pediatra)
dziatajg, ale odrebnie. Do tego dochodzi problem obcigzenia
pracag lekarzy POZ.

Lekarz POZ powinien nawigza¢ wspétprace z rejonowg Poradnig
Zdrowia Psychicznego (PZP), do ktoérej bedzie mégt kierowad
pacjentki. Ustali¢ tzw. szybka Sciezke dla pacjentek
wymagajgcych bardzo pilnej konsultacji, bo na przyktad matka
zagraza zyciu swojemu lub zdrowiu swojego dziecka.

Czyli nie wyglada to rézowo?

Bezptatna pomoc dla kobiet z okotoporodowymi zaburzeniami
psychicznymi dostepna jest w ramach projektéw realizowanych
przez zajmujgce sie tym organizacje pozarzadowe lub
w szpitalach potozniczych zatrudniajgcych psychologow (co
niestety jest rzadkie). Brakuje rozwigzan systemowych na
poziomie P0Z, na przyktad psychoterapeutéw, ktdédrzy w ramach
podstawowej opieki mogliby wspieral kobiety w tym okresie.
Realizacja Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na
pewno poprawitaby te sytuacje.

Rozmawiata Agnieszka Krupa



Rozowe mleko - Serratia
marcescens, c¢zyli krwawa
pateczka

Nie nie jest to gotowy koktajl wisniowy, czy truskawkowy, nie
jest to réwniez krew gdyz, kiedy mama odcigga mleko i poleci
do butelki krew z uszkodzonego kanalika wida¢ to od razu, ale
zdarzajg sie sytuacje kiedy mama odstawia mleko biate, a
bierze rézowe, nie kojarzy uszkodzenia kanalika, ani brodawki,
a tu taka niespodzianka.
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Za taki obrdét rzeczy odpowiedzialna jest Serratia marcescens,
czyli krwawa pateczka, lub cudowna pateczka. Doktadnie ta sama
bakteria odpowiada za krew na hostii, nie to nie jest zaden
cud, to po prostu bakteria, niestety rzadko koscid6* dopuszcza
niezaleznych naukowcéw w celu weryfikacji, woli , swoich”
ktéorzy wymyslg historie typu ,komdérki z miesnia sercowego” ze
niby to z serca Chrystusa. Krwawa pateczka sSwietnie sie
rozwija na skrobi, a ta znajduje sie wypiekach takich jak
chleb i tez mozna jg tu spotka¢) czy hostii wtasnie. [V, VI]

S. marcescens jest Gram-ujemng (-) pateczka z rodziny
enterobakterii. Powigzano przypadki zakazen w $rodowisku
szpitalny na skutek nieprawidtowego postepowania ze sprzetem
medycznym, higieng rak a takze postepowaniem z mlekiem
kobiecym. Pateczka krwawa jest do$¢ powszechna co ttumaczy
czestotliwo$¢. Ze wzgledu ze wiekszo$¢ epidemia ma podtoze
szpitalne, uznaje sie ze zakazenia mleka majg wtasnie
pochodzenie szpitalne - tzw bakterie szpitalne. Jednakze
niektére badania zdajg sie tego nie potwierdzaé¢, i jednak
wykazujg, ze ponad 65% wszystkich rozpoznan ma podtoze poza
szpitalne.

Jesli sie rozejrzymy woko6t nas okaze sie, ze z krwawg
laseczka, spotykamy sie czesciej niz nam sie wydaje: pod
prysznicami,w wannach, toaletach, a nawet na mydelniczkach,
jako, ze S. marcescens uwielbia Srodowisko wilgotne.

Dlaczego S. marcescens jest czerwona?

Bakteria ta wytwarza prodigiozyne, <czerwony pigment
odpowiadajacy za takie barwienie mleka, co ciekawe pod wptywem
czynnikéw fizycznych (temperatura, promieniowanie UV) kolor
moze ulega¢ modyfikacjom od krwistoczerwonego, przez rézowy do
biatego)

Po raz pierwszy S. marcescens, zostata opisana w 1958r. 1



wtasnie na pieluszkach, ktére wyptukane czystg woda objawiaty
sie czerwonymi plamami.
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Nie znane sg doktadne ilosci wydzielanie do mleka, jednakze
uznaje sie ze sg one zbyt mate by wywotac objawy chorobowe u
dziecka, co zdaje sie potwierdzac praktyka kliniczna (brak
udokumentowanych przypadkéw zarazenia niemowlat karmionych
piersig przez matki u ktérych stwierdzono infekcje i ,rézowe
mleko”

Jednoczesnie znaczenie ma juz odcigganie 1 przechowywanie
mleka, gdyz to sprzyja namnazaniu sie bakterii (stad w
odcigganym mleku odstawionym do loddéwki zmiana zabarwienia, w
wyniku intensywnego mnozenia sie bakterii), dlatego nie zaleca
sie w przypadku infekcji podawania niemowleciu odciggnietego
mleka z powodu, w zaleznos$ci od ilosSci organizméw w 1 ml moze
spowodowa¢ nietolerancje pokarmowg (zatrucie bakteryjne:
wymioty i biegunki) lub nawet doprowadzié¢ do ogdélnoustrojowego
zakazenia bakteryjnego i sepsy (posocznicy).

W opisanych w literaturze medycznej przypadkach zaleca sie



odstawienia niemowlecia na czas leczenia.

Serratia marcescens czesto kolonizuje drogi oddechowe 1
zotgdkowo-jelitowe u niemowlagt, oraz drogi oddechowe, do lat
90-tych wuznawana byta za ustr6j niepatogenny, obecnie
odpowiada za szpitalne infekcje szpitalne, a pojawia sie
gtéwnie na oddziatach OIOM.

Infekcje uktadu oddechowego u dzieci zosta*o powigzane z
zanieczyszczeniem roztworu do inhalacji, u kolejnych dzieci na
tym samym oddziale pojawity sie podobne infekcje z tej samej
kolonii.

Najczestsze choroby wywotane przez pateczke: zapalenie opon
mézgowych, zapalenie ptuc, infekcje drdég moczowych, infekcje
tkanek miekkich 1 choroby zotadkowo-jelitowe. Serratia
marcescens powoduje réwniez infekcje zwigzane z wenflonami czy
cewnikiem moczowym. Co wazne powszechnym zanieczyszczeniem
roztworéw soczewek kontaktowych i przyczyng infekcji ocznych
zwigzanych z soczewkami kontaktowym.

W hodowlach 1laboratoryjnych (posiewy) kolonie S
marcescens mogg wyglada¢ na biate, szare, czerwone lub rézowe.

Izolacja Serratia z odciggnietego mleka matki zostata opisana
w kilku raportach, a wiekszo$¢ z nich dotyczyta OION. W
przypadku wybuchu epidemii w 2 jednostkach OION (oddziat
intensywnej terapii niemowlgt przyp. aut.), w ktdérych
uczestniczyto 17 niemowlat z 2 przypadkami smierci, szczep
izolowany zostat wyizolowany z mleka matki od matki, ktdrej
dziecko byto skolonizowane. Laktatory byty dzielone na
jednostki, a praktyki dezynfekcji nie byty
odpowiednie. Podobny wybuch obejmowat 30 niemowlagt bez
zgonéw. biegunki wsrdéd tych dzieci bytly czeste 1 czesto
przedtuzaty sie.[II]



mleczne wsparcie w swojej dziatalnos$ci trzyma sie faktéw

potwierdzonych naukowo (Zrédta do artykutdéw) i nie wnika
indywidualne wierzenia oséb czytajacych. Nie jest intencja
mlecznego wsparcia obraza¢ uczucia religijne i przekonywad
osoby wierzace w cud, ze jest inaczej, ale edukowad osoby,
ktére sprawdzonej wiedzy poszukuja. Kazdy cztowiek ma prawo
wierzy¢ w cud, jesli jest przekonany, ze do niego doszto,
nawet jesli nauka twierdzi inaczej, bo nie jest rola nauki

przekonywac¢, a jedynie weryfikowa¢ fakty.

ZRODLA :

 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4239145/
[I]

= https://academic.oup.com/jpids/article/1/4/347/952794
[II]

 https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S08842
17515316373 [III]

 http://www.pm.microbiology.pl/web/archiwum/vol5042011291
.pdf [IV]

= https://answersingenesis.org/biology/microbiology/serrat
ia-marcescens-the-miracle-bacillus/[V]

 https://www.newscientist.com/article/mgl4219282-300-scie
nce-the-miraculous-microbes-of-bolsena/[VI]

Badania obrazowe 1 karmienie


http://www.mlecznewsparcie.pl/2018/02/badania-obrazowe-i-karmienie-piersia/

pilersiag

Na forach co rusz pojawiajg sie pytania o badania obrazowe czy
mozna, czy tez sg przeciwwskazania oraz czy mozna stosowac
kontrast. Dzieje sie tak dlatego ze radiolodzy nie do konca
posiadajg wiedze o karmieniu piersig (w sumie to nie jest ich
dziatka), znajgc farmakokinetyke kontrastu zaktadajg, ze
konieczne jest odstawienie na 12 -24 — 48h (niepotrzebne
skreslic). A niektdérzy wrecz méwia, ze samo dziatanie
promieniowania rentgenowskiego sprawia ze nie mozna karmid
piersig i tu pojawia sie méj ulubiony mit — zalecenie prosze
S§ciagngc¢ mleko i wylacd.

Zacznijmy wiec od poczatku.

USG

Nie wymaga zadnych specjalnych zabiegdéw. W okresie cigzy
karmienia piersig jest to diagnostyka zupetnie bezpieczna
powszechnie stosowana. Co wazne w okresie laktacji mozna
trzeba przeprowadza¢ regularnie raz w roku badanie piersi i
narzgdu rodnego 1 karmienie piersig absolutnie nie jest
przeciwwskazaniem. Na pewno w przypadku gruczotu sutkowego
(pamietamy sutek=piers) (sutek nie jest tozsamy z brodawkg
badZz co badz sutkowa, gdyz na szczycie sutka sie znajduje)
konieczne jest spotkanie z dosSwiadczonym diagnosta ktéry
bedzie umiat zinterpretowal obraz.

O SR

RTG

Zdjecie rentgenowskie nie wymaga szczegdlnego przygotowania
(poza tym, ktdére jest wskazane ze wzgledu na obrazowany
fragment ciata) NIE WYMAGA szczegbélnego postepowania po
wykonaniu badania, nie trzeba nic odciggac¢ i wylewad, karmi¢
mozna bezposrednio po opuszczeniu gabinetu diagnostyki
obrazowej. Nie, mleko nie zostaje napromieniowane w zaden
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sposOb. Wspdtczesne elektronice aparaty rentgenowskie nie
wymagajg duzych dawek w celu uzyskania obrazu, a czas
naswietlania jest bardzo krotki. Ale nawet, jezeli zostaniecie
poddane badaniu w czasie rzeczywistym, np badanie przewodu
pokarmowego gdzie badanie jest nieco dtuzsze (aktualnie
odchodzi sie juz od tych metod, na rzecz potykania mikrokamer
w kapsutkach, gastroskopii i kolonoskopii) to nadal mleko nie
jest narazone na akumulacje promieniowanie 1 nie wymaga to
szczegdlnego postepowania po zakonczeniu badania.

TK (Tomografia Komputerowa) lub CT (ang. Computer Tomography)

Tomografia komputerowa to skany tkanek 1 organéw z
wykorzystaniem promieniowania rentgenowskiego, badanie jest
nieco dtuzsze niz zwykte przesSwietlenie i dana cze$¢ ciata
jest poddania serii przeswietlen, dzieki czemu mozna jg
doktadnie obejrze¢ ,plasterek po plasterku” i znalez¢
nieprawidtowosci. Postepowanie jak w przypadku RTG.
Promieniowanie rentgenowskie jest teratogenne, dlatego nie
stosuje sie go w okresie cigzy.

RM (rezonans magnetyczny) czesciej MRI (ang. Magnetic Resonans
Imaging)

W przeciwienstwie do TK i RTG w badaniu wykorzystuje sie
bardzo silne pole magnetyczne. Badanie jest bezpieczne u
kobiet w cigzy 1 kobiet karmigcych piersig, przeciwwskazaniem
sg wszczepione metalowe czesci (np metalowe ptytki,
rozruszniki), ktére pod wptywem dziatania pola magnetycznego
mogtby zostad¢ wyrwane, w zwigzku z tym konieczne jest
usuniecie wszystkich metalowych przedmiotéw przed wykonaniem
badania.

KONTRAST

Czasem do wykonania badania konieczne jest podanie kontrastu,
ta procedura budzi najwiecej emocji i watpliwosci, gdyz



podanie nastepuje dozylnie. Badania wykazaty, iz podanie
kontrastu nie ma znaczenia dla karmienia piersig, nie wymaga
odstawienia, przerwy, odciggania czy wylewania mleka.

Jakie mamy kontrasty? Oznaczenie w laktacyjnym leksykonie
lekéw w nawiasie

= Barium sulfate (L1) — sole baru podawane doustnie w celu
przeprowadzenia badania oktadu pokarmowego

» Diatrizoate (L2) — dozylnie w celu uwidocznienia naczynh
krwionosnych czy serca

Substancje cieniujgce nie biorg udziatu w przemianach
metabolicznych i sg szybko usuwane z organizmu. Ich zadaniem
jest gromadzenie sie w dotknietej stanem zapalnym tkance 1
umozliwienie wychwycenie anomalii. Badania wykazaty, ze
przenikalnos¢ do pokarmu jest tak znikoma, ze nie ma wpltywu
na karmione piersig niemowle. [3]

Swoje zastosowanie kontrasty znajdujg przede wszystkim w
diagnostyce zmian chorobowych w uktadzie nerwowym (mézgu 1i
rdzeniu kregowym), w tkankach miekkich (np. ptuca, watroba,
Sledziona) oraz w kosSciach. Nie sposdb przecenic¢ ich roli
rowniez w badaniach angiograficznych, ukazujgcych budowe
uktadu sercowo-naczyniowego i umozliwiajgcych wykrycie tak
powaznych zmian jak zwezenia czy tetniaki.[Z2]

Zrédta”

[1] http://www.citomed.pl/tomografia-komputerowa.448.0.html
(odczyt 23.02.2018)

[2]
http://pl.mrinmr.com/info/contrast-what-is-classification-1289
3303.html (odczyt 23.02.2018)

[3] https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1952588/



[4] http://www.mp.pl/artykuly/92374,karmienie-piersia-a-badani
a-radiologiczne (odczyt 23.02.2018)

AED - automatyczny
defibrylator zewnetrzny -

plierwsza pomoc, nie bdj sie
pomagac

Udzielenie pierwszej pomocy przedlekarskiej moze uratowad
zycie, dziecka, przyjaciela, obcego. Warto wiedzie¢ jak to
zrobi¢ w domu i w przestrzeni publicznej, bo nie wiesz kiedy
znajdziesz w takiej sytuacji.

Ja musiatam resuscytowal mojg cOérke kiedy miat*a miesigc,
zachtysneta sie mlekiem z piersi, uderzanie miedzy *opatki nie
przynosito efektu, zaczeta robi¢ sie sina, musiatam dziatad
szybko. Udato sie

Co raz wiecej miejsc publicznych takich jak hipermarkety,
centra handlowe, dworce, a nawet przystanki komunikacji
miejskiej wyposazone sg w AED. CZym jest AED. To nic innego
jak przenosny defibrylator automatyczny. Pozwala on na
udzielenie pierwszej pomocy w przypadku zatrzymania krazenia,
w 2 przypadkach: migotania komdr oraz czestoskurczu komorowym
bez tetna. nie obawiaj sie, nie musisz umie¢ rozpoznac tych
standéw, defibrylator sam przeprowadzi analize i powie czy
nalezy przeprowadzi¢ defibrylacje.

Zanim jednak wuzyjemy defibrylatora kilka podstawowych
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informacji, ktdére mogg Ci sie przydac.

1. u dzieci, zwtaszcza noworodkéw i niemowlat zatrzymanie
krgzenia zwigzane jest niemalze zawsze z zaburzeniami
oddechu, chyba ze u dziecka wystepuje wrodzona Llub
nabyta wada serca, ktdéra moze byl przyczyna zatrzymania
krgzenia

2. U 0sOb dorostych zas zatrzymanie krgzenia niemalze
zawsze wigze sie z zatrzymaniem akcji serca, z wyjatkiem
podtopien i zadtawien

te informacje sg o tyle wazne, ze determinujg dalsze
postepowanie

Rozrézniamy tez 2 postepowania

1. resuscytacje krazeniowo — oddechowa (czyli przywrdcenie
funkcji zyciowych, bez powrotu Swiadomos$ci)

2. oraz reanimacje (przywrdcenie funkcji zyciowych z
powrotem Swiadomos$ci)

REAKCJA
SPOLECZENSTWA
RATUJE ZYCIE




tancuch przezycia

Polska Rada Resuscytacji - www.prc.krakow.pl

1. UPEWNIJ SIE, ZE MIEJSCE JEST BEZPIECZNE, NIE SPADNIE NIC
NA GLOWE, NIC W CIEBIE NIE WJEDZIE (ZYWY RATOWNIK JEST
LEPSZY NIZ MARTWY RATOWNIK), JESLI UDZIELENIE
BEZPOSREDNIEJ POMOCY MOZE CI ZAGRAZAC, OGRANICZ SIE DO
WEZWANIA ZESPOLU RATOWNICTWA MEDYCZNEGO NT 112 LUB 999,
POINFORMUJ 0 MOZLIWYM ZAGROZENIU

2. JESLI JEST BEZPIECZNIE, PODEJDZ DO 0SOBY LEZACEJ Z BOKU
ZLAP ZA RAMIONA DELIKATNIE ACZ STANOWCZO POTRZASNIJ I
POSTARAJ SIE NAWIAZAC KONTAKT StOWNY, JESLI POSZKODOWANY
NIE ODPOWIADA SPRAWDZ CZY ODDYCHA

= JESLI TO DZIECKO NIE ODCHYLAJ NADMIERNIE GLOWY,
WYSTARCZY, ZE BEDZIE PROSTO



- JESLI JEST TO O0SOBA DOROStA ODCHYL GLOWE NIECO DO
TYLU NACHYL SIE, POLICZ DO 10 I NAStUCHUJ ODDECHU
(JESLI POCZUJESZ ODDECH NA POLICZKU I USLYSZYSZ
WYSTARCZY ZABEZPIECZYC TAKA 0SOBE)

W PRZYPADKU BRAKU ODDECHU SPRAWDZ TETNO (U
NOWORODKOW I NIEMOWLAT NA TETNICY UDOWEJ LUB
PACHOWEJ, U DOROStYCH NA SZYJNEJ)

zrédto: czyletlniamedyczna.pl

» JESLI NIE WYCZUWASZ WEZWIJ ZESPOt RATOWNICTWA
MEDYCZNEGO, JESLI ZEBRALI SIE LUDZIE, WYZNACZ
JEDNA LUB DWIE 0SOBY DO POMOCY POINFORMUJ O
KONIECZNOSCI WEZWANIA ZESPOLU RM, PODAJ NUMERY
TELEFONOW POWIEDZ ZE BEDZIESZ TERAZ RESUSCYTOWAC

- 0SOBA DZWONIACA MUSI ZOSTAC POINFORMOWANA GDZIE
SIE ZNAJDUJE POSZKODOWANY CzZY JEST TO OSOBA
DOROStA (MEZCZYZNA KOBIETA, DZIECKO)

- POPROS LUDZI, KTORZY OBSERWUJA ABY SIE ODSUNELI I
ZAPEWNILI DOSTEP POWIETRZA

Wazne jest takze czy restytuujemy dziecko i w jakim wieku, czy
osobe dorosta. ZAWSZE NA WYPROSTOWANYCH W tOKCIACH REKACH

ABY R0OZPOCZAC MASAZ SERCA MUSISZ ROZPIAC KURTKI, BLUZY, JESLI
KOBIETA TAKZE BIUSTONOSZ, KLATKA PIERSIOWA MUSI BYC CALKOWICIE



ODSLONIETA, JESLI JEST TAKA POTRZEBA ROZERWIJ LUB PRZETNIJ
(RATUJESZ ZYCIE, A TO JEST WARTOSC NADRZEDNA)

SRODEK MOSTKA — LINIA MIEDZYSUTKOWA

1. noworodek (czyli niemowle do 28 doby zycia)
= zawsze zaczynamy od 5 oddechéw ratowniczych
(pamietamy, zatrzymanie wigze sie z zaburzeniami
oddechowymi) — obserwujemy katem oka czy unosi sie
klatka piersiowa
= nastepnie 3 ucisniecia klatki piersiowej i 1
oddech.
= oddechy wykonujemy poprzez objecie ustami ust 1
nosa dziecka
= ucisniecie wykonujemy 2 palcami na gtebokos¢ ok 3
cm
2. niemowle (czyli dziecko od 2 — 12 m-ca zycia) i dziecko
do czasu pokwitania
= zawsze zaczynamy od 5 oddechéw ratowniczych
(pamietamy, zatrzymanie wigze sie z zaburzeniami
oddechowymi) — obserwujemy kgtem oka czy unosi
sie klatka piersiowa
» nastepnie 15 ucis$nie¢ klatki piersiowej (15:2) i 2
oddechy (nie jest bt*edem schemat 30:2).
» oddechy wykonujemy poprzez objecie ustami ust
= ucisniecie wykonujemy 2 palcami na gtebokos¢ ok 4
cm u niemowlecia, u dzieci powyzej 1 roku 5 cm ale
jedna reka, a doktadnie miejscem, w ktdérym
nadgarstek przechodzi w dton
= jesli nie wiemy wiemy ile lat ma dziecko 1lub
wiemy, ale dziecko jest rozwinietej nad wiek,
wéwczas resuscytacja wyglada jak u osoby dorostej
3. nastolatki i osoby doroste



» nastepnie 30 ucis$niec klatki piersiowej 2 oddechy
(schemat 30:2) — obserwujemy katem oka czy unosi
sie klatka piersiowa

» oddechy wykonujemy poprzez objecie ustami ust
osoby resuscytowanej

= ucisniecie wykonujemy 2 splecionymi rekoma (1 reka
potozona na drugiej 1 splecione palcami) na
gtebokos¢ ok 7 cm nadgarstek przechodzi w dton

UCISKAMY Z PREDKOSCIA OK 100 UCISNIEC NA MINUTE, CO 2 MINUTY
(OK 5 CYKLI) PONOWNIE SPRAWDZAMY CZY NIE WROCIt ODDECH I TETNO

AED

Jesli wiemy, ze w miejscu w ktdérym sie znajdujemy jest
dostepny sprzet AED wyznaczamy osobe, ktdéra go przyniesie,
jesli nie mamy nikogo do pomocy musimy radzié¢ sobie sami.
podczas otwierania szafki moze sie wtaczy¢ alarm, alarm chroni
przed kradziezg oraz informuje stuzby o potrzebie udzielenia
pomocy.

ZASADY

= AED NIGDY NIE STOSUJEMY U NOWORODKOW I NIEMOWLAT

- AED MOZEMY STOSOWAC U DZIECI JESLI SA DOLACZONE
ELEKTRODY PEDIATRYCZNE (JESLI ICH NIE MA LEPIEJ UzYC
DOROSLYCH, NIZ NIE UDZIELIC POMOCY)

- AED POSIADA INSTRUKTORA GLOSOWEGO, KTORY WYDAJE
POLECENIA, PO WEACZENIU URZADZENIA POPROWADZI PRZEZ
KOLEJNE KROKI

« AED NA KAZDEJ ELEKTRODZIE MA PIKTOGRAM INFORMUJACY GDZIE
NALEZY JA PRZYKLEIC, W PRZYPADKU DZIECKA ELEKTRONY
PRZYKLEJAMY Z PRzZODU I TYtU (na mostku i miedzy
Yopatkami), JESLI O0SOBA MA POD SKORA ROZRUSZNIK,
ELEKTRODE GORNA NALEZNY PRZYKLEIC PONIZEJ

« AED ANALIZUJE PRACE SERCA I WSKAZUJE CZY DEFIBRYLACJA
JEST ZALECANA, CZY NIE JESLI JEST ZALECANA ZADBAJ ABY
NIKT NIE DOTYKAL POSZKODOWANEGO, KAZ SIE ODSUNAC 0D



POSZKODOWANEGO, A NASTEPNIE WCISNIJ PRZYCISK
WYLADOWANIA, JESLI FUNKCJE NIE POWROCA, WROC DO MASAZU
SERCA 30:2, PO OK 2 MIN DEFIBRYLATOR NAKAZE PRZERWANIE I
DOKONA PONOWNEJ ANALIZY

JAK

DLUGO PROWADZIC RESUSCYTACJE?

. DOPOKI NIE WROCA FUNKCJE ZYCIOWE (ODDECH I TETNO)
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1. Polska Rada Resuscytacji — wytyczne 2015

Czy mleko matki moze by¢
toksyczne, trujace dla
dziecka?

W dzisiejszym Swiecie nawet zywnos¢ ekologiczna nie jest wolna
od zanieczyszczehA. Stosowanie naturalnych metod uprawy nie
gwarantuje, ze zywno$¢ bedzie zupetnie wolna od zanieczyszczen
srodowiskowych (deszcze, powietrze). Jak to sie wiec ma to
mleka kobiecego? Czy filtrowanie przez organizm matki pozwala
dostarczy¢ dziecku najczystszy pokarm, wolny od substancji
toksycznych?

Mleko matki jest bogatg substancjg o skomplikowanym sktadzie
bedgcg wypadkowg substancji produkowanych przez organizm matki
i tego, co matka przyjmuje wraz ze spozyciem pokarméw, Srodkéw
farmaceutycznych, 1lekdw czy narkotykow, ale i poprzez
inhalacje (dym papierosowy, pyt) czy kontakt ze skora.

Wiemy, ze pokarm nie jest wprost zalezny od diety matki, ale
posrednio juz tak. Wiemy, ze w jelitach wszystko, co matka zje
i wypije zostaje roztozone do mikroczgsteczek, takich jak
aminokwasy, kwasy ttuszczowe, cukry proste. Wydobywane sg z
niego witaminy i mineraty, ale co z innymi zwigzkami? Lekarze
czesto bojg sie leczy¢ karmigce mamy (dajgc wybor odstawienie
i leczenie 1lub odstepujg od leczenia) w obawie przed
przeniknieciem do mleka silnych lekoéw, ktdére mogtyby w ich
przekonaniu zaszkodzi¢ dziecku.

0 przenikalnosci do pokarmu decyduje wiele czynnikdw:


http://www.prc.krakow.pl/wytyczne.html
http://www.mlecznewsparcie.pl/2017/10/czy-mleko-matki-moze-byc-toksyczne-trujace-dla-dziecka/
http://www.mlecznewsparcie.pl/2017/10/czy-mleko-matki-moze-byc-toksyczne-trujace-dla-dziecka/
http://www.mlecznewsparcie.pl/2017/10/czy-mleko-matki-moze-byc-toksyczne-trujace-dla-dziecka/

1. wielkos¢ czagsteczki mogacej wnikng¢ z jelit do
krwiobiegu

2. filtrowanie, metabolizowanie przez wgtrobe

3. funkcjonowanie uktadu wydalniczego i nerek

4. wreszcie wielkos¢ czgsteczki mozliwej do przenikniecia
do laktocytéw (czyli komdérek mlekotwdrczych)

Czes¢ substancji przenikajacych do pokarmu jest zalezna od ich
poziomu w surowicy (wit D, K, kwasy omega), za$ inne s3 na
statym poziomie, niezaleznie od tego, ile mama ich przyjmuje
(zelazo, cukier, biatko). W przypadku lekdéw i innych
substancji szkodliwych sprawa jest juz nieco inna.

LEKI

Dr Jack Newman z Kanady, niekwestionowany autorytet w kwestii
karmienia piersig uwaza, ze podczas karmienia piersig, bez
szkody dla dziecka, mozna przyjmowaé¢ az 98% réznych substancji
leczniczych. Ponadto prof Hale z USA publikuje regularnie
aktualizowang ksigzke informujgca o ryzyku stosowania
farmakoterapii. Leki sa oznaczane wg kategorii L1-L5 (level
1-5), gdzie L1 oznacza lek bezpieczny, a L5 lek silnie
szkodliwy.

- L1 ,najbezpieczniejsze”

Grupa ta obejmuje 1leki, ktore byty przyjmowane podczas
laktacji przez duza liczbe matek bez zadnego zaobserwowanego
negatywnego efektu u karmionego dziecka. Na lekach z tej grupy
byty przeprowadzane badania wsréd matek karmigcych piersig,
ktére nie wykazaty ryzyka dla dziecka, ani mozliwosSci
odlegtego dziatania szkodliwego. Obejmuje ona takze produkty
lecznicze niedostepne drogg doustng dla dziecka.

- L2 ,bezpieczniejsze”

Grupa ta obejmuje leki, ktére byty stosowane u ograniczonej
liczby matek, ktore nie wykazaty dziatan niepozgdanych u
karmionych dzieci. Grupe te stanowig takze leki, dla ktérych



istnienie ryzyka po zastosowaniu leku jest mato prawdopodobne.

= L3 ,,prawdopodobnie bezpieczne”

Nie istniejg kontrolowane badania na grupie kobiet karmigcych
piersig, jednakze ryzyko niepozgdanego dziatania leku u
karmionego dziecka jest mozliwe. Tyczy sie takze lekow, dla
ktérych badania wykazaty tylko minimalny, niezagrazajacy efekt
niepozgdany. Lek nalezgcy do tej grupy powinien by¢ podany
tylko wtedy, gdy korzystny efekt przewyzsza ryzyko, ktore
niesie dla karmionego dziecka. Ponadto wszystkie nowe leki,
ktore nie majg przeprowadzonych odpowiednich badan, sa
automatycznie kwalifikowane do tej grupy, co jest niezalezne
od tego, jak bardzo mogg byl bezpieczne dla karmionego
dziecka.

= L4 ,prawdopodobnie szkodliwe”

Dla lekéw z tej grupy istniejg dowody szkodliwego wptywu na
karmione dziecko albo wytwarzanie mleka, jednakze korzys$ci z
ich zastosowania u matek karmigcych mogg by¢ akceptowalne
pomimo ryzyka dla dziecka (np. jezeli zastosowanie leku jest
niezbedne dla ratowania zycia albo z powodu zagrazajgcej
powaznej choroby, w sytuacji, w ktérej nie ma mozliwos$ci
zastosowania innego, bezpieczniejszego preparatu lub jest on
nieskuteczny).

= L5 ,,szkodliwe”

Badania na grupie matek karmigcych piersig wykazaty istotne 1
udokumentowane ryzyko dla dziecka w oparciu o doswiadczenia na
ludziach. Grupe tg stanowig takze leki o wysokim ryzyku
szkodliwo$ci dla dziecka. Ryzyko zastosowania leku z tej grupy
u kobiety karmigcej piersig stanowczo przewyzsza kazdg mozliwg
korzys¢ z karmienia. Leki z tej grupy sa przeciwwskazane u
kobiet karmigcych piersig.

W Polsce kategoryzacja prof Hale’a nosi nazwe Laktacyjnego
Leksykonu Lekéw i dostepna jest na stronie Centrum Nauki o


http://www.kobiety.med.pl/leki/search.php
http://www.kobiety.med.pl/leki/search.php

Laktacji.

Inaczej ma sie sprawa z serwisem ToxNet, prowadzgcym
baze LactMed. ToxNet, czyli Toxycology Data Network, to baza
lekow i innych substancji majgcych wptyw na zdrowie i zycie
cztowieka. Prowadzona jest przez Narodowg Biblioteke Medyczng
w USA (U.S. National Library of Medicine — Narodowego
Instytutu Zdrowia -> NIH National Institute of Health), jej
czesScig jest baza dziatania lekdéw u kobiet karmigcych piersig.

W bazie zgromadzone sg informacje o stosowaniu lekdéw u
hospitalizowanych matek karmigcych piersig. Badaniu podlegaja
matka, dziecko oraz pokarm w roznych okresach od podania leku.
Wyniki badan z osrodkdéw z catego Swiata sg analizowane i
prezentowane w formie opisowej. Opis zawiera informacje o
przenikalnosci do mleka, poziomie leku w pokarmie, w
zalezno$ci od poziomu we krwi oraz poziomy we krwi dziecka.
Baza uwzglednia wiek dziecka. Zawiera ona informacje o lekach,
ale takze o innych substancjach, takich jak alkohol, narkotyki
czy nikotyna, a takze ziota czy inne substancje lecznicze np.
zenszen.

Ostatnio popularny jest serwis http://www.e-
lactancia.org/ Czerpie on informacje z Lactmed i od prof.
Hale’'a tgczgac je w przystepng dla kobiet karmigcych forme.
Niestety, baza jest niepetna i zawiera niesScistoS$ci, opisujac
leki jako bezpieczne, kiedy wg prof. Hale maja oznaczenie L5.
Wskazana rozwaga w uzywaniu tego portalu.


https://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm
http://www.e-lactancia.org/
http://www.e-lactancia.org/
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Wynikajgca z informacji pozyskiwanych od badaczy konkluzja
jest taka, ze kontynuacja leczenia wraz z farmakoterapiag
przewyzsza zyski dla niemowlecia nad ryzykiem przenikniecia
substancji leczniczych do pokarmu. I tylko niewielka czes¢
lekéw i substancji leczniczych (np zenszen) jest bezwzglednym
przeciwwskazaniem do karmienia piersig.

A jak sie ma sprawa z dodatkami do zywnos$ci, $rodkami ochrony
roslin, czy innymi zanieczyszczeniami przenikajagcymi do
pokarmu?

METALE CIEZKIE:

016w, rteé¢, arsen, kadm i inne potencjalnie toksyczne metale
moga sie akumulowaé¢ w organizmie. Badanie mleka na obecnosc¢
otowiu i rteci wykonywano wielokrotnie w wielu oSrodkach na
Swiecie. Pewne jest, ze ich poziom jest zalezny od odzywiania
matki nie tylko w okresie cigzy 1 karmienia, ale 1 takze w
okresie przedkoncepcyjnym. I tak w przypadku otowiu,
gromadzagcego sie w kosSciach, wazne jest, aby matka dobrze sie
odzywiata, dostarczata wystarczajgce ilosSci dobrze
przyswajalnego wapnia np. z produktow mlecznych, aby nie
naraza¢ kosci na odwapnienie. Uruchamianie zapasdéw wapnia z
kosSci wigze sie z uwolnieniem ztogéw otowiu, a to zwieksza
ryzyko przekazania tego pierwiastka dziecku. Niemniej jednak
bardziej na dziatanie otowiu i rteci narazony jest ptod w
macicy, niz dziecko karmione piersig. Nalezy tu takze


http://www.mlecznewsparcie.pl/2017/10/czy-mleko-matki-moze-byc-toksyczne-trujace-dla-dziecka/e-4/

zauwazyC, ze w mlekach w proszku tez moga sie znajdowal metale
ciezkie. Ponadto ludzkie mleko, nawet jesli zawiera metale
ciezkie (zanieczyszczenie powietrza), wykazuje duzg zalete dla
rozwoju neurologicznego mozgu dziecka, zastepujac znaczaco
ewentualne skutki ekspozycji, a nawet wykazano mozliwosci
ttumienia i cofania skutkéw poekspozycyjnych poprzez karmienie
piersig. Uwaza sie, ze substancje takie jak: selen, glutation
(pochodna biatka serwatkowego — glutation jest
przeciwutleniaczem istotnym w detoksykacji i odpornos$ci ),
witamina E, cysteina, tryptofan, cholina, tauryna, biatka
S100B, kwas sjalowy i wielonienasycone kwasy ttuszczowe maja
dziatanie ochronne. Dodatkowo «o-laktoalbuminy wykazaty
dziatanie antynowotworowe poprzez apoptoze (powodowanie
Smierci) komdérek rakowych. o-laktoalbuminy jest to swoiste
biatko mleka ludzkiego, nie wystepuje ono w mleku krowim,
bedgcym podstawg mieszanek (mleko krowie zawiera za to prawie
nieobecne w mleku ludzkim B-laktoglobuliny, czestg przyczyne
alergii) ™

SRODKI OCHRONY ROSLIN

Jak pokazuja badania prowadzone od lat 50-tych XX wieku poziom
pestycydow w pokarmie ludzkim wyraznie spadt w krajach (w tym
w Polsce), w ktdérych wycofano stosowanie danych substancji
uznanych za silnie szkodliwe oraz ich metabolitéw, takich jak:
DDT, chlordan, heptachlor i epoksydu
heptachloru, dieldryny, heksachlorocykloheksan, heksachloroben
zenu. W ostatnich 2 dekadach w réznych panstwach $Swiata
obserwuje sie takze znaczacy spadek poziomu dioksyn i furandw.
Jednoczesnie obserwuje sie wzrost stezenia PBDE,
czyli polibromowane difenyloetery. Sg one zaliczane do grupy
persystentnych zanieczyszczen organicznych, ze wzgledu na
swoje wtasciwosci fizykochemiczne. Charakteryzuja sie one duzg
trwatoscig w Srodowisku, co moze stanowi¢ istotne zagrozenie
dla zdrowia cztowieka. Wykrywane sg w Srodowisku na catym
Swiecie 1 takze w tkankach Uludzkich. Wykazano ich
oddziatywanie na uktad nerwowy, dokrewny i immunologiczny, a



nawet zwigzek z powstawaniem nowotworéw.

Badania wykazaty, ze istotne znaczenie dla zwiekszenia
ekspozycji niemowlat na czynniki chemiczne ma utrata masy
ciata przez matke i uwalnianie substancji toksycznych z tkanki
ttuszczowej. Z tego wtasnie wzgledu diety odchudzajace i
oczyszczajagce w okresie laktacji sg przeciwwskazane, chyba ze
znaczna otytos¢ matki ma wptyw na jej zdrowie i redukcja masy
ciata (pod kontrolag lekarza, dietetyka i trenera) jest
konieczna dla jej zdrowia i funkcjonowania. Jednakze sg
substancje, ktoéore niwelujag te skutki poprzez silne
powinowactwo (zdolno$¢ *gczenia) do metali ciezkich, jak ma to
miejsce w przypadku Chlorelli. Dwa niezalezne badania
przeprowadzone w Japonii przez 2 niezalezne zespoty wykazaty,
korzystny wptyw chlorelli na oczyszczanie organizmu z metali
ciezkich. W 2011 zespét badawczy pod przewodnictwem d-ra
Takuya Uchikawa wykazat, ze spozywanie chlorelli powoduje
wydalanie zwigzkéw otowiu z katem, jednoczesnie obniza sie
poziom zwigzku w mézgu i nerkach. Wczesniej inny zesp6t pod
przewodnictwem Shiro Nakano zauwazyt, ze spozywanie chlorelli
w cigzy i podczas laktacji zmniejsza ryzyko ekspozycji ptodéw
i niemowlagt karmionych piersig na dioksyny, skumulowane w
tkance tiuszczowej matki, a uwalniane w okresie cigzy 1i

karmienia piersig"'.

Chlorella to stodkowodny glon, bogaty w biatka, duze ilosci
witamin, mineratéw, btonnika i kwaséw nukleinowych. Biatka z
Chlorelli to wszystkie niezbedne dla rozwoju 1 zdrowia
cztowieka aminokwasy. W licznych badaniach wykazano, ze
chlorella i pochodne maja zdolnos¢ obnizania poziomu
cholesterolu, zapobiegania wrzodom wywotanych stresem oraz
poprawiajg odpornos¢. Wykazano tez jej dziatanie
przeciwnowotworowe. Juz w latach 1999-2001 w badaniach na
szczurach 1 myszach wykazano, ze przyspiesza ona wydalanie
dioksyn. Dzis mamy potwierdzenie tego faktu u kobiet
ciezarnych 1 karmigcych piersig.



Wiekszo$¢ zwigzkéw chemicznych gromadzi sie w ttuszczach, ale
jest wydalanych z moczem i katem, jednak ich poziom w mleku
jest silnie skorelowany z ilo$cig przyjmowanych ttuszczoéw
zwierzecych oraz z przyrostem masy ciata. U szczuptych matek z
niskim poziomem spozycia ttuszczow zwierzecych poziomy w mleku
byty niewielkie, co ciekawe nie zaobserwowano korelacji z BMI
jako takim oraz miejscem zamieszkania. Zaobserwowano natomiast
spadek poziomu wraz z wiekiem, dtugosScig karmienia oraz
iloscig dzieci, gdyz pokarm jest jedna z dréog wydalania tej
substancji. Pomimo stworzenia wielu modeli majgcych ocenid
wptyw na niemowleta karmione piersig nie udato sie ocenid
faktycznego zagrozenia ze wzgledu na zbyt duza ilos¢
zmiennych. Biorgc jednak pod uwage ilosci w mleku i mase cia%a
dziecka zagrozenie jest znikome, korzys$ci ptynace z karmienia

piersig stanowczo je przewyzszajg.'!”

Pamietajmy tez, aby nie braé¢ bezposSrednio kopiowanych
wzajemnie od siebie przez rézne portale przedrukéw artykutéw
nt badan na mlekiem kobiecym. Dlaczego? Dlatego, ze czesto
wybierajg one najbardziej sensacyjne zdania z publikacji
naukowych bez merytorycznego oméwienia ich. Taka sytuacja
miata miejsce 2 lata temu, kiedy to Swiat obiegt ,news” jakoby
mleko kobiece by*o przyczyna akumulacji w organizmach dzieci
szkodliwej substancji Perfluorowane zwigzki alifatyczne
(PFAS), co by*o woda na mtyn dla zwolennikdédw mieszanek. Wg
artykutéw w portalach parentingowych to karmienie piersiag byto
przyczyna takowych wynikdéw badan. Skupiono sie tylko na
wartosciach, nie wzieto jednak po uwage wielu innych
informacji takich jak: grupa badawcza (81 dzieci, ale w
efekcie tylko 12 dzieci), tego, ze nie bytly jednak karmione
wytgcznie piersig w chwili, kiedy odnotowano najwyzsze
wartosci (11 mz), lokalizacji — Wyspy Owcze, gdzie podstawag
diety jest mieso waleni (a w innych krajach mozna jedynie z
wody akumulowac), a te same w sobie akumulujg te substancje z
wody, tego, ze badania byty przeprowadzane w 2000 roku, a w
2005 nakazano redukcje wykorzystania tej substancji, a wiec
spadta jej ilos¢ w Srodowisku. Nie byto pordéwnania z dziedmi



karmionymi wy*gcznie mieszankg. Nie zbierano i nie badano
probek mleka oraz nie badano rzeczywistego wptywu substancji

tej na dzieci'®.

Te wszystkie czynniki niestety sprawiaja, ze to tylko burza w
szklance wody, gdyz bez rzetelnie przeprowadzonych 1i
zweryfikowanych przez zesp6t badaczy badan w innej czesci
Swiata mozna moéwi¢ jedynie o ciekawym zjawisku, godnym
obserwacji, ale nie o wiarygodnych badaniach. A takich
kontrowersyjnych tez, co rusz pojawiajacych sie w portalach
dla rodzicéw i nie tylko, jest wiecej.

NIKOTYNA, NARKOTYKI, ALKOHOL

Aktualne badania pokazujg, ze uzywki sg szkodliwe dla dziecka,
jednakze korzysci dla dziecka przewyzszajg zagrozenia.
Okazjonalne spozywanie alkoholu wymaga odczekania 1
metabolizowania go przez organizm matki (uznaje sie ze jeden
kieliszek wina lub jedno piwo jest metabolizowanie ok 3h i
jest to czas ktéry nalezy odczekad.). Badania dopuszczaja
takze palenie papierosdéw i marihuany, gdyz nadal korzysc¢ dla
dziecka jest wieksza, niz podanie mieszanki mlekozastepczej.
Jednakze stosowanie innych narkotykéw w tym dopalaczy jest juz
mocno niebezpieczne i niewskazane.[3]

PODSUMOWANIE

Pomimo skazenia S$rodowiska i powszechnego stosowania
substancji szkodliwych, nadal karmienie piersig pozostaje
najlepszym sposobem zywienia niemowlagt. Korzysci wynikajgce z
ochronnych wtasciwo$ci mleka kobiecego, przewazajg nad
zagrozeniami wspétczesnego Srodowiska i zwigzkdéw chemicznych
stosowanych w przemysle i rolnictwie. Podsumowujgc, sktadniki
zawarte w pokarmie kobiecym nie tylko sg w stanie réwnowazyd
ewentualne skutki obecnosci toksyn, ale nawet czesSciowo je
neutralizowaé¢, a to jest wartos¢ trudna do szacowania. Dlatego
podawanie mieszanki o nieznanej zwarto$ci zanieczyszczen
chemicznych jest wiekszym zagrozeniem niz karmienie naturalne.
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