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Zachowania zdrowotne kobiet w cigzy

w 2009 i 2012 roku

Przedstawione ponizej wyniki badan opracowano na podstawie:
e ,Zachowania zdrowotne kobiet w ciqzy. Ekspertyza oparta na wynikach ogdlnopolskich badan
ankietowych z 2009 r.”, Gtdwny Inspektorat Sanitarny, Warszawa, 2009
e Raport , Profilaktyczny program w zakresie przeciwdziatania uzaleznieniu od alkoholu, tytoniu

i innych srodkow psychoaktywnych”, Instytut Medycyny Wsi, Lublin, 2013

Powyzsze dokumenty powstaty w oparciu o badania ankietowe wykonane w 2009 roku na grupie
3280 kobiet oraz w 2012 roku na grupie 2833 kobiet z catej Polski, ktére przebywaty w szpitalach wraz

z noworodkami.

PALENIE TYTONIU PRZED, W OKRESIE CIAZY | PO PORODZIE
W 2009 roku badanie wykazato, ze:

e 64% badanych kobiet nie palito przed cigza, w okresie cigzy i po porodzie,

e 36% kobiet palito tyton przed zajsciem w cigze, palito przez jakis czas w okresie cigzy lub
kontynuowato palenie po porodzie (30% z nich rzucito palenie przed lub w czasie ciazy,
natomiast 6% kobiet palito i pali nadal).

W 2012 roku badanie wykazato, ze:

e 60,2% badanych kobiet nie palito przed cigzg, w okresie cigzy i po porodzie,

e 39,8% kobiet palito tyton przed zajsciem w cigze, palito przez jakis czas w okresie cigzy lub
kontynuowato palenie po porodzie (32,85% z nich rzucito palenie przed (15,7%) lub w czasie

ciazy(17,1%), natomiast 7% kobiet palito i pali nadal).

Na podstawie otrzymanych wynikéw cieszy¢é moze fakt, iz znaczny odsetek kobiet palacych

(w 2009 roku — 85% i 2012 roku— 83%) rzucit palenie przed lub w czasie cigzy.

W 2012 roku az 22,5% kobiet byto narazonych na codzienne wdychanie dymu tytoniowego w domu,
a 11,95% w miejscu pracy. Pozostate kobiety byty narazone sporadycznie - kilka razy

w miesigcu (w domu 10,2%, w pracy 3,65%) lub kilka razy w tygodniu (w domu 6,1%, w pracy 4,6%).
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Wyksztatcenie okazato sie silnym predyktorem palenia tytoniu w czasie cigzy. Ciezarne
w wyksztatceniem podstawowym palg istotnie czesciej niz ciezarne z wyksztatceniem srednim

i wyzszym.

Takze wiek badanych kobiet miat istotny wptyw na palenie przed i w czasie cigzy. Wyniki badan z 2009

i 2012 roku pokazuja, ze im nizszy wiek kobiet, tym czestsze palenie przed i w czasie cigzy.

Najwyzszy odsetek kobiet palacych w czasie cigzy i nadal palacych (13,10%) zamieszkuje miasta
ponizej 10 tysiecy mieszkancow. Najwiecej kobiet deklarujgcych niepalenie zamieszkuje wie$

(65,79%).

Kobiety sg Swiadome ryzyka jakie niesie za soba palenie tytoniu.
W 2012 roku:
e 90,2% kobiet uznato aktywne palenie tytoniu jako wysoki czynnik ryzyka dla rozwijajgcego sie
ptodu, a 82,8% kobiet rdwniez dla zdrowia matki,
e 78,7% kobiet uznato, ze przebywanie w zadymionym Srodowisku niesie za sobg wysokie

ryzyko dla rozwijajgcego sie ptodu, a takze 64,2% dla zdrowia matki.

W 2009 i 2012 roku stwierdzono, ze im wieksza jest Swiadomosé kobiet na temat szkodliwosci
palenia i biernego palenia na ich zdrowie lub zdrowie dziecka, tym rzadziej podejmujg one ryzyko

palenia tytoniu.

Konsekwencje palenia tytoniu w cigzy na podstawie badan z 2009 roku:

e Palenie tytoniu przez kobiete przed i w okresie cigzy moze podwyzsza¢ ryzyko wystapienia
wczesniejszego porodu ciezarnej. Najwyzszy odsetek kobiet, ktére miaty wczesny porédd
wystgpit w grupie ciezarnych palacych przez caty okres cigzy i kontynuujacych palenie po
porodzie (11%). Nieco nizszy odsetek wczesnych porodéw notowano wsrdd kobiet, ktére
palgc przed cigzg lub przez pewien okres cigzy zdecydowaty sie w tym czasie ostatecznie
zaprzestaé palenia (9%).

e Kobiety, ktére pality przez caty okres cigzy dwukrotnie czesciej rodzily dzieci z niedowaga
(w 12%) niz kobiety, ktére zaprzestaty palenia w czasie cigzy (6%) lub nie pality przed

i w okresie cigzy (5%).
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PICIE ALKOHOLU W CZASIE CIAZY
W 2009 roku 14,1% kobiet spozywato napoje alkoholowe bedac w cigzy. Kobiety deklarowaty
nastepujaca czestotliwosc picia w ciggu ostatniego roku:

e raz w miesigcu lub rzadziej - 71,6%

e dwa do czterech razy w miesigcu - 22,7%

e dwa lub trzy razy w tygodniu - 4,3%

e cztery lub wiecej razy w tygodniu - 0,4%.

W 2012 roku po zajsciu w cigze 10,1% kobiet spozywato alkohol z nastepujaca czestotliwoscia:
e raz w miesigcu lub rzadziej - 8,5%
e dwa do czterech razy w miesigcu - 1,3%
e czesciej niz raz w tygodniu - 0,3%

89,9% kobiet catkowicie powstrzymywato sie od picia alkoholu w jakiejkolwiek postaci.

W 2012 roku kobiety najczesciej spozywaty w cigzy:
e czerwone wino (44,9%),
e piwo (30,3%),
e niskoalkoholowe piwo (29,8%),
e biate wino (11,6%),
e mocne alkohole (5%),
e ,coolery” (2,2%),

e wina wzmocnione (0,7%).

Piciu alkoholu w cigzy sprzyja wyisze wyksztatcenie i mieszkanie w duzym miescie.

Swiadomos$¢ kobiet na temat szkodliwosci picia alkoholu w czasie cigzy (na podstawie wynikow
badan z 2012 roku):

e Prawie wszystkie kobiety, przyznaty, ze spozycie duzych ilosci alkoholu stwarza duze
zagrozenie dla zdrowia i zycia matki (96,2%) oraz ptodu (98,6%). Nadal jednak istnieje grupa
kobiet ktdra stwierdza, ze picie nawet duzych ilosci alkoholu nie niesie ze sobg ryzyka dla
ptodu i matki (odpowiednio 0,3% i 0,3%),

e Tylko czes¢ ankietowanych kobiet, byta sSwiadoma ryzyka dla matki (45,8%) i ptodu (62,1%)

zwigzanego z konsumpcja niewielkich ilosci alkoholu w czasie cigzy. Znaczna czes¢ kobiet
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uznata natomiast, ze picie niewielkich ilosci alkoholu nie jest szkodliwe dla ptodu i matki

w czasie cigzy (odpowiednio 2,5% i 5,0%).

Picie alkoholu a porady lekarskie (na podstawie wynikow badan z 2012 roku)):

Ponad potowa badanych kobiet (56,5%) przyznata, ze lekarz w czasie ich cigzy nie dyskutowat
z nimi problemu spozycia alkoholu w cigzy,

W przypadku 42,1% kobiet, lekarz zalecat powstrzymanie sie od picia jakiejkolwiek ilosci
alkoholu podczas cigzy,

Znaczna liczba sposrdd kobiet informowana byta przez lekarza, ze picie matej ilosci alkoholu
jest dopuszczalne lub zalecane, aby utrzymad cigze (0,6%), lub z innych niewymienionych

przyczyn (0,8%).

Konsekwencje picia alkoholu w czasie cigzy:

Do najpowazniejszych konsekwencji picia alkoholu przez ciezarne dla ptodu nalezg Zespédt

Alkoholowy Ptodu, czyli FAS (Fetal Alcohol Syndrome) i jego mniej wyrazista odmiana FAE (Fetal

Alcohol Effect). Charakteryzuje sie on deformacjami twarzy, zaburzeniami wzrostu, trwatym

uszkodzeniem mdzgu oraz uposledzeniem umystowym. Znane sg réwniez inne choroby o tej etiologii,

defekty urodzeniowe zwigzane z alkoholem (ARBD — Alcohol Related Birth Defects), oraz zaburzenia

neurorozwojowe zwigzane z alkoholem (ARND — Alcohol Related Neurodevelopmental Disorder).

ARBD moze ujawnié sie pod postacig choroby serca, zaburzen stuchu i wzroku oraz choroby nerek.

Za$ do objawoéw ARND nalezg uszkodzenia osrodkowego uktadu nerwowego i zaburzenia psychiczne.

Alkohol zwieksza rowniez ryzyko wewnatrzmacicznego obumarcia ptodu.

W 2009 roku w przypadku kobiet, ktére pity alkohol, zwtaszcza w ciggu ostatnich 6 miesiecy:
13,7% dzieci urodzito sie z waga urodzeniowa ponizej normy, 19,2% noworodkéw miato niska
dtugos$¢ ciata (do 53 cm), 10,7% miato wynik w skali Apgar ponizej dobrego, u 16,1%
noworodkéw wystgpity wady wrodzone, 11,4% urodzito sie przedwczesnie, a w 12,4%
wystapity komplikacje w czasie ciazy.

W 2012 roku, na 50 dzieci (2,3%) ze zgtoszonymi wadami wrodzonymi, u 0,5% rozpoznano:
cechy zespotu FAS, wady wielogenowe, zmiany skérne, wady konczyn i palcéw oraz
twarzoczaszki. Wsrdd cech zespotu FAS stwierdzono niedorozwdj ptytek paznokciowych,

krotkie szpary powiekowe, brak rynienki nosowo-wargowej, zez, cienkg gérng warge, krotka

szyje.
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INNE SUBSTANCIJE PSYCHOAKTYWNE
W 2012 roku:

e 2,2% kobiet zadeklarowato przyjmowanie srodkéw uspokajajacych lub nasennych.
Wiekszos¢ srodkéw przyjmowanych przez ciezarne byta dostepna bez recepty (1,45%),
czes$é na recepte za wiedzg lekarza(0,99%) i tylko 0,18% na recepte bez wiedzy lekarza.

e 3,35% badanych zadeklarowato przyjmowanie innych srodkéw psychoaktywnych
(narkotyki, dopalacze, srodki pobudzajace), z czego najwieksza ilo$¢ kobiet (0,74%)
przyznata sie do stosowania haszyszu i marihuany podczas cigzy.

Prawie wszystkie respondentki byty Swiadome, ze zaiywanie narkotykéw i innych substancji

psychoaktywnych jest bardzo ryzykowne dla zdrowia i Zycia ptodu oraz matki (97-99%,).



