Spychalska Julita. The influence of physical activity, specialized exercises and diet on pregnancy and delivery according to
pregnant women attending a childbirth school. Journal of Education, Health and Sport. 2021;11(12):89-138. (1-51). eISSN
2391-8306. DOI http://dx.doi.org/10.12775/JEHS.2021.11.12.008

https://apcz.umk.pl/JEHS/article/view/JEHS.2021.11.12.008

https://zenodo.org/record/5773432

The journal has had 40 points in Ministry of Education and Science of Poland parametric evaluation. Annex to the announcement of the Minister of Education and Science of December 1, 2021. No.
32343.
Has a Journal's Unique ifier: 201159. Scienti iscipli i Physical Culture Sciences (Field of Medical sciences and health sciences); Health Sciences (Field of Medical Sciences and
Health Sciences).

Punkty Ministerialne z 2019 - aktualny rok 40 pi ow. Zalacznik do il Ministra Edukacji i Nauki z dnia 1 grudnia 2021 r. Lp. 32343. Posiada Unikatowy Identyfikator Czasopisma:
201159.
Przypisane dyscypliny naukowe:Nauki o kulturze j (Dziedzina nauk ych i nauk o zdrowiu); Nauki o zdrowiu (Dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu).

© The Authors 2021;
This article is published with open access at Licensee Open Journal Systems of Nicolaus Copernicus University in Torun, Poland
Open Access. This article is distributed under the terms of the Creative Commons Attribution Noncommercial License which permits any noncommercial use, distribution, and reproduction in any
medium, provided the original author (s) and source are credited. This is an open access article licensed under the terms of the Creative Commons Attribution Non commercial license Share alike.
(http://creati g/l Y '4.0/) which permits unrestricted, non commercial use, distribution and reproduction in any medium, provided the work is properly cited.
The authors declare that there is no conflict of interests regarding the publication of this paper.

Received: 15.11.2021. Revised: 25.11.2021. Accepted: 11.12.2021.

The influence of physical activity, specialized exercises and diet on pregnancy and

delivery according to pregnant women attending a childbirth school

Wplyw aktywnosci fizycznej, ¢wiczen specjalistycznych, diety na przebieg ciazy i
porodu w opinii kobiet ci¢zarnych uczeszczajacych do szkoly rodzenia

Julita Spychalska

Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu


http://dx.doi.org/10.12775/JEHS.2021.11.12.008
https://apcz.umk.pl/JEHS/article/view/JEHS.2021.11.12.008
https://zenodo.org/record/5773432




Streszczenie
Wplyw aktywnosci fizycznej, ¢wiczen specjalistycznych, diety na przebieg ciazy i

porodu w opinii kobiet ci¢zarnych ucze¢szczajacych do szkoly rodzenia

Stowa kluczowe: Cigza, aktywno$¢ fizyczna, ¢wiczenia, szkota rodzenia, dieta.

Celem pracy bylo wykazanie czy kobiety ci¢zarne sa aktywne fizycznie oraz jak
podczas ciazy wygladaja ich nawyki zywieniowe. Aby uzyska¢ satysfakcynujaca
odpowiedz zostaly zadane pytania uzyta zostala metoda sondazu diagnostycznego, a
technika byl kwestionariusz ankiety, ktory sktadat si¢ z 18 pytan. W pierwszej czesci
teoretycznej zostala ukazana problematyka dotyczaca aktywnos$ci fizycznej oraz diety
cigzarnej. W cze$ci drugiej- badawczej przedstawiono cata metodologi¢ badan- techniki,
metody, hipotezy, tezy, narzedzia badawczy czy teren badan. Za§ w koncowej czgsci

zostaly przedstawione wyniki badan podsumowanie i wnioski.



Abstract
The influence of physical activity, specialized exercises and diet on pregnancy and

delivery according to pregnant women attending a childbirth school

Key words: Pregnancy, physical activity, exercise, childbirth school, diet.

The aim of the study was to show whether pregnant women are physically active
and what their eating habits look like during pregnancy. To obtain a satisfactory answer,
the questions were asked, the diagnostic survey method was used, and the technique was
a questionnaire consisting of 18 questions. The first theoretical part shows the issues
related to physical activity and the diet of a pregnant woman. The second-research part
presents the entire research methodology - techniques, methods, hypotheses, theses,
research tools and research area. In the final part, the results of the research, summary and

conclusions are presented.
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Wstep

Aktywnos¢ fizyczna to element, ktory jest z nami przez cate zycie, kazdy
cztowiek wybiera takg forme¢ aktywnosci, ktérg bardziej preferuje czy jest to moze jego
pasja a czasami sposob na zycie. Powstaje coraz to wigcej nowych miejsc do uprawiania
sportow, moga to by¢ hale sportowe, ptywalnie, kluby fitness, boiska zewngtrzne czy
wewnetrzne. Owczesnie mamy coraz wigkszy poziom wiedzy na temat pozytywnych
skutkéw uprawiania sportow. Dziataja one zbawiennie nie tylko na sfer¢ fizyczng, ale
takze na psychiczng. Dla cigzarnych podejmowanie aktywnosci fizycznej stanowig dosé
istotng role. Jesli lekarz prowadzacy nie widzi zadnych przeciwwskazan do uprawiania
aktywnosci, to niesie to za sobg tylko same korzysci. Cykliczne uprawianie sportu moga

m.in. wptyna¢ na tatwiejszy pordd czy zmniejszenie bolu w kregostupie.

Zywienie w trakcie cigzy jest rownie wazne co aktywno$¢ fizyczna. W czasie
cigzy cigzarne powinny chociazby zwigkszy¢ swoje zapotrzebowanie energetyczne o
okoto 300 kcal na dobe, powinny takze unika¢ szkodliwych substancji tkj. Alkohol,
papierosy, narkotyki ale réwniez niewskazane jest spozywane surowego mig¢sa lub

nadmiernej ilo$ci kofeiny.

Celem pracy bylo wykazanie czy kobiety cigzarne sg aktywne fizycznie oraz jak
podczas cigzy wygladaja ich nawyki zywieniowe.

Aby uzyska¢ satysfakcynujaca odpowiedz zostaly zadane pytania ,uzyta zostala
metoda sondazu diagnostycznego, a technikg byta ankiet, a narzgdziem kwestionariusz
ktéry sktadat si¢ z 18 pytan.

W  pierwsze] czgsci teoretycznej zostatla ukazana problematyka dotyczaca
aktywnosci fizycznej oraz diety ciezarne;.

W czgéci drugiej- badawczej przedstawiono cata metodologie badan- techniki,
metody, hipotezy, tezy, narzedzia badawcze czy teren badan.

Za$ w koncowej czeSci zostaly przedstawione wyniki badan podsumowanie i

whnioski.



I. Cz¢$¢ teoretyczna

Rozdzial I. Anatomia i fizjologia cigzy i porodu
1.1.Uklad rozrodczy kobiety

Uklad rozrodczy tworzy uklad narzadow zewnegtrznych, do ktorego zaliczamy:
przedsionek pochwy, wargi sromowe mniejsze, wargi sromowe wicksze, techtaczke,
gruczoly przedsionkowe. 1 wewnetrznych- w jamie brzusznej Sg to: jajniki, macica,
jajowody, pochwa. Jajnik to narzad o owalnym ksztalcie, jest pokryty nabtonkiem
jednowarstwowym kostkowym lub $ciennym, pod spodem znajdziemy tacznotkankowa
btong biatawa. Jajnik mozna podzieli¢ na dwie cz¢éci rdzenng i korowg. W pierwszej
cze$ci odnajdujemy sie¢ naczyn krwionos$nych, fibroblasty czy wldkna tkanki tacznej. W
drugiej czgséci sa ciasno utozone pecherzyki jajnikowe 1 ciatka zotte. W kazdym z
pecherzykow znajdziemy jedna komorke jajowa. Jajowdd jest narzadem parzystym
potozonym migdzy okolica jajnika a gornym katem macicy. U dorostej kobiety wynosi
dlugos¢ 10 do 12 cm i jest podzielony na 4 odcinki- cze$¢ maciczna, cze$¢ jajowodu,
banke jajowodu, lejek jajowodu. Macica to narzad nieparzysty, posiada grubg $cianke o
gruszkowatym ksztalcie, jest podzielona na 3 czg$ci: trzon macicy, ciesn macicy, szyjka
macicy. W $ciance macicy sa 3 warstwy: blona surowicza, blona mig$niowa, btona
Sluzowa. Blong $luzowa wysciela nabtonek jednowarstwowy cylindryczny , a pod nim
btona $luzowa wiasciwa, ktora jest bezposrednio ztaczona z btong mig$niows. Blona
$luzowa szyjki macicy ma faldowania czyli fatdy pierzaste. Sluz wypehia kanat szyjki
macicy, a wlasciwo$ci chemiczne 1 fizyczne wskazujg na to w jakiej fazie cyklu sie
aktualnie jest. Blona mig$niowa jest zbudowana z wiokien mig$niowych gtadkich
utozonych w 3 warstwy- wewngtrzng podtuzng, $rodkowa lub spiralng z naczyniami
krwiono$nymi zylnymi oraz zewnetrzng okrgzng lub podtuzng. Komorki te zmieniajg sie
w zalezno$ci od tego czy jest si¢ akurat w czasie cyklu miesigczkowego. Btona
surowicza- jest nig pokryta wicksza czg$¢ macicy, co stanowi jej otrzewna. Pochwa- jej
$ciana sktada si¢ z 3 warstw- blony $luzowej, blony mig$niowej, blony zewngtrznej;
przydatki; btony widknistej. Btona $luzowa tworzy faldy. Komorki nablonka pochwy

ulegaja procesowi ztuszczania. Gruczoly szyjki macicy zwilzaja pochwe poprzez $luz.



Przechodzac do narzadow rozrodczych zewnetrznych zaczniemy od warg sromowych
wiekszych- to pokryte wlosami faldki skoérne, znajduja si¢ tak m.in. gruczoty potowe 1
tojowe. Wargi sromowe mniejsze- posiadajg luzng tkanke taczna, naczynia krwionosne, a
takze sa pokryte nablonkiem wielowarstwowym ptaskim. Lechtaczka- zbudowana jest z
dwoch ciat jamistych 1 mato rozwinigtej zotedzi techtaczki. Pokryta nabtonkiem, ktory
zhuszcza si¢ a pod nim sg liczne naczynia krwiono$ne i zakonczenia nerwowe — kolby
Krausego , Vatera- Paciniego, Meisnera. Przedsionek pochwy sktada si¢ z btony §luzowe;,
ktéry jest zblizony do btony $luzowej pochwy. Znajdujg si¢ tam gruczoty przedsionkowe
wicksze 1 mniejsze. Mniejsze sg polozone przy ujsciu cewki moczowej oraz przy
techtaczce, a wigksze zlokalizowane sg w $cianie bocznej przedsionka pochwy. Btona
dziewicza- skonstruowana jest z tkanki tacznej , wySciela ja blona, ktora jest bardzo
podobna jak ta w pochwie. (por. A. Michajlik, W. Ramotowski Anatomia i fizjologia
cztowieka, 2009, str. 326- 345.)

1.2.Cykl miesigczkowy

U kobiet w wieku rozrodczym od pierwszej miesigczki ( menarche)- nastepuje
przewaznie miedzy 12 a 13 rokiem zycia, lecz moze wystapi¢ nawet w wieku 17 lat. do
ostatniej miesigczki (menopauzy)- nastgpuje pomiedzy 45 a 55 rokiem zycia. Pojawiaja
si¢ zmiany morfologiczne i neurohormonalne, ktérych skutkiem ma by¢ odpowiednie
przygotowanie narzagdow plciowych do inseminacji (zaptodnienia). Prawidtowa dlugosé
cyklu wynosi od 23- 35 dni, natomiast $redni czas to 28 dni liczac od pierwszego dnia
krwawienia do poczatku kolejnego. Krwawienie to trwa przewaznie od 2 do 7 dni, lecz
nie ma na to reguty, poniewaz u niektorych kobiet moga wystapi¢ jednodniowe lub nawet
do 9 dni. (por. G. H. Bregborowicz, 2012, s..) Aby cykl piciowy dziatat prawidtowo
muszg bra¢ w nim udziat 4 struktury: podwzgorze, przysadka, jajniki oraz macica.
Podwzgorze poprzez uwolnienie hormondéw- gonadoliberyny zaczyna inicjowaé cykl
miesigczkowy, natomiast hormon estrogen uniemozliwia rozpoczgcie tego procesu. Z
biegiem czasu wrazliwos$¢ podwzgoérza na estrogeny jest coraz mniejsza, nastgpstwem
tego jest generacja pulsow hormonu ktoéry uwalnia gonadotropiny. Pulsy sa przekazywane
do ptlata przedniego przysadki z podwzgorza. Wilasciwa czgstotliwos$¢ tych pulsow oraz
ich réznica warunkujg prawidtowa czynno$¢ schematu podwzgorze- przysadka- jajnik.
Przysadka jest odpowiedzialna za wytwarzanie prolaktyny, uwalnia si¢ on pulsacyjnie,

stezenie tego hormonu wzrasta podczas snu. Nadmiernie wytwarzana prolaktyna hamuje



uwalnianie GnRH co powoduje niewydolno$¢ ciatka zottego. Przysadka produkuje
réwniez folitroping 1 lutroping. Folitropina jest odpowiedzialna za dojrzewanie i wzrost
komorki jajowej 1 pecherzyka, jest aktywna na samym poczatku cyklu. Lutropina zaczyna
by¢ aktywna w $rodku cyklu, ma za zadanie uwolni¢ dojrzala komorke jajowa z
pecherzyka oraz jest odpowiedzialna za zmiany, ktore zachodzg w macicy w trakcie
drugiej fazy cyklu. Za jajeczkowanie sa odpowiedzialne hormony gonadotropowe,
podczas trwania cyklu w okresie rozrodczym dojrzewa jeden pgcherzyk. Jajniki sg
najbardziej aktywne podczas owulacji, wtedy tez nastepuje ich wzrost. U kobiet podczas
menopauzy funkcje jajnikdw wygasaja a same jajniki pomniejszaja si¢. Macica a raczej
jej btona sklada si¢ z dwoch warstw- podstawowej 1 czynnosciowej. Warstwa
czynno$ciowa sktada si¢ z warstw gabczastej 1 powierzchniowej. Powierzchniowa ma na
swojej powierzchni rzeskowy nablonek walcowaty, ponadto jest przewaga elementow
podscieliska nad gruczotami. Natomiast warstwa gabczasta posiada wigcej gruczotow niz
podscielisk. W warstwie podstawowej znajduja si¢ gruczoty jak 1 komorki podscieliska.
W macicy nastgpuja specyficzne zmiany, ktére tworza si¢ pod wplywem hormondéw

produkowanych przez jajniki. ( por. G.H. Breborowicz, 2002, s.41-44.)

1.3. Charakterystyka kobiet w okresie ciazy

W organizmie kobiety dochodzi do wielu zmian, po to aby przystosowac¢ ciato do
cigzy, porodu czy laktacji. Na samym poczatku ci¢zarna moze odczuwaé pewne
dolegliwosci tkj. Powigckszenie i bol piersi, wzmozone napigcie, $linotok czy hustawke
nastrojow. Zmiany ogodlnoustrojowe, jakie zachodza w pierwszym trymestrze sa bardzo
dynamiczne. Pierwszym sygnatem jest brak miesigczki, zmienia si¢ takze gospodarka
hormonalna w organizmie, poprzez nadpobudliwos$¢ uktadu nerwowego moga pojawic si¢
wymioty i nudno$ci. Pojawi¢ si¢ takze moga zachcianki na pewne smaki , ale tez niecheé
do pewnych zapachow czy pokarméw. Od czasu do czasu ci¢zarng moga dopasé
migrenowe bole glowy, dzieje si¢ tak przez zwigkszone stezenie estrogendw. Progesteron
natomiast zwiotczajagc miegs$nie gladkie spowalnia perystaltyke jelit co w efekcie
skutkowaé¢ moze zaparciami. Kobiety na wczesnym etapie cigzy skarzg si¢ na sennos¢,
ktéra moze utrudnia¢ normalne funkcjonowanie. Pod wzgledem wygladu plusem moga
by¢ wzmocnione paznokcie, nie famig si¢ tak i nie rozdwajajag. W drugim trymestrze
pojawiajace si¢ na poczatku cigzy wahania nastroju zaczynajg si¢ stabilizowac. Ustepuja
takze dokuczajace nudno$ci 1 wymioty. Na tym etapie brzuch i piersi zaczynaja si¢

powickszaé, a takze zaczynaja przybywa¢ dodatkowe kilogramy. Kobieta moze poczué



pierwsze kopniaki dziecka, a od polowy cigzy zauwazy¢ mozna delikatne napinanie
brzucha. Zachodza takze zmiany na skorze, pojawiaja si¢ przebarwienia, uwidoczniajg si¢
piegi, czy pojawia si¢ tzw. Kreska ciemna czyli linia biegnaca od pepka do spojenia
tonowego. W ostatnim trymestrze ci¢zarna odczuwa ruchy dziecka bardzo intensywnie,
aktywno$¢ dziecka w na tym etapie jest zdecydowanie najwigksza. Rozrost macicy
skutkuje uciskiem ptuc przez unoszaca si¢ przepon¢ w gore. Przez to kobieta moze czué
si¢ bardziej zme¢czona, odczuwaé dusznosci czy splycony oddech. Aby zapobiec
powstajacym zylakom, ktére w okresie cigzy maja wigksza predyspozycje do
powstawania nalezy unika¢ zbyt dlugiego stania na nogach, a zaleca si¢ odpoczynek z

nogami uniesionymi ku gérze. (por. D. Cwiek, 2010, s. 13-15.)

1.4. Przebieg ciazy

W pierwszym trymestrze cigzy rozwo6j plodu rozwija si¢ w kierunku
ogonowo- glowowym, zatem rozwoj glowy jest szybszy niz reszta ciata. Z czasem
nastgpuje takze wzrost narzagdow wewnetrznych, catkowite wyksztalcenie organow trwa
do 8 tygodnia, czyli na zakonczenie okresu zarodkowego. Do 12 tygodnia cigzy
substancje odzywcze sa zaopatrywane przez pecherzyk zottkowy, natomiast wymiana
odzywcza i tlenu pomiedzy matka a plodem zaczyna si¢ w 3 tygodniu cigzy, a w 32
tygodniu cigzy wyksztalca si¢ odruch potykania i ssania. Watroba ptodu pehni funkcje
magazynujace dla zelaza czy glikogenu, ale rowniez jest filtrem dla krwi naplywajacej a
krazeniem ptodowym. Pierwszym z ukladow, ktory podejmuje swoje funkcje zyciowe
jest uktad sercowo- naczyniowy, czyli potocznie na poczatku zauwazamy bicie serca,
ktére dzieki ultrasonografii dopplerowskiej mozna zauwazy¢ 1 postucha¢ w 12 tygodniu
cigzy. Pojedyncze komorki krwi tworza sie¢ naczyn krwiono$nych a nastepnie
pojedynczy przewdd sercowy- tworzy si¢ on juz w 16 dniu ciazy, ale swoja pracg zaczyna
w 24 dniu zycia. Uktad oddechowy zaczyna funkcjonowaé¢ w 3 tygodniu cigzy, ktoéry na
poczatku funkcjonuje jako jeden wspdlny przewdd, ale z biegiem czasu nastepuje podziat,
przegroda oddziela przetyk od tchawicy. Spontaniczny ruch oddechowy u dziecka
pojawia si¢ w okoto 3 miesigcu zycia plodowego, i wystepuje do konca trwania cigzy.
Podobnie jak inne uktady , krwiono$ny zaczyna swoja prace w okoto 3 lub 4 tygodniu
cigzy. Narzady takie jak mozdzek, moézgowie, rdzen przedluzony i most powstaja
wewnatrzmacicznie, ale nie s3 w pelni rozwinigte w momencie urodzenia dziecka. Po 24
tygodniu dziecko jest zdolne do reagowania na bodzce stuchowe, a oko potrafi reagowac

na $wiatto. Pierwsze ruchy dziecka mozna zaobserwowaé podczas badania USG w
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okolicy 11 tygodnia cigzy, ale matka moze je odczu¢ dopiero w okolicy 20 tygodnia, a
pte¢ dziecka mozna okresli¢ juz w 8 tygodniu cigzy, ale na podstawie analizy
chromosomalne;j. ( por. G. H. Breborowicz, 2002, s. 64-71)

Drugi trymestr zaczyna si¢ w 13 tygodniu cigzy i trwa do 25, a trzeci trymestr
trwa do okoto 40 tygodnia cigzy. Na poczatku drugiego trymestru zaczyna ksztattowaé
si¢ twarz dziecka- bruzda pod nosem, listewka skoérna czy uktad bruzd. Nastgpuje takze
odruch ,, sptoszenia” czyli inaczej] mowiac to gwattowny ruch ciala ptodu w odpowiedzi
na dotyk. Pomigdzy 17 a 20 tygodniem dostrzegamy odruch chwytny, ale rowniez tworzy
si¢ maz ptodowa sktadajaca si¢ z wydzielin gruczotow tojowych i zluszczajacej komorki
nabtonka, ktora peini funkcj¢ ochronng dla delikatnej skory plodu. Po 20 tygodniu
pojawiaja si¢ wlosy na glowie 1 brwiach a takze powstajg sutki i paznokcie. Ksztaltuja sie
oczy, a powieki zaczynajg si¢ zamykac i otwiera¢ . W tym czasie zwigksza si¢ takze
liczba gruczotow tojowych i potowych, u meskich plodéw nastepuje proces przesuwania
si¢ jadra w kierunku moszny. Miedzy 25 a 28 tygodniem rozwija si¢ mozg oraz osrodek,
ktéry kontroluje polykanie, temperaturg ciata i ruchy oddechowe. Powstaje stuch,, wzrok,
mowa, ruch, , jest tez rozwoj odruchéw ssania, stgpania, chwytania, odczuwania bolu. W
kolejnych tygodniach powstaje podscidtka thuszczowa pod skora, zanika meszek ptodowy,
wystepuje takze caty zestaw enzymow trawiennych. W koncowych tygodniach cigzy maz
ptodowa oddziela si¢ od ciala dziecka i miesza si¢ z plynem owodniowym, do jelit
przesuwa si¢ smoétka poprzez ruchy perystaltyczne, dziecko nabywa odpornos¢ poprzez

wnikanie przeciwciat od swojej matki. (por. G. H. Breborowicz, 2002, s.79-80).

1.4.1. Rozpoznanie ciazy i objawy
Ciaze mozna rozpozna¢ na podstawie przerdznych objawoéw. Dzielimy je na

podmiotowe 1 przedmiotowe. Objawem podmiotowym jest chociazby zatrzymanie
miesigczki. Wynika to ze znacznego wzrostu produkcji estrogendw i progesteronu. Lecz
u niektorych kobiet wystepuje parodniowe krwawienie podczas implantacji zarodka.
Kolejnym z objawow sa wymioty oraz nudnosci. Wystepuja u okoto 50-70% kobiet,
pojawiaja si¢ w okolicy 4-6 tygodnia i1 trwaja przewaznie do okoto 14-16 tygodnia cigzy.
Najwicksze ich nasilenie jest o poranku, lecz zdarza si¢ tez mie¢ je o innych porach dnia.
Zaparcia powstajg poprzez rosnace stgzenie progesteronu co odpowiada za obnizenie
napi¢cia migsniowki gladkiej jelita grubego a dalej prowadzi to do ostabienia persystalyki.
Nastepnym z symptoméw moze by¢ czeste oddawanie moczu, jego przyczyna jest
najprawdopodobniej fakt uciskania powigkszajacej si¢ macicy i1 ucisku na pecherz.

Bolesnos¢ i tkliwos¢ piersi to takze moze by¢ oznaka cigzy, zwielokrotnienie st¢zenia
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progesteronu oraz estrogenu skutkuja obrzekami przewodéw wyprowadzajacych.
Natezenie bolu moze waha¢ si¢ od delikatnego mrowienia do mocno dokuczliwego
dyskomfortu, z piersi moze takze wyciekac siara- po 16 tygodniu ciazy, jest to widoczne
w momencie nacisku na pier$. Pierwsze ruchy ptodu sa odczuwane jako banki gazowe
albo kotatanie. U pierworddek ruchy sga zauwazalne okoto 18-20 tygodnia, natomiast u
kobiety, ktora rodzi po raz kolejny znacznie wcze$niej, bo juz w 15-18 tygodniu.
Pierwszym z objawow przedmiotowych jest podwyzszona podstawowa temperatura ciala.
Jesli u kobiety przez okres co najmniej 3 tygodni utrzymuje si¢ temperatura powyzej 37°
C, to moze to oznacza¢ wczesng cigze. Rozstepy pojawiajace si¢ na piersiach, posladkach
czy brzuchu ujawniajg si¢ w pézniejszych tygodniach cigzy, przez ciaggle rozciagajaca si¢
skore. W drugiej potowie cigzy moga wystgpowaé zmiany skorne- zwigkszona
pigmentacja, dzieje si¢ tak dzigki podwyzszonemu stezeniu hormonu MSH. ( G.H.
Breborowicz, 2020, s. 64-66.) W obrebie narzadow piciowych pojawiajg si¢ miedzy
innymi takie zmiany jak zasinienie pochwy 1 szyjki macicy-poprzez progesteron
rozpulchnia srom a takze nastgpuje przekrwienie macicy; jest to objaw Chadwicka.
Innym objawem jest nieregularne rozpulchnianie macicy- to asymetryczne rozpulchnienie
i powigkszenie jednej ze stron macicy wystepuje okolo 4-5 tygodnia cigzy. Kolejnym
symptomem jest nadmierna ilo§¢ wytwarzanej wydzieliny z pochwy, jej skladowymi sa
$luz szyjkowy oraz zluszczone komorki nablonka pochwy. Sygnalem wczesnej cigzy jest
tez objaw Noble'a, jest to wrazenie wypetionych bocznych cze$ci pochwy, u nie
cigzarnych sklepienia sg wolne. Wystepuje takze objaw Piskacka czyli uwypuklenie tej
czesci macicy gdzie zagniezdza si¢ jajo plodowe, jest on najbardziej wyrazny w chwili
gdy nastapito zagniezdzenie w bocznej czgSci trzonu macicy. Wsrod domniemanych
objawOw cigzy najbardziej wiarygodne to: zmiana konsystencji, zwigkszenie obje¢tosci
oraz rozpulchnienie si¢ macicy. ( A. M. Bien, 2009, s. 37-39.)

1.4.2. Przebieg porodu
»Porod to szereg kolejno po sobie nastepujacych procesdéw, ktore powoduja

wydalanie z macicy wszystkich elementow jaja plodowego, to jest ptodu, plynu
owodniowego i poptodu” (G. H. Breborowicz, 2002, s. 110.)

Zwiastunami zblizajacego si¢ porodu jest obnizenie dna macicy, ktore wystepuje
okoto3/4 tygodni przed porodem, obnizenie si¢ i wstawienie do wchodu miednicy czeéci
przodujacej ( najczesciej jest to glowka ptodu) oraz wystagpienie na kilka dni przed
porodem skurczow przepowiadajacych. Sa tez zmiany zachodzace w szyjce macicy-

dluga o$ szyjki macicy przemieszcza si¢ do osi kanalu rodnego oraz zmienia si¢ jej
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konsystencja- jest migkka, bardziej podatna 1 rozciagliwa. Dochodzi tez do odej$cia czopa
Sluzowego. Wskutek obnizenia si¢ czesci przodujacej ptodu cigzarna czeséciej odczuwa
parcie na pecherz MOCZOWY. (http://perinatologia.umed.pl/wp-
content/uploads/2016/10/Por%C3%B3d-prawid%C5%82owy.pdf godz. 22:31)

Przebieg porodu u kazdej kobiety jest inny, to wypadkowa zachodzacych zmian
hormonalnych, fizykalnych oraz emocjonalnych. Pordd dzielimy na 4 okresy: pierwszy
okres porodu- rozwierana ( faza utajona, aktywna), drugi okres porodu- okres wydalania,
trzeci okres porodu tzw. Lozyskowy i1 czwarty- wczesny okres poporodowy. (por. G.H.
Breborowicz, 2011, s. 5-6.)

Pierwszy okres porodu- obejmuje czas od momentu wystgpienia regularnej
czynnos$ci skurczowej migénia macicy, ktdra powoduje rozwieranie i skracanie szyjki
macicy do catkowitego jej rozwarcia ( 10 cm). Dzielimy go na dwie fazy- utajona- to faza
od rozpoczgcia regularnej czynnosci skurczowej do 3-4 cm rozwarcia szyjki macicy i faze
aktywna- ktéra obejmuje okres od rozwarcia 3-4 cm do 10 cm.

Czas trwania pierwszego okresu porodu u pierwiastki ( kobiety, ktora rodzi
pierwszy raz) trwa od 12 do 15 godzin, a u wielorédki od 6 do 10 godzin. Czas trwania
drugiego okresu porodu u pierwiastki wynosi od kilku minut do dwoch godzin, u
wielorodki od kilku minut do jednej godziny.
(http://www.uczkin.pl/storage/files/seminaria/POR%C3%93D-FIZJOLOGICZNY .pd
godz. 22:16).

1.4.3. Powiklania podczas porodu
Najczestszym z powiktan do jakich dochodzi podczas porodu sg krwotoki, czyli

utraty krwi powyzej 500 ml Iub wiecej jesli dochodzi do porodu naturalnego, a przy
cesarskim cieciu- 1000 ml. Krwotok to najczesciej wystepujaca przyczyna zgondéw kobiet
na $wiecie, oscyluje w granicach 25%. Jesli dojdzie do krwotoku poporodowego tutaj
duze znaczenie ma szybkos$¢ dzialania. Nalezy natychmiast wykonaé resustytacje a
kolejno poda¢ krystaloidy, mozna tez podawac osocze. Jesli nastapi spadek liczby ptytek
krwi poda¢ preparat zawierajacy ptytki krwi, po wykonaniu wszystkich czynnosci lekarz
prowadzacy bada a nastgpnie okresla przyczyne krwotoku i zaleca odpowiednie
postgpowanie przy dalszym leczeniu. Nastepnym z powiklan jest rozejscie si¢ lub
pekniecie macicy, z definicji jest to rozejscie blizny w dolnym odcinku macicy, ktére nie
penetruje suowicowki 1 rzadko powoduje znaczacy krwotok.”(Hopkins, 2012, s. 140).
Czynnikiem ryzyka jest tu cigcie cesarskie, resekcje cigzy ektopowej lub perforacja

macicy, obrot wewnatrzmaciczny ptodu, czy reczne wydobycie dziecka. Cigzko jest
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rozpozna¢ peknigcie macicy, pierwszym z symptomow peknigcia jest wycofanie sie
przedniej czesci plodu, utrzymujacy si¢ bol brzucha, tkliwos¢ czy zmiana ksztattu macicy.
Jesli lekarz podejrzewa peknigcie nalezy w trybie natychmiastowym wykonac
laparotomig, nastepnie urodzi¢ ptdd i opatrzy¢ pekniecie. Z rzadszych powiktan jakie
wystepuja w trakcie porodu jest m.in. wynicowanie macicy- wystepuje w 1:2500
przypadkéw. Nalezy natychmiastowo rozpoczaé leczenie. Lekarz powinien poddac
pacjentke terapii pltynowej oraz transfuzji krwi. Kolejng z komplikacji jest zator ptynem
owodniowym. Jest on wysoko $miertelny, zator ten najczgéciej pojawia si¢ nagle w
trakcie trwania porodu lub krétko po jego zakonczeniu. Podstawowymi objawami sg
nadci$nienie z wstrzagsem, hipoksja, DIC-rozsiane wykrzepianie wewnatrznaczyniowe
oraz hipoksja. Rozpoznaje si¢ go po gwaltownych symptomach gtebokiego wstrzasu oraz
zapasci sercowo- naczyniowej. Rozpoznaje si¢ je na podstawie badan laboratoryjnych-
elektrolitow, st¢zenia magnezu i wapnia, sprawdza si¢ parametry uktadu krzepnigcia oraz
morfologie krwi. Nastepnym z powiktan jest zapalenie bton ptodowych; na jego sktadowe
sktada si¢ zapalenie kosmowki, owodni oraz tozyska. Podstawowymi czynnikami ryzyka
sa okres trwania porodu, liczba badan wykonywanych dopochwowo, nierddztwo, wiek
cigzarnej, czy obecnos¢ smotki w ptynie owodniowym. Diagnoze mozna postawié¢ na
podstawie pomiaréw klinicznych. Najistotniejszymi symptomami s3: tkliwo$¢ macicy,
podwyzszona temperatura ciata u ciezarnej, tachykardia ptodowa czy leukocytoza.
Poporodowe zapalenie endometrium to rowniez jedno z pojawiajacych si¢ powiktan. To
zakazenie endometrium, zrodlem ryzyka moga by¢ dokonane cesarskie ciecia w
poprzednich ciazach, cukrzyca u mamy, r¢cznie wydobyte tozysko czy niski status
socjalny 1 ekonomiczny. Do zapalenia endometrium dochodzi chwile po porodzie lub

pare dni po. (por. J. Hopkins, 2012, s.134-147).

1.5. Dieta matki karmiacej fakty czy mity

Dieta matki karmiacej czy to mit czy faktycznie istnieje, odmawianie sobie kofeiny,
unikanie wzdymajacych produktow, czy to wszystko ma jakikolwiek sens- odpowiedz
brzmi zdecydowanie nie. Nie istnieje nic takiego jak dieta matki karmigcej, wynika to z
tego, ze pokarm tworzy si¢ z krwi- powstaje podczas procesu galaktogenezy, a nie jak
btednie myslano z tresci zotadkowej. Dziecko z positku matki pobiera jedynie sktadniki
pokarmowe lub czasami alergeny. W zwigzku z tym picie kawy nie przektada si¢ na to
czy dziecko bedzie miato np. problem z zasypianiem, to samo tyczy si¢ wzdec. W

kwestii kolek niemowlecych dieta takze nie ma na to wptywu, wynikaja one jedynie z
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tego iz jest niedojrzaty uktad trawienny maluszka. (https://humana-baby.pl/blog/dieta-
matki-karmiacej-co-musisz-wiedziec-czas-obalic-mity/ godz. 16:32)

Kluczowe znaczenie podczas karmienia piersig jest stosowanie si¢ do zasad 6U profesora
Stanistawa Bergera, czyli zasady zdrowego stylu zycia, moze to znacznie poprawic
zdrowie i samopoczucie kobiet karmigcych

1. Urozmaicenie- w kazdym z positkow powinny znajdowaé si¢ produkty ze
wszystkich grup, czyli migso, produkty zbozowe, drob, owoce, warzywa, ttuszcze
i produkty mleczne. Dzigki temu dostarczamy wszystkie potrzebne sktadniki
odzywcze.

2. Umiarkowanie- W czasie laktacji zapotrzebowanie energetyczne wzrasta srednio
0 500 kcal, ale z biegiem czasu maleje , dlatego podstawowa zasada to jesz dla
dwojga, a nie za dwoch.

3. Uregulowanie- Postaraj si¢ je$¢ positki o w miar¢ regularnej porze , a takze
pamietaj aby ilos¢ 1 wielko$¢ positkdw byla zazwyczaj stata. Dzigki temu do
organizmu b¢dzie dostarczana regularnie energia, bez konieczno$ci gromadzenia
zapasow- tkanki thuszczowe;.

4. Uprawianie- uprawianie wszelakich rodzajow aktywnos$ci fizycznej poprawia
psychiczng 1 fizyczng kondycje catego organizmu.

5. Unikanie- na czas karmienia piersig porzu¢ palenie papierosOw oraz picie
alkoholu.

6. Usmiechnij sie- Usmiech to podstawa, a w mys$l zasady szcze$liwa mama to
przede wszystkim szczesliwe dziecko. (https://angelikaskowron.pl/zasada-6uu-
czyli-racjonalne-zywienie-wedlug-profesora-bergera/ godz. 16.44)

W okresie laktacji nalezy pamigta¢ o suplementacji, matka powinna przyjmowac okoto
1000-1300 mg wapnia ( w przypadku gdy kobieta nie przyswaja wystarczajacej ilosci
wapnia w diecie, np. przy nietolerancji laktozy). Waznym elementem jest takze
suplementacja jodu, ktéra powinna wynosi¢ okoto 290 ug w ciggu doby. Zalecane jest
takze przyjmowanie kwaséw omega 3- DHA ( por. Borszewska-Kornacka M., Rachtan-
Janicka J., Wesotowska A., Socha P., Wielgo$ M., Zukowska-Rubik M., Pawlus B, 2013,
s. 266).

1.6. Dieta kobiety ci¢zarnej

Zapotrzebowanie energetyczne dla cigzarnych zwigksza si¢ o okoto 300 kcal na

dobe. W tym czasie wrasta zapotrzebowanie na surowce spozywcze, a spadkowi ulega
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zapotrzebowanie na energi¢. W zwigzku z rozwojem dziecka 1 macicy wzrasta
zapotrzebowanie na biatko, powinno ono by¢ biologicznie wysokowarto$ciowe. Jesli
chodzi o substancje mineralne wazne tu sg zelazo 1 wapn. ( por. G. H. Brgborowicz, 2002,
s. 49-50.) Dieta ciezarnej powinna by¢ réznorodna, ale z zachowaniem odpowiedniej
ilosci biatka, weglowodanow, ttuszczow, zwigzkéw mineralnych i witamin.

Podstawowym materialem budulcowym s3 biatka, ktory jest niezbedny do
wlasciwego rozwoju tozyska, ptodu, macicy oraz gruczotow piersiowych. Biatko mozna
znalez¢ w migsie, rybach serach, jajkach, fasoli czy orzechach ziemnych. Lepszym
wyborem be¢dzie sigganie po biatka, ktore znajduja si¢ w produktach mlecznych, dzigki
czemu do organizmu zostaja dodatkowo dostarczone sole mineralne czy witaminy.
Dobowe zapotrzebowanie na biatko waha si¢ pomiedzy 70 a 90 g. ( por. C. Lepecka-
Klusek, 2010, s.73.)

Materiatem energetycznym sa tluszcze, rozpuszczaja si¢ w nich takie witaminy
jak A, D, K. Trzeba pami¢ta¢ o rownowadze pomigdzy thuszczami roslinnymi (oliwa z
oliwek, masto roslinne) a zwierzecymi (smalec, masto) z przewaga tych roslinnych.
Produkty migsne najlepiej poddaé obrobce termicznej, unika¢ smazenia a zamiast tego
ugotowa¢ dane potrawy. Lepsza opcja bedzie takze uzywanie produktow
niskotluszczowych. Dawka cholesterolu nie powinna przekracza¢ 300 mg na dobe, a
og6lne dobowe zapotrzebowanie na thuszcze to 70-80g. ( por. C. Lepecka- Klusek, 2010,
s.73.)

Kolejnym materiatem energetycznym sg weglowodany. Nalezy na nie uwazac, bo
nadmierna spozywana ilo$¢ szczegdlnie w postaci cukréw prostych moze prowadzi¢ do
prochnicy zgbow a takze sprzyja otytosci. Dlatego ci¢zarne powinny zredukowaé
spozycie slodyczy tkj. Czekolady a takze produktéw wysokostodzonych- konfitury,
dzemy, a w zamian zastgpienie ich takimi ktoére s3 niskostodzone lub bezcukrowe.
Najbardziej wskazanymi sg weglowodany ztozone, ktére w sobie zawieraja blonnik,
witaminy A, B, sktadniki mineralne- zelazo, wapn, cynk, magnez. Gléwnym ich zrédlem
sa produkty zbozowe, warzywa, owoce. Codzienne zapotrzebowanie wynosi od 350-
500g. (por. M. Grzymistawski , 2012, 5.68.)

Witaminy s3 bardzo waznym sktadnikiem pozywienia, odpowiadaja za wlasciwy
rozw0j narzadéow 1 uktadéw plodu. Wystepuja one w naturalnych produktach
zywnosciowych, ale takze w réznych preparatach.

Witamina A- znajdziemy w mleku, masle, serze, kapuscie, watrobce, warzywa bogate w

karoten- marchew czy pomidory.
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Witamina Bi- jest w orzechach, watrdbce, fasoli, warzywach li§ciastych, drozdzach, mace,
serze, mleku.

Witamina B»- znajduje si¢ w nabiale, rybach, jajach, grzybach, chudym migsie, ciemnym
pieczywie, grochu, ziemniakach.

Witaminy Bsi Bs- s3 w watrobie, rybach, chudym migsie, roslinach straczkowych.
Witamina By (kwas foliowy)- jest w takich produktach jak mleko, watroba, marchew,
dynia, sok pomaranczowy, szpinak.

Witamina Bi2- jej zrodlem sa mleko, nerki, ostrygi, ryby, ser.

Witamina C- najwigcej jej jest w owocach dzikiej rozy, al.e takze w pietruszce, cytrusach,
czarnej porzeczce, marchwi czy pomidorach.

Witamina D- jej zrodto to mleko, masto, ryby, jaja. (por. C. Lepecka- Klusek, 2010, s.74.)

Zwiazki mineralne sg bardzo istotne dla matki jak i rozwijajacego si¢ ptodu,
najwazniejsze z nich to: mangan, miedz, fosfor, magnez, jod, wapn, zelazo.

Mangan- wystepuje w awokado orzechach, kawie, burakach, groszku, fasoli.

Miedz- znajduje si¢ w watrobie, ptatkach owsianych, kakao, rodzynkach, oliwkach.
Fosfor- jego gldwne zrodio to migso 1 podroby, a takze pieczywo, produkty zbozowe, jaja,
ryby i mleko.

Magnez- jest w produktach zbozowych, fasoli, grochu, orzechach, rybach, mleku.

Jod- najwiecej go w rybach, owocach morza, mleku, produktach zbozowych.

Wapn- dobrym zroditem sa ryby wedzone, konserwy rybne, mleko, przetwory mleczne.
Zelazo- najlepszym zrodtem jest watroba, chude mieso, kakao, suszone $liwki,
rzodkiewki, gruszki, satata, szpinak. (por. C. Lepecka- Klusek, 2010, s.74.)

W czasie ciazy wzrasta zapotrzebowanie na ptyny, jest to spowodowane wzrostem
objetosci krazacej krwi i zwigkszong masga narzadéow kobiecych. Nalezy pamigta¢ o
regularnym nawadnianiu organizmu, zbyt mata ilo$¢ ptynéw moze spowodowac suchos¢
skory, odktadanie si¢ krysztatkow w moczu, nawet gdy pojawia si¢ obrzegki trzeba
odpowiednio czesto uzupelnia¢é wod¢ w organizmie. Najbardziej wskazane jest picie
wody, a napoje wysokostodzone, barwione i energetyzujace warto wyeliminowac. 60-
80% przyjmowanych ptyndéw powinna stanowi¢ woda, reszta z picia herbat, najlepiej
czerwonej, mleka i1 zup. Nalezy pamigta, aby ograniczy¢ picie kawy, zbyt duza ilos¢
kofeiny moze prowadzi¢ do zaburzenia prawidlowego przebiegu ciazy. Zwykla kawe
mozna zastapi¢ zbozowa lub z cykorii. Srednie zapotrzebowanie na ptyny w czasie ciazy
wynosi 2-2,5 1 na dobg. (http://imid.med.pl/images/poradnik-zywienia-dla-kobiet-w-
ciazy.pdf godz. 16:45).
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W czasie cigzy nalezy wyeliminowaé pewne produkty, sa to m.in. oscypki, ktore
sa wytworzone z mleka niepasteryzowanego, surowe migsa ( tatar, krwisty stek, szynka
parmenska) moga by¢ one przyczyng zakazen typu toksoplazmoza. Surowe owoce morza
i ryby ( sushi, ostrygi), sa one zrodlem pasozytow i bakterii chorobotworczych. Stodziki-
wystrzegaé si¢ ich podczas cigzy- aspartam, ktory jest ich gléwnym skladnikiem nie
wiadomo jaki wptyw moze mie¢ na ptod. (http://imid.med.pl/images/poradnik-zywienia-
dla-kobiet-w-ciazy.pdf godz. 17:30).

Alkohol jest substancja toksyczna, ktora poprzez tozysko przechodzi do ptodu.
Skutkiem moze by¢ uposledzenie odzywiania ptodu i niedotlenienie. Ptod ktory miat
dostarczany alkohol moze urodzi¢ si¢ z ptodowym zespolem alkoholowym (FAS),
cechuje si¢ on niska waga urodzeniowa, wadami serca, uposledzeniem umystowym,
op6znionym rozwojem psychomotorycznym, wywiera negatywny wplyw na moézg
dziecka. Z badan réwniez wynika iz spozywanie alkoholu przez ci¢zarng moze by¢
powodem poronienia lub przedwczesnego porodu. Tylko catkowita rezygnacja z picia
alkoholu moze przeciwdziala¢ tym zagrozeniom. Palenie papieroséw czynne i bierne ma
réwniez zty wptyw na rozwdj plodu i przebieg cigzy. Substancje toksyczne zawarte w
tytoniu przenikaja do tozyska co powoduje zaburzenie jego dzialania. Niewydolno$¢
tozyska prowadzi do uposledzenia i niedotlenienia ptodu. Najgorszym z zagrozen jest
obumarcie wewnatrzmaciczne ptodu lub nieoczekiwana $mieré noworodka. Palenie
papierosOw przez ci¢zarng moze prowadzi¢ do zaburzen funkcji poznawczych ptodu.
Zatem zaleca si¢ catkowite odstawienie papierosoOw tuz przed zajSciem w cigze. .

(http://imid.med.pl/images/poradnik-zywienia-dla-kobiet-w-ciazy.pdf godz. 20:36).
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Rozdzial I1. Aktywnos¢ fizyczna na wplyw porodu
2.1. Aktywnos¢ fizyczna w ciazy

Kobieta ciezarna podczas cigzy, nie musi spedza¢ czasu tylko i wylacznie biernie,
jesli lekarz nie widzi zadnych przeciwwskazan a cigza rozwija si¢ prawidtowo to ruch jest
wtedy jak najbardziej wskazany. Aktywnos$¢ fizyczna niesie za soba same pozytywne
aspekty, chociazby lepsze samopoczucie, utrzymanie sprawnos$ci fizycznej na statym
poziomie czy przygotowuje ciatlo do ciezkiego wysitku- porodu. Ruch ma takze
pozytywny wydzwigk na rosngce dziecko w tonie matki. Przyszle matki mogg ¢wiczy¢
pod nadzorem instruktora ale takze samodzielnie w domu. ( por. D. Szukiewicz, 2021, s.
173-174). Ruch daje mozliwo$¢ na zmniejszenie dolegliwo$ci zwigzanych z narzadem
ruchu u cigzarnych. Przykladami moga by¢: niestabilno$¢ obreczy miedniczej- moze
powodowacé bol w obrebie spojenia tonowego, bole te odchodzg podczas lezenia czy
siedzenia. Zaleca si¢ noszenie pasa stabilizujacego podczas chociazby spacerow. Na bole
kregostupa zalecane sa odpowiednio dobrane zestawy ¢wiczen przez trenera, dzigki nim,
w jakim$ procencie ci¢zarna jest w stanie zniwelowaé¢ dolegliwo$ci. Na obrzeki dobrym
rozwigzanie bedzie ruch, chociazby krotki spacer, mozna takze unies¢ nogi i wykonywaé
stopami ruchy-zgiecie grzbietowe i powrdt do pozycji wyjsciowej. Istotne jest takze
regularne ¢wiczenie mig$ni Kegla. Aby unikna¢ problemdéw z nietrzymaniem moczu po
porodzie preferowane jest ¢wiczenie przed, w trakcie i po porodzie. Sag to
kilkusekundowe napinania migs$ni. ( por. K. Klukowski, 2011, s. 319-320).

Aktywnos$¢ ma dobroczynny wplyw na dziecko, jesli matka byta w cigzy aktywna
fizycznie to ptdéd ma wyzsza tolerancj¢ na czynniki stresogenne. Takie noworodki
wykazuja wigksza zywotnos$¢, zauwazalny jest szybszy rozwoj psychomotoryczny czy
proces usypiania dziecka jest o wiele prostszy. W zyciu dorostym korzys$ciami
dlugoterminowymi wynikajacymi z aktywnego trybu zycia matki mogg mie¢ mniejsze
ryzyko choréb uktadu krazenia, zaobserwowano takze, ze dzieci te sa bardziej

inteligentne. ( por. G. H. Brgborowicz,2012 s.211).

2.2. Zalecane formy aktywnosci fizycznej

Kazda kobieta spodziewajaca si¢ dziecka powinna wyszuka¢ dla siebie taki rodzaj
aktywnosci, ktéry przyniesie jej jak najwigksza ilos¢ samozadowolenia czy nie bedzie
sprawial wigkszych trudno$ci. Plywanie i wszelkiego rodzaju zajecia w wodzie moga

uprawia¢ kobiety zardwno aktywne jak i nieaktywne fizycznie przed ciaza. Dzigki
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zajeciom w wodzie w organizmie ci¢zarnej dochodzi do spadku ci$nienia skurczowego
oraz rozkurczowego krwi, a takze zmniejszaja si¢ obrzeki. Jogging takze nalezy do
bezpiecznych form rekreacji ruchowej dla cigzarnych, na podstawie badan nie
stwierdzono negatywnych wplywéw na przebieg cigzy i pldd. Trening silowy to takze
jedna z dopuszczalnych form, przy zachowaniu bezpieczenstwa 1 zastosowaniu
odpowiednich obcigzen nie jest ona ryzykowna dla ci¢zarnej i jej dziecka. Plusem takiego
treningu jest tatwiejsze radzenie sobie z przybywajacymi dodatkowymi kilogramami 1
zmieniajacym si¢ punktem cigzkosci , a wszystko to dzigki wzmocnionym mig§niom.
( por. G. H. Brgborowicz, 2012, s. 214-215.)

W poczatkowych tygodniach cigzy nie sa wskazane intensywne ¢wiczenia
fizyczne, przykladami sa wszelkiego rodzaju ¢wiczenia oddechowe, ale réwniez takie
ktore zmniejszg obrzegki konczyn dolnych i gérnych. Przyklad: lezenie na plecach , na
poziomie odcinka szyjnego oraz pod stawami kolanowymi warto podlozy¢ koc czy
poduszke. W takiej pozycji mozna leze¢ pargnascie minut. Lezac w tej samej pozycji
mozna takze unie$¢ rece nad glowe; w momencie podnoszenia rgk wzia¢ wdech, a
wydech przy powrocie do pozycji podstawowej. Trzecie ¢wiczenie bedzie w pozycji
siedzacej na krzesle w siadzie rozkrocznym, pamigtajac przy tym o prostej sylwetce ciata,
rece oparte na udach. Nastgpnie rece wyprostowane unie$¢ z przodu ciata do poziomu ust ,
przy tym pamigtajac o wdechu (nosem), kolejno opuszczamy konczyny z wydechem
ustami. W II trymestrze zmienia si¢ postawa ci¢zarnej, przez rosngcy brzuch $rodek
cigzkosci zmienia swoje potozenie- jest blizej przodu. Kobieta zaczyna szybciej si¢
meczy¢- jest to skutek rozluznienia ukladu stawowego. Przydatnym podczas porodu
moze okaza¢ si¢ oddychanie przeponowe, wigc warto na tym etapie cigzy skupic si¢ takze
na tych ¢wiczeniach. Przyktad jednego z ¢wiczen, zaczyna si¢ w rozkroku stojac, nogi
wyprostowane, wykonujac nastgpnie sklony tulowia raz w prawa raz w lewa strong.
Bardzo podobne ¢wiczenie takze zaczyna si¢ od pozycji podstawowej w rozkroku, ale
wykona¢ trzeba skret tutowia do przodu przy tym prawa dionig dotknaé lewej stopy, po
wykonaniu wyprostowa¢ si¢ do pozycji podstawowej i analogicznie wykonaé to
¢wiczenie na druga strong¢ ciata. W ostatnim trymestrze zalecane jest, aby aktywnosci
fizyczne wykonywac na lezaco badz siedzaco, nie nalezy zbytnio obcigza¢ kregostupa, a
zwréci¢ uwage na takie partie jak dno miednicy, stawy biodrowe. Przyktad ¢wiczenia,
pozycja zaczyna si¢ od kleku rozkrocznego , dtonie sg oparte na biodrach. Zadanie polega
na wykonaniu siadu na pig¢tach z pozycji wyjsciowej, pamigtajac przy tym o wydechu ,

nastgpnie wroci¢ do pozycji wyjsciowej nie zapominajagc o wdechu. Inne ¢wiczenie
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zalecane w III trymestrze zaczyna si¢ takze od kleku, ale polega ono pozniej na
uniesieniu rgk mniej wiecej do punktu barkéw 1 wykonaniu okr¢znych ruchow
konczynami raz w przod, raz w tyl. Przed podjeciem jakiejkolwiek aktywnosci , lekarz
powinien poinformowaé ci¢zarng o nastgpujacych zaleceniach: je§li pojawig sie
jakiekolwiek dolegliwosci , aktywno$¢ powinna by¢ natychmiast zaprzestana , najlepiej
bedzie skonsultowaé si¢ w takiej sytuacji z potozna. Przed rozpoczgciem ¢wiczen nalezy
pamieta¢ o krotkiej rozgrzewce, ubidr powinien by¢ wygodny, przewiewny, buty
sportowe. W czasie trwania treningu powinno si¢ pi¢ jak najwiecej wody. ( por. A. M.

Bien, 2009, s. 186-202).

2.3. Przeciwwskazania do wykonywania ¢wiczen

»Wedlug ACOG ( American College Of Obstetricians And Gynecologist)
bezwzglednymi przeciwwskazaniami do aerobowych ¢wiczen s3: Hemodynamicznie
istotna choroba serca, restrykcyjna choroba ptuc, niewydolno$¢ cisnieniowo-szyjkowa,
cigza mnoga zagrozona porodem przedwczesnym, objawy zagrazajacego porodu
przedwczesnego, utrzymujace si¢ krwawienie w II 1 III trymestrze cigzy, tozysko
przodujace po 26. tygodniu cigzy, przedwczesne peknigcie bton ptodowych, nadci$nienie
cigzowe. Wzgledne przeciwwskazania do aerobowych ¢wiczen w czasie cigzy: ciezka
niedokrwisto$¢, nieokreslona arytmia serca matki, przewlekte zapalenie oskrzeli, stabo
kontrolowana cukrzyca typu I, ekstremalna otyto$¢, ekstremalna niedowaga, stabo
kontrolowane nadci$nienie, ograniczenia ortopedyczne, stabo kontrolowana choroba
padaczkowa, stabo kontrolowana nadczynnos¢ tarczycy, palenie duzej ilosci papierosow.
Objawy ostrzegawcze zwigzane z koniecznos$cig przerwania ¢wiczen w czasie ciazy:
krwawienie z drog rodnych, duszno$¢ spoczynkowa, zawroty gltowy, bole glowy, bol w
klatce piersiowej, stabo$¢ miesni, bol lub obrzek tydki, regularna czynno$é skurczowa
macicy, brak lub ostabienie ruchéw ptodu, odpltywanie ptynu owodniowego. *° (G. H.
Breborowicz, 2012, s. 212).

2.4. Zabiegi, odnowa biologiczna

Odnowa biologiczna tak naprawde nie ma jednoznacznej definicji, w fizjologii
treningu i medycynie sportowej jest rozumowane jako ogo6t dzialan , ktéore maja
przyspieszy¢ powrdt do kondycji z poziomu wyj$ciowego po treningu fizycznym czy
psychicznym. Definiowa¢ tez mozna jako og6t zabiegéw fizykalnych , psychoterapii,

stosowanie odpowiednio dopasowanych srodkow dietetycznych oraz wspomagajacych-
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suplementéw diety. Podstawowymi zadaniami odnowy biologicznej sa: przyspieszenie i
ulatwienie naturalnych procesow, do ktérych doszto podczas aktywnosci fizycznej —
masaz, uzupehienie elektrolitéw. Zredukowanie skutkéw przecigzen w organizmie
wynikajacych z mikrourazéw, pomocne sa tutaj wszelkie zabiegi fizykalne. Doleczanie
po przebytych urazach podczas aktywnosci fizycznej — stosuje si¢ tutaj zestawy ¢wiczen,
ktére sa pomocne przy powrocie do kondycji fizycznej. (por. K. Klukowski, 2011, s. 10).
Do masazu w trakcie cigzy powinno si¢ podchodzi¢ profesjonalnie i bardzo
ostroznie. Ideg masazu jest zredukowanie napi¢é¢, obrzekdéw czy boli w okolicy karku,
szyi, barku, grzbietu, konczyn dolnych i stawow. Wazne jest takze ulozenie cigzarnej
podczas wykonywanego zabiegu, moze on si¢ odbywa¢ w pozycji — ulozenie na boku,
watek lub poduszke wktadamy pod szyj¢ i miedzy kolanami, tak mozna wykona¢ masaz
rak, nég, brzucha i grzbietu. W pozycji lezacej lub potlezacej masazysta wykonuje masaz
na dolne jak i gorne konczyny a takze brzuch. Nalezy pami¢taé , ze w cigzy nie stosuje

si¢ ulozenia na brzuchu. ( por. G. Lewandowski, 2007, s. 120).
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Rozdzial I11. Dzialalnos$¢ szkol rodzenia w Polsce i na Swiecie
3.1. Zajecia przeprowadzane w szkole rodzenia

Cigzarne maja mozliwo$¢ uczestnictwa w szkole rodzenia od okoto 20 tygodnia
cigzy, taki kurs trwa przewaznie kilka tygodni, a zaj¢cia zazwyczaj odbywaja si¢ 1 lub 2
razy w ciggu tygodnia. Grupy zajgciowe przewaznie sg nieliczne — okoto 8 do 10 par plus
prowadzaca. Zajecia sa na ogot prowadzone przez wykwalifikowany personel obejmujacy
polozne, fizjoterapeutow, lekarzy czy psychologow. (https://mamotoja.pl/szkola-
rodzenia-co-sie-robi-w-szkole-rodzenia-plan-zajec,szkola-rodzenia-

artykul,15217,r1p1.html, godz. 22:23)

3.2.Rozklad prowadzenia zaje¢ w szkole rodzenia

Przyktadowy program zaj¢é prowadzonych w szkole rodzenia:
,,» Program kursu w szkole rodzenia
I. Zajecia A. Tematyka przedporodowa:
1. Fizjologia cigzy ( I, II, III- trymestr).
2. Zasady higieny i prawidtowego odzywiania kobiety ci¢zarne;j.
3. Wysilek fizyczny i praca zawodowa ci¢zarne;j.
4. Dieta przysztej mamy.
5. Badania konieczne w cigzy: ¢ gestoza: - nadci$nienie t¢tnicze - obrzeki - biatko w
moczu ¢ cholestaza cigzowa
6. Objawy powiklan cigzy: ¢ ocena poziomu glukozy ¢ przebarwienia skory ¢ zylaki

odbytu. B. Cwiczenia relaksujace/ Rozmowy.

I1. Zajecia - Przygotowanie do porodu- cze$S¢ pierwsza.

A. Cze$¢€ teoretyczna.

1. Symptomy zblizajacego si¢ porodu, przygotowanie do porodu i jego przebieg.

2. Potrzebne dokumenty, ,,torba ci¢zarnej"- przybory dla matki i dziecka.

3. Rola przysztego taty na sali porodowej- pozytywne aspekty obecno$ci me¢zczyzny na
sali porodowe;.

4. Lagodzenie bolu porodowego- techniki relaksacji.

5. Korzysci 1 ryzyka analgezji (rodzaje 1 techniki).

6. Przygotowanie pokoju- kacik noworodka.

B. Cze¢s¢ praktyczna.
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1. Pozycje okotoporodowe.

2. Cwiczenia oddechowe.

3. Cwiczenia relaksacyjne.

I1I. Zajecia - Przygotowanie do porodu- cze$¢ druga.

A. Czes¢ teoretyczna

1. Oméwienie II okresu porodu, techniki parcia.

2. Omowienie III okresu porodu, wczesny polog.

3. Pordd przez cesarskie cigcie.

4. Pobyt na Oddziale potozniczym.

B. Cze¢s$é praktyczna.

1. Techniki oddychania w czasie porodu.

2. Cwiczenia oddechowe.

IV. Zajecia — Polog.

1. Fizjologia porodu- zmiany zachodzace w organizmie kobiety.

2. Higiena w potogu (pielggnacja rany krocza lub rany pooperacyjne;j).

3. Znaczenie karmienia naturalnego w rozwoju dziecka, sktad mleka matki, zasady
odzywiania w okresie karmienia piersig.

4. Potrzebne elementy w psychoterapii zapobiegajacej problemom emocjonalnym
kobiety po porodzie 1 w czasie karmienia.

5. Najczestsze problemy okresu poporodowego i wezesne objawy powiktan.

6. Powrot sprawnosci fizycznej po porodzie.

V. Zaje¢cia- W oczekiwaniu na dziecko.

1. Emocje towarzyszace oczekiwaniu na dziecko.

2. Komunikacja z dzieckiem przed narodzinami.

3. Znaczenie kontaktu z dzieckiem bezposrednio po porodzie.
4. Rola osoby bliskiej, towarzyszacej w prawidtowym i powiktanym porodzie. Cwiczenia
przygotowujace do I i II okresu porodu (pytania, rozmowa).

VI. Zaje¢cia- Zalety karmienia piersia i sposoby rozwiazywania najczestszych
problemow laktacyjnych.
1. Fizjologia laktacji- prawidtowa laktacja i ewentualne problemy.

2. Omoéwienie technik i zasad karmienia piersia.

3. Pozycje do karmienia piersia.

4. Techniki odciggania pokarmu.

5. Rola wigzi z rodzicami dla rozwoju emocjonalnego dziecka.
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6. Rola naturalnego pokarmu dla zdrowia dziecka. Cwiczenia: * relaksacyjne o
ujedrniajace cialo * wzmacniajace i1 uelastyczniajace migsnie

VII. Zaj¢cia- Opieka nad noworodkiem

A. Czes¢ teoretyczna

1. Fizjologia noworodka.
2. Skala Apgar.
3. Badania stuchu.

4. Stany adaptacyjne (przejsciowe) u noworodka.
B. Cze¢s¢ praktyczna.

» Pokaz toalety skory, pielegnacja pgpka. « Kapiel noworodka- ¢wiczenia. ¢ Sposoby
ubierania noworodka. ¢ Przewijanie i noszenie noworodka.

VIII. Zajecia

1. Psychologia noworodka- rozwoj, zachowania.

2. Kalendarz szczepien.
3. Zmiany zachodzace w matzenstwie i rodzinnie po narodzinach dziecka.
4. Dokumenty i sprawy urzedowe, ktore trzeba zatatwi¢ po przyjsciu na $wiat dziecka.
Pytania,
rozmowa.”’ (http://www.szpitalkolno.pl/userfiles/file/dokumenty/program_szkoly rodzeni

a.pdf, godz. 22:14)
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IT Czes$¢ badawcza

Rozdzial I. Metodologia badan wlasnych
1.1.Cel pracy, problemy i hipotezy badawcze

Przedmiotem badan ponizszej pracy magisterskiej jest aktywno$¢ fizyczna, ¢wiczenia
specjalistyczne oraz dieta kobiet cigzarnych. Celem bedzie odnalezienie odpowiedzi na
problemy szczegotowe podsumowujace problem gléwny w obszarze zagadnienia —
aktywnos$ci fizycznej oraz diety kobiety ciezarnej. Cel teoretyczny ponizszej pracy
korelacyjny jest takze z wyrazeniem ogodlnych zalozen tyczacych si¢ rekomendowanego
modelu aktywnosci fizycznej 1 diety cigzarnej. W pracy zaznaczono nastgpujacy problem
gléwny 1 zwigzane z nim problemy szczegotowe. Problem gtowny brzmi: Czy kobiety
cigzarne sg aktywne fizycznie? Wszak problemy szczegdtowe ukazuja si¢ nastgpujaco:

1. Z jakich form aktywnosci fizycznej kobiety ci¢zarne korzystaja najczescie;?
2. Jaki wplyw ma podejmowana aktywno$¢ w czasie cigzy?

3. Czy cigza miata wplyw na zmian¢ nawykow zywieniowych ?

4. Jakie nawyki zywieniowe podczas cigzy zmienialy ci¢zarne?

Nastepnym punktem bedzie ustalenie hipotez do wyzej podanych problemow
badawczych. Lobocki o hipotezie pisze tak: ,, Hipoteza robocza ukazuje czesto
zachodzace relacje miedzy badanymi zmiennymi, a niekiedy takze okresla ich
wlasciwosci. Najogolniej mozna powiedzieé, ze jest ona spodziewanym przez badawcza
wynikiem zaplanowanych badan. Od poprawnie sformutowanej hipotezy oczekuje sig,
aby: — mozna bylo ja zweryfikowa¢ zgodnie z zalecanymi wspolcze$nie zasadami
metodologii badan pedagogicznych, — wyrazata zwigzek w zasadzie tylko pomiedzy
zmiennymi dajacymi si¢ zbadaé, — byla przypuszczeniem wysoce prawdopodobnym,
znajdujacym poparcie w dotychczasowym dorobku naukowym, — byla wnioskiem z
dotychczasowych obserwacji i dos§wiadczen badacza, — stanowita twierdzenie wyrazone
w sposob jednoznaczny 1 mozliwie uszczegdtowiony’’ (M. Lobocki, 2000, s. 27). Jednak
zdaniem Pilcha hipoteza to ,, Hipoteza musi okresla¢ zalezno$ci miedzy zmiennymi.

Powinna by¢ na tyle precyzyjna, aby $cisle ograniczy¢ zasigg swego znaczenia. Hipoteza
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wreszcie powinna by¢' zbudowana na podstawie uznanej wiedzy naukowej.”” ( T. Pilch,

1998, s. 27.)

Hipoteza gléwna brzmi: Kobiety ciezarne sg aktywne fizycznie

Za$ hipotezy sformulowane odnoszace si¢ do pytan szczegdtowych to:

1) Kobiety ci¢zarne najczesciej korzystaja ze spaceréw, kolejno z ptywania, aerobiku
oraz jogi

2) Podejmowana aktywno$¢ fizyczna ma wplyw na dobre samopoczucie, tatwiejszy
porod oraz zapobiega bolom kregostupa

3) Ciaza byta powodem do zmiany diety

4) Najczestsze zmiany jakie nastgpity w nawykach zywieniowych to spozywanie
wickszej ilosci warzyw 1 owocdw, ale zaczely spozywaé mniej produktow

przetworzonych

1.2.Metody, techniki, narzedzia pomiaru, zmienne i wskazniki

Roéwniez bardzo wazng role oprocz dobrze sformutowanych problemoéw oraz hipotez
odgrywa trafny wybor techniki badawczej. W moich badaniach uzytam metode sondazu
diagnostycznego. Wedlug Jerzego Apanowicza sondaz to: ,, Metoda sondazu
diagnostycznego to przedsigwzigcie naukowe polegajace na statystycznym gromadzeniu
faktow 1 informacji (danych) o zjawiskach strukturalnych i funkcjonalnych oraz dynamice
ich rozwoju . Zebrane i1 pogrupowane informacje (dane) dotyczace okreslonego zjawiska
spolecznego pozwalajg ustali¢ ich zasigg, zakres, poziom i intensywno$¢.”’(J. Apanowicz,
2002, s. 70-71). Sondaz diagnostyczny to réwniez: ,, badania sondazowe obejmuja
wszelkiego typu zjawiska spoleczne o znaczeniu istotnym dla wychowania, ponadto stany
$wiadomosci spolecznej, opinii 1 pogladow okreslonych zbiorowosci, narastania
badanych zjawisk, ich tendencji i nasilenia. Chodzi tu wigc o wszystkie zjawiska, ktore
nie posiadaja instytucjonalnej lokalizacji a wrecz odwrotnie sa jakby rozproszone w
spoleczenstwie. Badania sondazowe maja na celu wykrycie ich istnienia oraz ukazanie
wszystkich atrybutéw strukturalnych 1 funkcjonalnych’’( T. Plich,1998 s. 50).

Technike jaka zastosowalam w mojej pracy jest ankieta. Mozna ja definiowaé
jako: ,, To zarazem technika gromadzenia informacji i drukowany Ilub elektroniczny
arkusz sktadajacy si¢ z jednej lub wigkszej ilosci pytan na wybrany temat. Poniewaz w
ankietach czgsto biorg udzial ludzie z okreslonych grup np. studenci, kobiety na urlopie
macierzynskim czy emeryci). Z tego powodu moze dojs¢ do tzn. obcigzenia proby/btedu

doboru proby, ktora tym samym nie jest reprezentacyjna. Dlatego ankieta pozwala na
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nawigzanie i utrzymanie kontaktu z dang grupa docelowa, ale nalezy ja traktowaé z
rezerwa przy strategicznych rozstrzygnieciach.’’ (https://www.survio.com/pl/slowniczek-
pojec godz. 20:38). Jej definicja moze by¢ takze: ,, Ankieta zatem, jest technika
gromadzenia informacji polegajaca na wypelieniu najczesciej samodzielnie przez 86
badanego specjalnych kwestionariuszy na og6t o wysokim stopniu standaryzacji w
obecnosci lub czesciej bez obecnos$ci ankietera. Pytania ankiety sg zawsze konkretne,
Sciste 1 jednoproblemowe. Najczgsciej tez pytania sa zamknigte i1 zaopatrzone w tak
zwang kafeteri¢, czyli zestaw wszelkich mozliwych odpowiedzi. Ankieta dotyczy
najczescie] waskiego zagadnienia badz problemu szerszego rozbitego na kilka zagadnien
szczegdtowych.”” (T. Pilch. 1998 s. 86-87).

Pozostaje takze okresli¢ zmienne zaleznie a rGwniez zmienne niezalezne. Apanowicz
jest zdania, ze: ,, zmienne zalezne nalezy pamietaé, ze stanowig one skutek w okreslonym
badaniu. Sg to takie zmienne, ktore w danym procesie, zdarzeniu, zjawisku, strukturze
czy tez organizacji ulegaja zmianom. Z tego tez powodu zainteresowania kieruje si¢
gtéwnie na nie oraz ich zwigzki z tymi zmiennymi, od ktérych one zaleza. Zmienne, od
ktorych zaleza zmienne zalezne nazywamy zmiennymi niezaleznymi. Zmiennymi
niezaleznymi sg zatem te zmienne, ktore oddzialuja na zmienne zalezne. Sg one
przyczyna okre$lonego skutku, czyli zmian w zmiennych zaleznych.”” (J. Apanowicz,
2002, s. 53). Wedlug innego zrdédla ,, Zmienna niezalezna jest ta3 zmienna, ktorg w
badaniu manipulujemy (naszym dzialaniem, zamierzeniem zmieniamy jej wartosci,
kierunek, silg). Zmienna zalezna jest ta zmienng ktérg mierzymy, dokonujemy jej
pomiaru, ktora nie manipulujemy w badaniu, ktorej warto$¢ jest "zalezna" od warto$ci
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zmiennej niezalezne;. (https://www.naukowiec.org/wiedza/metodologia/zmienne-

niezalezne-i-zalezne 652.html, godz.23:37)

Wyraz wskaznik wedle Pilcha to :,, Aby komunikatywnie opisa¢ zmienne badz to
ilosciowe badz jakoSciowe musimy postuzy¢ si¢ okre§lonymi warto$ciami opisowymi.
Np. dla opisania lub ocenienia ,,warunkdw nauczania" (zmienna) przyjmujemy np. ,,ilo$¢
dzieci w klasie", ,,istnienie pomocy dydaktycznych", ,,wyksztalcenie nauczycieli" ,,pora
rozpoczynania lekcji" itp. Te empiryczne czynniki wskazujace, jaka jest badana cecha

nazywamy wskaznikami.”’( T. Pilch, 1998, s. 33).

W swojej pracy do analizy wynikdéw zastosowalam jedna zmienng niezalezna- jest to

wiek kobiet cigzarnych. Grupa jest podzielona na cztery kategorie wickowe:
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Wiek:

a) Ponizej 20 lat,
b) 20-30 lat,
c) 31-40 lat,
d) Powyzej 40 lat.
Za$ zmienne zalezne wyznaczaja odpowiedzi badanych na pytania ujete w

kwestionariuszu ankiety.

1.3. Teren badan

Badania zostaly przeprowadzone w internecie. Ankieta internetowa zostala
opublikowana na stronach skierowanych do przysztych mam, byly to miedzy innymi
grupy dla cigzarnych na portalu facebook. Badania zostaly przeprowadzone w

miesigcach styczen- sierpien 2021 roku.
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Rozdzial I1. wyniki badan wlasnych i ich oméwienie
2.1. Wyniki badan i ich omdéwienie

Ankieta zostala skonstruowana w celu uzyskania odpowiedzi na pytania gildwne
jak 1 szczegdlowe, oraz takze by potwierdzi¢ wyzej postawione hipotezy, ktore zostaly

ujete w rozdziale — metodologia badan. Moja ankieta zawiera 18 pytan, z ponizszych

(pytan)
Tabela 1. Wiek badanych kobiet
Przedzial wiekowy Liczba badanych kobiet
Ponizej 20 lat Liczba oséb 2
% 10
20-30 lat Liczba oséb 12
% 60
31-40 lat Liczba oséb 4
% 20
Powyzej 40 lat Liczba os6b 2
% 10
Ogotem Liczba os6b 20
% 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne

Z tabeli numer 1 wynika, ze z 20 przebadanych kobiet najwigckszy odsetek
znajduje si¢ w przedziale wiekowym od 20 do 30 lat (60%). 20% badanych ci¢zarnych
wystepuje w wieku migdzy 31 a 40 lat, za§ grupa ponizej 20 lat oraz powyzej 40 ma po

tyle samo ankietowanych- po 10%.
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Tabela 2. Przedziat wiekowy, liczba przebytych cigz, aktywno$¢ zawodowa

Liczba Liczba przebytych ciaz Aktywnos¢
Przedzial | badanych kobiet zawodowa
wiekowy 1 2 3 4i TAK NIE
wiecej
Ponizej | Liczba 2 2 0 0 0 1 1
20 lat 0sob
% 10 10 0 0 0 5 5
20-30 lat | Liczba 12 3 5 4 0 11 1
0s6b
% 60 15 25 20 0 55 5
31-40 lat | Liczba 4 1 1 1 1 3 1
0sob
% 20 5 5 5 5 15 5
Powyzej | Liczba 2 0 1 1 0 2 0
40 lat 0sob
% 10 0 5 5 0 10 0
Ogotem | Liczba 20 6 7 6 1 17 3
0s6b
% 100 30 35 30 5 85 15

( N=20), Zrodto: badania wiasne

Z przeprowadzonej analizy wynika, ze 35% kobiet przebylo ciaze dwukrotnie,

jedna 1 trzy przeszto po 30% ankietowanych , a najmniej bo tylko 5% odpowiedzi jest na

odpowiedz 4 cigze 1 wigcej. Az 85% respondentek odpowiedzialo, ze sa aktywne

zawodowo a tylko 15% zaznaczylo iz nie podejmowaly w trakcie trwania cigzy

aktywno$ci zawodowe;.

Tabela 3. Aktywno$¢ podejmowana przed zajSciem w cigze

Czy ci¢zarna Przedzial wiekowy
przed ciaza | Ponizej 20 | 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
podejmowatla 40 lat
aktywnos¢
fizyczna Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | %
0sob 0sob 0sob 0sob 0sob
Tak 0 0 3 15 2 10 0 0 5 25
regularnie
Tak 2 10 9 45 2 10 0 0 13 65
sporadycznie
Nie 0 0 0 0 0 0 2 10 2 10
Trudno mi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
powiedzie¢
Razem 2 10 12 |60 4 20 2 10| 20 100

( N=20), Zrodto: badania wiasne
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Dane przedstawione w tabeli numer 3 ukazuja, ze najwigksza ilo$¢ gtosow zostata
oddana na stwierdzenie ,tak sporadycznie”, tutaj zdeklarowato si¢ tacznie 65%
przysztych matek. 25% odpowiedziato, ze podejmuja aktywnos$¢ fizyczng regularnie, a
tylko niewielki odsetek- 10% stwierdzito Ze nie podejmowaly Zadnej aktywnosci

fizyczne;.

Tabela 4. Aktywnos¢ fizyczna przed zaj$ciem w cigze

Dhugosé Przedzial wiekowy
trwania Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
aktywnosci lat 40 lat
fizycznej | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba %
przed 0sOb 0sob 0sOb 0sob 0sob
zajSciem w
cigze
Mniej niz 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
miesiac
Kilka 0 0 4 22,2 2 11,2 0 0 6 33,3
miesiecy
Rok 1 5,5 1 5,5 1 5,5 0 0 3 16,7
Pare lat 1 5,5 5 27,8 1 5,5 0 0 7 38,9
Trudno mi 0 0 2 11,2 0 0 0 0 2 11,2
powiedzie¢
Razem 2 11 12 | 66,7 4 22,2 0 0 18 100

(N=18), Zrodto: badania wlasne

Powyzsze dane informuja, ze 7 z 18 badanych (38,9%) udzielita odpowiedzi, ze
podejmowata aktywno$¢ fizyczng co najmniej kilka lat przed zajsciem w ciazg, nieco
mniej bo 6 ci¢zarnych utozsamiato si¢ z odpowiedzig iz ich aktywno$¢ trwata kilka
miesi¢gcy. 16,7 % przepytanych stwierdzito , ze sa aktywne okoto roku, a 11,2%

wypowiedzialo si¢, ze trudno im odpowiedzie¢ na to pytanie.
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Tabela 5. Dlugo$¢ trwania aktywnosci fizycznej przed zajSciem w cigze

Dhugosé Przedzial wiekowy
trwania Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
aktywnosci lat 40 lat
fizycznej | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba %
przed 0sOb 0sOb 0sOb 0séb 0séb
zajSciem w
ciaze
Raz w 0 0 5 27,8 2 11,1 0 0 7 38,9
tygodniu
2-3 razy w 1 5,5 4 22,2 1 5,5 0 0 6 33,3
tygodniu
Wigcej niz 1 5,5 2 11,1 1 5,5 0 0 4 22,2
3 razy w
tygodniu
Wecale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Trudno mi 0 0 1 5,5 0 0 0 0 1 5,5
powiedziec
Razem 2 11,1 12 |66,7 4 22,2 0 0 18 100

(N=18), Zrodto: badania wiasne

Jak wynika z tabeli numer 5 najcze$ciej udzielang odpowiedzig byta, iz aktywno$¢

fizyczna jest podejmowana raz w tygodniu, tutaj udzielito odpowiedzi 38,9% badanych.

2-3 razy w tygodniu aktywno$¢ fizyczng podejmuje 33,3% ankietowanych, wigcej niz 3

razy w tygodniu — taka odpowiedZ odnotowano u 22,2% respondentek.
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Tabela 6. Formy aktywno$ci jakie uprawiata ciezarna przed zajsciem w cigze

Formy Przedzial wiekow
aktywnos$ci | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
jakie lat lat
uprawiala | Liczb | % | Liczb | % | Liczb | % | Liczb | % | Liczb | %
ciezarna a osob a 0sob a 0sob a 0sob a 0sob
przed
zajSciem w
ciaze
Fitness 1 2,8 5 13,9 0 0 0 0 6 16,7
Jazda na 1 2,8 7 19,4 3 83 0 0 11 30,5
rowerze
Ptywanie 0 0 3 83 1 2,8 0 0 4 11,1
Jazda na 0 0 3 8.3 0 0 0 0 3 8,3
nartach
Taniec 1 2,8 2 5,5 1 2,8 0 0 4 11,1
Trening 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 2,8
sitowy
Trening w 1 2,8 4 11,1 1 2,8 0 0 6 66,7
domu
Jazda 0 0 0 0 1 2,8 0 0 1 2,8
konna,
bieganie
Razem 5 13,9 24 66,7 7 19,4 0 0 36 100

( N=36), Zrodlo: badania wlasne

Analiza powyzszej tabeli pokazuje, ze najchetniej wybierang forma aktywnos$¢
przed zajsciem w cigz¢ byl trening w domu- 66,7%, druga najczesciej wybierang
aktywnos$cig byla jazda na rowerze- 30,5%, niewiele mniej wskazalo fitness- 16,7%, a
ptywanie i taniec uzyskaty po tyle samo procent- 11,1. Najmniej odpowiedzi padto na

trening sifowy oraz taniec, bo tylko 2,8% korzystato z takiej formy.
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Tabela 7.Wplyw aktywnosci fizycznej na cigze

Czy ciaza Przedzial wiekowy
wplyn¢la na | Ponizej 20 | 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
aktywnos¢ 40 lat
fizyczna
Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | %
0s0b 0s0b 0s0b 0s0b 0s0b
Tak 1 5 9 45 2 10 1 5 13 65
Nie 1 5 0 0 1 5 1 5 3 15
Trudno mi 0 0 2 10 2 10 0 0 4 20
powiedzie¢
Razem 2 10 11 55 5 25 2 10 20 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne

Z danych mozna wywnioskowa¢, ze zdecydowana wigkszos¢ (65%) uwaza, ze

cigza wptyneta na ich poziom aktywnosci fizycznej. 3(15%) badanych sadzi iz cigza nie

wptyneta na ich aktywnos¢ fizyczng. 4(20%) kobiet nie potrafi faktycznie stwierdzié, czy

na aktywno$¢ fizyczng wptywa fakt bycia w cigzy.

Tabela 8. Sposéb w jaki cigza wptyneta na aktywno$¢ fizyczna

Sposéb w Przedzial wiekowy
jakiciaza | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
wplynela lat 40 lat
na Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba %
aktywno$¢ | osob 0sob 0sob 0sob 0sob
fizyczna
Zaczelam 0 0 1 5 1 5 1 5 3 15
¢wiczy¢
Cwiczetyle | 1 5 4 20 2 10 1 5 8 40
samo
Cwicze 1 5 1 5 0 0 0 0 2 10
wiecej
Cwicze 0 0 6 30 1 5 0 0 7 35
mniej
Przestalam 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
¢wiczy¢
Razem 2 10 12 60 4 20 2 10| 20 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne
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Z przytoczonych w tabeli 8 danych wynika, jasno , ze cigzarne ¢wicza tyle samo
(40%) Iub mniej (35%), zdecydowanie mniejsza grupa kobiet deklaruje fakt iz zaczety
¢wiczy¢- tutaj zaledwie 3(15%) zaznaczylo taka odpowiedz. 2(10%) respondentek

poprzez cigze zaczeto podejmowac aktywnos¢ fizyczna.

Tabela 9. Korzys$ci plynace z uprawiania aktywnosci fizycznej

Korzysci Przedzial wiekowy
plynace z Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
uprawiania lat lat
aktywnoéci L(iczba. % Iéiczball % Iéiczbail % Iéicj\t:,?e % OIéic(it:lzile %
fizyeznej | "o M Ve Yy i
Dobre 2 4,8 7 16,7 2 4,8 1 2,3 12 28,5
samopoczucie

Latwiejszy 2 4,8 5 11,9 2 4,8 1 2,3 10 23,9
porod

Mniejsze 1 2,3 4 9,5 1 2,3 1 2,3 7 16,7
Zmgeczenie
Satysfakcja z 0 0 1 2.3 2 4,8 1 2.3 4 9,5
wygladu
Zapobieganie 0 0 6 14,2 2 4,8 1 2,3 9 21,4
bolom
kregostupa
Razem 5 11,9 23 54,8 9 214 5 11,9 42 100

(N=42), Zrodto: badania wiasne

Na podstawie wynikow widocznych w wyzej wymienionej tabeli mozna
stwierdzi¢, ze jednym z najczgstszych powodow podejmowania aktywnos$ci jest dobre
samopoczucie (28,5%), na stwierdzenie o tatwiejszym porodzie odpowiedzialo 10
(23,9%). Niewiele mniej odpowiedzi wskazano na zapobieganie bolom kregostupa 9
(21,4%), mniejsze zmeczenie to korzy$¢ ktorg zaznaczyto 7 (16,7%) kobiet. Cigzarne

uznaly, iz najmniejsza korzyscig jest satysfakcja z wygladu 4(9,5%) odpowiedzi.
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Tabela 10. Aktywnos$¢ fizyczna w czasie cigzy

Aktywnos¢ Przedzial wiekowy
fizycznaw | Ponizej 20 | 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
czasie cigzy 40 lat
Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | %
0sob 0sob 0s6b 0s6b 0s6b
Tak 2 10 8 40 3 15 1 5 70
Nie 0 0 3 15 0 0 1 5 20
Trudno mi 0 0 1 5 1 5 0 0 10
powiedzie¢
Razem 2 10 12 60 4 20 2 10 20 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne

Respondentki na pytanie o ich aktywnos$¢ fizyczng odpowiedziaty nastepujaco: az

70% badanych zadeklarowato, ze byly aktywne podczas trwania cigzy, 20% z nich

odpowiedzialo nie, a reszta czyli 10% udzielity informacji, iz trudno im odpowiedzie¢ na

to pytanie.

Tabela 11. Rodzaje uprawianej aktywnosci

Rodzaje Przedzial wiekow
uprawianej | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
aktywnosci lat lat
ﬁzycznej Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
odpowie odpowie odpowie odpowie odpowie
dzi dzi dzi dzi dzi
Bieganie 0 0 1 2.8 0 0 0 0 1 2.8
Spacery 1 2.8 6 16,7 4 11,1 2 5,5 13 36,1
Plywanie 1 2.8 2 5,5 2 5,5 0 0 5 13.9
Aerobik 0 0 2 5,5 3 8.3 0 0 5 13,9
Joga 2 5.5 3 8.3 0 0 0 0 5 13,9
Pilates 1 2,8 3 8,3 0 0 0 0 4 11,1
Gimnastyka 1 2,8 2 5.5 0 0 0 0 3 8.3
w domu
Razem 6 16,7 19 52,8 9 25 2 5.5 36 100

(N=36), Zrodto: badania wlasne
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Z tabeli 11 mozna wywnioskowac, ze najczesciej podejmowang aktywnos$cig byty

spacery 36,1% (13) kobiet zadeklarowato, Zze korzysta z tej formy. Ptywanie, Aerobik,

Joga maja po tyle samo odpowiedzi czyli 13,9% (5) glosow. Kolejng z podejmowanych

aktywnos$ci byt pilates- 11,1% (4). Na gimnastyke w domu zdecydowato si¢ 8,3% (3)

kobiety, za$§ najmniej podejmowang forma jest bieganie.

Tabela 12.Miejsce podejmowania aktywnosci fizycznej

Miejsce Przedzial wiekow
podejmowa | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
nia lat lat
aktywnoéci Liczbz_{ % Liczbz_{ % Liczbz.i % Liczbz.i % Liczbz_{ %
ﬁZy czn ej od;()i(;\ime od;()i(;\ime od;()l(;\ime od;()l(;\ime od;()i(;\ime
Dom 1 3.1 6 18,7 2 6,2 0 0 9 28,1
Klub fitness 1 3.1 3 9.4 2 6,2 0 0 6 18,7
Park 0 0 5 15,6 4 12,5 2 6,2 11 34,4
Plywalnia 1 3.1 2 6,2 2 6,2 0 0 5 15,6
Swietlica 0 0 1 3,1 0 0 0 0 1 3,1
Razem 3 9.4 17 53,1 10 31,2 2 6,2 32 100

(N=32), Zrodto: badania wlasne

Przeprowadzone badania wskazuja, ze 34,4%(11) kobiet podejmuje aktywno$¢

fizyczng w parku, kolejnym z che¢tnie wybieranych miejsc byt dom 28,1% (9) oraz klub

fitness 18,7% (6). Na plywalni¢ uczgszcza 15,6% (5) ciezarnych, za$ najmniejsze

zainteresowanie bylo swietlicg.

Tabela 13. Czy cigza byla powodem do zmiany diety

Czy ciaza Przedzial wiekowy
byla Ponizej 20 | 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
powodem do 40 lat
zmiany diety
Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | %
0sob 0sob 0s6b 0s6b 0s6b
Tak 2 10 9 45 3 15 1 5 15 75
Nie 0 0 2 10 0 0 1 5 3 15
Trudno mi 0 0 1 5 1 5 0 0 2 10
powiedziec
Razem 2 10 12 60 4 20 2 10 20 100

(N=20), Zrodto: badania wlasne
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Dane liczbowe przedstawione powyzej pokazuja, ze dla 75% badanych cigza byta
powodem do zmiany diety. 15% ankietowanych na zadane powyzej pytanie
odpowiedziato przeczaco, a 10% nie potrafi stwierdzi¢ czy cigza byta czynnikiem do

zmiany nawykow zywieniowych.
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Tabela 14. Zmiany zywieniowe

Zmiany Przedzial wiekowy
Zywieniowe Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
40 lat
Liczba | % | Liczba % Liczba % | Liczba | % | Liczba | %
odpowie odpowie odpowie odpow odpow
dzi dzi dzi iedzi iedzi
Wigcej warzyw 1 1,9 7 13,2 2 3,8 1 1,9 11 20,7
Wigcej owocow 1 1,9 6 11,3 2 3,8 1 1,9 10 18,9
Wiecej nabiatu 0 0 3 5,7 1 1,9 1 1,9 5 9.4
Wigcej migsa 0 0 4 7,5 1 1,9 0 0 5 9,4
Wigcej 0 0 1 1,9 1 1,9 0 0 2 3.8
produktow
zbozowych
Wigcej 1 1,9 0 0 1 1,9 0 0 2 3.8
stodkiego
Wigcej 0 0 2 3,8 0 0 0 0 2 3.8
produktow
przetworzonych
Mniej warzyw 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mniej owocow 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mniej nabiatu 0 0 1 1,9 0 0 0 0 1 1,9
Mniej migsa 0 0 3 5,7 1 19 0 0 4 7,5
Mniegj 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
produktow
zbozowych
Mniej stodkiego 1 1,9 0 0 2 3.8 1 1,9 4 7,5
Mniej 1 1,9 2 3,8 1 1,9 1 1,9 5 9,4
produktow
przetworzonych
Razem 5 9,4 29 54,7 12 22,6 5 9,4 53 100

(N=53), Zrodto: badania wlasne
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Z przytoczonych w tabeli 14 danych wynika, Ze najczestsza zmiang byto

spozywanie wigkszej iloSci warzyw 20,7% oraz owocow 18,9%. Kolejno cigzarne

konsumowaty wigcej nabialu, migsa 1 mniej produktéw przetworzonych- 9,4%. Z

mniejszej ilosci migsa 1 slodkiego korzysta 7,5% kobiet. 3,8% ankietowanych

zadeklarowato, iz spozywa w wickszej ilosci produkty przetworzone, stodkie i zbozowe.

Najmniej kobiet zadeklarowato, Zze spozywa mniej nabiatu 1,9%.

Tabela 15. Korzystanie z uzywek podczas cigzy

Czy podczas Przedzial wiekowy
ciazy Ponizej 20 | 20-30 lat 31-40 lat Powyzej Razem
ciezarna 40 lat
korzystala z
uzywek Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | % | Liczba | %
0sob 0sob 0s6b 0s6b 0s6b
Tak 0 0 3 15 0 0 0 15
Nie 2 10 9 45 4 20 10 17 85
Trudno mi 0 0 0 0 0 0 0 0
powiedziec
Razem 2 10 12 60 4 20 10 20 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne

Zdecydowana wigkszo$¢, bo az 85% ankietowanych zadeklarowato, ze nie

korzysta z zadnych uzywek. 15% ci¢zarnych twierdzi, Ze stosuje uzywki.

Tabela 16. Uzywki wykorzystywane podczas cigzy

Uzywki Przedzial wiekow
wykorzysta | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
ne podczas lat lat
ciaiy Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
odpowie odpowie odpowie odpowie odpowie
dzi dzi dzi dzi dzi
Papierosy 0 0 3 15 0 0 0 0 3 15
Alkohol 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Narkotyki 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Zadnych 2 10 9 45 4 20 2 10 17 85
Trudno mi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
powiedziec
Razem 2 10 12 60 4 20 2 10 20 100

(N=20), Zrodto: badania wiasne
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85% badanych nie korzysta z zadnych powyzej wymienionych uzywek. 15%

ankietowanych zadeklarowato, ze korzysta z papierosow.

Tabela 17. Unikane produkty w cigzy

Unikane Przedzial wiekow
produkty w | Ponizej 20 20-30 lat 31-40 lat Powyzej 40 Razem
ciazy lat lat
Liczba % Liczba % Liczba % Liczba % Liczba %
odpowie odpowie odpowie odpowie odpowie
dzi dzi dzi dzi dzi
Kawa 1 1,9 3 5.8 0 0 1 1.9 5 9,6
Alkohol 2 3.8 12 23 4 7,7 2 3.8 20 38,5
Gazowane 1 1,9 3 5,8 1 1,9 1 1,9 6 11,5
napoje
Wysoko 1 1,9 2 3.8 2 3.8 1 1,9 6 11,5
przetworzo
ne jedzenie
Surowe 1 1,9 8 15,4 3 5.8 1 1.9 13 25
migso
Grzyby 0 0 2 3.8 0 0 0 0 2 3.8
Razem 6 11,5 30 57,7 10 19,2 6 11, 52 100
5

(N=52), Zrodto: badania wlasne
Z danych wynika, Ze najbardziej unikanym produktem byt alkohol 38,5%. Zaraz

po nim najczegsciej unikanym produktem byto surowe migso 35%. Cigzarne ograniczaty

takze gazowane napoje i wysoko przetworzone jedzenie- 11,5%. Na kolejnym miejscu

byta unikana kawa 9,6%. Najrzadziej unikanym sktadnikiem okazaty si¢ grzyby 3,8%.
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Podsumowanie
Tematem powyzszej pracy byl aspekt aktywnos$ci fizycznej oraz nawykow

zywieniowych kobiet w cigzy. Moja praca ukazuje, ze temat ¢wiczen jak i diety podczas
trwania cigzy jest bardzo wazny. W pracy pokazatam jakie moga by¢ szczegélnie
polecane ¢wiczenia dla kobiet oczekujacych dziecka. W XXI wieku cigzarne maja do
wyboru réznorodny wachlarz ofert skierowanych stricte dla przysztych mam, ale 1 nie
tylko. Wrosta takze $wiadomos$¢ tego, ze aktywnos$¢ fizyczna ma pozytywny wplyw
zaréwno na matke jak i jej nienarodzone dziecko. Ci¢zarne swoje aktywnosci uprawiaty
we wszelakich miejscach, czy to w domu, parku ptywalni czy w klubie fitness. Matki
takze w tym pigknym czasie staraly si¢ zwraca¢ uwage na swoje nawyki zywieniowe.
Unikaly niektorych niewskazanych produktow takich jak sushi, grzyby, produkty wysoko
przetworzone czy kofeina. Maja tez bardzo wysoka $wiadomo$¢ pod wzgledem
zazywanych uzywek: alkoholu papieroséw czy narkotykow, wiedza ze nawet najmniejsze
ilosci moga zaszkodzi¢ dziecku, chociazby poprzez picie alkoholu dziecko moze urodzié¢
si¢ z FAS ( alkoholowym zespotem ptodowym).

W oparciu o problemy badawcze zostaty sformutowane hipotezy, ktore tyczyly si¢
takich kwestii jak to z jakich form aktywnosci kobiety korzystaly najczesciej, a byty to w
szczegllnosci spacery, zajecia w wodzie- ptywanie aerobik czy joga. Zapytano rdwniez o
to jaki wplyw moze mie¢ poziom podejmowanej aktywnosci ruchowej, tutaj najczesciej
podawano dobre samopoczucie, utatwiona akcja porodowa, czy zmniejszone bole w
kregostupie. Nastepnym poruszanym aspektem byt fakt, czy cigza byla w jakim$ stopniu
powodem, aby zmieni¢ swoja diet¢, zdecydowana wigkszo§¢ odpowiedziata twierdzaco.
Ostatnim punktem bylo pytanie dotyczace jakich najcze$ciej zmian zywieniowych
dokonywaty cigzarne w trakcie cigzy. Najczesciej bylo to spozywanie wigkszej ilosci

Warzyw czy owocOw.
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Whioski

Celem pracy bylo zbadanie kwestii aktywnos$ci fizycznej oraz nawykow zywieniowych

cigzarnych, a efekt pracy przedstawia si¢ nastepujaco:

1) Kobiety cigzarne najczesciej korzystaja ze spacerow, kolejno z pltywania, aerobiku
oraz jogi, potwierdzita si¢ hipoteza

2) Podejmowana aktywno$¢ fizyczna ma wplyw na dobre samopoczucie, tatwiejszy
porod oraz zapobiega bolom kregostupa, potwierdzila si¢ hipoteza

3) Cigza byla powodem do zmiany diety, potwierdzita si¢ hipoteza

4) Najczestsze zmiany jakie nastgpity w nawykach zywieniowych to spozywanie
wickszej ilosci warzyw 1 owocdw, ale zaczely spozywaé mniej produktow
przetworzonych, potwierdzita si¢ hipoteza
Podsumowujac wyzej wymienione hipotezy potwierdzaja, ze ci¢zarne maja coraz to

wicksza swiadomo$¢ na temat aktywnosci fizycznej i nawykow zywieniowych. Chetniej

korzystaja z zaje¢ ruchowych dla kobiet w cigzy, ktére z roku na rok staja si¢ coraz

bardziej popularne. Takze dieta jest coraz bardziej zbilansowana, unikane sg produkty

nieskazane dla kobiet w okresie cigzy, ale tez wzrasta Swiadomos¢ na temat spozywanych

produktow czy uzywek. Cel pracy zostat osiggnigty.
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Kwestionariusz ankiety
Nazywam si¢ Julita Spychalska. Jestem studentka II roku studiéw magisterskich

Turystyki 1 Rekreacji na wydziale Nauk o Ziemi i Gospodarki Przestrzennej Uniwersytetu
Mikotaja Kopernika w Toruniu. Prowadze badania w oparciu o kwestionariusz ankiety do
pracy magisterskiej pt. ,, Wplyw aktywnosci fizycznej, ¢wiczen specjalistycznych, diety
na przebieg cigzy i porodu w opinii kobiet ciezarnych uczeszczajacych do szkoty
rodzenia’> Wyniki badan beda stuzy¢ do celow naukowych w postaci przygotowanej

pracy magisterskie;j.

1) Wiek:
e) Ponizej 20 lat,
f) 20-30 lat,
g) 31-40 lat,
h) Powyzej 40 lat.
2) Liczba przebytych ciaz:
a) 1,
b) 2,
c) 3,
d) 41 wigce;.
3) Czy jest Pani aktywna zawodowo?
a) Tak,
b) Nie,
¢) Trudno mi powiedziec.
4) Czy przed cigza podejmowala Pani aktywnos$¢ fizyczng?
a) Tak regularnie,
b) Tak sporadycznie,
c) Nie,
d) Trudno mi powiedziec.
5) Jedli tak to jak dtugo przed cigza trwata Pani aktywno$¢ fizyczna?
a) Mniej niz miesiac,

b) Kilka miesiecy,
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6)

7)

8)

9)

c) Rok,

d) Parg lat,

e) Trudno mi powiedziec.

Jak czesto przed cigza podejmowata Pani aktywnos¢ fizyczna?
a) Raz w tygodniu,

b) 2-3 razy w tygodniu,

c) Wigcej niz 3 razy w tygodniu,

d) Wecale,

e) Trudno mi powiedziec.

Jakie formy aktywno$ci fizycznej uprawiala Pani przed zajSciem w cigze?
a) Fitness,

b) Jazda na rowerze,

c) Plywanie,

d) Jazda na nartach,

e) Taniec,

f) Trening sitowy,

g) Trening w domu,

h) Inne:..............

Czy cigza wplynela na Pani aktywnos¢ fizyczng?

a) Tak,

b) Nie,

¢) Trudno mi powiedziec.

W jaki sposob cigza wptyneta na Pani aktywno$¢ fizyczna?
a) Zaczgtam ¢wiczyc,

b) Cwicze tyle samo,

¢) Cwicze wiecej niz przed cigza,

d) Cwicze mniej niz przed ciaza,

e) Przestalam ¢wiczy¢.

10) Jakie Pani zdaniem korzyS$ci ptyna z uprawiania aktywnosci fizycznej podczas

a)
b)
©)
d)

cigzy( mozna zaznaczy¢ kilka odpowiedzi )
Dobre samopoczucie,

Latwiejszy pordd,

Mniejsze zmgczenie,

Satysfakcja z wygladu,
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e) Zapobieganie bolom kregostupa,

11) Czy w ciazy byta Pani aktywna fizycznie?

a) Tak,

b) Nie,

¢) Trudno mi powiedziec.

12) Jaki rodzaj aktywnosci fizycznej uprawiala Pani podczas cigzy (mozna zaznaczy¢
kilka odpowiedzi)

a) Bieganie,

b) Spacery,

c) Plywanie,

d) Aerobik,

e) Joga,

f) Pilates,

g) Gimnastyka w domu,

h) Inne..............

13) W jakich miejscach podejmowata Pani aktywno$¢ fizyczng?
a) Dom,
b) Klub fitness,
c) W parku,
d) Plywalna,

14) Czy cigza byta powodem do zmiany diety?
a) Tak,
b) Nie,
¢) Trudno mi powiedziec.
15) Jakie zmiany zywieniowe wprowadzita Pani podczas cigzy? ( max 3 odpowiedzi)
a) Jem wigcej warzyw,
b) Jem wigcej owocow,
c) Jem wigcej nabiatu,
d) Jem wiecej migsa,
e) Jem wiecej produktéw zbozowych
f) Jem wigcej stodyczy,

g) Jem wiecej produktéw przetworzonych,
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h) Jem mniej warzyw,
1) Jem mniej owocow,
j) Jem mniej nabiatu,
k) Jem mniej migsa,
1) Jem mniej produktow zbozowych,
m) Jem mniej stodyczy,
n) Jem mniej produktoéw przetworzonych.
16) Czy podczas ciazy korzysta Pani z uzywek?
a) Tak,
b) Nie,
¢) Trudno mi powiedziec.
17) Z jakich uzywek korzysta Pani podczas cigzy?
a) Papierosy,
b) Alkohol,
c) Narkotyki,
d) Zadnych,
e) Trudno mi powiedziec.
18) W cigzy unikam picia/jedzenia
a) Kawy,
b) Alkoholu,
c) Gazowanych stodzonych napojow,
d) Wysoko przetworzonego jedzenia,
e) Surowego migsa( sushi,tatar) ,

f) Inne.
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