Standard porady laktacyjnej
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Indywidualne poradnictwo laktacyjne jest z jedng z najskuteczniejszych form pomocy
matce karmigcej piersig (Albernaz 2003, Porteous 2000).

Dlaczego matki szukaja pomocy:
* maja pytania, watpliwosci,
» chca upewnic sie czy wszystko przebiega prawidtowo,
* pojawit sie konkretny problem,
» zostajg skierowane z oddziatu, przez pediatre

Gdzie najlepiej zorganizowac poradnie?

- przy szpitalu potozniczo-ginekologicznym,

- przy poradni dzieci zdrowych,

- przy gabinecie prywatnym (praktyka lekarza neonatologa, pediatry, ginekologa-
potoznika, praktyka grupowa lekarzy, potoznych, pielegniarek)

Kto moze udziela¢ porad laktacyjnych?

Wg Departamentu Matki i Dziecka przy Ministerstwie Zdrowia: ,Zadania zwigzane z
opiekg nad matkg oraz noworodkiem, w tym dotyczgce poradnictwa laktacyjnego
realizowane s3 przez osoby posiadajgce w szczegolnosci uprawnienia do
wykonywania zawodu lekarza, pielegniarki i potoznej.”

Osoby zajmujgce sie poradnictwem laktacyjnym nabywajg dodatkowg wiedze i
umiejetnosci na kursach medycznych i doksztatcajgcych. Celem potwierdzenia i
weryfikacji nabytej wiedzy i umiejetnosci praktycznej zdobywajg certyfikaty:
Miedzynarodowy Konsultant laktacyjny IBCLC, Certyfikowany Doradca
laktacyjny CDL. S3 one znane i cenione przez pracodawcow i matki.

Personel poradni laktacyjnej:
» lekarz (kurs medyczny Problemy w laktacji i jeden z certyfikatow jw.)

» potozna (kurs doksztatcajacy Problemy w laktacji i jeden z certyfikatow jw.)

pielegniarka (kurs doksztatcajacy Problemy w laktacji i jeden z certyfikatow)

» psycholog (kurs Promotor karmienia piersig lub kurs Problemy w laktacji i

jeden z certyfikatdw jw.)

* promotor karmienia piersia (kurs Promotor karmienia piersig) - organizacja
Kazda z wymienionych osob wykonuje zadania zgodne ze swoimi kwalifikacjami
zawodowymi. Porad laktacyjnych udziela lekarz, potozna, pielegniarka, wsparcia
psychologicznego udziela psycholog, organizacjg i promocjg zajmuje sie promotor.



Osoba udzielajgca porady musi mie¢ swiadomosg¢, ze:

* porada laktacyjna jest Swiadczeniem zdrowotnym, zawiera elementy edukacji
zdrowotnej, promocji zdrowia, wsparcia, a niejednokrotnie jest $wiadczeniem
pielegnacyjnym, zapobiegawczym, diagnostycznym i leczniczym,

e ukiad matka karmigca — dziecko stanowi funkcjonalng jednos¢ i wszystkie
elementy uktadu powinny podlega¢ ocenie: matka, dziecko oraz przebieg
karmienia

e porada musi by¢ uporzadkowana i przebiega¢ wg wypracowanego standardu

» porada musi by¢ dokumentowana (karta!)

» kontakt z doradca/poradniag musi by¢ wydarzeniem pozytywnym w Zzyciu
kobiety

* matka musi wyjs¢ poinformowana, umocniona i zmotywowana do dziatania

Czynnosci wykonywane przez doradce podczas porady laktacyjnej:

Wywiad

Obserwacja matki (ocena stanu ogodlnego i psychicznego)

Badanie piersi

Obserwacja i badanie dziecka (stan ogdlny, aktywnosS¢, napiecie, cechy
odwodnienia, przyrost masy)

Ocena funkcji ssania)

6. Obserwacja aktu karmienia

7. Zebranie powyzszych informacji i postawienie rozpoznania.
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Badania dodatkowe i konsultacje
* posiew pokarmu
* wymaz ze zmian na brodawce
* USG piersi z BAC
* badania biochemiczne i inne

¢ pomoc innych specjalistow:

chirurg, dermatolog, pediatra, neurolog, laryngolog, rehabilitant, neurologopeda

Czas trwania porady laktacyjnej — pierwszej - 1 godzina (czasem dtuzej),
kolejnej — 30-45 minut (czasem diuzej) . Pierwszy kontakt telefoniczny stuzy zebraniu
krétkiego wywiadu, podjeciu decyzji co do dalszego postepowania, wsparciu i
ustaleniu terminu wizyty w poradni. Czas oczekiwania na porade nie powinien
przekracza¢ 1-2 dni. Poradnia powinna zapewniaC staty kontakt telefoniczny z
pacjentkami. Pacjentki nalezy zapisywa¢ na konkretng godzine i uprzedzi¢, by nie
karmity dzieci bezposrednio przed wizyta.



Wizyta kontrolna stuzy sprawdzeniu postepdw leczenia i przyrostu masy ciata
u dziecka. Jest bardzo waznym elementem, o ktérym nie mozna zapomnie¢. Czasem
dopiero podczas wizyty kontrolnej matka zrozumie sposéb postepowania lub nauczy
sie prawidtowych czynnosci.

Wyposazenie gabinetu poradni laktacyjnej

Gabinet powinien spetnia¢ warunki odpowiednie dla miejsca, gdzie zostat
zorganizowany, np. dla zaktadu opieki zdrowotnej, zgodne z ustawg. W gabinecie
poradni laktacyjnej, oprécz sprzetdéw typowych dla kazdego gabinetu (biurko, krzesta,
telefon, umywalka, karty pacjentéw itp.) (jak w Rozp. MZiOS DZ. U. 92.74.366)
muszg znalez¢ sie: dodatkowo:

1.

stot z podwyzszonym blatem do badania niemowlecia

2. promiennik ciepta
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waga dla niemowlat,

kozetka,

przesScieradta i podktady (jednorazowego uzytku)
wygodny fotel do karmienia z podnozkiem,
poduszki lub jaski, poszewki (kilka zmian)
parawan

zestaw do pielegnacji noworodka,

10 jatowy zestaw do pielegnacji kikuta pepowiny,

11.termometr

12. sterylne rekawice,

13. szpatutki

14.jatowe gaziki

15. posiewdwki

16.lignina, reczniki jednorazowe, mydto, ptyn do dezynfekcji rgk
17.lampa bakteriobojcza

18.lekospis, aktualne dane o stosowaniu lekow w okresie laktacji,

Sprzet laktacyjny:

1. elektryczny odciggacz pokarmu

2. sterylne zestawy osobiste

3. akcesoria do karmienia alternatywnego (sondy, strzykawki,
kubek, tyzeczka, zestaw SNS, butelki, smoczki rézne typy,

4. sterylne naczynia lub torebki do przechowywania odciggnietego
pokarmu

5. naczynie lub urzadzenie do dezynfekcji sprzetu

6. kapturki rozne rozmiary — do demonstracji lub skorzystania,

Urzadzajac gabinet warto pamietaé o tym, by krzesto czy fotel dla matki nie staty
tytem do drzwi wejsciowych.



WSPOLPRACA

Poradnia laktacyjna wspotpracuje z wieloma specjalistami (pediatra, chirurg,
dermatolog), do ktérych kierowana jest matka lub dziecko w razie potrzeby
skonsultowania problemu wykraczajgcego poza granice kompetencji konsultanta
laktacyjnego. Dobrze jest nawigza¢ wspotprace ze specjalista wykonujgcym badanie
USG piersi, ktory ma doswiadczenie w ocenie gruczotu w okresie laktacji. Niezbedny
jest tatwy dostep do pracowni diagnostyki wykonujgcej podstawowe badania (krew,
mocz), ale rowniez posiewy pokarmu.

Poradnia laktacyjna moze funkcjonowaé przy szpitalu potozniczym lub w
obrebie innego zaktadu opieki zdrowotnej, a takze przy praktyce rodzinnej czy
pediatrycznej, czyli tam gdzie trafia matka karmigca.. Utatwia to dostep do
specjalistow i badan diagnostycznych oraz zabiegoéw. Jesli poradnia funkcjonuje przy
szpitalu, pacjentki przy wypisie powinny otrzymywac informacje, gdzie mogg zgtosi¢
sie w razie problemow z karmieniem.

ODPLATNOSC

Obecnie w Polsce wizyty laktacyjne w wiekszosci placowek sg odptatne.

Wg Dep. Matki i Dziecka przy Ministerstwie Zdrowia: ,W zaleznosci od decyzji
kierownika zaktadu opieki zdrowotnej, poradnie laktacyjne funkcjonujg pobierajgc
optfaty za swiadczenia, lub realizujg porady w ramach wtasnego budzetu. Narodowy
Fundusz Zdrowia nie kontraktuje tzw. poradnictwa laktacyjnego, poniewaz porady
specjalistyczne powigzane z problemami wystepujgcymi przy naturalnym karmieniu
piersig i laktacji sg gwarantowanym przez NFZ elementem opieki nad kobietg
podczas cigzy, porodu i pofogu i mieszczg sie w stawce tych elementow. MZ
przygotowuje projekt witaczenia porady laktacyjnej do koszyka Swiadczen
gwarantowanych.”

Tymczasem w wielu krajach Unii Europejskiej (np. Niemcy, Holandia) kobiety
karmigce piersig majg zapewnione w ramach opieki zdrowotnej kilkukrotne
nieodptatne wizyty w poradni, koszty wypozyczenia laktatora czy zakupu osobistych
koncéwek do odciggania pokarmu. Sa to kraje, gdzie zauwazono, ze bardziej optaca
sie zainwestowaC¢ w karmienie piersig niz pokrywac koszty leczenia, hospitalizacji,
zwolnien lekarskich zwigzanych z wiekszg zachorowalno$cig wsrdd dzieci zywionych
sztucznie.

Prowadzenie dokumentacji

Czemu stuzy dokumentacja:
e wspomaga pamiec
* organizuje i porzadkuje prace



* dostarcza informacji o pacjencie innym osobom sprawujgcym nad nim opieke
» stuzy jako dowod wykonania ustugi medycznej dla ubezpieczyciela

* dostarcza danych do badan naukowych i prowadzenia statystyki

* jest dowodem w sprawach sgdowych

* archiwizacji

Kazdy kontakt z pacjentkq musi by¢ udokumentowany. (Rozporzadzenie MZ z
30 lipca 2001r)

Sposoby dokumentowania wywiadu i obserwacji (Riordan 1994):

Narracyjna — forma dziennika lub opowiadania, opisuje stan pacjenta i rodzaj
udzielonej pomocy, np.:

6/11/03 7.30 Dziecko czuwa, jest spokojne. Przystawione do piersi ssato
efektywnie, po 15 min. Zasneto.

Zorientowana na problem — szczegétowy formularz, logicznie zgrupowane listy
pytan i problemoéw dotyczace poszczegdinych elementéw porady (wywiad,
obserwacje i badanie, rozpoznanie, zalecenia).

Przyktadowg karte obserwacji karmienia piersig uczestnicy kursu otrzymujg podczas
zajec. Jednak do pracy z matkami warto stworzy¢ wtasng karte na potrzeby placowki,
w ktoérej pracujemy. Przydatne dane do pracy w placowce ochrony zdrowia:

KODY PROCEDUR I JEDNOSTEK CHOROBOWYCH
Oprac. Oslislo A., Zukowska-Rubik M

Zakres procedur diagnostycznych i terapeutycznych w ramach porady
laktacyjnej wg ICD 9:

89.00 badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe, porada lekarska, konsultacja
93.07 pomiary antropometryczne

89.02 profilaktyka i promocja zdrowia 9edukacja rodzicéw w zakresie pielegnacji,
zywienia noworodka i karmienia piersig)

99.98 odcigganie mleka kobiecego w czasie laktacji

89.05 opieka pielegniarki lub potoznej

Zakres jednostek chorobowych bedacych przedmiotem porady
laktacyjnej:

P92 zaburzenia odzywiania noworodka
P92.0 wymioty noworodka
P92.1 ulewanie i przezuwanie pokarmu u noworodka




P92.2 powolne karmienie noworodka
P92.3 niedokarmianie noworodka
P92.4 przekarmianie noworodka
P92.5 trudnosci w karmieniu piersig
P92.8 inne zaburzenia odzywiania noworodka
P92.9 zaburzenia odzywiania noworodka nieokreSlone
O 91 zakazenia gruczotu sutkowego zwigzane z porodem
O 92 inne choroby sutka i zaburzenia laktacji zwigzane z porodem
Z 04 badanie i obserwacja innych przyczyn
Z 51 inna opieka medyczna
Z 64 problemy zwigzane z pewnymi okolicznoSciami psychosocjalnymi
- trudnosci techniczne w przystawianiu dziecka do piersi
- problemy psychologiczne matki karmigcej
- porady dotyczace odzywiania

Klasyfikacja problemow laktacyjnych
Opracowanie: Kinga Osuch, Monika Zukowska-Rubik,
Wspotpraca: Danuta Sawicka, Katarzyna Raczek-Pakuta
Szpital Specjalistyczny Sw. Zofii w Warszawie
Styczen 2010

. PYTANIA, WATPLIWOSCI DOTYCZACE KARMIENIA

. prawidlowy przebieg laktacji

. nawal mleczny

. pozorny niedobdr pokarmu

. rozszerzanie diety

. powro6t do pracy
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. pytania dotyczace odzywiania
matki, lekow

7. odstawienie od piersi a. zakonczenie karmienia

b. nagte 0. z powoddéw medycznych

c. hamowanie laktacji

2. CIEZARNA

3. PROBLEMY Z KARMIENIEM

1. nieprawidlowa technika karmienia | a. n. pozycja matki i dziecka

b. n. sposob przystawiania

c. n. uchwycenie z powodu niewlasciwego

przystawienia
2. zaburzenia mechanizmu ssania i a. mylenia wzorca (ods$luzowanie, stosowanie
reakcji odruchowych smoczkow, kapturkow)
(nieprawidlowe uchwycenie i ssanie b. wady anatomiczne jamy ustnej (wedzidetko,
piersi z powodu:) cofnieta zuchwa itp., tez rozszczepy)

c. stany i choroby dziecka (zo6ttaczka,
wczesniactwo, zaburzenia napi¢cia mi¢§niowego, z.
Downa, leki podawane matce i inne)




3.

nieprawidtowe zachowania przy

piersi

a. odmowa ssania,

b. preferowanie jednej piersi

c. chaotyczne ssanie (wypuszcza, chwyta, niepokoi
sig)

d. aktywnos$¢ tylko przy pierwszym wyptywie

e. inne

4.

niedostateczna aktywnos$¢ dziecka

a. nie budzi si¢ na karmienia

b. ssie nieefektywnie (krotkie karmienie, brak
rytmu potykania)

5.

ksztatt piersi lub brodawek

utrudniajacy uchwycenie piersi

a. brodawki ptaskie

b. b. wkleste

c. b. nieelastyczne

d. b. bardzo duze, dlugie

e. duze, wiotkie piersi

f. inne

6.

problemy z wyptywem pokarmu

a. zahamowany

b. hiperaktywny (gdy sprawia dziecku trudno$ci)

c. inne (pulsacyjny)

7.

nieprawidtowe postgpowanie w

karmieniu (jezeli nie jest przyczyna
problemow sklasyfikowanych w

a. niewlasciwa czestotliwos¢, czas trwani a
karmien

b. nieuzasadnione pojenie, dokarmianie

innych grupach) c. stosowanie smoczkow 1 kapturkow
d. opozniony I kontakt, oddzielenie matki i dziecka
e. nieuzasadnione odcigganie

8. inne np. choroby matki utrudniajgce przystawianie do

piersi (niepelnosprawno$¢, SM, miastenia)

4. PROBLEMY DOTYCZACE BRODAWEK

1.

bolesnos$¢ brodawek na skutek

ssania lub odciggania

2.

urazy brodawek na skutek ssania

lub odciggania

3.

skurcz naczyn

a. blednigcie

b. objaw Raynaud

4. zakazenia brodawek a. bakteryjne
b. grzybicze
c. inne
5. wyprysk
6. inne ugryzienia, o niejasnej etiologii, inne choroby skory
5. PROBLEMY DOTYCZACE GRUCZOLU PIERSIOWEGO
1. obrzgk piersi tez ogona Spence'a, tkanki ektopowej
2. zablokowanie przewodu mlecznego
3. zapalenie piersi a. bakteryjne
b. grzybicze
4. ropien
5. urazy piersi uci$niecie, uderzenie, forsowny masaz
6. zmiany w gruczole piersiowym nie




zwigzane z obecng laktacja

7. bol piersi o innej przyczynie

a. grzybica wewnatrzprzewodowa

b. zakazenie bakteryjne przewodow

c. bdl o niejasne;j etiologii

8. galaktocele

9. inne

wszelkie zmiany w gruczole piersiowym nie bedace
przyczyng 215

6.PROBLEMY Z ILOSCIA POKARMU

1. rzeczywisty niedobor pokarmu

a. powiklania porodu

b. choroby przewlekte matki

c. wrodzone i rozwojowe nieprawidlowosci w
budowie gruczotu

d. nabyte zmiany w gruczole (operacje plastyczne,
leczenie ropni, napromienianie)

e. nieprawidtowe postgpowanie w laktacji (takie jak
wymienione w 2.7)

f. inne

e. dokarmianie jako przyczyna jw.

3. nadmierna laktacja

a. samoistna

b. wystymulowana

4. op6zniona laktogeneza I1

7.PROBLEMY DOTYCZACE DZIECKA

1. niedostateczne przyrosty masy ciata

a.ubytek

b.brak

c.za maly

2. nadmierny przyrost masy ciata

3. obfite ulewania, kolka, alergia,
nietolerancja pokarmowa

4. inne (nie bedace przyczyng 2)

8. INDUKCJA, RELAKTACJA

9. INNE

emocjonalne, psychiczne

rodzinne

rozpad matzenstwa, toksyczna te§ciowa, matka
mlodociana, samotna

nieprawidtowe odzywianie matki




