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Pytania	i	odpowiedzi	

WEBINAR	1	

	

Karmienie	dzieci	w	sytuacjach	kryzysowych:	

globalne	zalecenia	i	uwagi	dotyczące	ich	adaptacji	w	

krajach	rozwiniętych.	

	

Pytanie	 1	 :	 Proszę	 o	 uściślenie	 wskaźników	 kp	 w	 Polsce	 i	 w	 Ukrainie	 dzieci	 do	 6	 miesiąca	 -	

badania	 prof.	 Królak-Olejnik	i	 z	 wywiadu	 badaczek	 ukraińskich	 w	 JHL	 -	 pojawiła	 się	 sugestia	

prelegentki,	 że	 mamy	 podobne	 wskaźniki	 jak	 Ukraina,	 ale	 ze	 slajdu	 wynikało,	 że	 w	 Polsce	

jakiekolwiek	 karmienie	 piersią	 jest	 na	 poziomie	 38%	a	wyłączne	 tylko	 4%.	Badania	 z	Ukrainy	

mówią	o	56%.	Czy	wiadomo	czy	to	jest	wyłączne	kp?	

dr	 hab.	 Aleksandra	 Wesołowska:	 Rzeczywiście	 jak	 wynika	 z	 najnowszych	 danych	 podanych	 w	

artykule:	„The	 Current	 State	 of	 Breastfeeding	 in	 Ukraine:	 An	 Interview	With	 Lidiia	 	 Romanenko	 and	

Olha	Shlemkevych”	/Journal	of	Human	Lactation	2023/,	wskaźniki	wyłącznego	karmienia	piersią	w	6	

miesiącu	życia	są	w	Ukrainie	na	poziomie	56%.	W	porównaniu	z	danymi	wskazywanymi	w	artykule	

z	2017	 (	Barbara	Krolak	–Olejnik	 i	 inni.	Journal	of	 International	Medical	Research,	 2017)	przez	 Prof.	

Królak	-Olejnik	dotyczącymi	wyłącznego	karmienia	piersią	na	poziomie	4%	w	polskiej	populacji,	jest	

to	 dużo	 wyższy	 wskaźnik.	 Trzeba	 jednak	 wziąć	 pod	 uwagę	 ogromne	 zróżnicowanie	 populacji	

Ukrainek	przebywających	w	Polsce	pod	względem	stosunku	do	karmienia	piersią	oraz	to,	że	dane,	

którymi	 dysponujemy	 w	 Polsce	 są	 wyrywkowe.	 Wydaje	 się	 więc,	 że	 praktyki	 żywienia	 dzieci	 w	

Polsce	 i	 problemy,	 z	 którymi	 borykają	 się	mamy	 z	Ukrainy,	 nakładają	 się	 i	 stwarza	 to	 dodatkowe	

bariery	w	udzielaniu	pomocy	laktacyjnej	mamom	Uchodźczyniom.		

	

Pytanie	 2:	 Czy	 opracowując	 strategie	 pomocy	 w	 karmieniu	 piersią	 uwzględniono	 deficyty	 w	

obrębie	narządów	artykulacyjnych	u	noworodków	oraz	organizację	pomocy	logopedycznej?	

dr	 hab.	 Aleksandra	 Wesołowska:	 Strategia	 żywienia	 niemowląt	 i	 małych	 dzieci	 w	 sytuacjach	

kryzysowych	 uwzględnia	 szczególne	 potrzeby	 dzieci	w	 różnym	 stanie	 zdrowia	 takie	 jak	 np.	 dzieci	

będących	w	 grupie	 ryzyka	 chorób	 zakaźnych	 (dzieci	matek	 zakażonych	HIV	 oraz	 COVID-19)	 	oraz	

dzieci	 niepełnosprawnych,	 zakłada	 też	 	konieczność	 wsparcia	 psychologicznego.	 W	 ramach	

zespołów	terapeutycznych	tworzonych	w	polskich	szpitalach	w	ramach	projektu	„	Wsparcie	matek	w	

prawidłowym	żywieniu	dzieci	w	kryzysie”		uwzględniono	konieczność	współpracy	z	neurologopedą.			

	


