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KOMENTARZ DO RAPORTU

W sierpniu 2016 roku przeprowadzitysmy internetowe badanie spoteczne wsrdd kobiet,
mieszkanek aglomeracji poznanskiej, ktére majg za sobg minimum jedno doswiadczenie
porodowe.

Nasze badania postanowity$my przeprowadzi¢ z dwéch powoddw.

Po pierwsze — chciatysmy sprawdzi¢ jak wyglada przestrzeganie zapiséw Standardéw Opieki
Okotoporodowej na poznanskich porodéwkach wedtug kobiet, ktére w tych szpitalach rodzity. Ale
nie tylko tam. Interesowato nas takze przestrzeganie tych praw w izbie przyje¢ i na oddziale
poporodowym. Chciaty$my wiedzie¢ czego i ile sg w stanie dowiedziec¢ sie kobiety jeszcze PRZED
porodem - bedgc w cigzy u lekarza czy w szkole rodzenia, a takze jak wyglada opieka nad kobietg
PO porodzie - czyli w okresie potogu.

Po drugie, bytySmy ciekawe jaki jest faktyczny poziom $wiadomosci praw wsréd tych kobiet. Czy
kobiety w ogdle wiedzg czego mogg oczekiwaé? | co sie dzieje, gdy nie dostajg tego, co im sie
prawnie nalezy?

Inspiracjg do badan byty obowigzujace od 2012 roku Standardy Opieki Okotoporodowej w Polsce
(w skrécie SOO), ktére méwig o standardach w postepowaniu medycznym przy udzielaniu
Swiadczen z zakresu opieki okotoporodowej sprawowanej nad kobietg w okresie fizjologicznej
cigzy, porodu i pofogu oraz opieki nad jej dzieckiem (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
20.09.2012r., poz. 1100).

Warto jednak w tym miejscu zaznaczy¢, ze SOO nie byty pierwszym dokumentem w Polsce, ktéry
takie standardy wprowadza. Od wielu lat bowiem w Polsce istniejg dokumenty, takie jak Karta
Praw Pacjenta, ustawy o zawodzie lekarza, zawodach pielegniarki i potoznej, zaktadach opieki
zdrowotnej i inne — w ktdrych szczegdtowo spisano prawa przystugujgce wszystkim pacjentom,
niezaleznie od ich sytuacji zdrowotnej. Te prawa to min. prawo do opieki i leczenia, prawo do
poszanowania intymnosci i godnosci, prawo do informacji, prawo do Swiadomej i swobodnej
zgody na interwencje medyczng, prawo do poufnosci, prawo do dodatkowej opieki sprawowanej
przez osobe bliskg, prawo do kontaktu z osobami bliskimi.

| choé cigza to nie choroba, to taka kobieta, ktdra korzysta z ustug zaktadu opieki zdrowotnej,
korzysta z nich wfasnie na prawach pacjenta.

Mimo, ze uchwalenie SOO cieszy, to jednoczesnie dowodzi, jak bardzo Zle musiato sie dzia¢ na
polskich porodéwkach, by trzeba byto uchwala¢ osobny dokument, w ktérym pojawiajg sie takie
oczywistosci, jak sugestia, aby personel szpitala witat sie z pacjentka, przedstawiat sie jej i pytat o
jej potrzeby. W jakich czasach zyjemy, ze zachowania, ktére powinny wynika¢ z kultury osobistej
czy tez zwyktej, ludzkiej zyczliwosci wobec osoby, ktéra sie boi, ktdrg cos boli, ktdra jest w takim
momencie bezbronna - trzeba byto wymusza¢ rozporzgdzeniem?
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Przed przystgpieniem do badan, postawitySmy sobie kilka hipotez - na podstawie naszych rozméw
z kobietami, wtasnych obserwacji, lektury raportéw Fundacji Rodzi¢ po Ludzku i Fundacji Lepszy
Pordd i wnikliwej analizy wpiséw kobiet zostawionych na portalu www.gdzierodzic.info:

1. Oferta edukacyjna i informacyjna dotyczgca praw prezentowana przez ginekologéw, szkoty
rodzenia i inne miejsca w aglomeracji poznanskiej, w ktorych kobiety w cigzy szukaja
informacji jest niewystarczajaca.

2. Poziom naruszania/tamania tych praw w szpitalach potozniczych/na oddziatach
potozniczych w aglomeracji poznanskiej jest wysoki.

3. Swiadomo$¢ praw w cigzy, porodu i potogu wérdd kobiet jest niska.

Za aglomeracje poznaniskg na potrzeby niniejszego badania uznatySmy miasto Poznan wraz z
przylegtymi gminami oraz miasto Szamotuty i Srem, takze wraz z przylegtymi gminami. Badanie to
odbyto sie w ramach projektu spotecznego Mamy Prawa 2016.

W badaniu poprositySmy kobiety o skupienie sie tylko na jednym porodzie. W przypadku wiec gdy
poroddéw byto wiecej, ankiete nalezato wypetnié¢ ponownie.

Ponizej prezentujemy wyniki naszego badania, ktére odnoszg sie do przyjetych przez nas zatozen.

DANE DEMOGRAFICZNE:

Do badania przystgpiono 469 razy, przy czym 433 wypetnienia dotyczyty tych porodow, ktére miaty
miejsce na terenie aglomeracji poznanskie;j.

376 poroddéw odbyto sie w Poznaniu, 19 w Szamotutach, a 38 w Sremie.

Statystyczna respondentka biorgca udziat w naszym badaniu miata za sobg jedno doswiadczenie
porodowe (316 wskazan), byta w wieku od 24 do 33 lat (337 wskazan) i miata wyzsze lub $rednie
wyksztatcenie (418 wskazan).

MAMY PRAWA W CIAZY:

Jednym z wazniejszych aspektéw, ktére wprowadza SOO jest szczegdtowy zalecany zakres
Swiadczen profilaktycznych i dziatan w zakresie promocji zdrowia oraz badani diagnostycznych i
konsultacji medycznych, wykonywanych u kobiet w okresie cigzy wraz z okresami ich
przeprowadzenia. Upraszczajgc — jest to skrypt, nazywany planem opieki prenatalnej, ktéry kazda
kobieta powinna ustali¢/uzgodni¢ z osobg sprawujgca opieke nad kobietg w cigzy. Osobg tg, w
Swietle zapisdéw SO0, moze by¢ nie tylko lekarz ginekolog, ale takze potozna.

Z takim planem kazda kobieta, teoretycznie, moze udac sie do gabinetu i poprosi¢ o wystawienie
skierowania na wszystkie wymienione w SOO badania, ktére nalezg jej sie bezptatnie. | powinna
takie skierowanie otrzymac, pod warunkiem, ze korzysta z opieki w miejscu, ktédre ma kontrakt z
Narodowym Funduszem Zdrowia (NFZ).

Zgodnie z wytycznymi SOO, to osoba sprawujgca opieke nad kobietg w cigzy kieruje jg do szkoty
rodzenia, w ktorej kobieta powinna dowiedzieé¢ sie min. jak poprawnie napisaé plan porodu,
uzyskaé zachete do porodu sitami natury, najlepiej w pozycji wertykalnej, stosowania
niefarmakologicznych metod tagodzenia bdélu porodowego i karmienia piersig. Bowiem SOO
bardzo sprzyja przede wszystkim porodom naturalnym, ktére wg medycyny opartej na dowodach,
sg najlepsze dla kobiet i dzieci.
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Ponizej prezentujemy wyniki, odnoszace sie do wyzej wymienionych aspektéw.

Z zebranych danych wynika, ze wiekszo$¢ respondentek w cigzy nadal korzysta z ptatnej lub
czesciowo ptatnej opieki, prowadzonej przez ginekologa (340 wskazan). Pfatnos¢ spowodowana
jest najczesciej brakiem kontraktu z NFZ lub korzystaniem z pakietéw pracowniczych.

Niewiele ponad 20% kobiet otrzymato od lekarza ginekologa zachete do uczeszczania do szkoty
rodzenia, a tylko 33% z nich byto zachecanych do porodu sitami natury .

Na szczescie kobiety chca sie do porodu przygotowad, dlatego az 619 wskazan padto na udziat w
szkotach rodzenia réznego typu, w eventach, dodatkowych warsztatach czy webinarach. Panie,
ktére odpowiedziaty, ze nie braty udziatu w zadnych zajeciach, ttumaczyty swojg decyzje kolejng
cigzg i w zwigzku z posiadaniem juz jednego dziecka, posiadang ich zdaniem wiedzg i
doswiadczeniem.

Z informowaniem kobiet o ich prawach podczas zaje¢ czy warsztatédw jest juz skromniej — tylko 157
wskazan potwierdza, ze prawom okresu okotoporodowego poswiecono cate osobne zajecia lub
chociaz ich czes¢.

Ale 63% os6b czuto sie poinformowanych i zacheconych do napisania planu porodu.

65% 0sob czuto sie zachecanych do karmienia piersig po porodzie. Ten wynik nas nie zadowala —
uwazamy, ze takich odpowiedzi powinno by¢ 100%.

78% 0s0b czuto sie zachecanych do niefarmakologicznych metod tagodzenia bdlu, zas 61 % do
przyjmowania w fazie parcia pozycji, ktérg uzna za najdogodniejsza.

MAMY PRAWA W PORODZIE:

Rewolucyjnos$é SOO polega na tym, ze zdecydowanie promujg one porody naturalne stwarzajac
kobietom warunki do porodu aktywnego, do przyjmowania wygodnych dla siebie pozycji w | i |l
fazie, w tym do pozycji wertykalnych, do korzystania ze wsparcia osoby towarzyszace;j.
Wprowadzajg szerokie spektrum naturalnych, niefarmakologicznych metod tagodzenia bélu
porodowego (od ,zwyktego” masazu po akupunkture), stawiajgc je PRZED metodami
farmakologicznymi.

Daja kobiecie prawo wyboru miejsca porodu — w szpitalu lub w domu.

Ktadga nacisk na plan porodu, ktéry stanowi integralng czes¢ dokumentacji medyczne;j.

W SOO wzieto tez pod uwage emocje i samopoczucie rodzgcej — zalecajgc, by rodzgca mogta
Swiadomie podejmowaé decyzje zwigzane z porodem, by osoby sprawujgce opieke umiaty
nawigzaé dobry kontakt z rodzacy i jej osobg towarzyszacg, pytaty o jej potrzeby i oczekiwania,
kazdorazowo pytaty o zgode na badanie czy zabieg i na biezgco przekazywaty wszystkie informacje
dotyczace kobiety lub dziecka.

O zmianie optyki niech swiadczy tez fakt, ze w SOO kobieta nazywana jest ,rodzacg” a nie
»pacjentka”.

Ponizej prezentujemy jak liczby majg sie do zapiséw SOO:

420 wskazan padfo na pordd w szpitalu, czyli w miejscu, w ktdrym najtatwiej, w poréwnaniu z
porodami domowymi, dochodzi do naruszania praw kobiet.

193 osoby nie miaty przygotowanego planu porodu. Ttumaczyty to najczesciej brakiem potrzeby,
brakiem wiary w jego skutecznos¢ lub brakiem SOO w chwili porodu.
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Wsrod osob, ktére plan miaty (229 wskazan), 84 osoby napisaty, ze ich plan nie byt przestrzegany
lub byt przestrzegany czesciowo, ale nie wyjasniano im zmian ani nie proszono ich o zgode na nie,
co stanowi jawne naruszenie prawa do informacji i prawa do zgody.

Az 141 kobiet swoj pobyt w izbie przyjeé ocenia jako srednio zty i bardzo zty.

Przyczyn nalezy szuka¢ w ponizszych wynikach:

- tylko 58 kobiet odpowiedziato, ze byto witanych osobiscie, przedstawiono im sie i wyjasniono im
swojg role w opiece nad nimi,

- tylko wobec 157 kobiet prezentowano spokojng i wzbudzajacg zaufanie postawe,

- tylko potowa kobiet (209) odpowiedziata, ze ich prywatno$¢ i poczucie intymnosci zostaty
uszanowana. A co sie w tym czasie dziato z pozostatymi 50% kobiet??

- tylko 51 kobiet (12%) napisato, ze ktos z personelu na IP pytat o ich potrzeby i oczekiwania!

W pytaniach otwartych kobiety wspominaja o chaosie, braku intymnosci, osamotnieniu
spowodowanym tym, ze ich bliskiej osobie nie pozwalano byé z nimi, o niemitym traktowaniu ich
ze strony personelu.

Waznym prawem pacjenta jest prawo do dodatkowej opieki przez osobe bliskg i prawo do
kontaktu z osobami bliskimi.

Tymczasem na izbie przyjec tylko w 56 przypadkach osoba bliska mogta by¢ z rodzgca caty czas.

Takze pobyt na oddziale porodowym oceniono jako $redni, zty i bardzo zty (121 wskazan). Jako
powody wymieniany jest najczesciej brak petnej informacji o tym, co sie dzieje, brak wsparcia,
niemita atmosfera, nie respektowanie planu porodu, brak bliskiej osoby, brak szacunku, brak
intymnosci.

- 114 kobiet wskazato na brak osobistego powitania, przedstawienia sie i wyjasnienia swoje;j roli,

- wobec 60% kobiet prezentowano wzbudzajaca zaufanie postawe,

- wedtug 57% kobiet szanowano ich prywatnosc¢ i poczucie intymnosci,

- tylko 36% kobiet pytano o ich potrzeby i oczekiwania,

- a w sytuacji przekazywania opieki nad kobietg innej osobie, informowano o tym fakcie tylko 40 %
kobiet.

W trakcie porodu tylko 56 % kobiet byto zachecanych do naturalnych metod tagodzenia bdlu
porodowego, a 40% zachecano do korzystania z farmakologicznych metod tagodzenia bdlu.

Cho¢ 60 % kobiet byto zachecane do aktywnosci w | fazie porodu, to juz w Il fazie tylko 27 % kobiet
byto zachecanych do przyjmowania takiej pozycji, w ktérej byto im wygodnie (w tym do pozycji
wertykalnych). W efekcie az 87% kobiet urodzito w pozycji lezacej lub podtlezacej! Co stoi w
sprzecznosci z zapisami SOO, promujgcymi aktywnos¢ i przyjmowanie pozycji wertykalnych
wiasnie w Il fazie porodu, co bardzo pomaga w porodzie naturalnym. Tymczasem sitami natury,
bez zadnych interwencji medycznych urodzito tylko 7% kobiet.

Jednym z wazniejszych praw na sali porodowej, jest prawo do wyrazenia Swiadomej zgody na
kazdg interwencje medyczng. Kazda kobieta ma prawo do wyrazenia zgody w sposdb swiadomy —
a wiec po uzyskaniu petnej, wyczerpujacej i zrozumiatej informacji. To oznacza, ze kazda kobieta
ma prawo takze do wycofania swojej zgody w kazdym momencie, niezaleznie od tego czy przy
rejestrowaniu sie w IP cos$ podpisata. Aby zgoda byta wazna, powinna by¢ udzielona bezposrednio
przed proponowanym badaniem lub zabiegiem.
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Tymczasem z naszego badania wynika, ze:

- ponad 50% kobiet nie byto w ogdle pytanych o zgode przed kazdym badaniem wewnetrznym,

- 30% kobiet nie pytano o zgode przed podaniem sztucznej oksytocyny,

- 28% kobiet nie wyrazito zgody na przebicie pecherza ptodowego,

- 36% kobiet nie pytano o zgode na naciecie krocza.

SO0 rekomendujg minimum 2-godzinny kontakt skéra do skéry z dzieckiem po porodzie.
Tymczasem tylko u 19 oséb trwat on witasnie tyle. W pozostatych przypadkach byt on krétszy lub
przerywany zabieraniem dziecka na badania.

Pytatysmy tez o ocene pobytu na oddziale poporodowym.

127 kobiet ocenia ten pobyt jako $redni, zty i bardzo zty Powody to niemita, mato empatyczna
obstuga, brak pomocy, brak informacji, dokarmianie dziecka mlekiem modyfikowanym bez pytania
o zgode, brak intymnosci.

MAMY PRAWA W LAKTACII:

W tej czesci chciatySmy sie dowiedzie¢ na ile kobiete wspiera sie w pierwszych dobach po porodzie
w utrzymaniu prawidtowej laktacji. SOO bowiem wprost nakazujg zapewnienie kobiecie warunkéw
prawidtowej laktacji i odzywiania noworodka poprzez dostarczenie matce wyczerpujgcych
informacji na temat korzysci i metod karmienia piersig, przeprowadzenie instruktazu, zachecanie
matki do przystawiania noworodka do piersi i dokonywanie w okresie pierwszych dni po
urodzeniu, oceny prawidtowych cech dobrego przystawienia i pozycji przy piersi. Najwazniejszym
jednak warunkiem prawidtowe] laktacji jest niepodawanie noworodkom do picia wody, glukozy i
mieszanki, jak réwniez nie podawanie smoczkdow.

Tymczasem, w Swietle wynikdéw, okazuje sie, ze:

- w 66 przypadkach podano dziecku glukoze, nie pytajgc matki o zgode,

- smoczek, bez pytania o zgode matki, podano w 57 przypadkach,

- mleko modyfikowane, bez konsultowania tego z matkg, podano w 80 przypadkach.

Nadal tez, w 37% przypadkdw, na oddziatach przekazywane sg kobietom nieprawdziwe informacje
i rady na temat laktacji, np. proponuje im sie silikonowe nakfadki, méwi sie o ,ptaskich”
brodawkach czy o restrykcyjnej diecie matki karmigcej.

MAMY PRAWA W POLOGU:

Zadowalajgcy jest natomiast poziom opieki potoznej srodowiskowej, ktéra przychodzi na tzw.
wizyty patronazowe po porodzie.

Az 96% ankietowanych korzystato z takiej formy wsparcia.

Biorgc pod uwage powyzsze dane, ktdre pokazujg jak czesto dochodzi do naruszania czy famania
praw kobiet, zaskakuje odpowiedZ na pytanie o to, czy uwaza Pani, ze pani prawa w porodzie
zostaty ztamane. Az 44% uwaza, ze nie, a 24 % nie jest pewna.

Znamienny jest wynik odpowiedzi na pytanie o to czy — jesli doszto do ztamania praw — kobieta
ztozyta skarge. Tylko 4 osoby (z posrod 133, ktére uwazajg, ze ich prawa zostaty ztamane) te skarge
ztozyto.
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PODSUMOWANIE:

Biorgc pod uwage powyzsze wyniki, uwazamy, ze szeroko pojeta edukacja kobiet w zakresie ich
praw jest konieczna i potrzebna. Uwazamy, ze potwierdzity sie wszystkie nasze hipotezy: o
prawach mowi sie za mato, nadal tamane sg prawa kobiet na porodéwkach, a kobiety nie znajac
dobrze swoich praw, czesto nie zdajg sobie z tego sprawy. To prowadzi do btednego kota — jesli nie
wiedzg, ze ich prawo zostato ztamane, nic z tym nie robig, a skoro nic z tym nie robig, dalej tamie
sie prawa kolejnych kobiet.
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