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Aktywnos¢ fizyczna kobiet w cigzy,
w trakcie porodu oraz potogu

Physical activity during the pregnancy, labour and
puerperium

STRESZCZENIE

Podstawowy element zdrowego stylu zycia stanowi aktywnos¢ fizyczna. Wraz z roz-
wojem medycyny diametralnie zmienito sie podejscie do aktywnosci w cigzy, podczas
porodu oraz potogu.

Celem niniejszej pracy jest pokazanie korzystnego wptywu podejmowania aktywno-
$ci ruchowej na ciezarng, rodzaca, potoznice oraz zaprezentowanie mozliwych form
aktywnosci ruchowej wraz z przyktadowymi ¢wiczeniami.

Wysitek fizyczny pozwala na utrzymanie sprawnosci ruchowej, zapobiega nadmierne-
mu przyrostowi masy ciata i dolegliwo$ciom ze strony aparatu ruchu. Podejmowanie
aktywnosci fizycznej na kazdym etapie zycia kobiety, szczegdlnie jednak w okresie
koncepcyjnym, ma pozytywny wplyw na jako$¢ zycia kobiet po porodzie i zakoriczo-
nym potogu.
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ABSTRACT

Physical activity is the basic element of a healthy lifestyle. Through the develop-
ment of medicine, physical activity during pregnancy, delivery and puerperium has
changed diametrically

The main aim of this study is to show the beneficial effect of undertaking physical ac-
tivity on a woman during pregnancy, labour, and puerperium and to present possible
forms of physical activity with examples.

Physical activity allows maintain mobility, prevent excessive weight gain and ailments
of the musculoskeletal system. Taking physical activity at every stage of a woman'’s
life, especially in the conceptual period, has a positive impact on the quality of life of
women after childbirth and completed puerperium
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Wprowadzenie

Intensywny rozwdj medycyny pozwolit na
zmiane asekuracyjnego podejscia do cigzy
i unieruchomienia podczas porodu. Wspét-
czesnie nie zaleca sie kobietom ograniczenia
wszelkiej aktywnosci zwigzanej z wysitkiem.
Mimo to znaczna grupa kobiet ciezarnych pre-
feruje bierny tryb zycia i odrzuca aktywnos¢
ruchowg (Gatazka, 2013). Przyczyn takiego
zachowania moze by¢ wiele. Jedng z nich jest
niewystarczajagca wiedza na temat korzysci
dla matki i dziecka, ktére przynosi regularna
aktywnos¢ fizyczna (Cwiek, 2012). Cigza moze
by¢ dla kobiety szansg zmiany niekorzystnych
nawykéw zycia codziennego. Aktywnos¢ fi-
zyczna pozwala na utrzymanie sprawnosci
ruchowej, zapobieganie nadmiernemu przy-
rostowi masy ciata i zapobieganie dolegli-
wosciom ze strony aparatu ruchu, ale takze
na przygotowanie wtasnego ciata do wysitku
podczas porodu (Cwiek, 2012; Gatazka, 2013).

Cel pracy

Celem pracy jest pokazanie korzystnego
wptywu wysitku fizycznego na ciezarng, ro-
dzaca, potoznice oraz zaprezentowanie moz-
liwych form aktywnosci ruchowej wraz z przy-
ktadowymi ¢wiczeniami.

Zalety aktywnosci fizycznej podczas cigzy

Odchudzanie w cigzy stanowi ryzyko dla zdro-
wia i zycia matki i dziecka. Celem aktywnosci
fizycznej w ciazy nie jest drastyczny spadek
masy ciafa oraz osiggniecie sportowej, bardzo
szczuptej sylwetki. Cigza to nie czas na rozpo-
czecie kariery sportowej (Rutkowska, 2000).
Cwiczenia w czasie cigzy zmniejszaja,
a czasem nawet likwidujg bol kregostupa,
z ktérym zmagaja sie kobiety ciezarne (Torbé,
2013). Sport pozwala na kontrole masy ciata,
co czesto wptywa na polepszenie samopoczu-
cia. Aktywnos¢ fizyczna zwieksza przeptyw
krwi w macicy i tozysku, co ma pozytywny
wptyw na rozwdj ptodu i przebieg cigzy (Szu-
kiewicz, 2012). Kobiety ¢wiczace regularnie
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tagodniej odczuwaja dolegliwosci cigzowe,
szybciej wracaja do formy i masy ciata sprzed
porodu oraz znacznie rzadziej cierpig na de-
presje poporodowa.

Najwazniejszymi korzysciami sa jednak:
mniejszy lek przed porodem, kondycyjne
przygotowanie do wysitku porodowego, skré-
cenie czasu porodu oraz przyspieszenie roz-
wierania szyjki. Opisany pozytywny wptyw
jest mozliwy dzieki zwiekszeniu sity miesnio-
wej i ruchomosci stawdw oraz poprawie funk-
cjonowania ukfadu krazenia i ukfadu odde-
chowego. Uprawianie sportu pomaga w przy-
gotowaniu kobiety do wysitku, ktéry niesie za
soba poréd naturalny, bez ryzyka powikfan
dla kobiety zdrowej. Odpowiednie przygoto-
wanie (nie tylko merytoryczne i fizyczne, ale
przede wszystkim psychiczne) zwieksza szan-
se na pomyslny przebieg porodu.

Przeciwwskazania do ¢wiczen w cigzy

Przed rozpoczeciem kazdej aktywnosci na-
lezy skontaktowac sie z lekarzem prowadza-
cym ciaze (Torbé, 2013). Przy kazdej kolejnej
wizycie lekarz powinien ponownie stwier-
dzi¢, czy nie wystapity przeciwwskazania do
wykonywania ¢wiczen. Cigza, mimo ze jest
stanem fizjologicznym, rozwija sie w sposéb
dynamiczny. Niedozwolone jest uprawianie
sportu, w przypadku gdy mamy do czynienia
z: cigzq wysokiego ryzyka, cigzag mnoga, nad-
cisnieniem indukowanym cigza, krwawieniem
w cigzy, niedokrwistoscig, gestoza cigzowa,
odmiedniczkowym zapaleniem nerek, wielo-
wodziem, matowodziem. Duzej ostroznosci
wymaga prowadzenie ¢wiczen, gdy pacjent-
ka choruje na cukrzyce. Przeciwwskazaniem
do aktywnosci fizycznej sg takze: zty stan
zdrowia, choroby serca, choroby ptodu, prze-
byte porody przedwczesne, rozejicie spojenia
tonowego (Iwanowicz-Palus, 2017). Wszelkie
zaburzenia i nieprawidtowosci w przebiegu
cigzy nie pozwalajg na obcigzenie ciezarnej
dodatkowym wysitkiem fizycznym.
Przeciwwskazaniem moze by¢ takze nie-
petnosprawnos¢ fizyczna lub psychiczna,
anakastia (anankastia), choroby psychiczne.
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Podczas smogu lub innych skazen srodowiska
¢wiczenia na $wiezym powietrzu sg przeciw-
wskazane.

Rodzaje aktywnosci fizycznych

Ogdlnodostepnymi specjalistycznymi zajecia-
mi dla kobiet w cigzy sa: gimnastyka, joga czy
pilates. Nie oznacza to, ze kobiety ciezarne nie
moga decydowac sie na zajecia skierowane
nie tylko dla kobiet w ciagzy. Istotne jest, aby
uczestniczyty w zajeciach o mniejszej inten-
Sywnosci.

Czesto wybierang forma aktywnosci fi-
zycznej jest ptywanie. Nalezy jednak zrezy-
gnowac z bardziej meczacych styléw ptywac-
kich. Znaczna grupa pan preferuje aqua ae-
robic, ktéry dzieki odcigzeniu ciata w wodzie
sprawia, ze konczyny, stawy oraz kregostup
nie sa tak silnie obcigzane jak podczas innych
¢wiczen.

Form aktywnosci fizycznej jest bardzo
wiele. Jedna z nich jest spacer, ktéry dosko-
nale wptywa na uktad oddychania i krazenia.
Niektore kobiety wybierajg nordic walking.
Jest to jednak sport, ktéry, aby miat wtasci-
wy wplyw na zdrowie, wymaga wczesniejszej
konsultacji z instruktorem.

Dyskusyjna forma aktywnosci jest sitow-
nia. Tylko kobiety wczes$niej trenujace moga
zdecydowac sie na trening na sitowni, jednak
powinny korzysta¢ z niewielkich ciezaréw,

wykonywac czeste przerwy miedzy cwicze-
niami oraz trenowac pod okiem specjalisty.
Z pewnoscia nie jest to zalecana forma aktyw-
nosci fizycznej.

Nalezy zrezygnowac ze sportéw poten-
cjalnie urazowych jak: sporty ekstremalne,
sporty zimowe, sporty walki oraz sporty ze-
spotowe (Iwanowicz-Palus, 2017).

Aktywnos¢ fizyczna w domu

Plan treningu

Rozgrzewka: 10 minut

Wzmacnianie: 25-30 minut

Rozcigganie i oddychanie: 10-15 minut (tab. 1)

Podczas treningu nalezy pi¢ duzo wody
mineralnej niskozmineralizowanej. Maksy-
malne tetno podczas ¢wiczeh — 140 ud/min.
Niewskazane sg bardzo gtebokie przysiady
i ¢wiczenia, ktére wymagaja dotkniecia pal-
cdw u ndg. Nie zaleca sie takze wykonywa-
nia ¢wiczen w lezeniu na plecach (szczegdlnie
od 5 miesigca). Nie wolno stosowac obciazen
w Il trymestrze. Nalezy przerwaé ¢wiczenia,
jesli kobieta odczuwa bél podbrzusza, glowy
lub gdy oddech jest sptycony. Nie powinno sie
wzmacnia¢ mieéni brzucha w ciazy, dopusz-
czane jest lekkie pobudzanie w | trymestrze.
Po 20 tyg. nie nalezy wykonywac¢ ¢éwiczen na
miesnie proste brzucha, tylko miesnie po-
przeczne i skosne.

Tabela 1. Zasady wykonywania ¢wiczen w ciagzy (Fijatkowski, 1987)

. Nalezy tagodnie dawkowac¢ natezenie ¢wiczen.

1
2
3
4
5. Cwiczenia zawsze powinny by¢ potaczone z oddechem.
6. Kazde ¢wiczenie nalezy powtarza¢ 5-10 razy.
7
8
9
0.
1.

. Podczas ¢wiczen zalecany jest lekki ubior.

10. Nie wolno dopuszcza¢ do przegrzania.
1
przerwac.
12. Nalezy przestrzega¢ schematu:

- pozycja wyjsciowa,

- ¢wiczenie zasadnicze,

- powrét do pozycji wyjsciowej,

- odpoczynek.

. Konieczne jest posiadanie zgody lekarza na wykonywanie aktywnosci fizycznej.
. Cwiczenia nalezy zaczyna¢ od prostych ruchéw we wszystkich stawach.

. Kluczem do sukcesu jest systematycznos¢; zaleca sie codzienng aktywnosé.

. Pomieszczenie, w ktorym wykonuje sie ¢wiczenia, powinno by¢ dobrze wywietrzone.
. Nie powinno sie ¢wiczy¢ po jedzeniu. Nalezy uzupetnia¢ podaz ptynéw.

Cwiczenia nie powinny sprawia¢ bélu. Jedli ciezarna czuje jakiekolwiek dolegliwosci lub dyskomfort, powinna ¢wiczenia
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Nie nalezy wykonywaé: ¢wiczen z pod-
skokami oraz gwattownymi ruchami, ¢wiczen
w pozycji lezenia przodem, ¢wiczen silnie an-
gazujacych miesnia prostego brzucha (np.
unoszenie obu nég) oraz jazdy na rowerze po
nierébwnym terenie.

Podczas podejmowania kazdej aktywno-
Sci fizycznej wazne jest przestrzeganie zasad
wykonywania ¢wiczen w cigzy (tab.1).

Cwiczenia miesni Kegla

Migsniem Kegla (miesniem dna miednicy) na-
zywamy miesien tonowo-guziczny, ktéry ta-
czy kosc¢ tonowa z koscig ogonowa (guziczng),
wyscielajagcy dno miednicy. Do jego funkgcji
nalezy podtrzymywanie narzadéw rodnych
kobiety, jelit i pecherza moczowego. Petni on
role w sprawnym dziataniu uktadu pokarmo-
wego i moczowego oraz odpowiada za do-
znania seksualne. Kiedy ulega ostabieniu, ja-
kos¢ i satysfakcja z zycia, w wielu wymiarach,
pogarsza sie (Fuerst, 2017).

Warto ¢wiczy¢ regularnie trzy-cztery razy
w tygodniu. Pojedynczy trening dna mied-
nicy powinien trwa¢ co najmniej 15 minut.
Wzmacnia¢ miesnie Kegla mozna podczas
pracy czy codziennych czynnosci. Trening na-
lezy powtérzy¢ trzy razy dziennie. Jedna se-
ria powinna skfadac sie z 10 sekund skurczu
miesni i 5-8-sekundowego rozluznienia. Wraz
z uptywem czasu nalezy wzmocni¢ site naci-
sku i wydtuzy¢ czas skurczu.

Aktywnos¢ fizyczna podczas porodu -
intuicja i indywidualizm w przyjmowaniu
pozycji porodowych

Bardzo trudno jest przed porodem wskazac
najdogodniejsza pozycje. Nie istnieje jedna,
uniwersalna. Wybér pozycji, sposéb oddycha-
nia i przemieszczania sie sg catkowicie indy-
widualne oraz intuicyjne dla kazdej kobiety.
Aktywnos¢ rodzacej i utozenie ciata zalezg od
réznych czynnikéw, takich jak: etap porodu
oraz warunki jego przebiegu, wielko$¢ dziec-
ka, pora dnia.

62

Pozycje porodowe

wychylanie sie do przodu w kleku
krecenie biodrami na pitce
siedzenie w kleku
opieranie sie o osobe towarzyszaca
. pozycje do relaksu:
m  zpitka
®m w pozycji siedzacej, opierajac sie o tézko
®m w pozycji lezacej
F. kleczenie na tézku porodowym
G. parcie w kucki
H. parcie w kleku z pomoca osoby towarzy-
szacej
I. parcie w poziomym kleku
J. parcie w pozycji siedzacej (Koztowska,
2007).

oNnwyx

m

Zalety pozycji wertykalnych

Poréd w pozycji lezacej wigze sie z mniejszym
uciskiem gtéwki na szyjke macicy, wydtuza-
jac jej czas rozwierania i zwiekszajac wysitek
porodowy matki i dziecka. W pozycjach wer-
tykalnych nacisk gtéwki dziecka na szyjke
macicy przyspiesza proces rozwierania. Do-
datkowo skurcze macicy sa mniej bolesne,
bardziej regularne i efektywniejsze. Czas po-
rodu w pozycjach wertykalnych w zestawie-
niu z porodem w pozycji tradycyjnej ulega
przyspieszeniu o 30-35%, co jest efektem roz-
luZznienia miesni krocza i wptywa na zmniej-
szenie zapotrzebowania na przyjmowanie
srodkéw przeciwbdlowych. tozysko lepiej
ukrwione jest podczas wertykalnych pozycji
porodowych, a odczuwany bdl ulega zmini-
malizowaniu w trakcie swobodnego oddy-
chania. Unieruchomienie na 16zku spowalnia
akcje porodowg, poniewaz zaktéca rownowa-
ge hormonalna i mechanizm porodu. Przyj-
mowanie pozycji wertykalnych powoduje
wydzielanie adrenaliny (wptywajacej hamu-
jaco na skurcze) w mniejszej ilosci. Produkcja
oksytocyny zwieksza sie. Whasnie dzieki temu
poréd przebiega o wiele szybciej, a akcja skur-
czowa staje sie bardziej regularna (Stadnicka,
2015). Aktywny pordéd zmniejsza ryzyko pek-
niec krocza.
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Aktywnos¢ fizyczna w trakcie potogu

Potdg jest to okres, ktéry rozpoczyna sie zaraz
po porodzie (po urodzeniu dziecka oraz tozy-
ska) i trwa az do 6-8 tygodnia po porodzie.
W trakcie jego trwania cofajg sie wszystkie
zmiany, ktére zaszly w organizmie kobiety
w zwigzku z cigzg i porodem. Podczas potogu
goja sie rany zwigzane w porodem, cofajg sie
zmiany cigzowe i porodowe, rozpoczyna sie
laktacja, jajniki podejmujg ponowng prace.

Rozpoczecie i intensywno$¢ ¢wiczen

Gdy kobieta jest po porodzie sitami natu-
ry i czuje sie po nim w petni sit, moze zacza¢
wykonywac¢ delikatne ¢wiczenia juz w pierw-
szych godzinach potogu (Torbé, 2016). Jedli
natomiast przeszta operacje ciecia cesarskie-
go, warto, aby przedyskutowata temat ¢wi-
czen ze swoim lekarzem lub fizjoterapeuta.
Podczas wykonywania ruchu czy w trakcie
wykonywania ¢wiczenia kobieta nie powin-
na odczuwac boélu. Jego obecnos¢ swiadczyc
moze o tym, ze wykonata je niedokfadnie,
zbyt impulsywnie lub za wiele razy jak na je-
den z pierwszych treningéw.

Pierwsze ¢wiczenia i wczesne
uruchomienie

Pierwsze ¢wiczenia po porodzie nie powinny
by¢ bardzo absorbujace. Celem aktywnosci
fizycznej jest pobudzenie krgzenia. Zaleca sie
wykonywanie ¢wiczerr oddechowych. Zdarza
sie, ze pacjentka bedac w szpitalu nie moze
wstac z tézka. Woéwczas proponuje sie kobie-
cie wykonanie kilku ruchéw rekoma, rozrusza-
nie nadgarstkéw, stop etc. (Stadnicka, 2015).
Celem wczesnego uruchomienia jest za-
pobieganie powikfaniom zakrzepowo-zato-
rowym oraz przyspieszenie procesu inwolugji
macicy. Wczesne uruchomienie przynosi wie-
le korzysci: rzadziej dochodzi do zatrzymania
odchodoéw potogowych, fatwiejsze jest odda-
wanie moczu, pobudzany jest uktad krgzenia,
perystaltyka jelit, przemiana materii oraz po-
prawia sie nastrdj pacjentki (Kowalska, 2014).

Whioski

1. Ciaza to szczegdlny czas w zyciu kobiety.

2. Zachowania prozdrowotne i regularny
ruch przynosza wiele korzysci dla dziecka
i zdrowia matki.

3. Odpowiednio kontrolowana aktywnos¢
fizyczna przygotowuje organizm kobiety
do porodu sitami natury.

4. Aktywnosc fizyczna w potogu pozwala na
szybszy powr6t do formy sprzed ciazy.

5. Aktywnos¢ fizyczna podczas porodu wpty-
wa na skrdécenie jego trwania.

6. Wykonywanie ¢wiczen fizycznych wpty-
wa na powstawanie endorfin, co znaczgco
przyczynia sie do prewencji zjawiska baby
blues.

7. Ruch w okresie ciazy, porodu i potogu
ma pozytywny wptyw na organizm matki
i dziecka.
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