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PROGRAM KONFERENCII
CZWARTEK, 12.05.2022
10:00 — 10:05 - otwarcie konferencji przez dr hab. Anne Staniszewska / dr hab. Dominika Olejniczaka
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Mariusza Gujskiego
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Moderator: dr Aleksandra Kielan
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Moderator: dr hab. Anna Staniszewska

11:30 — 11:45 - dr Agnieszka Piechal Bezpieczeristwo stosowania lekéw u kobiet w cigzy
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laktacji

12:00 — 12:15 - lek. dent. Karolina Spodzieja Higiena jamy ustnej u kobiet w cigzy
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12:45 - 14:00 Rozmowa z dr Agnieszkq Wyrozebskg

Moderator: dr hab. Dominik Olejniczak
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10:30 — 10:45 Aleksandra Zajkowska Aktywnos¢ fizyczna kobiet w cigzy i zalecenia do jej zwiekszania

10:45 — 11:00 Sandra Kryska Uczestnictwo kobiet w ciqzy w zajeciach sportowych dedykowanym ciezarnym — badanie
pilotazowe

11:00 — 11:15 Paulina Nakonieczna, Aleksandra Zdybel, Magdalena Sulima Ocena sposobu odzywiania kobiet
ciezarnych

11:15 - 11:30 Emilia Wieczorkiewicz, Gracjana Bozek Opieka profilaktyczna nad kobietg w cigzy podstawq dobrego
startu w nowe zycie

11:30-11:45 przerwa

Sesja plakatowa:

e Do natural health products with garlic have a beneficial effect on metabolic profiles and pregnancy
outcomes? — Beata Szulc-Musiot, Beata Sarecka-Hujar

11:45 - 13:00 Sesja studencka Il

11:45 — 12:00 Jakub Grzadziel Kompleksowa rehabilitacja uroginekologiczna w wyniku uruchomienia pacjentki
pooperacji porodowej z dostepu brzusznego

12:00 — 12:15 Joanna Katuza, Magdalena Knop, Beata Szulc-Musiot, Barbara Dolinska Kwercetyna, a cukrzyca cigzowa
— szansa na nowq terapie?

12:15 — 12:30 Carolina Surakka Patogeneza, diagnostyka i farmakologia nadcisnienia cigzowego oraz stanu
przedrzucawkowego.

12:30 — 12:45 Magdalena Knop, Joanna Katuza, Beata Szulc-Musiot, Barbara Doliiska Kwercetyna jako alternatywa w
terapii stanu przedrzucawkowego u kobiet w cigzy

12:45 — 13:00 Beata Sarecka-Hujar, Michat Meisner, Beata Szulc-Musiot Is peppermint safe and effective against
nausea and vomiting during pregnancy?
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Sesja plakatowa:

e Do natural health products with garlic have a beneficial effect on metabolic profiles and pregnancy
outcomes? — Beata Szulc-Musiot, Beata Sarecka-Hujar
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13:15 — 13:30 Dominika Mroczkowska, Magdalena Sulima Badania ultrasonograficzne w cigzy — rola potoznej
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13:30- 13:45 Dominika Mroczkowska, Katarzyna Panek, Magdalena Sulima Prokreacja kobiet niepetnosprawnych
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13:45 — 14:00 Angelika Doroszewska, Magdalena Ziétowska, Maria Kanadys, Daria Stochmal — Czuryszkiewicz
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ABSTRAKTY - Sesja studencka

Tytut pracy: Aktywnos¢ fizyczna kobiet w cigzy i zalecenia do jej zwiekszania

Autor: Aleksandra Zajkowska
Afiliacja: Studenckie Koto Naukowe Zdrowia Publicznego — Sekcja Promocji Zdrowia,

Wydziat Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny

Abstrakt:

Wprowadzenie: Odpowiednio dobrana, regularna aktywnos¢ fizyczna przynosi korzysci zdrowotne kobietom
w cigzy. Nad tematem aktywnosci fizycznej pochyla sie wiele polskich i Swiatowych organizacji. Wskazuja
one zalecane poziomy aktywnosci fizycznej dla réznych grup ludnosci, réwniez dla kobiet w cigzy.

Cel pracy: Zebranie informacji dotyczgcych zalecanych poziomdw i rodzajéw aktywnosci fizycznej kobiet w
cigzy i po porodzie.

Metoda badania: Przeglad badan wskazujgcych na poziom aktywnosci fizycznej podejmowany przez kobiety
w cigzy. Zapoznanie sie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz Krajowymi Rekomendacjami
Prozdrowotnej Aktywnosci Fizyczne;j.

Wyniki: Organizacje krajowe i miedzynarodowe stworzyty zalecenia dotyczgce aktywnosci fizycznej kobiet w
cigzy i po porodzie. Swiatowa Organizacja Zdrowia zaleca kobietom w cigzy i po porodzie podejmowanie
przynajmniej 150 min umiarkowanej, aerobowej aktywnosci fizycznej w ciggu tygodnia. Krajowe
Rekomendacje Prozdrowotnej Aktywnosci fizycznej wskazuja, ze poziomem minimalnym jest podejmowanie
w tygodniu 150 minut umiarkowanej lub 75 minut intensywnej aktywnosci fizycznej, a poziomem
optymalnym jest podejmowanie w tygodniu 300 minut umiarkowanej lub 150 minut intensywnej aktywnosci
fizycznej przez kobiety w cigzy i po porodzie.

W obu dokumentach wskazane sg dodatkowe, szczegdtowe zalecenia, uwagi i sSrodki ostroznosci.

Whioski: Informacje na temat zalecanych poziomoéw aktywnosci fizycznej kobiet w cigzy powinny by¢
rozpowszechniane oraz powinny by¢ podejmowane, w atrakcyjny dla odbiorcdw sposdb, dziatania
promujgce aktywnos¢ fizyczng kobiet w cigzy.

Stowa kluczowe: aktywnosc fizyczna, kobiety w cigzy, kobiety po porodzie, zalecenia



Tytut pracy: Uczestnictwo kobiet w cigzy w zajeciach sportowych dedykowanym ciezarnym — badanie

pilotazowe

Autor: Sandra Kryska

Afiliacja: Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach

Abstrakt:

Wprowadzenie: Zdrowe kobiety w cigzy, u ktérych nie stwierdzono przeciwwskazan medycznych moga
uprawiaé ¢wiczenia fizyczne w okresie cigzy. Coraz szersza jest rowniez oferta klubow sportowych i klubéw
fitness dedykowana kobietom ciezarnym umozliwiajgcym im przygotowanie do porodu.

Cel pracy: Zasadniczym celem badan pilotazowych byta ocena czestosci uczestnictwa badanych w zajeciach
dedykowanych kobietom w cigzy.

Metoda badania: Badanie pilotazowe przeprowadzone zostato w okresie 10.01.2022-21.02.2022 r. w grupie
132 kobiet w cigzy pomiedzy 25 a 30 rokiem Zzycia i zamieszkujgcych duze osrodki miejskie. Do
przeprowadzenia badania wykorzystano metode sondazu diagnostycznego z narzedziem badawczym w
postaci kwestionariusza ankiety. Kwestionariusz ten zawierat pytania odnoszace sie do tematu niniejszej
pracy

Wuyniki: Wiekszos¢ (112 kobiet; 84,85% respondentek) sposréd ankietowanych kobiet ma swiadomosé, ze
zdrowe kobiety ciezarne, u ktdrych nie wystepujg przeciwwskazania medyczne moga uprawiac aktywnosc
fizyczng. Respondentki (108 kobiet; 81,82% ankietowanych) wiedzg réowniez, ze kluby fitness, kluby
sportowe, baseny itp. mogg prowadzi¢ zajecia sportowe dedykowane kobietom w cigzy. Duza grupa kobiet
objetych analizami (73 kobiety; 55,30% ankietowanych) wie, czy w miescie, w ktérym mieszkajg lub miastach
sgsiadujgcych prowadzone s3 zajecia sportowe dedykowane kobietom w cigzy, a 24,24% ankietowanych (32
kobiety) zadeklarowato, ze uczeszcza lub uczeszczato na zorganizowane zajecia dedykowane kobietom w
cigzy.

Whioski: Kobiety w cigzy objete badaniem pilotazowym posiadajg wiedze na temat mozliwosci uprawiania
¢wiczen fizycznych przez zdrowe ciezarne bez przeciwwskazan medycznych, wiedzg réwniez, ze moga
uczestniczy¢ w zajeciach dedykowanym ciezarnym. Niewiele sposréd nich zdecydowato sie na uczestnictwo
w takich zajeciach.

Stowa kluczowe: kobiety w cigzy, ciezarne, aktywnosc fizyczna, zajecia dla kobiet w cigzy



Tytut pracy: Ocena sposobu odzywiania kobiet ciezarnych

Autorzy: Paulina Nakonieczna?, Aleksandra Zdybel?, Magdalena Sulima®

Afiliacja: 'Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo-Ginekologicznego, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet
Medyczny w Lublinie

Opiekun pracy: dr n. o zdr. Magdalena Sulima

Zaktad Pielegniarstwa Pofozniczo—Ginekologicznego, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny

w Lublinie

Abstrakt:

Wprowadzenie: Sposdb odzywiania jest istotnym czynnikiem wptywajgcym na przebieg cigzy oraz rozwdj
ptodu. Zdrowy, prawidtowo zbilansowany jadtospis zmniejsza ryzyko wystgpienia dolegliwosci cigzowych, a
takze zwieksza szanse na prawidtowe wzrastanie pftodu.

Cel pracy: ocena sposobu odzywiania kobiet ciezarnych

Metoda badania: Narzedziem badawczym stuzgcym do przeprowadzenia badan byt autorski kwestionariusz
ankiety, ktdry sktadat sie z 33 pytan jednokrotnego wyboru. Metryczke stanowito 9 pierwszych pytan, ktére
stuzyty do charakterystyki badanej grupy kobiet ciezarnych. W badaniu wzieto udziat 236 kobiet ciezarnych.
Wyniki: Z analizy badan wtasnych wynika, ze 53% ciezarnych poprawnie wskazato na spozywanie zalecanej
liczby positkdw dziennie, natomiast 70,3% ciezarnych spozywato niewystarczajgcg ilos¢ wody, zas jedynie
28,0% stosowato sie do zalecanych norm. Jedynie 29,2% badanej grupy spozywato odpowiednig ilos¢
produktow zbozowych dziennie, co jest niewystarczajgce w okresie cigzy. Przeprowadzone badania wtasne
wykazaty, ze jedynie 17,4% grupy kobiet uczestniczgcych w badaniu spozywato 3-4 szklanki mleka
i produktéw mlecznych dziennie, a az 82,6% nie spetniato dziennych norm zywieniowych. Prawie potowa
(48,7%) ciezarnych poprawnie zadeklarowata spozywanie ryb morskich 1-2 razy w tygodniu. Badane kobiety
ciezarne nie spozywaty zalecanej ilosci warzyw i owocéw do zalecanych norm w czasie cigzy.

Whioski: Kobiety nie przestrzegajg zalecenn dotyczacych wilasciwego odzywiania w okresie cigzy. Wiek,
wyksztatcenie, aktywnos¢ zawodowa oraz trymestr cigzy warunkujg sposéb odzywiania kobiet ciezarnych.

Stowa kluczowe: cigza, odzywianie
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Tytut pracy: Opieka profilaktyczna nad kobietg w cigzy podstawa dobrego startu w nowe zycie

Autorzy: Gracjana Bozek, Emilia Wieczorkiewicz
Afiliacja: Uniwersytet Medyczny w todzi, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Oddziat Pielegniarstwa i Pofoznictwa.
Studenckie Koto Naukowe przy Zaktadzie Potoznictwa Praktycznego UM w todzi

Opiekun pracy: dr n. med. Bogustawa Rudnicka

Abstrakt:

Wprowadzenie: Na styl zycia kobiet ciezarnych wptywa zespét codziennych zachowan, ktére powigzane sg z
zasadami odzywiania, stosowanymi uzywkami, natogami, aktywnoscia fizyczng i zawodowa. Okres cigzy
wymaga dostosowania postepowania do potrzeb rozwijajacej sie cigzy, w tym korzystania z opieki
prenatalnej. Jako punkt wyjscia dla dalszych rozwazan przyjeto teze, ze potoina prowadzi dziatalnosé
profilaktyczng w opiece nad kobietg w okresie cigzy. Zapoznanie kobiet ciezarnych z szeroko pojetym stylem
zycia, na ktéry rowniez sktadajg sie $wiadczenia profilaktyczne, czynnosci diagnostyczne potgczone z
edukacjg przedporodowg, wptywa na bezpieczne przeprowadzenie kobiety i ptodu w dobrej kondycji przez
caty okres cigzy. Celem opieki jest rozwdj swiadomosci oraz ksztattowanie wtasciwych postaw wobec
zdrowia, od ktérych zalezy, jaki bedzie start jej dziecka w zycie po urodzeniu.

Cel pracy: scharakteryzowanie na podstawie analizy przedmiotu dziatann promocyjnych, profilaktycznych i
diagnostycznych dostosowanych do okresu cigzy, zmierzajgcych do zapewnienia dobrego stanu zdrowia

matki i dziecka.

Kazda kobieta ma prawo do jak najlepszej opieki okotoporodowej w celu nadzoru zdrowotnego.
Zintegrowane dziatania w obszarze opieki okotoporodowej powinny motywowa¢é do dziatarn wzmacniajgcych
zdrowie w odniesieniu do siebie i nienarodzonego dziecka. Przysztej matce nalezy zapewnié¢ opieke
profilaktyczng m. in. poprzez realizacje $wiadczen zdrowotnych zawierajgcych propagowanie zdrowego stylu
zycia, nawykoéw zywieniowych, ocene ryzyka cigzowego. Istotnym elementem w zachowaniu dobrostanu
matki i dziecka jest rozpoczecie edukacji przedporodowej realizowanej przez potozng. Ponadto do
zachowania zdrowia konieczne jest wykonywanie zalecanych badan diagnostycznych i konsultacji
medycznych. Wszystkie przyszte matki nalezy otoczy¢ wczesng i holistyczng opieka, ktéra powinna

obejmowaé promocje zdrowia oraz szeroko pojeta profilaktyke.
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Tytut pracy: Kompleksowa rehabilitacja uroginekologiczna w wyniku uruchomienia pacjentki po operacji

porodowej z dostepu brzusznego

Autor: Jakub Grzadziel

Afiliacja: Podhalanska Parstwowa Uczelnia Zawodowa w Nowym Targu

Abstrakt:

Wprowadzenie: U kobiet w wyniku uruchomienia po operacji porodowej z dostepu brzusznego to wzmozone
cisnienie moze przyczyniac sie do powiekszenia rozejscia miesni prostych brzucha czy ostabienia kresy biatej.
Ponad to, wzmozone ci$nienie bedzie prébowato ,gdzies uciec”.

Dlatego nalezy: Cele rehabilitacji w ginekologii pooperacyjnej w wyniku operacji porodowej z dostepu
brzusznego obejmuja:

» ograniczenie liczby powiktan zwigzanych z uktadem krazenia

» zapobieganie dalszym stanom zapalnym i zakrzepowo-zatorowym

» zapobieganie powiktaniom uktadu oddechowego i poprawe wentylacji ptuc

>

przeciwdziatanie skutkom dtugotrwatego ograniczenia aktywnosci ruchowej

Cel pracy: Ukazanie fizjoprofilaktyki powiktan, pozwalajgca ograniczy¢ doznania bolowe w obrebie jamy
brzusznej w wyniku operacji porodowej u kobiet.

Metoda badania: Badanie zostato przeprowadzone przy uzyciu metody sondazu diagnostycznego. Technika
badawczg byta ankieta, ktorg dobrowolnie i anonimowo wypetnito 100 kobiet. Narzedziem badawczym byt
autorski kwestionariusz ankiety, sktadajgcy sie z 26 pytan zamknietych. Uzyskano analize badan oraz
przeprowadzono testy.

Wuyniki: Przeprowadzane badania wykazaty, ze wiedza kobiet w zakresie pielegnacji byta na poziomie
Srednim. Ankietowane reprezentowaty niski poziom wiedzy odnosnie do zagadnien zwigzanych z procesem
rehabilitacji po operacjach ginekologicznych.

Whioski: Na podstawie przeprowadzonych badan wysuwa sie wniosek, ze kobiety sg lepiej wyedukowane w
zakresie pielegnacji niz rehabilitacji, gdzie ich wiedza jest i tak na $rednim poziomie.

Stowa kluczowe: rehabilitacja, jama brzuszna, pordd, fizjoprofilaktyka
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Tytut pracy: Kwercetyna, a cukrzyca cigzowa — szansa na now3 terapie?

Autorzy: Joanna Katuza, Magdalena Knop, Beata Szulc-Musiot, Barbara Dolirska
Afiliacja: Katedra i Zaktad Technologii Postaci Leku, Wydziat Nauk Farmaceutycznych w Sosnowcu, Slaski

Uniwersytet Medyczny w Katowicach, ul. Kasztanowa 3, 41-200 Sosnowiec

Abstrakt:

Wprowadzenie: Cukrzyca cigzowa moze prowadzi¢ do samoistnych poronien, wad wrodzonych u niemowlat
oraz do S$miertelnosci okotoporodowej. Charakteryzuje jg hiperglikemia, hiperinsulinemia, a takze
uposledzona tolerancja glukozy. Kwercetyna wykazuje dziatanie przeciwutleniajace,
przeciwhiperglikemiczne oraz estrogenne.

Cel pracy: Przeglad badan nad wptywem kwercetyny na przebieg cukrzycy cigzowe;j.

Metoda badania: Przeglagd Google Scholar i Pubmed, uzywajgc kluczowych stow: ,pregnancy”, , diabetes
mellitus”, ,,quercetin”.

Whyniki: W tozysku gryzoni z cukrzycg, kwercetyna nasilita ekspresje adiponektyny i zmniejszyta liczbe jej
receptorow, poprawiajgc zaburzony w tozysku uktad adiponektyny, wptywajacy na insulinoopornosé
i metabolizm glukozy oraz lipidéow [1]. Suplementacja kwercetyny, przed cigzg u myszy z cukrzycg obnizyta
poziom glukozy, zwiekszyta stezenie estradiolu oraz liczbe miejsc implantacji, a takze tagodzita uposledzony
hiperglikemig wzrost i rozwdj pecherzykéw jajnikowych [2,3]. U myszy z cukrzyca, po zastosowaniu
O-metylo-kwercetyny, obserwowano obnizong ekspresje syntazy tlenku azotu—2 oraz podwyzszony poziom
dysmutazy ponadtlenkowej—1 [4]. Araudjo i wsp. (2013) w badaniu na linii komérek BeWo wykazali, ze
kwercetyna wptywa na transport glukozy, hamujgc efekt stresu oksydacyjnego na kumulacje
wewnatrzkomérkowaq [3H]2-deoksyglukozy.

Whioski: Kwercetyna skutecznie wyréwnuje hiperglikemie, poprawia zdolnosci reprodukcyjne oraz obniza
stres oksydacyjny, zmniejszajgc ryzyko wad cewy nerwowej. Ten naturalny polifenol jest potencjalnym
kandydatem wspomagajgcym leczenie cukrzycy cigzowej, jednakze w przysztosci potrzebne sg badania
kliniczne.

Stowa kluczowe: kwercetyna, cigza, cukrzyca

Literatura: 1. Mahabady MK. et al.. Placenta. 2021; 106: 497; 2. Bolouki A.et al Taiwan J Obstet Gynecol.
2020; 59: 927; 3. Bolouki A. et al. Gynecol Endocrinol. 2020; 36: 864;4. Cao L. et al. Sci Rep. 2016; 6: 21491.
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Tytut pracy: Patogeneza, diagnostyka i farmakologia nadci$nienia cigzowego oraz stanu

przedrzucawkowego.

Autor: Carolina Surakka

Afiliacja: Warszawski Uniwersytet Medyczny, Wydziat Nauk o Zdrowiu

Abstrakt:

Wprowadzenie: Nadcis$nienie cigzowe jest problemem bardzo powaznym, ktéry stanowi przyczyne Smierci
matki oraz dziecka w okresie trwania cigzy lub w trakcie porodu czy tez moze skutkowaé powaznymi
powiktaniami dla matki lub dziecka. Szybka diagnostyka i wdrozenie odpowiednich srodkow
farmakologicznych lub metod niefarmakologicznych jest w stanie zmniejszy¢ ryzyko nadcisnienia tetniczego,
zapewnic¢ prawidtowy rozwaj cigzy oraz zabezpieczy¢ porod.

Cel pracy: Celem pracy jest okreslenie patogenezy, diagnostyki i farmakologii nadcisnienia cigzowego oraz
stanu przedrzucawkowego.

Metoda badania: Diagnostyka nadcisnienia cigzowego opiera sie na badaniach hemoglobiny, hematokrytu,
AspAT, ALAT w surowicy, LDH w surowicy, biatkomoczu, kreatyniny w surowicy, echa serca, morfologii, TSH,
prob watrobowych, ultrasonografii, oceny objetosci ptynu owodniowego, przeptywu krwi w tetnicy
pepowinowej i innych badaniach dostosowanych do konkretnego przypadku, potrzeb i ogdlnego stanu
zdrowia pacjentki oraz jej dziecka.

Wyniki: Nadcisnienie cigzowe jest czynnikiem ryzyka wystgpienia stanu przedrzucawkowego i rocznie
stanowi on w statystykach, jesli chodzi o smiertelnos¢ ptodéw oraz noworodkdéw tacznie ponad 500 tys.
zgonow, a w przypadku kobiet w cigzy wynik ten wynosi tgcznie ponad 70 tys. zgondw. W Polsce najczesciej
nadcisnienie cigzowe wystepuje u kobiet w przedziale wieku 18-35 lat.

Whioski: 5-10% wszystkich ciaz to grupa kobiet u ktérych wystepuje zjawisko nadcisnienia w okresie trwania
cigzy. Poniewaz nadcisnienie cigzowe moze wystepowac przed cigzg, w trakcie cigzy oraz po porodzie przez
okreslony czas, wprowadzenie stosownego leczenia jest w stanie ztagodzi¢ objawy tej jednostki chorobowe;j
i zmniejszy¢ ryzyko u matki.

Stowa kluczowe: nadcisnienie cigzowe, powiktania, cigza, diagnostyka, patogeneza, $miertelnosé,

farmakologia
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Tytut pracy: Kwercetyna jako alternatywa w terapii stanu przedrzucawkowego u kobiet w cigzy

Autorzy: Magdalena Knop, Joanna Katuza, Beata Szulc-Musiot, Barbara Doliriska
Afiliacja: Slaski Uniwersytet Medyczny w Katowicach, Wydziat Nauk Farmaceutycznych w Sosnowcu,

Katedra i Zaktad Technologii Postaci Leku.

Abstrakt:

Wprowadzenie: Stan przedrzucawkowy to charakterystyczny dla cigzy, zespdt nadci$nienia tetniczego,
stanowigcy duze ryzyko dla matki i dziecka. Jest chorobg zapalna, zwigzang ze zwiekszeniem poziomu
prozapalnych cytokin oraz zaburzeniem funkcji matczynego srédbtonka. Kwercetyna wykazuje dziatanie
przeciwzapalne i hamujace agregacje ptytek krwi.

Cel pracy: Analiza wynikow badan dotyczgcych wptywu kwercetyny na nadcisnienie tetnicze u kobiet w
cigzy.

Metoda badania: Przeglad Google Scholar i Pubmed, uzywajac kluczowych stéw: ,pregnancy”, ,,quercetin”,
,hypertension”.

Wyniki: Na szczurzym modelu stanu przedrzucawkowego, wywotanym infuzjg lipopolisacharydu, wykazano,
iz kwercetyna zmniejsza zmiany indukowane endotoksyng, redukujgc symptomy schorzenia [1]. Terapie
aspiryna u szczuréw, ze stanem przedrzucawkowym, wywotanym estrem metylowym NG-nitro-L-argininy,
uzupetniono kwercetyng. Leczenie doprowadzito do zmniejszenia cisnienia skurczowego krwi, poziomu
cytokin zapalnych oraz zapobiegto w macicy ekspresji naczyniowo-sréodbtonkowego czynnika wzrostowego
(VEGF), poprawiajgc przezywalnos¢ potomstwa [2]. Badanie in vitro, wykorzystujgce ludzkie linie
komérkowe, wykazato hamujgcy wptyw tacznego stosowania metylodopy i kwercetyny na czynniki zapalne
tj. interleukina-6 i czynnik martwicy nowotwordw a, ktérych ekspresja jest zwiekszona w przebiegu
nadci$nienia tetniczego [3]. Ciezarnym szczurom z indukowanym nadcisnieniem podano kwercetyne.
Zaobserwowano spadek ci$nienia skurczowego i rozkurczowego krwi oraz obnizenie poziomu endoteliny-1 i
receptora endoteliny-1 typu A [4].

Whioski: Kwercetyna pozytywnie wptywa na patofizjologie stanu przedrzucawkowego. Jest skuteczna w
leczeniu skojarzonym z metylodopg czy aspiryng oraz stosowana samodzielnie. Flawonoid uznawany jest za
bezpieczny lek, gdyz nie wywotuje dziatania poronnego i teratogennego, jednak wymaga to dalszych badan.
Stowa kluczowe: kwercetyna, cigza, nadci$nienie, stan przedrzucawkowy

Literatura: 1. Li Q. et al. Biomed Pharmacother. 2020;127:110122; 2. Yang S. et al. Biomed Pharmacother.
2019;116:108969; 3. Bogacz A. et al. Molecules. 2021;26(5):1259; 4. Sun X. et al. Lipids Health Dis.
2020;19(1):180
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Tytut pracy: Is peppermint safe and effective against nausea and vomiting during pregnancy?

Autorzy: Beata Sarecka-Hujar!, Michat Meisner?, Beata Szulc-Musiof?

Afiliacja:

1. Department of Basic Biomedical Science, Faculty of Pharmaceutical Sciences in Sosnowiec, Medical
University of Silesia in Katowice, Poland;

2. Department of Pharmaceutical Technology, Faculty of Pharmaceutical Sciences in Sosnowiec, Medical

University of Silesia in Katowice, Poland;

Abstrakt:

Wprowadzenie: The herbal medicines are used by pregnant women all over the world, most often to
counteract nausea and vomiting. Peppermint (Mentha piperita) is one of the most common herbs taken
during pregnancy. It may positively influence nausea and vomiting by acting on the 5-HT(3) receptor ion
channel complex, possibly via binding to a modulating site that is different from the serotonin binding site.

Cel pracy: To analyze data regarding the efficacy and safety of peppermint to counteract nausea and
vomiting during pregnancy.

Metoda badania: PubMed, Google Scholar, and Embase were searched with appropriate keywords.
Experimental data, clinical trials and surveys on pregnant women were taken into account.

Wyniki: Previous data on mice fetuses demonstrated no teratogenic effects of peppermint when two
experimental groups of Balb/c pregnant mice were fed with 600 mg/ kg/day and 1200 mg/ kg/day orally of
Mentha piperita extract [1]. In turn, the mean score of nausea and vomiting was significantly lower in
pregnant women using menthe flavor than in the control group [2]. Inhalation with peppermint oils by
pregnant women decreased severity of nausea and vomiting although not significantly compared to the
placebo group using sweet almond oil [3].

Whioski: As peppermint is widely used during pregnancy worldwide, its safety is of great importance. The
European Union monograph on Mentha piperita doesn’t recommend its use during pregnancy due to
insufficient data on its safety [4]. However, some data indicate that peppermint, when used in normal doses,
may be classified as safe for pregnant women [5]. Undoubtedly, there are still little clinical data analyzing
herbs in pregnant women and when they do exist, they are carried out on a small number of participants
and therefore offer statistically weak results.

Stowa kluczowe: herbs; herbal medicines; peppermint; nausea and vomiting; pregnancy;

Literatura: 1. Golalipour, M.J. et al. Int. J. Morphol, 2011, 29(3), 862-867. 2. Amzajerdi, A. et al. J Family Med Prim
Care. 2019, 8, 2597-2601.; 3. Joulaeerad, N. et al. J Reprod In-fertil. 2018, 19, 32-38.; 4.
https://www.ema.europa.eu/en/documents/herbal-monograph/draft-european-union-herbal-monograph-mentha-
x-piperita-l-aetheroleum-revision-1_en.pdf; 5. Ahmed, M. et al. BMC Complement Altern Med. 2017, 17, 489.
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Tytut pracy: Badania ultrasonograficzne w cigzy — rola potoznej w przygotowaniu pacjentki do badania

Autorzy: Dominika Mroczkowska!, Magdalena Sulima’

Afiliacja: 'Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo-Ginekologicznego, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet
Medyczny w Lublinie

Opiekun pracy: dr n. o zdr. Magdalena Sulima, Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo-Ginekologicznego, Wydziat

Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny w Lublinie

Abstrakt:

Wprowadzenie: Zachowania zdrowotne w cigzy to miedzy innymi regularne i systematyczne wykonywanie
przesiewowych badan ultrasonograficznych (USG). Stanowig one podstawowe narzedzie diagnostyczne w
monitorowaniu przebiegu cigzy. Celem USG jest rozpoznanie wad wrodzonych u ptodu i zminimalizowanie
niekorzystnych nastepstw potozniczych, bedacych wynikiem nierozpoznania nieprawidtowosci
wewngtrzmacicznych. Badanie budzi wiele emocji i dostarcza wiele stresu ciezarnym, dlatego tak wazna jest
rola potoznej, w przygotowaniu pacjentki i podczas przebiegu badania ultrasonograficznego.

Cel pracy: Ocena roli potoznej w opiece nad ciezarng, u ktérej wykonywane jest badanie ultrasonograficzne.
Metoda badania: Metoda obserwacyjna.

Whuyniki: Pacjentka oczekuje od potoznej profesjonalizmu, a przede wszystkim rzetelnej wiedzy, przekazanej
W sposOb jasny i zrozumiaty. Ponadto potrzebuje wsparcia emocjonalnego, cierpliwosci, a w przypadku
popetnienia bteddw przyjaznej postawy potoznej.

Whioski: Potozna przekazuje wiedze na temat przygotowania i przebiegu badania USG, minimalizuje poziom
stresu wynikajgcy z wykonywanego badania oraz zapewnienia poczucie intymnosci i bezpieczerstwa
ciezarne;j.

Stowa kluczowe: potozna, badania przesiewowe, ultrasonografia w cigzy
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Tytut pracy: Prokreacja kobiet niepetnosprawnych w opinii aktywnych zawodowo potoinych

Autorzy: Dominika Mroczkowska?, Katarzyna Panek? , Magdalena Sulima'
Afiliacja: 'Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo-Ginekologicznego, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet
Medyczny w Lublinie

2Szpital Kliniczny im. ks. Anny Mazowieckiej w Warszawie

Abstrakt:

Wprowadzenie: Kobiety z niepetnosprawnosciag mogg doswiadczaé wykluczenia ze wzgledu na krzywdzgce
stereotypy. To, w jaki sposdb personel medyczny postrzega osoby z niepetnosprawnoscia, moze
determinowac jego podejscie do pacjentek i jakos¢ opieki zdrowotnej.

Cel pracy: Poznanie opinii aktywnych zawodowo potoznych na temat prokreacji kobiet niepetnosprawnych.
Metoda badania: Narzedziem badawczym stuzagcym do przeprowadzenia badan byt autorski kwestionariusz
ankiety, sktadat sie z 28 pytan. Pierwsze 11 pytan zawierato pytania dotyczgce sytuacji socjodemograficznej,
sytuacji pofozniczej oraz sytuacji zawodowej badanych potoznych. W pytaniach od 12 do 28 poproszono
pofozne o wyrazenie opinii na temat wielu aspektéw prokreacji kobiet z niepetnosprawnoscia. W badaniu
wzieto udziat 130 aktywnych zawodowo potoznych.

.Wyniki: Poziom wiedzy dotyczgcej opieki nad ciezarnymi kobietami z niepetnosprawnoscig, badane kobiety
ocenity jako s$redni (51,54%). Jednoczesnie, az 59,23% potoznych uwazato, ze ilos¢ czasu poswiecona na
przygotowanie do pracy pofoinej z pacjentkg z niepetnosprawnoscia w programie uczelni ksztatcgcych
potozne jest niewystarczajgca. Na pytanie na temat posiadania rodziny i dzieci przez kobiety
niepetnosprawne, ponad 60,00% potoznych, stwierdzita, ze majg takie samo prawo do posiadania rodziny i
dzieci jak kobiety zdrowe. Z kolei 54,62% potoznych uznata, ze powinny by¢ stworzone osrodki specjalizujgce
w opiece medycznej w tym potozniczej, dedykowane tylko kobietom z niepetnosprawnosciami.

Whioski: Wiek, miejsce zamieszkania, stan cywilny, wyksztatcenie, warunki socjoekonomiczne, liczba
posiadanych dzieci oraz czynniki zawodowe (miejsce pracy, staz pracy) warunkujg opinie aktywnych
zawodowo potoznych na temat prokreacji kobiet niepetnosprawnych.

Stowa kluczowe: prokreacja, niepetnosprawnos¢, potozna
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Tytut pracy: Wartosciowanie zdrowia przez kobiety w cigzy wieloptodowej

Autor: Angelika Doroszewska', Magdalena Zidtowska?2, Maria Kanadys?, Daria Stochmal — Czuryszkiewicz?
Afiliacja: ! Studenckie Koto Naukowe ,Pasjonatéw Sztuki Potozniczej” przy Zaktadzie Pielegniarstwa
Potozniczo - Ginekologicznego Katedry Potoznictwa i Ginekologii Wydziat Nauk o Zdrowiu UM w Lublinie

2 0ddziat Potoznictwa i Ginekologii Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Stefana Kardynata Wyszyriskiego
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lublinie

3 Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo - Ginekologicznego Katedry Potoznictwa i Ginekologii Wydziat Nauk o

Zdrowiu UM w Lublinie

Abstrakt:

Wprowadzenie: Cigza wieloptodowa uwazana jest za stan wysokiego ryzyka potozniczego ze wzgledu na
wiekszy odsetek zachorowalnosci i umieralnosci noworodkow, a takze wieksze ryzyko powiktan dla matki.
Optymalny styl zycia kobiet, w tym dbanie o wtasne zdrowie zwieksza szanse na urodzenie zdrowego dziecka,
a takze minimalizuje czestos$¢ powiktan w okresie okotoporodowym.

Cel pracy: Sprawdzenie, jakg wartos¢ stanowi zdrowie dla kobiet, bedgcych w cigzy wieloptodowej

Metoda badania: Sondaz diagnostyczny z zastosowaniem autorskiego kwestionariusza ankiety i Listy
Kryteriéw Zdrowia (LKZ).

Whyniki: Doniesienia z piSmiennictwa wskazujg, ze postrzeganie zdrowia w hierarchii wartosci zmienia sie w
zaleznosci od warunkdéw srodowiskowych, sytuacji spotecznej, a takze od norm okreslonych zbiorowosci.
Dlatego podjeto badania, ktérych celem byto sprawdzenie jakg warto$é stanowi zdrowie dla kobiet, ktdre
sg w cigzy wieloptodowej. Badaniami objeto 35 ciezarnych, w wieku od 23 lat do 45 lat. Kryteriami
wtgczenia do badan byty: cigza wieloptodowa i ukoriczony 22 tydzien cigzy (powyzej 22 i 7/7 hbd).
Wykorzystano metode sondazu diagnostycznego z zastosowaniem autorskiego kwestionariusza ankiety i
Listy Kryteriéw Zdrowia (LKZ).

Whioski: Na podstawie niniejszych badan stwierdzono, ze najwyzszg wage kobiety w cigzy wieloptodowej
przypisaty zdrowiu rozumianemu jako wynik. Na kolejnym miejscu znalazto sie zdrowie postrzegane jako
wtasciwosé. By¢ zdrowym zdaniem badanych to przede wszystkim ,nalezycie sie odzywiac¢”, ,miec
odpowiednig wage ciata”, ,,dbac¢ o wypoczynek, sen”, ,,nie pali¢ tytoniu”. Mniej wazne byty stwierdzenia ,by¢
odpowiedzialnym”, , potrafi¢ panowac nas swoimi uczuciami i popedami”, ,mie¢ zdrowe oczy, wtosy, cere”,
,mie¢ dobry nastrdj”, ,dozy¢ pdinej starosci”. Przyjete w pracy zmienne, tj. kolejnos¢ cigzy, miejsce
zamieszkania, wyksztatcenie, stan cywilny nie réznicowaty badanych pod wzgledem wartosciowania zdrowia.

Stowa kluczowe: cigza wieloptodowa, wartosciowanie zdrowia
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Tytut pracy: Ojcowski “Baby blues”
Autor: Weronika Skoneczna, Paulina Kwasniewska

Afiliacja: Warszawski Uniwersytet Medyczny

Abstrakt:

Wprowadzenie: Praca stanowi podsumowanie przeglagdu badan dotyczacych depresji poporodowej, tzw.
“Baby blues”, u mezczyzn. Jest to temat rozpowszechniony w kontekscie zdrowia matek, jednak pomijany w
stosunku do ojcédw. Celem byto réwniez wykorzystanie tematu ojcostwa jako okazji do promowania zdrowia

mezczyzn.

Cel pracy: Celem byto wykorzystanie tematu ojcostwa jako okazji do promowania zdrowia mezczyzn.
Metoda badania: Dokonano poréwnania 20 anglojezycznych metaanalizy i prac przegladowych ze Zzrédet
takich jak: Pubmed, Nature, Sage Journals, Elsevier wykorzystujgc kombinacje stéw kluczowych: “fathers”,
“depression”, “postpartum”. Wytgczono badania starsze niz 5 lat. Skupiono sie na statystykach, czynnikach
ryzyka, diagnostyce, pomocy.

Wyniki: Wedtug metaanalizy 10,4% nowych ojcéw doswiadcza depresji okotoporodowej. Ryzyko wzrasta
nawet do 50% w przypadku mezczyzn, ktérych partnerki cierpig na PPD. Inne czynniki to niski dochéd, brak
umiejetnosci rodzicielskich i przygotowania oraz naduzywanie substancji uzalezniajgcych. Widoczny jest
wzrost w liczbie diagnozowanych mezczyzn. Najpopularniejszym badaniem skriningowym w diagnostyce PPD
jest Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS). Niedawno potwierdzono skutecznos¢ Male Depression
Risk Scale (MDRS) czutej na objawy charakterystyczne dla depresji meskiej. Obecnie najskuteczniejsze (choc

wcigz niewystarczajgce) metody pomocy to terapie nawigzywania relacji z dzieckiem, praca grupowa oraz

programy tgczgce doswiadczonych i poczatkujacych ojcow.

Whnioski: Depresja poporodowa u ojcOw jest tematem niedostatecznie poznanym i pomijanym.
Samopoczucie obojga rodzicéw jest istotne w prawidlowym funkcjonowaniu rodziny oraz rozwoju
psychologicznym dziecka dlatego badania przesiewowe PPD u matek powinny obejmowa¢ analize stanu
emocjonalnego ojca. Pomimo zwiekszajacej sie liczby diagnozowanych mezczyzn potrzeba
zindywidualizowanych kryteriéw przesiewowych. Konieczna jest edukacja spoteczenstwa i wzrost
Swiadomosci o istnieniu problemu.

Stowa kluczowe: depresja poporodowa, mezczyzna, ojciec, okres okotoporodowy, rodzicielstwo, depresja,

lek
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ABSTRAKTY - Sesja Plakatowa

Tytul pracy: Do natural health products with garlic have a beneficial effect on metabolic profiles and
pregnancy outcomes?

Autorzy: Beata Szulc-Musiot!, Beata Sarecka-Hujar?

Afiliacja: 1Department of Pharmaceutical Technology, Faculty of Pharmaceutical Sciences in Sosnowiec, Medical
University of Silesia in Katowice, Kasztanowa Str 3, 41-200 Sosnowiec, Poland

2 Department of Basic Biomedical Science, Faculty of Pharmaceutical Sciences in Sosnowiec, Medical
University of Silesia in Katowice, Kasztanowa Str 3, 41-200 Sosnowiec, Poland;

Abstrakt:

Wstep: Garlic (Allium sativum) is a well-known medicinal plant with a broad spectrum of healing effects.
This herbaceous plant contains sulfur-containing compounds such as alliin, diallyl sulfides and allicin that
exhibit antimicrobial activity. Garlic-based preparations have cardioprotective and antiatherosclerotic
properties. It can reduce oxidative stress and blood pressure, as well as inhibit platelet aggregation, which
can help prevent pre-eclampsia.

Cel pracy: Presents the available experimental studies and clinical studies that assessed the beneficial
effects of garlic in pregnant women.

Material i metody: We searched databases: PubMed, Google Scholar and Embase.

Wyniki: It has been shown in experimental studies that maternal garlic oil therapy protects adult offspring
of rats against hypertension caused by the perinatal high-fat diet and increases the mRNA expression and
activity of enzymes producing HzS in the kidneys of the offspring [1]. Simultaneous administration of lead
with garlic extract to pregnant rats resulted in a significant reduction in lead levels in maternal blood and in
the cerebellum, placenta and brain of the fetus [2]. A Norway study demonstrated that garlic intake
significantly reduces the risk of both early and late spontaneous preterm delivery [3]. In pregnant women at
risk of pre-eclampsia, garlic consumption resulted in significant decreased levels of hs-CRP and increased
plasma GSH [4].

Whioski: Data on the safety and efficacy of garlic in pregnancy are limited. More preclinical and clinical
studies are needed to assess its efficacy and toxicity.

Stowa kluczowe: pregnancy, garlic, pre-eclampsia.

Literatura: 1.Hsu, C.N. et al. Mol Nutr Food Res. 2021, 65, e2001116. 2. Saleh, H.A.et al. Folia
Morphol(Warsz). 2018, 77, 1-15. 3. Myhre, R.et al. J Nutr. 2013, 143, 1100-1108. 4. Aalami-Harandi, R. et
al. J Matern Fetal Neonatal Med. 2015, 28, 2020.
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