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Styl zycia kobiet w ciazy

Lifestyles of pregnant women
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Pomimo wzrostu liczby urodzen w Polsce nadal utrzymuje sie niski
przyrost naturalny i brak zastepowalnosci pokolen. Dlatego nalezy
wykorzysta¢ wszelkie sposoby, ktore moga wptyna¢ pozytywnie na
zdrowie spoteczenstwa. Szczegdlnie wazna jest kondycja zdrowotna
ciezarnych, poniewaz w tym czasie rozpatrujemy dobrostan dwéch oséb
—matki i dziecka. Jednym z gtéwnych czynnikéw ksztattujacych zdrowie
jest styl zycia, na ktdry sktada sie dieta, aktywnosc fizyczna, umiejetnosé
radzenia sobie ze stresemi unikanie zachowan ryzykownych dla zdrowia.
Aktywnosé polskiego spoteczenistwa jest nadal niska, preferowane sa
bierne formy wypoczynku. Stad coraz wiekszy nacisk ktadzie sie na
zwiekszenie aktywnosci cigzarnych i zachecanie ich do ksztattowania
u siebie nawykow, ktore wptyna na prawidtowy przebieg cigzy i poprawia
ich kondycje. Przeciwwskazaniem do wykonywania ¢wiczen ruchowych
moga by¢ niektore schorzenia ogdlne, ktdre wiktaja ciaze oraz inne stany
zagrazajace zdrowiu matki lub ptodu. Zalecane cigzarnym ¢wiczenia
fizyczne dzieli sie na grupy w zaleznosci od oczekiwanych rezultatow
w funkcjonowaniu okreslonej okolicy ciata lub okreslonego organu
na przyktad: ¢wiczenia oddechowe, rozciagajace miesnie krocza lub
zapobiegajace bélom kregostupa. Zakres ¢wiczen i czas ich trwania musi
by¢ dobrany indywidualnie w zaleznosci od mozliwosci i stanu zdrowia
kobiety, a takze jej checi i zaangazowania. Istniejg tez formy aktywnosci,
ktore s3 mato spopularyzowane, a warte polecenia i bezpieczne dla
kobiet w ciazy, do nich naleza: joga, pilates i aqua fitness. Korzystne
bytoby wprowadzenie tych form ruchu na state do programéw szkot
rodzenia.

Stowa kluczowe: cigza, dieta, ¢wiczenia gimnastyczne

Despite the increased number of births in Poland, the generation
replacement rate is still inadequate. That is why all possible methods
should be applied in order to positively affect the society’s health status.
Health status of pregnant women is of special importance since the well-
being of two individuals (mother and her child) is at stake. One of the
main factors influencing health is lifestyle, consisting of a proper diet,
physical activity, ability of coping with stress and avoiding health-risk
situations. However, physical activity of the Polish society is low and
passive forms of relaxation are preferred. Therefore, special attention
is paid to encouraging pregnant women to increase their activity as well
as promoting behaviors assisting the correct course of gestation and
mother’s health status. As far as physical exercises are concerned, some
general disorders complicating pregnancy and other conditions posing
a threat to mother and her child become contraindications. Physical
exercises, recommended for pregnant women, can be divided into two
groups in regard to expected results in functioning of a selected body
part or a selected organ e.g. respiratory exercises, exercises stretching
perineal muscles, or preventing spinal pain. The range of exercises and
their duration must be individually adapted to a woman’s abilities and her
physical condition as well as her willingness and engagement. There are
also some forms of activity, less popular but worth as a recommendation,
safe for pregnant women e.g. joga, pilates, and aqua fitness. Introducing
those forms of exercises to birth schools would be beneficial.
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Wstep

Pomimo popularyzacji zalet zdrowego stylu zy-
cia polskie spoteczenstwo u progu XXI wieku nadal
preferuje niska aktywno$¢ ruchowa jako gtéwna
forme wypoczynku. Istotnym problemem w zacho-
waniach ci¢zarnych jest stosowanie uzywek takich
jak: alkohol, nikotyna, naduzywanie kawy i lekow.
Liczne badania naukowe oraz programy zdrowotne
dowodzg o szkodliwym dziataniu uzywek na rozwoéj
dziecka w tonie matki. Natomiast problem aktywnosci
fizycznej w cigzy nadal zostaje niedoceniany. Wazne

jest aby kobiety w cigzy odchodzily od stereotypéw
postepowania i poszukiwaty najlepszych dlanich iich
dzieci rozwigzan w tych sferach zycia.

Celem pracy jest wskazanie celowosci stymulacji
psychoruchowej kobiet w okresie cigzy i w przygoto-
waniu do porodu.

Ciaza i zmiany ustrojowe w przebiegu ciazy.
Jednym z najwazniejszych okreséw w zyciu kobiety
jest okres dojrzatosci plciowej charakteryzujacy si¢
mozliwoscig koncepcji. Stwierdzenie cigzy opiera sig
na podstawie obecnosci wielu objawéw. Do pewnych
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objawéw, ktore uprawniajg do rozpoznania cigzy zali-
czamy: wystuchanie czynnosci serca ptodu, wyczucie
ruchow ptodu, wizualizacja ptodu w badaniu USG.
Czas trwania cigzy to $rednio 280 dni liczac od pierw-
szego dnia ostatniej miesigczki. Okres ten dzielony jest
na trzy trymestry. Podczas cigzy w organizmie kobiety
zachodzi wiele zmian, mozna je podzieli¢ na: ustro-
jowe, naturalne zmiany fizyczne a takze naturalne
zmiany emocjonalne [1, 2].

W pierwszym trymestrze mogg pojawic si¢ zmia-
ny fizyczne takie jak: poranne nudnosci, obrzmienie
piersi, czestomocz. W drugim trymestrze u wielu
kobiet brak jest jakichkolwiek dolegliwosci, czasami
mogg wystapi¢ zaparcia, §linotok, krwawienie z nosa
oraz nadmierne pocenie. W trzecim trymestrze cigzy
zwigksza si¢ masa macicy oraz wielkos$¢ ptodu, co
moze powodowac dolegliwosci typu hemoroidy, bole
plecow, nég zaburzenia snu, rozstepy na skorze. Moga
tez powrdci¢ dolegliwosci z pierwszego trymestru cigzy
jak: czeste oddawanie moczu i uczucie zmeczenia.
Zapewnienie fachowej pomocy potoznej lub lekarza
ginekologa powinna pomac kobiecie w zniwelowaniu
lub zmniejszeniu dolegliwosci w czasie ciazy oraz
czuwaé nad prawidlowym jej przebiegiem. W trakcie
wizyty nalezy sprawdzi¢ prawidlowo$¢ przyrostu masy
ciata, ci$nienie tetnicze, zanalizowa¢ wyniki badan
laboratoryjnych, wykona¢ ostuchiwanie t¢tna ptodu.
Cigzarna powinna uzyska¢ informacje o zdrowym
stylu zycia czyli diecie, zalecanych formach aktyw-
nosci ruchowej oraz czynnikach szkodliwych, ktérych
nalezy unika¢ w cigzy [ 1, 2]. W organizmie kobiety
cigzarnej zachodzg zmiany: anatomiczne, fizjologicz-
ne i biochemiczne. Mozna je podzieli¢ na zmiany
o charakterze miejscowym i uktadowym dotyczace
uktadow: krazenia, oddechowego, kostnego, moczo-
wego oraz gruczotow wydzielania wewnetrznego.
Jezeli cigza przebiega prawidlowo zmiany te nie maja
wplywu na ogélng kondycje kobiety ciezarnej i jej
stan zdrowia [3]. W cigzy dochodzi do zwigkszonej
przemianie materii, co powoduje przyrost masy ciata
$rednio o 20% (czyli okoto 12,5 kg) w czasie cigzy:.
Dobowe zuzycie energii wzrasta o okoto 300 kcal, co
powoduje zwigkszone zapotrzebowanie energetyczne
(pod koniec cigzy wynosi srednio 2500 kcal). Taka
podaz jest konieczna, aby utrzymac wydolno$¢ narza-
dow i uktadéw: Przestawienie metaboliczne ma na celu
dostarczenie odpowiedniej ilosci tlenu i sktadnikow
odzywczych, wystarczajacych do prawidtowego roz-
woju plodu, zgromadzenie zapaséw energetycznych
na okres bezposrednio po porodzie oraz stworzenie
rezerw energetycznych na okres karmienia dziecka
[4]. Zmiany metaboliczne i hormonalne, jakie zacho-
dza w ciazy moga prowadzi¢ do narastania insulino-
zaleznosci — takie zjawisko w cigzy definiowane jest
jako cukrzyca cigzarnych. Kobiety ci¢zarne, u ktérych

rozpoznano to schorzenie wymagaja leczenia diete-
tycznego, a czasami réwniez leczenia insuling [2].
Kiedy kobieta przypuszcza, ze jest w cigzy moze prze-
zywaé wiele emocji od radosci do wiciektosci. Radosé
towarzyszy kobietom, ktére oczekiwaly na potomstwo
i taka wiadomos¢ jest spetnieniem ich pragnien. Po-
czucie bezradnosci przezywac moga kobiety, ktore nie
planowaly cigzy, a taki stan spowoduje wywrdcenie
ich zycia ,,do géry nogami” np. pokrzyzuje kariere
zawodow3.

W pierwszym trymestrze ciazy moze dojs¢ do
tzw. zjawiska ,,burzy hormonalnej”, z powodu ogromu
zachodzacych zmian. Stan ten moze by¢ przyczyng
labilnosci nastroju, szczegdlnie czesto obserwowane;j
u kobiet, ktére obnizony nastrdj miaty juz przed cia-
z3. Brak wsparcia ze strony partnera, brak akceptacji
ciazy przez kobiete lub otoczenie, trudna sytuacja
materialna to czynniki wywotujace zmiany nastroju,
a czasem nawet depresje. Zmiany emocjonalne moga
mieé znaczenie w sferze seksualnej, dlatego u nie-
ktorych kobiet w czasie cigzy obserwuje si¢ obnizone
libido. Wystepowanie mdtosci, zmeczenia, obrzmiale
i wrazliwe na dotyk piersi, oraz zmiana reaktywnosci
w okolicy narzagdéw ptciowych moze prowadzi¢ do
unikania kontaktéw seksualnych. Czes¢ kobiet moze
miec problemy z akceptacja swojego wygladu: przyrost
masy ciata, obwodu brzucha i bioder. Z kolei inne ko-
biety moga si¢ martwic czy dziecko urodzi si¢ zdrowe,
czy zdotaja wychowac potomstwo. Nie bez znaczenia
jest strach przed porodem, odpowiedzialnoscia za
nowe zycie oraz ewentualnoscig utraty lub rezygnacji
z pracy. Dlatego wazne jest wyrazenie swoich uczué
i obaw poprzez rozmowe z bliskimi lub kompetentny-
mi osobami. Uczestnictwo kobiet w zajeciach szkoty
rodzenia moze wyjasni¢ nurtujace problemy, znalez¢é
rozwigzania i wsparcie. Jezeli dolegliwosci sfery psy-
chicznej sg zbyt nasilone, nalezy zasiegna¢ porady
lekarza lub potoznej prowadzacej ciaze [ 5, 6, 7].

Styl zycia kobiet w ciazy. Zdrowie cztowieka
warunkowane jest wieloma czynnikami. Zgodnie
z koncepcja pol zdrowia Marc’a Lalonde’a wyrdznia
si¢ cztery grupy czynnikéw ksztattujacych zdrowie,
wsrdd nich najwigksze znaczenie ma styl zycia — okoto
50-52% ogotu wptywow [8].

Styl zycia cigzarnych stanowi zespdl codziennych
zachowan zwigzanych z wyborem optymalnego spo-
sobu odzywiania, stosowania aktywnosci fizycznej
o odpowiednim natezeniu oraz zaprzestaniu badz
ograniczeniu uzywek.

Wplyw nikotyny na rozwdj dziecka w cigzy skut-
kuje niskg masg urodzeniowg noworodka, wigkszg
podatnoscia na choroby wieku niemowlecego 1 wezes-
nodzieciecego. Dodatkowo u palacych kobiet w cigzy
czesciej wystepuje tozysko przodujace, poronienie,
przedwczesne pekniecie bton ptodowych [9]. Konse-
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kwencje spozywania alkoholu przez ci¢zarne dla ptodu
zostaly dobrze poznane; od Alkoholowego Zespotu
Plodowego (FAS — Fetal Alcohol Syndrome) zaczyna-
jac poprzez jego mniej wyrazista odmiane FAE ( Fetal
Alcohol Effect), defekty urodzeniowe zwigzane z alko-
holem (ARBD — Alcohol Related Birth Defects), zabu-
rzenia neurorozwojowe zwigzane z alkoholem (ARND
— Alcohol Related Neurodevelopmental Disorders) do
wewnatrzmacicznego obumarcia plodu [9]. Powyzsze
problemy sg przedmiotem licznych opracowan oraz
tematem programéw prozdrowotnych kierowanych
do cigzarnych — dlatego ze wzgledu na cel niniejszej
pracy nie sg szerzej omawiane w opracowaniu.

Nawyki zywieniowe kobiet sprzed cigzy, jak
iw trakcie jej trwania, maja wptyw na rozwdj pto-
du, a pdzniej zdrowie dziecka, prawidlowy przebieg
cigzy, dobre samopoczucie i kondycje kobiety cigzar-
nej. Nieprawidlowe zywienie w okresie cigzy moze
zle wplywac na jej przebieg, jak réwniez moze by¢
przyczyng takich powiklan, jak: poronienie, poréd
przedwczesny, zasniad groniasty [2, 10]. Niedob6r
pewnych sktadnikéw pokarmowych moze wspotist-
nie¢ z okreslonymi wadami rozwojowymi lub choro-
bami. Niedobér kwasu foliowego moze by¢ przyczyna
wady pierwotnej cewy nerwowej lub niedokrwistosci
megaloblastycznej. Wystepowanie niedoboru zelaza
wptywa na zwigkszenie niskiej masy urodzeniowej no-
worodkdéw, umieralnosci okotoporodowej oraz liczby
porodéw przedwczesnych. Brak jodu w ciazy zwigk-
sza ryzyko wystapienia wola tarczycy, niedorozwoju
umystowego. Natomiast niedobér wapnia zwigksza
mozliwo$¢ wystgpienia nadci$nienia cigzowego, po-
rodu przedwezesnego oraz obnizonej gestosci kosci
u noworodka. W okresie ciazy obserwuje si¢ wzrost
zapotrzebowania na sktadniki pokarmowe, energie,
witaminy oraz sktadniki mineralne. Wzrost ten spo-
wodowany jest przez koniecznos$¢ wytworzenia tkanek
ptodowych (ptéd, tozysko, wody i blony ptodowe),
a takze tkanek matczynych (wzrost objetosci osocza,
erytrocytow, zmagazynowanych biatek, ttuszczow,
gruczoléw sutkowych i macicy) [1, 2, 11]. Podstawa
zywienia réznych grup ludnosci sg normy zywieniowe,
ktore okreslaja dzienne zapotrzebowanie na sktadniki
odzywcze i energie w zaleznosci od plci oraz wyko-
nywanej pracy. W normach zywieniowych cigzarne
oraz kobiety karmiace wyodre¢bniono jako osobne
grupy ludnosci. Komitet Zywienia Cztowieka PAN
opracowal zasady zywienia kobiet ciezarnych, ustalit
ze dzienne zapotrzebowanie kaloryczne powinno
wynosi¢ 2500-2800 kcal, a u kobiet karmigcych 3100
keal. W okresie rozwoju ptodu ro$nie zapotrzebowanie
na sktadniki odzywcze a takze na energie. Migdzy
innymi ro$nie zapotrzebowanie na biatko (1,3 g/kg
mc. ) —zwigzane jest to ze wzrostem i rozwojem plodu
imacicy [ 10, 11, 12]. Kolejnym waznym determinan-

tem zdrowego stylu zycia, obok diety, jest aktywnos¢
fizyczna. Czynniki te ksztaltowane sg od dziecinstwa
przez rodzing, a w okresie mtodzieficzym poprzez
réowiesnikow, szkote, srodki masowego przekazu.
Zachowania zdrowotne takie, jak odzywianie i aktyw-
nos¢ fizyczna, rzutuja na cate zycie cztowieka. Polskie
spoteczenstwo cechuje niska aktywnosé¢ fizyczna.
Szacuje sig, ze zaledwie 30% dzieci i mlodziezy oraz
10% dorostych uprawia rézne formy ruchu. Rodzaj
i intensywnos¢ obciazen wysitkowych powinny zaspo-
kaja¢ podstawowe potrzeby fizjologiczne organizmu.
Polacy w wolnym czasie preferuja zajecia zwigzane
z brakiem aktywnosci fizycznej — gléwnie ogladanie
TV oraz siedzenie przed komputerem [13, 14]. Ak-
tywno$¢ ruchowa w codziennym zyciu cztowieka jest
wazna, poniewaz systematyczne ¢wiczenia fizyczne
stymuluja prace calego organizmu. Zmiany, jakie mo-
zemy zaobserwowa¢ w organizmie kobiety ci¢zarnej,
dotycza adaptacji do nowych warunkéw wszystkich
uktadéw, gléwnie czynnosci uktadu oddechowego, kra-
zeniowego, mig§niowo-nerwowego, przemiany materii,
oraz funkcjonowania w sferze psychicznej [3, 15].
Specjalistyczne ¢wiczenia ruchowe —kinezystymulacja
— przygotowuja kobiete miedzy innymi do kolejnych
etapow cigzy, oraz czynnego, sprawnego i aktywnego
porodu, co wptywa i jest nie bez znaczenia dla dziecka,
jak 1 samej rodzacej. Waznym zagadnieniem jest wy-
kazanie celowosci psychoruchowej stymulacji kobiet
w okresie cigzy i w przygotowaniu do porodu. Stoso-
wanie przez cigzarng ¢wiczen gimnastycznych, odde-
chowych, a takze technik rozluZniajacych, przynosi
wiele korzysci — zaréwno dla dziecka jak i dla matki
[16, 17]. Korzysci dla matki: skrocenie czasu trwania
porodu ($rednio o 2-4 godziny), czynno$¢ skurczowa
macicy rzadziej ulega zaburzeniu, zmniejsza si¢ liczba
wystepowania porodéw przedwezesnych i po terminie
porodu, rzadsza jest koniecznos§¢ nacigcia krocza,
zmniejsza si¢ czestotliwos$¢ operacji potozniczych,
w tym ciecia cesarskiego, wystepuje mniejsza ilos¢
uszkodzen szyjki macicy podczas porodu, utrata krwi
w czasie wydalania tozyska jest mniejsza, mniejsze
problemy z karmieniem piersia, krétszy czas powrotu
do petnej sprawnosci po porodzie [ 18, 19]. Korzysci
wynikajace z ¢wiczen ruchowych stosowanych przez
matke dla dziecka to: rzadsze wystepowanie urazéw
okotoporodowych, fatwiejsze przechodzenie przez ka-
nal rodny, lepsze dotlenienie w trakcie porodu, ocena
stanu ogdlnego wedtug skali Apgar jest wyzsza, czyli
lepszy jest stan ogdlny dziecka po urodzeniu. Tak wiec
systematyczny i dozowany wysitek fizyczny wptywa na
korzystnie na cigze, pordd i potég. Kinezyadaptacja
ciezarnych zmniejsza liczbe powiklan okresu oko-
foporodowego, noworodkowego i u dzieci [15, 17].
Cwiczenia w cigzy mozemy podzieli¢ na: oddechowe,
izometryczne, zwigkszajace ruchomos¢ stawow;, relak-
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sacyjne, zwigkszajace elastycznos¢ lub rozluzniajace
migsnie krocza i dna miednicy, zapobiegajace zastojowi
zylnemu w obrebie konczyn dolnych, zapobiegajace
bolom krzyza [19, 20]. W pierwszym trymestrze cigzy
wprowadza si¢ ¢wiczenia ogdélno-ksztaltujace oraz
utrzymujace prawidlowg postawe ciata ze wzgledu na
zachodzace zmiany ustrojowe, obcigzajace organizm
i mogace wplywaé na obnizenie sprawnosci fizycz-
nej. Przed przystapieniem do ¢wiczen konieczna jest
konsultacja z lekarzem prowadzacym cigze, w celu
ustalenia czy nie wystepuja przeciwwskazania.

W drugim trymestrze cigzy powtarzajg si¢ ¢wicze-
nia z pierwszego . trymestru uzupetnione ¢wiczeniami
zwigkszajacymi ruchomosé kregostupa 1 stawow, za-
pobiegajacymi bolom okolicy ledZwiowo-krzyzowej,
uelastyczniajacymi migsnie brzucha, wzmacniajacymi
mie$nie dna miednicy i ¢wiczeniami oddechowymi.
Poniewaz rozwijajaca si¢ cigza powoduje powigkszenie
obwodu brzucha, nast¢puje przesuniecie srodka cigz-
kosci i pogtebienie fizjologicznej lordozy, ktére moze
skutkowac bolami dolnego odcinka kregostupa. Migs-
nie brzuszne ulegaja rozciagnigciu, dlatego nalezy je
wzmacniaé¢. Cwiczenia proponowane w trzecim try-
mestrze cigzy majg na celu przygotowanie organizmu
do porodu poprzez: zwigkszenie ruchomosci stawow
biodrowych i skokowych, zwigkszenie elastycznosci
miesni krocza, rozciggnigcie mig$ni dna miednicy.
Uwzglednia si¢ roéwniez ¢wiczenia z poprzednich
trymestrow cigzy. Ze wzgledu na znaczny przyrost
masy ciata i powigkszony obwéd brzucha podczas wy-
konywania niektorych éwiczen wskazana jest pomoc
osoby towarzyszacej. Cwiczenia relaksacyjne mozna
stosowac przez calg cigze, niezaleznie od czasu jej
trwania. Rozluzniaja one mig$nie oraz wpltywajg na
wyciszenie i odprezenie organizmu. Pomimo tego, iz
wszystkie kobiety w cigzy nalezy zacheca¢ do podej-
mowania ¢wiczen aerobowych i ogélno-usprawniaja-
cych, istniejg sytuacje potoznicze, kiedy niezbedny
jest szczegdlny nadzor nad pacjentka i wnikliwe
rozwazenie mozliwosci wystapienia potencjalnych
zagrozen oraz powikltan wczasie wykonywanych
¢wiczen. Do takich niekorzystnych sytuacji zalicza-
my wszystkie schorzenia ogélnoustrojowe wiktajace
cigze, oraz powiktania potoznicze. Sg one wzglednymi
przeciwwskazaniami do wykonywania ¢wiczen fizycz-
nych. W tych sytuacjach zakres ¢wiczen, jak i czas ich
trwania, powinien by¢ dobrany indywidualnie pod
kontrolg kompetentnego zespotu. Cwiczenia nalezy
zakonczy¢é w momencie wystgpienia bolu w klatce
piersiowej, palpitacji, przedwczesnych skurczow
(zagrazajacego porodu przedwczesnego), krwawienia
z drég rodnych, ostabionego ruchu ptodu, obrze-
ku lub bélu podudzia, dusznosci przed wysitkiem,
nadmiernego zmeczenia, bolu w okolicy krzyzowej,
brzucha lub w okolicy obreczy miednicy [5, 21].

Kobiety powinny by¢ informowane, ze w przypadku
wystgpienia ktorego$ z powyzszych objawéw musza
sie skonsultowac z lekarzem. Nalezy podkresli¢, ze
celem ¢wiczen aerobowych w okresie cigzy powinno
by¢ utrzymanie dobrej sprawnosci fizycznej przez cala
ciaze, a nie proba osiggniecia jak najwyzszej formy,
czy trening wyczynowy. Kobiety powinny wybiera¢
¢wiczenia w przypadku ktorych utrata réwnowagi
i uszkodzenia ptodu jest minimalna. Dlatego niektore
rodzaje aktywnosci fizycznej nie sg zalecane dla cig-
zarnych. Zaliczamy tu wszystkie sporty ekstremalne,
aktywnos¢ obarczong duzym ryzykiem urazéw (jazda
konna, surfing, jazda na rolkach, tyzwach, nartach),
saune oraz ¢wiczenia na sitowni [15, 22, 23, 24].
Mato popularnymi formami ruchu w ciagzy sa aqua
fitness, pilastes i joga.

Aqua fitness to forma ruchu w wodzie. Jest ona
uznawana za jedng z najzdrowszych i najbezpiecz-
niejszych. Cwiczenia w wodzie nie obcigzajg stawow
konczyn a takze stawéw kregostupa. Wzmacniaja
i zwigkszaja elastyczno$¢ miesni wiezadel i Sciegien
catego organizmu. Cwiczenia wykonywane w wodzie
poprawiaja réwnowage i ogélna kondycje, niweluja
stres i korzystnie wptywaja na samopoczucie. Przed
przystapieniem do zajeé aqua fitness, nalezy konsul-
towac si¢ z lekarzem prowadzacym czy nie istnieja
przeciwwskazania do takiej formy ruchu. Trening
odbywa si¢ w wodzie, ale nie jest konieczna umiejet-
nos¢ ptywania. Cwiczenia aqua fitness prowadzone sa
w rytm muzyki, czasem korzysta si¢ z dodatkowych
akcesoridw, jak: rurka piankowa, pasy zwigkszajace
wypornos¢, rekawice, deski do nauki ptywania, dzigki
ktérym migénie pracuja efektywniej. Czas trwania
treningu powinien wynosi¢ 30 minut i konczy¢ sie
kilkuminutowym relaksem.

Pilastes to forma ruchu polegajaca na uzyskaniu
petnej koordynacji ciata i umystu poprzez odpowiednie
wykorzystanie migéni i naturalnego ruchu wykonywa-
nego pod scista kontrolg osoby ¢wiczacej. Podstawowe
zasady, o ktérych nalezy pamigta¢ podczas ¢wiczen,
to: koncentracja, oddychanie i obrecz sily. Obrecz
sity obejmuje trzy gtéwne obszary: kregostup, brzuch,
posladki. Ptynne ruchy wykonywane sg w tempie
wyznaczonym przez rytm oddechu. Przechodzenie
z jednej pozycji w drugg odbywa sie plynnie i powoli
z pelng $wiadomoscig kazdej czesci ciata, dzigki czemu
¢wiczenia wykonywane sg z catkowitg koncentracja
i precyzja. W metodzie Pilatesa wazna jest prawidlowa
postawa ciata, poniewaz zmniejsza napigcie migsni,
poprawia przepltyw krwi w organizmie, zmniejsza
przecigzenia w obrebie miesni, stawow i wiezadet.
Cwiczenia powinny by¢ dostosowane do okresu trwa-
nia cigzy i zaangazowania ¢wiczacej [ 25, 26, 27].

Joga to ¢wiczenia potgczone z medytacija, pozwa-
lajace na rozluznienie, rozciggniecie i wzmocnienie
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catego ciala, a takze na odprezeniu umystu. Joga dla
kobiet w cigzy to tagodniejsze i uproszczone wydanie
klasycznych asan, czyli okreslonych pozycji ciala.
Przygotowuje kregostup i stawy do noszenia wigkszego
cigzaru, zapobiega bolom krzyza, utatwia oddychanie,
poprawia krazenie krwi i trawienie. Zmniejsza praw-
dopodobienstwo wystgpienia takich dolegliwosci jak
zylaki, obrzeki, zgaga czy wzdecia. Pomaga uelastycz-
ni¢ mig$nie bioder, miednicy i wewnetrznej strony ud
oraz utrzymac prawidlowy przyrost masy ciata w cigzy.
Zajecia z jogi wykonywane sg w obecnosci wykwalifi-
kowanego instruktora. Cigzarne chcgc uczestniczy¢
w takich zajeciach powinny skonsultowac sie z leka-
rzem [ 25, 26].

Podsumowanie

W Polsce nadal utrzymuje si¢ depresja urodze-
niowa i brak zastgpowalnosci pokolen, pomimo
zwigkszajacej si¢ liczby urodzen. Stusznym wydaje
sie wiec polozenie szczegdlnego nacisku na poprawe
stanu zdrowia kobiet, ktéra mozna osiagna¢ poprzez
propagowanie zbilansowanego odzywiania, ograni-
czenia lub zaprzestania palenia papieroséw, unikania
alkoholu. Istotnym czynnikiem sprzyjajacym kondycji
matki i ptodu jest aktywnos¢ fizyczna. W tym zakre-
sie jeszcze wiele mozna osiggnaé, bowiem aktywnosé
fizyczna spoteczenstwa jest nadal niska i preferowa-
ne sa powszechnie nieaktywne formy wypoczynku.
Dzigki podniesieniu si¢ standardow zycia, atwemu
dostepowi do struktur ochrony zdrowia i postepowi
wiedzy medycznej, a co za tym idzie poprawie zdro-
wia wszystkich Polakéw, nastapil m.in. spadek liczby
poronien i zgonéw kobiet w okresie okotoporodowym
oraz zmalal odsetek martwych urodzen. Szczegdlnie
istotne jest aby wyksztattowaé prawidtowe nawyki
postepowania kobiet ci¢zarnych, poniewaz moze to
przynie$¢ w przysztosci wymierne korzysci dla ca-
tego narodu. Cwiczenia fizyczne kobiet ciezarnych,
stymulujace prace calego organizmu, niosg dla matki
oraz dziecka wielorakie zalety. W organizmie cigzar-
nej nastepuja samoistne zmiany fizyczne, ustrojowe
i emocjonalne, ktore sa wyrazem adaptacji do zwigk-
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