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HEALTH EDUCATION OF PREGNANT WOMEN ABOUT THEIR CHILDREN’S IMMUNIZATION

Summary

Introduction. Vaccinations are the most common and most effective form of prevention activities aimed at the prevention and control
of infectious diseases. Thanks to vaccinations diseases such as smallpox, diphtheria, polio has been eliminated, and the incidence of
measles, tetanus and tuberculosis decreased significantly.

Aim. Aim of this study is to understand the state of knowledge of pregnant women about immunization and learn about their decision
regarding vaccination of their children.

Material and methods. The study included 120 pregnant women aged 17-43 years (mean age 28.3). The majority of respondents lived
in urban areas (76%). Among the respondents, 69% had a university degree, the average 22%, professional training and core was ap-
proximately 7%. Most of the women was primiparas — 80%. Over 90% of respondents planning to vaccinate their children, and 65%
of them have taken this decision with your partner. On average, respondents were 28 weeks of pregnancy. Followed by a diagnostic
survey was carried out with the use of proprietary questionnaire. Poll of the paper contains 23 questions, which included open and closed
questions. The study was carried out directly in the classroom in antenatal classes.

Results. The above data shows that 66 (55%) of the women surveyed believes that vaccinations may involve negative health con-
sequences, 54 (45%) consider vaccination to be safe, with no side effects. According to 72 (60%) surveyed the epidemiological
situation has improved by eliminating or reducing the occurrence of infectious diseases through the introduction of vaccination,
31 (26%) of the women had no opinion on the subject, 13 (11%) believe that the situation has not changed, but 4 (3%) surveyed
women did not reply to that question. The vast majority of women surveyed knew that the performance of vaccination will also have
positive effects on health.

Conclusions. Among the study population of women there is a high awareness of the threat of infectious diseases of children. Despite
the high awareness of the threat of communicable diseases knowledge Immunization Program for pregnant women is inadequate, which

should result in the promotion of the content of the program.
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WSTEP

Szczepienia ochronne sg obecnie najbardziej po-
wszechna oraz najskuteczniejszg forma dziatan profilak-
tycznych, ktérych celem jest zapobieganie i zwalczanie
choréb zakaznych. Dzigki szczepieniom, choroby takie
jak: ospa prawdziwa, btonica, poliomyelitis zostaty wyeli-
minowane, a zachorowalno$¢ na odre, tezec czy gruzlice
wyraznie sie zmniejszyta (1).

Szczepienia ochronne w Polsce realizowane sg
w oparciu o Program Szczepien Ochronnych (PSO),
ktéry na podstawie stanu epidemiologicznego kraju
oraz dostepnych srodkéw finansowych jest corocznie
aktualizowany. Program skfada sie ze szczepien obo-
wigzkowych refundowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia (NFZ) i szczepien zalecanych, ktére sa od-
ptatne. Ogtasza go Gtéwny Inspektor Sanitarny (GIS).
Szczepionki wykorzystywane do szczepien sg zareje-
strowane w Polsce i rekomendowane przez Gtéwnego
Inspektora Sanitarnego.

Wspotczesne szczepionki sg coraz skuteczniejsze
oraz bezpieczniejsze. Mimo tych zalet liczba rodzicow,
ktérzy maja watpliwosci, czy nalezy szczepi¢ dzie-
ci, wzrosta w ciggu ostatnich kilku lat. Wptyw na to
majg m.in. nieprawdziwe doniesienia dotyczace wpty-
wu szczepien ochronnych na wystepowanie autyzmu
u dzieci, pojawienie sie trendu ekomam, ktéry oprécz
noszenia dzieci w chustach, nieuzywania pampersow,
leczenia ziotami i niekorzystania z pomocy lekarzy
pediatrow wyréznia sie brakiem stosowania szczepien,
zmiany w Ustawie o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi oraz tworzenie sie
ruchow antyszczepionkowych, ktdre w nieprzychylny
sposoéb odnosza sie do wykonywania szczepien ochron-
nych (2, 3).

Nieoceniong role odgrywa wiec edukacja zdrowotna
z zakresu szczepien ochronnych, ktérej celem jest pod-
noszenie poziomu $wiadomosci zdrowotnej Polakdw
i promowanie aktywnej postawy w dbaniu o zdrowie.
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Edukacja powinna dostarcza¢ rzetelnych informacji
na temat szczepien ochronnych, rodzaju szczepionek,
korzysci oraz potencjalnych zagrozen zwiazanych z ich
wykonywaniem oraz informowac o sytuacji epidemiolo-
gicznej na $wiecie.

CEL PRACY

Celem pracy jest poznanie stanu wiedzy kobiet ciezar-
nych na temat szczepief ochronnych oraz zapoznanie
sie z ich decyzjg dotyczaca szczepien ich dzieci.

Cele szczegobtowe dotyczyty rozstrzygniecia nastepu-
jacych probleméw badawczych:

1. Czy kobiety ciezarne znajg Program Szczepien

Ochronnych?

2. Czy kobiety ciezarne planuja szczepi¢ swoje dzieci?

3. Jakie sg zrodta czerpania wiedzy na temat szczepien?

4. Czy kampanie spoteczne docierajg ze swoim przeka-
zem do odbiorcow?

5. Jak wyglada sytuacja epidemiologiczna po wprowa-
dzeniu szczepien?

6. Czy szczepienia mogg nies¢ ze sobg negatywne
skutki?

Hipotezy:
H1: Zaktada sie, ze kobiety ciezarne bedg posiadaty
duzg wiedze dotyczaca szczepieh ochronnych.
Kobiety beda chciaty zaszczepi¢ swoje dzieci.
Edukacja zdrowotna ma znaczacy wptyw na podda-
wanie dzieci szczepieniom.
Program Szczepien Ochronnych jest znany kobie-
tom ciezarnym.
Kampanie spoteczne sg znane i odgrywaja wazng
role w profilaktyce zdrowotnej dotyczacej szcze-
pien.
Szkoty rodzenia edukujg kobiety ciezarne na temat
szczepieh ochronnych.
Kobiety wiedza, ze szczepienia ochronne moga mie¢
negatywne skutki zdrowotne.

H2:
H3:

H4:

H5:

H6:

MATERIAL | METODY

W badaniu wzieto udziat 120 kobiet ciezarnych w wie-
ku 17-43 lata (Srednia wieku — 28,3). Wiekszo$¢ ankie-
towanych zamieszkiwata tereny miejskie (76%). Wérod
badanych 69% miato wyksztatcenie wyzsze, srednie
—22%, wyksztatcenie zawodowe i podstawowe — ok. 7%.
Przewazajgca cze$¢ kobiet byta pierworodkami — 80%.
Ponad 90% ankietowanych planuje zaszczepi¢ swoje
dzieci, 65% z nich podjeto te decyzje ze swoim partne-
rem. Ankietowane byty $rednio w 28. tygodniu cigzy.

Kwestionariusze autorskie rozdawane byty w czterech
placéwkach:

- Szkota Rodzenia ,Ma-Mo” w Ostrowcu Swieto-

krzyskim,

— Szkota Rodzenia przy przychodni ,Opiekun”

w Ostrowcu Swietokrzyskim,

— Szkota Rodzenia i Karmienia przy przychodni ,,Ro-

dzina” w Ostrowcu Swigtokrzyskim,

— Szkota Rodzenia NZOZ Medical Center w War-

szawie.

Badanie zostato przeprowadzone w 2012 roku. Meto-
da badawczg byt autorski kwestionariusz ankiety. Ankieta
w formie papierowej zawierata 23 pytania — zamknigte
i otwarte. Badanie byto przeprowadzane bezposrednio
podczas zaje¢ w szkotach rodzenia.

Do przeprowadzenia analizy statystycznej danych
wykorzystano program STATISTICA v. 10. Do okre$lenia
sity zalezno$ci postuzono sie wspotczynnikiem korelacji
rang Spearmana. Zatozono, ze zmienne sa zalezne, gdy
p > 0,05.

Interpretacja:

|rxy| < 0,3 — korelacja niewyrazna,

0,3 < [r, | <0,5 - korelacja $rednia,

|rxy| > 0,5 — korelacja silna.

WYNIKI

Pytanie pierwsze miato na celu okreslenie stopnia
wiedzy ciezarnych na temat szczepien. Postuzono sie
skalowaniem. Spos$réd ankietowanych, w skali od 1
do 5 tylko 11 kobiet (9%) ocenito swoj stan wiedzy na
najwyzszym poziomie — 5 (bardzo dobry). Najczesciej
wybieranymi przez kobiety ciezarne odpowiedziami byty:
4 (dobry) — 47 kobiet (39%), i 3 (ani staby, ani dobry)
— 38 kobiet (32%). Pozostate respondentki ocenity swojg
wiedze na poziomie stabym i bardzo stabym (kolejno 15
i 5%). Strukture odpowiedzi przedstawia rycina 1.

Srednia zalezno$é otrzymano miedzy powyzszym
pytaniem a pytaniem o znajomos¢ Programu Szczepien
Ochronnych (r, = 0,41) i pytaniem o znajomo$¢ szcze-
pien obowigzkowych i zalecanych w Polsce (r,, = 0,46).
Istnieje zalezno$¢ miedzy znajomoscig programu szcze-
pien a znajomoscig szczepien obowigzkowych i za-
lecanych. Kobiety lepiej znajace Program Szczepienh
Ochronnych réwniez lepiej znajg szczepienia obowigz-
kowe i zalecane.

Na pytanie ,Czy jest Pani znany Program Szczepien
Ochronnych?” 79 (66%) kobiet udzielito odpowiedzi ,tak”,
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Ryc. 1. Ocena stanu wiedzy kobiet cigzarnych na temat szcze-
pien ochronnych. Zrédto: badanie wiasne.
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odpowiedz ,nie” wskazato 41 ankietowanych (34%).
Z uzyskanych danych mozna wyciggnagé wniosek, iz
wiekszos¢ kobiet interesuje sie tematykg szczepien oraz
zaznajomito sie z Programem Szczepienn Ochronnych
ogtoszonym przez Gtéwnego Inspektora Sanitarnego.

Na rycinie 2 zostaty wymienione szczepienia obowigz-
kowe (BCG, WZW typu B, DPT, odra, rozyczka, tezec,
Hib, Poliomyelitis) i nieobowigzkowe (pozostate). Najbar-
dziej znanymi przez kobiety szczepieniami podstawowy-
mi sg: odra, rozyczka, $winka — odpowiedz te wskazato
105 kobiet (87%), BCG — 102 odpowiedzi (85%), DPT
— 98 odpowiedzi (82%).

Z analizy danych wida¢ rowniez, iz ankietowane zali-
czyty szczepienia zalecane do szczepien obowigzkowych.
Przyktadem sa szczepienia przeciwko pneumokokom
— 40 odpowiedzi (33%), i ospie wietrznej — 36 odpowie-
dzi (30%). Swiadczy to o niskim stanie wiedzy badanych
na temat szczepien.

Wspédtczynnik korelacji rang Spearmana miedzy
pytaniem dotyczgcym znajomosci Programu Szcze-
pien Ochronnych a pytaniem o znajomos$¢ szczepien
obowigzkowych i zalecanych w Polsce przyjat warto$¢
r, = 0,63, co swiadczy o silnej dodatniej korelacji mie-
dzy pytaniami. Im lepsza znajomo$¢ programu szcze-
pien, tym lepsza znajomos$¢ szczepien obowigzkowych
i zalecanych.

Struktura odpowiedzi na kolejne pytanie pokazata,
iz 66 (55%) ankietowanych kobiet jest zdania, ze szcze-
pienia ochronne moga nie$¢ ze sobg negatywne konse-
kwencje zdrowotne, a 54 (45%) uwaza szczepienia za
bezpieczne, niemajace skutkow ubocznych. Pozytywnym
aspektem uzyskanych wynikow jest fakt, iz wiekszo$¢

kobiet zdaje sobie sprawe, ze oprdcz pozytywnych skut-
kow szczepienia ochronne moga mie¢ tez negatywne
konsekwencje zdrowotne.

Edukacja zdrowotna na temat szczepien w Polsce
wedtug 90 (75%) ankietowanych kobiet jest niewystar-
czajgca. Tylko 30 (25%) kobiet ocenito poziom edukacji
jako zadowalajgcy. Uzyskane dane wskazujg na niski,
niezadowalajgcy poziom edukacji na temat szczepien
w Polsce, co moze wptywa¢ na brak wiedzy u matek,
a w konsekwencji na brak pozytywnej decyzji dotyczg-
cej szczepien ich dzieci. Wéréd 120 ankietowanych az
46 (38%) kobiet nie udzielita odpowiedzi na powyzsze
pytanie.

Kolejne pytanie dotyczyto znajomosci kampanii spo-
tecznych na temat szczepien. Najbardziej znang przez
kobiety ciezarne kampanig spoteczng dotyczgca szcze-
pien ochronnych byta kampania ,Stop pneumokokom”
— 55 kobiet (74%), najmniej: ,Nie! Dla meningokokéw”
— 17 kobiet (23%). Analiza danych wskazuje, iz kampanie
spoteczne w Polsce sg jeszcze bardzo stabo rozwinietym
sektorem, w konsekwencji nie docierajg do duzej grupy
odbiorcow.

Nastepne pytanie miato na celu zbadanie motywac;ji
respondentek do zaszczepienia dziecka. Najwaz-
niejsza role w podjeciu decyzji o szczepieniu dla 73
(61%) kobiet ciezarnych odgrywa profilaktyka zacho-
rowan, a dla 63 (52%) — stan zdrowia dziecka. Mniejsze
znaczenie maja czynniki dotyczgce rodzaju i kosztu
szczepionek (kolejno 11 i 9%). Kobiety ciezarne majag
$wiadomos$¢ zagrozenia chorobami zakaznymi oraz
wiedza, iz szczepienia sg najskuteczniejszg formag
dziatan profilaktycznych.
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Ryc. 2. Obowigzkowos$é szczepienh wedtug respondentek. Zrodto: badanie wiasne.
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Wedtug 72 (60%) ankietowanych sytuacja epidemio-
logiczna ulegta poprawie poprzez wyeliminowanie lub
ograniczenie wystepowania choréb zakaznych dzieki
wprowadzeniu szczepien ochronnych, 31 (26%) ko-
biet nie ma zdania na ten temat, 13 (11%) uwaza, ze
sytuacja sie nie zmienita, natomiast 4 (3%) badane
kobiety nie udzielity odpowiedzi na powyzsze pytanie.
Przewazajgca liczba ankietowanych kobiet wie, iz wy-
konywanie szczepien niesie ze soba pozytywne skutki
zdrowotne.

Z analizy odpowiedzi na kolejne pytanie wynika,
iz najczesciej wybieranymi zrédtami wiedzy na temat
szczepien ochronnych byly Internet oraz lekarz prowa-
dzacy — odpowiednio 71 (59%) i 65 kobiet (54%). Zgodnie
z przedstawionymi wynikami ankietowane najrzadziej
korzystaty z prasy kolorowej — 35 (29%), i specjalistycznej
— 28 respondentek (23%). Tylko jedna ze 120 ankietowa-
nych kobiet wskazata jako inne zrédto czerpania wiedzy
szkote rodzenia.

Z analizy danych wynika, iz 67 (56%) kobiet ciezar-
nych uzyskato informacje na temat szczepien od swojego
lekarza prowadzgcego, 53 (44%) kobiety swojg wiedze
czerpaly z innych zrodet. Uzyskane wyniki wskazuja, iz
wedtug ankietowanych informacje uzyskiwane od lekarza
prowadzgcego sg najbardziej wiarygodne.

Zgodnie z wynikami badania $rodki masowego prze-
kazu u 69 (50%) ankietowanych wptywajg w stopniu
znaczacym na decyzje o szczepieniu. Dla 51 (43%) ko-
biet informacje uzyskane dzieki srodkom masowego
przekazu nie sg istotne. Uzyskane wyniki wskazuja, iz
coraz czesciej mass media i informacje z nich pocho-
dzgce majg duzy wptyw na decyzje podejmowane przez
spoteczenstwo.

Miedzy pytaniem o decyzje dotyczaca planowa-
nego zaszczepienia dziecka a pytaniem o wykonanie
szczepien zalecanych, w sytuacji kiedy bytyby one
bezptatne, wspotczynnik korelacji wskazat silng zalez-
nos¢ (r, = 0,61), ktora pokazuje, iz kobiety, ktore pla-
nujg zaszczepienie swojego dziecka, planujg rowniez
wykonanie szczepien zalecanych.

WERYFIKACJA HIPOTEZ

Hipoteza 1: Zaktada sie, ze kobiety ciezarne beda
posiadaty duza wiedze dotyczaca szczepien
ochronnych. Kobiety beda chciaty zaszczepi¢ swoje
dzieci

Do weryfikacji pierwszej czesci powyzszej hipotezy
zostaty wykorzystane nastepujace pytania ankiety: ,Jak
ocenitaby Pani stan swojej wiedzy na temat szczepien?”
oraz pytanie 14, w ktérym badane miaty wskazaé, ktére
szczepienia nalezg do szczepien obowigzkowych, a ktére
do zalecanych. Okazato sie, ze tylko 58 badanych (48%)
swojg wiedze ocenia jako dobrg i bardzo dobrag. Réwniez
ze wszystkich ankietowanych tylko 20 kobiet (17%) do-
konato poprawnego podziatu szczepieh. Z uzyskanych
wynikéw mozna wiec stwierdzi¢, iz kobiety ciezarne nie
posiadajg duzej wiedzy dotyczgcej szczepien ochron-
nych, zatem hipoteze nalezy odrzucic.

Druga czescig hipotezy byto stwierdzenie, iz kobiety
beda chcialy zaszczepi¢ swoje dzieci. Te hipoteze zwe-
ryfikowano na podstawie pytania 8: ,Czy planuje Pani
zaszczepienie swojego dziecka?” — 110 (92%) badanych
kobiet ma zamiar zaszczepi¢ swoje dziecko, co oznacza,
ze postawiona hipoteza potwierdza sie.

Hipoteza 2: Edukacja zdrowotna w zakresie
szczepien ma znaczacy wplyw na poddawanie
dzieci szczepieniom

Edukacja zdrowotna w zakresie szczepien wedtug
90 (75%) badanych kobiet jest niewystarczajgca, w zwigz-
ku z tym nie wptywa réwniez na poddawanie dzieci szcze-
pieniom ochronnym. Na tej podstawie mozna stwierdzic,
iz hipoteza nie zostata potwierdzona.

Hipoteza 3: Program Szczepien Ochronnych jest
znany kobietom ciezarnym

Weryfikacji hipotezy dokonano na podstawie pyta-
nia 11. Kobiety zostaty zapytane o znajomos$¢ Programu
Szczepien Ochronnych. Wiekszo$¢ — 79 (66%) ankieto-
wanych — uwaza, ze zna Program Szczepien Ochron-
nych, jednak analiza wynikéw pytania 14 dotyczacego
pogrupowania szczepieh obowiazkowych i zalecanych
nie jest zgodna z tg opinig. Mozna wiec stwierdzi¢, ze
hipoteza potwierdzita sie tylko czesciowo.

Hipoteza 4: Kampanie spoteczne sa znane
i odgrywaja wazna role w profilaktyce zdrowotnej
dotyczacej szczepien

Na potrzeby weryfikacji powyzszej hipotezy wykorzy-
stano pytanie dotyczace znajomosci kampanii spotecz-
nych przez kobiety cigzarne. Ankietowane mogty rowniez
zaznaczy¢ znane przez siebie kampanie. Hipoteze nalezy
odrzucié, poniewaz znaczna cze$¢ kobiet — 46 (38%)
—w ogdle nie udzielita odpowiedzi na powyzsze pytanie,
a pozostate ankietowane zaznaczyty, ze stosunkowo do-
brze znaj tylko dwie kampanie. Swiadczy¢ to moze o ztej
formie przekazu lub komunikaciji, ktére nie wzbudzity
zainteresowania kobiet tematyka szczepien.

Hipoteza 5: Szkoty rodzenia edukuja kobiety
ciezarne na temat szczepien ochronnych

Hipoteze sprawdzono na podstawie pytania doty-
czacego zrédet czerpania wiedzy na temat szczepien
ochronnych. Kobiety wskazaty jako gtéwne Zrodta infor-
macji Internet (59%) oraz lekarza prowadzacego (54%).
Tylko jedna z ankietowanych czerpata wiedze z zaje¢
szkoty rodzenia. Z uzyskanych danych wynika, ze mimo
uczeszczania przez kobiety cigzarne do szkot rodzenia,
nie wynosza one z niej wiedzy dotyczacej szczepien. Jak
sie okazuje, wiekszo$¢ szkét rodzenia nie przewiduje
w programie zaje¢ edukacji kobiet ciezarnych na temat
szczepien. Zatem hipoteza nie potwierdzita sie.

Hipoteza 6: Kobiety wiedza, ze szczepienia
ochronne moga mie¢ negatywne skutki zdrowotne

Mozna przyja¢ zatozenie powyzszej hipotezy, gdyz
66 (55%) ankietowanych w pytaniu 15 dotyczacym
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$wiadomosci kobiet na temat mozliwych negatywnych
konsekwenciji zdrowotnych zwigzanych ze szczepienia-
mi potwierdzito, iz sg $wiadome mozliwosci wystgpienia
negatywnych skutkow zdrowotnych po wykonaniu
szczepienia.

DYSKUSJA

W chwili obecnej temat szczepien ochronnych wzbu-
dza wiele kontrowersji. Tematyka szczepien jest skom-
plikowana oraz rozlegta, wskutek czego $rodowisko
medyczne oraz spoteczenstwo jest podzielone na zwo-
lennikow i przeciwnikow szczepien (zjawisko to mozna
obserwowaé gtéwnie wsrdéd matek oraz pracownikow
stuzby zdrowia).

Przedmiotem niniejszej pracy byto zagadnienie edu-
kacji zdrowotnej kobiet w cigzy na temat szczepien
ochronnych u dzieci oraz ich stosunek do wykonywania
owych szczepien. Badaniami objetych zostato 120 ko-
biet ciezarnych, ktére uczestniczyty w zajeciach szkot
rodzenia.

Dla poréwnania wtasnych wynikow badan wykorzy-
stane zostaty wyniki innych badan, m.in. Trojanowskiej
i wsp., Kochman i Rudzinskiej, ogdlnopolskie badanie
wiedzy oraz postaw rodzicow wobec szczepien ochron-
nych w Polsce oraz miedzynarodowy projekt badawczy
»My Generation” (4-6).

Pierwszoplanowej ocenie zostaty poddane cztery
zmienne: wiek, wyksztatcenie, miejsce zamieszkania
oraz kolejno$¢ ciaz. Analiza danych dotyczacych wie-
ku wykazuje, ze najwiecej badanych kobiet (69,2%)
byto w tzw. mtodszym wieku rozrodczym (20-30 lat),
w starszym wieku rozrodczym (31-38 lat) znajdowato
sie 24,2% kobiet, ciezarnych w wieku powyzej 39 lat
byto 6,6%. Srednia wieku wynosita 28,3 lat. Podobne
wyniki zmiennych dotyczgcych wieku wykazali w swoich
badaniach Trojanowska i wsp. (5), gdzie na 130 ankie-
towanych kobiet 79,2% byto w wieku 20-30 lat, a 20,8%
miato 30-38 lat, oraz Kochman i Rudzinska — tu $rednia
wieku kobiet wynosita 27 lat (6). Mimo danych opubliko-
wanych przez Gtéwny Urzad Statystyczny dotyczacych
przesuniecia w ostatnich latach decyzji o posiadaniu
dziecka przez kobiety z przedziatu 20-24 lata na prze-
dziat 25-29 lat, wyniki przedstawionych powyzej badan
wskazuja, iz wiekszo$¢ kobiet nadal zachodzi w cigze
w optymalnym wieku rozrodczym.

Wyniki badan wtasnych dowodza, iz zdecydowana
wiekszos$¢ kobiet (80%) byta w cigzy po raz pierwszy,
podobnie jak w badaniach Trojanowskiej i wsp., gdzie
ponad potowa (51,6%) ankietowanych réwniez byta
pierworédkami.

Wiekszos$¢ kobiet biorgcych udziat w badaniu za-
mieszkiwata tereny miejskie (76%), na wsi mieszkato
tylko 24% respondentek. Bardzo zblizone wyniki otrzy-
mali Trojanowska i wsp. — tereny miejskie zamieszkiwa-
to 73,1% kobiet, natomiast wiejskie — 26,9% (5).

Wyksztatcenie kobiet byto zréznicowane. We wcze-
$niej wspomnianych badaniach (5) najwiekszy odsetek
ankietowanych legitymowat sie wyksztatceniem srednim
i wyzszym — kolejno 43 i 43,6%. W badaniach autora ni-

niejszej pracy na pierwszym miejscu byto wyksztatcenie
wyzsze — 69% kobiet. Nie stwierdzono wystepowania
korelacji rang Spearmana zwigzanych z wiekiem i wy-
ksztatceniem kobiet ankietowanych.

Mimo wielu doniesien o szkodliwosci szczepien
ochronnych, opartych na stabych dowodach nauko-
wych, wiekszo$¢ badanych (92%) planuje zaszczepié
swoje dzieci. 8% podato jako powdd odmowy poglady
zwigzane z wychowaniem dziecka w zgodzie z naturg
(trend ekomam).

Tylko 9% kobiet zadeklarowato, ze posiada wiedze na
bardzo dobrym poziomie na temat szczepien ochronnych.
Wiekszo$¢ ankietowanych ocenita swojg wiedze jako
dobra (39%), natomiast nadal duzy odsetek oséb (20%)
posiada stabg wiedze. Przyczyng braku znajomosci te-
matyki szczepien ochronnych jest wedtug 75% kobiet
niewystarczajaca edukacja zdrowotna w tym zakresie.

Wedtug badan Szynczewskiej i Drobik-Wasiewicz
sytuacja wyglada odwrotnie: ,Wiekszo$¢ ankietowa-
nych (62,5%) ocenita swojg wiedze na temat szczepien
jako mata, jedynie 4,2% jako dobra, zadna osoba nie
zaznaczyta odpowiedzi »bardzo dobra«”. Gtownymi przy-
czynami rezygnacji rodzicow ze szczepien u dzieci byly:
brak wystarczajacej wiedzy (54,1%) oraz obawa przed
powiktaniami poszczepiennymi (25%) (7).

Réwniez w projekcie badawczym ,My Generation”
56 (61%) ankietowanych zastanawiata sie nad zaszcze-
pieniem swoich dzieci, obawiajgc sie ewentualnych
zagrozen zwigzanych ze szczepieniem (4).

W ramach powyzszego projektu ponad potowa an-
kietowanych kobiet (66,2%) zaznaczyta, iz zna Program
Szczepien Ochronnych. Weryfikacja tej wiedzy okazato
sie pytanie dotyczace znajomosci szczepien ochronnych
obowigzkowych i zalecanych - tylko 25% badanych
poprawnie sklasyfikowata szczepienia. Wyniki te wska-
zuja, ze tylko niewielki odsetek kobiet w cigzy posiada
wystarczajgca wiedze na temat szczepien. Nalezy wiec
zwiekszy¢ intensyfikacje dziatan edukacyjnych w tym
zakresie. Wpltynetoby to na bardziej $wiadoma decyzje
przysztych matek o szczepieniu swoich dzieci. Obawa ko-
biet ciezarnych zwigzana z bezpieczenstwem szczepien
ulegtaby zmniejszeniu, a odsetek dzieci zaszczepionych
by wzrdst, co przyczynitoby sie do spadku wystepowania
choréb zakaznych.

Kolejnym waznym aspektem badan wiasnych byta
weryfikacja zrodet czerpania wiedzy i wiedza rodzicéw
na temat szczepien ochronnych. Wedtug ogélnopolskich
badan dotyczacych w/w zagadnienia przeprowadzonych
w 2008 r. przez Zaktad Epidemiologii Narodowego In-
stytutu Zdrowia Publicznego - Panstwowego Zakfadu
Higieny w Warszawie, oraz Zaktad Badania Surowic
i Szczepionek Narodowego Instytutu Zdrowia Publiczne-
go — Panstwowego Zaktadu Higieny w Warszawie, gtéw-
nym zrodtem informacji na temat szczepien jest lekarz
rodzinny oraz pediatra (86%), na drugim miejscu (66%)
znalazty sie mass media (Internet, TV/radio, prasa).
Wyniki miedzynarodowego projektu badawczego ,My
Generation” rowniez wskazujg lekarza pediatre (48%)
jako najrzetelniejsze zrodto wiedzy dla matek. Wyniki

( Nowa Pediatria 2/2014 D




Edukacja zdrowotna kobiet cigzarnych na temat szczepient ochronnych ich dzieci

badania pokrywajg sie z powyzszymi — Internet (59,2%),
lekarz prowadzacy (54,2%). Potwierdza to teorie, iz spo-
teczenstwo ma najwieksze zaufanie do lekarzy, ktérzy
stanowig najbardziej wiarygodne zrédto informaciji, co
wptywa na decyzje o zaszczepieniu dziecka (8).

Wydawacé by sie mogto, ze kampanie spoteczne sg
we wspoétczesnym Swiecie najbardziej atrakcyjng oraz
najskuteczniejszg formg komunikacji spotecznej, ktéra
ma za zadanie wptynaé na zmiane zachowan oraz pro-
pagowanie nowych postaw i warto$ci wérdd spoteczen-
stwa. Jednak mimo wielu mozliwo$ci czerpania informa-
cji dotyczacych szczepien ochronnych zadna z kobiet
ankietowanych nie podata kampanii spotecznych jako
zrodta swojej wiedzy. Wérdéd 120 ankietowanych az
46 (38%) kobiet nie udzielito odpowiedzi na powyz-
sze pytanie, co moze wskazywac na brak znajomosci
kampanii spotecznych zwigzanych ze szczepieniami
ochronnymi badz $wiadczy¢ o stabym poziomie mery-
torycznym i technicznym tychze kampanii.

Réwniez wiekszo$¢ szkoét rodzenia nie prowadzi edu-
kacji z zakresu szczepien ochronnych ze wzgledu na
ograniczenia czasowe oraz wigksze zainteresowanie ko-
biet ciezarnych tematyka karmienia piersia, przebiegiem
porodu oraz pielegnacja nad noworodkiem.

WNIOSKI

1. Wéréd badanej populacji kobiet wystepuje wysoka
$wiadomos$é zagrozenia dzieci chorobami zakaz-
nymi.

2. Pomimo wysokiej $wiadomosci zagrozenia chorobami
zakaznymi znajomos$¢ Programu Szczepieh Ochron-
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nych przez kobiety ciezarne jest niewystarczajaca,
co powinno prowadzi¢ do propagowania tresci tego
programu.

3. Ze wzgledu na nieznajomos$¢ przez kobiety ciezar-
ne kampanii spotecznych dotyczacych szczepien
ochronnych nalezy zweryfikowaé sposéb prowadze-
nia tychze kampanii.

4. Nalezy szuka¢ efektywnych sposobow informowania
matek o znaczeniu szczepien ochronnych dla zdrowia
dzieci.
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