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Wspolne stanowisko

Ochrona zdrowia matek i dzieci podczas konfliktu w
Ukrainie i kryzysu uchodzczego

Wersja 1: 8 Marca 2022

W odpowiedzi na konflikt zbrojny w Ukrainie, UNICEF, Global Nutrition Cluster i Partnerzy wzywajg wszystkie
zaangazowane strony do podejmowania dziatan w celu ochrony, promocji i wsparcia zywienia oraz opieki nad
niemowletami, matymi dzie¢mi i ich opiekunami. Dziatania te sg kluczowe dla zapewnienia przezycia, prawidtowego
rozwoju oraz zapobiegania niedozywieniu, chorobom i Smierci niemowlat i matych dzieci.

Niniejsze wspolne stanowisko ma pomdc w podijeciu niezwtocznych, skoordynowanych i wieloaspektowych dziatan
w zakresie zywienia niemowlat i matych dzieci (IYCF).

Przewiduije sie, ze rozwijajacy sie konflikt pogtebi kryzys humanitarny i dotknie milionéw mieszkancéw Ukrainy.
Uchodzcy, wysiedlone rodziny w obrebie Ukrainy, a takze osoby, ktére konflikt dotyka w miejscu ich zamieszkania,
znajduja sie w ekstremalnie ciezkiej sytuacji spowodowanej: wysokim poziomem stresu i niepewnosci, problemem z
dostepem do zywnosci czy wiasciwych warunkéw sanitarnych, obecnoscig chordb zakaznych oraz istotnym zagrozeniem
bezpieczenstwa.

Miedzynarodowe rekomendacje w zakresie zywienia niemowlat i
matych dzieci

e Wczesna inicjacja karmienia piersig (przystawienie dziecka do piersi w ciggu pierwszej godziny od
porodu)

e Wylaczne karmienie piersig przez pierwsze 6 miesiecy zycia dziecka (nie nalezy podawac zadnych innych
pokarmoéw ani napojow niz mleko matki ani wody, chyba ze wynika to z wyraznych wskazan medycznych)

e Wprowadzanie, po széstym miesigcu zycia dostosowanych do wieku dziecka, bezpiecznych i odpowiednich
pod wzgledem odzywczym positkow uzupetniajacych

e Kontynuowanie karmienia piersig przez 2 lata i dtuzej.

W sytuacjach kryzysowych, najmlodsze dzieci znajduja sie w grupie najwyzszego ryzyka
infekcji oraz zgonu. Szczegdlnie w grupie dzieci, ktére nie sg karmione piersig ryzyko to jest wysokie,
ze wzgledu na brak dostepu do odpowiednich higienicznych warunkéw przygotowania mileka
modyfikowanego.

W Ukrainie, gdzie wskazniki wytgcznego karmienia piersig sg niskie, a duzy odsetek dzieci jest karmiony
sztucznie lub mieszanie, stanowi to powazny problem.



Dziatania wspierajace matki, opiekundéw oraz ich dzieci powinny obejmowac:

1. Wspieranie matek w rozpoczynaniu i kontynuacji karmienia piersiq powinno stanowic
priorytet w ochronie zdrowia i dobrostanu matek oraz ich dzieci. Cho¢ stres moze czasowo
zaburzy¢ prawidtowy wyptyw mleka u niektorych kobiet, to nie wptywa to bezposrednio na samg
produkcje pokarmu, pod warunkiem, ze matka i dziecko pozostajg razem i otrzymujg wsparcie
W rozpoczeciu karmienia i czestym przystawianiu do piersi. Wsparcie obejmowac powinno
praktyczng pomoc w przystawieniu dziecka do piersi, wzmacnianiu kompetencji matki, utatwianiu
kontaktu skoéra do skéry i umozliwianiu wspolnego przebywania matki i dziecka (np. poprzez
zapewnienie nosidet czy chust). Rekomenduje sie korzystanie z zasobdw organizacji oraz
specjalistdw zajmujgcych sie pomocg laktacyjng z terendw Ukrainy i sasiadujgcych panstw.

2. Wsparcie i ochrona zapotrzebowania zywieniowego dzieci, ktore nie sg karmione
piersia w celu zminimalizowania ryzyka, na ktére s3 one narazone. W sytuacjach
konfliktdw zbrojnych, niemowleta, ktdrych zywienie jest w petni uzaleznione od podawania mleka
modyfikowanego, sg wyjatkowo podatne na zagrozenia zwigzane z takim sposobem Zzywienia.
Niemowleta te powinny by¢ jak najszybciej odnalezione w grupie a opiekunom nalezy
dostarczyc¢ pakiety podstawowego wsparcia, zawierajgce: odpowiedni rodzaj produktu
zastepujgcego mleko kobiece (mleko modyfikowane w proszku albo mleko modyfikowane w
postaci gotowej do spozycia), sprzet i narzedzia do higienicznego przygotowania,
przechowywania mleka i karmienia z kubeczka. Nalezy zapewni¢ praktyczng edukacje z zakresu
bezpiecznego przygotowywania pokarmu i jego przechowywania, wsparcie w responsywnym
podawaniu pokarmu oraz czeste kontrole w Btekitnych Punktach UNICEF, punktach Czerwonego
Krzyza lub u innych organizacji. Matki, ktérych dzieci s3 karmione w sposdb mieszany nalezy
zachecac i wspiera¢ w podejmowaniu dziatan zwiekszajgcych produkcje ich mleka w piersi i w
powrocie do wyfgcznego karmienia piersia.

3. Zgodnie z ukrainskimi przepisami prawa! nie powinno sie dostarcza¢, wspierac, ani
akceptowac¢ dystrybucji darowizn w postaci Produktow Zastepujacych Mieko
Kobiece, w tym produktéw takich jak: mleko modyfikowane dla niemowlat, inne produkty
mleczne, komercyjna zywnos$¢ uzupetniajaca i narzedzia stuzace do karmienia (takie jak butelki,
smoczki, laktatory). Niezbedne Produkty zastepujace Mleko Kobiece powinny by¢
zakupione (przez opiekuna dziecka lub pozyskane przez UNICEF) i przekazywane w
postaci diugofalowej i skoordynowanej opieki, opartej na zidentyfikowanych
potrzebach oraz powinny by¢ zgodne z Kodeksem Produktow Zastepujacych Mieko
Kobiece WHO. Mleko dawczyn nie powinno by¢ dostarczane, za wyjatkiem sytuacji, w ktérych
jest to podyktowane konkretnymi potrzebami i jest realizowane w porozumieniu z
lokalnymi/rzadowymi medycznymi wiadzami lub koordynowane przez agencje ONZ, ktére
uwzgledniajg zachowanie warunkdéw chtodniczych dla mleka.

4, Zapewnic nalezy dostepnosc i ciggltos¢ dostaw odzywczej, $wiezej zywnosci oraz
podstawowych produktow spozywczych dla dzieci, kobiet i rodzin. Tam gdzie pojawia
sie lokalne braki w dostepnosci do pozywienia, utatwia¢ nalezy dostepnos$c do bezpiecznej
i odpowiedniej do wieku zywnosci uzupetniajacej dla dzieci w wieku 6-23 miesiecy,

1 “Preventing the spreading of artificial breast-milk substitutes is defined by the Order of the Ministry of Health of Ukraine as of October 28, 2011 No. 715 “On Further
Introduction of Hospital Favourable to a Child Expanded Initiative in Ukraine”.



starszych dzieci i ich opiekunéw, ze szczegdinym uwzglednieniem kobiet w cigzy i kobiet
karmigcych piersia.

5. Kobietom w cigzy i karmigcym piersig, a takze innym opiekunom malych dzieci
zapewnic¢ nalezy pierwszenstwo w dostepie do zywnosci oraz niezywnosciowych
produktow pierwszej potrzeby, takich jak ubrania, woda, ochrona, zakwaterowanie,
wsparcie psychospoteczne i inne interwencje zaspokajajgce ich podstawowe potrzeby. Nalezy
zadecydowacé w jaki sposéb wesprze¢ uchodzczynie, zeby zminimalizowac stres zwigzany z ich
przemieszczaniem sie. W kazdym zorganizowanym punkcie powinno sie zapewnic
matkom bezpieczng i wygodng przestrzen w ktorej moga one karmic i zajmowac sie
niemowletami.

6. Niemowleta, dzieci i mamy z grup wysokiego ryzyka powinny by¢ odnajdywane w
otoczeniu, tak zeby mozna bylo udzieli¢c im adekwatnej do potrzeb pomocy. W tej
grupie znajdujg sie (ale nie tylko) m.in. dzieci o niskiej masie urodzeniowej, dzieci niedozywione,
niemowleta ponizej 6 miesigca zycia, dzieci z niepetnosprawnosSciami, dzieci z problemami
zywieniowymi, dzieci narazone na zakazenie HIV, niemowleta osierocone, niedozywione lub
ciezko chore matki, matki doSwiadczajgce traumy, przypadki rozdzielenia matek od dzieci.

Zachecamy do edukowania zespotéw w omawianej tematyce, do budowania uwaznosci na problemy, ktdre
podejmuje niniejsze stanowisko i do udostepniania jego tresci.

Jezeli potrzebujesz wiecej informacji skontaktowaé mozesz sie z Anng Ziolkovskg Nutrition Specialist,
Global Nutrition Cluster: aziolkovska@unicef.org

Annex 1: Zrédta:
e IYCF-E infographic series | ENN (ennonline.net)
e BMS-Procurement-Guidance-Final-June-2021.pdf (unicef.org)
e Breastfeeding-counselling-in-Emergencies-2021.pdf (globalbreastfeedingcollective.org)
e Community based infant and young child feeding | Global Breastfeeding Collective
e Breastfeeding in emergency situations | Global Breastfeeding Collective
e (Call to Action: Breastfeeding Counselling in Emergencies
e Supportive Spaces for IYCF-E

e https://www.nutritioncluster.net/Ukraine_Response_Programmatic_and_technical_response


mailto:aziolkovska@unicef.org

