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1 UVOD

Obdobje v ¢asu nose€nosti, poroda in po porodu lahko prinasa mnogo stisk. Poleg same
izkusnje poroda, bivanja v porodniSnici, ucenja prehranjevanja novorojencka, je
pogosto prisoten strah matere, ¢e bo zmogla odigrati svojo novo vlogo. Gre namre¢
zato, da so v danagnji druZbi zelo visoka pri¢akovanja glede materinstva. Se vedno je
prisoten mit idealne matere, mit starSevstva. Okolica, ki skrbno nadzira nosecnico in od
nje pricakuje, da bo dobro opravila svoje poslanstvo in rodila zdravega otroka, s tem
pritiska na nosecnico in ji povzroca stiske. Komplicirane nosec¢nosti in porodi, starost
matere, ki je vi§ja kot neko¢ ob prvem porodu in ¢akanje na »malega princa«, so v€asih
prevelik zalogaj za novopeceno mater in jo pehajo v depresijo.

Dejansko dozivljanje spocetja, nosecnosti in rojstva otroka pogosto pusca sence, ki se
vtihotapijo v druzinsko ozradje, v katerem otrok Zivi. Ce je otrok spodet ob nepravem
casu ali v nesprejemljivih okolis¢inah, se lahko star§i ob njem pocutijo nemocne, jezne
ali prikrajSane.

Dojencek lahko postane simbol obremenitve. Prav tako se lahko zgodi, ¢e se je mati v
nosecnosti velikokrat slabo pocutila ali so se pri porodu pojavile resne tezave bodisi pri
njej bodisi pri otroku, da to zaviralno u¢inkuje na druzinsko ozracje. Kot starsi lahko
razvijete nepotrebne strahove, ki vam preprecujejo, da bi se normalno odzivali na
dojencka, ki lahko na ta nain postane simbol bole¢ine ali pomilovanja (Satir, 1995:

191).

Rojstvo otroka je zelo intenziven zivljenjski dogodek, ki na nek nacin spremeni
zivljenjski tok posameznika oziroma para. Pri rojstvu otroka lahko govorimo o
obremenilnem, celo kriznem dogodku, odvisno od reakcije posameznika. Skupno
pomembnim zivljenjskim dogodkom je, da so obremenilni, celo tezavni za
posameznika, kljub temu, da prinasajo sreCo in zadovoljstvo. Rojstvo sodi med

normativne — s strani druzbe pri¢akovane dogodke v razvoju posameznika.

V danasnjem c¢asu, ko nas mediji bombardirajo s podobami mladih, nasmejanih mater z
otro¢ic¢ki v naro€ju, vse lepo urejene in zadovoljne v svoji novi vlogi, se marsikomu
postavlja vprasanje, cemu je potrebno tako izpostavljanje znanih osebnosti, kajti resnica
je, da velik delez mater v ¢asu po porodu ni videti tako zadovoljno, spocito, urejeno...
Mnoge matere se srecujejo s stiskami in depresijami v €asu nose¢nosti, poroda in po

porodu.



Mnogo stisk dozivijo Ze v porodnisnici, ko se ne upajo vse vprasati, ko so prepuscene
osebju, ki vodi porod in kasneje skrbi zanje in za novorojence. Skrb osebja je
namenjena predvsem negi in nadzoru zdravstvenega stanja matere in otroka (torej
zdravstveni pristop), nihCe pa se pravzaprav ne pogovarja s porodnicami o njihovem
dozivljanju, obcutkih, dvomih in strahovih.

Ko pride§ domov, se pojavi strah, ali bom zmogla, ali bo moj otrok dobro napredoval?
Utrujenost naredi svoje. Razdrazljivost, pomanjkanje ¢asa, hitenje... vse to peha v

stisko, ki se lahko razvije v depresijo.

Se v prvi polovici 20.stoletja, ko so bile druzine ve&je, je bilo porodnicam laZje, saj so
vsi ostali Clani prevzeli doloCene obveznosti in je mati lahko skrbela izklju¢no za
prehrano in nego dojencka. Danes pa temu ni tako. Mati je zelo hitro ostane sama, saj se
partner vrne na delo po petnajstih dneh dopusta, ki mu pripada ob rojstvu otroka.
Matere so pogosto izolirane, kajti v dopoldanskem casu so same in se ukvarjajo z
otrokom, se morda sprehajajo z njim, nimajo pa nikogar, s komer bi se lahko
pogovarjale, izmenjale izkuSnje... To obdobje samote je dolgo, ¢e pomislimo na to, da

traja porodniski dopust eno leto.

V magistrskem delu sem s pomocjo pripovedi mater poizkusSala ugotoviti, kaj so glavni
problemi prehoda v materinstvo, kako matere dozivljajo nosecnost, kako se pocutijo po

porodu, kaj se dogaja v partnerstvu s prihodom novega druzinskega ¢lana.

V nalogi predpostavljam, da je glavni problem prehoda v materinstvo zapustitev
delovnega mesta za leto ali dve (vkljucujoc bolniski dopust v ¢asu nosecnosti), izguba
prostora samorealizacije, izlo¢itev iz javne in delovne sfere ter osamljenost, kljub temu,
da je nasa druzba velikodus$na, saj omogoca materi, da je na porodniSkem dopustu kar
celo leto. Vendar je druzba s tem matere na nek nacin izolirala in prepustila same sebi.
Stiske so hujSe, ker so matere v stekleni kletki. Matere se pocutijo osamljene, kljub
temu, da ji vsi govorijo, kako je pomembna. Zenska se mora sama ukvarjati z vsemi

strahovi in novo vlogo (nenadoma je samo Se bodoca mati oziroma mati).

Ker sama v okviru svojega zavoda delam tako z nosecnicami kot z materami z dojencki
in pripravljam programe, s katerimi zelim seznaniti bodoce starSe o tem, kaj se dogaja

po porodu in nuditi podporo tistim materam, ki se v svoji novi vlogi ne znajdejo



najbolje, sem opis svojih opazanj, predvsem tezave, s katerimi se srecujemo pri

izvajanju na$ih programov, strnila v raziskavi, ki sem jo izvedla z neposredno udelezbo.

Naloga je teoretska in empiricna. V teoretskem delu najprej opisujem druzbeno
konstrukcijo starSevstva in materinstva, v tretjem poglavju govorim o rojstvu kot
kriznem dogodku in o poporodni depresiji, o njenih znakih, trajanju, vrstah in
posledicah. Teoretski del zakljuéim z modeli pomoc¢i, podpore in zdravljenjem
poporodne depresije. V empiricnem delu predstavim in komentiram izsledke
kvalitativne raziskave o dozivljanju nosecnosti, poroda in poporodnega obdobja. S
pomocjo delno strukturiranih intervjujev in analizo zivljenjskih zgodb sem skusSala
odgovoriti na zastavljena raziskovalna vprasanja. VprasSanja izhajajo iz lastne prakse in
moj namen ni najti konénega odgovora na ta vpraSanja. Moj cilj je - preko zgodb mater,
konkretnih situacij in interpretacij ter na osnovi lastnih izkusenj pri delu z materami v
podpornih skupinah in drugih programih — ¢im bolje dojeti ta fenomen danaSnjega
projektnega in odgovornega starSevstva.

V sklepu komentiram izsledke raziskave in podajam predloge.



A. TEORETICNI DEL



2 DRUZBENA KONSTRUKCIJA STARSEVSTVA 1IN
MATERINSTVA

2.1 Nove dimenzije starSevstva

Se v Sestdesetih letih so bili druzina, zakon in poklic kot povezovanje Zivljenjskih
nacrtov, zZivljenjskih polozajev in biografij v veliki meri zavezujoci. Zdaj so se na vseh
tockah odprle moznosti in prisile izbire. Ni ve¢ jasno, ali se poro¢imo, kdaj se
poro¢imo, ali naj zivimo skupaj in se ne poro¢imo, se poroCimo in ne zivimo skupaj, ali
bomo otroka spoceli ali vzgojili v druzini ali zunaj nje, s tistim, s katerim zivimo, ali s
tistim, ki ga ljubimo, ki pa zivi z neko drugo, pred kariero ali po njej ali sredi nje (Beck,
2001: 149).

»Delo, druzina, spolnost, telesnost, identiteta, religija, zakon, starSevstvo, socialne vezi
— vse to postaja predmet individualne izbire in odlocanja« (Beck v Ule in Kuhar, 2003:
24).

V danasnjem Casu se spreminja vloga starSevstva. Rojstvo otrok se prenasa na kasnejSa

leta.

Partnerji prihajajo in odhajajo. Otrok ostane. Nanj se usmeri vse tisto, po ¢emer v
partnerstvu hrepenimo, pa v njem ne moremo izziveti. Otrok s krhkostjo odnosov med
spoloma pridobi monopolni znac¢aj za znosno Zivljenje v dvoje, na izzivljanje Custev v
kreaturnem sem ter tja, ki sicer postaja vedno bolj redek in vprasljiv. Otrok postane
zadnja protisamota, ki si jo ljudje lahko uredijo proti moznostim v ljubezni, ki jim
uhajajo.

Stevilo rojstev se zmanj3uje, pomen otroka pa nara$¢a (Beck, 2001: 176).

Ljudje, ki se danes odlocajo za otroke, tega zanesljivo ne pocnejo zato, ker bi imeli
zaradi njih kake materialne prednosti ali koristi. V ospredje stopijo drugi motivi za
starSevstvo, ki sodijo predvsem med emocionalne potrebe starSev. Danes imajo otroci

predvsem » psiholoSko funkcijo koristnosti« ( Fend v Ule in Kuhar, 2003: 57).

StarSevstvo je v sodobni druzbi postalo vse bolj odgovorna naloga in prav rastoca

odgovornost deluje danes kot breme in ovira v odlo¢anju za otroka.

Druzinsko Zivljenje postane nenehno lovljenje ravnotezja med nasprotnimi ambicijami

in hotenji njenih ¢lanov. Vecji del bremena prevzamejo zenske. Vendar morajo danes
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tako moski kot zenske nacrtovati svoje Zivljenje in kariere in se odlocati o svojem

zivljenju (Beck-Gernsheim v Ule in Kuhar, 2003: 26).

Ravno zelja po karieri in materinstvo sta v danasnjem svetu zelo tezko zdruzljiva.
Zatorej vse veC zensk gradi svojo kariero in ¢aka z materinstvom, kar se jim niti ne zdi

tako sporno, saj medicinska stroka ne nasprotuje kasnejSemu materinstvu.

»Razvoj medicine nam je zagotovil, da lahko Zenske dokaj varno odlagajo materinstvo

¢ez trideseta leta.« (Ule in Kuhar, 2003:60).

Prof. dr. Marjan Pajntar, porodni¢ar in hipnoterapevt pa vendarle opozarja, da so prav
stil zivljenja, hitrost in prevelika zasedenost odgovorni, da je mnogo manj zensk
nosecih, ker nocejo zamuditi sluzbe in napredovanja. Ta menedZzerski stil zenske, kot
mu sam pravi, pa ne gre z roko v roki z dobro nosecnostjo, porodom ter dobrim

razvojem otroka (glej Pajntar, 2006: 32).

Tudi trzni model postmodernega zivljenja, ki predpostavlja druzbo brez druzin in otrok
je lahko legitimen izgovor za poznejSe materinstvo in starSevstvo, saj je usmerjen na
posameznika ali posameznico in ukvarjanje s samim seboj. Vsakdo naj bo neodvisen, da
bo lahko ustregel zahtevam in podobam, ki na nas prezijo iz revij, televizije in jumbo

plakatov (glej Ule in Kuhar, 2003: 27).

Potencialni star$i nosijo v svojih glavah seznam predpostavk in pogojev in ti narascajo v
nedogled; od zanesljivega delovnega mesta, urejenega stanovanja do zanesljivega

varstva, mesta v vrtcu, izbire najboljSe Sole, pa izbire dodatnih dejavnosti za otroka.

Otrostvo postaja vse bolj projekt, ki potrebuje skrben nadzor, stalen nadzor razvojnih
stopenj in vodenje. Otrok postaja na nov nacin odvisno bitje, ki stalno potrebuje
prisotnost odraslih oseb, ki definirajo, skrbijo, svetujejo, upravljajo s sedanjimi in
prihodnjimi dusevnimi in telesnimi potrebami otroka. To upravljanje traja, dokler traja

odnos odvisnosti, in ta se pri otrocih neznansko dalj$a (Ule in Kuhar, 2003: 58-59).

Otrok je postal promocija lastnih starSev. Otrok mora biti krasen, sijajen, lep in uspesen.
Otrok ni ve¢ nekaj, kar bomo imeli na starost, kar nam bo prinaSalo veselje in nam
nudilo pomo¢. Otrok je postal objekt v rokah svojih starSev, nekaj, s ¢imer se lahko
pohvalijo, tekmujejo.

Za Stevilne pare je starSevstvo potrditev njihove zveze in je otipljivo znamenje ljubezni.

Rojstvo otroka je za mnoge tudi smisel njihovega obstoja in zivljenja, nekaterim je to
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neka zaposlitev in zivljenjski cilj. Mnogi pari zelijo otroku dati ljubezen, ki je sami niso
bili delezni, nekateri pa Zelijo z rojstvom otroka utrditi medsebojno razmerje.

Otrok je lahko priloznost za spremembo v Zivljenju posameznika ali para, daje nek nov

smisel v nekem dosedanjem brezciljnem zivljenju.

Otrok je lahko spocet tudi zaradi pritiska starih starSev, saj v lastni Zelji, da ne bo
izpraznjeno gnezdo predolgo prazno, pritiskajo na mlad par z zeljo po ¢imprejSnjem
spo€etju vnuka. Z rojstvom vnuka lahko namre¢ stari starSi prevzamejo nekaj

starSevskih nalog in spletajo novo mrezo odvisnosti.
Ko govorimo o starih starSih, je pomembno, da se ustavimo tudi ob dilemah, kot so:
e ali bodo stari star§i mladim na voljo?
e ali jim bodo pomagali?
e ali jih bodo podpirali?
e alijih bodo zavracali in kritizirali?

Na te dileme lahko dajo odgovor samo stari starsi in tako lahko veliko pripomorejo k
dobremu pocutju mlade druzine. Po drugi strani pa bosta zdaj mlada starS$a lahko prvi¢
vzpostavila stik s svojimi star$i, in spoznala, kaksni so bili ti kot mladi star$i. Z njimi

bosta lahko delila prijetne izkusnje ali pa molk, tezke obcutke in razocaranje.

Ob rojstvu vnukov so odnosi med starimi in mladimi starSi na stalni preizkusnji. V

primeru starSevstva je najbolj Cutiti prepad med generacijama.

StarSevstvo majhnim otrokom je fizi¢no najbolj naporno obdobje druzine in je hkrati
najtezje podroc¢je sodelovanja dveh odraslih ljudi. Res pa je, da je prav starSevstvo vir
rasti tako za moskega kot za zensko in je hkrati odraz njune zrelosti in sposobnosti za

sprejemanje odgovornosti.

Prav v razkolu med starSevsko in partnersko vlogo in v sposobnosti posameznika, da
razvije obe obliki odnosa, odrasli enakovredni odnos in odnos brezpogojne ljubezni
starSev do otroka, se pokaze Custvena zrelost posameznika. StarSevstvo namre¢ zahteva
izrazite organizacijske sposobnosti, sposobnost regulacije cutenja, sposobnost empatije
do sebe in drugega, zvestobo, potrpezljivost, odgovornost, sprejemanje sebe in drugega
ter sooCanje s svojimi notranje psihi¢nimi vsebinami, vzorci odnosov, izvirno druzino
ter preseganje in razreSevanje teh vezi. Po drugi strani pa zahteva izrazito

funkcionalnost v svetu, poklicu in izgrajevanje identitete (Kompan Erzar, 2003: 112).
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Torej, ¢e povzamem; odloCanje za poznejSe materinstvo, ki je skrbno nacrtovano in
preve¢ odgovorno, saj zahteva, da Zzenska perfektno opravi svojo vlogo in rodi
perfektnega otroka, strah zaradi nezdruzljivosti kariere in zelja po tem, da ostane zenska
lepa tudi po porodu in ¢e k temu dodamo Se Zeljo, da bo Zenska kljub materinstvu imela
kaj od Zivljenja, nas pripelje do ugotovitve, da je to preve¢ za posameznico. Torej ni ni¢
cudnega, da Zenske po porodu omagajo, so neprestano utrujene in dozivljajo depresije.
Svoje k vsemu temu doprinese tudi dejstvo, da v danasnjem c¢asu ne dopuséamo
starSem, da bi bili eksperti, da bi se ucili na lastnem otroku. Danes starSi za vsako
malenkost kli¢ejo izbranega pediatra in iS¢ejo nasvete. Enostavno si ne znajo ali pa ne
upajo prisluhniti, kar pa ni ni¢ ¢udnega, saj mediji vseskozi lansirajo neke resnice in
ugotovitve, ki pa zal niso nasveti, temve¢ pritiski. S tem mislim predvsem na trenutno
situacijo, ki propagira dojenje za vsako ceno, brez moznosti izbire in s takojSnjo
stigmatizacijo, da nisi dobra mati, ¢e ne dojis!

Pretirana ideologizacija rojevanja in pritiski z vseh strani (tako medijski kot medicinski)
in nenazadnje fizi¢no in psihi¢no pocutje matere silijo Zenske k odlocitvi, da ne bo

imela nobenega otroka vec.

2.2 Vioga druZine in odnosi v njej

Nega, varovanje in zasCita so osnovne naloge, ki jih prevzame druzina v svoji
odgovornosti za otroka. Le ¢e so te naloge zagotovljene, je moZen zdrav razvoj njegovih

potencialov.

Druzina je prvo ogledalo, v katerem otrok zazna obrise svoje podobe. Iz druzinskih
odnosov ¢rpa svoje obcutje vrednosti in v njih gradi svoje samospostovanje (Tomori,

1999: 150-151).

Prav tako so druzinski odnosi osnova vsem kasnejSim odnosom. V druZini se otrok uci
komunikacije, vzpostavljanja stika, prve socializacije, osnovnih in vse bolj zapletenih

spretnosti.

V druzini otroka ufe samostojnosti, prevzemanje odgovornosti, ravnanja s stresi. V

druzini se razvija vrednostni sistem.

Druzina je po definiciji konfliktna skupina: vsaka druZina mora na svoj poseben,

edinstven nacin obvladati neskon¢no raznolikost individualnih razlik in torej ustvariti
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sistem oziroma oblikovati skupino, ki bo omogocala posamezniku sooCanje in

odgovornost za soo¢anje.

Konflikti v druzini so neizogibni konflikti prezivetja z drugim ¢lovekom zase. V druzini
se mora zgoditi nemogoce: treba je ustvariti pogoje za odnose, soocenje, odgovornost,
da bi skupaj — ne drug proti drugemu in ne drug mimo drugega — preziveli (Caginovié-
Vogrinci¢, 1991: 4-6).

Druzina je tista, za katero pravimo, da je temelj vseh relacij, ki jih kot posamezniki
vzpostavljamo v svojem zivljenju (Zalokar Divjak 2001: 43). Druzina ima pomembno
vlogo pri oblikovanju identitete posameznika, saj le-temu zagotavlja najvecjo varnost in
sprejetost. Sledi zaupanje, ki pa odpira poti navzven, izven druzine. Druzina je kot nek
varen pristan, v katerem naj bi se vsak pocutil varno in sprejeto. Vse to pa je mozno z

medsebojno ljubeznijo.

V druzini poteka primarna socializacija, ki je, kot pravita Berger in Luckmann, obi¢ajno
najpomembnejSa za posameznika. Primarna socializacija seveda vkljucuje ve¢ kot le

spoznavno ucenje. Odvija se v okolis¢inah, ki so polne ¢ustvenega naboja.

Otrok v procesu lastne socializacije ni pasiven, ker pa je samo otrok, so vseeno odrasli
tisti, ki postavljajo pravila igre. Torej, v primarni socializaciji se oblikuje posameznikov
prvi svet. Ta socializacija vkljucuje sosledje ucenja, ki je druzbeno dolo¢eno(Berger in

Luckmann, 1988: 121-127).

Ackermannova hipoteza o zdravi druZini pravi:

»DruZina je zdrava, ¢e uresniCi bioloske potenciale odnosa roditelj - otrok in moz -
zena: zagotoviti mora za$€ito pred nevarnostmi in materialni obstoj druzine; pripadati
mora skupnosti in biti vanjo integrirana; navznoter mora biti enotna, sposobna, da se
sama stabilizira in raste; ohraniti mora sposobnost, da se prilagaja spremembam.
Druzina mora imeti cilje in realisti¢ne, primerne, uresnicljive vrednote. Druzina mora
zagotoviti vzdusSje, v katerem se bo psiholoska identiteta njenih ¢lanov uskladila z
identiteto druzinske skupine, tako da bo omogocala individualizacijo. Druzinske vloge
morajo biti v skladu s spolom, dobro definirane in morajo omogocati zadovoljevanje
temeljnih potreb njenih &lanov. Ce pride do konfliktov in do nezadovoljevanja osebnih
potreb, mora imeti druzina psiholoSka sredstva za korektno percepcijo problema.
Sposobna mora biti, da najde reSitev, ki pomeni zadovoljevanje potreb in rast njenih

Clanov. Sprejemanje identitete posameznika in druzine ustvarja moznosti za
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individualno avtonomijo in ustvarjalnost. Vzgoja mora upostevati telesne in dusevne
potrebe otroka in prepreciti tekmovanje (rivalstvo?) med potrebami starSev in potrebami
otrok. Ackermann pravi tudi:« Pokazatelj zdravih druzinskih odnosov je ustvarjalna
komplementarnost v vlogah moz - zena, roditelj - otrok, ne pa odsotnost konfliktov«

(Ackermann v Ca¢inovi¢ Vogringi¢, 1998: 49-50).

Skynner pa govori o optimalni druZini.

Njene znacilnosti so: afiliativna naravnanost do so¢loveka, odprta, odzivna, zaupajoca,
visoko spostovanje locenosti, individualnosti, avtonomije, zasebnosti, odprta, jasna,
iskrena komunikacija, trdna starSevska koalicija, enakopravnost, delitev moc¢i med
roditeljema, fleksibilna kontrola na osnovi dogovarjanja v temeljni hierarhiji starsi —
otrok, visoko spontana interakcija, humor, duhovitost, visoka raven iniciativnosti,
podpiranje in spo§tovanje enkratnosti in razlik.(Skynner v Ca¢inovi¢ Vogrin¢i¢, 1992:

188).

Znacilnosti zdrave druzine po Florence Kaslowu in James A. Robinsonu pa so:

sposobnost prilagajanja, zavezanost druzini, odprte in pogoste komunikacije,
spodbujanje edinstvenosti, individualnosti in obcutka pripadnosti, udejanjanje
prijaznosti in priznanja, duhovna/religiozna orientiranost, povezanost s socialnim

okoljem, jasne vloge in zadovoljiva kvaliteta in kvantiteta skupaj preZivetega casa.

Avtorja dodajata $e jasne generacijske meje, sodelovanje in pogajanje (glej Caéinovié

Vogrincic, 1998: 226).

Lidz govori o treh pogojih, ki morajo biti zagotovljeni v druzinski skupini, da bi se

otrok lahko razvijal. To so:

e koalicija starSev oziroma povezanost in enotnost med starSi, kar pomeni, da se

roditelja medsebojno podpirata v svojih vlogah in povecujeta obCutke varnosti in
gotovosti. S tem ko se starSa v svojem odnosu do otroka upoStevata, onemogocata
otroku, da bi razbil starSevsko diado. Koalicije ni mo¢ vzpostaviti, ¢e se roditelja ne
spostujeta, ¢e tekmujeta za otrokovo naklonjenost ... Skratka, zgodi se, da mora otrok

izbirati. V vsakem primeru mu ostanejo obcutki krivde.

e Ohranitev generacijskih razlik, kar pomeni, da star$i ne smejo postati odvisni od

otrok pri zadovoljevanju lastnih potreb. Otrok potrebuje odvisnost od starSev, da se

pocuti varnega in da se lahko razvija. Le roditelja, ki najdeta oporo drug v drugem,
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sta sposobna dati otroku del sebe. Nejasne ali celo porusene medgeneracijske razlike
pa lahko ogrozajo otrokov razvoj, saj mora le-ta vse mocCi uporabiti za

zadovoljevanje potreb svojih starSev.

e Sprejemanje vloge lastnega spola pa govori o tem, da je pomembno, da si otrok

pridobi dovolj gotovosti v spolni identiteti. Otrok v svojem odras¢anju potrebuje
roditelja, ki sta v svoji koaliciji vzpostavila in obdrzala v druzbi zazelene spolne

vloge (Lidz v Caginovi¢ Vogrinéi¢, 1998:53).

Da je druzina mala skupina - o tem ni dvoma. Vendar obstajajo razli¢ne znacilnosti, ki
jo razlikujejo od vseh ostalih skupin. Ena od znacilnosti je druzinska zgodovina -
druZina je skupina z zgodovino. Druge znacilnosti, o katerih govori T. Douglas, pa so:
krvne vezi in trajnost skupine. Temu bi lahko dodali tudi nerazresljivo konfliktnost

odnosov in dramo logitve med starsi in otroki (glej Cag¢inovi¢ Vogrinéi¢, 1998:129).

Odnos med otrokom in odraslim je odnos, ki ga je potrebno vedno znova razreSevati in
na novo organizirati.

Druzina, kot pravi Gabi Caginovié-Vogrin¢i¢, vedno pomeni hkrati vzajemno odvisnost
in teznjo k neodvisnosti, solidarnost in lojalnost, pomo¢ in zas¢ito. Druzinska skupina
ima svojstveno razvojno pot, od druzine z malim otrokom, druzine s pubertetnikom,
odraS¢anja otrok do odhoda otrok od doma in vzpostavljanja novih vezi z vnuki. Vsi ti
trenutki, vsa ta obdobja pa zahtevajo vedno nove naloge od druzinskih c¢lanov,

spreminjanje in vzpostavljanje ravnoteZja (Gabi Cadinovié-Vogrinéi¢, 1998: 130).

Definicija_male skupine, izpeljana iz socialno psiholoske definicije (G.Caginovi¢ -

Vogrinci¢, 1998: 130) pa se glasi: »Druzino tvorijo dva ali ve¢ posameznikov, ki so v
interakciji, imajo skupne motive in cilje; povezujejo jih skupna pravil, norme, vrednote;
odnose v njej odraza in doloc¢a relativno trajna struktura statusov in vlog, v druzini se
oblikujeta zanjo znacilna struktura moc¢i in nacin vodenja; izoblikuje se relativno trajna
mreza komunikacij ter statusov in vlog posameznih druzinskih ¢lanov; diferencirajo se

vloge glede na delitev dela; razlocijo se Custveni odnosi med ¢lani.«

Zadovoljevanje potreb posameznika in druzine je izrednega pomena, saj se v druzini

vedno sreCujemo z razreSevanjem nasprotja med individualnimi potrebami posameznika
in potrebami druzine. Tu se postavlja vpraSanje deleza posameznika pri ohranitvi

druZinske skupine in pri zadovoljevanju druzinskih potreb.
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Druzinske potrebe so najprej tiste, ki predstavljajo nek minimum za obstoj druzine
(gmotna osnova, prostor in ¢as za skupno Zivljenje, varnost), druge potrebe pa so tiste,
ki omogocajo pogoje za rast in razvoj druzine. Med njimi so potrebe po vzpostavitvi
skladnosti med vsemi druzinskimi c¢lani, potrebe po demokratiénih odnosih,

komunikaciji, socialnih stikih, potreba po izobrazbi in obves¢enosti.

Organiziranost druzine za zadovoljevanje potreb pa je odvisna od odnosov med mozem

in zeno, med materjo in oc¢etom.

Osnovni druzinski cilji so zadovoljiti Custvene potrebe, potrebe po moci in smislu.
Dostop do teh ciljev je za druzino odvisen od tega, kako le ta uravnava svoj prostor, ¢as
in energijo, ki jo ima na razpolago. Nacin uravnavanja prostora, ¢asa in energije se

odraza v znacilnostih druZzine, ki je lahko

e odprta - to je tista druZina, ki je vzpostavila koalicijo za otroka, v kateri starsi
zmorejo vzdrzevati generacijske razlike, ki zagotavljajo otroku, da starsi pri

zadovoljevanju svojih potreb ne postanejo odvisni od njega;

e zaprta — ta druzina vzpostavlja in vzdrZuje toge meje, norme in vrednote in

preprecuje sleherno spremembo;

e poljubna — v tej druzini kaos onemogoca soocanje z lastnimi potrebami in ne
daje jasnosti v izku$nji zadovoljstva. Notranje meje, hierarhi¢ne koalicije in

podsistemi se nenehno menjavajo (Caginovi¢ — Vogrinéi¢, 1992: 119-123).

Clovekovo &ustvovanje je povezano z druzinskimi izkustvi. Vsak &lovek sprejme in
obvlada tista Custva, ki so sprejeta in obvladana v druzini, za zaslon pa skrije tista, ob
katerih dozivlja travmo ali stres, oziroma tista, ki v njegovi druzini niso sprejeta. Otrok
v druzini potrebuje odraslega, da mu bo le—ta zmogel dati Custveno toplino. Ta Custvena
podpora pa mu omogoca, da se pri Sestih mesecih zacne proces razmejevanja med njim

in materjo.

Otrok se mora v svojem razvoju uciti lekcije o ravnanju s Custvi. Spoprijemanje z
lastnimi Custvi je prvo ucenje o sebi in drugih, zato je pomembno, da se otroku zagotovi

pravica do vseh njegovih Custev.
Pa poglejmo ravnanje s custvi v posameznih tipih druzin:
e odprta druzina - ¢lani take druzine tudi odkrito izrazajo svoja Custva;

e zaprta druzina - Custva so globoka, vendar obvladana;

17



e poljubna druzina — c¢ustva se spreminjajo in so strastna, neomejena in

neomejevana.

Vse, kar je za otrostvo res bistvenega, se zgodi v druzini (Tomori, 1994: str. 11).

Torej Ce se zavemo resnice zapisanega, spoznamo, da imajo starsi res pomembno vlogo
pri razvoju in vzgoji svojega otroka. Tako osebnostne poteze, ki se zastavijo v prvih
letih otrokovega Zzivljenja, kot Custvene in socialne izkuSnje izvirajo iz odnosov v
druzini. Tudi prva raziskovanja, obcutki ponosa in sramu se dogajajo v svetu, ki ga

doloca druzina.

Druzina kot vrednota je pri vecini odraslih oseb prav na vrhu lestvice vrednot. Zatorej ni
¢udno, da je nezmoznost biti dober star§ in ne opravljati starSevske vloge dovolj dobro,

ena najhujsih grozenj samospostovanju odraslega ¢loveka.

2.3 Spremenjeno partnerstvo
Materinstvo prinese spremembe v celotno druzino, torej tudi v partnerstvo.

Zacetek novega Zivljenja je nekaj cudovitega, vendar moramo vedeti da je za vecino
ljudi tudi tezka preizkuSnja, Se posebej takrat, ko par ne ve dobro, kaj ga caka s
prihodom novega druzinskega c¢lana. Druzinsko ravnovesje se kar nekoliko zamaje.
Pred otrokovim rojstvom sta bila partnerja na razpolago drug drugemu skoraj
brezpogojno. Zdaj pa je tu malo bitjece, ki zahteva absolutno pozornost matere. To pa je
seveda za mater zelo naporno in zahtevno, zato sedaj od moza pri¢akuje Se veC ljubezni
in opore. Obenem pa daje dojencku izredno veliko pozornosti, za moza pa ji zmanjkuje
Casa. Tako torej oCe ostaja brez obicajne Custvene opore, mati pa ima obcutek
osamljenosti in prikrajSanosti. To lahko vodi v stisko, Se posebej Ce je bila mati v Casu
nosecnosti v srediS€u pozornosti. Takrat so vsi skrbeli zanjo, jo crkljali, sedaj pa je tu

malo neubogljeno bitjece, za katerega je odgovorna 24 ur na dan.

Najbolj stresen je ucinek nasprotujocih si potreb in zahtev: kombinacija jokajocega
dojencka, izGrpane matere in zafrustriranega ofeta utegne biti grozljiva. Ce k temu
priStejemo Se zahteve SirSih ¢lanov druzine, ki si Zelijo videti otroka in ga vzeti v
narocje, smo postavljeni v polozaj, v katerem se tudi najsposobnejsi starsi bojijo, da se

jim bo zmesalo (Asen,1998: 128).
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Otrok potrebuje hrano, previjanje, kopanje, spanje, crkljanje in vzpodbujanje. Na drugi
strani potrebujejo matere mir, pocitek, udobje, ljubezen, prostor zase, ocetje pa
potrebujejo obcutek, da so vkljuceni v dogajanje, da imajo svojo vlogo. Ob tem imata
o¢e in mati potrebe tudi kot par — ¢as za pogovor, intimnost... Skoraj nemogoce je, da

bi vse te potrebe zadovoljili in to lahko vodi v napetosti in nesoglasja med partnerjema.

Ocetje ponavadi na zacetku veliko pomagajo, a kaj kmalu dobijo obcutek, da so
izloCeni, da so odvec, saj se jim zdi, da nimajo kaj poceti ob tem, ko mati hrani svojega
otroka, ga previja, ljubkuje. Mladi oCe se vcasih poc€uti odrinjenega, saj imata njegova
partnerka in otrok zelo intenziven odnos.

Stevilni pari so povsem izgubljeni, ker sploh ne vedo, kak§no mesto in vlogo morajo

zasesti in kak$ne so njihove obveznosti do otrok.

Ob dvojici, ki sta jo do sedaj sestavljala moz in Zena, se z rojstvom otroka pojavita novi
dvojici mati-otrok in oce-otrok. S tem mora druZina oblikovati nova pravila skupnega
zivljenja. Prav to oblikovanje prvega trikotnika in odnosov v njem je izrednega pomena
za vse druge odnose v naslednjih razvojnih obdobjih druzine. Ce se starSem uspe
prilagoditi tako potrebam otroka kot potrebam partnerstva, so koraki v naslednja
obdobja lazji.

Na druzinsko ozracje vplivajo tudi tezave med zakoncema ob rojstvu otroka. Mogoce se
zakon ni izkazal kot tako zadovoljujoca izkusnja, kakor sta zakonca upala. To zelo
pogosto pripelje do tezav. StarSi namre¢ niso razumni in stvarni v ravnanju z otrokom.
Harmonija med zakoncema je neposredno povezana z uspeSnim »ustvarjanjeme«

¢loveka.

Vstop prvega otroka v druzinsko Zivljenje pomeni velik preobrat. Zivljenjske razmere
se za zakonca zelo spremenijo. Prvi otrok je tisti, ki starSem dejansko pokaze, kaj
starSevstvo sploh je. Prvi otrok pravzaprav oblikuje druzinske razmere za vse, ki mu
sledijo (Satir, 1995: 192-193).

Rojstvo otroka torej ne pomeni konec partnerstva, kajti vse vsebine, ki sestavljajo odnos
med partnerjema, so pomembne tudi takrat, ko partnerja postaneta oce in mati. Vendar
je res, da dober partnerski odnos Se ne zagotavlja dobrega starSevstva. Mnoga
dogajanja, povezana s starSevstvom, so jima lahko popolnoma odve¢. Po drugi strani pa

lahko dobro opravljata starSevsko vlogo oce in mati, ki jima partnerstvo ne uspeva.
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2.4 DoZivljanje starSevskih vlog

Mnoge Zenske so prepricane, da bo materinstvo izpolnilo njithov obcutek zenske
identitete, pa tudi potrebo po povezanosti z drugimi ljudmi in potrebo po skrbi za druge.
Pogosto upajo tako kot moski, da bodo v procesu negovanja otroka in v partnerstvu
dobile ljubezen in potrditev. Najveckrat je realnost zelo drugacna in za nekatere
povezana s Stevilnimi obcutki krivde, ko si priznajo, da materinstvo ni le »delo iz
ljubezni«. Stevilne $tudije kaZejo, da je prav Zivljenje z veé kot dvema majhnima
otrokoma za mnoge predvsem stresna izkusnja, ki pogosto negativno vpliva na dusevno

zdravje (Brown, Harris v Zavirsek, 1994).

Biti mati, pomeni prevzeti nase eno najbolj Custveno in intelektualno zahtevnih,
napornih in hkrati globoko zadovoljstvo vzbujajoc¢ih nalog, kar se jih loti ¢lovesko bitje
(Kitzinger, 1994).

Biti mati, je danes druga¢no, mnogokrat tezje, kot je bilo kdajkoli prej. Otroka imajo za
osebno razkosje, vedno bolj se pricakuje otroka in prve naloge materinstva v poslovnem
duhu. Matere so odloc¢ene, da bodo nov posel dobro opravile. So tudi pod ogromnim
pritiskom, da bi bile kot matere popolne. Prebirajo najrazli¢nejSe knjige, da bi rodile in
vzgojile samozavestne, Custveno uravnovesene, inteligentne in ustvarjalne otroke. To

seveda postavlja materam ogromne zahteve in ta podvig postaja za njih zelo naporen.

Vse nosecnice sanjarijo o otrocih, ki jih nosijo, vendar je danes splo$no razsirjeno
slepilo o tem, kaj so otroci, kako se obnasajo. Vse to dodatno podpirajo mediji, ki s
svojimi fotografijami ¢udovitih dojenckov trzijo razlicne prodajne artikle, obenem pa
slikajo moske kot tiste, ki imajo v sebi nedotaknjeno neznost, ki jo bo prav dojencek

obudil.

Mnoge matere se ne zavedajo, da otrok potrebuje nenehno pozornost, da lahko zelo
naglas in veliko joka, da marsikdaj vse pomaZze okoli sebe in da popolnoma prevzame
njeno zivljenje in da poti nazaj ni.

Ko matere sanjarijo o svojem otroku, sanjarijo tudi o sebi kot materi. Tudi tu pride
dostikrat do izkrivljenih slik. Slika materinstva, kot ga prikazujejo mediji, je sladka kot
saharin. Danes je zelo moderno in »IN« biti mati, otrok je pa nek statusni simbol in vir
novega navdiha ter moznost za nova tekmovanja na seznamu: kaj pa va$ otok ze zna,

zmore...
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V resnici pa je tako, da se kaj kmalu izkaze, da mati ni taka, kot je hotela biti in da je
tudi otrok malce drugacen kot tisti iz njenih sanj. Otrok najveckrat porusi ustaljene
zivljenjske navade matere oziroma starSev. Lastne zelje in potrebe so postavljene za

potrebami otroka.

Mati je skoraj ves Cas iz€rpana in obcasno se ji zazdi, da ne bo kos odgovornosti.
V<¢asih dozivlja obcutke krivde, misli, da ni »dobra mamica«. Zato skriva svoje obcutke
nesposobnosti pred drugimi in tudi to zahteva energijo. V danasnjih Casih, ko ni ve¢
raz$irjenih druzin, je dejansko problem, ker mora mlada mati shajati s tako malo opore.
V¢asih je prve tedne Se kar lepo. Za nekaj Casa pride v druzino mati ali tasca, tudi
soprog vzame navadno kak teden dni dopusta. Ko pa je najhujSe mimo, se pogosto
znajde sama z obCutkom strasne neizkusenosti in zapusc¢enosti(Skynner in Cleese, 1994:
70).

Pogosto se znajde tudi v novem okolju, kamor sta se s partnerjem preselila malo pred
porodom ali po njem, kjer ne pozna in nima nikogar, s komer bi lahko govorila o tem,
ali ravna prav, da je otrok normalen, da so normalna tudi vsa Custva, ki jih dozivlja v
zvezi s svojim otrokom. Vecina mater je za ve¢ ur dnevno prikrajSana za druzbo
odraslih in mnoge med njimi so skoraj ves dan zaposlene s cCiSCenjem, pranjem,
likanjem, kopanjem in hranjenjem. Posledica tega je, da mati kar nekako izgubi obcutek
za Cas in da ji dnevi in noci tecejo po istem kopitu ter da so vsi v znamenju sluzenja

otroku.

Prehod v materinstvo vkljuCuje prilagajanje na velike fizicne, Custvene in socialne
spremembe. Se posebno pri prvem otroku mora mati spremeniti svojo identiteto in se
privaditi na konstantne zahteve novorojenca. To vcasih privede do frustracij nove
matere, da ne bo sposobna vseh novo nastalih aktivnosti, Se posebej Ce je prej strmela k
popolnosti ali pa je bila mo¢no nagnjena k redu in disciplini. Nasa kultura je prepredena
z verovanji o idealni nose€nosti in radostih materinstva, ker pa realna slika ni vedno
takSna, ima to negativen odlocilen vpliv na ustvarjanje nerealne slike o nosecnosti,
rojstvu in materinstvu. Matere imajo tako vcasih izkrivljena pricakovanja in zdi se jim,
da ne bodo kos novim nalogam. Tak$na situacija pa lahko pripelje do razvoja

poporodne depresije (Cvitan, 2003: 19).

Materinstvo je danes pod =zelo natan¢nim drobnogledom. Na vsakem koraku nas
spremljajo ¢lanki o idealni materi, o prehrani in vzgoji otrok — o uvajanju goste hrane, o

privajanju na kahlico, o odstavljanju od prsi. Vsi ¢lanki se ne glede na temo in ne glede
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na to, kako je predstavljena informacija, koncajo vedro, saj vsaka mati potrebuje
pozitivno sporo€ilo. Toda slika, ki je tako prikazana, ni pravilna, saj se zenska ob
pogledu v ogledalo vidi zelo drugace, kot je to pokazano v revijah. Prav tako so matere
dandanes gresni kozli za vse: od mladostniSkega prestopnistva, debelosti, anoreksije,

osebnostnih motenj, uc¢nih tezav, zasvojenosti, do tezav v zakonu in nasilnih zlo¢inov.

»Sposobnost za materinstvo je nekaj, Cesar se Zenska nauci. Kaze, da ve€ina kultur
izredno ucinkovito obvlada to izobrazbo. Mi se Sele zacenjamo zavedati vseh
raznolikih, a pomembnih ve$¢in, ki jih je naSa postindustrijska druzba zanemarila.
Vsaka zenska prinese v materinstvo edinstven splet spretnosti in izkusSenj. »Popolna«
mati ne obstaja, ker dobi ta vloga smisel samo, kadar je del rastocega in diadicnega
odnosa z otrokom oziroma ¢e so v druzini Se drugi otroci — odnosa matere do vsakega
od njih in vseh v njihovih medsebojnih odnosov. Mati se vidi v njihovih oceh, kot se
vidi tudi v oc¢eh svojega partnerja. Kar je in kako pojmuje lastno vlogo, je sestevek vseh
teh podob jaza, ki se vsak dan in vsako uro dneva kalejdoskopsko spreminja, odvisno od
okolis¢in in igralcev. U€enje materinstva ni nikoli koncano. To je mnogoplastni proces

in ne zahteva ni¢ manj kot predrugacenje sebe.« (Kitzinger, 1994: 167).

Materino pocutje, psihi¢no stanje in odzivanje na otroka vplivajo na samega otroka, na

njegov odnos do matere, ki je hkrati temelj kasnejs$ih odnosov.

Otrok svojo mater sprva dozivlja kot del sebe. Mati otroku zadovoljuje eksistencne in
custvene potrebe, ga hrani, tolazi, ljubkuje. Otrokovo zaupanje do matere je osnova
poznejSega zaupanja v svet, ki ga obdaja. Tudi izkusnje iz tega prvega Custvenega
odnosa so osnova za vse otrokovo ¢ustvovanje pozneje v zivljenju. Odvisnost otroka od

matere zagotavlja otroku varnost in mu daje obcutek ljubljenosti.

Vsak otrok je odvisen od tega, koliko lahko v prvih tednih in mesecih Zivljenja
razpolaga z materjo, jo uporablja, se v njen zrcali. Ce ima sredo, da odra$¢a ob materi,
ki ga zrcali in mu je na razpolago, potem lahko v odras¢ajocem otroku nastaja zdravo

obcutje samega sebe.

Govorimo o simbiozi med materjo in otrokom, ki, ¢e je dobra, omogoca vzpostavljanje
dobre navezanosti, kar nato omogoca postopno razhajanje med njima. Zato je simbioza

ena najpomembne;jsih izkuSenj v zivljenju.
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Prav tako je za mater ta vzpostavitev simbioze pomembna in vCasih prav ni¢ enostavna
zadeva. Vecina mater z lahkoto ustvari kontakt z svojim novorojenckom, nekaterim pa
to ne uspe, ker se jim zdi materinska neznost izraz Sibkosti, crkljanje pa se jim zdi

neumno. Od otroka pri¢akuje ¢imprej$njo odraslo odzivnost.

Druga skrajnost pa je lahko prevec simbioti¢en odnos z lastnim otrokom. Matere Zivijo
preko otroka, ¢e bi ga izgubile, bi izgubile lastno Zivljenje. Mati zasede mesto otroka, ki
sesa, namesto da bi bila mati, ki doji. Za neuspesne simbioze ni nih¢e dobesedno kriv,
kajti simbioze se ne u¢imo, ampak jo zivimo na nacin, kot smo jo izkusili kot otroci.

Vecina mater je torej zmoznih intuitivno razumeti otrokove potrebe in z njim uzivati v
simbiozi, obenem pa ziveti v svetu odraslih. Veselje ob otrokovem odras¢anju in

napredku dozivlja kot del svojega sreCnega materinstva.

Vezanost v dvojici star§ - otrok oziroma mati — otrok, se realizira na dveh ravneh
(Cacinovi¢ Vogrincic, 1992):
e afektivna raven (vezanost ida)

Mati (starS) izkorisca zeljo po odvisnosti in daje otroku tisto, kar je sama kot

otrok pogresala. Njena radodarnost deprivira in psiholosko izkori$¢a otroka.
e kognitivna vezanost (vezanost ega)

Mati (star§) s svojimi nenehnimi, vsiljenimi interpretacijami ovira otroka, da

sam razbere svoje telesne potrebe in stanja.

V prvih dneh otrokovega zivljenja je edini dialog med materjo in otrokom v telesni
povezavi, v dotiku, v objemu, v odgovarjanju na otrokove potrebe, Ta dialog se odvija
na neverbalni ravni, ko otrok v materi povzro¢i obcutja, na katere mati odgovarja; gre za
vznemirjenost, na osnovi katere mati prepozna otrokove potrebe po hranjenju, neznosti,
toplini. Mati mora biti sposobna intuitivno zaznati, kaj otrok potrebuje, in odgovoriti na
njegove potrebe, Zelje in zahteve. Ce je mati neodzivna, bo otrok ostal zaznamovan z
obcutkom nezazeljenosti, zanemarjenosti, zavrzenosti in nezaupanja. Vedno se bo
pocutil prikrajSanega in bo vse Zivljenje v drugih iskal zamujeno.

Preko tega osnovnega dialoga se otrok uc¢i prvih modelov obnasanja, odzivanja in
prilagajanja na materino odzivnost. Gre za temeljni dialog, ki se bo kasneje ponavljal v

medpartnerskem odnosu.
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Otrok se torej ze v zelo zgodnji dobi razvoja nauci, da se mora prilagajati na materino
odzivnost in iskati sozvo¢je svojih potreb z njenimi. Ce je mati neprisotna, depresivna,
razocarana, bo otrok to cutil in bo skusal svoje Zelje in potrebe izrazati samo v za mater

sprejemljivem kontekstu (glej Gostecnik, 1997: 118 — 121).

Otrok zacne spoznavati, kako se v njegovi druzini ravna s custvi, od prvega trenutka
Zivljenja v njej. Potrebuje ogromno Custveno ugodnih izkusenj ljubezni in varnosti, da
bi lahko obvladal vse spremembe, ki jim mora biti kos. Mir, zas€ita, ljubezen, neznost,
custvena podpora mu morajo omogociti varno ugodje, v katerem bo mogoce vzpostaviti

zaupanje in postaviti lastne meje.

Custvena podpora, ki jo ima otrok v materi oziroma druzini, omogoca, da se pri Sestih
mesecih zacne odloCilni proces razmejevanja med otrokom in materjo. Otrok zdaj
potrebuje oboje — podporo in varnost, v povezanosti z materjo pa tudi izkuSnje o njeni

tujosti, razli¢nosti, lo¢enosti (Caéinovié—Vogrinéié, 1998: 215).

Otrok ne potrebuje idealne, ampak predvsem srecno, notranje zadovoljno in umirjeno
mater. Sele tako bo lahko zrasel v uravnovesenega, zdravega in srecnega Cloveka

(Mulej, 1992: 91).

Pa si poglejmo Se kako je z ocetovstvom.

Oce je pomemben, ker je drugacen od mame (Praper, 1995: 81-84).

»Kaj pomeni biti o¢e? Ocetovska funkcija je v zadnjih tridesetih letih dozivela veliko
revolucijo. Model, ki ga je poosebljal pater familias, je propadel: patriarha so
nadomestili Custveni in zascitniski oCetje ter novi ocetje z ohlapnimi in s spremenljivimi
lastnostmi. Dana$nji oce tipaje i8e svoje mesto, saj mu to ne pripada vec

samoumnevno« (Asen, 2003: 156).

Oce skupaj z materjo omogoca v druzini pretok vzgojnih sporo€il in kulturnih vrednot.
Ocetova vloga se mora prilagajati vedno novim zahtevam danaSnjega dne. Zaposlenost
matere, spremenjena razporeditev vlog v druzini in nove zahteve pri razvoju otrok
dajejo ocetovi vlogi povsem nove razseznosti. To pa ni povsem enostavno, saj so bili
danasnji ocetje vzgojeni v ¢asu, ko so bile druzine drugacne od danasnjih. V njih Zivi Se
mnogo navodil, ki so veljala v tistem obdobju, in ¢eprav jih razumsko zavracajo, lahko

prihajajo v navzkrizje z lastnimi Custvi, kadar ravnajo drugace. Res je tudi to, da so
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matere njihovih otrok druga¢no vzgojene. Zatorej spremembe v enem druzinskem ¢lanu
zahtevajo spremembe ostalih ¢lanov. Matere nemalokrat ocetu ne dovoljujejo, da bi se
otroku prevec priblizal. Skrb in nega za otroka ostaja v njeni domeni, ker je tako
vzgojena, ker tako pojmuje svojo materinsko vlogo in se z njo potrjuje. Torej matere po
eni strani vztrajajo pri skrbi za otroka, po drugi strani pa se pritoZzujejo, da so

preobremenjene.

Do samega spocetja je vloga moSkega izrednega pomena. On je ponavadi tisti, ¢igar
pobuda odloc¢ilno vpliva in privede do zblizanja. Vendar, takoj po spoznanju o
nosecnosti, je moski obicajno odrinjen, zenska pa se ze umika v par s Se nerojenim

otrokom.

Nekateri moski dozivljajo ob Zenini nose¢nosti psihosomatske ali druge simptome
nosecnosti pri sebi. Eni bruhajo, drugi se redijo, tretji imajo glavobole ali pa nehajo
kaditi. Vcasih se jih poloti ljubosumje na Se nerojenega otroka, ki je deleZen
brezpogojne materine ljubezni. Nekateri moski se umaknejo in zacno ostajati izven

kroga druzine, spet drugi se obnasajo kot otroci.

Opisani zapleti so vsekakor znamenje, da so se v druzinskem sistemu povezali ljudje s
konfliktnim  dozivljanjem simbioticnih odnosov. Zelo verjetno starSem ni uspelo

vzpostaviti partnerskega odnosa.

Partnerski odnos pa je pomemben zato, da lahko moski opravlja pomemben del
oCetovstva, ki je sprva v tem, da partnerici omogo¢i nemoteno regresijo v simbiozo z
otrokom. Oce §€iti navezo mati — otrok in vzdrzuje meje med druZino in obdajajo¢im
svetom. OcCe je tudi tisti, ki vabi najprej mater, potem pa tudi otroka iz simbioti¢nih
odnosov v paru v drugacne, tudi skupinske odnose. Mati ob temu potrebuje obcutek

konstantnosti, da za partnerja ostaja kot zenska privlacna.

Oce tudi mo¢no podpira otrokov proces individualizacije, otroka uc¢i konkurencnosti in

obvladovanja rivalstva, sodelovanja.

Ocetovska funkcija postaja vse pomembnejSa po prvem letu otrokovega Zivljenja, kajti
oce vzpodbuja otroka na drugacen nacin kot mati. Oce s svojimi pohvalami podpira
otrokovo radovednost in ga vzpodbuja, da obCasno zapusca materino naroc¢je. Kasneje

tem pohvalam slede nauki o zunanjem svetu in o preseganju ovir.

In kakor je mati na eni strani simbol odvisnosti in ¢ustvene sprejetosti, je oce na drugi

strani simbol stvarnosti in individualnosti. Oba simbola sta neposredno in odloc¢ilno
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povezana in drug drugega omogocata. Brez obcutja ljubljenosti in varnosti ni pozitivne
zavesti o sebi, brez te pa ni zaupanja vase, ki spodbuja in omogoca samostojen korak v
svet. En odnos daje pomen drugemu, oba skupaj pa spodbujata smiselno sintezo

custvovanja in dejavnosti, dozivetega in ustvarjenega (Tomori, 1988: 53).
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3 ROJSTVO KOT KRIZNI DOGODEK

Nekateri zivljenjski dogodki izredno vplivajo na tok naSega Zivljenja oziroma celo
spremenijo celoten dosedanji zivljenjski potek. Med njimi je rojstvo, kot dogodek, ki se
zgodi malokrat v nasem zivljenju, a lahko odlocujoce vpliva na naSe Zivljenje. Gre za
dogodek, ki je kljub temu, da nam prinaSa sreco in zadovoljstvo, tezaven in
obremenilen. Kako dozivimo in obvladamo ta dogodek oziroma novo nastalo
zivljenjsko situacijo, pa je odvisno tako od zgodovine posameznika kot od njegovega

trenutnega psihofizi¢nega stanja.

Po vecini so rojstva otrok zaZelena in pricakovana, a realnost je le malokdaj taka, kot
smo si jo zami$ljali in pri¢akovali, saj nam rojstvo dobesedno postavi na glavo Zivljenje.
Velikokrat nas k odlocitvi o rojstvu otroka vodi partnerjeva Zelja ali pa pricakovanja
okolice. V takem primeru je lahko dejansko stanje po rojstvu za Zensko Se bolj

obremenilno.
Tako npr. Stanley Lazarus (v Ule, 2003: 100), ko analizira izjavo neke zenske o
reakcijah na rojstvo svojega otroka, meni, da bi morala Zenska pred svojo odlocitvijo
premisliti o Stirih vpraSanjih in odgovoriti nanje:

e ali bi potek dogodka (rojstvo) lahko spremenila?

e ali je dogodek zanjo v tem trenutku obvladljiv?

e ali potrebuje Se ve¢ informacij za odlo€itev o razresitvi krizne situacije?

e ali se bo brez premisleka prepustila toku dogodka?
Ljudje se seveda lahko lotimo Zivljenjskih tezav na razli¢ne nacine, odvisno pa je od
tega katero zivljenjsko podrocje je prizadeto. Ljudje se obicajno opirajo na naslednje
vire pomoci:

e socialne vire: tako formalne kot neformalne

e psiholoske vire: samospostovanje in odsotnost samopodcenjevanj

e individualne nacine premagovanja tezav: posameznikovi nacini vedenja,

misljenja in zaznavanja
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3.1 Pogled nazaj

»V vsakem obdobju zgodovine Clovestva, v vsaki civilizaciji in kulturi, v vsakem
druZzbenem redu je imela druzina svoje posebno mesto. Bila je spodbujana, izkori$¢ana,
zlorabljena, zanemarjena. Njena vloga se spreminja hkrati s Casom, drugacnimi
zivljenjskimi, drugacnimi politi¢nimi, tehnoloskimi in gospodarskimi razmerami«

(Tomori, 1994: 14).

V obdobju 18. in 19. stol. je bilo v Evropi v kme¢kih druZinah zelo razSirjeno
povijanje dojencka v Struco. Otok je bil povit tako moc¢no, da ni mogel premikati niti
rok niti nog. Otroci so bili s tem prikrajSani za razvijanje motori¢nih sposobnosti, za stik
z materjo, po drugi strani pa so bili zas¢iteni pred nekaterimi nevarnostmi. Zaradi
dolgotrajnega postopka previjanja so to poceli bolj poredko, kar pa je vodilo v infekcije.
V obdobju intenzivnejSega kmeckega dela je bila stopnja umrljivosti dojenckov visja
kot obi¢ajno. Matere so namrec¢ zaradi dela zanemarjale svoje otroke.

Tudi uporaba zibelke in »cuclja« kaze na to, da so Zeleli otroke obdrzati ¢imbolj pri
miru.

Poleg zanemarjanja je tudi prehrana s kaSo in kravjim ter kozjim mlekom namesto z

materinim terjala visok smrtni davek pri dojenckih.

Zdi se, da se matere preprosto niso bile sposobne vziveti v potrebe dojenckov in
malckov. Odnos do majhnih otrok je bil fatalistiCen: otrok je bodisi prezivel ali pa je
umrl. Smrt otrocica je bila z rojstvom novega otroka nekako »izravnana« (Sieder, 1998:
36).

Rojstvo otroka je bilo v tem obdobju povezano s strahom in skrbmi, pa tudi z

nasilnostjo. Otrok je bil tako povr$ina, na katero so star$i projecirali svoje strahove.

V 19. stoletju so rekli, da je otrok zagledal lu¢ sveta, da so se izognili besedam o rojstvu
otroka. Dejstvo je, da je bilo ob porodu bolj malo luc¢i, saj so ob porodu skrbno
zapahnili vrata in zagrnili okna. Slo je namre¢ za razna verovanja o zlih duhovih, ki so
prezali tako na porodnico kot na otroka. V porodniSnicah so se temu vrazeverju smejali,
pa vendarle se je vecina otrok v tem obdobju rodila doma in ne v porodni$nici. Pri
porodu so pomagale starejSe zenske, ljudske zdravilke. Vecina porodov se je odvijala v
kamri ali v kuhinji poleg odprtega ognjisca (predvsem pozimi). V zakonski postelji so

rodile le predstavnice najvisjega sloja. Drugace pa je bila postelja za vecino porodnic na
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voljo Sele po porodu. Tako je rojevanje potekalo na tleh, pokritih s slamo, in sicer
klece, Cepe ali sede na nizkem stolu. Takoj po porodu Zenski ni bilo dovoljeno zaspati,
saj so s tem odganjali moznost krvavitve. Prav tako so veljala neka nenapisana pravila o

tem, da se porodnica ne sme devet dni ne umiti ne zamenjati oblacila niti posteljnine.
Tezave ob porodu in po njem so lajsali z alkoholom.

O poporodni depresiji se ni dosti govorilo. Ce je do nje prislo, so rekli, da je Zenski

zavrelo mleko.

Za druzine podeZelskih delavcev na domu je znacilno, da so se kmalu porocali, saj je
skupno Zivljenje vecih rodov dusilo spolno zivljenje mladih. Prav to je v njih zbujalo
zeljo po ¢imprejs$nji poroki.

Posledica zgodnjih porok pa je bila naraS¢anje Stevila otrok, ¢eprav so zal tudi oni, tako
kot kmecki otroci, umirali zaradi pomanjkanja prehrane in nege. Umrljivost v teh

druzinah je bila celo vi§ja kot v kmeckih druzinah.

Zaradi velike umrljivosti otrok je moralo biti rojenih ve¢ otrok, kot pa jih je naposled
doseglo starost, ko so bili sposobni za delo, kajti otroci delavcev v domaci obrti so se
ucili rokovanja z obrtjo od svojih starSev. Takoj ko so se otroci lahko premikali, so ze

morali zacCeti delati, da bi se izucili starSevega poklica.

Smrt otroka je vCasih predstavljala starSem razbremenitev od gmotnih tezav, ki so jih
imeli z njegovo preskrbo, saj je majhen otrok odvracal mater od dela. Kakorkoli Ze, res
pa je tudi to, da starSi niso imeli skoraj nobene moZnosti, da bi se namensko odlocali o

Stevilu svojih otrok.

Pri negi dojenckov in malckov so v rokodelskih druzinah veljali enaki obicaji kot v
kmec¢kih druzinah. Zenske iz rokodelskih druzin so dolgo dojile, predvsem z zavestjo,
da bodo s tem zmanjsale Stevilo nosecnosti. Za umiritev otroka so uporabljale dudke, ter
jim celo dajale opij, makove poparke ali Zganje. Prav tako so bili dojencki Se vedno

poviti, da so bili kar najbolj pri miru.

Upadanje rojstev v meS¢anskih druzinah v teku 19. stoletja, je sprozilo med sodobniki

razpravo o krizi druzine.
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V mescanski druzini je vecji poudarek na spremembi odnosa v zakonu in druzini. Tudi
odnos do otrok je dozivel odlocilno spremembo. Namesto da bi starSi usmerjali le
zunanje obnasanje, so si starSi prizadevali spoznati nagibe svojih otrok. Tradicionalno
kaznovanje s pretepanjem se je postavilo pod vprasaj. Zacelo se je tudi razsvetljensko
gibanje proti zanemarjanju otrok. Otrok je prvikrat veljal za bitje, ki se ga da vzgojiti.

Cilj vseh vzgojnih prijemov pa je bil razumen ¢lovek.

Za druzine industrijskih mezdnih delavcev v rudarskih predelih Anglije in Walesa so

bile znacilne: visoka stopnja porok, nizka starost ob porocanju in visoko Stevilo rojstev.

Med delavstvom so spolne odnose zakoncev obremenjevale pogoste nosecnosti in
pozneje poskusi preprecevanja nezazelenega spocetja, ki so bili ve¢inoma neuspesni.
Ravno med tem slojem prebivalstva je upadanje Stevila rojstev potekalo poc€asneje kot v
drugih poklicnih skupinah.

Mnoge zenske so bile zaposlene, kar pa je posledicno Skodovalo nose¢nosti zaradi
delovne obremenitve in zaradi zdravju nevarnih delovnih razmer. Zaradi finan¢nih
razlogov je vecina Zensk delala do zadnjih dni pred porodom. Ker pa tudi po porodu ni
bilo ni¢ bolje, saj je otro¢nica dobila le nekaj denarja za prve tedne po porodu, so se
bile mnoge matere prisiljene vrniti na delo, kakor hitro je bilo to mogoce. Posledici tega
pa sta usihanje materinega mleka in trebusna obolenja. Ker dojenje ni bilo ¢asovno
zdruzljivo z materino zaposlitvijo, je bil prehod na umetno prehrano zelo hiter in
zgoden, kar pa je zaradi pomanjkljivih higienskih razmer vodilo v zviSano umrljivost

dojenckov.

3.2 Socialna konstrukcija bolezni

Ljudje so prenesli vso odgovornost in skrb za zdravljenje bolezni na medicinsko stroko
in na medicinske institucije, katerih osebje je bilo strokovno visoko kvalificirano. To
vse je dalo zdravnikom in drugemu medicinskemu osebju veliko avtoriteto in mo¢ nad
bolniki. Bolnik je tako postal »pacient«, ki je zavzel pasivno in nekriticno vlogo v
odnosu do bolezni in zdravljenja. Njegova glavna naloga je bila, da poslusa in uposteva
nasvete zdravnikov in medicinskega osebja in da se podvrze pravilom in uredbam

zdravstvenih institucij (Ule, 2003: 23-24).
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V ucbenikih klini¢ne psihologije in psihopatologije najdemo npr. mnoZico opisov
bolezni ali simptomov bojazni in strahu, ki zadevajo predvsem Zenske. Ni nobene
diagnoze, kjer bi spolna delitev udarila tako mo¢no na dan, kot se to dogaja pri bojazni
in strahu. Spol ima tu celo moc¢nejsi vpliv kot pri depresiji. Zanimivo je, da zaman
1S¢emo klinicno diagnozo nasilja, ki bi korespondirala strahu. Nasilje ne obstaja kot
kliniéna diagnoza. Terapevti obravnavajo strah kot psiholoski problem, kot dusevno

motnjo, nasilnost pa se zdi normalna (Rommelspacher v Ule, 2003: 31).

V otroStvu, starosti, v boleznih, v invalidnosti postanejo telesne meje konstantno
ogrozene. Podobno se dogaja v telesnih spremembah, kot so nosecnost, porod,
menstruacija. Ti procesi pomenijo dolo¢eno izgubo nadzora posameznika nad svojim

telesom, kar je pogosto povezano z obcutki sramu, negotovosti in strahovi.

Tudi zenska telesa so dojeta kot bolj ogrozujoca, bolj marginalna, nedolocena, fluidna,
manj nadzorljiva kot moska telesa, kajti pogosteje izloCajo razlicne sokove, ki jih

vladajoca kultura pojmuje kot »umazane« (menstruacija, dojenje) (Ule, 2003: 63-64).

Doloceno vlogo pri medikalizaciji zenskih teles in reproduktivnih funkcij je imela tudi
delitev znotraj medicine — porodnistvo, ginekologija, pediatrija, reproduktivna medicina
— ki so si Zenska telesa dobesedno porazdelile med razlicne domene medicinskega
»dela«. Delno sta zenskost in materinstvo postala bojno polje za strokovno premoc, s
posvojitvijo nekaterih predpostavk o »zenski osebnosti«, o Zenskah in njihovi naravi,

bistvu, znacaju in podobno so podkrepili in celo utemeljili svojo profesionalizacijo.

Skrb za nosecnice je hkrati instanca medikalizacije zdravja in obenem dokaz vecje

blaginje in boljSih pogojev za zenske (Drglin, 2003: 65).

Pravica do skoraj popolnega dostopa do tabuiziranih obmocij se kaze v pravici
medicine, da se ukvarja s kar najbolj osebnimi stvarmi posameznika, kot so delovanje
njegovega telesa in duSevnosti. Ce se karkoli izkaze kot dejavnik, ki zmanjsuje
delovanje telesa (ali duha), je ze lahko oznaceno kot bolezen in s tem postane
»medicinski problem«. Pomislimo le na Stiri take zadeve: staranje, odvisnost od mamil,
alkoholizem in nosec¢nost. Prvo in zadnjo v tej listi so nekdaj vkljuc¢evali med naravni
stvari ¢loveskega Zivljenja, srednji dve pa za »slabosti« ali »§ibki tocki« posameznika
ali posameznice. Danes pa imamo vse Stiri bolj ali manj za bolezen ali vsaj za

medicinske probleme. Tako je postala medicina — in z njo tudi zdravniki kot nosilci in

31



izvajalci medicinske doktrine — svetovalec za mnoge, ki imajo osebne in socialne

probleme (Ule, 2003:241).

Vecino 20. stoletja so bile spremembe razpolozenja, povezane s porodom, postavljene
na stran. Dokazano je, da so spremembe razpolozenja dvakrat pogostejSe pri zenskah
kot pri moskih in da se prvi vrhunec pojavi v letih, ko imajo Zenske obicajno otroke.
Ugotovljeno je, da ve¢ kot 80 % zensk v reproduktivnih letih izkusi eno ali nekaj
depresivnih razpolozZenj, ki jih povezujemo z obdobjem pred porodom ali po njem

(Drglin, 2003: 25).

V Sloveniji sistem skrbi za nosecnico Se vse preveckrat postavlja v ospredje Zensko
telo (ki ga je potrebno nadzorovati, ker lahko zboli) in Se nerojenega otroka,
premalokrat pa je v srediS€u pozornosti nose¢nica kot Zenska s specifi¢nimi potrebami,
zeljami in morebitnimi teZavami.

Ce bi predporodna skrb omogogala in podpirala izrazanje Ze obstojecih ali morebitnih
grozeCih tezav ali tesnobe, bi bilo mogofe posameznici ponuditi podporo, prakticno
pomoc¢ in resitve, kjer je to mogoce. Posebej ogrozene so lahko socialno izolirane
zenske, tiste, ki nimajo podpore partnerja in podobno, ker morda potrebujejo dodatno

socialno in ¢ustveno podporo.

3.3 Mit o materinstvu

»V cCloveski druzbi je osmisljanje druzbene in vsakdanjih realnosti posameznikov in
posameznic njen sestavni del. Mitske zgodbe so osmisljale nastanek sveta v ¢asu, ko ga
ni bilo mo¢ razloziti razumsko: Beseda mit se v SirSem smislu uporablja kot zgodba, ki
se pripoveduje, da bi osvetlila skrivnosti, ki jih ni bilo mogoce pojasniti« (Every v

Stular, 1999: 65).

Materinstvo je izrazito idealizirano. Mlada, lepa, zadovoljna mati, ki lahko Stiriindvajset

ur na dan skrbi za svojega otroka in se ob tem zadovoljno smehlja.

Pa poglejmo nekaj mitov:
e mati se je dolzna zrtvovati za dobro druZzine, sicer je slaba mati;
e mati ima zalogo neskoncne ljubezni, ki jo razdaja otroku;

¢ le materina vloga je odlo¢ilna za otrokov razvoj;
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e mati je dolZzna biti svojemu dojencku ves ¢as na razpolago, ¢e temu ni tako, je

slaba mati;

e slaba mati je podoba, od katere se z grozo odvracajo vse mlade mame, dobra

mati pa je zavetje, kamor se Zelijo vrniti vsi postarani otroci,
e otrok izpolni ambicije vsake zenske;
e stara mama mora mlado mamo nauciti ravnanja z otroki;
e vsi si zasluZzijo vnuke;

e sreCna druzina je pogoj za sre¢no nacijo.

Ce je sposobnost rojevanja biolosko dejstvo, je materinstvo nekaj, kar spada predvsem v
podro¢je druzbenega. Dejstvo, da ne obstaja nekaj, kar bi lahko oznacili kot materinski
instinkt in bioloski »premik«, dokazuje tudi spoznanje, da ima mnogo Zensk tezave pri
»prehodu« v odnos mati — otrok. Rojevanje otrok in skrb zanje imata lo¢ena izvora, kar
dokazujejo antropoloske Studije, ki zavracajo tradicionalno predstavo o prepletenosti

zenskosti z materinstvom in materinstvo s starSevstvom (Zavirsek, 1994:26).

V zahodnoevropskih kulturah se tekom razvoja deklice identificirajo z materami in
rastejo z razumevanjem, da je vloga matere del Zenske identitete. Ideologija materinstva
skriva v sebi sporocilo, da je Zivljenje brez bioloSke matere nekaj usodnega. S tem je
povezana tudi ideologija idealne matere. Otroci, ki v zahodnih druzbah ostanejo brez
matere, so praviloma otroci, ki jim primanjkuje ljubezni, topline in igranja, za razliko od
otrok, ki zive v kulturah, kjer bioloSko materinstvo ne dolofa usodno socialnega

starSevstva in ne poznajo prikrajSanosti za materinsko navezanost (ZavirSek, 1994:27).

»Tradicionalno je najpomembnejSa vloga Zenske ta, da skozi materinstvo posreduje
kulturo. Poleg tega, da otroke rodi, je v glavnem odgovorna tudi za njihovo nego, ko so
Se dojencki, v€asih pa tudi mnogo dlje. Je prva in najvaznejSa struga, po kateri k otroku
priteka kultura. Zenska je tista, ki otrokom predstavi svet in jih pou¢i o osnovnih
razlikah v vlogi spolov, kar pogosto dela povsem podzavestno. Ona za¢ne socializirati
majhnega otroka in v mnogih kulturah to kasneje po¢ne s pomocjo drugih mater in

starih mater« (Kitzinger, 1994: 22).

Slika materinstva ni omejena zgolj na materinstvo v prvem obdobju otrokovega
zivljenja, kar bi sklepali glede na slike, ki prikazujejo toplo materino narocje in nezne

objemajoce roke. Pozabljamo, da je mati tudi oseba, ki spodbuja otrokovo
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raziskovanje, neodvisnost in da mora mati usposobiti svojega mladoletnika, da jo
popolnoma zapusti in da postane samostojna osebnost. Torej materinstvo ni zgolj stvar

dojenckov in malc¢kov, temvec je tudi odnos z odraslimi otroki.

Ideologija nase druZbe je, da bo Zenska sproducirala perfektnega dojencka. Zenska je
torej odgovorna za rojstvo perfektnega otroka. Po drugi strani pa se od mater pri¢akuje,

da bodo sprejele vsakega otroka, ne glede na njegov morebitni hendikep.
Ljubezen do otroka je nekaj naravnega. Vendar se v naslednjih primerih univerzalna
materinska ljubezen postavi pod vpraSaj. Gre za ravnanje mater z bolnimi oziroma
hendikepiranimi dojencki;

e v Braziliji revne matere bolne dojencke zavrzejo;

e v Afriki zavrZejo hendikepiranega otroka;

e v Severni Ameriki dajo hendikepiranega otroka posvojiti;

e v Izraelu hendikepiran otrok ni ¢lovek — matere ga zavrzejo.

Materinska ljubezen ni nekaj naravnega, temveC predstavlja neko matrico, ki je
druzbeno konstruirana. Ce pogledamo v Evropo in doZivljanje teh mam ob rojstvu
otroka, pa imamo opraviti z naslednjimi Custvi: zanikanje, zalost, jeza, sprejetje. To so
torej zgodbe, ki ustrezajo evropski matrici. (Predavanje Darje Zavirsek, vir: Gail

Landsman, 1998:92).

3.4 Poporodna depresija

Depresija v poporodni dobi lahko poteka precej dramati¢no, kajti Zensko ne spravi iz
ravnotezja le hormonski vihar, temve¢ se v tem Casu sreca s povsem novo okolis¢ino,
dozivetjem materinstva. Temu lahko dodamo S§e bolniSni¢no okolje, zaskrbljenost za

novorojencka, strah pred novimi nalogami in obremenitvami ter utrujenost.
Materinstvo vkljucuje prilagajanje na razli¢ne spremembe: fizicne, Custvene, socialne.

Se posebno pri prvem otroku mora mati spremeniti svojo osebnost in se privaditi na
konstantne zahteve novorojenega otroka, kar jo lahko privede do frustracije, da ne bo
sposobna opravljati vseh novo nastalih aktivnosti. To posebej velja za tiste matere, ki so

ze prej strmele k popolnosti ali pa so bile mo¢no nagnjene k redu in disciplini.

Problem je tudi v naSi kulturi, ki povelicuje lik idealne matere, ki govori o idealni
nosecnosti in o radostih materinstva, kar pa ni vedno v skladu z realnostjo. Zato imajo

mnoge matere izkrivljena pricakovanja in imajo obcutek, da ne bodo kos novim
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nalogam, ki jih prinasa materinstvo. TakSna situacija pa lahko pripelje do poporodne
depresije.
Marsikatero mater v€asih njen lastni otrok poSteno razjezi, vendar v danasnji kulturi se

ne sme kazati negativnih Custev, Se posebno ne tistih, ki so povezana z otrokom.

»Prava ironija je, da mnoge matere prav zaradi nenehnih pritiskov, da morajo biti

»dobre matere« (tj., da morajo prikrivati svoja obc¢utja), postanejo hladne in depresivne

(Gillet, 1992:62).

Sociologinja Ann Oakley meni, da gredo po porodu §tiri zenske od petih skozi mu¢no
obdobje reaktivne depresije, ki se jo pogosto odpravi z oznako »potrtost«; poleg tega tri
Cetrtine zensk obcuti veliko tesnobnost, ko prvi¢ prevzamejo odgovornost za otroka, dve
tretjini jih priznava, da goji do otroka ambivalentna Custva, Cetrtina pa jih je v globoki
depresiji ( v Kitzinger, 1994:11).

Eden od poglavitnih dejavnikov za nastanek poporodne depresije je izguba
samozaupanja matere. Mati se sprasuje, ali je sploh dobra mati, ali zna pravilno
pristaviti otroka k prsim, skrbijo jo tudi spremembe o videzu telesa in spremembe v
partnerstvu. Drug dejavnik pa je pomanjkanje opore partnerja, starih starSev, prijateljev

in osamljenost.

Socialne vzroke za depresijo se najveckrat prezre, morda zato, ker se nam zdi da v zvezi
s tam ne moremo skoraj ni¢ storiti. Gre za revscino, slabe bivanjske razmere,
nezaposlenost, vse stvari, zaradi katerih je zivljenje mater z dna socialne lestvice Se bolj
bedno. Po drugi strani pa se moramo zavedati, da se tudi pri dobro situiranih zenskah

vlece depresija kot rdeca nit skozi izkusnjo materinstva.
3.4.1 Vrste poporodne depresije

Poporodna otoZnost

Poporodna otoznost se pojavi drugi ali tretji dan po porodu in traja nekaj ur do nekaj
dni. Pojavi se pri osmih od desetih Zensk. Vzrok zanjo je iskati v nenadnih hormonskih
spremembah, pripisujejo pa jo tudi socialnim dejavnikom, telesni utrujenosti,
slabokrvnosti in Se ¢em. Kaze se kot sprememba razpolozenja iz izrazite evforije v
jokavost, zalost, razdrazljivost, osamljenost in tesnobnost. Stanje lahko spremlja tudi
glavobol. Matere imajo lahko tezave s spanjem, zmanj$a se jim tek, lahko so Cisto brez

energije, lahko pa so zelo dejavne.
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V svetu imenujejo to stanje »baby blues«.
Obicajno ti znaki minejo sami od sebe, brez posledic, ¢e pa trajajo dlje casa, je morda
potrebna dodatna pomo¢ ali zdravljenje. Pogosto pomaga pridruzitev podporni skupini

novih mater ali pogovor z drugimi mamami.

Tezava je pa v tem, da lahko znaki poporodne otoznosti prikrijejo znake resnejSih

poporodnih stisk.

Poporodna depresija

Poporodna depresija se razlikuje od poporodne otoznosti po vecjih, tezjih in daljsih

obdobjih depresivnih simptomov.

Od deset do dvajset odstotkov vseh novih mater dozivlja resnejSe stiske. Gre za
poporodno depresijo, ki ima lahko razli¢no intenzivnost. Poporodna depresija pogosto
zahteva zdravljenje. Znaki se pojavijo kasneje, obicajno okoli Cetrtega do Sestega tedna
po porodu. Poporodno depresijo spremljajo Stevilni simptomi: slabo razpoloZenje,
izguba interesa in sposobnosti uzivanja ali dozivljanja veselja vec¢ji del dneva, siljenje
na jok in nekontrolirano jokanje, obCutek manjvrednosti, tesnobnost in napadi panike,
obcutki krivde, pomanjkanje energije, pretirana zaskrbljenost za svoje in otrokovo
zdravje, nezainteresiranost za dojencka, upocasnjeni gibi in govor, hiperaktivnost,
nezaintersiranost za spolnost, motnje hranjenja, motnje spanja, zmedenost in
pozabljivost, Custvena labilnost, strah pred poSkodovanjem otroka ali sebe ter misli o

smrti in celo samomoru.

Za diagnozo poporodne depresije morajo znaki trajati vsaj dva tedna. Nekatere od teh

znakov pogosto zamenjujemo z normalnimi spremembami po porodu.

Poporodna depresija se najveckrat pojavi v prvih treh mesecih po porodu. Poporodna
depresija pomembno vpliva na odnos med materjo in otrokom. Mati kaze manj
obcutljivosti in odzivnosti na otroka. Dolgoro¢ne posledice poporodne depresije se na
otroku poznajo tedaj, kadar je depresija zelo dolga in povezana s socialnimi tezavami in
zakonskimi prepiri. Posledice vkljucujejo kognitivne in vedenjske tezave ter tezave pri
otrokovi navezanosti in razvoju.

Poporodno depresijo lahko dozivi po porodu vsaka zenska, vendar je ve¢ja verjetnost,
da se znajde v stiski, e ob prej obstojeci ranljivosti za depresijo nastopijo kateri od
psihosocialnih dejavnikov tveganja. Ti dejavniki so: stresni dejavniki, partnerske in

druzinske tezave, pomanjkanje socialne podpore, osebnostni dejavniki, osebnostna drza
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in vesCine, razpolozenje med nosecnostjo, osebna in druzinska zgodovina depresije,
interakcija mati-otrok in otrokov temperament, zgodnje izkuSnje — odnos z lastno mamo

in zloraba v preteklosti ter druzbena pricakovanja glede materinstva.

Ostali dejavniki, ki lahko prispevajo k nastanku poporodne depresije, pa so: utrujenost
po porodu, spremenjen vzorec spanja in premalo pocitka, ki prepreujejo materi, da bi
znova pridobila na moci, obcutki preokupiranosti z novim otrokom in dvom v svoje
sposobnosti o »biti dobra mamac, obcutek stresa zaradi velike spremembe med delom v
sluzbi in domaco rutino, pa tudi miselnost o »super mami, ki ni realisti¢na in nas lahko
vodi v stres, obCutek izgube — izguba lastne identitete, izguba kontrole, izguba vitke
postave in obcutek manjSe privlacnosti, premalo prostega Casa, premalo kontrole nad

¢asom, dolgo ostajanje doma in manj ¢asa za prezivljanje s partnerjem.

Poporodno depresijo je potrebno zdraviti. Zdravljenje je odvisno od razli¢nih faktorjev.
Poporodno depresijo lahko zdravimo z medicino (antidepresivi) ali s psihoterapijo.
Zenskam s poporodno depresijo pogosto svetujejo, da se pridruZijo podporni skupini,

kjer se bodo lahko z ostalimi zenskami, ki so to ze prezivele, pogovarjale.

Poporodna psihoza

Dejavniki, ki napovedujejo poporodno psihozo, za katero zboli ena zenska od tisocih,
so: duSevna motnja v anamnezi, duSevna motnja v druzini, tezak porod, nenacrtovan
carski rez, stresni zivljenjski dogodki in pomanjkanje podpore

Porodnica je nespecna, nemirna, zmedena, zaskrbljena in sumnicava. Stanje se postopno
slabSa nekaj dni.

Poporodno psihozo dozivljajo zenske kot neko silo, ki jim naroca, da po¢no stvari, ki jih
normalno ne bi naredile. Zenske so lahko zmedene, razburjene, lahko vidijo in slisijo
stvari, ki jih drugi ne. Lahko se zgodi, da ne morejo skrbeti za otroka, svojih misli in

¢utov nimajo pod kontrolo.

Vzrok za poporodno psihozo je najverjetneje dedna bioloska motnja v mozganih, zaradi

katere je posameznica obcutljiva za razvoj dusevne motnje.

Poporodna psihoza se pojavi v prvem poporodnem tednu in zahteva takojSnjo

medikamentozno zdravljenje. Zdravljenje je ucinkovito.
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3.4.2 Dolgorocne posledice poporodne depresije

Cvitan (2003) je v svoji diplomski nalogi raziskoval dolgoro¢ne posledice poporodne
depresije. Ugotovil je, da so longitudinalne Studije Zensk s poporodno depresijo

pokazale, da se kroni¢ne posledice kazejo na treh podrocjih:
e na dusevnem zdravju zensk
e na odnosu med materjo in otrokom

e na zakonski zvezi

Poporodno depresivne matere ocenjujejo kot bolj napete in anksiozne, bolj depresivne
in potrte, bolj jezne in sovrazne, bolj utrujene, bolj zmedene in manj vitalne ter aktivne.
Najvi§jo stopnjo je moteno razpolozenje doseglo v prvih treh mesecih poporodnega

obdobja.

Pri prvesnicah z visoko stopnjo depresivne simptomatike v drugem poporodnem
mesecu je ugotovljeno povecCano tveganje za nadaljevanje tezke depresivne

simptomatike skozi celotno prvo leto po porodu .

Bolj kot je mati depresivna, slabsa je kvaliteta odnosa med njo in otrokom. Taka mati
kaze manj obcutljivosti in odzivnosti do otroka, ne samo v Casu depresivne bolezni,
ampak tudi pozneje. Dolgorocne posledice se na otroku poznajo predvsem takrat, kadar
je poporodna depresija pri materi zelo dolga in povezana s socialnimi tezavami in
tezavami v zakonu. Posledice vkljuCujejo kognitivne in socialne tezave ter tezave pri
otrokovi navezanosti in v razvoju. Huda poporodna depresija naj bi vplivala na zlorabo

in zanemarjanje otrok .

Matere s poporodno depresijo opisujejo svoj partnerski odnos kot slab na razli¢nih
podroc¢jih. V mnogih primerih poporodna depresija okrepi zakonske probleme, ki so bili
prisotni ze pred nosecnostjo. To dokazuje, da so slabi partnerski odnosi, rizi¢ni dejavnik
za poporodno depresijo. Vecina parov se tezko spopada s tezavami, ki spremljajo
poporodno depresijo, pa naj gre za zmanjSano zanimanje za spolnost, razdrazenost in

nezmoznost spoprijemanja z otrokovimi zahtevami.
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4 POMOC, PODPORA IN ZDRAVLJENJE

Nekatere zenske ne povedo nikomur o svojih simptomih, ker se pocutijo nelagodno,
sram jih je in obcutijo krivdo zaradi depresivnih obcutij, saj se predvideva, da bi morale
biti srecne. Skrbi jih, da bodo izgledale kot nesposoben stars. Potrebno pa se je zavedati,
da se poporodna depresija lahko zgodi katerikoli Zenski. To ne pomeni, da je sedaj neka
mati slaba ali zmeSana. Ni potrebno, da Zenska in njen otrok zaradi tega trpita, saj lahko

zenska dobi pomoc.

4.1 Presejanje, svetovanje in terapije

Ucinkovito odkrivanje in zdravljenje poporodne depresije zahteva sodelovanje babic,
ginekologov, porodnicarjev, psihiatrov, klini¢nih psihologov, splosnih zdravnikov,
patronazne in socialne sluzbe ter prostovoljnih zdruzenj. NajnaprednejSo obravnavo

mater s poporodno depresijo z zelo razvito podporno mrezo imajo v Veliki Britaniji.

V Sloveniji se Se ne uporablja nobenega presajalnega testa za odkrivanje ogrozenosti s
poporodno depresijo. Z uvedbo presajalnega testa (npr. EPDN scale) bi lahko
prepoznali ogrozenost zaradi poporodne depresije. Ta test bi lahko opravili v ¢asu
nosecnosti in v ¢asu Sestih do osmih tednov po porodu, to je v Casu, ko so porodnice

narocene na prvi ginekoloski pregled.

Na tem mestu bi rada poudarila, da matere svojih tezav oziroma svojega stanja sploh ne
opredelijo kot depresijo; po drugi strani pa je res tudi to, da matere pogosto zavracajo
nasvete, naj se obrnejo na zdravstvene delavce, psihologa ali psihiatra po pomoc, in
sicer zaradi nelagodja in obcutka stigmatiziranosti, ali preprosto zato, ker menijo, da je

to stanje normalno za obdobje po porodu.

Ob postavitvi diagnoze je pomembna podpora materi pri razumevanju njenih obcutkov.
V neki raziskavi se je pokazalo, da se je s pomocjo nedirektivne svetovalne terapije
(obiski in aktivno poslusanje zdravstvene delavke) pri dveh tretjinah Zensk, ki so
obolele za srednje tezko depresijo, ta ublazila. Obicajno svetovalec/svetovalka poizkusa
videti stvari iz materinega zornega kota in je ne obsoja ali ne svetuje, kako naj mati

ravna ( Drglin, 2003: 323).

Prav tako pomaga svetovanje po telefonu, dokazano uspesno je posredno svetovanje,
naklonjeno poslusanje brez dajanja nasvetov ali izrazanja mnenj. Na Skotskem so z

osmimi tedenskimi obiski na domu dosegli ozdravitev pri 69 odstotkih Zensk v
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primerjavi z 28 odstotki zensk iz kontrolne skupine; porodnice so obiskovale osebe, ki
so opravile kratek tedaj s podroéja svetovanja pri poporodni depresiji. Na Svedskem je
ozdravelo 80 odstotkov Zensk s poporodno depresijo, ki so jih Sestkrat v tedenskih
razmikih obiskovale medicinske sestre, medtem ko jih je v kontrolni skupini, delezni

rutinske oskrbe na primarni ravni, ozdravela le Cetrtina (glej Novak Antoli¢, 2005:27).

V Angliji imajo programe, ki tezijo k temu, da bi razvoj poporodne depresije zajezili ze
v zacetku. Prostovoljci v zacetku kontaktirajo z materami po telefonu, da se matere ne
cutijo ogrozene. Vsa podpora je zaupna in bazira na aktivnem poslusanju. Kasneje se

matere pridruzijo podpornim skupinam.

Kadar svetovanje ne pomaga ali pa e gre za resno obliko depresije, je potrebno
jemanje antidepresivov. Za nekatere Zenske pa je to skoraj nesprejemljivo, saj se morajo
zaradi jemanja tablet odpovedati dojenju. Tako tudi za ceno svojega slabega pocutja raje

vztrajajo pri dojenju, kot da bi se mu odpovedale in poskrbele za svoje dusevno zdravje.

Zenske, z diagnozo psihoza ali tiste, ki imajo hude teZave pri navezovanju stika z
otrokom, so sprejete v bolniSnico in s tem vcasih tudi za daljSi Cas locene od otrok.
Ponekod v svetu (v Angliji, Kanadi in Novi Zelandiji) ustanavljajo tako imenovane
»Mother and Baby Units, kjer matere in otroke ne locijo, ampak sta skupaj, zanju pa

skrbi ustrezno osebje (multidisciplinarni tim specialistov).

Dusevnemu zdravju Zensk po porodu pri nas posvecamo premalo pozornosti. Pozornost
je vse preve¢ namenjena telesnemu zdravju nosecnice in otroc¢nice, negi in skrbi za

novorojencka, dusevno zdravje pa je potisnjeno v kot.

Sedaj je ocitno zavel svez veter tudi na podro¢ju prepoznavanja stisk mater po porodu,
saj je InStitut za varovanje zdravja v sodelovanju z GinekoloSko kliniko v Ljubljani
izdal zlozenko avtorice dr. Zalke Drglin z naslovom Angeli z mokrimi perutmi ne letijo.
Onstran smehljaja: poporodne dusevne stiske.

V zlozenki je na poljuden nacin opisano dozivljanje po porodu, opisane so razli¢ne
oblike poporodnih stisk in podani so nasveti o tem, kaj lahko mati sama naredi, da bi
preprecila ali ublazila poporodno stisko. Na predzadnji strani so nanizani naslovi, kam
in na koga se lahko obrnete za pomo¢ pri poporodnih stiskah. Zlozenka oziroma

knjizica se prijetno zakljuci s stavki: »Osusite krila. Razpnite jih. Poletite.«
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S tem dejanjem se je ubesedilo to, kar je bilo doslej bolj ali manj prikrito. Tore;j,
depresije so velikokrat spremljevalke poroda, pomembno je, da jih prepoznamo, da o

njih govorimo in da pois¢emo pomoc.

4.2 Teorije in mreze pomoci

Koncept pomoci temelji na paradigmatski predpostavki, da morajo prav udelezenci pri
problemu participirati tudi pri oblikovanju resitve. Naloga socialnega dela je najprej ta,

da omogoci sodelovanje oziroma izkusnjo sodelovanja.

Vsakokrat se mora proces pomoc¢i zaeti tam, kjer so ljudje s svojimi stiskami,
tezavami, nemocjo. Po socialnoekoloSkem nacelu je potrebno, da socialni delavec
najprej aktivira, mobilizira in krepi »naravne socialne mreze«. Maksimalno aktiviranje
socialnih mrez omogoca, da uposStevamo S$e eno maksimo tega nacela: maksimo
najmanjsega poseganja v naravne socialne mreze (glej Cacinovié-Vogrinéi¢, 2000:str 9-

11).

V zvezi z moznostmi pomoci iz lastnega kroga je treba vedeti (Van Daal v De Vries in
Boukamp, 2002), da predvsem tisti, ki jim je pomo¢ najbolj potrebna, razpolagajo z
omejenim S$tevilom izvorov cloveske pomoc¢i. Ljudje, ki so potrebni pomoci, so
skromno obdarjeni z lastnostmi, ki bi druge privlacile, in so ravno zaradi tega Se bolj

ranljivi: zelo malo lahko ponudijo v zameno za pomoc, ki si jo zelijo od drugih.

Opiranje na neformalne socialne mreZe in iskanje pomoci za razreSevanje pomembnih
kriznih zivljenjskih dogodkov je eno najbolj obicajnih clovekovih obvladovalnih
ravnanj. Vzpostavljanje in negovanje socialnih stikov spremlja ¢lovesko zivljenje od
rojstva do smrti. Odsotnost socialnih stikov pomeni namre¢ Ze sama po sebi krizni

zivljenjski dogodek, pomeni socialno izolacijo posameznika (Ule, 2003: 105).

Socialne mreZe so vir izmenjave pomembnih informacij, nadomestnih izkusenj, socialne
in emocionalne pomoci itd. Vazna poteza socialnih stikov je moznost, da drugim ljudem
razodenemo svoje probleme, stiske, Zelje. Samoizpoved, posebno v kontaktih s
partnerji, ki so nam blizu, namre¢ deluje pomirjajoe na posameznika in je zaradi
svojega psiholoskega pomena posebna oblika razbremenitve v kriznih Zivljenjskih

situacijah. Ima torej sama po sebi terapevtski ucinek (Ule, 2003: 105).

Ena od zelo pomembnih moznih na¢inov pomoc¢i materam v podporo ob rojstvu otroka,

je ustanavljanje skupin za samopomoc.
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Skupine za samopomo¢ promovirajo aktivno sooCenje posameznika z zivljenjem in
njegovimi problemi.

Skupine delajo na osebnostnih in socialnih spremembah ¢lanov, spremembah aktivnosti,
praks, zivljenjskih orientacij, ne samo na zdravljenju konkretnih bolezenskih

simptomov ali posledic simptomov.

Glavni znacilnosti skupin za samopomo¢ sta delitev in projektno delo. Prva znacilnost
zajema delitev informacij in skupnih izkuSenj med c¢lani skupine. Vzpostavljajo tudi
pozitivno samoidentiteto in razbija negativne kroge samoizpolnjujocih se napovedi in
naucene nemoci.

Skupine samopomoci temeljijo na ujemaju dveh prepricanj — prepricanja o tem, da naj
vsakdo sam aktivno poskrbi za svoje zdravje, in prepricanja o vrednoti medsebojne

pomoci enako prizadetih (Ule, 2003: 51).

Nacela samopomoci: prostovoljnost odlocitev, odlo¢anje vseh ¢lanov, enakovrednost
odnosov, senzibilnost in odzivnost, gojiti pozornost do lastnih custev, preden
poskusamo sprejemati druge, biti pozoren do potreb drugih, ponoviti misli sogovornika,
dajati informacije in govoriti o lastnih izku$njah, biti drugim v oporo, zanesljivost in
odgovornost, deliti mo¢ in odgovornost, postavljati meje in ustvarite varen prostor za

¢loveka v krizi.

Sodelovanje v skupini za samopomo¢ lahko vrne uporabniku zaupanje vase in mu daje

pozitivno vrednoteno vlogo ¢loveka, ki pomaga drugim.

Pomembno je, da se za¢ne v Sloveniji bolj intenzivno razvijati pomo¢ nevladnih

organizacij na podrocju stisk zensk v reproduktivnem obdobju.

Poudarila bi tudi pomen pomoc¢i na domu, uéinkovitost patronazne sluzbe, ki bi lahko
zagotavljala pomo¢ in podporo tudi daljsi ¢as po porodu, delovanje socialnih sluzb,
izobraZevanje, ustanavljanje servisov za pomo¢ na domu materam ob rojstvu otroka, in

izobrazevanje druzinskih zdravnikov.

Ustanavljanje podpornih skupin za matere z dojencki je nujno, saj se mnoge matere
zapirajo med Stiri stene in skorajda nimajo stika z nobeno odraslo osebo. Te skupine bi
lahko razsirili tudi naprej na skupine druzenj mamic in malc¢kov, kjer bi se otroci lahko
igrali in si sposojali igrace, matere pa bi lahko poklepetale, si izmenjale izkusnje, si bile

v pomoc pri varstvu otrok, ali pa bi kaj prebrale, se razvedrile...
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Pomembno je, da bi imele take moznosti tudi matere, ki Zivijo izven velikih mest.
Idealno bi bilo, da bi tudi v manjSih krajih bili neki mini centri (dovolj je malce vecja
ogrevana soba), kamor bi lahko priSle tako matere z dojencki, kot tudi tiste z malo
vecjimi otroki, in se medsebojno spoznale in si pomagale. Zavedati pa se moramo, da
gre za pravice zenske, da si poiS€e tovrstno pomoc¢, in da ne prestopimo meje, kjer

pomo¢ postane nadzor.

4.2.1 Skupine za samopomoc¢

Skupine delujejo na principu lai¢no civilne osebne inciative in osebne odgovornosti
prizadetih. V skupinah se stekata izkuSnja materinstva in s strokovnim znanjem
podkrepljen celostni pristop k reSevanju tezav in stisk. Misljene so kot dopolnilo
strokovnemu delu in javni druzbeni organiziranosti (javne zdravstvene sluzbe —
materinske Sole, patronazna sluzba) pri zadovoljevanju ¢loveskih potreb in reSevanju
stisk. Gre za prispevek na preventivnem podrocju, saj gre za prepoznavanje in ucenje
nove vloge — materinstva, za usklajevanje medc¢loveskih odnosov in prezivljanje Casa v

obdobju porodniskega dopusta in dopusta za nego in varstvo otroka.

Strokovno delo v skupinah za samopomoc¢ temelji na konceptu pomoci (Lussi), ki
izhaja iz postavke, da morajo udelezeni pri problemu participirati tudi pri oblikovanju
reSitve. Naloga strokovnega delavca, ki vodi skupino, je, da omogoc¢i sodelovanje
oziroma izkusnjo sodelovanja. Socialno delo se dogaja v sedanjosti srecanja, sooCenja
in prevajanja. Gre za osebno vodenje (De Vries), kjer je socialni delavec hkrati reziser
in udelezeni opazovalec. Z vlogo opazovalca vnaSa v delovni prostor izkusnjo iz

odnosov, v vlogi katalizatorja pa prispeva potrebne informacije.

Za razumevanje prispevka socialnega dela je pomembna definicija socialnega problema,

ki ga vedno dolocajo trije elementi:

e pomanjkanje

e stiska

e tezave prireSevanju problemov pomanjkanja in stiske
Torej gre za proces pomoci, ki pomeni odpravljanje tezav, neznanja in nemoci pri
iskanju resitev.

Zdravje in zivljenjska pri¢akovanja so nekako odvisna od kakovosti socialnih odnosov,
socialne mreze in podpore. Tudi samo obCasna podpora ali obCasen kontakt prinasa

pozitiven rezultat za ¢lovekovo zdravje.
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Zavod TAMAL-a

Zavod TAMAL-a je bil ustanovljen 22. 02. 2004 z namenom pomagati materam po
porodu, jih povezati med seboj in skupaj z njimi iskati mreze pomoci, ki so v tem
obdobju Se posebej pomembne. V nadaljevanju je izpis iz ustanovitvenega akta zavoda,

iz katerega je razvidno, da gre res za oblike pomoci materam ob njihovi novi vlogi.

TAMAL-a, Zavod za izobraZevanje, svetovanje in socialno pomo¢ (v nadaljevanju
zavod) se ustanavlja za opravljanje dejavnosti vzgoje, izobrazevanja otrok in odraslih,

socialnega in otroskega varstva ter raziskovanja na tem podrocju.

Zavod ima namen organizirati izobrazevalne tabore in letovanja za pomoc¢ otrokom, ko
pa bo pridobil ustrezna dovoljenja, se bo ukvarjal tudi z dejavnostjo vrtcev in

osnovnosolskega izobrazevanja.

Poleg mlajSim, pa bo zavod nudil pomo¢ tudi odraslim in starejSim, ki so pomoci

potrebni.
V okviru tega bodo aktivnosti zavoda obsegale:
e priprava in izvajanje izobrazevalnih projektov s podrocja vzgoje;

e vodenje in izvajanje projektov za pomo¢ materam ob poporodnih stiskah (v

okviru skupin za samopomoc);

e izvajanje projektov druzenja malckov, ki niso v vrtcu, da bi se jim olajsal prehod

1z babi¢inega oziroma varuskinega varstva v vrtec;

e vodenje in izvajanje projektov ucenja socialnih vesc¢in (kot so npr. socialne igre

in igre vlog za predSolske in Solske otroke);

e izvajanje projektov pomoci starejSim v primeru osamljenosti (druZzenje otrok in
starejSih kot oblika pomoci druzini za varovanje otrok);

e socialni servis, kot oblika pomoc¢i materam pri negi otroka in pomo¢ starejSim;

e izobrazevanje prostovoljcev za nudenje pomoci.

Dejavnosti zavoda so:

73.201 Raziskovanje in eksperimentalni razvoj na podroc¢ju druzboslovja
73.202 Raziskovanje in eksperimentalni razvoj na podro¢ju humanistike
80.101 Dejavnost vrtcev in predSolsko izobraZevanje

80.102 Osnovnosolsko sploSno izobrazevanje
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80.103 Dejavnost zavodov za izobrazevanje otrok z motnjami v razvoju
80.422 Drugo izobrazevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje, d.n.
85.321 Dejavnost centrov za socialno delo

85.323 Dejavnost dobrodelnih organizacij

85.329 Druge socialne dejavnosti

92.310 Umetnisko ustvarjanje in poustvarjanje

92.330 Dejavnost sejmiS¢ in zabavi$¢nih parkov

93.050 Druge osebne storitve (Akt o ustanovitvi, 2004)

V nasem zavodu se zavedamo, da je potrebno posvecati veliko pozornost ljudem, ki se v
zivljenju zaradi novo nastale situacije znajdejo v stiski. Zato smo ustanovili skupine za

samopomoc¢ in podporo mamicam z dojencki.

Poudarek dela v naSih skupinah je na socialnoekoloskem nacelu, ki govori o tem, da
socialni delavec najprej aktivira in krepi naravne socialne mreze. Usmerja udelezene k
iskanju mrez, v katerih klienti zivijo (primer: kdo lahko pomaga pri pospravljanja,

likanju plenic, kdo lahko skuha, kdo lahko malce popazi na dojencka).

Predstavitev projektov, ki jih izvajamo v naSem zavodu:

4.2.1.1.1 Druzenje mater z dojencki

Prva druZenja so namenjena pogovarjanju o izkusnji poroda, prepoznavanju svoje nove
vloge, sledijo pogovori o novo nastali situaciji, kjer je poleg relacije moz zena, prisoten
nov druzinski €¢lan in je potrebno na novo postavljati okvir druzine, ki vkljucuje
dojencka — otroka. Torej, kako se znajti v vlogi Zene in matere, kako to dozivljajo ocetje
skozi pogled svoje Zene. Nadaljujemo z razgovori o negi in razvoju otroka,
izmenjujemo izkusnje o prehrani, o igranju in vzgoji.

Spodbujamo izmenjavanje izkuSenj, mnenj in seveda druZenje tudi izven terminov
nasih rednih srecanj. Pomembno se nam zdi, da si mame stkejo nove neformalne mreze
prijateljic, s katerimi se lahko veckrat slisijo po telefonu, se sprehajajo z dojencki in si
nudijo medsebojno pomo¢ pri obCasnem varstvu« (iz predstavitve programa Zavoda

TAMAL-a).

V zavodu imajo trenutno tri skupine mater z dojencki. Ena skupina je v Ljubljani, ena v

Novi Gorici, ena pa v Grosuplju. Matere se dobivajo enkrattedensko po priblizno uro in
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pol. Skupine vodi Andreja Troppan, ki na zacetku posameznega srecanja poda svoja
razmiSljanja oziroma pripravi temo, o kateri potem skupaj razmisljajo in diskutirajo.
Namen:

Program je namenjen materam, ki se ob porodu znajdejo v novi vlogi in se ob tem
morda srecujejo s poporodnimi stiskami in tezavami, ali pa se preprosto ne znajdejo v
novi vlogi in potrebujejo pomoc¢ ali le to, da jim nekdo prisluhne, da lahko z nekom

delijo svoje obcutke, tezave, misli, strahove, opazanja.

V podpornih skupinah materam nudimo prostor in moznost, da lahko prepoznajo svojo
novo vlogo, govorijo o svojih izkuSnjah, morebitnih stiskah in teZzavah, na katere lahko
naletijo v obdobju po porodu.

DruzZenje je namenjeno pogovarjanju o izku$nji poroda, o dozivljanju materinstva, o
partnerstvu, menjavanju izkusenj s podro¢ja nege, prehrane in vzgoje otrok, predvsem

pa je namenjeno prepre¢evanju socialne izkljucenosti druzine.

Z materami se druzimo S$e v naravi in vzpodbujamo druzenje med ¢lanicami skupine
tudi izven nasih srecanj, predvsem zato, da si bodo mame stkale nove mreze znanstev in

morebitne pomoci oziroma podpore.

Poleg druzenj nudimo materam tudi brezpla¢no telefonsko svetovanje, spremljanje

Studentk po nakupih ali pregledih in enkrat mese¢no individualno svetovanje.

Torej, ¢e povzamem, glavni namen srecanj je: druzenje mater, ki so na porodniskem
dopustu, izmenjavanje izkuSenj, medsebojna pomo¢ in podpora in tkanje novih
znanstev.

Teme, o katerih se pogovarjajo pa so naslednje: organizacija pomoc¢i, nova vloga,

vzgoja, postavljanje meja, pri¢akovanja, varstvo otrok in prehrana.

Teme so razli¢ne, dostikrat same matere izrazijo zeljo,0 Cem bi rade razpravljale, kaj bi

zelele slisati.

Tekom druZenj je Andreja Troppan s pomocjo mater prisla do uvida, da bi bilo mnogo
laZzje in da bi se marsikatera stiska lazje premagala, ¢e bi bile Ze bodoce mamice
oziroma bodoci starSi seznanjeni s tem, kaj se dogaja po porodu, kako se spremeni
partnerstvo, kaj prinasa mali »kria¢« v druzinsko dinamiko. Zato so v Zavodu
TAMAL-a priceli z organizacijo »Tamaline Sole za bodoce starSe«, katere namen je
informirati starSe o poporodnem obdobju, o ¢ustvovanju partnerjev, o materinski vlogi,

o tipih druzin in vzgoji otrok.
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4.2.1.1.2 Tamalina Sola starSevstva

Namen in cilji programa:

Namen je seznaniti bodocCe starSe s tem, kaj se pravzaprav dogaja, ko prinesemo
novorojencka iz porodnisnice, kako se spremenijo odnosi med partnerjema, kako
pomembno si je sestaviti nek nacrt moznih mrez pomoci. Govorili bomo o obcutenjih
mladih starSev, o tem, da smo lahko tudi utrujeni, jezni in naveliani, vendar da so to
vse normalna obcutenja in da se dogajajo vecini starSev, ki pa izzvenijo ob podpori in
medsebojnemu razumevanju. Pogledali si bomo tudi razli¢ne tipe druzin in njihova
ravnanja v enakih situacijah, govorili bomo o vzgoji otrok — o postavljanju meja,
starSevskem zavezniStvu in razvajenosti. Namen vseh teh tem pa je gradnja zdravega in

kvalitetnega odnosa med starsi in otroci.
Cilji:
1. Prepoznavanje in u¢enje nove vloge.
2. Usklajevanje partnerskih odnosov.
3. Vzpostavitev in krepitev socialne mreze.
4. Krepitev pozitivne samopodobe.
5. Seznanitev z razli¢nimi tipi druzin in njihovimi ravnanji.
6. Seznanitev z nekaterimi vzgojnimi tehnikami.

7. Dobra priprava na materinstvo oziroma starSevstvo.

Teme so sledece:
1. OBDOBIJE PO PORODU
e obcutki in dogajanje po porodu
e mreze pomoci
2. NOV IZZ1IV — MATERINSTVO IN SPREMENJENO PARTNERSTVO
e izredno stanje v druzini
e vloge starSev
3. NOV DRUZINSKI CLAN
e dojencek in materinska ljubezen

e navezovalno obdobje
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e dojenckovi prvi zemljevidi
e pliSasta igracka
4. RAZLICNI TIPI DRUZIN IN NJITHOVA RAVNANJA

e Kako se v posameznih druzinah spoprijemajo z otrokovim

ravnanjem (jeza, trma, laz, strah...)
5. VZGOJA ZA DANASNII CAS
e prisluhnimo otrokovim ¢ustvom
e postavljanje meja
e pomembnost starSevskega zavezniStva
e razvajenost

Te delavnice potekajo enkrat tedensko po dve uri, prvi del je namenjen predavanju o

posamezni temi, drugi del pa je namenjen razpravljanju, vprasanjem in pomislekom.

4.2.1.1.3 Infomama
Namen programa:

Program INFOMAMA je namenjen zenskam v ¢asu nose¢nosti in po porodu, torej
zenskam, ki prvi¢, drugi€ ... stopajo na novo pot — pot materinstva. V sedanjem ¢asu, ko
skorajda ni ve¢ razsirjenih druzin, socialne mreze pa so v glavnem S§ibke, ostaja mati

doma sama s kupom vprasanj, pomislekov, skrbi.

Zato smo se v naSem zavodu odlocili, da ponudimo materam telefonsko pomoc, kamor
bodo lahko poklicale, bodisi ¢e potrebujejo kaksno informacijo, kakSen nasvet ali da

spregovorijo o svojih obc¢utkih ali v primeru stiske.
Cilji programa:
1. Nuditi informacije o nosecnosti, o nacinih poroda, o moZznostih izbire v
porodnisnicah, o negi in prehrani nosec¢nice.
2. Nuditi informacije o tem, na koga se lahko obrnejo, ¢e so v stiski, kateri skupini
se lahko pridruzijo, ¢e se zelijo druziti.
3. Prisluhniti materi in se pogovarjati.
4. Pomagati pri ustvarjanju socialne mreZze.

5. Svetovati v primeru stiske.
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Cetrta zadeva, s katero so priceli v zavodu pa sta svetovanje in pomo¢ na domu ter

spremstvo.

Svetovanje in pomo¢ na domu se sedaj kazeta kot zelo pomemben dejavnik pri
preprecevanju stisk, saj velikokrat pomaga Ze to, da se mater poslusa in pove, da so
obcutki, ki niso vedno le veselje in srec¢a, normalni, in da je mnogo mater po porodu
utrujenih, jokavih, da ne vedo, kaj hocejo, da so pretirano v skrbeh za svojega dojencka
in da se lovijo pri dojenju oziroma prehranjevanju nasploh. Pomembno je, da vedo, da
to v glavnem mine, da so potrebni le Cas, pocitek in pomoc¢ in podpora partnerja ali

starSev...

Pred ¢asom se je direktorica zavoda povezala tudi s patronazno sluzbo v Ljubljani, da bi
le ta lahko materam ob obisku na domu posredovala informacije o tem, kje in kdaj so

srecanja.

Zavod TAMAL-a je od 4. maja, 2005 tudi ¢lan PSI Organization (Postpartum Support

International).

DruStvo Naravni zacetki

Naravni zacetki so zdruzenje, ki skrbi za informiranost starSev na podro¢ju nosecnosti,

poroda in vzgoje.

Namen in cilji Zdruzenja Naravni zacetki so:

e izboljSanje informiranosti, izbire, povefati moznosti odlo¢anja in nuditi
informacije na podro¢ju nosecnosti, poroda, poporodnega obdobja in
starSevstva,

e ustvariti moZznost izmenjave izkuSenj med star$i in bodocimi starsi,

e ustvariti moznost dialoga med uporabnicami/uporabniki in strokovnjaki na
podrocju nosec¢nosti, poroda in poporodnega obdobja,

e dvig kvalitete skrbi v nosecnosti, pri porodu in v poporodnem obdobju za vse
uporabnice,

e dosledno spostovanje ¢lovekovih pravic, vklju¢no s pravico do odlo¢anja o sebi
in svojem telesu,

e dvig kvalitete odnosov in komunikacije med uporabnicami/uporabniki in

zdravstvenim osebjem,
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obravnavati porod kot preplet naravnega dogajanja, kulturnih praks, psiholoskih
dejavnikov,

spodbujati Zenske, da zaupajo svoji instinktivni sposobnosti rojevanja in
materinstva ter spoznajo tudi psiholoske in socialne dejavnike, ki vplivajo na
potek poroda,

spodbujati moske, da so soudeleZeni pri nosecnosti, porodu in starSevstvu,
omogociti zenski, da ima skupaj z otrokom osrednjo vlogo pri porodu in da ima
moznost gibanja ter spreminjanja polozajev,

spodbujati smiselno in selektivno uporaba tehnologije, medicinskih posegov,
zdravil, pripomockov alternativne medicine, aromaterapije, glasbe in svetlobe
itd., glede na varnost matere in otroka med noseCnostjo, porodom in v
poporodnem obdobju,

spodbujati razvoj razlicnih moznosti poroda: alternativne porodne sobe v
porodniSnicah, ambulantni porodi, alternativni porodni centri, porod na domu,

informiranje o kvalitetnih partnerskih odnosih in starSevstvu itd.

Zdruzenje Naravni zacetki organizira delavnice z naslovom »Pric¢akujem otroka«, teme

pa so sledece:

Nosecnost in informiranje
Porod
Spremljevalci/ke pri porodu

Izzivi poporodnega obdobja

Organizirajo tudi vadbo za nosecnice, sreanja starSev in bodocih starSev ter delavnico

Dotik.

Ze nekaj Casa pa imajo organizirano podporno skupino za matere z dojencki

wZacetnica, kjer se srecujejo enkrat na Stirinajst dni in se pogovarjajo o tem, kako naj

zdruzujejo nove naloge matere, rekreativke, ljubice, partnerice, prijateljice. Govore tudi

o zahtevnosti svojih otrok, o kronicnem pomanjkanju spanja in o tem, ali bodo

diplomirale iz materinstva ali bodo padle na izpitu. Zaenkrat delujejo v Ljubljani.

ZdruZenje nudi tudi svetovanje po telefonu — mama ZOFA, to je telefon za pomo¢ ob

poporodnih stiskah.
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Zdruzenje druzinskih lanov Storklja

Osnovni namen Centra Storklja je druZenje, zato pripravljajo razli¢ne dejavnosti, tako v

Mariboru kot v Ljubljani.
Organizirajo:

1. Individualne delavnice masaze za nosecnice in matere

2. Storkljine druzabnice - s katerimi Zelijo olajsati in popestriti naporne trenutke pred in
po porodu ter v obdobju zgodnjega starSevstva druzinam, ki v zanje novi situaciji

potrebujejo podporo, pomo¢, razumevanje, informacije in druzenje.

3. Dejavnosti ozaves€anja - sem sodi F-vadba za duso in telo, ki je ucinkovita meSanica
metode Feldenkrais — ozavescanje skozi gib, dihalne vaje in vaj za spro$¢anje. Vadba je
pocasna, prijetna; na lahek, neZzen in hiter nalin se izboljSajo drza, gibljivost,
koordinacija in samopodoba, popustijo napetosti v miSicah, zmanjSajo se boleCine. F-
vadba nas osvobodi privajenih slabih vzorcev in nam omogoci nov, lazji nacin gibanja,

misljenja in samozavedanja.

4. Dejavnosti za nosecnice — sem sodijo naslednji programi: individualne delavnice,
trebusni ples za nosecnice, celostna priprava na porod z elementi aerobne vadbe,

sprostitvene vaje za nosecnice, podporna skupina za nosecnice, meditacije za nosecnice

5. Predavanja in delavnice za pricakujoce starSe: individualne delavnice, delavnice body
image — telesna samopodoba, predstavitev bombaznih hla¢nih plenick in prednosti ter

nacina previjanja v naravne materiale in priprava porodnega nacrta.

6. Dejavnosti za mamice in dojencke: masaza dojenckov, prehrana in dojenje otrok s
povecanim tveganjem alergije, trebusni plesi za matere z dojencki in telovadba mater z

dojencki

7. Dejavnosti za starSe in otroke: delavnice za druzine "PomoC pri zdravljenju in
preprecevanju astme, bronhitisov in pogostih prehladov", ucenje angleskega jezika

skozi gibanje in druzinska vadba za starSe in otroke.

8. Delavnice za starSe: handling — pravilni prijemi pri ravnanju z dojenckom in vzgoja

iskrivih otrok.
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Podporne skupine v svetu

4.2.1.1.4 Mother and toddler Groups (North West England)

Ponujajo: informacije in pomo¢ v casu nosecnosti, predporodna predavanja,
informacije in pomo¢ v €asu rojstva otroka in pri zgodnjem partnerstvu, pomo¢ pri
dojenju, prodajo izdelkov za matere in dojencke, poporodno pomoc¢ ter podporne

skupine mam za mame.

4.2.1.1.5 Postpartum Support International Organization

Ta organizacija je bila ustanovljena leta 1987 v Santa Barbari v Kaliforniji, kjer je Se

danes njen glavni sedez. Organizacija je zelo moc¢na, saj zdruzuje ¢lane po vsem svetu.

Poleg predavanj in seminarjev za koordinatorje iz posameznih drzav, ponuja podporo
materam v obliki podpornih skupin, na svetovnem spletu ima klepetalnice oziroma
forume, kjer je mozno dobiti odgovore na vprasanja o zdravju in pocutju matere in
dojencka. Nekateri forumi so namenjeni klepetu mater in izmenjavi izkusenj, poseben
forum pa je namenjen pisanju zgodb o dozivljanju materinstva in starSevstva. Spletna
stran te organizacije ponuja tudi naslove kontaktnih oseb v posameznih drzavah,

ponujajo pa tudi nakup literature s podrocja poporodne depresije.

4.2.2 Samopomoc¢
Kaj lahko Zenska sama stori, da ublaZi poporodno depresijo?
e Cimveg po¢ivajte. Ko dojendek spi, po¢ivajte tudi vi!
e Ne se za vsako ceno truditi in narediti vsega. Naredite kolikor lahko, potem
pocivajte.
e Zaprosite za pomoc pri hisnih opravilih in pri noénem hranjenju dojencka.
Prosite partnerja, da vam prinasa dojencka, kadar ga je potrebno nahraniti.
Ce le morete, imejte prijatelje, druzinske ¢lane ali ¢lane podporne skupine,

da vam pomagajo del dneva.
e Govorite o svojih Custvih s partnerjem, druzino in prijatelji.
e Ne bodite prevec ¢asa sami. Oblecite se in pojdite ven na sprehod.
e Nekaj Casa prezivite sami s svojim partnerjem.

e Pogovarjajte se z drugimi materami, lahko se ucite iz njihovih izkusen;.
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e Pridruzite se podporni skupini mam. Pokli¢ite za informacije o mozni

pomoci.

Med nosecnostjo ne delajte nekih velikih zivljenjskih sprememb. Velike spremembe
lahko namre¢ povzro€ijo nepotreben stres. VEasih pa velikih sprememb ne moremo
odloziti. Kadar se kaj takega zgodi, si pois¢ite podporo in pomoc v novi situaciji.
Zapomnite si!

Vsi otroci si zasluzijo priloZznost, da imajo zdrave mame. Vse matere si zasluzijo, da
uzivajo v svojem Zivljenju in v Zivljenju svojih otrok. Ne trpite same. Ce zadutite
simptome depresije, povejte ljubljeni osebi in pokliCite babico ali zdravnika. Ne

odlasajte!

4.2.3 Spletne klepetalnice

V danas$njem obdobju racunalnistva, Se posebej interneta, nam svet prakticno lezi pred
nogami. Mnoge matere, ki so ves¢e v komuniciranju preko raCunalnika, imajo moznost,
da se preko klepetalnic seznanijo s tem, kdo nudi pomo¢, predvsem pa so klepetalnice
namenjene nekaks$ni samopomoci, saj si starSi oziroma matere med seboj pomagajo z
razliénimi nasveti. Nekateri forumi imajo tudi moderatorje, strokovnjake iz razlicnih
podrocij, ki ravno tako lahko pomagajo vsem, ki se znajdejo v stiski. Primeri spletnih

klepetalnic, ki posegajo na podro¢je materinstve, starSevstva, nosecnosti in poroda, so:

www.med.over.net s forumi Nosecnost, Poporodna depresija, Starsi starSem in Dojenje

www.ringaraja.net s forumi Nosecnost, Porod, Dojencek

www.iskreni.net s foruma Moz in Zena ter Vzgoja

www.mama.si forumi Zanositev, Nosecnost, Porod, Dojencki, Dojenje in Otrokov

razvoj.

Kot vidimo je kar nekaj ponudb pomoci in podpore na naSem trzis¢u, vprasanje je le,

koliko o tem vedo bodoce in »novopecene« matere.
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B. EMPIRICNI DEL
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5 RAZISKAVA

5.1 Predstavitev problema

V raziskavi bom preucevala problem prehoda v materinstvo. Iz lastne izkusnje sem
prisla do uvida, da se mnoge matere srecujejo s poporodnimi stiskami in da nimajo
nikogar, s komer bi lahko govorile o tem, oziroma ne govorijo o svojih obcutkih, ker se
jih sramujejo. Zdi se mi, da so pri¢akovanja in pritiski okolice, ki Zele, da mati opravi
svojo nalogo odli¢no - torej, da rodi perfektnega otroka, zelo veliki.
V raziskavi sem Zelela izvedeti, kako matere in njeni bliznji pri¢akujejo dojencka,
zanimalo me je, kako so dozivljale noseCnost in porod, kako so se pocutile v
porodniSnici in kako je bilo prve dni doma? Zanimalo me je, kako so dozivljale
partnerstvo in kako so dozivljale poporodno obdobje, predvsem dozivljanje stisk in
strahov po porodu?
Seveda pa sem raziskala tudi, kako je s podporno mrezo po porodu, predvsem, kdo je
materam nudil pomoc¢ in oporo.
S pomocjo pogovorov in zivljenjskih zgodb sem skusala dobiti informacije, ki bi
razjasnile naslednja glavna raziskovalna vprasanja:

e Kaksna so pricakovanja matere in kaks$ne so reakcije zenske in njene okolice ob

spoznanju, da je noseca?

e Kako bodoce matere dozivljajo nosecnost in porod?

e Kaksno je pocutje matere v porodnisnici in prve dni doma?

e Kako je z dojenjem?

e Kako mati dozivlja poporodno obdobje?

e Kako mati dozivlja materinstvo in kaj se dogaja v partnerstvu s prihodom

novega druzinskega ¢lana?

e Kako je s podporno mrezo v mladi druzini?

Lotila sem se tudi raziskave, v kateri sem se osredotocila na tezave, s katerimi se sreuje

Zavod TAMAL-a, ki se ukvarja z nudenjem pomoci in podpore mladim starSem.
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5.2 Uporabljena metodologija

V raziskavi sem uporabila kvalitativne metode. Za pridobivanje podatkov sem uporabila
delno strukturiran intervju, na podlagi katerega sem analizirala razgovore in Zivljenjske

zgodbe. Delovanje zavoda na terenu pa sem analizirala s pomocjo neposredne udelezbe.

Kvalitativna raziskava je tista, pri kateri sestavljajo osnovno izkustveno gradivo, zbrano
v raziskovalnem procesu, besedni opisi ali pripovedi (Mesec, 1998:26) Osnovna enota
analize so pojmi. Gradivo je obdelano in analizirano na besedni nacin brez uporabe
merskih postopkov, ki dajo Stevilo, in brez operacij med njimi.
Opravila sem 14 poglobljenih intervjujev in analizirala sem 10 Zivljenjskih zgodb'. S
tema raziskovalnima metodama sem zajela naslednje skupine mater:

e razli¢ne starosti (med 22 in 36 letom)

e razli¢ne stopnje izobrazbe in razli¢nih poklicev

e iz razli¢nih okolij (vecja in manjSa mesta)

e razlicnega zakonskega stanu (poro¢ene in matere, ki zivijo v skupnem

gospodinjstvu s svojim partnerjem)

e zrazlicnim Stevilom otrok (en, dva in tri)
Zapisi intervjujev in Zivljenjskih zgodb sestavljajo empiri¢no izhodi$ce raziskave.
V okviru kvalitativne raziskave sem kot metodo zbiranja empiri¢nega gradiva uporabila
metodo sprasevanja kot delno strukturiran intervju, temelje¢ zgolj na okvirnih temah in

ne na podrobnih vpraSanjih. V pogovoru sem ¢im manj posegala v sogovornikove

besede, da nisem motila njegovega toka misli.

Materam sem postavila odprta vprasanja v zvezi z nacértovanjem druzine, njenim
dozivljanjem pri¢akovanj iz okolja, dozivljanjem noseCnosti, poroda, partnerstva,
poporodnega obdobja in podpore. Intervjuje sem izvedla pri materah doma. Matere so
bile v razgovoru precej sproscene, saj so bile v znanem okolju, pa tudi varstva dojencka

jim ni bilo potrebno iskati, ker so bili zraven.
Nekaj mater se je odlocilo za zapis svoje zgodbe.

V raziskavo je bilo vkljuc¢enih 24 mater, v starosti od 22 do 36 let, starost njihovih otrok

pa se je gibala od Stirih do osemnajstih mesecev.

! Za sekundarno analizo je gradivo na voljo pri avtorici.
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Intervjuje sem najprej posnela, potem pa sem jih dobesedno zapisala®. Potem sem se

lotila analize gradiva z raz¢lenitvijo opisov (dolocila sem enote kodiranja).

V nadaljevanju sem pojmom dolocila kategorije.

Poleg neposrednih virov pa sem se pri izvedbi raziskave in pri njeni kasnejsi

interpretaciji opirala Se na posredne vire, to je na lastna opazovanja in izkusnje.

5.3 Interpretativna analiza zbranih pripovedi

V nadaljevanju predstavljam pomembne dele intervjujev, na katerih temelji analiza.

5.3.1 Nadrtovanje nosecnosti

Prva tema se nanaSa na samo nacrtovanje nosecnosti, na reakcije zenske in reakcije

bliznjih ob novici, da je zenska noseca.

Nacdrtovanje nosecnosti je projekt

»Nosecnost sva z mozem (tedaj je bil se zarocenec) nacrtovala. Ker sva od znancev

poslusala zgodbe, kako so se "matrali", da so zanosili, sva se kar takoj vrgla na delo.«

»Zelo natancno. Sla sem na pregled h ginekologu, jemala Tifol. Trudila sva se skoraj

eno leto, da sva zagledala pozitiven CB.«

»S partnerjem sva se po dobrem letu skupnega Ziviljenja odlocila, da bi imela otroka.
Oba sva bila ze kar v letih (jaz 30, on 28) in je bil Ze »skrajni« cas po mnenju najinih

najblizjih.«

»Otrok je bil narejen s pomocjo IVF, drugi je bil pa spocet spontano, ker sva si Se

enega zelela.«

»Nosecnost sva nacrtovala in se zanjo trudila dobri 2 leti.«

2 Zaradi avtentiénosti izjav, kjer bi pri prepisovanju v knjizni jezik priSlo do drugacne

interpretacije vsebine, sem pustila posneto gradivo dobesedno zapisano.
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Nosec¢nost ni bila naértovana

»Nosecnost ni bila ravno nacrtovana, a sem si ze nekaj casa Zelela otroka. Zgodilo se

je v prvo, ko nismo uporabljali zascite.«

»Nosecnost je bila nenacrtovana. Tudi v drugo je bil otrocek zazeljen. Spocet je bil na

morju in tokrat je ratalo kar takoj.«

»Nobena nosecnost ni bila nacrtovana.«

»Sva imela veliko sreco, da je ratalo naravno, pet mesecev po prvem porodu. Zdaj mam

dve cudoviti puncki.«

Nosecnosti se danes mladi pari lotijo zelo naértno in odgovorno. Nekateri zacno Ze z
preventivno pripravo, to pomeni, da najprej opravijo pregled in jemljejo zdravila za
boljsi razvoj plodu. Drugi spet ne morejo zanositi, se trudijo in si celo poiscejo pomoc,

pri nekaterih pa se kar »zgodi« nenacrtovano.

NavduSenje in veselje ob novici

»Kljub temu, da sva bila pred poroko (mimogrede, vedno sem govorila kako na svoji
poroki ne bom nosece - kako gre Ze tisto o zarecenem kruhu?), sva bila novice zelo

vesela.«

wJaz sem se prvic¢ takoj razveselila nosecnosti, ocka malo manj, ceprav je takoj po
ginekoloski potrditvi zacel kazati prve znake veselja, sedaj v drugo pa sva bila oba
malce presenecena in Sokirana, saj sva ugotovila Sele v drugem mesecu nosecnosti in se
nama je od zacetka zdelo malce hitro, vendar sem se kmalu sprijaznila s tem in sedaj se

oba veseliva nove clanice.«

»0Od srece sem jokala, sem bla vse iz sebe. Moz tudi, pa vsi ostali tud - ko pa sva morala
tolko vsega skoz dat, s tem, da sem jaz bla zdrava, problem je bil pri mozu - samo

zaradi njega sem morala na IVF.«

»Kaksno veselje! Se isti trenutek je za to izvedela moja najboljsa prijateljica, pa tudi

moja starsa in sestra Koliko solz srece je preteklo.«

»Vsi smo bili izredno veseli in vzhiceni nad novico, saj smo se Ze pricenjali sprasevati ali

bi morala oditi na kaksne preiskave za neplodnost ali kaj drugega.«
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» Obcutki nepopisne srece, veselja, polna energije, da bi poletela od srece, hkrati pa

strah pred neznanim.«

»Najraje bi zavpila celemu svetu, da bom imela dojencka. Zelo tezko sem se brzdala, da

sem bila vsaj nekaj c¢asa tiho.«
»Prijetni, ne vem, Vesela sem bla, ne vem, Tomaz je bil ful vesel.«

»Ja, bla sem vesela, ker sm jo nacrtvala. Sicer sm bla mal utrujena, sam sm bla ful, ful

zadovoljna.«

»Prpeljala sva se z morja. Na morju sva tuhtala, k ni in ni blu menstruacije in itak je
blu prej Ze en let k jo ni blo in itak je zdej tud ne bo. Itak bo prsla pol enkrat cez Strnajst
dni, k sem jez mela menstruacijo na petinstiridest dni, a ne. In pol sva se zmenla da
prideva u Lublano, direkt z Losinja u lekarno. In prideva u lekarno in nardim pol jest
test in je blo u pol ure vse pospravijen, k je moj cist hiperaktiven ratu, k sta ble dve
Crtice. Ja, ja je reku, pa kva je zdej to. Ja, sm rekla, ja je. Ja kva je, je reku. A kr je? Ja
mel bomo sm rekla. Ja kva bomo mel, je reku? Ful sva bla no vesela. Itak nisva pol se

ful dolh dojela.«
»Ja, zlo sem bla vesela, tud moz, tko da sva bla zadovoljna, uredu sem prenasala.«

»Prvi mesec se ni prijel, hm, a ni al kaj, sm si rekla, drug mesec se spet ni, ta tretji
mesec sem spet kupila tisti test, pa sm, sm bla ful vesela, se ne da opisat. Zjutraj,
preden sem Sla v sluzbo, sm pogledala test in sm mu povedala, ko je Se spal. Bil je ful

vesel. Sorodnikom pa nisva takoj povedala, ene tri mesce sva pocakala.«

Spoznanje, da je noseca, bodo¢o mater navdaja z izrednim veseljem. Sreca, navduSenje,
tudi solze srece so obcutki, ki preplavljajo bodo¢o mater. Nekatere zenske poudarjajo

tudi veselje svojih partnerjev ob spoznanju, da bodo postali ocetje.

Nobenega pretiranega navduSenja, samo sprejetje dejstva

»Zanimal me je, kaksen bo, ali bo fantek al puncka, sam to. Pa ce bo zdrava.«

»Ja velik sm se pogovarjala z njim, drugac pa kaj pa vem. N¢ kaj prov posebi, tko da bi
lohk rekla. Velik sma se pogovarjala, pa boZala sm si trebuscek, pa sprehajala sma se,

povedala sm mu, kam grem, kaj delam. V bistvu sm bla Ze skoz tko z njim.«
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»Delovno. Ne tko kt bi si Zelela. Bl u miru. Jest sm namrec celo nosecnost delala. Vec bi
rada mislna nase in na otroka, ce ne druzga, zato, da bi mela vse prpravljen, k se je

otrok rodil, ne pa da so mi mogla vse drugi pripravt, k jest nism mela casa.«

»Jest sploh nisem imela obcutka, da je neki u men. Jest sploh nisem mogla verjet, da je
to mozno. Sploh nisem bla tolk navezana nanj, k je bil u men. Je blo tko, da sm ga vidla
na ultrazvoku, sam vseen sploh nisem mogla verjet da je u men. Sploh nisem
pricakovala, sploh nisem bla custveno navezana nanj. Sej sem se pogovarjala, ampak

da bi bil to tisti materinski cut, tega pa ni blo.«

»Posebnih pri¢akovanj v prvo ni bilo, saj je bilo vse novo in nisva vedela kaj naju ¢aka,
sedaj v drugo pa si prav Zeliva da bi imela Se enega tako pridnega otrocka kot je ta prvi.
(domaci se v vzgojo ne meSajo, ker smo jim dali takoj vedeti, da je to najin otrok in

najina naloga da ga vzgojima kot vema in mislima da je prav.«

»Nism bla tolk presenecena, sam oddahina sm si, da je ratal. Bi pa bla razocarana, ce

bi mi una rekla da nism.«

Ce ni nobenega pretiranega veselja ob spoznanju, da je Zenska nose¢a, gre predpisati

temu, da je nosecnost nekaj novega za zensko in da ne ve, kaj naj sploh pricakuje.

Ena od mater navaja tudi dejstvo, da zaradi obilice dela ni imela Casa misliti ne nase ne

na otroka, ki ga bo rodila.

Nosecnost je vir strahu in stisk

»Prvi otrok- povhn skrbi, ne vem, skoz sm se obremenjevala, kako bom cel Zivljenje
mogla vzgajat, pa bit odgovorna, pa met enga otroka, k ves, da si v bistvu Se sam otrok,

pa bos kr mogu cel zivljenje za tega otroka skrbet, to me je motil

Drugi otrok — to sm si pa tko zelela imet, pa v bistvu zato, da bo tastarejsa imela

sestrco. V bistvu sm se zarad nje odlocila za Se enga otroka.«

»Na zacetku k sem zvedla, sem do tretga mesca skoz lezala, dobesedno sem lezala na
kave, tkole, da mi neb kj vn padl, tud ustajala sem tko pocas, zlo sem merkala da ne bi
kj slo, pol sem pa vidla da to ne gre tko, da leZim. Pol sem pa zacela funkcionirat. Pa

spala sem ogromn.«
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»Mene je bilo strah, zjokala sem se. Potem pa veselila novice. Moz je bil navdusSen.«
Seveda je bila prisotna negotovost, strah. Vse je bilo neznano, novo. Zelela sem si
prijetno nosecnost, hotela sem delati do zadnjega dneva, potem pa mirno roditi in se
posvetiti otroku in mozu. Mislila sem, da bom po porodu kmalu lahko pocela Se kaj

drugega kot zgolj skrbela za dojencka.«

Strah in stiska izvirata iz tega, da je za Zensko vse novo, pa tudi iz zavedanja, kako

odgovorna naloga je biti mati.

Sok ob dejstvu nose¢nosti

»Novica me je kar Sokirala, predvsem ker sem ravno pisala diplomo, nisem imela redne
sluzbe in Zivela sma v podnajemniskem stanovanju. Zraven tega da sem bila Sokirana
pa sem bila vseeno zelo vesela.Fant je imel malo krizo (bomo zmogli?, finance?... ) a

smo s pogovori to hitro resili.«

»Ko sem izvedela, da sem noseca, sem bila dotalka sokirana, ves cas mi je hodilo po
glavi, kako naprej ko sem pa ravno na sredi Studija, ampak v enem tednu sem se
postavila na noge, ogromno sem razmisljala in na koncu prisla do zakljucka da je to

nekaj najlepsega kar se ti lahko zgodi.«

»Pri Luciji pa sem bla Sokirana, ker ni bla nacrtovana, nisem bla prpravijena, imela

sem mesane obcutke.«

Sok ob spoznanju, da je Zenska noseca, je posledica nena¢rtovane nosec¢nosti in dejstva,

da se je zgodilo ravno v ¢asu Studija.

Veselje starih starSev

»Zlo fajn. Moja mama je hotla, da je fantek. In skoz se je strinjala da je fantk, jst sem
pa tko mela obcutek, da bo puncka. Kj pa jz vem. Pa mama tut, pol k je zvedla, da je

puncka, je kr sprejela. Slavce (tast) je pa kr joku od vesela.«

»Nona pa je bla zlo zadovoljna in je rekla, kr tko naprej. Tud taprvic so njegovi ful dobr

sprejel, ampak jest bi raj vidla, da bi moj moz kaksno zanimanje pokazu.«

»Moja mami je bla zelo vesela, ker sem vedno, ker sem vcasih, k sem bla Se mlajs rekla,
da ne vem ce bom mela otroke. Drgac pa mozevi starsi so bli tud veseli. So kar

prcakval, kdaj bo, ... k pr teh letih... Tko da so bli vsi veseli.«
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»Moji so bli veseli, za njegove pa ne vem. Verjeten, so bli, ne vem. Novico jim je sam
partner sporocil. Jest tko nism hotla met n¢ z njo, ker je imela med nosecnostjo take
krute izjave, da sem jo imela hitr dost. Strasila me je o tem, kaj se dogaja na porodu, da
je slisala, da so enmu otroku prerezal popkovino, pa so Se njega malo zarezal. K mi je

to prpovedvala, sem samo vstala in sla in od takrat nimam nobenih stikov z njo.«

»Dobro, v bistvu, ja, moja mami je prej vedla. Sva ji z mozZem kr takoj povedala, pa
nobenmu drugmu, k si pac¢ najbl zaupamo. Ona pa res ni pol nobenmu povedala. Bla je
pa ful vesela, k so itak vsi rekl, da je ze cas. Mozeva mama je pa zZe preden sem bla

noseca rekla, da sem ze prestara za otroke.«
»Bili so vsi veseli in so nekako pricakovali.

»Pravo nasprotjie pa sta bila mozeva starsa. Iskreno navdusena nad novico o
nosecnosti, vseskozi sta me spremljala, sprasevala po pocutju. V casu, ko sem se v
mestu onesvestila, sta bila na dopustu v tujini, vendar sta dopust prekinila in se vrnila

domov.«
»Stari starsi so bili obakrat zelo navduseni. «
»Vsi prijatelji, starsi...pa so bili veseli.«

»0Od mojega fanta starsi pa so kar lepo sprejeli. Ni¢ nista komplicirala, sta bila takoj
vesela. Je pa tukaj nekaj, moj fant zZe dela in je redno zaposlen in seveda starsa potem
nista ni¢ komplicirala. Moja dva sta se pa bala, kako to bo, ker imam Se Studij in nic¢

prihodkov.«
»Partnerjevi starsi pa so rekli: no, koncno! in so bili tudi veseli.«

»Tudi vsi domaci so bili veseli za naju. Sploh moZevi starsi, ki prej Se niso imeli

vaukov.«

Stari starsi so bili Sokirani

»Moja mama je bla sokirana, oce, kaj jaz vem, né. Pr ta drugi hceri je bla moja mt spet
skepticna, kako bom jaz to zmogla. Ma me za nesposobno, tak obcutek mam pac jest. Al

pa mogoce se je ustrasla, zato k smo bli financno zlo Sibki. Nisem mela sluzbe ne nc.
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Sam sem $la cez vse in sem jim povedala, tolk pa tolk casa boste moji sponzorji, potem

pa se bom jest zaposlila, pa me naute mel vec¢ na grbi.«

»Moji starsi so bili zelo rezervirani, mogoce celo Sokirani, mozevi starsi navduSeni,

presrecni.«

»Moji starsi na zacetku so sprejeli zelo slabo (glavni razlog je bil moj Studij, ker sem
bila na sredi Studija in seveda s tem nic¢ dohodkov), sem mislila, da nikoli ve¢ ne bomo
imeli stikov tolk slabo so sprejeli. Pa drgac se izjemno dobro zastopimo. Skratka moja

starsa sta rabila veliko vec, da sta to sprejela, kot pa jaz v enem tednu.«

»Moja mama se je najprej ustrasila ces da je Se prekmalu, ampak je bila tudi neznansko

vesela, «

Nosecnost ni bila deleZna nobene posebne pozornosti

»Babicam in mamam sem itak povedala, da nacrtujemo in itak smo bli zmenjen da nic
ne smejo sprasevat vsak mesec, ker to psihicno Se bolj vpliva, njegovi so bli itak oh in

sploh fajn, pa to sem itak vedla.«

»Za moje starse sploh nisem bila noseca. Nikoli me niso vprasali, kako se pocutim, ali
kaj potrebujem ali kaj podobnega. Moja mama je dala v mesecu pred porodom nekaj
zelo neprijetnih in neprimernih pripomb, kar je samo Se poslabsalo moje ze tako slabo

pocutje.«

»So pricakovali,ker sva bila Ze pol leta porocena, so se mogoce ze celo sprasevali, zakaj

Se ni nic.«

Stari starSi so se v glavnem razveselili dejstva, da bodo dobili vnuka. Zanimivo je, da
ena od mater govori o lastnih obcutkih, ko je morala sporociti svojim starSem, predvsem
ocetu, da je noseca. »Razen pred mojim ocitom pa mi je blo tko mal, nism lih vedla,
kako bi mu povedala, k mam pred njim resSpekt Ze iz otrostva. In zmeri je blo pr men tist,
ja kva bo pa oci reku. Ja pol pa sSe to, a ne. Kva bo pa oci reku, k sem noseca, pa se
nimam faksa. Pa Se zdej mam tist, tud ce bi zdej zanosila, ja sit, kaj bo pa oci reku. To je

Cist u podzavesti, pa ceprav sem samostojna.«
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Dogajalo pa se je tudi, da so bili stari starsi Sokirani ob dejstvu, da bodo postali dedki in
babice. To je bilo pogojeno s skrbjo, kako bodo mladi sploh zmogli ta podvig in kako

bodo dokoncali nedokoncane obveznosti (Studij).

Nekatere matere pa govore o tem, kako dejstvo, da so nosece, ni bilo delezno nobene
posebne pozornosti, tudi zato, ker so matere tako same hotele, saj so neprestana

vprasanja o tem, ali so Ze nosece, negativno vplivala na njihovo psihi¢no pocutje.

5.3.2 Dozivljanje nose¢nosti in poroda

Druga tema, katere se lotevam v raziskavi, prikazuje izjave mater o njihovem

dozivljanju nosecnosti in poroda.

Skrbi in strahovi med nose¢nostjo

»Po zacetni evforiji pa so se zacela porajati vprasanja. Kaksna starsa bova, ali bo z
otrokom vse v redu, kako bomo resili stanovanjski problem, ipd. Se vecji Sok pa je prisel

po prvem ultrazvoku, ko sva zvedela, da pricakujem dvojcke.«

»Poroda me je bilo strah. Tudi zaradi tega, ker so napovedovali, da bo otrok ogromen
in pa zaradi vseh tezav v nosecnosti, ko sem tudi pricakovala, da bo otrok imel kaksne

tezave.«
»Samega poroda sem se bala, ker nisem vedela, kako izgleda.«

»K sem nehala u sluzbo hodit sem imela vec¢ casa za razmisljat, takrat se je pa zacel. Kr
strah me je blo, pa vrocina se je mal zacela, pa sem jo komaj prenasala, pa na trebuh
nisem bla navajena. Kaj vem, hm...v bistvu najhuj se je zacel stiri dni pred porodom, k

Jje blo ze §tiri dni cez rok. Stirinajst dni prej sem Ze préakvala da bo kaj, pa ni blo né.«

»V porodnisnici sem imela strahove, kako bo.«

Veselo in udobno pricakovanje

»Nosecnost je potekala skoraj brez zapletov. Pocutila sem se dobro, bila sem polna

energije in oba sva komaj cakala, da bova postala starsa.«

»Nosecnost sem doZivljala kot eno zelo zelo zelo lepo obdobje. Vseh devet mesecev sem

se pocutila izjemno dobro.«
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whkrati pa sem bila vesela, da se bo nosecnost koncala in da bom videla svojega

angelcka.«

TeZave s pocutjem

»Slabo pocutje se je zacelo Se preden sem vedela, da sem noseca. Pravzaprav sem
mislila, da imam gripo — takrat je bilo ravno tako obdobje in je precej ljudi zbolelo.
Potem sem zacela Se bruhati in koncno sem napravila test, ki je bil pozitiven. Pocutila

sem se kot bi »bager peljal cezme«.

»Jaz sem pristala v enoti intenzivne nege. Dva dni sem bila v kriticnem stanju in ce sem
odkrita, se spomnim samo tega, da bi najraje umrla. Ni mi bilo jasno, kje je tisto, o
cemer so mi pripovedovale prijateljice, sorodnice, mama in tasca. Nic¢ lepo se nisem

pocutila. Nisem Zelela Ziveti.«

»Vsaka nosecnost je potekala drugace (pri prvem nobenih tezav, vse v najvecjem redu
bolniske 1 teden, zaradi mocnega kasljanja in s tem posledicno povezane bolecine v
spodnjem delu trebuha), sedaj v drugo je malce vec otekanja nog, izmucenosti, slabsega

pocutja (ne bruhanja).«

»V nosecnosti mi je bilo prve 3 mesece zelo slabo in sicer ceeele dneve in ogromno sem
spala, tako da se tega obdobja sploh prav ne spomnim. Kasneje pa sem bila zelo
spremenljivega pocutja. Ali sem se smejala ali pa jokala. Pa zelo sem bila obcutljiva.
Ko se mi je priblizeval rok sem bila Ze zelo sitna a ni bilo nobenih znakov da bom sla

sploh kdaj rodit.«

Osamljenost in obcutljivost

»Drgac¢ pa sem bila v preostanku nosecnosti zdrava, ampak sem se pocutila zelo
osamljeno, ker je moz zacel dela na hisi (adaptacija) in nisem imela Zive duse za

POomoc.«

Bolniski stalez

»Do 6. meseca sem tako delala polni delovni c¢as. Nato sem bila prevec utrujena in sem
2 tedna delala le polovicni delovni cas, nakar sem v 30 tednu nosecnosti odsla na

bolniski (vmes sem koristila Se dopust in nadure).«
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»Potem je sledila stroga dieta, disciplinirano hranjenje in gibanje in bolniski stalez od

31 tedna naprej.«

»Zaradi laZje organizacije dela v moji sluzbi, sem ginekologa kar nekaj casa prosila, da
me da na bolnisko, s ¢imer se ni strinjal, ker mi ni ni¢ manjkalo. Ko mi ga je koncno
uspelo pregovoriti, sem ze naslednji dan bolniske pristala v bolnisnici, zaradi

povisanega pritiska.«

»V prvi nosecnosti sem bila v prvem tromesecju bolna in teden dni na opazovanju v
bolnisnici, pa strah me je bilo, da bi ne bilo kaj narobe. Ginekolog mi je napisal rizicno

nosecnost.«
»Takoj me je poslala na bolnisko in mi svetovala naj cim vec leZim. Kako le?«

Priprava na porod kot projekt — intenzivne priprave

»Ja, pr tavelki sem Sla sam enkrat na dihanje h Kuharjevi, pa mi je pomagal ful pr
porodu, pr tamali pa sem po internetu se pogovarjala z mamami. Pa mi je ena rekla, ah
naj vas ne bo strah, to je treba skoz dat. To sem se jest spomnla, k sem rojevala, pa sem

se kar rezat zacela, pa mi je blo ful dobr.«

»Hodila sem na telovadbo za nosecnice v materinsko solo v porodnisnico. Tam sva se z
eno najdle, k je una hotla it ke k Evi Kuhar in smo clo enkrat sle in se mi zdi, da mi je
tud tist enkrat rabl. U glav popuci, ves zakaj pride popadek, tralala, u glavnem jest sem

Sla rodit, ni¢ me ni blo strah. Bolel me je k strela, ampak sem vedla zakaj.«

»Ja, u bistvu me je blo zlo strah rodit, tko da sem Sla na en tecaj v Celje in me je mal
prpravla ena gospa, in sicer da se moram c¢imbolj poglobit v dojencka in tko in pol je kr

slo.«

»Intenzivne priprave, obisk sprostitvenih vaj, predavanj o porodu, kako odpraviti strah

pred porodom, ublaZitev bolecin, masiranje presredka, priprava porodnega nacrta.«

Nobene posebne priprave na porod

»Nisem imela casa, ce bi pa ga, bi pa verjetn kaj razmisljala. Tolk sem mela dela tud
okrog selitve, pa Se tamala se je rodila stir dni prej, da res nism ni¢ utregnila

razmisljat.«
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»Sem komi cakala porod - vedno nama bo ostal cudez rojstva v najlepsem

spominu...daaaaalec najlepsi trenutek v mojem Zivijenju.«

»Na porod se nisem nic¢ kaj posebno pripravijala. Veliko sem brala razne knjige, najvec

pa sem izvedela na forumih in internetu.«

Nosecnost in porod sta lahko vir skrbi in strahu. Matere zanima vse, od tega, kako bo

potekal porod, do tega, kako bosta bodoca starSa opravila svojo nalogo starSevstva.

Pocutje v nosecnosti je lahko zelo dobro, pojavijo pa se lahko tudi manjSe ali vecje

zdravstvene tezave.

Strah, ki ga omenjajo intervjuvanke, je povezan predvsem z dejstvom, da se podajajo v
neznano, da ne vedo, kaj jih ¢aka, da si Se ne predstavljajo niti samega akta poroda niti

dejstva, da bodo postali starsi; strah je lahko povezan s isto eksistenénim vpraSanjem.

Pri nekaterih nosecnostih, ko vse poteka brez tezav, je to obdobje res obdobje lepega in

veselega pricakovanja.

Nekatere nosecnosti pa so povezane s slabim pocutjem, tako telesnim kot fizicnim. Tudi

osamljenost ni redek pojav v ¢asu nosecnosti

Bolniski stalez ni nobena posebna izjema v obdobju nosecnosti. Kar precej bodocih
mater prezivi dolo¢eno obdobje nosecnosti na bolniskem dopustu. To dejstvo je
povezano tako z naravo dela kot s sploSnim pocutjem nose¢nice in nenazadnje z njeno
zeljo.

K dozivljanju nosecnosti spada tudi priprava na porod, ki vsebuje priprave v obliki
raznih seminarjev o dihanju in telovadbo. Torej gre za projekt, kako ¢im bolje izpeljati
to obdobje, kako se maksimalno pripraviti na rojstvo novorojenca. Kako Zenske
reagirajo ob spoznanju, da so nosece oziroma kako pri¢akujejo svoje dojencke, pa je
bilo moje naslednje vpraSanje, ki sem si ga zastavila ob analizi. Sprejetje nosecnosti je
lahko vir navduSenja in veselja, ¢ustva pa so lahko tudi druga¢na. Nekatere matere ne

obcutijo nobenega pretiranega navdusSenja, samo sprejmejo dejstvo, da so nosece.

Nekatere matere obcutijo strah in negotovost, zanima jih, ¢e bodo sposobne opravljati

tako odgovorno nalogo.
Nekatere matere pa so ob dejstvu, da so nosece, totalno Sokirane.

Zenske se posluZujejo najrazli¢nejsih metod za pripravo na porod, med katere sodi tudi

prebiranje knjig in brskanje po internetu ter klepet na spletnih forumih.
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5.3.3 Pocutje matere v porodnisnici in prve dni doma

Tretja tema opisuje materino pocutje v porodnisnici, ki je vezano tako na odnos osebja
do nje kot tudi na obiske, predvsem pa je v veliki meri pogojeno z uspesnostjo dojenja,

kar bom podrobneje opisala v naslednjem poglavju..

Odnos osebja je korekten, prijazen in Zeljan pomagati

»Ja sestre so mi tm pomagale.«
»Pa je prsla ena sestra, pa je rekla, gospa vi se pomirte, vi morte bit sproscena.«

»Tud ta prvic k sem se Sla tuSirat in sem skup padla, so me sestre ven zvlekle iz
kopalnice, so me pol tud bl merkale, pa tud une, k so ble z mano v sob. Ce mi bo slabo,

naj sam povem, pa bodo one poklicale pomoc. Tko fajn.«

»V bistvu zelo uredu. Mal sem mela veze. Moj sodelavec je brat od vodje oddelka v
tretiem nadstropju, oddelek C in Ze nasplosno je ta oddelek znan da je zelo uredu. Sem

pa slisala marsikaj, po drugih oddelkih, ja.«

»Osebje je bilo zelo prijazno in so se res potrudile, da so nas naucile vsega potrebnega,
tudi tega, kako laZje podreti kupcek, kako premagati krce v trebuscku, kako otroka
uspavati, in Se bi lahko nastevala. Nasveti, ki jih po mojem mnenju ostale mamice na v
porodnisnici ne dobijo, saj prezZivijo tam le pet dni, me pa smo bile pri nasih malckih

minimalno deset dni.«

»Prvi vtis v porodnisnici Izola je bil dober, pomoc sester pa uredu.«

»V porodni pa lahko recem vse pohvale vsem osebju.«

»Osebje zelo prijazno, proti pricakovanjem, «

»Clo dudo mi je sestra prnesla, ceprav pravjo, da ne smejo met dude. Ful, ful uredu.«
Matere so pricakovale ve¢ od osebja

»Ker je bil ravno vikend, se s psihologinjo nisem mogla videti, do ponedeljka pa se je
moje psihicno stanje Ze precej izboljsalo. Mislim, da bi moral biti ob vsakem casu

dezuren psiholog, saj sem prepricana, da ima podobne ali tudi hujse tezave Se kaksna
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mamica. «

»Osebje v porodnisnici - ni¢ posebnega, lahko bi bile prijaznejse sestre.«

»Sestre so bile sicer Se kar v redu, vendar pa o dojenju nimajo pojma in mi niti ena

(vkljucno z zdravnico) ni znala pomagati pri zacetku dojenja.«

Nezadovoljstvo z odnosom osebja

»Prvic, pr tavelki, porazen. Une sestre so tko prhajale notr, da te je skor odnesl, a ves,

ta drugic pa sem bla na drugmu oddelku, je blo pa misim, supr.«

»Jest bi lohk rekla bol slab k ne. Premal se mi zdi, da se ti posvecajo, mogoce je odvisn
tud od oddelka. Lahko bi rekla, da dve sestri sta bli krasni. Sam tko je, k ti pozvonis,
nikol ne pride ista. Se mi zdi, da bi bolj mogl bit pozorni. Vem da majo velik dela,
ampak vsaka mamica je mal drugacna. Enim tud takoj stece dojenje, drugim pa ne, a
ne. Se m i zdi, da bi se s tistim mamicam, k jim ne gre, pa lahko mejckn bolj mogli

posvecat.«

»Grozen, malomaren, tud ni izgovor, da je kr naenkrat prevec porodnic. Sej bi moral bit
usposobljeni tud za to. Pa to, da je treba sparat na plenicah, pa na oblekcah pa na vseh

otroskih stvareh. Najraj bi vidl, da je otrok cel dan v eni plenici.«

»Komsi-komsa, nekatere babce bi lahko ponovile nekatere lekcije prijaznih odnosov s

strankami. «

»Osebje je bilo pa z odnosom do pacientov na totalni nuli. Mi je blo Zal, da nisem Sla v

MB.«

»V bolnici mi ni bilo fajn, nisem navdusena nad zaposlenimi niti nad odnosom in komaj

sem cakala da pridem domov.«

Odnos osebja v porodnisnici je prijazen, korekten, sestre so pripravljene pomagati in
ustre¢i materam. Je pa res, da so vcasih pricakovanja mater o tem, kaj lahko oziroma bi
morala porodnis$nica ponuditi — strokovno pomoc... vecja, kot so je deleZzna. Vendar, na
drugi strani, matere govore o svojem nezadovoljstvu z odnosom, o pomanjkanju
pozornosti in podpore osebja v porodnisnici.

Ena od mater govori o pri¢akovani konkretni pomoci psihologa, predvsem zaradi

psihi¢nih tezav, ki pa je ni dobila takrat, ko jo je potrebovala.
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Ena od anketiranih mater navaja tudi problem pomanjkljivega znanja osebja o dojenju.

Obiski v porodnisnici so mi bili v veselje

»Ja komi sem cakala da pridejo. Sej jih je kr velik prslo, pa nism bla nikol zmatrana.«

»Ja, ja sem imela. Moz, pa mama. Ja vesela sem bla ful. Sam ta velka, k je bol Ziva, pa

je skakala po postelj, me je mal znervirala, sem bla mal sitna, pol je blo pa uredu.«

»Ja, prau uredu mi je blo, k so me prsli obiskat.

V bistvu uredu, ker so prisli prve dni, ce bi pa prisli tretji dan, se pa ne bi po moje

dobro pocutila. Pa prsli so bolj iz moje strani, k jim zaupam.«
»Obiski so bili dovolj ¢asa in sem jih bila vesela.«

Obiski so mi povzrocali napor in neugodje

»Mi ni blo glih fajn, ker so me vsi tko gledal, joj kok si boga, pa tko no. Sej prsli so sam
moji pa Dejanovi starsi, pa brat z druzino je prsu. Niso vsi na kup prsl. Prav komi sem
Cakala, da bo ura tri, da pridejo. Mi je blo pa fajn, k smo se dobr razumele u sob, ena

pa k je mela druga otroka, pa je povedala, kako naj prstavljam, pa tko no, fajn.«

»Ja moz je hodu. Ja mela sem jih. Pa tasca, pa tko. V bistvu mi je blo to ful naporno,
sem b la vesela, sam k so $li, pa me je spet tista Zalost. Vse sem tko s strahom dojemala.

Nism bla tko sproscena, bl sem gledala Vida pa sebe.«

»Takoj po porodu se je na obisk napovedala prakticno cela Zlahta, celo tisti, s katerimi
se nismo videli zZe vec let. To je bilo popolnoma odvec. Nekateri od njih so bili tudi
skrajno nevljudni, celo nesramni — jasno spet po moji strani ( ne morem verjeti kaksni

ljudje so moja zlahta), po mozevi strani so bili vsi v redu.«

Omejitev obiskov

»Za namecek pa so v porodnisnici Se omejili obiske. Hvala bogu obstajajo mobiteli!«

»Edina tezava so bili obiski, saj sem sobo delila z mamico, ki je imela vec tezav pri
okrevanju po carskem rezu, pa Se virus gripe se je pricel Siriti, tako, da je ocka videl

sinka le 2x.«
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»Obiski - to mi je vsec, da so omejeni le na popoldan, ampak sem pogresala partnerja in
on mene ter dojencico. Mislim, da bi moral biti obisk partnerju dovoljen preko celega

dneva ali pa vsaj vec¢ casa npr. od 12ih- 18ih.«

Obiskov v porodni$nici se matere veselijo, vendar lahko predstavljajo velik napor tako

za mater, dojencka kot okolico — druge mamice v sobi, Se posebej, ¢e jih je prevec.

Omejitve obiskov so lahko zoprna re¢ v primerih, ko je partner zaposlen tisti ¢as, ko so

v porodnis$nici obiski.

5.3.4 Dojenje

Ta tema sodi tako v poglavje o pocutju matere po porodu kot tudi k stiskam mater po
porodu. Zaradi obSirnosti in pomembnosti, ki ga dojenje dobiva v nasi druzbi, pa sem se

odlocila za samostojno poglavje
Dojenje je steklo brez vecjih tezav
»Dojenje je na zacetku steklo, vsaj s tem nisem imela problemov.«

»Toda, kljub vsem teZavam je dojenje tokrat steklo. David je lepo sesal, mleka je bilo

vedno vec in pridobival je na tezi.«

»Dojenje je steklo se kar dobro, ceprav sem otroka na eni dojki napacno pristavljala kar

je povzrocilo regade na bradavici in s tem kar bolece dojenje vsaj 14 dni.«

Z dojenjem sem imela veliko tezav

»Lucijo sem dojila z nastavki, pa jih nism prala, k nism vedla, pa se mi je zagnojil, pa
sem mela v dveh mescih stir mastitise. Pol k pa mi je stekl, k sem dala tiste nastavke dol,

me je pa zdravje usekal. Sla sem na tablete pa sem mogla nehat dojit.«

»Pri dojenju sem mela zlo, zlo velik tezav, ker tamal ni hotu prav tko zagrabt joske in
smo se pol zlo matral in tud v bolnic so eni rekl, da naj pustim dojenje, eni so rekli ne,
eni so rekli, da naj dojim z nastavkom, eni spet neki druzga, tko da sem bla pol Cist

zmesana.«

71



»Imela se tezave z dojenjem, ker je ona skoz spala. Zgeckal smo jo, dokler ni ratala
imuna na to, pol pa smo jo previjal umes. Na eni strani se jo podojila, pa sem jo sla
previt, da se je spet zbudila, pa da se je pol najedla, pol je pa spet zaspala. Je pa kljub

vsemu napredovala na tezi, kr mal prevec.«

»Kaj pa vem. Sploh nimam obcutka, a sem mela al ne kaj tezav. Po moje je povsod tako.
On je imel takoj tist refleks in je zagrabu. Pol, ko sem pa gor prisla v oddelek, celo noc¢

Jje hotu pri men na joski bit. Skoz, drugac je pa jokal in nisva mogla drugac.«

»Tko da sva se dojila po ene petnajstkrat na dan. Sem prav Stela. Na uro pa pol, pol
ure, dve uri. Sesal je pa tud ene pol ure, ampak, a ves, preden se ti, ko se ti sprosti, ko
se mi je lih sprostil je on nehal, ker se je zmatral. In je blo stalno tako, da je bil on skoz
lacen, a ne. Dodajala mu nisem, bolj sem se matrala s tem, da sem mu ¢imveckrat dala
svoj mlek. Bla sem ful zmatrana, tko da sploh nisem mogla nic mislt, obcutkov tud glih
nisem imela. Véasih sem imela vsega poln kufer, tko da ko nisem mogla vec, sva kupila
pumpco, pa sem si crpala. Ampak se splaca, se nic ne kesam. Sam sem bla pa cist, oci
sem imela cist rdece, polne vode, zenice so ble skoz iste, sem mislna, da se sploh ne

bodo vec spremenile. Kr trde oc¢i sem imela. Pa noge so me bolele, pa shujsala sem.«

»Dojenje nama ni 5lo. Dojencica se enostavno ni Zelela hraniti. Ali je narobe zagrabila
bradavico, ali je enostavno samo visela na prsih, ni pa sesala. Zaradi tega je zgubljala
na tezi in sva morali po dveh tednih doma na pediatricni oddelek. Poskusali smo tudi s
hranjenjem po steklenicki, po Zlicki,... ampak enostavno ji ni bilo do tega. Dojenje
nikoli ni teklo gladko, vseskozi so bile tezave. Sem jo polno dojila, ampak pri tem je bilo

veliko trpljenja. Razpokane bradavice, bolece prsi, mastitisa, vnetja...«

»Tezava je bila tudi z dojenjem, saj mi sestre niso prav veliko pomagale, razen ena, ki
jo moram pohvaliti, saj je ugotovila, da potrebujem nastavek, mi ga je tudi prinesla in
takrat je dojenje steklo (bilo pa je to 4 dni po CR, tako, da so bile bradavice bolj

poskodovane, kot bi bilo potrebno).«

»Potem so se zacele tezave z dojenjem. Najprej mleka ni bilo, potem je bil naval tak, da
Zala ni mogla sesati. Zelela sem si samo domov, ko pa sva z mozem Zalo res prinesla
domov, sem zelela nazaj. Koga bom poklicala ponoci, ko male ne bom mogla pristaviti?
Prisla je patronazna in ugotovila, da Zala izgublja na tezi. Treba je bilo dodajati

prilagojeno mleko po flaski, saj pri meni ni dobila dovolj. Tri mesece sem kombinirala
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dojenje in dodajanje, si mleko iztiskala, pila ogromne kolicine caja za dojenje, pa ni

slo.«

Malo je srecnic, ki jim dojenje kar takoj stece. Najveckrat se zgodi, da imajo matere
tezave s pristavljanjem otroka, z vnetimi bradavicami, tudi z mastitisom, tezave imajo z
uporabo nastavkov, soocajo pa se tudi z neizmerno utrujenostjo, ki je posledica stalnega
pristavljanja in dojenja, celo po petnajstkrat na dan oziroma kombiniranja dojenja in

dodajanja.

Slabi obcutki zaradi tezav z dojenjem

»Ja, ni zagrabla. Imela sem obcutek, k da jaz ne znam, k da ne znam pristavt dojko, ne

da ona noce. Jest da sem ta krive.«

»Pocutla sem se odvrnjeno, kaj jaz vem. Vsi so tm otroc jedl, sam nasa pa ni. Pocutla

sem se, kako da nism taprava mama.«

»Jest sem bla zlo nesrecna v porodnisnici, predvsem zaradi tega dojenja, ker sem cutla
da sem sama sposobna dojit in da lahko dojim, tm pa imajo tiste svoje nacine, ces tko
pa tko naj bi se dojilo. Nism je smela u sede dojit, men je pa ¢e sem sedela najbl jedla.

Tko da sem bla najbl srecna, k sem domov prsla, pa je ona zacela lepo na tezi dobivat.«

»Seveda se je psihicno stanje odrazalo tudi na kolicini mleka, kar je moje razpolozenje

Se poslabsalo.«

Kot vidimo, se matere sreCujejo z obcutki nesposobnosti, zavrnjenosti, neznanja in
krivde zaradi neuspelega dojenja in posledi¢no slabSega psihi¢nega stanja, ki povzroca,

da se tvori Se manj mleka... pa smo spet na zacetku.

Dojenje ni steklo

»Men je blo vazn, da je otrok sit, da ne hujsa in da ne zboli.«

»Dojenja se nisem lotila iz dveh razlogov. Prvic, ker sem imela premalo mleka in sem se
odlocila, da si ga bom raje iztiskala. Drugi razlog pa je bila Zelja po cimprejSnjem
odhodu domov, katerega pa bi dojenje verjetno premaknilo za kaksen dan, ker otroka ne

bi toliko pridobivala na tezi.«
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»Rodila sem z vakumom, zato so mi ga odpeljali za 24 ur in bilo mi je grozno ker ga ni

bilo ob meni. Tako nama tudi dojenje ni steklo.«

»Sem se pa Ze pri Zali odlocila, da v drugo ne bom komplicirala. Ce ne bo $lo polno

dojenje, bomo takoj zaceli s flasko.«

Dojenje, ki je v svoji izvirnosti tako nekaj naravnega in normalnega, pa v danasnjem
casu, ko so pritiski druzbe tako mocni in ko je zdravstvena doktrina namenjena

izkljuéno dojenju, prinasa veliko stisk in travm mladim materam.

Danes si skoraj ni mo¢ predstavljati, kako so v€asih ze majhne puncke, dekleta, Zene,
tete in mame opazovale dojeCo mamo, jo vzpodbujale in ji pomagale. Danes pa¢ ni
mozno opazovati nekoga pri aktu dojenja, tako da se zenska sreca z dojenjem Sele pri
svojem otroku.

Tezave z dojenjem se zacno ze v porodniSnici, posebno ¢e ni moznosti naleteti na
prijazno osebje, ki bi veckrat pomagalo pri pristavitvi in vzpodbujalo.

Dojenje je zahteva, ki jo je treba dobro izpeljati. Ce ne gre, si »kaznovan« Ze v
porodni$nici in ostanes tam $e kak dan dlje. Prihaja do stisk, razocaranj, mati podvomi o
lastni uspesnosti in sposobnosti nahraniti lastnega otroka.

Mati se trudi in trudi, dneve prezivlja v kr€u, otroka drzi v naro¢ju cel dan in ga

prestavlja iz ene dojke na drugo.

Da ne bi dojila, je skoraj nemogoce, saj jo na vsakem koraku doleti vprasanje — dojite

ali ne?!

Seveda psihi¢no stanje naredi svoje in mati je spet v zacaranem krogu.
5.3.5 Stiske mater po porodu

Stiske mater, ki se kazejo kot pretirana obcutljivost, jokavost in otoznost, so pogost
pojav prve dni po porodu, mnogokrat pa jih zasledimo tudi kasneje v obliki raznih

strahov in depresij.

Jokavost in otoZnost kot spremljajo¢a pojava poroda v prvih dneh v porodniSnici

»Mal sem jokala, nekje je blo tud veselje. K je mami prsla, pa k so obiski prsli je blo

uredu. Pa pol k sem crpala mlek je blo tud uredu. Pac ce ne gre, ne gre.«
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»Ja, tazadn dan k nism smela domov sm bla ful Zalostna, k sva mela obletnico poroke,
pa je rekla, ja gospa, boste pa Se en dan not. Kriza, jokala sem, ker une k so isti dan
prsle v sobo, so sle lohk domov. Jokala sem sicer sam eno uro. Jokala sem res sam zato,

k nism smela domov.«

»Jokala sem, zakaj si ne znam povedat. To je enostavno kr tekl. Sem kr velik casa

Jjokala.«

»Ja, teme, predvsem teme me je blo strah. Bla sem tud sama u sobi. Najprej smo ble tri,
pol so Sle pa une domov, pa so me dali zraven ene, pol je Sla pa Se ona domov in pol

sem bla sama. Tisto me je pa pol Cist, Cist ubijal.«

»Ko sem ju po tednu dni dobila na oddelek, sem doZivela dokaj hud napad poporodne

stiske. Dva dni sem prezZivela objokana.«

»Peti dan sem prvic videla svojega sinka (Se to sem si le s teZavo izborila, saj ne bi
smela zapuscati sobe). Ta dan je bil tudi prvi dan, ko sem jokala brez kakrsnegakoli
razloga. Tako obdobje nenadzorovanih izbruhov jokanja in zZalosti me je drzalo dobrih

14 dni.«

»Z Zalo sva bili v porodnisnici 6 dni in v tem casu sem ogromno prejokala, saj so mi

hormoni ves cas nagajali.«
»Psihicno zadnjo noc cisto na podnu, ful sem zelela domov.«

Vemo, da je poporodna otoznost precej pogost pojav, saj jo dozivi osem od desetih
zensk, vendar skoraj vse so na ta pojav v svojem zivljenju skoraj nepripravljene. Mnoge
matere jokajo, ker si Zelijo ¢imprej domov. Tem obcutkom se v€asih pridruzi tudi strah,

posebno ¢e mati ostane v porodnisnici sama v sobi, potem ko »cimre« oddidejo domov.

Jok pa je k sre€i povezan tudi z veseljem, kar lepo pove ena od mater: »Jokala sem od

srece, k sem lohk sla domov.«

Jokavost po porodu je povezana z novim nacinom Zivljenja

»Jokala sem pa tud, k sem prsla domov... jok, omare so mi zadisale.«
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»Jest sem kr jokala, k je ona jokala, pol pa sem vidla, bl sem jest jokala, bl je ona

jokala. No nism jokala skoz, sam na zacetku, pol pa sem se pocas navadla.«

»Pr tavelki sem bla kr depresivna, k je skoz jokala, zdej pa pr tamal sem pa kr vesela,

da mal joka, da nardi darmar, da tavelka ve, da jo imamo.«

»Prvi dnevi so bli grozni. Velik sem jokala, k se mi je zdel, da sam dojim, in sam
previjam, Vid je tud sam jokal, pac ker je tud mami sam jokala. Zlo malo je spal cez dan
Zdel se mi je, ker je pac neki novga, da se vse sam okrog njega vrti, pa sej se je tud res,
ampak se ocitno s tem nism mogla sprjaznt, k sem bla tolk let sama. Pol pa kr naenkrat
taka sprememba, k dejansko te rabi no¢ in dan. Sekunde in sekunde, pa pol vids da je to

to. Rabis nekaj casa.«

»K sem prsla domov s tamalo, je bil to zame cist nov zivljenje, vse je blo na nov. Jest
sem takrat prvic prsla u opremljen stanvanje, ker k sem sla rodit, so ble notr sam
omare, ne postle ne nic¢ in sem dobla u tistih parih dneh otroka in nov stanovanje in

nekje drugje za Zivet in je blo treba kr neki casa, da sem se navadla.

Hudo mi je blo sam zarad tega, ker sva ble skoz same. Nism se lih jokala, sam ni mi blo

dobr.«

»Kr ena napetost je bla, tamal je jokal, kr naprej dojit, pa ni blo tistga sproscenja, k je
blo prej.«

»Vse skupaj je za mano prislo nekako tri do stiri dni po porodu. Lahko recem, da sem
bila depresivna. Bilo je vec dejavnikov in na koncu sem bila psihicno Ze cist na tleh. Kot

prvo

sem bila zelo raztrgana in prerezana, kar me je 2 tedna tako bolelo, da sem komaj
hodila, kaj Sele da bi se vsedla. Se zakasljat nisem smela, ker mi je vse na Sive
potegnilo. Ce sem Zaro drzala v narocju... jo skorajda nisem prva dva tedna, ker me je
Ze majhna teza pripomogla k temu, da me je dol bolel. Skratka najvec sem bila zaradi
tega Cist psihicna. Ce je fant kaj

napacnega rekel, sem takoj Zivéna ratala, vecinoma sem se pa samo jokala. Potem pa
plus Se to, da sem bila prvi mesec dotalka neprespana. Hcerka je imela zmesani ritem,
tako da je ponoci bedela, podnevi pa spala.Zacele so se razno razne skrbi, skratka prvi

mesec lahko recem je bil dotalka porazen.«
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Obcutki mater po porodu so raznoliki, skupna pa jim je sprememba razpoloZenja,

utrujenost, pa tudi depresivnost.

»Sem mislna da mam depresijo, k sem se skoz drla na Slavca k jehovce, pa sem misina da
je zmano neki narobe, k se prej nism nikol drla. Vedno sem bla flegma, zdej sm bla pa

tko obcutljiva.«

»Ja, dolgcas pa mi je blo. K je tamala zaspala, bi rada vidla, da bi bil kdo zraven mene,

da bi se s kom kj pogovorila, pa ni blo nobenga nikjer.«

»Ja pr tavelki, k smo prsli domov iz porodnisnce, me je moz najprej nadru, zakaj se tko

pogovarjam z osebjem v bolnci. Pa sva se skregala, k sploh nism vedla kaj misl.«
»Jok. Ja, kr tle sva lezala, pa smo bli kr trije. Kr mali je spal, pa smo bli kr trije.«

»Veselje, sreca, utrujenost, stiska, tesnoba, Zalost, depresija...: vesela vcasih utrujena

in seveda srecna.«

»Pr ta veliki me je sam bremenil da sem nesposobna. Pol pr tadrugi sem bla pa tko

vesela, pr ta prvi je blo pa tko ves, tist, k je zmeri neki novga. Ves, otrok ni igraca.«

»Jaz pa z otrockom v narocju skup padam.«

»V tem casu sem bila Zivcna in sploh nisem uZivala v svoji novi vlogi. Potem pa sem se
odlocila, da neham muciti sebe in otroka in sem zacela hraniti samo po flaski. Kaksno
olajsanje! Sele po treh mesecih sem zacutila ljubezen do malega bitjeca, na katerega

sem prej gledala kot na parazita, ki me pocasi, a vztrajno sesa. Groza!«

»Depresije nisem imela, sem pa ene trikrat kar sedela doma na kavcu, skoraj cel dan sem
samo dojila, komaj sem lahko kaj pojedla (partner je Sel po dveh tednih v sluzbo in sem
bila za vso gospodinjstvo sama) in sem samo dojila, sedela in jokala... potem pa sem
pogledala angelcka in tiste njene velike oci in sem hitro ugotovila, da me potrebuje in
sem takoj prisla k sebi. Mi je bilo tezko, ampak sem vedno in brez obotavljanja naredila,

kar je bilo treba (sem jo dojila, crkljala).«
»Prve mesece sem bila zelo depresivna, utrujena, nasrsena, jokava, nemogoca.«

»Predvsem ponoci sem bila zelo utrujena.«
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Strahovi mater po porodu izvirajo iz bojazni ali otroc¢ek diha

»V spanju sem skoz slisala jok, pa sem se skoz zbujala in skoz hodila gledat al diha. Pa
sem jo mejckn porukala, pa vseen nism spala kr neki noci. Pol pa k sem vidla, de se

zbuja na tri ure, sem se umirila in si rekla, k se je zbudila, zdej je pa Ze Ziva.«

»Ta prve héere sem blat ud vesela, sam celo noc¢ nism spala. Skoz sem jo hodila gledat,
Ce diha, ce spi, ce je na hrbtu, na trebuhu, mislm skoz sem hodila. Ampak sem jo pa
mela bolj po vojasko, a ves tko, na tri ure in pol jest, pol u postlo, ce bo jokala, mal ven,

potolazit, pa takoj nazaj v postlo.

Pr tamal pa sploh ne kompliciram.«

»Ja, vse me je bremenil. Jest sem hodla skoz gledat, a diha, a je pokrit, a ga zebe, kdaj
se bo zbudu, v bistvu to noc nism nic spala. Pa ne sam to, tud pol naslednje. Zdej sem se

pa kr mal navadla.«
»Ja, ¢e diha al ne, to me je ful bremenil, druge stvari pa ne.«

»Poporodno obdobje je bilo zaznamovano s strahom, da dojencek ne umre v posteljici,
da ni sit, da ga ne zebe, ampak vse v okviru normalnih strahov, saj sem se vedno imela

kam obrniti po pomoc.«
Strahovi mater so pogojeni tudi s vprasanjem ali bo kos novi nalogi

»Ko je prisel dan odhoda domov, me je sprva zopet prevzel obcutek evforije, ki pa se je
podobno kot novica o nosecnosti postopoma prelevila v strah glede tega, kako bom

zmogla doma.«

Jok je pogost spremljevalec obdobja, ko matere pridejo domov iz porodnisnice, ko
ostanejo same, ko morajo prevzeti skrb za otroka in druzino. Prve no¢i doma so sploh
zelo naporne, saj se mnoge matere obremenjujejo predvsem s tem, ali njihov otrok sploh
diha. Namesto da bi pocivale, ne zaspijo in hodijo preverjat svojega otroka.

Svoje naredi tudi utrujenost, nenehno dojenje in previjanje, neprespane noci in dejstvo,

da se vse vrti okoli novorojencka.
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5.3.6 Dozivljanje materinstva in partnerstva

Sesta tema, ki jo raziskujem, je doZivljanje materinstva in partnerstva. Zanimalo me je,
kako matere dozivljajo svojo novo vlogo in kaj se dogaja v partnerstvu s prihodom

novega druzinskega ¢lana.

Materinstvo je nekaj najlepSega, ceprav mnogokrat izredno napornega

»Navadt se moras na to, mal ve¢ elana, skrbet moras skoz zanjga, se ti kr obrne
Zivljenje. Prnasa pa mi veselje, ni obremenitev, samo je pa odgovornost, a ne. Zelis mu

vse najboljs, ne. Pol k je pa varstvo je pa sploh hudo.«

»Najlepse kar se ti zgodi - véasih naporno, a vedno osrecujoce...me je pomladilo.«
»Krasno in nekaj novega.«

»Materinstvo - nekaj najlepsega.«

»Kakor kdaj, vcéasih kot nekaj zelo lepega, vcasih pa kot hud napor, vecinoma pa kot

nekaj normalnega.«

»Kot najvecji cudez na svetu.«

»Lepo, hkrati pa zelo naporno, na momente se sprasujem, ce bom zmogla ...«
»Cudez, ki ga ne mores opisati, ampak samo doZiveti in obcutiti.«

»Sedaj je materinstvo zame nekaj najlepSega na svetu, vredno vsakega trpljenja in muk,
odrekanja in neprespanih noci; ceprav teh besed v prvih treh mesecih nikakor ne bi

verjela nikomur.«

»Materinstvo je zame nekaj, o cemer sem sanjala od kar pomnim zase. Vse moje
otrostvo so se okoli mene rojevali moji bratranci in sestricne in ko sem jih opazovala,
sem vedno sanjala, kako bo, ko bom imela svoje otroke. To mi je res nekaj najlepsega,

kar se mi je lahko zgodilo.«

»DozZivljanje materinstva je cudovit obcutek, vsaj zame, ki sem si otrok res zelela, tudi

partner je nad otrokom navdusSen in s pravim veseljem se vracava k njemu iz sluzb.«
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»Lahko recem, da je materinstvo hudo naporna rec¢, ampak smeh in veselje otrok

odtehtata vse.«

V¢asih so pricakovanja prevelika

»Pricakovala sem naval materinskih custev, ki jih navajajo mnoge knjige in revije.

Vendar sem po rojstvu zacutila le blazenost, ko so bolecine ponehale.«

»Potrebovala sem kar priblizno dva meseca, da sem se privadila novemu nacinu
Zivljenja. Predvsem mi je tezavo delalo dejstvo, da moram sedaj vse svoje potrebe

podrediti otrokoma.«

Materinstvo je nekaj lepega, obenem pa predstavlja nov zacetek, zacetek odgovornosti.

Prav tako je povezano z napori, utrujenostjo, bojaznijo, da mati ne bo kos svoji nalogi.

Pricakovanja pa so vcasih le prevelika ali celo izkrivljena in lahko materi povzrocajo

dodatno breme ali stisko.

Partnerstvo se je spremenilo, je lepo, a treba se je zanj truditi

» Kar se partnerstva tice, se nama zdi, da naju je Ema dopolnila. Se vedno se dobro
razumeva in najlepsSe nama je, da lahko vse te trenutke deliva tudi z njo. Mogoce je res
malo manj casa za trenutke v dvoje, ampak si jih najdeva in si vzameva tudi cas, ko

Ema spi.«

wZaenkrat nama z mozem uspeva ohranjati partnerstvo na zadovoljivi ravni. Zavedava
se, da brez partnerskega odnosa ne bova dalec prisia. O tem sva se pogovarjala Ze v
casu nosecnosti in se odlocila, da si vsake toliko casa vzameva nekaj casa samo zase. V
tem trenutku je to le kaksna urica zvecer in vsake toliko casa kaksna kino predstava, pa

vseeno. Trudiva se tudi obdrzati prijateljstva.«

»Odnosi med nama s partnerjem so se spremenili. Jaz sem bila vse preve¢ zascitniska,
on pa je hotel, da bi Ziveli normalno kot vsi, ki so kdaj dobili otroke. Kljub nenehnim
dopovedovanjem, kdo od naju ima prav, sva skupaj kar dobro zvozila in se Se kar hitro

navadila na vlogo starSev. Na sre€o imam partnerja, ki se je trudil in mi stal ob strani.«

»S partnerjem se dobro razumema. Med nama ni ni¢ drugace, Se vedno se imava rada

oz. skoz boljs, dobro se razumeva, podpirava, veliko se pogovarjava,... seveda pa se je
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Zivljenje zacelo vrteti vse okoli hcerkice. Imava tudi dosti casa zase oz. si ga najdeva

takrat ko ona spi.«

»V samem odnosu se ni bistveno spremenilo, saj sva bila z mozem pripravijena na
prihajajocega clana in na nocno dojenje in s tem kronicno utrujenost. S skupnimi mocmi

sva premagala vse tezave.«

Partnerstvo se niti ni spremenilo

»Ja, mislm, vse je isto, sam dost ve¢ pomaga, pac, k je reku, da morm pocivat.«
»Konstantno isto. Jest sem isto kuhala, prala, isto smo se kregal.«

»Kaj pa vem. Niti ne. To je lohk dolga zgodba. To je zgodba zase. To je cist drugo.
Tezko odgovorim. Spremenil se je sam to, da prej, ¢e njega ni blo doma zvecer al
kadarkol, sem jest lohk Sla mirne volje tud s kolegico na pijaco, zdej pa pacne morem
iti. Zdej ma eden od naju eno dolznost, ta drug je pa nima. To se je spremenil. In

ponavad sem jest tista, k mam to dolznost.«

»Ja treba se je trudt, v bistvu zdele je zZe boljs, je zZe skor tko, kot je blo prej, ampak Cist
prej, se pa od utrujenosti in tega ne mores skoz posvecat, pa ti ne pade na misu, da bi
ga kej pocrkljal pa to, ne, pa z besedami. To velik pomeni pri partnerstvu. Partner je
sicer vse to ured sprejemal, sploh se ni pocutu, da bi bil zapostavljen, zato ker mi je
skoz pomagal pr otroku. Mislim, da je to vzrok. Ce bi pa on kr po svoje, ne, po bi se pa

res najbrz pocutu mal zapostavljenga. Tko pa bi jest Se vec dela imela z otrokom.«

V partnerstvu je Cutiti spremembe, a ne na bolje

»Ja. Sem prcakvala, da se bo, ampak me je vseen presenetl. To zdej razmisljam. Prej
itak nism porajtala, da sva se odtujila. Nekak sam te stvari se pol pogovarjas, ne,
kolkrat je kaku, otroske zadeve, no ampak bo. Mislm, kva naj recem. Nisva se vec
pogovarjala tolk, zvecer sem bla zmatrana, da sem sam dol padla, nisva se crkljala, tko
kt sva se prej no. Nism niti vedla, da mi to manjka, pa tud partner ni n¢ reku. Je pa

kasnej enparkrat reku, sej je itak tamal taglaven. Sam to je reku pol, cez pol leta.«

»Ja, ja, sigurno, k zdej je najprej Vid, pol pa ce je kj casa, ce ni mami prevec utrujena,
pa pride ati na vrsto. Ja sigurno se spremeni, definitivno. Sej mal sva o tem govorila,

ampak definitivno premal, k kaj jaz vem. V zacetku sem blat ko utrujena, da sem hodila
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s tamalim spat in pol krm al pozabi§ na partnerja, se mi zdi. Sicer on ni bil uzaljen
glede tega. Sej tud on je dal najprej Vidu lubcka, pol pa sele men, k je prsu domov. Pac,

mal se ti zasuce.«

»Na zacetku ni bilo casa mislite na partnerstvo, oba sva bila prevec zdelana, tudi moz je
po desetih dnevih staknil virozo od mene, tako da smo bili cist out, Se dobro, da so bili
starsi pri roki za pomoc. Kasneje, ko je moz zacel delati, pa so se zacel problemi tud na
tem podrocju, vcasih Ze tko neznosni, da sem razmisljala o tem, kam vse to pelje in ali

ima smisel ostati skupaj.«

»Ja, na spremembe sem bila pripravljena ,razen na to, da bom v glavnem sama in da se
bom morala znajt po principu »snadi se«. Mam pa obcutek, da me je moz pustil na
cedilu. Ko sem ga najbolj rabila, ga ni bilo. Hisa ne bi pobegnila, pa ce bi bila mesec

dni kasneje gotova, tud ne bi bil konc sveta.«

Po rojstvu otroka se vse obrne na glavo, partner je lahko prikrajSan za pozornost svoje
partnerice, saj je del njene ljubezni in energije presel od partnerja k otroku. Pomembno

je, da partner skuSa razumeti, kak$ne spremembe doZzivlja njegova partnerica.

Vendar se kljub temu dogaja, da se partner Cuti izrinjenega, saj pogosto ne ve, kako bi
bil lahko koristen, vsaj ne v prvih tednih, ko je otrok bolj ali manj odvisen od svoje

matere.

Matere se zavedajo, da je prihod druzinskega ¢lana prinesel doloCene spremembe v
partnerstvo, vendar se jim zdi, da bodo z malo ve¢ truda in utrganih trenutkov znale

poiskati ravnovesje v odnosu.

Nekatere matere govorijo o tem, da niti niso opazile posebnih sprememb v odnosu s
partnerjem, dvema se zdi, da partner malce ve€¢ pomaga; ena pa se zelo zaveda
odgovornosti do otroka in misli, da je otrok samo njena odgovornost, ne pa tudi

partnerjeva.

Za nekatere matere pa spremembe v partnerskem odnosu prinesejo dodatno obremenitev

in so vir novih stisk.

5.3.7 Podporna mreza in druZenje

Sedma tema raziskave se nanaSa na podporno mrezo, ki je v najzgodnejSem obdobju po

porodu zelo pomembna, saj so matere po vecini utrujene, saj dojencek zahteva svoje.
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Raziskovala sem, kdo je materi nudil pomoc¢ in podporo, ugotavljala pa sem tudi, kako

je z druzenjem mater po porodu.

Najve¢ pomoci in podpore mi je nudil partner
»Vecinoma je moz pomagu. Noben drug. Ne oce, ne mama, nic. Veliko mi je moz

pomagu. On mi je upral, zliku in skuhu. Vse mi je naredu. Tko da Se zdej to pocne.«

» Seveda na prvem mestu pa je moj fant, ki me vedno poslusa in to je najbolj

pomembno, da partnerja komunicirata.«
»Najvec mi je pomagal partner in moja mama.«

»Partner mi je stal ob strani, v hudih trenutkih me je znal potolaziti (me je napr. objel in

sem se pri njemu tudi malo zjokala, ce mi je bilo hudo).«

»Ob strani mi je stal partner in pa moja mama, tasca niti ne, Ceprav se v redu razumeva,

ampak je zelo zaposlena. Sem in tjia mi je tudi mama kaj skuhala.«
»Moz mi je bil v neizmerno oporo in pomoc.«

Pomoci in podpore sem bila deleZna s strani matere in tasce ali sestre

»Mami mi je tud nakuhala velik, tasca mi je nakuhala velik, aaa, tok da smo sam
pogrel, pa take stvari. Ja pomagal, misim, kadar so prsl na obisk je mami pospravia,

tolk da je tud Dejana ubistvu razbremenila.«

»Par dni je bla sestra tuki, potem pa mamica pa tasca mal. Po eni strani mi je blo dobr,
po drugi strani ne. Odvisno od osebe, k mi je pomagala. Sestro sem sama prosla , pa je
rade volje prisla. Pa mamica tud, tasco sem pa pol, k smo vidli, da je enostavno prevec
hudo, in da jest tud kuhat ne morem, prosli, u bistvu sem jo jest prosla, da pride

pomagat. Ni blo pa nobenga problema, ker je rada prsla.«

»Pomagat mi je prisla mama. Mama se je sama ponudla. Ona je Sparala dopust, zato

da si ga je takrat uzela, k sem jest rodila.«

»Moja mami mi je mal nosila fasngo, pa mal je pospravla, véasih a ne. Sicer je

zaposlena.«

»Prve dneve nama je na pomoc priskocila moja mami, ki je noro uzivala v vlogi babice.«
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»Po veC ur na dan sem se pogovarjala z mamico, sestro in najboljSo prijateljico in tako

prezivela te hude dneve.« potem pa nam je moja mami $e dva tedna dvakrat tedensko prinesla

juho in golaz.«
»Po porodu mi je najve¢ pomagala tasca ki zivi z nama.«

Pomoc¢ so mi nudili drugi (prijateljica, zdravnica)
»Vendar smo imeli krasno pediatrinjo, ki nama je zZe pri prvem obisku vse razlozZila in je

bila pripraviljena odgovarjati na vsa najina vprasanja. Tudi poklicala sem jo

nickolikokrat in vedno je prijazno odgovarjala na moje sume, vprasanja itd.«
»Kar se tice nasvetov pa kolegice in soseda.

»V glavnem punce na RR (klepetalnica na ringa - raja netu, opomba), ampak tudi tukaj
se pocutim kot outsider, ker nimam dlake na jeziku in povem kaj mislim. Nekaterim sem

prav kamen spotike in sem Ze marsikaj slisala na ta racun. Ampak to je bolje kot nic.«

»Drugace imam nekaj prijateljic, z njimi sem ves cas v kontaktu, tudi z mami se veliko

pogovarjam«

»Na sreco imam zelo razumevajocega moza, ki je ugotovil, da ne gre samo za
hormonske motnje in nama organiziral srecanje s terapevtko. Tako sva zadnja dva
meseca pred porodom hodila k njej. Ce nje ne bi bilo, ne vem, kako bi preZivela

nosecnost, porod, poporodno obdobje in kako bi preZivelo partnerstvo.«

Nisem bila deleZna nobene podpore in pomoci

»Z mozem sva bila vseskozi sama. Nisva imela nobene pomoci. Po enem mesecu sem

ostala z dojencico sama doma, moz je Sel nazaj v sluzbo.«
»Malo moz, ampak ni vredno omembe. «

Nisem iskala nobene pomoc¢i in podpore

»Ne, pospravljala sem tko kot prej, esm pa se mal bala, ker je v porodnisnici bla ena, k
se ni pazla, pa je zacela ful krvavet. Zato se nism hotla ful naprezaz, pa sm imela raj
razmetan. Sicer pa nism pustila, da mi mama pomaga, ker ma ona rada vse zglancan,

mene pa to mot.«

»Po pomoc se nisva zatekla nikamor.«
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»Druge pomoci nisem iskala.«

Matere so precej pomoci delezne s strani partnerja in svoje matere oziroma tasce, nekaj
pomoci jim nudijo prijateljice. Nekatere matere niso delezne nobene podpore in pomoci,
bodisi da jim je nih¢e ne nudi, oziroma nimajo nikogar, ki bi jim pomagal, bodisi si ne

zelijo nobene podpore.

DruZim se v podporni skupini
»Med drugim sem se zacela v naselju druZit, zacele sva se druzit v Ljubljani v zavodu

TAMAL-a, k je sicer trajal kr dolg casa, da smo se taprvic najdle, moja hci je bla stara

Ze skor pet mescev, k sem prvic prsla na druzenje.«

»Srecanja redno obiskujem, saj mi predstavljajo sprostitev, ker se lahko o vsem brez

zadrzkov pogovarjamo.

Vidis, da nimas samo ti teZzav ob razvoju svojega dojencka in v novo nastali druzini.

Nase nadobudneze skupaj obcudujemo in vzpodbujamo ob raziskovanju vsega novega.

Predvsem pa spoznas nove prijatelje in otrok spozna vrstnike.«

»Druzenje mi pomeni novo izkusnjo, s katero sem zelo zadovoljna, saj izvemo veliko

novih stvari, ki nam v Zivljenju Se kako prav pridejo.«

»srecanja nam razbijajo monotonost, saj z otroki prezivimo eno urico zelo koristno.

Otroci se privajajo druZenju s svojimi vrstniki, mamice pa izmenjujemo izkusnje.«

DruZim se z domacimi in prijateljicami in znankami
»Ne, najprej sem kr sama lutala okrog. Pol pa sem enkrat tm dol pr stadionu vidla eno
mamo z vozickom, pa sem Sla k njej, pa sem jo vprasala kaj ma, kolk je star dojencek, in

pol je rekla kje Zivis in pol sva se kr vsak dan duble, pa sva sle ven.«

»Druzim se ne, ampak k grem ven (v manjsem kraju), pride kaksna mama pa se kej

zmjenmo, pa greva na kavo. Mam pa tud ene dve prjatlici, k kdaj prideta.«

»Ja, najprej sem hodila k telovadbi s kolegico, k sva z njo ostale kr u stikih, pol pa ta

Zavod Tamala, pol sem se pa tle zacela druzt.«

»Tko bom rekla, k grem na sprehod, jih vidim, ampak prav druzm se ne. Tud eno sosedo
imam, ampak enkrat ena doji, drugic druga, ampak me ni¢ ne moti, da grem sama, k se

itak pogovarjam z Vidom, pa ga ven iz vozicka vzamem, k se noce prav rad vozt.«
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»Z mojo prjatlco, k ma dve puncki, z njo, pa moja sestra mi je pomagala pr tem, pr
dojenju, k ma tri otroke, k se mi je ustavlo in mi je svetvala kako naj, pa tolazila, pa to

in mi je zlo pomagala.«

»Pocasi spoznavam tudi mame dvojckov iz bliznje okolice. Izmenjava mnenj z njimi

moram reci, da deluje skoraj terapevtsko.«

»Druzila sem se bolj z domaci mi, sem in tja s kaksno prijateljico, ampak skupno veliko

manj kot pred porodom.«

Druzim se preko racunalnika

»Redno pa obiskujem MON, kjer v forumu "starsi dvojckov" najdem veliko koristnih

nasvetov in tolazbo, ko so dnevi bolj naporni.«

»Zelo veliko sem prebirala pisma na portalu Ringaraja, moram ga pohvaliti, ker je res

odlicen.«

Ne druzim se

»Nisem clanica nobene podporne skupine. Ce sem Ccisto iskrena, niti ne vem, da bi

obstajala kaksna podporna skupina v blizini nasega doma.«

»Samo na obisk sva hodila k mami in tasci. Pa Se to bolj redko. V glavnem sem bila
sama doma. Niti ne vem, ce pri nas v Ms kaj takega obstaja. Pa niti ne vem, ce bi sla.
Vsakemu razlagat o IVF in CR je tud naporno, pa nekateri se vedno malo posevno

gledajo na

take, ki so morali na IVF.«

Matere se druzijo v podpornih skupinah ali z domacimi in prijateljicami.

Zanimiv podatek je, da se nekatere matere zatecejo po pomoc¢ in podporo tudi na spletno
klepetalnico. Anonimnost na spletu jim omogoca, da lahko govorijo »brez dlake na
jeziku«, oziroma lahko vprasajo karkoli in dobijo odgovor od drugih mater, ki imajo
morda za seboj podobno izkusnjo. Razlog, zakaj se matere ne druzijo, pa je v glavnem v

nepoznavanju moznosti druZzenja v podpornih skupinah.
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5.4 Analiza delovanja Zavoda TAMAL-a 7 neposredno udeleZbo

Pri delu v nasem zavodu, ki je naravnan k podpori mladim materam, se sreCujem z
mnogimi tezavami. Delo na terenu od faze predstavitve programa do izvedbe, si
belezim. Na podlagi teh zapiskov sem analizirala delovanje nasega zavoda na Stirih
razli¢nih lokacijah: v Novi Gorici, v Novem mestu, v Grosupljem in v Ljubljani. Pri
analizi ljubljanskega primera sem dodala tudi odziv Zavoda med. over.net, ki se sreCuje

s podobnimi tezavami kot nas zavod.

1.primer: Nova Gorica

Ko smo se odlocili za izvajanje programa predavanj za bodoce starSe in druzenj za
matere po porodu, je bila zadeva sledeca. V vseh trgovinah z otroskimi oblacili, opremo
za dojencke in za bodoce matere so z veseljem vzeli letake o nasih dejavnostih. Prav
tako v knjiznici in mestni obCini, kjer so nam tudi oddali prostor (v knjiznici celo
brezplacno, saj je vizija direktorja goriske knjiznice Franceta Bevka ta, da Ze od malih
nog nudi prostor za male nadobudneze, ki bodo v nekaj letih potencialni bralci). Tudi na
CSD v Novi Gorici in v Ajdovs€ini so z veseljem podprli nase projekte in dovolili, da v
njihovih prostorih reklamiramo svoje dejavnosti. Zapletlo pa se je v zdravstvenem
domu Nova Gorica, kjer sva s prostovoljko na informacijah dobili navodilo, da se
morava obrniti na glavno sestro, ki pa ni dovolila, da bi na pano ob vhodu obesila nas
letak. Zelo sem bila zaCudena, saj v nobenem od zdravstvenih domov (izjema je ZD
Sigka v Ljubljani — o tem kasneje) niso odklonili nasih letakov. Prostovoljka Monika je
sicer ¢ez nekaj dni pred ginekoloSko ambulanto vseeno pustila nekaj letakov o
predavanjih, pred pediatricno ordinacijo pa nekaj letakov o druzenjih. Ob preverjanju
¢ez nekaj dni je ugotovila, da jih ni nih¢e odstranil, nih¢e pa nas tudi ni poklical, da bi
se pritozil.

Bili pa smo prijetno presene¢eni nad odzivom porodni$nice v Sempetru pri Gorici, saj
sta nam tako vodja materinske Sole kot primarij dovolila, da v njihovi ambulanti in na
oddelku pustimo letake. Ginekologinja, ki vodi Solo za bodoce starse, je rekla, da se
konkurence ne boji in da je prav, ¢e imajo ljudje moznost izbire. Primarij pa je dejal, da
podpira druzenja za matere z dojencki.

Hladen tu$ pa sem dozivela na patronazni sluzbi zdravstvenega doma v Novi Gorici, ki
ima sedez v novem domu, in ne tam, kjer smo pustili letake o druzenju mater z

dojencki. Po telefonu sem govorila s sestro iz patronazne sluzbe in jo prosila, ¢e je
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mozno, da ob obisku porodnice na domu izro€ijo na$ letak o druZzenju mater. Tej sestri
se to ni zdelo ni¢ spornega, zato je pristala, da prostovoljka prinese letake. Prostovoljka
Monika je to nekega petka (12. 05. 2006) tudi storila, in me takoj po oddaji letakov
poklicala, ter povedala, kako grdo so jo gledali in napadli, ¢es kaj se gremo. Seveda sem
takoj poklicala, da pojasnim vso zadevo (nenazadnje je bila dogovorjena). Tudi sama
sem naletela na buren odziv. Nisem govorila s sestro, s katero sem bila dogovorjena,
ampak z drugo patronazno sestro, ki pa je hotela vedeti, kaj sem po izobrazbi, in poznati
potek dela oziroma vsebino pogovorov na druzenjih. Ko sem ji predstavila nekaj tem,
me je zbadala, da so za te teme odgovorni strokovnjaki, pa drugi strani pa je govorila,
da strokovnjaki iz vrtca pritiskajo na mame, saj Zelijo ¢imvec otrok ¢im prej v vrtec. Ti
isti strokovnjaki odtujujejo otroke materam, ki postajajo vse bolj umetne matere, dobre
le za to, da rodijo, ker drug tega pa¢ ne more. Ocitala mi je, da skuSam matere iztrgati
iz obroCa razSirjenih druzin, jih enkrat tedensko zvabiti stran in z njimi klepetati.
Namesto da bi se matere obracale na svoje tasc¢e, bodo sedaj hodile k meni, ki bom ali
pa ne bom na razpolago. Mojih argumentov ni bila pripravljena sprejeti, cutila sem neko

jezo, no, kljub vsemu pa je obljubila, da bodo letaki romali v roke mamicam.

Nekaj dni po tem dogodku pa me je poklicala pediatrinja iz tega zdravstvenega doma,
¢es da se patronazne sestre obracajo na njo z zahtevo po pojasnitvi naSega dela. Prosila
me je, ¢e bi lahko organizirala sestanek za pediatre, ginekologe in patronazne sestre, na
katerem bi predstavila svoje delo in svojo vizijo oziroma vizijo nasega zavoda, zgolj
zato, da bi lahko starSem odgovorili na postavljena vpraSanja o naSih sreanjih. Seveda
sem se odzvala vabilu, sprva v obliki pisma, kjer sem tudi postavila mozne termine

nasih srecanj (zgolj zato, da omejim potne stroSke in zdruzim predstavitev ter delo).

Ob vsem tem pa je najzanimivejse, da pa so prav zaposleni v zdravstvenem domu — tisti,
ki organizirajo in vodijo Solo za bodoce starSe, sami usmerjali le-te na nas naslov v
primeru, da so bodisi prepozni s prijavo za njihovo Solo, bodisi da je so vsi termini ze
zasedeni.

Sestanka se je udelezila nasa celotna ekipa, ravno zato, da smo lahko z vseh vidikov
prikazali naSe delovanje, predvsem pa na§ namen. Moram pa povedati, da smo ravno
zaradi naklonjenosti vodje otroSkega dispanzerja naSemu programu, sestanek s
patronaznimi sestrami zakljuc¢ile v naSe dobro. Zdravnica se zaveda pomembnosti tako
osamljenosti mladih mamic kot tudi pomembnosti pridobivanja vesCin in znanja o tem,

kako pravzaprav vzgajati otroke, kdaj zaceti s tem, kje dobiti dodatne informacije in
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poiskati pomo¢, zato se ji zdi na$ program zelo dobrodosel. Podpira pa tudi izvajanje
predavanj za bodoce starSe, saj ne cuti konkurence, kve¢jemu dopolnitev njihovim

predavanjem.

2. primer: Novo mesto

Vse trgovine in vsi zdravstveni domovi, knjiznica in CSD so dovolili, da se pri njih
pustijo nasi letaki o predavanjih (tu druzenj zaenkrat Se nimamo, ker je problem
prostor). V bolnici, kje so ginekoloske ambulante, je ena od sester Se razmisljala o
sodelovanju med njihovo Solo za bodoce starSe in nami, vendar od takrat ni nobenega

odziva.

Prostor smo dobili v najem na novi osnovni Soli DRSKA, kjer je bil prijazen pomoc¢nik

ravnatelja, tudi sam bodoc¢i oce takoj za sodelovanje.

Odziv nosecnic oziroma bodoc¢ih starSev pa je bil slabsi, kot smo pri¢akovali.
Udelezenci naSih predavanj v Novem mestu so menili, da je bilo premalo »sliSne«

reklame, res pa je tudi dejstvo, da je to nekaj novega in da je za tako stvar potreben cas.

3.primer: Grosuplje

Tu smo imeli najprej v brezplaénem najemu prostor — pisarno predsednice druStva
upokojencev, ki pa smo jo zaradi majhnosti izkoristili le dvakrat. Potem smo se zaceli
druziti zunaj in se skupaj sprehajati, posedeli pa smo tudi na letnem vrtu male kavarne.
Po nekaj sreanjih pa sem se dogovorila v supermarketu TUS, da se lahko dobivamo v
njihovi igralnici »Oslarija«. Srecanja so potekala kar precej Casa, potem pa je ve€ina
otrok odsla v vrtec, mamice pa na delo, nova skupina pa e ni zazivela, saj je vecina teh
mater, ki so hodile na druZenja, bila iz Ljubljane, sem pa so bile priseljene, in so se, ¢e
se je le dalo, odpravile v Ljubljano, malo na sprehod po City parku ali pa do domacih...
Tako so se raje odzvale naSemu vabilu in priSle v Ljubljano (Rakovnik) na naSa
druZzenja.

Letake o nasih dejavnostih smo puscali v lekarni, zasebni domaci lekarni, v knjiznici in

v zdravstvenem domu.

Ko smo naSo dejavnost razsirili Se na telovadbo za nosecnice in telovadbo za matere z
dojencki, s poudarkom na druzenju, smo se odlocili, da odnesemo naSe letake Se na
CSD Grosuplje. Tu pa sem dozivela mali Sok. Socialna delavka, h kateri sem bila
napotena, ki sprejema nosecnice v zvezi z urejanjem porodniSkega dopusta in paketov

za novorojencke, mi je jasno povedala, da sem njena konkurenca, in da letakov o
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predavanjih pa¢ ne bo mozno pustiti pri njih. Ko sem jo sprasevala, kaksna predavanja
pa organizirajo, mi je nastela nekatere vsebine, ki jih imamo zapisane na nasem letaku, s
tem da je koncala s stavkom: » Pa stike, depresije, pa bla, bla, bla!« Bila sem zalostna in
jezna obenem, saj stiske niso bla, bla bla. Poleg tega pa mi je povedala, da so Ze dobili
neka sredstva za ta projekt, prijavili pa so se tudi na razpis na Ministrstvo za delo,
druZino in socialne zadeve. Verjamem, da bo dobila sredstva, saj za njo stoji javna
institucija, socialna delavka pa bo to svojo dejavnost opravljala kot dopolnilno

dejavnost v okviru svojega dela. Z lahkoto, mar ne?

To se je sedaj tudi zgodilo. Sredstev s strani MDDSZ sicer niso dobili, ker Centri za
socialno delo na tem razpisu niso smeli sodelovati, vendar so zaceli z izvajanjem. Ne
boste verjeli, poleg predavanj za bodoce starSe so pripravili tudi predavanja v obliki
druzenj za matere z dojencki — to¢no tako, kot smo imeli mi organizirana nasa druzenja.

Mogoce si pa le domisljam, da je nasa ideja obrodila sadove na sosedovem vrtu.

4. primer: Ljubljana

V Ljubljani smo z nasimi letaki pokrili vse zdravstvene domove, razen ZD Siska, kjer
strokovna direktorica ne dovoli objavljanja nasih programov (Mestna ob¢ina mi je sicer
ponudila pomoc¢ s posredovanjem pri njej), kljub temu, da so predavanja sofinancirana s
strani MOL-a, druzenja pa so brezplacna. Letake smo razdelili tudi v nekatere centre za
socialno delo, knjiznice in trgovine za otroke in bodo¢e mamice, s tem da moram
omeniti, da je specializirana trgovina za mamice — butik La vie- nase letake prijazno
sprejel. Cez teden dni pa je klicala direktorica in ustanoviteljica te trgovine in me
nadrla, kaj se grem, da je treba tako oglaSevanje placati in kdo mi je sploh dovoli, da to
pocnem. Prijazno sem ji odgovarjala in pojasnjevala stvari, na koncu, ko pa nisva in
nisva prisli skupaj, sem ji rekla, naj vrze pro¢ ves material, ki ji je bil dostavljen, pa se
mi je nasmejala, ¢e$ da je to Ze zdavnaj storila. Zadevo sem resila tako, da sem na pultu
v trgovini Baby center, ki oddaja del prostora trgovini La vie, v soglasju z vodjo te
trgovine pustila naSe letake. Edina od trgovin z otrosko opremo in oblacili, ki ne dovoli
tovrstnega reklamiranja, pa je trgovina ARIEL, ampak smesno, le v Ljubljani, v Novem

mestu so bili zelo ustrezljivi in so letake z veseljem vkljucili v njihovo ponudbo.

Oglasevala sem tudi v ciljno usmerjenih revijah, vendar ni bilo nobenega odziva. Tako
je najve¢ moznosti, da se promovira naSa dejavnost, lokalno Casopisje po posameznih

Cetrtnih skupnostih, letaki, izroCeni direktno v roke in seveda informacije, ki gredo od
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ust do ust. Nekaj mater pa pride na sreCanja tudi preko reklamiranja in obvesCanja na

spletnih straneh.

Nekaj besed pa bom namenila tudi oddanim in zavrnjenim projektom.

Veliko dela, truda, volje in energije je vloZenega v pripravo in kasneje v izvedbo
projekta. Vendar zdaj ne bom razpravljala o izvedbi, temve¢ le o pripravi in prijavi
projekta. Na MOL in MDDSZ smo v nasem zavodu prijavljali programe za druZenja,
predavanja in telefonsko svetovanje. Prvi¢ smo se prijavili ze v letu 2004, potem v letu
2005 (dobili smo le en odobren projekt s strani MOL a — predavanja za bodoce starse )
in sedaj, leta 2006. Tudi letos smo zaenkrat dobili nekaj sredstev s strani Mestne ob¢ine
Ljubljana - Urad za preprecevanje zasvojenosti, ampak zanimivo, kljub zelo pohvaljeni
evalvaciji smo dobili veliko manj sredstev kot lani (kot zanimivost : v letu 2005 smo
dobili 154.000,00 SIT za izvedbo desetih predavanj, v letu 2006 pa smo dobili
234.000,00 SIT za izvedbo 36 predavanj!!!). Skoraj me je kap, ko sem priSla podpisat
pogodbo, na moje veliko zacudenje pa so mi povedali, da je vsaka pritozba nesmiselna,
ker so sredstva razdeljena. Toliko o izredno napisani evalvaciji, ki kot kaze, nima

nobene teze.

Ministrstvo za delo, druzino in socialne zadeve pa je poseben primer. V lanskem letu mi
je odgovorna oseba za razpis v podporo druzini ob mojem ustnem posredovanju zaradi
zavrzbe projekta dejala, da je Skoda denarja za odvetnika, ki naj bi mi pomagal pri
pritozbi, (Slo je za pravno formalno sporno zadevo), kajti ona mi na tem mestu in zdaj

pove, da je odlo¢itev dokon¢na in da denarja ne bomo dobili.

Letos pa je Sla stvar Se dlje. SpoStovani gospod minister na MDDSZ si zelo prizadeva
povecati nataliteto v nasi drzavi. Vendar v letoSnjem razpisu (na rezultat smo cakali Stiri
mesece in ne 60 dni, kot je rok v razpisu) ni bil izbran noben program, namenjen
bodoc¢im starSem, novopecenim starSem, noben projekt telefonskega svetovanja za ze
omenjeno ciljno skupino, noben program, namenjen lajSanju ali preprecevanju stisk.
Ravno tako so bili zavrnjeni programi svetovanja preko spletnih strani, kjer ima tudi ta
ciljna skupina moznost dobiti tako informacije kot podporo. Naj kot ilustracijo na
kratko predstavim odziv zavrnjenega Zavoda med.over.net z naslovom Tezko je
odgovarjati na potrebe ljudi, ce ti drzava zapira vrata, ki sta ga zapisala direktor

zavoda Primoz Cimerman in vodja projektov Andreja Verovsek:
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» Sistem http://med.over.net si vztrajno, vendar neuspesno, prizadeva pridobiti

pozornost drzave in njenih institucij, da bi pristopila v partnersko sodelovanje in
financno podprla mrezo brezplacnih in odprtih zdravstvenih, socialnih in pravnih

(po)svetovalnic.

Odgovori pristojnih organov tako na lokalni, kot drzavni ravni, so bili skoraj identicni:
“V stik z nami lahko stopite preko javnih razpisov.” Na razlicne naslove ministrstev je
bilo v lanskem letu prijavijenih ve¢ programov, v letosnjem letu je bilo prijavijenih 6.
Vsi letosnji programi so bili zavrnjeni.

Delovanje posvetovalnic je povezano s tehnoloSkimi in financnimi izzivi, ki so, ob
mesecnem Stevilu vec¢ kot 300.000 uporabnikov, kar velik zalogaj. Potrebe ljudi in
pritiski narascajo, drzava nima posluha, hkrati pa neracionalno odpira nove portale, ki
zahtevajo ogromne financne vlozke in veliko viloZzenega truda. Poudarja e-upravo, ne
izkoristi pa ponujene roke. Internet je prisoten v vsakem razpisu in v vsakem porocilu,

ko pa “se pojavi” v programu, ga nihce ne razume, ali pa celo beZi od njega.

Mag. Stanko Pusenjak, dr. med., svetovalec iz podrocja Ginekologije in porodnistva o
odnosu druzbe in drzave do MON svetovalnic kriticno pove: “Sram me je, da sem clan
taksne egoisticne in hedonisticno naravnane druzbe, ki se v socialnoekonomskem smislu
Se ni odlepila od »pozigalnistva«! Namesto da bi gojila in smiselno uporabljala koristne
naravne danosti, izume in izboljSave, jih zlorablja in unicuje, tako kot so to poceli
nomadi pred sto in tisocletji. Izropati! Pozgati! Pozreti! Porabiti do zadnjega! Kar ti
pride pod roke in kolikor le lahko nagrabis, ne glede na to, kaj bo ostalo zanamcem ali

nam samim v hudih casih! Zlasti, ce je zastonj.

"Primoz Cimerman, direktor Zavoda Med.Over.Net — MON ravno v tej izjavi isce
razlog, kako je mogoce, da te drzava in pristojne institucije zavrnejo ob vsakem
poskusu, da ljudem Se naprej omogocas kakovostne in pomembne informacije: ”Ocitno
je nasi drzavi vseeno za preventivo, zdravje ljudi, za njihovo pocutje in kakovost
Zivljenja. Drugace bi Ze zdavnaj videla prednosti sistema, ki smo ga razvili, bi ga
podprla ter pristopila k sodelovanju. Ampak ocitno jim to ni v interesu ali pa so
uradniki tako nesposobni, da se ne zavedajo prednosti novih tehnologij, ceprav vsak
dan govorijo, kako je nujno potrebno vkljucevati internet za doseganje boljse kakovosti
Zivljenja. Ne razumemo, kako je mogoce, da se za programe iz podrocja zdravja in

sociale nameni v dveh javnih razpisih vec kot 700.000.000 sit, od tega pa se v najmanjsi
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meri ne podpre tistega, ki ga uporabljajo tudi javni usluzbenci. Saj so uporabniki iz
javnih (beri drzavnih) sluzb trdno na prvem mestu po obisku in aktivnostih na portalu.
Morda pa se zaradi osebnih problemov ne upajo priznati, da uporabljajo sistem MON
in si ga posredno tudi ne upajo podpreti. Ceprav vsem zagotavljamo popolno
brezplacnost in 100% anonimnost, se sedaj sprasujem: Le cemu? Ce drZavi ni mar za

njene drzavljane, zakaj je nam?”

Potrebe ljudi so narekovale postavitev sodobne svetovalnice, kjer bi bili brezplacni in
24 ur na dan dostopni strokovni odgovori na zivljenjska vprasanja iz podrocja zdravja,
sociale in prava. Prvi strokovni odgovor je bil podan preko e-medija pred Sestimi leti.
Danes sodeluje vec kot 80 zdravnikov, socialnih delavcev, psihologov, pravnikov in
drugih strokovnjakov. Za svoje svetovanje in pomoc uporabljajo tehnologijo, ki je

prijazna da ljudi v stiski, saj je dostopna in s svojimi metodami ne izkljucuje nikogar.

Doc. dr. Janko Kersnik, dr. med., o prednostih metode e-svetovanja pove: »Upam si
trditi, da strokovnjaki razlicnih profilov bistveno prispevamo k veclji ozavescenosti
bralcev in s tem racionalnejsi izrabi virov sistema zdravstvenega varstva. Mnogi
anonimnost izkoristijo tudi za vprasanja o delikatnih temah, o katerih bi tudi na stiri oci
tezko spregovorili. Meni osebno predstavilja dodatno delovno izkusnjo in na dolocen
nacin tudi informacijo o tem, kaj bolniki pricakujejo od zdravnika druzinske medicine,

pa véasih zaradi razlicnih razlogov ne dobijo drugje, kot pri nas na spletu.«

Mag. Stanko Pusenjak, dr. med pove: “Kako koristno je nase delo se mi zdi
brezpredmetno poudarjati. Koristi in to ne majhne, v hipu opazi vsak, ki je Ze kdaj bil
pri zdravniku, psihologu, socialnem delavcu ali drugem strokovnjaku in dobi dostop do
spletnega svetovanja. Koliko ekoloskega, casovnega in neposredno financnega
prihranka, da ne omenjam udobja ob reSevanju tezav, nudi spletno svetovanje

uporabnikom in druzbi ter drzavi, tudi ni potrebno posebej poudarjati.”

Kje tici vzrok, da razpisna komisija MDDSZ ne prepozna prednosti in utemelji svojo
odlocitev z argumenti, da cilji in ciljna skupina nista znani? Ob odprtju debate na
spletni strani so nekateri namigovali, da imajo pri javnih razpisih izredno velik pomen
lobiranje in poznanstva. “Od vprasanja lobiranja in poznanstev se distanciramo.
Trudimo se, da bi izvajali kakovostne programe, ki imajo velike ucinke. Nekateri nas

sprasujejo, ce morda nismo dobro izpolnili prijave? Na to lahko le recem: Je
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pomembnejsa kvaliteta ali celofan, ki se blesci okoli njega?” pojasni Andreja Verovsek,
vodja projektov pri Zavodu Med.Over.Net in Se doda: “Neuspesnega vodenja dialoga z
nevladnimi organizacijami smo vajeni, vendar taksnega odziva kljub vsemu nismo

pricakovali”.

V letoSnjem razpisu je bilo najve¢ denarja namenjenega projektom, ki so namenjeni
podpori, premagovanju stisk... alkoholikom in odvisnikom od mamil. Vse lepo in prav.
Postavi pa se vprasanje: »Glede na Stevilo projektov in vsoti razdeljenega denarja za
pomo¢ tej populaciji bi Clovek pavSalno ocenil, da je vsak drug ¢lovek zasvojen z

alkoholom, vsak tretji pa je narkoman!«

5.5 Sinteza dobljenih rezultatoyv in interpretacija

V svoji raziskavi sem si zastavila nekaj vprasanj, na katere sem skusala dobiti odgovore
s pomocjo intervjujev in analize zivljenjskih zgodb.

Na zacetku me je zanimalo, kako Zenske pri¢akujejo dojencka in kaksne so reakcije
nje in njene okolice ob spoznanju, da je Zenska noseca?

Ob analiziranju sem ugotovila, da so matere na vpraSanje o pri¢akovanju dojencka
govorile najprej o nacrtovanju nosecnosti in o tem, kako so sprejele dejstvo, da so
nosece. [z odgovorov sem izluscila sledece:

nacrtovanje nosecnosti je odgovoren projekt, predvsem v primerih, kjer se partnerji dlje
Casa trudijo za zanositev. Nekatere nosecnosti pa so nenacrtovane in so lahko vir
kasnejsih stisk.

Obcutki mater so sledeci:

¢ navduSenje in veselje, predvsem, kadar je par nacrtoval nose¢nost oziroma, ko se

je dlje ¢asa trudil za to,

e nobenega pretiranega navdusSenja, predvsem zaradi preokupacije z drugimi

stvarmi,

e strah in obcutki stiske pa tudi Sok ob spoznanju, da je noseca.

Pri reakcijah starih starSev sem opazila, da so se stari star$i v vecini primerov z
navduSenjem in veseljem odzvali dejstvu, da bodo dobili vnuka, nekateri so bili
Sokirani, v manjSem Stevilu odgovorov pa je bilo razbrati nezainteresiranost oziroma ne

pretirano zanimanje za to dejstvo.
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Kako Zenske reagirajo ob spoznanju,da so noseCe oziroma,kako pricakujejo svoje
dojencke pa je bilo moje naslednje vprasSanje, ki sem si ga zastavila ob analizi. Sprejetje
nose¢nosti je lahko vir navduSenja in veselja, Custva pa so lahko tudi drugacna.
Nekatere matere ne obcutijo nobenega pretiranega navdusenja, le sprejmejo dejstvo, da

SO nosece.

Nekatere matere obcutijo strah in negotovost, zanima jih, ¢e bodo sposobne opravljati

tako odgovorno nalogo.

Nekatere matere pa so ob dejstvu, da so nosece, totalno Sokirane.

Naslednje vprasanje, ki sem si ga zastavila, je bilo, kako bodoca mati doZivija

nosecnost in porod?

Izkazalo se je, da sta poleg veselja in udobnega pricakovanja prisotna tudi skrb in strah

o samem porodu kot tudi vprasanje, kako bosta bodoca starsa opravila svoje poslanstvo.

V casu pric¢akovanja niso redke tezave s pocutjem tako fizi¢nim kot psihi¢nim — prisotni
sta predvsem obcutljivost in osamljenost, kar je povezano tudi s pomanjkanjem pomoci.
Nekatere teZzave zahtevajo, da mati ostane doma, da gre v bolniski stalez, morda je celo
hospitalizirana, nekatere Zenske pa ostanejo doma tudi na svojo Zeljo.

Zanimivo je, da se s tem vpraSanjem soocajo tudi mediji, ki namigujejo, da bi moral
delez bolezenskih noseCnosti v danasnji generaciji mladih mamic skrbeti Se koga
drugega kot Casopis. Avtorica precej brane Zenske revije se sprasuje o zdravju danasnjih
zensk, o znanosti, ki je bolj razvita kot neko€ in prej zazna tveganja in ukrepa. SpraSuje
se, ¢e ni morda vzrok prepricanje, da je za ta narod vsak novi otrok tako dragocen, da
je treba vsaki Zenski, ki sploh hoce biti mama, v vsem in kar najbolj ustreci, tudi tako,
da jo med nosecnostjo resimo sluzbe,Se posebej Ce ji je zoprna in bi v tem casu dosti
raje pocela kaj drugega. (Lupsa, 2005).

Dr. Tanja Premru SrSen (2006) sicer ugotavlja, da delez bolnih nose¢nic ne narascéa,
opaza pa, da je vse veC zensk, ki tozijo zaradi hude utrujenosti, kar pa je eden od

dejavnikov tveganja za prezgodnji porod in druge zaplete.

Ginekolog dr. Aleksander Merlo (2006) pa meni, da se zdravniki odlo¢ajo za napotitev
zenske v bolniski stalez spri¢o dejstva, da se izognejo morebitnim tozbam in obtoZbam,

¢e bi Slo kaj narobe.
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Ce smo ze govorili o pocutju med nosecnostjo, pa ni za zanemariti pocutja matere po

porodu, predvsem v prvih dnevih, tako v porodnisnici kot doma.

Na pocutje matere prve dni po porodu zelo vplivajo zunanji dejavniki — odnos osebja v
porodniSnici, obiski v porodnis$nici in doma in pa najpomembnejsi faktor, kot sem

predvidevala Ze iz lastnih izkuSenj — uspesnost dojenja.

Vecina mater je bila z odnosom osebja kar zadovoljna, nekatere matere so pri¢akovale
ve¢ pomoci in razumevanja, precej mater pa je bilo zelo nezadovoljnih. Predvsem se jim
je zdelo, da jim osebje ni namenilo pozornosti, da so rutinsko opravljali svoje delo, da

niso znali priskoc€iti na pomoc, zelele so si biti bolj sliSane in razumljene.

Kar se tice obiskov pa se je izkazalo naslednje: obiskov se matere kar veselijo, vendar
so zelo naporni, nekaterim pa povzrocajo kar malce neugodja, Se posebej, ¢e pride na

obisk celotno sorodstvo.

Kot izredno pomembna, a sila obcutljiva zadeva, ki zelo vpliva na materino pocutje, pa
se je izkazala tista naravna, prvobitna in tako poveli¢evana zadeva, ki se ji preprosto
reCe dojenje.

Le malo mater je imelo sreCo, zmoznost, ali ne vem, kako naj to imenujem, da je
dojenje steklo takoj in brez tezav. Dejstvo je, da ima vecina mater kar precejSnje tezave
pri dojenju. TeZave izvirajo iz nespretnega pristavljanja, bolecih ali vdrtih bradavic,
utrujenosti tako mamice kot novorojencka, pomanjkanja podpore...Predvsem je zelo
pomembna podpora, saj mati potrebuje sporocilo, da je dobra in uspesna, Ceravno ima
tezave s pristavljanjem dojencka, ali ji mleko ne stece, ali pa celo ne doji. Nic¢kolikokrat
sem Ze sama povedala svojo zgodbo o dojenju, o lastni izkuSnji, in vedno znova

ponavljam, najvazneje je, da je otrok sit. V¢asih res ne gre drugace in je potrebno malce

umetne hrane dodati ali v celoti hraniti po steklenicki, vendar nain prehrane res ni
izkaz dobre ali slabe matere. Naravnanost danasnje druzbe je dojenje za vsako ceno,

vendar se je treba zavedati, da je cena lahko zelo visoka.

Za poporodno obdobje pa je znacilna jokavost mater, ki je povezana predvsem z novim
nacinom zivljenja, kakor tudi utrujenost in depresivnost, ki se izraza v tesnobi, zalosti,
nihanju razpolozenja, zivénosti, jokanju in pomanjkanju teka. Mnoge matere prve noci

doma skoraj ne zatisnejo ocesa, ker stalno preverjajo, ali dojencek Se diha.
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Na tem mestu Se enkrat poudarjam, da pritiski druzbe, medicine in drustev, ki
propagirajo dojenje, pehajo matere, ki imajo tezave pri dojenju ali pa sploh ne dojijo, v
Se vecjo stisko in depresijo. To potrjujem z osebno izkusnjo.

Pri prvem otroku (3670 g porodne teze) so ob prvem sistematskem pregledu ugotovili,
da je podhranjen, ker nisem imela dovolj mleka. Torej - en mesec dojenja strogo na Stiri
ure, kot je takrat narekovala uradna medicina (otrokova zdravnica), vmes pitje ¢aja —

rezultat po enem mesecu — podhranjenost.

Drugi otrok — komplicirajo pri odhodu iz porodnisnice, ker otrok (4250 g) ne napreduje
dovolj na tezi. Na lastno odgovornost sem odsla domov. Po Stirinajstih dneh po

navodilu patronazne sestre zacnem dodajati umetno hrano, ker jo potrebuje.

Tretji otrok — po Stirinajstih oziroma osmih letih se nam rodi deklica (3950 g). Deklica
preslabo napreduje v teZi in me $e en dan zadrZijo v bolnici, reko¢: »Ce greste domov,
greste na lastno odgovornost, vendar vedite, da vam v tem primeru ne pripadajo zdravila

za vzpodbujanje nastanka mleka.«

» Sicer pa vem,« je rekla zdravnica, »da komaj Cakate, da odidete in kupite Skatlo
adaptiranega mleka.« V tem trenutku sem kljub dobri psihi¢ni kondiciji planila v jok, ki
ni in ni prenchal. Doma sem hotela dokazati, da sem uspesna in popolna mati, ki je
sposobna nahraniti svojega otroka. Vas zanima cena? Skrivanje dodatka pred
obiskovalci prve tri mesece po porodu, pridobitev na svoji tezi 23 kilogramov, kar je pa
najhuje, nejevolja in jeza drugorojenega sina, ki jo najbolje prikazem z njegovim
komentarjem na ucitelji¢ino vprasanje, kako kaj sestrica: »Nasa Lara cele dneve samo

na joski visil«

DoZivljanje materinstva in tega, kaj se dogaja v partnerstvu s prihodom novega
druZinskega c¢lana, pa je bilo naslednje vpraSanje, ki sem si ga zastavila. Dejstvo je, da
je materinstvo nekaj najlepSega, a hkrati zelo napornega in je zacetek neke nove velike

odgovornosti.

Zanimivo je, da se nekateri mediji kar trudijo z razbijanjem mita idealne matere, kar se
mi zdi pozitivno, saj je le preve¢ vsidran v nasi zavesti in nasi kulturi. Kajti nedoseganje

lika idealne matere lahko povzroca stisko pri »novopeceni« materi.

Revija, ki ima sicer naslov »Super mami« in bi pricakovali, da vse idealizira, pa se je
lotila prav iskanja resnice o dozivljanju materinstva in partnerstva, podiranja razli¢nih

mitov predvsem s tem, da je vanjo vkljucila zapise mater, ki pa le niso vsi »pocukrani«.
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Eden od ¢lankov govori takole: »Verjetno ste Ze ugotovili, da doma ni vec tako, kot je
bilo, in da se vse vrti okoli te majhne Strucke. Ce vas skrbi, da pri vas ni idealne podobe
smejoce, urejene in nalicene mamice, ki v gugalniku doji popolnega otroka, potem vas
skrbi cisto po nepotrebnem. Veliko vecja verjetnost je, da boste prvih nekaj dni tudi
preko dneva v pizami, z debelimi podocnjaki, majico, premoceno od mleka in da vas bo

pri srcu stisnilo vsakokrat, ko bo zazvonil telefon in se bodo najavili obiski. Skratka

kaos bi bila kar primerna beseda za prve dni (ali pa tedne) po porodu.«

(Super mami, nov 2004).

Tudi Damjana Pondelek kriti¢no piSe o popolni materi:

»Popolna mama? Saj je ni. Kot ni popolnih ocetov, popolnih otrok ali popolnih
druzin... Druzbene predstave o popolni materi so, kot vsi ideali, rezultat zgodovinskega
trenutka in okolja, v katerem Zivimo. Torej so zelo izmuzljive in nepredvidljive,

predvsem pa nedosegljive.«

»0Od nas se zahteva ali vsaj pricakuje, da smo ljubece, zabavne, spontane in sproscene,
obenem pa skrbne, predane in ves cas na prezi, zavedajoc se vseh nevarnosti, ki naj bi
prezale na otroke. Ni¢ cudnega, da se v nas razlascajo dvomi o lastnih materinskih

sposobnostih.«

»Kot mnogi miti je tudi mit o materinstvu tako prodoren, da pronica v vse pore nasega
Zivljenja. Vpliva na to, kako si urejamo skupno gospodinjstvo, kaksen je nas partnerski
odnos, pa na nase pojmovanje, kaj je najboljse za otroka, kako ga zZelimo vzgojiti, kaj
smo mu dolzni omogociti...«

»Se zlasti pa smo tezko kriticni do vsiljenih idealov popolnega materinstva, saj so
odkloni od teh idealov ostro kritizirani, negativnha custva, povezana z materinstvom, pa
odkrito obsojana. Zato si v druzbi, kjer se od Zenske pricakuje, da uziva v materinstvu,

raje nadenemo nasmeh ter poskusamo odstraniti ali vsaj prikriti negativna custva.«

»Danes je ljubezen matere do otroka eno temeljnih druzbenih pricakovanj. V bistvu gre
za zahtevo. Zdi se, kot da je prihodnost posameznika v celoti odvisna od materine
ljubezni, njenih objemov in poljubov.

Pricakuje se, da bo Zenska od rojstva otroka dalje brezhibno in ljubece delovala kot

otrokov podporni sistem.« (Pondelek, 2006:12 -15).
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Partnerstvo se s prihodom novega druzinskega ¢lana spremeni, to je dejstvo. Nekatere
matere ugotavljajo, da je odnos lepsi, polnejsi, zavedajo pa se tudi, da se morajo za
odnos potruditi. Nekaj mater pa meni, da se odnos ni ni¢ spremenil, da je isto, kot je
bilo pred porodom, nekatere matere pa zal ugotavljajo, da se v partnerstvu dogajajo

spremembe, a ne na bolje, in to jim povzroc¢a dodatno obremenitev in Se vecjo stisko.

Prav posrecen se mi zdi zapis v eni od revij, namenjeni mladim starSem, ki pravi takole:
»Koncno sta se nekako privadila drug na drugega. Se to, da vsako nedeljo z vami kosi
tasca, ste nekako sprejeli. Veste, da se lahko o vsem lepo pogovorita, skleneta

kompromise. Le kako jih ne bi, casa je vedno na pretek. Dokler se ne rodi otrok, neurje

vseh neurij. Stara pravila se porusijo kot stolp, ki ga zida vas malcek.« (Mandi¢:2006:
44).

Pa Se kako je res!

Nazadnje pa sem raziskovala, kako je s podporno mreio v mladi druZini, saj se z

vprasanjem podpore ukvarjam tudi pri svojem delu.

Podporo in pomo¢ dobijo matere predvsem od partnerja in pa svoje mame ter tasce.
Nekaj mater ima pomo¢ tudi s strani prijateljic, nekatere matere pa navajajo, da
pravzaprav niso iskale nobene pomoci in podpore. Zanimivo je, da se kot podpora
pojavlja tudi spletna klepetalnica, kjer ne gre za osebni kontakt, pa vendar je moznost
vsaj za psihi¢ni suport.

Spletna klepetalnica je omenjena tudi kot oblika druzenja, zopet neosebno, preko

rac¢unalnika.

Novopecene matere se malce druzijo z materam iz okolja, v katerem zivijo, v manjSem
Stevilu se druzijo s prijateljicami in domacimi, kar je razumljivo, saj so povecini Se v
sluzbah. Matere, ki so se nacrtno zacele druziti v organiziranih podpornih skupinah, pa

ugotavljajo, da jim tovrstna sreanja prinasajo sprostitev in zadovoljstvo.

Saska Sever svetuje vsem mladim materam: »Ce je breme miladega materinstva
vendarle pretezko, ga ne skusajte nositi sami. Pogovorite se s clovekom, ki mu zaupate.
Ce partner ne bo imel razumevanja, tudi ne jemljite tega kot konec sveta. Laze vas bo
razumela kaksna mamica (ne pa nujno vasa mati ali tasca, zanju je lahko to Ze

predalec), ki je Ze 5la skozi to tezko obdobje sama.«
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»SkuSajte cimprej navezati globlje stike z drugimi mamicami v vasem kraju. Redno in
razgibano druzabno zivijenje dela cudeze in ob stikih z drugimi mladimi mamicami vam

bo porodniski dopust vse prehitro minil.« (Sever, 2005: 42).

100



6 SKLEPIIN PREDLOGI

Dejstvo je, da danaSnji hiter tempo zahteva svojo ceno. Prav tako tudi potro$niska
druzba. Vsakdo si zeli v korak s ¢asom, vsakdo si Zeli ve€, predvsem pa si vsakdo zeli
kar najve¢ za svojega otroka. To je tudi eden od razlogov, zakaj se danasnji pari kasneje

odlocajo za otroka.

Res je tudi to, da je za mnoge Zenske prehod v materinstvo zelo stresen. Do nedavnega
polno zaposlena, ambiciozna Zenska, ki gradi svojo delovno kariero, zanosi in ostane
doma (za leto ali Se dlje). Iz polne zaposlitve, kjer se je dokazovala, imela stike z
razliénimi ljudmi, se pocutila pomembno, je kar naenkrat ostala sama in pomembna le

kot bodo¢a mati.

Tudi prevelika pricakovanja, preveliki pritiski medijev in okolice, pomanjkanje
podpore s strani partnerja, starih starSev in okolice, pretirana skrb in strah med
nosecnostjo, velika utrujenost po porodu, tezave pri dojenju ali celo neuspesno dojenje
in spet pomanjkanje podpore po porodu in spremembe v partnerstvu vplivajo na
spremembe razpoloZenja pri mladih materah in mnogokatero od njih pahnejo v stisko,

morda celo depresijo.

Pa se mi zdi, da ne bi bili potrebno dosti storiti, da bi te stiske malce omilili. Vendar je
potrebno zaceti delati konkretno, tukaj in zdaj — stavek, ki sem ga med Studijem
ni¢kolikokrat sli$ala od moje predavateljice in mentorice dr. Gabi Caginovi¢ Vogringic.
Res pa je, kar pocasi spoznavam, da je premalo, ¢e si sam, premalo, ¢e ni podpore na
drzavni ravni, kajti samo s prostovoljno pomocjo ne mores resiti vseh pomoci potrebnih

ali pomoci Zeljnih, ker enostavno izgoris. Potem ne zmores§ dati niti sebe.
Preventivo pred pritiski okolice in medijev, tudi druzbe, vidim v osve$€anju javnosti.
Treba je pisati tudi o drugi plati zgodbe — ne samo idealizirati materinstva.

Zenskam je potrebno povedati, da si naj zopet prisluhnejo in da naj si dovolijo

eksperimentirati pri svojem otroku.

Konkretna pomo¢ in podpora, kot jo vidim sama, je predvsem v tem, da se omogoci
materam pomo¢ in podporo na domu. To pomeni, da ima mati moznost dobiti
brezplacno pomoc¢ strokovno usposobljene osebe v prvih mesecih po porodu, predvsem

zato, da dobi podporo in morda konkretni nasvet pri ravnanju z dojenckom.
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Konkretna pomo¢ zajema tudi brezplacna organizirana druzenja, na katerih si matere
lahko izmenjajo izkusnje, dobijo nasvet strokovnjaka, se povezejo med seboj in si tako

spletejo novo socialno mreZzo.

Pri vsem tem pa naletimo na vprasanje — kdo bo financiral te programe?

V zadnjem delu raziskave, kjer analiziram delovanje Zavoda TAMAL-A, se lepo vidi,
kako po eni strani javne organizacije, ki so neposredno povezane s populacijo nosecnic
in mladih mater, tezko sprejmejo nekoga, ki je tam le zato, da bi pomagal in olajsal
prehod v starSevstvo. Na drugi strani pa so organizacije, ki imajo denar, nimajo pa
dovolj svojih, izvirnih idej in kopirajo programe. Ne naredijo pa ni¢ dobrega, saj jim je
pomembno le, da se program izvaja zaradi njega samega, ne pa kot podpora pomoci

potrebnim.

Ko se oziram nazaj, na zacetek podiplomskega Studija, na vse v roku opravljene izpite,

si ne morem kaj, da se ne vpraSam: « Pa kaj, za vraga, si delala toliko ¢asa?«

Vedno so me morile nedokoncane stvari, zato sem vedno med prvimi v letniku koncala
vse izpite, tudi zato, ker so me doma cakali otroci — najprej eden, potem dva in ob
koncu magistrskega Studija celo trije. Hotela sem biti popolna mama, ki vse zmore in
zna. A se tokrat ni izslo, kljub temu, da »gre v tretje rado«. Najprej sem imela tezave z
izborom teme, ker sem bila v ¢asu podiplomskega Studija Se zaposlena na osnovni Soli
in sem delala s populacijo Solskih otrok , zato sem vse seminarske naloge pisala na to
temo. Vendar mi to ni bilo dovolj in nisem cutila ne potrebe ne veselja, da raziskujem v
tej smeri. Tako je s prihodom tretjega otroka zacela zoreti ideja o mojem delu in
socasno ideja o pisanju magistrske naloge. Vendar ni Slo tako zlahka, kot sem bila
navajena. Zapletalo se je tako pri delu kot tudi pri pisanju. Ker sem delala kampanjsko,
si le kdaj pa kdaj vzela Cas, sem morala vedno znova prebirati stvari, se ustavljati,
ponavljati, Crtati ... Skratka, zapletala sem se dan za dnem. Vendar, pred sabo sem imela

le en cilj — to zelim izpeljati do konca.

Sedaj sem pri koncu, bogatejSa za nova spoznanja, Se bolj odprta za stiske mater in Se
bolj prepricana v to, da je delo, ki ga opravljam, koristno in potrebno, saj lahko s svojim
zgledom in s svojim dejanji pomagam vsaj kaki materi prebroditi prve dneve, tedne in
morda mesece po porodu. Nekaterim materam pa skuSam pomagati Ze prej, preden se
dojencek rodi, predvsem s tem, da jim pomagam prebroditi obdobje nose¢nosti v smislu

»laissez faire« pri¢akovanja okolice in se osredotociti predvsem nase in na svojega
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partnerja. Zdi se mi, da je tisto pristno, nenartovano ali z veseljem nacrtovano
druzinsko Zivljenje, brez vpogleda v to, kaj nas caka, ali imamo opremljeno stanovanje,
ali smo naredili kariero, ali je res Ze cas, nekam odslo, oziroma zivelo v nekem drugem
Casu. Imeti otroka res vedno bolj postaja zahteven projekt, za katerega je potrebno
veliko sredstev in znanja. Na naSih predavanjih se nemalokrat sreCujem s pari, ki so do
podrobnosti nacrtovali sam potek poroda — izbor porodniSnice, babice, kot tudi Zivljenje
z dojenckom — kot na primer — preselitev v hiSo, najsodobnej$a oprema otroske sobe.
Tudi razne aktivnosti v ¢asu nosec¢nosti in po porodu so zelo »in«. Telovadba, trebusni
plesi, pilates ... Vse za bodoc¢e matere in tudi matere z dojencki. Danes je zelo »fancy«,

¢e si v pogonu ze z dojenckom od njegovih prvih tednov dalje.

Mediji kar tekmujejo, kdo bo prej objavil kakSno novico o novi, znani nosecnici,
oziroma kdo bo prej opravil kakSen intervju z novo peceno materjo in ocetom, ki
ponavadi kot kakSen pav razlaga o globini novonastalega trikotnika, zamol¢i pa
neprespane noc€i, jokanje, morda odtujenost, utrujenost, naveli¢anost, osamljenost ...
Vse to, kar ponavadi obcutijo matere in ofetje v mesecih po porodu. In ko kot mlada
mati prebira$ vse te veleumne izjave, sama pa nisi v najboljsi kozi, se ti nehote vriva
vprasanje, kaj je narobe s teboj?

Zelim, da vse matere, ki so v stiski, ki trpijo po porodu, sliijo, da ni ni¢ narobe z njimi,
da je pa¢ potreben cas, da se navadijo na novo Zivljenje, da bo utrujenost s ¢asoma
presla in da naj si le poiscejo kaksno pomoc ali podporo, da jim bo lazje.

Zelela bi tudi, da bi bila druzba bolj naklonjena mladim materam, da bi se morda ve¢
sredstev namenila za izvajanje programov v podporo materam; tu mislim predvsem na

druZenje, svetovanje in pomo¢ na domu po rojstvu otroka.

Zanimivo se mi zdi, kako vsa trzna ekonomija igra na tiste strune, ki so povezane z
otrokom, in jih uporablja v reklamne namene. Eden od sloganov avtomobilske industrije
Nissan (reklama za Nissan Note) je namre¢ sledeé: NI JE VECJE DOGODIVSCINE,
KOT IMETI OTROKE. Dvoumno, a Se kako resni¢no!

Lepo bi bilo, ¢e bi se lahko ve¢ ljudi podalo na pot starSevstva kot na neko prijetno
popotovanje, polno dogodivi¢in, brez vnaprej do potankosti zaértane poti. Ce k temu
dodam Se SCepec zdrave pameti pri ravnanju z lastnim otrokom in malce ve¢ zaupanja v
naSa lastna ravnanja in obcutenja, sem prepri¢ana, da bi se vsi vpleteni v druzinsko

dinamiko mnogo bolje pocutili.
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Prav na koncu naloge, pa vam predstavljam pesem, ki je namenjena vsem zenskam, ki

so postale matere.

ODA MATERINSTVU

Krik bolecine prereze otroski jok.
Sreca?

OlajSanje?

Strah?

Solzi spolzita po licu.

Kdo si ti?

Kaj se dogaja?

Utrujeno telo lezi na postelji.
Pristavijo otroka.

Pogledas ga -

se bojazljivo nasmehnes,

ga stisnes k sebi —

ali pa ne.

Lahko samo strmis.
Razmisljas.

Del tebe je tu.

Morda si kljub malemu bitjecu osamljena,
morda nesrecna.

Vse to lahko potisnes ob stran in si reces:
Zdaj nisi pomembna ti - le detece —

ali pac si?

Zacetna sreca se lahko sprevrze v strah —
bom zmogla? —

ali celo v paniko —

kje sem? kako naprej?

kaks$ni so moji obcutki?

Ko pride§ domov, je strah ali obup lahko Se ve¢ji.
Neprespane noci,

nespretno dojenje ali Stevilne steklenicke,

kupi plenic

in otroski jok, ki nekaj zeli.
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Novorojencka lahko vzljubis takoj,
lahko Sele ¢ez Cas.

Ni€ ni narobe.

Ni pravil.

Ni ¢asovnih postavk.

Tudi materinstva se je potrebno uciti.

Vsako stvar v zivljenju si se morala nauciti.

Ene bolj spretno, druge man;.

Ene hitreje, druge pocasneje.

Ene si zmogla sama, pri drugih si potrebovala pomoc.
Tako je tudi pri materinstvu.

Ni slabih mam.

So samo mamice, ki se ucijo.

Ene hitreje, druge pocasneje.

Ene z lahkoto, druge s teZavo.

Pomembno je, da poisces nekoga,
ki ti prisluhne.

Pomembno je,

da te nekdo slisi.

Potrebujes nekoga,

da mu poves o svojih obcutkih,
da govori$ o porodu,

o0 rojstvu otroka.

Ce ima$ obcutek, da si sama, izgubljena,
¢e ne ves ne kod ne kam,

poklici, pisi ali nas obisci,

skupaj bomo zmogli,

se lekcij materinstva nauciti.

Andreja Troppan

105



7 LITERATURA IN VIRI

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

. Asen, Eia. (1998):Druzine. Ljubljana: DZS

Beck, U. (1990): Das ganz normale Chaos der Liebe. Frankfurt/M.Suhrkamp

Beck, U. (2001): Druzba tveganja. Na poti v neko drugo moderno. Ljubljana:
Krtina

Beck-Gernsheim, E. (2002): Reinventing the Family. In search of New
Lifestyles.Cambridge: Polity.

Berger, P.L., Luckmann, Th. (1988): Druzbena konstrukcija realnosti.Ljubljana:
Cankarjeva zalozba

Buéar, B., Sabi¢, Z., Brglez, M.(2000): Navodila za pisanje seminarske naloge
in diplomskega dela. Ljubljana: FDV.

Comport, M. (1990): Surviving motherhood. Bath: Ashgrove.

Cvitan, 0.(2003): Diplomska naloga: Znacilnosti in dejavniki poporodne
depresije. Ljubljana: FF

Catinovi¢ Vogrin¢i¢, G. (1998): Psihologija druzine. Ljubljana:Znanstveno in
publicisti¢no sredisce.

Catinovi¢ Vogringi¢, G. (1992):Psihodinamski procesi v druzinski skupnosti.
Ljubljana: Advance

Caginovi¢ Vogrinéi¢, G. (2002):Teorije pomoci — koncept pomoci v socialnem

delu.Ljubljana:FDV.

Caginovi¢ Vogrinéi¢, G. (1998/99): Socialno delo z druzino.Ljubljana:VSSD.
Dalton, K., Holton, W. (1996): Depression after childbirth: how to recognize,
treat, and prevent postnatal depression. Oxford, New York: Oxford University
Press

De Vries, S., Bouwkamp., R. (1995): Psihosocialna druzinska terapija. Logatec:
Firis.

Drglin, Z. (1997): Ko so vsi dvomi odvec: otrokom (in materam!) prijazna

porodnisnica. V: Delta, letnik 3, §t.3/4, str.105 -116

Drglin, Z. (2003): Materinstvo onkraj sanj: stiske Zensk po porodu. V:
Zdravstveno varstvo, letnik 42, §t.1, str. 25 — 33. Ljubljana

Drglin, Z. (2003): Rojstna hisa: Kulturna anatomija poroda. Ljubljana:Delta

106



18.

19.

20.

21.
22.

23.

24.

25.
26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.
34.

Drglin, Z., Svete,T. (2004): Spregledana in nerazumljena. V: Astro novice, leto
XII str.9, Ljubljana: Delo

Flaker, V., Ramon, S., Zavirsek, D.(2002): Dusevno zdravje v skupnosti.
Ljubljana: FDV.

Foucault, M. (1994): Nadzorovanje in kaznovanje. Nastanek zapora.ljubljana:

Delavska enotnost
Foucault, M.(1998): Zgodovina norosti v ¢asu klasicizma. Ljubljana: * cf.

Gillett, R. (1992): Premagovanje depresije: prakticni vodnik za samopomoc pri
preprecevanju in zdravljenju. Ljubljana. DZS.

Gosteénik, C. (1997): Clovek v zacaranem krogu. Ljubljana: Brat Fran¢isek in

Frandiskanski druzinski center.

Kabza, H., Meyendorf, R. (1998): Depresije in strah: zdravljenje, zdravila,

samopomoc. Logatec: Kele Kele.

Kitzinger, S.(1994): Me matere. Ljubljana: Ganes.

Kompan Erzar, K. L. (2003): Skrita moc¢ druzine. Ljubljana: Brat FranciSek:
Franciskanski druzinski institut

Kucmanovi¢, D. (1989): Psihijatrija. Beograd, Zagreb: Medicinska knjiga.
Sarajevo: Svjetlost.

Lamovec, T.(1988): Prirocnik za psihologijo motivacije in emocije. Ljubljana:

FF oddelek za psihologijo.
Lamovec, T.(1998): Psihosocialna pomo¢ v dusevni stiski. Ljubljana:VSSD.

Li¢ina, M. ( 1991): Doktorska dizertacija: Pomen osebnostnih in socialnih
dejavnikov pri poporodnem depresivnem sindromu. Univerza v Ljubljani,

Medicinska fakulteta
Lipovec, A. (2000): Diplomska naloga: Poporodna depresija. Ljubljana: VSZ
Littlewood, J., Mac Hugh, N. (1997): Maternal distress and postnatal

depression: the myth of Madonna. London: Macmillan.
Lupsa , M. (2005): Bolnice. V: Jana (3.05.2005) str.3. Ljubljana: Delo

Mandi¢, M. (2006): Prezivita najvecja neurja v zakonu. V: Otrok in druzina,

leto LVI, marec 06, str. 44- 45. Ljubljana: PreSernova druzba

107



35.

36.

37.

38.
39.

40.
41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

Mesec, B., Zavirsek, D., Cigoj Kuzma, N. (1997): Navodilo za pisanje
diplomske naloge in opravljanje diplomskega izpita. Ljubljana: VSSD.

Mesec, B. (1998): Uvod v kvalitativno raziskovanje v socialnem delu.
Ljubljana:VSSD

Mesec, B., Kaube, S. (2001): Dozivljanje bolnikov s kolostomo z vidika

Corbinone in Strauusa o urejanju kronicne bolezni: poskusna teorija na osnovi
kvalitativne analize V: Socialno delo §t. 2—4, letnik 40, str. 159-180. Ljubljana:
VSSD

Mulej, N. (1992): Zenska na poti k sebi. Ljubljana: Tangram.

Nicholson, P.(1998): Post-natal depression: psychology, science and the
treansition to motherhood. London, New York. Montledge.

Oakley, L.D., Potter, C. (1997): Psychiatric primary care. St.Louis: Mosby.
Pajntar, M., Vistoropski,N. (2006): Sodobna, narcisticna zZenska hoce popolnost.
V: Ona, leto 8, $t.13, str.32 — 35, Ljubljana: Delo

Peternel Pecauer,H. (2005): Slovenska nosecnice so zelo utrujene. V: Ona, leto
7, §t.40, str.14-15, Ljubljana: Delo

Pondelek, D. (2006): Popolna mama. V: Otrok in druzina, leto LVI, marec 06,
str. 12-15, Ljubljana: PreSernova druzba

Praper, P. (1992): Tako majhen, pa Ze nervozen!?: predsodki in resnice o
nervozi pri otroku. Nova Gorica: Educa.

Premru SrSen, T., Prah, N. (2006): Kriv je stil zivljenja. V: Ona, leto 8, §t.13,
str.36 — 37, Ljubljana: Delo

Priya, J.V. (1992): Birth tradition and modern pregnancy care. Rockport:
Element
Puhar, A. (1982): Prvotno besedilo zivljenja: oris zgodovine otrostva na

Slovenskem v 19.stoletju. Zagreb: Globus.
Rosenfeld, J.A. (2001): Handbook of women s health. Cambridge: Cambridge

University Press

Rus Makovec, M.(2003): Zloraba moci in dusevne motnje ter poti iz stiske.

Ljubljana: Cankarjeva zaloZba.

108



50.

51.
52.

53.

54.

55.

56.
57.
58.
59.

60.

61.

62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.

Samardzi¢, R. (2003): Diplomska naloga: Pomen komunikacije pri depresivnem

bolniku. Ljubljana:VSZ.
Satir, V. (1988): Druzina za nas cas. Ljubljana: Cankarjeva zalozba

Sever, S.(2005):Vodic¢ za prezivetje prvih poporodnih tednov. V: Moj maléek
§t.02, str.40-42, Ljubljana: EKDIS

Sieder, R. (1998): Socialna zgodovina druzine. Ljubljana:Studia Humanitatis
ZRC.

Skynner, R., Cleese, J. (1994): Druzine in kako v njih preZiveti: Ljubljana:
Tangram.

Struc, M. (2000): Ko porod zamaje svet. V: Slovenske novice, 15.januar 2000,
str.11. Ljubljana

Stular, S. (1999): Magistrsko delo: Mitologija materinstva. Ljubljana: FDV
Stular, S.(1999): Mit o materinstvu. V: Casopis za kritiko znanosti.Ljubljana
Ule, M., Kuhar,M.(2003): Mladi, druzina, starsevstvo. Ljubljana: FDV

Ule, M. (1993): Psihologija vsakdanjega zivljenja. Ljubljana: Znanstveno in
publicisticno sredisce.

Ule, M. (2003): Spregledana razmerja: o druzbenih vidikih sodobne medicine.
Maribor: Aristej.

Zavirsek, D., Zorn, J., Videmsek, P. (2002): Inovativne metode v socialnem

delu. Ljubljana: Studentska zalozba.

Zavirsek, D. (1994): Zenske in dusevno zdravje. Ljubljana:VSSD.
www.postpartum.net

www.postpartumsupport.com

www.pni.org.uk

WWW.apni.org

www.mentalhealth.asn.an

www.med.over.net/forum

www.ringaraja.net

109



