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Rodzi się  człowiek. 
Kobieta cię ż arna 
jedzie do szpitala 
i wraca z dzieckiem. 
Dobrze, ż e są  zdro�
wi. Dobrze, ż e jest 
już  po. Tak moż na 
widzieć  narodziny. 
Ale moż na inaczej, 
bardziej wnikliwie 
przyjrzeć  się  temu 
wydarzeniu.
Dojrzeć  bogactwo 
przeż yć  zwią za�
nych z okresem 
poprzedzają cym  
rozwią zanie i sa�
mym porodem. 
Pozwolić , aby było to 
wydarzenie pię kne 
i satysfakcjonują ce, 
a nie poś pieszne 
i przyć mione lekami 
znoszą cymi ból. 
Przeż yć  je ś wiadomie 
i pię knie. Dostrzec 
jego znaczenie dla 
dziecka, dla rodziny, 
dla społeczeń stwa.

DLA RODZICÓW i rodziny dziecko rodzi
się  dwa razy. Najpierw powstaje w ich 
ś wiadomoś ci. Ma to miejsce, kiedy 
kobieta dowiaduje się , ż e jest w cią ż y 
oraz gdy dzieli się  tym faktem z naj�
bliż szymi. Pierwszą  osobą , którą  infor�
muje jest zazwyczaj ojciec dziecka.
W układzie konfliktowym zdarza się  
jednak, ż e to kto inny zostaje obdaro�
wany zaufaniem kobiety. Moż e to być  
lekarz, matka, przyjaciółka. Z czasem 
tajemnica znana tylko najbliż szym 
zostaje ujawniona ś wiatu: zmieniona 
sylwetka zaczyna kobietę  wyróż niać  
spoś ród innych i wzbudzać  w ludziach 
róż ne, czasem skrajne emocje. Zmienia 
się  również  sytuacja ojca — zwię ksza się  
zakres jego odpowiedzialnoś ci, ogra�
niczone zostają  też  zwykle jego plany 
oraz sposób spę dzania przez niego 
wolnego czasu. Cią ż a to czas dany 
rodzicom na przygotowanie się  do 
nowej roli.

Drugie narodziny to przejś cie dziecka 
z jednego ś wiata na drugi -  z bezpiecz�
nego i ciepłego ś wiata wewnę trznej 
ciemnoś ci do „naszego” ś wiata. Termin 
„narodziny” odnosi się  zwykle do tego 
właś nie momentu, kiedy dziecko zaczy�
na ż yć  poza organizmem matki i staje 
się  widoczne dla ś wiata. Czasami uważ a 
się , ż e dopiero w tym momencie dziecko 
zaczyna istnieć  w wymiarze społecznym.
A jednak nie ulega wą tpliwoś ci, ż e już  od 
poczę cia dziecko wpływa na społecznoś ć , 
do której należ y. Najwię kszy wpływ ma 
ono na rodziców, na ich ż ycie małż eń �
skie, rodzinne, zawodowe, towarzyskie. 
Tak jednak, jak dziecko, które powstało 
w ś wiadomoś ci rodziców wpływa na nich 
i na ich otoczenie, tak i otoczenie wpływa 
na dziecko, kształtuje je począ wszy od 
pierwszych chwil istnienia w łonie matki. 
Dzieje się  to zwłaszcza w sposób poś red�
ni, tzn. stosunek innych osób do poczę te�
go dziecka decyduje o tym, jak odnosi się  
do niego matka i jak kształtuje się  wię ź  
dziecka z rodzicami.

ZANIM  UJRZY JE Ś WIAT
Ś wiadomoś ć , ż e w łonie matki rozwija 

się  człowiek, moż e dać  wiele fascynują �
cych moż liwoś ci kontaktu z nim i sporo

autentycznej radoś ci. Taki dialog z dziec�
kiem to nie tylko przygoda dla rodzi�
ców i rodzeń stwa, ale takż e stymulacja 
rozwoju emocjonalnego i intelektualnego 
dziecka. Dzię ki rozwijają cym się  zmysłom 
dziecko odbiera bodź ce z otoczenia i re�
aguje na nie, potrafi je nawet zapamię tać , 
a wię c uczy się . Najlepiej wykształconym 
przed urodzeniem zmysłem jest słuch. 
Maluch słyszy dź wię ki i zapamię tuje te 
z nich, które najczę ś ciej się  powtarza�
ją : bicie serca matki, głosy rodziców, 
a zwłaszcza matki oraz ich ulubioną  
muzykę . Już  kilka miesię cy przed urodze�
niem dziecko wzbogaca swoje doś wiad�
czenia smakowe i dotykowe, ć wiczy 
zmysł równowagi, reaguje na ś wiatło.

Stany emocjonalne matki w okresie 
cią ż y mają  wpływ na zachowanie i rozwój 
dziecka. Je j niepokój, irytacja, smutek, 
złoś ć  czę sto znajdują  odzwierciedlenie 
w aktywnoś ci ruchowej dziecka. Kiedy 
kobieta jest rozdraż niona, na obrazie USG 
moż na obserwować  wzmoż one, gwałtow�
ne ruchy maleń stwa i przyspieszenie akcji 
jego serca. Przypuszcza się , ż e przeż y�
cia matki w czasie cią ż y mają  ogromny 
wpływ na kształtowanie się  osobowoś ci 
noszonego przez nią  człowieka.

Nawią zanie kontaktu z dzieckiem 
przed urodzeniem jest waż ne dla okre�
su okołoporodowego -  matka, która 
komunikowała się  wcześ niej z dzieckiem, 
bę dzie podczas porodu w wię kszym stop�
niu koncentrować  się  na dziecku niż  na 
swoich odczuciach bólowych.

BÓL RODZENIA
Poród jest wyją tkowym przeż yciem 

dla matki, angaż uje wszystkie sfery jej 
ż ycia: cielesną , psychiczną  i duchową . 
Ż adne inne doznanie nie pozwala na tak 
silne odczucie biologicznoś ci własnego 
organizmu, jego mocy i jego ograniczeń .

Współczesnej kobiecie trudno jest 
odczuwać  satysfakcję  w czasie porodu. 
Winę  za to ponoszą  m.in. róż ne psy�
chiczne zahamowania i bariery. Bardzo 
czę sto kobietom brakuje samoakceptacji 
i zaufania do własnego ciała. Czasami 
mogą  traktować  dziecko jako przeszkodę  
w realizacji innych celów ż yciowych, cho�
ciaż  nie zawsze tego typu lę ki są  przez
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matki uś wiadamiane. Bywa, ż e trudnoś ci 
w przeż ywaniu porodu spowodowane są  
niesatysfakcjonują cym zwią zkiem z ojcem 
dziecka lub toksyczną  relacją  z własną  
matką . Radosne przeż ywanie porodu 
przez kobietę  jest też  utrudnione poprzez 
wcią ż  aktualne w naszym społeczeń stwie 
wyobraż enie, ż e jest to przeż ycie trudne 
i bolesne.

Na pytanie „czy poród musi boleć ?” 
współczesna medycyna i farmakologia 
odpowiadają : „nie musi”. Jest jednak jakiś  
głę boki sens w tym bolesnym przychodze�
niu na ś wiat. Ś wiadome sterowanie akcją  
porodową  przynosi kobiecie radoś ć , a ś rod�
ki przeciwbólowe mogą  tę  radoś ć  odbierać . 
Kobieta moż e wsłuchać  się  w swoje ciało 
i podją ć  współpracę  z naturą  i w ten sposób 
zmniejszyć  napię cie i ból, ale ż eby działał 
potę ż ny mechanizm rodzenia ból musi mu 
towarzyszyć . Niekiedy poród tak bardzo 
kojarzy się  kobietom z bólem, ż e zapomina�
ją , o co w tym wszystkim naprawdę  chodzi. 
A przecież  ból jest tylko niedogodnoś cią  
na drodze do najwspanialszej nagrody
-  dziecka. Dzię ki niemu pamię ć  tego bólu 
jest bardzo krótka.

POSTAWY KULTUROWE 
WOBEC PORODU

W niektórych kulturach poród jest 
traktowany jako zwykłe, codzienne zda�
rzenie. Na przykład wś ród południowo�
amerykań skich Indian Jarara poród jest 
do tego stopnia uważ any za codzienne 
zjawisko, ż e kobieta moż e rodzić  w przej�
ś ciu lub wspólnym mieszkaniu, na oczach 
wszystkich, nawet obcych osób.

Traktowanie cią ż y i porodu jako 
pewnego rodzaju przypadłoś ci chorobo�
wej jest charakterystyczne nie tylko dla 
kultury Zachodu. Indianie Cuna z Pana�
my traktują  cią ż ę  jako chorobę  -  kobieta 
spodziewają ca się  dziecka codziennie 
odwiedza lekarza, który przypisuje jej 
lecznicze zioła; leki stosowane są  tam 
również  w trakcie porodu.

Róż nego rodzaju interwencja w trakcie 
porodu jest praktykowana w wielu kul�
turach. Moż e to być  masaż  lub uciskanie 
brzucha kobiety w celu wypchnię cia 
dziecka, moż e to być  stosowanie róż nego 
rodzaju ś rodków przeciwbólowych i przy�
spieszają cych akcję  porodową . Kobiety 
z innych niż  zachodnie kultur rodzą  zwy�
kle w pozycji pionowej: klę czą c, kucają c, 
siedzą c lub nawet stoją c. Tymczasem 
w cywilizacji zachodniej kobiety rodzą  
w pozycji leż ą cej, na plecach, co ułatwia 
pracę  personelowi szpitalnemu, ale wy�
maga od rodzą cej wię kszego wysiłku.

„NATURALNY" PORÓD W  SZPITALU
W naszej kulturze poród odbywa się  

zwykle w szpitalu. Szpital z kolei utoż �

Monika w siódmym miesią cu cią ż y. |

samiany jest na ogół z zagroż eniem dla 
zdrowia i ż ycia. Poród w szpitalu jest wię c 
informacją , ż e nie jest on czymś  natu�
ralnym i fizjologicznym, ale ż e wymaga 
specjalnej opieki i zabiegów medycznych, 
co sugeruje, ż e jest niebezpieczny. Rodzi 
się  wię c w kobietach strach, który bywa 
pogłę biany zasłyszanymi opowieś ciami 
matek i nie-matek o potwornych bólach 
i upokarzają cym traktowaniu przez nieczu�
ły personel szpitalny.

W naszym wysoko wyspecjalizowa�
nym, technologicznie zaawansowanym 
dwudziestym pierwszym wieku zapo�
minamy czasem, ż e nasi przodkowie 
rodzili się  bez pomocy skomplikowanych 
urzą dzeń  i wykształconych specjalistów. 
Wydaje się , ż e nasze babcie miały wię cej 
zaufania do natury. Chę tniej powierzały 
przebieg porodu Panu Bogu. Współcze�
sne kobiety chcą  brać  sprawy w swoje 
rę ce. Najchę tniej same zaplanowałyby 
czas i przebieg porodu. Wyrazem tego jest 
modna i praktykowana ostatnio, zwłasz�
cza w prywatnych klinikach „cesarka na
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ż yczenie”. Bardzo czę sto stosuje się  też  
znieczulenia i ś rodki przyś pieszają ce po�
ród. Indukcja porodu dla wygody własnej 
lub innych jest wyrazem egoizmu, a moż e 
być  niebezpieczna dla dziecka. Znieczule�
nie zaś  nie pozwala w pełni uczestniczyć  
w narodzinach własnego dziecka, brakuje 
pełnego kontaktu z własnym ciałem a tak�
ż e z własnymi doznaniami i emocjami. 
Kobiety, którym uś mierzano ból w trak�
cie porodu opisują  to jako „ogłuszenie”, 
czę sto nie pamię tają  momentu wyjś cia 
dziecka, mówią , ż e czegoś  zabrakło w do�
ś wiadczeniu rodzenia. Inna sprawa, ż e nie 
wszystkie kobiety się  nad tym zastanawia�
ją , cieszą c się , ż e mają  to już  za sobą .

Z MAM Ą  I Z TATĄ
Ostatnio bardzo popularny stał się  

w Polsce poród rodzinny. Dla wielu osób 
decyzja „wspólnego rodzenia” wynika z chę ci 
ś wiadomego uczestnictwa w akcie narodzin 
dziecka oraz udzielania wsparcia i pomocy 
rodzą cej. Dla niektórych jest on jednak pew�
nego rodzaju modą  lub zaspokojeniem cie�
kawoś ci. Oprócz uczestnictwa bliskich osób 
(zwykle mę ż a) ta forma porodu zakłada takż e
-  zgodnie z wytycznymi Ś wiatowej Organiza�
cji Zdrowia -  moż liwie niewielką  ingerencję  
ze strony personelu medycznego i aparatury, 
zapewnienie kobiecie intymnoś ci, położ e�
nie dziecka na jej brzuchu bezpoś rednio po 
urodzeniu, stałą  obecnoś ć  matki przy dziecku 
po porodzie oraz moż liwoś ć  karmienia piersią  
według potrzeb dziecka.

Kolebką  porodu rodzinnego jest poród 
w domu. Począ wszy od lat pię ć dziesią tych

Dominik w trzecim tygodniu ż ycia.

dwudziestego wieku poród domowy został 
wyparty przez poród odbywany w szpi�
talu. W ostatnim dziesię cioleciu nastą pił 
w niewielkim zakresie nawrót do porodu 
w domu, jednak forma ta napotyka na 
szereg problemów, takich jak: luka w przy�
gotowaniu położ nych, małe mieszkania, 
utrwalone przekonanie, ż e poród w szpitalu 
jest bezpieczniejszy. W efekcie porodów 
domowych jest w Polsce niewiele (w 
porównaniu np. z Holandią , gdzie co trzeci 
poród odbywa się  w domu), jednak coraz 
wię cej szpitali stara się  stworzyć  rodzą �
cym warunki najbliż sze tym, jakie panują  
w domu (wystrój sali, przyć mione ś wiatło, 
ulubiona muzyka, obecnoś ć  najbliż szych).

Dziecko jest czę ś cią  obojga rodziców, 
dlatego dobrze jest, jeś li mogą  powitać  je 
razem, oczywiś cie pod warunkiem, ż e oboje 
tego chcą . Obecnoś ć  ojca przy porodzie 
moż e pomóc matce w uniknię ciu poczucia 
anonimowoś ci i osamotnienia w szpitalnej in�
stytucji, moż e też  mieć  wpływ na zacieś nienie 
wię zów łą czą cych rodziców z nowo narodzo�
nym dzieckiem. Zgodnie z psychologiczną  
koncepcją  „gotowoś ci opiekuń czej” (ang. 
bonding) istnieje biologicznie zaprogramo�
wany, pojawiają cy się  wkrótce po porodzie 
i trwają cy około 12 godzin od jego zakoń cze�
nia okres gotowoś ci opiekuń czej, w trakcie 
którego matka i obecny przy porodzie ojciec 
oraz niemowlę  budują  fundament swojej 
wię zi emocjonalnej.

Z PERSPEKTYWY DZIECKA
Nie wiemy dokładnie jak duż y stres prze�

ż ywa dziecko podczas porodu. Na pewno jest
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ś ciskane przez kurczą ce się  mię ś nie macicy, 
przepychane przez wą ski kanał rodny, wyrzu�
cane w zupełnie nowy ś wiat powietrza, ś wiatła 
i zimna. Nie jest to doś wiadczenie łatwe. Psy�
cholog Otto Rank sugerował, ż e szok narodzin 
jest ź ródłem wszystkich póź niejszych niepoko�
jów. Jego zdaniem oddzielenie dziecka od łona 
matki to przeż ycie centralne i traumatyczne, 
które okreś la jego dalszy rozwój.

Rodzą ce się  dziecko opuszcza ś rodowisko 
ciekłe, o stałej temperaturze, gdzie bodź ce 
dotykowe są  filtrowane i gdzie ma zapewnione 
cią głe dokarmianie. Wszystko, z czym spotyka 
się  ono po urodzeniu, jest nowe. Musi podją ć  
wysiłek zwią zany z oddychaniem, jedzeniem, 
termoregulacją . Musi przyzwyczaić  się  do no�
wych dź wię ków, obrazów, smaków i doznań  
dotykowych. Troskliwa opieka i miłoś ć  rodzi�
ców są  niezbę dnym warunkiem prawidłowego 
rozwoju noworodka. Przewijanie i karmienie 
są  bardzo waż ne, ale nie należ y sprowadzać  
wszystkiego do potrzeb przewodu pokarmowe�
go: obecnoś ć  uczuciowa i bodź ce zmysłowe są  
niezbę dne dla utrzymania równowagi psychicz�
nej. Kołysanie, pieszczoty, ciepłe słowa i wy�
miana spojrzeń  są  tak samo waż ne jak zabiegi 
pielę gnacyjne i badania lekarskie.

SMUTEK NARODZIN
Zmę czenie, gwałtowne zmiany hormo�

nalne, brak wsparcia w opiece nad dzieckiem 
i bezradnoś ć  w obec szpitalnej rutyny — to 
obowią zkowy test wytrzymałoś ci, jakiemu 
poddawane są  rodzą ce kobiety. Dla niektórych 
z nich trudnoś ci te nie są  przejś ciowe, obniż o�
ny nastrój moż e utrzymywać  się  przez dłuż szy 
czas, zwłaszcza jeś li kobieta nie ma wsparcia 
wś ród najbliż szych. Poporodowe przygnę bie�
nie nie jest rozumiane i akceptowane ani przez 
otoczenie, ani przez samą  matkę . Przecież  uro�
dziła dziecko, powinna się  cieszyć , a nie moż e. 
Ukrywa jednak swoje przeż ycia w obawie 
przed krytyką  i brakiem zrozumienia.

Zakodowany mit wizerunku dobrej matki 
nie pozwala przyznać  się  do słaboś ci i smutku.

Narodziny to burza, to huragan.
A dziecko jest rozbitkiem, 
pochłonię te, ogarnię te 
gwałtownym przypływem doznań , 
których nie potrafi sobie przyswoić  
(...) natychmiast kładziemy je na brzuchu matki. 
Jakież  miejsce stosowniejsze byłoby dla przywi�
tania dziecka?
Brzuch kobiety ma dokładnie kształt i wymiar 
niemowlę cia. Jeszcze przed chwilą  uwypuklony, 
teraz zapadł się , jakby gotowy na przyję cie, 
niby gniazdo.
*

Nauczcie się  szanować  
chwilę  narodzin.

Fragmenty książki Fraderica Leboyera 

„Narodziny bez przemocy"

Oczywiś cie smutek nie zawsze towarzyszy 
narodzinom i nie powinniś my wyolbrzymiać  
jego miejsca w tym wydarzeniu, ale praktyko�
wane powszechnie gloryfikowanie macierzyń �
stwa, podkreś lanie wyłą cznie jego blasków, po�
mijanie trudnoś ci wzmacnia stereotypy i presję  
na osią ganie sytuacji wzorcowej. Przypomina to 
ś wiat reklamy, który kreuje pewien wyidealizo�
wany obraz: pachną ce i uś miechnię te niemow�
lę , pię kna i zadbana mama, opiekuń czy i czuły 
tata. Rzeczywistoś ć  nie jest tak kolorowa jak 
reklama, ale ponieważ  kobiety wiedzą , jak być  
powinno, dą ż ą  do takiego wizerunku swojej 
rodziny. A ż e nie udaje się  go osią gną ć , popa�
dają  w przygnę bienie, a czasami w depresję .

WYSTARCZY ZAUFAĆ
Warto radoś nie przeż yć  cią ż ę . To czas 

kiedy kobieta kwitnie i kiedy moż e przekazać  
dziecku duż o pozytywnych emocji. Moż na uro�
dzić  bez lę ku, bez poś piechu, bez ogłuszaczy, 
jest to kwestia dobrego nastawienia i przygoto�
wania. Warto zaprosić  ojca do udziału w poro�
dzie dziecka. Powinien mieć  szansę  uczestni�
czyć  w przełomowym dla rodziny wydarzeniu. 
Pię knie jest poczuć  nowo narodzone dziecko 
przy piersi, obserwować  jego natychmiasto�
we uspokojenie po trudzie przychodzenia 
na ś wiat. Dobrze jest zaufać  sobie i rodzinie, 
wyraż ać  swoje prawdziwe emocje, nawet te 
trudne do zaakceptowania. To wszystko daje 
spokój, satysfakcję  i przekonanie, ż e zapewniło 
się  dziecku dobry start. Wiem, bo rodziłam.

Magdalena Wójtowicz 
jest psychologiem i doradcą  
rodzinnym, absolwentką  
Studium Komunikowania 
Społecznego i Dziennikar�
stwa. Jest mę ż atką  i mamą  
rocznej Natalii.
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