lek. med. Zofia Szerszen, lekarz stazysta

Nie ulega watpliwosci, ze cigza, pordd i okres
pologu stanowig dla kobiety niemale wyzwa-
nie — zaréwno dla jej organizmu, ktéry musi
zaadaptowacd sie do nowych warunkdw, jak
1jej psychiki. Przygotowanie sie do tak istot-
nej zmiany w zyciu jak narodziny dziecka,
zwlaszcza pierwszego, budzi naturalne obawy,
czy mioda matka zdota sprosta¢ nowej roli
1 wymaganiom stawianym jej przez otoczenie
1 wlasne wyobrazenia na temat cigzy, porodu
1 macierzynstwa. Wraz z radosnym oczeki-
waniem pojawia sie wiec stres, ktéry moze
negatywnie wplywac na przebieg porodu,
powodujac dolegliwos$ci somatyczne, wzrost
ci$nienia tetniczego czy przyczyni¢ sie do
przedwczesnego porodu. Zie doswiadczenia
w okresie okoloporodowym moga doprowadzi¢
do wystapienia depresji poporodowej czy
zespolu stresu pourazowego. Lek i stres nie
wplywaja tez pozytywnie na relacje przyszitych
rodzicow i budowanie wiezi z ich nienarodzo-
nym dzieckiem.

Ciezarnej kobiecie z pewnoscig nie pomagaja
opowiesci i mity rozpowszechnione w spole-
czenstwie, przedstawiajgce pordd jako droge
przez meke, doswiadczenie niezwykle bolesne
1 traumatyczne. Naturalnie budzi to strach,
a wedlug moich obserwacji rtéwniez przyczynia
sie do coraz wiekszej ilosci wykonywanych
elektywnie cie¢ cesarskich, czesto uzasad-
nionych zaswiadczeniami od psychiatréw
o tokofobii. W mojej opinii jest to zjawisko
szkodliwe, gdyz kobiety czesto podejmuja
taka decyzje, nie majac pelnej wiedzy na temat
ewentualnych powiklan ciecia cesarskiego,
bedacego jednak zabiegiem operacyjnym,
a takze zalet porodu sitami natury.

Jak wobec tego zmniejszy¢ natezenie stresu
towarzyszacego naszej pacjentce podczas
cigzy? Uwazam, ze ogromna role pelnig przede
wszystkim edukacja i wsparcie emocjonalne.
Wychodzac z zalozenia, ze mniej boimy sie
tego, co poznamy lub czego sie spodziewamy,
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powinnismy wiec rozmawiac z pacjentkami
1 zachecac je do zdobywania wiedzy juz od
samego poczatku cigzy, a nawet na etapie
jej planowania. Oczywiscie niezastgpiony
jest tu ginekolog prowadzacy. Jednak takze
polozna czy lekarze innych specjalnosci
z ktérymi styka sie pacjentka, moga odegrac
znaczaca role. Kobieta powinna w odpo-
wiednim zakresie wiedzie¢, jak przebiega
fizjologiczna cigza, co moze ja zaniepokoic,
jak wazne sa regularna kontrola u lekarza
1 badania prenatalne. Podobnie kwestie
zdrowego stylu zycia (uzywki, ruch, sen),
diety 1 suplementacji w cigzy i laktacji czy
tez przebiegu samego porodu i pielegnacji
noworodka powinny by¢ przyblizone pacjent-
kom ciezarnym. Swietnym zrodiem takiej
edukacji sa szkoly rodzenia — tatwo dostepne
1 bezplatne, a takze liczne publikacje czy po-
radniki. W dobie powszechnego dostepu do
internetu trzeba zwrdci¢ uwage, ze moze byc¢
on kopalnig zaroéwno rzetelnych i przydatnych
informacji, jak i tych nieprawdziwych, a nawet
szkodliwych. Mysle, ze wiedza pozyskana
W czasie oczekiwania na narodziny dziecka
przyczynia sie w duzym stopniu do redukcji
leku u pacjentki i przeklada sie na jej lepszy
stan psychiczny i fizyczny oraz wspoéiprace
podczas porodu.

Na szczegodlng uwage zastuguja zwiaszcza
pacjentki w cigzy patologicznej. W takiej
sytuaciji tym bardziej nalezy sie stara¢ infor-
mowac je na biezgaco o stanie zdrowia ich
1dziecka, ryzyku powiklan oraz mozliwos$ciach
terapeutycznych. Powinna by¢ $wiadoma sy-
tuaciji, swoich praw, a takze mie¢ mozliwos¢
diagnostyki i leczenia w osrodkach o wyz-
szych stopniach referencyjnosci. Otoczenie
pacjentki profesjonalng opieka czy chociaz
wskazanie jej miejsca, do ktdérego moze sie
udac¢ z danym problemem, potaczone z dozg
empatii i troski, z pewnoscig bedzie mialo
ogromne znaczenie dla pacjentki.
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Jesli chodzi o wsparcie emocjonalne, niewat-
pliwie najwieksza role peini partner ciezar-
nej. Jego wsparcie, nie tylko w codziennych
obowigzkach domowych, ale zwilaszcza to
duchowe, wydaje mi sie fundamentalne
w konteks$cie spokojnego przezycia cigzy
przez kobiete. Akceptacja, zrozumienie,
obecno$c¢ ojca dziecka przy badaniach,
jego zaangazowanie w przygotowania do
narodzin — to wszystko buduje bezpieczen-
stwo 1 stabilnos¢, tak potrzebne w obliczu
duzych zmian zyciowych. Z kolei samotnosc,
odrzucenie przez partnera, zia sytuacja
materialna, przemoc moga by¢ zrodiem
ogromnego stresu dla oczekujacej matki.
W Polsce dzialajg fundacje i telefony zaufania,
majace na celu wsparcie ciezarnych kobiet
zmagajacych sie z trudng sytuacja zyciowq,
o czym réwniez warto wiedziec, by poméc
pacjentkom zredukowad ten dodatkowy
stres. Nieoceniona moze sie takze okazac
pomoc psychologa.

Tu dotykamy kolejnego tematu — rownie waz-
nego — jakim jest wsparcie spoleczne kobiet
w cigzy. W Polsce ustawowo zapewniony jest im
dostep do $wiadczen zdrowotnych, ktére obej-
mujg nie tylko opieke ambulatoryjng i szpitalng,
ale tez m.in. diagnostyke prenatalng, wsparcie
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psychologiczne, rehabilitacje lecznicza czy
poradnictwo laktacyjne. Programy $wiadczen
finansowanych dla rodzicow czy mozliwosdé
skorzystania z urlopu macierzynskiego czy
tacierzynskiego stanowig dodatkowa pomoc.
W mojej opinii duze znaczenie ma wsparcie
spoteczne w postaci naszych codziennych
zachowan w przestrzeni publicznej. Ustg-
pienie kobiecie w cigzy miejsca siedzgcego
czy obstuga bez kolejki wydaja sie oczywi-
ste, jednak w praktyce réznie to wyglada.
Tymczasem niewielki z pozoru gest moze
uchronié¢ ciezarng i jej dziecko chociazby
przed urazem, gdy zastabnie w sklepie lub
straci réwnowage w autobusie.
Podsumowujac, wiele aspektéw skiada sie na
caloksztalt stanu psychicznego i fizycznego
kobiety w cigzy, przekladajac sie na przebieg
cigzy i porodu, a takze relacje z dzieckiem
1 partnerem. Dlatego tak wazne sg $wiadomo$dé
problemu stresu w cigzy, unikanie eskalacji
leku towarzyszacego pacjentkom i otoczenie
fachowaq opieka nie tylko medycznag, ale i psy-
chologiczna. Dotyczy to nie tylko ginekologow,
jako specjalistéw na co dzien zajmujacych sie
ciezarnymi, lecz w réwnym stopniu lekarzy
innych specjalnodci, potoznych, pielegniarek
czy psychologow.



