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BEVEZETÉS 
  
Bemutatkozás 
  
Vajdasági vagyok – bárhol, ha bemutatkozom, ezt fontosnak érzem hozzátenni, mert érzem, 
hogy nagyban meghatározza identitásom, hogy hova születtem, és hogy ebben a közegben élek. 
Régóta a pszichológia és a művészetek érdekeltek, vonzottak, főleg színházzal, 
színházelmélettel, fotózással foglalkoztam, az anyaság hozta a segítői szerepet az életembe. 
2016-ban lettem önkéntesen programszervezője és segítője a helyi Baba-Mama Klubnak, 
amikor még családtervező voltam – belefolytam a témákba, hallgattam az előadásokat, így még 
a fogantatás előtt sok információt szereztem a szülésről. 2018-ban megszületett első 
gyermekem, és azt éreztem, éreztük a férjemmel, hiába készültünk rengeteget, arcul csapott 
bennünket a valóság. Csodás várandósság volt egy nehéz szüléssel, amelyben országhatárokat 
léptünk át, hogy egy magyarországi születésházból végül egy vajdasági kórházban szülessen 
meg a fiam, ezt pedig egy még nehezebb gyermekágy kísért. Még nem volt 1 éves a fiam, 
amikor segítséget kértem, így jutottam újra (mert vele készültem a szülésre is) Puroszné Nagy 
Magdolnához és a megtartó csoportjába Szegedre. Döbbenten hallgattam az anyákat, akik több 
éves szüléstörténeteikkel dolgoztak, s már akkor éreztem, hogy a szülés milyenségének súlya 
van. Nagyon sokat kaptam abban a csoportban, ami talán nem is annyira a történetem 
átdolgozása volt, mert az még hosszú folyamatként él bennem, hanem inkább a szemléletmód, 
az, hogy segítséget kaptam, nem csak a csoportvezetőtől, hanem az anyatársaktól is. 
 
Második gyermekem már Szerbiában otthon szültem 2020-ban, de a Covid-járvány miatt ez 
sem volt egy egyszerű történet, a szülés maga azonban sok sebet gyógyított be. 1 évvel később 
pedig tudtam, hogy nem szeretnék visszamenni dolgozni, nekem más szerepem van itt 
Vajdaságban. Elvégeztem 2021-ben a Module dúlaképzését, közben szerveztem Vajdaságba a 
2. Dona alap dúlatréninget, mert többen éreztük, hogy itt az ideje fejlődnünk, tanulnunk, hogy 
anyaként egymást hogy tudjuk jól támogatni, hiszen ennek óriási hiánya van nálunk. A tréning 
után megalapítottuk a Tulipa – Vajdasági Dúlák Egyesületet, s azóta is igyekszünk, ahol csak 
tudunk jelen lenni, edukálni, beszélni a dúlaságról, vagyis inkább arról, hogy milyen segítségre, 
támogatásra, jelenlétre van/lehet szüksége az anyáknak, családoknak, szakembereket hívunk a 
környékről és Magyarországról, hogy a SzüléSzületés minősége1 javulhasson nálunk is.  2022 
őszétől perinatális szaktanácsadónak és mentálhigiénés segítőnek tanulok, s úgy érzem, ennek 
a tanulási útnak itt még nincs vége.  
 
  
Témaválasztás 
 
Mindenképpen a vajdasági anyák szülésélményeivel szerettem volna foglalkozni, ugyanis 
amióta az anyák körébe kerültem, hallgatom a szüléseik történetét – előadások után, a piacon, 
az utcán, a játszótéren, amióta dúla vagyok, azóta pedig keresnek is azzal, hogy hallgassam meg 
őket. És én hallgatom a történeteket, amelyek nagyon nehezek.  
 
Szerettem volna már olyan anyacsoportot indítani, ahol a szülésélményekkel foglalkozunk, de 
nem voltam elég bátor hozzá, úgy éreztem, kevés még a tudásom és az önbizalmam, hogy vajon 
meg tudom-e tartani azt a sok nehézséget, ami egy ilyen csoportban előjöhet. Aztán eszembe 

 
1 A SzüléSzületéS minősége Varga Katalin kifejezése. A szokatlan írásmód azt jelzi, hogy a szülést és a születést 
nem választja külön, hanem egységként kezeli, az anya és a baba ugyanazt a folyamatot éli át, s a kettő élmény 
egymástól el nem választhatatlan (Héjja-Nagy és Varga, 2017). 
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jutott, hogy az anyák olyan jól meg tudják egymást is tartani. A mentálhigiénés képzésen 
feladatként kaptuk, hogy csoportot alakítsunk egy olyan problémára, amit mi a környékünkön 
észlelünk, saját szakmánkból kifolyólag – így kezdtem el mélyebben foglalkozni a 
szülésélményekkel, ami a perinatális szaktanácsadó képzés miatt előtérben is volt.  
 
A téma ettől kezdve adta magát: beszélgessek olyan anyákkal, akik nehéz szülésélményüket 
csoportban dolgozták fel, kérdezzem őket arról, mi volt a segítő számukra ezekben a 
csoportokban, mi volt a hiány, mi működött és mi nem, az interjúkat dolgozzam át, ebből 
kiderülhet számomra, hogy a szülésükkel kapcsolatban mi foglalkoztatja az anyákat, hogy 
beszélnek róla, mit osztanak meg a csoportról, hogyan tekintenek vissza a történetre, 
élményeikre, érzéseikre, s hogyan változnak ezek az érzések. Ez pedig segítség lehet abban, 
hogy a saját csoportomat is elindíthassam. Bár a csoport indítása már nem ennek a 
szakdolgozatnak a témája, a történet, szakmai utam szempontjából fontos, hogy mentorom és 
társvezetőm ebben a folyamatban Puroszné Nagy Magdolna, aki végigkísérte az én anyává és 
anyai segítővé válásomat, s most abban segít, hogy egy megtartó keretek között megvalósuljon 
az a műhely, ahol a vajdasági anyák szülésélményeikkel dolgozhatnak.  
 
Ez a szakdolgozat valaminek a kezdete is most, úgy érzem...  
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1 ELMÉLETI ÁTTEKINTÉS  
 
Az, hogy hogyan és hol szülnek a nők, milyen választási lehetőségeik vannak, sokat elárul arról 
a társadalomról, kultúráról, értékrendről, amiben élnek (Raphael-Leff, 2010). Izgalmas kérdés 
számomra, hogy van-e valóban választási lehetősége a nőnek a szülés tekintetében egy olyan 
kisebbségi társadalomban, mint amit a vajdasági jelen ad. Sok helyütt hangoztatják, és én azt 
vallom, hogy a megfelelő információk tükrében válasszuk ki a számunkra megfelelő 
szakembereket és intézményt, ahol szülni szeretnénk – de ebben a térségben, ahol 4 erősen 
medikalizált kórház közül és a nem jogszabályozott otthonszülés közül választhatnak a nők, az 
valóban a szabad választás joga lenne? Ezzel vissza is kanyarodhatok az első mondathoz, igen, 
sokat elárul a kultúránkról, hogy hogyan szülhetünk.  
 
Ahogy egyre többet foglalkozom ezzel a témával, újabb és újabb kérdésekhez jutok, látom, 
hogy hány oldalról lehet a szülésélményeket is megközelíteni, amik mind új utakat nyitnak. 
Dolgozatomban én most egy szálra próbálok törekedni: a szüléskultúrából indulok, a szülés 
medikalizációján keresztül foglalkozom a szülésmodellekkel és a természetes szülés 
hipotézisén át jutok el a szülésélmény vizsgálatokig, majd arra térek rá, hogy hogyan lehet 
feldolgozni a szülésélményt és mit jelent a poszttraumás növekedés. Dolgozatom második 
felében saját kutatásomat mutatom be, amelyből képet kaphatunk arról néhány anya történetén 
keresztül, hogy hogyan gondolkodnak a vajdasági anyák a szülésről, s milyen érzések vannak 
bennük a feldolgozó csoportot illetően. Az interjúk feldolgozásában ezeknek az anyáknak a 
történetein keresztül jutok közelebb ahhoz, hogy miben tud segítséget nyújtani egy ilyen 
csoport, és hogy van-e létjogosultsága Vajdaságban ezeknek a műhelyeknek. 
 
 
1.1 Szüléskultúra 
 
A szülésről sok esetben úgy nyilatkozunk, mint egy fizikai eseményről. „Megszületett XY, anya 
és baba jól vannak” – olvashatjuk a közösségi médiában az apák kiírásait, amikor megszületik 
gyermekük. Nyilvánvalóan ez puszta információátadásnak számít, ám bennem mindig az az 
érzés keltődik, hogy ez nem csak ennyiről szól. Szüléskultúrának azt a keretrendszert nevezzük, 
ami meghatározza azokat az elvárásokat, hogy hogyan is kell viselkedni, mit kell érezni, 
gondolni a fogantatás, a várandósság és a gyermekágy idején. Ez egy viselkedési 
szabályrendszer, ami körbefogja ezt az időszakot. Mivel kultúránként ez változó, elmondható, 
hogy az, hogy milyen szokásrend van a szülés körül egy kultúrában, az meghatározza, tükröt 
mutat az adott társadalomról is (Kisdi, 2019). Kisdi (2019) a szüléskultúra definícióját úgy 
fogalmazza meg, mint „amely tehát nem csak magát a szülést írja le, hanem a reprodukcióval 
kapcsolatos valamennyi eseményt, viselkedést és viszonyulást.” (75. old.). 
 
Érzéseim és eddigi tapasztalataim szerint Vajdaságban – és hangsúlyoznám, hogy itt nem az 
országos szintről beszélek – a modern szüléskultúra jellemző. Véleményem szerint még nagyon 
kis százaléka érkezett el a jelenlegi szülészeti állapot kritikai megfogalmazásához. Kisdi (2019) 
úgy írja le ezt a modern szüléskultúrát, amelyben a technokrata modell jellemzői válnak 
érvényessé, amely szerinte a szülés medikalizációjának a hozadéka. A technokrata modellről a 
következő fejezetben bővebben írok.  
 
Michel Odent etnológiai megközelítésből foglalkozik azzal, hogy a gyermek megszületéséhez 
hogyan állnak hozzá egyes kultúrák, milyen különbségek vannak, s hogy némely jellemzőnek 
milyen hatása van az adott társadalomra nézve. A szeretet tudományosítása (Odent, 2003) c. 
könyvének első felében arról a szenzitív periódusról ír, ami a születést követő közvetlen néhány 
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óra. Sok kultúrában ezt a periódust, az anya és a baba első méhen kívüli találkozását, 
megzavarják (Odent, 2003). Így van ez Vajdaságban is, a szülészeteken az a gyakorlat, hogy az 
első két órára elviszik az anyától a babát, jobb esetben legalább egy légtérben lehetnek, de az 
aranyóra, a bőr-bőr kontaktus nem valósul meg.2 Odent (2003) azt mondja, vannak hosszútávú 
hatásai annak, hogy milyen módokon és mennyire avatkoznak bele a szülés természetes 
folyamatába, úgy fogalmaz, hogy „minél nagyobb a társadalmi igény az agresszióra, és a 
képesség az élet elpusztítására, annál tolakodóbbak a szokások és hiedelmek, amelyek a születés 
körüli időszakot övezik.” (40. old.). Elsődleges Egészség Kutatóközpontjukban, ahol az ehhez 
kapcsolódó tanulmányokat és munkákat dolgozták fel, arra a következtetésre jutottak, hogy 
akiknek születés körül valamilyen sérülésük volt, azoknak az önmaguk és/vagy a mások 
szeretetével lehet problémájuk – ez pedig mai társadalmunk egyik betegségeként említhető 
(Odent, 2003). 
 
Varga Katalin (2019) ezt a témát a rutinszerűen alkalmazott beavatkozásokon keresztül közelíti 
meg, s a távolra nyúló hatásait vizsgálja például a szintetikus oxitocinnak, a császármetszésnek, 
az epidurális anesztéziának. Fontos felismerése, hogy a legtöbb esetben ezek a beavatkozások 
együtt járnak, ha a szülést indítják, vagy az anya kap fájdalomcsillapítót, sok esetben kerül sor 
a végén császármetszésre, a távolra nyúló hatásokat pedig emiatt nehéz kutatni. Több olyan 
távoli hatást lehet említeni, ami következhet abból, ami a szülés idején érte az anya-baba párost: 
pl. a gyógyszerek, amelyek a méhlepényen keresztül a baba szervezetébe jutottak, a szeparáció, 
vagyis a korai találkozás megzavarása, elmaradása is sok nehézséget hozhat a továbbiakban, de 
az anyánál is történhet olyan, ami miatt nehezített a szoptatás és ez is sok más problémát idézhet 
elő.  
 
 
1.2 A szülés helyszínének változása: rövid történeti áttekintés  
 
Medikalizációról a 18. század végétől beszélhetünk, és azt jelenti, hogy az orvoslás olyan 
területeknél is elkezd jelen lenni, ahol addig nem, mint például a születés, halál. Ezek olyan 
események, amelyek természetes környezetben, elsősorban a családdal és más segítőkkel 
zajlottak le, a medikalizáció során azonban orvosi befolyás alá kerültek, kiszakították az addigi 
értelmezési keretéből (Kisdi, 2019).  
 
Dolgozatom témájának szempontjából és majd a kutatásom értelmezéséhez is fontos lehet 
körüljárni, hogy mit is jelent az, hogy a szülés az otthonokból és a női környezetből átkerült a 
kórházba, a bábai gondoskodást átvette az orvosi hierarchikus rendszer. Ehhez azonban először 
szót kell ejtenünk arról, milyen a szülés a természeti népeknél és milyen volt Magyarországon 
az ’50-es évek előtt.  
 
A természeti népeknél és a medikalizáció előtt a szülés a maga természetességében zajlott, 
beavatkozások nélkül. Nem sürgették a babák indulását, amikor eljött a szülés ideje, akkor a 
különféle rituálékkal, szokásokkal, amelyeket az adott kultúra határozott meg, támogatták az 
asszonyokat, hogy azok egészségesen világra hozzák babájukat. Fontos, hogy itt megjelenik az, 
amit háborítatlanságnak nevezünk, amiben lehetősége van annak, hogy a szülés a maga 
természetességében menjen végbe – erről szól Bálint Sándor természetes szülés hipotézise 
(1991), amelyet a 2.5. A szülés természete c. fejezetben bővebben kifejtek.  
 

 
2 Legújabb információim szerint a topolyai „Dr Hadzsy János” Egészségház Szülészetén van aranyóra, és újabban 
a Zentai Közkórházban is hallok erről - ezek olyan információk, amelyeket az anyáktól hallok, közösségi 
csoportokban olvasok, hivatalos információ ezekről nem található. 
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A tradicionális kultúráknál nagyon fontos a szülés helyszíne, az ismerős környezet, a tárgyak, 
a házhoz kapcsolódó pozitív élmények, emlékek nagyban hozzájárulnak ahhoz, hogy a szülő 
nő biztonságban érezze magát, és átadhassa magát a szülésnek (Varga és Suhai-Hodász, 2010). 
Meghatározóak ilyen szempontból azok a személyek is, akik jelen vannak a szülésnél. A 
premodern szüléskultúrában a szülésről való tudást a nők őrizték, a nők nők jelenlétében, női 
segítőkkel, rokonokkal szültek (Kisdi, 2019). Az asszonyok gyógyfüveket, teákat, 
masszírozást, kenőcsöket, balzsamokat használtak a vajúdásnál és a szülésnél, sokszor a női 
rokonok, barátok másik faluból érkeztek a szüléshez, s utána is több napig, vagy hétig ott voltak, 
tápláló étellel etették az anyát, ellátták az újszülöttet, de ami fontos, hogy a szülés idejére a 
férfiak távol voltak (Kitzinger, 2008).  
 
A magyarországi népi hagyományok szerint sokszor esett meg, hogy a nők egyedül szültek 
vagy férjük jelenlétében, esetleg a bábát csak az első szüléshez hívták, vagy csak a szülés 
végére, mert akkor csak adminisztrálnia kellett a bábának és nem kellett fizetni neki, ami sok 
családnak nehézséget okozott volna (Varga és Suhai-Hodász, 2010). A gyermekvárásnak, 
szülésnek egyébként nem tulajdonítottak akkora jelentőséget, mint ma, aminek oka lehetett, 
hogy a születés és a halál, mint az élet rendje jelen volt az életükben. Sokkal többet is szültek a 
nők, része volt az életüknek a gyász is olyan szempontból, hogy többször elvetéltek, de ezek a 
témák nem is számítottak akkor tabunak. Nem volt ilyen tudásuk a születésszabályozásról, s a 
szülés körül segédkező bábáknak sem volt ismerete a szülés folyamatáról, ami tudásuk volt, az 
a tapasztalatból és a hiedelmekből érkezett hozzájuk. 1770-ben kezdődött el a hivatalos 
bábaképzés, amit Mária Terézia rendelt el, ebben az időben már az volt a fontos, hogy 2-3 
községenként legyen egy vizsgázott bába, felelős személy, akiknek már komoly szabályokat 
kellett betartaniuk a szülések körül (Varga és Suhai-Hodász, 2010). 
 
Novák Julianna (2019) foglalja össze tanulmányában azt a változást, amely a 20. századtól 
napjainkig történt a szülészetben Magyarországon. Novák (2019) felhívja a figyelmet arra, 
hogy az 1800-as évek kezdetén a gyermekágyi láz előfordulása igen magas volt a kórházakban, 
és még antibiotikum sem volt elérhető a fertőzésekre, ezért fontos, hogy ebben az időben nem 
volt biztonságosabb kórházban szülni (Nagy, 2007, idézi Novák, 2019). A századfordulón a 
nagyobb kórházakban volt még csak szülészet, az ’50-es évekre áttevődött a szülések helyszíne 
a szülésotthonokba és a kórházakba (Novák, 2019). Ebben az időben a bábák már a 
szülésotthonokban és kórházakban kezdtek dolgozni, mivel az orvosoknak szükségük volt a 
megfelelő munkatársakra. A hierarchikus rendszerben a bábák az orvosok alá kerültek, pedig 
addig önállóan végezhették szakmájukat. A szakképzett szülésznők így már a 
várandósgondozásban sem vehettek részt, ami az anyák biztonságérzetét is csökkenthették, 
több más tényező mellett (Novák, 2019). De az is hozzátartozik ehhez, hogy a bábáknak is 
egyszerűsödött a helyzetük, hiszen télen már az asszonyok mentek be hozzájuk a 
szülőotthonokba, s nem nekik kellett kimenni a tanyára, jobb lett a munkakörnyezetük, és az 
egészségügy fejlődésével már komplikáltabb eseteket is meg tudtak oldani (Novák, 2019).  
 
2011-ben új változás történt Magyarországon a szülések helyszínét tekintve, jogszabályhoz 
kötötték az intézeten kívüli szülések lehetőségét. Ez azt jelenti, hogy alacsony rizikójú 
várandósság esetén bizonyos szabályoknak megfelelve a nők szülhetnek saját otthonukban 2 
bába jelenlétében. 2014-től pedig végezheti szülésznő az alacsony rizikójú nő 
várandósgondozását is – bár a rizikóbesorolást még mindig nem tartozik a hatáskörébe. Fontos 
kritikája ennek a rendelkezésnek, hogy ha a társadalombiztosítás nem fedezi az otthonszülés 
költségeit, akkor vajon valóban a szabad választás jogába tartozik-e ez a lehetőség, hiszen sok 
család pénzügyi okok miatt esik el ettől a lehetőségtől (Novák, 2019). 
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Szerbiában még nincs jogszabályhoz kötve az intézeten kívüli szülés lehetősége, s ebből a 
szempontból az az érzésem, hogy még kevésbé mondhatjuk azt, hogy van választási lehetősége 
a nőknek a szülés helyszínének tekintetében. Van 3 szerb bába, akik kísérik az anyákat, de 
tapasztalatom szerint több család az illegalitás miatt nem érzi ezt elég biztonságos választásnak, 
mert nem tiszták a jogi körülmények.  
 
 
1.3 Születésmodellek: a technokrata, a humanisztikus és a holisztikus szemlélet  
 
„A technokrata modell a nyugati társadalom értékeit tükrözi: tudományalapú, 
technológiaorientált, hierarchikusan intézményesített és profitcélú.” (Davis-Floyd, 1994, 2001, 
idézi Bödecs, 2019, 216. old.). Az ebben a modellben dolgozók élesen különválasztják a test és 
a lélek működését, mivel a testre, és a testi folyamatokra, mint egy mechanizmusra, kémiai 
folyamatra tekintenek. A technikai eszközök részt vesznek a folyamatok kontrollálásában, tehát 
nem a szülő nőt kérdezi meg az orvos, vannak-e fájásai, hanem a CTG gépre hagyatkozva von 
le következtetéseket a vajúdás állapotáról. Ebben a modellben úgy is mondják, hogy az orvos, 
a szülésznő vezeti a szülést. A páciens tárgyiasított, a vele való kommunikációban alig térnek 
ki részletekre, alárendelődik a folyamatnak, ez a modell szerint nem kell bevonniuk a 
döntéshozatalba, hiszen a felelősség a szakszemélyzeté. Az ellátást az intézményi protokollok 
helyezik keretbe, amely sokszor inkább szokásokhoz kapcsolódik és nem az egyéni, személyre 
szabott gyógyításból áll. Ebből a szempontból a várandósgondozás és a szülészet 
szempontjából is nagyon lényeges, hogy az egészséges, szülő nő ebben a medikalizált 
rendszerben pácienssé, beteggé válik, a figyelem kiéleződik a lehetőséges problémákra, és azok 
megelőzésére, így sok esetben több beavatkozás is történik, mivel a felelősség is a 
szakszemélyzeté (Bödecs, 2019). 
 
A humanisztikus modell, szintén Bödecs (2019) leírása szerint bio-pszicho-szociális 
rendszerben gondolkodik, ez szerint a test és a psziché bár külön van, átjárhatóság van köztük, 
pszichés problémák megmutatkozhatnak testi betegség tüneteiben, tehát hatással vannak 
egymásra. Itt a páciens van a központban, és annak az ellátása személyre szabottan történik. 
Partnerkapcsolatként jellemzi az orvos és a beteg közötti kommunikációt, s fontosnak ítéli meg, 
hogy a beteg megértse problémáját. Ez szerint a gyógyulás attól is függ, mennyire motivált 
abban a páciens. A humanista szülésmodellben egyértelműen fontosak a szülő nő megélései, 
érzései, a pszichés támogatás, a szülést nem vezetik, hanem kísérik, a felelősség is megoszlik a 
szakszemélyzet és az anya között. A vajúdásra természetes élettani folyamatként tekintenek és 
mindenkor abban segítik az anyát, hogy ebben a mederben maradjon a szülés, így ebben a 
formában kevesebb a beavatkozás is (Bödecs, 2019). 
 
A holisztikus modellben egységként és egészként gondolkodnak a testről és a lélekről, a szülés 
nem kizárólag a vajúdás és a megszülés folyamatára irányul, hanem hozzá kapcsolják a 
fogantatást és a gyermekágyas időszakot, sőt, kiterjesztik egészen a szoptatás végéig, az anyát 
és a babát a szülés folyamatában aktív résztvevőként tartják számon (Kisdi, 2019). A holisztikus 
modellben az érzetek és az érzések is fontosak, és a környezeti jellemzőket is figyelembe veszik 
a gyógyítás folyamatában. És amit még hangsúlyoz Bödecs (2019) tanulmányában, hogy csak 
akkor lehet meggyógyítani a beteget, ha az erre teljesen készen áll és hajlandó a gyógyulásra.  
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1.4 A szülés természete 
 
Penny Armstrong – Sheryl Feldmannal közösen írt – A szülés természete c. könyvének (2001) 
egyik első fejezetében arról a tapasztalatáról beszél, amit amish asszonyok otthonszüléseinek 
kíséréseinél figyelt meg, és azzal veti össze, amit azoknál az amish nőknél tapasztalt, akiket 
kórházban kísért. Ő azt mondja, azok a rutin eljárások, amelyek a kórházban vannak, mint 
például a fájdalmas hüvelyi vizsgálat, a hanyatt fekvő vajúdás, a lekötözött láb, a gátmetszés, a 
hosszú varrás, a szeparáció mind olyan események, amelyek megzavarják a szülés természetes 
menetét, sőt, ő abban is látta a problémát, hogy maga a kórházi környezet eleve egy olyan 
szorongást idéz elő, amiben nehéz az izmokat ellazítani, így eleve nem tud a szülés könnyen 
zajlani, mint az otthoni, meghitt, intim, ismerős környezetben. Arról is ír, hogy az anyáknak a 
vajúdás közben nem volt már szabad enniük, elővigyázatosság céljából, ez pedig erővesztéshez 
vezetett, és beszél még a szakemberek hozzáállásáról is, aminek szintén nagy befolyása van 
arra, hogyan zajlik a szülés, példának az ápolók türelmetlenségét hozza fel (Armstrong és 
Feldman, 2001). 
 
Odent a háborítatlan szülésről beszélt egy előadásában, amelyet Armstrong hallgatott. Az 
előadásban felfedezte azokat a fontos pontokat, amelyek mind ott voltak azoknál az 
otthonszüléseknél, amelyek problémamentesek voltak, csak ezek a szülések kórházi 
környezetből származtak. Odent és azok a bábák, akikkel együtt dolgozott úgy voltak jelen a 
szüléseknél, hogy megpróbáltak nem beleavatkozni annak a természetes folyamatába és a 
szülőszobán is alakítottak. A kis szobában lehetett félhomály, és egy nagy matracot tettek be 
kisebb emelvényre, amelyet ágynak használtak, mellette szülőmedence volt egy másik 
helyiségben. Változtattak a szülésfelkészítőkön is, amelyeken arra fektették a hangsúlyt, hogy 
a családok jól érezzék és otthonosan érezzék magukat náluk. A volt a tapasztalatuk, hogy az 
anyák, ha foglalt volt a szülőszoba, akkor szívesen szültek annak a szobának egy sarkában, ahol 
a jókedvű szülésfelkészítők zajlottak. Odent pedig minden beszélgetésnél abban erősítette a 
nőket, hogy ők tudják legjobban mire van szükségük a szülésnél. A szülés Odent szerint „Akkor 
halad a legjobban, ha az anya kellő biztonságban érzi magát és elég szabad ahhoz, hogy 
ráhagyatkozzon a folyamatra, alávesse magát neki [...].” (idézi Armstrong és Feldman, 2001, 
39. old.).  
 
A természetes szülés hipotézise szerint minden nőben születésétől kezdve ott van az a kód, 
amely a természetes szülési viselkedést tartalmazza, a kérdés az, hogy ez a kód mobilizálódni 
tud-e a szülés folyamán (Bálint, 1991). Ha igen, akkor a szülés lefolyik a maga 
természetességében, ha nem, ha bizonyos gátló tényezők akadályozzák a kód felszínre jutását, 
akkor elakadások lehetnek a vajúdásban, szülésnél. Bálint Sándor kincsesládaként írja le a 
kódot, amelyben benne van minden, ami a szüléshez kell. Szerinte a kód megjelenését 
támogatják azok a viselkedések, amelyek közelebb viszik a nőt az anyasághoz, a hozzá 
kapcsolódó örömteli gondolatok, a várandós test büszke viselése, a párkapcsolatbeli pozitív 
változások, a család és a partner támogatása, de még a társadalom felől érkező gondoskodás is. 
Ide kapcsolódik még a várandósgondozás pozitív élménye, és minden előző jó érzés ezekkel 
kapcsolatban. A kód felszínre jutását pedig gátolják a negatív szuggesztiók, és a fentebb említett 
bármely jó érzés hiánya, a nők passzivitása stb. (Bálint, 1991). 
 
 
1.5 A szülés szubjektív élménye – a szülésélmény  
 
„A szülés nem wellness!”, „Lehet az orvosnak/szülésznőnek is rossz napja, ők is emberből 
vannak”, „Biztos te voltál túl érzékeny”... olvashatók az alábbi kommentek vajdasági baba-
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mama csoportokban a közösségi médiában. Ezek a mondatok is nagyon lényegesen mutatják 
be, mi hagyományozódik a nőkre ebben a térségben a szüléssel kapcsolatban. Sok hasonló 
komment olvasásakor az fogalmazódik meg bennem, vajon el merik-e mondani, le merik-e írni 
az anyák negatív élményeiket, ha ez a reakció az anyatársaktól, nőtársaktól is? Fontos lenne 
megérteni, hogy a szülés élménye nem csak az anya-baba kapcsolatra, de a család működésére 
és transzgenerációsan is hat. Az alábbiakban azzal foglalkozom tovább, hogy milyen 
vizsgálatokból, kutatásokból van ismeretünk a szülésélményekről, mik hatnak és milyen 
irányba a szülésélményre, és kitérek arra a kutatásra is, ami a vajdasági anyák élményeit is 
vizsgálta.  
 
20-25 évre visszamenőleg ismerünk olyan vizsgálatokat, amelyek a szülés élményével 
foglalkoznak, előtte inkább csak a szülés fiziológiája volt előtérben. A szülés élményének a 
kutatása egyébként nem egyszerű feladat, hiszen ez az anya által megélt szubjektív élmény, így 
összetett, és csak az anyai beszámolókból vizsgálható (Larkin et al. 2009, idézi Héjja-Nagy, 
2015). Ami miatt azonban fontos, azok az élményből adódó hosszú és rövid távú hatások. A 
szülés-születés minősége fontos az anya és a baba oldaláról is, az újszülöttnek a megszületés 
után hosszú ideig szüksége van arra, hogy őt gondozzák, különben nem tud életben maradni. 
Az anyának a szülés után el kell kezdenie gondoskodnia gyermekéről, s ha pozitív a 
szülésélmény, akkor az anyai gondoskodás könnyebben megy, az anya-gyerek páros egymásra 
tud hangolódni. „Különösen fontos, hogy észrevegyük, hogy a reprodukció fontos állomásait 
(szexualitás, szülés, szoptatás) a természet pozitív érzelmi töltettel látta el, az ezekben való 
részvétel motivációs háttere jutalmazó, nemegyszer szélsőségesen kellemes.” (Héjja-Nagy és 
Varga, 2017, 293. old.). 
 
 
1.5.1 Szülésélmény-vizsgálatok  
 
Ha a szülésre, mint fiziológiás folyamatra tekintünk, akkor az mondhatni minden szülés 
alkalmával hasonló folyamat, de azok a megélések, érzések, amelyeket a folyamathoz kapcsol 
az anya, azok mindenkinél mások, eltérőek, de még egy anyának a szülései sem egyformák, 
sőt, egy szülésen belül is megjelennek nagyon változó érzések. A következőkben azokat a 
vizsgálatokat mutatom be, amelyek a szülésélményekkel foglalkozva megpróbáltak általános 
jellegzetességeket leírni. Ezek a jellegzetességek már előrevetítik azokat a témákat is, amelyek 
az én kutatásomban bontakoztak ki.  
 
A szülésélmény fő attribútumait Larkin és munkatársai (2009) határozták meg. Így fogalmazták 
meg a szülésélmény definícióját: „a szülésélmény egy egyéni életesemény, amely egymással 
kölcsönhatásban álló szubjektív pszichológiai és fiziológiai folyamatokat foglal magába, 
melyek szociális, környezeti, szervezeti és politikai körülmények befolyásolnak” (Larkin et al. 
2009, 49. old., idézi Héjja-Nagy, 2015, 316. old.). Larkinék 62 tanulmány metaanalízisével 
azonosították a jellemzőket. Szerintük a szülés egyéni, személyes élmény, ugyanakkor komplex 
is, hiszen több összetevőből áll, pl. meghatározza az élményt a kontroll érzete, a megélt 
fájdalom, a társas támasz és a gondoskodás, de ide sorolják a beavatkozásokat, a szülés 
kimenetelét és minden olyan érzelmet, ami a szülés közben megjelenik. A harmadikként jelölt 
jellemző, hogy a szülés életesemény, mérföldkő, ezért is fontos, hogy milyen élményként marad 
meg az emlékezetben (Héjja-Nagy, 2015).  
 
Másik fontos szülésélmény-vizsgálat Dixon és munkatársai (2013) nevéhez fűződik. Ők 
mélyinterjús módszert alkalmaztak, 19 új-zélandi anyával vettek fel interjút a szülés utáni 
néhány hónapban, maximum fél évben. Kutatásukban azokat az érzelmeket összegezték, 
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amelyek a szülés különböző szakaszaiban vannak jelen az anyáknál. Röviden ezek a 
következők voltak: izgatottság és várakozás jellemezte a vajúdás megindulását, ami után 
nyugalmat és magabiztosságot éreztek, az aktív fázisban mentek be a kórházba, a biztonságot 
adó helyre, mivel itt érezték, hogy beleengedhetik magukat a folyamatba, a figyelmük 
beszűkült. Az érzések, amik megjelentek a kitolás előtt a kimerültség, álmosság, félelem, akár 
pánik, majd amikor a nyomáskényszert érezték, akkor újra tudtak fókuszáltabban figyelni a 
környezetre és a feladatra. A baba megszületése után örömről, boldogságról számoltak be 
(Héjja-Nagy, 2015). 
 
2009-ben Lundgren és munkatársai (idézi Héjja-Nagy, 2015) a szülés után 2-20 évvel később 
kérdezték az anyákat a szülésükről. Kérdésük az volt, az idő előrehaladtával hogyan 
emlékeznek a szülésre, változnak-e az emlékek. Az ő interjúikban az anyák a következő témákat 
említették: személyzet hozzáállása, férj támogatása, jelenléte, a környezet, találkozás a babával, 
a fájdalom emléke, a szelf-élmény alakulása, és a sorstársi közösség más anyákkal. Kutatásuk 
eredménye azt mutatta meg, hogy az anyák hosszú idő után is kiemelten emlékeznek a szülésre, 
és hogy ez az élmény életreszólóan meghatározó számukra. Hosszú távú hatásként kiemelendő, 
hogy akiknek jó volt az élményük, azok önbizalomról számoltak be, akiknek negatív élmény 
volt a szülés, azok bizalmatlanságról beszéltek (Héjja-Nagy, 2015).  
 
Héjja-Nagy Katalin (2015) saját kutatásában kérdőíves módszerrel vizsgálta, hogy a szülés alatt 
fellépő módosult tudatállapotnak milyen jellegzetességei vannak. Többek között azt is 
vizsgálta, hogy a felkészültség, a beavatkozások és a kísérők jelenléte milyen hatással van a 
szülésélményre. Dolgozatom szempontjából a beavatkozások és a kísérők jelenlétének 
eredményei fontosak, ezeket mutatom be, hiszen az általam kérdezett vajdasági anyák 
szüléstörténeteiben is hangsúlyosan megjelentek ezek a témák. A beavatkozások tekintetében 
eredményei között az szerepelt, hogy azok a nők, akik császármetszéssel szültek, negatívabb 
élményekről számoltak be, mint azok, akik természetesen. Nem volt különbség azok az anyák 
élményei között, akik természetesen, de beavatkozásokkal vagy háborítatlanul szültek, viszont 
már mutatkozott különbség a szülésélmények tekintetében abból a szempontból, hogy milyen 
tájékoztatást kaptak a beavatkozásokról, és hogy dönthettek-e a beavatkozásokat illetően. 
Különbségek mutatkoztak a szülésélmény tekintetében aközött is, hogy volt-e kísérője az 
anyáknak a szülésnél, s ha volt, az a férjük vagy egy nőtársi segítő volt. Negatív érzelmekről 
számoltak be azok az anyák, akik egyedül szültek, tehát akiknek nem volt jelen választott 
kísérő, s azoknak voltak pozitívabb érzéseik, akik dúlával, barátnővel, tehát nőtársi segítő 
támogatásában szültek (Héjja-Nagy, 2015). 
 
Puroszné Nagy Magdolna (2020) egy olyan kutatásra hívja fel a figyelmet, amelyet a Kopp 
Mária Intézet végzett el, amelyből az is kiderül, hogy a szülésélmény a következő 
gyermekvállalási kedvre is hatással van (Deákné dr Dusa et al, 2019, idézi Puroszné Nagy 
2020).  
 
Lehoczki Andrea (2019) pszichológus a traumatikus szülésélményekkel foglalkozott 
katasztrófa- és kríziskezelő szakpszichológus szakirányú továbbképzési szakra írt 
szakdolgozatában. 15 anyával készített mélyinterjút, keresve a választ arra a kérdésre, hogy mik 
vezetnek a negatív, traumatikus szülésélményhez. Dolgozatából idézek: „A negatívumokkal 
kapcsolatban két markáns fő kategória a kommunikáció hiánya, illetve a kontrollvesztés érzése 
volt minden interjúalanynál tapasztalható. Ezen kívül még 5 szintén nagyon lényeges kategória 
szerepelt, ami meghatározta az interjúalanyok szülésélményét. Ezek a továbbiak voltak: 
tiszteletlenség, másképpen alakult, intimitás hiánya, fájdalom és életveszély.” (Lehoczki, 2019, 
32. old.). 
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Tari Gergely (2019, idézi Puroszné Nagy, 2020) és munkatársai szintén a negatív 
szülésélményekkel foglalkoztak 504 anya által kitöltött kérdőíves kutatásukban. 
Eredményeikben arról számol be, hogy az orvosi tájékoztatás, az, hogy az anyákat aktívan 
bevonták a döntéshozatalba a vajúdás során, a mozgás szabadsága pozitívan hatottak a 
szülésélményre. Negatív hatása a kontrollvesztésnek, az abból fakadó kiszolgáltatottság-
érzésének volt, de olyan absztrakt tényezőket is ide soroltak, mint az „emberi méltóság 
megsértése, a szaksegítőkkel való elégedetlen kommunikáció, a kontrollvesztésből és 
kiszolgáltatottság-érzésből fakadó elidegenedés.” (Tari, 2019, idézi Puroszné Nagy 2020, 10-
11. old.) 
  
 
1.5.2 Szülésélmények interkulturális vizsgálata – vajdasági vonatkozások 
 
Puroszné Nagy Magdolna (2020) kutatásában 3 ország, Magyarország, Románia és Szerbia 
magyar ajkú anyáinak szülésélményeit vetette össze. Kérdőíves módszerrel dolgoztak, összesen 
1395 kitöltője volt a kérdőíveknek, ebből 522 Magyarországról, 453 Romániából és 420 
Szerbiából. Néhány érdekes vonatkozást mutatok be a vizsgálatból, elsősorban azokat az 
információkat, amelyek a vajdasági anyákat érintik. Fontosnak érzem hangsúlyozni, hogy a 
kutatás a Covid-járvány előtti időszakra vonatkozik, országunkban a járvány hozta a 
korlátozások még javarészt mindig tartanak a kórházak szülészetein – például nincs látogatás 
és nem lehet választott kísérő, sem apa bent a szülésnél. A kutatás egyik kérdése volt, hogy egy 
10-es skálán értékeljék a szülésélményüket az anyák, ebben a skálában az egyes a teljesen rossz 
és a 10-es volt az ideális, aminek alapján a szülésélmény átlagokat tekintve a szerbiai volt a 
legrosszabb, 6,86-os átlaggal, utána Magyarország 7,11-gyel, és Románia 7,31-gyel (Puroszné 
Nagy, 2020). 
 
A szülésre való felkészülés tekintetében a vajdasági kitöltők 80 százaléka jelezte azt, hogy 
készült a szülésre, ám a teljes vizsgálatból az derült ki, hogy nincs lényegesebb különbség a 
felkészültség és az élmény tekintetében (Puroszné Nagy, 2020). A szülés körüli segítőkkel 
kapcsolatban a szerbiai kitöltők 46,1 százalékának volt választott orvosa (Puroszné Nagy, 2020) 
– viszont mivel a kutatásban nem különítik el az orvosról és a szülésznőről alkotott 
gondolatokat, érzéseket országok szerint, így ezeket az eredményeket nem mutatom most itt be. 
A kérdések között szerepelt az is, hogy az apának milyen volt a szüléskísérés élménye, a szerbiai 
kitöltők közül csupán csak 19 százalék válaszolt erre a kérdésre, ebből arra következtettek, hogy 
a többinél nem volt jelen az apa (Puroszné Nagy, 2020). Ami fontos téma volt még, az az 
anyanyelv használata, a kutatásból az derül ki, hogy ha nem tudtak az anyák az anyanyelvükön 
kommunikálni, az rontotta a szülésélmény átlagát, a szerbiai átlagot 0,7-del vitte alacsonyabbra, 
ami igen nagy számnak tekinthető, számokban kifejezve ez a 420-ból 138 eset (Puroszné Nagy, 
2020). Szembetűnő az az adat is, amit a későbbi gyermekvállalás kérdésére kaptak, a szerbiai 
kitöltők közül 14 százalék válaszolta azt, hogy nem vállal több gyermeket előző szülési 
tapasztalata miatt (Puroszné Nagy, 2020). 
 
 
1.5.3 Szülésélmény-feldolgozás  
 
A szülés meghatározó esemény a nő életében, így válik anyává, formálódik új identitása, az 
anyaság új megküzdési módokat, új működésmódot követel. A szülést nem lehet különálló 
eseményként értelmezni, hozzá kapcsolódik az, ami előtte történik és ami utána következik, a 
várandósság és a gyermekágy. Az anyává formálódás elkezdődik a szülés előtti 9 hónapban, és 
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hosszan tart a szülés utáni időszakban is (Gitidiszné Gyetván, Schneiderné Diószegi és Molnár, 
2019). A perinatális időszak bármely szakaszában az ezekhez a témákhoz kapcsolódó érzések 
felerősödhetnek, betörhetnek régi emlékek. A szülést sűrített élményként szokták leírni, „amely 
számos életterületen fejti ki hatását.” (Orosz, Csizek és Szénási, 2015, 212. old.).  
 
A szülésélmény feldolgozása is egy olyan folyamat, ami jó esetben magától történik, az anyák 
mesélik történeteiket, és ezzel alakítják is a viszonyukat az általuk megéltekhez (Gitidiszné 
Gyetván, Schneiderné Diószegi és Molnár, 2019). Mivel egy intenzív történésről van szó, az 
anya többször elmeséli párjának, barátnőknek, anyjának, lehet, hogy le is írja a történetet, az 
érzéseket a történet rekonstruálásával újraéli, de ahogy halad előre az idő, ezek az érzések 
általában már nem annyira intenzívek, nem árasztja el az anyát, ez pedig azt is jelzi, hogy az 
élmény integrálódott az élettörténetbe. Abban az esetben azonban, ha az érzések nem csitulnak, 
esetleg az emlékek újra és újra előtörnek, képek jelennek meg, rémálmok gyötrik az anyát, 
esetleg nehéz érzésekkel fordul a babája vagy maga felé, akkor érdemes szakemberhez fordulni 
és segítséggel átdolgozni a szülést (Orosz, Csizek és Szénási, 2015).  
 
A szüléssel kapcsolatban a kompetencia érzése nagyon fontos, hisz, ha az anya kompetensnek 
érezhette magát a szülésnél, az nagy erőt ad neki a továbbiakban is. A kompetencia itt azt jelöli, 
hogy úgy érezte, aktívan részt vett a folyamatban (Gitidiszné Gyetván, Schneiderné Diószegi 
és Molnár, 2019). A traumatikus szülésélmények a legtöbb esetben abból fakadnak, hogy az 
anya passzív elszenvedőjeként élte meg ezt a nagyon fontos és kiemelkedő életeseményt, 
kontrollvesztett állapotba került, élete egyik legfontosabb eseményén „a feje fölött történnek a 
döntések, tőle teljesen függetlenül.” (Gitidiszné Gyetván, Schneiderné Diószegi és Molnár, 
2019, 289. old.) A negatív szülésélmény hatással van arra is, hogy az anya hogyan viszonyul a 
gyermekéhez, és a párkapcsolatra is hatással van (Gitidiszné Gyetván, Schneiderné Diószegi és 
Molnár, 2019). 
 
Az alábbiakban azt mutatom be, milyen lehetőségek vannak a szülésélmény feldolgozására.  
 
A szülésélmény elmesélése, szavakba öntése lehet az első lépés a feldolgozás útján. Fontos lehet 
megosztani az élményt az apával, egy jó barátnővel, vagy szakemberrel – dúlával, 
mentálhigiénés segítővel, pszichológussal, perinatális szaktanácsadóval. A történet elmesélésén 
túl lényeges a másik oldal, vagyis a meghallgató fél, hisz csak akkor tud segítő lenni az élmény 
elmesélése, ha jól hallgatják azt. Ez azt jelenti, hogy értő figyelemmel, odaszentelt idővel, kellő 
türelemmel és megértéssel fordulnak az anya felé. (Puroszné Nagy, 2020) Ha banalizálják az 
érzéseket, ha azt mondják, „hisz egészségesek vagytok, ez a lényeg”, az nem segítő az anyának, 
esetlegesen nehezíthet a helyzetén, bűntudat keltődhet benne. Fontos lehet a történet átbeszélése 
akár a szülésnél jelen lévőkkel, szülésznővel, orvossal, dúlával, bábával, fontos lehet az 
anyának hallani, ők hogyan látták őt, mit tapasztaltak (Gitidiszné Gyetván, Schneiderné 
Diószegi és Molnár, 2019).  
 
A naplózás szintén segítő módszer. Leírni a történetet akár többször is, arra ad lehetőséget, hogy 
az elárasztó érzéseket kiírja az anya magából, vagy ha nem tudja megosztani senkivel, akkor is 
könnyítsen a nehéz érzéseken. Ezzel a módszerrel is kihelyezi magából a történetet, távolabb 
kerül (Orosz, Csizek és Szénási, 2015). Időnként el lehet ezeket olvasni, másik oldalról ránézni, 
ezek is új meglátásokat, megértését hozhatják a történésnek. Az íráshoz szokták javasolni még 
a levelet is, ha az orvos vagy a szülésznő, vagy valaki felé dühöt érez az anya, akkor azt egy 
levélben megfogalmazhatja, és ezt a levelet nem kell elküldenie (Orosz, Csizek és Szénási, 
2015).  
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A szülésélmény feldolgozása történhet egyéni terápiában is. Erre elsősorban akkor van szükség, 
ha az anya azt érzi nincsenek jó érzései, türelmetlen és dühös, nem tudja fogadni a családja 
segítségét, kínzó gondolatok gyötrik, esetleg nem tudja a mindennapi feladatait a csecsemő 
körül ellátni, folyamatos stresszt él át, aggódik, szorong, nem tud aludni (Orosz, Csizek és 
Szénási, 2015). Fontos megfelelő szakembert keresni, ha kényszeres tünetek jelennek meg. Ha 
az anya a szülés utáni 2-4. héttől a szülés utáni depresszió tüneteit veszi észre magán, úgy érzi 
nagyon fáradt, étvágytalan, alvási nehézségei vannak, sokat sír, esetleg öngyilkos gondolatai 
támadnak, akkor is szakember segítségre van szükség (Orosz, Csizek és Szénási, 2015).  
 
Poszttraumatikus stressz szindrómáról akkor beszélünk, ha szélsőségesen traumatikus esemény 
volt a szülés, ha az anya kontrollvesztést élt át, tehetetlennek és teljesen kiszolgáltatottnak 
érezte magát, ha szülészeti erőszak áldozata. Ilyen esetben rémálmok gyötörhetik az anyát, az 
emlékek betörő képekként jelenhetnek meg, amelyeket az eseményre emlékeztető illatok, ízek, 
szavak, helyek idézhetnek elő. A gyermekágyi pszichózist is fontos megemlíteni, bár ez 
ritkábban jelentkezik. A pszichiátriai zavarnál jelentkezhet bizarr viselkedés, hallucinációk, 
megszűnhet a kapcsolat a valósággal, gyilkossági, öngyilkossági gondolatok jelenhetnek meg, 
és rendkívül fontos, hogy azonnali kórházi kezelést igényel (Orosz, Csizek és Szénási, 2015).  
 
Lehoczki Andrea (2019) a már említett szakdolgozatában ír még a szülésélmény-feldolgozó 
csoportokról is, amelyek azért is nagyon fontosak, mert a résztvevők azt tapasztalhatják meg, 
hogy nincsenek egyedül, hogy más anyáknak is vannak hasonló érzéseik, nehézségeik, és ez 
oldhatja bennük a bűntudat és az önvád érzését. A csoporttagok egymás felé is elfogadással 
fordulnak, egymás történeteit hallgatva pedig saját történetük is gyógyulni tud (Lehoczki, 
2019).  
 
Kiemelném azokat a csoportokat is, amelyek nem konkrétan szülésélmény-feldolgozó 
csoportok, hanem az anyasággal, az anyává válás folyamatával foglalkoznak, hasonlóan 
megtartó keretek között. Ezek az anyakörök egyre népszerűbbek, aminek oka az lehet, hogy az 
anyáknak nagy igénye van más anyák társaságára, a történeteik elmondására, és arra a közegre, 
ami megérti őket, és elfogadja az érzéseiket megkérdőjelezés nélkül, esetleg vissza is tükrözi 
az erősségeiket. Ezek a csoportok visszavisznek abba az időbe, amikor több generáció élt még 
együtt vagy közelebb voltak egymáshoz a családtagok, a falu női a fonóban, munka közben 
beszélgettek, megosztották egymással a tudásukat, élményeiket, érzéseiket – erre a 
kapcsolódásra ma is nagy igénye van a nőknek, az anyáknak.  
 
 
1.5.4 Poszttraumás növekedés  
 
Egy traumatikus szülésélmény feldolgozásával lehetőség van arra is, hogy visszatekintve 
valamilyen új értelmet adjunk az életünknek (Singer, 2009). „A poszttraumás növekedés a 
komoly kihívást jelentő életkrízisekkel való megküzdés során megélt pozitív változás.” (Kulcsár, 
2005, idézi Singer, 2009, 62. old.). Ez a változás nem rögtön a trauma elszenvedése után 
történik, hanem annak a lelki munkának a hozadéka, ami a feldolgozási folyamatban történik. 
A traumát átélő személy visszatekintve valamilyen pozitív jelentést tud adni az eseménynek, 
értelmet a történetnek, ezáltal megérkezik hozzá az a bizalom, hogy a világban továbbra is rend 
van. Singer (2009) elsősorban a veszteséget megélt anyák történeteit ismertetve beszél erről a 
fajta pozitív változásról, ám azt gondolom, hogy mivel egy traumatikus szülésélményben is van 
gyász, hiszen a nő a vágyott szülésélményét vesztette el, itt is beszélhetünk poszttraumás 
növekedésről (Singer, 2009). Kutatásomban is megjelenik ez a fajta pozitív változás két 
történetben is.  
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2 A KUTATÁS  
 

2.1 A kutatás célja 
 
Kutatásom célja volt, hogy a néhány anyával készített interjú alapján képet kapjak arról, hogyan 
gondolkodnak a vajdasági nők a szülésről és a születésről, annak a megéléséről, a változásokról, 
amit az anyává válás folyamata és egy szülésélmény-feldolgozó csoporton való részvétel hoz 
számukra. Olyan anyákat szólítottam meg, akik már szülésélmény-feldolgozó csoporton 
átdolgozták a történetüket. Az volt a gondolatom, hogy az interjúkból átfogó képet kapok arról, 
hogy mikor fordulnak az anyák segítségért, hogyan formálódik a szülésélményükhöz való 
viszonyuk a csoport előtt, utána közvetlenül, és a jelenben – változnak-e a hozzá kapcsolódó 
érzések, esetleg a mélyinterjún való részvétel hoz-e valami újat számukra. Szerettem volna 
látni, hogy azok az anyák, akik valamilyen nehézséget éltek meg a szülésnél, hogyan beszélnek 
a szülés körüli időszakról, mi számukra a fontos, hogyan jellemzik a babájukkal való 
kapcsolatot, s hogy vajon ez változik-e a csoporton való részvétel után. Mivel vajdasági 
identitásom számomra is meghatározó, és már készültem saját szülésélmény-feldolgozó 
csoportot is indítani, így ez a kutatás jó lehetőséget biztosított arra is, hogy az interjúkban 
kitérjünk arra, az anyáknak mit jelentett a szülésélményükkel való munka, a csoportélmény, mi 
volt segítő számukra, esetleg mi hiányzott – ezek a gondolatok pedig tovább formálták az 
alakuló csoportom tematikáját, elmélyülést hozott abban is, hogy mire van szüksége az 
anyáknak egy ilyen feldolgozó műhelyen.  
 
 
2.2 A kutatás módszere 
 
Kutatásomhoz a mélyinterjús formát választottam, és inkább a beszélgetés témáit jelöltem meg 
előre, mint konkrét kérdéseket. Dolgozatom Melléklet részében megtalálhatóak ezek a témák. 
A mélyinterjút azért tartottam előnyösnek, hogy az anyák arról beszélhessenek, ami számukra 
fontos a szülésélményükkel kapcsolatban. Mivel nem volt cél, hogy konkrét, számszerű 
adatokat is gyűjtsek, így megfelelőnek bizonyult ez a forma.  
 
Interjúalanyaimat kétféle módon hívtam meg a kutatásban való részvételre: nyilvános felhívást 
tettem közzé az ismert közösségi média vajdasági tematikus anyai csoportjaiban; és e-mailt 
küldtem azoknak az anyáknak, akik szervezésemben részt vettek 2021-ben és 2022-ben a 
Puroszné Nagy Magdolna perinatális szaktanácsadó, szülésfelkészítő, relaxációs terapeuta, dúla 
által vezetett másfél napos intenzív szülésélmény-feldolgozó csoporton, s megkértem a Zentai 
Baba-Mama Klub vezetőjét, hogy küldje ki e-mail felhívásomat azoknak az anyáknak, akik 
részt vettek az általa szervezett és a Perinatus Alapítvány munkatársa által tartott 4 órás 
műhelyen.  
 
A felhívásban az szerepelt, hogy olyan anyák jelentkezhetnek, akik Vajdaságban tartott 
szülésélmény-feldolgozó csoporton vettek részt 2018. január 1. – 2023. december 31. között. 
Összesen 12-en jelezték, hogy szeretnének részt venni a kutatásban. 2 jelentkezőnél merült fel 
bennem a gondolat, hogy vajon beleillenek-e a felhívásba: egyikük, mivel nem Szerbiában 
szült, másikuk pedig veszteséget élt át, és egy online csoporton vett részt – ezek akár kizáró 
okok is lehettek volna, de végül úgy döntöttem, ők is részt vehetnek a kutatásban, hiszen aki 
Magyarországon szült, életvitelszerűen Szerbiában él, és az élményfeldolgozó csoporton itt vett 
részt, a szülési turizmus pedig egy valós jelenség környékünkön ismereteim és tapasztalataim 
szerint, úgy gondoltam, fontos pontja lehet a kutatásomnak a vele készített interjú is. A másik 
anya 22,5 gesztációs héten szülte meg iker babáit, akik közül egyiket rögtön a szülés után, 
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másikukat másnap veszített el, ő egy online gyászfeldolgozó csoporton vett részt, és mivel az 
online tér meghagyta azt a lehetőséget, hogy azon bárki részt vehessen, így tőle sem vontam 
meg a lehetőséget, hogy részt vegyen a kutatásban. Az volt az elgondolásom, hogy ha tudunk 
időpontot egyeztetni, akkor mindenkivel felveszem az interjút, ugyanis azt éreztem, hogy a 
jelentkezőknek ez is egy lehetőség, hogy foglalkozzanak a szülésélményükkel és hogy néhány 
év távlatából újra ránézzenek a történetükre, s talán ez is egy új narratívát adhat nekik – ez be 
is bizonyosodott, hisz szinte mindannyian kitértek arra, hogy fontos volt nekik ez a beszélgetés. 
1 anya időközben úgy érezte, jelenlegi várandóssága miatt inkább mégsem szeretne részt venni 
a kutatásban. Végül 11 anyával beszélgettem 2 hét alatt, 4 anyával sikerült személyesen 
találkoznunk, és 7 anyával online vettem fel az interjút. Egy-egy interjú 40-60 perc volt.  
 
Az interjú alanyait előre tájékoztattam e-mailben a kutatásban való részvétel kereteiről, 
elküldtem nekik a Tájékoztató és beleegyező nyilatkozatot, és az interjú kezdetén is 
emlékeztettem őket a legfontosabb pontokra, és beleegyezésüket kértem, hogy hanganyagban 
rögzíthessem a beszélgetést, majd abból jegyzőkönyvet készíthessek. A jegyzőkönyvekben 
megváltoztattam a nevüket. Az aláírt nyilatkozatokat, a hangfelvételeket, és a jegyzőkönyveket 
jelszóval védett számítógépemen tárolom.   
 
Kutatási kérelmemet a ELTE Etikai Bizottsága 2024. február 5-én jóváhagyta, az engedély 
száma: 2024/18.  
 

2.2.1 Az interjúk felvétele és feldolgozása  
 
11 anyával 2 hét alatt vettem fel az interjúkat, közben pedig a beszélgetésekből készítettem a 
jegyzőkönyveket. Összesen 75 sűrűn gépelt oldal készült, ezek a szó szerinti leírásai a 
beszélgetéseknek, amelyeknél azt is jelöltem, ha hosszabb csend volt, elérzékenyülés, sírás stb. 
Bár az önreflexióimat nem írtam le a jegyzőkönyvbe, egy külön füzetben néhány interjú után 
ezekről is írtam. Szakmai fejlődésem szempontjából is nagyon fontosnak éreztem ezeket az 
interjúkat, a meghallgatást, ezért lényegesek ezek a saját magam számára készült jegyzetek is.  
 
Az interjú egy félig strukturált kérdéssorból állt, amik inkább témafelvetések voltak, mint 
konkrét kérdések. Fontosnak éreztem, hogy az anyák az őket foglalkoztató, bennük felmerülő 
témákról beszélhessenek, mégis szükségét éreztem annak, hogy egy keretbe foglaljam ezt. Ezt 
a keretet, ívet szolgálták a következő témák: szülésélmény, szülésélmény-feldolgozó csoporton 
való részvétel, szülésélmény-feldolgozó csoport után közvetlenül, jelen – az interjúk 
feldolgozásánál is ezt az időrendiséget használom elsősorban.  
 
Az anyák készséggel álltak az interjú előtt. Nem ismertem mindegyiküket személyesen, de 
többükkel kapcsolatban vagyunk a hétköznapokban is. Bár nem volt kérdés, szinte 
mindegyikük rátért az elején arra, hogy miért vállalta az interjút. Volt, aki azt mondta, az volt 
a fontos számára, hogy nekem segítsen, hogy ezáltal én fejlődhessek a segítői szerepemben, s 
ezzel közvetetten ők a többi anyának nyújtsanak segítséget, akik majd hozzám fordulnak. 
Többen mondták, hogy nagyon sokat jelentett nekik a csoporton való részvétel, és ezt szeretnék 
kifejezni a kutatásban való részvétellel, hogy hátha így más anyák is élnek majd ilyen 
lehetőséggel. Kitértek arra is, hogy készültek, vagy nem készültek az interjúra, volt, aki azt 
mondta, napok óta gondolkodik, elővette a jegyzeteit, átnézte őket, de volt, aki direkt nem 
készült, mert arra volt kíváncsi, most mi fog előjönni belőle. Többen mondták azt is, azért is 
jelentkeztek, hogy rálássanak, hogy most milyen érzések kapcsolódnak a szülésükhöz, hiszen a 
hétköznapokban nincs terük arra, hogy elmélyültebben foglalkozzanak ezzel az élménnyel, 
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emlékkel. Számomra ezek a visszajelzések is nagyon sokat jelentettek, és ezekre ők is 
visszajeleztek saját maguknak az interjú végén, hogy hogy érezték magukat, milyen volt nekik 
ez a beszélgetés.  
 
Az interjúk feldolgozására a tartalomelemzés módszerét alkalmaztam. Szakmai ismereteim 
alapján volt egy előfelvetésem, hogy milyen témákat fognak érinteni az anyák, de azokat a 
témákat emelem ki a továbbiakban, amelyek az olvasás során kiemelkedni látszódtak a legtöbb 
interjúban, tehát, amiket az anyák tartottak fontosnak. Ezek nagyjából megegyeznek azokkal a 
témákkal, amelyekről a készülés során gondolkodtam. A kódolás során követtem az 
időbeliséget, így alakult ki a 3 fő rész: a 1. szülésélmény, 2. csoporton való részvétel, 3. jelen. 
A hangsúlyos részeket az interjúkból kategóriákba soroltam, majd egymás alá rendeztem őket. 
A következő témák emelkedtek ki: 1.1. szüléshez való hozzáállás/felkészültség, 1.2. környezet, 
mint hierarchikus rendszer, 1.3. társas támasz, 1.4. szeparáció, 1.5. szülésélmény lehetséges 
hatásai az anyák szerint, 2.1. csoporton való részvétel motivációja, 2.2. csoportélmény, sorstárs 
közösség, 3.1. változások, 3.2. az interjú hozadéka. Ez a fajta rendszerezés végül arra engedett 
következtetni, hogy mindegyik történetet újra lehetne kódolni az egyedüllét érzése és a 
megértettség érzése szerint – ez egy olyan új meglátást hozott számomra, amely mélyebb 
megértését engedi a szülésélmény-feldolgozó csoportok létjogosultságának.  
 
Az alábbiakban ezeket szeretném bemutatni. Fontosnak tartom elmondani, hogy a 
szüléstörténeteket az anyák elmondásai alapján ismertem meg, a történetek az ő szubjektív 
megéléseikből származnak, az elemzés során pedig erősen hozzákapcsolódik az én szubjektív 
megélésem a történeteiket hallgatva és olvasva, így a kódolásban megjelenik, hogy számomra 
mik voltak fontosak, én mit éreztem hangsúlyosnak.   
 

2.2.2 Az interjúk áttekintése a szülés helyszínét, módját, beavatkozásokat tekintve 
 
A heterogenitást mutatja, hogy a legrégebbi történet 2009-ből, kettő 2015-ből, egy 2018-ból, öt 
2020-ból, és egy-egy 2021-ből és 2023-ból volt, a helyszíneket tekintve pedig 5 a Szabadkai 
Közkórházban, 4 a Zentai Közkórházban, 1 az SZTE-Női Klinikán és 1 otthonszülés volt. Nem 
jelenik meg az interjúkban a topolyai „Dr Hadzsy János” Egészségház Szülészete – bár az egyik 
anya oda tervezett menni, a Covid-járvány miatt telefonon azt mondták neki, hogy ha nincs 
tesztje, akkor nem tudják fogadni, és mivel már nagyon előrehaladott volt a vajúdása, így 
máshová ment szülni a vágyott hely helyett. Még egy anyának módosult a szülési helyszíne a 
Covid-járvány miatt, ő eredetileg Szegeden szült volna, de a járványhelyzet miatt kérdéses volt, 
hogy a határ járható lesz-e, így inkább a Zentai Közkórház mellett döntött.  
 
A 11 anyából 3 császármetszéssel hozta világra gyermekét, ebből 2 programcsászár (egyik 
farfekvés, másik egy régebbi szemműtét miatt) és 1 sürgősségi császár magas vérnyomás és 
téraránytalanság miatt volt. Fontosnak érzem megjegyezni, hogy a sürgősségi császáron átesett 
anya várandóssága idején többször kapta azt a szuggesztiót, hogy neki biztosan császárja lesz. 
A 8 hüvelyi szülésből 1 otthonszülést, és 7 kórházi történetet hallgattam meg. A 7 kórháziból 1 
ikerveszteség volt. A 7 szülésből 2 indult természetesen, 4-et indítottak, és mind a 4-ben 
használták a Kristeller-féle műfogást, a 4-ből 2 vákuummal fejeződött be. A 11 szülésből 7 első 
szülés volt, 2 veszteség utáni szivárványbaba, és kettő többedik gyermek: második és harmadik, 
ezek az adatok mind a testvér-kérdés szempontjából fontosak, amelyről szintén sokat beszéltek 
az anyák. 
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A 11-ből 6 anyánál voltak szoptatási nehézségek, 2 anyánál olyan komplikációk merültek fel, 
hogy egyiküket műteni kellett 5 hét után, másikuk szülés után 1 hétig másik kórházban feküdt 
ez miatt, 2 nem is szoptatott aztán egyáltalán, és a veszteséget átélt anyánál elapasztották a tejet, 
1 anya viszont a szoptatásban találta meg az útját, IBCLC laktációs szaktanácsadónak 
képződött. 1 anyát 8 hetesen műteni kellett, mert bent maradt egy méhlepény darab, és 3 baba 
is sérüléssel (hematóma; ahogy az anya fogalmazott, babáján „ujjlenyomat” volt, ami még 2 év 
után is látszódik; izomrángások) született meg. Az egyik babát másik kórházba kellett szállítani, 
s 2 hétig teljes szeparációban volt az anyától.  
 
A szeparációt tekintve is fontos megemlítenem a számszerű összegzést: a 11 történetből 2-nél 
volt aranyóra, ahol fontosnak tartom megjegyezni, hogy az egyik az otthonszülésnél, a másik 
pedig a magyarországi szülésnél. A szerbiai kórházi szüléseknél egyik történetben sem volt 
aranyóra, 2 anya mellett ott volt a kis kocsiban a babája, de úgy, hogy nem érték el őket, és 7 
anyától teljesen elvették a babájukat, ebből volt 2 hét, 3 nap, 1 éjszaka, 2 óra.  
 
A következő fejezetekben az interjúkat elemzem a fő témák szerint, amelyek a szülés, a csoport, 
és a jelen. Ezeket olyan altémák alakítják, mint a szüléshez való hozzáállás és felkészülés, a 
környezet és a szakszemélyzet, a társas támasz, szeparáció, és a szülésélmény lehetséges hatásai 
az anyák szerint; a csoporton való részvétel motivációja, a csoportélmény és sorstársi közösség; 
változások és az interjú hozadéka. Ebből az elemzésből jutottam el oda, hogy megállapítsam 
azt a két fő kategóriát, ami mindegyik történetben megjelenik szinte, ez pedig az egyedüllét 
érzése, ami feloldódik a csoporton való részvétel után, ahol megéli az anya a sorstárs 
közösségbe tartozást, a megértettséget. Számomra ez volt a legfontosabb, új és nem várt 
információja az interjúknak, hogy azt a hiányt, amit a szülésnél elszenvednek a nők, azt hogy 
tudja feloldani vagy átkeretezni egy szülésélmény-feldolgozó csoporton való részvétel, a 
sorstárs közösségben való lét megélése.  
 
Az interjúk legfontosabb pontjait táblázatba szedtem, hogy követhető legyen, kitől származik 
az idézet. Ez dolgozatom végén a Második számú melléklet. 
 
 
2.3 Az interjúk bemutatása a három fő rész mentén: Szüléstörténet 
 
Elsőként minden anya szüléstörténetét hallgattam meg. Többen megkérdezték, hogy honnan 
kezdjék, vagy már mikor belekezdtek, akkor visszakérdeztek, hogy arról beszélnek-e, amit 
hallani szeretnék, ilyen esetben mindig visszajeleztem nekik, hogy arról beszéljenek, ami 
szerintük a szülésükhöz kapcsolódik. Hosszan és részletesen mesélték a szülést, az érződött, 
hogy többedjére mesélik a teljes történetet, de az is fontos volt, hogy szinte mindannyian 
megálltak és reflektáltak az addig elmeséltekre, hogy pl. ezen most meglepődtek, hogy inkább 
erről most így beszélnek, másra számítottak maguktól, többen sírtak, vagy szóban jelezték, 
hogy újra azok a nehéz érzések vannak jelen, mint a szüléskor, vagy utána. Ezeket értő 
figyelemmel kísértem, hallgattam, így voltak mély csöndek is az interjúkban, és egy anya kérte 
is 2 alkalommal, hogy egy időre kapcsoljuk ki a hangfelvételt.  
 
A következőkben azokat az témákat mutatom be, amelyek a szüléstörténet kapcsán a legtöbb 
anya interjújában megjelentek, úgy, mint a szüléshez való hozzáállás/felkészültség, a 
környezet, mint hierarchikus rendszer, a társas támasz hiánya, szeparáció, és a szülés lehetséges 
következményei az anyák elmondásai alapján.  
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2.3.1 Szüléshez való hozzáállás/felkészültség 
 
Az anyák nagy része azzal kezdte az interjút, hogy készült vagy sem a szülésre, és valahol az 
interjú vége felé többen is mondták, hogy a felmenőiktől, női rokonaiktól milyen üzeneteket 
kaptak a szülést vagy a női létet illetően, s hogy ezeknek is fontos üzenete volt számukra. 
Fontosnak érzek említést tenni arról, ahogy az anyák a készülést arra értették, hogy jártak-e 
felkészítőre, mennyit olvastak stb., mégiscsak megjelent az interjú végén az a gondolat, hogy a 
nők tulajdonképpen már kislányként a babázással is készülnek a szülésre, az anyaságra. 
Számomra ez nagyon szépen csengett egybe.  
 
Nagyjából fele-fele arányban voltak azok, akik azt mondták, egyáltalán nem készültek, mert 
bíztak az orvosban és a folyamat természetességében, vagy buzgó mód sok mindent elolvastak, 
szülésfelkészítőre jártak, foglalkoztak a témával. Volt, aki mindenre készült, ami a szülés körül 
van, csak konkrétan a szülésre nem, és volt, aki készült, csak nem arra, ami történt vele (pl. 
természetes szülésből császármetszés). Szinte mindannyiuknál volt valami olyan pont, amire 
nem számítottak, vagy amire nem lehetett felkészülni, valakiket ez nagyon rosszul érintett, de 
volt, aki ott próbált megoldást találni. Azt gondolom, a készüléshez hozzákapcsolódik az is, 
hanyadik várandósság volt, s milyen tapasztalatai voltak előtte, s az is, amiről beszéltek, hogy 
női felmenőiktől milyen szuggesztiók érkeztek a szülést tekintve. Ezekre hozok most példákat 
az interjúkból.  
 
„[...] nem készültem abszolút rá, meg nem voltam nyitott, meg abszolút nem foglalkoztam 
ezekkel a dolgokkal és- ... mmm... de nem is tulajdonítottam jelentőséget a fölkészülésre.” 
(Mária)  
 
„Nem szoktam én interneten olvasgatni, és szülés előtt is pont azért is nem néztem meg szülést, 
nem olvastam el, én arra bíztam, hogy majd alakul, majd tudja, minden, az orvos is gondolom 
nem én voltam az első a kezei közt, én teljesen rábíztam magam, hogy ő tudja, hogy mit kell 
csinálni [...]”. (Eszter) 
 
„Végül, én mindenre rákészültem a terhesség alatt, millió videót megnéztem, előfizettem ilyen-
olyan videókra, de az egyedüli, amire nem készültem, az a szülés volt. Úgy voltam vele, hogy az 
egy természetes folyamat, nekem ott majd segítenek, megmondják mit, hogy, merre, ha valami 
olyan is van, ami elakadás, úgyhogy én naivan erre nem készültem, úgyhogy ez volt a 
legnagyobb hiba.” (Réka) 
 
„És valamilyen szinten fel voltam készülve ezekre a kórházi protokollokra, Zentára egyáltalán 
nem voltam felkészülve, hogy náluk ez, hogy van, mint van, [...].” (Csilla)  
 
„Hát... hatalmas nagy nekirugaszkodással indultam az egésznek, és én akkor azt hittem, hogy 
fölkészültem testileg és lelkileg is, amire csak lehetett. Tudtuk előre, hogy császármetszésem 
lesz, mert van egy olyan szemproblémám, operáció, ami miatt a kitolási fázis kontraindukált 
volt, akkor még kontraindukált, most már nem biztos, hogy az kellene hogy legyen 
mindenféleképpen – akkor tudtuk, hogy ez az lesz, császármetszés, arra is készültünk. (Nóra) 
 
A készüléshez hozzátartozik az is, amiről sokat beszéltek az anyák, hogy milyen szokásokkal 
találkoztak, pl. hogy válasszanak orvost, mert mindenki így tesz.  
 
„Volt egy orvos, akiben volt egy elég nagy bizalmam, és függetlenül attól, hogy egészségügyben 
dolgozok, ez nagyjából ezen a szinten mozgott. Talán föl sem tételeztem, hogy rendszer szinten 
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kéne megnézni, hogy hol lenne jó szülni. Nekem is és a babának is. Én akkor még azon a szinten 
voltam, hogy az orvos az, aki az egészet tudja segíteni és kezelni, hogy ez, mint egy operációs 
szülés, az jó legyen.” (Nóra)  
 
„[...] ő kimondta, hogy ha én azt akarom, hogy itt legyen a szülésnél, annak ára van. Szóval ezt 
még a konzultációkon, a vizsgálatok alatt, amikor kérdeztem, hogy bent lesz-e. Mert gondoltam 
így csinálja mindenki, ez a normális.” (Kitti)   
 
Megjelent az interjúkban az is, hogy ki mivel foglalkozik, hogy ennek van-e köze a szüléshez, 
egészségügyhöz, hisz az is egy másfajta rálátást ad a készülésre, vagy hogy hanyadik gyermekét 
várja, esetleg a szülés helyszínével kapcsolatos elképzelések, s tőlük független körülmények, 
mint például a Covid helyzet, amely 2 szülés helyszínét is megváltoztatta a 11-ből.  
 
„Rögtön bekapcsolt a szülésznő vénám, néztem, hogy tiszta-e a víz, hány óra van…” (Kinga) 
 
„[...] az a 9 hónap a Covid alatt idegeskedéssel telt végig, meg talányokkal, mivel nekem 
Magyarországon van biztosításom és az volt az eredeti terv, hogy én Szegeden szeretnék szülni, 
és akkor november elején, októberben lezárták a határokat és akkor ez a szülés meg minden 
borult, és akkor kerestem itt magamnak nőgyógyászt [...].” (Tünde) 
 
„[...] mert a 40. hétben voltam, meg hogy óriás volt a bébi, nyitva is voltam igazából, mint az 
elsőnél és én abban bíztam, hogy majd itt is minden milyen gördülékenyen megy, mert majd 
hogy húú, hát léjjebb is van, nyitva is vagyok, gyorsabban jön a második, mindenféle hiedelmet 
meghallgattam és szuper tapasztalatot és nem.” (Edit)   
 
„Mert az áhított vágyam az lett volna, hogy otthon szüljek. Hát ilyen hülye kibúvók mögé 
bújtunk, hogy hát drága és hogy ígyis-úgyis minden rendben zajlott az első kettőnél, hogy nem 
ebbe fektetünk, hanem házfölújításba vagy ilyesmibe. [...] nem tudom milyen momentum volt, 
de ott abban a pillanatban ilyen rámszakadt az ég momentum volt, hogy most mi van?? Hogy 
így összedőlt a világ, hogy nem mehetek oda, ahova készülök menni, ami szuper jó hely és 
vágyok oda vissza és ha otthon nem lehetek és ott se, akkor most mit csináljak??” (Csilla)   
 
Néhány példa arra, hogyan jelent meg az az interjúkban, hogy mit is kaptak női felmenőiktől a 
szülésről, anyaságról, mert többeknél például ez határozta meg, hogy miért készültek, vagy 
miért nem készültek, vagy emiatt is érezték magukat alkalmatlannak:  
 
„Fontos infó, hogy anyukám szülésznő, nekem kiskoromtól kezdve ez természetes folyamat 
mindig így jártam be hozzá a szülészetre, néztem a babákat, tudom, hogy néhány barátnőmnek 
van ezzel kapcsolatban félelme, vagy hogy ez ismeretlen dolog. Nekem ez nem volt, abszolút 
természetes dologként néztem rá, merthogy kicsi koromtól kezdve ez mindig így beszédtéma 
volt, jártam be hozzá, így nem tartottam tőle, nem féltem tőle…” (Zsófia)  
 
„Mert egy túlságosan természetes folyamatnak gondoltam, az én anyám mindig azt mesélte, 
hogy neki könnyű szülése volt, pedig a testvéreim ikrek és őket is természetes úton szülte és 
velük sem volt semmi gond, ő velük is minden rendben ment, könnyű volt neki, nem is fáj, 
úgyhogy én ezzel készültem, hogy ha anyának így volt, akkor nekem is így lesz.” (Réka)  
 
„Úgy érzem, az a naivitás, még egy gyerek ment be akkor a kórházba, aki azt hallotta a 
közvetlen környezetétől, hogy ugyan már „elmennek a nők és kipottyan a gyerek”. Vagy ugyan 
már a „bicikliről mentem szülni”. Vagy mi az, hogy nem megy, szoptatott és kész. Szóval, hogy 
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volt egy ilyen lazaság vagy nemtörődömség a hozzáállásukban, vagy az, hogy mindenkinek 
könnyű, csak abban hezitáltam, hogy csak én vagyok ilyen béna?” (Kitti)  
 

2.3.2 Környezet, mint hierarchikus rendszer 
 
Az anyák elbeszéléseinek talán egyik legfontosabb és legtöbb indulatot kiváltó témája, ami 
egytől egyig mindegyik történet számos pontján megjelent az a szakszemélyzet hozzáállása, 
kommunikációja, a negatív szuggesztiók, a fizikai és verbális bántalmazás, és a környezeti 
tényezők voltak. Saját szakmai tapasztalatom is azt igazolja, hogy ezek a mondatok a 
legnagyobb általánosságban jelen vannak a szüléseknél, hisz sok anyát hallgatok egyébként is 
a dúlai minőségemben, követem a közösségi médiában a helyi csoportokat stb.  
 
Fontos információ lehet a vajdasági szülészeti helyzetet tekintve, hogy bár a kórházak engedték 
az apás szülést a Covid előtt, a Zentai Közkórházban pl. csak a kitolási szakra hívták be az 
apákat, addig a nők egyedül vajúdtak, a Covid óta pedig senki nem kísérheti az anyákat. Egy 
ideig a topolyai szülészeten dúla vagy barátnő ott lehetett a szülésnél, és az apák is ott lehettek, 
ma már ez sem engedélyezett, a szülészet rossz tapasztalata miatt. 2024. januárjában tragédiával 
zárult egy szülés Szávaszentdemeteren, amely felkavarta az anyákat, családokat, és a média is 
elkezdett az üggyel foglalkozni. Egy civil kezdeményezés, a Kreni-Promeni (magyarul: 
Mozdulj-Változtass – szerk.) csapata aláírást kezdett gyűjteni, hogy Szerbia szerte 
engedélyezzék a választott kísérő jelenlétét a szülésnél, ezt pár nap alatt több, mint 190 ezren 
írták alá. Önkéntesek kérvényeket juttattak el a kórházakhoz, amelyben arról kértek 
információt, hogy van-e lehetőség náluk a kísérő jelenlétére, s ha nincs, akkor ennek mi az oka. 
Az Egészségügyi Minisztérium is támogatta a szervezet kezdeményezését, azt fejezték ki 
válaszlevelükben, hogy minden kórház helyzetét felül fogják vizsgálni, s ahol nincs lehetőség, 
ott segítik a kórházat abban, hogy lehessen kísérője a szülő nőnek. Néhány városban például 
hamarosan azt jelezték vissza a kórházak, hogy engedélyezik a kísérőt, ám hogy a gyakorlatban 
ez hogy valósul meg, arról nincs információm. Az azonban nagyon fontos, hogy a szülészeti 
erőszakról elkezdtek beszélni az anyák, az őket ért bántalmazásokról születtek kommentek, 
történetek a csoportokban, a fővárosban tüntetést szerveztek, s bízunk benne, hogy ennek a 
kezdeményezésnek lesz folytatása és hamarosan a célt is sikerül elérni.3 
 
Többen számoltak be negatív szuggesztiókról már a várandósgondozás során:  
„Az első uh-n amikor találkoztunk, mondta, hogy hát ez egy nagy baba, császárt nem szeretnék? 
És akkor mondtam neki, hogy nem, nem szeretnék semmiféleképp császárt. Oké, és a 34 hetes 
lehettem az első találkozásunk alkalmával, utána minden egyes találkozásunk alkalmával ez a 
beszélgetés elhangzott, hogy ez a baba nagy, nem szeretnék biztos császárt? És akkor mondtam, 
hogy nem, nem szeretnék biztos császárt.” (Tünde)  
Máriát meglátogatta a védőnő a szülés előtt: „kérdezte, hogy hogy vagyok, és lehet, de nem 
emlékszem teljesen, de talán mondtam azt, hogy félek, nem betegesen félek, de ilyen természetes 
izgalom volt bennem. És azt mondta nekem, hogy hát akkor legyen császár, mert hogy akkor ez 
császár lesz, hogy ha ennyire félek, akkor ne is vágjak bele. Ez már ott a 9. hónap lehetett, és 
addig meg sem fordult a fejemben, hogy ez esetleg császár is lehet.”  Mária még 2 ilyen 
szuggesztiót kapott, és amikor beindult a szülése, akkor is azt mondta a szülésznő a nővérnek, 
aki vette fel, hogy a császáros szobába tegyék. Császármetszéssel szült végül.  
 
Több anya átverve érezte magát, hisz nem úgy történtek a dolgok, mint ahogy azt az orvosa 
ígérte, vagy ahogy megbeszélték egymással. Eszter például jelezte az orvosának, hogy 

 
3 Dolgozatom megírásáig, vagyis 2024. április 17-ig nincs újabb információm erről a kezdeményezésről.  
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pánikbeteg, és ezért császárt szeretne, ezt az orvos nem engedte neki, és megígérte, hogy 
mindenben támogatni fogja, végig vele lesz, segíteni fog neki, ehhez képest, bár ő volt az 
ügyeletes, nem találkozott vele a kitolásig, akkor pedig:  
„Én kérdeztem az orvost mikor odajött, hogy miért nem találkoztunk, és ő mondta, hogy nem 
szoktak az orvosok ott lenni, amikor az anyuka szül. De hát ő nekem nem ezt mondta előre. 
Hanem mást mondott.”  
Nóra is másként beszélte meg az orvossal a császár előtti felkészítés idejét: „[...] ha valami 
előre meg van ígérve, hogy mikor kell bemenni, és miért, és milyen folyamatok, és konkrétan 
megbeszélve, azt nagyon nem fair utána egy egész napnyival megtoldani.”  
 
A legtöbben nem merték kinyilvánítani saját érzéseiket, mert féltek az orvos reakciójától: 
„Akkor is éreztem, hogy valami nem stimmel, és fel is merült bennem, hogy váltsak-e orvost, de 
ahhoz nem voltam elég bátor, vagyis nem mertem, úgy gondoltam, hogy ki vagyok szolgáltatva, 
nem mertem ebből kilépni. Nem mertem kockáztatni meg vállalni magamat, hogy nekem ez így 
nem jó, és maradtam nála végig, [...]” (Kitti)   
 
De voltak, akik a szülés helyzetében is szembeszálltak a rendszerrel – ami sajnos egy időre meg 
is akasztotta a szülés természetes folyamatát: „[...] és mondta, hogy „ezt így szoktuk, ez a 
kórházban mindenkinek be szoktuk kötni az infúziót”, és mondtam, hogy „jó, köszönöm szépen, 
én nem kérem”, és tudtam, hogy ez biztos nem lesz elég, és akkor mondtam is, hogy „el is 
utasítom”. Hogy ezt így nyomatékosítom, hogy nem. Fölszívta magát és otthagyott. És egyszer 
csak jött – tudod, mikor az óvodás elmegy szólni az anyukájának –, jött vissza a doktornő, az 
ügyeletes doktornő, hogy „maga miatt én biztos, hogy nem megyek börtönbe, úgyhogy az az 
infúzió be lesz kötve!”. És így mondtam neki, hogy én így sajnálom, de ezt nem csinálták máshol 
sem, úgyhogy én ezt nem szeretném. „Márpedig akkor is be lesz kötve...„ Tudod ez az első ilyen 
csattanás, hogy most mi van?! Hogy így tudom, hogy mihez van jogom, és tudom, hogy ha 
valamire azt mondom, hogy nem, akkor ők azt nem csinálhatják meg. És ilyen lekezelő, flegma 
módon beszélt velem [...]. [...] nem láttam ennek már értelmét, láttam, többen voltak ellenem.” 
(Csilla)  
 
A legtöbb anya arról számolt be, hogy nem tájékoztatták, semmibe vették őket, a kéréseiket, 
kérdéseiket, vagy egyszerűen megalázóan válaszoltak nekik. Erre néhány példa:  
„És hát ez most már így elég távoli, nem nagyon emlékszek mindenre, de hogy sűrűn ctg-ztek, 
sűrűn mértek vérnyomást is, susmorgások voltak, telefonhívások, meg hallottam, hogy az 
orvossal konzultálnak, a nyelvem alá hoztak gyógyszert, meg a nővér mikor fölvettek, akkor a 
nővér kérdezte, hogy melyik szobába rakjanak, tehát a fejem fölött beszélt a szülésznő meg a 
nővér, hogy melyik szobába, és mondta, hogy hát a császárosba. És akkor én ezekből az 
információkból, már úgy kezdett összeállni a kép, de nekem semmit nem mondtak.” (Mária)  
 
„[...] a nulladik pillanattól kezdve lekezelően beszélt velem. Rám nézett, mondtuk neki, hogy 
hanyadik hétben vagyok és azt mondta, hogy az nem lehet, hogy ekkora hassal ebben a hétben 
van, ne hazudjunk. A szülésznő anyámnak és nekem, ilyen lekezelően, mintha azt se tudnám, 
hogy hanyadik hétben vagyok.  
„[...] mondtam nekik, hogy kint van a szülésznő anyám ott van nála a dosszié, ha érdekli őket, 
akkor ... és akkor lecsesztek, hogy mit gondolok én, hogy majd ők kimennek, meg miért nem 
tudom én ezt szerbül elmondani [...]. 
„[...] ott is volt valami, úgy mozdult a lábam, vagy a ruhájához értem, és akkor lecseszett, hogy 
miért koszolom össze őt, vagy hogy vigyázzak rá valami ilyet mondott.” (Zsófia)   
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„[...] én már akkor panaszkodtam neki, hogy nem tudom mit csináljak, amikor szóltam a 
nővérhez, akkor nem is szólt hozzám szépen, bármit kérdeztem, akkor csúnyán szólt hozzám, 
hogy-hogy nem tudom, hogy-hogy nem készültem fel.” (Eszter) 
 
„[...] megkérdezte vagy a szülésznő vagy a doktornő, hogy most miért sírok? Ott éreztem egy 
ilyen hajszálnyi lehetőséget arra, hogy hátha akkor most megértetem velük, hogy ez így nem 
oké, ez így nincs rendben, és mondtam, hogy igazából én egy háborítatlan szülést szerettem 
volna, ahol simán hagynak megszülni, ahol én és a kisbabám együtt dolgozva szépen világra 
hozzuk egymást és készen van. És akkor megkérdezte a doktornő, hogy „miért, mert az előző 
kettő háborodott lett?” (Csilla)  
 
Többen fizikai bántalmazásról is beszámoltak, Anitát például a császár utáni első fölállásnál 
visszalökte a nővér az ágyra, egy másik nővér szintén nem segített neki, közben pedig ezeket 
mondta: „[...] hogy azt hittétek, hogy nektek könnyebb lesz, hogy megússzátok a szenvedést, 
mi? Itt van nektek, mert hogy a császáros anyáknak se olyan könnyű, majd itt utólag nehéz lesz, 
nem ússzátok meg a szenvedést.” Anitából az 5. nap vették ki a katétert: „[...] azt mondta a 
doki, aki jött vizitelni aznap reggel, hogy ebből a nőből még mindig miért nem vették ki a 
katétert? Már angolul mondta, hogy ne értsem meg, de megértettem. És mondta, hogy rögtön 
kivenni és kiment az orvos és állva kirántotta belőlem a nővérke.”   
Editet a vajúdóból kísérték a szülőszobába: „[...] út közben egyszer-kétszer akartam megállni, 
hogy azt a fájdalmat megéljem, és fogtak és rángattak és löktek, tudod hogy nem állunk meg, 
meg mit gondolok én, nem csak egy gyereket szültek ők se, hogy képzelem én ezt, haladjunk, 
gyerünk akkor.”  
Csilla nem szeretett volna beavatkozást, s ez már a második volt, amit próbált visszautasítani, 
de semmibe vették a kérését: „És mondtam nekik, hogy nem szeretném, hogy kilyukasszák, hogy 
azt szeretném, hogy amikor jön kifelé, majd akkor saját maga elszakadjon. És akkor így. 
„Semmi kérdezés meg semmi. Így ahogy én ezt kimondtam, ő kifakasztotta. Na az volt az az 
utolsó pont, hogy ez a teljes megsemmisülés…”  
Mivel a vajúdás alatt tilos inni, az a szokás, hogy vizes vattát adnak az anyának, hogy abból 
„szopogathatja” a vizet. Ez is egy végtelenül megalázó helyzet egy szülő nő számára. Zsófia 
ezt így írta le: „[...] akkor az egyetlen az a vatta volt, amivel betömték a számat.” Ugyanerre a 
helyzetre, hogy nem ihat a vajúdó, Edit így mesélt: „[...] fejemre vágott egy vizes lepedőt egy 
az egybe az arcomra, majd ő megtöröl címszó alatt, de az egész fejemet beborította az a damaszt 
lepedő, vizesen, meg még a maszk is rajtam volt, szóval se levegő, se semmi, szóval úristen, azt 
gondoltam, ezzel az erővel az utcán is szülhettem volna.”   
 
Olyan erős képek is megjelentek egy császáros anyánál, mint a vágóhíd: „Olyan érzésem volt 
bent, amikor az intenzív megfigyelő részen voltunk, mint amikor, nagyon csúnya kifejezés, de 
mint amikor a vágóhídon egymás után a jószágok várják a sorukat, egymás mellett feküdtünk, 
éjféltől nem ehettünk [...].” (Nóra)  
Ezt a képet használta Edit is, csak arra a helyzetre, amikor a 2 órás megfigyelésnek vége lett: 
„Na másfél óra múlva, tudod, mint a vágóhídon, fölkapcsolták a villanyokat, fúú jöttek értetek, 
és akkor engem toltak az egyik irányba, a gyereket meg a másik irányba…” 
 
Az anyák történeteit hallgatva az volt az érzésem, hogy szinte végigkíséri egy megalázó 
bánásmód a várandósgondozást, a vajúdást, szülést, és a gyermekágyas időszakot is, sőt, többen 
említették, hogy a védőnő mit mondott nekik, amikor először látogatta meg őket, tehát szinte 
fenntartottak egy folyamatos stresszes állapotot a negatív szuggesztiókkal, ami a szülésnél, a 
kitolásnál csúcsosodott ki. A legtöbb anya szinte levegőt nem vett, úgy hadarta végig ezeket a 
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mondatokat, és felhívom a figyelmet, hogy a történetek mesélésében itt sokszor váltanak a múlt 
idő és a jelen idő között. Amiket ide hozok, hosszabb idézetek, hogy érzékeltetni tudjam ezt:  
 
„Utána az történt, hogy a legvégén már egyfolytában fájdalmaim voltak és szinte már kiabáltak 
rám, hogy szóljak amikor jön, és én mondtam hogy nekem egyfolytában fáj, szóval annyira 
bezavarodott a szervezetem – most már így értelmezem – az erőszakos indítástól, aminek semmi 
jele nem volt már látom, hogy ő ki akar jönni, hogy így teljesen összezavarodott minden, és már 
csak azt látom, hogy szaladgál körülöttem mindenki, és már 6-an vannak és hozzák a vákuum 
gépet és orvosok nyomják – akiket azt se tudom, hogy kerültek oda – és nővérek és mindenki, 
és nyomnak, a hasamon nem tudom hányan vannak rajta, a hasamat nyomják, a vákuummal 
húzzák, és én kiabálok, mert már egyszerűen, amikor már mondták, hogy nyomjak vagy nem, 
és már a végén úgy éreztem, hogy azért is hibáztatva vagyok, hogy nem mondom, hogy mikor 
van a fájás, amit mondtam nekik, hogy nem tudom, hogy mikor van a fájás, mert már 
egyfolytában fájásom van, szóval hogy nem volt hullám benne, legalábbis én azt így éreztem és 
öööö valahogy kiszedték belőlem, és kinyomták, és én kinyomtam a babát, a Lilit, és utána, és 
akkor úgy mintha így, az volt hogy vége, énbennem persze egy öröm, hogy húú vége, meg 
nagyon nagy megkönnyebbülés, meg a túlélési ösztön, hogy túléltük…” (Kitti)   
 
„[...] és akkor mondták, hogy elkezdhetek nyomni és a babám, aki az utolsó 2-3 hétben már 
szinte teljesen lent volt a feje, az szinte teljesen felcsúszott a hasam tetejére, mint hogy ha ő is 
menekült volna ettől az egésztől, és akkor nyomták az infúziót, és külön adtak még valamit 
vénásan is, és én meg nyomtam, nyomtam, ahogy ők mondták, és egy idő után azt éreztem, hogy 
én teljesen kifáradtam, és akkor mondta a doktornő, hogy jó, akkor majd ő is nyomja a hasamat, 
vagyis nem kérdezte, csak elkezdte nyomni a hasamat, és akkor mondta az egyik csecsemős 
nővér, hogy akkor ő is segít neki és akkor ketten nyomták a hasamat, és egy idő után, mikor 
már jöttek a fájások, és már nem is éreztem semmit belül, csak azt éreztem, hogy annyira 
nyomják a hasamat, hogy fáj, és már nem a fájásokat éreztem, hanem az egész hasamat, hogy 
fáj. És akkor kérdezik, hogy érzem-e most a fájást, érzem-e most a fájást, és akkor mondtam, 
hogy nem, nem érzek semmit, csak hogy fáj, mindenem fáj. És akkor ez így egy órán keresztül 
ez így mehetett, mikor már éreztem, hogy így ennyi, kész, nem bírom tovább, valahogy szedjék 
ki most már belőlem ezt a gyereket, ha kell toljanak be a műtőbe, de hogy elfáradtam, nem 
érzem, csak azt érzem, hogy fáj a hasam, fájásokat egyáltalán nem éreztem. „Nem, nem anyuka, 
ezt így meg kell csinálni, nem toljuk be a műtőbe”, nyomtam, nyomtam, és akkor szerintem 
leeshetett a babám pulzusa, mert egy pillanatban a doktornő hátrafordult és akkor mondták, 
hogy most akkor vákuummal ki fogjuk szedni, és akkor láttam a szikét, mondták, hogy oké, akkor 
most vágnak, és pár másodpercen belül meg is született a kisfiam.” (Tünde)   
 
„[...] 7 órakor volt a váltás, mert akkor jött az orvosom, és ő rögtön burkot is repesztett, ugye 
egyik beavatkozás után jött a másik, miért is ne... rögtön burkot repesztett és oxitocin meg 
minden minden, minden, ami tényleg… ja meg a gáz. Már millióan voltak bent a szobában, 
hogy nem kiabáljak, ne így vegyem a levegőt, ne így nyomjak, most nyomjak, most ne nyomjak, 
persze én akkor nyomtam, amikor azt éreztem, hogy nyomnom kell, amikor ők mondták, hogy 
nyomjak, akkor nem nyomtam, meg akkor se hagytam abba a nyomást, mikor úgy éreztem, hogy 
most muszáj, hogy nyomjak. És akkor ez se tetszett nekik, [...] úgyhogy igazából a 
beavatkozások követték egymást, de a végén az orvos még hasba is könyökölt, hogy biztos, ami 
biztos, jöjjön már ki az a gyerek, ne kelljen sokat várni rá.” (Réka)  
 
„[...] és már nyomtunk meg minden, és én már annyira fáradt voltam, hogy én már mondtam, 
hogy nagyon fáradt vagyok, és hogy nem bírom és mondták, hogy de, bírni kell, kiabáltak velem, 
és hogy-hogy nem bírom, és muszáj bírni, és én megtettem a minden tőlem telhetőt, és végül 
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már lehet, hogy az erőm nem volt elég és nem tudom mi volt a probléma, nem tudtam kinyomni 
a babát, és ő egy darabig benne volt a szülőcsatornába és végül kinyomták belőlem, a hasamat 
nyomta az orvos, többször is. Nagy nehezen kinyomták belőlem a babát és akkor nem sírt fel.” 
(Eszter)   
 
És a negatív szuggesztiók nem maradtak el a gyermekágyas vizitek alkalmával sem, több 
anyának mondták, hogy nem tudott nyomni.  
„[...] minden vizitnél mondta az orvos meg a nővérke is, hogy „aki nem tudott nyomni”.” (Edit)  
 
„És akkor kérdeztem, mi a baj, miért nem sír fel, és akkor azt mondták, hogy az én hibám, mert 
nem jól nyomtam.” (Eszter)  
 
„Ami nagyon fontos a szüléssel kapcsolatban szerintem és ami nekem nagyon nagy gond, (sírni 
kezd), hogy megkérdeztem másnap a doktornőt, hogy miért történt ez, és annyit mondott, hogy 
rosszul nyomtam.” (Kitti)  
 
Számomra az egyik legerősebb mondat mind a 11 interjú közül, ami érzéseim szerint 
tökéletesen ragadja meg a környezet és ezzel a vajdasági szülészetek állapotát az a következő: 
„Nekem teljesen az volt az érzésem, hogy egy teljesen egészséges nőként, egy várandós nőként 
bementem és egy beteg asszonyként jöttem ki – annyit számított a nem megfelelő 
helyzetkezelés.” (Nóra)  
 
Zsófia is több pontom említette a kommunikációt, az egyik a telefonhívás volt, amikor 
megkapta a hírt, hogy fia meghalt: „Hívtak Újvidékről, hogy meghalt, és így, és így, és így azt 
is tudom, hogy fölvettem, tudtam, hogy ők hívnak, mikor már ismeretlen szám hívott, már 
gondoltam, hogy ezért hívnak, annyit mondtam, hogy razumem (értem – szerk.), és sírtam, és 
rámcseszték a telefont. Igazából semmit nem mondtak, csak hogy meghalt, és rámtették a 
telefont.”  
 
Sajnos nagyon kevés pozitívat mondtak az anyák a környezettel kapcsolatban, fontos volt 
magamat is emlékeztetnem, hogy olyan anyákat hívtam meg a kutatásba, akiknek negatív 
szülésélményük volt, mivel azt feltételeztem, hogy ők jelentkeznek szülésélmény-feldolgozó 
csoportba. Tehát én 11 negatív történetet hallgattam meg, ebből egyértelmű, hogy sokkal 
kevesebb lesz a pozitív mondat, de szerencsére még itt is volt néhány „angyali segítő”, ahogy 
az egyik anya kifejezte.  
 
Anita a császár sebbel kapott végül segítséget az egyik nővértől a felálláshoz: „Le a kalappal 
a nő előtt, hogy ilyen volt velem, fölálltunk, de úgy, hogy mondta, hogy egy pontot néz, azt az 
egy pontot ne veszítse szem elől, csak azt az egy pontot nézzük, fölállunk, még mindig nem 
szédülünk, addig állunk még úgy érezzük, hogy stabilak vagyunk, és utána azt az egy pontot 
figyelve teszünk egy lépést. Még mindig stabilak vagyunk? Oké. Megyünk tovább, második 
lépés. És így pontról pontra sikerült eljutnom egy pár métert és ott már éreztem, hogy kezdek 
rezegni, akkor fogta a kezem, visszavezetett, leültünk. És mondta, hogy jó, kicsit később újra 
próbáljuk…”  
 
„Egyedül volt egy szülésznő, akinek a jelenléte egy nagyon megnyugtató volt. Meg a 
kisugárzása. És ő volt úgy emlékszem az egyetlen, aki még szülés után is, aki egy picit így 
megtartott érzelmileg, így pár szóval megtartott.” 
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Mutatnék egy példát az otthonszülésből, mert bár annak is voltak nagyon nehéz részei, sok 
pozitívat is mesélt Kinga, amelyek megmutatják, mit is jelent a támogató környezet, amiben 
nem a hierarchikus, technokrata modell, hanem a bábai szemlélet van jelen.  
A 3 órás kitolás végét így meséli Kinga: „[...] hát igen ott nagyon hangosan, meg össze vissza 
nyomtam már és akkor próbálta a bába így koncentrálni az erőmet, hogy ne veszítsek erőt, 
elkezdtek velem lélegezni, az nagyon megtartó volt, kialakult egy női kör, és tényleg mind 
jógázik, jógaoktató, és annyira jött ez az erő tőlük, meg hogy ők hangolódtak énrám, nem az 
hogy ők irányították az én légzésem, tükrözött, olyan jó megtartó erő volt, és ebből tudtam olyan 
jó sokat meríteni, hogy itt vannak, biztonságban vagyunk, nem tudom, erőből, de megszültem a 
kicsit.”  
  
 
2.3.3 Szeparáció  
 
A 11 szüléstörténetből 9-nél volt teljes szeparáció, ami azt jelenti, hogy elmaradt az aranyóra, 
nem volt bőr-bőr kontaktus, elvitték a babát, mérték, beadták a kötelező oltást, megfürdették, 
pólyába tették, és vagy egy szeparált helyen töltötte az első két óráját – vagy több időt, ahogy 
azt több történetnél jelzem majd, vagy egy kis kocsiban a szülőszobán a megfigyelés idejére az 
anya mellé tolták, de az anyák beszámolója alapján olyan messzire tőlük, hogy nem érték el 
őket. Ez sajnos a szokásos állapotot mutatja a vajdasági szülészeteken. A Bácska Topolyán 
működő kis szülészet az egyetlen kivétel ez alól, ahol általában van aranyóra, és nem választják 
el a babát az anyától – de jelen kutatásban ottani szülésről nem számolt be egy anya sem. Az 
otthonszülésnél és a szegedi szülésnél nem volt szeparáció, és nagyon érzékletesen beszél a 
szeparációról az az anya, Zsófia, aki ikreit veszítette el a 22,5 hetedik héten, mert még ő is 
megélte azt, hogy elvitték babáit, nem lehetett velük legalább egy órát sem.  
 
A legtöbb anyát nagyon megviselte a hosszú szeparáció, és sokan beszámoltak arról, hogy már 
a szülésnél is alkalmatlannak érezték magukat, aztán elvitték a babájukat, ők egyedül maradtak, 
mert hiába megfigyelés, azt mondták, nem volt ott velük senki, és utána sok szoptatási és 
kötődési nehézséggel találták szembe magukat. Így számoltak be a szeparációnál megéltekről 
az anyák: 
 
„Tudtam, hogy az lesz és mégsem az az érzés volt bennem, hogy 2 napra azt a babát, aki végig 
ott volt, akit simogattam – mármint pocakon keresztül, akinek énekeltem, akivel kapcsolatban 
voltam, azt nem csak fizikailag, de teljesen lelkileg leválasztották rólam. Tehát... (hangtalanul, 
visszafolytva sír) Ez az, ami nehéz.” (Nóra)  
 
Eszter kisbabáját másik kórházba kellett szállítani, egyáltalán nem láthatta lányát: „[...] és 
utána, végül felsírt, de nagyon rossz Apgar értéket kapott, elvették tőlem, oxigénes inkubátorba 
rakták és végül nem is tudom. Bevarrtak, átvittek a szobába, ahová viszik az anyukákat és nem 
sokra rá jött egy gyerekorvos, aki azt mondta, hogy a kislányomat el fogják vinni Újvidékre, 
mert izomrángásai vannak. És akkor őtet elvitték, nem kaptam el, nem is láthattam. Őt este 
hazaengedték a kórházból, de olyan mellgyulladása lett, amivel nem tudtak az egészségházban 
sem mit kezdeni, hogy bár őt is felvették az újvidéki kórházba 1 hétre, ott sem láthatta a babáját. 
1 hét után látta először kislányát, 2 hét után vihették haza.  
 
Anita programcsászárral szült, az aneszteziológus azt mondta neki, 3 óra múlva kapja meg a 
babát. 3 óra múlva kérdezte a nővért, mikor láthatja lányát, aki azt válaszolta neki, hogy majd 
ha innen kikerül az osztályra, vagyis 3 nap múlva. A kikerülést is késleltették, és még akkor is 
egy éjjelt nem kapta el a babát, így tulajdonképpen a 4. napon találkoztak. „Felmutatták 
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mellettem, hogy lássam, gyönyörűszép, nagy baba volt, fúú így megörültem, hogy milyen erős 
babának tűnt, mivel mind a két kezem le volt foglalva a tápvízzel, infúzióval, a másik meg a 
vérnyomásmérővel, én így nem igazán tudtam odanyúlni hozzám, és annyit tettek, hogy 
közelítették hozzám, így a vállamtól egy 10 centire, de én nem tudtam hozzáérni. Én meg csak 
néztem abban a pillanatban és csak szép szavakat mondtam neki, hogy Isten hozott, meg nem 
is tudom már pontosan, miket mondtam, meg hogy nagyon szeretem, és elvitték. És olyan furán 
éreztem, hogy olyan jó lenne, ha hozzám érne, de ez utólag esett le mikor már elvitték, mert ez 
alig egy perc volt, ez a pillanat, amíg én őt láttam, és ennyi idő alatt nem tudtam eljutni arra a 
szintre, hogy mondjam, hogy na most tegyétek már oda hozzám, hogy érezzük egymást. [...] És 
úgy mivel nem volt az, hogy mellettem van valaki, aki mellett ott van egy kisbaba, hanem 
mindenki magában volt, ezért nem volt az, hogy neki ott van, nekem nincs, milyen lett volna ha, 
nem volt viszonyítási alapom, de valahogy úgy ahogy múlt az idő, egyre nehezebb volt ez, hogy 
mikor láthatom már. [...] 10-11 óra lehetett és hallom, hogy sír egy baba, nagyon sír a baba, 
és úgy gondoltam, hogy ez lehet hogy az én babám és lehet hogy hiányzok neki, és emlékszem 
hogy közben masszíroztam magam, a melleimet, és elindult a tej, a babasírásra, hogy olyan, 
mintha segített volna ebben nekem, és olyan szomorú voltam, hogy most úgy kimennék és 
megkeresném, de azt se tudom hogy hol vannak a babák, csak hallok valahonnan babasírást, 
és azt hiszem ki is mentem…” Anitával online vettük fel az interjút, s amikor azt a részt mondta, 
hogy „hallom hogy nyílik az ajtó, és az ajtón a rácsos kiskocsiba betolják a babát” akkor a 
kislánya kinyitotta az ajtót és bement hozzá a szobába. Anita még ezt tette hozzá az interjú vége 
felé a szeparáció témájához: „[...] olyan szakadékot raktak közénk ezzel az idővel, hogy ennyire 
elhúzták, hogy akkor láthatom csak. Ez nagyon nem volt jó, ez nagyon nagy trauma volt sok 
anyának, aki utólag kapta el a babáját.”  
 
„[...] egyszerűen olyan erős érzést éreztem, hogy adjátok már ide. És nem adták. És csak 
mellettem volt és. (sír) ez nagyon rossz volt. Úgy éreztem, hogy ő a részem, ő a gyerekem és 
nem teszik rám. Nem érinthetem meg, sír, és egyfolytában sír és nem tudok, és csak beszélek 
hozzá és vigasztalom és próbálom a kezemmel elérni (mutatja) és ez se érdekelt senkit [...]. 
Nagyon erős volt ez a kötődés, amit éreztem és én egyfolytában beszéltem a Lilihez és... meg 
próbáltam elérni és simogatni, de egyfolytában sírt.” (Kitti)  
 
„Őt a gyerekorvos rögtön elvitte, megmutatták messziről, oda se hozták. [...] visszasétáltam a 
szobámba, akkor hozták a picit, és akkor mondták, hogy aznap éjszaka nem is lehet velem, és 
akkor három óránként hozták szopizni másnap reggelig.” (Tünde)  
 
A szeparáció és az altatásos császár következményeiről így mesél Mária: „28 éves koromig 
várok a saját gyerekemre és odateszik és nem is látok még, mert ugye az altatás után nem láttam, 
és odahoztak valamit bebugyolálva, és el kellett fogadnom, hogy az az enyém.” 
 
Zsófia iker várandósságánál 22,5 hetesen indul el a szülés, ekkor már 2 hete járták az orvosokat, 
mert az egyik baba lassabban fejlődött, ekkor éppen Magyarországon tartózkodtak. Mivel 
Topolyára járt várandósgondozásra, visszamentek, hogy az ottani orvosa vizsgálja meg. Onnan 
pedig először Újvidékre akarták küldeni, amikor azt gondolták, még megállítható a folyamat, 
de mikor vérezni kezdett, Szabadkára vitték mentővel. Ezek azért fontos információk, mert 
nagy félelme volt Zsófiának végig, hogy nehogy Szabadkára kerüljön szülni. Az első baba, 
mivel életjelei voltak, elvitték Újvidékre, a másodikként született baba 5 perc után halt meg. 
Zsófia csak egy pillanatra láthatta még élő babáját, mielőtt elvitték a másik kórházba, és nem a 
megfelelő felkészítéssel és támogatói környezetben búcsúzhatott el másodikként született fiától 
sem. Így beszélt erről:  
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„[...] bejött az egyetlen kedves ember az egész intézetben, ez a gyerek-, kisbaba orvos, egy szőke 
doktornő, szerb doktornő és ő volt az egyetlen empatikus, kedves ember az egész sztoriban. Ő 
bejött és elmondta, hogy mi történt, és hogy akarom-e látni. És mondtam, hogy akarom. És 
akkor mellettem az orvos (szülészorvos – szerk.) így folyamat mondta, hogy de akkor ez még 
nagyon csúnya látvány lesz, nekem ezt nem kellene hogy lássam, ne akarjam látni, készüljek fel, 
hogy ronda látvány, és hogy nyomatta, hogy miért ne akarjam látni és amennyire lehetett 
ignoráltam, nem is néztem rá, és behozták és ... és... örülök hogy láttam nyilván... és nem is 
emlékszem, hogy hozzáértem e... azt tudom, azt hiszem, hogy hozzá sem értem, mert hogy 
ránéztem, így az agyam fölfogta, hogy mit látok, így próbáltam így bevésni a gondolatot, és az 
orvos már így hessegette is ki ezt a doktornőt, szóval nem is volt időm megkérdezni, hogy amúgy 
hozzáérhetek-e vagy bármi [...].” Másnap a vizitnél sok orvos ment be hozzá, úgy mondta, 
hogy szinte tele volt a szoba: „És nézték ott a papíromat és az egyetlen mondat, amire 
emlékszem az az, hogy elküldtük Újvidékre, ali nema šanse (esélytelen - szerk.), hogy majd élni 
fog, és azért már adtunk neki bromocriptint, hogy ne legyen tejem, merthogy úgyse lesz rá 
szükségem. És hogy basszus... tehát hogyha ilyen szintű lemondás volt, akkor hagyták volna ott 
mellettem, vagy hogy akkor lett volna a közelembe egy óra hosszára vagy valamennyire.”  
 

2.3.4 A társas támasz hiánya – egyedüllét  
 
Ahogy már írtam a 2.3.2. Környezet, mint hierarchikus rendszer c. fejezetben, jelenleg egy 
vajdasági szülészeten sem engedik be a szüléshez sem az apát, sem dúlát, sem bármilyen 
kísérőt. A Covid-járvány előtt a Topolyán működő szülészet volt az egyetlen hely, amelyre azt 
mondhatjuk, hogy apás szülések voltak, a Zentai Közkórházban is csak a kitolásra hívták be az 
apákat, a Szabadkán működő kórházról nincs információm. A járványra hivatkozva még most 
sem állt vissza legalább ez a rend sem a szülészeteken. Az érzésem, hogy még csak nem is 
előre, hanem hátrafelé megyünk a változás terén.  
 
2024 év elején elindult egy folyamat a már említett kérdőívezéssel és a kórházak önkéntesek 
általi felkeresésével, ez ad most az anyáknak és a családoknak egy kis reményt, hogy talán 
valamilyen változás elindulhat.  
 
Az alább olvasható megélések főleg a Covid előtti időből származnak, vagy pont a járvány 
kellős közepéről szüléstörténetek, Zsófia szült csak 2023-ban.  
 
Több anya tett említést arról az interjú során, hogy a párjuk, bár úgy tervezték, hogy bent lesz, 
mégsem tudott ott lenni. Egyiküknél azért, mert a Covid miatt mégsem tudott Magyarországon 
szülni, ahol ez engedélyezett lett volna, másikuknál a sürgősségi császár volt az, ami elvette ezt 
a lehetőséget. Ketten nagyon konkrétan fogalmazták meg, hogy milyen hiányt éltek meg azáltal, 
hogy a párjuk nem volt ott a szülésnél, és ezekben a megfogalmazásokban az is kiolvasható, 
hogy mennyire természetes helye van az apának a szülésnél. 
„Szóval teljesen egyedül voltam a helyzetben úgy éreztem. Egyrészt nem volt ott az apa, aki 
esetleg más helyzetben mindig megtart vagy segít, ott pedig nem volt senki, aki segítsen ebben 
a helyzetben. Vagy akinek én szólhatnék, hogy nekem ez nem jó. Hogy én szükség.... nem. Ez a 
protokoll és ezt kell betartani. És ezzel úgy éreztem, hogy egy kicsit megölik az embereket.” 
(Kitti)  
 
„Már tényleg nagyon hangosan, önkívületi állapotban sírtam, (sírni kezd), hogy ez egy szar 
hely, hogy itt mindenki idióta – nem hiszem, hogy ezeket kimondtam, csak ezek voltak bennem 
–, és tudom, hogy kifelé néztem az ablakon, és ugye fönt van az emeleten és csak a fákat láttam 
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és tudtam, hogy nem messze van innen a férjem, aki tudna rajtam segíteni, de nem bír, mert 
nem is tudja ezt az egészet, ami itt zajlik. (sír) és akkor úgy legszívesebben kiabáltam volna, 
hogy jöjjön és segítsen, de hát értelmetlen lett volna, mert úgyse hallja.” (Csilla) 
 
A társas támasz hiánya azonban nem csak az apák jelenlétére vonatkozott, a legtöbben 
megfogalmazták az egyedüllét, és a támogatás hiányának érzését. Zsófia anyja szülésznő, de 
nem engedték be a szüléshez, mikor lánya 22,5 hetes ikreivel vajúdott, pedig be volt öltözve, 
hiszen a másik kórházból együtt érkeztek mentővel, ő volt a kísérő nővér. Így beszélt róla 
Zsófia: „[...] ezen kívül, amikor nem valami adminisztratív dolog miatt kellett, hogy velem 
legyenek, akkor teljesen magamra hagytak és nem azt, hogy néha magamra hagytak, hanem 
hogy teljesen. Én hallottam, hogy ők ott vannak a szobájukban, amiről egy nyitott ablak néz az 
enyémre, hallottam, hogy ott ülnek és beszélgetnek, nem az, hogy másik szülés folyt és nem értek 
rá, és csak... és ez nekem már alapból... ez az egész szörnyű volt, és én tudom, hogy anyu be 
van öltözve és kint van az ajtón kívül, hát ahogy őt ismerem biztos, hogy megpróbált bejönni, 
de ez a szülészorvos nagyon keményfejűnek tűnt, nem tudom, hogy kin múlt a dolog, de nem 
engedték be.” Így folytatta, amikor a vajúdásáról és a szülésről mesélt: „Persze én próbáltam 
ott helyezkedni, de rám szóltak, hogy nem szabad mozogni, közben az én fejemben is az volt, 
hogy ez nem ebben a pózban kellene, hogy itt kinyomjam magamból őket... őőő... ott eltelt egy 
nem tudom mennyi időszak, amíg én teljesen egyedül voltam, ők csak egyszer az egyik mondta 
nekem, hogy így semmit nem tudunk csinálni, ez majd így természetesen kijönnek vagy valami 
ilyesmit mondott. És akkor ott rájöttem, hogy egyedül vagyok igazából.”  
 
A legtöbb anya elmondása szerint egyedül vajúdtak, többüknek kiabálnia kellett segítségért, 
amikor már a tolófájásokat érezték, s a legtöbben a teljesen egyedül maradtak a szülés utáni 2 
órában is. A következőkben ezekre hozok részleteket az interjúkból.  
„[...] egyedül voltam a szülőszobában is, miután elfakasztották a magzatburkot, én tök egyedül 
voltam, [...].” (Edit) 
„Szabadkán olyan a kórház, hogy nem engednek be, báris akkor nem engedtek be senkit velem. 
Egyedül mentem be, ott volt az orvosom, nem láttam, két nővér volt ott, egy idősebb és egy 
fiatalabb nővér, az egyik, az idősebb átvettek ugye, egyedül voltam a szülőszobán vagy még a 
vajúdóban egyedül voltam, nem volt más anyuka vagy szülő nő vagy hogy mondjam. Az idősebb 
elment a másik szobába, ő ott aludt, mert hallottam, hogy horkol, a fiatal lány volt ott velem, 
de ott volt egy TV, meg telefonját nyomkodta és nem igazán foglalkoztak velem.” (Eszter)  
„És hogy ha én ott nem szólok, akkor a saját kezembe esik ki az első babám, mert olyan szinten 
nem néztek rám.” (Zsófia)  
 
A szülés utáni két órában egy anya sem kapta el a gyermekét bőr-bőr kontaktusra, aranyórára – 
kivéve a szegedi és az otthonszülést –, a szokás a vajdasági kórházakban, hogy a babát 
megfürdetik, felöltöztetik, bepólyázzák és kis kocsiban vagy az anya mellé tolják, és úgy 
vannak egymás mellett, vagy pedig a babás nővéreknél van egy szobában, úgynevezett boxban. 
Az anyának azonban 2 órát a szülőszobán kell maradnia fekve, ez a szülés utáni megfigyelés – 
a legtöbb esetben azonban az anyák ebben az állapotban teljesen egyedül voltak.  
„[...] fél 6-kor született meg, és fél 8-ig ránk se néztek, abszolút nem jött be senki, egy valaki 
jött be, mert 7 vagy 6 órakor volt, amikor váltottak, akkor valaki jött, hogy beadott valamit, 
fogalmam sincs, hogy micsodát, gondolom méhösszehúzó lehetett, de hogy se nem kérdezte, 
hogy szabad-e, hogy lehet e, és ment kifelé.” (Csilla)  
„[...] és akkor ahogy megszületett a Tamás, akkor ők elrendezték, odatolták mellém, tiszta lila 
volt a gyereknek a feje, szóval gondolom azért ő is megszenvedte a szülést, attól azért úgy 
megijedtem, de jólvan ez így lement, összevarrt a doki, és sutty mindenki lelépett. És mi egy 
másfél óráig, senki ránk se nézett. Mi ott voltunk egymásnak, tök király, gyönyörködtem a 
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gyerekemben, megvártam míg lemegy az infúzió, de jólvan kérdeztem, hogy valaki megnézte ezt 
a gyereket, vagy gyerekorvos vagy valami…? Semmi... abszolút semmi.” (Edit) 
„Nagyon egyedül éreztem magam. Kiszolgáltatottnak éreztem magam, nem segített senki. 
Inkább ez, ami bánt és ezt sajnálom nagyon.” (Eszter)  
 
A társ jelenléte nagyon sokat adott annak az anyának, akinél bent lehetett a férje a szülésnél: 
„Végig fogta a kezem, ott volt, nyugtatgatott, simogatott, úgyhogy én csak rá figyeltem semmi 
másra.” (Réka)  
 
De az interjúkból az is kiderült, milyen fontos, hogy milyen jelenléttel van ott az apa, vagy a 
támogató, hisz annak is hatása van az anya érzéseire, szülés menetére. Erre az otthonszülésből 
hozok példát: „[...] ami viszont egy ilyen váltás volt, hogy ebből a nagy stresszből, már közben 
leküldtem az egyik dúlámat, mert a férjem ott akkor már nagyon, hát nagyon izgult már, ő nem 
hallotta ezt a rossz szívhangot meg ez a dúlám se, leküldtem hogy menjen le a férjemet 
megnézni, mert érzem, hogy körbe-körbe járkál és az is elvitte a fókuszomat, és akkor lement a 
dúlám beszélni vele, [...].” Kinga így beszélt a kitolásról és a segítői szerepekről: „[...] akkor 
az egyik dúlám odaküldte a férjemet, amikor én fölálltam a kádban, hogy és akkor visszatekintve 
már tudom, hogy az a kitolás volt, szóval hogy fölkeltem a kádból, akkor nem tudatosult 
bennem, hogy a tolófájás, de tényleg megérkezett egy ilyen erő, és érdekes volt, hogy pont abban 
a pillanatban mondta a dúlám a férjemnek, hogy nyugodtan menjen oda és rá tudok 
támaszkodni, és ez volt az a pont, ahol elakadt a szülésem. Érdekes is volt, mert az erő is ott 
érkezett meg, ahogy rátámaszkodtam a férjemre, és a blokk is. Mind a kettő egy helyen.”  
 

2.3.5 A szülés lehetséges következményei az anyák elmondásai alapján  
 
A szakirodalmi áttekintésből tudjuk, hogy milyen összetett folyamat is, hogy hogyan alakul a 
szülés, és hogy nagyon összetett az is, hogy minek mire lehet és van hatása, vagy mi miből 
alakul ki. Ebben a fejezetben elsősorban azokról a következményekről, szülés utáni 
alakulásokról lesz szó, amelyeket az anyák osztottak meg olyan megélésként, mint ami a 
szülésükből következik. Ez számomra fontos volt, hogy bár szakemberként tisztában vagyok 
azzal, hogy más összefüggések is lehetnek, de itt el kellett ismernem az ő megéléseiket és az ő 
magyarázatukat. Megjelenik ebben a fejezetben a kötődés, a szoptatási nehézségek, a 
testvérvállalás kérdése. Sokaknál téma volt az, hogy ki hogyan gondolkodott és érzett egy 
következő szüléssel kapcsolatban, vagy ez a szülés után hogyan gondolt vissza az első 
szülésére, tehát a natalitás szempontjából ez a fejezet fontos lehet.  
 
Nóra császár után 7 napig volt a kórházban, így beszél erről: „[...] én annyira tartottam magam 
abban a 7 napban a kórházban, a fizikai fájdalom, a minden mellett annyira tartottam magam, 
otthon mikor hazaértünk, leengedtem, eltűntem, eltűnt belőlem az a gyerekéért foggal körömmel 
harcoló anya. Hideg volt, fáztam. Most ahogy visszagondolok, a hálószobánknak ilyen 
rózsaszínnek lehet mondani, ilyen nagyon kellemes árnyalatú fal és fehér a bútor, nekem ebből 
így visszamenőlegesen csak a... valószínűleg asszociáltam a kórháznak a fehérjére, mert ott 
elég sok a fehér, a fehér bútor. Nem a melegség, a puha kellemes melegség érzete az, ami 
bennem van ezzel kapcsolatban. És tudom, hogy mondtam a férjemnek, hogy te feküdj a baba 
mellett, merthogy én szemüveges vagyok és én nem biztos, hogy úgy látom, hogy, ahogy 
szuszog... volt egy fura, nem elutasítás, inkább védekezés, hogy valaki. Aki ugye ebben az 
esetben a férjem volt, hogy legyen ott, és figyeljen, és hogy oldja meg, annyira fáradt voltam, 
hogy csak tudjak egy kicsit aludni. Mái napig nem igazán tudom értelmezni ezt a fajta pszichés 
állapotot, tudom, hogy ki vagyok, tudom, hogy milyen vagyok, tudom, hogy ez a foggal 



 33 

körömmel harcoló típusú anya és nő akartam lenni, próbáltam lenni és lettem ott a kórházban, 
és aztán az teljesen, nem tudok más kifejezést használni szétfolytam. Szétestem.”  
 
A testvér kérdése sokaknál felmerült, vagy arról beszéltek, azért nem vállalnak második vagy 
többedik gyermeket, mert traumatikus volt a szülésük, és volt aki azt mondta, szerencse, hogy 
ez a többedik szülése volt, mert ha ez lett volna az első, biztosan nem vállalnak több gyermeket.  
 
Mária 9 éve szült, sürgősségi császárral, az interjú során sokat emlegeti, hogy úgy élte meg, az 
ő teste alkalmatlan a szülésre – ezeket a szuggesztiókat kapta a védőnőtől, szülészeten dolgozó 
rokonától, orvosa sem erősítette abban, hogy természetesen fog szülni, és a szülésnél is a 
császáros szobát kapta, amikor természetesen indult a vajúdása. A szülés után is ez erősödött 
benne: „[...] arra is emlékszek, hogy kihelyeztek a sokszobából és be kellett volna pelizni a 
Mátét, életemben nem fogtam még babát, és jött a nővér és mondtam, hogy meg szeretném kérni, 
hogy segítsen, és lekiabált, idősebb hölgy volt, hogy nem igaz, hogy nem volt babád kiskorodba. 
Hát mondom volt babám, de nem tudok pelizni. Ez is ilyen... itt is alkalmatlan. Végig ez jött 
felém.” A szoptatással viszont nem volt soha problémája, ebben találta meg az erejét, s vált 5 
évvel később IBCLC laktációs szaktanácsadóvá és az egyik Baba-Mama Klub vezetőjévé. „[...] 
nekem ösztönösen, nem tudom hogy, de jöttek a dolgok, [...], én egy nagyon szófogadó vagyok, 
vagy nem is tudom, voltam addig, és senkire nem hallgattam, csak az ösztöneimre. És emiatt 
jött a Baba-Mama Klub, mert nekem volt egy hiányérzetem, és azt akartam, hogy más ne járjon 
így. Hogy hátha tudnak az én hibámból tanulni, vagy ne is az enyémből, hanem hátha én tudok 
valamit csinálni, amivel hozzájárulok ahhoz. Én a szoptatásban… nem hogy találtam meg 
önmagam, hanem a sikerélményt, hogy az működik, a gyerekeknek is, nekem is, és hogy valamit 
jól csinálok és ez valószínűleg, hogy így kell hogy működjön. És ez nekem valószínűleg ez volt 
a, ezt éreztem magaménak, és akkor én a szoptatás vonalán indultam, [...].” Viszont a testvér 
kérdése régóta foglalkoztatja, erről így beszélt: „De megint most az év elején jött ez, hogy most 
biztos vagyok benne, hogy szeretnék testvért a Máténak, de most benyomódott megint valami 
gombom, hogy én... mert eddig úgy volt, hogy harcolnék a VBAC-ért, meg hogy én mindent 
megtennék, hogy ez természetes legyen, hogy fölkészülnék, hogy kérnék, kiállnék, de aztán most 
megint ... tehát ilyen én sem tudom, hogy mi van velem, meg bennem. Megint 
elbátortalanodtam, hogy természetes szülést most mégse mernék, mert biztos nem vagyok rá 
képes, de császárt nem merném, mert most már tudom, hogy ilyen, tudok róla, most úgy vagyok 
vele, hogy semmit nem akarok. És ez állandóan a Máté születése óta ilyen spirálban vagyok, 
hogy akarok testvért, ne legyen, legyen, és lassan 40 éves leszek és én még mindig ezen agyalok, 
hogy most mi legyen.”  
  
Eszterben is az egyik legnagyobb kérdés 9 éve, hogy legyen-e a kistestvér, vagy sem: „Ami 
kérdés bennem, ha... eljött az az idő, már eszembe jut, hogy nagyon-nagyon szeretnék még egy 
kisbabát, de gyorsan eszembe jut, hogy ha terhes lennék, akkor mi lenne. Nem tudom, hogy 
választanám-e még egyszer a természetes utat, vagy akkor mennék egy olyan orvoshoz, aki 
igenis megcsinálja nekem a császárt. Mert ezen biztosan, hogy nem mennék végig. Nem tudnám, 
hogy hogy tudnám ezt még egyszer végigcsinálni. Főleg egy ilyen lelkiállapotban, amiben 
vagyok most. [...] Meg még az, hogy egyáltalán lesz-e kistestvér... nagyon nehéz, hogy 
mondjam. Ez egy nagyon kemény gondolat, hogy akkor bele merjek-e vágni vagy nem.” 
 
Zsófia érzései nagyon konkrétan írják le, mitől fél, amikor egy következő várandósságra 
gondol: „Ez most ilyen hatalmas félelem bennem, hogy mi van, hogyha a következő is ne adj 
isten megindul előbb és nem is attól félek, hogy elveszítek még egy babát – persze nem szeretnék, 
meg az is szörnyű –, de attól félek, hogy még egy ilyen kórházi élményt átélni... attól sokkal 
jobban félek. Ez most tényleg egy ilyen nagyon nagy félelem bennem, [...].” 
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Edit második babáját szülte, és a szoptatási nehézségeit kapcsolata össze az első szoptatási 
élményeivel és ezzel a szülésélményével, és ő is beszél a testvér-kérdésről és az első évről is: 
„Nekem az elsőnél se volt különösebben tejem. Valószínűleg volt bennem egy gát, én nem 
akartam szoptatni. [...] Nekem az 2 hónapig pokoljárás volt őszintén a fájdalom is, hogy nem 
volt elég a tej, valószínű, hogy az is dobott rá egy gátat, hogy nem, én ezt még egyszer nem 
bírom végigcsinálni. És akkor még megfejeltük egy ilyen szülésélménnyel. [...] Na szóval 
összességében, ha a második szülésem lett volna az első, akkor zicher, hogy nem vállalok be 
még egy gyereket. [...] a második az egy pokoljárás. Ami rányomta az első félévre, nem mondom 
azt hogy lehet, hogy az első egy évre a bélyegét. A gyerekemmel való viszonyomra is.”  
 
Rékának ez az élmény hozta azt, hogy a többgyermekes anyaság is megkérdőjeleződött benne: 
„Én kiskoromtól nagyon sok gyereket akartam. Nagyon sokat… nem így, de mindig az volt a 
fejemben, hogy 3-5 biztos! És mikor megtörtént a szülés, utána úgy elbizonytalanodtam, hogy 
biztos, hogy akarok én még négyszer ilyet esetleg? Meg a másik az, hogy nem igaz, hogy ennyire 
tehetetlen a nő szülés közben, hogy mindenki más irányítja, csak ő saját magát nem. Mert én 
ott teljesen azt éreztem, hogy én ott nem vagyok jelen, egyáltalán nem vagyok jelen. Magamba 
voltam fordulva és csak az járt a fejemben, hogy legyen már vége, legyen már vége.” A szülés 
után kezdett el olvasni a szülésről: „[...] ez az egész úgy megviselt, hogy utána elkezdtem ezt 
kutatni. Beléptem Facebook csoportokba, utána néztem az otthonszülésnek, az egész 
folyamatnak, előfizettem dúlai oktatói videókra, szülésfelkészítőkre, és utána kezdtem el tisztán 
látni, hogy velem ott mi is történt. [...] És aztán úgy gondoltam, hogy minden másra, a 
szoptatásra, a hozzátáplálásra, mindenre nagyon rákészültem, és úgy éreztem, hogy muszáj, ha 
nem előtte, most utólag a szülésre is föl kell készülni, hogy a következő ne ilyen legyen és ne 
érezzem magam ennyire kihasználva úgymond.”   
 
Tünde a szeparáció és a hosszabb kórházi bent tartózkodás miatt érezte a szoptatási és az 
egymásra hangolódás nehezítettségét, ami második várandósságánál félelemként jelent meg 
nála: „[...] úgy éreztem, hogy az, hogy nincs ott velem, mert mégiscsak elvitték napi 8 órára, az 
hogy nincs ott velem, az nagyban befolyásolta azt, hogy annyira nem tudtunk egymásra 
hangolódni és én már annyira vártam, hogy haza tudjunk jönni és együtt legyünk. [...] és ez volt 
a második szülésemnél a legnagyobb félelmem, hogy nehogy megint bent ragadjunk. A 
kórházban. (könnyezni kezd, elcsuklik a hangja, piros az arca) Úgyhogy ez akkor előjött, amikor 
a második babával voltam terhes, hogy ilyen sok napig bent voltunk.”  Az első évükről így 
beszél: „Születésétől fogva nem az a filmbeli tipikus meglátom és egymásba szeretünk pillanat 
volt, és utána is annyira nehezek voltak a hetek, a hónapok, nehezen szoktunk össze. Nekem 
nehéz volt az anyává válás, minden nagyon nehéz volt vele, én úgy emlékszem vissza. És olyan 
sokszor sírt, nagyon sokat sírt, én sem éreztem magam jól, ő sem érezte magát jól, úgyhogy 
ilyen nagyon sírósan telt az első fél évünk szerintem. Sokszor szoktam visszagondolni arra, hogy 
így látom a két gyerek közötti különbséget, olyan sokszor voltam rá mérges pici baba korában 
is. Kislányomra egyszer sem fordult elő, hogy mérges lettem volna rá, mert sír. A kisfiam is 
igény szerint szoptatott baba, együtt aludtunk, együtt alszunk a mái napig, próbáltam minden 
igényét kielégíteni és soha nem az hogy sírni hagytam volna, vagy bármi, de olyan sokszor 
voltam rá mérges. Ami még most is előjön, hogy olyan sokszor vagyok rá mérges.” 
 
Csilla a hazaérkezéskor ürességet érzett, és mintha megváltozott volna benne valami, viszont a 
3. gyermekével egy nagyon erős kötődést és összetartozás élményt hozott a szülés: „[...] jó volt, 
de ilyen ürességérzés volt bennem, mert úgy éreztem, hogy ezek az élmények, amik ott történtek 
velem, így teljesen megsemmisítettek. Más emberként jöttem haza, ilyen mint akin átment az 
úthenger. [...] én azt mondom, hogy szerintem még sokkal erősebb lett, ez valami olyan erős 
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kötelék ebből kifolyólag, még a mai napig is azt érzem, vele vagyok sokkal jobban így egyben, 
mint a többiekkel, hiába történt a szülésélmény ilyen szörnyen, a vele való kapcsolódásomban 
ez nem volt kifejeződés, nem volt érezhető.”  
 
Anita a hosszú szeparáció hatásairól és a szoptatási nehézségeiről beszélt, és arról, hogy milyen 
nehezen engedte, hogy más vigyázzon a gyermekére, amikor vissza kellett mennie dolgozni: 
„[...] olyan szakadékot raktak közénk ezzel az idővel, hogy ennyire elhúzták, hogy akkor 
láthatom csak. Ez nagyon nem volt jó, ez nagyon nagy trauma volt sok anyának, aki utólag 
kapta el a babáját. [...] volt egy tályogos mellgyulladásom, operációval végződött, 5 hetes volt 
Anna, és ott nagyon rezgett a léc, hogy nem fogom tudni szoptatni, hogy akkor végképp milyen 
anya vagyok. Ja igen, ez a legfontosabb, hogy szülni sem tudtam, megszülni sem tudtam, 
szoptatni sem tudom, na hát akkor én mi vagyok, anya vagyok? Milyen anya vagyok, milyen 
anya vagyok én egyáltalán? Ilyen totál leértékelés. [...] egy éves volt, amikor vissza kellett 
mennem dolgozni és kerestem a babysittert, aki majd a megfelelő lesz, és nem akartam senkiben 
a megfelelőt találni, annyira nem mertem másra rábízni, mert úgy éreztem csak én lennék a 
megfelelő neki, [...].” 
 
Kitti így fogalmazta meg az érzéseit a szülés utáni első évről és az anyává válás folyamatáról: 
„Bár úgy éreztem és sokáig az volt az érzésem, [...] hogy nekem az egész életemet neki kell, 
hogy adjam. Csak akkor leszek jó szülő, ha 24 órában neki jó vagyok. És mindegy, hogy ott a 
mosatlan, még ha frusztrál is engem, meg mindenkit, mert káosz van, vagy mindegy, hogy ő 
most a liszttel játszik a konyha közepén, de hogy volt egy ilyen, hogy neki kell hogy adjam, egy 
ilyen nagyon erős megfelelési kényszerem az ő irányába, hogy anyaként csak úgy vagyok jó 
anya, ha száz százalékosan.”  
 

2.4  Az interjúk bemutatása a három fő rész mentén: Csoport   
 
A kutatásban résztvevő anyák többféle csoporton vettek részt. A 11-ből 7 anya vett részt a 
Puroszné Nagy Magdolna dúla, perinatális szaktanácsadó, szülésfelkészítő, relaxációs terapeuta 
által tartott 1,5 napos intenzív feldolgozó műhelyen – ez annak a műhelynek az intenzív 
változata, amelyet Magdolna Szegeden 5x3 órában szokott megtartani. Vajdaságban 3x4 órás 
találkozókra volt lehetőség másfél napon keresztül. 3 anya a Perinatus Alapítvány szakembere 
által tartott 4 órás csoportján vett részt Zentán. 1 anya a Napfogyatkozás Egyesület által vezetett 
Vendégbaba online csoporton vett részt 10 héten keresztül, és 1 anya a fentebb említett másfél 
napos műhelyen túl részt vett az általam vezetett Anya Útja 6 alkalmas csoporton, és ezt emelte 
ki, mint számára fontos csoportot, ahol dolgozhatott a szülésélményével. Egy másik anya a 
dúlaképzésen való részvételt nevezte még a gyógyulási folyamatában egy fontos időnek.  
 
Az alábbiakban arra hozok példákat az interjúkból, hogy mi volt az anyák motivációja a 
csoporton való részvételre, milyen megéléseik voltak a csoporton, főleg a sorstárs közösség 
szempontjából – mivel ők ezt emelték ki. 
 

2.4.1 A csoporton való részvétel motivációja  
 
Nagyon különböző motivációval érkeztek meg az anyák a csoportokban, és izgalmas volt 
hallgatni azokat a felismeréseket, amik őket érték az idővel, ahogyan ráeszméltek, hogy 
szükségük van segítségre, mert valami elakadás van, vagy valami nem jól működik a 
rendszerükben, de volt olyan is, aki valami konkrét megoldást várt a csoporttól, vagy 
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valakiknek már a férj adott jelzést, hogy bizonyos dolgokban ők érzik a nehézséget az anyai 
oldalról. Szinte kérdés nélkül hozták ezeket a megosztásokat, szinte mindannyian egyértelműen 
el tudták mondani, hogy miért volt helyük a csoporton.  
 
Vajdaságban nagyon kevés lehetőség van konkrétan szülésélmény-feldolgozó csoporton részt 
venni, de egyre több lehetőség van olyan anyakörökhöz és különféle önsegítő csoportokhoz 
csatlakozni, ahol foglalkoznak az identitással, a változással, az anyasággal – ez már egy óriási 
lépés Vajdaságban.  
 
Ami számomra még nagyon fontos információ volt, hogy mennyi idő után jelentkeztek a 
csoportba, ugyanis az a gondolatom, konklúzióm, legalábbis ezt a 11 történetet hallgatva, hogy 
aki kevesebb mint 1 évvel a szülés után vett részt a csoporton, szinte csak elkezdte a történet 
feldolgozását, aki viszont már akár több év után, annak más terek nyíltak meg ezen a csoporton 
való részvétellel. Ez természetesen nem ok-okozat, csak a szubjektív véleményem, ami érdekes 
új kérdéseket vet fel a témával kapcsolatban.  
 
A következő példákból érződik, ki milyen motivációval jutott el a csoportba.  
 
„[...] ebben az volt a rossz, hogy hazajöttem és nem tudtam elmondani senkinek. Nem tudtam 
megbeszélni senkivel. És akkor jött tőled, hogy a Magdihoz tudok menni, az nekem... mást nem 
arra, hogy így kiömlesszem magamból, hogy valaki meghallgasson, hogy én mit éltem meg 
ott…” (Edit) 
 
„[...] piszkosul fájt és egy csomó ideig tele voltam utána ilyen flashback-kel, ilyen 
kommunikációs nekem szegülésekkel, egy csomó ideig, nagyon sokáig. [...] ott kapcsoltam, 
hogy ez már így sok, amikor mentünk volna a szokásos társaságunkhoz, akikkel addig is hetente 
találkoztunk, és mondta a Gabi egyszer, hogy de ugye most nem fogsz a szülésről beszélni? [...] 
Arra engedett rálátni, hogy ez így tényleg sok vagy nem a normális kategória már. [...] Így jött 
akkor a dúlaképzés, [...] Inkább ezek a kapcsolatok voltak a fontosak, meg néhány mondat, ami 
a Rékától (Dézsi Réka, dúlatréner - szerk.) jött. Hogy így nem tabusít... hogy mondják ezt... nem 
bagatelizálta el, hanem elfogadta, ami itt történt, és kimondta, hogy ez nem az én hibám például. 
Ott is történt és egy csomó gyógyulás, és mikor jött a szülésélmény-földolgozás, nahát az meg 
a csúcsok csúcsa, hogy ott tényleg mindent is ki lehetett mondani, a Magdinak az a támogató 
jellege az valami... mondom, mint akit megváltottak.” (Csilla)  
 
„[...] nem tudom kivel, hol, csak hogy elkezdtem valamit mesélni a szülésről, és akkor 
azonosítottam magam, hogy milyen düh van még mindig bennem. És egyszerűen érzelmek, amik 
nem jöttek ki ezzel kapcsolatban, és akkor azonosítottam be, hogy úristen ez... nincs, ez nincs 
földolgozva, akármennyire akarom magamnak azt mondani, hogy igen, meg volt két másik, 
amelyik fölépített valamilyen szinten, ahol már nem mutatkoztam ilyen gyöngének, ilyen 
elveszettnek, nem mondtam csődöt, ahol esetleg pozitívan reagált a környezet. [...] Ezért 
gondoltam, hogy nincs szükségem. És mondom amikor még mindig, egyszerűen visszajutok oda, 
még nem tudok. Akkor azonosítottam be ezt a dolgot, és akkor elmentem. A csoportba.” (Kitti)   
 
„[...] egy éves volt, amikor vissza kellett mennem dolgozni és kerestem a babysittert, aki majd 
a megfelelő lesz, és nem akartam senkiben a megfelelőt találni, annyira nem mertem másra 
rábízni, mert úgy éreztem csak én lennék a megfelelő neki, és akkor a férjem mondta hogy 
valamit most már kezdjek magammal, mert most már ez így nem jó, hogy oké hogy, de hogy 
ennyire nem lehetek bizalmatlan mindenki felé, és oké, aztán találtunk, és olyan nehezen 
engedtem el magam, és ez a gyereken is érződik, hogy anya nem engedi el olyan könnyen, ami 
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bennem van, az benne is ott van. [...] Szerintem ez jó dolog, mert pont ez a dadus dolog hozta 
ki, hogy nem merem rábízni senkire, mert én cserben hagytam, most is cserben fogom hagyni? 
Mert én elmegyek dolgozni? És na. Valahogy még ez egy akkora nyomatékot hagy az emberben, 
hogy mái napig is elengedem, de van bennem egy kis szikra, hogy én nem akarom... nem akarom 
... hogy megélje ezt, hogy én nem vagyok ott, amikor én kellenék neki.” (Anita)  
 
„[...] én azt hittem, hogy majd ez megváltoztat mindent és akkor majd, majd... minden helyreáll 
és belevágunk megint a babaprojectbe és ... azt nem mondom, hogy nem volt jó. Nagyon jó volt. 
Sok mindent kimondtam, ami nyomta a szívem, ami fájt, ami bántott, és nem annyi, hogy nem... 
nem tudom, hogy valaha ezt fel fogom-e tudni dolgozni, mert erről is, bíztam benne, hogy ez 
utána a szülésélmény utána majd csiribú-csiribá helyre jövök, de valószínű annyira mély 
nyomot hagyott ez bennem, hogy annyira könnyen ez nem megy.” (Eszter)  
 
„Szerintem csak a Magdi miatt. Hogy jött a Magdi és akkor tudtam, hogy van földolgozandó a 
szülésembe’ – lehet, hogy csak valami ilyen volt, hogy én jöttem, hogy beszéljek a szülésről 
meg... tehát ott szerintem még nem tudatosodott bennem nagyon sok minden, csak jöttem, mert 
tudom, hogy a szülésélményt föl kell dolgozni. [...] hát szerintem ugyanaz, mint ahogy élem az 
életem, és érzem, hogy ott kell lennem, az okát még nem tudom, és amikor már ott voltam és 
megkaptuk azt a feladatot, hogy rajzoljunk valamit és én rajzoltam egy szemet és akkor 
elkezdtem bőgni, mert eszembe jutott ez a sírás, hogy nem engedem meg magamnak, vagy nem 
engedtem meg magamnak.” (Kinga)  
 

2.4.2 A megtartó csoport és a sorstárs közösség  
 
Sokszor találkozom azzal, hogy bár nehéz elindulni egy csoportos folyamaton, de mindig 
nagyon jó megélések vannak, itt is ez történt. Azt gondolom, és erről is beszéltek az anyák, 
hogy nagyon sokat számít a csoportvezető személye, kiállása, hogy meg tudja-e teremteni azt 
a bizalmi kört, amiben a résztvevők teljes biztonsággal tudnak megnyílni és elmondani, 
megosztani a történetüket, akár kimondani olyat is, amit addig maguk előtt sem mertek. S 
hiszem azt, és erre is kaptam visszaigazolást az beszélgetésekből, hogy ennek az elfogadásnak 
és megértésnek a megtapasztalása egy teljesen új szemléletmódot hoz akár a hétköznapi életben 
is – és ez nem más, mint hogy nők egymás között elmondjuk a megéléseinket, és azt mások 
elismerik és nem kérdőjelezik meg. Erről nem elég beszélni, amíg nem tapasztaljuk meg, 
szerintem nem lehet elhinni, hogy ilyen létezik. És voltak negatív megélések is, amelyek szintén 
nagyon fontos visszajelzésnek bizonyultak, és szép volt belőle kiolvasni az önreflexiót, hogy 
miért is élhette meg így az anya. Erre is mutatok majd példát.  
 
Elsőként azokat a példákat mutatom, amelyek teljesen pozitívak voltak a csoportélmény és a 
sorstárs közösség szempontjából: 
„[...] az a döbbenet érzés bennem volt, hogy másokkal is mi történt, nem feltétlen így mint 
velem, hanem hogy maga a szülés élménye és társai, de 80 százalékban mindenkinek az 
embertelen bánásmód volt a legnagyobb probléma, és az azért megnyugtató volt, hogy nem 
vagyok egyedül a problémámmal és valóban másoknak is segítségre van szüksége. [...] te tartod 
a titkot, de jó érzéssel töltött el, hogy igenis nem vagyok egyedül a problémámmal a világon, és 
nem is gondolnám, és nem is gondoltam addig, hogy a közvetlen környezetemben is van, aki 
ezzel szenved, csak nem beszél róla [...].” (Edit) 
 
„Ott is ugyanilyen meglepettség volt bennem, mint most, hogy elsírtam magam mivel nem 
szoktam sírni, gondjaim vannak az érzelmek kimutatásával és ott is meglepődtem, hogy előjöttek 
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dolgok. De ezt így nagyon pozitívnak élem meg. [...] De annyira pozitív volt a személy, aki 
vezette, és annyira megtartó volt a csoport, ami meglepő, hogy úgyis megtartó volt a csoport, 
hogy volt, akit ismertem az utcából, és mái napig nem vagyunk semennyire sem jóba és nem is 
voltunk soha, és ott nem ez az ember, nem ezt láttuk valószínűleg egymásban sem és teljesen 
átminősültünk társsá egy helyzetben, [...] Szóval ezt nagyon fontos volt belátni véglegesen, 
megtapasztalni, hogy itt milyen mély érzelmekről van szó, meg ott megélni a csoportnak a 
megtartó erejét, hogy teljes bizalommal és elfogadással álltak az én érzéseimhez és ahogy 
egymáshoz álltunk. És le tudtunk vetkőzni, mint emberek. [...] Nekem úgy érzem a legfontosabb, 
ami történt, úgy érzem, az, hogy legalizálva lett az egész. Kapott egy legitimitást. Hogy ez van, 
valós, nekem jogom van ezt érezni, ezek tényleg így történtek ahogy én megéltem, nekem így 
történtek meg [...] És ez a csoport nekem tényleg ilyen megvilágosodás volt. Hogy tényleg? Ez 
jogos? Hogy senki nem akarta nem hallgatni, amikor meséltem? Meghallgatták és elfogadták? 
(sír) És együttéreztek? Érted? Hogy akkor nem vagyok hülye? [...] Egész addig az volt bennem, 
hogy ez az én hibám, hogy én hülye vagyok.” (Kitti)   
 
„Azt éreztem, hogy egész végig magamat hibáztattam, hogy én belementem ebbe az egészbe, és 
akkor ez egy ilyen könnyebbséget adott, hogy pont ezt a részt, ezt a döntést beszéltük ott át, 
hogy... (sír) bocsi. Olyan furcsa, hogy már több mint 3 éve történt, és még mindig sírok rajta. 
Akkor az volt az a fontos lépés, hogy visszamentem és megöleltem magam, hogy én mindent jól 
csináltam. És az jó volt. Jó érzéssel jöttem utána haza. Nem hibáztatom többé magam, ami 
megtörtént.” (Tünde)  
 
„[...] jók voltak a feladatok, segített. Lehet, hogy szükségem lett volna utána még magánra is, 
vagy most inkább...? hogy magával ezzel a félelemmel valamit kezdjek [...] racionálisan nem 
tudom azt elképzelni, hogy ne félnék attól, hogy még egy ilyen átélek. De hogy magát a gyászt, 
a gyászba’ abba segített. A feladatok is. A sorstársak is. Az jó volt. Igen.” (Zsófia)  
 
Kinga egy másik oldalról közelítette meg a sorstársi közösséget, benne egy kettőség érzés 
merült fel: „[...] jó érzés volt egyébként ott lenni nők között, folyamatosan ugye én ezt mondom 
és ebben érzem jól magam, és hogy ez volt szinte az első énidőm, amit ugye a férjem is belerakta, 
meg az anyukám is úgy az energiát, hogy ezt így megteremtsék, ezért nagy szeretet meg hála 
volt bennem, hogy ezt segítették ezt a folyamatot,[...] tehát abszolút jó helyen voltam, 
biztonságban, de nagyon sok nehéz érzés között. Hát igen. Tipikus... tudod ez van bennem, hogy 
hogy panaszkodj te, mármint hogy én, akkor, hogy ha a többinek ennyire rossz, na most ezek 
után, tudom, hogy leszedtem héjakat a szülésemről, hogy meséljem el, hogy milyen jó volt a 
vajúdásom, meg hogy milyen körülmények között vajúdhattam én, merthogy az milyen rosszul 
eshet a többieknek. Ilyen érzések voltak bennem – tipikus, hogy nem tartozok abba a körbe, 
kirekesztettnek éreztem magam és akkor azt néztem, hogy hogy tudok ide besimulni.”  
 
Nem mindenkinek volt jó élmény a csoporton való részvétel. Mária szervezője volt a Perinatus 
által tartott 4 órás csoportnak, sokáig gondolkodott is, hogy ő maga részt vegyen-e, és végül 
úgy élte meg, hogy egyedül maradt a felszínre hozott érzéseivel: „Én vártam, hogy majd 
reflektál valamit a csoportvezető. Mert volt egy bemutatkozó kör, voltak kérdések, amiket 
diktált, amikre nekünk kellett válaszolni, és ennyi. És nem tudtam – tudom, hogy nincs jó meg 
rossz válasz, de –, nem tudtam, hogy ezzel most mit kezdjek. Adott egy feladatot, de nem nézte 
át kvázi, nekem ez olyan befejezetlen volt, hogy magamra maradtam a bajommal. [...] igazából 
tőlem ez a művészetterápia, és a csoportos megnyilvánulások is nagyon távol állnak, nagyon a 
komfortzónámon kívül van, úgy hogy azért is volt bennem ez a hezitálás, hogy részt vegyek vagy 
ne vegyek, mert én nem szoktam magamból megmutatni olyan nagyon sokat, főleg úgy, hogy 
azt se tudtam ki lesz a csoportban – jól van én tudtam, nyilván, mert én szedtem össze a 
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jelentkezőket, de nem mindenki volt ott az én emberem, akivel megosztottam volna, hogy nem 
tudtam, hogy mit fogok kapni azért, hogy odaadom magam, hogy így mondjam. És végül nem 
is kaptam semmit. Vagy nem kaptam jót. Nem jöttem ki jól belőle, csak magamra maradtam a 
szarral – most bocsánat, hogy így mondom…” (Mária)  
 
Nórának sem konkrét pozitív érzései voltak a szülésélmény-feldolgozó csoporttal, ennek más 
oka volt, és azt is fontos hozzátenni, hogy akkor a második gyermekével már 8 hónapos 
várandós volt, amikor részt vett a Puroszné Nagy Magdolna által vezetett csoporton: „Lehet, 
hogy azért, mert a Magdis az nekem úgy abban a formában kevés volt vagy rövid volt, vagy az 
volt a kapunyitó. A te általad vezetett az 6 hét volt – szét volt húzva, az, kellett egy akkora 
levegőztetése az egésznek, hogy alkalomról alkalomra. Hogy ha most nem kérdezel rá a 
Magdisra, én azt elfelejtem teljesen... nekem az Anya Útja teljes mértékben az volt, ami teljesen 
bekapcsolt.”  
 

2.5  Az interjúk feldolgozása a három fő rész mentén: Jelen 
 
Az interjúk alapján a harmadik nagy csoportnak a jelent jelöltem meg, mivel az interjú vége 
felé már a jelenből igyekeztünk visszanézni a szülésre, a csoporton való részvételre, és arra 
reflektálni, hogy ez a csoport milyen változást hozott az életükbe, és végül arra kérdeztem rá, 
hogy az interjú idején milyen volt nekik újra a szülésről beszélni, és végiggondolni az azóta 
történteket, megéléseket, érzéseket. Megfigyeltem, hogy a legtöbb anya szinte végig 
önreflexióban volt, kihangosította az érzéseit, olyan volt sok interjú, mintha egy belső 
monológot hallgattam volna.  
 

2.5.1 A csoporton való részvétel után megélt változások  
 
Fontosnak éreztem, hogy az anyák kérdés nélkül is beszéltek arról, hogy szerintük a csoporton 
való részvétel milyen változásokat hozott az életükbe. Ezek a változások arra vonatkoztak, hogy 
elfogadással, megértéssel tekintettek utána a saját érzéseikre, könnyebben kértek segítséget, 
következő szülésüknél egyértelműbben tudták megfogalmazni, hogy mi fontos és mi segítő 
számukra, és olyan átalakulásokról is beszámoltak, minthogy valakinek teljesen megváltozott 
az élete, baráti köre, munkája, vagy egyszerűen az életfelfogásában történtek módosulások, pl. 
az élet más területén is be tudta építeni azt, hogy mindenkinek más a megélése, és mindenkinek 
a sajátja az igaz. Felfedezni véltem néhány történetben a poszttraumás növekedést is, amit 
igazán felemelő volt hallgatni néhány anyánál.  
 
Izgalmas kérdés lehet, hogy vajon ezek a változások akkor is megérkeztek volna-e az életükbe, 
ha nem vesznek részt a csoporton, vagy vajon azért tudják-e ilyen jól megfogalmazni ezt a 
változást, mert erre kaptak meghívást a csoportban és ezt tudják jól használni az életükben. Ez 
akár egy következő kutatás témája is lehetne.  
 
„[...] abban nagyon sokat segített, hogy megtanuljam elfogadni, hogy még mindig én vagyok 
az első, mert ha én rendben vagyok, akkor a gyerekeim is rendben vannak. [...] Ebben nagyon 
sokat segített, ez tény és való. És ezáltal javult a kapcsolatom, nem csak a kicsivel, hanem a 
naggyal is! [...] lehet, hogy túl hamar jött még, nem tudtam rögtön elindulni az úton, de viszont 
arra emlékszem, hogy nekem nagyon jól esett, jó döntés volt, hogy oda elmentem.” (Edit) 
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„[...] hát ilyen tudatos szintre emelkedett az, hogy jó, akkor nekem nem volt megfelelő 
támogatói köröm és hogy az nekem akkor ott nagyon hiányzott. És én ezt így realizáltam. 
Szétnéztem a baráti körömben, hogy ők is így kik vannak, milyen emberek, hogy állnak az 
élethez, meg az én értékrendemhez és így ennek hatására tudtam így rálátni, hogy én rohadtul 
nem olyan emberekkel vagyok körbevéve, akiket én szeretnék, vagy hogy mondjam, akik 
számomra fontosak, igen... igen, ez iszonyú sokk is volt hirtelen, hogy úristen, most akkor én 
mit... ki is vagyok? Újra kellett szinte teljesen építsem magamat, full megsemmisült minden, ami 
addig volt. [...] És ez is egy ilyen személyiségpróbáló szakasz volt akkor, mert egy nagyon 
masszív szokásrendet kellett hirtelen egyszercsak szép lassan megváltoztatni. [...] ezek után 
ahogy mertem nyitni mások felé, teljesen megváltozott az életem.” (Csilla)    
 
Kittinek ez volt az első csoportélménye, és azt fogalmazta meg, hogy ez után még több más 
önismereti csoporton is részt vett, mert azóta ezekben látja a legnagyobb fejlődési lehetőséget. 
„[...] úgy érzem, hogy így amikor az érzelmekkel, akár rossz tapasztalatokkal foglalkozom, mint 
pl. abban a csoportban is, hogy ez az érzékenyítés nagyon jól hat a hitelességre. Hogy beindít 
olyan folyamatot, hogy őszintébb tudok lenni, sokkal inkább önmagam – ott is az rémlik, hogy 
visszahúz a külső zűrzavarból meg a felszíni önmutogatásból, hanem hogy sokkal hitelesebben, 
önazonosabban tudok működni. [...] ad egy olyan biztonságot, hogy lehetek én egyszerűen az, 
aki vagyok, és érezhetem azt, amit érzek. És ezt, az a tapasztalatom, hogy ezt mindig a család 
is érzékeli. Hogy reagálnak ezekre így tudattalanul is. És akkor is ez rémlik, hogy valami olyan 
új lehetőséggel, megnyugvással mentem haza.” (Kitti)  
 
„Ez az élményföldolgozás ez segített és úgy érzem a rajz része volt nem a legdurvább [...]. A 
legnagyobb gondom az egész szülésélménnyel az érintés hiánya, ez jött ki nekem. Hogy ennyire 
nem, ennyire sokat jelentett volna. És a második szülésemnél ez volt a, azt próbáltam, hogy ezt 
megkapjam, azt éreztem, hogy a többi már mindegy is, hogy alakul, de hogy ezt próbáltam, 
hogy megkapjam, mert ez nagyon fontos. Olyan nagyon nagy hiányt éreztem ezen a területen.” 
(Anita)  
 
„Én úgy fejeztem be akkor is a szülésélmény feldolgozást, hogy tovább kell, hogy menjek, hogy 
részt kell még vennem szülésélmény feldolgozáson, mert vannak még olyan pontok, amik 
nehezek. Van még szerintem ezzel munkám.” (Tünde)  
 
„De biztos, hogy nagyon sokat segített. Mert akkor a nagyobb lányom volt másfél éves, vagy 
nem is tudom, nyilván másfél éves volt, amikor részt vettem a műhelyen, és akkor a Marci már 
mondta, hogy lassan jöhetne a második, hogy ne legyen túl nagy, vagy így is volt megbeszélve, 
de hogy ő már akkor mondta, hogy lassan akkor lehet, én meg még akkor abszolút nem éreztem 
magam készen erre, és ahogy részt vettem a műhelyen, akkor éreztem, hogy na most már tényleg 
valami, valami átkapcsol, és most már barátkozok az ötlettel, és utána pár hónap múlva már 
teherbe is estem. Én annak tudom be, hogy ennek a műhelynek a hatása volt az, hogy elkezdtem 
vágyni a másikra.” (Réka)  
 
„Én szerintem akkor még annyira tele voltam rossz érzésekkel, élményekkel, hogy akartam 
valamibe kapaszkodni, hogy picit azt ott megnyitni, hogy legalább ne mindent vigyek 
magammal a következőre (szülésre – szerk.). Amit sikerült is.” (Nóra) 
 

 

 



 41 

2.5.2 Az interjú hozta érzések, gondolatok 
 
Az utolsó kérdés az volt, hogy hogy van a beszélgetés végén, milyen volt neki visszatekinteni, 
milyen érzések vannak benne. Akinek nem tettem fel a kérdést, az azért történt, mert kérdés 
nélkül is reflektálta a megjelenő érzéseit. Reflektáltak arra, hogy miért jelentkeztek az interjúra, 
ketten is azt mondták, fontos volt nekik, hogy másoknak meséljenek, hátha ezzel másoknak 
segíthetnek, többen arról beszéltek, hogy ez az interjú abban volt nekik segítség, hogy 
elmélyedjenek a témában és ezzel teret engedjenek a megjelenő érzéseiknek, hisz erre a 
hétköznapokban nincs lehetőségük, de érdekli őket, hogy hol tartanak a feldolgozási 
folyamatban. Számomra érdekes volt hallgatni őket abból a szempontból is, hogy milyen 
elképzelésük van a feldolgozásról, pl. többen mondták, hogy meglepte őket, hogy még mindig 
sírnak, amikor a szülésükről beszélnek, pedig azt hitték, ez már föl van dolgozva. Felmerül 
bennem a kérdés, hogy milyen tudásuk van az anyáknak a feldolgozási folyamatról, vagy 
egyáltalán a szülésélményről.  
 
Az anyák a következőképpen foglalták össze az érzéseiket:  
„Szerintem sikerült most megint kimondani néhány olyan mondatot, amit eddig nem, legalábbis 
nem hangosan és szerintem az most nagyon dolgozik bennem és biztos, hogy még fog is egy 
darabig. [...] De most per pillanat úgy vagyok vele, hogy azt hittem ez már meg van dolgozódva, 
hogy a helyére raktam, de most látom, hogy ez mégsem. Ez még így, szemtől szemben, azt 
hiszem, hogy ilyen módon nem beszéltem még ki senkivel. A Magdis szülésélményen is 
csoportos, az Anya Útján is csoportos volt, párokkal, csoportban történt meg. [...] Úgy tűnik 
igen, az egyéni folyamat kell, hogy legyen, amire... és ezt meg kell még dolgozni. Köszönöm, 
hogy ez a beszélgetés erre rávilágított.” (Nóra)  
 
„[...] ilyen tenni akarás ezzel. Hogy valami minimumot teszek azzal, hogy veled megosztom... 
[...] most így inkább ez van bennem, hogy erről akarok beszélni, minél több helyre eljusson, 
hogy ez nem oké.” (Zsófia)  
 
„Azt érzem, hogy ha nem is 100 százalékban, de 80 százalékban én ezt földolgoztam és 
elfogadtam. És most, hogy beszélgetünk róla, már nem csuklik el a hangom, nem... azért most 
már... őszintén most büszke vagyok magamra, hogy tényleg túlbillentem. [...] tök jó, 
szembesülni azzal, hogy ez már nem fáj annyira. Mert őszintén nem beszéltem. Magdival 
beszéltem róla, és aztán így nem. Most ez így jó. Köszönöm, hogy ezt így kihoztad belőlem, hogy 
elmondhattam.” (Edit)  
 
„[...] ezt így bolygatni kell, foglalkozni kell ezzel még, azt érzem, hogy egy kicsit 
elérzéktelenedtem, vagy elérzéketlenedtem a jó szó rá, hogy… mintha így elnyomnék valamit és 
az igaz érzéseimet nem engedném úgy föl ezzel kapcsolatban. Nem tudom. Fura. Most fog 
megindulni bennem egy gondolat... [...] Ez meg fog indítani bennem dolgokat... meg 
kapcsolódni fog erre a születés-újrajátszásra is, érdekes, hogy hogy kapcsolódnak egymásra a 
dolgok. Van bennem most egy zavarodottság, hogy basszus, én nem is gondoltam, hogy nekem 
ezzel…” (Kinga)  
 
„Olyan jó, hogy neked mondom, mert te is egy fontos része vagy ennek az egész történetnek. 
Biztonságban érzem magam.” (Csilla)  
 
„Jól vagyok ezzel. Kicsit büszke vagyok most már magamra, hogy ezt megéltem, mögöttem van 
már, amilyen nehéz volt, erősített is.” (Anita)  
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„Úgy érzem, hogy jól esett megmerítkezni ebben a fájdalomban újra. Talán megint egy kicsit 
könnyebb. De megint meglepődtem magamon, hogy elsírtam magam, hogy ez még mindig nincs 
földolgozva annyira, hogy ne sírjam el magam. És épp ezért örülök, hogy előjött, mert megint 
egy kicsit mélyebbre mentem benne.” (Kitti)  
 
„Nem jó. Nem jó, ha eszembe jut. Beszélni róla nagyon nehéz. De erőltetem, és nem tudtam... 
én nem titkolom. Ez nem titok. Én, ha tudok valakinek segíteni én elmondom az élményem 
bárkinek. Rossz visszagondolni rá. De könnyebb, ha mesélhetek róla. Úgy érzem. [...] szerintem 
még a hatása alatt vagyok... még nem... még zaklatottnak érzem magam. De ... ezt így tudatosan 
próbálom idővel így a gondolatokat elhessegetni, hogy ne érezzem ezt. Mert nem jó akkor. [...] 
Talán a mellkasom. Szúró feszülő érzés, szorongó. ... torkomban... sokat sírtam ez miatt és most 
is a sírás kerülgetett ez igaz.” (Eszter) Eszterrel online vettük fel a beszélgetést, de a képernyőn 
keresztül is érződött, hogy nehéz neki beszélnie, és hogy sokkal többet várt az 
élményfeldolgozó csoporttól, mint ahová sikerült eljutnia vele, így nehéznek éreztem ezt a 
beszélgetést is. Görnyedve ült a monitor előtt, kezét a torkához tette, visszajeleztem neki ezt az 
észrevételem, akkor mondta, hogy a kezének a melege jól esik a torkának, beszéltünk arról, 
hogy milyen jó, hogy ezt felismerte magának, tudja, mi a jó és a segítő. Egy légzőgyakorlattal 
zártuk a beszélgetést, amely után megnyugvásról számolt be.  
 
Ezekkel a gondolatokkal és érzésekkel számomra bebizonyosodott az az előfeltevésem, hogy 
egy ilyen interjún való részvétel lehetőséget ad arra, hogy az anya újra ránézzen a történetére 
és ezáltal a szülésnél megélt élmények helyet kapjanak az élettörténetében – ezzel is közelebb 
kerülve az anyai identitás erősödéséhez.  
 
Az anyákat tájékoztattam arról, hogy az interjút követő napokban, hetekben lehetséges, hogy a 
szüléstörténetük és a hozzá kapcsolódó érzések intenzívebben jelen lehetnek, mint egyébként, 
és hogy figyeljenek ezekre az érzésekre, akár naplózzák, és ha esetleg úgy érzik, nehéz érzések 
vannak jelen, amivel nem tudnak mit kezdeni, akkor jelezzék azt nekem és összekötöm őket 
azzal a pszichológussal, aki felajánlott egy ingyenes beszélgetést erre az esetre. Nem történt 
ilyen megkeresés.  
 
 
2.6 Az egyedüllét érzése és a megértettség érzése  
 
Ahogy egyre többet dolgoztam az interjúk szövegeivel, egyre élesebben fogalmazódott meg 
bennem, hogy itt nem csak a szülés alatti társas támogatás hiányáról van szó, amikor az anyák 
arról beszélnek, hogy párjuk nem lehetett bent velük a szülőszobán, hanem egy sokkal mélyebb 
megélésről, ami az egyedüllét érzéséhez kapcsolódik, s ami érzés feloldódik a szülésélmény-
feldolgozó csoporton. Ezzel a gondolattal újraolvastam az interjúkat.  
 
A történetekből azt hallottam ki, hogy az egyedüllét érzése mélyen beleivódik a vajdasági női 
létbe, a nők, mintha keresnék a kapaszkodókat, de mindig egyedül maradnak. Egyedül vannak 
az intenzív testi változásaikkal, és azokkal az intenzív érzésekkel is, amelyek a várandósság 
hoz magával, kérdezik a női családtagokat, akik egy-egy mondattal „lerázzák” őket, egyedül 
járják a várandósgondozás útját, ahol kérdeznek a védőnőtől, orvostól, de igazi válaszokat nem 
kapnak. Kapaszkodót keresnek azzal, hogy orvost választanak, mert nálunk így szokás, hogy 
egy ismerős legalább legyen bent a szülésnél, de mondhatni átverik őket és semmi nem úgy 
alakul, ahogy azt előre mondta vagy ígérte nekik az orvosuk. Egyedül vajúdnak, megalázó 
helyzetben, vagy megalázó módon készítik fel testüket a műtétre. Segítséget kérnek, kérdeznek 
a folyamatról, jelzik határaikat, igényeiket, de mindezt figyelembe sem veszi a másik oldal. A 
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kitolásnál kétségbeesetten segítségért kiabálnak, majd miután megszületik a gyermekük, 
elveszik tőlük, elviszik tőlük órákra, napokra a babát, s ők egyedül maradnak a megfigyelőben, 
aztán a gyermekágyas osztályon. Közben „kint” a család, mindenki örül, hisz „baba és anya is 
jól vannak” – ők ennyit tudnak. Amikor hazaér az anya és a baba, akkor is örülni kell, mert 
egészségesek, és nem szabad a nehézről beszélni – ezt így tanulták meg. Az anya mesélne az 
anyjának, anyósának, de azok csak azt mondják, mindenkinek nehéz. És az anyák egyedül 
maradnak.  
 
Drasztikusnak tűnhet ez a lefestett kép, de sajnos nagyon valós, amit eddigi szakmai 
tapasztalatomból is látok és ezek az interjúk is mutatnak. Bár ezekben az interjúkban olyan 
anyák szólaltak meg, akiknek negatív szülésélményük volt, nem sok jóra enged következtetni 
ez a bánásmód, amit ők megéltek.  
 
Ez az egyedüllét érzése, mégis mintha nem csak innen fakadna és mintha nem csak a szülés 
körüli időben lenne jelen. Messzire vihet(ne) ez a gondolatmenet és rengeteg új kérdést nyit 
meg, engem most addig engedett el, hogy láttam, hogy ezek az anyák maguk is szeparálva 
voltak anyjuktól a megszületés után, az egyedüllét érzése a saját születésélményükből is 
érkezhet, hisz a vajdasági kórházakba ’96 óta van rooming-in – legalábbis a Zentai 
Közkórházban biztosan, mert a húgom akkor született. Vajon ez az elválasztás mennyire 
hangsúlyos ezekben a történetekben ilyen módon is? Ez egy új kutatás tárgya lehetne.  
 
Ezek után számomra még hangsúlyosabbá váltak azok a megélések, amelyeket a csoport 
élménye és a mások által való meghallgatottság érzése jelentett ezeknek az anyáknak. 
Emlékszem az arcukra, ahogy erről beszéltek, többen itt is elsírták magukat, hiszen az, hogy a 
csoportban más nők, anyák meghallgatták történeteiket, sőt, még kíváncsiak is voltak, 
megértették őket, megkérdőjelezés nélkül fogadták el, amit ők megosztottak mind érzésben 
mind történetben, az feloldozó volt számukra.  
 
Azzal kapcsolatban eddig sem volt kérdés bennem, hogy mennyire fontosak ezek a csoportok, 
de ezzel a gondolattal az a meglátásom, hogy ezek az anyák sokkal több sebet gyógyíthattak 
be, mint ami a szülésükhöz kapcsolódik. Nagy bizonyosságot nyert bennem, hogy helye van a 
szülésélmény-feldolgozó csoportoknak Vajdaságban.  
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KÖSZÖNETNYILVÁNÍTÁS 
 
Hálával tartozom a képzés létrehozóinak és az összes tanárnak, előadónak, akitől tanulhattam, 
a csoporttársaknak, az utazós-társaknak. Molnár Juditnak külön köszönet a szupervízióért, 
amivel nagy fejlődést éltem meg segítői utam során, Ördögh Csillának pedig a szakmai 
iránymutatásért és támogatásért a dolgozat alakulásában.  
 
Hálás vagyok családomnak és barátaimnak, hogy teret és erőn felüli támogatást kaptam sokszor, 
hogy tanulhassak. Férjemnek és gyerekeimnek külön köszönet a türelemért.  
 
Köszönöm az anyáknak, hogy bizalommal és nyitottsággal vettek részt a kutatásban és 
megosztották velem történetüket és érzéseiket.   
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MELLÉKLETEK 
 

2.7 Első számú melléklet – Az interjú témakörei 
 

Mivel mélyinterjút készítek, fontosnak tartom, hogy hagyjam az érintettet beszélni arról, 
ami őt foglalkoztatja a témával kapcsolatban – az alábbi témák és kérdések 
iránymutatóul szolgálnak, és csak akkor és csak a megfelelő helyen teszek fel kérdést. 
Kérdéseimmel segíteni, mélyíteni szeretném az interjút.  
 
Szülésélmény: mikor és hol szült, hogyan élte meg, mesélje el a szülést és az ahhoz 
kapcsolódó érzelmeket.  
 
Szülésélmény-feldolgozó csoporton való részvétel: Miért jelentkezett a csoportra? 
Milyen volt akkor a kapcsolata a babájával/gyermekével? Mit várt a csoporttól? Milyen 
élmény volt a csoporton részt venni?  
 
Szülésélmény-feldolgozó csoport után közvetlenül: Hogy érezte magát a csoporton való 
részvétel után? Érzékelt-e változást, ha igen, miben? Hogyan viszonyult a 
szülésélményéhez közvetlenül a csoporton után?  
 
Jelen: Hogy van most? Milyen érzések kapcsolódnak most a szülésélményéhez? Hogy 
van most a gyermekével/gyermekeivel? Történt-e valamilyen változás a családjában? A 
jelenben hogyan értékeli a csoporton való részvételt? Mi volt az, ami szerinte/számára 
nagyon jól működött? Mi volt az, ami számára hiány volt?  
 
Bármi, amit még fontosnak érez megosztani.  
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2.8 Második számú melléklet – Az interjúk tartalmának táblázatos 
összefoglalója 

 

 
NÉV KÉSZÜLÉS/ 

ELKÉPZELÉS 
VÁRANDÓSSÁG VAJÚDÁS KITOLÁS/MŰTÉT 

Kinga Szülésznő, védőnő, dúla 
végzettségű, bábával 
otthonszülésre készül, 
nagyon várja a folyamatot 

Nagyon jó várandósság, 
problémamentes. 

Élvezi a vajúdást, társas 
támasz, 2 dúlája van, férje 
mellette, bába is jelen, de 
inkább egyedül vajúdik, 
nehezen fogadja el a 
támogatást. 

Hosszú, 3 órás kitolás, ezt 
éli meg traumatikusnak, a 
kitolás elején elakad a 
folyamat, szívhang sem jó 
egy pillanatban. „Mintha 
kórházi szülés lett volna.” 

Réka Anyaságra készül, szülésre 
nem, bízik az orvosban. 

Terminusa akkor van, amikor 
testvére esküvője, 
folyamatos kérdés benne, ott 
tud-e lenni majd az esküvőn, 
vagy nem.  

Indítják, kézzel tágítják 
vizsgálatnál, otthon vajúdik, 
2x bemennek a kórházba, de 
hazaküldik, 3. alkalommal 
mentő viszi be – neki jó 
otthon, férje kéri, hogy 
menjenek be. Beavatkozások 
egymás után. 

Sokan vannak bent, 
kiabálnak, mikor nyomjon, 
nyomják a hasát.  

Csilla 3. szülés, bizalom, előző 
szülés nagyon jó élmény 
volt neki.  

Vágya az otthonszülés, de 
anyagi problémák miatt nem 
vállalják; előző szülési 
helyszínére szeretne menni 
szülni, ez a terv.  

Gyorsan és intenzíven indul, 
út közben helyszínt kell 
változtatni, mert Covid miatt 
nem engedik a tervezett 
helyszínen szülni. Harcol a 
jogaiért, fenyegetik, 
megfélemlítik, konfrontáció, 
leáll a szülés.  

Végül megkérdezi, akkor itt 
mik a szokások, és ennek a 
tudatában, elengedi a 
babáját, 1 tolásra 
megszületik.  

NÉV HANYADIK SZÜLÉS MIKOR SZÜLT SZÜLÉS KIMENETELE CSOPORTON VALÓ 
RÉSZVÉTEL 

Kinga Első szülés 2020 otthonszülés 2021, másfél napos 
csoport 

Réka Első szülés 2020 hüvelyi szülés 2022, másfél napos 
csoport  

Csilla Harmadik szülés 2020 hüvelyi szülés 2021, másfél napos 
csoport 

Eszter Vetélés utáni első szülés 2014-ben vetélés, 2015 hüvelyi szülés 2022, 4 órás csoport 

Kitti  Első szülés 2009 hüvelyi szülés 2021, másfél napos 
csoport 

Edit Második szülés 2021 hüvelyi szülés 2022, másfél napos 
csoport 

Tünde Első szülés 2020 hüvelyi szülés 2022, 4 órás csoport 

Anita Első szülés 2020 programcsászár farfekvés 
miatt 

2022, másfél napos 
csoport 

Nóra  Első szülés 2018 programcsászár előző 
szemműtét miatt 

2022, másfél napos 
csoport, 2023 6 hetes 
Anya Útja csoport 

Mária Első szülés 2015 sürgősségi császármetszés 
magas vérnyomás miatt 

2022, 4 órás csoport 

Zsófia Első szülés, ikerveszteség 
22,5 héten 

2023 hüvelyi szülés 2023, 10 hetes online 
vendégbaba csoport 
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Eszter Nem készül, nem szeret 
olvasgatni a neten.  

Programcsászárt szeretne, 
mert rettenetesen fél a 
szüléstől, orvos nem engedi, 
bizalom az orvosban, 
választott orvos.  

Végig egyedüllét érzése, az 
orvos nincs vele, „átvert”. 
Segítséget kér, de nem kap, 
megalázó stílusban 
beszélnek vele.  

Lekötözik a lábát, 
hasnyomás, „Mert én nem 
jól nyomtam.” – ezt 
mondják neki.  

Kitti Lelkesen készül.  Bizalmatlanság érzése az 
orvossal, de nem vált, fél a 
hierarchiától, mindenki így 
csinálja, választott orvos.  

Indítják a szülést, 
türelmetlenséget él meg 
minden oldalról.  

Kiabálnak rá, hasnyomás, 
vákuum.  

Edit Azt gondolja, a másodikkal 
minden simán megy majd.  

Nem akar második 
gyermeket, meglepetés baba, 
mikor velem beszél, már az 
elfogadást érzem ezzel 
kapcsolatban – de nagy a 
nyomás rajta a várandósság 
idején (úgy érzem). Van 
választott orvosa.  

Indítják a szülést, durva 
bánásmódról beszél, 
erőszakosak vele.  

Segítségért kell kiabálnia a 
kitolásnál. Hasnyomás, 
sérülések vannak a babán 
is, ő is úgy néz ki, mint akit 
megvertek – így mondja.  

Tünde Készül, Magyarországon 
tervez szülni, de Covid 
miatt nem tud.  

Járványhelyzet hoz egy 
folyamatos dilemmát, hol 
szüljön. Végül Szerbiában 
választ orvost, akiről jókat 
hall. Folyamatos szuggesztió 
a császárra, mert „nagy 
baba”.  

Indítják a szülést, fél a 
hierarchiától, nem mer nemet 
mondani, beleegyezik – ezt 
viszi később a feldolgozó 
csoportba. Borzasztó 
fájdalomként írja le a 
vajúdást.  

Hasnyomás és vákuum, 
kiabálnak vele. Hematóma 
keletkezik a baba fején.  

Anita Természetes szülésre 
készül, császárról nem 
sokat tud.  

Mindent kipróbálnak, utolsó 
pillanatban is azt reméli, 
befordul a baba, és szülhet 
természetesen.  

Egy vajúdónak segít, 
miközben őt készítik elő a 
császárral. Programcsászár 
van, így ő nem vajúdik.  

Ébren van a császárkor, 
érez mindent, csak nem fáj 
neki.  

Nóra Tudatosan készül a 
császárra, hiánynak éli 
meg, hogy a szeparációra 
nem készítette fel magát.  

Nagyon várják a babát, 
rendben van azzal, hogy 
császár lesz. 
Egészségügyben dolgozik, 
de nem látja a rendszerszintű 
problémát a szülészetben, 
csak utána.  

Nem vajúdik, és a műtétre 
való test felkészítését éli meg 
nagyon traumatikusan. 
„megalázó, embertelen, 
gyártósor”. Közösségi 
élményként írja le, ahogy 
egymás mellett fekszenek.  

Műtétként beszél róla, nem 
is tudja sokáig szülésnek 
nevezni.  

Mária Nem készül.  Félelem van benne, de ez 
egyébként is jellemző rá, azt 
mondja. Szuggesztiók, hogy 
császár lesz.  

Vajúdik, de magas lesz a 
vérnyomása, és végül 
altatásos császárra kerül sor.  

Altatásos császár – erről 
nem beszél különösebben.  

Zsófia Már a fogantatás előtt 
készül, tudatos, 
természetes szülést 
szeretne, anyja szülésznő, 
kislányként része a szülés 
az életének.  

Sok minden változik, mikor 
kiderül, hogy ikreket várnak, 
magánkórházban terveznek 
szülni Magyarországon. 
Komplikációk a 20. héttől. 
22,5 hetesen megindul a 
szülés. 

Vajúdás 10 percének a 
megélése a párjával – ezt egy 
csodának meséli el, 
rátámaszkodik, megengedi a 
fájást. Szülésznő anyja vele 
megy a kórházba, de nem 
engedik be, megalázón 
beszélnek velük. Egyedül 
van, ösztönösen hallgat a 
testére, feltérdel az ágyon pl. 
De mindenért lekiabálják.  

Segítségért kell kiabálnia, 
érzi a kezével a baba fejét. 
Könnyen megszületik mind 
a kettő, egyikük rögtön 
meghal, másikuk életjeleket 
mutat. Elaltatják, hogy a 
méhlepényt kivegyék, azt 
mondja ez az emlék kiesik, 
annyira traumatikus.  

 
 

NÉV ARANYÓRA/ 
SZEPARÁCIÓ 

KÓRHÁZ/ 
GYERMEKÁGY 

HAZAÉRKEZÉS/ 
GYERMEKÁGY 

SZOPTATÁS 

Kinga Van aranyóra, bőr-bőr 
kontaktus 

Úgy érzi, a szülés után túl 
hamar megy el a bába és a 
segítők. 

Kifelé van a fókusz, mint az 
anyatigris, akinek óvnia kell 
a gyermekét, harc a 
rendszerrel az OSZ miatt, és 

Jól megy nekik, de egy 
pillanatban megijed és kéri, 
hogy vegyen a férje 
tápszert, nem tudja 
összerakni a fejőgépet, de 
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a férje szülei nem tartják 
tiszteletben a határait.  

végül megnyugszanak és 
rendben megy a szoptatás. 

Réka Van aranyóra, úgy 
fogalmaz, a szülés után 
minden rendben van.  

Jónak éli meg.  Nehezen engedi ki a kezéből 
a babát. Bent maradt 
méhlepény darab, 8 hét után 
műtét.  

Rendben van.  

Csilla  Nincs aranyóra. Csak a 
megfigyelésre teszik mellé 
felöltöztetve kis kocsiban a 
babát.  

Harcol a jogaiért, hogy előbb 
hazamehessen, végül 1 
nappal előbb tud hazamenni 
– fenyegetik, hogy kiküldik 
rájuk a szociális központot. 

Otthon üresség érzése. Azt 
mondja, mintha nem értenék, 
amit mond.  

Rendben van.  

Eszter Rossz Apgar érték, 
izomrángások, nem látja a 
babát – teljes szeparáció 2 
hétig, a babát másik 
kórházba szállítják. 

Még a szülés napján este 
hazaengedik a kórházból.  

Azt mondja, feketék lettek a 
mellei, segítséget kér, de 
végül beutalják őt is egy 
hétre abba a kórházba, ahol a 
babája van, de akkor sem 
találkoznak.  

Elapasztják a tejet a 
problémák miatt.  

Kitti Csak mellé teszik a 
gyereket felöltöztetve, nem 
éri el – ez nagy trauma 
neki.  

Az osztályon is azt éli meg, ő 
az a nő, aki nem tudott szülni, 
nem tud szoptatni, akinek a 
gyereke ordít egész éjjel – a 
problémás nő.  

Nehéz, küzdenek a 
szoptatásért. 100 százalékban 
igyekszik ott lenni a babának.  

Küzdelem a szoptatásért, 
végül 2 éves korig sikerül.  

Edit Nincs aranyóra, a 
megfigyelés után kapja 
meg a babát – de ő ezt 
soknak érzi, inkább 
pihenne egy éjjelt.  

Erőltetik a szoptatást, de ő 
nem akar szoptatni. Azt 
mondják „hibrid baba”, a 
súlya miatt. Megalázón 
beszélnek róla szerbül, jelzi, 
hogy érti a nyelvet.  

Nem nagyon tud kapcsolódni 
a gyermekéhez. Nem értik 
miről beszél, egyedül kell 
megoldania, pedig nem is 
akarta ezt.  

Nem szoptat. Nagyon 
fontos neki, hogy a helyi 
védőnő nem erőlteti, 
megérti, és ebben 
támogatja.  

Tünde Nincs aranyóra, éjjelre 
elviszik a babát, sárgaság 
miatt utána is napi 8 órát 
van fény alatt.  

8 napig vannak kórházban, a 
hosszú kórházi léttől való 
félelem jön elő második 
várandósságánál.  

Nehezen kapcsolódik a 
babájával, dühöt érez 
sokszor, mérges rá. Férjével 
minden nap átbeszélik, mi 
történt.  

Szoptatási problémák az 
elején, a hazaérkezés után 
segítséget kér, és ISZSZ.  

Anita Megmutatják a babát, de 
nem éri el, ez nagy trauma 
neki, az érintés hiánya. 4 
napig teljes szeparáció 
Covid miatt.  

Nagy küzdelem, hogy a teste 
hogy funkcionál a műtét 
után. Gyakorol, hogy minél 
előbb megkapja a babáját. 
Nincs tájékoztatás, durva 
kommunikáció 

Nincs segítségük, anya 
nagyon sokat sír.  

Szoptatási problémák, 5 
hetesen műteni kell a 
mellét, de végül tud 
szoptatni.  

Nóra „Nem csak fizikailag, de 
teljesen lelkileg is 
leválasztották rólam.” 
Nagyon nehezen éli meg a 
szeparációt.  

Erős, kitartó, küzd, hogy 
minél hamarabb vele 
lehessen a baba, szoptat. De 
úgy érzi, szabadulnia kell a 
kórházból, mint egy 
börtönből.  

Otthon teljesen szétesik, a 
fehér bútor és ágynemű, 
visszaviszi emlékben a 
kórházba, fázik mindig – 
tavasszal kezd jobban lenni. 
Férjét kéri, figyeljen a 
babára. Azt mondja, nem is 
tudja most értelmezni ezt a 
működését, ami akkor volt.  

Szoptatási tanácsadó 
segítségével sikerül a 
nehézségeken átlendülni.  

Mária Szeparáció, nincs katarzis, 
csak mellette fekszik a 
baba, amikor ő felébred, 
alig látja az altatás miatt.  

Nem beszél róla.  Ez a legnehezebb neki, 
pizsamában van, fekszik 
végig, nem örül, nincs 
katarzis. Valami nagy hiányt 
él meg.  

A szoptatás ösztönösen 
megy, hosszan szoptat és 
szoptatási tanácsadóvá 
válik.  

Zsófia Egy pillanatra látja a halott 
babát, másikat elviszik 
másik kórházba, őt is egy 
pillanatra látja. Nagy 
fájdalma neki utólag, hogy 
minek vitték el a másik 

Keresi a feldolgozási 
lehetőségeket, anyukája 
sokat be tud menni hozzá, 
férje is bejut, filmezik, 
szerencsére külön szobában 
van.  

Kommunikációs problémák 
a kórházak között, hogy 
kiadják-e vagy sem a 
testeket, egyik babát 
elhozzák, másikat nem, ez 

Elapasztják a tejet.  
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babát, mellette hagyhatták 
volna és együtt lehettek 
volna egy órát legalább 
mielőtt meghal.  

óriási bűntudat neki. 
Anyukája sokat segít nekik.  

 
 

NÉV TESTVÉRKÉRDÉS ANYA ÁLTAL KIEMELT 
FONTOS: 

CSOPORTÉLMÉNY INTERJÚÉLMÉNY 

Kinga A kérdése, hogy bízhat-e a 
testében, félelem van benne 
egy következő szüléstől.  

Szétesettség érzése. Test 
szétesése. 

Kirekesztettnek érzi magát, 
mert a többiekéhez képest, 
neki túl jó volt a vajúdása. 
„Vagy én nem kapcsolódok 
hozzájuk?” 

Azt hozza neki, hogy újra 
foglalkozzon a szüléssel, 
mielőtt másodjára 
megfoganna. 

Réka Mindig is sok gyereket 
szeretett volna, de 
elbizonytalanodik a szülés 
után. 

Megváltozott a 
személyisége, változott a 
baráti kör, bizalmatlanság az 
orvosokban. 

A csoport után fogan meg, 
úgy érzi, ez ennek a hatása. 
Gyógyító szülés a második, 
dúlával.  

Mi az, amin tudunk 
változtatni és mi az, amin 
nem – ezt fogalmazza meg 
a végén, mint társadalmi 
felelősségvállalás 
témájaként.  

Csilla Nem merül fel a 
beszélgetésben. De beszél 
arról, hogy egyszer 
szeretne bába lenni.  

Teljesen megváltozik az 
élete, támogató kör 
újraértelmezése, baráti kör 
megváltoztatása, „Ki is 
vagyok?” kérdése fontos 
számára, új életcélok (pl. új 
hivatás). 

Először egy dúlaképzésen 
gyógyul, a feldolgozó 
csoportra azt mondja, 
megváltás számára.  

Bizalom, 
megkönnyebbülés érzése.  

Eszter 9 éve gondolkodnak a 
testvéren, de nem mer 
belevágni ez a 
szülésélmény miatt.  

Egyedüllét érzése 
folyamatosan, nincs segítség. 
A baba nem evett, nem 
szopizott, nem aludt, nem 
gyarapodott.  

Azt hitte, majd a csoporton 
való részvétel megold 
mindent. De az érzések 
maradtak, egyébként 
megkönnyebbülés volt, jó 
volt kimondani dolgokat.  

Nehezére esik beszélni, 
feszítő érzés mellkasban, 
torokban.  

Kitti 2 jobb szülés utána, amik 
valamennyire 
„helyrerakták” – így 
fogalmaz. 

Sokáig önmagát hibáztatta – 
szuggesztióban ezt kapta az 
orvostól.  

Megtartó erő kiemelése, 
társak átminősülnek, 
biztonság érzése, legalizálása 
az érzéseknek és a 
történésnek. Gyógyul a 
családja is, később más 
csoportokon is részt vesz 
ennek hatására. 

Azt mondja, felért egy 
terápiás üléssel, sokat sírt, 
de úgy fogalmaz, jó volt 
megmerítkezni ebben a 
fájdalomban.  

Edit Azt mondja, ha ez lett volna 
az első szülése, biztosan 
nem vállalnak még egy 
gyermeket. (9 év a két 
gyermek között.) 

Társadalmi elvárás: milyen a 
jó anya – ő nem ilyen, ő 
karrierista típus, nem szeret 
játszani.  

Sorstársakkal való 
kapcsolódás nagyon fontos 
neki, megkönnyebbülés, 
hogy másnak se könnyű ez, 
átkeretezés lehetősége. Utána 
még pszichológushoz jár, 
javul a kapcsolata mindkét 
gyermekével.  

Azt fogalmazza meg, hogy 
ezt földolgozta és ez jó 
érzés neki.  

Tünde Második gyógyító szülés 
neki, dúlával készül.  

Azt mondják neki a szülés 
után: „El kell felejteni, megy 
tovább az élet.” Nincs 
segítségük egyáltalán, csak 
ketten vannak a férjével. 
Kötődési problémákról 
beszél sokat.  

Kis részt tud vinni a 
csoportba, nem hibáztatja 
többé magát.  

Azt érzi, fontos lenne még 
foglalkoznia a szüléssel, 
vagy a jelen problémáival, 
nehezebb időszakot élnek 
most meg a fiával.  

Anita Második gyógyító császár 
neki.  

A heg egy új testtudatosságot 
hoz neki az életébe, hogy 
foglalkoznia kell magával.  

Megnyugvás érzése.  Feldolgozottnak éli meg a 
történetet.  
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Nóra Van második gyermek, az 
egy jobb császár volt, 
vajúdhatott is.  

Erős mellkasnyomást érez, 
„mint amikor valaki le van 
fogva.„ Foglalkoztatja, hogy 
okozott-e maradandó bajt a 
kislányának a szeparáció.  

Két csoporton járt, jónak élte 
meg őket.  

Azt fogalmazta meg, neki 
inkább az egyéni 
beszélgetések lenne az útja, 
mert még sosem mondta el 
így el senkinek, és ez sok új 
meglátást hozott neki. 
Nagyon felzaklatódott.  

Mária Erősen foglalkoztatja 9 éve 
a testvér-kérdése, még egy 
császárt nem szeretne, a 
VBAC-et pedig nem tudja, 
képes lenne-e rá.  

„Nem tudom elvágni a 
köldökzsinórt.” Együtt 
alszanak, azt mondja, nem 
tudja elengedni a fiát.  

Ő a szervező, bizonytalan, 
hogy részt vegyen-e, nem 
komfortos neki a csoportos 
munka, nem is jó élmény. 
Azt érzi, sok minden 
felszínre kerül, és nem tud 
vele mit kezdeni.  

Azt mondja, ebben a 
beszélgetésben nagyobb 
biztonságot érzett, és hogy 
nem tudja, kell-e még 
foglalkoznia a szülésével, 
vagy valami mással 
kellene. És meg is lepődött, 
hogy milyen érzések jöttek 
elő belőle.  

Zsófia 1 éve történt, azt mondja, 
nem a saját életét éli, ő már 
másban lenne, csak múlik 
az idő, most nem 
próbálkoznak más 
élethelyzet miatt.  

A veszteséget azt mondja, fel 
tudja dolgozni, de a kórházi 
élményt és bánásmódot nem, 
és egy következő szülésre 
gondolva ez a legnagyobb 
félelme.  

Jónak éli meg a csoportot. De 
úgy érzi, utána is szüksége 
lett volna még segítségre.  

Fontosnak érzi, hogy 
beszéljen erről. Félelemről 
beszél az évforduló 
közeledte miatt.  

 


