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BEVEZETES

Amikor 14 éve elsé gyermekemet vartam, még elvétve talalkoztam a dulasag fogalmaval, féleg
a holisztikus sziilésszemlélet kapcsan, és semmiképp sem a kozbeszédben. Az azota eltelt kozel
masfél évtizedben — igy tapasztalom — joval nagyobb ismertségre tett szert ez a tipusu sziilés
koriili timogatas, melynek a sziilés kimenetelére és az anyak sziilésélményére gyakorolt pozitiv
hatasat szamos kutatas igazolja. Amikor 6t évvel ezeldtt én is ezt a tevékenységet valasztottam
hivatasomul, magam is elkezdtem megtapasztalni, hogy milyen hatalmas tamaszt és
megerdsitést tud adni a néknek és csalddoknak a perinatalis idoszakban. Az altalam nyujtott
segitséget tobb képzés utjan is igyekeztem még hatékonyabba tenni. Ez hozott a perinatalis
szaktanacsadok kozosségébe is. Szerettem volna, ha mindaz, amit teszek biztos alapokon
nyugodna, ha széleskorli tuddsom lenne arro6l, hogyan és miért miikddik az, amit csinalok. Az
elmult két évben szamtalan valaszt kaptam kérdéseimre, igy én is magabiztosabban tudom
tamogatni a hozzam fordulokat. Szakdolgozatomban ezeket a valaszokat szedem csokorba. Azt,
hogy milyen miikddési és hatdsmechanizmusok alapozzak meg a dulai jelenléttel biztositott
tarsas tamasz hatasat a sziilésekre és sziilésélményekre.

Mostanra nemcsak a dilasag ismertsége, de az aktivan miik6dd dulak szama is ndvekvében
van. Jelenleg — az egyik zart Facebook csoport taglétszama szerint — csaknem kétszaz aktiv dula
elérhetd az orszadgban, szinte minden megyét lefedve. Tevékenységiik kiterjed a korhéazi és az
otthonsziilésekre, sziilésfelkészitésre, gyermekagyas tamogatds és a sziiléskisérés szamos
tipusara (csaszarmetszés, spontdn vagy mivi vetélés, ujsziilott orokbefogadas, stb.).
Szakdolgozatomban terjedelmi okokbol elsésorban a koérhazban torténd hiivelyi sziilésekre
koncentralok, mivel ezek vannak talsilyban mind a magyarorszagi, mind pedig sajat
gyakorlatomban. A sziilés egyben mindig sziiletés is, igy az anya mellett a magzat is aktiv
résztvevdje, megéldje a sziilés koriili eseményeknek, rd is hatnak sziilés koriilményei.
Ugyancsak terjedelmi okokbol, bar jelent6ségét semmiképp nem figyelmen kiviil hagyva jelen
dolgozatban mégsem ejtek szot a magzat €s az 0jsziilott megélésére vonatkozo hatasokrodl. Erre,
illetve az otthon- és mas tipusu sziiléseknél, valamint a gyermekagyas tamogatasra vonatkozo
dulai jelenlét elemzése €s vizsgalata tovabbi feldolgozast kivan.

1 Tarsas tamasz a sziilés koriil

1.1 Torténeti attekintés

Bar a sziilés koriilményei, a hozzafiz6dé szokésok térben, idOben, tarsadalmi helyzettdl
fliggben igen sokfélének mutatkoztak, vannak azonban egyetemes jellemz6i. Az egyik
legszembetlin6bb, hogy az ember sziiletése mindig kozdsségi esemény volt, amely miikodésbe
hozott olyan egymast segitd mechanizmusokat, amely megalapozta az 01j csalad 1étrejottét. A
torténelem folyaman mar a varandossag is a kozosségbe beagyazddottan zajlott, a nagycsalad,
a kozosség szeme elott. Ez nemcsak ellendrzést, de tamogatd hatteret is jelentett. Mar a
varandossag megallapitasaban segitségére siettek az Ujdonsiilt anyanak (foként az elsd
gyermekiiket varo esetében), majd segitettek neki kdvetni a terhességhez kapcsolddo ritusokat,
tartani bizonyos tiltasokat. Nem volt ez masként a sziilés idején sem, csak nagyon ritka,
kivételes esetben maradt egyediil az anya. Rendszerint kortilvették csaladjanak, kozosségének
nétagjai: anyak, anyosok, névérek, keresztanyak. Ok a legtobbszor maguk is tobbszor sziilt nék
voltak, akik tapasztalati élménnyel rendelkeztek a sziilésrdl, az akoriili teenddkrdl, varhato
eseményekrdl. Eletiik folyaman mintegy belenevelddtek a timogatas technikaiba, igy ezeket a
praktikus teendéket a baba vezetése mellett spontan osztottak fel egymas kozott. A gyakorlati



segitségnyujtasnal mindig is sokkal nagyobb jelentdséget tulajdonitottak a biztatasnak, a
megerdsitésnek és a lelki tamogatasnak és egyaltalan a folyamatos jelenlétnek (Deaky & Krasz,
2005). Az, hogy a sziil6 n6t ismerds, szeretett, szamukra fontos nétarsak veszik koriil, tamaszt
jelentenek szamara, biztonsagos kozeget teremtenek (Varga & Suhai, 2010), mikdzben
jelenlétiikkel is azt sugalmazzak, hogy az az at, amelyre a sziilé6 n6 éppen ralépett, egy jarhato,
teljesithetd ut, amiket érez, tapasztal az természetes, hiszen oly sokan atélték mar Geldtte és
fogjak még utana is.

1.2 Valtozas a sziilés koriil

A rokonsag mellett a szaksegitséget hosszu ideig a sokat latott, tobbszor sziilt vallalkozoé kedvi
ndk, a babak jelentették egy kozosségen belill, akik hiedelmek, szokdsok, ritusok és
tapasztalaton alapul6 tudasukra tamaszkodva tudtak segitséget nytjtani a sziilé6 n6knek (Varga
& Suhai, 2010). Az orvostudomany fejlodése a 17-19. szazad kornyékétdl magaval hozta a
férfiorvosok egyre aktivabb részvételét a sziilések koril, igy a sziilések egyre inkabb
medikalizalt lefolyasat, majd vezérlését. A folyamat hatasara a sziilés a 20. szazad kdzepére
szinte teljesen orvosi eseménnyé valik, athatja a technokrata szemlélet, s mint ilyen helyszine
tilnyomorészt a korhaz lesz (Kisdi, 2013). A korhaz, amely nemcsak mint hely kiilonbozik az
anya otthonatol, de fizikailag el is tavolitja csaladjatol, kozosségétél. Igy aztan napjainkban a
folyamatos tarsas tamogatast nytijtd néi kor inkabb kivétel, mint gyakorlat vagy norma a sziilés
idején.

A medikalizalt szemlélet mellett a 20. szazad kozepétdl, majd a 2000-es évek elején kezdenek
a sziilésre egyre tobb szempontbol, egyre szélesebb perspektivan at tekintve teret nyerni az
alternativ sziilésmozgalmak, amelyek a technokrata szemlélet egyfajta kritikajaként is
felfoghato (Kisdi, 2019). Ez a humanista modell bio- pszicho-szocialis egységként tekint a nére,
aki rendelkezik a sziiléshez sziikséges belso tudassal és képességgel, épp ezért 6t a folyamaton
kisérni nem pedig vezetni kell, szem el6tt tartva igényeit (Bodecs, 2019). Ennek nyoman
jelentek meg a dulak el6szor az otthon-, majd a korhazi sziilések kortil is, kielégitve a sziilé ndk
tarsas tamasz iranti igényét.

1.3 A dila, mint tarsas tamasz

A duala gorog eredetli szo, jelentése: szolgédlatban 1€vé személy, asszonytarsi segito.
Tulajdonképpen az anyat korabban organikusan koriilvev ndi kor ,,potléka”. Fizikai, lelki és
informacios tdmogatast nydjt a gyermeket vard anyanak, esetleg csaladjanak a varandoéssag, a
vajudas, a sziilés és a gyermekagy idején. Tamogatja 6t informéciokkal, értd figyelemmel
igazodva igényeihez, itélkezésmentes elfogadassal, folyamatos jelenlétével. A varandossag
idején elsOsorban a sziilésre, anyasdgra valo felkésziilésben szamithat rd az anya.
Rendelkezésére bocsatja az informaciokat a sziiléssel, a rendelkezésére allo lehetdségekkel
kapcsolatban, és segit tisztazni sajat prioritasait annak érdekében, hogy konnyebben tudja
kivalasztani sziilése helyszinét €s az ott jelenlévo kisérdit, és tajékozott dontést tudjon hozni az
ezekkel kapcsolatban felmeriilt kérdésekben (Klaus, 2002).

A vajudas soran ugyancsak teljes mértékben az anya igényeihez igazodik, segit neki tisztdn
latni az egyes dontési helyzetekben. Bar egészségiigyi tevékenységet nem végez, nem
diagnosztizal, nem biral feliil orvosi dontéseket, széleskorii tudasa a természetes lefolyasu
sziilésrol és a felmeriil6 beavatkozasok jorészérdl azonban lehetévé teszi, hogy az anya szamara
konnyebben érthetévé tegye az egyes eseményeket, helyzeteket. Ez azonban nem jelenti azt,



hogy dontene az anya helyett, vagy akar konkrét tanacsot adna, hiszen az egyik elsddleges
feladata megtartani az anyat sajat kompetenciajaban.

Magyarorszagon dulak az 1990-es években kezdtek az akkortajt megjelend otthonsziilések
koriil segédkezni, majd egyre dsszetettebb képzések itjan valtak egyre képzettebb segitokké.!
(Puroszné, 2016) Mind otthon-, mind korhazi sziiléseknél nyujthatnak tamogatast, hiszen mint
mindenben, ebben is az anya igényeihez igazodnak, fliggetlenek mind a korhazaktol, mind az
egyes babapraxisoktol.

A dula széleskorti informéciokkal bir a sziilés eseményeivel, a helyi ellatérendszer
sajatossagaival kapcsolatban, ugyancsak bdséges eszkoztar all rendelkezésére a
gyogyszermentes fajdalomesillapitéd technikak tekintetében, dm igazi jelentésége nem ezekbol
fakad. A sziilészeti ellatorendszerben egyediilalloan 6 biztositja az anyanak azt az intimitassal
¢és empatiaval atitatott folyamatos jelenlétet, ami a tarsas tamasz biztonsagat jelenti az anya
szamara.

Bér Scheifenhdvel szavai az epoi indianok sziilési szokdsaira vonatkoznak, véleményem szerint
tokéletesen leirjak a dula altal biztositott folyamatos jelenlét 1ényegét: ,, Ha eljon az ido, akkor
valaki veliik van, akit nagyon jol ismernek. Az anyja, az anyosa, egy baratnd, aki kicsit idésebb
és van tapasztalata a sziilésnél. ez kiilondsen igaz azokndl az asszonyokndl, akik eldszor
sziilnek. A harmadik vagy negyedik gyereknél mar nem ennyire fontos. Megkapjik mindazt a
tamogatdast, amit ez a kis tarsadalom nyujtani tud. Alig van valami, amit fel tudnak ajanlani,
nincsenek gyogyszereik, amikkel befolyasoljak a kontrakciot, fajdalmat, nem tudjak
megforditani a csecsemot, soha nem nyulnak be a testbe, hogy ott barmit is csindljanak. A keziik
meg van kotve, mit is tudndanak csindlni; de mégis nagyon sokat tesznek. Ott iilnek, tartjak a
sziilo asszonyt, egyszertien ott vannak. Fizikai és pszicholdgiai értelemben nyujtanak

segitséget.” (idézi Varga & Suhai 2010, 90. 0.)

1.4 Tarsas tamasz és sziilés

A tarsas tamasz, jelentdsen hozzdjarulhat a pozitiv sziilésélményhez ¢és a sziilés
komplikaciomentes lefolyasahoz is, lasd részletesen a 3.1 fejezetben (Varga, 2011; Héjja-Nagy
2014). Az élettani sziilés- és vajudastamogatasnak egyik alapvetd Osszetevdje a folyamatos
érzelmi ¢és fizikai tdmogatas, kiillondsen a technokrata beallitottsagu intézményes sziilészeti
ellatasban harul ez a feladat a tarsas tamaszt nyujtd személyre. Ez a tipusu jelenlét eldsegiti
azoknak a komplex és bonyolult hormonalis folyamatoknak a lezajlasat, amelyek vezérlik a
sziilést.

1.4.1 A hormonok osszjatéka és a tarsas tamasz

A sziilés lefolyasat tobbek kozott az oxitocin termelddése, és egyéb hormonokkal valo
egyensulya hatdrozza meg. Az oxitocin az agyban termelddik, innen a véraramon a perifériara
jutva, illetve az agyban neurotranszmitterként fejti ki hatasat. Ennek mentén beszélhetlink
periférids és centralis oxitocinrdl. A vajudas megindulasakor és a sziilés alatt az egyre
fokozottabban jelenlévd periférids oxitocin valtja ki a méhdsszehuzodasokat, amelyek vilagra
segitik a magzatot. A centralis oxitocin az agyon beliil szorongéascsokkentd, nyugtato hatdst valt
ki, valamint beinditja az anyai gondoskod¢ viselkedést. Emellett serkenti az endogén opidtok
termelddését a kozponti idegrendszerben, amelyek a fajdalomérzet csokkentéséért és az

1 Ebben a kérdésben tovabbra sincs egységes allaspont, mennyiben tekinthet6 a dulasag 6nallé — kibontakozoban
1év6 — szakmanak, és mennyiben laikus segitésnek, igy mennyire sziikséges képzés a dulai tevékenységhez
(Puroszné, 2016).



euforia-érzés kivaltasaért felelések. (Varga & Suhai, 2010) Igy egyszerre generél egyre erésebb
¢s hatékonyabb méhdsszehuzddasokat és teheti az azok altal kivaltott intenziv testérzeteket
elviselhetdvé és az egész eseményt dromteli, akar katartikus élménnyé.?

A centralis oxitocin a sziilés idején kiviil is jelentds hatdssal a parkapcsolatra, az anyai
gondoskodasra és a gyermek és felndttkori kotédésre. Csokkenti a félelmet, a szorongast, segiti
a tarsas tdmasz nyujtasat és fogadasat, modulalja a tarsas viselkedés sokféle aspektusat (Varga,
2011).

Az utébbi id6k kutatdsai egy ) nézdpontbol is megvilagitjdk az oxitocin muikodését. A
koznyelvben szeretethormonként ismert neurotranszmitter tulajdonképpen a stresszhormonok
kozé sorolhatd. A hagyomanyos kortizol alapu ,,liss vagy fuss (fight or flight)” jellegii
stresszvalaszon kiviil megfigyelhet6 egy masik tipusu reakcio is, amely soran megnd a centralis
oxitocin szintje, amely tarsas tamasz keresésére Osztonzi az egyént. Ez a valasz abban az
esetben valtodik ki, ha a helyzet nem teszi lehetévé sem a tamadast, sem a menekiilést — ilyen
példaul egy sziilészoban, sziilés kdzben atélt stresszhelyzet — és elérhetéek olyan tarsak, akik
tamaszara lehet szamitani. Ezt a reakciot Uvnas Moberg nyoman ,,calm-and-connection” vagyis
tarsak felé fordulasban, az 6sszekapaszkodéasban és egymads tdmogatasdban valosul meg. Ez az
Osszefiiggés raadasul oOngeneralova is tud valni, hiszen az oxitocin termelddés tarsas
kornyezetben tud a leghatékonyabban aktivalodni (Varga, 2009; Héjja-Nagy 2014), igy a tarsas
tamogatas a stresszoldas mellett az oxitocin termelés fokozasaval a sziilés kivanatos
elorehaladasat is tamogatja (Székely, 2018). Vagyis, ha az anya tamogatva, biztonsagban,
szeretve érzi magat, jobban halad a sziilése, kevesebb beavatkozasra lesz sziiksége, konnyebben
aktivalodik anyai gondoskodésa is.

1.4.2 A tarsas tamasz ereje, avagy a dilahatas

A fentiek tiikrében nem meglep6ek azoknak kutatasoknak az eredményei, amelyek az évek
sordn a tarsas tamasz sziilésre gyakorolt hatasat vizsgaltdk. Ma mar szdmos tanulmany all
rendelkezésre, amely a dulak folyamatos kisérd jelenlétének elonyeit mutatjak a sziilés alatt.
Ezeknek a vizsgalatoknak a nagy része olyan kontrollcsoportokon alapul, ahol a vajido néket
korhazba keriilésiikkor dula/dala  nélkiili  csoportokba osztottak (természetesen a
beleegyezésiikkel), igy a duala altal korabban megalapozott bizalmi kapcsolat hatdsaira nem
terjednek ki (Klaus, 2002). A dulai tamogatasban részesiilt nk esetében jelentdsen csékkent a
beavatkozasok eldforduldsa, rovidiilt a vajudas idOtartama. Joval kevesebb gyogyszeres
fajdalomcsillapitast igényeltek az anyak, beleértve az epiduralis érzéstelenitést is (Hodnett,
Gates, Hofmeyr & Sakala, 2003). Kozel egyharmadaval ritkabban fordult elé csaszarmetszés,
¢s az egyeb miszeres sziilésbefejezések szama is elmaradt a tarsas tdmasszal nem tamogatott
esetekhez képest (Bohren, Hofmeyr, Sakala, Fukuzawa. & Cuthbert, 2017). A beavatkozasok
csokkenésével természetesen azok mellékhatasai, és az azokkal egyiitt jaré hosszabb korhazi
tartozkodas is ritkdbban fordult el6. Az anydk kevésbé fajdalmasnak élték meg sziilésiiket és
tobben voltak megelégedve sziilésélménylikkel ¢€s teljesitOképességlikkel, majd késObb
partnerkapcsolatukkal. A dula altali timogatasban részesiilt anyak ujsziilottjeinek Apgar értékei
ritkdbban mutattak alacsony értéket, naluk er6sebben mutatkoztak a kotédés kezdeti jelei is
(Bohren & mtsai, 2017). Edesanyjaik kés6bb tobb iddt toltottek velik, és hosszabb ideig
szoptattak Oket. Hosszitava megfigyelések alapjan a dulai jelenléttel tamogatott anyak

2 Ugyanakkor a kiviilré] adagolt mesterséges oxitocin nem biztositja ugyanezt a hatast, mivel nem jut at az anyai
vér-agy gaton (Varga, 2011)



altalanossagban elégedettebbek voltak anyasagukkal ¢€s babaikkal, ritkabban kiizdottek
gyermekagyi depresszidval.

Tovabbi vizsgalatok elemezték, hogy a tarsas tamasz iddszakosan is elegendd-e, vagy
jelentésége van-e a dulai jelenlét folyamatossaganak. A kutatok arra a megallapitasra jutottak,
hogy a fenti pozitiv irdnyt valtozdsokat nem eredményezi az iddszakos timogatas, a folyamatos
jelenlét a dula-hatas egyik kulcsmomentuma. Tovabba attol fiiggden is talaltak eltérést, hogy ki
az a személy, aki folyamatos jelenlétével tdimogatja az anyat. Legerdsebbnek akkor bizonyultak
a pozitiv hatdsok, ha a timogatast nyajt6é személy nem a kérhazi személyzethez és nem is az
anya sajat szocialis halojahoz (partner, rokon, baratng) tartozott, (Hodnett és mtsai 2003)
illetve, ha az adott intézményben nem volt elérhetd epiduralis érzéstelenités (Bohren és mtsai,
2017).

Egy az elsd kiséréseim koziil nagyon hamar ravilagitott a dalai tAmogatas jelentéségére®:
Inditott sziiléshez hivtak, az anya — hdta mogott egy traumatikus sziilésélménnyel — egy ideje
mar varta, hogy tdjékoztatast kapjon, torténjen valami, és hogy engem is beengedjenek a
sziiloszobdra, ne legyen végre egyediil. Amikor csatlakoztam hozza, épp az epidurdlis
erzéstelenitéshez készitették eld, hamarosan oxitocin infuziot is kapott (bar kordabban ennek
elkeriilését szerette volna). A sziildszoba elég sziikos volt, egyszerre harom ndé is vajudott, sziilt
egymastol fiiggonnyel elvalasztott agyakon. Taskamat, eszkézeimmel kint kellett hagynom. Sem
a hely, sem a helyzet nem volt alkalmas arra, hogy bevethessem a fdjdalomcsillapito
praktikaimat, vagy, hogy hatékonyan segithessem intimszférajanak orzését, befele-fordulasat.
Nem maradt mds, mint, hogy iilok mellette egy samlin. A baba hamarosan megsziiletett
(beavatkozasoktol egydltalan nem mentesen) és anya azt mondta: ez szuper volt, csindljuk még
egyszer! Latszolag nem csindltam semmit, az anya mégis tamogatva érezte magat.

2 Daulai tamogatas a varandossag idoszakaban

A fenti hatéast tovabb fokozza, ha a dtla az anya €s partnere szdmara nem ismeretlen, ha k6zdsen
késziilnek a sziilésre. (Klaus, 2002) A tamogatast igénybe vev anyak altalaban legkésébb a
varandossag kozepe tajan, a masodik trimeszter végén, harmadik trimeszter elején felveszik a
kapcsolatot egy vagy tobb dulaval, és kivalasztjak az a személyt, aki végig kiséri ket a
varandossaganak fennmaradd honapjain, a sziilésén, esetleg az azutan kovetkezd heteken is.
Pontosan erre az idGszakra tehetd, amikor a varandos né 6 témajava valik a sziilés, és ezzel
egylitt az ott jelenlévok személye is (Molnar, 2019). Persze talalkozunk ett6l eltérd esetekkel
is, van, aki mar a fogantatast megel6z6 idészakban is igénybe veszi ezt a tipusu tdmogatést, s
olyan is van, aki kdzvetleniil a sziilést megel6z6 napokban dont a dilai kiséret mellett.

2.1 A felkésziilés folyamata

A felkésziilés idGszakaban egyeztetik az anya igényei mentén haladva a felmeriild
sziikségleteket és lehetdségeket, a rendelkezésre allo tamogatasi lehetoségeket, el6zo sziilés
¢lményeit (ha van), az intézmény ¢és a kisérok kivalasztasanak kérdéseit. A rendszeres
talalkozok sordn az anydk megismerkedhetnek az élettani sziilés folyamatéaval, a sziilés soran
eléfordulo eseményekkel, az egyes sziilési helyszinhez kothetd szokasokkal. A dila lehetdséget

3 A dolgozatomban felhasznélt esetrészleteket az érintett kliensek beleegyezésével, a nevek és egyéb
azonositasra alkalmas adatok elfedésével kozlom.



nyljt az esetleges beavatkozasok és a sziilé nére vonatkoz6 jogok megismerésére. Igyekszik
olyan széleskorl tajékoztatast nyujtani, amelyre tdmaszkodva a sziilésre késziilé anyéak, parok
kompetenciaérzete megerésodhet, és egy-egy helyzetben objektiv informacidkon alapuld
tajékozott dontést tudnak hozni. Bar a konzultaciés alkalmakon sok mindenrél sz6 esik, a dula
tartozkodik az allasfoglalastol, hiszen ez pont ugyantgy alaashatna a par kompetenciajat, mint
a hagyomanyos terhesgondozas, ahol a varandds n6 sziinteleniil a rendszer utasitasaival talalja
szemben magat, az iranyitast szinte teljesen kivéve a kezébdl (Kitzinger, 2008). Egy dula ezzel
szemben folyamatos kérdésfeltevésre biztatja kliensét és arra, hogy addig menjen valaszokért,
amig meg nem talalja a szamara legmegfeleldbbet.

Amennyiben az anya sziilési tervvel is késziil, a dila segit neki dsszehangolni a sziikségleteit
¢és lehetGségeit, figyelembevéve az adott intézményben bevett eljarasokat. Ilyenkor egyiitt
haladnak végig a sziilés egyes mozzanatain a vajudas megindulasat jelzé tiinetektél az
aranyoraig, esetleg gyermekagyig, és feltarjak, hogy az egyes események milyen iranyba
fordithatjak a tovabbiakat, és ezekkel milyen viszonyban van az anya, a csalad. A sziilési terv
készitésének igazi hozadéka a sziilésnek ez a képzeletbeli végig kovetése, hiszen igy felkésziti
az anyat a legtobb szituaciora, amivel taldlkozhat, €s elére hozzavetdlegesen feltérképezheti
varhato érzelmeit, reakcioit. A dula biztatja a helyszinnel és az egyéb szereplokkel vald
megismerkedésre, hogy tervei, elképzelései lehetd legtobb 0sszetevodje kézzelfoghato, ismerds
legyen szamara.

Ezeken a praktikus pontokon tal van egy masik igen fontos célja is a rendszeres
talalkozésoknak. Ezek segitenek az 6sszehangolodasban ahhoz, hogy mire a sziilésre keriil a
sor, a dula tisztdban legyen az anya prioritasaival, félelmeivel és minden massal, ami segit és
hasznos ahhoz, hogy a szamara legmegfelelébb tamogatast kapja. llyenkor igyekeznek
felgdongydliteni a korabbi csalddi sziiléstorténeteket, az ahhoz kapcsolédd érzelmeket,
mintazatokat, minden olyan korabbi eseményt, teriiletet (pl. parkapcsolat, szexualitas,
veszteségek, abuzus, stb.), amely hatassal lehet a sziilés majdani lefolyasara (Kitzinger, 2008).
Feltarjak az anya sziiléshez, babavarashoz, fajdalomhoz fiiz6d6 viszonyéat, korabbi élményeit,
esetleges bevalt fajdalomcesillapitéd praktikait. Ezek az alkalmak egyrészt olyan informaciokhoz
juttatjak a dalat, amelyek segitségével a lehet legszemélyreszabottabb tamogatast tudja
nyujtani kliensének, masrészt rendszeres talalkozasaik segitségével olyan érzelmi kapocs tud
létrejonni kozottiik, ami megalapozhatja az anya biztonsagérzetét a sziilés majdani idején. Ez a
kapcsolddas, a raport, a kolesonds figyelmen nyugszik, pozitiv érzelmi toltettel bir és a
viselkedéses koordinacidban masnéven interakcids szinkronicitasban mutatkozik meg (Jozsa,
2011).

Az alabbi esetrészlet jol mutatja, hogyan tud egy sziilésfelkészitd alkalmon feltarulni az anyak
egyes sziilési eseményekhez fliz6d6 viszonya, és az hogyan képes eldkésziteni a késObbi
kisérést is akar.

Egyik sziilésfelkészito alkalmon kliensem kérésére szoba keriilt a fajdalom kérdése. Ahogy
szoktam, most is megkérdeztem, hogy milyen korabbi tapasztalatai vannak a fajdalommal és
annak kezelésével kapcsolatban. Nagyon erds menstrudcios fajdalmakrol szamolt be, és arrdl,
hogy neki erre a mozgas mindig jol miikodott. Elozo sziilésének fajdalomtapasztalataira is
ratértiink, azt mesélte, nem volt nagy kihivas szamara, nem talalta sokkal megterhelobbnek,
mint a korabbi menstruacioit. Amellett, hogy ravilagitottam, milyen jol bevalt technikai allnak
rendelkezésére, és rutinja van a fajdalom kezelésben, tovabb kérdeztem, hogy ezek ellenére
miért fontos neki az, hogy errol beszéljiink. Kideriilt, hogy igazabol a gatseriilés ellatasabol
adodsé fajdalom az, ami 6t aggasztja kordbbi tapasztalatai alapjan. Igy mindketténk szamdra
vilagossa valt, hogy a fajdalomcsillapito technikak dtbeszélése helyett nala hasznosabb, ha a
gatvedelem lehetoségeit vessziik szamba, hiszen ez az, ami a fokuszban van.



2.2 A felkésziilés jelentdsége

A sziilésélmény jelentdségérdl és befolyasold tényezdirdl késobb szolok, de annyi eldre
bocsathatd, hogy a felkésziilés hatassal van ra tobb okbol is (Héjja-Nagy & Varga, 2017).

A felkésziilés soran ismertté valik a folyamat, a varhato események, beavatkozasok, a kisérok,
a helyszin. Az anya valamelyest otthonosan mozog a sziildszoban, legalabbis tudja hol kell
felvételre jelentkeznie, és varhatdéan melyik helységben fog megsziiletni babéja. Lehetdsége
szerint lesznek mellette ismerds arcok, akik tisztaban vannak sziikségleteivel, prioritasaival.
Testérzeteit, folyamatait maga is konnyebben be tudja azonositani, felismerheti, hogy
hozzéavetblegesen hol tart a sziilése. Ez mind-mind szorongascsokkentd tényez6 lehet és nem
kell, hogy az ismeretlent6l valo félelem tobbletsulyként nehezedjen a sziil6 né vallara (Rados
& Mészaros, 2017). Ez csokkenti fesziiltségét, és ezzel egyiitt fajdalmat is (Read, 1953 idézi
Mongan, 2005).

A vérhato eseményekrdl vald korabbi tajékozodas megalapozza az anyak informalt dontéseit
egy-egy sziilészeti esemény kapcsan is. Az adott helyzetet és a kapott informacidkat
pontosabban tudja értelmezni, szdmara adekvat kérdéseket tud megfogalmazni, és a
szakszemélyzettdl kapott valaszok jobb eséllyel segitik 6t hozzd azokhoz a dontésekhez,
amelyek szamdra megnyugtatoak. A sajat megoldasok megtaldlasa, a kontroll- ¢és a
kompetenciaérzet megtartasa kulcsfontossagu a sziilésélmény szempontjabol. (Székely, 2018;
Héjja-Nagy, 2014; Varga, 2015) A traumatikus sziilésélményrdl szol6 beszamolok mindig
kiemelik a nem megfelel6 banasmodot és a targyiasitott allapot megélését. (Kitzinger, 2008)
Ennek elkeriilését nagyban segiti egy alapos (és fliggetlen) sziilésfelkészités.

3 Dulai tamogatas a sziilés idején

3.1 A sziilés és a sziilésélmény

A sziilést szemlélettd] fiiggden lehet pusztan fiziologia folyamatként tekinteni, amelynek soran
a magzat kikeriil az anyaméhbdl, am perinatdlis szaktanacsadoként és dulaként ezt sokkal
Osszetettebben értelmezziik. Olyan folyamatként, ahol az anya aktiv résztvevdje és egyben
megéléje ennek az egyszerre fizioldgiai és pszichés, multidimenzios folyamatnak, amely
komponensei kozott megtalalhatjuk a kontrollérzet fokat, a gondoskodas, a banasmod
milyenségét, az eléforduld beavatkozasokat, a sziilés kimenetelét, az atélt érzelmeket és a jelen
dolgozat szempontjabdl sem utolsd sorban a tarsas tdmaszhoz val6 hozzaférést. (Héjja-Nagy
& Varga, 2017)

A sziiléseikrdl beszamold ndk szinte kivétel életiik egy jelentds, meghatarozod eseményeként
ijak azt le, egyfajta kulcsélményként. Ez nem is csoda, hiszen a varandossaggal egyiitt egy
olyan normativ krizisrél van sz6, amely gyokeres valtozast hoz mind az anya, mind a sziikebb
¢s tagabb kornyezet életében. A ndk sziilésélménye hosszitavon meghatarozd. Hosszli évek
mulva is emlékeznek tobbek kozott az 6ket kortilvevd gondoskodasra, a helyszinre, a partner
jelenlétére, a babaval vald taldlkozasra, a fijdalomra, a ndi sorskozosség élményére és az
ezekhez kapcsolodd érzelmekre. A pozitiv élményre tdmaszkodva megtapasztalja az
Onbecsiilést és a masokba vetette bizalmat, mig negativ tapasztalatok esetén a kudarcélmény és
a bizalmatlansag fogja inkabb kisérni (Lundgren, Karlsdottir & Bondas, 2009; Héjja-Nagy,
Varga, 2017). Epp ezért kiemelt jelentSségii, hogy elégedetten vélekedhessen az altala
tapasztaltakrol, stabil alapot biztositva ezzel rovid és hosszll tavon az anyasag j kihivasaihoz.



Bar a sziilés egy nagyon komplex, sok tényez6 altal meghatarozott szubjektiv tapasztalat, amely
ebbdl kifolyolag nehezen kutathatd, mindenesetre minden jel arra mutat, hogy a sziilés
mindsége €s az ahhoz fiz6d6 €lmény a késobbi gyermekvallalasi hajlandosagra is jelentds
hatast gyakorol. (Kitzinger, 2008).

3.2 Dulai tamogatds a sziilészobdn

Mint fentebb irtam a sziilésélménynek egyik fontos meghatarozoja a tarsas tamaszhoz valod
hozzaférés. A dula lehet ennek az egyik biztositéka, aki folyamatos jelenlétet biztosit a sziilés
kezdetétol egészen az aranyorak végéig. Ezzel a jelenléttel egyfajta stabilitast visz a folyamatba.
Segit detektalni és beazonositani a sziilés idejének kozeledtét. A vajudas meginduldsakor az
anya igénye szerint csatlakozik hozza vagy otthonaban, vagy az altala valasztott intézményben.
A sziilésnek ebben a szakaszdban a ndk tobbsége izgatottsagrol, varakozasteljes kivancsisagrol
szamol be amellett, hogy folytatjdk a napi rutint. Ahogy kozelednek az aktiv szakaszhoz
megjelenik a biztonsagra térekvés igénye, egyre erésebb a késztetés, hogy eljussanak a sziilés
helyszinére, maguk koriil tudjak elébb-utobb az altaluk valasztott kiséréiket. (Dixon, Skinner,
& Foureur, 2013)

Korhazi sziilés esetén a sziildszoban kell megtalalnia az anyanak azt a biztonsagos kozeget,
amely lehetévé tudja tenni szamara azt, hogy kiengedje babajat a kiilvilagba. Ebben a
helyzetben a folyamatosan jelen 1évd dula érzelmi kapaszkodot nydjt a sziilé ndnek, megértd
tamogatast nyujtva testi-lelki jollétére fokuszalva. Jelenléte soran az anya elvarasainak,
értékrendjének, érzéseinek kozpontba helyezése vezérli, ezzel segiti azt, hogy végig kompetens
szerepl6je maradhasson sajat sziilésének. Olyan biztonsagos burkot von koré, amely lehetové
teszi, hogy atadja magat az ilyenkor megérkez6 modosult tudatallapotnak gy, hogy kozben
mindvégig megdrizhesse szabad akaratat. (Klaus 2002)

3.3 Gyakorlati lépések

A biztonsagos burok kialakitdsanak az elsd 1épése az anya kornyezetének olyannd hangolésa,
amely leginkabb segiti befelé fordulasat. A dula igyekszik biztositani komfortjat tigy, hogy az
leginkabb eldsegitse sziilésének elérehaladasat. Nagyon egyszerli intézkedésekkel is el tudja
érni, mint példaul étel, ital kinalasa, a hémérséklet szabalyozasa igény szerint takarokkal,
szelloztetéssel, legyezéssel. A dula rahangolodik az anya minden rezdiilésére, és igyekszik
minél otthonosabba tenni szamara a koriilményeket. Mérsékli a fényeket, a hangokat.
Kontrollérzetének megtartasa érdekében folyamatosan informalja a korildtte zajld
eseményekrol, visszajelzést ad neki az addig elvégzett munkajarol, biztatja, dicséri, megerdsiti.
Segiti a korhazi szakszemélyzettel torténé kommunikaciot, egyfajta tolmacsként mikodik az
anyak és az ket ellatd sziilészndk, orvosok kozott. Mivel képzése €s tapasztalatai soran atfogd
tudast szerzett az ¢élettani sziilés lefolyasarol és a beavatkozast igényld helyzetek megértésérol,
igy segiteni tudja a parbeszédet, gordiilékenyebbé teszi a kommunikaciot. Az esetleges
komplikaciok esetén segiti a csaladnak megérteni a helyzetet, igyekszik megtartani az anyat
kompetencidjaban. Igy atmenetet tud képezni a technokrata és a posztmodern sziilészeti
szemlélet kozott, masrészt segitiink elkeriilni az anyaknak azt a kontrollvesztett allapotot,
amelyben esetleg targyiasitva, mintegy ,,munkadarabnak” érezhetné magat. (Kisdi, 2016)

Mindezt az interakciokat minimalizalva teszi arra torekedve, hogy legkevésbé zavarja meg az
anya befel¢ fordulésat, utjat a modosult tudatallapot felé. Minden térekvése arra iranyul, hogy
az anya a szamara idegen kornyezetben is a lehetd legmagasabb foku intimitast élje meg.
Akarmit is tesz, azt igyekszik a lehet6 legkevesebb beszéddel, fénnyel megoldani ugy, hogy a



megfigyeltség érzését is minimalizalja, hiszen tudjuk, hogy a modosult tudatallapot beallta és
ezzel egyiitt a sziilési folyamat lezajlasa is nagyban fiigg attol, hogy mennyire tudnak az agy
azon Osi struktarai érvényre jutni, amelyek aktiv résztvevoi a sziilés bonyolult hormonalis
rendszerének, és mennyire tud lecsokkenni az agykérgi aktivitas, amelyet pont a beszéd, a fény
és a ,,megfigyeltség” érzése tart éberen. (Odent, 2003)

., Mindenhol a vilagon és minden korban a legtobb né hasonlo stratégiat kévetett, hogy
biztonsagban érezze magat sziilés kozben, és ameddig csak lehetett megtartsa alacsony
adrenalin szintjét. Gondoskodtak rola, hogy kéznél legyen sajat anyjuk, vagy barki, aki a
nagycsaladban helyettesiti ot, vagy valamelyik tapasztalt asszony a kézosségbol példaul a baba.
/.../ Az anya annak a személynek a prototipusa, aki elott nem kell ,,viselkedni”, akivel nem azt
eérzi, hogy figyelik és megitélik” (Odent, 2003, 47.0) — irja Michel Odent. A dula — gyakran
egymagaban - pont ezt a fajta itélkezésmentes elfogadassal atitatott jelenlétet biztositja a sziild
nd szamara, megerdsiti 6t abban, hogy amit atél az természetes és elfogadhatd, amit érez az
jogos és amit tesz, vagy tenni szeretne az helyénvalo.

Egy nemrégiben atélt kisérésem soran ujra megbizonyosodhattam arr6l, hogy mennyire jol
miikodik a ndi test €s a sziilés folyamata, ha a megfeleld koriilmények biztositottak: Az anya
spontan burokrepedés utdan egy délutan érkezett a korhazba. A kontrakciok egyelore nem, vagy
csak nagyon gyéren jelentkeztek, masnap reggelre helyezték kilatasba az oxitocinos rasegitést.
Estefelé én is csatlakoztam hozzd, mar sotétedett, az anyat neonnal élesen megvilagitott nyitott
ajtaju szobaban folyamatos CTG ellendrzéssel talaltam. Beszélgettiink, vartuk az eseményeket,
eltelt eqy-két ora, késdre jart. A sziilésznd azt javasolta, menjek még haza, mindenkinek jol jon
még egy kis alvas, itt még valosziniileg ordkig nem torténik semmi. Megkérdeztem az anydt, mit
szeretne, annyit vdlasztolt: nem akar egyediil lenni. Megnyugtattam, hogy nem mozdulok
melldle, ha arra van sziiksége. Megegyeztiink abban, hogy a pihenés tényleg hasznos ebben a
szakaszban, akarmennyi ut is all elotte. Elhelyezkedtiink, lekapcsoltuk a lampat, relaxdcios
zenét inditottunk, 6 lehunyta a szemét, én még valaszoltam néhdany tizenetre a telefonomon.
Koézben magamban megdllapitottam, hogy az egyenletes szuszogas valosziniileg azt jelenti,
hogy tényleg sikeriil kicsit szunditani az anydnak. Ezzel meglehetésen nagyot tévedtem. A
félhomdaly, a beszélgetés elmaraddsa, az, hogy biztos lehetett benne, hogy nem kell mar egyediil
maradnia, és egy Kicsit én is massal voltam elfoglalva meghozta a hatdsat. Egy ora mulva mar
rendszeres, harompercenként ismétlodo osszehuzoddsok tartottak ébren minket.

4 Dulai jelenlét és a fajdalom

Ha anyak sziilésélményeikrdl beszélnek, féleg, ha azok traumatikusak voltak, akkor gyakran a
megélt fajdalom tapasztalatai mentén idézik azt fel. (Kitzinger, 2008) Ha sziilésiikre késziilé
noket kérdeziink, akkor is gyakran a f4jdalom lesz az a pont, ami a legtobb szorongéssal tolti el
Oket. Lathato, hogy a sziiléssel jaro intenziv testérzet, ami igen széles korben fajdalomként van
megnevezve kozponti téma a perinatalis idészakban.

4.1 A fajdalom érzékelése, megélése

Az éltalanos vélekedéssel szemben az emberek fajdalomkiiszobe kozott nincs jelentds
kiilonbség, semleges laboratoriumi koriilmények kdzott nagyjabol ugyanazon a ponton jeleznek
fajdalmat. (Kitzinger, 2008) Bar a fajdalom altalanos terepe az agy, ott valojaban nem talalhato
fajdalomkozpont, a fajdalom szubjektiv észlelése tulajdonképpen szdmos fajdalomrendszer



integralt egyiittmiikodése révén, specialis neuropszichologiai folyamatoknak kdszonhetden jon
létre (Jensen, 2008). Ez magyarazhatja azt, hogy egyes egyének fajdalomérzékelése
kiilonbségeket mutat, mivel ez az érzet joval Osszetettebb annal, mint hogy ugyanaz az inger
ugyanazt a hatast valtsa ki mindenkinél.

Ezeknek a specialis folyamatoknak a leirdsara szolgal Melzack és Wall fajdalomszabalyozasra
vonatkozo kapu-kontroll elmélete, mely jobb megértést biztosit szamunkra egy sor
nemfarmakologiai fajdalomcsillapitd modszer mechanizmusahoz (Jensen, 2008). A kapu-
kontroll elmélet értelmében a gerincveldben futd fajdalomingert tovabbitod rostok kiillonbozo
tipusainak aktivitisa hatarozza meg a fajdalom érzékelését. Azok a rostok, amelyek bizonyos
tényezOk hatdsara novelik az ingerbevitelt, mintegy megnyitjak a kaput, fajdalomérzet
tapasztalhatd, mig mas tényezOk hatasara zarul a kapu, csokkentve a fajdalomérzetet. A kapu
nyitodasat és zarédasat harom faktor hatarozza meg: a fajdalomrostok aktivitdsanak mértéke, a
tobbi periférias rost aktivitasanak mértéke, és az agybol érkezdé tizenetek. (Jensen 2008) Vagyis,
hogy mennyire fajdalmas ingerrel talalkozunk, mi mindent érzékeliink mindekozben, és hogyan
értelmezziik a helyzet Osszességét. Ennek nyoman a kapu-nyitok lehetnek fizikai tényezok,
mint a sériilés mértéke és a nem megfelelé aktivitasi szint, emocionalis hatasok, mint a
szorongas, félelem, fesziiltség aggodalom, depresszid, valamint mentalis hatdsok, mint az
unalom, a vészhelyzet-élmény, a fajdalom fokuszban tartdsa. Ezek mind fokozni tudjak a
megélt fajdalom mértékét.

Ugyanezen az elmélet mentén haladva azonban széles tarat talaljuk a kapu-zard tényezéknek
is, amelyekkel hatdsosan enyhithetd a fajdalomérzet. Fizikai hatast lehet gyakorolni a
fajdalomérzetre gyogyszerek, elleningerlés (masszazs, hideg, meleg) segitségével,
emocionalisan a pozitiv érzelmek, a relaxacio és az ellazulas jelenthet kapaszkodot, mig
mentalis sikon az erés koncentracid, figyelemelterelés, a mas tevékenységben vald elmeriilés,
,rendben van, értem”-¢lmény nyujthat enyhiilést a fajdalomérzékelésben.

4.2 Fajdalomérzékelés a sziilésben

A fentiek tiikrében egyaltalan nem meglepd, hogy mint minden esetben, igy a sziiléskor is
erdteljesen befolyasoljak a fajdalomérzékelést az anyat koriilvevé kornyezeti tényezok,
elsésorban a tarsas kornyezete. Az, hogy az anya kisér6i gondoskodé biztonsagaban érzi magat,
vagy egy személytelen rendszernek kitett sebezhet6 kiszolgaltatottsagban vergddik, jelentdsen
befolyasolja fajdalommal kapcsolatos tapasztalatait. Ugyanigy befolyasolja megélését, hogy
magat a fajdalmat, mint vesz€lyt, bajt, sériilést jelz6 ingerként vagy egy természetes folyamat
természetes velejardjaként definialja. Tovabb segitheti az Osszehtizodasokkal jard intenziv
érzetek kezelését, ha azok céliranyossagéaba kapaszkodhat, abba, hogy mindegyik egy 1€péssel
kozelebb viszik a babajaval valo talalkozashoz. Az aktivitas — figyelemelterel6 hatasa mellett
— segit megOrizni a nd kontrollérzetét, azt, hogy vannak eszkdzei a nehéz érzetek kezelésére, ez
kiilon-kiilon is, egyiitt viszont még kevésbé engedi, hogy a sziild nét maga ald temesse a
fajdalom. A hirtelen razaduld 6sszehtizodasok sokkja szintén megneheziti a dolgat azzal
szemben, amikor fokozatosan épiil fel a vajudéasa, és mindig csak egy kicsivel erdsebb
testérzettel kell megbirkoznia, hiszen a hirtelen igénybevétel azonnali stresszreakciot valt ki,
novelve a szorongast, a fesziiltséget és a félelmet is.

Mindezek alapjan elmondhatjuk, hogy az aktiv sziilésvezetés, amely kiveszi a n6 kezébdl a
kontrollt, a lavinaszeriien egymast kdvetd beavatkozasok és az azokkal jaro hirtelen feler6sodo
testérzetek sokkja, az aktivitas és a mozgas korladtozasa mind-mind gyengiti a sziild ndk
fajdalomkezel6 képességét. Ezt csak fokozza a korhazi kdrnyezet és a privat szféra, az intimitas
hidnya.



Ahogy Shiela Kitzinger fogalmaz: ,, Az elviselhetetlen fdjdalmak elShivdasinak csaknem
bombabiztos modja, ha az anyatol megvonjak a folyamatos személyes tamogatast a vajudds és
a sziilés alatt” (Kitzinger, 2008, 113. 0)

gy aztan a kornyezet és a segitok kivalasztasa kulcsfontossag a fajdalom megélése, és
egyaltalan a sziiléshez kapcsolodd élmények, érzések tekintetében. A segitok folyamatos —
fizikai és mentalis — jelenléte tudja a biztonsagérzetet a sziilés teljes ideje alatt kézzelfoghatova
tenni. Ok figyelnek az anya testi, lelki sziikségleteire, tamogatjak abban, hogy teljesen at tudja
magat adni ennek a hatalmas munkanak. Igy azok az anyak, akik megvalaszthatjak sziilésiik
koriilményeit, és élvezhetik kisérbik teljes jelenlétét, figyelmét és gondoskodasat, sok esetben
semmilyen mas (medikalis) fajdalomcsillapitohoz nem folyamodnak (Hodnett és mtsai, 2003).

4.3 A dula, mint fajdalomcsillapito

A dula altal biztositott folyamatos jelenlét és a tarsolyaban 1év6 tamogato technikak tobb olyan
faktort tartalmaznak, amelyek csokkenthetik a fajdalomérzékelést mint fizikai, mind
emocionalis, mind mentalis eszkdzokkel. Jelenlétének, folyamatos biztatasanak segitségével az
anya at tudja keretezni a tapasztalt testérzeteket: fajdalmas szenvedés helyett erételjes,
céliranyos, hatékony munkaként is értelmezheti vajudasat. A dula megerdsitheti a sziild nd
babaval valo kozeli talalkozas feletti 6romét. Relaxacioval, testhelyzetvaltoztatasra torténd
biztatasaval, kiilonboz6 1égzéstechnikakkal egyszerre tereli el figyelmét az Gsszehtizodasok
fajdalmardl, és segiti az ellazulasat is. Erintéssel, masszazzsal, meleg borogatassal elleningert
gyakorolva segit blokkolni a fijdalomérzetet, vagy épp ellenkezdleg segiti fokuszélni a
fajdalomra iranyuld figyelmet az egyéni megkiizdési stratégiaknak megfeleléen. Emellett
aromaterapiaval, homeopatiaval is igyekszik viselhetové tenni az anyak testérzeteit, attol
fliggden Kinek mi rejlik az eszkoztaraban, és mi az, ami az anyanak ott és akkor a legnagyobb
segitséget jelenti. Ez nagyon valtozatos képet tud mutatni, van, akinek az segit, ha 6rdkon at
masszirozzuk és van, aki egyaltalan nem tiiri az érintést, viszont folyamatos szemkontaktusban
szeretne egylittlélegezni. Amint a 2. fejezetben bOvebben kifejtettem ezeknek a
fajdalomkezelési stratégiaknak és preferenciaknak a feltérképezése egyik igen fontos
momentuma a dalaval valo kozos felkésziilésnek.

Az alabbi esetrészlet szemmel lathatova teszi, hogy egy egyszeri fokuszathelyezd technika,
milyen hatékony segitség tud lenni a vajidas intenziv szakaszaban is:

Eqyik sziiléskisérésem alkalmaval mar az aktiv szak kellés kozepén ért be az anya a kérhdzba,
ott csatlakoztam hozza én is. Tobb poziciot is kiprobalt, latszott, hogy egyre erdsebbek az
osszehuzoddsai, egyre megerdltetébbek szamadra az érzetek. Zuhanyzdst javasoltam neki, ami
hozott is szamara némi enyhiilést, dm az igazi attorést azt hozta, amikor a kontrakciok alatt egy
bizonyos dallamot ismételgetett dudolva. Hamar ki is szallt a zuhany alol, de a dudolast
tovabbra is folytatta. Ez a rovid dallam, amihez minden ésszehuzodaskor visszatért teljesen
lekototte figyelmét, valoban nem maradt benne hely a fdajdalom szamara, igy dudolva
ringatozva szinte észrevétleniil jutott el a teljes tagulasig.

5 Az apak tamogatasa

Az eddigiekben az anya szamara nyujtott tarsas tamaszt vilagitottuk meg t6bb oldalrol. A
manapsag sziilé nok nagy részének rendelkezésére all az apak altal nyujtott érzelmi tdmasz a



sziilészoban. Joggal meriil fel igy a kérdés: hogyan illeszkedik parosukhoz a dulai jelenlét?
Egyaltalan van-e 1étjogosultsaga az apas sziilések kapcsan?

5.1 Apak a sziilés koriil régen és most

Bar a sziilés évezredek 6ta a ndi kozdsségek felségteriilete, napjainkban az apak jelenléte mégis
teljesen szokvanyos, majdhogynem elvart a sziildszobakon (Béné & Bir6, 2015). Erdemes
attekinteni ezt a markans valtozast. Az apak szerepe a sziilés koriil nagyon valtozatosnak
mutatkozik térben és id6ben (Torzsok, 2019; Csabina-Etényi, 2019). A legtobb antropoldgiai
megfigyelés felhivja a figyelmet az apakra (is) vonatkoz6 hiedelmekkel atitatott szabalyokra,
ritusokra, amelyeket gyakran mar a varanddssag idején is tartania kellett, hogy ezzel is védjék
az anyat és magzatot az artd szellemektdl és egyéb veszélyforrasoktol* (Varga & Suhai, 2010).
Volt, ahol aktivan részt vettek a sziilésben, tdmogattak parjukat fizikailag, pszichésen és
spiritualisan is, volt, hogy egy korrel tavolabbrol kisértek az eseményeket, elvégezték a rajuk
bizott praktikus teenddket (vizhordas, baba, pap hivasa, stb). (Deaky & Krasz, 2008). Ezek a
ritusok, tevékenységek mind-mind eldsegitették a férfiak személyiségfejlodését,
felelésségvallalasat, segitették az apasagba valdo megérkezésében.

A medikalizacio térhoditasaval, a sziilések korhazba keriilésével a sziilés koriili ndi kort férfi
kozeg valtotta fel. A sziilé ndket foként férfi orvosok és férfias eszk6zok veszik koriil, a ndi
tarsas tamaszt nem tudja biztositani a technokrata rendszer. igy az apék egyre messzebb
sodrodtak azoktol a teenddktdl, eseményektdl, ritusoktol, amelyek gyermekiik megsziiletését
kiséri, és egyben apava valasukat tamogatja. Mintegy l1égiires térben talaltak magukat, egyetlen
kapaszkodoként talan a ,.tejfakasztd buli” maradt szamukra, ahol férfitarsaikkal tudnak
megemlékezni apava valasukrol. Ezzel parhuzamosan fokozatosan at is alakult az apak szerepe
a csaladokban, megjelent és egyre inkabb elterjedt a co-parenting, a résztvevd apasag fogalma
¢és jelensége. (Boné & Bird 2015; Csabina-Etényi, 2019) Nem csoda tehat, hogy ha mar
nemcsak a csaladi életben igyekeztek egyre intenzivebben részt venni, de a sziilésnek,
sziiletésnek is egyre tObben szerettek volna részeseivé valni.

A nyugati tarsadalmakban mar a hatvanas évekt6l, hazankban valamivel kés6bb fogalmazodott
meg egyre egyértelmiibben az apas sziilések iranti igény. Megitélése a kezdetekben
meglehetdsen vegyes volt. A kritikus hangok a sziilés apakra gyakorolt hatisat talaltak
aggalyosnak, nem talaltak alkalmasnak a férfiakat a latvany és az élmény elviselésére, masok
ugyanakkor kiemelték a kozos élmény parkapcsolat és kotddés megerdsitod erejét, és a szabad
dontéshozatal mellett kardoskodtak (Boné & Bird, 2015). Eleinte csak egy-egy sziilészorvos
bujtatott akciojaként jutottak be apak az 1970-es évektdl a sziilészobdkra, de innen tobbé-
kevésbeé egyenes Ut vezetett a 1997. évi CLIV.torvény 11. § (5) bekezdéséhez: ,, 4 sziilo nonek
joga van arra, hogy az dltala megjelolt nagykoru személy a vajudas és a sziilés alatt
folyamatosan vele lehessen, a sziilést kovetoen pedig arra, hogy — amennyiben ezt az ¢ vagy
ujsziilottie egészségi dllapota nem zdrja ki — ujsziilottiével egy helyiségben helyezzek el.”,
amely eldszor lehetévé majd természetessé tette az apdk részvételét a sziilés, sziiletés
esemeényeén.

4 Az apéakra vonatkozé varandossaghoz kapcsolodo viselkedési szokasok dsszefoglalasara a couvade kifejezést
hasznaljuk, mig a ritusok kikopasa nyoman kialakult varandéssaggal egyiitt jaré apai tiineteket couvade
szindroémanak nevezziik. (Zsigmond, Sz. Mako, 2017)

5 A torvény szovege az 4ltalanos megfogalmazas dltal nem zérja ki azt, hogy a sziilé né egyszerre tobb timogatd
személy jelenlétét, jonéhany korhaz gyakorlataban erre hivatkozva egy kisér6 sziilészobai tartdozkodasat
engedélyezik, igy valasztasra kényszeriil a sziilé n6 az apai vagy a dulai tamogatas kozott.



5.2 Apa sziiletik

Fontos nem tdmogatdként, hanem résztvevoként tekinteni az apakra ebben a helyzetben, hiszen
a szlil6szoban nem csak baba sziiletik, hanem anya, csalad €s apa is. A varandossag €s a sziilés
is az anya ¢€s az apa sajat kozos élménye. Osztoznak 6romiikdn, reményeiken és félelmeiken is.
Az anyak atvaltozasa szembetlinObb mar csak a varandossag latvanyos testi jelei miatt is. Ez
azonban nem jelenti azt, hogy az apak ,,tétlenek” maradnanak a babavaras és a sziilés idején.
Hormonalis valtozasaik szorosan kovetik az anyai hormonhaztartas valtozasait (Andrek, 2017),
6k is atélik a sziilévé valas normativ krizisét, szerepei atrendezOdnek. Ez az Gsszetett folyamat
sok esetben épp a sziilés kdzben éri el csucspontjat.

Ebben az ¢érzelmileg elarasztott helyzetben elvarasként jelenhet meg az apak fel¢ az
objektivitas, a nyugodt, stabil, védelmezd, timogatd magatartas, tigy, szamukra — féleg elsd
gyermekiik érkezésekor — a korhaz sziilészeti osztalya furcsa hely, furcsa szagokkal, latvannyal
¢s hangokkal. Nem meglep6 tehat, hogy az apak vajudas és sziilés kozben megélt tapasztalataik
kozott az els6k kozott emlitik a szélsOséges érzelmek eluralkoddst magukon, és
elégedetlenségiiket az altaluk nyujtott tamogatassal. A legmegterhelobbnek a sziilési
fajdalommal torténd szembesiilésiiket tartjak, illetve tehetetlenségiiket a parjuk szenvedésének
enyhitése kapcsan. Elményiik tobbdimenzids, egyszerre érzik magunkat sebezhetének,
mikdzben életre sz616 tapasztalatként irjak le a sziilés eseményét. A korabbi felkésziilés és a
szamukra nyujtott timogatas nagyban segiti mind a pozitiv megélést, mind a sziilé né szdmara
nyujtott megfeleld tamogatast. (Johansson, Fenwick. & Premberg, 2015)

5.3 Az apa duldja

Egy érzelmileg bar rdhangolddott, de nem bevonddott segitd, a dila lehetdvé teszi az apak
szdmara 1s, hogy megélje érzelmeit, a part egységként kezelve segiti megérkezésiiket az 1j
csaladi rendszerbe. Ehhez az apak szamara is folyamatosan informacidkat nyujt, segit
kovetnilik az eseményeket, €rtelmezni ez egyes helyzeteket, esetleges komplikacidkat,
felmeriilé6 beavatkozasokat. A dula csaknem ugyantgy torédik az apa komfort- és
biztonsagérzetével, mint az anyaéval. A fajdalomcsillapitast leszamitva szinte 6k is ugyanabban
a gondoskodasban részesiilnek, mint parjuk.

A folyamatos informalas mellett mar a felkésziilés idején, de legkésobb sziilés soran eszkozoket
is ad a kezébe, amelyek fokozzak magabiztossagat. Olyan technikakat, dtleteket, modszereket,
amellyel hatékonyan tudjak parjuk vajudasat tdmogatni. gy még inkabb aktiv részeseivé
valhatnak a sziilés, sziiletés folyamatanak.

Egy anya igy vall errdl: ,,Két csaszarmetszésem volt, a harmadiknal cél volt, mint korabban is
a természetes sziilés. Ahogy telt az idd, kideriilt, hogy parom nem akar jelen lenni. Miutin ennek
okat is felfedtiik, kideriilt, hogy nekiink ugy van sziikségiink a dulara, hogy elsésorban apat
tamogatja. El kellett mondani neki mindig, hogy ez meg az természetes, ne aggodjon. Minden
Jjol halad, pont ugy, ahogy kell. Természetesen én is kaptam biztato szavakat, masszadzst, de a
legnagyobb segitséget ugy kaptam, hogy biztositotta azt a hatteret, hogy apa nyugodt
maradhasson.”



6 A dulak helye a sziilés koriili segitok rendszerében

6.1 Segitok a sziilés Koriil

A varandos ndk sokféle szakemberrel talalkozhatnak sziilésiik idején, tobbek kozott
szlilésznovel, sziilészorvossal, anesztezioldgussal, neonatologussal, csecsemds ndvérrel, és ha
ugy szeretnék, duldval. Mindegyikiik ugyanazért tevékenykedik, azért, hogy a sziilés végén egy
egészséges, elégedett baba-mama paros térhessen haza.

A korhazak ¢és az ott dolgozd személyzet, beleértve az orvosokat, sziilészndket is, mind
kiilonboz6 szempontbol kozelitik meg a sziilést. Ez befolyasolja a dila és a tobbi sziilés koriili
segitd szerepkorét.

A sziilész-ndgyogyasz szakorvos szakteriilete tobbek kozott a sziilés koril esetlegesen
kialakul6 komplikacidk elhéritdsa, emellett 6 jogosult bizonyos kezelések, beavatkozasok,
gyogyszerek alkalmazasanak eldirdsara, idedlis esetben, és a betegjogoknak megfelelden a
szild nd tdjékoztatisival és beleegyezésével. Bar az 1997. évi CLIV. torvény az
egészségligyrdl lehetdvé teszi az alacsony rizik6ju véarandossagok gondozasat sziilésznok
végezzEek, a gyakorlatban tilnyomorészt ezt is szakorvosok végzik. Komplikdciomentes
esetekben a sziilészek nincsenek allanddan jelen, idénként ellendrzik a folyamatot a késoi
vajudasig. Ekkor levezetik a sziilést orvosi szempontok szerint.

A sziilésznd egészségiigyi ellatast biztosit, figyelemmel kiséri a sziilés haladasat, elvégzi a
szlikséges vizsgalatokat, figyelemmel kiséri az anya €s magzat allapotat (szivhangvizsgalat,
vérnyomas- €és pulzusmérést, stb.). Felismeri a komplikaciéra utalé jeleket, ezek egy részét
onalldan elhdaritja, vagy szakorvost von be a helyzet kezelésbe, illetve jelentést tesz neki a
felmeriild eseményekrdl. Normal sziilés kisérésére onadlléan képes, de a hazai gyakorlat alapjan
leggyakrabban az orvossal egyiittmiikddve kisér sziilést. Jelen van a vajudas alatt, de
megszakitasokkal. Altalaban 6 fogadja a sziilszobara érkezéket, és végzi a felvételi procedurat.
Korhazi sziilésznoként a korhaz alkalmazottja, jogilag is felel a tevékenységéért. (Klaus, 2002)
A dula biztositja a folyamatos érzelmi tdmogatast, és fizikai kényelmét, egyszerre segiti az
informdci6 dramlasat és a befelé forduldst. A dila nem orvos, vagy sziilésznd, és nem béba.
Altaldban nincs egészségiigyi végzettsége, vagy ha van is dalaként nem hoz és nem biral feliil
szakmai dontéseket, nem tesz ilyen jellegli javaslatokat. Képzése soran azonban tanul a
szokasos orvosi beavatkozasokrol, hogy el tudja magyardzni azokat a sziildknek és igy
csokkentse bizonytalansagukat és szorongasukat. A sziilés koriili segitdk kozott egyediilalloan
jelen van — az anya igényeitdl fliggéen — a vajudas kezdetétdl egészen az aranyorak végeig.
Biztonsagos burkot von koréjiik, melyben tovabbra is kompetens dontéshozok tudnak maradni.

6.2 Amit csak a dula nyujt

A 2019 végén napvilagot latott sziilészeti és 0jsziilott ellatasra vonatkozo szakmai iranyelv
Magyarorszagon is javasolja az egy anya- egy sziilészn6 gyakorlat megvalositasat, tudjuk, hogy
ez a mai (nem csak) magyar — koztudottan tulterhelt — egészségiigyi rendszerben nehezen
kivitelezhetd. A korhazban dolgoz6 orvosok, sziilészndk altalaban egyszerre tobb anyéval,
sziiléssel foglalkoznak, nem tudnak osztatlan figyelemmel egyetlen nd, csaldd sziilése, igényei
fele fordulni. A folyamat feliigyelése mellett rajuk harulnak az adminisztracios feladatok és
viselik a szakmai felelésséget is. Ilyen koriilmények kozott szinte lehetetlen minden egyes sziilé
ndre érzelmileg rahangolddni, sziikségleteit kielégiteni. A tulterheltség, a feleldsség egy
masfajta odafordulast eredményez, és gyakran akadalyozza a klasszikus tarsas tamasz



biztositasat. A dula ebben a helyzetben jelent érzelmi kapaszkodot a csalad szamara idegen
kornyezetben, ismeretlen helyzetben. Egy olyan biztos pontot, aki jelenléte egyszerre jelent
szilard alapot ¢és védohalot, amelyben el lehet hinni, hogy a sziilés lehet természetes,
biztonsagos, és minden nében ott rejlik a képesség, hogy végig haladjon rajta (Balint, 1991).

6.3 A dula, mint perinatdlis szaktandcsado a sziilészeti elldto rendszerben

Bar a fentiekben elsOsorban a tarsas tamasz sziilés koriili szorosabb iddszakra, leginkabb
sziilésre gyakorolt hatasat targyaltam, a perinatalis szaktanacsado latészoge ennél joval
szélesebb spektrumot tud atfogni. Perinatalis szaktanacsadoként mar a fogantatast megel6z6
id6szakban, babatervezés idején segithetiink eligazodni az anyaknak az informaciok
utvesztdjében végigkisérve oket a gyermekek 3 éves koraig, felvértezve mind az élettani
folyamatok, minden az ettél eltérd elakadasok hatterének atfogo ismeretével. Az
interdiszciplinaris latdismod hozzéasegit ahhoz, hogy egyszerre tudjuk megkdzeliteni testi,
pszichés, antropoldgiai €s szocidlis oldalrdl ezt az dsszetett iddszakot. Amint a dolgozat elején
kifejtettem a korabbi évszazadokban a gyermekaldas, a sziilés a mindennapi életben ¢s a
kozosségben dgyazottan tortént. Mire a lanyok anyava cseperedtek gazdag tapasztalati tudas,
¢s sz¢les tamogatohalozat allt rendelkezésiikre ahhoz, hogy helyt tudjanak allni a varandoéssag,
a sziilés, a gyermeknevelés teriiletén. Manapsag ez nincs igy. A mai anyak — kevés kivételtol
eltekintve — el6szor sajat gyermekiik sziiletésekor talalkoznak ujsziilottel. Varandossaguk
kezdetén informalddnak elészor a rendelkezésiikre allo sziilészeti ellatorendszer mikodésérol
(sajnos nagyon gyakran korlatozottan), a sziilés varhatdé eseményeirdl (sajnos ugyancsak
gyakran rémtorténetek form4jaban), arr6l, hogy milyen gondoskodast igényel egy magzat, egy
ujsziilott. Raadasul az anydk ezeket az informacidkat egy meglehetdsen szétszabdalt
ellatorendszeren keresztlil tudjdk megszerezni, melynek részei kozott nem ritka az
ellentmondas sem. Egy anya rengeteg sziilés koriili szakemberrel talalkozhat a perinatalis
iddszakban: védénd, haziorvos, sziilész-, ndgydgyasz szakorvos, sziilésznd, dula, neonatologus,
csecsemds ndvér, szoptatdsi tandcsadd, gyermekorvos, dietetikus, szocidlis munkas,
pszichologus, gyogytornasz, hordozasi tanacsado... a sort biztosan lehetne még folytatni.
Emellett a szocialis kornyezet, a nagysziilok, idésebb rokonok gyakran elavult, ujsziilott
igényeit figyelmen kiviil hagyd, esetenként mély traumdkkal terhelt, direkt tandcsadasa
ugyancsak kétséges tampontul szolgal az anyak, csaladok szdmara.

A hagyomanyos sziilés koriili tarsas tdmasz megsziint, és az azt potolni célzo intézményes,
professzionalis ellatorendszer szétszabdalt, nehézkes eligazodni benne.

Perinatalis szaktanicsadoként nemcsak a hozzaférhetd ellatasok, szolgaltatdsok kozott
segithetjiik a navigéciot, de a csalddok jrarendezddésében is tdmogatast nyujtunk. A sziilés
koriili iddszakra, mint normativ krizisre tekintiink, amelynek — a dulaként oly hangsulyos —
sziilés bar kiemelkedd, de nem egyetlen eseménye. Ebben az idészakban nem csak egy baba
sziiletik, de egy (egy- vagy tobbgyerekes) apa és anya, egy uj felépitést csalad is. Ennek a
valtozasnak a hatasai pedig tovabb terjednek a tagabb csalddra és a kiterjedtebb szocidlis
halozatra is. Perinatalis szaktanacsadoként rendszerként tekintiink a csaladra, annak
transzgeneracios Orokségére, mint kiinduld pontra és az anya-baba-apa egység fizikai és
mentalis jol-1étére mint kivanatos végcélra. Ebben az dsszetett helyzetben igyeksziink sajat utat
talalni a paroknak nemcsak a sziilés kozvetlen, hanem joval az azt megel6zd, €s az utana
kovetkezd iddszakban is.
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A fentiekben igyekeztem Osszegezni azokat a miikodésmodokat, amelyek alatamasztjak a dalai
jelenlét altal biztositott tarsas tdmasz jelentdségét. Bemutattam, hogyan jarul hozza a
folyamatos tdmogatas a pozitiv sziilésélményhez, a fajdalomkezeléshez és hogyan tamogatja
nemcsak az anyat, hanem az apat és esetenként a sziilés koriili egyéb szereplok kozotti
parbeszédet is. Perinatalis szaktanacsadoi szemléletembdl adodoan azt gondolom, rendkiviil
nagy jelentdsége van mindennek, ami hozzdjarul ezeknek a tényezdknek a pozitiv alakulasahoz
mind révid, mind hosszitavon ugyanugy egyéni €s globalis szinten. Az utobbi idészakban egyre
tobbszor jelenik meg a dulasdg fogalma és tevékenysége szakmai forumokon és
dokumentumokban is nevesitve. Bizom abban, hogy ezt azt jelzi, hogy egyre szélesebb szakmai
korokben valik nyilvanvalova a sziilészeti ellatorendszerben elfoglalt helye és 1étjogosultsaga,
egyre gordiilékenyebbé téve az sziilés koriili szakemberek egyiittmiikodését és biztositva az
anyaknak a lehetd legszebb sziilést, a babaknak pedig a legszebb sziiletést.

Koszonetnyilvanitas

Nagyon hosszl lenne azoknak a felsorolasa, akiknek koszonettel tartozom nem csak ennek a
dolgozatnak az elkésziiltéért, hanem azért az utért is, amely hozza vezetett.

Legeldszor halasan koszonom az Emma Egyesiilet munkatarsainak, Schmidt Erikanak, Fazakas
Palmanak és Csorgdné Polgar Andrednak, hogy Emma és vele egy nagyon erds timogato kor
mindig velem van és erét merithetek beléle mind a szakmai, mind a magénéletemben.
K6sz6n6m azoknak az anydknak, akik meghivtak gyermekiik sziiletéséhez, €s sajat szememmel
lathattam erejiiket.

Ko6sz6nom az dsszes képzdmnek és oktatomnak, aki az elmult években mind vildgosabba tette
szamomra a sziilés és sziiletés rejtelmét, és azt hogy hogyan tudok jol, hasznosan benne lenni.
Ko6szonom témavezetoimnek, Dr. Andrek Andreanak és Fazakas Palmanak a biztatast, és a
belém vetett hitet.

Ko6szonom Kerepesi-Keresztiry Gabriellanak az egyidejli szakmai és sorstars tdmogatast.
Végiil koszondom csaladomnak €s legfoképpen férjemnek, hogy kdsziklaként allt mogottem
nem csak a dolgozat megirasa, de az elmult 6t év munkéjaban, mint korabban is mindig.
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