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CUVANT INAINTE

In institutiile de invéitdmant se predau diverse lucruri interesante din
domenii ca: matematica, biologia, fizica, literatura, etc. Dar, nimeni nu ne
invatd cum sd ne comportdm atunci cand devenim pdrinti, cum sd primim
in familia noastrd un nou venit - bebelusul -, cum sd facem fatd situatiilor noi
si cum sd venim in intdmpinarea cerintelor impuse de aparitia unui copil in
viata noastrd. Lucrarea de fatd isi propune sd ofere atdt tinerilor pdrinti, cat
si celor mai experimentati, cdteva idei de bazd privitoare la ingrijirea si
abordarea din punct de vedere social, psihologic si emotional a copilului incd
din primele zile de viatd.

Conf. Dr. Maria Stamatin
Director Medical, Maternitatea ,,Cuza Voda” lasi

Venirea pe lume a unui copil este un moment important in viata
oricdrei familii care este acompaniat de intrebdri pe care si le pun pdrintii in
legditurd cu cresterea si ingrijirea copilului si cu modalitdtile in care pot face fatd
nevoilor copilului. Nasterea copilului trebuie sd reprezinte un moment de
bucurie, de sperantd si de dragoste pentru orice pdrinte. Pentru a face fatd
intrebdrilor pe care pdrintii le au este important ca acestia sd se informeze cum
pot sd ofere copilului cele mai bune conditii pentru a fi sdndtos si fericit, ce pot
face pdrintii pentru ca sd rdspundd nevoilor copilului. Ghidul de fatd isi propune
sd ofere pdrintilor céteva informatii utile despre ingrijirea si educatia timpurie a
nou-ndscutului. A fi pdrinte implicd o responsabilitate speciald care aduce si
recompense extraordinare oferite de copil.

Zambetul si gesturile de iubire ale copilului fatd de pdrinti sunt unele
momente dintre cele mai frumoase si noi, ca pdrinti, trebuie sd-i oferim
copilului motive pentru aceastd dragoste. Cu timpul, pdrintii castigd din ce
in ce mai multd incredere in abilitdtile pdrintesti si intelegere fatd de nevoile
copilului, mai ales atunci cdnd observd, simte si ascultd copilul. Sperdm ca
informatiile prezentate sd facd mai usor acest proces de invdtare si adaptare
la noua situatie.

Conf. Dr. Stefan Cojocaru
Director Holt Romania - Filiala lasi
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Ceea ce investim in cresterea unui copil va determina ceea ce va
deveni ca adult. Grija pe care cei din jur i-o vor ardta incd din primele
momente din viatd il vor ajuta sd devind cel mai bun el insusi. Dar pentru
asta, cei din jur, siin primul rdnd pdrintii, trebuie sd fie ajutati sd i inteleagd
nevoile si sd stie cum sd i le satisfacd. Au, la randul lor, nevoie de intelegere
si sprijin sub forma unor informatii si incurajdri. Brosura de fatd isi propune
sd fie o ménd de ajutor intinsd mamelor, mai ales celor neexperimentate,
care au nevoie de solutii practice la nelinisti si nedumeriri imediate, care
vizeazd o paletd largd de teme, de la hrdnirea copilului la obtinerea unor
drepturi.

Fidel misiunii sale de a pune la dispozitia famililor, mai ales celor mai
vulnerabile, a unor instrumente prietenoase de informare si educare, UNICEF
a sprijinit elaborarea si distribuirea acestui Ghid al tinerei mame care sd
contribuie, aldturi de alte interventii, la o mai bund sdndtate a mamei si
copilului.

Edmond McLoughney
Reprezentant UNICEF
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PARINTI SI COPII

Indiferent in ce moment al vietii dumneavoastra de pdrinte incepdtor
v-a cdzut in mand aceastd brosurd ganditi-va ca aveti totusi o anumitd
experientd. inainte de a fi parinti, cu totii am fost copii. Si stim ce ne-am
dorit, cand ne-am bucurat, ce ne-a intristat.

Incercati sd claditi relatia cu copilul dumneavoastrd pornind de la copilul
care ati fost. Repetati experientele pozitive, evitati sau modificati ceea ce
nu v-a placut, dar mai intai de toate recunoasteti copilului dumneavoastra
dreptul la propria personalitate. Are dreptul sd fie mai vioi sau mai linistit,
are dreptul sd vrea sd doarmd mai mult sau mai putin, Ti pot pldcea sau nu
anumite alimente, imagini sau persoane. Si nu in ultimul rand, nu uitati cd
nici corpul si nici mintea unui copil nu sunt la fel cu ale unui adult. Chiar
daca familia recunoaste unele asemdnari (,,e vorbdreata ca mdtusa” sau ,e
curios ca bunicul”) copilul este o persoand separatd de ceilalti memobrii ai
familiei si aceasta inca de la nastere.

Pentru cd sunt diferiti, copiii au nevoi diverse si din aceastd diversitate
izvordsc nevoile diferite ale pdrintilor.

A fi pdrinte este, poate, cea mai rdsplatitd si incantatoare ,,meserie” pe care
o poate avea cineva pe parcursul vietii sale. In acelasi timp este si una dintre
cele mai importante, provocatoare, dificile si stresante activitdti pe care o
persoana le va avea vreodatd. Nu devenim pdrinti priceputi in momentul
in care am devenit parinti. Existda multe lucruri pe care nu le stim si nimeni
nu poate pretinde cd detine toate raspunsurile la problemele legate de
cresterea copiilor. Nici un pdrinte sau ,specialist” nu le are.

De aceea, una dintre cele mai importante calitdti de care da dovadd un
pdrinte este cdutarea de informatii si sfaturi pe care apoi sd le analizeze si
sd ia cele mai bune decizii pentru sine si pentru copilul lui, in situatia
familiei lor.

Parintii trebuie sa vind permanent in intampinarea nevoilor de dezvoltare
ale copilului, trebuie sa-i permitd copilului sa se exprime, sd ceard ceea ce
are nevoie, pentru ca acesta sa capete incredere in el insusi, in oameni si
in viata.
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Destinul si viitorul copiilor stau in manile pdrintilor, ei au puterea sa
creasca sau sa limiteze, prin tot ceea ce fac, potentialul inndscut al
copilului.

in societatea de azi parintii trebuie sd fie ajutati, Indrumati si consiliati
pentru a-si creste copilul. La randul lor, tatdl si mama trebuie sa fie
constienti ca ,misiunea de parinti” este cea mai importanta din cadrul
existentei fiecdruia dintre noi si cresterea copilului nu mai poate fi ldsatd
pe seama ,instinctului matern”.
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NOU-NASCUTUL iN FAMILIE

Ce se intampla cand ajungem cu copilul acasa?

Un copil a venit in viata dumneavoastrd. O noud persoand va locui la
dumneavoastrd in casd. Este o persoand care, desi este micd, acapareaza
intreaga casa cu nevoile sale.

A avea grija de un copil este in primul rand o mare responsabilitate care
trebuie impadrtitd intre toti membrii familiei. Reusita std in cooperarea si
impadrtirea adecvata a timpului intre pdrinti. Atunci cand veti invdta sd vd
impartiti timpul in functie de programul copilului, s& vd ordonati
responsabilitatile in ordinea prioritatilor, veti descoperi ca totul devine
mult mai usor.

Dupad nasterea copilului, aproape orice pdrinte se confruntd cu o realitate
socanta: ,Sunt padrinte! Viata mea s-a schimbat pentru totdeauna”. Prin
aceste schimbdri trec majoritatea proaspetilor pdrinti. Ele sunt perfect
normale!

Multi pdrinti trdiesc emotii diferite, confuze, uneori conflictuale. Se simt
mandri si puternici cd au adus pe lume o viata noud, dar in acelasi timp
este posibil sa se simtd neajutorati ca nu pot satisface toate nevoile
bebelusului, ca apar noi responsabilitdti fizice si financiare.

Mamele si tatii sunt in egald mdsurd importanti pentru copil. Poate fi dificil
pentru unii tati sd-si arate afectiunea si dragostea pentru copil. A-l tine in
brate, a-l sdruta, a-l imbratisa, a-l hrani, a-i vorbi, a-i face baie, a vd juca,
sunt tot atatea modalitati de a va arata sentimentele. Aceste actiuni
construiesc o relatie sdndtoasa si de incredere cu copilul.

Unele mame considerd ca partenerii lor nu trebuie implicati in ingrijirea
copilului deoarece aceasta este ,meseria” lor. Mdmica poate crede cd a
fi o ,mamd bund” inseamnad sa le facd ea pe toate. Este adevdrat faptul
cd in cresterea si ingrijirea copiilor mama detine rolul major, prin relatia
care se formeaza intre ea si copil, inca din perioada prenatala si care se
dezvolta si se intdreste dupd nasterea copilului. Mama, prin prezenta ei
satisface nevoile de bazd ale copilului, calmeaza tensiunile si oferd
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sigurantd. Dar, nimeni nu poate creste un copil fdrd ajutor, iar primul pe
care ar trebui sd se bazeze este tatdl copilului.

Tatdl trebuie antrenat in activitatile de crestere si ingrijire ale nou-
nascutului. Exceptand aldptarea copilului, toate celelalte nevoi ale
copilului pot fi satisfacute in mod egal atat de catre mama cat si de cdtre
tata, cu tot atata daruire.

Pe langd iubire, tatdl trebuie sa ofere mamei si un sprijin practic. El este
garantul unei anumite sigurante in cadrul cuplului. Tatdl contribuie la
dezvoltarea personalitatii copilului.

in Zilele noastre rolul barbatilor in cresterea si ingrijirea copiilor devine tot
mai important, in conditiile in care un numdr tot mai mare de femei
lucreaza si se impune impadrtirea echitabila a responsabilitdtilor. Multi tati
poate ar vrea sa se implice insd nu stiu cum si, de aceea, au nevoie de
incurajare deoarece acest lucru aduce beneficii familiei si mai ales
copilului mic. Unele mame pot avea asteptdri prea mari sau ii pot face sd
creadd ca ei nu vor fi niciodata la fel de priceputi in aceastd ,meserie”.
Copiii au mai multe rezultate pozitive atunci cand taticii sunt implicati in
cresterea, ingrijirea si indrumarea acestora. Studiile au ardtat cd acesti
copii au rezultate bune la scoald, sunt mai generosi si mai increzatori si
stabilesc mai usor relatii cu oamenii din jur.

Nu existd o metodd unicd de crestere si ingrijire a copilului, acestea
putand fi diferite, dar important este ca metoda folositd sd corespunda
nevoilor copilului. Exista multe alte persoane in afara pdrintilor care sunt
importante in viata copilului dumneavoastrd. latd cateva:

Fratii si surorile

Poate dura un timp pana cand fratii si surorile mai mari sa se obisnuiasca
cu un nou copil. Este bine sa explicati chiar inainte de nastere copiilor
mai mari ce va inseamna incé un frate sau o sord. in acest moment multi
pdrinti gresesc insistand pe drepturile noului venit si pe ce trebuie sa faca
fratii sau surorile mai mari. Veti usura intelegerea si acceptarea din partea
copiilor mai mari daca ii veti asigura cd cel mic nu le va lua locul, ci ca in
timp, isi va dobandi propriul sdu loc. Spuneti-le ca va fi la fel de
neajutorat cum au fost si ei la varsta respectivd dar ca veti avea timp sa
va jucati si sa vorbiti si cu ei daca va vor ajuta cu mici treburi prin casa.

Asigurati-i cd ii iubiti la fel de mult.
Ghidul tinerelor mame



Cand va intoarceti de la maternitate, aduceti-va aminte ca acasa sunteti
asteptatd de unul sau mai multi copii. Imbrétisati-v copiii mai mari,
bucurati-va cd li regasiti si intrebati-i ce au mai facut in zilele cat ati lipsit.
Multumiti-le cd s-au descurcat fdard dumneavoastra si pretuiti-le
responsabilitatea.

Deoarece bebelusii necesitd mai multd ingrijire, unii copii pot avea
impresia cd nu vd mai ramane suficient timp pentru ei. O bund metoda
de a petrece momente speciale cu copiii mai mari este implicarea
acestora 1n ingrijirea bebelusului. Acestia vd pot ajuta cand schimbati
scutecele, sau 1i pot canta si vorbi. Urmadriti-vd copiii atunci cand sunt
impreund. Ajutati-i sa inteleagd cum sd se joace cu bebelusul si [dudati-i
atunci cand 1i acordd atentie. Este normal pentru copii sd fie suparati de
schimbarea petrecuta in familie, in special dacd sunt mai mici de cinci
ani. Aveti grija ca familia si prietenii sd acorde suficientda atentie si
copilului mai mare.

Bunicii

Bunicii sunt gata sd-si ofere ajutorul si sfaturile privind cresterea si
ingrijirea copilului. Cateodatad insa este greu pentru bunici sa-si vada
propriul copil devenit pdrinte si s-ar putea sa primiti mai multe sfaturi
decat doriti. Multumiti pentru ajutorul primit, dar depinde de
dumneavoastra si de partener sa decideti ce este mai bine pentru copil.

De multe ori bunicii se oferd sa ajute avand grijd de copil pentru ca mama
sd faca celelate treburi ale casei. De fapt, mai ales in primele sase luni
cand mama aldpteaza exclusiv, ajutorul, atat din partea bunicilor, cat si
din partea celorlati membrii ai familiei trebuie sd constea in preluarea de
cdtre acestia a treburilor gospodariei. Locul mamei si sarcina ei principala
sunt aldptarea si ingrijirea copilului.

Contactarea medicului de familie

Este foarte importanta contactarea medicului de familie imediat ce v-ati
dat seama cd asteptati un copil. ingrijirea femeii gravide are un rol
important; exemplificdm doar cu atentia care trebuie acordata copilului
incd nendscut, cu alimentatia, gimnastica, stilul de viatd al mamei, cu
pregdtirea pentru aldptare.
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Este important sa stiti cd Ministerul Sanatatii deruleazd o serie de
programe gratuite, printre care supravegherea sarcinii (puteti face gratuit
o serie de analize, puteti primi gratuit fier si alte suplimente). Dar toate
acestea doar prin medicul de familie. latd de ce este foarte important sd
nu amanati prima vizita.

Dupda nastere, medicul de familie va supraveghea dezvoltarea nou-
nascutului si va va da sfaturi privind alimentatia, igiena, sfaturi generale
despre ingrijirea sandtoasd a copilului. Tot medicul de familie va asigura
vaccinarea copilului si urmadrirea starii lui de sandtate.

Ghidul tinerelor mame



MAMA SINGURA

in societate sunt diferite tipuri de familii cu copii:
e mama — tatdl — copilul /copiii;
e mama — tatdl — copilul/copiii — bunicii;
e mama — copilul /copiii;
e mama — copilul /copiii — bunicii;
e tatdl — copilul /copiii;
e tatdl — copilul /copiii — bunicii;
e bunicii — copilul / copiii, etc.

Inainte de toate, invdtati sd vd respectati in rolul dumneavoastrd de mamd.
Copiii au nevoie de adulti care sd investeasca timp si energie pentru ei.
Un pdrinte iubitor, grijuliu si implicat reprezintd cea mai importanta
persoana din viata copilului.

Informati-va! in legislatia din Romania existd prevederi speciale pentru
parintii singuri (familii monoparentale). Daca sunteti in acesta situatie,
puteti sd luati legdtura cu un asistent social din cadrul compartimentului de
asistentd sociala din raza domiciliului dumneavoastra care va va indruma.

Invétati sd cereti ajutorul. Uneori, a cere ajutorul, poate parea straniu si
stanjenitor. Puteti incepe oricand, pentru cd veti avea nevoie de ajutor in
diverse situatii: sd faceti un dus, sa dormiti un pic mai mult ca de obicei, sd
iesiti in oras, sa aveti un pic de timp liber pentru dumneavoastra, etc. Va fi
greu doar pana cand veti invdta sd cereti ajutorul si o sd vd bucurati cand
il veti obtine. Nu asteptati ca ceilalti sd isi ofere ajutorul. Ei nu stiu care sunt
nevoile dumneavoastrd si nu le puteti cere sa ghiceascd ce va trebuie.

Puteti apela la cunostinte, prieteni, alti pdrinti sau la o altd persoand
apropiatd pentru supravegherea copilului. Acest lucru vi se cuvine, il
meritati si nu trebuie sd vd simtiti stanjenitd pentru ajutorul pe care il
solicitati. in plus, veti gdsi cu sigurantd o modalitate de a vd revansa.
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Atentie! Ldsati copilul doar cu persoane pe care le cunosteti bine si in care
aveti incredere. Inainte de a l3sa copilul cu cineva, explicati-i care este
programul copilului, cu ce anume este obisnuit, care este ora de culcare,
etc. Poate fi util sa lasati un biletel cu aceste informatii.

Evitati izolarea, discutati cu alte mame! Intalniti-vd cu mame tinere, cu
persoane care au trdit o experientd similara cu a dumneavoastrd si care
vd vor intelege imediat. Cdutati compania altor pdrinti cu copii mici in
parc sau acasa, deoarece puteti invdta unii de la altii. Va puteti oferi
reciproc sfaturi si sprijin cand aveti ingrijorari legate de copil. Poate ca
ceilalti pdrinti cunosc mici trucuri despre cum sda-i faca sa inceteze sd
planga sau sd mdnance mai usor. intrebati-i! Ei sunt ca si voi: au invatat
multe si le place sa vorbeasca despre copilul lor.

O idee bund este sda frecventati diferite cursuri pentru tinerele
mame/pdrinti. Va veti simti mai bine si mai sigurd de dumneavoastra.
Vorbiti cu o mamda cu experientd sau cu moderatorul cursului,
cumpdrati/imprumutat;i si cititi cdrti, brosuri, reviste cu informatii despre
cresterea si ingrijirea copiilor.

Cdutati, in zona in care locuiti grupuri de sprijin ale parintilor.

Intocmiti un plan de actiuni pentru diverse situatii; in caz de imbolnavire
a copilului este bine sa aveti la iIndemand adrese, nume, telefoane ale
persoanelor care v-ar putea ajuta, primul lucru pe care trebuie sd-| faceti,
apoi urmdtoarele, in ordinea importantei sau chiar puteti alcdtui o ,retea
de sprijin” in formd scrisd, care sa cuprindd persoanele pe care vd puteti
baza in diferite situatii limita.

Petreceti timp in compania prietenilor. Vorbiti despre problemele care va
apasa si ce ati putea face pentru rezolvarea lor.

Ganditi-va la planuri de viitor: lucruri noi pe care le puteti face, locuri de
munca pe care le puteti obtine, activitati la care v-ar face pldcere sa le
practicati.

Se poate intampla sa ganditi ca nu sunteti prea stralucitd ca mamd, sau
chiar sd vi se spund acest lucru. Nu este adevarat!

Decizia de a naste copilul a fost cea mai buna decizie a dumneavoastra!
Dragostea vd va ajuta sda depdsiti problemele! Copilul are nevoie de
dumneavoastra!
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ALAPTAREA

Aldptarea (hrdnirea la sén) constituie un mijloc optim de a asigura sugarilor
hrana optimad pentru o crestere si dezvoltare normald. Organizatia
Mondiald a Sdndtatii recomanda ca laptele mamei sd fie singurul aliment in
primele 6 luni, iar aldptarea sa continue ,pand la doi ani si peste”.

in general, copiii alimentati la san sunt mai bine dezvoltati, sunt echilibrati
din punct de vedere afectiv, sunt mai legati de mamad, de familie, au o mult
mai buna rezistentd fatd de boli ale plamanilor, ale urechilor, ale intestinelor.

Practic toate femeile pot aldpta, cazurile in care mama nu are lapte fiind
foarte rare. Anesteziile, administrarea de tranchilizante puternice,
travaliul prelungit, interventiile chirurgicale si alte cauze de stres, de
disconfort sau de oboseald ale mamei pot intarzia debutul lactatiei. Cel
mai bun mijloc de stimulare a lactatiei este aldptarea la cererea nou-
nascutului, zi si noapte, de cate ori celui mic ii este foame.

Este importantd punerea corectd a nou-ndscutului la san, ceea ce are un
rol insemnat in prevenirea iritatiilor si ulceratiilor mamelonului, precum si
a angorijarii sanilor, adicd a umplerii excesive cu lapte a sanilor. Mama
poate afla de la medicul de familie, chiar din timpul sarcinii, care sunt
pozitiile corecte de aldptare. Ea mai poate obtine informatii si ajutor si in
maternitate de la medici si de la asistente. Aceste informatii sunt mai usor
de obtinut in Spitalele Prieten al Copilului.

Primul lapte, numit colostru, are o importantd deosebitd pentru hrédnirea
si sdndtatea nou-ndscutului, dat fiind continutul sdu ridicat in proteine, in
vitamine liposolubile si anticorpi. Acesta este cel care asigurd prima
imunizare a nou-nascutului.

in conditii normale, sugarul nu are nevoie nici de ap3, nici de altd hrana
in timpul primelor 6 luni de viatd. ,Aldptarea exclusivd”, cum este
denumitd aceastd modalitate de hrdnire a copilului mai mic de 6 luni,
ofera toate substantele nutritive, vitaminele, caloriile necesare, precum si
protectie impotriva multor infectii. Pe vreme caniculard, este indicat ca
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mama sd bea multa apd/infuzii de plante/sucuri facute in casd pentru a
asigura si hidratarea sugarului.

v _ee

Avantajele alaptarii:

Laptele matern contine numerosi factori cu rol protector impotriva
infectiilor si alergiilor.

Laptele matern este, practic, steril bacteriologic (nu contine microbi) si
furnizeaza toatd cantitatea de vitamine, enzime, factori de apadrare.

Aldptarea consolideazd legdtura dintre mama si copil si creeaza intre
mamd si copil o stare afectivd care contribuie la buna dezvoltare
psihomotorie a copilului.

Cantitatea de lapte creste in cursul aldptdrii si devine pe deplin
concordanta cu nevoile sugarului, mai ales atunci cand alaptarea se face
la cerere, fdrd ingrddirea impusd de un anume orar.

Din punct de vedere practic, aldptarea aduce o economie foarte mare de
timp, fiindcd nu este nevoie sd se spele si sterilizeze biberoanele, sa se
prepare lapte praf cu concentratia corectd, sd se incalzeasca laptele din
frigider. Evident, aldptarea constituie si o economie de bani care, altfel,
ar trebui cheltuiti pe preparate de lapte praf speciale pentru sugari,
biberoane, detergenti, apd, energie electrica, etc.

Aldptarea ajuta la retractia uterului si revenirea lui mai rapidd la normal;
de asemenea, unele studii arata ca alimentatia la san scade riscul mamei
de a face cancer de san sau de ovar.

Se pare cda datorita faptului cd sugarii alimentati la san isi folosesc mai
mult muschii maxilari, ei au o dezvoltare dentard mai bund decat copiii
alimentati cu biberonul.

Igiena alaptarii

Suptul este un act reflex, care dd satisfactie mamei si copilului; pentru
succesul aldptarii, trebuie asigurate urmatoarele:

e instruirea mamei, chiar a fintregii familii, privind tehnica
alaptarii si beneficiile acesteia;

e pregdtirea pentru aldptare inainte de trezirea copilului;
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asigurarea unei pozitii comode a mamei in timpul alaptarii;

evitarea ungerii sanilor cu orice fel de medicament; daca apar
fisuri ale mameloanelor,

se va schimba pozitia copilului la san, urmdrind ca aceasta sd fie
corectd (gura sugarului sa cuprinda toata areola, nu numai
mamelonul!) si se va ,, unge” mamelonul cu propriul lapte, de
la sfarsitul suptului; se vor tine sanii la aer;

sunt contraindicate vizitele si discutiile cu mama in timpul
alaptarii;

mirosurile puternice, inclusiv deodorantele sau parfumurile,
influenteaza nefavorabil alaptarea;

mama nu trebuie sd isi schimbe modul de alimentatie din timpul
sarcinii dar este bine sa tind seama cd atunci cand aldpteaza
exclusiv are nevoie de un surplus de 500 de calorii. Aceasta
fnseamnd cd femeile care au castigat in greutate in cursul sarcinii
si vor sa slabeasca nu trebuie sd isi modifice dieta, simplul fapt
ca aldpteazad le va ajuta sa Tsi recastige silueta. Femeile care vor
sd ramand la greutatea pe care o au vor adauga alimente care sa
acopere necesarul de calorii. Acestea nu trebuie sa fie alimente
scumpe, o portie de orez sau una de fasole uscatd acopera
aceste nevoi. Ceea ce se recomandd insa este ca hrana mamei
sa fie sandtoasa, fard prajeli, grasimi animale in exces, dulciuri
concentrate, cafea, sau bauturi alcoolice. Sunt unii medici care
incd mai fac recomandarea veche ca mama sd bea bere pentru
a spori secretia lactatd. Cercetdri recente nu au confirmat acest
efect al berii, Tnsd au confirmat ca alcoolul din bere trece in
lapte, cu consecinte negative asupra dezvoltdrii creierului
copilului. Este bine sd se renunte la mezeluri, conserve preparate
cu substante chimice, bduturi carbogazoase, mai ales la cele cu
ingrediente ,identic naturale”. Mama poate consuma toate
legumele, fructele, cat mai mult in stare proaspatd, lactatele,
uleiurile vegetale, carnea, mai ales de peste sau pui. Copilul este
obisnuit inca din viata intrauterind cu gusturi si mirosuri pe care
le-a primit de la mama prin lichidul amniotic (de usturoi, ceapd,
varza si altele), deci ele pot fi méancate si in timpul aldptarii.
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Eficienta aldptdrii este maximd cand sugarul este flamand, in stare de
veghe, este curat si are o pozitie comoda in timpul suptului. Mama poate
alapta in pozitie culcatd pe partea sanului din care suge copilul sau in
pozitie sezandd, pe un scaun cu spatar Tnalt, vertical, si cu un suport
pentru piciorul din partea sanului din care aldpteazd. Mama se poate
aseza si pe un fotoliu, pat sau canapea, cu conditia sa aibd spatele
sprijinit, sa se simtd comod si copilul sa se poatd atasa corect la san.
Igiena mainilor, a lenjeriei, a locuintei, contribuie la protejarea copilului
de infectiile digestive, care sunt frecvente la sugari. Copilul poate suge
dintr-un singur san sau din ambii, important este ca dupa fiecare masd
sa se asigure golirea completd a sanilor. Este important ca sugarul sa ia
lapte de sfarsit (din a doua parte a suptului) pentru cd acesta este mai
gras si saturd mai bine copilul. Vechea recomandare de a pune copilul
alternativ cate 5 minute la fiecare san facea ca sugarul sa ia mai ales lapte
de inceput, bogat in apd si zaharuri care potoleste setea dar nu si foamea.
De aceea copilul se trezea relativ repede si mama credea cd laptele ei nu
este bun sau nu este suficient.

Daca dupa ce sugarul a supt la un san pare incd flimand va fi trecut la
celdlalt sén. La inceput suptul poate dura si 40 de minute si copilul poate
suge de 8-12 ori in 24 de ore, dar dupd 2-3 sdptamani copilul Tsi va gasi
ritmul si va stabili singur un orar.

Copilul va fi hrdnit la cerere, fara orar, inclusiv in timpul noptii. Astfel
copilul este hranit corespunzadtor. Suptul frecvent, mai ales cel de noapte,
reprezinta principalul stimul al secretiei lactate.
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CE TREBUIE SA STIE MAMELE PRIVIND
INGRIJIREA SUGARULUI

Primele sdptamani din viata unui copil pot pdrea un vartej de experiente
si sentimente noi. Aveti o multime de lucruri de invatat: cum sa hraniti si
sa Tngrijiti copilul, cum sa-l imbrdcati, ce-i place si ce nu-i place.

Vaccinarea

Vaccinarea protejeazd copiii impotriva mai multor boli grave. Copilul este
imunizat prin vaccinuri administrate injectabil sau pe gurd. Un copil
nevaccinat este expus unui risc mare de imbolndvire grava.

Graficul vaccindrilor obligatorii si gratuite ale sugarilor!

Varsta Profilaxia bolilor

Primele zile de la nastere tuberculoza si hepatitd B

2 luni difterie, tetanos, tuse convulsiva,
poliomielitd, hepatita B

4 luni difterie, tetanos, tuse convulsiva,
poliomielita

6 luni difterie, tetanos, tuse convulsiva,
poliomielitd, hepatita B

12 luni difterie, tetanos, tuse convulsiva,
poliomielita

T Calendarul vaccindrilor este stabilit anual de Ministerul Sanatatii prin Programul National
de Vaccindri si de aceea pot apdrea modificdri fatd de calendarul prezentat in acest
material. Medicii de familie si pediatrii sunt cei mai in mdsurd sa sfatuiasca familia cu
privire la vaccinarea copilului.
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La cel putin o lund dupd vaccinarea de la un an, se face vaccinul contra
rujeolei, rubeolei, oreionului.

La dorinta dumneavoastra, dupad ce ati fost amanuntit informati de
medicul de familie, se pot face si alte vaccinuri, incd neobligatorii in
Romania.

Aldptarea reprezintd o imunizare naturald impotriva multor boli de care
mama a suferit. O parte din rezistenta mamei la boli este transmisa
copilului prin laptele supt de acesta si in special prin laptele gros, gdlbui
(numit colostru) secretat in primele zile dupa nastere.

Vaccinarea nu trebuie aménatd. Toate vaccindrile trebuie sd fie facute
complet in primele 13-14 luni de viatd ale copilului. Dacd, dintr-un motiv
oarecare, un copil nu a fost vaccinat in perioada optimad, vaccindrile pot
fi recuperate.

Dupad vaccinare, copilul poate avea febra sau i se poate inrosi si umfla
locul injectiei care este dureros. Ca si atunci cand este bolnav, copilul va
fi hrdnit normal, respectandu-i lipsa poftei de mancare si asigurandu-i
nevoia crescuta de lichide (aldptare la cerere, oferire de apd — neindulcita! —
celor intdrcati), va fi imbdiat, poate fi scos la plimbare dacd nu are
temperatura peste 38 grade.

Somnul

Veti observa cd nou-ndscutul doarme in cea mai mare parte din zi si din
noapte, cu pauze in care plange (atat noaptea, cat si ziua) pentru a-si indica
nevoile, cerand astfel mancare, sa fie schimbat, sa i se dea atentie. Noptile
nedormite sunt inevitabile in cursul primelor sdptdmani, cand copilul se
adapteazd la noua viatd. Mamele acceptd acest program, dar lipsa de somn
poate duce la oboseald extremd. De aceea, profitati de orice moment linistit
din timpul zilei si dormiti in loc sa incercati sa rezolvati toate celelalte
problemele casnice (unde puteti fi ajutata de o ruda sau de prieteni). Se
recomandd ca mama sa doarmd atunci cand doarme si sugarul.

O intrebare pe care o pun de multe ori pdrintii este cdt de mult trebuie sd
doarmd sugarul? Singurul care va da rdspuns la aceasta intrebare este
chiar copilul. Unii au nevoie sa doarmd mai mult, altii mai putin. Atata
timp cat cel mic suge viguros, zambeste si dd toate semnalele cd ,se
simte bine”, dupd ce a fost plimbat in aer liber si locuieste intr-o incdpere
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cu temperatura si umiditate potrivite (feriti-l de temperaturi mai mari de
22 de grade!), ldsati-I sa hotdrasca singur cat timp doarme. Este bine sd
nu il [dsati sa facd pauze mai mari de 4 ore intre mese. Dacd a venit ora
mesei si copilul doarme, nu il treziti brusc si nu il puneti la san imediat.
Treziti-l cu blandete, incepeti prin a-l dezveli, mangaiati-1 incet, atingeti-
i fata. Dupd ce se trezeste verificati dacd nu trebuie schimbat, si doar
apoi, dupa ce v-ati asigurat ca este curat si treaz, dati-i sd mdnance.

Majoritatea sugarilor dorm in primele saptamani de viatd de la un supt la
celdlalt. Existd insa si copilasi care sunt trezi mai mult timp si asta nu
datoritd unei probleme, ci fiindcd acesta este felul lor de a fi. Dacd aveti
un asemenea copil, nu trebuie sa luati madsuri speciale (sa-i dati
medicamente sau diferite ceaiuri) pentru a-l face sa doarmd mai mult
decat simte el cd are nevoie. Dupd aproximativ 5 sdptdmani se va obisnui
cu o perioadd mai indelungatd de somn nocturn si se va culca mai
devreme. O sd vedeti cd isi va face un orar special, al lui, de somn si veghe.

Multi sugari se obisnuiesc repede cu ideea ca dupa mese sunt pusi in pat
si adorm imediat. Atentie, inainte de a pune copilul in pat tineti-l pe
umadr in pozitie verticald si bdteti-l usor pe spate, de jos in sus pentru a
elimina aerul inghitit de copil (ragait). Este bine sd aveti un prosop pe
umadr pentru cd uneori aerul se elimind impreund cu mici cantitdti de
lapte. Senzatia de stomac plin va fi deseori suficientd pentru a-l adormi
pe sugarul multumit. Gadilatul, chicotelile si joaca nu il vor ajuta sa
adoarmd; are nevoie de o perioadd de liniste, fie in pdtut fie in bratele
dumneavoastrd, pentru a se simti relaxat si in sigurantd. Pe de altd parte,
multi copii devin mai activi dupd ce mdnanca. Este bine ca sugarii sa fie
obisnuiti sa doarma singuri in patul lor.

Sugarul mic are uneori nevoie de ajutor pentru a adormi. Puteti sa-I
legdnati cu blandete, fdra a-I zdruncina, sa-l scoateti la aer, sa-i cantati,
sa-l ldsati sa-si sugd degetele. Incercati insd s& nu legdnati copilul in brate
de fiecare datd cand se culcd; aceasta poate determina refuzul de a se
culca in patul lui.

incercati s& stabiliti o rutind inainte de somnul de noapte, care sa includa
baia, schimbatul in hainele pentru noapte, masa, joaca, dezmierdatul si
apoi culcarea in pdtut si veti fi feritd de multe probleme mai tarziu. De la
aproximativ 6 luni, bebelusul va adormi mai usor daca toatd pregadtirea
culcadrii se face la fel in fiecare seard, deoarece copiilor le plac ritualurile si
rutina; nu le plac schimbdrile bruste.
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Pe spate sau pe burtd? Majoritatea sugarilor se simt mai bine si dorm
confortabil dacd sunt culcati pe burtd. Cercetdrile aratd insd cd unele
accidente grave se petrec in timpul somnului pe burtd; de aceea se
recomandd ca sugarul, mai ales cel mic, sd fie continuu supravegheat daca
doarme in aceastd pozitie. Pe o parte, cu un sprijin in spate, este mult mai
sanatos. Prejudecata care spune ca se turteste capul cand copilul doarme pe
o parte trebuie combatuta energic! De fapt, deformadrile craniului apar daca
sugarul nu a primit suficienta vitamina D, aceea care previne rahitismul. De
cele mai multe ori, copilul isi alege singur pozitia pentru somn, iar dupd 6
luni se roteste pand cand ajunge in locul si pe partea preferatd.

Cel putin pand la varsta de 2 ani, nu are nevoie de pernd sub cap; ea
poate contribui la unele deformdri ale coloanei vertebrale sau — foarte
grav — poate sufoca un sugar mic. Din primele zile de viatd, pentru
sanatatea copilasului, este bine sa doarmd cu capul descoperit, dacd in
camerd sunt 20-23 de grade C.

Nu fumati in preajma copilului (bine ar fi sa n-o faceti deloc!) si feriti-l de
fumul altora!

Sugarul poate fi culcat intr-o camerd separatd de cea a parintilor
incepand din primele zile de viatd, cu usile deschise, astfel incat sa fie
auzit cand di semne de neliniste sau isi cere hrana. in primele luni,
copilul poate dormi si in aceeasi camera cu parintii, in patul sau cosuletul
lui, dar este de dorit sa nu fie obisnuit sa-si petreaca somnul chiar in patul
pdrintilor. Cu toate acestea, dacd mama a ndscut prin cezariand sau are
o boala care o face sd se deplaseze greu, pentru a usura aldptarea de
noapte, copilul poate dormi in acelasi pat cu mama pand cand aceasta
se insdndtoseste. De asemenea, aldptarea la cererea sugarului, mai ales
cand este vorba de gemeni, este mult mai comodd daca mama ii are
aproape. De asemenea, cand copilul este agitat, cand are asa-zisele
»colici” (manifestdri zgomotoase ale unei nemultumiri a sugarului pe
care nu o intelegem) este bine sd doarmad pe pieptul mamei sau al tatdlui.

Copilului, incd din primele zile de viatd, 1i face bine sd fie scos la plimbare
cat mai mult timp posibil sau madcar sa fie tinut in curte, pe balcon, pe
terasd, cel putin in fata unui geam larg deschis, mai ales in timpul zilei,
cand temperatura de afard este mai mare de minus 10 grade C; pe timp
canicular, evitati orele de prinz si mai ales bdtaia directd a soarelui. Aerul
liber, cat mai putin poluat, vantul il linistesc, ii cresc rezistenta la
imbolnaviri, li fac pofta de mancare.
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Mesele de noapte sunt benefice pentru copilul hranit la san. Ele il satisfac
pe cel mic si cresc secretia lactatd. Dacd, din motive temeinice, sugarul
nu poate fi aldptat, dati-i biberonul de seard fdra a-l ldsa sa adoarma cu
tetina in gurd; suferinte uneori foarte mari ale dintilor copilului se trag din
acest obicei nesandtos al unor familii. Eventual, daca ii face placere, ldsati-I
sa isi suga degetul pe care i-l puteti retrage dupd ce micutul atipeste.

Dacd se trezeste in timpul noptii si plange, verificati daca nu trebuie
schimbat de scutec sau daca nu i este foame. Daca el continud sa planga
si dupd ce a fost schimbat si hrdnit, incercati sd-| linistiti, mangaindu-I usor
pe spate. Nu ldsati copilul sa planga! Plansul sugarului nu este niciodata
Jrasfat”; este dovada unei suferinte, a unei nesigurante, a unei nevoi
afective. Prejudecata , plansul ii face pldmani” este demult depasitd!

Baia

Igiena zilnicd a copilasului este foarte importantd. Pielea sa este moale si
delicata, iar urina, transpiratia sau saliva il pot irita. Aveti grijd sd
indepadrtati prin spdlare urina, fecalele, transpiratia, precum si resturile de
lapte si mancare; de obicei apa simpld, eventual un servetel umed, fdra
sdpun sau sampon, sunt suficiente. Baia zilnicd este de mare folos:
contactul cu apa, joaca in cdditd, ,discutia” cu mama sau cu tata in
timpul imbdierii 1i fac pldcere si contribuie la buna dezvoltare a copilului.
Baia NU ARE CONTRAINDICATII!

Deocamdatd, in tara noastrd, nu este bun contactul cu apa de robinet in
timpul evolutiei unei varicele (vdrsat de vant). Nici o altd imbolnavire nu
poate fi piedicd In calea imbdierii; dimpotrivd, dacd un copil are febra,
baia face parte din tratamentul bolii care a determinat cresterea
temperaturii. Nici vaccindrile prin injectii nu impiedica baia. Pe de alta
parte, dacd padrintii sunt prea obositi intr-o zi sau nu dispun de apa
destuld, baia generala poate fi inlocuitd cu una partiald, adicd se curdta
cu putind apd, eventual cu o mdnusda de prosop, zonele care se
murddresc mai usor. Aceeasi metodd, adica baia partiald, este indicata si
pentru toaleta nou-ndscutului cdruia nu i-a cdzut sau de abia i s-a
desprins buricul (bontul ombilical). El mai poate fi spalat in jet de apd de
robinet, insd fard a-l tine in cdditd cu apd. Este recomandabil ca baia sa
se facd inaintea mesei, nu dupd masd, deoarece copilasul relaxat dupa
activitatea pe care a avut-o mananca si adoarme repede.
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Temperatura apei de baie (sau pentru dusul nou-ndscutului) trebuie
adaptata preferintei copilului, in general aproximativ 36 grade C
(apreciata cu cotul adultului sau cu un termometru special); unii copii,
chiar foarte mici, isi manifestd dorinta de a avea de-a face cu apd un pic
mai caldd. Le-o putem respecta, dar, pentru cdlirea corpului oricarui
sugar, este indicatd o limpezire, un dus cu apa mai rece decat apa de
baie; in acest scop se poate folosi o stropitoare-jucdrie.

Cateva amanunte despre imbdiere

Puneti apa rece in cdditd, addugati apd fierbinte si amestecati. incercati
apa cu cotul. Nu addugati niciodatd apa fierbinte cu copilul aflat in cada.
Bdgati copilul dezbrdcat in cdditd, sustinandu-i capul si ceafa pe
antebratul dumneavoastrd, in timp ce degetele aceleiasi mani fi
inconjoara bine bratul de partea opusa dumneavoastrd. Puneti cealaltd
mand sub funduletul lui pentru a i-l sprijini. Dupa ce ati ajuns cu trunchiul
si piciorusele lui in apa din caditd, zambiti-i, vorbiti-i, cantati-i tot timpul
in timp ce-i stropiti corpul cu mana libera. Sustineti-i tot timpul capul si
umarul de partea opusa si ldsati-l s& dea din brate si din picioare. Asta i
face mare pldcere! Spdlati-l cu sdapun sau sampon pentru copii, folosind
un burete sau o bucatda de material textil, sprijinindu-I permanent pe
bratul dumneavoastrd. Atentie, nu folositi apa din cadita pentru spdlarea
fetei copilului. De cel putin 2-3 ori pe sdptdmana e bine sd nu folositi nici
sdapun, nici sampon, ci doar apa! Hidroterapia ii place si ii face foarte bine.

Nu ldsati niciodatd copilul singur in baie. Chiar in apd foarte putind se
poate ineca.

Pentru cel putin cateva secunde e cazul sa-l intoarceti cu fata in jos, de
data aceasta sprijinindu-i pieptul si gatul pe antebratul dumneavoastra.
Fiti atenti sd nu intre cu fata in apa! Clatiti pielea copilului sprijinindu-I
continuu. Durata bdii o veti stabili impreund. Daca sugarul se simte bine,
dd semne cd-i place ce i se intampld, puteti continua 4-5, chiar mai multe
minute. La primul semn de nepldcere insd, trebuie sd renuntati si sa
reluati baia dupa o zi, chiar doud. Scoateti-I din apa strecurandu-va mana
libera sub funduletul lui si tineti-l bine pentru ca este alunecos.

Dupd baie, copilasul va fi pus pe un prosop mare cu care il infasurati
ldasandu-i liberd doar fata. Treceti la toaleta ochilor: stergeti delicat fiecare
ochi dinspre tampld cdtre nas folosind o batistda moale (fiartd si cdlcatd cu
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fier incins) sau o compresa sterild de la farmacie (poate zgaria pleoapele
dacd nu sunteti atenti!). Pentru fiecare ochi, schimbati compresa sau
folositi alt colt al batistei de bumbac.

Apoi faceti toaleta urechilor: stergeti constiincios cu coltul prosopului tot
pavilionul urechii. Nu este nevoie de betisoare cu vata: uneori, mai ales
in mana unor pdrinti neexperimentati si emotionati, acestea pot provoca
iritatii ale conductului auditiv. Eventual, pentru sugarii mai mari se pot
folosi betisoare cu vatd din comert, din cele care au o ingrosare ce nu
permite introducerea prea profunda. Aveti grija de lobul urechii si nu
uitati spatele pavilionului; uscati-l bine prin tamponare cu prosopul. Tot
acum este momentul curdtdrii nasului (cu tamponase din vatd rdsucitd
bine si netezitd ca sa nu aiba scame sau cu un colt al batistei de bumbac).

Urmeazd uscarea grijulie a pielii, peste tot, tamponand cu atentie pliurile:
sub bdrbie, la subsori, la vintre, la indoitura genunchiului.

Nu uitati sa-i zambiti si sd-i vorbiti in tot acest timp!

Taierea unghiilor

Se recomanda ca unghiile nou-ndscutului sa fie scurte, astfel incat sa nu
se poate zgaria. Este bine ca sugarul sa aiba propria lui forfecutd de
unghii, preferabil cu varful rotunjit, iar dumneavoastrd, pdrintii, sa o
manevrati cu atentie. Unghiile mainilor se taie rotunjit, cele de la
picioare — drept.

Curatarea buricului

Asistenta medicului de familie va va ardta in primele zile cum sa pastrati
curat bontul ombilical (buricul). Curatarea lui previne infectiile. Stergeti
cu atentie pliurile pe care pielea le face in jurul buricului cu o bucatd de
vatd Tnmuiatd in alcool alb de 70 grade, eventual in spirt medicinal. Nu
pansati bontul ombilical si nu puneti prafuri (sulfamidd) sau unguente pe
bont.

Odata ce bontul ombilical a cazut, va fi necesar sa curatati zilnic mica
rand rdmasd pand la cicatrizarea completd: cu o compresa sterild umezitd
cu spirt, stergeti bine toate cojitele adunate acolo. Dacd observati o mica
sangerare (putin sange lichid sau inchegat), nu vd ingrijorati! Spalati bine
buricul cum am descris mai sus si picurati putin lapte din san. Scutecul
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de unica folosinta tip Pampers se rdsfrange cand infasati copilul astfel
incat mica rand a buricului sd rdmand doar sub camdsuta, nu acoperitd
de scutec. Dacd observati ceva ciudat (sangerarea repetata poate fi un
semn de boald mai ales la bdietei, uneori poate apdrea o secretie galbenad,
o inrosire cu umfldturd de jur-imprejur, alteori mirosul este nepldcut),
anuntati repede medicul de familie.

Curatarea funduletului

Este foarte important sd curatati copilul de fiecare data cand ii schimbati
scutecul deoarece pielea lui este foarte sensibild si se irita usor. Spalati-va
pe maini inainte de orice manevrare a copilului. Dupd ce ii desfaceti
scutecul, il stergeti cu o carpa curatd sau cu servetel umed, indepdrtand
astfel de pe piele cea mai mare parte a fecalelor. Apoi ii ridicati
piciorusele si Timpdturiti sub el scutecul purtat. Stergeti funduletul si
burtica pand la buric cu o carpa curatd inmuiata in apa sau spalati copilul
in jet de apd, la robinet. Curdtati temeinic si cutele pielii de la baza
coapselor; stergeti intotdeauna de sus in jos si spre exterior. Spalati-i bine
si zona genitald. Atentie la fetite: spdlarea, stergerea acestei regiuni se
face corect dinspre fatd spre spate, adica de la vulva cdtre anus; miscarea
inversd poate duce la infectii ale vezicii urinare. Apoi tamponati zona
genitald, funduletul si burtica pana la buric cu un prosop uscat, dupd
care ar fi bine sd ldsati copilul fard scutec pentru a permite aerisirea si
pentru a preveni eritemul fesier. Vorbiti-i bebelusului in timp ce-I curdtati!

Eritemul fesier este Tnrosirea pielii funduletului si de pe partea interioard a
picioarelor, de obicei pentru cd a stat prea mult in contact cu urina,
materiile fecale sau transpiratia. O altd cauza a eritemului fesier o poate
reprezenta faptul cd sugarul nu tolereaza scutecele de unicd folosintd pe
care i le puneti. La primele semne de Tnrosire a pielii schimbati scutecele
mai frecvent si lasati copilasul fara scutec in cea mai mare parte a zilei, nu
utilizati pantalonasi din plastic. Pentru a unge copilul este foarte eficient,
de cele mai multe ori, uleiul alimentar: ulei de masline ca atare sau ulei
de floarea soarelui pastrat intr-o sticluta pe care o fierbeti timp de un sfert
de ord in vas cu apd. Mai puteti folosi creme preparate in farmacii, mai
ales pe cele din plante (gdlbenele, musetel, cdtind), niciodatd din cele cu
antibiotic sau cu derivati de cortizon; acestea se intrebuinteaza numai la
indicatie medicald bine gandita.
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ALIMENTATIA ARTIFICIALA A SUGARULUI

Superioritatea hranirii copilului cu lapte de mama este incontestabila, asa
cum este explicat amdnuntit mai sus. Existd totusi situatii in care nu este
posibild (copil adoptat, mama foarte bolnavd sau purtdtoare de diferiti
virusi etc.) si atunci se recurge la hranirea sugarului cu biberonul.

Alegerea laptelui: sugarul, deci copilul care nu a implinit un an va primi
Jlapte-formuld pentru sugari”, NU lapte de vacd. Medicul
dumneavoastrd de familie va va ajuta in alegerea preparatului. Insistdam
asupra alegerii preparatului in consultare cu un medic (pediatruy,
neonatolog sau medic de familie) si nu la sfaturile prietenilor, dupa
infromatii din reviste sau sub influenta unor reclame.

Se va acorda multa atentie ustensilelor folosite si mai ales igienei.

Biberonul: sunt recomandate biberoane lungi, cu marcaj clar,
transparente, de preferat de sticla.

Tetina: se recomandd sd aveti cel putin doud tetine de bund calitate.
incepeti cu tetine care au gaurd de marime mijlocie, ca s3 puteti vedea
cat de repede madnancd sugarul dumneavoastrd. Pentru sigurantd,
aruncati tetinele care sunt uzate sau care au gauri prea largi. Peria pentru
curdtat biberoanele: aveti nevoie de o perie circulard pentru a curdta
toate urmele de lapte de pe biberon, dupd fiecare masa.

fngrijirea biberoanelor si a tetinelor: este foarte important sa curatati si sa
sterilizati biberonul si tetina dupa folosire pentru a evita imbolndvirea
copilului dumneavoastra. intai clititi-le cu ap3 rece, apoi spilati-le cu
detergent lichid de vase si cu apa caldd. Umpleti sticla cu apa si folositi
peria pentru a indepdrta orice urmd de lapte de pe pereti. Treceti apa
prin orificiul tetinei sa verificati dacd nu este infundat. La sfarsit, clatiti
biberonul si tetina cu apd curatd. Ele sunt gata pentru sterilizare.
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Sterilizarea biberoanelor si a tetinelor

Exista mai multe metode de sterilizare a biberoanelor si a tetinelor. Puteti
alege metoda care va convine cel mai mult. Fierberea este cea mai veche
metoda de sterilizare. Fierberea echipamentului se va face dupa ce acesta
este spdlat bine si clatit. Biberoanele si tetinele se pun intr-un vas mare
cu apd, acoperit cu un capac si se fierb timp de 25-30 de minute (cu
toate piesele scufundate complet) timpul fiind madsurat dupa ce apa a
inceput sa fiarbd. Apoi se pdstreaza vasul acoperit pana la utilizare. Vasul
in care se face fierberea trebuie tinut la distantd de copiii din familie.
Fierberea uzeaza mai repede tetinele decat alte metode de sterilizare.

Sterilizarea chimicd. Puteti utiliza o simpld cutie de plastic cu capac, care
sa fie suficient de mare pentru ca toate biberoanele sd incapa bine
scufundate in lichidul de sterilizare. Nu utilizati cutia decat in acest scop.
Aveti grijd ca biberoanele si tetinele sd fie complet acoperite de lichidul
de sterilizare si ca durata sterilizarii sa fie cea recomandatd de producadtor.
Lichidul de sterilizare se gdseste gata preparat in farmacii sau existd
tablete pentru sterilizare, cu instructiuni de folosire.

Prepararea laptelui

Laptele praf-formuld pentru sugari de care are nevoie copilul
dumneavoastrd va va fi indicat de cdtre medicul de familie sau de catre
medicul pediatru. Formulele de lapte pot fi oferite sugarului la cererea lui,
ca si laptele matern, fdra orar riguros. O formuld poate fi schimbatd
oricand cu alta, chiar in timpul aceleiasi mese, dar s-ar putea sd
indispuneti copilul care se invdtase cu un anume gust; de aceea este bine
sa evitati schimbarea laptelui fard motiv intemeiat. Oricum, cereti sfatul
medicului copilului.

Apa pentru prepararea laptelui praf. Pentru prepararea meselor folositi
intotdeauna apd proaspdtd, rece pe care o fierbeti numai o singura datad.
Se recomandd apa de robinet fiartd si rdcitd sau apa minerald plata cu
putine elemente saline, pe care o puteti intrebuinta fard a o fiebe. Pe
unele tipuri de apd minerald platd este mentionat cd este
»oligominerala”, deci buna si pentru cei foarte mici. Si cu aceasta ocazie
consultati medicul de familie!

Nu se recomandd folosirea apei de put pentru pregdtirea laptelui copilului.
Adesea aceasta contine o cantitate mare de nitriti si poate intoxica
sugarul. Trebuie mentionat ca fierberea apei de put NU indepdrteazd
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nitritii, dimpotriva, deoarece o parte din apa se evapord in timpul fieberii,
concentratia de nitriti creste si apa devine si mai toxica pentru sugar.
Pregadtiti tot ce aveti nevoie inainte de a incepe prepararea laptelui
(biberonul si tetina sterilizate). Spalati-vd cu grija pe maini. Mdsurati si
puneti cantitatea de apa fiartd si racita in biberon. Adaugati cantitatea de
pulbere din laptele-formuld necesarad pentru acest volum de apa asa cum
scrie pe cutie si agitati bine biberonul pentru a le amesteca. Instructiunile
de pe cutia de lapte va indicd numarul exact de mdsuri de adaugat la
fiecare mdsura de apd. Este foarte important sa pdstrati exact aceste
proportii. Dacd addugati prea mult lapte, formula va fi periculos de
concentratd: copilul poate creste prea mult in greutate si s-ar putea sd-i
afecteze rinichii. Dacd addugati prea putin, copilasul nu va fi suficient
hranit si va creste in greutate prea lent. Odata laptele pregatit corect,
puteti lasa copilul sda manance cat vrea la fiecare masd, dar nu padstrati de
la 0 masa la alta resturi de lapte preparat. Cand puneti laptele praf in
biberon, folositi totdeauna mdsura speciald din cutie. Aveti mare grijd sd
puneti exact numdrul de madsuri care este recomandat. Cantitatea de apd
din biberon o puteti citi dupda marcajul de pe sticla. Nivelati totdeauna
laptele praf din mdsura folosind un cutitas drept. Nu puneti niciodatd
mdsurile indesate sau cu varf si nu addugati masuri suplimentare.

Pofta de mancare a copiilor variazd de la zi la zi. Orientativ, e bine sd stiti
ca in primele sdptamani de viatd copiii au nevoie de 6-7 mese pe zi a
80-100 ml de lapte. Pe mdsura ce va creste in greutate, sugarul va incepe
sa plangd la sfarsitul mesei dupa mai mult lapte, astfel incat va trebui sd
cresteti cantitatea. La sase sdptamani, portiile oferite vor fi de aproximativ
200 ml la fiecare masa iar numdrul de mese recomandat este de 5;
oricum, lasati-I sa aleaga el cate biberoane doreste, la ce interval de timp,
in ce cantitate, tindnd seama de faptul cd — indiferent de varsta copilului
- nu este de dorit sd@ depdsiti 1000 ml in 24 de ore.

Pentru a va usura activitatea, puteti folosi o metodd mai rapidd: umpleti
toate biberoanele necesare pentru o zi cu cantitatea potrivita de apd. Nu
mai aveti decét sa addugati praful de lapte-formuld la momentul dorit, sa
agitati si sa-l dati copilului. Daca sunteti foarte ocupatd sau vreti sa folositi
mai mult timp pentru a sta cu cel mic, puteti prepara deodata laptele
pentru toate mesele dintr-o zi, in 6-7 biberoane acoperite cu tetine si cu
capac; este obligatoriu sa aveti un frigider bun si, imediat dupd preparare,
sd depozitati in el laptele pregadtit. Laptele preparat va fi pdstrat la frigider,
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dar niciodatd mai mult de 24 de ore! Aceasta va fi o mdsura exceptionala,
recomandarea este ca la biberonul sa fie pregatit inainte de fiecare masa.

Temperatura laptelui: desi practica traditionald este de a da copilului
laptele cald, cu temperatura similard temperaturii laptelui matern, multi
copii sug laptele rece fard nici o problemd. Majoritatea mamelor insd
preferd sd le dea lapte cald. in orice caz, laptele pastrat la frigider trebuie
incalzit inainte de administrare: puneti biberonul cu lapte intr-un vas cu
apa caldd. Nu folositi cuptorul cu microunde pentru a incdlzi laptele din
biberon! Poate fi periculos! De exemplu: laptele poate incepe sd fiarba
foarte repede. Tineti totdeauna minte ca laptele trebuie sd fie cald si nu
fierbinte. Verificati temperatura laptelui ldsand cateva picdturi sa cada pe
partea interioard a antebratului dumneavoastra. Trebuie sa-I simtiti
caldut. Daca este prea cald, tineti putin biberonul intr-un vas cu apa rece,
agitandu-I si apoi verificati din nou temperatura laptelui.

Cand trebuie sd hraniti copilul? Dati-i copilului s8 mdnéance atunci cand
pare sa-i fie foame. Cu alte cuvinte la cerere si nu la ore fixe. Majoritatea
copiilor Tsi stabilesc singuri un program regulat al meselor, inca din
primele sdptdmani de viatd. Dar retineti cd sugarul mic nu trebuie sa stea
nemancat mai mult de 5-6 ore.

Cum trebuie hranit copilul?

Asezati-vd confortabil. Tineti copilul in brate. Dati-i biberonul avand grija
ca tetina sd fie permanent plind cu lapte. Daca tetina se turteste in timpul
suptului, miscati-o putin ca sd intre aer si tetina fsi va reveni. Unii copii se
opresc sa se odihneasca de cateva ori in timpul suptului. Altii sug fara
intrerupere pand se saturd. Vorbiti-i si cantati-i si uitati-vd in ochii lui in
timp ce-i dati biberonul cu lapte. Cand copilasul a terminat tot laptele,
impingeti biberonul de o parte. Dacd vrea sd sugd, oferiti-i degetul
dumneavoastra mic; in curand va va da de stire daca mai vrea lapte. Dacd
atipeste in timpul mesei, s-ar putea sd aibd gaze care il fac sd se simtd
plin. Ridicati-l si ajutati-l sd dea aerul afard timp de vreo doud minute,
apoi dati-i iardsi lapte. Nu lasati niciodata copilul sd suga singur dintr-un
biberon proptit langa el! Astfel se poate neca si, in plus, nu se va simti
ocrotit de familie daca nu este tinut in brate cand este hranit.

Aerul din stomac este o problemd extrem de frecventd. Toti sugarii inghit
aer in timpul suptului dar pe unii ii deranjeaza mai mult decat pe altii.
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Pentru a ajuta copilul sd scoatd aerul din stomac (,,sd eructeze”) tineti-|
sus, sprijinit de umarul dumneavoastra. il puteti bate usor pe spate. Unii
copii nu eructeaza; altora le trebuie cateva ore, dupa care scot deodatd o
mare cantitate de aer.

Regurgitatiile si vdrsdturile. Majoritatea copiilor tind sa scoatd afara o
cantitate mica de lapte (sd@ regurgiteze) in timpul meselor sau dupd
aceea, cand ragaie sau dupa ce au fost pusi inapoi in pdtutul lor. Unii
copii varsd dupa mese pand la varsta de 6-7 luni. Aceste probleme se vor
ameliora pe madsura ce copilul incepe sd primeascd alimente solide si pe
madsura ce sta tot mai mult in sezut. Dacd sugarul aratd bine si creste in
greutate, nu aveti motive de ingrijorare. Chemati medicul fard intarziere
daca el varsa constant, refuza alimentatia sau are diaree, adica numar cel
putin dublu de scaune fatd de normalul lui si cu consistentd scazutd.
Aceste probleme pot fi datorate unei infectii sau unei alte imbolnaviri
care necesitd tratament imediat.

Introducerea alimentelor complementare (diversificarea)

Diversificarea Tnseamna sfarsitul perioadei in care copilul era total dependent
de lapte si introducerea treptata a altor tipuri de hrand. Introducerea
alimentelor complementare este un proces gradat de deprindere cu un alt
tip de alimentatie. Laptele, preferabil de la sanul mamei, rdmane pentru incd
multe luni o sursd nutritionald esentiald pentru copil.

Cand incepe diversificarea? Pentru majoritatea sugarilor diversificarea
incepe la sase luni (dupd implinirea varstei de 6 luni, adicd dupd 180 de
zile de viatd). Fie ca este aldptat exclusiv, adicd primeste doar sanul
matern, fie ca este hranit cu formula de lapte pentru sugari, pana la sase
luni nutritia este asiguratd pe deplin de lapte. Dupd aceastd varsta , pentru
acoperirea nevoilor de crestere si dezvoltare ale copilului este nevoie si de
alte alimente. In orice caz, daci se recurge la ea fnainte de patru luni,
poate fi chiar periculoasa! Inainte de 4-5 luni, copiii nu stiu s& mestece si
sd muste, sucurile digestive nu sunt formate astfel incat sa digere si altceva
decét lapte potrivit sugarului. intregul sistem digestiv al copilului nu este
incd bine dezvoltat si pot apdrea repede alergii la alimentele noi. Destul
de frecvent copiii care au primit prea devreme ,alimente de diversificare”
dezvoltd mai tarziu, chiar in plind adolescenta diferite suferinte, cum ar fi
colonul iritabil, alergii alimentare. Acesta este unul din motivele pentru
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care s-a renuntat de peste 20 de ani la metoda diversificdrii precoce,
promovatd in anii ‘70. Introducerea alimentelor complementare poate
incepe la aproximativ sase luni, dupa cum vd recomandd medicul
copilului. Este bine sd nu intarziati peste varsta de sase luni si jumatate.

Cum se introduc alimentele complementare? Introducerea alimentelor
complementare este un proces indelungat asa cd trebuie sa o faceti incet
si prudent. Pentru inceput este bine sd va alegeti un moment al zilei care
sa va convind si dumneavoastrd si copilului (cand nu sunteti obosita si
presatd de alte probleme si cand copilul nu este prea infometat sau prea
somnoros). incepeti la masa din mijlocul diminetii sau la pranz, nu la masa
de seard; un deranjament legat de noul aliment v-ar oferi si dumneavoastra
si lui 0 noapte agitatd. Copilul trebuie sd fie sandtos cand i se dd un aliment
nou. Luati-l in brate sau puneti-l in scdunel cu barierd in fatd, puneti-i o
babeticd sau prosop de panza sau hartie pentru a-i proteja hainele.

Incercati cateva modalititi de a-i da noul aliment: inainte sau dupa lapte,
pentru a vedea care e preferinta copilului. Se recomandd totusi ca noul
aliment sd fie oferit inaintea laptelui. Noul aliment trebuie sa fie caldut sau
la temperatura camerei. incepeti prin a-i da o cantitate foarte mica pe care
sd o sugd de pe varful linguritei (e recomandabil ca lingurita sa fie din
plastic). Pentru inceput toate alimentele noi pe care i le oferiti trebuie sa
aibd o consistentd moale, semilichidd. E bine sd nu dati copilului mai mic
de sapte luni cereale care contin gluten (grau, secard). Intoleranta la
gluten (celiachia) poate incepe sd se manifeste si sa aveti necazuri.
Cerealele fdra gluten, pe bazd de orez sau de porumb, sunt usor de gdsit
sau de preparat prin mijloace casnice din boabe de orez sau din malai.

Nu vd faceti griji dacd sugarul se incruntd si scuipa alimentul; oferiti-i un
alt aliment cu alt gust si daca-l refuza si pe acesta, asteptati cateva zile
inainte de a incerca din nou. Dati-i fiecare nou aliment separat si asteptati
24 de ore inainte de a i-l da din nou pentru a-l vedea cum reactioneaza.
Daca apare diaree sau eruptie (pete rosietice pe piele), cu mancarime sau
copilul devine indispus si nu mai este vioi, nu i mai dati acel aliment
cateva zile; dacd se repetd lucruri nepldcute la o noud incercare,
consultati medicul. Nu incercati sa fortati sau sd grabiti diversificarea!

Nu puneti nici zahdr, nici sare.

Nu-i dati miere crudd cand e mai mic de un an (exista pericolul unei
infectii grave). Pand la un an nu dati alimente alergizante (albus de ou,

cdpsuni, zmeurad, kiwi).
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Pana la doi ani este bine sd nu primeasca ficat (este partea din organism
care aduna cele mai multe substante chimice, hormonale din cele care
exista din ce in ce mai mult in hrana animalelor).

Amadnuntele legate de ordinea introducerii alimentelor solide le veti primi
de la medicul copilului. Aici incercdm sd vad facem cunoscute cateva
principii cdlduzitoare, referitoare mai ales la comportamentul séndtos.

Cat de mare trebuie sa fie portia?

La Tnceput este suficient dacd ii dati una, doud lingurite, o data pe zi. Dacd
accepta cu pldcere nou aliment, ii puteti da cat vrea el. Scopul diversificarii
este ca, treptat, copilul sd ajungd la 3 mese principale pe zi si doua gustdri.
Niciodatd Insd nu se accepta fortarea copilului bagandu-i in gurd cu sila sau
distragerea atentjei cu jucdrii numai ca sa fie indopat! Ora mesei trebuie sd
fie o bucurie, un moment de colaborare speciald cu mama sau cu tatal.
Chiar din prima zi de diversificare e bine sd aibd si el o linguritd in mana cu
care sd incerce sa imite adultul si, in plus, sa arunce mancare in jur. Acceptati
aceasta mica abatere pentru a crea premisele dezvoltdrii mai bune a
copilului dumneavoastra! La fiecare 3-4 zile puteti incepe introducerea altui
aliment nou; de fiecare datd, o singurd noutate in viata celui mic!

Cum invata sa se hraneasca singur?

Copilasul va vrea sa se hrdaneasca singur cu mult Tnainte de a fi capabil sd
o facd eficient. Oricat de multda murddrie ar face (fiti pregatita ca
mancarea sd i se intinda pe fata si pe haine, in pdr si pe podea) si oricat
s-ar prelungi timpul de masd, incurajati-I cat mai mult; e primul pas real
spre independentd.

Pe mdsura ce copilul primeste mai multe alimente solide, isi va reduce
consumul de lapte; va suge mai rar si mai putin, va prefera supturile de
noapte sau va dori, dupd fiecare masd de ,solide”, un desert substantial
din sanul mamei. Pot apdrea perioade in care va prefera doar laptele
matern si va refuza cu obstinatie orice aliment de diversificare. Nu
disperati! Incercati zilnic cate o linguritd din ,solidele” apreciate anterior
si aveti rabdare si intelegere; probabil cd el are un motiv temeinic, dar noi
nu-I stim; o sa treaca!

Daca sugarul era alimentat cu biberonul, este momentul sd incercati ca
mesele de lapte sd le accepte cu canita, cel putin ziua. Multi copii tin mult la
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masa de lapte, in special cand este vorba de ultima masd de seard; la aceastd
varstd, portia zilnica necesara de lapte incepe sd fie de aproximativ 500 ml.

Insistdm asupra unui aspect neglijat de multi parinti: de la varsta de 6-7 luni
copilul poate sta asezat in scaunul special construit pentru el pentru a
manca. El va face eforturi hotdrate de a se hrani singur, dar nu va avea
miscadri suficient de coordonate. Hraniti-l dumneavoastrd, dar nu-l opriti din
joaca lui cu mancarea. imprastierea ei pe fatd face murdirie, dar e prima
treaptd in a invata cum sa se hrdneasca singur; sa aveti un servet de fatd
pentru a-| sterge cand a terminat. Datj-i din plin diferite alimente care se tin
in mand. Sunt usor de manevrat, astfel va castiga in dexteritate si va avea
mai multad incredere in el.

intrebari si raspunsuri

Catd mancare ar trebuie sd-i dau? Lasati copilul sa hotdrasca singur cat de
mult vrea sa manance la fiecare masd. La 6 luni, incepeti cu nu mai mult
de 4 linguri de mancare in vas si oferiti-i mai mult numai dupd ce
mananci tot. In unele zile va manca lacom, in altele abia se va atinge de
ceva. Dacd este vioi si creste normal in greutate, nu e cazul sa fiti
ingrijorata cd nu ar manca destul.

Trebuie sd-1 fac sd mdndnce lucruri care par sd nu-i placd? Respectati
opiniile copilului! Daca ceva nu-i place, nu-l amestecati cu ceva care-i
place; rezultatul poate fi cd nu-i va mai pldcea nici unul din cele doud
alimente. incercati s& modificati forma sub care ii oferiti un lucru: dacé
nu-i plac legumele, le-ar putea manca crude sau pasate in supad.

Copilul ar putea incepe sa manance singur cam pe la 15 luni. Cel mai tarziu
la varsta de 2 ani copilul va putea sa ia masa aldturi de dumneavoastra.
Mesele sunt ocazii speciale in care copilul invata sa participe la viata
familiei, aceasta facand parte din dezvoltarea lui sociald. Dati-i o dietd
variatd si ldsati-l sd aleaga ce vrea sa manance; in curand va stabili care
mancadruri ii plac si care nu.

Nu-I pedepsiti fiindcd nu a mancat ceva anume si nu-I recompensati dacd
a mancat un anumit fel de mancare. ,Mdnancd-t{i morcovii si vei putea
sd te joci cu tricicleta” 1l va face pe copil sa creadd ca morcovii sunt un
lucru nesuferit din moment ce e rasplatit daca-i manancd. Dacd mananca
mai Tncet, nu-l grdbiti. E normal sda mdnance mai Tncet decat
dumneavoastra. Nu insistati sa manance mai mult decat vrea. Lasati-l sa

hotdrasca el atunci cand s-a saturat.
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PLANSUL BEBELUSULUI

in primul an este mai mult ca sigur c& bebelusul va plange mai mult.
Pentru inceput este unica lui modalitate de a comunica nevoile pe care
le are.

Cauzele plansului

Conditiile de mediu: dacad in camerd este prea cald sau prea uscat copilul
va avea un disconfort (va fi sacait) pe care il va exprima prin plans. Daca
aveti un termometru de camerd, aveti grija ca temperatura sd nu creasca
peste 22-24 de grade Celsius. Daca aerul este prea uscat puneti un vas
cu apa pe calorifer sau soba. Daca temperatura in camerd este prea
ridicata aerisiti camera mai des si nu imbrdcati prea gros copilul. Dacd in
casd este prea frig, imbrdcati copilul in mod normal si ,purtati-I” pe
dumneavoastra intr-o basma mai mare (sling), rucsac, in fatd sau in
spate. Este o metoda foarte buna de a mentine caldura corpului copilului
si prin faptul cd ,sta sus” vede mai multe lucruri si este stimulat mai mult.
Acestd metodd, numitd si metoda cangur, se recomandd mai ales pentru
ingrijirea prematurilor, care au nevoie de mai multd caldura decat sugarii
nascuti la termen si cu greutate normala.

Dezbrdcarea-imbrdcarea: in general sugarilor nu le place sa fie manipulatj,
mai ales pentru imbrdcare; de aceea incercati sd reduceti cat mai mult
aceste manevre, pand in momentul in care sugarul se va obisnui cu ele si
le va accepta mai usor.

Disconfortul datorat imbrdcdmintei: verificati dacd nu trebuie schimbate
scutecele si dacd hainele nu sunt prea stranse. Daca il usturd funduletul,
curdtati-l cu atentie si ldsati-l fard scutec pentru restul zilei: intindeti-l pe
un prosop sau pe un scutec de bumbac.

Oboseala: unii copii plang cand sunt prea obositi. Prea multa agitatie il poate
face sa planga si mai mult: a-l trece in brate de la unul la altul, a-i schimba

inutil scutecul, a-i tot da sd suga il pot face sd plangd tot mai tare. Daca nu
existd o cauzd evidentd pentru plans, o simplad imbratisare poate fi de ajuns!
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Temperatura: verificati dacd nu cumva i-a crescut temperatura. Cea mai
rapidd metodd de verificare a temperaturii este de a pune mana pe
burtica, pe pieptul sau pe ceafa copilului. Certitudinea v-o da
termometrul: cel banal, cu mercur sau cele moderne si sofisticate care se
introduc in ureche sau se aplica pe tampla. Oricare ar fi modalitatea de
mdsurare a temperaturii, febrd inseamnd ceea ce depdseste 38 grade
Celsius.

Colicile reprezintd o cauzad frecventd de plans la sugarul sub 3 luni. De fapt
este dovada unei supadrdri pe care nu o intelegem: prea cald, prea uscat,
imbrdcat prea strans sau prea putin, o stare de tensiune care pluteste in
casd, musafiri prea multi, ingrijordri ...si multe altele. Criza de colici se
caracterizeaza printr-un plans ascutit, pdtrunzator care poate dura
ceasuri intregi. Colicile survin in general seara, dar se pot manifesta si in
timpul zilei. Copilul e incordat, cu genunchii adunati spre burticd, Tsi
freacd piciorusele uneori pana isi face rani pe glezne. Copilul este de fapt
sdndtos, nu are diaree, nu varsd, nu are febrd, starea lui e bund. Propria
dumneavoastrd stare poate fi un motiv al indispozitiei copilasului. Poate
cd e seard si sunteti obositd, poate cd proasta lui dispozitie va face iritabild
si astfel apare un ,cerc vicios”. Stiind ca adesea copilasul reactioneazad la
starea dumneavostra, incercati sa fiti mai calma cu el.

Maéngaierile ritmice, legdnarea sau asezarea pe burta, pe pieptul
dumneavoastrd sau al tatalui sdu il pot ajuta, mai ales dacd este cu pielea
goala pe pielea dumneavoastra descoperitd; caldura corpului adultului
insotitd de cdldura afectivad il vor asigura cd totul este in ordine si se va
linisti. Medicamentele, ceaiurile nu sunt utile decat pentru
dumneavoastrd; pentru a va linisti si a vd convinge cd ati fdcut ceva, de
altfel fard rost si uneori periculos pentru copil! Eventual, dumneavoastra,
ca mama care-si aldpteaza pruncul, puteti bea ceai contra colicilor; va
hidrateaza si — indirect — 1i face bine si lui.

Foamea: este o cauzd destul de frecventda a plansului copilului
dumneavoastra.

Singurdtatea: copilul se poate simti singur sau plictisit dacd e ldsat prea
mult timp singur cand e treaz.

Frica: sugarul se poate speria de un zgomot prea puternic. Pe la 5-6 luni

copilul incepe sd se teamd de strdini. Incepand cu varsta de 7-8 luni
copilul va fi fericit sd exploreze lumea inconjurdtoare cu conditia sa vd
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aiba sub ochi. S-ar putea sd planga dacd il pardsiti sau daca nu vd mai
vede; pe la varsta de 8 luni anxietatea este mare cand copilul nu i are
aproape pe cei dragi. Aveti rdbdare cu el si ldsati-l sd se obisnuiascd
incetul cu incetul cu noi situatii si cu persoane noi.

Durerea: unii copii plang mai mult cand sunt bolnavi sau cand le dau
dintii. Dacd vi se pare cd al dumneavoastrd e bolnav, cereti sfatul
medicului.

Dorinta de independentd va produce deseori neintelegeri si lacrimi, n
special la varsta de 2 ani. Daca i interziceti ceva si se supdra atat de tare
incat are un acces de furie, in nici un caz nu tipati (nu uitati cd va lua si
el acest ,model”)! incercati si-i vorbiti, la nevoie si nu-i intrerupeti
»Criza”, adica sa-| ldsati sa tipe, chiar sa se tranteascd pe jos, dar fard sa
afisati o falsd nepdsare care — de fapt — il poate stimula. Oricum, fiti
hotdratd in interdictia impusd; daca cedati 1i faceti rdu.

Frustrarea: cand incearca sa faca lucruri care-i depdsesc posibilitatile si nu
reuseste, va putea reactiona prin plans. A-i distrage atentia e cel mai bun
leac: dati-i o jucdrie, Incepeti un joc si va uita repede lacrimile.

Cereti ajutor! Uneori, orice ati face, copilul continud sa plangd. Parintii
copiilor care plang des si prelungit devin foarte nervosi si obositi. Nu va
luptati singuri cu aceastd problema! Cereti ajutorul celor din jur.
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CRESTEREA $I DEZVOLTAREA COPILULUI

Din primul moment al conceptiei fiinta este intr-o continud crestere si
dezvoltare, prin realizarea unor acumuldri calitative si cantitative
importante.

Termenul de crestere se referd la ,cantitate” greutate, indltime, mdrimea
capului, a pieptului (ceea ce se poate madsura), iar cel de dezvoltare se
referd la perfectionarea modului in care functioneazd organele.
Dezvoltarea se mai referd si la cresterea capacitatii de intelegere, invdtare,
la cresterea indemanadrii de a face diferite gesturi (mers, imbrdcat, etc).
De aceea se considera ca atat cresterea, cat si dezvoltarea reprezintd
douad laturi inseparabile ale evolutiei umane, dar ele nu se desfdsoara
intotdeauna in paralel.

Cand discutdm despre dezvoltarea copilului, trebuie sa avem in vedere
faptul ca fiecare copil este diferit si se dezvoltd in felul si ritmul sdu
propriu. Cresterea si dezvoltarea sunt doi indicatori ai stdrii de sdndtate a
copilului, dar nu singurii; lor li se mai aldturd dezvoltarea psihicd,
intelectuald, capacitatea de operare imuna si de reproducere.

Revenind la crestere si dezvoltare, trebuie inteles ca ambele sunt sub
controlul unor substante numite hormoni produsi de glandele endocrine:
timusul intervine in primul an de viatd, hipofiza, epifiza si tiroida
actioneaza in toata perioada copildriei, iar glandele suprarenale intervin
in special la pubertate. in acelasi timp, procesul de crestere si dezvoltare
este influentat de alti factori: de mediu (microclimat si macroclimat),
alimentari, igienici, sociali, de activitatea fizica si de educatia pe care o
primeste copilul. Dupd cum intre crestere si dezvoltare existd o stransd
legdturd, tot astfel existd o stransd interrelatie intre dezvoltarea fizicd, cea
psihicd si cea fiziologica (functiile organismului).

Aceasta este explicatia faptului cd un copil cu o dezvoltare fizicda mult
deficitard are adesea si o intarziere importantd a dezvoltdrii sale
neuropsihice, iar odatd cu recuperarea si ameliorarea starii fizice, se
imbundtdteste si randamentul psiho-intelectual al copilului.
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Perioada intrauterina

in timpul sarcinii normale, perioadd care dureazi 280 de zile (+/- 11 zile),
atat cresterea, cat si dezvoltarea sunt foarte rapide. Ovulul (invizibil cu
ochiul liber) ajunge in trei luni de sarcina la lungimea de 9 cm, in cinci
luni la 25 cm in luna a saptea la 35 cm iar la 9 luni ajunge la 50 de cm
aceasta fiind lungimea medie a nou-ndscutului la termen.

Cresterea in greutate este la fel de rapidd, de la cateva micrograme (in
momentul conceptiei) la 35 g in luna a treia de sarcind, la 300 g la
sfarsitul lunii a cincea, pentru a ajunge la 3000-3500 g la noud luni,
pentru cei mai multi copii. Greutatea la nastere poate fi si sub si peste
aceste valori, fard ca aceasta sd aibd o semnificatie negativd. Probleme
pot apdrea la copiii ndscuti sub 1500 g sau peste 4500 g, dar aceste
situatii pot fi rezolvate in maternitate.

in luna a doua de sarcind, embrionul incepe s3 evolueze citre o structura
vie, cu trdsdturi apropiate de ale omului mare; se contureaza capul
(disproportionat de mare fatd de corp), cu schitarea gurii, urechilor,
nasului, trunchiului si extremitdtilor. Tot acum incepe activitatea inimii.

in luna a patra apare diferentierea sexuald, putandu-se chiar preciza sexul
fatului. In luna a cincea se percep bine miscarile cordului, cu ajutorul unui
dispozitiv de ascultat si miscdrile generale ale fatului pe care mama
incepe sd le simtd. Din luna a cincea pand la termenul normal al sarcinii
apare functia respiratorie (desi copilul nu respird in timpul sarcinii,
primind oxigenul necesar odatd cu sangele care-i vine prin cordonul
ombilical de la mama sa); se definitiveazd pielea, apare pdrul etc.

Primul an de viata a copilului

Desi reprezintd o micd parte, primul an din viata unui om este recunoscut
de majoritatea specialistilor drept cea mai importantd perioadd a
dezvoltdrii sale, Tn care se stabilesc structurile si abilitatile fundamentale
ale individului.

Ce stie, ce intelege, ce simte si ce vrea copilul mic?

Multd vreme necunoscutd si dificil de cercetat, lumea interioard a
sugarului a fost scoasd la lumina de cercetari stiintifice recente. In ultimii
zeci de ani s-a descoperit cd un copilul foarte mic are capacitati
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nebdnuite si asa s-au putut studia o serie de efecte de lungd duratd ale
experientelor timpurii asupra personalitdtii. Pand la un an, copilul
achizitioneazd cea mai mare parte a comportamentelor specific umane
din toata copildria: mersul, bazele abilitatilor sociale si de comunicare.

Este important sd stim cd dezvoltarea copilului nu se desfdsoard continuu,
ci 1n salturi. Copiii nu cresc miraculos, pur si simplu ca in povesti! Fiecare
pas in dezvoltarea lor se bazeazd pe castigurile anterioare si le determind
pe cele ce vor urma, de aceea este important sa intelegem aceste lucruri
pentru a avea asteptdri realiste de la copiii nostri. in acelasi timp trebuie
sa afldm ce resurse ne stau la indemana pentru a-i ajuta atunci cand este
nevoie.

in continuare vom prezenta un ghid orientativ cu privire la stadiile de
dezvoltare si succesiunea acestora, dar etapele de varstd care vor fi
prezentate in cele ce urmeaza nu sunt obligatorii, ci reprezintd doar un
ghid. In general, o intarziere in dezvoltare devine semnificativé in aceasts
perioadd numai daca depdseste trei luni. Atentie, identificarea la timp a
unei intarzaieri poate contribui la rapida ei eliminare, de aceea respectati
ritmul vizitelor la medicul de familie sau la medicul pediatru. Ori de cate
ori banuiti cd ceva nu este in reguld, vizitati medicul. Mai bine aflati cd a
fost o alarma falsd decat sa amanati diagnosticarea unei probleme.

Trimestrul | de viata
Perioada de nou-nascut (nastere - 30 de zile)

Reprezinta prima si cea mai importantd perioadd din viatd, determinatd
de modificdri biologice mari si dominatd de eforturile de adaptare ale
organismului nou-ndscutului. Copilul trece de la viata intrauterind la cea
extrauterind si este obligat sd se adapteze unui mediu pe care nu-l
cunoaste, dar pentru care este pregatit (existd instincte transmise genetic
de la generatiile anterioare). La nastere capul este mare (comparativ cu
trunchiul) reprezentand un sfert din lungimea corpului, fatd de numai a
opta parte cat este raportul la adult. Creierul nou-ndscutului este bine
dezvoltat cantitativ, calitativ insd este inapt de randament intelectual
mare, deoarece substanta cenusie a creierului este incomplet dezvoltata.
Celulele sale nervoase desi aproape in acelasi numar ca la adult, sunt mici
si insuficient diferentiate; fibrele nervoase nu sunt acoperite cu invelis
protector, deci incapabile sa asigure o bund activitate nervoasda. Cu

Ghidul tinerelor mame



timpul, cresterea in greutate a creierului este insotitd de o intensa
dezvoltare a intelectului, afectivitatii, sociabilitatii, adaptabilitatii la
conditiile variate ale mediului fizic sau social. Cutia craniand a nou-
nascutului pare foarte mare in comparatie cu fata. Coloana vertebrala nu
prezintd nici o curburd, oasele picioarelor sunt usor curbate, dar pe
mdsura ce copilul creste in varsta, aceastd modificare de forma dispare,
gambele cdpdtand conformatia normala intalnitd la adult.

Desi copilul vede incd de la nastere, el poate vedea bine din luna a doua
de viatd. La nastere copilul nu vede clar si de aceea aldptarea este forte
importantd: tinand copilul la san mama 1l ajutd sd exerseze muschii
ochiului prin faptul cd el o priveste. Auzul este mult diminuat la nou-
nascut din cauza infunddrii conductelor auditive cu un lichid mucos din
perioada intrauterind; dupd 6 - 8 saptamani, copilul aude mai bine si de
acest lucru Tsi dd seama mama sa cand constatd tresariri ale copilului la
zgomote mai intense. Imediat dupd nastere, copilul pierde o parte din
greutate (scdderea fiziologica in greutate) deoarece, pe de o parte,
elimind o cantitate importanta din continutul sdu intestinal si, pe de altd
parte, pentru cd pierde lichide prin rinichi, piele si prin respiratie, fara sa
primeascd echivalentul acestor pierderi prin alimentatie. De aceea, atunci
cand se calculeazd cat a luat copilul in greutate nu se porneste de la
greutatea de la nastere ci de la cea mai mica greutate pe care a avut-o
dupd nastere, la sfarsitul perioadei de scidere ponderald. in mod
obisnuit, dupd 10-14 zile greutatea de la nastere este recuperatd, iar de
acum incepe procesul de crestere ponderala care continud panad la viata
adultd, dar cu variatii (salturi) mari in anumite perioade de dezvoltare,
dintre care cea mai importanta este cea din perioada primului an de
viatd. Pand la 12 luni alimentatia copilului este monotond, dar suficienta
pentru o buna crestere; pand la 6 luni ea se face in mod ideal cu lapte
matern sau, daca aldptarea nu este posibild, cu lapte-formuld pentru
sugari si apoi, pand la 12 luni sugarul este hrdnit cu lapte si cu alimente
complementare.

Activitatea copilului in prima lund de viatd este foarte redusd; perioade
scurte de trezire (mai ales pentru alimentatie) alterneazd cu mari
perioade de somn. De altfel, nevoia de somn a nou-ndscutului este foarte
mare, fiindu-i necesare 18-20 de ore pe zi. Are schimbdri rapide de
dispozitie si reactioneaza prin plans la o nemultumire. Tine capul ridicat
un moment cand este pus pe burtd. Mainile si picioarele sunt mai mult
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flectate, pumnii stransi. Are o serie de reflexe inndscute, dintre care o
parte dispar repede, iar altele sunt exersate si incep sa fie mai bine
coordonate. De exemplu, reflexul de supt si de cdutare cu gura se
coordoneazd cu miscdrile, dezordonate la inceput, ale mainii; treptat
copilul isi gaseste si isi suge mana mai des. Reactioneazd vizual si auditiv.
Clipeste, se opreste din miscare sau din plans sau, dimpotrivd, Tsi
accelereazd miscdrile, incepe sa plangd ca raspuns la sunete; uneori i
intoarce privirea spre sursa sonord. Urmadreste scurt timp o persoand care
ii vorbeste si chiar o persoand in miscare. Poate urmari vizual un obiect
suspendat deasupra ochilor lui pana la un unghi de 90 grade. incepand
de la doud sdptdmani, copiii privesc mai mult fata mamei decat pe cea a
unei persoane strdine.

Nou-ndscutul, la putine ore dupa nastere, poate sd imite scoaterea limbii,
miscarea gurii sau expresia faciald a adultului, ceea ce indicd, in mod
surprinzdtor, cd el ar poseda deja o imagine corporald. Un copil de trei
zile poate invdta sa intoarcd fata spre sursa unui sunet.

Perioada de sugar (de la 1 luna la 12 luni)

in aceastd perioad, cresterea in greutate este continud si rapida (cu atat
mai rapida cu cat copilul este mai mic); dacd in luna a 2-a el creste in
medie cu 700-800 g, in luna a 4-a creste doar cu aproximativ 500-600
g, in luna a 6-a cu 500 g, pentru a deveni 250-350 g pe luna in lunile
9-12. La 4-5 luni sugarul are o greutate de aproximativ 2 ori mai mare
decat greutatea medie la nastere, iar la un an este de 3 ori mai greu decat
un nou-ndscut mediu.

De remarcat cd la sugarii ndscuti cu o greutate mai micd, castigul in
greutate se face mult mai rapid, dar inegal de la o perioadd la alta.

Si cresterea in lungime se realizeaza mult mai repede la sugarul mic
(din primele luni) in comparatie cu sugarul mare (ultimele 5-6 luni).
Avand in jur de 50 cm la nastere, copilul mdsoard aproximativ 60 cm
la 3 luni, 66 cm la 6 luni, 70 cm la 9 luni si 73-75 cm la 1 an. in orice
caz, fiecare copil are ritmul lui de crestere si nu este bine sa compardm
copiii intre eil Ne facem griji inutile daca vom compara pe bdietelul mai
»slabut si micut” al unor parinti de 165 cm cu fetita ,voinica” a altora

care au Tnaltimea de 170-185 cm.

Ghidul tinerelor mame



Mai putin in primul an de viatd, dar mai mult in urmadtorii ani, se poate
constata cu usurintd o dezvoltare fizica diferita intre copiii de aceeasi
varsta si chiar de acelasi sex. Luati izolat, cei doi parametri, greutate si
indltime, nu pot defini evolutia favorabild sau nu a cresterii unui copil;
pentru aprecierea starii de nutritie se compara parametrii masurati ai
copilului cu culoarele de crestere ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii.
Acestea sunt instrumente care au fost produse prin mdsurarea unui
numadr mare de copii din intreaga lume si de aceea sunt pot fi folosite
pentru identificarea rapidd a problemelor de crestere.

Atat cresterea in greutate cat si cea in indltime se bazeaza pe consumul
alimentar de substante nutritive dintre care proteinele au rolul de baza.
Lipsa calitativd sau cantitativd a substantelor nutritive de bazd (proteine,
grdsimi, glucide) si a mineralelelor si vitaminelor (care desi sunt necesare
in cantitdti foarte mici sunt foarte importante pentru crestere) se va
reflecta mai intai intr-o crestere mai redusd in greutate si mai tarziu va
afecta si cresterea in lungime. La aceasta varsta, diversele imbolndviri cu
evolutie cronica (diaree, boli ale aparatului respirator) influenteaza mai
putin sau mai tarziu cresterea in lungime in timp ce greutatea este mult
afectata imediat dupa imbolndvirea sugarului.

Dupa varsta de o lund, se mentine alternanta dintre perioadele de veghe
(cand copilul este treaz) cu cele de somn dar timpul de somn, se reduce
treptat la 12-14 ore din 24 de ore.

Aparitia dintilor, ordinea si numadrul lor prezintd o importanta mare
pentru aprecierea dezvoltdrii si sanatatii sugarului. in mod obisnuit, la
sfarsitul primului an de viata copilul are 8 incisivi (dintii din fatd);
bineinteles, existd numeroase variatii individuale! in primul rand, primii
dinti nu apar intotdeauna la aproximativ 6 luni nici la copiii sanatosi si cu
dezvoltare medie ca greutate si indltime, (sugari eutrofici); pot exista
cazuri in care dintii apar foarte tarziu sau foarte devreme (la 2-5 luni), fara
a fi vorba de o boald nici intr-un caz, nici in celdlalt. intarzierea
importantd a eruptiilor dentare poate fi insa semnul unor boli importante
ale copilului, cu debut in primul an de viatd, asa cum este rahitismul sau
diverse alte boli metabolice severe. in mod cu totul exceptional se
intalnesc cazuri cand un copil poate veni pe lume cu unul sau cu doi
dinti, aceastd stare neavand semnificatie, nici in bine, nici in rau. in
perioada eruptiei dentare poate apdrea o usoard stare de agitatie
determinata de umflarea gingiei la locul iesirii dintelui.
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Alimentatia in aceastd perioadd, adica de la sfarsitul celor 6 luni (180 de
zile), cand incepe a 7-a luna de viatd, se diversifica simtitor, trecandu-se
de la masa exclusiv lactatd, la legume, fructe, cereale (pana la 7 luni, fard
gluten!) carne, gdlbenus de ou.

Dezvoltarea sugarului se afld sub influenta hormonilor care dirijeaza
procese biologice din celule si tesuturi si procese imunologice. Timusul (o
glandd endocrind situatd in cavitatea toracicd si care imbracd inima in
partea sa superioard) are maximum de activitate biologica tocmai la
varsta de sugar, ea fiind aceea care stimuleazd indirect producerea
factorilor de apdrare imund (anticorpi) secretati sub impulsul acesteia de
anumite celule din sange. Dupa varsta de 1 an, de indatd ce timusul si-a
indeplinit rolul sdu de "initiator" al imunitatii organismului, regreseazd,
devenind la adulti o cantitate neglijabila.

in perioda in care copilul beneficiazd de aldptare, mai ales in primele 6
luni cand suge fdrd a primi nimic altceva, imunitatea copilului este data
de anticorpii primiti de la mamad; copilul este apdrat de bolile infectioase
pe care mama le-a avut sau pe care le face in timp ce aldpteazd. De
aceea, este gresit sa se intrerupa aldptarea atunci cand mama are diaree
sau rdceste. Ea trebuie sd continue aldptarea cu respectarea unor reguli
stricte de igiend (spdlat pe maini, purtarea unei madsti in cazul unei viroze
respiratorii, etc.). Dupd varsta de 6 luni, copilul incepe sd isi produca
singur acesti factori de apdrare, mai ales ca urmare a vaccindrilor. Desi
este atat de mic, sugarul are posibilitdti de apdrare impotriva celor mai
frecvente atacuri ale micobilor sau virusurilor; aceasta explicd de ce un
sugar se vindecd foarte repede de boli banale sau are o rezistentad destul
de buna la Tmbolnaviri, chiar in cazul contactului cu microbii unor boli
severe (difterie, tuse convulsiva, tetanos etc.).

Din punct de vedere al dezvoltdrii psihice, mentiondm ca pe la 4-6
saptdamani apare ,,zambetul social”, ca raspuns atunci cand i se vorbeste si i
se zambeste - inceputul comunicarii. S-a observat cd sugarul are, la inceput,
un interes deosebit pentru fata umanad, pe care o priveste mai mult decat pe
oricare alt stimul, si cd are tendinta de a privi mai ales spre ochii persoanelor.
La 2 luni controlul capului este mai bun, iar pumnii incep sd fie mai mult
deschisi. Reactiile vizuale sunt mult mai bune (are capacitatea de
convergentd si de acomodare), la fel cele auditive. Copilul o recunoaste
vizual pe mamd, are reactii anticipative, se bucurd din timp, cand cineva se
apropie sd-l ia in brate si gangureste, raspunde vocal cand i se vorbeste.
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Cum stimulam copilul la aceasta varsta?

Sa dialogdm in joc cu el, sd-i suspenddm in dreptul ochilor, la 15-20 cm
jucdrii viu colorate, mobile, cu reprezentari ale trasdturilor fetei umane,
pe care sa le priveascd. Pentru a-i dezvolta curiozitatea si abilitatile
motorii si cognitive, sd-| punem, de mai multe ori pe zi, sa stea pe burtad.
i oferim astfel un orizont nou si posibilititi de explorare. Nu este nevoie
de jucdrii scumpe care sa fie suspendate deasupra locului unde doarme
copilul. in orice gospodirie se vor g3si cateva bucatele de hartie colorats
(diferite ambalaje — atentie sa fie curate) sau de materiale textile (fire de
land, bumbac, resturi de tesaturi) care sa fie miscate in fata ochilor
copilului. Dacd aveti copii mai mari folositi-le creativitatea si indemanarea
pentru a face o jucdrie pentru cel mic. Dincolo de toate acestea, cel mai
important mijloc de stimulare a copilului este , discutia” fie cu parintii fie
cu fratii sau surorile mai mari.

il Idsam s planga? Raspunsul este "nu". Prin plans copilul indicd o stare
de neliniste, de disconfort. Este necesar sd i se raspunda la orice semnal.
Copilul trebuie sa fie acum vesel, interesat de mediu, activ. La copiii
crescuti in institutii de tip rezidential, s-a constatat cd dacd nu li se
raspunde de foarte multe ori, treptat, chiar de la aceastd varstd, incep sd
plangd din ce in ce mai putin, pierzandu-si, in acelasi timp, in mare
madsurd, interesul pentru persoane; atunci cand li se rdspunde
inconsecvent, plang mult, pentru a atrage atentia adultilor.

Dupd 3 luni copilul incepe sd devinda mai curios si mai activ. Poate sd
urmdreasca acum obiectele cu privirea pand la un unghi de 180 de
grade, vede obiectele in spatiu. Se uitd si la obiecte mici, apropiate, Tsi
priveste mult mainile si se joaca cu degetele. La 3-4 luni Tsi tine bine capul
cand este asezat sprijinit in sezut si se bucurd cand este pus in aceastd
pozitie. Totusi la aceasta varsta copilul nu trebuie tinut in sezut. Se
intinde dupad jucdrii si le loveste, emite mai multe sunete, rade in hohote,
se joacd adesea cu saliva. Isi recunoaste jucdriile si se bucurd cand le vede.
Se recomandd acum jucdrii suspendate pe un suport semirigid care se
leagana cand este atins, pe care sa le poata privi, misca, pipai, asculta.
Jucdria sundtoare nu este cea mai potrivitd pentru aceastd varstd, pentru
cd, desi o poate retine mai mult timp in mand, nu reuseste sd o apuce
din nou, daca o scapa.

Din punct de vedere social, copilul isi formeazd un model de asteptare
fatd de mediu, in functie de modul cum i se rdspunde si, totodatd, Tsi
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dezvolta un comportament foarte important - invatda cum sa atragd
atentia adultului.

La 5 luni, copilul stdpaneste bine comportamentul de apucare - care are
un rol insemnat in dezvoltarea inteligentei; de aceea nainte de aceasta
varstd trebuie sd-i dam posibilitatea sa exerseze abilitdtile mai simple pe
care le presupune. Copilul urmdreste vizual obiectele mult timp, le
atinge, le pipaie, le duce la gurd si le roade.

Pentru cd el nu se poate deplasa incd, sd-i oferim obiecte variate: jucdrii
pentru pat care sd provoace actiuni simple prin lovirea, tragerea,
atingerea lor. Sa-I punem din cand in cand, pentru cateva minute, intr-
un scaun inalt, in sezut. Sd ne jucam des cu el, vorbindu-i despre
obiectele care i atrag atentia, sa nu-l ldasam sd planga mult. | se poate da
o suzetd, exersarea reflexului de supt linistind copilul, dar numai atunci
cand nu gdsim alt remediu.

Dupa 6 luni (unii pe la 8-10 luni) copilul std fara sprijin in sezut, dobandind
prin forte proprii aceastd pozitie, se poate intoarce de pe spate pe
abdomen, iar cand este culcat pe spate isi prinde piciorusele si ii place sa
se joace cu ele. Se joaca si cu obiecte mici, arunca, impinge, bate jucariile,
il intereseaza efectele actiunilor sale. Gangureste, comunica prin mimicd, se
bucurd cand ne jucam cu el, zambeste la imaginea sa in oglindd. Poate sd
inteleaga primele cuvinte. Imita mai mult mimica adultului. La 7-8 luni
spune silabe simple, apoi repetate. Cautd o jucdrie pe care o ascundem in
timp ce ne priveste.

Dupad 8 luni incepe o perioadd de curiozitate caracteristicd, concomitent
cu posibilitatea de deplasare prin tarare. Copilul exploreazad tot ceea ce i
este accesibil, priveste, pipdie, gusta si roade obiectele, ii place sd se joace
cu apa. in aceastd perioadd, jucariile trebuie si-i dea posibilitatea s
actioneze mici mecanisme, sd ii prezinte probleme simple: jucdrii care
intrd una n alta, care se incastreaza, cutii in care sa pund obiecte mici
(Atentie! Nu atat de mici incat sa-i intre in gurd), mingi de diferite
dimensiuni. Sa 1l ldsdm sa se deplaseze si sd 1i vorbim concis, concret,
despre prezent. Putem sd-i ludm un tarc pentru invdtarea mersului si
pentru a-l feri de unele accidente casnice.

Incepand de la aceastd varsta si pana la 2-3 ani, o mare parte din
activitatea copilului se centreazd pe mamd, cu care stabileste acum o
relatie complexd. Mama devine un model pe care il imitd, de la ea invata

Ghidul tinerelor mame



ce are si ce nu are voie, o solicitd cand are nevoie de ajutor, invatd sa o
cunoasca si sa ii prevadd reactiile.

in general, pe la nous luni, copilul poate s3 se ridice singur in picioare,
sprijinindu-se. Tot in limite normale, unii castiga aceastd pozitie dupd un
an. Dupa varsta de 9-10 luni, sugarul poate apuca obiecte mai mici intre
degetul mare si cel aratdtor. Tnl;elege o comandd verbala simpld si, putin
mai tarziu, o interdictie. Tnl;elege cateva cuvinte si, tot in aceasta perioada
poate sa spund primele cuvinte cu sens. Stie sd execute gesturi simple la
comandi (face "pa", bate din palme). ii place s3 scoatd si apoi s3 puna
obiecte in cutii, sertare, il atrag usile, capacele cu balamale, cdrtile pe
care le inchide si deschide, rdsfoieste dand mai multe pagini odata.
Curiozitatea si capacitatea sa de explorare incep sd se dezvolte mai mult
decat pand acum, in functie de experientele si de incurajarea pe care i le
oferim. Uneori atasamentul pentru mamd poate sd devind preponderent,
in detrimentul interesului de explorare a lumii din jur. Este bine sd-i
asigurdm copilului experiente cotidiene cat mai bogate, pentru a
mentine echilibrul intre aceste doud tendinte. El este acum la varsta la
care adultul trebuie si devind si o sursd de autoritate. intr-un regim
educativ plin de caldurd si afectiune, copilul va invata, in acelasi timp,
primele reguli de disciplind, precum si de grija pentru familie si prieteni.
Vom fi fermi, delimitand clar ceea ce este admis de ceea ce este interzis,
fdra sa pedepsim copilul. Dacd nu incepem sd-| tratdm ferm inca de la o
varstd foarte micd, mai tarziu nu va sti cum sd se comporte in situatii
frustrante. Dacd nu ascultd comanda, ludm pur si simplu copilul din
situatia nedoritd sau il ajutam sa execute ceea ce i-am cerut. Consecventa
este esentiala.

La aceastd varstd, este firesc ca orice copil sd fie activ, exprimandu-si in
egald madsurd, bucuria, entuziasmul, dar si supdrarea, atat in timpul
jocului, cat si in relatiile sociale. Un model eficient de educatie stimuleaza
si Incurajeazad copilul, apreciindu-i realizdrile, interesele, curiozitatea. El
are nevoie sd i se raspundd cu entuziasm, cu exclamatii de bucurie si cu
cildurd pentru a-si castiga treptat autonomia. i vom rispunde prompt
cand ne solicitd ajutorul pentru cd nu se descurcd singur, dar nu si atunci
cand o face pentru a ne monopoliza atentia sau pentru cd aceasta este
calea cea mai usoara de a ajunge la scop.

Este util ,,premergdtorul”? NU! Dimpotriva: dd o falsd imagine despre mersul
in picioare, iritd zona genitald, poate prilejui accidente prin rasturnare.
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Perioada de copil mic (1 - 3 ani)

Se intinde de la primul si pand la incheierea celui de-al treilea an de viatd
si reprezintd o perioadd calitativ noud, in care cresterea si dezvoltarea se
fac intr-un ritm sustinut (dar mult mai redus decat in primul an de viatd),
iar dezvoltarea psihicd (memoria, inteligenta, atentia, observatia) atinge
parametri nalti (se apreciazd cd Tn primii trei ani ai vietii, copilul
realizeazd 25-30 % din intregul potential al dezvoltdrii sale). Este
perioada cu care incep cei "7 ani de acasa", cand receptivitatea copilului
la activitatile educative ale pdrintilor este neinchipuit de mare.

Cresterea in findltime si in greutate sunt continue, dar nu ating
performantele altor varste (perioada de sugar sau cea de adolescentd).
Totusi, in anumite perioade se constatd o crestere mai accentuatd in
greutate, asa cum este perioada lunilor de toamna (din august pana in
noiembrie) si una mai Tncetinitd primdvara si la sfarsitul verii. Aceste
variatii sunt legate de variatiile in activitatea fizicd (in perioadele mai
calde copilul petrece mai mult timp afard, alearga si se joacd mai mult in
aer liber) si de variatiile in alimentatie. Cresterea in inaltime, in schimb,
este mai accentuata din luna aprilie pand in iulie, cand lumina solard Tsi
exercitd din plin influenta sa binefdcdtoare asupra organismului tandr,
aflat in plind crestere si dezvoltare. Aceste variatii sunt absolut normale si
nu trebuie sa ingrijoreze.

in aceast perioadd se definitiveaza dentitia provizorie (denumitd si "de
lapte"); la mijlocul ei sau spre sfarsitul celui de-al treilea an de viatd,
copilul are toti cei 20 de dinti de lapte ce urmeaza a fi schimbati in dinti
definitivi dupa varsta de 6 ani.

Dezvoltarea miscarilor (dezvoltarea motorie) este intensd in aceastd
perioada. Daca la sfarsitul primului an de viatd copilul abia pdseste (desi
aceasta nu este o reguld), cu timpul, mersul devine sigur, ba chiar incepe
sd si alerge.

Pe madsurd ce copilul creste si functile organismului sdau se dezvoltd
continuu. Astfel, digestia devine aptd si adaptata pentru o alimentatie
calitativ diferitd si cantitativ superioard celei de la varsta de sugar,
apropiindu-se mai mult de cea a adultului. Nevoile de somn scad de la
an la an, perioadele de activitate fizicd predominand asupra celor de
somn si aceasta deoarece la copilul mic procesul de excitatie (de
activitate nervoasa si motorie) predomind asupra procesului de inhibitie
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(de repaus, de somn). Cand doarme insa, somnul copilului este profund,
de durata si odihnitor; la trezire el isi poate relua fard mare dificultate
ocupatiile preferate.

La copilul mic pot apdrea o serie de tulburari ale sdndtdtii, nemanifestate
sau greu de pus in evidentd la varsta de sugar, cum ar fi tuburdrile de
vedere, de auz, de mers sau anomaliile dentare, afectiuni care necesita o
corectare promptd, prin mijloace medicale aflate astazi la indeméana. Dar
bolile care apar cel mai des la aceasta varsta sunt cele respiratorii,
imbolnavirile afectand mai ales cdile respiratorii (nas, faringe, trahee,
bronhii) si mai putin pldmanul propriu-zis. Tulburdrile digestive, mult mai
rare decat la sugar, sunt provocate mai ales de greseli alimentare
(indigestii) decat de infectii digestive.

Vaccindrile efectuate ii protejeaza pe copiii mici de bolile impotriva cdrora
s-au imunizat prin vaccinare, dar ei pot face unele dintre bolile pentru
care nu sunt imunizati (viroze eruptive, variceld, chiar scarlatind sau
hepatita virald).

Dacd in aceastd perioadd copiii inregistreazda mari progrese in evolutia
psiho-motorie, nu este mai putin adevdrat cd tot acum se pot constata si
primele deficiente de comportament datorate in cea mai mare parte
pdrintilor, ca primi educatori.
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RELATIA DINTRE MAMA SI COPILUL
MAI MIC DE 2 ANI

Literatura de specialitate subliniaza ca relatia dintre mama si copil incepe
incd din perioada embrionard. Se apreciaza cd in evolutia acestei relatii
un rol important il are modalitatea Tn care femeia trdieste perioada de
sarcind. Adesea, femeii gravide i se recomanda liniste si relaxare in plan
psihic, in mare mdsurd si datoritd cunosterii posibilitdtii de impregnare a
fatului cu sentimentele, anxietatile si dorintele viitoarei mame
(transmitere explicata prin legdtura existentd intre circulatia sanguind a
mamei si a fatului). Atunci cand mama trece printr-o anumitd emotie sau
are un anume sentiment (pozitiv sau negativ), corpul ei secretd anumite
substante care, prin sangele ei ajung si la fdt. Astfel corpul copilului se
obisnuieste cu aceste substante si invata sa reactioneze la ele. Asa se
explicd unele comportamente sau stdari de mai tarziu ale copilului. Prin
urmare dacd mama trdieste intr-un mediu plin de stres sau are frecvente
stari de tristete, copilul va fi mai inclinat cdtre stari de neliniste sau
depresie.

Legdtura mamad-copil se formeazad incd din perioada prenatald si se
manifestd sub forma rezonantei in plan afectiv. in prima perioad a vietii
extrauterine, toatd atentia mamei este orientata spre prosperitatea fizica
a sugarului. Activitatea sa constd in hrdnirea si ingrijirea lui. Acum apar si
manifestérile de dragoste. In primele luni de viats, nevoia mamei de a
proteja unitatea sa cu copilul este intensd, iar posibilitdtile de satisfacere
sunt, de asemenea, foarte mari, dependenta copilului de ea in perioada
alaptdrii favorizand aceastd unitate.

Mama il alintd si ii produce satisfactii si de aceea se spune cd sugarul se
confunda cu ea. Sugand, lipit de corpul mamei, mangaiat, alintat verbal,
strigat pe nume si privit cu dragoste, nou-ndascutul are posibilitatea sa
refaca unitatea cu mama. Repus in pat, cand masa se termind, copilul
poate fi cuprins de o stare de indispozitie, determinata mai ales de
separarea din contactul intim cu mama.
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Atitudinea ei instinctivd in fata crizelor de plans ale nou-ndscutului este
sa Incerce sd-l linistesca si sa-l readormd. Ea il mangaie, il ia in brate, il
leagdnd, ii schimbd pozitia, cantd sau pur si simplu il priveste si i
vorbeste. Aceste gesturi sunt de natura sa-| linisteasca: se calmeaza, tace,
pare a-si fi gdsit buna dispozitie si readoarme. Contactul cu bratele
"calde" ale mamei are un efect salutar pentru linistea copilului. Pldcandu-
i asemenea experiente binefdcdtoare, el Tsi iubeste mama, iubindu-se in
acelasi timp pe sine. Ea este "eul" lui, catd vreme acest eu nu s-a
constituit.

Mama, cu dragostea sa, reprezintd, prin excelentd, punctul fix, reperul
statornic pe care sugarul il gdseste in universul s&u mobil si fluctuant. in
timpul suptului, copilul face cunostintd, treptat-treptat, cu diferite
caracteristici ale mamei: san, lapte, brate, figurd, voce. Cu timpul, mama
nu mai este apreciatd de el doar prin prisma hranirii. Bucuria de a o
vedea, de a o intélni, de a fi in bratele sale devin pldceri in sine. in aceste
momente este foarte greu, dacd nu imposibil, de separat senzatia
copilului de cea a mamei. Este vorba de un joc in oglindd intre copil si
mamd. Plicerea acestui joc prelungeste aldptarea. in acelasi timp, mama
isi indruma copilul sd-si cunoascd diferite parti ale corpului, Ti prinde
pumnii, Ti atinge unul de altul, 1i aseaza pe fatd, ii atinge corpul, obrajii,
il imbratiseaza.

Exista un schimb emotional mamad-copil: ea stimuleaza copilul, oferd
acestuia, copilul receptioneazd, absoarbe avid, iar ca rdspuns Tsi exprima
bucuria fatd de mama sa. Transferul intens mama-copil este in sine o sursa
de stimulare si progres pentru cel din urma. Mama, fericitd cd are un copill,
il stimuleaza si 1l protejeazd permanent; ea cautd sa obtind un suras,
expresia de bucurie, de satisfactie. Aceastd atitudine stimulativa a sa il face
pe copil curios in a privi imprejur si a cuprinde lumea. In persoana mamei,
copilul gdseste nu numai o liniste, dar si o experientd pozitivd, cdlduroasa
si stimulativd, la care raspunde intr-o manierd asemdndtoare. Surasului
copilul ii rdspunde prin suras, dragostei prin dragoste.

intre una si 8 luni, perioada de care ne-am ocupat pana acum, in unitatea
mamd-copil, in dorinta prezentei si a contactului cu mama, isi gdseste
originea sentimentul de dragoste care se va dezvolta in stadiile ulterioare.
in fata copilului, care se manifestd atat de dezorganizat, mamele adopta
diferite atitudini: mame hiperanxioase, care-si protejeaza in mod excesiv
copilul neldsandu-I niciodatd singur; mame ce se inchid intr-o rutind rigida
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si sterild Tngrijind copilul in mod constiincios, fdra insd sd-si manifeste
dragostea si bucuria; mame total dezorientate ce apeleaza la sfaturi din
toate partile, pe care insd nu sunt capabile sd le utilizeze in mod eficient;
mame echilibrate, care raspund prompt si cu afectiune nevoilor copilului.

In urmitoarea perioadd, cuprinsd intre 8 si 14 luni, dependenta copilului
fatda de adult continua sa fie mare, dar isi schimba caracterul: trezirea
sentimentului de afectivitate il face pe copil avid de contact; el nu
conteneste sd il primeasca.

Dupd aceastd varstd, dupd 18-24 de luni, se poate face intdrcarea.
Organizatia Mondiala a Sanatatii recomanda prelungire aldptdrii pana la
2 ani si peste aceasts varst3. intdrcarea alimentara este prima etapa dintr-
un proces mai general, lent, de separare la care copilul aderd, pentru ca
aproape tot ceea ce vrea, doreste, iubeste este in afara mamei sale.
Atitudinea ei fatd de aspectele intdrcdrii este importantad pentru evolutia
afectivd a copilului. O mama sensibila la nevoile acestuia, care isi da
seama cd nu trebuie nici sd mentind copilul in dependentd, nici s&-I
respinga si care este ea insdsi emotional capabild sa suporte separarea, va
realiza intdrcarea progresiv.

La varsta cuprinsd intre 1 si 2 ani, copilul doreste sd fie cu mama sa, i
arata tot ce face pentru a obtine admiratia ei. El ramane sa se joace
singur, dar activitatea sa se epuizeaza repede dacd nu este stimulatd de
prezenta mamei sale si de interesul pe care aceasta i-l poartd. Mama
trebuie s& fie martor ocular al tuturor explorarilor lui. li arata tot ce face.
Doreste ca mama sd-l admire, sd-i suradd, sd participe la toate
experientele sale. In aceastd perioadd, relatia mama-copil capitd noi
valente. Copilul cautd participarea mamei. intr-un elan de dragoste
spontand, dd mamei sale tot ceea ce face, imparte cu ea bucuriile.
Cunoaste pldcerea de a da, pentru a suscita bucuria mamei si pentru a o
vedea multumitd. El cauta sa provoace manifestdri de dragoste maternd
de care pand acum a profitat in mod pasiv. Cdutarea pldcerii in doi sta la
baza sentimentelor altruiste.

Dacd in aceastd perioadd copilul este frustrat de afectiunea maternd, el
regreseazd, pierde gustul de activitate si devine - dupd o crizd mai mult
sau mai putin indelungata - apatic, indiferent, stereotip. Tot acum
dorintele copiilor intampind si unele interdictii. intre 1 si 2 ani, lupta
pentru autonomie in plan motor este cel mai bun stimulent pentru
dezvoltarea gustului de independenta.
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Este de remarcat cd cele descrise mai sus reprezinta tabloul ideal in care
mama poate sta acasd cu copilul si i se poate dedica. Sunt insa situatii in
care copilul este ingrijit peste zi de o bunic3 sau de tata. in acest caz ei
devin ceea ce specialistii denumesc ,persoana de referintd”. Fard a lua
locul mamei, tatdl sau bunica vor deveni acea persoand pe care se va
sprijii dezvoltarea copilului. Ca acest lucru sd se petreacd in cele mai bune
conditii trebuie ca persoana care ingrijeste copilul sa facd toate acele
gesturi care, mai sus, au fost recomandate mamelor: sa ii vorbeascd, sa i
suradd, sa 1l mangaie, atunci cand il hraneste sd o facd respectandu-i
ritmul si preferintele, sa se joace cu el.

Atunci cand familia se decide sa angajeze o bond sau o persoand externa
care sa aibd grija de copil, trebuie sd se asigure cd acea persoand are
calitdtile si abilitdtile necesare pentru a se ocupa si de dezvoltarea
copilului nu doar de necesitdtile de bazd cum ar fi hrdnirea, schimbatul,
plimbarea.
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PERIOADA POST-PARTUM

Prima menstra dupa nasere

In timpul sarcinii si imediat dupa aceea, pe durata aldptarii organismul
femeii intrd In amenoree (nu mai are menstra).

Prima menstrd dupd nastere (reluarea menstruatiei) depinde de mai
multe lucruri, printre care si de faptul dacd femeia aldpteazd sau nu si
dacd aldpteazd exclusiv sau nu. Astfel, in cazul unei femei care nu
alapteazd, ciclul incepe cel mai devreme la 2 sdptamani dupd nastere.
Aproximativ la 6 sdptdmani dupd nastere are loc prima ovulatie.

Primul ciclu este foarte des perturbat. La 20-30 de procente dintre femei
nu are loc nici un fel de ovulatie inaintea primului ciclu. in afaré de asta,
a doua etapa a ciclului este mult scurtatd la majoritatea femeilor. De
obicei, abia cel de-al treilea ciclu decurge normal.

Femeilor care aldpteaza menstruatia le vine mai tarziu. Cu cat mai intens
aldpteaza o mamd, cu atat mai puternic este suprimata ovulatia. Dacd
femeia aldpteazd la cererea copilului, menstruatia pur si simplu nu mai are
loc.

La majoritatea femeilor care aldpteazd mult, ciclul isi face aparitia dupd
cel putin sase luni, adicd dupa momentul in care copilul incepe sa fie
hranit si cu méancare solida. Existd insd si femei a cdror menstruatie apare
mai devreme sau mult mai tarziu. in plus, la majoritatea mamelor care
alapteazd nu are loc o ovulatie in cadrul primului ciclu; de aceea se spune
ca aldptarea la cererea copilului are, pe langa multiplele efecte benefice
pentru copil, si rolul unei contraceptii naturale.

Atentie, folosirea aldptdrii ca metodd contraceptivd trebuie sa se
desfdasoare dupd anumite reguli: femeia trebuie sa aldpteze exclusiv, zi si
noapte, la intervale nu mai mari de 4 ore si mentruatia sa nu fi revenit.
Aceastd metodd contraceptivd, numitd si metoda amenoreei de lactatie
poate fi uneori singura metodd acceptata de anumite grupuri etnice sau
religioase.
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Reluarea vietii sexuale

Reinstalarea ciclului nu are efecte secundare asupra vietii sexuale a
cuplului. Odatd cu secretarea estrogenului, creste si libidoul. Doar
oboseala fizica a tinerei mame, lipsa somnului si eventualele conflicte cu
partenerul inhiba dorinta sexuald.

Este bine si asteptati si se vindece leziunile vaginale. in general, nu
dureazd mai mult de trei sau patru sdptamani, dar dacd perineul este inca
dureros, probabil ca veti amana activitatea sexuald pentru incd vreo doud
saptdmani. Acesta este motivul pentru care, la extenarea din maternitate,
se recomandd repaus sexual aproximativ 6 sdaptamani.

Primul contact sexual dupa nastere trebuie sa fie extrem de bland. Dacd
aveti dureri, cereti sfatul medicului. In aceastd primd perioadd puteti
constata ca aveti un libido scazut (sunteti mai putin interesata de relatiile
sexuale). Pe langd disconfortul fizic, pot interveni si tensiuni psihice si
emotionale prin care treceti intr-o perioadd in care incercati sa va
adaptati la viata cu noul-nascut. Este foarte important sa vorbiti cu
partenerul despre aceste probleme pentru a nu-i crea sentimentul cd este
respins si a-l ajuta sa inteleagd nevoile din acestd perioadd. Nu uitati cd
si tatii trec printr-un proces de adaptare la viata cu nou-ndscutul.

Depresia postnatala

Depresia post-natald se manifestd prin 3 stdri diferite pe care femeile le
pot experimenta dupd nastere, intensitatea si durata lor variind de la
tristete postnatald, care este forma cea mai comund si usoard, trecand
prin depresie postnatald si ajungand uneori, in cazurile cele mai grave, la
psihozd postnatald, care este cea mai rard si severd. Multe mame
povestesc cd, la nastere, n-au fost invaluite, asa cum se asteptau, de acel
sentiment de "dragoste absoluta" si cd au fost total descumpadnite atunci
cand le-a fost adus copilul. Experienta prin care trece fiecare femeie in
momentul nasterii duce uneori la diferite comportamente: crizele de
plans, irascibilitatea, anxietatea, insomniile, durerile de cap sunt cateva
dintre acestea. Ele pot fi expresia epuizdrii, a noptilor nedormite sau pot
semnala aparitia sindromului de depresie postnatald.

Tristetea postnatald este forma cea mai usoara si frecventd a sindromului
postnatal. Ea este caracterizatd printr-o perioada scurta de depresie
usoard care debuteaza de obicei la mai putin de o sdptdmana de la
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nasterea copilului, iar uneori imediat dupa externarea mamei impreuna
cu copilul din maternitate. Specialistii considera ca existd mai multi
factori care pot contribui la generarea tristetii postnatale. Primul factor
care std la baza aparitiei sale este scaderea bruscda a producerii
progesteronului (un hormon secretat in cantitati mari in timpul sarcinii).
Aceastad stare atinge punctul culminant in a 4-a sau a 5-a zi dupd nastere,
atunci cand progesteronul este la cota minimad. Specialistii mai sustin,
conform unor cercetdri recente, faptul ca aceste stari pot fi legate si de
aportul insuficient de calciu din timpul sarcinii. O alta cauzd a aparitiei
tristetii postnatale este separarea mamei de copil; in ciuda a ceea ce
recomanda unii medici (“mama e obositd si trebuie sa se odihneascad”),
separarea mamei de copil creste anxietatea acesteia si scade calitatea
somnului (deci in absenta copilului mama se odihneste mai putin si mai
prost).

Alt factor important in dereglarea echilibrului afectiv este stresul legat de
adaptarea la noua viatd, impreund cu copilul, de responsabilitdtile pe
care le implicd acesta, de imensele schimbari pe care le va aduce in viata
familiei. O mamd care experimenteaza tristetea postnatald poate sa se
simta foarte sensibild si supdratd, sd planga foarte mult, sa se simta foarte
tensionatd, sd aibd o stare generald proastd, sa se simtd obositd, sa aiba
pofta de mancare redusa etc. Pentru majoritatea femeilor care trec prin
tristetea postnatald, sentimentele acestea vor dispdrea in cateva zile,
starea lor imbunitatindu-se. ins3 existd femei la care starea nepldcutd va
continua, tristetii postnatale luindu-i locul depresia postnatald. Debutul ei
poate fi situat oricand in decursul primului an din viata copilului si poate
fi brusc sau gradat. Nu existd doar o singura cauzd a depresiei postnatale,
insa se crede cd existd un numdr de factori care le poate face pe unele
femei mai vulnerabile decat altele:

e factori sociali, precum lipsa unui sprijin social (intélnit mai ales
la mamele singure) sau conditiile materiale precare;

e factori biologici, mai ales schimbdrile hormonale din corpul
femeii dupd nastere;

e factori psihici, aici fiind vorba despre modificdrile care intervin
in relatia cu ceilalti, presiunea reprezentata de asteptdrile pe
care mama le are fatd de ea insdsi si asteptdrile pe care ceilalti
le au de la ea, pierderea independentei etc.
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in aceastd situatie, mama poate avea o stare de tensiune si iritare, de
ingrijorare (adesea fdra nici un motiv identificabil), poate manifesta
sentimente de disperare, indiferentd sau chiar respingere fata de partener
si/sau copil, se poate simti derutata, incapabila sd se concentreze,
extenuata etc.

O femeie care suferd de depresie postnatald are mare nevoie de sprijinul
celor din jur; partenerul, membrii ai familiei, prietenii sunt foarte
importanti. Ei pot fi un interlocutor de valoare si un inlocuitor in treburile
casnice de care tandra mama trebuie si fie scutitd o vreme. in plus, l3uza
va constata cd este foarte util sa aiba aproape si un profesionist, cineva
care sd o incurajeze sd vorbeascd despre sentimentele si temerile ei, care
sd-i dea sentimentul ca este inteleasa si sprijinitd fdrd a o judeca. Aceasta
persoana poate fi un asistent social, psiholog sau medic. Specialistul ii va
explica mamei cd restabilirea dupd depresia postnatald reprezinta un
proces treptat, care se realizeaza in timp, ii va incuraja anturajul sé-i ofere
sprijin moral.

Cea mai grava dar si cea mai rard formd a sindromului postnatal,
afectand 0,1-0,3 % dintre femei, este psihoza postnatald, cunoscutd si
sub numele de psihoza postpartum. Cand o mamad sufera de psihoza
postpartum, ea pierde contactul cu realitatea, fiind incapabild sa distingd
intre realitate si imaginatie: poate avea credinte inseldtoare, schimbari
imprevizibile si extreme ale stdrilor de dispozitie, stari confuzionale,
delirante. Se va recurge cat se poate de repede la sfatul specialistului,
recomandat de medicul de familie.
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PLANIFICAREA FAMILIALA

Planificarea familiald insemnd ca un cuplu sa aiba cati copii doreste,
atunci cand 1i doreste si este pregatit sd ii creasca.

Planificare familiala

Pentru planificarea unei sarcini, pentru spatierea sarcinilor, pentru evitarea
unei sarcini nedorite se recomanda inscrierea la un cabinet de planificare
familiald. Tn cadrul policlinicilor, in cadrul maternitatilor, inclusiv in
sistemul privat sunt organizate astfel de cabinete. Utilizarea corectd, la
indicatia medicului, a metodelor de contraceptie contribuie la mentinerea
sandtatii femeii si la nasterea unor copii sandtosi deoarece organismul
mamei nu a fost epuizat prin nasteri prea apropiate. Metodele de
contraceptie oferd sigurantd si confort cuplului care poate astfel decide
asupra momentului cand doreste sa aibd copii, precum si numarul lor.

Daca nu au fost folosite metode contraceptive sau daca au fost folosite
dar femeia bdnuieste cd ar putea fi insarcinata este bine sd facd un test
de sarcind. Desi in orice farmacie existd teste de sarcind, care pot fi
folosite acasa este bine ca femeia sd se prezinte la medicul de familie sau
la ginecolog deoarece cele mai concludente teste sunt cele de laborator,
combinate cu un examen medical.

Majoritatea testelor de urind si sange pot fi facute cel mai devreme la
data la care ar trebui sa apard menstruatia, dar rezultatul unui test de
urina este mai concludent daca acesta este facut la 10-14 zile de la data
intarzierii menstruatiei.

Mai jos este o listda scurtd de semne de sarcind, care uneori pot trece
neobservate

e Lipsa sau intarzierea menstrei
e Sani durerosi sau mariti
e Senzatie de oboseald sau somnolenta

e Urinare frecventa
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Senzatie de balonare

Intolerantd la diferite gusturi sau mirosuri care inainte erau
considerate pldcute sau indiferente

Greatd sau varsaturi

Contraceptia

Dupa nastere, organismul femeii are nevoie de 2 ani pentru a se reface
complet si a duce la bun sfarsit o noud sarcind, in care sa ii ofere fatului
cele mai bune conditii de dezvoltare intrauterind. De aceea se
recomandad, atat pentru sdndtatea mamei cat si pentru cea a copilului ca
nasterile sa nu fie mai dese de una la doi ani. Pentru aceasta este nevoie
ca femeia sau cuplul sd adopte o metodd contraceptiva.

CONTRACEPTIA inseamna evitarea stdrii de graviditate, respectiv a

sarcinii.

Metode de contraceptie

Metode de bariera: prezervativul, diafragma, cupola cervicalg,
spermicidele, buretele vaginal

Dispozitive intrauterine: steriletul, inelul vaginal

Pilule: pilula combinatd, pilula monohormonald

Contraceptive injectabile

Implanturi subdermale care furnizeaza protectie timp de 5 ani
Sterilizarea voluntara chirurgicald (ireversibild) masculind si
feminina

Metode naturale; planificarea familiald bazatd pe metodele
naturale presupune intelegerea fertilitatii si depistarea acelor
zile ale ciclului menstrual in care o femeie poate rdmane
insdrcinatd. Prin observarea si inregistrarea diferitelor semne si
simptome naturale, care apar de-a lungul ciclului menstrual,

dumneavoastrd si partenerul puteti sa invdtati sd identificati
zilele fertile si sa evitati contactul sexual in aceastd perioada.
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Cand alegeti o metodd contraceptivd, tineti seama de: varstd, starea de
sanatate, cat de mult doriti sa evitati o sarcina, obiceiuri de viata.

Cu exceptia abstinentei, nici o metodd contraceptiva nu asigurd protectie
de 100 % dar cele mai multe (metodele de bariera si cele hormonale)
protejeazd destul de bine impotriva sarcinilor nedorite si neplanificate.
Aceste metode dau rezultate in 75-97 % din cazuri. Eficienta metodelor
contraceptive depinde mult si de cat de corect sunt folosite, de aceea
este bine ca alegerea metodei sd se facd impreund cu un medic instruit
in planificare familiald.

Riscurile sarcinii in conditii nepotrivite

O sarcina inainte de 18 ani sau prima sarcind dupd 35 ani, la femei de
orice varstd care suferd de o boald pe care sarcina sau nasterea o pot
agrava, la femei care au ndscut anterior 4 copii creste riscul din punct de
vedere al sandtdtii, atat pentru mamd, cat si pentru copil.

Multe decese care se petrec la nastere in cazul femeilor cu diferite boli
pot fi evitate prin utilizarea corectd a metodelor de contraceptie.

in general, o femeie nu este pe deplin pregatitd, din punct de vedere fizic,
psihic si social, sd poarte o sarcina inaintea varstei de 18 ani. Copiii ndscuti
de femei mai tinere de 18 ani au un risc mai mare sd se nasca prematur si
sa aiba greutate micd la nastere. Existd posibilitatea ca si nasterea sa fie
mai dificila. Totodatd, riscurile pentru sdndtatea mamei sunt mai mari.

Dupd varsta de 35 ani, riscurile pentru sdndtatea femeii legate de sarcind
si nastere, incep din nou sd creascd, impreuna cu riscurile malformatiilor
la copil.

Modificari ale psihismului in sarcina

Modificdrile psihice din perioada de sarcind sunt variate, atat ca
intensitate cat si ca duratd, apdrutd in legdtura directd cu modificdrile
complexe atat ale hormonilor cat si ale aspectelor psiho-sociale legate de
eveniment. Ele pot insoti intreaga perioada a sarcinii sau pot apdrea
numai intr-o anumitd etapa. in general se manifesta prin: capricii si/sau
intolerante alimentare, modificdri ale poftei de mancare, reactii
contradictorii, irascibilitate, iritabilitate, exagerarea orgoliului, modificdri
ale dorintei sexuale sau de natura afectiva.
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Cazurile grave pot lua forma unor:

e nevroze, care se manifesta cel mai adesea prin grija exagerata
pentru orice situatie care ar putea afecta produsul de conceptie
si/sau pentru propria sandtate, ritualuri, meticulozitate,
conduite in care sunt cuprinsi si ceilalti membri ai familiei,
tendinta de situare in centrul atentiei, de a pldcea sau diverse
fobii;

e psihoze, care sunt mai rare, apar mai ales in a doua jumadtate a
sarcinii si se manifestd sub forma unor stdri depresive, ce se pot
prelungi si dupd nastere.

Avortul

Avortul nu este o metodd de contraceptie. Este un fapt temeinic dovedit ca
avortul prezintd foarte multe riscuri pentru sanatatea femeii!

Avortul efectuat empiric, in conditii de nesigurantd, poate fi urmat de
complicatii majore care, cu tot tratamentul aplicat, pot duce la infirmitati
pe toatd viata sau chiar la deces. Chiar dacd, in anumite situatii, un avort
provocat nu a avut urmdri deosebite, reactia organismului femeii la
aceastd agresiune este imprevizibila iar evolutia este, de cele mai multe
ori, catre complicatii grave.

Avortul, chiar daca este efectuat in conditii de securitate medicald, poate
fi urmat de complicatii grave si dificil de tratat, cum ar fi infectia si
hemoragia. Aceste complicatii pot conduce la suferinte ulterioare sau la
sterilitate. Avorturile repetate, datoritd pierderilor de sange si posibilitatii
de aparitie a complicatiilor, pot conduce la sldbirea progresiva a stdrii de
sandtate a femeii.

Trebuie sd stiti ca intreruperea provocatd a unei sarcini, respectiv avortul,
este permisda numai pana la cel mult trei luni de sarcina.

Singura persoand Tn masurd sd decidd dacd o sarcind este sau nu dorita
sunteti dumneavoastra; luati hotdrarea pe care o considerati cea mai
bund, dar numai dupa ce vd veti analiza bine sentimentele si veti chibzui
cu multd responsabilitate.
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DREPTURILE LEGALE ALE COPILULUI SI
PARINTILOR

»Copilul are dreptul la stabilirea si pdstrarea identitatii sale. Copilul este
inregistrat imediat dupd nastere si are de la aceastd data dreptul la un
nume, dreptul de a dobandi o cetdtenie si dacd este posibil, de a-si
cunoaste pdrintii si de a fi ingrijit, crescut si educat de acestia.” Legea nr.
272/2004, privind protectia si promovarea drepturilor copilului.

Declararea nasterii

Declararea nasterii se face in maternitate in termen de trei zile de la
nastere, in baza actelor de stare civila si a certificatului constatator al
nasterii. Acesta se elibereazd de la unitatea medicald unde copilul a fost
ndscut sau, daca copilul a fost ndscut la domiciliu, de cdtre dispensarul
medical teritorial. Pentru obtinerea certificatului medical constatator al
nasterii copilului, mama/pdrintii trebuie sd prezinte actul/ele de
identitate in original si, atunci cand este cazul, certificatul de cdsdtorie.

inregistrarea copilului la Oficiul de Stare Civila la primarie

Pentru inregistrarea copilului la Oficiul de Stare Civild este necesard
obtinerea certificatului medical constatator al nasterii copilului.
Depunerea actelor se face la primdria din localitatea unde a avut loc
nasterea. Termenul legal de declarare a copilului este de 15 zile dupa
care intarzierea este sanctionata cu o amenda (contravaloarea acesteia
este stabilitd de primdria de domiciliu). In cazul unor situatii speciale
(probleme sociale sau medicale) primarul poate dispune scutirea de la
plata amenzii.

Dacd mama este cdsdtoritd, pentru obtinerea certificatului de nastere al
copilului sunt necesare urmdtoarele acte: actele de identitate ale
parintilor, certificatul de cdsdtorie si certificatul medical constatator al
nasterii copilului.
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Dacd mama este necdsdtoritd si singurd, pentru obtinerea certificatului
de nastere al copilului este nevoie de urmadtoarele acte: actul de
identitate si certificatul de nastere al mamei copilului si certificatul
medical constatator al nasterii copilului.

Dacd mama este necdsdtoritd iar copilul este rezultatul unei relatii de
concubinaj iar tatal copilului doreste sa-si recunoasca paternitatea,
pentru obtinerea certificatului de nastere este nevoie de urmatoarele
acte: actele de identitate ale pdrintilor, certificatul de nastere al mamei,
certificatul medical constatator al nasterii copilului precum si o declaratie
de recunoastere a paternitdtii, semnatd de ambii pdrinti in prezenta
ofiterului de stare civila.

Daca tatal copilului refuzd sa-si recunoasca paternitatea si mama doreste
sa demareze un proces pentru stabilirea paternitatii trebuie sd ia legatura
cu un avocat; demararea procedurilor se face pana cand copilul
implineste varsta de un an.

Dacd copilul este cu paternitate nerecunoscutd iar tatal acestuia doreste
sd-si recunoascd paternitatea acest lucru se poate face pana cand copilul
implineste varsta de un an. Actele necesare sunt: actele de identitate ale
pdrintilor, vechiul certificatul de nastere al copilului impreund cu
declaratia de recunoastere a paternitatii semnatd de ambii pdrinti in
prezenta ofiterului de stare civild (numele tatdlui apare trecut in dreptul
rubricii TATA, dar numele de familie ramane al mamei).

Daca copilul a implinit un an si nu a fost declarat, pentru obtinerea
certificatului de nastere se incepe actiunea de inregistrare tardiva a
nasterii care se face numai pe cale judecdtoreascd. Pentru rezolvarea
acestei probleme este recomandabil ca mama sd ia legdtura cu un
asistent social.

Obtinerea Livretului de familie

Livretul de familie este documentul care cuprinde principalele date cu
privire la componenta familiei, filiatia copiilor si situatia lor juridica fata
de reprezentantii legii. Livretul de familie este netransmisibil si serveste la
acordarea drepturilor reglementate prin lege.

Livretul de familie se elibereazda de catre serviciul de stare civila al
primdriei in a cdrei raza teritoriald are domiciliul parintele/reprezentantul
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legal, pe baza buletinelor de identitate ale pdrintilor, a certificatului de
cdsdtorie si a certificatelor de nastere ale copiilor.

Drepturile banesti ale copiilor si familiilor cu copii

Drepturile bdnesti de care pot beneficia, la cerere, copiii si familiile lor
sunt urmadtoarele:

Alocatia de stat se acordd tuturor copiilor cu varsta de panad la
18 ani. Dreptul la alocatia de stat pentru copii se stabileste
incepand cu luna urmdtoare celei in care s-a ndscut copilul iar
plata drepturilor se face incepand cu luna urmdtoare depunerii
cererii. Se obtine pe baza unui dosar care contine: buletinele de
identitate ale pdrintilor in original si copie, certificatul de
nastere al copilului in original si copie si certificatul de casatorie.
in situatia Tn care copilul a fost declarat tardiv, prin intermediul
instantei judecdtoresti se ataseaza si o copie legalizatd a
sentintei civile. Cererea se face In numele copilului de cadtre
unul din parinti/curator. Acestea se depun la primdria din
localitatea unde domiciliaza padrintii copilului. Conform
prevederilor legale, titularul dreptului la alocatie de stat este
copilul; alocatia se pldteste unuia dintre padrinti pe baza
acordului acestora sau, in caz de neintelegere, pe baza deciziei
autoritdtii tutelare, pdrintelui la care s-a stabilit, prin hotdrare
judecatoreascd, domiciliul copilului sau i s-a Tncredintat spre
crestere si educare. Cuantumul alocatiei de stat este de 40 lei.

Alocatia pentru sustinerea familiei (complementard si
monoparentald) se acordd familiilor si persoanelor care au in
intretinere copii de varsta scolard, care frecventeazad fard
intrerupere cursurile unei forme de invdtamant organizate
potrivit legii si nu inregistreazd absente nemotivate in cursul
unui semestru care sd conduca la scaderea notei la purtare sub
8; familiilor care au in intretinere copii cu handicap grav sau
accentuat, de varsta scolara si care nu frecventeaza o forma
legald de invatamant. Prin familie se intelege: sotul, sotia si
copiii lor sau ai oricdruia dintre ei, avand domiciliul comun;
persoana singurd, necdsatoritd, vdduvd sau divortatd si copiii
acesteia cu care domiciliaza si care se afla in intretinerea sa,
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copiii adoptati, copiii aflati in plasament familial sau
incredintati. Pentru obtinerea alocatiei suplimentare se depune
un dosar la primdria din localitatea de domiciliu a pdrintilor
care trebuie sd contind urmadtoarele acte: certificatele de
nastere ale copiilor (original si copie), buletinele de identitate
ale padrintilor (copie si original), certificatul de cdsdtorie (original
si copie) si livretul de familie.

e Ajutorul social este acordat familiilor, dar si persoanelor
singure, fdrd venituri sau cu venituri foarte mici. Ajutorul social
se acorda la cerere, de cdtre primadriile din localitate, iar
persoanele care beneficiaza de acesta trebuie sd se afle in una
din urmatoarele situatii:

n familie compusa din: 2 persoane, cuantum, pana 225 lei;
[ 3 persoane 313 leij;
[ ] 4 persoane 390 lei;

[ 5 persoane 462;
u fiecare In plus peste 5 incd 31 / fiecare.

La calculare se ia In consideratie si alocatia de sprijin si dacd
familia realizeaza venituri mai mici decat salariul minim brut pe
tara.

e Concediul platit pentru ingrijirea copiilor in varsta de pana la
doi ani? se acorda femeilor, asigurate prin sistemul de asigurari
sociale de stat. Acest concediu se acordd in afara concediului
pldtit pentru sarcind si lehuzie. Concediul pldtit pentru ingrijirea
copiilor in varsta de pana la doi ani se acordd, la cerere, in
continuarea concediului pentru sarcind si lehuzie sau oricand
panad la implinirea de cdtre copil a varstei de doi ani. Aceastd
perioadd de concediu pldtit reprezinta vechime in munca.
Conform legii, de acest concediu pldtit pentru ingrijirea copiilor
in varstd de pana la doi ani poate beneficia, optional, oricare
dintre pdrintii copilului.

2 In momentul redactarii acestui material legislatia referitoare la concediul plitit pentru
ingrijirea copiilor in varstd de pana la doi ani se afla in dezbatere pentru revizuire. Pentru
mai multe informatjii adresati-va primariilor sau asistentilor sociali din zona in care locuitj.
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ASISTENTUL SOCIAL DIN MATERNITATE

Ce este asistenta sociala?

Asistenta sociald este activitatea profesionald de ajutorare a oamenilor,
grupurilor sau comunitatilor pentru a-si reface sau dezvolta capacitatea
lor de functionare sociala existenta si de a crea conditii (de catre
societate) care sa favorizeze acest scop. Nu este numai o disciplind si o
activitate, ci si 0 metoda si o practicd.

Nasterea unui copil reprezinta un eveniment care provoaca schimbadri in
viata mamei/pdrintilor, in relatiile de cuplu, in familie. Situatiile noi,
uneori dificile, de naturd emotionald, familiald, financiard, intampinate de
pdrinti pot fi identificate de asistentii sociali, in scopul sprijinirii acestora
si depadsirii lor.

Asistenta sociald poate sd ajute oamenii sa-si dezvolte capacitatea de
rezolvare a problemelor care i-au facut dependenti si sd obtind resursele
de care au nevoie, facilitand interactiunea dintre om si mediul sdu social.

Cine este si care este rolul asistentului social?

Asistentul social este acea persoand calificatd care ofera servicii sociale
individului, familiei, grupului, comunitatii, organizatiei, societatii n
ansamblu.

Asistentul social este acela care ofera servicii de consiliere, informatii,
sprijin moral, solutii alternative valabile si potrivite fiecdrei situatii in parte.

Informatiile oferite de asistentul social se referd la probleme de legislatie,
drepturile femeii in perioada de maternitate, metode de prevenire a
sarcinii, educatie pentru sandatate precum si orice alte informatjii, care pot
fi utile in rezolvarea problemelor.

Rolul asistentului social este de a conecta persoana/familia aflatd in
dificultate la resursele comunitare in vederea obtinerii sprijinului necesar.
De multe ori, asistentul social este liantul intre pdrinte si mediul sau
familial sau chiar comunitatea din care face parte.
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Asistentul social poate sprijini pdrintele sa beneficieze de anumite servicii
ale unor organizatii, institutii in domeniu.

In maternitate, asistentul social oferd informatii si modereaza intalnirile
mamelor / pdrintilor care au ca scop dezvoltarea abilitatilor pdrintesti.

Sintetizand, asistentul social din cadrul maternitatii:

e oferd sprijin moral in depdsirea situatiilor dificile determinate de
o sarcind nedoritd / neplanificata;

e ofera consiliere;

e acorda sustinere in realizarea planului de viitor pentru pdrinte si
copil;

e ajutd pdrintele sd identifice resurse pentru depdsirea situatiei de
criza;

¢ informeazad cu privire la alternativele existente privind protectia
sociald a mamei si copilului;

e oferd intelegere si sprijin in vederea medierii eventualelor
conflicte intre parinti / familie;

e informeazad si sustine pdrintele in vederea obtinerii drepturilor
legale;

e colaboreaza cu specialisti din alte domenii si indruma parintele
spre alte servicii specializate;

e oferd informatii cu privire la planificarea familialg;

e organizeaza si modereazd cursuri pentru pdrinti care au ca scop
dezvoltarea abilitatilor parintesti.

La aceste cursuri poti invata lucruri utile si practice pe care poti sd le aplici
in educatia copilului tau.

Asistentul social se confrunta deseori cu situatii disperate — tinere respinse
de propria familie sau de partener doar pentru faptul ca sunt insdrcinate,
pdrinti aflati in imposibilitate de a-si creste copilul, viitoare mame speriate

Ajutorul din partea asistentului social este menit sa te sprijine pentru a
avea acces la servicii si sd reusesti sa cresti un copil minunat.
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Cand ne adresam asistentului social?

Orice femeie insarcinata sau orice mamd poate solicita sprijinul unui
asistent social daca se afla in una din urmatoarele situatii:

este minora;

este singurg;

este lipsitd de addpost;

este lipsitd de o sursd de venit;

familia nu o intelege si refuzd sa o ajute;

familia nu are posibilitatea sa o ajute;

nu are un plan de viitor pentru ea si pentru copil;

nu are acte sau nu stie cum sa obtina certificatul de nastere al
copilului;

are probleme medicale majore;

nu stie cum sa obtina drepturile banesti care se cuvin mamei si
copilului;

nu stie cum sa creasca copilul sau vrea sa afle mai multe despre
acest lucru;

doreste sa participe la un curs/program de dezvoltare a
abilitatilor pdrintesti.
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CUM DEVENIM PARINTI MAI BUNI?

Pe primul loc in viata unui copil std nevoia de dragoste, consecventd si
ingrijire. Abilitatile de pdrinte nu sunt ceva inndscut, ele se invatd.

Mamele si tatii au deprins cunostintele de baza din felul in care ei insisi
au fost crescuti in perioada copildriei. A avea un copil iti oferd ocazia de
a te gandi ce anume te-a facut sa devii persoana care esti astazi si ce fel
de pdrinte ai vrea sd fii la randul tdu. Aceasta intelegere te va ajuta sa-ti
intelegi si sd ai mai multa incredere in propriile instincte si, astfel sa devii
un pdrinte mai sigur pe fortele proprii.

Toti pdrintii se asteaptd sa-si influenteze copiii, dar multi sunt surprinsi
cand descopera cd asta se intampld si in sens invers. Au de invdtat despre
ei si despre lumea inconjurdtoare datoritd rolului de parinti si din relatia
cu copiii lor.

Meseria de pdrinte se invatd si este un proces permanent si in continud
schimbare. Se face pas cu pas si este un lucru de duratad.

Parintii sunt cei dintai si cei mai importanti profesori pentru copiii lor. Ei
isi invatd copiii prin cuvinte si prin puterea exemplului.

Fiecare copil si fiecare pdrinte are identitatea si unicitatea lui, asa cum fiecare
familie este unicd. Toti parintii trebuie sd accepte si sd iubeasca copilul
pentru felul in care este si nu pentru ceea ce ar vrea pdrintele sd fie.

Parintii trebuie sd aiba grija de ei insisi pentru a putea avea grija de copiii
lor. Dumneavoastrd sunteti foarte importantd. Sacrificul de sine si
preocuparea excesiva sunt inutile. Un pdrinte trebuie sa incerce sd nu fie
complet absorbit de grija fatd de copil si sd acorde atentie mentinerii unei
relatii pline de afectiune cu partenerul de viatd. Prezenta copilului trebuie
sa consolideze nu sd darame relatia de cuplu.

Pdrintii au nevoie de o retea de sprijin. Cand va simtiti coplesiti, ingrijiti-va.
Cereti ajutor. Familia, prietenii, vecinii, medicii si alte persoane — toti pot
sd va ajute. Cand faceti o greseald, asa cum fac toti parintii si ingrijitorii,
aveti multe posibilitdti de o indrepta.
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.inmul lui drept

Avantajele alaptdrii

¢ 1l protejeza impotriva infectiilor respiratorii

« 1l protejeza impotriva diareei si a altor boli digestive
e reduce riscul de anemie si rahitism

e reduce riscul de diabet

e reduce riscul de eczeme

» ajuta la dezvoltarea normald a gurii si a dintilor

* favorizeaza o dezvoltare mintala mai buna

Pentru mama:
¢ reduce riscul cancerului de san

e contribuie la revenirea rapida la silueta
anterioara sarcinii

e ajutd la evitarea unei sarcini
imediate nedorite

Lucrare realizata si tiparita in 5.000 de exemplare
cu sprijinul financiar al . ]
Reprezentantei UNICEF in Romania. 78-973-1733-24-1
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