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OBIECTIVE

La finalul modulului, participantii vor fi capabili sa:

1. Sa-si consolideze argumentatia si sa ofere indrumare pentru sdndtatea emotionala si
mentala a potentialilor parinti

2. Sa ofere sprijin pe baza de dovezi, eficient din punct de vedere al costurilor si orientat
catre drepturile omului, servicii de sandtate emotionald si mentald si de ingrijire sociald n
cadrul comunitatii pentru identificarea si gestionarea timpurie a tulburarilor mentale ale
potentialilor parinti;

3. Sa ofere strategii pentru promovarea bunastarii psihosociale, depistarea si prevenirea
tulburdrilor mentale ale parintilor inainte, in timpul sarcinii si dupa nastere;

4. S& sustind integrarea programelor 1n strategiile OMS de initiativa vizand sdnatatea
familiei, strategii sensibile la gen, orientate catre drepturile omului si echitate; ?77?

5. Saintareasca dovezile, cercetarile si sistemele de informatii, relevante pentru sandtatea
emotionald si mentald a potentialilor parinti Incepand cu perioada anterioard conceptiei.
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1. Descriere generali a SANATATII EMOTIONALE SI MENTALE

1.1. Context. Descriere/definitie a SANATATII EMOTIONALE ST MENTALE

erspectiva ,,pdrintitului” aduce in mintea viitoarei mame si a viitorului tatd o multitudine de
P t titului” ad t t torului tat Ititud d
intrebdri cu privire la capacitatea lor de a da nastere si de a avea grija de un copil! ,,Cum pot fi o
mama buna?” ,,Cum sa fac fata provocarilor parentale?” ,,Cum sa nu repet greselile facute de
parintii mei?” ,,Cum sa gestionez corect angajamentele fatd de munca si cele fatd de familie?”

Sosirea unui copil intr-o familie este, pentru majoritatea parintilor, un eveniment fericit si mult
asteptat care le aduce bucurie si Implinire. Cu toate acestea, provocdrile vietii de zi cu zi adaugate
sentimentului de responsabilitate resimtit in perioada prenatald pot creste nivelul de stres al
viitoarei mame si al viitorului tata.

Este ideal ca viitorii parinti sa se pregateasca emotional si mental Tnainte de conceptie. Aparitia
unui copil starneste toate amintirile respingerii, separarii, abandonului, suferintei traite in copilarie,
intr-un cuvant, toate traumele nevindecate pe care viitoarele parinti le-au trdit vreodata.

Este esential ca Tnainte de conceptia copilului sa aiba loc un proces de integrare a propriilor
experiente relationale. lertand si acceptandu-si propria persoana si apoi proprii parinti, viitoarea
mama si viitorul tata pot deschide calea catre o relatie empatica intre ei si cu descendentii lor.

Cercetarile au aratat ca stresul vietii de zi cu zi, provocdrile emotionale, in special cele din timpul
sarcinii si al nasterii, pot afecta stilul de gandire si comportamentul multor potentiali parinti, astfel
incat poate deveni dificil pentru acestia sa faca fatd numeroaselor sarcini de Ingrijire a copilului.
Aceste probleme legate de gandire, comportament si adaptare sunt uneori diagnosticate ca tulburari
mentale perinatale. In aceste conditii, parintele poate experimenta stari de depresie, pierderea
interesului si a bucuriei vietii si o energie scazutd, ducand la diminuarea activitétii. Pentru a fi
diagnosticat cu depresie, parintele trebuie sa experimenteze aceste simptome 1n majoritatea
timpului un interval de cel putin 2 sdptdmani. Multi parinti cu depresie suferd, de asemenea, de
simptome de anxietate si de simptome somatice inexplicabile din punct de vedere medical. Au
dificultati in desfasurarea activitatilor lor obisnuite, domestice sau sociale, din cauza simptomelor
depresiei. In tarile cu venituri ridicate, 1 din 10 femei dezvolti depresie perinatald, in timp ce, in
tarile 1n curs de dezvoltare, 1 din 5 femei din sufera de aceasta afectiune.

1.2. Impactul dovedit al SANATATII EMOTIONALE SI MENTALE asupra sinititii
sarcinii/mamei/copilului

Se stie Tncd din cele mai vechi timpuri cd suferinta mentald a mamei in timpul sarcinii poate
influenta sandtatea copilului. In multe traditii, viitoarelor mame li se recomanda sa priveasca
imagini frumoase, sd se bucure, sa experimenteze emotii pozitive, sa manifeste dragoste etc. Din
pacate, multe dintre sfaturile bune transmise de la strdmosi nu mai sunt luate in considerare, iar
viitorii parinti sunt acum mai putin constienti de importanta armoniei emotionale inainte si dupa
conceptia copilului.

La nivel mondial, aproximativ 10% dintre femeile insarcinate si 13% dintre femeile care tocmai
au nascut se confrunti cu o tulburare mentala, in special depresie. In tarile in curs de dezvoltare,
acest procent este chiar mai mare, adica 15,6% in timpul sarcinii si 19,8% dupa nasterea copilului.
In cazurile severe, suferinta mamelor poate fi atat de grava incét le poate duce pani la sinucidere.
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In plus, mamele afectate nu pot functiona corect. Drept urmare, cresterea si dezvoltarea copiilor
pot fi afectate negativ. Tulburarile mentale materne sunt tratabile. Interventii eficiente pot fi oferite
chiar de catre furnizori de sandtate nespecializati bine instruiti.

Un studiu italian pe aproape 3600 de copii (2019, Epidemiologie si Stiinte psihiatrice) arata
cid problemele mentale materne de dinainte si din timpul sarcinii (anxietate materna,
depresie si tulburiri de somn) au fost asociate cu riscul aparitiei tulbur:irii de deficit de
atentie/hiperactivitate (ADHD) la descendentii lor.

Un studiu realizat in 2012 a aratat ca expunerea femeii insarcinate la stres psihologic si biologic
determind modificéri de sandtate atat pentru mama, cat si pentru copil. Expunerea la stres a fost
analizata la 20, 25, 31 si 36 de saptamani de sarcind, iar copiii au fost evaluati la varsta de 3, 6, 12
si 24 de luni pentru dezvoltarea cognitivd si neuromotorie si pentru capacitatea de a raspunde la
stres si solicitari emotionale. Evaluarea functiei cognitive dupa varsta de 2 ani a fost realizata prin
teste si tehnici de imagistica a creierului efectuate Intre varstele de 5 si 8 ani.

Rezultatele acestui studiu au aratat ca stresul psihologic si biologic al mamei in timpul sarcinii, in
special in primele sdptdmani de sarcind, a fost asociat cu mai multe riscuri crescute pentru copil:
intarzierea dezvoltarii fetale, dificultati in reglarea emotiilor, afectarea performantei cognitive,
diminuarea volumului creierului in ariile asociate Tnvatarii si memoriei (la copiii de 6-8 ani).

Efecte au fost gasite si la mame, prin perturbarea functiilor endocrine si cresterea cantitatii de
hormoni ai stresului. Mamele au avut un risc crescut de depresie postnatala, afectind memoria si
capacitatea de a gestiona emotiile. Concluziile studiului indica faptul ca stresul psihologic si
biologic al mamei in timpul sarcinii are implicatii pe termen lung atat in dezvoltarea neuro-
psihologica a viitorului adult, cat si asupra interactiunilor si calitatii relatiei mama-copil.

Alte cercetari recente sugereaza ca stresul si anxietatea materna experimentate prenatal cresc riscul
de astm si eczeme la descendenti.

1.3. Sursa comportamentului negativ simptomatologie

Traditiile antice subliniaza importanta echilibrului psihologic pentru viitorii parinti inainte de
conceptie. Traditiile chineze au propus cu multe secole in urma Taojiao: arta ,,educatiei fetale /
educatiei prenatale / influentei prenatale” constand iIntr-un comportament matern sanatos
psihologic si fizic manifestat inainte de conceptie si in timpul sarcinii. In zilele noastre, cercetirile
bazate pe dovezi aratd cd emotiile viitoarei mame si starea sa mentala influenteaza sdnatatea
viitorului copil, de aceea este foarte important ca viitoarele mame sa fie instruite sa-si gestioneze
emotiile chiar inainte de conceptie. Emotiile negative, precum furia, frica, panica afecteaza
dezvoltarea fetald; depresia prelungitd si anxietatea ar putea genera o greutate redusa la nastere si
ar putea sa afecteze dezvoltarea neurologica a fatului si a viitorului copil. Un recent studiu de
cohortd australian (https://www.thelancet.com/journals/eclinm/article/piis2589-5370(20)30308-
4/fulltext) aratd ca tulburarile mentale comune (anxietate, depresie usoard) care au aparut in
adolescentd si In timpul varstei adulte tinere intr-o maniera persistenta atat pentru viitorii tati, cat
si pentru viitoarele mame inainte de conceptie pot influenta durata sarcinii, provocand nastere
prematurd. Rezultatele acestui studiu subliniazd importanta optimizdrii sanatatii mentale in
adolescentd atat pentru baieti, cat si pentru fete. Prevenirea aparitiei si persistentei tulburarilor
mentale comune la varste tinere va produce beneficii nu numai pentru sanatatea mentald a tinerilor
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adulti, ci si pentru sanatatea viitorilor lor copii, minimizand potentialele riscuri pentru dezvoltarea
lor.

2. Principalele cercetiiri/studii vizind SANATATEA EMOTIONALA SI MENTALA.
[PHOTO] 3-4 pages

2.1.  Concluzii privitoare la factorii determinanti ai tulburirilor perinatale
emotionale si mentale comune in randul parintilor si impactul asupra sanatatii
copiilor
Unele studii aratd ca problemele de sanatate mentala preconceptionale pot fi asociate cu nasterea
prematuri si pierderea sarcinii. In ce fel?

Individual Risk Factors
[Age, Socioeconomic status, Race/ethnicity, Education level, Family structure, Insurance status)
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Conceptual framework of the preconception determinants of adverse obstetric outcomes

Din Matern Child Health J. 2012 Oct; 16(7): 1525—1541: Whitney P. Witt, Lauren E. Wisk,
Erika R. Cheng, John M. Hampton, and Erika W. Hagen, Sdndtatea mentald preconceptionald
prezice complicatii in sarcind §i efecte adverse la nastere: un studiu national bazat pe populatie.

In acel model sunt analizati cativa factori distali, care apar inainte de sarcind, inclusiv genetica,
mediul inconjurator, mediul social si evenimentele de viata, care pot influenta rezultatele in mod
direct si, de asemenea, prin mai multi factori determinanti preconceptionali, inclusiv
comportamentul, fiziologia si sandtatea mentala perceputa.

Acest studiu a fost efectuat in SUA in perioada 1996-2006 si a inclus 8152 de femei insarcinate.
Au fost luate in considerare urmatoarele efecte: complicatii in sarcind, fdt ndscut mort si copii cu
greutate mica la nastere.

Aproape toate femeile au relatat ca au trait o stare mentald de anxietate sau depresie inainte de
conceptie. Femeile care au raportat o stare de sdnatate mentald alteratd inainte de sarcina au fost
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cu 40% mai predispuse la o complicatie a sarcinii, au avut cu aproape 50% mai multe sanse sa aiba
un fat nascut mort si o probabilitate de aproape de doua ori mai mare sd nasca un copil cu greutate
mica la nastere. Aceste descoperiri atrag atentia asupra importantei unei ingrijiri preconceptionale
eficiente pentru a amplifica bundstarea mentala si emotionald a viitoarelor mame si, in consecinta,
a copiilor lor.

Se strang din ce in ce mai multe dovezi care arata ca stresul prenatal matern, inclusiv depresia si
anxietatea, este asociat cu un risc crescut de probleme comportamentale si emotionale la copil
(Glover, 2014). Programarea fetala poate explica divergentele in asocierea dintre starea emotionala
maternd si paternd in timpul sarcinii si efectele la copil. De asemenea, este sustinutd ipoteza
oportunitdtii potentiale de interventie preventiva prin optimizarea sandtdtii mentale prenatale
(Capron et al 2015). Copiii unei mame orientate catre exterior au mai multe sanse sa inregistreze
rezultate slabe la testele privind intelegerea conceptelor fundamentale matematice si stiintifice,
comparativ cu copiii unei mame care se autocontroleaza din interior si, mai important, am constatat
cd aproximativ jumdtate copii care prezintd acest aspect se datoreaza -caracteristicilor
comportamentului mamelor.

Programele care permit mamelor sa devina mai orientate catre interior pot, de asemenea, sa le ajute
in a folosi comportamente care sa aduca beneficii pe termen lung in ceea ce priveste reusitele
educationale ale copilului (Golding et al 2019). Locusul de control (LOC) masoard expectanta
individuala in ceea ce priveste capacitatea acestora de a influenta ceea ce li se intampla pe baza
comportamentului lor. Cele cu un LOC intern (ILOC) cred ca propriul comportament influenteaza
ceea ce li se intdmpla. Cele cu un LOC extern (ELOC) percep ca ceea ce li se intampla este dincolo
de controlul lor (adicd este determinat de noroc, soarta, sansd sau altii puternici). S-a sugerat c¢d o
mama Tnsarcinatda ELOC este asociatd cu multe consecinte negative in plan personal, social,
academic precum si in ceea ce priveste sanatatea nou-nascutului (Iles-Caven si colab. 2018). Mai
mult, existd o legatura intre anxietatea si durata somnului in timpul sarcinii si predictia momentului
nasterii (Tomfohr-Madsen si colab. 2019).

Pe de alta parte, existd o relatie promitatoare intre starea dispozitionald meditativd si starea de
spirit si, prin urmare, realizarea cursurilor bazate pe starea de prezentd este potential benefica
pentru Tmbunatétirea stdrii de spirit in timpul sarcinii (Krusche si colab. 2019).

2.2.  Instrumente de screening privind SANATATEA EMOTIONALA SI MENTALA a
parintilor

Pentru viitorii pdrinti, o metodd interesantd de evaluare a echilibrului lor emotional si mental ar
putea constitui testarea simtului coerentei (SOC), pentru a descoperi modul 1n care privesc viata si
modul in care si-ar putea folosi resursele pentru a depasi obstacolele si a-si mentine si dezvolta
sanatatea.

Simtul coerentei (Sense of Coherence - SOC) (Antonovsky si colab. 1993) Scara SOC cuprinde
29 de articole. Raspunsurile la fiecare Intrebare sunt evaluate pe o scara de sapte puncte (scoruri
de la 1 la 7) si se calculeaza scorul total. Un scor total mai mare indica faptul ca este mai probabil
ca individul sd demonstreze abilitati de adaptare si de a face fatd provocdrilor, in termeni de
intelegere, gestionare a situatiei si integrare a semnificatiei acesteia. Scara variaza de la 0 la 203
de puncte.
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Intr-o recenzie referitoare la 15 studii privind SOC-ul femeilor insircinate (Simgul coerentei si
fertilitatea, de Ferguson si colab., publicat in INTERNATIONAL JOURNAL OF CHILDBIRTH
Volumul 4, Editia 3, 2014, © 2014 Springer Publishing Company, LLC www.springerpub.com)
s-a ardtat cd femeile cu SOC puternic sunt asociate cu o experientd pozitiva a sarcinii, incluzand o
mai bund sdndtate emotionald si comportamente mai bune legate de sanatate:

Femeile insarcinate cu SOC puternic au fost mai putin predispuse la a fuma si au fost mai interesate
s caute sprijin folositor comparativ cu femeile cu SOC scazut.

Femeile cu SOC puternic se confruntd mai putin cu depresia, anxietatea, stresul si tulburdrile de
stres posttraumatic si au demonstrat o sdndtate emotionala crescuta

Femeile cu SOC puternic au avut mai multe sanse sd experimenteze nasterea acasd si nasterea
necomplicatd, sd aleaga, in timpul sarcinii, nasterea normala ca optiune preferata de nastere si sa
doreasca a evita anestezia epidurald in timpul travaliului, comparativ cu femeile cu SOC scazut.

Scala depresiei postnatale (Edinburgh Postnatal Depression Scale EPDS) (Cox si colab.
1987). EPDS este o scara de auto-raportare ce cuprinde 10 rubrici, fiecare rubrica avand un punctaj
intre 0 si 3, in functie de severitatea sau durata fiecarui simptom. Instrumentul de screening
pentru abuzul femeilor (Women Abuse Screening Tool — WAST) (Brown si colab. 2000).
Versiunea originald englezd a WAST cuprinde 8 intrebari scurte si este o scard de auto-raportare
constand in afirmatii care descriu forme de abuz (fizic, sexual si emotional). Fiecare Intrebare are
trei raspunsuri posibile, clasificate in functie de gravitatea sau durata fiecdrei forme de abuz.

Reglajul matern si atitudinile maternale (Maternal Adjustment and Maternal Attitudes —
MAMA) (Kumar si colab. 1984) MAMA este o scala auto-administrata ce cuprinde 60 de articole,
conceputa pentru a masura dimensiunile psihosociale cheie legate de experienta maternitatii. Un
scor scdzut indica mai multe atitudini materne pozitive fatd de sarcina si copil si o ajustare
postnatald pozitiva. Scara include o componenta pre- si postnatala.

3. Recomandairi ale OMS si ale altor organizatii. Exemple de interventii bazate pe dovezi
pentru promovarea sanitatii emotionale si mentale

Recomandarile OMS pentru ingrijirea preconceptionald se concentreaza pe diferite dimensiuni ale
vietii si snatatii femeilor:

* Evaluarea problemelor psihosociale

* Oferirea de consiliere educationald si psihosociala Tnainte si in timpul sarcinii

* Consilierea, tratarea si gestionarea depresiei la femeile care planificd sarcina si la alte femei aflate
la varsta fertila

* Consolidarea retelelor comunitare si promovarea abilitarii femeilor

« Imbunititirea accesului la educatie pentru femeile aflate la varsta fertila

* Reducerea nesigurantei economice a femeilor aflate la varsta fertila

Dincolo de serviciile pe care viitorii parinti le pot accesa pentru a-si evalua starea de sanatate si
pentru a primi consiliere in vederea imbunatatirii stilului de viata, pot face ei insisi anumite lucruri
pentru a-si imbunatati sdnatatea mentala si emotionala inainte de conceptie.

Cercetarile stiintifice subliniaza legatura dintre emotii pe de o parte si echilibrul hormonal pe de
alta parte. Astfel, dincolo de pregatirea clasica a sarcinii prin metodele medicinei clasice, care se
concentreaza in principal pe evaluarea si corectarea parametrilor de sanatate, medicina alternativa
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poate contribui, de asemenea, la echilibrul energiilor corpului, reunind diferite abordari, cum ar fi
terapia pe bazd de plante, homeopatia, acupunctura, consilierea nutritionald si psihologica etc.
Cand un cuplu se gandeste la conceptia unui copil, este foarte important sa se ia in considerare
conexiunea corp-minte: corpul ar putea fi pregatit pentru o sarcina, dar sentimentele, convingerile
si amintirile nerezolvate pot impiedica o conceptie sau o sarcina de succes.

— Alice Domar, MD, Director al programelor de sandtate pentru femei de la Harvard Medical
School, afirma: ,, Avem deja indicii ca stresul si depresia contribuie la infertilitate. Pe partea
feminind, s-a demonstrat ca supararea emotionald provoaca spasme ale tubulilor, ovulatie
neregulatd si schimbdri hormonale, toate acestea putind afecta fertilitatea. In plus, o varietate de
studii la om au legat stresul extrem si supdrarea emotionald de avortul spontan. Pe partea
masculind, stresul a fost asociat cu scaderi semnificative ale numarului de spermatozoizi §i a
calitatii acestora. ”

— Un alt specialist in fertilitate, Niravi Payne, M.S., afirma: ,, Experientele incarcate emotional
sunt transmise biochimic si electric la hipotalamus, ceea ce afecteazd in cele din urma negativ
productia de LH si FSH a glandei pituitare, afectand ovulatia si spermatogeneza.”

Carista Luminare Rosen, consilier psihologic si spiritual pentru conceptie, explica faptul ca atunci
cand o viitoare mama vrea sa conceapd un copil dar are, inconstient, o ambivalenta in a avea un
copil datoritd amintirilor nerezolvate din trecut, emotiile supresate au un efect biochimic care ii
deruteaza sistemul hormonal. Rezultatul constd intr-un blocaj, iar femeia are dificultdti in a
concepe un copil si a deveni mama. Abordarea constientd a sentimentelor si gandurilor
ambivalente referitoare la sarcind ar putea rezolva provocdrile legate de fertilitate si sarcina.

Atat pentru viitoarea mama, cat si pentru tatd, constientizarea aspectelor proprii care determina
ezitarea de a deveni parinte, poate stimula mult sarcina pozitiva si experienta parinteasca odatd ce
apare conceptia. A lucra la echilibrul corp-minte poate fi un factor de natura sa imbunatateasca
procesul de vindecare si starea de bine. Alegerile personale referitoare la stilul de viata si
schimbarea perspectivei In ceea ce priveste relatia, familia, parintii, sexualitatea, sarcina, nasterea,
copiii sunt foarte importante in cresterea capacitatii de a concepe un copil si de a trdi o sarcina
sanatoasa.
Tinand cont de faptul ca procesele fiziologice si stérile de spirit sunt interconectate, viitorii parinti
se pot concentra mai mult pe vindecarea lor mentald si emotionala si pe bundstarea lor.
Iata cateva sfaturi de la Carista Luminare- Rosen:
* ,,Explorati avantajele si eficacitatea fertilitatii si a optiunilor de sarcina naturale, pe ldnga
abordarile conventionale.
» Clarificati si invatati sa va rezolvati problemele cu privire la conceptie si parintit - inclusiv
temeri, ambivalente si orice provocare legatd de sandatate care va streseaza.
* Aflati cum sa experimentati preconceptia si legatura prenatala cu viitorul copil.
* Pentru cei care se confruntd cu infertilitate: fie ca provocarile tale legate de fertilitate sunt de
natura fiziologica sau psihologica, fie cd au fost diagnosticate ca avand ,, o origine necunoscuta”,
o perspectiva holisticd poate creste eficienta eforturilor tale.
* Vindecati-va si capacitati-va pe voi insivd daca conceptia nu apare.
* Creati un plan personal pas cu pas pentru a avea o fertilitate sandtoasd, inainte si dupd
conceptie. ”’

O altd abordare foarte importanta se concentreaza asupra bundstarii mamei in timpul

sarcinii. A fost propus, in anul 2015, un program care se adreseaza viitoarei mame (si care se
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doreste sa fie generalizat) prin sesiuni educationale desfasurate de moase sau alti educatori in
sanatate, specialisti In Ingrijirea femeilor insarcinate.
Structura modulari “Thinking Healthy” (OMS 2015)

Thinking Healthy are o sesiune introductiva, urmata de cinci module care acopera perioada de la
al doilea sau al treilea trimestru de sarcina pana la primul an de viata al sugarului. Continutul
sesiunilor si activitatilor pentru mama este adaptat in functie de varsta si stadiul de dezvoltare al
sugarului si de nevoile mamei 1n fiecare etapa.

Fiecare modul are trei sesiuni, fiecare sesiune acoperind unul dintre cele trei domenii relevante
pentru sandtatea mamei si a sugarului in timpul sarcinii si dupa nastere - bunastarea personala a
mameli, relatia mama-copil si capitolul referitor la relatia cu alte persoane semnificative si
sprijinul provenit de la acestea. Fiecare sesiune Incorporeaza cei 3 pasi pentru a gandi sanatos
(Thinking Healthy) pentru a o ajuta mama sa negocieze fiecare dintre aceste 3 domenii.

. Bunastarea mamei: mamele care sunt deprimate sau stresate isi ignora adesea sanatatea
personala, de exemplu, dieta si odihna. Adesea, ele nu au energia sau motivatia de a solicita
ingrijirile de sdndtate adecvate pentru ele sau copiii lor. Sunt prinse intr-un ciclu de inactivitate,
care le dduneaza in continuare sanatatii si le agraveaza depresia. Acest lucru creste, de asemenea,
la sugar, riscul de greutate mica la nastere si alte probleme de sanatate. Fiecare modul contine o
sesiune care abordeaza sdnatatea personald a mamei.

. Relatia mama-copil: Relatia mama-copil include raspunsul adecvat la nevoile emotionale
ale copilului, interactiunea fizica frecventa, stabilirea contactului vizual, comunicarea verbala si
crearea unui mediu fizic stimulativ pentru copil prin jucarii, imagini si carti. In mod similar,
comportamentele de hranire (atat la san, cat si cu biberonul), cum ar fi inserarea si indepartarea
adecvata a mamelonului, o stare emotionala pozitiva in timpul hranirii si asigurarea de alimente
hranitoare (spre deosebire de alimentele reconfortante, cum ar fi dulciurile) sunt, de asemenea,
aspecte ale acestei interactiuni si contribuie Tn mod semnificativ la cresterea sugarului si a
copilului mic. Calitatea acestei relatii reciproce este importantd pentru o sdnatate optima atat a
mamei, cat si a sugarului. Fiecare modul contine o sesiune care abordeaza relatia mama-copil.

. Relatia cu oamenii din preajma mamei si a sugarului: Cercetarile arata ca reteaua sociala
sau sistemul de sprijin de care dispune mama sunt importante in determinarea starii sale de spirit,
a starii generale de sanatate si a calitatii ingrijirilor pe care este capabila sa le ofere copilului ei.
Sprijinul social poate fi impartit in intimitate versus comunitate. Sprijinul intim vine de la membrii
apartinand gospodariei 1n care se afla (sotul, socrii), in timp ce sprijinul comunitar poate proveni
de la asociatiile din cartier sau din comunitate sau chiar de la personalul medical. Structurile sociale
precum casatoria, institutiile religioase sau culturale si centrele comunitare ar putea functiona ca
sisteme de sprijin. Mamicilor stresate sau depresive le este adesea dificil sa se angajeze si sa
mentind raporturile sociale. Fiecare modul contine o sesiune ce face referire la sprijinul social
oferit mamei si sugarului.

4. Cum se poate schimba comportamentul — rolul profesionistilor

Abordarea conditiilor prealabile ale conceptiei copilului se poate schimba, iar rolul profesionistilor
din domeniul sanatatii este foarte important. Principiile care ar trebui subliniate pe parcursul
instruirii si supravegherii sunt urméatoarele:

. Indepartati-vi de modelul pur de ingrijire medicald: Multi lucritori din sanitatea
comunitatii sunt obisnuiti sa lucreze cu stari fizice si urmeaza o abordare medicald prin care
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efectueaza o procedurd (de exemplu, administreaza vaccinuri sau prescriu medicamente). Este
necesard o abordare diferitd fatd de cea cu care sunt obisnuite majoritatea centrelor de ingrijire
primara - una care se bazeaza pe discutii cu viitorii parinti, in special cu viitoarea mama, privitoare
la stilul de viatd, mai degraba decat cu administrarea de pastile sau injectii. Prin urmare, este crucial
ca atat moasa, cat si familia sa se indeparteze de modelul pur medical de ingrijire.

. Fiti comunitar: Este de preferat sa ,,tratezi” viitoarea mama in comunitate sau acasa, mai
degraba decat in centrul de sanatate. Moasele din comunitate ar trebui, in mod obisnuit, sd vada
mame acasa in timpul sarcinii si dupa nastere. Ele sunt considerate, adesea, de Incredere si sunt
respectate de mama si familie. Prin urmare, sunt cele mai potrivite persoane pentru a oferi acest
tip de interventie. De asemenea, programele de educatie pentru sanatate si controlul emotiilor,
dezvoltate 1n scoli si comunitate pentru copii si adolescenti ar trebui sd devind un instrument
puternic pentru obtinerea echilibrului mental si emotional.

. Concentrati-va pe bundstarea viitoarei mame, mai degraba decat pe tulburarea emotionald
si mentald: Multe femei si familiile lor nu vad tulburarea emotionala si mentala ca pe o problema
ce necesitd interventie. Altii ar percepe-o ca pe un stigmat. Prin urmare, este util sa se evite termenii
medicali precum ,,depresie” sau ,,boald / tulburare” atunci cand se vorbeste cu mame si familii.
Femeile si familiile lor se raporteaza mai bine la termeni folositi in viata de zi cu zi, cum ar fi
stresul si povara sarcinilor de indeplinit. De asemenea, termenul de ,,bundstare maternd” este foarte
probabil sa fie inteles de toatd lumea.

. Dezvoltarea optimd a sugarului poate asigura pivotul in jurul caruia familiile pot fi
implicate: membrii familiei pot sd nu fie de acord in multe privinte, dar sanatatea sugarului este de
obicei 0 agenda comuni. In cadrul acestei agende, eforturile de imbunitatire a sanatatii fizice si
psihologice a viitorilor parinti, in special a mamei, pot fi abordate fard prea multd rezistentd sau
stigmatizare.

. Abilitati si activati: Viitorii parinti nu trebuie sa devina destinatari pasivi de sfaturi, ci sa
participe activ la cautarea si practicarea activitatilor de promovare a sanatatii sugerate de program.
Activitdtile practice vor oferi familiilor obiective tangibile de atins, care pot fi monitorizate Intr-o
maniera suportiva pentru a incuraja mamele si familiile sa atinga aceste obiective.

. Incurajati participarea familiei: Este important si nu va concentrati doar asupra mamei, ci
sd includeti si pe toti membrii familiei. Activitatile de promovare a sandtatii implica intregul cdmin
si nu pot fi practicate in izolare.

. Lucrati intr-un mod integrativ si holistic: majoritatea moaselor au un mare volum de
muncd. Prin urmare, aceasta interventie trebuie integratd in munca existentd, astfel incat, mai
degraba decat sa fie o povara suplimentara, sa le faciliteze activitatile zilnice. Acesta este motivul
pentru care, mai ales Tnainte de conceptie, este foarte important ca lucratorii in sdnatate apartinand
comunitdtii, psihologii, educatorii prenatali i cei din domeniul sanatatii sa asiste potentialii parinti
in schimbarea abordarii lor - daca este necesar - catre un mod de viatd mai sandtos, cu decizii
intelepte pentru a elimina stresul, pentru a castiga echilibru emotional si pentru a aduce bucurie in
viata lor.

5. Educatie pentru viitorii parinti/populatie pentru un stil de viatd sinitos privind
SANATATEA EMOTIONALA SI MENTALA si in general — rolul programelor
educationale, rolul comunitétii si al scolilor. Cum poate fi raspandit:i informatia

Indiferent de experienta lor profesionala, educatorii, profesorii, lucrdtorii Tn domeniul sdnatatii,
psihologii, personalul medical, mediatorii comunitari si publicul larg ar trebui sa fie foarte activi
in promovarea educatiei prenatale si informarea adolescentilor, tinerilor, cuplurilor despre
importanta vietii lor Tnainte de conceptia copilului si pe durata sarcinii.
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Cercetatori din intreaga lume, in domeniile medicinei, biochimiei, fiziologiei, geneticii si
psihologiei au aruncat o noud lumind asupra vietii prenatale, de la conceptie pana la nastere,
recunoscand importanta acestei perioade pentru sanatatea, echilibrul psihologic si potentialul
creativ al adultilor de maine.

Sangele mamei transportd materialele pentru primele structuri ale copilului sdu si ofera elementele
necesare pentru o bund dezvoltare. Calitatea nutritiei sale este, asadar, primordiala, la fel ca bucuria
si linistea ei interioard. Cand ne simtim veseli, optimisti si fericiti, eliberdm in fluxul nostru sanguin
o suitd de hormoni ai bunastarii, cum ar fi oxitocina si alte endorfine. Cu toate acestea, atunci cand
ne simtim tristi, angoasati sau pesimisti, eliberdm hormoni de stres - catecolaminele, adrenalina si
suita lor metabolica, care, la mama insdrcinatd, traverseaza placenta. Aceasta transmite copilului
aceeasi dispozitie psihologica, stabilind amprente, o predispozitie la stiri de spirit similare in
viitor. Tristetea si angoasa mamei nu numai ca Tmpiedicd formarea organelor copilului, ci si
conferd un gust amar lichidului amniotic; si din cauza acestui iz amar, bebelusul bea mult mai
putin decat ar fi de asteptat. Dar bucuria, pacea, dragostea, speranta si optimismul genereaza
materii prime ideale pentru formarea creierului si a sistemului nervos. In misura in care oxitocina
indulceste lichidul amniotic, bebelusul bea cantitatea optima.

Mama transmite constant energia ei bebelusului: gdndurile, emotiile si ceea ce traieste sunt traduse
direct bebelusului, prin biochimia sangelui ei, ca informatii valoroase. Celulele si organele
bebelusului inregistreaza totul. Aceste amintiri, aceste amprente devin programe si au o influenta
pe viatd asupra mintii si caracterului persoanei.

Un fundal de ganduri pesimiste, tristete sau stres neincetat la o mama gravida va predispune,
copilul ei sd dezvolte un temperament trist si pesimist, diminuand pofta sa de viata si dorinta de a
comunica cu ceilalti. Adesea se dezvoltd agresivitatea, comportamentul anti-social si tendintele
autodistructive. Pe de altd parte, atunci cand o mama Insarcinata este optimista, plina de speranta,
iubitoare, plind de umor si traieste o existentd armonioasa, ea genereaza amprente care transmit un
temperament optimist, vesel, altruist si creativ copilului ei, care va fi capabil sd dezvolte o atitudine
pacifistd si prietenoasd, reusind astfel sa exprime bogdtii interioare si aptitudini minunate.

In uter, bebelusii aud. Ei aud vocea mamei lor, sunt constienti de tot felul de sunete care vin din
interiorul si din exteriorul corpului ei, precum vocea tatalui lor, si chiar reactioneaza la mangaierile
de pe abdomenul ei. Multe cercetari in domeniul psihologiei transpersonale indica existenta unei
congtiinte celulare la fecundare. Primele celule sunt deja sensibile la gindurile, sentimentele
mamei si la ceea ce primeste din mediul ei. Zi de zi copilul primeste dragoste si, din acest motiv,
se simte fericit. Cu toate acestea, indiferenta este o experientd destul de tragicd pentru bebelus,
care 1i va ingreuna copildria si maturitatea.

Dupa cum confirmd epigenetica - stiinta originilor fetale ale bolilor si sanatatii adultilor — se
explica modul in care mama Insarcinata si, prin extensie, partenerul ei, influenteaza modul in care
ADN-ul copilului lor va fi exprimat. Aceasta intelegere este extrem de importantd si implicd un
rol puternic al parintilor in formarea copiilor lor. Deoarece corpul si mintea sunt interdependente,
ceea ce traieste mama devine biologia fatului. Astfel, atunci cand parintii ofera copiilor lor cele
mai bune conditii posibile pentru o dezvoltare prenatald armonioasa, ei contribuie - la fel ca
inginerii genetici - nu numaila sanatatea bebelusilor lor, ci si la sandtatea adultilor de maine.

La fel ca un gradinar, un educator adevarat se asigura ca arborele prinde bine radacini de la inceput,
deoarece mai tarziu i va fi mult mai usor sé creasca si sa dea roade. Aceasta este educatia prenatala:
o educatie valoroasa pentru fiecare noua generatie.
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Multe traditii antice din intreaga lume - in India, Egipt si Grecia, de exemplu - au invatat-o. Femeile
insarcinate au fost facute constiente de responsabilitatea si puterea lor de a tese sanatatea si virtutile
pentru copiii lor.

Pitagora a exclamat: ,, Nu este corect ca cei care iubesc cainii, caii si pasarile sa faca tot ce pot
pentru ca puii lor sd fie sandtosi, dar atunci cand vine vorba despre proprii lor descendenti, fiintele
umane sd nu ia nicio masurd de precautie”.

Potrivit lui Platon, ,, Tinerii, mai ales in timpul sarcinii, trebuie sa fie atenti sa nu faca nimic in
detrimentul sanatatii, violent sau nedrept ... pentru ca va fi inregistrat in corpul si in sufletul
copiilor lor” si ,, Femeile gravide nu ar trebui sd traiasca in pasiuni §i tristete, ci in cinste, bucurie,
calm si umor de bund calitate.”

Aristotel ne-a Invatat ca ,, Mintea unei femei insdarcinate trebuie sa fie calma, deoarece copiii ei
absorb viata prin ea, precum plantele o absorb prin pamdnt”. Pentru cuplu, aceasta constientizare
a unui obiectiv comun atat de semnificativ le imbogateste si aprofundeaza dragostea. lata cateva
principii de nvatat foarte importante, care trebuie promovate catre viitorii parinti si care vor oferi
o sdnatate holisticd/generald, incluzand sanatatea emotionald si mentala:

1. Fiti constienti despre importanta Conceptiei

«In fiecare artd, inceputul este extrem de important pentru ansamblu, atunci cind se construiesc
cladiri, fundatiile sunt cele mai importante, in domeniul naval, partea importantd este carena ...
Astfel, in societate, felul in care se unesc cuplurile si inceputul vietii sunt foarte importante pentru
prosperitatea lor ».

Ocelle din Lefkada, discipol al lui Pitagora

Cu mult Tnainte de a concepe un copil, viitorii parinti ar trebui sa aleaga sa renunte la fumat, sa nu
bea alcool, s manance sdnatos, sa faca plimbari In natura in timp ce respira profund si, mai presus
de toate, sa se hraneasca unul pe altul cu o iubire profunda.

2. Pe parcursul a noud luni... viitorii pdrinti dau nastere unei noi lumi!

Studii de epigenetica si biologie moleculara au aratat ca dezvoltarea embrionului depinde de
diferite forte din interiorul si din exteriorul uterului. Gandurile, emotiile si comportamentul mamei,
diferiti factori de mediu influenteaza in bine sau 1n rdu forma si functia viitoarei fiinte umane. S-a
revelat faptul ca modificarile mentale si psihice pot induce modificari epigenetice asupra functiilor
creierului.

,Respectul fatd de natura si fiintele umane nu poate exista fara respect fata de copilul din pantece.
Acesta este motivul pentru care viitorii parinti ar trebui sd se bucure, sd se simtd entuziasti,
recunoscatori si mandri: este o mare onoare sd aduci o viatd noua pe pamant. Traiti aceasta speranta
ca pe un festin in care copilul vostru este oaspetele de onoare!”

Celelalte ocupatii ale viitorilor parinti, problemele cu care trebuie sa se confrunte, dificultatile, ar
trebui sd vind pe plan secund, dupa aceastd muncd formativa si pedagogicd pe care natura a
incredintat-o acestora!

3. Pe durata sarcinii, viitoarea mamd ar trebui sd se odihneascd, sd trdiascd i sd mandnce bine

Stilul de viatd al viitorilor parinti, in special cel al viitoarei mame, poate influenta sanatatea
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copilului ce urmeazi si vini pe lume. Inainte de conceptie, viitoarelor mame li se recomanda sa
aiba o dietd echilibrata, cu suplimente de acid folic, sd nu mai bea alcool, sa nu mai fumeze, sa
mentind o greutate corporald echilibrata (sub 30 kg / m2), sa-si ofere timp pentru relaxare, pentru
plimbadri in naturd , sd respire aer pur si sa evite imprejurimile poluate si utilizarea excesiva a
dispozitivelor electronice.

Pentru viitorii tati, ar fi de ficut citeva schimbdri importante in viata lor, dacd este necesar:
scaderea consumului de alcool, renuntarea la fumat, mentinerea sau atingerea unei greutati
corporale sandtoase. Toate aceste schimbari in stilul lor de viatd cresc sansele de a concepe un
copil si de a-si imbunititi starea generald de sanatate. In ceea ce priveste dieta, barbatii au nevoie
de seleniu pentru o sperma sdnatoasa, de zinc pentru un nivel sdnatos de testosteron si de acizi
grasi omega-3 cu lant lung (din pesti grasi) pentru a stimula productia de prostaglandine, de
asemenea, importante pentru un material seminal sanatos.

Bebelusul are simtul gustului, iar mai tarziu va consuma cu placere ce a mancat mama in timpul
sarcinii! Acesta este motivul pentru care sunt foarte indicate pentru consum alimentele proaspete
care au adunat raze solare benefice: numeroase fructe si legume, fasole, cereale (grau integral, orz,
quinoa, mei, ovaz, orez brun), ulei de masline presat la rece, nuci si fructe uscate, paine cu aluat
continand 50% faina integrala de grau, miere si zaharuri neprelucrate. Pe cat posibil, este important
sd alegeti alimente din agricultura sustenabild si care respecta natura.

4. Respiratia profundd

Respiratia neregulata poate produce multe probleme de sanatate. Se stie ca respiratia profunda, cu
respiratie abdominala, poate reduce stresul, oxigeneaza mai bine sdngele, poate ajuta creierul sd se
relaxeze si sd se concentreze, aducand beneficii Intregului corp. Mai tarziu, n timpul sarcinii,
respiratia profunda va deveni un instrument foarte important pentru sarcina si controlul nasterii!
,Respiratia este puntea care leaga viata de constiinta, care iti uneste corpul cu gandurile tale.” Sunt
recomandate cantatul, mersul pe jos, dansul, Tnotul si toate activititile armonioase care maresc
capacitatea plamanilor viitoarei mame. Citirea cu voce tare a textelor frumoase si recitarea de
poezii sunt, de asemenea, activitdti excelente care, combinand cu respiratia profunda, vor relaxa
corpul si vor aduce pace in minte si suflet.

5. Frumusetea in centrul vietii

,Obiectul educatiei este sd ne invete sd iubim ceea ce este frumos.” Platon. Traduse in zilele
noastre, aceste cuvinte il pot ajuta foarte mult pe viitorul parinte! Iata cateva sfaturi pentru parinti:
., Straduiti-va sa va inchideti usile interioare fata de ceea ce este dizarmonios in jurul vostru,
precum barfa, cinismul, indiferenta, reaua-credinta si toate formele de violenta sociala.

Cu liniste, alungati gandurile si sentimentele negative ndascute din viata de zi cu zi.

Spuneti-va, in timp ce negociati cu ele cu rabdare, ca vor trece ca ceata diminetii sau norii pe
care ii imprastie soarele.

Pentru a forma un copil frumos in minte si spirit, cultivati emotii fericite.

Invatati sa transformati angoasa, frica, tristetea, furia si ingrijorarea.

In timpul sarcinii, teama de necunoscut este adesea o sursd de anxietate. Refugiati-vd in momentul
prezent; oferiti-va pantecele, copilului in crestere, ca un cuib tandru si cald.

Admirati opere de arta, povesti despre marile calitati si idealuri ale oamenilor buni si intelepti”.

6. Culorile luminii si puterea lor
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Din cele mai vechi timpuri, lumina soarelui, in special dimineata devreme, a fost considerata unul
dintre cei mai puternici agenti de vindecare pentru minte si corp. Ultimele cercetdri au aratat ca
lumina soarelui de vara poate contribui la cresterea fertilitdtii femeilor. Ciclurile de reproducere
ale femeilor sunt influentate de melatonina, un hormon produs de glanda pineala. Secretia de
melatonind este stimulatd de un ritm circadian natural, cu o influentd cit mai mica a luminii
artificiale. S-a constatat ca expunerea la lumina naturald in timpul zilei, in special dimineata,
influenteaza in mod benefic starea mentald, somnul, fertilitatea, rdspunsul imunitar, aptitudinile
fizice ale fiintei umane. Dispozitivele care produc lumind albastrd noaptea (telefoane mobile,
computere, anumite becuri etc.) ar putea afecta acest proces.

O alta cheie importantd pentru cresterea fertilitatii, atat la femei, cat si la barbati, este vitamina D.
Atunci cand au un nivel adecvat de vitamina D, femeile pot produce cantitati mai mari de
progesteron si estrogen. La barbati, vitamina D are un efect asupra testosteronului, care afecteaza
libidoul barbatului si ajuta la formarea spermei. S-a constatat cd sperma la barbati este de pana la
de doud ori mai activa in lunile de vara. Desi vitamina D poate fi gdsita in alimente, principala
modalitate de a obtine aceasta vitamind importantd este folosind lumina soarelui. Pentru persoanele
care nu petrec perioade mari de timp in aer liber, obtinerea unei expuneri suficiente la razele
soarelui pentru producerea de vitamina D poate fi dificila.

Diferite parti ale spectrului luminos au efecte diferite. In timp ce ultravioletele invizibile sunt
necesare pentru sinteza vitaminei D, partea vizibila a spectrului influenteaza ritmurile corpului si
nivelurile hormonale.

Pentru viitorii copii, se pare ca expunerea prenatala la soare, facilitatd de baile de soare la care s-
au expus mamele, le poate influenta indltimea.

Viitorii parinti sunt sfatuiti sa faca plimbari in soarele diminetii si sa isi deschida casa catre lumina
sa, deoarece poseda puteri antidepresive si vitalizante si stimuleaza fertilitatea. Lumina soarelui,
in special primele raze de lumina ale rasaritului, ar putea inspira viitoarele mame sa vizualizeze
inalte calitdti si sdnatate pentru viitorii lor copii.

7. Ascultati muzicd, cantati - cu vocea sau la un instrument

Muzica actioneazd asupra materiei. “Educatia muzicalda incepe Inainte de nastere” a explicat
renumitul violonist Yehudi Menuhin;

Alfred Tomatis se afla printre primii care subliniazd ca fatul aude vocea mamei sale incd din a
optsprezecea saptdmand de sarcind si ca urechea joacd un rol major in dezvoltarea sa cognitiva.
Apoi, el stabileste cd ascultarea intrauterind este cruciald pentru dezvoltarea emotionala si afectiva.
El a scris intr-una dintre lucrarile sale: ,,Pentru a ajuta femeile insarcinate sa traiasca o sarcina mai
bund, nimic nu se compara cu a pune mama si copilul pe aceeasi lungime de undd!” Toata lumea
este de acord astazi ca, pe parcursul celor 9 luni in utero, copilul are o viatd psihica si senzoriala
foarte intensd, el acumuleazi emotii care il vor urmari tot restul vietii sale. Inca de la 4 luni si
jumitate fatul percepe sunetele. In principal vocea mamei sale, incircati de toate emotiile sale.
Aceste momente minunate de sarcind sunt, prin urmare, importante atit pentru mama, cat si pentru
copilul nenascut. Tomatis a mai spus: ,,Dacd relatia emotionalda dintre mama si copil nu se
realizeaza in utero, limbajul poate s nu fie initiat si uneori chiar sa nu existe”. Sedintele de terapie
muzicald prenatala aduc seninatate, dar au si un efect asupra nasterii in sine.

Mai multe studii au aratat ca sunetele blande, cum ar fi cantecele de leagan, sunt concepute pentru
a fi linistitoare pentru bebelusii nendscuti, totusi zgomotele foarte puternice sau neregulate ii pot

speria sau lua prin surprindere, iar prea mult zgomot poate fi stresant.
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UNICEF recomanda ca muzica sa joace un rol important in cresterea copilului, chiar Tnainte de
nastere. Expunerea copilului la muzica anima toate domeniile dezvoltarii copilului, asigurand o
crestere sanatoasa.

8. Imagineazd-ti viitorul copil ca pe un vestitor al pdcii!

'77

,,Copiii sunt semintele pacii, nu ale razboiului!” Viitorii parinti au o mare oportunitate de a-si ajuta
viitorul copil sd-si modeleze destinul! Fiecare gand, intentie sau actiune manifestatd de viitorii
parinti in perioada prenatald produce un ecou in dezvoltarea viitorului copil. Admirand calitétile
eroilor si marilor creaturi din povestile si legendele pe care le iubesc, cautand trasaturi de caracter
extraordinare in carti, filme, piese, viitorii parinti le vor proiecta asupra viitorului copil pentru a fi
intruchipate de acesta .. Puterea creatoare a imaginatiei este uimitoare! Femeile Tnsarcinate pot
folosi aceasta putere si pot influenta dezvoltarea fizica si psihologica a fatului. Parintii ar trebui,
de asemenea, sa fie invitati sa-si imagineze ceea ce isi doresc pentru copilul lor.

9. Dragostea pentru copil ar trebui sd inceapd din perioada prenatald sau chiar inainte de

aceasta

Neonatologul francez Jean-Pierre Relier explica faptul ca ,,Dragostea pentru copilul nendscut este
stimulentul cel mai potrivit pentru crearea sinapselor cerebrale”.

Studiile au aratat cd atasamentul dintre sugar si mama Incepe cu mult Tnainte de nastere. Odata ce
viitoarea mama simte cum copilul creste si se misca in interiorul ei, ea poate stabili o legitura
foarte speciald prin cuvintele, cantecele, gandurile, emotiile sale. Impreuna cu tatil, ambii isi pot
impartdsi dragostea atingdnd burtica mamei, comunicand cu viitorul copil, transmitdndu-i
intentiile si bunavointa primitoare. Rolul tatdlui este foarte important in pregétirea dezvoltarii
copilului; un proverb chinez recomanda: ,,Fie ca tatdl sa aibd mama si copilul in gindurile si in
inima sa”.

Cercetarile au sugerat ca atasamentul prenatal confera motivatie pentru bune practici de sanatate

in timpul sarcinii, faciliteaza adaptarea la rolul de parinti si poate servi drept factor de protectie
impotriva depresiei perinatale.

10. Nasterea — cum sd deschizi usa vietii. Intampinarea copilului cu hrdnirea la san.

,Nasterea fard violentd” a fost o propunere lansata in 1974 de cétre un obstetrician francez,
Frederic Leboyer. El a subliniat ca bebelusii aveau sensibilitdti, de aceea experienta lor de la
nastere ar contribui la modelarea persoanei adulte care au devenit. Daca copilul este Intdmpinat si
este tratat cu calm si blandete incd de la inceputul vietii sale de nou-nascut, relatia cu mama /
parintii sai va avea un inceput mai bun. Moasele, medicii ar trebui sa fie foarte atenti la primirea
noii vieti, oferindu-i copilului aceleasi conditii pe care le oferiti unui nou oaspete pe care il pretuiti!
In ceea ce priveste alaptarea, studiile specializate, precum si concluziile a miliarde de mame din
intreaga lume care au adus copiii pe lume arata ca sanatatea si inteligenta unui copil sunt sustinute
si intarite prin aldptarea exclusiva la san in primele 6 luni de viatd si hranire complementara /
diversificatd pana la varsta de 2 ani. Laptele matern este cel mai complet aliment pentru sugar.
Contine exact cantitatea potrivitd de grasimi, carbohidrati, apa, proteine si minerale necesare
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pentru crestere si dezvoltare. Majoritatea bebelusilor digera laptele matern mai bine decat orice
alta forma de lapte. Dincolo de aceste avantaje nutritionale, aldptarea ajutd in mod esential la
crearea legaturii dintre mama si copil, care va continua tot restul vietii lor.

Educatia prenatald ar putea contribui la promovarea sanatatii emotionale si mentale atat pentru
copil, cat si pentru mama. Profesionistii (moasele, educatorii prenatali, asistentii sociali) pot ajuta
femeile Tnsarcinate / cuplurile s devind constiente de importanta auto-cunoasterii si a sanatatii
mentale. Aici este un program in trei pasi care poate ajuta viitoarele mame sa-si gestioneze emotiile
si gandurile:

Pasul 1

Invitarea obiceiului de a identifica gindirea nesanatoasi: Pentru a promova gandirea pozitiva, este
important sd fie constienti de tipurile obignuite de stiluri de gandire nesanatoasd care se dezvolta
treptat ca urmare a problemelor de viata sau a experientelor. Folosind ilustratii atent studiate si
adecvate din punct de vedere cultural, mamele sunt educate despre astfel de stiluri de gandire
nesandtoasd si invatd sa le identifice pentru a preveni aparitia lor. Unele dintre gandurile
nesdndtoase ar putea actiona ca bariere 1n calea bundstdrii mamei si a sugarului.

Pasul 2

Invitarea obiceiului de a inlocui gandirea nesanitoasi cu gandirea folositoare: identificarea unor
astfel de stiluri de gandire nesanatoasa le permite parintilor sa examineze cum se simt si ce actiuni
intreprind atunci cand gandesc in acest fel. Din nou, folosind ilustratii adecvate din punct de vedere
cultural, interventia i ajutd pe parinti s puna la Indoiala acuratetea unor astfel de ganduri si sa
sugereze ganduri alternative care sunt mai folositoare.

Pasul 3

Practicarea gandirii si actiunii sdndtoase: interventia sugereaza activitdti pentru a ajuta parintii sa
practice o gandire suportivd si un comportament mai folositor. Desfasurarea acestor activitati este
esentiala pentru succesul programului. Mamele primesc educatie pentru sdnatate si alte materiale
adaptate nevoilor lor individuale pentru a le ajuta sa progreseze intre sedinte. Un Calendar de
sdnatate este folosit pentru a ajuta mamele in monitorizarea acestor activitdti intre sedinte.

Vazand cét de dificil este uneori pentru unii oameni sa gestioneze gandurile si emotiile in viata
adultd, devine evidenta nevoia de a Tnvata cat mai devreme In viatd cum sa simta si s gandeasca
pozitiv. Pregdtirea sarcinii cu emotii si ginduri pozitive va duce la o viatd sandtoasd si
satisfacdtoare pentru familii §i pentru viitorii copii.
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Related links

o Thinking healthy: a manual for psychological management of perinatal depression 2015
e Prevalence and determinants of common perinatal mental disorders in women in low- and

lower-middle-income countries: a systematic review

e Interventions for common perinatal mental disorders in women in low- and middle-

income countries: a systematic review and meta-analysis

¢ mhGAP Intervention Guide for mental, neurological and substance use disorders in non-

specialized health settings
e Literature review of risk factors and interventions on Postpartum Depression pdf, 1.19Mb
o Improving maternal mental health pdf, 625kb
e Maternal mental health and child health and development in low and middle income

countries: Report of the meeting held in Geneva, Switzerland, 30 January — 1 February
pdf, 1.01Mb
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