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Abstract: The subject of consideration is the earliest motherhood and fatherhood direct-
ly related to accompanying a child from conception. The aim is to present the process of
growing a woman and a man to parenthood from the moment of conception to the birth
of a child. The analysis of the literature on the subject allowed to conclude that nowadays,
is increasingly considered are heard that motherhood and fatherhood begin at the mo-
ment of conception of a child, and not at its birth. Calling spouses the parents of a child in
the prenatal period of life causes it to become a “full-fledged” child, not a “future” child,
embryo or fetus. On the other hand, a woman and a man mature in their motherhood
and fatherhood, and this process begins in both of them at conception, not at the birth of
the child.
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Abstrakt: Przedmiot rozwazan stanowi najwczesniejsze macierzynstwo i ojcostwo bez-
posrednio zwiazane z towarzyszeniem dziecku od poczecia. Celem za$ jest przedstawie-
nie procesu wzrastania kobiety i mezczyzny do rodzicielstwa od chwili poczecia do naro-
dzin potomka. Zastosowana analiza literatury przedmiotu pozwolita na stwierdzenie, ze
wspdtczesnie coraz czesciej uwaza sie, ze macierzynstwo i ojcostwo zaczyna sie¢ w chwili
poczecia dziecka, a nie w chwili jego narodzin. Nazwanie matzonkéw rodzicami dziecka
w prenatalnym okresie zycia powoduje, ze staje sie ono ,petnoprawnym”, a nie ,,przy-
sztym” dzieckiem, zarodkiem czy ptodem. Kobieta i mezczyzna za$ dojrzewaja w swo-
im macierzynstwie i ojcostwie, przy czym proces ten u obojga rozpoczyna sie wiasnie
w chwili poczecia, a nie narodzin dziecka.

Stowa kluczowe: macierzynstwo; ojcostwo; poczete dziecko; rodzicielstwo; prenatalny
okres zycia
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Wstep

We wspdtczesnym swiecie coraz czgsciej macierzynstwo i ojcostwo uwazane
sa za komplementarne, wymagajace, od samego poczatku, swiadomosci i ak-
tywnosci obojga rodzicow. Istotne jest przy tym okreslenie owego ,,poczatku”.
Cieszy mnie, ze cho¢ powoli, to jednak w $wiadomosci politykow, naukow-
cow oraz matzonkdéw rozwija si¢ przekonanie, ze rodzicami stajemy si¢ juz
w chwili poczecia dziecka, a nie jego narodzin. Wprawdzie wcigz mamy trud-
nosci z nazwaniem rodzicow w tej najwczesniejszej fazie!, niemniej jednak,
jak si¢ wydaje, nikt nie ma juz watpliwosci, ze takze na tym etapie rozwoju
podejmuja oni zadania przypisane tejze roli. Samo poczecie bowiem rozpoczy-
na nowy etap w zyciu kazdego z cztonkdéw rodziny, wptywajac na bio-psycho-
-spoleczny rozwdj kobiety, psychospoteczne dojrzewanie mezczyzn oraz sze-
roko rozumiany rozwdj dziecka. Co istotne, nadanie juz na tym etapie kobiecie
1 m¢zczyznie miana rodzicow powoduje, ze ,,nienarodzony” przestaje byc¢
,»zarodkiem i1 ptodem” — ,,przysztym dzieckiem” ,,przysztych rodzicow”, ale tu
i teraz ma mameg i tate, dla ktdrych jest ,,namacalng istota” — ich dzieckiem, dla
ktérego pragng wszystkiego, co najlepsze (Kornas-Biela 2004, 5, 10).

Nalezy takze pamigtac, ze samo ksztattowanie si¢ stosunku do poczetego
dziecka zalezy od tego, jak malzonkowie ustosunkowuja si¢ do tego, ze staja
si¢ rodzicami. Brak przeswiadczenia o waznosci roli rodzicielskiej, niski sto-
pien identyfikacji z nig, egocentryczne nastawienie ojca lub matki na wtasny
rozwdj czy osiagnigcia lub pelnienie przez nich zbyt wielu funkcji spotecznych
utrudniajacych pelne zaangazowanie w rodzicielstwo moze sta¢ si¢ powodem
catkowitego lub czesciowego odrzucenia poczgtego dziecka i1 rodzicielstwa.
Niewatpliwie, zwlaszcza w sytuacji nieplanowanego poczgcia, nastawienie to
niekorzystnie wplynie na stosunki emocjonalne w dotychczasowej relacji oraz
na samo dziecko (Wojaczek 2012, 74). Konieczne staje si¢ wiec jak najszybsze
(najlepiej jeszcze zanim pocznie si¢ nowe zycie) stworzenie przez kazda pare
nowego, indywidualnego modelu ojcostwa 1 macierzynstwa pozwalajacego na
uksztattowanie realnych wyobrazen dotyczacych wlasnego rodzicielstwa oraz
pozytywnego do niego nastawienia, uwzgledniajagcych aktualny stan wiedzy
(medycznej, psychologicznej, pedagogicznej) oraz indywidualne predyspozy-
cje 1 postawy (W tym nasze niedomagania i deficyty). Pozwoli to uksztaltowac
realny, optymalny, mozliwy do realizacji i satysfakcjonujagcy model rodziciel-
stwa dla tego konkretnego matzenstwa.

! Czasami okresla si¢ ich mianem rodzicéw dziecka w prenatalnym okresie zycia lub rodzicami
prenatalnymi. Zob. Lichtenberg-Kokoszka 2008, 13.
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Najwczesniejsze macierzynstwo

Wsrdd pierwszych objawow ciazy najczesciej wymienia si¢ brak miesigczki.
Tymczasem okoto 7-10 dnia od chwili zaptodnienia nast¢puje podwyzszenie
podstawowej temperatury ciala sugerujace, ze doszto do poczecia dziecka?.
Kolejnymi objawami, ktore mogg wystepowaé w poczatkowym okresie cigzy,
sa: nudnosci, wymioty, slinotok, zgaga, brak lub nadmierne taknienie, niechg¢
do lub che¢ spozywania okreslonych pokarméw, zaparcia, bol lub obrzek pier-
si, bdle glowy, poczucie zmeczenia, sennosé, drazliwos¢é, wahania nastroju.
Objawy te moga by¢ interpretowane skrajnie odmiennie. Do niedawna (a nie-
stety swiatopoglad uksztattowany na tej podstawie wciaz jest stosunkowo po-
wszechny) uwazano, ze sg one przejawem obrony kobiety przed ,,inwazjg tka-
nek jaja ptodowego”, poczete dziecko zas jest ,,ciatem obcym”, ,intruzem”,
ktory zamieszkat w jej ciele. Ta wiec, zwlaszcza w sytuacji niechcianej cigzy,
ma prawo broni¢ sig, a jako ,,wlascicielka brzucha” ma takze prawo do pod-
jecia decyzji o aborcji. Tymczasem zachodzace w organizmie kobiety zmiany
sa wyrazem ,,przystosowania cigzowego’ (Lichtenberg-Kokoszka 2012, 112),
ktorego celem jest dostrojenie organizmu do tego, by byt mozliwy prawidto-
wy rozwdj poczetego dziecka, a pierwsze objawy cigzy — przejawem adaptacji
organizmu kobiety do nowej sytuacji’>. Co wiecej, sa one (zgodnie ze wspot-
czesng wiedza z zakresu psychopedagogiki prenatalnej) interpretowane jako
»wiadomosci” przekazywane rodzicom przez dziecko o tym, Ze juz istnieje
1 ze si¢ rozwija, a ich celem jest zwrdcenie uwagi na potomka oraz wzrost dba-
losci o najwczesniejsze srodowisko zycia ich dziecka. Warto w tym miejscu
wspomnie¢, ze pozytywne podejscie do zmian zachodzacych w organizmie
kobiety powoduje, ze pierwsze objawy cigzy odbierane s3g pozytywnie, a to
z kolei tagodzi wspomniane niedogodnosci (w tym zwlaszcza nudnosci). Co
wigcej, matczyne tono staje si¢ wowczas plaszczyzng spotkania umozliwia-
jacego najpierw monolog, a nastgpnie dialog z poczetym dzieckiem (Lichten-
berg-Kokoszka 2022, 97-101).

Cho¢ kobieta stworzona zostata, by by¢ matka, to jednak nig si¢ nie rodzi,
lecz si¢ nig staje (Ste¢ 2010, 40). Dojrzewanie do macierzynstwa w prenatal-
nym okresie zycia dziecka to proces, ktory mozna podzieli¢ na trzy okresy.
Dhugos¢ trwania kazdego z nich zalezy od kontekstu poczgcia dziecka i jest
indywidualna dla kazdej kobiety. Tak wigc o tempie i jakosci dostosowywania

2 Standardowe testy cigzowe pozwalaja na jej stwierdzenie okoto 14. dnia po poczeciu. Wezes-
niejsze jego wykonanie daje wyniki nie w pelni wiarygodne.

3 Sugeruje si¢ wrecz, ze nudnosci i wymioty, a takze niecheé do okreslonych produktéw, w tym
tytoniu czy alkoholu, pozwala na stworzenie bardziej optymalnych warunkéw rozwoju poczetego
dziecka, koncentracja zas na sobie i poczetym dziecku powoduje koncentracje uwagi na tym, co
najistotniejsze — na rozwijajacym si¢ w fonie nowym zyciu.
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si¢ do nowej roli decyduje: wyczekiwanie na poczecie dziecka lub zaskocze-
nie tym faktem, wiedza i wyobrazenia o dziecku i jego rozwoju, stabilnos¢
(w tym legalizacja) zwiazku, jako$¢ relacji uczuciowej z partnerem, wsparcie
otoczenia, wykonywana praca, hierarchia wartosci, §$wiatopoglad wyniesiony
z domu rodzinnego czy propagowany przez spotecznosé, do ktorej si¢ nalezy,
wlasny stan zdrowia i przebieg cigzy, wczesniejsze doswiadczenia prokreacyj-
ne 1 rodzicielskie (Kornas-Biela 2009, 75).

Pierwszy etap* rozpoczyna si¢ w chwili poczecia dziecka i trwa okoto
trzech miesiecy (cho¢ moze si¢ skonczy¢ zdecydowanie wczesniej lub poz-
niej). To czas zazwyczaj stopniowej akceptacji dziecka 1 wejscia w nowg role,
rozpoznania i definiowania roznic miedzy sobg a nim’ przewartosciowania do-
tychczasowego zycia. Wszak to poczgcie, a nie narodziny sprawiaja, ze kobie-
ta wrgcz namacalnie staje si¢ matka. Charakterystyczna dla tego okresu ambi-
walencja uczu¢ wskazuje na to, ze kobieta potrzebuje czasu na zmiang sposobu
myslenia i uczu¢ wobec siebie samej, poczetego dziecka, partnera i rodziny.
Co istotne, prawidtowa wiez matzenska staje si¢ podstawg tworzenia zdrowej
relacji z poczetym dzieckiem. Od mezczyzny bowiem i od jego nastawienia do
cigzy zalezy atmosfera, w jakiej funkcjonuje kobieta i poczete dziecko.

Druga faza cigzy rozpoczyna si¢ w chwili, kiedy kobieta akceptuje pocze-
cie dziecka i podejmuje nowg role. Zazwyczaj odbywa si¢ to migdzy trzecim
a szOstym miesigcem cigzy. Jej kondycja fizyczna i psychiczna sg zdecydowa-
nie lepsze, a uwidaczniajacy si¢ odmienny stan powoduje dume zar6wno jej
samej, jak i matzonka. Nalezy przy tym pamigtac, ze dla czesci kobiet zmiana
sylwetki stanowi wstydliwy objaw ujawnienia aktu wspotzycia (zwlaszcza,
kiedy dokonalo si¢ ono przed slubem lub podczas niezobowigzujacej rela-
cji). Koncentracja z siebie przenosi si¢ na rozwijajace si¢ dziecko, a bardziej
swiadomi rodzice wchodzg takze w dialog z nim. Drugi trymestr to takze czas
zbierania pozytywnych wspomnien zwigzanych z najwczesniejszym rodziciel-
stwem, pozwalajacych przetrwaé ewentualnie pojawiajace si¢ w przysztosci
sytuacje kryzysowe, co wptywa na dalsza pomys$lnos¢ zardwno rodziny, jak
i rodzicielstwa.

Trzecia faza, przypadajaca na trzeci trymestr cigzy, to wzrost koncentracji
na dziecku oraz zblizajacym si¢ porodzie. Pojawiajacy si¢ niepokdj, niepew-
nos¢, a nawet lgk dotyczacy przebiegu porodu, zdrowia dziecka, bycia mat-
ka, zmian w zwigzku, przewidywanych trudnosci w opiece nad kilkorgiem
dzieci réwnoczesnie powoduje, ze czes¢ kobiet cheiataby ten moment jak naj-
bardziej oddali¢’. Inne z utgsknieniem czekajg na rozwigzanie, kiedy to beda

4 Etapy (fazy) dojrzewania do macierzynstwa zob. Lichtenberg-Kokoszka 2008, 45-49; Bielaw-
ska-Batorowicz 2006, 112-121; Raphael-Leff 2005, 45-59.

5 Dokonane przez psychologéw prenatalnych obserwacje sugeruja, ze kolejne dzieci (zwlasz-
cza w sytuacji wspomnianego leku) czesciej rodza si¢ po terminie porodu.



0JCOSTWO I MACIERZYNSTWO OD POCZECIA 25

mogly wreszcie zobaczy¢ 1 przytuli¢ swoje upragnione malenstwo. To takze
czas nasilenia si¢ dolegliwosci fizycznych zwigzanych ze zwickszajacym sie
rozmiarem dziecka, a niejednokrotnie takze powrotu labilnosci emocjonalne;.
Niemniej jednak dla wigkszosci kobiet najbardziej charakterystycznym prze-
jawem zblizajacego si¢ porodu jest syndrom ,,zaktadania gniazda” zwigzany
z przygotowaniem wyprawki dla dziecka i mieszkania na jego przyjecie.
Nalezy jednak pamigtaé, ze przejscie do kolejnej fazy podczas dojrzewa-
nia do macierzynstwa (i ojcostwa) mozliwe jest tylko wtedy, kiedy zostaty
zrealizowane wszystkie zadania wczesniejszej fazy (Sikorski 2010, 89).

Najwczesniejsze ojcostwo

Czas potrzebny me¢zczyznie do pelnego uswiadomienia sobie poczecia dziec-
ka 1 zaakceptowania go zalezy od tzw. gotowosci na poczecie. Wsrod czynni-
kéw utatwiajacych podjecie roli ojcowskiej wymienia si¢: prawidlowa iden-
tyfikacje z wilasng picia, akceptacje i wlasciwa motywacje do podjecia roli
malzenskiej 1 rodzicielskiej, ich umiejscowienie w hierarchii wartosci, poziom
satysfakcji z zycia matzenskiego i rodzinnego, poczucie wspotodpowiedzial-
nosci za zycie i wychowanie dziecka, poczucie bezpieczenstwa finansowego
(Wojaczek 2011, 83, 85-86). Co istotne, poczucie odpowiedzialnosci mez-
czyzny jako ,,zywiciela rodziny” nasila si¢ zwlaszcza w okresie okotoporodo-
wym, a jego przejawem jest zazwyczaj czestsze 1 dtuzsze przebywanie w pra-
cy... a w konsekwencji — rzadsze przebywanie z rodzing (czego nie rozumie,
a w zwigzku z tym 1 nie docenia wiele kobiet).

Nie bez znaczenia sg takze doswiadczenia wyniesione z domu rodzinnego.
Rola, jaka odgrywat (lub jakiej nie odgrywat) w jego zyciu jego ojciec, wply-
wa na to, w jaki sposob on sam bedzie zapatrywal si¢ na ojcostwo. Przy tym
lata krytyczne to szosty (tworzenie wzoru mezczyzny) i dziewiaty rok zycia
(tworzenie samooceny w kontekscie meskosci) oraz okres dojrzewania (kry-
tyczna ocena me¢skosci 1 ojcostwa). Mgzczyzna, ktory nie miat ojca (stale lub
czasowo), musi samodzielnie stworzy¢ nowy wzor ojcostwa, z kolei ten, ktory
miat idealnego ojca, bedzie czul presje, by mu doréwnac (Baran 2007, 96; Kli-
szek 2019, 28). Rowniez to, jakiego ojca miata matzonka, bedzie ksztattowato
wymagania stawiane m¢zowi. Jesli ojciec kobiety byt ,,zty”, ta moze uwazac,
ze taki jest standard (oczekujac od mezczyzny braku zaangazowania w rodzi-
cielstwo) lub wrecz przeciwnie, pragnagc pigknych relacji, bedzie przewrazli-
wiona — Iekajac si¢ najdrobniejszych przejawdw agresji. Jesli miata wspania-
tego ojca, begdzie tworzyla takie same, czasami nierealne oczekiwania wobec
meza. Nalezy przy tym pamigtac i o tym, ze wi¢z ojca z potomkiem ksztaltuje
si¢ za posrednictwem kobiety (Hilling i Rutherford 2007, 82-94). Jezeli od-
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suwa ona me¢za od spraw cigzy, porodu i opieki nad dzieckiem, nie bedzie
czul on potrzeby angazowania si¢ w ten najwczesniejszy etap rodzicielstwa.
Z kolei zachecanie go do dialogu z poczetym dzieckiem, wspolne podjecie
decyzji dotyczacej porodu, dzielenie opieki nad noworodkiem pozwala mu na
aktywne zaangazowanie si¢ w ojcostwo juz od najwczesniejszego jego etapu.

Rowniez w dojrzewaniu do ojcostwa wymieni¢ mozna okreslone fazy®.
Pierwsza z nich obejmuje czas od kilku godzin do kilku tygodni, kiedy to nie
ma jeszcze stuprocentowej diagnozy potwierdzajacej poczecie dziecka. Stan
niepewnosci wywotuje hustawke emocjonalng i rozdraznienie, wynikajace
z koniecznosci oswojenia si¢ z faktem zaistnienia cigzy. Przy tym owa ambi-
walencja nie jest zazwyczaj wyrazem niechgci do dziecka, lecz chwilowego
zagubienia w nowej sytuacji. Takze mezczyzna bowiem musi ponownie doko-
nac przewartosciowania celow zyciowych.

Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze w przypadku nieplanowanego po-
czecia dziecka mezczyzni najczgsciej reaguja niedowierzaniem, zaprzeczaja
temu, co si¢ wydarzyto, w skrajnych przypadkach odrzucaja wrgcz mozliwosé
ojcostwa. Tymczasem petnia dojrzatosci ludzkiej wyraza si¢ w odpowiedzial-
nosci za rozwdj dziecka i jego akceptacje juz od chwili poczecia, i to niezalez-
nie od tego, czy byto ono chciane i planowane, czy tez nie. W tym kontekscie
istotna jest promocja swiadomego rodzicielstwa oraz odpowiedzialnosci za
podejmowang aktywnos$¢ seksualng, ktdrej owocem zawsze moze by¢ powo-
tanie nowego zycia.

Druga faza to okres dwdch — trzech miesiecy od chwili potwierdzenia
zaistnienia cigzy. Jej cechg charakterystyczng jest mate zaangazowanie ojca,
ktéry nie bardzo wie, w jaki sposob mogltby aktywnie wilaczy¢ sie w cigze
1 rozwdj poczetego dziecka. Utrudnia to bycie wsparciem dla zony wéowczas,
kiedy kobieta najbardziej tego potrzebuje. Konieczne jest zatem werbalizo-
wanie przez kobiete jej potrzeb i oczekiwan, mezczyzna bowiem, majac niski
poziom wiedzy na temat cigzy, nie jest w stanie si¢ tego domyslié. Istotne jest
1to, ze jako wzrokowiec potrzebuje on ,,unaocznienia” obecnosci dziecka, a to
jest mozliwe chociazby poprzez obserwowanie potomka na monitorze USG
czy uzupetianie wiedzy na temat jego rozwoju. Owo ,,potwierdzenie istnienia
dziecka” nie tylko ulatwia jego akceptacje, ale pozwala takze na rozpoczecie
interakcji z nim.

Trzecia faza trwa zazwyczaj od dwunastego do dwudziestego piatego ty-
godnia cigzy. Dziecko stopniowo uwidacznia swoja obecnos$¢. Zmieniajaca si¢
sylwetka kobiety, mozliwo$¢ zaobserwowania jego ruchdéw i ustyszenia rytmu
pracy serca powoduje, ze wigkszo$¢ mezczyzn odczuwa prawdziwag radosé

¢ Fazy (etapy) dojrzewania do ojcostwa zob. Kornas-Biela 2004, 78-80; Raphael-Leff 2005,
153-165; Wojaczek 2012, 75-76.
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z ojcostwa. Nie bez znaczenia jest tutaj zachowanie kobiety, ktéra pochlonie-
ta cigzg moze zapomina¢ o potrzebach m¢za. Moze wowczas zrodzi¢ si¢ za-
zdro$¢ o nienarodzone dziecko czy poczucie izolacji i odtracenia. Oczywiscie
istnieje i skrajnie odmienna sytuacja, kiedy to mezczyzna udaje obojgtnosé
wobec stanu zony oraz jej nadziei i obaw zwigzanych z cigza i porodem, co
z kolei rani kobiete. Istotne jest zatem i w tym przypadku podjecie dialogu
matzenskiego, ktorego celem bedzie rozpoznanie i nazwanie swoich potrzeb
1 oczekiwan dotyczacych rodzicielstwa obecnie 1 w przysztosci.

Faza czwarta to czas skupienia si¢ rodzicow na aktualnych i przysztych
potrzebach dziecka. Tuz przed porodem u ojcéw moze pojawic si¢: napigcie,
jawny 1 ukryty niepokoj o przebieg porodu, stan zdrowia potomka oraz zony,
niedalekg koniecznos$¢ podjecia opieki nad dzieckiem, pytania o sens zycia,
o to, czy podotajg roli ojca, czy uda im si¢ sprosta¢ poktadanym w nich na-
dziejom. Niektorzy staja si¢ wtedy bardziej impulsywni, nierozwazni i kon-
fliktowi (Lichtenberg-Kokoszka 2008, 55). Biorac pod uwage to, ze zarowno
kobieta, jak i mgzczyzna niepokoja si¢ o przebieg porodu, wskazane byloby
uzupetnienie wiedzy na ten temat nie tylko poprzez zapoznanie si¢ z porusza-
jacymi te kwestie publikacjami, ale przede wszystkim poprzez udziat w ,,szko-
le rodzenia”. Ta bowiem przekazuje odpowiednie tresci oraz umozliwia spo-
tkanie z innymi parami oczekujagcymi na narodziny dziecka, wymian¢ mysli,
spostrzezen i obaw.

Moéwiac o zmianach zachodzacych u m¢zezyzny podcezas cigzy zony, my-
slimy zazwyczaj o zmianach psychicznych, spolecznych i duchowych. Jed-
nakze w organizmie mezczyzny moga rownoczesnie zachodzi¢ zmiany fi-
Zyczne nazywane zazwyczaj ,,objawami wylegania”, symptomatologia cigzy
lub syndromem ,,cuovade”. Obejmujg one: uczucie nudnosci, bole glowy lub
zgbow, depresj¢, drazliwos¢, uczucie zmeczenia, bezsennosé, utrate apetytu
czy zwigkszenie masy ciata. Dolegliwosci psycho-fizyczne pojawiaja si¢ naj-
czesciej po poczeciu pierwszego dziecka, wtedy bowiem sytuacja jest nowa.
Zdarza si¢ rowniez, ze m¢zczyzni w celu podkreslenia zmiany swojego statusu
spotecznego zmieniajg swoj wyglad, np. zapuszczaja wasy, zmieniajg fryzury
czy styl ubierania si¢. Réwniez w domu wykonuja konkretne prace z mysla
o dziecku (remontujg mieszkanie, przygotowuja pokoj, aktywniej podchodza
do opieki nad innymi dzie¢mi; Lichtenberg-Kokoszka 2008, 56-57).

Towarzyszenie dziecku od poczecia
W sytuacji optymalnej przez caly okres cigzy trwa aktywna, nieprzerwana,

kreatywna komunikacja mi¢dzy rodzicami a poczetym dzieckiem, ktéra po-
czatkowo przyjmuje posta¢ ,,monologéw” dziecka do rodzicow i rodzicow
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do dziecka. Zmiany zachodzace w organizmie kobiety informuja o tym, ze
jest ona w stanie blogostawionym. Rodzice z kolei przekazujg dziecku swoja
akceptacje 1 mitos¢. W miare dojrzewania poczgtego dziecka monolog prze-
ksztatca si¢ w dialog, podczas ktérego zarowno rodzice, jak i dziecko stajg si¢
jego inicjatorami oraz odbiorcami. Kontakty stajg si¢ coraz czestsze, bardziej
roéznorodne 1 satysfakcjonujgce dla obu stron. Rodzice odkrywaja coraz wiecej
sposobdw 1 drog komunikacji, a dziecko rozwija kompetencje w indywidual-
nym reagowaniu na nie. [ cho¢ kontakty rodzicéw z poczetym dzieckiem sg
zazwyczaj spontaniczne i nieplanowane, to jednak najczesciej przyjmuja one
postaé: rozmow w myslach i na glos, pisania listow, wierszy, bajek, pamigtni-
ka o przebiegu cigzy i rozwoju dziecka, tworzenia réznych przedmiotow z my-
$la o dziecku i dla dziecka, jego wizualizacji, wyobrazania sobie przysztosci
Z nim, rysowania go, $piewania mu czy grania na instrumencie, glaskania,
dotykania, utulania go w myslach oraz fizycznie (poprzez powtoki brzuszne
mamy), zabawy w ,,pitke nozng”, afirmacji — dobrych mysli skierowanych do
malenstwa, poszerzania wiedzy o rozwoju poczetego dziecka, obserwowania
go na monitorze USG, modlitwy w intencji dziecka i rodziny.

Dialog rodzicdw z poczgtym dzieckiem to nie tylko korzysci dla niego, ale
i dla jego rodzicow. Wptywa bowiem na rozwdj uczué rodzicielskich, sprzyja
zdolnos$ci ich wyrazania, komunikowania si¢ z dzieckiem w sposéb werbal-
ny i pozawerbalny, wspomaga ksztaltowanie intuicji rodzicielskiej, wzmacnia
kompetencje i satysfakcje rodzicielska. Rodzice starajacy si¢ odczytywac i za-
spokajac¢ potrzeby dziecka wzrastajg w swoim rodzicielstwie, a noworodek nie
stanowi juz dla nich istoty nowej, obcej, ktdra trzeba poznac i oswoié, lecz
kogos, kogo zna si¢ od dawna i kto nie musi uzywac stow, by jego pragnienia
zostaty zrozumiane (Kornas-Biela 2006, 532). Pomi¢dzy kodem przedjezyko-
wym 1 jezykowym nie ma bowiem bariery uniemozliwiajgcej porozumienie
najblizszych sobie osob. Prawidlowo uksztaltowana w okresie prenatalnym
wiez emocjonalna powoduje, ze dziecko zna swoich rodzicodw i czuje si¢ bez-
pieczne, jeszcze zanim wejdzie w nowy, nieznany swiat. Rodzice zas przezy-
waja okres cigzy juz nie tylko jako czas ,,oczekiwania na narodziny dziecka”,
ale jako czas poznawania i uczenia si¢ siebie nawzajem.

W $wietle aktualnej wiedzy z zakresu psychopedagogiki prenatalnej nie
ma watpliwosci co do tego, ze prawidtowa komunikacja z dzieckiem juz
w tym najwczesniejszym okresie zycia stymuluje rozwdj jego zmystow i ukta-
du nerwowego, wplywajac réwnoczesnie na ,,uspolecznienie” dziecka. Co
wiecej, to czas, kiedy ksztattujg sie u niego pewne przyzwyczajenia, a nawet
nawyki. Zapamigtujac z tona pewne dzwigki, kolory, smaki i zapachy, tworzy
sobie matryce preferencji postnatalnych. Co istotne, juz na tym etapie rozwoju
tworzy podstawy osobowosci i temperamentu oraz schematy radzenia sobie
w sytuacjach trudnych.
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Zakonczenie

Podazajac za slowami prof. Wiodzimierza Fijalkowskiego, stwierdzi¢ nalezy,
ze we wspolczesnym $wiecie, uwzgledniajac najnowsze doniesienia nauk me-
dycznych, psychologicznych i pedagogicznych, nie mozemy poprzestac jedynie
na przygotowaniu kobiety (matzonkow) do porodu. Uwzgledniajac potrzeby
wspolczesnych rodzicow oraz poziom kompetencji poczgtego dziecka, nalezy
pomoc im w aktywnym wilgczeniu si¢ w rodzicielstwo juz od chwili poczecia,
a nawet zanim to nastapi. By¢ moze dzialania takie mogtyby przyja¢ posta¢ Aka-
demii Rodzicielstwa, gdzie szeroka opieka psychopedagogiczng objeci zostali-
by matzonkowie od czasu planowania poczecia, a proponowane zajecia konty-
nuowane bylyby przez caly okres cigzy i potogu, podejmujac kwestie istotne
i specyficzne dla kazdego ich etapu. Co wigcej, uznajac, ze wychowanie dziec-
ka rozpoczyna si¢ na wiele lat przed jego urodzeniem, wskazane bytoby objecie
dziataniami edukacyjno-wychowawczymi takze dzieci 1 mtodziez. Wyrobienie
w miodym pokoleniu postaw odpowiedzialnosci za swoja aktywnos$¢ seksu-
alna, za siebie nawzajem, za mogace pocza¢ si¢ dziecko; pokazanie wartosci
i pickna malzenstwa, rodzicielstwa, nowego zycia; wskazanie bowiem wtasci-
wej hierarchii wartosci stanowi dzisiaj jednakowoz pilne, jak i trudne zadanie.
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