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Аннотация
Рождение ребенка – радостное событие для каждого человека. В ожидании долгожданной встречи родителей одолевает множество вопросов и тревог. Автор, опираясь на принципы доказательной медицины, подробно разбирает каждый этап беременности и первые месяцы жизни ребенка. Забудьте о бабушкиных приметах и интернет-страшилках – только научные факты, подкрепленные практическим опытом! Эта книга – руководство для мам и пап, из которого они узнают: как следить за своим здоровьем во время беременности; как подготовить свой дом к появлению малыша и создать безопасную и комфортную среду; что делать на родах: от сбора сумки до выписки из роддома; как ухаживать за собой и младенцем после родов; о недугах, которые могут быть у новорожденного, и многое другое.
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Предисловие
Почему эта книга и для мам, и для пап

Привет, мои дорогие мамы и папы!
Сейчас вы держите в руках книгу об одном из самых волнующих и таинственных явлений в жизни каждого человека — беременности. Это настоящее чудо: каждый миг тело женщины строит внутри себя новую жизнь буквально с нуля. Беременность приносит много радости и приятных моментов — но при этом вызывает много вопросов. Да что уж говорить — помимо чудес, она вызывает много геморроя, как в прямом, так и в переносном смысле, буду честен. Моя книга поддержит вас на этом непростом пути, избавит от тревог и убережет от заблуждений о том, как «надо» и «не надо» делать.
Я врач-неонатолог, специалист в области лечебно-оздоровительных методик детского массажа, консультант по грудному вскармливанию и основатель онлайн-школы «Главная мама РФ». За время работы я успешно взрастил более 100 лялек. Весь мой большой опыт лег в основу этой книги — чтобы она помогла вам уверенно и спокойно пережить период беременности, наладить уход за лялькой и восстановиться после родов. И хочу предупредить — эта книга написана шутливым, легким и порой даже спорным языком. В общем-то, пишу я так же, как и говорю в своих видео.
В первой главе расскажу вам самое важное о каждом периоде беременности: чем вам питаться и как двигаться, на какие симптомы обращать внимание, а о каких можно не беспокоиться. И конечно, буду нещадно бороться с нелепыми стереотипами о беременности. «Тебе теперь надо есть за двоих!», «Ты теперь хрустальная!» и «Круглый живот — будет девочка!» — уверен, что вы тоже слышали весь этот бред. И действовать мы будем так: «А теперь забудьте все, чему вас учили в школе!»
Также я буду нещадно бороться со всякими БАДами и, боже упаси, травками-муравками (если вы их регулярно пьете — это еще один повод прочитать эту книгу!). Мы коснемся и формальных вопросов, связанных с подготовкой к родам: какой роддом выбрать, какие документы нужны, как общаться с врачами и т. д.
Вторая глава посвящена процессу родов. Из нее вы узнаете, где и как лучше рожать, а главное — как не пропустить роды. Мы разберем самые частые ошибки, которые допускают молодые мамы и папы.
Третья глава — краткое пособие по уходу за младенцем в первые месяцы жизни: от купания и кормления до лечения всяких неприятных болячек.
Четвертая глава поможет вам не сойти с ума во время беременности и после родов и справиться с горой ответственности, внезапно свалившейся на ваши плечи. Что делать, если после родов ваше тело изменилось и вам это не нравится? Как не пропустить такое незаметное, но очень опасное состояние, как послеродовая депрессия? Как общаться с партнером после родов? Мы подробно разберем эти и многие другие сложные вопросы.
Эта книга — энциклопедия здорового и счастливого материнства, которая пригодится вам как на этапе планирования беременности, так и в первые годы жизни младенца. Я постарался включить сюда максимум из того, что знаю, и снабдил книгу примерами из практики.
Внутри вы найдете много чек-листов, которые помогут вам соблюсти все необходимые правила и не упустить важные моменты. Вы можете выписать или распечатать себе эти чек-листы — или заполнять их прямо в печатной книге (если удобно). Вы также найдете в книге QR-коды, которые ведут на мои бесплатные видео — и они тоже помогут вам разобраться во всех волнующих вопросах.
В основе книги — официальные медицинские протоколы и признанные научные исследования, которые опробовали на практике многие авторитетные специалисты. Однако не воспринимайте книгу как истину в последней инстанции и единственно возможное руководство к действию. Всегда советуйтесь со своим лечащим врачом по всем вопросам, которые беспокоят вас или вызывают сомнения. Каждая мамка и каждая лялька — особенные и уникальные. И это прекрасно!
И еще один важный момент прежде, чем мы начнем. Чуть раньше я написал такую странноватую фразу, что беременность — одно из самых волнующих и таинственных явлений в жизни КАЖДОГО человека. Немного режет слух, не так ли? Ведь все знают, что беременеет у нас только женщина (по крайней мере, на данном этапе развития человечества). А значит, основные заботы по уходу за ребенком тоже берет на себя именно она.
Осторожно — это заблуждение (и довольно опасное!). Активное участие и помощь отца (или другой «родительской» фигуры, которая может его заменить) — критически важно и для ляльки, и для мамки. И конечно, для самого отца, который благодаря этому может сформировать крепкую доверительную связь с ребенком на долгие годы и развить в самом себе ответственность и умение заботиться.
Так что, дорогие папы, не оставайтесь в стороне и не говорите, мол: «Сама с ней/ним возись, вот подрастет — и буду заниматься, как со взрослым». Разделяйте обязанности с матерью вашего ребенка, интересуйтесь, как она себя чувствует, и делайте ее ежедневную жизнь проще. Ну, и подарите ей эту книгу — и изучите ее сами!
Желаю вам удачи — и поехали!
Ваш Владислав Ченчак

Глава первая
Перед родами / во время беременности / до родов
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Первый триместр. Почему это самое важное время

Первый триместр беременности — время, когда формируются все органы будущей ляльки, и именно в этот период она наиболее уязвима. Оплодотворенная яйцеклетка 24/7 занята делением, каждый генетический нюанс невероятно важен. Этот процесс напоминает очень сложный план строительных работ, где все выверено до мелочей, а на выходе получается шедевр архитектуры.
В первые недели лялька вырастает из крохотной точечки до размера средней сочной сливы. Эмбрион проходит разные стадии развития: он похож то на маленького головастика, то на ящерку, то на крыску. Уже в конце 4-й недели у эмбриона начинает стучать сердце. Но только к 10-й неделе он начинает походить на ляльку, и его уже называют плодом.
Итак, это случилось — вы узнали, что беременны! Как только это случилось, важно проконтролировать много формальных вещей и сдать необходимые анализы. Ниже — чек-лист того, что нужно сделать каждой женщине в течение первого триместра (чем раньше, тем лучше!):
● Записаться на первичную консультацию к гинекологу. Если вы пьете какие-то жизненно важные препараты на постоянной основе (например, от эпилепсии), сделайте это как можно быстрее.
● Записаться на консультацию к генетику. Особенно, если были наследственные хронические заболевания в вашей семье или семье отца ребенка.
● Встать на учет в женской консультации (в государственной или частной клинике).
● Сдать ПЦР-анализы на ИППП (гонорея, микоплазма гениталиум, хламидиоз и трихомониаз).
● Сдать кровь на гепатит, ВИЧ и сифилис.
● Сделать разрешенные прививки.

Какие прививки делаем обязательно:
● Столбняк-коклюш-дифтерия.
● Грипп — можно (и даже нужно!) делать на любом сроке. Грипп чаще протекает тяжело у беременных и у женщин в послеродовом периоде, чем у небеременных. Благодаря вакцине риск осложнений при заражении намного ниже. Кроме того, и лялька будет защищена от гриппа в первые месяцы после рождения, когда прививку делать еще рано. Как говорится — к-к-комбо! Однако лучше выбирать прививку с умом: ВОЗ рекомендует те вакцины, в которых есть не менее 15 мкг антигена на дозу.

Прививки, которые можно сделать по желанию (если есть любые сомнения, обсудите с вашим грамотным доказательным терапевтом или акушером-гинекологом — главное, не антиваксером!):
● Ковид — он, собственно, никуда не делся, чего не скажешь о вакцинах. В России сейчас их сложно найти. Но если получится — делайте.
● Менингококковая инфекция — если есть проблемы со здоровьем. Например, нет селезенки. Вакцина безопасна для беременных.
● Гемофильная палочка — если состоите в группе риска и, например, есть проблемы с селезенкой.
● Гепатиты А и B — например, никогда не прививались или есть заболевания печени. Гепатит вам точно ни к чему.
● Клещевой энцефалит — если живете в эндемичном регионе, где любят потусить клещи.
● Полиомиелит, пневмококковая инфекция, желтая лихорадка — если едете в эндемичный регион.

Экстренная вакцинация:
Сюда относится вакцина от бешенства. Девочки, если вас на любом сроке укусил вероятный переносчик бешенства, будь то крыса, обезьяна, белка, енот, кошка или псина — бежим на вакцинацию от бешенства!
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Некоторые вакцины не рекомендовано делать во время беременности. Нет, не потому что они страшные и опасные и вообще их выкинуть надо, вас все хотят убить и т. д. и т. п. ЗАГОВОР ФАРМЫ!!! Просто у многих вакцин не проводились исследования на беременных (по понятным причинам), и на всякий случай решили перебдеть. Однако если вдруг вы привились, например не знали о своей беременности, это не повод для страхов и переживаний — и уж тем более для прерывания беременности. В любом случае, проконсультируйтесь с врачом.
Не рекомендованные вакцины во время беременности:
● от вируса папилломы человека;
● от кори, краснухи, паротита;
● от ветрянки.
Наш Минздрав в эту же копилку добавляет: туберкулез, БЦЖ, ку-лихорадку, туляремию, чуму, Эболу, холеру, сибирскую язву, лептоспироз, бруцеллез, брюшной тиф.

Что рекомендую сделать сразу:
● Проверить зубы у стоматолога. Однако в это время точно не надо начинать никакого масштабного лечения, например установку брекетов или имплантацию, и лучше избегать любых процедур. Исключение — сильная боль и инфекции полости рта, когда лечение откладывать нельзя.
● Проверить уровень железа.
● Исключить алкоголь, курение и запрещенные вещества. Если у вас есть зависимость — поговорите со своим гинекологом, психиатром, обратитесь к наркологу. Все эти вредные штуки очень опасны для развития ляльки!
● Сразу начать принимать йод (200–250 мкг в сутки) и фолиевую кислоту (400 мкг в сутки). Это базовая общепринятая рекомендация для беременных, и назначение врача для этого не нужно.
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● Сдать глюкозотолерантный тест. Мне часто прилетают вопросы, мол, а какого фига нынче чуть ли не каждой беременной его делают, даже если она не в группе риска. Давайте разбираться.
Тест показывает наличие гестационного сахарного диабета — это состояние, связанное с повышенным сахаром в крови во время беременности, которое проходит после того, как вы родили. Он возникает, когда организм не может вырабатывать достаточное количество инсулина (нет, не из-за того, что вы много сахара едите, а потому, что гормоны веселятся!). Тест проводят между 24-й и 28-й неделями беременности.
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Вообще заболевание это нередкое. По разным данным, от него страдают от 2 % до 10 % беременных — это данные по США. По России таких данных нет. Симптомы гестационного диабета могут быть такие: повышенная жажда, хочется писать чаще, чем обычно, во рту сухо, постоянная усталость, затуманенное зрение, зуд в области гениталий или молочница. Но в основном ГСД протекает бессимптомно, что и представляет опасность.
Чем может грозить ГСД:
● высокое кровяное давление во время беременности;
● риск рождения крупной ляльки, которую придется доставать с помощью кесарева;
● преждевременные роды;
● низкий уровень сахара в крови у ляльки;
● развитие у ляльки диабета 2-го типа в более позднем возрасте.
При ГСД нужно соблюдать особый режим питания (читайте об этом на с. 28)

7 вещей, которые нужно сделать во время беременности

После того, как вы выполнили чек-лист с предыдущих страниц, самое время заняться подготовкой к будущему материнству. Ниже — список вещей, которые лучше сделать во время беременности (и тоже как можно раньше!).
1. Составьте список врачей для себя и ляльки, которым вы доверяете. Заранее изучите, какие врачи подходят вам по образованию, подходам и ценностям. Базовый список: акушер-гинеколог, педиатр, неонатолог.
2. Сделайте безопасную среду в квартире. Ляльки растут очень быстро, и потребность в безопасной среде настанет тоже быстро. Поэтому сделать это нужно заранее. О том, как создать безопасную среду для малыша, я расскажу в главе «Необходимое и ненужное для первого месяца жизни».
3. Насладитесь общением с другими людьми и почаще бывайте вне дома. В первые месяцы жизни ляльки многие мамы испытывают социальную депривацию и вообще стресс из-за отсутствия сна, проблем с грудным вскармливанием, непринятия своего тела и т. д. Плюс лялька в первые пару — тройку недель жизни ну о-о-очень восприимчива к инфекциям. Я не говорю, что вы обязаны торчать дома и никуда не выходить, но иногда реальность оказывается вот такой. Поэтому по возможности лучше во время беременности от души нагуляться, чтобы первый месяц с лялькой прошел для вас полегче.
4. Выберите врача и роддом. Время летит быстро. И если у вас много требований к врачу и роддому, лучше позаботиться об этом заранее. Скорее всего, из-за токсикоза или других неприятных проявлений в первом триместре будет не до этого. Поэтому лучше заняться этим во втором триместре.
Вопросы, которые помогут вам выбрать «тот самый» роддом:
● Какие специалисты «под рукой»?
Одним беременным женщинам достаточно обычного роддома, потому что беременность протекает хорошо и рисков в ней нет. Другим же может потребоваться дополнительное наблюдение. Например, консультация кардиолога или гематолога. В этом смысле родильные дома в рамках клиник или перинатальных центров, конечно, выигрывают. Здесь при необходимости помощь окажут и маме, и малышу. Обратите внимание, есть ли в роддоме отделение реанимации — в экстренных ситуациях лучше, если до него не придется ехать.
● Что предлагают в родзале?
Шведская стенка, джакузи, фитбол — все это помогает снять напряжение во время схваток. В некоторых клиниках родзал предлагают адаптировать под себя (в рамках разумного, конечно). Например, зажечь свечи, наполнить его ароматами эфирных масел и включить спокойную музыку. Хочется рожать именно так? Эти моменты стоит уточнить заранее. И за это, чаще всего, придется доплатить.
● А можно посмотреть?
Родильные дома регулярно проводят экскурсии и дни открытых дверей для будущих родителей. А также встречи-знакомства с врачами, где их можно выбирать не только по фотографии и отзывам, но и по параметру: «Мой человек или не мой». Сходите на такую экскурсию до родов, чтобы увидеть все своими глазами и задать сотрудникам волнующие вопросы.
● Возможны ли партнерские роды?
Важное напоминание: партнерские роды не обязательно проходят именно с папой малыша. Хотя такое, будем справедливы, происходит чаще. Если в родильном доме есть услуга партнерских родов, теоретически вы можете пригласить на них кого угодно: маму, подругу, старшую сестру и даже юриста (да хоть лучшего друга, если отец ребенка сбежал!). Главное, чтобы человек прошел необходимые обследования для доступа в родзал. Подробнее обо всем этом рассказываю в главе «Партнерские роды».
● Можно выбрать врача/акушерку или нет?
Если вы хотите рожать не с дежурной бригадой, а с конкретным врачом или конкретной акушеркой, об этой опции тоже важно спросить. Сегодня родильные дома дают возможность выбрать и неонатолога. Это врач, который специализируется на уходе за новорожденными и позаботится о малыше в первые часы его жизни. Кстати, я тоже неонатолог по образованию.
● Какие условия в послеродовом отделении?
Отдельные палаты, душ, телевизор, Wi-Fi, а также возможность мамы находиться вместе с малышом и доступ в палату партнера. Эти опции есть почти во всех частных клиниках, но цены на разные программы родов отличаются. Как раз на экскурсии (см. выше) можно уточнить важные для вас моменты и прикинуть, сколько это будет стоить.
● Есть ли консультант по грудному вскармливанию?
Кормить малыша грудью, если нет ограничений (малыш не находится в отделении интенсивной терапии и мама чувствует себя хорошо), лучше сразу. Но это не встроенная в женский организм функция, поэтому не у всех получается с первого раза. Конечно, можно экспериментировать. Но еще можно обратиться за помощью к профессионалу — консультанту по грудному вскармливанию. И помните: если у вас есть свои причины не кормить, если вы просто не хотите — никто не имеет права заставлять вас, перечить вам и уж тем более хамить. На всякий случай оговорите этот момент заранее.
5. Пройдите курсы по подготовке к родам. Онлайн или оффлайн — как вам удобнее. Хорошо, если вы будете проходить их вместе с партнером (особенно, если вы планируете совместные роды).
6. По возможности найдите няню или помощницу по дому и подпишите с ней договор. Хорошие няни — на вес золота, и поэтому их тоже нужно искать прицельно! После рождения ляльки сил заниматься поисками, возможно, не будет. Если на няню вы не настроены, подумай о том, чтобы хотя бы раз в неделю приходил человек для уборки и/или готовки. Это поможет вам сохранить кукуху в первые месяцы после родов и не сдохнуть от усталости.
7. Посмотрите все мои видео на канале! Ну, или те, которые хочется. Я делаю видео профессионально и стараюсь находить для них релевантные источники с проверенной информацией. Они обязательно пригодятся вам.
Подробнее обо всех пунктах в списке я расскажу в этой книге. А пока начнем с одной из самых важных вещей — здоровья будущей мамы.

Как следить за здоровьем во время беременности

Итак, вы встали на учет в женскую консультацию, сходили к врачу и сдали все нужные на первое время анализы. Теперь пришло время адаптировать свой образ жизни под новое состояние. В этой главе рассказываю, каких правил лучше придерживаться в течение всего срока беременности и что ни в коем случае не стоит делать.
Как действительно надо есть, если ты беременна
Теперь все, что вы едите и пьете, достается и ляльке, это правда. Но! Есть можно практически все. На самом деле список продуктов, которые нужно убрать, реально небольшой. А некоторые продукты надо просто ограничить, чтобы не делать их основой рациона. Главное — сокращать (не исключать!) количество сильно обработанной, сладкой, жирной пищи и наращивать потребление овощей и фруктов.
Почему не нужно стремиться к строгим ограничениям? Дело в том, что это не принесет вам ничего, кроме расстройства пищевого поведения. А это последняя вещь, которая нужна вам, рыбки мои, во время беременности и после родов.
Думаю, информация в этой главе будет полезна не только беременным, но и вообще всем для полноценного и здорового питания. Поэтому можете смело делиться ею с мужем, мамой, подружками и т. д.
Главные правила питания
● Не надо есть за двоих! Это миф. Самое важное — соблюдать в питании меру, не заталкивать в себя еду, мол: «Я должна!» Даже если вы ждете двойню или тройню. Вашей маленькой ляльке не нужно столько энергии. Она просто отложится у вас в виде жира и сделает ребенка чересчур большим. В итоге повысятся риски осложнений во время родов.
● Соблюдайте баланс, не обязательно отказываться от вкусностей полностью. Главное — сократить их количество. Если ваше питание будет в целом разнообразным и здоровым, вам некуда будет «положить» целый торт, а хватит и кусочка… Но даже если однажды вам приспичит сожрать торт целиком, кто я такой, чтобы вам запрещать:)
● Если вы голодны и под рукой нет полезных альтернатив, ешьте! Лучше поесть, чем терпеть муки голода. По возможности выбирайте из того, что в наличии. Что-то максимально здоровое и питательное, с каким-никаким белком.
Например, вы в метро, в метро ларек, до дома-рестика-столовки далеко, с собой нет ни-че-го. А в ларьке смузи в бутылке, шоколадки с арахисом, мармеладки, печеньки, булочки. И это можно и нужно съесть, если вы голодны. Главное — не все сразу: выберите один продукт. Смузи в бутылке, например, может пойти в зачет к фруктам — одна порция. Туда же сухофрукты. Сникерс — к белкам и вкусняшкам одновременно. Мармеладки лучше мимо, но если есть только они — ешьте Христа ради.
● Не ведись на суперфуды. Никакой продукт не может заменить другие. Исключений два — ты лялька на грудном вскармливании или ты сильно болеешь и можешь есть только специальное питание. Все эти ягоды годжи и прочие перья из жопы полярной совы по 100 500 рублей за 30 граммов — это всего лишь МАРКЕТИНГ, который помогает продать вам что-то подороже.
● Пейте, ориентируясь на жажду. Не надо заставлять себя пить больше, чем хочется, или пить сразу много, как только захотелось. Лучший напиток — обычная чистая вода. Но супы и сочные фрукты и овощи тоже включаются в общий зачет жидкости. В норме выходит 8–12 стаканов воды в день.
Продукты, которые надо исключить
● Сырые или не до конца приготовленные мясо, рыба, яйца, морепродукты. Это значит, что от стейков c розоватым мясным соком и сырой серединкой, всяких тартаров, яиц пашот, сырых устриц нужно отказаться. В этом же списке мягкие сыры с плесенью и с белой корочкой (камамберы, бри, горгонзолы, сыры с голубой плесенью и прочие рокфоры). А также молоко из-под коровки (козочки, овечки, ослицы, лошади, т. д.) и любые молочные продукты неизвестного происхождения и обработки.
Во всех этих вещах нет ничего плохого. Однако их объединяет отсутствие надлежащей пастеризации — процесса, при котором происходит нагревание продукта до определенной температуры при разной продолжительности. Благодаря этому гибнут болезнетворные микроорганизмы, которые могут быть в продуктах животного происхождения. Риск столкнуться с плохими последствиями этих болезней у беременных выше, чем у остальных.
Поэтому вся животная пища должна быть полностью приготовлена. Сыры можно как следует запечь в духовке с ароматными травами, мясо — дожарить или потушить, молоко — прокипятить. Фрукты и овощи следует тщательно мыть. Мясо, рыбу и яйца мыть не надо — бактерии и так сдохнут при приготовлении. А вот если вы будете их ополаскивать в раковине под струей воды, они разлетятся по всей кухне.
Кстати, из-за болезнетворных бактерий потенциально опасными для беременных становятся и кошки. Не целуйте их и не убирайте кошачий сортир! Пусть это делает другой член семьи. Токсоплазмоз (заболевание, которое вызывают кошачьи паразиты) вам не нужен.
● Алкоголь. Увы, безопасной дозы алкоголя не существует. Проблема еще и в том, что во время беременности алкоголь неизбежно попадает к плоду, а его печень еще недостаточно развита, чтобы все это нейтрализовать. Да, вполне возможно, что от бокала вина ничего не будет. А может, и будет. Никто не знает! И не надо думать, что если знакомая пила всю беременность по чуть-чуть и у нее родилась здоровая лялька, то так будет и у вас. Это просто «ошибка выжившего». Поэтому я как доктор не могу брать на себя такую ответственность и говорить: «Ой, не страшно, пей!» В любом случае, если у вас есть сомнения, пить или не пить, просто погуглите информацию о фетальном алкогольном синдроме.
Кроме того, не дышите краской, не ездите на вредные производства, во всякие промышленные города. Концентрация в воздухе вредных веществ может оказать влияние на эмбрион. Если вы живете в таких городах, старайтесь чаще выбираться на природу. А в дни, когда загрязненность воздуха зашкаливает, не открывайте окна, пользуйтесь кондиционером.
● Океаническая рыба и морепродукты (например, рыба-меч, акула, сырые моллюски). В них повышенное содержание ртути. Сырые моллюски, а также сырокопченая рыба могут быть источникам опасных инфекций. Но если сильно приперло поесть устриц или лосося — запеките их.
Продукты, которые лучше ограничить
А теперь поговорим про продукты, потребление которых лучше сократить. Не стоит их демонизировать и полностью исключать! Типа они ужасные, страшные и вы от них будете себя чувствовать плохо. Просто не надо делать их основой своего рациона.
● Кофе. Употребляйте не больше 200 мг в день (максимум 3 небольшие чашечки). Сам по себе кофеин — не яд, но превышение нормы может сказаться на беременности. Например, привести к низкому весу ребенка при рождении и даже к выкидышу. Поэтому, если вы привыкли пить кофе литрами, вам могут подойти альтернативы без кофеина. И не забывайте, что небольшие количества кофеина есть в чае, шоколаде, коле и их потребление тоже нужно держать под контролем.
● Белый хлеб и хлебобулочные изделия из муки высшего сорта. В них многовато простых углеводов и сахара, а белка и полезных жиров маловато.
● Лапша быстрого приготовления. Ничего плохого, просто в ней особо нет ни клетчатки, ни белка, а соли много. Короче, на крайняк.
● Магазинные сладости — всякие конфетки, батончики, мармеладки, шоколадные ореховые пасты.
● Переработанные мясные продукты типа сосисок, колбас, консервов — в них много соли и жиров.
● Соки и смузи, особенно с добавленным сахаром, и даже свежевыжатые. Одного стакана в день достаточно. Можно засчитывать его как одну порцию фруктов.
● Сладкие газированные напитки. Если уж очень хочется, пусть они будут с заменителями сахара. И нет, они не навредят — это тоже миф.
● Энергетики. От одной банки, конечно, ничего не будет, но систематически употреблять их не надо.
● Гранола и сладкие хлопья — в них реально много добавленного сахара.
● Мороженое. Много калорий, сахара, жира, а в некоторых видах есть и сырой яичный белок.
● Фастфуд — всякие жаренные во фритюре стрипсы, картошки фри, жирные соусы в больших количествах.
● Сливочное масло, спред, маргарин. В первом много калорий, во втором и третьем часто есть трансжиры, поэтому читаем состав.
● Кокосовое масло — оно, вопреки распространенному мнению, не полезнее других, а во многом даже и хуже. Содержание насыщенных жиров в нем даже выше, чем в сливочном, и это повышает количество «плохого» холестерина в крови.
Что такое здоровая тарелка, или Гарвардская тарелка питания
К этой модели питания сегодня склоняется большинство диетологических ассоциаций в разных странах. Она включает постное мясо, крупы, растительные масла, орехи, и главное — фрукты и овощи. Под ограничение подпадают простые углеводы, животные жиры, трансжиры и прочие вкусняшки.
В здоровой тарелке нет места «диетическому мышлению», а также гноблению или возвеличиванию отдельных продуктов. Все продукты важны — просто дело в количестве. Не слушайте чушь про то, что какие-то продукты не сочетаются, что якобы углеводы надо есть в первой половине дня, что молочка и глютен — это якобы плохо для всех и так далее. Это очередные происки нельзяграмных гуру и безграмотных врачей.
Как собирать здоровую тарелку (не тазик!) для основных приемов пищи
Шаг 1. Берем тарелку и делим ее на две половины. Одну половину должны занимать овощи и/или фрукты — как источники клетчатки и углеводов. Рекомендованная норма: пять порций в день по 80 грамм овощей/фруктов каждая в среднем. То бишь в пересчете на цельные продукты может выглядеть так:
● один помидор (перец, луковица и т. д.);
● один огурец (четверть кабачка);
● одно яблоко (груша, слива, персик, нектарин, половинка манго и т. д.);
● один банан (гроздь винограда, чашка клубники, два инжира, апельсин);
● одна картошка/морковка, кусочек тыквы/цуккини и т. д.
Это, утрированно, просто для понимания. Все это можно порезать на ваш вкус в салат и разделить на приемы пищи или сожрать сразу утром:) Вы можете при желании есть один день только бананы или только помидоры. Главное, разнообразить свое меню в другие дни.
Фрукты и овощи могут быть свежими, вареными, консервированными, замороженными, сушеными. Необходимое условие: без добавленного сахара. Например, в консервированных персиках, скорее всего, будет сладкий сироп с сахаром, и это делает персики десертом. В свежих персиках уже достаточно сахара (да, фруктоза тоже сахар), который вам нужен.
Помните, что сухофрукты содержат много сахара, пусть и не добавленного, и калорий. Не нужно есть их безостановочно — маленькой горстки в день достаточно. Лучше всего включать их в основные приемы пищи, а не использовать как перекус. Одна порция сухофруктов (30–40 граммов, маленькая горстка) может засчитываться за одну порцию фруктов.
Шаг 2. Еще четверть тарелки — это источники белка. Бобовые и/или как следует приготовленное (желательно постное) мясо, рыба, птица, морепродукты, молочные продукты типа йогурта, творога, сыра. Выбирайте нежирное мясо, снимайте с птицы кожу и старайтесь не добавлять лишний раз масло при готовке.
Шаг 3. Оставшуюся четверть тарелки заполняем зерновыми. Любыми крупами, хлебцами, цельнозерновым хлебом. Это тоже источник углеводов, клетчатки, белков.
Ну, красивая тарелка же получилась! Так она должна выглядеть в любой прием пищи. Но если не получается на нее положить столько всего разного, не расстраивайтесь. Главное — комбинировать продукты в течение дня, а если не получилось, то постараться добрать несъеденное в течение недели.
Когда есть более-менее четкие завтраки-обеды-ужины, ваш ЖКТ скажет вам спасибо, а кишечник будет работать по часам. Конечно, если вам удобно есть дробно по шесть раз в день, ради бога. Но это подходит не всем и не всегда есть доступ к еде. Поэтому можно случайно пережрать.
Чтобы дольше оставаться сытой и не переедать, включайте в рацион источники полезных жиров: орехи, растительные масла (оливковое, подсолнечное, вообще любое), авокадо, молочные продукты (НЕ обезжиренные; сливочное масло лучше сократить).
Как организовывать перекусы
Для перекуса вам понадобится тарелка поменьше, и тут уже все зависит от предпочтений. Для многих из нас перекус — это шоколадка, мороженка, вафельки, чипсы, пакет орехов с сухофруктами, жбан ореховой пасты или бутер с нутеллой.
Но прикол в том, что это не перекус, а десерт. Калорийность такого перекуса может равняться тарелке выше, а то и превосходить ее. Это не значит, что все эти продукты отправляются на помойку. Это значит, что их надо по возможности заменять и отдавать предпочтение вариантам без добавленного сахара.
Вот примеры перекусов (поищите в интернете, это только примеры, на самом деле их намного больше):
● маленький бутерброд или пита с тертым сыром / нежирной ветчиной или курочкой/лососем/хумусом и салатными листьями;
● нарезанные полосками сельдерей, морковка, огурец с хумусом;
● йогурт с пониженным содержанием сахара или несладкий йогурт с нарезанными фруктами;
● любые свежие фрукты;
● чашка супа;
● небольшая тарелка несладких хлопьев или каши с фруктами и молоком;
● кусочек бананового хлеба;
● печеная картошечка с сыром.
Господи, пока писал, сам есть захотел…
Питание во время гестационного сахарного диабета (ГСД)
Тема питания на фоне ГСД заставляет мамок бомбить еще больше, чем от глюкозотолерантного тестирования, о котором мы уже говорили раньше.
Расскажу простыми словами про инсулин. По сути это ключик, который как бы открывает наши клетки и впускает в них глюкозу, чтобы у нас была энергия. Когда все ок, уровень сахара в крови приходит в норму довольно быстро, потому что глюкоза используется для нашей ежедневной деятельности либо запасается. А когда инсулина вырабатывается недостаточно или эта система работает некорректно, то высокий уровень глюкозы в крови держится долго, не уходя в запас и не расходуясь. Это может навредить сосудам, печени, почкам и другим органам.
Что же происходит, когда у женщины ГСД и она не следит за питанием, потребляя слишком много углеводов, особенно простых? Правильно, у нее тупо не хватает инсулина, чтобы все это дело обслужить. Поэтому зануды-врачи постоянно говорят, мол, откорректируйте свое питание. Проблема в том, что иногда они очень категоричны, даже когда не надо. В таком случае, конечно, нужно найти диетолога с медицинским образованием и хорошим отзывами.
Хороший врач посоветует вам:
● не отказываться от углеводов, а отдавать предпочтение продуктам с высоким уровнем клетчатки;
● не отказываться от вкусняшек полностью, но снизить их количество в пользу цельных продуктов;
● заниматься больше физической активностью, которая вам нравится;
● есть три раза в день и делать пару перекусов между основными приемами пищи. Это поможет держать стабильный уровень сахара в крови без скачков.
Каким же углеводам стоит отдавать предпочтение при ГСД:
● цельнозерновой хлеб, крекеры, хлопья без добавленного сахара и сиропов;
● цельнозерновые крупы типа киноа, овсянки, коричневого риса и нашей любимой гречки;
● овощички — помидорчики, огурчики, салаты, спаржи, кабачки, баклажаны и т. д.;
● картошку и кукурузу есть можно! Но лучше в виде пюре и каши, а не чипсов и попкорна с кучей соли и масла;
● бобовые, например фасоль, чечевица, нут.
Таблетки во время беременности и родов
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Можно ли беременным пить лекарства
Беременность — период, когда многих лекарств действительно нужно избегать. Однако это не значит, что в случае реальной нужды вы должны терпеть. Многие задаются вопросом, должны ли они сразу же отменять лекарство, если получили положительный результат теста. Самостоятельно ничего отменять не надо, НО! Нужно как можно скорее обратиться к своему гинекологу за уточнением. Если какое-то лекарство буквально жизненно необходимо и вы резко бросите его принимать, отмена может принести вам и ляльке больше рисков, нежели лекарство само по себе.
Девочки, помните: в медицине самое главное — баланс вреда и пользы. Очень часто врачам в сложных ситуациях приходится делать реально сложный выбор между двух зол. И иногда состояние беременной женщины без терапии может быть настолько тяжелым, что отсутствие медицинской помощи будет для нее и ляльки более губительным, чем назначение потенциально вредного препарата. Особенно это касается беременных с астмой, эпилепсией, депрессией, ВИЧ, высоким давлением и сердечными заболеваниями. Для таких случаев есть свои гайдлайны лечения.
Проблема еще лежит в той плоскости, что эффект от большей части лекарств неизвестен для беременных. Оно и ежу понятно! Никто в здравом уме включать беременных в испытания потенциально опасных препаратов не будет даже в добровольном порядке, так как потом не исследователям эту ляльку воспитывать. Поэтому так часто работает правило «перебдеть». Помните: нельзя гарантировать стопроцентную безопасность чего-либо во время беременности, и тем более лекарств. В медицине в целом, да и во всей нашей жизни, не существует такого понятия, как стопроцентная безопасность. Это все дело вероятности.
Кроме того, разные вещи могут влиять на организм по-разному в зависимости от сроков беременности. Например, алкоголь или табачный дым могут очень плохо повлиять на внутриутробное развитие ляльки в первом триместре. А позже, когда все уже сформировалось и лялька растет, алкоголь наносит ущерб уже сложившимся внутренним органам, а также вызывает у ляльки привыкание.
Во избежание ненужной рекламы и конфликта интересов в этой главе я не называю торговые названия лекарств — только действующие вещества. Если что-то из этого вам понадобится, вы всегда можете загуглить вещество, и вам сразу же выдастся список привычных названий. Тех самых, которые смотрят на вас в аптеке — мол, купи меня:)
Что действительно нельзя
● Опиоиды (любые). Морфин, оксикодон, фентанил, кодеин и прочие ребята — точно не для пузатых, да и без пуза область их применения очень узкая. Их употребление даже в качестве обезболивающих может привести к недоношенности, выкидышу, малому весу у ляльки. В крайне редких случаях их могут назначить на несколько дней, если у вас были тяжелые травмы или операции и адская боль после них.
● Изотретиноин, тазаротен, спиронолактон. Это рецептурные препараты, которые применяют от акне (обычно тяжелой степени). Перед их назначением врач обязательно спросит, планируете ли вы беременность и когда, и если вы живете половой жизнью, строго порекомендует надежную контрацепцию. При любом раскладе во время беременности их применять категорически нельзя — они вызывают пороки развития у плода. Адапален как альтернатива этим препаратам тоже не рекомендуется.
● Такие бензодиазепины, как алпразолам, диазепам, хлордиазепоксид, особенно на постоянке и при высоких дозировках. Эти лекарства с высокой вероятностью спровоцируют абстинентный синдром у ляльки на фоне привыкания. Проще говоря — синдром отмены, а то и ломку.
● Пароксетин и доксепин. Эти препараты могут привести к врожденным нарушениям развития у ляльки.
● Спиртосодержащие сиропы. От кашля, обезболивающие, какие угодно — неважно. Их почти всегда можно заменить. Безопасной дозы алкоголя, как мы помним, не определено ни для кого, а для беременных тем более.
● Нестероидные противовоспалительные обезболы. Ибупрофен, напроксен, диклофенак, целекоксиб и аспирин. Увы, буржуйская FDA (Управление по санитарному надзору за качеством пищевых продуктов и медикаментов — агентство Минздрава и социальных служб США) рекомендует их избегать после 20-й недели беременности. Причины — редкое, но тяжелое поражение почек у плода, снижение количества амниотической жидкости. А после 30-й недели такие обезболы и вовсе могут спровоцировать проблемы с сердцем. Вот такая фигня, малята.
● Следующие антибиотики: тетрациклины, стрептомицин, ципрофлоксацин. Эти ребята могут вызвать потерю слуха у ляльки, повлиять на формирование опорно-двигательного аппарата и зубов. Это не значит, что все антибиотики опасны. Просто подбирать их нужно вместе с грамотным врачом и пить только по назначению в течение рекомендованного времени.
Что можно, но в ограниченных дозах
Перечисленные ниже вещества применяются при беременности, но с осторожностью и/или под наблюдением врача. От балды не пьем и сами себе не назначаем ничего ни в коем случае! И уж точно не покупаем из-под полы, потому что Людка посоветовала.
● Псевдоэфедрин, фенилэфрин. В первом триместре точно не надо, так как может быть связан с возникновением дефектов брюшной стенки у плода. Обычно эти вещества добавляют в некоторые спреи от заложенности носа. Лучше такие спреи в первом триместре заменить на стероидные (Что? Да!) и на спреи с сосудосуживающими компонентами (про это чуть ниже). После второго триместра с разрешения врача теоретически их можно принимать, но это чревато повышением давления, что не есть хорошо для мамок.
● Селективные ингибиторы обратного захвата серотонина и трициклические антидепрессанты, такие как сертралин, циталопрам, эсциталопрам, амитриптилин, норириптилин. Лучше живая мамка без депрессии, чем без депрессии, но неживая, простите за прямоту.
● Некоторые бензодиазепины в небольших дозировках. Есть данные, что в небольших количествах они не несут серьезных рисков для плода, особенно, когда предполагаемая польза для матери перевешивает риски для ляльки.
● Парацетамол (он же ацетаминофен). До недавнего времени был идеальной альтернативной НПВС обезболивающим, попавшим в опалу. Однако появились исследования, указывающие на корреляцию между приемом этого вещества мамой и последующим наличием СДВГ или РАС у ляльки. Это не повод ставить крест на парацетамоле — потому что нужно больше данных — а повод пить его, когда реально припрет, и не перебарщивать с дозами.
● Следующие антибиотики: нитрофурантоин, ко-тримоксазол. Точно нельзя в первом триместре, применение в других триместрах нужно обсудить с врачом.
● Флутиказон, беклометазон, мометазон и другие кортикостероидные препараты в составе спреев от заложенности. Считаются в целом безопасными, НО! По данным 2017 года, их применение может привести к дефектам дыхательного аппарата. Так что используем, только когда сильно припрет.
Что можно (но все равно лучше уточнить у врача)
Девочки, запомните: этот список довольно условен. Нет ни одного на сто процентов безопасного лекарства при беременности. У всех этих средств все равно есть противопоказания. Какое-то из противопоказаний может быть и у вас, просто вы о нем не знаете. Так что уточняйте у своего самого лучшего и современного ведущего вас акушера-гинеколога, можно ли вам это.
● Антациды. Хорошая тема при изжоге.
● Симетикон. При вздутии, но помогает не всем.
● Лоратадин и дифенгидрамин. При аллергии. Второй еще поможет от утренней тошноты. Хотя его в России просто так сейчас не купишь.
● Псиллиум, поликарбофил, метилцеллюлоза. Это если запор, а он беременных ох как любит.
● Лоперамид. От внезапной диареи, но лучше позвоните доктору, особенно если температура.
● Мази от геморроя. Он беременных тоже очень любит.
● Клотримазол и миконазол. От грибковых инфекций.
● Доксиламин сукцинат. От бессонницы, но еще можно и от аллергии.
● Гидрокортизон. Если кожа сильно чешется, победит зуд.
● Мазь/порошок с бацитрацином цинка от ран и царапин. Буржуи рекомендуют!
● Антибиотики, которые обычно можно при беременности, но все равно необходимо обсуждать с врачом: пенициллины, макролиды, цефалоспорины, клиндамицин.
● Метронидазол — не антибиотик, но тоже хорошее средство от всяких там трихомониазов.
● Ксилометазолин, оксиметазолин — можно использовать в составе спреев от заложенности носа. Главное — в установленные инструкцией сроки. Эти вещества практически не всасываются в кровь и не оказывают системного влияния, но слизистая вашего носа может легко на них «подсесть», если ими злоупотреблять.
● Спреи и лейки с соленой водой/изотоническим раствором — для промывания носа при любых обстоятельствах (сопли, аллергия, синуситы и т. д.). Не путать с «кукушкой» — аппаратным промыванием носовых пазух и носа с использованием отрицательного давления. Современные доказательные лоры это не рекомендуют!
Витамины и БАДы. Как правильно выбирать и пить
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Почему БАДы не так безопасны, как кажется
Оговорюсь сразу. На самом деле БАДы — не такая необходимая вещь для беременных, как ее пытаются представить. На сегодняшний день добавок, которые вам надо употреблять на обязательной основе, всего несколько. А некоторые и вообще нельзя ввиду их опасности для вынашивания. Помните: основной ресурс витаминов для вас — это здоровая тарелка питания, о которой мы говорили ранее. Из нее мы с вами можем получить практически все витамины и минералы в достаточном количестве.
Но постойте! Тогда почему все вокруг говорят, что БАДы необходимы для каждого человека? Что у всех у нас есть дефициты и их нужно закрывать. Дело в том, что производство витаминов и БАДов — это большой бизнес с огромными доходами. Одержимость ими пошла, кстати, от нобелевского лауреата Лайнуса Полинга, который верил в невероятную пользу витамина С. Премию ему дали не за это, если что. Однако она сыграла на руку ушлым бизнесменам, которые поняли, что производство добавок с их многообещающими эффектами, да еще и при поддержке нобелевского лауреата, — золотое дно. Так и случилось. Только в 2012 году витаминов и добавок продали аж на 23 млрд. баксов во всем мире! (Да, ошибаются даже нобелевские лауреаты.)
Витамины и БАДы легко продавать как волшебную таблетку от всех бед. Да и производить их намного-намного проще, чем лекарства. Это вам не разработка нового препарата, на которую уходит в среднем 12 лет и миллиард долларов: на поиски, на изучение безопасности и эффективности, на тестирование в пробирке, на животных и добровольцах, а также на дорогое оборудование.
По сути, в банку с БАДами можно положить что угодно, рассказать о его целебных свойствах, провести маркетинговую компанию — и дело в шляпе. Ведь пищевые добавки считаются безопасными, пока не будет доказана их небезопасность. С лекарствами наоборот — в первую очередь требуется доказать, что они безопасны. Разница огромная. Кроме того, с юридической точки зрения, все, что с маркировкой БАД, относится к еде, а не к лекарствам. Поэтому в лекарствах не может быть такого, что в одной и той же упаковке разное вещество. Или одно и то же, но в разных количествах. В БАДах — да запросто.
Так что как бы вам, рыбки мои, ни хотелось бы думать, что БАДы — это альтернатива лекарствам, — нет, нет и нет! И даже витаминные БАДы, что бы там ни говорили интегративщики и прочие мракобесы. И нет, добавки не предотвращают заболевания и не заменяют лекарства. Конечно, после их приема (особенно, если вы в них сильно верите), вам может полегчать. Временно. А может, и нет. Не забывайте, пожалуйста, об эффекте плацебо — его никто не отменял.
С беременными все еще интереснее: это уязвимая группа людей, которой все подряд хотят воспользоваться, сыграв на чувстве вины будущей матери. Мол, ты должна все свое здоровье вбухать в беременность и материнство, иначе ты плохая мать. Невкусно? Так это не для тебя, а для ребенка. Нужно лежать в тоске на сохранении? Это тоже для ребенка же. И вообще, ты хрустальный сосуд, твоя жизнь кончилась. Так что продать лишнюю пачку витаминов мамам несложно.
Как правильно выбирать витамины
Девочки мои, настоятельно рекомендую вам покупать именно те витамины, которые зарегистрированы как лекарственные препараты. Вы точно будете знать, что конкретно находится внутри банки и не опасно ли это, нет ли там чего лишнего. На банке с какого-нибудь маркетплейса могут написать вообще что угодно. Например, «Аквадетрим» и «Вигантол» зарегистрированы не как БАДы, а как лекарственные препараты. Это лучше, чем витамин D с рынка или из условного Китая.
Бывает, что врачи назначают беременным добавки сверх их диеты. Таких добавок немного. Это фолиевая кислота, витамин D, йод, железо и омега-3. В некоторых случаях врач может также посоветовать вам дополнительно принимать магний, холиносодержащие добавки, цинк. Ниже — самые частые добавки для беременных.

→ Фолиевая кислота (400 микрограмм ежедневно)
Обычно она уже расфасована так, что одна таблетка составляет 400 мкг. Надо начинать есть за пару — тройку месяцев до беременности и по достижении 12 недели беременности. Регулярный прием фолиевой кислоты сильно снижает риски врожденных дефектов спинномозговой трубки у ляльки. Так что если вы обнаружили, что беременны, то начинайте пить фолиевую сразу.
В некоторых случаях врач может назначить высокие дозы фолиевой кислоты (5 миллиграмм), если у вас есть как минимум одна проблема из этого списка:
● диабет;
● ожирение;
● прием противоэпилептических препаратов (антиконвульсантов);
● есть кровный родственник, страдающий дефектом спинно-мозговой трубки;
● есть диагностированные проблемы с всасыванием пищи.

→ Витамин D (примерно 1000 ME в среднем ежедневно)
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Дозировка разнится от 800 до 2000 ME (международных единиц) в зависимости от региона и климата, в котором вы живете, какие продукты едите, не веганка ли вы и т. д. Например, в солнечной Австралии рекомендуют дозировку куда меньше — 400–600 ME. Ну а Россия, как мы помним, совсем не Австралия.
Уточните дозировку у своего врача — не у нутрициолога с дипломом из нельзяграма, а у терапевта, эндокринолога или гинеколога, который ведет вашу беременность. И на всякий случай: если у вас не выявлен жесткий дефицит витамина D, то помните, что для здорового человека максимальная доза — 4000 ME в день. Не надо жрать сверх!
Важно знать, что доза витамина D, необходимая для появления токсических признаков и симптомов, сильно различается. Это может произойти при дозе всего лишь 2000 международных единиц в день (МЕ/сут.) у отдельных людей. В любом случае, соблюдайте указания врача. А если сдать тест вдруг нет возможности, то принимайте минимальную или среднюю рекомендуемую дозу, а не максимальную.
Добавки витамина D доступны в двух формах: витамин D2 («эргокальциферол» или превитамин D) и витамин D3 («холекальциферол»). Оба варианта — естественные формы, которые производит наш организм в присутствии солнечных ультрафиолетовых лучей B (UVB), отсюда и его прозвище «солнечный витамин».
Разница в том, что D2 есть в растениях и грибах, а D3 — в мясе и жире животных, включая человека. Некоторые эксперты называют витамин D3 предпочтительной формой, поскольку он естественным образом вырабатывается в организме и содержится во многих естественных продуктах. Однако эти данные все равно требуют больше исследований.
Конечно, лучше всего получать витамин D из еды, как и другие микроэлементы. Какие продукты содержат некоторое количество витамина D: жирная рыба, такая как лосось, тунец и скумбрия; печень говяжья; сыр; грибы; яичные желтки. Кстати, есть печень во время беременности не рекомендуется из-за слишком высокого содержания витамина А (об этом чуть позже).
Вы также можете получить витамин D из специально обогащенных продуктов. Можно проверить этикетки на продуктах, чтобы узнать, содержится ли он в них. Потребление слишком большого количества витамина D просто из рациона очень редко приводит к токсическим симптомам. Так что не парьтесь, рыбки мои, и кушайте на здоровье!

→ Йод (150 мкг в сутки дополнительно)
Нет, не тот, который в спирту разведен, а йод в таблетках. Он нужен ляльке для формирования нервной системы, а еще он участвует в выработке гормонов щитовидной железы. И да, йодом тоже не надо злоупотреблять: избытком можно благополучно угробить щитовидку.

→ Железо (27 мг в сутки дополнительно)
Добавок железа не требуется, если в вашем рационе ежедневно присутствует что-то из этого списка: бобовые, чечевица, обогащенные хлопья для завтрака, говядина, индейка, креветки. Чтобы железо хорошо усваивалось, важно, чтобы в рационе присутствовали цитрусовые, клубника, брокколи, перцы — в общем, все, что богато витамином С.
Если в течение беременности вас проверяли на анемию и результаты показали, что она у вас есть, то в таком случае врач может порекомендовать принимать железо дополнительно. И помните, рыбки мои, что некоторые продукты могут плохо влиять на усвоение железа. Принимайте добавки с железом спустя 1–2 часа после чая, кофе, молока, йогурта, сыра, добавок с кальцием и антацидных препаратов.

→ Омега-3 (200 мг в сутки дополнительно)
Если вы едите жирную рыбу реже двух раз в неделю, то стоит поговорить с врачом насчет дополнительного приема этой добавки. Помните, что жирная рыба — это не только лосось, но и селедочка, скумбрия, налим, сиг, сайра, палтус, омуль, осетр. Тут вы реально можете найти то, что вам по душе. Если рыбу вы ну совсем ни в какую, то вам в помощь семена чиа, семена льна, брюссельская капуста, конопляные семечки и грецкие орехи.
Если вам назначили добавку, не заказывайте омегу / рыбий жир чёрт знает где: рыбий жир должен быть хорошо очищен от диоксинов, которые может накапливать рыба. Пусть это будет хороший аптечный препарат.
Какие витамины могут быть опасны в избытке
→ Витамин А
Да, разумеется, этот витамин нам всем необходим. Но если мы будем его еще и из добавок получать, то на ребенке это может отразиться плохо, особенно в первом триместре беременности. Избыточное количество витамина А может привести к дефектам развития плода.
Поэтому получать его надо исключительно из еды, и то с осторожностью. Обычно норма составляет 770 мкг в день. Включайте в свой рацион мясо, рыбу, листовые овощи, молочные продукты. Но избегайте паштетов, печени, фуа-гра, ливерной колбасы — в них витамина А с избытком.

→ Витамин С
Я знаю, что до сих пор особо одаренные врачи и родственники рекомендуют есть высокие дозировки витамина С — чуть ли не несколько грамм в день (особенно, если ты заболел). Однако злоупотребление аскорбинкой вызывает тошноту, спазмы в животе, головные боли, слабость, камни в почках и диарею.
Кроме того, высокие дозы витамина С могут влиять на усвоение других важных элементов, например железа. А, и кстати: витаминки не лечат простуду, так же как и противовирусные — она проходит сама.
И помните: никогда и ни при каких обстоятельствах, без назначения грамотным врачом, не пейте никакие добавки сверх рекомендованного! Ни одна БАД, ни одна витаминная добавка не может заменить вкусную, полезную, разнообразную ЕДУ! Кстати, это касается и травяных БАДов.
Никогда не пей это! Почему травяные БАДы опасны
Я уже много раз говорил и продолжаю настаивать, что к БАДам нужно относиться максимально осторожно. Но почему же я отдельно выделяю травы? Когда говорю о добавках с травами, это не обязательно прям таблетки. Это и ваши любимые эфирные масла, и вытяжки, и масла пищевые, и чаи, и капсулы, и мази, и смеси для ванн, и всякие пудры. И если последние могут вызвать максимум аллергию, то все, что идет внутрь — это большой вопрос. Несмотря на убеждения в «натуральности» и «полезности», травки в любых формах могут нести опасность для вас и вашей ляльки. И вот почему.
● Травы могут вступать в реакцию с другими лекарствами и добавками, которые вы принимаете. Реакция может быть непредсказуемой, абсолютно любой, и никто не гарантирует, что вы не попадете в больницу. Аспирин, мочегонные, противозачаточные, антидепрессанты, обезболивающие и еще куча других лекарств могут прям крайне плохо взаимодействовать с травяными добавками.
● Травы могут содержать вредные и опасные примеси, о которых производитель не заявляет. Из-за того, что БАДы не проверяют на безопасность так, как проверяют лекарства, в них может быть все, что угодно. Условный зверобой из банки, которая стоит у вас на полке, могли собрать в условном Чернобыле или на обочине шоссе.
● Травы могут содержать лекарственные препараты, но это не будет указано в инструкции. Полно историй, когда всякие «корни мужской силы» относили на экспертизу, а в них был втихаря добавлен силденафил — действующее вещество виагры, лол. Во всякие травки для суставов могут тупо добавлять обезболивающие.
● Травы (и не только они) могут вызвать токсическое поражение печени. Да, вы не ослышались, травки нередко не то что не оздоравливают ее, а, наоборот, убивают. Это опасно для мамы, а для ляльки вообще может быть фатально. Особенно чреваты токсическим действием экстракты зеленого чая, женьшеня, клопогона кистевидного и китайские сборы с неизвестным составом.
● Ингаляции с эфирными маслами могут вызвать масляную пневмонию легких. Не надо дышать ими над тазом и уж тем более (отдельный пипец!) добавлять их в небулайзер (устройство для ингаляции).
● Использование некоторых мазей с добавлением эфирных масел, особенно цитрусовых и корицы, может вызывать фототоксичность. Это когда солнечные ожоги и пигментации появляются даже от небольшого количества солнечного света.
Ниже — примеры особо опасных трав, используемых в БАДах:
● Эфедра — может вызывать инфаркты и инсульты.
● Пижма (пиретрум) — может вызывать расстройства пищеварения, стимуляцию матки.
● Гинкго — может повышать риск кровотечений.
● Боярышник — может плохо взаимодействовать с лекарствами, например при сердечных заболеваниях.
● Женьшень — может мешать работе лекарств от диабета, нейролептиков и МАО-ингибиторов.
● Эхинацея — может быть опасна для людей с аутоиммунными заболеваниями.
● Арника — может быть токсична при приеме внутрь.
«Все равно буду пить травяные добавки!» Как делать это грамотно
Если вы все равно хотите пить добавки — это ваше дело. Мое — рассказать, какие меры предосторожности вам понадобятся, особенно если вы беременны или кормите грудью. Вот список советов.
● ВСЕГДА консультируйтесь со своим грамотным и доказательным лечащим врачом-гинекологом или терапевтом о приеме травок в любом виде, а также об ароматерапии и прочих травяных приблудах. Никогда ничего не принимайте, не проконсультировавшись с доктором (не с нутрициологом из нельзяграма или врачом, который эти травы рекламирует или раздает промокоды).
● Принимайте добавки в соответствии с инструкцией. Не занимайтесь макродозингом, потому что кто-то где-то об этом сказал.
● Не пытайтесь заменить травяной добавкой реальное лекарство, которое вам назначил врач. Я сто тысяч раз слышал эти истории, как родители забили давать ребенку антибиотик, когда он был необходим, и давали травки-муравки. В лучшем случае будут осложнения, а в худшем можно и в гроб ляльку отправить.
● НИКОГДА не употребляйте эфирные масла внутрь. Тем более, если вы беременны или кормите титькой.
Так, с питанием, таблетками и травками-муравками разобрались, теперь переходим к другой не менее важной теме — физическая активность во время беременности. Как наиболее легко пережить это новое и непривычное для вас состояние?
Как двигаться во время беременности
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Тренироваться или нет
«Девочка, ты теперь хрустальная ваза!» — эту фразу до сих пор слышат пациентки наших женских консультаций по всей стране. Это автоматом значит: запрещено практически все. В том числе и вся физическая активность, которая человеку жизненно необходима.
К счастью, мы живем в XXI веке, в эпоху интернета, и наши девочки могут увидеть, что, в общем-то, во всем цивилизованном мире женщины продолжают жить ту же жизнь. Да, с пузом, но с путешествиями, хайкингом, плаванием, бегом и даже залом. А все потому, что для здоровой, благополучной беременности активность нужна! Наше тело должно работать и двигаться. А в итоге большинство женщин во время беременности двигаются совсем мало.
Так откуда ноги растут у мифа про хрустальную вазу и сколько спорта на самом деле нужно беременной женщине? На самом деле все одновременно просто и непросто. Беременность бывает разной, и показания и противопоказания в контексте физической активности тоже разные.
→ Плюсы физухи во время беременности:
● улучшает настроение (даже если вам впадлу встать, через 10 минут вы втянетесь и забудете об этом);
● помогает сохранить силу мышц и здоровье суставов;
● (мое субъективное мнение) помогает ощутить, что вы властны над своим телом. Вы поверите в его силу, а не будете думать, что теперь им владеет только лялька;
● помогает телу адаптироваться к беременности и адекватно воспринимать растущую нагрузку в виде пуза на опорно-двигательный аппарат;
● облегчает течение родов;
● помогает сохранить здоровый вес после родов — короче говоря, не набрать чересчур много;
● улучшает сон.

Безопасные виды физической активности
Женщины должны заниматься аэробной физической активностью умеренной интенсивности (например, быстрой ходьбой) не менее 150 минут в неделю во время и после беременности. Лучше всего распределить это время на всю неделю, а не ненавидеть себя все 150 минут, стараясь сделать норму, потому что «надо». Например, заниматься по 30 минут в день пять дней в неделю.
Ах, да: если вы не сделали эти 150 минут в неделю, не делайте себе мозги. Похвалите себя за то, над чем уже поработали. Любое время, уделенное физнагрузке, — уже хорошо. Просто постепенно прибавляйте по несколько минуток. Со временем тренировки затягивают и приносят удовольствие. Главное — не перегружаться. Но опять же, согласно всем рекомендациям, 150 минут — это базовый минимум для человека. Все, что ниже — это прям мало.
Скажу неожиданную вещь: нагрузки могут быть не только умеренными! Если вы регулярно занимались до беременности высокоинтенсивными аэробными тренировками, например бегом или плаванием, то смело можете тренироваться во время и после нее. Можно даже качаться! Но если вы недостаточно подготовлены — это может быть опасно.
→ Разрешенные аэробные нагрузки:
● Прогулки. Гулять можно сколько угодно, но если живот уже большой и устают ножки, не забывайте делать остановки и отдыхать. И да: 10 тысяч шагов в день необязательны — это маркетинговый миф. Но в целом это удобное число, чтобы на него ориентироваться.
● Крутить педали на статичном велотренажере. Не эти упоротые занятия сайклом, а кручение педалек в свое удовольствие.
● Плавание. Не надо, конечно, с разбегу с тарзанки нырять или со скалы, как в песне «КиШа», но басик или чистое озерцо — ваши друзья.
● Фитнес. Да, групповые занятия тоже подойдут, главное, не переусердствуйте.
● Танцы. Не на каблуках, а всякие бачаты и т. д.
● Копание в огороде и саду. Только не забывайте использовать перчатки и мыть руки.
Хороший вариант легкой нагрузки лично от меня — уборка. Нет, не потому, что вы женщина и у вас в ДНК вытатуировано мытье унитаза, а потому, что это удобно и убивает двух зайцев сразу. Главное, чтобы вам было в кайф. Ну, и без переусердствований и всяких передвиганий мебели!
→ Разрешенные силовые нагрузки:
● Йога. Только не все позы, посоветуйтесь с грамотным врачом! Идеально — занятия по адаптированной йоге для беременных. И никакой хот-йоги! Во время беременности нельзя перегреваться: посещать бани и сауны, принимать горячие ванны.
● Пилатес. Тоже лучше тот, что для беременных.
● Упражнения для тазового дна. Это снижает риск недержания во время и после беременности, а также может облегчить роды.
● Упражнения для укрепления мышц живота. Нет, это не качание пресса, а чаще всего — упражнения на баланс. Например, когда стоишь на карачках и по очереди поднимаешь то левую ногу с правой рукой, то правую ногу с левой рукой. В числе прочего это поможет облегчить боль в пояснице.
→ Советы, как безопасно качаться:
● Поднимайте легкие и умеренные веса пару раз в неделю. Это считается безопасной нагрузкой для большинства здоровых беременных женщин.
● Дышите равномерно, не задерживайте дыхание. Выдох на усилии, вдох на расслаблении.
● Тренируйте все тело, а не конкретные группы мышц.
● Сосредоточьтесь на большем количестве повторений с меньшими весами, чем вы привыкли.
● Отдавайте предпочтения упражнениям для ровной осанки и укрепления мышц спины.
В третьем триместре беременности будут хороши почти любые упражнения умеренной интенсивности. Доказана эффективность ходьбы, танцев, занятий на велотренажере, аэробики, стретчинга, плавания. Но в это время будьте осторожны с занятиями высокой интенсивности: быстрым или продолжительным бегом, прыжками, поднятием тяжестей. Проверить поможет «разговорный тест». Можете говорить и петь во время занятия? Значит, интенсивность средняя. Если не можете — высокая.
Какой физической активности нужно избегать
Физические нагрузки, особенно интенсивные, запрещены, если беременность осложненная (многоплодная, с предлежанием плаценты после 26-й недели, была угроза выкидыша, есть тяжелая анемия и т. д.). В некоторых случаях врач может разрешить вам легкую нагрузку. Главное — обсуждайте все с ним.
→ Чего еще нужно избегать:
● Любых контактных видов спорта, где вас могут толкнуть или не нарочно ударить. Это футбол, волейбол, кикбоксинг, баскетбол и все в таком духе.
● Видов спорта, где вы можете упасть на всем ходу. Это езда на велике, роликах и скейте. Туда же — электросамокаты, а также гимнастика, катание на лошадях, горные лыжи, катание на льду и всякие ватрушки, ледянки-фиганки.
● Приколов с большими резкими переменами давления — дайвинг, глубокий фридайвинг, прыжки с парашютом (на самолете летать можно, там давление скомпенсировано). Во время дайвинга происходит декомпрессия, и ваш организм может от нее защититься остановками и т. д. А вот лялькин — хз. Живот — не уши, продуть не выйдет.
● Экстремальные аттракционы — американские горки, полеты на спортивных самолетах с добавлением аэробатики. Это, конечно, не совсем спорт, но все равно.
● Физическая активность на высоте выше 2000–2500 метров. То есть убираем всякие высотные хайкинги и альпинизм. Еще успеете на Эверест забраться! Исключение — если вы всю жизнь живете на таких высотах или хотя бы несколько лет до беременности.
● После первого триместра не делайте упражнений лежа на спине — лялька будет давить на крупные сосуды позади матки.
→ Когда занимаетесь чем-то, не перенапрягайтесь, следите за ощущениями в теле. Вот признаки, когда нужно сразу остановиться и присесть:
● вам поплохело — закружилась голова, появилась слабость в руках и ногах, тошнота;
● боль в грудной клетке или внезапно учащенное дыхание;
● боль в животе, спине и внизу живота;
● головная боль;
● вагинальное кровотечение;
● боль в икре либо внезапная боль и отек в лодыжках, лице или руках.
И вообще, это главный мой вам совет, рыбки мои, — прислушивайтесь К СЕБЕ, к своему телу. Только не в стиле: «Ой, мне все лень, я буду лежать» (хотя имеете на это право!). Если вашему телу хорошо от легкой тренировки, от прогулки, то вы из будущего скажете себе из прошлого спасибо за то, что подняли попку с дивана!
«Доктор, а это нормально?» Самые частые симптомы, которые нельзя игнорировать
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Своевременное обращение к врачу, умение распознавать красные флаги для вашего состояния — это возможность сохранить жизнь и здоровье себе и ребенку. Эта глава ни в коем случае не повод для паники — большинство из вас, скорее всего, с этими симптомами не столкнется. Но лучше знать про них, чтобы не упустить время, когда это будет необходимо.
Во время беременности все чувствуют себя по-разному. У кого-то есть токсикоз, у кого-то нет, кто-то чувствует усталость, а кто-то нет. Однако есть вещи, которые игнорировать нельзя:
● тяжелый токсикоз с постоянной рвотой и обезвоживанием;
● температура, жар, озноб, сыпь;
● симптомы отравления — понос, рвота, температура;
● очень сильная постоянная слабость, которая влияет на качество жизни;
● плохой сон.
Не игнорируйте эти симптомы и не стесняйтесь консультироваться по поводу всего (вот прям всего!) со своим врачом!

→ Давление
Один из самых важных показателей во втором и третьем триместре беременности. Когда лялька уже внушительных размеров, объем крови в вашем организме куда больше, чем был до, и сильно возрастает нагрузка на внутренние органы.
Если давление превышает норму, это может быть предвестником грозного осложнения беременности — преэклампсии. Это состояние может привести к отказу одного или нескольких органов, преждевременным родам, и вы можете погибнуть. Также преэклампсия может настичь и после родов.
Ранние симптомы преэклампсии — это наличие белка в моче (протеинурия) и высокое кровяное давление. Эти проблемы редко получается заметить самостоятельно, поэтому важно регулярно посещать врача согласно рекомендациям.
Есть и более серьезные симптомы, при которых надо вызывать скорую:
● очень сильная головная боль;
● головокружение;
● потемнение в глазах, расплывчатое зрение;
● боль в подреберье;
● тошнота и рвота;
● внезапный, резкий отек лица, рук и ног.
Никогда не забивайте болт на эти симптомы. И если врач говорит, что надо мерить давление, — значит, надо.
→ Шевеления
Нет точного момента, в который лялька обязана начать шевелиться. Нет даже точной недели. Вы почувствуете это где-то между 16-й и 24-й неделями. Нет и какой-то нормы по шевелениям — каждый плод уникален, и со временем вы поймете, что характерно для вашей ляльки. Кто-то любит активничать по утрам, кто-то — после еды. Кто-то дает спать всю ночь, а кто-то может разбудить вас пинком в мочевой пузырь или дать под дых. В общем, вы довольно быстро узнаете индивидуальный паттерн движений вашего ребенка. Это будет даже чем-то похоже на общение.
Как только лялька начинает шевелиться — она должна делать это регулярно и ежедневно. Это знак, что у нее все чики-пики. Но если лялька шевелится меньше, чем обычно, как-то непривычно двигается, не шевелится несколько часов подряд — звоните/бегите к своему врачу. Не ждите следующего дня! Также, если вы не почувствовали никаких шевелений до 24-й недели включительно, это повод обратиться к своему акушеру-гинекологу.
→ Выделения
В норме выделения или, как их еще называют, бели, есть у всех женщин с момента полового созревания и до менопаузы включительно. Их не нужно стесняться, это не грязь и не стыдно (и точно не повод покупать ароматизированные прокладки, которые делают ситуацию только хуже).
Выделения — это одна из систем самоочищения влагалища, поддержания в нем здоровой микрофлоры и то, что защищает нас от неприятного ощущения сухости. Беременность — не исключение. Тут репродуктивная система выполняет свою работу максимально, и без смазки не обойтись.
Норма:
● Цвет: белый или светло-кремовый.
● Запах: отсутствует или немного кисловатый.
● Количество: небольшие пятнышки на белье, белье не размокает.
● Консистенция: однородная, липкая, водянистая.
● Зуд, покраснение: отсутствуют.
Вариант нормы в течение 1–2-го месяца беременности:
● Цвет: буроватый, коричневый, слегка розовый.
● Запах: отсутствует либо еле заметный.
● Количество: просто небольшие мажущие пятна на белье.
● Консистенция: однородная, липкая.
● Зуд, покраснение: отсутствуют.
● Что это может быть: имплантационное кровотечение (когда оплодотворенная яйцеклетка прикрепляется к стенке матки).
Выделения, при которых стоит идти к гинекологу как можно быстрее:
● Цвет: желтый/зеленоватый/серый/смесь этих цветов.
● Запах: кислый; неприятный (может напоминать рыбу и испорченное мясо, не проходит даже после подмывания), зловонный.
● Количество: намного больше, чем обычно.
● Консистенция: творожистые/комочками/железистые/водянистые/пенистые/с хлопьями.
● Зуд, покраснение: присутствуют, могут быть сильно выраженными как в области наружных половых органов, так и внутри влагалища, может быть боль, а также сыпь на половых губах.
● Что это может быть:
Кандидоз, бактериальный вагиноз (дисбиоз влагалища), гарднереллез — не являются ИППП. Но бактериальный вагиноз может привести к преждевременным родам.
Хламидиоз, микоплазмоз, гонорея, трихомониаз, генитальный герпес. Все это ИППП. Эти инфекции могут помешать беременности протекать гладко и могут быть опасны для ребенка.
При каких выделениях надо срочно вызывать скорую:
● Цвет: ярко-красный / алый / темно-красный / цвета сырой печени.
● Запах: может быть выраженный запах крови либо неприятный, зловонный.
● Количество: трусы/прокладка полностью пропитываются за несколько минут.
● Консистенция: вначале жидкая, позже могут быть сгустки разных размеров в зависимости от срока беременности.
● Зуд, покраснение: не важны в этом контексте.
● Что это может быть: к сожалению, такая симптоматика до 20-й недели может быть началом выкидыша. После 20-й недели с такими симптомами варианты могут быть разными и требовать разного медицинского вмешательства.
Вариант нормы при начале родовой деятельности (но срочно нужно в роддом!):
● Цвет: прозрачный, бесцветный, чуть желтоватый.
● Запах: отсутствует.
● Количество: полностью промокает белье и брюки (примерно от 400 до 800 мл в зависимости от срока), невозможно удержать.
● Консистенция: в норме жидкая, как вода, без сгустков и крови.
● Зуд и покраснение: не играют роли в этом контексте.
● Что это может быть: отхождение вод.
Еще один вариант нормы на поздних сроках:
● Цвет: розовый, бордовый.
● Запах: в норме отсутствует.
● Количество: небольшой сгусток, который не сопровождают алые выделения.
● Консистенция: водянистая, липкая, желеобразная.
● Зуд и покраснения: не играют роли.
● Что это может быть: отхождение слизистой пробки, закрывающей влагалище.
Вариант не-нормы при начале родов (срочно ехать в роддом или вызывать скорую, если нет времени):
● Цвет: зеленоватый, желтоватый, с примесью крови.
● Запах: отсутствует или неприятный.
● Количество: много, в зависимости от срока примерный объем 400–800 мл.
● Консистенция: жидкая, как вода, возможны вкрапления, сгустки.
● Зуд, покраснение: не важны в этом контексте.
● Что это может быть: отхождение вод при осложненной беременности, инфекции. Необходимо врачебное вмешательство.
Как победить токсикоз
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Испокон веков женщинам внушают, что блевать во время беременности и испытывать тошноту от всего — это норма. Туда же все истории типа: «Боль и дискомфорт можно потерпеть — тебе же еще рожать! Ну, а что ты хочешь — за все надо платить!»
Мне такое отношение кажется бесчеловечным, ведь если человеку плохо — ему нужна помощь. Тем более, в 0,3–3 % случаев тяжелая тошнота может угрожать жизни и женщины, и ребенка — происходит обезвоживание, потеря веса и прочий пипец. Кроме того, в рвоте дофига кислоты из желудка, которая буквально разъедает зубы, поэтому Американский колледж акушеров-гинекологов рекомендует полоскать рот раствором соды после объятий с фаянсовым другом.
И кстати, история о том, что тошнота мучает беременных только по утрам, — это миф. К сожалению, она может быть в любое время суток, и даже ночью. Причем у некоторых женщин блев по утрам может пройти к 14-й неделе, а у других — продлиться еще несколько недель или мучать вплоть до родов!
В любом случае, тот факт, что 70–80 % вас, моих рыбок, мучается от токсикоза, не означает, что вы должны страдать. Давайте разбираться, в чем причины токсикоза и как с ним справиться (а справиться, поверьте, можно!).
Причины тошноты беременных:
● Чувствительность к гормонам, выделяемым эмбрионом — в частности, GDF15. Только в конце 2023 (!) года опубликовали результаты работы исследователей из четырех стран. Оказалось, вырабатываемый лялькой гормон GDF15 часто приводит к тошноте и рвоте у беременных. И то, насколько тяжело эти состояния проходят, зависят от чувствительности организма матери.
● Стремительный рост концентрации гормонов. И тут мы вспоминаем про хорионический гонадотропин (ХГЧ), которого в норме у нас вообще нет. Он начинает вырабатываться после зачатия. Туда же и эстроген, который стремительно взлетает во время беременности. Он может обострять обоняние, а значит, может меняться восприятие пищи и появиться тяга или отвращение к ней.
● Многоплодная беременность. Когда в животе не одна, а две ляльки, гормоны могут быть еще более буйными, риск тошноты повышается. Но это необязательно — далеко не все матери близнецов и двойняшек испытывают токсикоз.
Поскольку причину тошноты обнаружили только сравнительно недавно, увы, конкретных препаратов, как с ней справиться, пока нет. Думаю, этого мы будем ждать еще лет 20. Но есть и хорошая новость — мы уже можем пользоваться безопасными и вполне работающими нелекарственными штучками:
● Имбирь! Да, возможно, многих подписчиков я уже достал со своим имбирным лимонадом. Но это факт, который признают врачи — имбирь помогает, когда мутит, причем беременных и не очень. (Только не думайте, что можно напиться вусмерть и уповать на имбирь — не-е-е, это так не работает.) Важно, чтобы это был настоящий имбирь, а не искусственный ароматизатор. В идеале берем свежий корень имбиря, режем на тонкие долечки, заливаем кипятком. Ждем чутка, добавляем холодной водички, чтобы можно было пить, и пьем маленькими глоточками. Кому хочется, можно и лимончика туда, и сахара добавить.
● Кола. Я не нашел исследований на эту тему, но девушки на иностранных форумах любят хапнуть холодненькой колы, когда больше ничего внутрь не лезет, а только выходит наружу. Главное, помнить, что в обычной коле есть кофеин, а его нам много нельзя. Поэтому, если вы уже жахнули кофе, не надо выжирать два литра колы. Достаточно баночки 0,33, и хватит. А если ну очень хочется пить, выбирайте ту, что без сахара и без кофеина. Но все равно пить каждый день не надо. Кстати, по слухам, придворные акушерки давали герцогине Кейт Миддлтон колу во время беременности вторым ребенком.
● Есть маленькими порциями и часто. Девочки, кого сильно тошнит — разрешаю вам кусочничать!
● Избегать жирной и очень ароматной еды. Пусть еда будет максимально нейтральной и комфортной для вас. Для готовки обязательно открывайте окна, используйте вытяжку. Если в прямом смысле тошнит от запахов с кухни — заказывайте доставку, если есть такая возможность. Прислушивайтесь к себе!
● Альтернативные — и безопасные! — способы. Девочки, если все перепробовали, но ничего не помогает, разрешаю вам всю эту фигню типа браслетов от укачивания, давления на специальные точки, колючих ковриков, ароматерапии и даже иглоукалывания. Хотя к последнему я бы относился очень настороженно: умельцы могут и легкое проткнуть. Поэтому за иглоукалыванием идем не к китайцам в подвал, а в настоящую клинику, где этой ерундой занимаются хотя бы медики.
Изжога
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Даже если у вас, мои рыбки, никогда не было изжоги, во время беременности она, очень вероятно, придет к вам в гости — и не раз. Скорее всего, в третьем триместре, когда все органы зажались в угол от матки (но это не точно).
→ Причины изжоги у беременных:
● Изменение уровня гормонов. Нет, они не влияют напрямую. Это не значит, что у вас отрыжка эстрогеном и ХГЧ. Это значит, что сильная концентрация гормонов оказывает тормозящее влияние на пищеварительный тракт. Еда переваривается медленнее, дольше торчит в желудке и кишках, и, собственно, проявляется это изжогой.
● Расслабление сфинктера пищевода. Да, сфинктер у нас не только там, куда надеется попасть ваш парень. Их вообще много в организме в тех местах, где нужно работать на вход и выход. И делает его таким вяленьким уже, наверное, набивший вам оскомину гормон прогестерон. Из-за того, что гормон фигачит от души, чтобы ваши суставы и связки раздвинулись, побочка идет на сфинктер пищевода. Он начинает работать лениво и упускает небольшое количество желудочного сока, тот прошмыгивает в пищевод и вызывает это мерз-з-з-кое жжение.
● Увеличение матки. Чем больше матка, тем больше в шоке остальные органы и тем выше вероятность, что кислота будет выбрасываться из желудка в пищевод под напором ляльки.
→ Профилактика изжоги:
● Исключите, насколько возможно, кофе, жирное, очень соленое, кислое, острое. Такая насыщенная еда требует больше желудочной кислоты, и ее избыток передает вам привет через пищевод. Уберите и те вещи, после которых у вас обычно начинается изжога. А еще всякие сильно пахнущие продукты типа чеснока, лука, цитрусовых и газировки. То есть, если пойти в фастфудную, навернуть там большой бургер с лучком, запить колой и шлифануть чизкейком — болезненная рыгачка, скорее всего, вам гарантирована.
● Не ешьте лежа или полусидя, не ложитесь сразу после еды. Так ниже вероятность, что кислота скаканет в пищевод.
● Ешьте небольшими порциями и чуть почаще. Можно, скажем, разбить приемы пищи на шесть раз в день и уменьшить (!!!) порции в два раза. И при этом очень хорошо и медленно жевать, не заглатывать куски на лету.
● Не обжирайтесь за три часа до сна, не ложитесь спать с набитым пузом.
Еще можно приобрести специальную подушку для людей с диагнозом ГЭРБ (гастроэзофагиальная рефлюксная болезнь), чтобы голова и грудь были относительно приподняты во время сна. Единственное, когда вы беременны, на спине особо не поспишь, а будет ли вам удобна такая подушка при сне на боку — не предугадаешь. Но в первом триместре — почему бы и нет. Во всех остальных случаях рекомендую спать на левом боку — так кислоте будет сложнее попасть в пищевод.
Кроме того, обратитесь к гастроэнтерологу — он может выписать препараты, которые нейтрализуют избыточную кислоту. Обязательно скажите, что вы беременны, так как не все антациды можно пить при беременности. Важно: принимайте фолиевую кислоту и препараты железа не раньше, чем через два часа после приема антацидов. Эти ребята мешают их усвоению. Если под рукой ничего нет, поешьте йогурта или выпейте молока, можно с медом. Это поможет облегчить симптомы.
Если у вас один из этих симптомов — сразу записывайтесь к гастроэнтерологу на ближайшее время: изжога мучает постоянно и будит по ночам; в отрыжке есть кровь; кал черного цвета; есть проблемы с проглатыванием пищи, воды; вы теряете вес. Сильная боль и жжение в грудной клетке также могут быть признаком сердечного приступа, особенно если вы никогда не страдали изжогой. В таком случае вызываем неотложку.
Геморрой, понос и прочие прелести
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К сожалению, беременность — это триггер для функциональных и органических заболеваний кишечника. Как я уже рассказывал выше, ваш гормональный коктейль и гормоны, которые выделяет сам эмбрион, имеют побочные эффекты в виде тошноты и рвоты, метеоризма, диареи запора, обострения СРК — синдрома раздраженного кишечника (вздутие, боль в животе как реакция на стресс и еду). Причина геморроя не столько в гормонах, сколько в самой ляльке, которая давит нам на жопу. Он также может появляться из-за запоров.
Важно! Рыбки мои, если вы страдаете от всех перечисленных выше неприятных явлений, не слушайте никого, кто говорит, что это норма. Мучиться только потому, что ты баба и таков твой удел, — это не норма. Мы живем в XXI веке. Поэтому настоятельно рекомендую идти с животом к гастроэнтерологу, а с жопкой — к проктологу. При этом оба специалиста должны иметь опыт работы с беременными. Нет, не нужно стесняться, что вы покажете второму свой задний двор — поверьте, они видят десятки таких в неделю, и в куда худшей кондиции. И тем и другим надо рассказывать правду о своем рационе, привычках и честно отвечать на их вопросы.
→ Как снизить риски возникновения геморроя и анальных трещин
● Идем какать, только когда приперло, но сразу. Чем дольше какуля в прямой кишке, тем она обезвоженнее, суше и болезненнее выходит.
● В туалете подставляем под ножки табуреточку для более физиологичной дефекации.
● Не вытираем попу туалетной бумагой, а подмываем — привет, лейка или биде. Либо используем водорастворимую влажную туалетную бумагу (бережем канализацию от неразлагаемых салфеток).
● Держим зад в чистоте! Подмываемся после каканья, долгих прогулок, перелетов и т. д. Иначе раздражение гарантировано. Мужа это тоже касается…
● Не сидим на троне дольше нескольких минут. Сделала дело — вставай сразу, не читай и не смотри в телефон.
● Не тужимся и не пытаемся покакать «на дорожку».
● Пьем много жидкости — не меньше 8–12 стаканов воды в день.
● Едим клетчатку с достаточным количеством воды: пусть это будут фрукты, овощи, смузи на их основе.
● Добавляем в пищу псиллиум — шелуху семян подорожника. Этот тот редкий случай, когда я советую добавку к пище. Псиллиум состоит в основном из водорастворимой клетчатки, он легко и быстро разбухает, и какать становится реально намного легче. По сути, это легкое натуральное слабительное. Единственное условие — отсутствие пищевой аллергии и достаточное потребление жидкости. Иначе эффект будет обратный.
Облегчить симптомы можно с помощью теплых или прохладных компрессов. Но нет, не надо в задницу пихать лед и вообще прижимать что-то очень холодное без тряпки. А то будет холодовой ожог. Посидеть в теплой ванне (не в кипятке!) тоже хорошо.
Вылечить геморрой может только грамотный проктолог при условии соблюдения рекомендаций. Не факт, что это будет возможно во время беременности. Всякие мази — это только для притупления симптомов. Но если шишка или трещинка в жопке уже есть, свечки и мазилки от них не избавят.
→ Как уменьшить проявления вздутия и метеоризма
Вряд ли получится полностью избежать этих двух всадников апокалипсиса. Но можно их аккуратненько загасить. Так что, рыбки мои, мы тщательно пережевываем пищу, не базарим во время еды и не жуем жвачку. Эти три способа помогают избежать заглатывания воздуха — сильного провокатора рыгачки и вздутия живота.
А еще минимизируем всякие продукты, способствующие вздутию — бобовые, сахарозаменители, протеиновые порошки, сладкое, чеснок, лук. От всего этого частенько хочется распердеться. И разумеется, ПУКАЕМ — нет, не стесняемся, идем и пукаем! И вообще, пукать пару десятков раз в день — это нормально. Ненормально держать в себе. Главное, не делать это кому-то под нос и идти по возможности в туалет.
→ Как уменьшить проявления диареи
Если запор, вздутие и геморрой просто неприятны, то сильная диарея, особенно вперемешку с рвотой, может порой даже угрожать здоровью и мамки, и ляльки. Все из-за обезвоживания. Так что при диарее побольше пьем, избегаем молочки, газировок и соков. Пьем чаек, изотоники (без красителей), кушаем бульончик.
Звоним врачу при таких симптомах:
● температура;
● рвота;
● диарея становится только хуже;
● головокружение;
● кровь в стуле;
● очень сильные боли в животе;
● моча становится сильно темнее;
● сухость во рту, головная боль.
→ Как уменьшить проявления СРК
К сожалению, беременность может как усилить симптомы СРК (синдром раздраженного кишечника), так и смягчить их. А еще заболевание может начаться во время ожидания малыша, и на фоне беременности его довольно трудно будет определить даже опытному врачу. Кроме того, СРК бывает трех типов: когда преобладает диарея, когда преобладают запоры и смешанный. И все лечатся по-разному.
Важно помнить, что СРК сам по себе не несет никакой органической патологии. То бишь им можно мучиться десятилетиями и не умереть — в кишке не будет никаких изменений. По сути, это нарушение связи между мозгом и кишечником. Кишечник посылает в мозг неверные сигналы, получает обратно опять же неверные — и вот в ответ на небольшое количество еды или даже воду живот раздувает за пару минут. А еще это бывает на фоне переживаний.
Так что не читайте форумы и идите к грамотному, доказательному гастроэнтерологу, который не будет выписывать БАДы и гомеопатию. обязательно говорите, что вы беременны!
Недержание
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Тоже частый симптом. Стесняться тут абсолютно нечего: эта проблема встречается у многих женщин. Успокаивающие цифры из обзора Международной урогинекологической ассоциации: примерно 40 % женщин испытывают проблемы с контролем мочевого пузыря во время беременности. Так что вы точно не одни такие.
Почему возникает недержание мочи:
● Гормональные изменения, такие как колебания уровней релаксина и прогестерона. Они могут влиять на контроль мочевого пузыря.
● Увеличивающаяся матка давит на мочевой пузырь, уменьшая его объем и повышая частоту мочеиспусканий.
● Мышцы тазового дна ослабляются из-за растущей матки, и это также может способствовать утечкам мочи.
Риск недержания мочи возрастает по таким причинам: если у вас были инфекции мочевыводящих путей, вы уже рожали вагинальным способом, у вас есть лишний вес, это первая беременность или вам больше 30 лет.
Недержание мочи может случаться в любое время, особенно при физических нагрузках — беге, подъеме тяжестей или быстрой ходьбе. И если физические нагрузки можно контролировать, то вот смех, чихание или кашель могут стать настоящей проблемой. Так что, если вы идете в гости к любимой подружке, у которой отличное чувство юмора, обязательно возьмите с собой запасное белье! Вы также можете использовать тонкие прокладки с повышенной впитываемостью или менструальные трусы.
Как справиться с недержанием:
● Упражнения Кегеля. Укрепляют мышцы тазового дна, поддерживающие мочевой пузырь. Чтобы выполнить упражнения, сосредоточьтесь на мышцах, которые используются для удержания мочи. Сожмите их на десять секунд, а потом расслабьтесь. Для достижения эффекта рекомендуется делать так ежедневно. Начните с нескольких подходов в день, постепенно увеличивая их количество. Кстати, тренировка этих мышц поможет и во время родов.
● Изменение образа жизни:
Пейте достаточно воды, избегайте кофеина, кислых и острых продуктов. Эти напитки и еда могут раздражать мочевой пузырь.
Ограничьте потребление жидкости вечером, чтобы не бегать ночью в туалет слишком часто.
Ешьте больше клетчатки, чтобы предотвратить запоры — они могут только усугубить проблему. Запоры увеличивают давление на мочевой пузырь, что может привести к нежеланно мокрым труселям.
● Тренировка мочевого пузыря. Если проблема уже с вами, то начинайте тренировать мочевой пузырь, как рекомендуют Кливлендская клиника и клиника Мейо. Работаем по следующей схеме:
Вы записываете время походов в туалет и время, когда неожиданно до туалета дойти не успели. Проследив закономерность, старайтесь ходить в туалет до того времени, когда обычно случалась «протечка».
Затем постепенно увеличивайте промежутки между походами к ближайшему унитазу. Сначала ходите каждый час, потом каждые 90 минут, затем каждые два часа и так далее.
Еще можно попробовать откладывать поход в туалет на 15 минут при первом позыве, постепенно увеличивая время. Делайте это в течение двух недель, затем увеличьте время до 30 минут.
Цель этих упражнений — научить ваш мочевой пузырь удерживать большее количество мочи и контролировать позывы.
И помните, мои рыбки, если вдруг случится «авария», не переживайте! Это случается с лучшими из нас и далеко не только во время беременности. Вы не одна, и это временно.
Симптомы в третьем триместре
Это особенно важный период, и ваши ощущения в этот период могут отличаться от того, что было раньше. Организм постепенно готовится родам и радует не только необычными ощущениями (малыш шевелится, может пинаться и даже икать), но и некоторыми симптомами. Слушайте свое тело. В это время важно отдыхать, когда организм этого требует, и не нервничать по пустякам.
→ Какие симптомы могут появиться в третьем триместре
● Тренировочные схватки, они же схватки Брекстона-Хикса. Слабые, нерегулярные, чаще возникают после физической активности или секса. Они могут усиливаться по мере приближения родов. Нет, вы еще не рожаете, все в порядке! (Подробнее о первых признаках родов поговорим в следующем разделе.)
● Боли в спине. Гормоны ослабляют соединительную ткань, которая удерживает кости на месте. Особенно «на релаксе» оказываются тазовые кости, поэтому в третьем триместре боль в спине может стать сильнее. Облегчить состояние помогут необременительный спорт, прогулки и обувь без каблука.
● Варикоз. Необязательно иметь проблемы с венами до беременности, чтобы столкнуться с этими прелестями жизни во время нее. Попросите врача порекомендовать безопасные препараты, которые помогут справиться с дискомфортом и не дать состоянию ухудшиться.
● Частые мочеиспускания. Ребенок продвигается глубже к тазу, и давление на мочевой пузырь становится больше. Вот почему хочется бегать в туалет чаще, чем обычно. А еще это может вызвать недержание мочи — используйте тонкие прокладки с повышенной впитываемостью, чтобы чувствовать себя уверенно.
→ Основные советы для третьего триместра
● Оставайтесь на связи с врачом. Любые тревожащие симптомы можно и нужно обсуждать с акушером-гинекологом. Можно не звонить, а отправить вопрос в мессенджере. Это позволяет соблюсти нормы приличия (а вдруг доктор отдыхает?) и не искать информацию в интернете, где большинство симптомов квалифицируют как «ужас и мрак». Бывайте на приемах так часто, как это рекомендовано. На 7–8 месяце также важно пройти обследования на гестационный диабет, железодефицитную анемию и стрептококковую инфекцию.
● Занимайтесь сексом. В третьем триместре секс — не противопоказание. Исключением будут только ситуации, когда есть риск преждевременных родов, но об этом обязательно скажет врач. В общем, выбирайте удобные позы без воздействия на живот и получайте удовольствие от процесса. Кстати, иногда женщинам, которые перешли дату предполагаемых родов, секс даже рекомендуется. Дело в том, что во время секса выделяется гормон окситоцин, который может ускорить схватки. Но может и не ускорить.
● Не пренебрегайте физической нагрузкой средней интенсивности (о физнагрузке и как выполнять ее безопасно, рассказывал выше).
● Не нервничайте. Ожидание родов может пугать. Но нет повода для паники — многие женщины через это проходят, и вы точно справитесь. Если тревожные мысли не отпускают, попробуйте вот что:
поговорите с кем-то из подруг, у которых уже есть дети;
обсудите страхи и тревоги с психологом (он подскажет техники самопомощи, которые можно будет использовать «в домашних условиях»);
отвлекайтесь на сериалы, хобби или любимую работу (некоторые женщины признаются, что работали до последнего, потому что это здорово отвлекало и расслабляло — хотя здесь, конечно, многое зависит от самой работы и от того, как протекает беременность);
делайте себе приятное — от нового колечка или любимого пирожного до стрижки и маникюра.

Как планировать и определять пол ребенка
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Почему планировать пол – это плохо
Беременность — это время волшебства с трешем, неожиданностей и, конечно, множества мифов, особенно про планирование пола ребенка. Вы наверняка слышали от авторов книги по всемирной конспирологии «Одна бабка сказала» десятки дофига «надежных» методов зачать именно девочку или именно мальчика. Некоторые для этого замеряют кислотность влагалища, занимаются сексом в определенные дни цикла, едят «специальную» еду и т. д.
К счастью умных и к сожалению дураков, все это ерунда. Природа не дура, и вероятность рождения ребенка определенного пола составляет примерно 50 на 50. Еще в 1995 и 2001 годах вышли исследования, которые окончательно разбили теории про зачатие в определенные дни цикла и про спринцевание.
Но люди все так же страдают фигней. Чаще менее желанными детьми оказываются девочки. У этого явления даже есть название Son Preference — «предпочтение сыновей». Такой избирательный подход ведет к большим проблемам. Например, в Китае в середине нулевых уже было 33 миллиона «лишних» парней. И дело даже не столько в демографической катастрофе, сколько в том, что это может отразиться на ментальном здоровье мужчин, их социальном статусе и даже привести к росту насилия.
Ну и больше всего от этого страдают девочки, так как исторически им предпочитают мальчиков. В мире из-за этого насчитывается около 140 миллионов девочек, которые пропали: исчезли по непонятным причинам, были проданы или даже убиты. Те, кто остается в семье, тоже хорошо не живут: а как можно хорошо жить с мыслью, что ты хуже только по признаку пола? И к этому прилагается бонус в виде домашнего и репродуктивного насилия, ранних браков и ранних родов и других последствий гендерного неравенства.
Рыбки мои, запомните, пожалуйста: если вас и партнера гложет мысль о конкретном поле ребенка, вам лучше не за зачатие браться, а за лечение своей кукухи. Это больно и тяжело для любого ребенка — знать, что хотели не его, а кого-то другого. Так что, если не хотите сделать ребенку травму на всю жизнь — вам прямая дорога к психотерапевту. Кто знает, какие еще проблемы с его помощью удастся решить.
Более того, если ваш партнер настойчиво говорит, что хочет ребенка конкретного пола, это красный флаг. Если не хотите недолюбленного ребенка или родителя, который сольется в закат, то это повод подумать, а нужен ли вам такой партнер. Есть только одно исключение: партнер хочет ребенка определенного пола, потому что он носитель генетического заболевания и боится, что оно проявится у ляльки.
Единственный на сегодняшний способ спланировать пол ребенка — это ЭКО. А точнее, процедура в рамках ЭКО, которая называется интрацитоплазматическая инъекция сперматозоида, или ИКСИ. В яйцеклетку вводят заранее выбранный сперматозоид. Яйцеклеток берут несколько, и сперматозоидов несколько, и перед подсадкой эмбриона уточняют, какой же у него набор хромосом — девчачий или мальчушачий.
Но если вы уже облизнулись и гуглите, как это сделать, — спешу вас обломать. Запланировать пол ребенка при ЭКО по закону РФ можно только при наличии медицинских показаний. А именно, если пол связан с наследованием генетического заболевания. Да, я слышал, что в некоторых странах родители дают врачу на лапу большую котлету, но я это осуждаю по приведенным выше причинам. И да, в РФ такое строго запрещено.
Влияет ли форма живота на пол
Ну что, рыбки мои, прямо сейчас встаем, подходим к зеркалу и смотрим на свое пузо. Оно находится высоко и выглядит как баскетбольный мяч? У вас будет девочка, уверен аж на 50 %. В крайнем случае — мальчик.
Форма живота — один из многих популярных мифов о беременности. Один из вариантов мифа объясняет, что мальчики более независимы, поэтому они находятся ниже в матке. Девочки, по-видимому, нуждаются в большей защите, поэтому они находятся выше. Логика железная, ну! Определяем гендерные роли с самого зачатия, все верно.
Но ее величество наука говорит нам, что форма живота не имеет никакого отношения к полу ребенка. Вот прям вообще! На самом деле форма живота во время беременности зависит от множества факторов, таких как: положение ляльки, тонус мышц, количество предыдущих беременностей, тип телосложения.
Форма живота в большинстве случаев не связана с полом ребенка и не говорит нам о каких-либо проблемах, однако есть некоторые исключения. Прежде чем вы будете читать о них, хочу уточнить, что ваш врач сможет без проблем выявить эти проблемы на регулярном осмотре. И ориентироваться он будет не только на форму и размер живота.
Какие могут быть отклонения от нормы:
● Маленький живот. Может указывать на олигогидрамнион — недостаток околоплодных вод. Это состояние требует медицинского вмешательства.
● Большой живот. Может быть признаком полигидрамниона — избытка околоплодных вод, что также должен наблюдать врач.
● Широкий живот. Если лялька находится в поперечном положении, это может привести к широкому животу.
Хотя многие мифы о беременности не имеют научной основы, есть некоторые реальные различия, которые могут проявляться в зависимости от пола вашего малыша:
● Гормоны. Например, уровень гормона ХГЧ может быть выше при беременности девочкой (и это даже может привести к более сильному токсикозу).
● Иммунная реакция. Иммунная система мамы может по-разному реагировать в зависимости от пола ребенка, что иногда отражается на самочувствии.
● Рост и развитие плода. Мальчики, как правило, рождаются чуть крупнее девочек, и это может влиять на процесс родов.
Однако эти различия обычно не требуют особого внимания и редко оказывают серьезное влияние на течение беременности. Самое главное — это ваше здоровье и благополучие малыша.
Как узнать точно, девочка или мальчик
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Если вы хотите узнать пол малыша, отправляйтесь на УЗИ. Врачи обычно могут определить пол на 18–20 неделе, когда половые органы ребенка уже достаточно развиты. Но если вам не терпится, иногда это можно сделать уже на 14–16 неделе. Конечно, самое верное предсказание вы получите, когда малыш решит показаться миру лично!
Также пол устанавливают с помощью неинвазивного пренатального тестирования (НИПТ-теста). Это генетический тест, который делается еще до того, как можно узнать пол по УЗИ. Но его проводят в тех случаях, если у вас или вашего партнера есть риск передать ляльке наследственное заболевание. Бонус НИПТ — можно узнать пол ребенка, который закладывается еще в момент зачатия. Однако без показаний, тупо ради пола, проводить НИПТ не стоит. Это хоть и простой забор крови, но лишний раз, без реальных медицинских показаний, даже его делать не надо.

Как морально подготовиться к рождению ляльки

Изменения в теле
Во время беременности ваше тело будет сильно меняться, вы иногда будете испытывать неприятные ощущения, придется изменить привычный образ жизни. И к этому важно быть готовой психологически.
Конечно, не думайте, что все кончено и теперь вы превратитесь в сутулую собаку. Это миф, что беременность делает женщин менее привлекательными. На самом деле все индивидуально. Например, у многих улучшается состояние волос и ногтей, а кожа так вообще сияет — и даже проходит акне. А у кого-то, наоборот, все обостряется. Тут уж как повезет, предсказать практически невозможно.
Какие еще (абсолютно нормальные) телесные изменения у вас могут возникать во время беременности:
● Усталость. Тем, кому не повезло, доведется почувствовать очень сильный, даже как будто беспричинный (на самом деле нет), упадок сил.
● Понос, запор, метеоризм, вздутие, урчание живота. Да, это ЖКТ реагирует на те самые гормоны, которые танцуют лезгинку внутри вашего тела.
● Повышенная чувствительность груди. Она увеличивается и болезненно реагирует на прикосновения. К концу первого триместра ареолы могут потемнеть, а вены стать виднее.
● Повышенная чувствительность к запахам. Привычные вещи могут «внезапно» начать страшно вонять, а те, на которые вы раньше и внимания не обращали, — пахнуть ну очень приятно. То же самое относится и к вкусовым ощущениям. Но опять же — это необязательно.
Если вас слишком сильно беспокоят эти симптомы, проконсультируйтесь со своим лечащим врачом.
Психологическое состояние
Для многих женщин первый триместр похож на многократно усиленный ПМС. Но не для всех! У кого-то вообще нет никаких симптомов либо проявляются всего один — два (порой совсем незначительные). В первом триместре может разыграться раздражительность, нервозность, тревожность. Это следствие реального шторма из гормонов, которые перестраивают ваше тело на производственный лад.
Но кроме неприятных моментов, вы можете ощущать и хорошие: прилив нежности, необъяснимую радость, счастье. Беременность — это время, когда вы будете задавать себе много вопросов, переоценивать свою жизнь и расставлять приоритеты по-новому. Так что это нормально — чувствовать себя воодушевленной и одновременно совершенно обескураженной.
Не считайте, что ваши эмоциональные проявления — это ерунда и блажь. К сожалению, во все времена было принято недооценивать, насколько важно сохранить мамину кукуху. Все ж страдают — и ты страдай. Вдобавок к этому куча обещаний в стиле: ребенок станет главным в жизни, ты больше ничего не захочешь, это абсолютное счастье и так далее. Но спасибо интернетам и снятию стигм, которые показали нам разные стороны материнства. Это и эмоциональные качели, и страх, и чувство вины, и тревога, и непонимание, что делать, и неприятие собственного изменившегося тела, и еще куча вещей.
На фоне всего этого может возникнуть пренатальная депрессия — то есть та, что во время беременности. Она не развивается внезапно. Важно ее поймать на первых порах, чтоб справиться с ней и получить поддержку быстрее. Обращайте внимание на следующие симптомы:
● подавленное настроение дольше двух недель без просветов и изменений;
● апатия, отсутствие эмоций;
● переживания и тоска ощущаются на физическом уровне, «болит душа»;
● отсутствие аппетита или, наоборот, зажор;
● ощущение беспросветности, безнадеги;
● желание навредить себе или причинить физическую боль, чтобы заглушить боль душевную;
● очень сильная усталость и сонливость;
● нехарактерное для вас пренебрежение личной гигиеной — нет сил сходить в душ, сменить одежду, даже дойти до туалета;
● привычные дела невыносимы.
Рыбки мои, никогда не игнорируйте эти симптомы. Депрессия может быть опасна для жизни. Обязательно обратитесь к психиатру или психотерапевту. Не бойтесь, если вам выпишут таблетки: многим они могут быть реально необходимы.
А если вы партнер, родственник или подруга беременной и читаете эту книгу, мое к вам обращение — обязательно следите за изменениями в поведении близкого человека и бейте тревогу, если понимаете, что что-то не так.
Как общаться с родными
Тоже важный момент, который надо учитывать, когда вы морально готовитесь к родам. Когда объявите, что вы беременны, вокруг вас сразу появится много советчиков, лучше знающих, что и как вам нужно делать. Или, не дай бог, рассказывающих страшилки из разряда «А вот в мое время…» и пугающих ужасными последствиями всего, что вы делаете. Будьте готовы к тому, что такие люди могут быть и среди ваших родственников, даже самых близких.
Здесь важно сохранять твердость, спокойствие и верность своим убеждениям:
● Сообщите родным, что всю необходимую информацию вы получаете из источников, которые считаете надежными — например, от врача, из книг, с проверенных порталов. И что советы вы принимаете исключительно тогда, когда сами о них просите.
● Говорите прямо и четко. Старайтесь выражаться однозначно, так, чтобы ваши слова нельзя было понять по-другому. Особенно, если приходится повторять по несколько раз, почему вы, например, делаете именно так, а не как вам советуют.
● Не оправдывайтесь. Все ваши решения вы принимаете на основе собственных убеждений и выводов, которые сделали после изучения проверенных источников. И вы не обязаны оправдываться и спрашивать разрешения что-то сделать у тетушки со стороны свекрови. И даже у собственной матери.
● Скажите все, что вы хотите, в текстовом сообщении — если у вас нет ресурса для личного общения или вы боитесь, что можете запутаться или даже заплакать во время разговора. Так вы сможете четко сформулировать мысль.
● Не позволяйте чувствам управлять вами. Даже близким людям можно отказывать. А в некоторых случаях — даже посылать их куда подальше. Вам не обязательно отвечать вежливо на бестактные вопросы в духе: «А чего это вы вдруг именно сейчас решили рожать, не залет ли?» Помните, что ваша личная жизнь — только ваша.
Родные также могут стать для вас мощным источником поддержки. Не стесняйтесь просить их о помощи. Обсудите с ними свои чувства и мысли, касающиеся беременности. Так они лучше поймут, через что вы сейчас проходите, и смогут вам помочь. Отношения с партнером тоже могут дать будущей маме много ресурса. Как вести себя отцам, разбираемся в следующем пункте.

«Я стану папой»: а что мужчине делать во время беременности?

Почему поддержка папы так важна
Привет, дорогие будущие папки, батьки и даже опытные батоны! Вы, наверное, думаете, что беременность — это время, когда ваша жена будет просто сиять от счастья, а вам останется только смотреть на этот процесс со стороны. А вот кукиш!
Если вы хотите по-настоящему быть рядом и участвовать в этом важном процессе, есть несколько вещей, о которых стоит знать. Беременность — это период, когда ваша поддержка может оказать огромное влияние на здоровье и благополучие всей семьи. Давайте разберемся, как не сойти с ума и благополучно пройти этот путь вместе.
Есть такой миф, что женщины «созданы» для того, чтобы рожать и все у них будет идти гладко и естественно. Увы, нет, иначе смертность матерей и детей во время родов до того, как произошел определенный прогресс в медицине, не была бы такой запредельной. И даже сейчас, при всем технологическом арсенале врачей, беременность — это серьезное испытание для организма и психики, и в этот период ваша поддержка как партнера особенно важна для вашей женщины.
Исследования показывают, что активное участие отца в процессе беременности снижает риск преждевременных родов и младенческой смертности. Кроме того, будущие мамы, которых поддерживают их партнеры, на 50 % чаще получают качественное медицинское обслуживание.
Как будущему отцу не сойти с ума
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Дорогие папы, вот что вам необходимо принять как факт, чтобы вам было легче настроиться на перемены и выстраивать гармоничные отношения со своей женщиной:
● Перестаньте уничтожать свое здоровье — оно вам скоро понадобится. Прекращайте бухать и шастать по барам, хотя бы сократите свои вылазки. Курить нужно бросить стопроцентно. Начните заниматься спортом, наладьте сон. Вы нужны в хорошей форме, чтобы переживать бессонные ночи, уверенно держать ляльку, готовить, разделять обязанности по дому — он ваш общий.
● Не думайте, что все сложится само собой, без вашего участия. Жизнь непременно изменится, но игнорирование новых забот под предлогом «не мужское это дело» сделает хуже и вам, и вашим отношениям, и ребенку. Если вы подойдете к новой роли как к мощному проекту длиною в жизнь, это точно будет для вас полезно и увлекательно (хотя и непросто).
● Не игнорируйте свою женщину и не стесняйтесь делиться с ней переживаниями. Учитесь разговаривать о своих чувствах: не бойтесь сказать, что вам тоже страшно, расскажите, что вас тревожит и какой вы видите будущую жизнь после рождения малыша.
● Прекращайте думать, что с мальчиком вам будет интересно, а с девочкой — нет. Если вам кажется, что вы не сможете сходить в лес, на рыбалку или на футбол с ребенком только потому, что у него «не тот» пол, открою секрет. Все дети разные! Особенно, если не воспитывать их в стиле «Мальчик не плачет» или «Девочка должна терпеть» (вспоминаем тему «Почему планировать ребенка — это плохо»).
● Не думайте, что вы можете забить на обязанности по уходу за лялькой. Ваше участие в первый год жизни НЕОБХОДИМО и вам, и ребенку, и матери. Очень много наших мужчин говорят: «Мне не интересно», «Я не знаю, что делать», «Мне скучно», «Вот подрастет — и там посмотрим». Все это позиция безответственного подростка, а вы взрослый человек, который несет ответственность за себя и ребенка (нет, это не должна делать одна мама!). Если вы считаете, что ухаживать за детьми ниже вашего достоинства — у меня для вас плохие новости. Для всего остального есть эта книга, видео на моем канале и мои онлайн-курсы, благодаря которым вы научитесь буквально ВСЕМУ.
Именно эти моменты — реальный тест на настоящего мужчину и отца. А не то, сколько рыбы вы поймали, как поиграли в футбол и сколько веса подняли в становой в зале.
Как помочь партнерше во время беременности
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Первый триместр (1–12 неделя)
Что происходит с ребенком. В первом триместре происходит развитие всех основных органов и систем ляльки. К концу этого периода малыш будет размером примерно с лимон (около 7–10 см в длину). Формируются сердце, мозг, позвоночник, также начинают развиваться конечности и органы чувств.
Что происходит с женщиной. В этот период могут быть утренние недомогания, перепады настроения и усталость. К ним добавляются тошнота, рвота, запор, понос, тянущие боли внизу живота, головные боли. И если женщина об этом не говорит, это не значит, что у нее этого нет. Все это связано с резкими гормональными изменениями, которые помогают организму вашей любимой поддерживать беременность.
Как поддержать. Проявите терпение и понимание. Если вашей женщине нужно больше отдыхать, возьмите на себя дела по дому. Приготовьте ужин или просто дайте ей возможность спокойно полежать. Полноценное участие в быту — это ваш вклад в общий комфорт. Если вы с утра до ночи на работе и вам действительно сложно решить бытовые вопросы, раз в неделю вызывайте клининг. Это не блажь, а необходимость.
Утренние недомогания могут быть особенно неприятными, поэтому предложите ей легкий завтрак в постель или помогите найти те продукты, которые она может есть без дискомфорта. И конечно, не будьте сухарем: обнимайте и целуйте свою женщину без повода (нет, писька от этого не уменьшится!).
Второй триместр (13–26 неделя)
Что происходит с ребенком. Во втором триместре лялька активно растет и развивается. К концу этого периода она будет размером с кукурузный початок (в длину около 30 см и весом примерно 600–700 граммов). Формируются волосы, ногти, и малыш уже может чувствовать свет и звук. В это время многие женщины ощущают первые движения малыша.
Что происходит с женщиной. Животик начинает заметно расти, и многие женщины чувствуют прилив энергии. Второй триместр часто называют «золотым периодом» беременности. Однако могут появляться боли в спине, отеки, может колебаться настроение. Также могут начаться проблемы с пищеварением, например изжога.
Как поддержать. Это отличное время для совместных планов. Самое время съездить вместе в отпуск вдвоем. Вместе принимайте важные решения: выбирайте педиатра, покупайте детскую мебель (что нужно купить для первых месяцев жизни, расскажу позже), посещайте курсы для будущих родителей. Это укрепит вашу связь и подготовит к тому, что ждет впереди. Чем больше вы знаете, тем спокойнее будете чувствовать себя в момент родов.
В этот период помогайте своей женщине справляться с болями в спине, например делайте массаж или поддерживайте при ходьбе. Также важно следить за ее питанием и помогать избегать продуктов, которые могут вызывать дискомфорт.
Третий триместр (27–40 неделя)
Что происходит с ребенком. В третьем триместре дите продолжает набирать вес и готовится к жизни вне утробы. К концу беременности он будет размером примерно с большой кабачок (около 50 см в длину и весом от 2,5 до 4 кг). Малыш уже полностью сформирован, и его органы готовы функционировать самостоятельно после рождения.
Что происходит с женщиной. Чем ближе к родам, тем более сильное давление во всех смыслах испытывает организм. Появляется страх перед родами, отеки становятся более выраженными, а передвижение — все более затруднительным. Также могут начаться «тренировочные», ложные схватки, которые готовят тело к родам.
Как поддержать. Создайте дома уют и покой. Разделяйте со своей женщиной повседневные задачи, чтобы она могла больше отдыхать. Обсудите план родов, чтобы вы четко понимали, что делать. И самое главное — не паникуйте. Ваше спокойствие в этот период особенно важно, ведь оно будет передаваться и вашей любимой.
Мысли наперед: будущему отцу заранее важно позаботиться о том, что будет происходить, когда ребенок родится. Займитесь практическими вопросами: найдите хорошую няню, если у вас есть такая возможность, обсудите, будет ли вам кто-то помогать с уборкой квартиры, проверьте, что дом оборудован всем, что нужно. И помните, что все это не блажь, а необходимость. То, что заложит крепкий фундамент вашей крепкой семьи — на долгие годы.
Вы можете поддержать свою любимую и во время самих родов. Давайте разбираться, что такое партнерские роды и как на них попасть.

Партнерские роды: блажь или необходимость?
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Что это такое и зачем нужно
Партнерские роды, а не пьянство до шести утра с друзьями в кабаке, — лучшая возможность для отца испытать, что на свет появился его ребенок. Ваше присутствие успокаивает мать, усиливает ее уверенность. Впоследствии вам будет легче адаптироваться к новой роли и установить эмоциональную связь с ребенком.
Присутствие на родах отца или любого другого (одного) человека разрешено законом (ст. 51 ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан»). Но только если вы рожаете в индивидуальном зале. Вы можете взять с собой маму, доулу (помощницу женщины в родах) или даже фотографа. И по идее, денег с вас за это брать не должны.
Мы с командой посмотрели цены на роды в разных клиниках и выяснили, что хотя у всех есть опция партнерских родов, цена на них такая же, как на обычные. Разница в деньгах будет, только если вы хотите рожать с доулой, которую предоставит роддом. В таком случае нужно будет заплатить за ее работу: около 15 тысяч в Москве и 10 тысяч в Петербурге (по состоянию на 2024 год). Но если роды проходят в государственной клинике и в родбоксе вы тужитесь не одна, гостей не пустят. Все же должна быть какая-то приватность.
Что надо подготовить
Возьмите все документы того человека, кто хочет присутствовать на родах: паспорт, медицинский полис, заявление на имя главного врача. На всякий случай заранее сделайте копии.
Также понадобятся справки и медобследования — и чем «свежее» они будут, тем лучше. Подготовьте:
● результаты флюорографии;
● анализ на ВИЧ;
● анализ на гепатит и сифилис;
● тест на антитела к кори;
● заключение терапевта.
Лучше заранее уточнить в клинике, в которой планируете рожать, какие еще документы могут понадобиться гостю.
Когда в партнерских родах откажут
Есть несколько случаев, в которых отказ медперсонала пустить партнера в зал будет вполне правильным и логичным:
● если женщине планируют делать кесарево сечение или эпизиотомию (хирургический разрез в области промежности);
● если нет свободных одиночных залов для родов;
● если у вашего партнера нет необходимых справок;
● если в роддоме карантин.
Что еще важно знать
Выбирать партнерские роды или обычные — ваше право. Но важно учесть несколько моментов. Отцам лучше в первую очередь поговорить с врачом, который будет принимать роды, как обычно они проходят. Кроме того, выясните заранее, как бригада, принимающая роды, относится к присутствию членов семьи. Возможно, им будет мешать еще один человек в зале или они не готовы приводить вашего партнера в чувство, если он потеряет сознание (а такое тоже случается!).
Обсудите вместе со своей партнершей, как вы можете помочь ей во время родов. Многие мужчины отказываются от присутствия на родах, руководствуясь мифом, что их заставят смотреть ТУДА. Нет, никто вас тянуть за уши не будет — вы там не нужны. Вы будете стоять сбоку или сзади. Ваша задача будет заключаться как минимум в том, чтобы включить ее любимую музыку или держать ее за руку в ответственные моменты, а как максимум — защитить от акушерского насилия и защищать ее права (об этом расскажу в главе «Права в родах»).
Помогайте партнерше с дыханием, поддерживайте ее морально и физически. Оставайтесь спокойным и уверенным — это поможет ей чувствовать себя лучше. Обговорите заранее, хочет ли она, чтобы ее сфотографировали — вы сможете запечатлеть памятные моменты. Не прям снимать само действо, конечно! А встать сбоку, чуть позади, и поймать тот момент, когда ей положат ляльку на грудь (акушеры делают это сразу после рождения, чтобы установился глубокий контакт между ребенком и родителем). Кстати, ляльку могут выложить и на вашу пушистую грудь, если у мамы будет кесарево или экстренное вмешательство. Обговорите эту возможность с врачом.
И маме, и папе еще до родов важно знать, какие есть виды родов и какие медицинские вмешательства в них проводятся, чтобы заранее к этому подготовиться. Далее разбираемся, какими вообще бывают роды.

Свободное поведение в родах, кесарево, эпидуралка и манипуляции, которые могут вам понадобиться

Какую позу для родов выбрать
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А что, если я скажу вам, что «привычное» и «традиционное» положение на спине — не лучшая затея и есть намного более легкие и удачные позы? Так уж повелось исторически, что акушерство и гинекология развивались вместе с роженицей, лежащей на спине. Это практиковалось потому, что именно такая позиция матери удобна для врачебного вмешательства. В акушерство в какой-то момент пришли мужчины и стали внедрять хирургические знания, а с ними — зачастую ненужные вмешательства. Это, увы, касалось не только родов — до конца XX века медицина особой этичностью не отличалась. И этичность эта была написана кровью. К счастью, сейчас есть тенденция к свободному поведению мамок в родах, и смена поз — это тот редкий случай, когда действительно стоит вспомнить, а как же рожали наши предки и воспользоваться тем, что дала нам природа. А не плаценту жевать… Увы, широко распространены роды лежа на спине не так уж давно — всего около трехсот лет. Правда, и до этого были свои приколы. Например, согласно легенде, плодовитый король Людовик Четырнадцатый ну просто обожал смотреть, как рожают его юные фаворитки. А наиболее удобной для такого представления была поза на спине. «Жесть!» — подумаете вы, и я соглашусь…
Любопытно, что всю историю человечества до всех этих нововведений женщины рожали сидя, стоя, на корточках. Гравюры разных эпох демонстрируют, что для этого были совершенно разные приспособления: стул для родов, специальные веревки и прочие приблуды.
Однако с развитием хирургии и акушерства, в которых превалировали мужчины из-за недоступности образования для женщин, об этой практике забыли. И женщины снова легли на стол, чтобы врачам было удобнее совершать манипуляции. Даже сейчас в такой позе рожают почти 70 % мамок.
Чем же плоха поза «лежа на спине»?
● Это не физиологично. Самое грубое сравнение, но зато понятное: рожать лежа — это примерно как пытаться посрать лежа. Неэффективно и много усилий впустую. Так еще и геморрой вылезет…
● Отсутствует помощь гравитации. Да, в других позах притяжение Земли играет важную роль. И вместо давления на заднюю часть матки лялька стремится прямиком ко входу. В горизонтальной позиции на спине такого бонуса нет, и приходится корячиться больше, чем можно было бы. Вот такой космос у нас в родах.
● Меньше приток крови к ляльке. В положении на спине лялька давит на крупные сосуды и аорту, находящиеся позади матки, что, собственно, может повлиять на лялькино кровоснабжение в процессе родов. У мамки это может вызвать головокружение или тошноту.
● Лялька головой давит на область крестца. Это может усилить боль во время схваток.
Поза на спине оптимальна, когда женщине с осложненными родами нужна срочная медицинская помощь и вмешательства вроде эпизиотомии или кесарева сечения. Еще весьма трудно родить стоя или сидя с эпидуральной анестезией. С ней как раз родить лежа может быть полегче. В такой позе удобно следить за состоянием мамки и ляльки, подключив, например, монитор КТГ (инструмент оценки состояния плода по его сердцебиению).
Другие позы в родах
Если женщина использует разные позы в родах, а не лежит, ей в меньшем количестве случаев нужно обезболивание. А еще это меньше стресса и больше кислорода для ляльки, меньше потребность в кесареве и эпизиотомии.
● Стоя. Вертикальные позы обладают одним классным бонусом — они ускоряют роды. Если, конечно, нет никаких проблем и осложнений. Тут простая физика: голова ребенка постоянно давит на шейку матки, тазовые кости раздвигаются. В результате раскрытие шейки происходит быстрее. И вы слышите ор ляльки раньше:) Если надоело стоять, то можно опуститься на коленки. Главное, подложите под них подушку.
● Коленно-локтевая позиция. Да, догги-стайл во время родов, хо-хо. Встать на четвереньки стоит тогда, когда боль ну очень сильная, другие позы надоели и хочется вот этого первобытного настроя рожающей воительницы. Еще эта поза подходит для тех, кто изрядно повалялся на спине и хочет сменить позу на прямо противоположную.
● Сидя. Речь, конечно, не о сидении на кресле вразвалку, а о приседе. Делаем так: беремся за устойчивую опору и приседаем, только вместо штанги — пузо. Или садимся по-пацански на корточки — эффект будет тот же. Как вариант, можно сидеть на мяче, главное — чтобы вас поддерживали, чтобы вы с этого мяча не улетели в космос. Отличная идея — покачиваться в процессе сидения. Это может облегчить боль. Если есть кресло-качалка — ну вдруг! — то вообще супер.
● На боку. Лежа на боку — идеальный вариант для тех, кто ну очень вымотался со всей этой переменой поз в родах. А также для тех, кому уже сделали эпидуральную анестезию и особо не походишь, но лежать на спине совсем не хочется! Напряжения в промежности будет поменьше, как и боли, и возможно, даже получится чуть-чуть расслабиться. Если у вас партнерские роды, попросите помять вам спинку сжатым кулаком, пока вы валяетесь. Будет легче!
● Выпад. Может показаться, что я рассказываю про упражнения для спортзала, но нет. Ставим ногу на стул, вторая на полу. Рекомендую попробовать — вдруг это то, что вы искали! Только стол, или табуретка, или диван, или что угодно должны быть устойчивыми.
Какую позу выбрать?
Собственно, главная интрига в том, что пока не родишь, не поймешь… Ладно, суть в том, что позы не то что не выбирают, просто это все очень индивидуально и для каждого периода родов лучше разные позы. Обычно мамки пробуют все подряд, особенно если есть возможность родить без анестезии, а осложнений нет.
Например, на раннем этапе родов, когда раскрытие до трех сантиметров, лежать точно не надо — нужно активничать, ходить, сидеть в ванной. В общем, что душа желает. В активном периоде — когда шейка близится к десятисантиметровому раскрытию, а схватки нарастают и ускоряются, будет круто принять вертикальное положение. И как раз пригодятся все эти приседы, выпады, стояния на коленях.
Во втором периоде родов, когда шейка зияет как жерло Роковой горы во «Властелине колец», а вам надо тужиться, самое время встать на колени либо остаться в вертикальном положении или лечь на бок, согнув верхнюю ногу. Так вы, скорее всего, и родите, если нет проблем и не требуется вмешательство типа эпизиотомии.
Естественные роды
Естественные роды проводят тогда, когда ваш организм может себе их позволить, то есть нет никаких неожиданностей и осложнений. Их отличает то, что в них стараются, если нет реальной жизненной необходимости, не подключать стимуляцию и обезболивание, а также не проводят кесарева и эпизиотомии, не используют щипцов и вакуума. Женщина в естественных родах рожает в той позе, в которой хочется. Она даже может попробовать свободное поведение. Это популярная практика, во время которой женщина делает практически все, что подсказывает ей тело: ходит, садится на корточки, тянется и так далее.
В следующем разделе мы рассмотрим, какие основные периоды бывают у родов. А пока расскажу про частые «неестественные» манипуляции в родах — и начнем с кесарева сечения.
Кесарево
Это операция, при которой ребенка извлекают не через родовые пути, как в вагинальных родах, а через живот. Первое и главное, что важно понимать: если вы рожаете с помощью кесарева сечения, это не делает вас «некачественной женщиной», «плохой матерью» или кем угодно еще, по мнению агрессивных мамочек на форумах.
Самый кринж — когда о тех, кто родил естественно, говорят «родили сами», а о тех, кто прошел через кесарево, — «не сами». Это полная чушь! Вы с начала и до конца родили сами, какие бы манипуляции вам ни проводили! Это ваше тело, которое выносило эту ляльку и боролось за ее жизнь. Не бойтесь осадить человека, который пытается вам доказать, что это не так. Кесарево может быть медицинской необходимостью — это нормально. А еще его можно запланировать — и это тоже нормально. С его помощью, к слову, происходит до 21 % родов в мире, а это серьезный показатель.
В то же время есть и противоположный миф. Некоторые женщины думают, что кесарево — это если не легко и приятно, то, по крайней мере, куда проще, чем вагинальные роды. Что на самом деле не совсем так. Кесарево сечение — полноценная операция с сопутствующими рисками, противопоказаниями и более длительным периодом восстановления. Поэтому «просто запланировать» кесарево, чтобы «было не так больно» нельзя. Для его проведения существуют специальные медицинские показания. Вопрос необходимо обсуждать с врачом, взвешивая все за и против.
Когда проводится Kесарево
Есть два вида кесаревых:
● плановое, когда для него есть показания заранее;
● экстренное, когда врач принимает такое решение, потому что есть угроза для здоровья мамы или малыша.
Без кесарева не обойтись, если:
● у женщины есть проблемы со здоровьем, которые могут усугубиться при вагинальных родах, например сердечно-сосудистые заболевания;
● многоплодная беременность;
● малыш слишком большой;
● малыш находится в неправильном положении (показанием будет поперечное положение или тазовое предлежание, то есть положение ножками вниз);
● есть предлежание плаценты — когда плацента перекрывает родовые пути и мешает рождению ребенка.
Экстренное (внеплановое) кесарево проводится, когда:
● роды не прогрессируют;
● пуповина обвивается вокруг шеи или тела ребенка;
● пуповина выходит из шейки матки раньше, чем ребенок (выпадение пуповины);
● плацента отделяется от стенки матки до рождения ребенка (отслойка плаценты);
● у ребенка нерегулярное сердцебиение (дистресс плода).
Как это происходит
Все начинается с обезболивания. Это может быть:
● эпидуральная анестезия — инъекция в позвоночник, за счет которой немеет нижняя часть тела;
● спинномозговая анестезия — инъекция непосредственно в спинномозговую жидкость, после которой также немеет нижняя часть тела;
● общая анестезия — после нее вы временно находитесь без сознания (метод чаще используется при экстренном кесаревом).
После анестезии врач:
● делает разрез (обычно горизонтальный) в брюшной полости и матке;
● открывает амниотический мешок и достает малыша;
● перерезает пуповину и удаляет плаценту;
● накладывает швы.
Плановое кесарево сечение от начала до конца занимает в среднем 45 минут. Если кесарево экстренное, процесс, как правило, идет быстрее.
Какие есть риски
Кесарево сечение — это полноценная операция. Поэтому, как и любая другая операция, она связана с определенными рисками. Среди них:
● инфекции;
● кровотечение;
● образование тромбов;
● повреждение кишечника или мочевого пузыря;
● реакция на лекарства или анестезию.
Впрочем, многими из этих рисков сопровождаются и вагинальные роды.
Большинство женщин остается в больнице под присмотром врачей на 2–3 дня. В это время боль от разрезов довольно сильная, но ее можно снять обезболивающими. Помимо этого, могут наблюдаться затруднения дыхания, метеоризм, вздутие, т. д.
Полное восстановление занимает до 6 недель. В это время нельзя поднимать тяжести, заниматься спортом и сексом. Лучше вообще особенно не активничать, а постараться больше отдыхать. Хотя медитативные прогулки с коляской вокруг дома не запрещены.
В течение примерно 6 недель у вас также будут послеродовые выделения — лохии. Сначала они красные, но постепенно становятся желтыми. Используйте прокладки (но не тампоны), пока они полностью не прекратятся.
А «мягкое» кесарево лучше?
Сегодня многие клиники предлагают пациенткам «мягкое» или «бархатное» кесарево. За красивым названием скрывается операция Мисграв-Ладах. Во время такой операции разрезы делают минимальными, а затем растягивают их пальцами.
В чем преимущества:
● процедура короче по времени;
● ткани меньше травмируются, а потому женщина восстанавливается быстрее;
● ниже риск послеоперационных осложнений.
Но и недостатки у операции тоже есть. В первую очередь, этот риск прикрепления плаценты к рубцу при следующей беременности. А еще разрез в этом случае делается выше, чем при «классическом» кесаревом, а потому шрам после него заметнее.
Стимуляция
Тоже один из распространенных видов медицинского вмешательства. Стимуляция — это использование лекарств или других методов чтобы вызвать роды до того, как они начнутся самостоятельно. Процедура необходима, если здоровье матери или плода находится под угрозой. Причины могут быть такими:
● воды отошли, но схваток нет;
● ребенок все еще не появился на свет через 1–2 недели после положенного срока;
● у матери инфекция матки или какое-либо заболевание, увеличивающее риски во время родов. Например, диабет или высокое давление;
● есть проблема с плацентой — она отслаивается или прикрепилась не туда, куда надо;
● ребенок развивается не так, как ожидалось.
Эпидуралка
Эпидуральная анестезия — это инъекция анестетика в нижнюю часть спины. Игла будет большой, но место укола предварительно обезболят. Эпидуралка эффективно «отрубает» всю боль во время родов: вы не будете чувствовать неприятных ощущений от пупка до верхней части ног. При этом чувствительность мышц сохранится, и вы сможете регулировать силу их сокращений и давления. Это как у зубного — давление на челюсть ощущается, а боли нет.
У такого обезболивания нет показаний. Его можно сделать, просто если вы хотите помнить о родах что-то, кроме боли. Для большинства мамочек такая процедура безопасна — как и для детей. Существует миф, что роды с эпидуралкой проходят дольше, чем обычные, но это не так. Даже наоборот, период раскрытия шейки матки сокращается.
Эндотрахеалка
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Эндотрахеальный наркоз — это процедура, при которой матери внутривенно вводят препараты, из-за которых она погружается в сон и перестает дышать, а в горло ей вставляют трубку, чтобы она не задохнулась. Нужная процедура, когда во время родов нельзя обойтись без операции. Эндотрахеалка часто используется и при операциях, не связанных с беременностью.
Все эти медицинские вмешательства разные, но ни одно из них не является чем-то плохим, страшным или постыдным. Просто, как и у любого эффективного медицинского вмешательства, у них есть свои назначения, риски и вероятные побочные эффекты.
Так что если вам сделали обезбол, чтобы вы не сошли с ума во время схваток и потуг, то это не значит, что вы плохая мать. И уж тем более не стоит отказываться от эндотрахеалки — ведь лучше не помнить роды, чем делать операцию без анестезии.

Права в родах. Почему их важно знать

Несмотря на то, что нам с вами повезло жить в довольно цивилизованном мире, человеческий фактор вносит свои погрешности даже в очень развитые сферы. Именно поэтому нужно иметь хотя бы базовое представление о своих правах как роженицы, чтобы, например, защитить себя от акушерского насилия. А то и, прости господи, в суд обратиться и наябедничать в прокуратуру.
Обязательно запомните фразу «Я знаю Федеральный закон “Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации” № 323-ФЗ, статьи такие-то». А лучше даже распечатайте конкретные статьи.
Помните, что у вас есть такие права:
● Право на гуманное и уважительное обращение. Да, родная моя, хамство — не норма, особенно если вы в зависимом и уязвимом положении.
● Право на самостоятельный выбор роддома и врача, где вы будете рожать. Врача можно поменять даже в госроддоме, надо составить заявление на имя главврача.
● Право на пребывание в условиях, соответствующих санитарным нормам.
● Право рассчитывать на облегчение боли всеми доступными способами. В то же время медперсонал не может настоять на обезболивании, если женщина против.
● Право на присутствие отца ребенка или любого другого человека, которому вы доверяете. Важно только, чтобы этот человек предварительно прошел обязательное медицинское обследование.
● Право на добровольное информированное согласие при проведении любой дополнительной процедуры в отношении вас или ляльки. Еще вы имеете право отказаться от медицинского вмешательства в любой момент.
● Право прийти на роды с юристом. Что? Да! И прецеденты такие есть. Главное, пусть юрист заранее пройдет требуемое медобследование.
Чтобы все шло по плану и вы были спокойны и уверенны, важно заранее составить план родов. Так что, как только вы выберете роддом, можно будет уточнить, в какой форме врачи в нем принимают пожелания по плану родов. Где-то достаточно обсудить все важные моменты с врачом — во время такой беседы специалист будет делать себе пометки, чтобы не забыть. В других клиниках надо будет написать заявление по специальной форме.
Мой главный совет — сходите на день открытых дверей, если таковой проводится в вашем роддоме. Именно там вы сможете посмотреть на палаты и оборудование, познакомиться с врачами и задать все вопросы, о которых пойдет речь ниже.
Вот что стоит прописать в своем плане родов:
● Присутствие и участие партнера. Укажите, кто с вами будет. И сразу уточните, насколько эти люди будут вовлечены в процесс. Например, можно ли доверить им решения в процессе, если вы будете в полном невменозе во время потуг.
● Разрешение на медицинские процедуры. Согласны ли вы на клизму при поступлении в роддом, стимулирование родов, эпидуральную анестезию и прочие радости жизни. Но тут учтите, что здравый смысл должен быть выше «хотелок», и если врач в процессе скажет, что нужно стимулирование и эпидуралка и пояснит показания, — отказываться не надо.
● Ваше отношение к немедикаментозным методам обезболивания. Возможно, вы собираетесь справляться с болью с помощью медитаций, техник дыхания и прогрессивной мышечной релаксации. И медицинский персонал должен быть в курсе происходящего.
● Позиции для родов. Если вы собираетесь рожать стоя, в Анантасане или на фитболе — мы только за. Но об этом надо предупредить врача: возможно, он не обладает достаточными навыками, чтобы принять такие роды, и вам подберут другого. Кроме того, не во всех роддомах такое практикуется. И даже если практикуется, роды все равно непредсказуемы и в какой-то момент вам, возможно, придется лечь на родильное кресло. Например, в случае, если нужно экстренное кесарево или лялька застряла в родовых путях.
● Согласие на хирургию. Возможно, вам понадобится кесарево или эпизиотомия. И надо заранее подумать, готовы ли вы к процедуре и что для вас стоит в приоритете. Помните — в некоторых случаях эти операции могут спасти жизнь вам и ребенку.
● Что делать с плацентой и пуповиной. Возможно, вы хотите собрать и сохранить пуповинную кровь. Или забрать домой (не знаем для чего, но мало ли). И вы имеете на это полное право. Но стоит предупредить об этом медицинский персонал ЗАРАНЕЕ, за пару недель до родов, а то вдруг они выкинут то, что сочтут ненужным.
Даже если вы не успели заранее передать план, можно отдать его при поступлении в роддом. В идеальной ситуации стоит обсудить каждый пункт с врачом, который будет принимать роды. Делать это нужно вежливо, но твердо. Если врач настаивает на определенных манипуляциях, уточняйте показания. Старайтесь объяснять врачу, почему вы сделали тот или иной выбор. Так повысится вероятность того, что ваши просьбы будут выполнены.
Перед родами обязательно предупредите сопровождающего, что вы давали согласие только на определенные процедуры. Попросите, чтобы за этим следили, — например, чтобы во время родов вам не давили на живот, не делали эпидуралку или эпизиотомию без вашего согласия. И если вы понимаете, что ваши права откровенно нарушают: хамят, делают манипуляции, согласие на которое вы не давали, — обращайтесь к главврачу медучреждения, а также параллельно в страховую и в Росздравнадзор.
Ниже — чек-лист по подготовке к родам, по которому вы можете пройтись, чтобы не забыть важные моменты:
● Как устроены партнерские роды в роддоме? Где может присутствовать партнер и где нет?
● Могу ли я взять на партнерские роды не партнера, а другого близкого родственника или кого-то из друзей?
● Есть ли и как устроена в роддоме практика импринтинга, «золотого часа», перерезания пуповины отцом?
● Дадут ли ляльку мужу, чтобы обеспечить контакт кожа к коже, если я буду под наркозом или буду чувствовать себя плохо?
● Есть ли возможность собрать пуповинную кровь сразу и отправить в банк крови? Как договориться с банком крови?
● Как мне отказаться от манипуляций вроде стимуляции и операций, если я их точно не хочу?
● Какие документы мне нужно подписывать в процессе родов и после рождения ребенка?
● Может ли муж подписывать документы, которые мне могут давать в процессе?
● Проводится ли эпизиотомия всем подряд в данном роддоме?
● Какие есть возможности для обезболивания?
● Не хочу рожать на спине, это возможно?
● Есть ли в роддоме возможность свободного поведения в родах? В какой позе я могу родить?
● Кто примет у меня роды, если по каким-то причинам мой врач не сможет на них присутствовать?
● Сколько мой врач может и должен присутствовать на моих родах? (Зафиксировать в договоре, если имеется.)
● Могу ли я есть и пить в родовой палате/отделении?
● Какие продукты запрещены/разрешены для передач?
● Как можно не-финансово отблагодарить врача/бригаду/медперсонал?
● Практикуется ли в роддоме обязательная благодарность бригаде, принимавшей роды?
● Если малыш родился в ночное время, будет ли мне помогать дежурная медсестра/нянечка?
● Забирают ли в этом роддоме ребенка после родов в первый день или сразу отдают матери, не забирая потом?
● Как организован процесс выписки?
● Могу ли я уехать из роддома раньше запланированного времени? В каких случаях это делать можно, а в каких — не стоит?

Необходимое и ненужное для первого месяца жизни
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К периоду после родов важно начать готовиться еще до них. Это даст вам спокойствие и уверенность. Да и до родов у вас, скорее всего, будет намного больше времени для всяких закупок и приготовлений. В этой главе мы подробно рассмотрим, какие вещи нужно купить ляльке для первых месяцев жизни, а без каких можно (и нужно!) и обойтись.
Какая кроватка лучше
Нет, не та, которая подходит под интерьер вашей спальни. Кроватка должна быть в первую очередь удобной и безопасной. Вот основные правила по подбору детской кроватки — и соблюдать нужно все.
● Матрас должен быть жестким. Выбирайте самый жесткий, который сможете найти. Серьезно. Чем мягче матрас — тем выше риск синдрома внезапной детской смерти. Не полагайтесь на этикетки производителя — проверьте матрас сами, надавив на его центр и все стороны. Убедитесь, что он держит форму и быстро возвращается на место. Зазора между матрасом и стенкой кроватки тоже быть не должно.
● Кроватка должна быть высокой. Изначальное положение бортиков кроватки должно быть минимум 66 сантиметров над матрасом. А когда ребенок будет расти, садиться и вставать, матрас нужно будет опустить.
● Между рейками бортиков должно быть маленькое расстояние. Максимум 6 сантиметров. Можете ориентироваться на ширину банки газировки. Это нужно, чтобы ребенок мог просунуть туда ручку и не застрять, но не мог протолкнуть голову.
● Чем проще — тем лучше. В фигурных отверстиях легко застрять — а если на резьбе есть углы, то и пораниться. Всякие набалдашники и фигурки на перекладинах или в углах могут привести к тому, что в них застрянет одежда. Короче, это небезопасно.
● Все бортики должны быть закреплены. То есть они не должны опускаться, откидываться, складываться, шататься. Даже если кажется, что так будет удобнее брать ребенка. Удобство родителя не должно быть важнее безопасности ребенка.
● Уберите все мягкое. Может показаться, что мягкие накладки помогут защитить ребенка от ударов (или просовывания рук куда не надо). Но на деле это повышает риск удушья и смерти. Та же история с пушистыми одеялками и пледами, уютными подушками и мягкими игрушками в детской кроватке. Однозначно говорим этим вещам нет.
● Простыня и наматрасник должны плотно прилегать. Да-да, опять риск удушья. Но если все прилегает плотно, то бояться нечего.
И кстати, если вы покупаете подержанную кроватку, это ок. Главное — проверить, чтобы с ней все было в порядке. Все винты крепко сидят, ничего не шатается, а дерево не покрылось плесенью. А еще нужно отказаться от винтажных колыбелек: во‐первых, они все с фигурной резьбой. А во‐вторых, до 1978 года кроватки покрывали красками со свинцом. Упс!
Нужно ли покупать пеленальный столик
Если семейный бюджет и место внутри дома позволяют, то почему бы и нет. Так-то штука удобная: есть куда положить ребенка, плюс это дополнительное место для хранения подгузников, пеленок и прочей лабуды. Особенно, если у вас ноет поясница.
Но если честно, столик — это не вещь первой необходимости. Забугорные эксперты вообще считают, что вместо специального места пеленать ляльку можно прямо на полу. Главное — постелить чистый коврик. Ну, или плед.
Если все-таки хочется раскошелиться на пеленальный столик, то обратите внимание на такие моменты:
● Плоская поверхность стола должна быть окружена со всех сторон ограждением. Высота — не меньше 5 сантиметров.
● Поверхность стола должна быть в середине ниже, чем по бокам. То есть буквой «V», чтобы ребенок никуда не укатился. В принципе, чтобы создать такую поверхность, можно использовать подушки — только выбирайте те, которые потверже.
● Лучше не выбирать столы с откидными столешницами. А если все же очень хочется, проверьте его как следует: встряхните, постучите, надавите. Лучше пусть он сложится под вашими руками, чем под ребенком.
● Идеально, если у стола широкое основание. Так меньше риск, что ребенок его опрокинет, когда подрастет и начнет ползать где ни попадя.
● В столе должны быть полки или отсеки для хранения всего необходимого. И они должны быть в доступе для вас — и достаточно далеко от ребенка. И от пола. Чтобы он не залез туда, когда будет исследовать окружающий мир.
У пеленальных столиков есть ограничения по использованию. Обычно их указывают производители, но в среднем прекратить пользоваться столом нужно, когда ребенок будет весить больше 10–13 килограмм.
И еще кое-что. Ребенка нельзя оставлять одного на пеленальном столике. Вот даже на секундочку, когда вы отвернулись. Он может упасть, дотянуться до каких-либо предметов, обо что-то удариться (даже если он родился буквально вчера!).
Дает ли что-то электрокачалка
Электрокачалка — то, без чего вполне можно обойтись. Даже обычная качалка — не предмет первой необходимости. Но если очень хочется, то, конечно, можно. Самое большое преимущество электрокачалки или качелей в том, что их не надо раскачивать самостоятельно. В целом любые качели, качалки, попрыгунчики подходят для детей с рождения и примерно до шести месяцев. Ну, или пока они не смогут сидеть самостоятельно.
Электрокачалка — это в целом безопасное место для ребенка, где ему будет удобно. А вы пока можете найти время, чтобы наконец-то принять душ, переодеться или даже полистать видюшки. Но лялька, конечно, все равно должна быть под присмотром или хотя бы с видеоняней.
Многие любят электрокачалки за то, что в них ребенок успокаивается и даже перестает орать. Детям же качалки и попрыгунки обычно нравятся — ведь можно весело и безопасно дергаться туда-сюда! По ощущениям — как будто мама или папа раскачивают на руках. Обычно в таком девайсе есть куча параметров: скорость укачивания, музыкальный модуль. В качалку можно подвесить игрушки и даже управлять ей удаленно с пульта. Работают они от сети или аккумулятора — для дома и дачи. Но иногда могут шуметь и поскрипывать. Это нормально, но может начать раздражать вас или ребенка.
Из рисков — следите, чтобы ребенок в этой штуковине не спал. В зависимости от конструкции, качалка может быть с ремнями безопасности, и во время сна в них можно запутаться. А в положении полусидя голова ребенка может слишком сильно наклониться вперед во время сна — что тоже нехорошо.
Все под контролем: чем может помочь видеоняня
Находиться 24/7 рядом с малышом порой невыносимо. И речь даже не о том, чтобы на пару минут отойти в туалет. Иногда хочется обычного русского… спокойно попить кофе на кухне, например. Это можно сделать у детской кроватки, но зачем, если существует электронный помощник? У видеоняни, конечно, есть не только безусловные бонусы, но и кое-какие минусы.
В отличие от радионяни, которая передает только звуки, видеоняня позволяет родителям постоянно видеть ребенка. Это здорово, так как по звукам не всегда можно определить, что именно происходит с младенцем.
Электронная няня состоит из детского и родительского блока. Блок малыша крепится к кроватке или на штатив, зависит от модели. Для мамы и папы картинка выводится на специальное устройство или на смартфон, что гораздо удобнее.
Видеоняни бывают цифровые и аналоговые. Аналоговые дешевле, но на качество сигнала здесь могут повлиять даже незначительные помехи вроде дверей и стен в квартире и работы бытовых приборов — от микроволновой печи до телевизора.
Современные цифровые видеоняни хороши не только тем, что никакая микроволновка им не страшна (если, конечно, их туда не класть:) В большинстве своем они умеют работать через Wi-Fi, что делает процесс еще более комфортным для всех его участников.
Важный момент: когда малыш начнет ползать, видеоняня, которую можно поворачивать под нужным углом, будет удобнее для вас. В первые месяцы жизни это, возможно, вам не пригодится, но в целях экономии можно сразу приобрести гаджет, который не придется затем менять.
Есть даже модели, которые сами поворачивают «голову», реагируя на движение. Но они стоят дороже среднего. Разброс цен на видеоняни на рынке довольно большой — от 2000 рублей за самую простую до 20 000 рублей за самую навороченную.
У видеоняни есть ряд весомых преимуществ, за которые родители так любят эти устройства. Вот основные:
● Спокойствие и уверенность. Тревожные родители часто боятся оставить ребенка одного даже на секундочку. И не всегда такая нервотрепка оправдана. Если младенец спит, сдувать с него пылинки, боясь лишний раз громко вздохнуть, не обязательно. Займитесь своими делами, а лучше немного отдохните за сериалом или новой книжкой, если не получается поспать. Видеоняня даст ощущение контроля над ситуацией.
● Комфорт для работающих родителей. Если один из родителей постоянно на работе, у него может возникать ощущение «упущенной выгоды». С видеоняней у папы, который не сидит в декрете, будет возможность посмотреть, как там малыш, в тот момент, когда ему этого захочется. То же самое с мамой, которая, к примеру, работает из дома: можно проверить, как дела у ребенка, даже во время совещания в зуме.
● Мониторинг ночного сна. По мнению специалистов, минимум до шести месяцев (а лучше до года) малыш должен спать в комнате родителей в отдельной кроватке. Но если по каким-то причинам это невозможно, включенная на ночь видеоняня позволит оперативно реагировать на «требования» ребенка.
Может показаться, что в использовании видеоняни нет вообще никаких проблем. Но опыт тех, кто через это прошел, показывает обратное. Вот что важно иметь в виду:
● Повышенная тревожность. Хотя возможность 24/7 наблюдать за малышом кажется преимуществом, это может привести к тому, что вы постоянно будете проверять, как там младенец. Сосредоточиться на других делах будет сложно. Мысли снова и снова будут возвращаться к ребенку. Некоторые мамы признаются, что история затягивает не меньше, чем соцсети. Поэтому будьте аккуратны и не пережимайте с контролем.
● Ненужные функции. Производителям видеонянь нужно как-то конкурировать между собой на рынке. Поэтому они то и дело наделяют устройства интеллектуальными функциями вроде возможности отслеживать дыхание, частоту сердечных сокращений и другие показатели младенца. Но это относительно новые примочки, их полезность о-о-очень противоречива, а ложные данные могут вызвать ненужное беспокойство.
Помните: видеоняня не заменит ваше присутствие полностью (вот уж новость!). Это не значит, что можно оставить ляльку в кроватке и уйти по своим делам. Но с видеоняней вы сможете попить кофе в соседней комнате, поужинать с родными на кухне, поработать и отвлечься. Главное, чтобы ребенок был в ограниченном пространстве — кроватке или манеже, и в идеале — спал. Разумеется, на спинке и ничего лишнего вокруг.
Кокон-матрас и гнездо-позиционер
Жесткий кокон-матрас и мягкое гнездо-позиционер — это инструменты, которые стали очень популярными в последние лет десять. Важно понимать, что это совершенно разные вещи с разными функциями.
Кокон-матрас
Изначально его придумали для недоношенных малышей, чтобы они могли лучше адаптироваться к внешнему миру. Такие гнезда помогают малышу сгруппироваться так же, как он лежал в мамкиной утробе, и, соответственно, лучше спать. Какие еще плюсы матраса перечисляет один из производителей:
● Небольшой наклон позиционера — не более 10 градусов — может облегчить колики и симптомы желудочного рефлюкса.
● В теории ниже риск синдрома плоской головы, потому что лялька свободно ворочает головой.
По идее, кокон-матрас вполне себе безопасная вещь. Но вне зависимости от того, спит лялька в нем, переворачивается ли, пристегнута она или нет, она должна оставаться под присмотром взрослого. Насчет того, можно ли спать в матрасе, международное сообщество пока точного консенсуса не достигло. Так что, если лялька в коконе уснула, за ней нужно наблюдать. Прям глаз да глаз, мамки и папки мои.
Важно вовремя отказаться от кокона-матраса. Использовать его надо не дольше четырех месяцев или прекратить в тот момент, когда ребенок начнет переворачиваться. В противном случае это может не лучшим образом повлиять на формирование опорно-двигательной системы и попросту быть небезопасным.
Возможные минусы кокона-матраса:
● Сон под углом в таком коконе означает, что подбородок ляльки может быть прижат к груди, а это может повлиять на дыхание.
● Если постоянно держать ляльку в этой штуке, могут возникнуть проблемы с физическим развитием.
Мягкое гнездо
Гнездо для малыша, или мягкий кокон — это уже мягкая конструкция, сделанная из ткани и наполнителя. Это не матрас. Если честно, мне гнездо напоминает собачью или кошачью лежанку. И честно говоря, так его и надо применять. Сейчас расскажу почему.
Коконоподобное гнездо имеет мягкое основание и мягкие тканевые бортики, которые можно затягивать или ослаблять, регулируя размер. Лялька чувствует себя в нем уютно, как в гнездышке, и хорошо засыпает. На этом плюсы заканчиваются и начинается критика.
Мягкое гнездо, как и кокон, может быть использовано только под наблюдением взрослого. Было много смертей на фоне СВДС (внезапной детской смерти), и на этом фоне под подозрение попали многие спальные принадлежности для лялек. И неспроста: любые одеяла, подушки, игрушки, чёртовы бортики (о которых еще поговорим позже), все, что с веревочками, справедливо попало под раздачу. Все потому, что лялька может во все эти вещи уткнуться и перегреться или даже задохнуться во сне. Еще удушье может наступить, если голова ребенка застревает между матрасом и краем мягкого бортика, расположенного по периметру такого гнезда.
Так что держите правила использования мягкого гнезда и других подобных штук:
● Никогда не размещайте гнездо на кровати, диване, любой мягкой или неустойчивой поверхности.
● Никогда не переносите гнездо вместе с лялькой, даже если у него приделаны ручки.
● Убедитесь, что у гнезда нет веревочек и других потенциально опасных наворотов.
● Всегда проверяйте инструкцию по безопасному использованию.
Да, увы, то, что взрослому уютно, младенцу опасно. Вспоминаем, что младенец у нас, по сути, чистый лист, и он еще не умеет контролировать себя и регулировать свое поведение. Да он, господи, головку еще не может держать! Так что чего вы хотите.
Вывод: вы можете купить эти вещи, но при этом не давать ребенку находиться в них без присмотра (и особенно спать), а также своевременно отказаться от них. Если угол наклона таких изделий больше 10 градусов и лялька в них вырубается, берем ее и перекладываем на кроватку. Если у гнезда мягкие бортики, для сна не используем вообще! Увидели, что лялька спит, — вперед в кроватку на матрас.
Дорогие мои папки и мамки, самым безопасным вариантом для вашей ляльки является плоский жесткий матрас в обычной кроватке без мягких бортиков. На который вы ляльку кладете спать на спине! И никаких одеял, подушек, фигнюшек. Это единственная необходимая вещь. Все остальное уже необязательно.
Нужны ли памперсы?
Отвечу сразу: необязательно, но жизнь с ними куда легче. Спросите своих родителей, как они вам меняли пеленки при Союзе или в 90-е, когда не было или денег, или памперсов, или и того и другого. А лялька, между прочим, какает и писает по 10 раз в день. Так что постоянное наблюдение за лялькой дополнялось еще и постоянной стиркой.
Вы можете сами решать, чем пользоваться, — одноразовыми подгузниками, пеленками или чем-то еще. У каждого варианта есть свои плюсы и минусы. Что хорошего есть в памперсах:
● Они отлично впитывают влагу, а значит, кожа ребенка будет меньше контактировать с мочой и калом.
● Одноразовые подгузники хорошо справляются с опрелостями. И лучше перейти на них, если у ребенка воспаляется и краснеет кожа в области паха.
● Меньше запары со стиркой — просто взял и выбросил. С тканевыми же придется заморочиться: их нужно хранить и стирать отдельно от остальных вещей, чтобы избежать переноса микрофлоры.
Но есть и минусы. Например, дороговизна. Или то, что с памперсом сложнее отслеживать, когда и сколько ваше чадо писает — а в первые месяцы жизни это важно, чтобы понимать, все ли в порядке с его здоровьем.
Совсем стремные химозные подгузники могут вызывать раздражение кожи и сыпь. Но это если уж вы решили сэкономить и купить китайские памперсы из кожи чебурашки (не делайте так, пожалуйста).
Не стоит бежать заменять обычные одноразовые подгузы на тканевые многоразовые. И те, и те по-своему вредят экологии, увы. Не верите? Вот к какому выводу пришли специалисты Американской педиатрической академии:
«Хотя исследования показывают, что при изготовлении одноразовых подгузников используется больше сырья и образуется больше твердых отходов, при использовании тканевых подгузников потенциально потребляется значительно больше воды и образуется больше отходов, переносимых водой. Итого: … когда дело доходит до заявления об экологическом превосходстве тканевых подгузников перед одноразовыми подгузниками, это, кажется, по-прежнему обман».
Так что пользоваться можно и теми и другими по мере необходимости. По возможности, сдавайте памперсы на переработку: как это сделать, можно узнать на сайтах производителей. Главное, вовремя менять подгузник, чтобы его тяжесть не повлияла на будущую походку ляльки, а пописы и покаки не раздражали нежную кожу.
Нужны ли ребенку пеленки
Пеленание новорожденных — это старая как мир традиция, которая вызывает много споров среди молодых мам и специалистов. Некоторые эксперты считают, что пеленание помогает младенцам чувствовать себя уютно и защищенно. Потому что положение тела в пеленках чем-то напоминает условия внутри матки. А если ребенок спокоен, в безопасности и уюте — значит, спокойно спит вся семья. Иногда пеленание даже может облегчить состояние при коликах. Оно необходимо при некоторых состояниях здоровья, например при дисплазии тазобедренных суставов.
Однако существуют опасения, что слишком тугое пеленание может ограничивать движения ребенка и в итоге он будет развиваться как-то неправильно, медленно и не в ту сторону. А сами тряпицы перетянут все сосуды и нарушат кровообращение. Но опасения не очень обоснованы, если делать все правильно.
Есть данные, что риск СВДС (синдрома внезапной детской смерти) растет, если младенцы закутаны в пеленки или спят на животе. Поэтому важно укладывать ребенка спать только на спину и следить за тем, как малыш лежит во сне (особенно, если перед сном его запеленали). Есть и альтернатива — спальные мешки для новорожденных. Главное, чтобы они были по размеру, не закрывали дыхательные пути и позволяли ребенку свободно двигаться.
Как правильно пеленать:
● для пеленания используйте только тонкую простынку, не надо заворачивать малыша в пуховое одеяло;
● кладем пеленку на какую-то поверхность — столик или кровать;
● укладываем ребенка по центру так, чтобы голова осталась выше края простынки. Это значит, что верхний край совпадает с линией плеч;
● осторожно фиксируем ручки ребенка вдоль тела;
● ровняем все складки, правый край пеленки заводим за спину ребенка. Потом так же поступаем с левым;
● за спиной расправляем пеленку так, чтобы не было узлов и складок;
● нижний конец пеленки точно так же нужно расправить, подогнуть и закрепить.
Готово, ребенок завернут. Если все сделали правильно с первого раза, поздравьте себя, далеко не всем это удается. Смотрите на поведение ребенка — если он явно доволен, значит, все правильно сделали.
Важно! Прекращать пеленание нужно сразу, как только заметите, что ребенок пытается ворочаться. Некоторые дети начинают ерзать и пытаться перевернуться уже в два месяца. Но это может начаться раньше или позже.
Мобили в кроватку – это вообще безопасно?
Мобили — это красиво и мило. Некоторых детей они успокаивают, отвлекают и даже веселят. Это прикольное дополнение к кроватке — но абсолютно необязательное.
В интернетах мы с командой видели кучу статей о том, что мобили развивают зрение и интеллект малыша. Пруфов не нашли: ссылок на исследования не было, а материалы были опубликованы на сайтах магазинов, продающих эти самые мобили. С другой стороны, пруфов того, что мобиль может навредить развитию или здоровью ляльки, мы тоже не нашли. Так что будем считать мобили условно безопасными.
Какой мобиль выбрать?
Какой нравится. Только следите, чтобы все было безопасно. Выбирайте сертифицированные товары, а не с развала на китайском рынке. Также не советую покупать винтажные мобили. Краска на них может быть токсичной и небезопасной для младенца. А еще можно сделать мобиль самостоятельно. Ну, вдруг у вас будут силы, свободное время и желание. Кто знает? Например, сделайте подвески-оригами из бумаги.
Вот несколько советов, которые пригодятся, когда будете вешать игрушку:
● Измерьте длину струн или веревок. Веревки, на которых висят детали мобиля, должны быть не длиннее 17 сантиметров. Это нужно, чтобы лялька не задушилась, если дотянется до украшений.
● Подвесьте мобиль повыше. Ребенок не должен дотягиваться до мобиля, даже если будет сильно стараться. Так что либо подвесьте игрушку повыше, либо опустите матрасик. А лучше сделайте и то и другое.
● Закрепите игрушку как следует. Чтобы она не отвалилась сама, ее не уронил кот или вы, если заденете. Периодически проверяйте надежность креплений — они могут ослабевать со временем под действием веса мобиля.
● Снимите мобиль, когда ребенок научится сидеть. В это время ребенок уже сможет дотянуться до мобиля и опрокинуть его на себя. Так что лучше снять украшение и предложить ребенку более подходящие игрушки — те, которыми можно будет безопасно играть в кроватке.
Бортики в кроватку не нужны!
Увы, есть данные от Американской ассоциации педиатров (AAP), что бортики стали причиной смерти более 80 лялек за последние 30 лет. Да, это число как будто небольшое, но просто попробуйте себе представить масштаб горя.
Чем же опасны бортики:
● лялька может запутаться;
● лялька может задохнуться;
● ляльки постарше могут по этим бортикам карабкаться и застрять ножкой или ручкой, а то и вовсе навернуться с кроватки и получить травму.
ЗАПОМНИТЕ: всему, что с веревочками и завязочками, не место в кроватке новорожденного от слова НИКОГДА.

Отсутствие бортиков не значит, что лялька получит травму от реек на кровати. Максимум это может быть синячок, коих ваша лялька набьет еще много, и это нормально. Если вы не хотите синячков, есть и другие опции. Но это точно НЕ бортики! Например, можно найти люльки с сетчатой подкладкой.
Игрушки, пищалки, сопелки
Дети лучше всего учатся, когда играют. Есть куча разных странных штуковин для малыша — но все они нужны, чтобы развивать навыки, укреплять мышцы и просто быть забавными и тактильными.
При этом важно помнить, что игрушки — это тоже не самая критичная вещь в развитии малыша. Ваше внимание, обнимашки, песенки — это то, что ребенку нужно в первую очередь. А смешные пищащие курочки и погремушки можно выбрать потом.
Основные советы при выборе игрушек:
● Обращайте внимание на возрастные ограничения. Да, когда есть ребенок, все эти маркеры 0–3, 3–6 и другие важно учитывать, их не просто так пишут.
● Материалы игрушек должны быть нетоксичными. Чем дешевле, тем хуже пластик и сильнее воняет, поэтому лучше взять одну качественную, чем несколько дешевых с алика. Тем более дети постарше очень быстро привыкают к игрушкам и большой выбор радости не принесет. Всегда уточняйте, имеет ли игрушка необходимые сертификаты безопасности.
● Выбирайте игрушки без мелких деталей и кусочков, как в случае с пазлами. Да, дети реально могут тащить в рот, нос и другие отверстия все, до чего дотянутся. Крупное, конечно, не пролезет. Но в целом лучше периодически поглядывайте, как малыш играет.
● Убедитесь, что игрушка не слишком шумная. Некоторые погремушки, пищалки, музыкальные штуковины могут быть такими же громкими, как автомобильный гудок. А если поднести к уху, то даже громче. Это не только будет раздражать вас, но и может привести к ослаблению слуха у малыша.
● Если игрушка из ткани, то материалы должны быть промаркированы как огнестойкие или невоспламеняющиеся.
● Мягкие игрушки должны быть пригодны для стирки. Вы ведь не хотите сразу выкинуть любимого зайчика только потому, что его накормили банановым пюре?
● Любые пищалки и сопелки должны быть окрашены краской без свинца. Или вообще ничем не окрашены.
● На упаковке должна быть маркировка, что все материалы не токсичны.
● Будьте аккуратны с чужими игрушками. Несколько раз подумайте, давать ли ребенку какую-то старую, пусть и чистую, игрушку от родственников или друзей. Если нельзя проверить и убедиться, что они безопасны для малыша, то лучше отказаться.
Игрушки и принадлежности для малыша: дерево или пластик
Младенчику хочется дать все самое-самое. Он же любимый, родной и такой сладкий. Как может быть иначе? Все правильно, никак. И вопрос безопасности того, с чем младенчик будет играть и в чем будет спать, встает остро. Магазины завалены пластиком, который, как говорят, небезопасен. Получается, лучше дерево? Давайте разбираться.
Вы наверняка что-нибудь да слышали о вреде пластика. Речь в таких дискуссиях в основном идет не о воздействии «здесь и сейчас», но о долгосрочных последствиях для здоровья. Наибольшую опасность представляют два вида веществ, содержащихся в пластмассах:
● Бисфенолы (BPA). Их действие в организме подобно главному женскому половому гормону эстрогену, который потенциально может менять сроки полового созревания, снижать фертильность, увеличивать риск ожирения, плохо влиять на нервную и иммунную системы.
● Фталаты. Они могут пагубно влиять на развитие мужских половых органов, увеличивать риск сердечно-сосудистых заболеваний и, опять же, детского ожирения.
Вообще-то в детских бутылочках и игрушках они запрещены. Но знать наверняка, какой именно пластик использовался для создания той или иной погремушки, увы, нельзя.
А еще есть микропластик — пластиковые частички размером менее 5 мм, на которые пластик распадается. По понятным причинам специальные исследования на младенцах никто не проводил. Но есть данные, что в стуле малышей микропластика обнаруживается в 10–20 раз больше, чем у взрослых. А это, как подсказывает логика, не слишком-то хорошо (ну, он хоть выходит, и на том спасибо).
При этом у пластиковых игрушек есть плюсы:
● они недорогие;
● они ярче и интереснее (и больше нравятся малышам);
● именно их активно дарят друзья и родственники;
● их легко мыть.
Чтобы уменьшить потенциальные риски, связанные с пластиком, можно:
● ограничить количество игрушек (сюда у нас заодно идет и осознанное потребление);
● покупать их только в крупных детских магазинах;
● выбирать бренды «с именем», которые, как правило, следят за качеством товара;
● проветривать вонючие игрушки, от которых разит пластиком за версту, прежде чем дать их ребенку;
● регулярно проветривать комнату малыша.
Что касается ванночки, горшка, пеленального столика и других детских принадлежностей, которые обычно делают из пластмассы, то эта продукция подлежит обязательной сертификации. Наличие сертификата гарантирует, что выделение вредных химических веществ не будет превышать допустимые нормы. В магазине не стесняйтесь спрашивать о сертификатах — они должны быть. Если сертификата нет — это сигнал, что лучше отказаться от покупки.
Получается, что у дерева, конечно, есть плюсы в сравнении с пластиком. Но и минусы тоже есть. Для начала: деревянные игрушки покрывают лаком и краской, и в тот момент, когда ребенок начинает грызть все подряд, это может стать проблемой.
Какие еще есть минусы:
● дерево стоит дороже;
● сложно заставить всех дарить именно деревянные игрушки (но можно попытаться);
● такие игрушки редко издают звуки и мигают, это менее интересно для малыша.
Плюсы деревянных игрушек в том, что:
● они дают ребенку больше сенсорного опыта — у дерева есть текстура, вес, запах, это полезно для развития;
● в них меньше или почти нет мелких деталей, которые ребенок может случайно проглотить;
● это лучше для окружающей среды;
● они служат дольше, а значит, в перспективе их покупка выгоднее.
Выбрасывать пластиковые игрушки, которые вы уже успели купить, конечно, не нужно. Подходите к вопросу рационально. В «гардеробе» малыша могут сосуществовать и те, и другие. Пластиковые, например, гораздо разумнее использовать для игр в ванной. Или брать с собой в путешествие — они легче и, если что, их не так жалко.
Достаточно ли безопасны для ребенка деревянная кроватка и, например, деревянные ходунки-каталка? Опять же, есть регламент «О безопасности мебельной продукции», которому они должны соответствовать. Детская мебель, согласно документу, должна быть безвредной для здоровья малыша, даже если он решит ее активно кусать, а также огнестойкой, а еще подходить формой и конструкцией по возрасту. Есть ли сертификат, можно уточнить на сайте производителя или в магазине при покупке.
Почему лучше не носить ляльку без переноски и не возить в машине на руках
История такая: если вы планируете с ребенком на руках дойти из спальни до кухни, то все ок, ходите на здоровье. Но когда планируете ходить продолжительное время, то лучше взять нагрудный рюкзак-переноску, а в некоторых случаях — сумку-переноску. И вот почему:
● Переноска помогает равномерно распределить вес ребенка по телу взрослого, снижая нагрузку на руки и плечи. Конечно, кто-то говорит, что может отвалиться спина, — но все познается в сравнении. Выход такой: померяйте в магазине несколько видов переносок, чтобы выбрать самую удобную.
● Используя такой рюкзак, родители могут сохранять руки свободными. Так что можно и водички попить, и ляльке сопли вытереть без проблем.
● Близость к матери и ритмичные движения во время ходьбы могут успокаивать ляльку — а значит, будет меньше криков и плача.
● Контакт кожа-к-коже, который происходит, когда ребенок висит на родителе, способствует укреплению эмоциональной связи.
● Удобство для родителя тоже никто не отменял. С переноской легче передвигаться по магазинам, общественным местам и на природе — в местах, где использование коляски может быть неудобным.
С машинами все строже. Возить ляльку на руках нельзя просто по закону — и в кои-то веки закон на 100 % работает в интересах ребенка. До одного года младенец должен ездить в специальной автолюльке. Все потому, что голова ребенка тяжелая и в первое время жизни он с трудом ее держит. Чтобы при резком повороте или торможении ничего не сломалось и лялька не превратилась в овощ, лучше, чтобы поездки проходили в положении лежа. И тут как раз идеально подходит автолюлька. А как ее правильно выбирать, поговорим чуть позже.
Какую выбрать переноску
Безопаснее точно жесткая. Здесь как с кроваткой: чем больше в переноске мягких элементов, тем выше риск удушья и синдрома внезапной детской смерти.
На что еще обратить внимание при выборе переноски:
● Протестируйте прочность ручек и ремней. Чтобы ничего не отвалилось, пока вы несете сумку.
● Проверьте, чтобы нигде не торчало металлических или пластиковых деталей. Внутри люльки они могут травмировать младенца, а снаружи — зацепиться за что-нибудь. Лучше не рисковать.
● Выбирайте модель, подходящую для веса ребенка. Так вы сможете быть уверенными, что люлька не развалится.
● Выбирайте модели с козырьком. Он защитит от солнца, а если лялька заснула — поможет не разбудить ее.
● Подберите пластиковый дождевик. Эта штука позволяет защитить люльку от попадания капель внутрь, но при этом оставаться в поле зрения ребенка.
● Не кладите в люльку игрушки, бутылочки, пледики. Все для безопасности младенца.
Автолюлька 0–3. Какая лучше?
Если собираетесь возить ребенка на машине, то делать это нужно в специальном детском кресле. Это лучший способ кататься с малышом до педиатра или в парк без риска его уронить. И вообще — без люльки можно в лучшем случае нарваться на жирный штраф, а в худшем — ребенок может очень сильно пострадать даже в легком ДТП.
Ниже основные советы при выборе автолюльки:
● Самое важное — безопасность. Люльки для новорожденных в возрасте от пары дней до трех месяцев должны соответствовать определенным стандартам. Это может быть либо ECE R44/04, либо R129.
● Пока ребенку не стукнет хотя бы год, в кресле он должен сидеть лицом назад. Это безопаснее, так как кости и мышцы еще не развиты, и в случае аварии такое положение лучше защитит ребенка.
При этом автолюльку нужно всегда закреплять на заднем сиденье, так как размещенное спереди кресло может ударить сработавшая даже при минимальном ДТП подушка безопасности. Это может быть смертельно. В идеале с ребенком на заднем сиденье должен сидеть сопровождающий, если нет — то можно купить специальное автозеркало для наблюдения.
Это очень удобная вещь. Люльку с лялькой на переднее сиденье ставить низя. А если она сзади, а рулить можете только вы, то как за ней наблюдать? Вот с этим и поможет зеркало. Только не отвлекайтесь слишком часто и следите за дорогой.
● Сидение должно быть мягким, с поддержкой для головы и с возможностью регулировки наклона. Помните, что, если ребенок уснул в машине, он не должен спать в автолюльке долго — максимум два часа, во избежание СВДС. Важно не забывать, что автолюлька не предназначена для лялькиного сна. Если вы в долгом автопутешествии с лялькой, старайтесь делать остановки, менять положение ребенка, брать на ручки и т. д.
● Люлька должна быть удобной в использовании. Сразу выбирайте кресло, точно совместимое с моделью машины и особенностями салона. По возможности протестируйте его перед покупкой.
● Проверьте, есть ли в машине разъемы Isofix. Они упрощают установку люлек и есть в большинстве современных семейных автомобилей. Важно! Если малыша будут возить еще и тетя, дядя, бабушка и т. д., и все они на своих машинах — проверьте, что кресло там можно нормально использовать.
● Важно, чтобы люльку можно было адаптировать под ребенка. Это к тому, что некоторые кресла можно регулировать по мере его роста, и тогда не придется менять их слишком часто.
● Материалы. Они должны быть приятные на ощупь, не токсичные и легко чиститься. Никто не захочет кататься в испачканном и дурно пахнущем кресле.
Основной вариант кресла для новорожденного до трех месяцев — это люлька, которая проходит по возрастной маркировке «0+». Обычно это самые безопасные варианты, которые иногда еще можно использовать и как переноску. Главный минус — ограниченный срок использования. Годовасик и все, кто крупнее, уже туда не влезут. Хорошая новость — классная люлька быстро улетит, если выставить ее на продажу.
Автокресло 3–12. Какое лучше?
Постепенно новорожденный будет вырастать из всего. И автолюлька, которая подходила с первого дня, к третьему месяцу и дальше будет слишком тесной и уже небезопасной. Что ж, выберем другую, побольше.
Критерии к выбору кресла тут такие же, как и в случае с возрастом 0–3 месяцев. Безопасность, удобство в использовании, комфортность, легкость в установке и так далее. Главное — подобрать кресло, которое соответствует росту и весу. Существуют варианты, которые можно подгонять под ребенка и использовать вплоть до четырех лет.
Если вы собираетесь взять подержанное кресло, то лучше много раз подумайте. Бэушная люлька могла быть повреждена или попасть к вам без каких-то важных деталей. Или просто не подойти к салону машины.
Подумайте, как часто будете использовать автокресло. Если нужно будет часто вынимать ребенка из машины, то лучше найти вариант, который позволяет отделить переноску с малышом от базы, которая останется в автомобиле.
Как и в случае с детьми до трех месяцев, до того момента как малыш перейдет в категорию годовасика, сидеть ему лучше всего лицом к обивке, а не по направлению движения. Менять конфигурацию позволяют некоторые модели конвертируемых автокресел.
На некоторых люльках есть маркеры с отметкой для плеч — это значит, что когда малыш достигнет ее, то его можно сажать лицом вперед. Если отметки две, то все равно отслеживайте максимальную. И конечно, любые автокресла должны использоваться только для поездок. Да, малыш может там поспать, но не надо делать люльку новой кроваткой.
Помните, что любую объемную одежду надо снимать с ребенка, прежде чем застегивать его на люльке или кресле. Независимо от погоды и температуры воздуха. Ноги малыша должны быть свободны перед пристегиванием — потом их можно будет просто прикрыть одеяльцем.
Коляска на первый год жизни. Какие бывают и какая лучше?
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Еще одна важная вещь, о которой стоит подумать заранее. Конечно, хочется, чтобы кроватка была красивая, удобная и недорогая. Но сначала надо разобраться с функциями. Какие вообще бывают коляски?
Коляска для новорожденного
Это та, которая выглядит, как люлька на ножках с колесами. Удобная штука: можно катать ляльку, а все необходимые на прогулке вещи положить в сумку и повесить на ручку — или сложить в корзину внизу.
Новорожденный в такой коляске лежит в оптимальном положении, без всяких наклонов, поэтому сон будет безопасным. А еще люльку можно отсоединить от ножек и пойти в поликлинику или куда-то еще без лишних деталей.
У коляски-люльки есть козырек, который защитит ребенка от солнца, дождя и внимания назойливых тетенек, которые хотят посмотреть, кто это там такой сладкий.
Модульная коляска
Это набор из люльки, кресла и разных ножек, который можно комбинировать под ваши нужды. Сначала можно использовать люльку, когда ребенок подрастет — лежачее кресло, а со временем перейти на кресло в обычном положении.
Малышу в такой коляске просторно и комфортно, а вам не надо думать о том, как вы будете через год искать другую коляску побольше.
Однако этот вариант — для тех, у кого есть большой балкон. Или другое место, где можно хранить все части такой коляски.
Коляска-трансформер
Это та, к которой можно присоединить или убрать детали, как в конструкторе «Лего». Из плюсов — удобно хранить и можно не париться, что нет комфортного варианта для разных целей. Но есть и минусы: такая коляска чаще всего тяжелая. А если она весит немного, то, скорее всего, места для малыша будет маловато.

Глава вторая
Роды
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Что должно быть готово к поездке в роддом: сумка и список документов

Заклятие незримого расширения сумки сделало бы сборы в роддом значительно проще. Но поскольку магия вне Хогвартса запрещена, в сумку важно положить только самое необходимое. Когда это делать? Лучше, чтобы за две недели до предполагаемой даты родов сумка была готова. А ничего не забыть поможет мой чек-лист.
Сумка для мамы
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● Документы: обменная карта, паспорт, полис, родовой сертификат, СНИЛС. Можно заранее сделать копии на случай, если они будут нужны.
● Гигиенические принадлежности: зубная паста и щетка, мыло, шампунь и бальзам для волос, мочалка, дезодорант, расческа, резинки и заколки.
В некоторых роддомах мамам выдают гигиенические принадлежности, одноразовые трусики, тапочки и халаты. Это стоит уточнить заранее. Но брать вещи из дома, конечно, в этом случае не запрещено. Многие женщины признаются, что так им комфортнее.
● Полотенца: минимум два — большое для тела и маленькое для лица и рук.
● Туалетная бумага и влажные салфетки. Особенно, если рожаете не в частной клинике. Бывает всякое, и лучше перестраховаться рулончиком или двумя.
● Сменная обувь: обязательно шлепанцы, в которых можно принимать душ, и тапочки по желанию.
● Белье: 2–3 мягких, но поддерживающих бюстгальтера (один из них для кормления), 5–6 пар трусиков. Советую заранее купить несколько пар хлопковых трусиков, чтобы не портить свои любимые шикарные кружева. Ну, и чтобы шов не натирал.
● Специальные гигиенические принадлежности: упаковка послеродовых прокладок и впитывающие вкладыши для груди, чтобы удалять излишки молока.
● Одежда: удобный халат и 1–2 свободные ночные рубашки.
● Зарядные устройства: для телефона, а также для планшета или ноутбука, если что-то из этого планируете взять с собой.
● Беруши — одна из самых полезных вещей. Они помогут выспаться. Особенно, если в палате вы будете не одна.
● Крем для сосков на основе ланолина. Если они вдруг начнут трескаться или болеть, это будет просто маст-хэв. И если крем будет под рукой, вы скажете себе огромное сердечное спасибо.
● Лекарства: все, что вы принимаете постоянно.
● Закуски и напитки: это может быть сок, фруктовое пюре, минеральная вода, злаковые батончики, сухофрукты, овощные чипсы. В роддоме кормят. Но может быть и так, что вы приедете в ночь и будете мучиться в родзале, а завтрак у них в 8 утра. Так что лучше взять с собой перекус.
● То, что поможет расслабиться: музыка, книги, журналы, блокнот с ручкой, куда можно записывать мысли, вопросы врачу или просто рисовать в нем.
Что вряд ли вам пригодится
● Компрессионные чулки. Берите их, только если вам порекомендовал врач — в остальных случаях они будут пустой тратой денег и драгоценного места в вашей сумке.
● Посуда. Ее выдадут на месте, хоть и не такую красивую, как дома. Ну, только если вы не привыкли пить из той самой особенной, «счастливой» чашки.
● Декоративная косметика. Понимаю, что в любой момент жизни хочется выглядеть как прекрасный свежий цветок, но родильный дом — место, в котором макияж не обязателен. В качестве компромисса возьмите простой набор, например тушь плюс тинт для губ.
● Фен. Это не вещь первой необходимости, и волосы могут высохнуть и без него.
● Украшения, ценные вещи, пачки денег. Пусть это все останется дома.
Что нельзя приносить в роддом
Многие требования в роддомах, особенно государственных, странные. Но что поделать, правила роддома есть правила роддома. Где-то не разрешат передать ягоды, шоколад и газировку. Руководство часто хочет перебдеть во избежание аллергий и подобного. Еще эти требования связаны с тем, что продукты портятся в общих холодильниках и появляется запах.
Обычно просят не приносить:
● копчености и колбаску;
● грибы;
● торт, особенно если он большой (а вот пирожные можете запихнуть в рот прямо во время встречи);
● консервы и соленья;
● молочку;
● рыбу;
● майонезные салатики;
● фасоль и горошек;
● капусту и огурцы.
Пакет для родильного зала
Вещи, которые пригодятся в родзале, можно положить в ту же сумку, но в отдельный пакет. Это поможет быстро собраться при необходимости. В пакет стоит положить:
● документы;
● шлепанцы;
● зарядку для телефона;
● бутылку воды.
Вещи в роддом для малыша
Малышу в роддоме пригодятся:
● пеленки;
● одежда — распашонки, бодики, кофты, шапочка и рукавички, носки или пинетки;
● специальные подгузники для новорожденных;
● гигиенические принадлежности — влажные салфетки, ватные диски и палочки, присыпка и детский крем.
Опять же, некоторые родильные дома предоставляют пеленки, распашонки и предметы гигиены. Этот вопрос тоже стоит уточнить.
Вещи на выписку
Вещи на выписку тоже можно собрать заранее. Возможно, если вы будете знать, что все уже готово, вам будет спокойнее. Брать эти вещи с собой в роддом не нужно — папа или кто-то из родственников привезет необходимое уже перед выпиской.
Список совсем небольшой:
● Вещи для мамы (одежда, косметика, парфюм и все, что может потребоваться, чтобы чувствовать себя самой красивой).
● Комплект на выписку для малыша + зимний комбинезон, если на улице холодно (летом можно в боди, не обязательно заворачивать его в конверт).
Когда подбирать одежду для выписки и поездки домой из роддома — решать вам. Кто-то все собирает заранее, а кому-то проще сориентироваться по ситуации и погоде. В последнем случае можно ехать налегке и попросить мужа или роднулек привезти все для вас и ребенка.
Для себя точно стоит взять что-то свободное, теплое и не обтягивающее (скорее всего, сразу после родов не удастся вернуться в одежду для не беременных). В зависимости от времени года это может быть:
● костюм из мягкого футера;
● свободное платье из мягкой ткани;
● просторные брюки-джоггеры и свитшоты;
● леггинсы и худи (худи можно спереть у партнера или мужа);
● юбка на запах до колена (недлинная, чтобы не запутаться в ней) и хлопковый свитер или кроп-топ;
● хлопковые треники.
Что касается младенца, то не одевайте его или ее слишком тщательно. Ориентируйтесь в первую очередь на себя — если летом вам слишком жарко в вязаной шапке, то и ребенку, скорее всего, тоже будет. Когда реально прохладно, действует правило — на ребенка надеваем на один слой больше, чем на себя. Но если вам не холодно и комфортно, то и малыша мучить не надо.
Когда на улице тепло или даже жарко, то ребенку подойдут ползунки из натуральной ткани — льна или хлопка. Или просто накиньте на ножки детское одеяльце. Если на улице дубак, то нарядить малыша можно в пижаму, шапку и дополнительно закутать в одеяльце или положить в мягкий конверт. Но не заматывайте рот и нос, чтобы избежать удушья!
Ребенок точно будет спокойным и довольным по приезде домой, если в роддоме вы не протелепаетесь несколько часов в попытках одеть малыша в сложный костюм.
А еще вы точно не захотите расстегивать множество пуговок и застежек перед сменой подгузника. Берегите нервы и выбирайте максимально простую одежду, которая легко снимается и надевается.
Если у вас партнерские роды
Если на роды «приглашен» папа ребенка, ему тоже понадобятся некоторые вещи:
● медицинские документы — результаты анализов на ВИЧ, сифилис, гепатиты и т. д.;
● удобная сменная одежда;
● халат, шапочка, маска и бахилы для родзала (их чаще всего выдают, но можно подстраховаться).
Сумку для партнера собирать не обязательно. Его вещи удобнее сложить в отдельный пакет, а пакет поместить в сумку для мамы. А чтобы не забыть то, что так долго и кропотливо собиралось, оставьте сумку на видном месте прямо у входной двери.
Как сделать пребывание в роддоме максимально комфортным
Врачи в роддомовских блогах говорят, что комфорт мамочки будет зависеть от того, как она соблюдает правила. Получается, как на зоне… А я считаю, что есть вещи, которые зависят только от вас. Так что держите несколько советиков и лайфхаков.
● Возьмите в роддом мягкую пижаму или халат. Это поможет расслабиться и добавить немного уюта в больничный стерильный вайб (особенно в государственном роддоме).
● Берите удобную подушку. Знаем, что многие не могут уснуть нигде без своей любимой ортопедической подушки.
● Не забудьте свой уходовый набор для лица и тела. Привычная рутина ухода за кожей — это успокаивающий ритуал. Часто в медучреждениях сухой воздух, поэтому любимый крем для тела и бальзам для губ сослужат вам хорошую службу.
● Не стесняйтесь говорить врачам, если чувствуете себя как-то не так. Где-то что-то болит, странно пахнет или течет сильнее, чем обычно? Врач не засмеет, а поможет решить проблему. Главное — быть вежливой, но твердой.
● Если нервничаете или тревожитесь, не стесняйтесь медитировать. Для этого можно скачать специальное приложение. Таких много — в них прописаны разные медитации на любой вкус.
● Находите время для себя. Легкая зарядка, уход за собой, книга. Особенно это хорошо в послеродовом отделении.
● Звоните близким. Поддержка может быть нужнее, чем кажется.
● Спросите, какие опции доступны в роддоме. Вдруг у них в доступе есть зал с фитболами или они предоставляют сессию с психотерапевтом. Пользуйтесь всем, что доступно.
● Обязательно берите наушники (лучше беспроводные, чтобы не беситься, распутывая провода). Так вы сможете послушать любимую музыку после родов.
Пребывание в больнице или роддоме — часто стрессовый и волнительный момент. Наверняка не каждый день общаетесь с докторами и медсестрами в роддомах. Ниже — советы, как выстраивать с ними коммуникацию:
● Поборите дурную привычку со школы и института ничего не спрашивать. Не бойтесь завалить специалистов вопросами. Всегда, если что-то непонятно, попросите пояснить, даже если это вопрос уровня: «А как какать». Если вам не хотят отвечать — нафиг такой роддом.
● Записывайте все, что посчитаете нужным и важным. Да, скорее всего все рекомендации по плану ухода вам дадут и так, но намного лучше сделать собственные заметки. Так вы не забудете что-то важное и быстро сможете поделиться информацией с партнером или семьей.
● Спросите у врачей, какие ништяки вам доступны после родов. Возможно, это будет бесплатная консультация по грудному вскармливанию, патронажная сестра или психологическая поддержка.
● Морально подготовьтесь к тому, что что-то пойдет не по плану. Прислушивайтесь к рекомендациям медиков, обсуждайте все возможные альтернативы. Это может быть критично для здоровья вас и малыша.
● Сразу говорите о том, что чувствуете — физически или эмоционально, о том, что вас пугает или нервирует. Любые изменения в настроении или самочувствии важно учитывать перед родами, и врачам следует о них знать.
То, как вы будете взаимодействовать с медперсоналом в роддоме, сильно повлияет на общее впечатление от родов. Все вместе вы становитесь командой, и вы в ней — ключевая фигура. Врачи и сестры в любом случае на вашей стороне, и их главная задача — обеспечить безопасные роды для вас и ребенка.

Как понять, что вы уже рожаете: не пропустите ЭТО!
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Пропустить момент начала родов сложно, но можно. И женщины из реалити-шоу «Я не знала, что беременна» готовы это подтвердить. Однако, даже если вы в курсе, что ждете малыша, полезно знать симптомы-предвестники родов. Чтобы не приехать в роддом сильно раньше времени, но и, с другой стороны, не задержаться в дороге.
Средняя продолжительность беременности составляет 280 дней, или 40 недель. Большинство женщин рожают между 38-й и 41-й неделей. Все, что до — преждевременные роды. Все, что после — перенашивание и требует стимуляции, кесарева и т. д.
Тем не менее, нет способа точно узнать, когда начнутся роды. Предварительная дата родов (ПДР) — лишь примерный срок. Малыш может появиться на свет в любое время между тремя неделями до и двумя неделями после ПДР. И в каждом из случаев это будет нормой.
Тренировочные и настоящие схватки
В прошлой главе я уже упоминал тренировочные схватки (схватки Брекстона-Хикса). Они могут возникать как задолго до предстоящих родов, так и за несколько недель до них. Обычно они менее регулярные и не такие болезненные, как настоящие. Чтобы определить, с какими схватками вы имеете дело, засеките их периодичность. А еще посмотрите, продолжаются ли они, когда вы отдыхаете или пьете воду небольшими глотками. Если нет, то это ненастоящие схватки.
Вот на что еще важно обратить внимание:
● Время и частота. Настоящие схватки происходят через одинаковые промежутки времени. И чем дольше продолжаются, тем ближе друг к другу становятся. У ложных схваток нет такой закономерности.
● Изменение при движении. Настоящие схватки продолжаются, когда вы двигаетесь или ложитесь. Ложные же могут прекратиться даже просто при смене положения тела.
● Сила. Настоящие схватки со временем усиливаются. Ложные схватки либо изначально довольно слабые, либо быстро ослабевают.
● Локализация боли. При настоящих родовых схватках боль обычно начинается сзади и переходит в область живота. Ложные схватки в большинстве случаев четко ощущаются спереди.
Что еще происходит до родов
Схватки — конечно, не единственный признак приближающихся родов. Есть и другие:
● Вы чувствуете, что лялька перевернулась и расположилась вниз головой. Это понятно по тому, как возрастает давление на мочевой пузырь и ссать хочется еще больше, ХОТЯ КУДА УЖ БОЛЬШЕ-ТО ЕТИТЬ ТВОЮ МАТЬ! Это происходит обычно на 36-й неделе, особенно если это ваш первый малышок.
● У вас спазмы, как при сраных месячных («Прощайте, приятные деньки без ежемесячной мороки…»)
● Тянущая боль в пояснице («Ах, как будто она не ныла последние пару месяцев…»)
● Наш любимый друг-понос.
● Появились красноватые или коричневые выделения из влагалища — следствие того, что шейка матки начала расширяться. Если из влагалища появляется густая слизистая пробка, это хороший знак. Но необязательно это говорит о том, что роды начнутся сегодня — до них может быть еще несколько дней.
● Отошли воды. Когда амниотический мешок, который защищал сначала эмбрион, а потом и плод, разрывается, из влагалища начинает вытекать жидкость. Она может течь небольшой струйкой или фонтанировать, у всех это происходит по-разному. У большинства женщин схватки наступают в течение 24 часов после отхождения вод. Если спустя сутки ничего не изменилось, вам предложат стимуляцию, или, как ее еще называют, индукцию. Потому что без амниотической жидкости возрастает риск инфекции для ляльки. Ну, и не забывайте измерять температуру каждые 4 часа после отхода вод. Если она выше 37,5 — наберите своего врача.
Все эти признаки — результат работы мозга, который получает сигналы от вашего организма и запускает веерную гормональную реакцию. Мол, ПОРА на выход, милейший!
И еще один любопытный момент. Вы можете ощущать внезапный прилив энергии, которую необходимо куда-то потратить: отдраить квартиру, пошататься по магазинам, закупить в промышленных масштабах лялькины принадлежности вдобавок к миллиону других. Этот «симптом» называют «гнездованием». Впрочем, научных объяснений этому феномену нет, и происходит это не у всех. Кто-то говорит, что этот прилив энергии дан для трудозатратного процесса родов. Так что, если даже перед самыми родами вам хочется лежать и пердеть в диван с чипсами, ничего ненормального в этом нет.
Когда ехать в роддом
Первое, на что нужно обратить внимание — это воды и схватки. Ваши схватки точно настоящие, если они:
● происходят регулярно и приближаются друг к другу с интервалом 5–10 минут;
● длятся от 30 до 70 секунд, но поступательно увеличиваются;
● не останавливаются, даже если вы двигаетесь, пьете воду или едите;
● становятся все более интенсивными и болезненными;
● из-за них вы не можете разговаривать с близкими или смеяться над шуткой.
В этом случае нужно одеться, взять заранее подготовленную сумку и ехать в роддом. Если так случилось, что дома никого нет, не нервничайте. Позвоните партнеру или кому-то из родных, чтобы сообщить о схватках, вызовите такси — и поезжайте на нем. В среднем схватки длятся от 12 до 24 часов при первых родах и от 8 до 10 при повторных. Так что бояться опоздать не стоит, вы точно все успеете.
Почему роды могут начаться раньше времени
Хотел бы пошутить, что ребенок просто устал лежать в одном положении и хочет поскорее выбраться наружу, но не буду. Потому что смешного в этом мало. Даже в наше время развитых технологий осложнения после преждевременных родов являются основной причиной смертности детей в возрасте до 5 лет.
Преждевременными считаются роды, которые происходят до 37-й недели. К счастью, современные достижения в области ухода за новорожденными помогают многим из них вырасти здоровыми и крепкими детьми.
У преждевременных родов необязательно есть причина. Но чаще всего роды начинаются рано из-за:
● хронических заболеваний матери, например диабета или болезней сердца;
● возраста — риски выше у мамочек младше 17 и старше 35 лет;
● недостаточного веса;
● отслойки или предлежания плаценты;
● преэклампсии — когда давление выше 140/90 мм рт. ст. после 20-й недели беременности;
● проблем с маткой или ее шейкой;
● вагинальных кровотечений и инфекций;
● количества детей — риск выше, если у вас двойня или тройня;
● курения, употребления алкоголя или наркотиков.
А вот секс и физические упражнения ранние роды не провоцируют.
Что делать, чтобы не родить раньше времени:
● Бросайте курить, пить и употреблять вещества (если вы это делаете).
● Питайтесь сбалансированно — по методу гарвардской тарелки, о которой мы уже говорили в прошлом разделе.
● Меньше нервничайте.
● Обратитесь к врачу, чтобы взять под контроль все свои болячки. И как можно раньше встаньте на учет по беременности.
● Если планируете заводить еще одну ляльку, перерыв между беременностями должен быть хотя бы 18 месяцев.

Красные флажки: когда надо вызывать скорую прямо сейчас

Если заметили следующие признаки — не зевайте и набирайте 112!
● Если роды развиваются капец как быстро и вы понимаете, что до роддома доехать не успеете.
● Если у вас тяжелое вагинальное кровотечение.
● Если у вас сильная головная боль и/или замутненное зрение. Это может быть признаком опасного состояния беременных — преэклампсии.
Есть моменты, которые могут указывать, что лялька в стрессе. Не надо тянуть, СРАЗУ звоните своему врачу, акушерке или прямиком в роддом. Вот они:
● Воды отошли, но жидкость не прозрачная, а зеленоватая или коричневая. Это значит, что ваша лялька покакала. Меконий — первородный кал (господи, слово-то какое!). Лялька может случайно вдохнуть его, так что это требует госпитализации.
● Есть кровотечение из вагины, но не такое обильное, чтобы надо было звонить в скорую.
● Схватки начались до 37-й недели — это могут быть преждевременные роды.
● Движения малыша изменились или прекратились, и вы чувствуете, что что-то не так.
● Вы чувствуете ну очень сильное давление в области влагалища или в попе. Или чувствуете необходимость в потугах от этого.
● У вас происходят три или больше схваток каждые 10 минут.
Как не бояться всех этих ситуаций и не паниковать, если что-то пойдет не по плану? В последнем триместре беременности важно регулярно делать следующее упражнение. ОТКРЫВАЕМ РОТ И:
● Уточняем у своего доктора, а как же могут начаться роды.
● Делимся своими переживаниями с акушеркой, доктором и доулой, если есть. НЕ СТЕСНЯЕМСЯ! Предупрежден — значит вооружен!
Если во время родов с вами будет кто-то из родственников, сообщайте им обо всем, что вы чувствуете. Делитесь своими тревогами и ощущениями и помните, что все, что происходит, естественно. И материться во время родов можно прямо при маме.

Не делайте это: ошибки тех, кто рожает впервые
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Как говорится, первый блин комом, или каком кверху, или «О-о-й всё-ё-ё, после такого я больше точно не рожу еще раз!» В этой главе мы поговорим о том, какие ошибки чаще всего совершают женщины во время первых родов. И я сейчас не говорю о том, где ответственность несет лечащий врач или акушерка, а о ситуациях в зоне вашей ответственности.
Ошибка 1. Рожать дома
Ох уж эти ненормальные блогерши, которые снимают бесконечные сторис «Как я пыталась два дня родить естественно и не ехала в роддом». Или «Как я до упора отказывалась от кесарева», когда оно было нужно. На самом же деле домашние роды могут быть не только опасными, но и ФАТАЛЬНЫМИ для вас и для ляльки.
Рыбки мои, запомните: сегодня у нас больше нет тех страшных цифр младенческой и материнской смертности из прошлого в том числе потому, что мы заимели кучу технологий для родов! В XIX веке и ранее смертность лялек была очень высокой: от 100 до 200 на 1000 живорожденных детей умирали в первый год жизни даже в развитых на тот момент странах. В XXI веке на 1000 живорожденных лялек уже приходится 29 смертей, хотя есть большие различия в зависимости от места.
Смертность мамок же за 200 лет уменьшилась примерно в 4 раза! И поэтому мифы из серии «Врачи хотят угробить меня и моего ребенка, это все надуманное, вот РАНЬШЕ ВСЕ БЫЛО НА ПРИРОДЕ!!!!» — просто абсурдны. Есть огромное количество ситуаций, когда нужно довериться врачам. «Естественно» — не всегда безопасно и хорошо.
Есть еще и такой миф: «А вот у меня подруги дома рожали и все хорошо! И стресса меньше». Классическое заблуждение — называется «ошибка выжившего». Да, большинство беременных, решившихся на домашние роды, рожают без проблем. Но! Если кому-то повезло, это не значит, что повезет вам.
Да, есть исследование, результаты которого опубликованы в журнале American Journal of Obstetrics and Gynaecology. Женщины, рожающие дома, восстанавливаются после родов быстрее. И все радуются этой фразе, не читая дальше. А ДАЛЬШЕ НАПИСАНО, что риск гибели ребенка при этом повышается. Вот цифры: на более чем 500 тысяч родов в Европе и Америке смертность младенцев при домашних родах В ДВА РАЗА ВЫШЕ, чем при родах в больнице.
Самая главная опасность в том, что вы никогда знаете, какие осложнения могут случиться в процессе. А случиться может все, что угодно. Мелкий застрял в родовых путях — ну, не растянулась писька. Или пульс у него упал, а реанимации под рукой нет. Или у вас случился сильный разрыв, течет кровь, можно помереть от потери, а врача нет рядом. Поэтому в нормальном роддоме делают все, чтобы на случай непредвиденной ситуации был и план Б, и план Ц, и план Ж.
Кроме того, у вас или ребенка могут быть состояния, о которых вы не знаете. И дома вы опять-таки к этому не будете готовы. Вот лишь малый список плохих состояний у ребенка после родов, которые вы можете даже не заметить, если рожаете без помощи врача (а потом будет слишком поздно!):
● гипоксия (недостаток кислорода);
● травмы у ребенка при родах;
● вдыхание околоплодных вод;
● инфекции;
● нарушения сердечного ритма;
● перепады артериального давления.
А еще дома не получится сделать хорошее обезболивание. Об эпидуралке можно забыть — для нее нужен полноценный контроль со стороны врача-анестезиолога. (Да, многие женщины очень хотят родить без эпидуралки, но далеко не все в итоге избегают ее, потому что боль оказывается куда сильнее.)
И самое главное условие для домашних родов: здоровая беременность с низким риском для мамы и ребенка. При этом должны соблюдаться многие требования. Так, женщина должна ждать только одного малыша, он должен находиться в идеальной позе (головой вниз, лицом к спине), а сами роды должны происходить между 37-й и 42-й неделей беременности. Помимо этого, домашние роды противопоказаны, если женщина в прошлом делала кесарево или у нее были преждевременные роды. А также если она страдает диабетом (в том числе гестационным), высоким артериальным давлением и преэклампсией.
Во всех упомянутых выше случаях ТОЛЬКО ВРАЧ, а лучше целая бригада врачей, может оказать всю необходимую помощь, чтобы спасти ляльку и чтобы это никак не сказалось на качестве ее жизни.
В России домашние роды сами по себе не запрещены — медицинская помощь оказывается добровольно, а не принудительно. С другой стороны, гинеколог или акушерка по закону не могут принимать роды дома. Это минимум административная, а максимум уголовная ответственность за медицинскую деятельность без лицензии (за пределами клиники лицензия не действует). Получается, что провести все официально невозможно. И тогда врач, который решится помогать в таких родах, будет работать «без лицензии», что тоже повышает риски.
Поэтому куда проще выбрать роддом, где вы будете чувствовать себя как дома. Современные клиники дают возможность выбрать врача и акушерку, предварительно познакомившись с ними, вместе с врачом составить план родов, пригласить на роды доулу и партнера. Все это обеспечит нужный уровень комфорта без ненужных рисков.
→ Что делать, если все равно хотите родить дома
Да, вы имеете право рожать как хотите, никто не может вам это запретить. Хоть в подворотне, хоть в озере, хоть в такси, даже без врачей и акушерок. Но! ВСЕГДА НУЖНО БЫТЬ ГОТОВОЙ К РИСКАМ И ВОЗМОЖНЫМ ПОСЛЕДСТВИЯМ! Да, так устроен мир. Любое наше решение несет за собой последствия, и иногда везет и все хорошо. А иногда легкомысленные решения приводят к печальному итогу.
И если вы решили точно, то как следует подготовьтесь. Ниже инструкция, которую надо соблюдать для вашей с лялькой безопасности.
Итак, какие вопросы вы должны себе задать:
● Сколько времени потребуется, если меня нужно будет перевезти в роддом?
● Есть ли у меня хронические заболевания и состояния, которые в теории могут повлиять на мои роды?
● В какой роддом меня привезут? (Да, в целях безопасности необходимо заранее договориться с больницей и быть готовыми быстро собраться и поехать туда. Заключите договор с ближайшим роддомом, чтобы гарантированно получить помощь при необходимости.)
● Есть ли у меня возможность нанять сертифицированную акушерку в моей стране проживания? Легально ли это?
● Будет ли акушерка или врач со мной все время (если это разрешено в моей стране)?
● Как оборудовать место для родов, например родов в воду?
● Какая у меня история предыдущих родов? Было ли кесарево? (Если оно было, тоже никаких домашних родов, пожалуйста! Рубец на матке — это не шутки.)
● Есть ли у меня доступ к транспорту, чтоб гарантированно быстро попасть в роддом, если что-то пойдет не так? (В идеале место родов находится в пределах 15 минут от круглосуточного родильного дома.)
Без оценки всех этих моментов вообще не стоит думать о родах дома, я вас заклинаю. В некоторых случаях счет идет на минуты, например если лялька родилась и не дышит.
Если во время родов у вас будет хоть один из перечисленных ниже симптомов, вам нужно будет срочно мотать в госпиталь:
● Время идет, а прогресса в родах нет и лялька не рождается.
● Ребенок проявляет признаки дистресса — затрудненное дыхание, вовлечение вспомогательных мышц и раздувание крыльев носа, и появляются эти признаки вскоре после рождения.
● Лялька находится не в положении головой вперед.
● У вас невыносимая боль и нужна анестезия
● У вас высокое кровяное давление, кровотечение, прет вверх температура.
Еще составьте план родов, ответив на следующие вопросы:
● Кто должен быть рядом с вами во время родов?
● Что вам нужно для комфорта во время родов?
● Какие конкретные методы вы будете использовать для облегчения боли?
● Хотите ли вы кормить ребенка грудью сразу после родов?
План родов важно обсудить с врачом. Возможно, он внесет в него какие-то корректировки, которые кажутся неочевидными со стороны.
Вы можете пойти в школу подготовки к родам, так вы будете знать, чего ожидать во время схваток и родов. Заодно пообщаетесь с будущими мамками и поймете, какие еще моменты хотите учесть перед родами.
Ошибка 2. Терпеть до последнего
Еще один камень в огород естественных родов, когда женщины терпят сильную боль в ущерб себе. Если вы понимаете, что боль реально нестерпимая и немедикаментозные методы погоды не делают, сам бог велел делать эпидуралку.
Проблема в том, что сильная боль может нанести вам психологическую травму в родах, даже без какой-либо акушерской агрессии. Это может помешать вам в будущем, когда только из-за страха боли вы не захотите больше иметь детей. Поэтому по возможности взвешивайте перед родами все за и против, обсуждайте этот вопрос с врачом и ничего не бойтесь.
Ошибка 3. Просить кесарево без показаний
Другая сторона — всевозможные попытки избежать вагинальных родов даже там, где они могут пройти без проблем и осложнений. Я понимаю, что за этим кроется огромное количество недостоверной информации, мифов как о всесильности кесарева, так и об ужасных последствиях вагинальных родов.
Как я уже говорил, кесарево — это серьезное хирургическое вмешательство. Полноценная операция, у которой тоже могут быть осложнения, в том числе тяжелые. Не просто «сделали разрез и вытащили ребенка». Конечно, нет. За этой фразой скрываются годы практики врачей разных специальностей. И конечно, для кесарева, как и для любой другой операции, должны быть веские показания.
Поэтому, если вы хотите исключительно вагинальные роды или кесарево вопреки всем доводам, лучше обстоятельно поговорите об этом со своим врачом. Задайте ему беспокоящие вопросы и поделитесь переживаниями.
Ошибка 4. Стесняться
«Я не побрилась», «А что, если я обкакаюсь», — и другие аргументы, которые часто приводят девушки, которые первый раз становятся мамами. Рыбки мои, последнее, что надо делать во время родов, — это стесняться.
Некоторые вообще бьют рекорды — хотят во что бы то ни стало родить красиво: красиво тужиться, томно вздыхать, выглядеть, как на обложке журнала. Чтобы потом выложить видос в соцсети и все остальные девушки почувствовали себя неполноценными и неправильными.
Такое обычно можно встретить в элитных роддомах, когда рожает какая-нибудь дива. И не то чтобы «стремление к красоте» — плохо, просто это отвлекает вас от процесса, на котором важно концентрироваться. А еще это создает нереалистичные представления о родах как таковых.
Ошибка 5. Идти на роды без партнера или сопровождающего
Девочки, ковидные ограничения сняты, и лучшее, что вы можете сделать для своих родов (при условии, что не рожаете в общем родзале), — это роды с партнером.
Долой эти пещерные взгляды, когда навязывалось, что, мол, не мужское это дело — на рождение ляльки смотреть. Присутствующий на родах любимый мужчина — это огромная поддержка для вас. Так будет меньше боли и дискомфорта. Сформируется прочная связь между отцом и ребенком. Партнер сможет контролировать ситуацию и защитить вас, когда вы будете беспомощны.
И даже если вы совсем не хотите видеть отца ляльки во время родов или он к этому не готов, то вы всегда можете позвать на роды подругу, сестру, маму. Да хоть своего кореша, который будет веселить вас даже в моменты, когда не до смеха. Главное условие — чтобы вы с человеком были близки. Ну, и чтобы он прошел все нужные обследования.
Ошибка 6. Имея договор с клиникой на руках, вызывать скорую в надежде, что она вас туда довезет
Самый кринж, который я слышу — это недоумение женщин из разряда: «Я вызвала скорую, а она меня не повезла в роддом, который мне нужен». Рыбки мои, скорая так не работает! И не то что в России, а вообще нигде.
Задача скорой — отвезти вас максимально быстро туда, где вам могут оказать экстренную помощь в экстренной же ситуации. Скорая — это не такси для души, где на самом деле вся бригада — бизнесмены.
Если у вас отошли воды, начались спазмы и другие характерные симптомы родов, в большинстве случаев у вас есть еще несколько часов времени (особенно, если рожаете первый раз!). Поэтому вы можете без нервов взять сумку, позвонить своему врачу или в приемное отделение (или даже не делать этого, если у вас контракт на роды) и вызвать такси. Другой вариант — доехать самой на машине либо попросить близкого подвезти вас. Договориться об этом, конечно же, надо заранее. И тогда все у вас сложится хорошо и без обид.
А теперь, когда мы учли много важных моментов и тщательно подготовились, пора переходить к самому волнительному — родам! Далее я расскажу о том, как обычно организуется ваше пребывание в роддоме.

От поступления до выписки: все этапы родов
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Поступление в роддом
Итак, вы приехали в роддом и находитесь в приемном отделении. Здесь происходит заполнение анкеты, заводится история болезни. Также у вас попросят документы: паспорт, обменную карту (документ, где есть вся информации о вашем состоянии здоровья и течении беременности), родовой сертификат и полис медицинского страхования.
И помните: согласно протоколу, без обменной карты вас обязаны отправить в инфекционное отделение — это делается по соображениям безопасности других мам. Ругаться в таком случае неуместно и бесполезно. Так что не забывайте документы.
Держите их дома на видном месте: если роды застанут врасплох, вам не надо будет ничего искать.
Далее, после приема документов, вас осматривает акушер-гинеколог. Он оценивает раскрытие шейки матки, сердцебиение плода и предлежание. В зависимости от состояния женщина направляется в в предродовое отделение либо отделение патологии/физиологии беременных.
Предродовое отделение
В нем женщина проводит от 12 до 24 часов до полного раскрытия шейки матки. Здесь вы даже можете полежать в ванной, покачаться на фитболе, попробовать разные позы для родов, а ваш партнер может поделать вам массажики. Однако все это зависит от правил роддома и от того, есть ли там вообще такие удобства. Вы можете даже поесть! А если у вас есть доула, она будет вас успокаивать и всячески направлять.
Родовое отделение
Как только происходит полное раскрытие, вас направляют в родовое отделение, и здесь происходят роды. К сожалению, однозначно ответить на вопрос о том, как именно это все проходит, невозможно. Роды — уникальный опыт. И вы не будете знать о нем примерно ничего, пока не «попробуете». Но знать об основных этапах родов важно, нужно и полезно. Просто потому, что это снимает стресс, позволяет хотя бы в какой-то мере чувствовать себя хозяйкой ситуации и дает понимание, что и зачем делают врачи.
Этап 1. Роды ранние и активные
Первый этап родов — самый продолжительный. Он наступает в тот момент, когда вы начинаете ощущать схватки. Сам этап делится на две большие фазы: ранние роды и активные роды.
→ Ранние роды
Что происходит: во время ранних родов шейка матки расширяется и опускается. Схватки чаще легкие. Вероятны прозрачно-розовые или слегка кровянистые выделения из влагалища — это слизистая пробка, которая «закупоривает» матку во время беременности.
Сколько длится: если вы рожаете впервые, ранние роды могут продолжаться от нескольких часов до нескольких дней. При последующих беременностях период обычно короче.
Что можно сделать: постарайтесь расслабиться, например примите душ, прогуляйтесь в парке возле дома, послушайте музыку или включите любимый сериал. Если беременность протекала нормально, можно оставаться дома, пока схватки не начнут учащаться и усиливаться.
→ Активные роды
Что происходит: во время активных родов шейка матки расширяется до 10 сантиметров, схватки становятся сильнее, они происходят и болезненнее. Ноги иногда сводит судорогами, может возникнуть тошнота. Если воды еще не отошли, это вот-вот случится. Вы еще не собрались в роддом? Сейчас самое подходящее время туда поехать. Матка расширяется примерно на 1 сантиметр в час до тех пор, пока в нее не сможет свободно пройти головка малыша.
Что можно сделать: если вам по медицинским показаниям не нужно находиться в определенном положении, можно менять позу, принять душ или полежать в гидромассажной ванне. Или подержать за руку партнера (если у вас совместные роды), попробовать расслабляющее дыхание, попрыгать на фитболе. Для обезболивания на этом этапе могут применить эпидуральную анестезию.
Это последний этап активных родов, который длится в среднем от 15 до 60 минут, может быть особенно болезненным. Тужиться, если шейка матки раскрыта не полностью, нельзя. Это может вызвать ее набухание и задержать роды. Слушайте, что говорит врач, и старайтесь выполнять его рекомендации.
Этап 2. Рождение ребенка
Второй этап родов — это собственно процесс появления малыша на свет. То, ради чего здесь все и собрались.
Сколько длится: этап может занять от нескольких минут до нескольких часов, все очень индивидуально. У женщин, которые рожают впервые, и у тех, кому делали анестезию, процесс обычно чуть более долгий.
Что можно сделать: тужиться — врач скажет, когда это лучше делать. Тужиться можно на корточках, сидя, на коленях и даже на четвереньках. Иногда может потребоваться остановка, чтобы позволить тканям влагалища растянуться, и об этом тоже скажет акушер-гинеколог.
Если роды неосложненные, врач может подождать несколько секунд, прежде чем перерезать пуповину. Это увеличивает запас железа в крови у малыша и снижает риск развития анемии у него.
Этап 3. Отхождение плаценты
Малыш уже у вас на руках, но роды продолжаются. Наступает третья стадия, когда нужно освободиться от плаценты. Это целый орган, который формируется в матке во время беременности и нужен для обмена кислородом и питательными веществами между мамой и ребенком.
Сколько длится: обычно от 30 минут до 1 часа.
Что можно сделать: расслабиться и переключить внимание на малыша. У вас по-прежнему будут легкие, значительно менее болезненные, чем раньше, сватки. Это нормально — они нужны, чтобы продвинуть плаценту в родовые пути. Скорее всего, придется еще немного потужиться, чтобы все случилось.
После того как плацента удалена, матка продолжает сокращаться, чтобы вернуться к своим нормальным размерам. Но роды уже закончились. Готово, вы великолепны!
→ Тест Апгар
Важный момент сразу после родов. На 1-й и 5-й минутах жизни малышу проводят тест Апгар. Это быстрая и удобная система оценки состояния новорожденного в первые минуты жизни. Включает она 5 критериев:
● Appearance (внешний вид, то есть цвет кожных покровов);
● Pulse (пульс);
● Grimace (гримаса, возникающая в ответ на раздражение);
● Activity (активность);
● Respiration (дыхание).
Каждый из пяти критериев получает оценку от 0 до 2, где 2 — лучший результат. Медсестра, акушерка или врач суммируют показатели, после чего выводят итоговый балл.
Оценка по шкале Апгар
Внешний вид:
● нормальный, руки и ноги розовые;
● нормальный, но руки и ступни синеватые;
● синевато-серая или бледная кожа по всему телу.
Пульс
● выше 100 ударов в минуту;
● ниже 100 ударов в минуту;
● отсутствует.
Гримаса
● отстраняется, чихает, кашляет или плачет в ответ на раздражитель;
● только движения лица (гримаса) при стимуляции;
● нет реакции на стимуляцию.
Активность
● активные, спонтанные движения;
● руки и ноги сгибаются при незначительном движении;
● отсутствие движений.
Дыхание
● нормальная скорость, хороший крик;
● медленное или нерегулярное дыхание, слабый плач;
● отсутствует.
Максимально возможная оценка по шкале Апгар — 10. Но ее новорожденные получают очень редко. Как минимум потому, что у большинства младенцев руки и ноги остаются синеватыми дот тех пор, пока они как следует не согреются. Ребенок, набравший выше 7 баллов, считается здоровым.
Балл ниже, особенно при измерении на 1-й минуте, бывает у детей после высокорисковой беременности, сложных или преждевременных родов, кесарева сечения. Однако низкий балл может получить и вполне здоровый ребенок. Это говорит лишь о том, что сразу после рождения ему требуется медицинская помощь. Например, нужно отсосать воду из легких, чтобы малышу было легче дышать.
Кроме того, оценка по шкале Апгар не лишена субъективности — пресловутого человеческого фактора. И конечно, она не предназначена для прогнозирования здоровья, поведения, интеллекта или свойств личности ребенка в долгосрочной перспективе.
→ Выкладывание на грудь и «золотой час»
Говорят, что, если сразу положить новорожденного малыша маме на живот, случится волшебство. Поэтому первые 60 минут после рождения еще называют «золотым часом». Сторонники подхода считают, что за этот магический час случается так называемый импринтинг — запечатление образа мягкой, теплой, нежной мамы в сознании младенца. И заодно «пробуждается» материнский инстинкт. А как на самом деле?
Обязательно ли нужен «золотой час» (спойлер: нет)
Защищая импринтинг, как правило, приводят в пример работы австрийского зоопсихолога Конрада Лоренца. Именно он в 1935 году обнаружил, что утята считают матерью первого, кого увидят после рождения. Однако о людях подобных исследований нет. Зато есть вполне убедительные доказательства, что для установки эмоциональной связи между родителем и ребенком нужно гораздо больше 60 минут.
Если было экстренное кесарево или женщина рожала под наркозом и не смогла сразу взять ребенка на руки, это, конечно, не приведет к родовой травме на всю жизнь. А первый год жизни с малышом точно сможет компенсировать любые трудности в начале пути. В том числе долгую разлуку с мамой после рождения, которая иногда случается, если ребенка из-за угрозы здоровью помещают в отделение интенсивной терапии.
Есть ли все-таки польза (спойлер: да)
Концепция «золотого часа» была позаимствована у травматологов. Там термин использовался, чтобы подчеркнуть, насколько важно оказать помощь при травмах именно в первый час, когда шансы на выздоровление, а иногда и выживание пациента, выше. Поэтому сегодня о «золотом часе» говорят, в том числе в смысле помощи недоношенным детям.
Для доношенных малышей польза тоже определенно есть:
● Часто ребенка передают на руки маме еще не перерезая пуповину. Это возможно, если нет противопоказаний и женщина чувствует себя хорошо. Тогда кровь из плаценты перетекает к ребенку, а это может снизить риск анемии в первые месяцы жизни.
● Происходит инициирование грудного вскармливания. Рекомендуется даже прикладывать малыша рядом с соском, а не прямо к нему, чтобы «запустить» сосательный рефлекс. Есть данные, что у детей, которых в первый час прикладывали к маме, позже было меньше проблем с кормлением.
● С молозивом (так называют грудное молоко, которое вырабатывается сразу после родов) ребенку от матери поступают антитела к болезням. А еще — питательные вещества, которые хорошо сказываются на иммунной системе малыша.
Если вы рожаете с помощью кесарева, но не хотите упускать свой «золотой час», заранее обсудите вопрос с врачами. С этим точно не будет проблем, если все происходит в частной клинике. Но даже в государственном родильном доме, скорее всего, если вежливо и ласково попросить, вам не откажут в этой возможности. Пусть не на час, но хотя бы на несколько минут. И помните — если у вас партнерские роды и обеспечить контакт кожа к коже нет возможности, таким же эффектом обладает прикладывание к папиной коже.
→ Психотравма из роддома. Теория Станислава Грофа
То, что многие психологические травмы родом из детства, мы привыкли воспринимать как непреложную истину. И хотя у современных терапевтов по этому поводу возникает все больше сопротивления, здесь есть хотя бы какое-то научное обоснование… В отличие от теории Станислава Грофа, который предполагал, что психотравму ребенок может схлопотать прямо в роддоме. Прямо во время родов. Буквально лишь показавшись из утробы матери.
Как тебе такое, Илон Маск? Впрочем, Илона этот вопрос вряд ли интересует, а вот мы чуть подробнее остановимся на матрицах Грофа. В основном чтобы объяснить, что с ними не так.
В чем суть теории Грофа
Психолог чешского происхождения Станислав Гроф уверял, что момент рождения определяет поступки, темперамент, характер и чуть ли не всю будущую жизнь ребенка. Мол, если роды шли по плану, то малыш, а потом и взрослый, будет сильным, счастливым и уверенным в себе. А если что-то пошло не так — жди беды.
Стоит сказать, что подобные мысли в психологии высказывались и раньше. Например, в 1924 году австрийский психоаналитик Отто Ранк опубликовал книгу «Травма рождения». В ней утверждалось, что переход из утробы матери во внешний мир вызывает у младенца огромную тревогу, которая может сохраняться в виде невроза во взрослом возрасте. Это, кстати, привело к разрыву Ранка с Фрейдом и другими членами Венской школы.
Вдохновившись наработками коллеги из прошлого, уже в современной истории Гроф довел теорию до «идеала». И выделил четыре стадии, через которые в процессе родов проходит каждый младенец. По мысли Грофа, ребенок зацикливается на той стадии, которая проживалась им особенно тяжело или особенно ярко. Сами стадии адепты теории стали называть перинатальными матрицами, или матрицами Грофа.
Четыре базовые перинатальные матрицы, которые якобы «определяют все»:
● Первая матрица (БПМ I) — период «райского блаженства» или «внутриутробного рая». То есть время, когда ребенок еще не родился. Если беременность протекает нормально, ребенок чувствует себя в безопасности после родов, умеет доверять людям и принимать любовь, растет в гармонии с собой и миром. Если же беременность была с осложнениями или женщина много нервничала, ребенок будет постоянно ощущать свою ненужность. А теперь прикиньте, сколько в мире сложных беременностей. Наверное, мы бы вымерли уже все, если бы это было правдой.
● Вторая матрица (БПМ II) — момент начала родов, когда ребенок максимально плотно прижат к стенке матки. Опыт может быть крайне неприятным. Если ребенок получил травму на этом этапе рождения, в будущем он может столкнуться с фобиями, депрессией или испытывать необъяснимый экзистенциальный страх. Видимо, ваша депрессия не от взрослой жизни…
● Третья матрица (БМП III) — потуги. Момент может быть как волнующим и почти эйфорическим, так и опасным, например, если пуповина обвивает шею ребенка или есть предлежание плаценты. Когда человек зацикливается на этой стадии, он может постоянно искать острых ощущений и думать, что без страдания невозможно удовольствие. Тут закрадывается ощущение, что Гроф что-то понимал в эйфории от удушения…
● Четвертая матрица (БМП IV) — момент рождения, когда ребенок покидает привычный мир, материнскую утробу, и попадает в новый. Если его сразу передают на руки маме, он привыкает доверять миру. Если же нет, малыш начинает бояться всего нового и этот страх постоянно сопровождает его во взрослом возрасте. Ох, без комментариев.
Особняком в теории Грофа идут кесарево сечение и эпидуральная анестезия. В первом случае ребенок не получает ни опыта со знаком «плюс», ни опыта со знаком «минус», поэтому всю жизнь колеблется и бежит от ответственности. Что касается анестезии, то она становится для ребенка первым токсическим веществом. Что впоследствии обязательно спровоцирует тягу к алкоголю или наркотикам.
Звучит интересно? Возможно. Но только если не воспринимать все сказанное Станиславом Грофом и его последователями всерьез.
Что не так с матрицами Грофа
Короткий ответ: примерно все. А если подробнее, то трансперсональная психология, к которой принадлежал Гроф, не признается психологическими ассоциациями и организациями. И это неудивительно, потому что:
● Младенец никаким образом не может запомнить то, что с ним происходило в процессе родов и в утробе. Причина чисто физиологическая и состоит в том, что гиппокамп — область мозга, ответственная за воспоминания, — не полностью развита в младенчестве. Плюс в консолидации воспоминаний, то есть их своеобразной «упаковке», большую роль играют речевые навыки. А их у новорожденного, как все мы хорошо знаем, нет.
● Формирование зависимости связано с генетическими факторами (они, впрочем, увеличивают риск, но не гарантируют, что кто-то станет наркоманом или алкоголиком), ментальным здоровьем и иногда детскими (но не родовыми) травмами.
● На характер ребенка влияют стиль воспитания, окружение, отношения со сверстниками и учителями, культурный контекст, возможно, немного порядок рождения и другие вещи. Но точно не родовые травмы или их отсутствие.
Перинатальные матрицы — история настолько же далекая от науки, насколько далек от нее метод холотропного дыхания, «по эффекту схожего с ЛСД», который психолог активно продвигал и популяризировал. Так что, если и верить в какие-то матрицы, то хотя бы сестер Вачовски.
А теперь переходим к периоду после родов. Что обычно происходит в это время и как будете чувствовать себя вы и ваш малыш?
Послеродовое отделение, или палата «Мать и дитя»
Два часа после родов женщина проводит в родовой палате по протоколу. В зависимости от состояния мамы и малыша ребенка либо кладут маме на грудь, либо забирают в палату интенсивной терапии. По истечении этих двух часов ляльку снова осматривает неонатолог и проводит измерение росто-весовых показателей.
А еще в первые сутки малышу делают специальные процедуры. Если вы родили до 12 дня, первые процедуры проводятся в этот день. Если после 12, то через сутки.
Список процедур для всех малышей:
● Первый день: общий анализ крови, викасол и ВКВ-вакцина. Также в первые часы жизни ребенку колют витамин K. Он нужен для того, чтобы снизить риск кровотечений. Взрослый человек, который нормально питается, получает достаточно витамина из рациона — с мясом, молочными продуктами, зелеными листовыми овощами вроде шпината и рукколы.
У малышей же витамина К мало. Причем у тех, кто находится на грудном вскармливании, даже меньше, чем у тех, кого кормят смесью. Поэтому может возникнуть витамин-К-дефицитная коагулопатия — кровотечение из-за дефицита витамина К.
● Второй день: кардиоскрининг и неонатальный скрининг на генетические аномалии: фенилкетонурию, муковисцидоз, галактоземию, андреногенитальный синдром, врожденный гипотиреоз. В Москве, например, с 2023 года скрининг лялек расширенный — в него входят аж 36 заболеваний. Все эти бяки нужно обнаружить как можно раньше, чтобы, если что — сразу приступить к терапии и не прозевать время.
Скрининг представляет собой забор крови через пятку, и образцы затем отправляют в лабораторию. Если нет новостей из роддома — это хорошие новости. Специально о том, что с малышом все прекрасно, маме никто не сообщает. Врачи свяжутся с вами только в том случае, если анализ что-то покажет.
На второй день малышу также делают прививку от гепатита B. Очень не рекомендую от нее отказываться, так как гепатит B врагу не пожелаешь, а ляльке тем более. Прививка нужна потому, что это один из самых распространенных вирусов. Он может вызывать серьезные заболевания: гепатит, цирроз и даже рак печени — гепатоцеллюлярную карциному. Дополнительная опасность в том, что заразиться можно даже от человека без симптомов, который просто является носителем вируса.
● Третий день: отоакустическая эмиссия (оценка уровня слуха), а также противотуберкулезная вакцина БЦЖ-М. Эта прививка снижает риск не только собственно туберкулеза, но и опосредованных заболеваний, например туберкулезного менингита. Маленькие дети находятся в группе риска, так как их иммунная система еще недостаточно прочная. Инъекция делается на 3–7-е сутки жизни. А если малыш недоношенный, то когда он будет весить примерно 2,5 килограмма.
Все эти манипуляции распространяются на мам и малышей, у которых роды были без осложнений. Если осложнения есть, то мама и/или ребенок могут провести в роддоме больше времени и им понадобится больше процедур. Например, если лялька родилась недоношенной, с генетическими заболеваниями, с острыми состояниями. Или же у мамы, например, было кесарево.
Также важно быть на особом контроле, если у вас и ляльки есть резус-конфликт. Это происходит, когда у вас резус-фактор отрицательный, а у ляльки положительный. В таком случае вам введут Rh0 (D) иммуноглобулин в первые три дня после родов. И все будет чики-пики.
→ Как морально восстановиться после родов
Ну что, малышки мои, вот кульминация вашей беременности позади, и все интересное только начинается. А начинается оно с первых дней в роддоме. Которые некоторые мамы описывают как «О господи, это что, Я САМА сделала?», «Это что, целый человек?» и «Как она во мне уместилась?!» Ну, или «Та-а-ак… че делать теперь:)»
Недоумение и растерянность — абсолютно нормальные чувства в это время. Не надо ожидать от первых дней после родов невероятного душевного подъема или, наоборот, ужасных моральных страданий. Постарайтесь освободить голову от лишних ожиданий (это, кстати, можно сделать заранее вместе с психологом). Никто не может гарантировать, каково вам будет, даже если этот опыт родов не первый для вас.
У многих женщин после родов наступает «беби-блюз». Это состояние тоски и шока от жизненных перемен. Период резких перепадов настроения, внезапной грусти, плаксивости, подавленности и тревожности. Он проходит в течение пары недель и считается вполне нормальным. По сути, это такая адаптация к новой реальности. Не бойтесь беби-блюза: он встречается у ⅔ родителей. И это намного более легкое и преходящее состояние, чем послеродовая депрессия (об этом поговорим в главе 4).
В этот период очень важна поддержка близких и родных (хотя все зависит от ваших с ними отношений). Больше отдыхайте в это время и не стесняйтесь просить о помощи, если она вам нужна.
→ Как вести себя с ребенком
В эти первые дни также важно постепенно учиться уходу за ребенком. В зависимости от того, какой у вас роддом, после родов либо вы будете вместе с ребенком в палате, либо он будет в детском отделении, откуда вам его будут приносить на кормление каждые пару — тройку часов. Все остальное время лялька, как правило, спит.
Не переживайте, если размещение ляльки в палате не входит в перечень того, что может предоставить роддом. Во-первых, это ненадолго. Во-вторых, вы еще успеете насладиться временем с лялькой и не раз будете думать — вот бы так же забирали да приносили на кормление, ха! Эти дни и ночи без ляльки нужны, чтобы вы, рыбки мои, могли ВОССТАНОВИТЬСЯ и отоспаться после тяжелой нагрузки, коей являются роды (пусть даже самые легкие, естественные и какие угодно еще).
Главное, во время встреч с лялькой обеспечивайте контакт кожа к коже, целуйте ее. А если по каким-то причинам этого делать не можете и доступ в роддом есть у бати ляльки/родных/сопровождающих, то пусть это делают они.
В первые дни после родов основную работу на себя берут медсестры-нянечки. Это опытные люди, которые очень хорошо знают, что нужно делать с детьми. Именно они в совершенстве владеют искусством пеленания, мытья, убаюкивания, ухаживания за заживающим пупком. Да, иногда их знания несколько отличаются от современных рекомендаций, но не волнуйтесь — никто не хочет навредить вашей ляльке.
Если попалась нянечка с характером, ласково попросите ее научить нюансам ухода за лялькой. Например, как мыть, как менять подгуз, как держать. А если характер нянечки ну очень вредный, то надо обратиться к главврачу либо позвонить в Росздравнадзор, если вас не слышат.
→ Состояние ляльки в первые трое суток
В первые дни лялька выглядит совсем не по-модельному: на голове корочки, остатки первородной смазки на теле, если не было кесарева, видны сальные железки на лице. Да и сама лялька уж очень розовая, а потом приобретает желтоватый оттенок. Это, как говорит мастодонтиха российской медицины Елена Малышева, — НОРМА.
Важно помнить, что в первые дни жизни лялька теряет в весе до 5–7 процентов. Это нормально и не значит, что вы плохая мать! Дело в том, что в эти дни уходят отеки после родов, отходит первородный кал — меконий. Лялька начинает набирать вес примерно с 4–5 дня жизни.
Кстати, не пугайтесь, когда увидите меконий в первый раз — он густой, тягучий, черный с зеленоватым оттенком. Короче, как размокшее черное мыло или типа того. Через день — два цвет какашек изменится. Еще в первые сутки после родов лялька писает мало — всего пару раз, и это тоже ок.
→ Какой режим должен быть у ляльки в первые дни жизни
Важно понимать, что новорожденные не различают день и ночь — реакция на свет и темноту появляется только в 3–4 месяца. Тогда же у ребенка возникают более понятные для взрослого циклы сна-бодрствования. Значит ли это, что до того момента малыш живет без режима? Конечно, нет. Просто пока он весьма специфический.
Новорожденные малыши спят много — до 19 часов в день. Потребность во сне может немного различаться, но это чаще происходит короткими циклами по 2–4 часа.
Обратите внимание: если ребенок спит дольше, его нужно будить каждые 3–4 часа, чтобы покормить. Это стоит делать до тех пор, пока малыш не начнет заметно набирать вес, что обычно происходит в течение двух недель после рождения. Подробнее о том, как кормить грудью и выстраивать режим дня ребенка, расскажу в главе 3.
Выписка
Это событие — кульминация всех приключений, связанных с рождением, и начало вашего с партнером пути как родителей. Рассказываю, что нужно знать, чтобы все прошло гладко и без лишних переживаний.
Условия для выписки
Маму и ляльку обычно выписывают на 3–5 день. Но чтобы врачи разрешили выписаться из роддома, нужно выполнить несколько условий:
● малыш активно ест и какает;
● нет никаких осложнений у мамы или ребенка, из-за которых нужно остаться в больнице;
● температура тела у обоих в норме.
Иногда сроки могут измениться, все зависит от состояния здоровья мамы и ребенка. После кесарева маме может потребоваться остаться в родильном доме на более длительный срок — до 10 дней, поэтому морально будьте готовы задержаться.
Сам процесс выписки обычно никто не задерживает. Когда все ок, то происходит примерно следующее:
● Мама получает все необходимые документы. Это выписка из истории родов, результаты анализов, бумажки, где написан рост и вес малыша, и самое главное — сертификат о прививках. Все это нужно для медкарты ребенка в будущем. Еще из важных бумаг — свидетельство о рождении ребенка или документы, необходимые для его оформления, а также родовой сертификат и больничный лист в случае осложненных родов. Убедитесь, что все оформлено правильно, чтобы потом лишний раз не мотаться в роддом.
● Мама спускается к выходу из роддома, где их с ребенком уже могут поджидать муж и другие родственники.
● Опционально — малыша переодевают в праздничные наряды.
Последний пункт обязательно фиксируем на камеру, чтобы потом подросший ребенок мог половить кринжа с ваших идей. Да и вы сами можете устроить фотосессию или костюмированную встречу в виде грибочков! Главное, выяснить заранее, можно ли себя так вести в конкретном роддоме. А самое важное — не пугать всем этим ребенка.
В некоторых роддомах за отдельный прайс можно устроить торжественную выписку — даже с живой музыкой, шариками, фотографом и фуршетом. Однако не забудьте изучить фото и спросить администраторов клиники или роддома, как проходит такая выписка, — очень уж велик риск, что ваши вкусы расходятся и действо будет напоминать празднование Дня вахтера в сельском клубе. Хотя кринж-пати — это тоже весело)).
Подготовка к выписке
Заранее подготовьте сумку для выписки, проверьте, что в ней есть все необходимые вещи и документы. Вот примерный список того, что положить в счастливый чемоданчик:
● шапочку для малыша — чтобы не мерзла голова;
● одежду для новорожденного по сезону (не надо его просто заворачивать в простынку и надеяться на лучшее!);
● дополнительно — одеялко, чтобы перенести ребенка на улицу;
● для себя возьмите самую удобную одежду, в которой будет комфортно ехать.
Иногда забирать из роддома нужно не только новорожденного, но и всякое оборудование. Например, некоторые дети, родившиеся раньше срока, должны ехать домой со специальным монитором для проверки дыхания и частоты сердечных сокращений.
В день выписки родня может принести все подготовленные вещи непосредственно в роддом — чтобы вы могли ехать с комфортом. Перед выездом убедитесь, что забрали все, что нужно, и ничего не забыли. И конечно, не забудьте перед отъездом спросить у врачей и нянечек все, что вас волнует. Сразу выясните, как купать, кормить грудью и что делать со срыгиванием, если поняли не до конца. Можете даже записать в тетрадь, чтобы ничего не забылось.
Встреча дома
Совет для тех, кто встречает, — возьмите большую часть приготовлений на себя. Как минимум приберитесь дома. В идеале — создайте спокойную и уютную атмосферу для мамы и малыша. Закупите заранее все, что может понадобиться: подгузники, смеси, влажные салфетки, любимые чипсеки для мамы и т. д. Ей, скорее всего, понадобится ваша поддержка. В большинстве случаев состояние мамочки сразу после выписки будет ну… такое. А о том, что с этим делать и как организовать уход за младенцем в первые месяцы жизни, читайте в следующей главе.

Глава третья
После родов. Все только начинается
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Как быть со швами, недержанием и другими побочками родов

Через три дня после родов постить фото с пляжа (разумеется, с безупречной фигурой и без капли усталости на лице) — удел знаменитостей, моделей, людей при больших деньгах, везучих и прочих блогеров. Нормальные женщины, каких большинство, сталкиваются с «четвертым триместром». Вместе с радостью от появления малыша и волнением он может принести с собой много неприятных ощущений.
Физическое состояние
В общей сложности на полное восстановление после родов уходит около шести недель, у кого-то больше. Морально приготовьтесь к следующим симптомам.
Болезненность влагалища
Вы можете чувствовать дискомфорт и боль в области швов, жжение при мочеиспускании и небольшое кровотечение. Это абсолютно нормальные штуки. В смысле, не страшные. Не пугайтесь. Разрывы во влагалище или шрам после эпизиотомии (разрез задней стенки влагалища, который делают во втором периоде родов, чтобы облегчить родоразрешение), — могут болеть несколько недель.
Чтобы облегчить состояние, можно:
● принять безрецептурное обезболивающее (ибупрофен, парацетамол);
● посидеть в теплой ванной;
● сидеть на подушке;
● аккуратно прикладывать холод к болезненному месту (например, завернутый в тонкое полотенце пакет с замороженными овощами).
Если боль усиливается, это может быть признаком инфекции. Лучше обсудите это с врачом.
Рана после кесарева
Шрам после кесарева сечения будет побаливать, пока не заживет полностью. Но, как и с любой другой раной, здесь важно не допустить инфекции. Вот какие признаки должны насторожить и послужить поводом для обращения к врачу:
● рана покраснела, опухла или из нее вытекает жидкость;
● у вас поднялась температура;
● область вокруг раны изменила цвет.
В целом болезненность и усталость после кесарева абсолютно нормальны. Постарайтесь побольше отдыхать, не поднимайте тяжести (даже если это просто пакет с продуктами). Примите ибупрофен, если потребуется.
Геморрой
Симптомы такие: ощущение жжения и зуда в области ануса и небольшое кровотечение при дефекации. Если вы чувствуете припухлость около заднего прохода и отмечаете боль во время похода в туалет, дело может быть в геморрое. Это частая проблема беременных, которая сохраняется и в послеродовом периоде.
Для облегчения симптомов можно:
● использовать крем или свечи с гидрокортизоном;
● делать клизму с обычной теплой водой.
Чтобы стул был мягким и регулярным, важно есть больше продуктов с высоким содержанием клетчатки (овощей, фруктов, цельных злаков) и пить достаточно воды. Но стоит проконсультироваться с гастроэнтерологом, если вас от этого всего только пучит — возможны коррективы.
Раздутый живот
Скорее всего, вам будет не до зеркала, но не надо ждать, что ваш живот хлоп — и втянется по щучьему велению. Вашей матке и мышцам живота нужно время, чтобы спокойно сократиться и встать на место. Поэтому совершенно нормально, если после родов вы все равно будете выглядеть, как будто так и остались беременной. Даже у фитоняшек небольшая выпуклость будет сохраняться в течение нескольких недель после родов. У кого-то живот уходит за пару недель, у кого-то за пару месяцев, а кому-то нужна пара лет. Все это варианты нормы!
Менструация
Да-да, месячные вернутся! Если вы не кормите грудью, кровотечения возобновятся через 5–6 недель после родов. А если кормите, могут не возвращаться, пока не прекратите ГВ. Но это не значит, что вы не сможете забеременеть — еще как можете.
Выделения из влагалища
Еще после родов нормальны выделения. Они называются лохии. Кровотечение может быть обильным, содержать сгустки и сопровождаться спазмами в животе, похожими на менструальные боли. Сохраняться лохии могут в течение первых нескольких дней после родов. Сначала они кровянистые, затем — коричневатые и мажущие. Для лохий в роддоме выдают послеродовые абсорбирующие прокладки. Через пару недель выделения станут беловатыми или желтоватыми.
В норме лохии не должны быть очень интенсивными и вообще болезненными. Если кровь идет в течение двух часов не прекращаясь, стоит обратиться к врачу.
Запоры
Скорее всего, на второй день после родов, родная моя, вы наконец-то покакаете. А если не получится, то на третий. Ибо в первый день не до того. Поспать бы! Если покакать не получается из-за запоров, кесарева или разрывов, то на помощь идут слабительные и всякие размягчители какашек (например, наш любимый псиллиум).
Недержание
В первые несколько дней после родов мочеиспускание будет затруднено. А у некоторых мамочек будет небольшое недержание мочи при кашле, чихании или смехе. Большинство женщин восстанавливают полный контроль над мочевым пузырем через 3–6 месяцев после родов. А некоторые гораздо быстрее, если делают упражнения Кегеля и тренируют мочевой пузырь.
Однако если недержание сохраняется, обязательно обратитесь к врачу. Да, информации полно в интернете, но у упражнений есть свои ограничения. А еще их важно правильно выполнять, чтобы помочь себе, а не навредить. Поэтому лучше, если технику вам даст именно акушер-гинеколог.
Также можно проконсультироваться с физиотерапевтом/реабилитологом, специализирующимся на тренировках тазового дна. Он может рекомендовать дополнительные методы лечения и упражнения. Физиотерапия может включать в себя как упражнения для укрепления мышц, так и специальные процедуры для улучшения контроля над мочевым пузырем.
Выпадение волос и растяжки
Нет, вы не лысеете после родов. И малыш не забирает у вас всю красоту. Дело в «магии гормонов», которые во время беременности заставляют волосы расти быстрее. В течение 5 месяцев после родов происходит обратное — вы теряете больше волос, чем их отрастает. Без паники, со временем ситуация стабилизируется.
Что касается растяжек, то они после родов не проходят. Но становятся куда менее заметными, что не может не радовать. Такая же история с пигментными пятнами: они будут медленно светлеть до тех пор, пока не исчезнут полностью. Конечно, кое-какие «следы беременности» могут остаться с вами дольше, но с этим всегда можно поработать в кабинете косметолога. А еще не забывайте мазаться солнцезащитным кремом.
Секс
Партнер может быть готов продолжать с того места, на котором вы остановились. А вы можете быть настолько истощены физически и эмоционально, что единственное, чего захотите в постели, — как следует выспаться. Врачи рекомендуют подождать несколько недель, прежде чем снова заниматься сексом. Конкретные цифры зависят от того, как проходили роды.

[image: ]

И не забывайте про контрацепцию. Хотя вероятность забеременеть ниже, если вы кормите ребенка грудью, ему меньше 6 месяцев и у вас не было месячных, это все же возможно. А беременность сразу после другой беременности — это очень непросто.
Восстановление физической формы
Большинство женщин теряет около 6 килограммов после родов: это вес ребенка, плаценты и околоплодных вод. В первые дни килограммы будут уходить быстрее из-за остатков жидкости, а затем процесс замедлится.
После рождения ребенка вернуться в форму может быть непросто. Но отнеситесь к этому с терпением и пониманием. Все-таки ребенка выносили, а не в магазин сбегали. Ваше тело сделало большую и трудную работу, и после беременности организму нужно время, чтобы восстановиться. Уйдет минимум шесть месяцев, а то и год, чтобы прийти в себя и физически, и морально.
Подход к восстановлению должен быть разносторонний: правильное питание, физические упражнения, больше сна и контроль стресса. Уточните у врача, когда можно вернуть тренировки. Обычно это не раньше трех месяцев после родов. Особенно, если у вас есть диастаз — расхождение прямых мышц живота. С диастазом точно будут противопоказаны всевозможные качания пресса и планки. Начните с легких упражнений — пешие прогулки с коляской, упражнения на растяжку или специальные послеродовые йога-комплексы. А уже после этого постепенно можно добавлять более интенсивные тренировки.
Питание
Дорогая моя, силой, данной мне моим медицинским образованием, годами практики и изучением международных рекомендаций, наделяю вас возможностью есть вообще все, что угодно! Не надо, конечно же, объедаться как поросенок, чтобы потом не офигел живот, но и запретить я вам не могу, если очень хочется. А все эти диеты для кормящих и после родов можете слать куда подальше. Напиваться, конечно, не стоит, но за бокал игристого я вас ругать не буду.
Основное правило питания после родов: ешьте качественно и сбалансированно — по методу здоровой тарелки. Побольше овощей и фруктов — они низкокалорийные, вкусные, богаты витаминами и клетчаткой. Но не перебарщивайте с сухофруктами — калорий в них много, поэтому хватит горстки в день, граммов 30. Еще нужно есть больше цельнозерновых. Например, фигачить пасту из твердых сортов пшеницы или хлеб с отрубям и семечками, есть любые крупы. Все, что из обычной муки, лучше пока ограничить. И еще сделайте упор на источники белка: мясо птицы, яйца, иногда рыба (пару раз в неделю). Последняя еще и богата полезными жирами.
Не мучайте себя жаждой, пейте сразу, как только захочется. Обычно это 8–12 стаканов в день (и, кстати, супы тоже считаются). Это особенно важно, если кормите грудью. Учтите, что пить лучше всего воду и другие напитки с низким или нулевым содержанием сахара и кофеина.
Еще чтобы чувствовать себя хорошо после родов, важно:
● не поднимать ничего тяжелее ребенка, особенно если были роды с помощью кесарева;
● сократить количество подъемов по лестнице.
Чтобы свести к минимуму любые риски, оставайтесь на связи со своим гинекологом в течение 2–3 недель после родов. Сходите на контрольный прием через 6–12 недель, чтобы он мог оценить ваше состояние. И помните, девочки: мы все уникальны и у каждой процесс восстановления занимает разное время. Поэтому не сравнивайте свой прогресс с другими мамами, родственницами и людьми из социальных сетей — не торопитесь. Дайте себе время, чтобы восстановиться физически и эмоционально. Восстановление — это не спринт, а марафон.
С чем бежать к врачу
После родов бывают состояния, которые выходят за рамки нормы. Обращайте внимание на все нетипичные симптомы. Например, если вам кажется, что швы сильно кровоточат или загноились, — идите к врачу. Не ждите, что все пройдет само.
Другие симптомы, которые могут говорить, что с что-то не так:
● боль, отек или покраснение икроножной мышцы одной ноги;
● боль в груди, затрудненное дыхание;
● внезапная или очень сильная кровопотеря из влагалища, возможно ощущение слабости и учащенного сердцебиения;
● высокая температура, боли и ощущение повышенной чувствительности в животе;
● головная боль, изменения зрения, рвота.
Эти признаки могут говорить о преэклампсии, инфекциях, легочной эмболии и других неприятных вещах. С этими состояниями шутки плохи, так что сразу идите к врачу.

Мифы о материнском и отцовском инстинкте: как просыпается любовь к ребенку
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В прошлой главе я уже упоминал концепцию «золотого часа», когда матери кладут ляльку на грудь и вроде как «пробуждается» материнский инстинкт. На самом деле это миф — материнского инстинкта не существует. «Но как так? Мать же любит своего ребенка, хочет его защищать и заботиться о нем», — возможно, подумали вы. Да и как тогда быть с отцовским инстинктом? Давайте разбираться.
Механизм формирования привязанности между мамой и младенцем куда сложнее, чем просто «положили на грудь после рождения — сформировали нерушимую связь на всю жизнь». И случается это не по щелчку, а в результате прикосновений, кормления, пения колыбельных на ночь. И в целом времени, проведенного вместе с ребенком. На самом деле ни одна женщина не обладает врожденными знаниями по уходу за ребенком или уборке дома. Вместо этого есть родительское поведение, которому и мама, и папа учатся. Так что забудьте о таком понятии, как материнский инстинкт.
Более того, после родов мама может не чувствовать привязанности к ребенку и даже чувствовать к нему неприязнь — это нормально. Так организм реагирует на стресс, особенно если роды были непростыми. Поэтому, если после родов у вас нет желания брать малыша на руки, делать этого не нужно. Не вините себя: это не значит, что вы плохая мать! Со временем у вас установится контакт с ребенком.
Такой же механизм действует и с папами. Для возникновения любви и формирования связи с лялькой отец должен ухаживать за чадом. И, кстати, первое время после родов может оказаться для отца не менее тяжелым и стрессовым временем, чем для матери (отцы также страдают от «бэби-блюза»). Ниже — советы папкам, как справляться со своей новой ролью после рождения ляльки.
Советы отцам
Разделяйте обязанности и учитесь
Мужчине в этот период (и всю жизнь!) важно проявлять заботу, терпение и поддержку по отношению и к своему ребенку, и к своей женщине. Активное участие в уходе за новорожденным — это не только про помощь. Да и, собственно, вы не должны помогать. Вы должны разделять обязанности, потому что ребенок не мамин, а ваш общий. Помните: забота способствует установлению связи между отцом и ребенком. Например, учитесь кормить ляльку. Не своей широкой мужской грудью, конечно, а из бутылочки.
Научитесь пеленать ребенка, купать, укладывать спать, менять подгузники — важно, чтобы оба родителя могли сменить друг друга при необходимости. А для этого нужны навыки. Все это также позволит лучше узнать малыша и почувствовать себя более уверенным в новой роли.
Поддерживайте маму своего ребенка
Послеродовой период — это сложное время для новоиспеченной матери, как физически, так и эмоционально. Женщине нужна моральная поддержка, разделение домашних дел, и все, что может облегчить адаптацию к материнству. Важно общаться, делиться своими чувствами и опытом и вместе преодолевать трудности.
Да, скорее всего, вам тоже будет непросто, особенно, если это ваш первый малыш и вы никогда не ухаживали за лялькой. Ситуацию также может усложнить, если вы выросли в семье, в которой было принято четко делить обязанности на мужские и женские, или если отец был эмоционально холоден к вам.
Могу точно сказать, что разделение ухода за ребенком и домашних обязанностей поможет вам обоим меньше уставать. Вы будете лучше понимать друг друга, укрепится эмоциональная связь.
Обеспечьте комфорт и покой
Сразу после рождения дети крайне чувствительны к внешним раздражителям. Поэтому, когда мама занимается непосредственно ребенком, а вы пока к этому не готовы, можете поддерживать комфорт вокруг.
Например, следить за чистотой квартиры, оптимальной температурой и влажностью воздуха. И не допускать в доме слишком громких звуков и резкого освещения.
Выучите младенческий
Новорожденные общаются с помощью плача и криков — потому что ни говорить, ни даже гулить они еще не умеют. Поэтому важно как можно быстрее научиться понимать, что какой плач означает.
Обратите внимание, какие звуки издает ребенок, когда он голоден, нуждается в смене подгузника или хочет на ручки. Когда родитель правильно и вовремя реагирует на потребности малыша, это помогает ребенку чувствовать себя любимым и защищенным. Кстати, доказано, что отцы могут прекрасно распознавать плач своего ребенка — и не хуже женщин!
Забота о себе
Да, отец тоже может устать, и это нормально. Уход за новорожденным требует много сил и энергии, поэтому не забывайте хотя бы иногда находить время для отдыха, хобби или просто тишины.
Вместо бутылочки пива вечером лучше взять абонемент в спортзал. Матери запрещено делать упражнения в течение трех месяцев после родов, а вы как раз сможете провести время в спокойствии и с пользой.

Уход за ребенком: кормление, переодевание, гигиена

А теперь займемся суровой практикой. А именно, уходом за маленькой лялькой. Основные составляющие ухода — это кормление, смена подгузов, купание и т. д. И да, возможно, вы уже прочитали десятки статей об уходе за лялькой или даже проходили курсы подготовки к материнству. Но мы-то знаем, что одно дело — читать и готовиться, и другое — принести домой нового человека. На эмоциях о-о-очень легко забыть все, что изучалось до этого. В этой главе — главное, что вам нужно знать.
Кормление
Грудное вскармливание или смесь: pro и contra
Наверное, из каждого утюга говорится о том, что грудное молоко — это лучшее, что может дать мама своему ребенку. Грудное молоко содержит правильный баланс питательных веществ, которые важны для развития малыша и для защиты новорожденного от распространенных детских заболеваний. Однако я против того, чтобы под соусом «надо дать ребенку все лучшее» мам превращали в машины для обслуживания лялек. И я твердо убежден — ни одна мать не должна объяснять свой выбор, будь это грудное вскармливание (ГВ), смешанное питание или смесь.
Более того, ни одна женщина не обязана кормить грудью. Исключение может быть, пожалуй, одно — опасные для жизни условия и никакой еды, кроме груди, под рукой нет. Все остальное — это домыслы. И уж тем более, никогда не вините себя, если случилось что-то, не зависящее от вас. Например, пропало молоко.
В первую очередь для ГВ нужно ваше желание! Есть желание? Продолжаем ГВ.
Не нравится, постоянно больно, плохо, хочется скорее на работу? Прекращаем ГВ.
Вопреки всем стереотипам, смеси не несут вреда и это не значит, что ребенок на смесях будет развиваться хуже и медленнее, чем ребенок на ГВ. Раньше, конечно, смеси были хуже. Но сейчас их состав в целом стал более развернутым. Так, смесь повторяет примерно 100–200 из 400 компонентов грудного молока. Также исследования показали, что дети на грудном вскармливании по показателям когнитивных функций и иммунитета чуть выше, чем дети, которые питаются смесями, но не существенно.
Как подготовить грудь к кормлению (и чего с ней не нужно делать)
→ На последнем месяце беременности
● Приобретите молокоотсос. Это механическое или электронное устройство, которое облегчает процесс. Оно пригодится, если перед кормлением возникнет ощущение, что в груди слишком много молока. Некоторые женщины описывают это так: «Кажется, что грудь вот-вот лопнет». Тогда даже при правильном прикладывании струя будет слишком сильной для ребенка и ничего не выйдет. А позже молокоотсос будет полезен, если вам с малышом, например, потребуется разлучиться на целый день.
● Найдите консультанта по грудному вскармливанию. Женщина не рождается с навыком грудного вскармливания и не приобретает его по взмаху волшебной палочки с появлением ребенка. Поэтому поначалу не выходит у многих. Получить консультацию по грудному вскармливанию, как правило, можно прямо в роддоме. Или попросите контакт хорошего консультанта у своего гинеколога. Не хотите ехать в клинику? Хорошая новость: специалисты сегодня активно консультируют онлайн.
● Приобретите бюстгальтер для кормления. Он хорошо поддерживает грудь и позволяет быстро приложить малыша к груди, когда ему это требуется.
→ В роддоме
Если вы можете и, что самое главное, хотите кормить грудью — это отличное время, чтобы наладить ГВ. Первые дни вы точно проведете в роддоме (как минимум три), поэтому самое главное — учитесь!
● Инициируйте контакт кожа к коже. Прикладывание малыша к груди сразу после родов стимулирует у него сосательный рефлекс. Это может облегчить грудное вскармливание. Поэтому обсудите вопрос с врачебной бригадой до родов и попросите врача приложить ребенка хотя бы на несколько минут.
● Прислушивайтесь к нянечкам и патронажным сестрам — вне зависимости от того, государственный это роддом или частный. Да, не всегда их знания соответствуют современным, но они иногда могут подсказать хорошие лайфхаки. Иногда персонал в роддомах бывает грубоват, и это, конечно же, неправильно. Я понимаю, почему это происходит — загрузка, нервная работа, много рожениц, не хватает рук и нервов. Порой они могут отпустить неприятные реплики, мол, титька у тебя не такая, соски не те и прочее. Ваша задача — максимально абстрагироваться от этого и взять все полезное, что только можете. Сейчас не время тратить силы на выяснение отношений. Воспринимайте все так, словно это приключение или квест. В целом, это и есть квест, просто серьезный.
Иногда на курсах для беременных дают довольно неожиданный совет про эротические игры. Речь идет о том, что подготовить грудь к кормлению женщине может помочь и партнер. Научных доказательств того, что это как-то способствует грудному вскармливанию, нет. Но если вам просто нравится или, например, кажется, что в вашей паре способ работает, вы, конечно, можете продолжать. Только без лишней грубости и использования БДСМ-элементов вроде прищепок для сосков.
→ Перед кормлением
● Проверьте свои соски. Для грудного вскармливания не имеет значения, большая или маленькая у вас грудь и точно так же — большие или маленькие у вас соски. Однако плоские или вывернутые соски могут затруднить процесс. Как проверить это самостоятельно: легонько ущипните грудь двумя пальцами прямо за ареолой. Если сосок не выпрямляется, а остается плоским или втягивается в ткань груди, малышу может быть сложно его захватить. Но нет, это не делает процесс кормления невозможным. Техники, которые помогут в таком случае, даст консультант по грудному вскармливанию.
● Сделайте массаж груди. Некоторые женщины говорят, что легкий массаж перед кормлением помогает снять болезненность в тканях груди и в целом чувствовать себя более комфортно.
В интернете можно встретить советы о том, что для облегчения процесса грудного вскармливания нужно растирать соски полотенцем, носить в бюстгальтере кусок грубой ткани или практиковать контрастный душ. Правда в том, что с кормлением это не поможет. Зато может создать дополнительные проблемы в виде микротрещин, сухости и раздражения, так как агрессивное трение удаляет с кожи груди естественную смазку.
Когда нужно сцеживаться
→ Когда женщина не может кормить грудью напрямую
Например, если ребенок родился раньше срока. Недоношенные дети могут не иметь сил сосать грудь. В этом случае сцеживание помогает обеспечить ляльку питанием и заодно стимулировать выработку молока.
Другой случай — если есть проблемы с прикладыванием к груди и у ребенка не получается нормально поесть.
→ Для стимуляции выработки молока
Например, если лактация низкая и молока вырабатывается недостаточно, сцеживание может помочь увеличить его количество.
При гиперлактации, когда молока слишком много, также применяется сцеживание. Оно помогает облегчить грудь и предотвратить застой молока в груди.
→ Для создания запаса молока
Это может быть необходимо, когда женщина решает вернуться на работу. Ну, или если она заболела и не может кормить ребенка. Или если хочется выпить))
Сцеженное молоко также можно взять с собой в дорогу, чтобы не прерывать грудное вскармливание во время поездки.
→ Как сцеживать
Сцеживать молоко можно вручную, а можно использовать молокоотсос — оба способа ок, поэтому выбирайте тот, который вам более удобен.
Эксперты советуют сцеживаться примерно 8–12 раз в течение суток и хранить молоко правильно:
● при комнатной температуре до 26 °C — не более 6–8 часов;
● в холодильнике до 5 °C — не более 72 часов;
● в морозильной камере при температуре –15 °C — 2 недели, а при температуре –20 °C — до 3 месяцев.
«А если найду?» Почему нет молока после родов
Вообще, примерно с 16-й недели беременности у будущей мамочки уже образуется молозиво. Это густая липкая желтоватая жидкость, более жирная и питательная, чем молоко. Молозиво может вытекать из груди на соски и образовывать желтые корочки.
Первые несколько дней ляльку кормят именно молозивом. Его поток медленный, и благодаря этому ребенок может научиться сосать грудь и не задыхаться. Молозива нужно будет меньше, чем молока: хватит примерно чайной ложки, поэтому кормление будет заканчиваться быстро. А вот через 3–5 дней после родов ваша грудь станет более упругой (мелочь, а приятно) и наконец появится настоящее молоко. Но иногда это происходит позже, примерно через 7–14 дней, что называют отсроченным началом лактации.
→ Куда подевалось молоко
Хотя из каждого правила есть исключения, в случае с молоком, которое не «пришло» в назначенный срок, обычно есть довольно очевидная причина. Вот самые распространенные:
● Первые роды. Если это ваш первый ребенок, до появления молока может пройти чуть больше времени, чем в среднем. При последующих беременностях, если они будут, малыши, скорее всего, получат свое молоко точно в срок.
● Сложные роды. Длительные и трудные роды тоже могут задержать выработку молока. Как и кровотечение после родов.
● Кесарево сечение. Само по себе кесарево, по всей видимости, не связано с задержкой молока. Врачи склонны думать, что дело скорее в эмоциональной составляющей (например, вредной стереотипной установке «не рожала “сама” — не мать») или экстренном кесаревом, которое может стать сильным стрессом для организма.
● Сильный стресс. К слову, вообще любой сильный стресс может привести к задержке выработки молока. И здесь важно понимать, что «сильный» — понятие субъективное. Потому что одна женщина будет так переживать из-за потери питомца, как другая не переживает из-за потери близкого человека.
● Ребенок родился преждевременно. Хотя женский организм может вырабатывать молоко уже к концу второго триместра, преждевременные роды и опять же стресс, связанный с ними, способны отложить естественный процесс. Чтобы стимулировать выработку молока, можно попробовать использовать молокоотсос.
● Проблемы со здоровьем у мамы. Повлиять на скорость выработки грудного молока могут гормональные нарушения, включая сахарный диабет и синдром поликистозных яичников (СПКЯ). В этом же списке — избыточный вес.
● Фрагменты плаценты в матке. Если после рождения малыша в матке остались частички плаценты, это может затормозить гормональные изменения, которые нужны для начала выработки молока.
В дополнение к этому повлиять на выработку молока могут заболевания с высокой температурой, например ОРВИ, и длительный постельный режим во время беременности, если его нужно было соблюдать по показаниям.
Важно! Не всегда ощущение, что у вас мало молока, означает, что это действительно так. Самое главное — отслеживать набор массы ляльки и количество использованных подгузов. Если все по плану, то ваша лялька получает достаточно еды.
→ Как стимулировать выработку молока
При отсроченном начале лактации важнее всего не бросать начатое (даже если сильно хочется), а продолжать сцеживать молоко. Это можно делать руками или, как уже было сказано, с помощью молокоотсоса.
И продолжайте прикладывать ребенка к груди, даже если малыш временно нуждается в молочных смесях. Такая ситуация нормальна, например, для недоношенных детей и детей с желтушкой. В противном случае организм решит, что молока «и так достаточно», и станет вырабатывать еще меньше.
Краеугольный камень хорошей выработки молока, помимо частых прикладываний, — это минимум стресса, хорошее, разнообразное питание и сон. Поэтому, рыбки мои, балуем себя — ходим на массаж (или заставляем мужчину его делать), на йогу, медитируем, нанимаем няньку, кушаем вкусно и пьем достаточно. Ну, и почаще прикладываем ляльку.
Если молока все равно мало или нет — не расстраивайтесь. В этом нет ничего страшного — но все же стоит обсудить это со своим врачом. Он поможет выяснить причину и подскажет, что можно сделать, чтобы, наконец, начать кормить ляльку молоком. Не стесняемся обращаться к консультантам по ГВ, вводим докорм смесью или вообще забиваем на ГВ. Потому что мамина кукуха — залог счастья ребенка.
Травы для увеличения выработки молока
Если способы типа сцеживания, чередования грудей во время кормления и т. д. не работают, тогда можно попробовать травы. Некоторые из них могут стимулировать лактацию. В этом случае ГОВОРИМ С ВРАЧОМ и, если он разрешит, вводим травушки. Соблюдайте важные условия:
● Никогда и ни в коем случае не принимайте никакие травки-муравки и БАДы из них самостоятельно, тупо прочитав рекламку на сайтике. Обязательно проконсультируйтесь с педиатром и гинекологом.
● Избегайте докторов, которые пропагандируют БАДы. Если у врача на сайте или на странице в нельзяграме есть промокоды на всякие банки — 99 %, что тут могут возникнуть вопросики.
● Никогда не вводите никакие лечебные/стимулирующие травы в рацион без консультации врача, если вы принимаете на постоянной основе какие-либо лекарства. Например, антидепрессанты или антациды. Вы никогда не знаете, сколько действующего вещества в этой травке и как она повзаимодействует с тем, что вы принимаете.
● Никогда не превышайте рекомендованного количества. Помним, что при всей иллюзии, что натуральное якобы равно полезное, это, увы, не так. Мы никогда не знает, сколько точно действующих веществ в определенном сборе, не знаем точных условий выращивания. Отдельные травы могут быть очень токсичными при превышении рекомендуемой дозы.
● Особенно осторожничайте, если вы снова беременны и кормите при этом грудью. Обязательно поговорите со своим гинекологом, стесняться этого не нужно!
● Не покупайте травки в виде таблеток и капсул. Как мы помним, нет никаких гарантий, что именно туда добавлено.
Ниже — список трав, которые могут помочь с лактацией. Дисклеймер: важно помнить, что ни одно растеньице из перечисленных ниже не имеет достаточно доказательств эффективности и это точно не панацея. Но они более-менее безопасны при соблюдении дозировок, большинство из них можно просто употреблять в пищу, дополняя свой рацион. Ну, и не забываем об эффекте плацебо!
→ Люцерна
Как и все растения в списке, люцерна чуть ли не тысячелетиями используется в, прости господи, народной медицине, в том числе как стимулятор выработки грудного молока. Ее ростки можно добавлять в пищу, а также делать чай из аптечного сбора. Сами по себе листья взрослого растения горькие, поэтому много не выпьете, да и не надо. Может также вызвать диарею и ухудшение проявлений аутоиммунных заболеваний и негативно влиять на уровень холестерина и сахара в крови.
→ Пажитник
Пажитника самого по себе много не съешь, но вы наверняка его встречали в виде добавки, например в сыре. Семена пажитника популярны в индийской кухне, поэтому можно иногда баловать себя ею под предлогом улучшения лактации.
→ Фенхель
Это такая трава, внешне очень похожая на укроп, но пахнет как микстура из детства. Кому-то по кайфу, кому-то — нет. У нас фенхель только стал появляться в магазинах типа «Азбуки вкуса», прости господи, хотя на Западе и в странах Азии его найти довольно легко. Чаще всего продается корень фенхеля — его можно добавлять в еду, супы и т. д. Если не можете найти в магазе — вырастите на подоконнике или попросите любителей развести огород в квартире. В аптеке тоже должны продаваться семена — можно заваривать.
→ Крапива
Нет, хлестать ей сиськи не надо. Делаем супчик из крапивы, ошпариваем и добавляем в смузи. В ход идут молодые ростки либо наиболее молодые и нежные листочки с верхушек растения. Еще в аптеке можно купить сушеные листья.
→ Имбирь
Есть скудные данные, что мой любимый имбирек может хорошо влиять на лактацию. Так что делаем карри, лимонадик, покупаем имбирные конфетки — и даже имбирное печенье может идти в ход. Только не вся пачка сразу!
→ Расторопша (чертополох)
Покупаем в аптеке в виде сбора, завариваем, как написано в инструкции. Еще может продаваться в виде порошка, который можно добавлять в пищу. Часто расторопшу миксуют с пажитником, чтоб прям подействовало.
Важно! Пажитник, фенхель и расторопша могут снижать показатели сахара в крови, поэтому, если у вас есть сахарный диабет, сначала поговорите со своим эндокринологом.
Как правильно кормить ребенка грудью
Хочу напомнить, что у женщин нет встроенной программы интуитивного понимания, как же оптимально прикладывать ляльку к груди. Это не приходит само собой волшебным образом — это навык, которому обучаются. Женщина учится правильному прикладыванию, а ребенок учится правильно сосать грудь. Но так как «взрослая и серьезная» в этой паре именно мама, на ней лежит и большая ответственность.
→ Как часто и долго кормить
Самое важное: на ребенка не распространяется правило «обед по расписанию». Кормить нужно тогда, когда младенец этого требует. Распознать маленького капризного клиента можно по нескольким сигналам:
● ребенок ищет, что потянуть в рот и пососать, например руки или пальцы;
● шарится глазами по сторонам — ищет грудь;
● беспокойно копошится, ищет соску от бутылочки;
● открывает и закрывает рот;
● облизывает губы.
Это признаки, которые можно заметить до того, как младенец начинает громко плакать. Лучше всего покормить его, пока он относительно спокоен.
Новорожденные обычно едят понемногу, но часто. Если вы кормите смесью, они могут оставлять ее в бутылочке. Уже сейчас важно научиться не заставлять ребенка доедать все до последнего. Если перестал есть, значит, наелся. Любую неиспользованную детскую смесь, которая полежала при комнатной температуре два и больше часов, — выбросьте.
Иногда малыш расстроен и плачет перед кормлением. Его или ее нужно успокоить — помогут объятия, дети любят тактильный контакт. С течением времени младенец, конечно, привыкнет к некоторому режиму. Но правило «по требованию» все равно важнее, чем «по расписанию».
→ Как выбрать место и позу
Найдите тихое место. Используйте подушки или скамеечку для ног, если это необходимо. Цель — сделать так, чтобы вам было максимально комфортно.
Можно выбрать одну из двух популярных поз:
● Положите голову ребенка на сгиб руки. Предплечьем поддерживайте его спину и попу.
● Лягте на бок. Положите ребенка рядом с собой и прижмите поближе. Это положение особенно удобно, если у вас было кесарево.
На самом деле существует еще много положений для кормления, и некоторые могут подойти вам больше.
Прежде чем начать, убедитесь, что и вы, и малыш чувствуете себя комфортно и расслабленно. Если ребенку удобно, это увеличивает вероятность того, что он сразу правильно захватит грудь. Ну а если удобно вам, это снижает риск дискомфорта и боли в процессе кормления.
Чтобы все прошло хорошо, проверьте следующие пункты:
● Вам удобно? Следите за тем, чтобы ваши плечи и руки были расслаблены.
● Находятся ли голова и туловище ребенка на прямой линии? Малышу будет трудно глотать, если его голова и шея вывернуты.
● Вы не слишком сильно прижимаете ребенка лицом к груди? Поддерживайте спину, шею и плечи ребенка. Положение должно позволять ему запрокидывать голову назад (поэтому не придерживайте его за затылок) и легко глотать.
● Убедитесь, что ребенку не нужно поворачивать голову, чтобы есть.
● Вы позволили ребенку захватить грудь самостоятельно? Не наклоняйтесь вперед специально, так как это может привести к неправильному прикладыванию. Всегда прикладывайте ребенка к груди, а не грудь к ребенку.
→ Пошаговое руководство по прикладыванию к груди
Конечно, только одного правильного способа прикладывания не существует. Одни мамы говорят, что лучше подбирать удобное положение интуитивно. Другие признаются, что им помогли разного рода видео и инструкции из интернета. А третьи призывают полагаться только на специалиста. Вы можете выбрать вариант, который нравится больше всего.
Но вы можете следовать инструкции ниже, и это повысит шансы на правильный захват:
1. Прижмите ребенка к себе всем телом так, чтобы его нос был на уровне вашего соска.
2. Позвольте голове ребенка немного отклониться назад, чтобы его верхняя губа коснулась соска. Это поможет малышу широко открыть рот.
3. Когда рот ребенка достаточно широко открыт, его подбородок должен касаться груди первым.
4. Подбородок малыша должен плотно прилегать к груди, нос должен быть чистым, а рот широко открыт. Вы должны видеть гораздо больше темной кожи ареолы сосков над верхней губой вашего ребенка, чем под нижней.
5. Во время кормления щеки ребенка будут надутыми — это нормально.
Совет: чтобы облегчить захват груди для ребенка, сделайте ему «бутерброд с соском». Держите указательный палец у носа малыша, а большой — у подбородка. Отведите их достаточно далеко от соска и ареолы и слегка сожмите грудь.
→ Как понять, что ребенок приложился к груди
Когда малыш начнет есть, скорее всего, вы услышите звук глотков. Одни дети едят шумно, а другие не очень, но чаще всего это все равно хорошо слышно. При этом в первые несколько дней, пока малыш ест молозиво, глотки могут быть пореже. Это нормально, так как суперпитательного молозива организм вырабатывает меньше.
В процессе кормления женщины иногда чувствуют, что их как будто «крепко держат». А еще происходит рефлекс отделения молока — ощущение покалывания или «тянущей тяжести» в момент, когда молоко течет к соску.
Кстати, существует такая штука, как дисфорический рефлекс выброса молока (D-MER). Это резкое снижение у женщины настроения, связанное с изменением уровня гормона пролактина в организме. Обычно оно продолжается от 30 секунд до 2 минут с начала кормления и, хотя не классифицируется как послеродовая депрессия, может требовать консультации специалиста.
Если ребенок вроде бы ест, но вы все равно беспокоитесь, правильно ли он «защелкнулся» у груди, можно использовать чек-лист ниже. Все идет хорошо, если:
● у ребенка широко открыт рот;
● подбородок и нос ребенка прижаты к груди;
● вы не чувствуете боли во время кормления;
● вы видите больше темной кожи вокруг соска над верхней губой ребенка, а не под нижней.
→ Как долго кормить
Есть из одной или обеих грудей ребенок может до 20 минут или дольше. Когда подрастают, то все происходит быстрее — 5–10 минут на каждую грудь. Сколько именно малыш будет сосать молоко, зависит от нескольких факторов:
● восстановился ли нормальный уровень молока — это обычно происходит через 2–5 дней после рождения;
● как быстро появляется рефлекс сцеживания, который заставляет молоко свободно течь из соска;
● какова скорость вытекания молока в целом — чем быстрее, тем раньше ребенок наестся;
● как хорошо ребенок захватывает альвеолу соска и как быстро глотает;
● насколько малыш сонный и насколько сильно отвлекается от процесса.
→ Как понять, что ребенок получает достаточно молока
Некоторые мамы беспокоятся, что, хотя визуально все и хорошо, малыш остается голодным. Вот как можно определить, что ребенок сытый и вполне счастливый:
● он начинает кормление с нескольких быстрых сосаний, за которыми следуют более длительные;
● его щеки остаются круглыми в процессе, и вы слышите, как он глотает;
● он выглядит спокойным во время кормления и сам отрывается от груди, когда наелся;
● он выглядит довольным после большинства кормлений;
● ваша грудь после кормления становится мягче;
● вы чувствуете сонливость и расслабленность;
● рот ребенка остается влажным после еды;
● он нормально набирает вес, и у педиатра нет по этому поводу никаких вопросов;
● после первых нескольких дней кормления вы не меньше шести раз в день меняете ему подгузник;
● примерно через 5–6 дней кормления стул ребенка больше не выглядит черным и густым. Он желтый, мягкий или жидкий.
Если один или несколько пунктов из списка вызывают у вас беспокойство, обсудите вопрос с педиатром или консультантом по грудному вскармливанию.
Ребенок отказывается от груди. Что делать?
Прежде всего — не паниковать. Младенец может «объявить забастовку» груди по разным причинам, например из-за боли в деснах, инфекции в полости рта и даже обычной заложенности носа.
А еще ребенку банально мог не понравиться ваш новый запах (даром, что эти духи стоили 20к и вы нанесли всего капельку). Или вкус молока, который изменился, потому что вы ввели в рацион новый продукт.
Короче говоря, произойти может все, что угодно. Отчаиваться не нужно — продолжайте предлагать малышу грудь. И попутно сцеживать молоко, чтобы его запасы не стали меньше (если планируете продолжать грудное вскармливание).
Больно кормить грудью: кто виноват и что делать
Ответить на эти вопросы однозначно невозможно. Это не то чтобы норма, но точно не патология. Правильно будет так: это случается, и довольно часто. Почему кормление становится болезненным и что со всем этим делать?
→ Не боль, но дискомфорт
В самом начале сеанса кормления, если малыш правильно прижимается к груди, может возникнуть дискомфорт (но незначительный) и болезненность (но легкая). После все это должно пройти. Во время кормления вы также можете чувствовать легкое покалывание в груди, но оно, впрочем, не должно причинять особой боли.
Кормление доставляет серьезный дискомфорт? Значит, оно нам не надо. По той простой причине, что, если продолжать терпеть неприятные ощущения, может возникнуть то самое резкое падение настроения у мамы (дисфорический рефлекс выброса молока).
Вот что можно сделать, если вам дискомфортно кормить грудью:
● Прекратить кормление и переместить малыша, чтобы он лучше захватывал сосок. Если малыш неправильно сосет, это может ощущаться как щипание или причинять вполне ощутимую боль. При этом если регулярно прикладывать неправильно, на сосках могут появиться болезненные трещины. Тогда кормление, конечно, будет болезненным — и вы попадете в замкнутый круг.
● Если это не помогает, стоит поговорить с педиатром или консультантом по грудному вскармливанию. Возможно, от вас ускользают какие-то важные моменты, которые сразу заметят профессионалы. А еще это позволит убедиться, что и с вашим здоровьем, и со здоровьем малыша все в полном порядке. А, следовательно, не нервничать по пустякам.
Еще несколько быстрых действий, которые способны улучшить ситуацию:
● Нанесите ланолиновый крем. Это специальный крем для кормления, который ухаживает за грудью и сосками, делая процесс более комфортным. Его не нужно вытирать с сосков перед кормлением, так как это вполне безопасно для ребенка.
● Сделайте холодный компресс. Кормящие мамы говорят, что это помогает облегчить болезненность набухшей груди.
● Дайте соскам проветриться. Не спешите сразу застегивать бюстгальтер или надевать пижаму после кормления. На самом деле грудное молоко обладает заживляющим и увлажняющим действием. Поэтому оставьте соски на пару минут «на воздухе», чтобы провериться.
→ Если все-таки больно
Чаще всего это происходит из-за закупорки молочных протоков. Характерный признак — шишка под кожей. Она часто появляется после рождения ребенка. Хотя, справедливости ради, происходит это не всегда.
Если причина именно в этом, попробуйте:
● принять теплый душ или приложить теплый компресс к этой области;
● массировать эту область несколько раз в день прямо перед кормлением;
● располагать подбородок ребенка перед кормлением так, чтобы он был направлен в область закупорки;
● прикладывать между кормлениями холодные компрессы (подойдет лед или замороженные овощи в пакете/тонком полотенце).
Другими причинами могут быть:
● Нагрубание. Оно вызвано закупоркой кровеносных сосудов в груди. Предотвратить его помогут частые кормления (не менее восьми раз в сутки), удобное положение во время кормления и незначительное сцеживание перед кормлением.
● Мастит. Это воспаление груди, которое возникает из-за застоя молока или бактериальной инфекции. Если на груди появились красные прожилки или твердый красный участок, грудь выглядит болезненной и набухшей. Если все это к тому же сопровождается высокой температурой, нужно обратиться к врачу. Мастит эффективно лечится антибиотиками. Отказываться от кормления при этом не нужно — это может ухудшить симптомы. Но если вам так комфортнее, можете сцеживать молоко и во время лечения кормить ребенка из бутылочки.
● Молочница полости рта. Иногда у малышей во рту развивается дрожжевая инфекция. Понять это можно по трещинкам в уголках рта, беловатым пятнышкам на губах, языке или внутренней стороне щек. Инфекция может распространиться на грудь и вызвать стреляющую или жгучую боль, сыпь и волдыри на сосках. Появление симптомов у вас или ребенка, конечно, тоже повод обратиться к врачу.
В целом правило такое: если болит — поговорите с врачом или консультантом по грудному вскармливанию. Только доктор сможет грамотно ответить на все вопросы и назначить лечение, если оно необходимо. Ну, или просто успокоить и отправить домой, что тоже совсем неплохо.
Как улучшить качество грудного молока
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Рыбки мои, сегодня я раскрою вам главную тайну того, как стать самой молочной и прекрасной мамой для своей ляльки. А сейчас по старинке пожалуюсь, как меня бесят все эти гуру, которые не имеют никакого отношения к грудному вскармливанию.
Как обычно, мракобесы и мракобесы всех сортов запугивают вас, мои дорогие, какое у вас хуевое молоко — пустое, нежирное, жидкое, невкусное (как будто они его ели, лол). И вот если ты начнешь что-то особенное пить и есть, то завтра твоя лялька станет вундеркиндом.
Но на самом деле нет никакого тайного знания о том, как маме улучшить свое грудное молоко. Все, как обычно, намного проще, чем нам пытаются внушить. Особенно с учетом того, что на важнейшие вещи, которые молоко дает ляльке, НЕЛЬЗЯ извне повлиять всякими БАДами и травами.
Грудное молоко — это в среднем 87–88 % воды и макронутриенты в количестве 124 грамм на литр: 7 % углеводов, 1 % белка, 3,8 % жира. И при этом сами по себе эти вещи ничем не примечательны. Секрет в том, что они вырабатываются и синтезируются в организме мамы. И вроде бы — ну, углеводы и углеводы, но особенные: так называемые олигосахариды грудного молока, которые также разделяются на разные группы со своими функциями.
Оказывается, эти олигосахариды — просто чудесная пища для бактерий, которые заселяют лялькин кишечник. С их помощью микробиота растет и крепнет, а с ней крепнут и клетки нашей иммунной системы, которые выстилают тот же самый кишечник. Все это волшебство синтезирует ваш самый прекрасный и наилучший для ребенка мамкин организм.
Вот вам лайфхаки, чтобы это великолепие как следует вырабатывать без проблем:
● Разнообразное, вкусное, сбалансированное питание. Никакой диеты ГВ и прочей ереси. Да, не БАДы горстями, не волшебные пилюли и витамины, а куча овощей в любом виде, фрукты в любом виде, постное мясо почаще, жирное пореже, иногда рыбка, крупы — любые. Главное, чтобы все это было без добавленного сахара. То есть не исключить все сладкое, а просто чтобы в составе не было написано «сахар». Еще сократите количество обработанных продуктов типа консервов или замороженных пицц, потребляйте меньше жаренов пирожков с рынка и бургеров с литром мазика. ВКУСНЯШКИ МОЖНО, главное, чтобы они не были основой вашего питания.
И кстати, правило, что кормящим нужно исключать потенциальные аллергены — это миф. Если у малыша нет запора, срыгивания больше обычного, коликов и плача вскоре после кормления и на постоянной основе — нет смысла себя ограничивать. Смело ешьте во время беременности потенциальные аллергены в виде арахиса, молока, яйца, морепродуктов и сои. Если, конечно, у вас самой на них нет аллергии.
● Есть на 350–400 калорий больше, чем обычно. Грудное вскармливание требует дополнительных калорий, но опять же — это не «жрать за двоих» (хотя кто я такой, чтобы вам это запрещать!). Но 400 ккал — это бутер с ложкой арахисовой пасты с порезанным бананом, граммов 300 йогурта с мюсли и ложкой джема или салат из овощей с сыром, заправленный капелькой масла. То бишь это не попытка впихнуть в себя вообще ВСЕ, потому что тыжмать…
● Не бухать и не курить. Это те вещи, которые никогда не сделают грудное молоко лучше и полезнее. К сожалению, алкашка ведет к обезвоживанию, а значит, молоко будет вырабатываться хуже. Безопасной дозы бухла, увы, не существует ни для взрослых, ни для ляльки.
Если прибухнуть ну очень хочется, сначала предварительно сцедитесь и отправьте молоко в холодос, чтобы было чем покормить ляльку. И потом не кормите 2–3 часа после того, как выпили, например, 330 мл пивка крепостью 5 %, либо 150 мл красного вина, либо 45 мл 40-градусной храброй воды. Если хотите выпить сразу весь набор, то кормить можно не раньше, чем через 6–9 часов.
● Избегайте сушняка. В общем, как говорят буржуи, stay hydrated. Фишка в том, что без достаточного количества жидкости молока будет меньше. Как понять, что надо попить? Если моча темнее обычного — это сигнал. Ориентируйтесь на жажду. Хочется пить — пейте. А не так, что: «Да лан, еще потерплю». Можно пить все, что угодно, кроме алкоголесодержащих штук, ну, и избегать сильно сладких напитков.
● Не пейте слишком много кофе! Слишком много — это больше двух — трех чашек в день. Вопрос не в том, что кофе вреден — просто он оказывает возбуждающий эффект на ляльку. То есть она меньше спит и больше орет со всеми вытекающими. Плюс кто-то от кофе много ссыт, и это опять же может сделать выработку молока хуже. И не надо демонизировать кофе — не верьте сумасшедшим гуру из нельзяграмов.
● Не ешьте слишком часто крупную океаническую рыбу, особенно рыбу-меч, акулу и тунца. Понимаю, что, скорее всего, среди вас мало мам, которые каждый день едят акул. Но вот суши с тунцом лучше есть пореже, а не каждую неделю. Эти рыбы долго живут и склонны накапливать в своих тканях ртуть, которая оказывается в океанах не без участия человека. Увы, ртуть не очень хорошо влияет на нервную систему, особенно у маленьких лялек. Так что рыбу есть можно и нужно, главное, отдавать предпочтение той, что поменьше размерами — тилапии, сардинам, палтусу, креветкам, крабам, сибасу, лососю.
Это главные правила, как РЕАЛЬНО можно улучшить свое грудное молоко. Но, по сути, ваше молоко УЖЕ лучшее для вашей ляльки.
Нужно ли допаивать младенца водой
Ситуация. На улице жара, асфальт плавится, хочется прыгнуть в бассейн или озеро и не вылезать оттуда минимум до вечера (а лучше дня три). Стоит ли говорить о том, что стакан или бутылка прохладной воды из рук просто не выпускается. А как же малыш? Ему, наверное, тоже нужно попить? Ну, хотя бы чуть-чуть? Ведь в жару он потеет не меньше, чем мама с папой, а значит…
Совсем не значит. Шок-контент: младенцам до 6 месяцев вообще не нужна вода. Как правило, всю необходимую жидкость они получают из грудного молока или молочной смеси. Грудное молоко на 80 % состоит из воды. Поэтому, когда на улице слишком, даже почти невыносимо жарко, лучший способ помочь ребенку «увлажниться» — это кормить его по требованию (грудью или смесью).
«Допаивание» малыша может привести к плохим последствиям. Он будет реже просить есть. Это даст сигнал организму, что молока нужно вырабатывать меньше. В итоге все это может привести к раннему и незапланированному отлучению от груди. Повышается и риск инфекции, поскольку пищеварительная система младенца пока только формируется, а в чистоте воды, даже бутилированной, никогда нельзя быть уверенными наверняка.
Однако, если вы давали малышу попить до того, как прочитали этот текст, это не повод для паники. Он нормально какает? Его не рвет? Он вполне здоров и весел? Выдыхаем. А проблемы с недоеданием начинаются тогда, когда вода в рационе младенца присутствует постоянно.
Начинать давать малышу понемногу воды можно примерно с 6 месяцев. Ее количество не должно превышать 110–170 мл в день. Но необходимой для маленького ребенка вода становится только к 12 месяцам. В полгода допаивать нужно в основном для того, чтобы развить необходимые моторные навыки и научить ребенка пользоваться чашкой.
Вооружен и (не) очень опасен: что нужно знать про докорм
Вашей ляльке может понадобиться докорм (дополнительное питание из бутылочки). У этого могут быть разные причины:
● У вас возникают трудности с грудным вскармливанием. Скажем, малыш сосет грудь неэффективно или есть сложности с правильным прикладыванием.
● Вам нужно оставить ребенка на некоторое время. Например, чтобы уехать. Или же вы решили выйти на работу.
● Партнер тоже хочет принимать участие в кормлении. Это, к слову, отличный способ наладить связь между папой и малышом.
● До этого вы кормили ребенка из бутылочки (по любым причинам, например, связанным со здоровьем), а сейчас хотите вернуться к грудному вскармливанию.
● У вас недостаточно молока. Поэтому малыш плохо прибавляет в весе и часто плачет, потому что голоден.
Но, повторимся, «просто хочу ввести докорм» — тоже веская причина. Главное, следить за тем, чтобы ребенок не переедал, и давать ему ровно столько, сколько требуется. Это лучше обсудить с педиатром или консультантом по грудному вскармливанию.
Давать ребенку только грудное молоко врачи советуют минимум до 6 месяцев. Хотя ситуации бывают разные, поэтому если докорм необходим раньше, важно помнить вот о чем:
● лучше вводить смесь постепенно, чтобы дать организму время на уменьшение количества молока, которое он вырабатывает, — это снизит риск дискомфорта, нагрубания и мастита;
● если вы планируете вернуться к грудному вскармливанию через какое-то время, не забывайте регулярно сцеживать молоко, чтобы его не стало меньше;
● начинайте приучать малыша не только к маминому молоку, но и к смеси за несколько недель до того, как, например, решили выйти на работу — так у вас обоих будет время привыкнуть к новым обстоятельствам.
Кое-что в вашем привычном режиме после введения бутылочки может измениться:
● Промежутки между кормлениями. Грудное молоко создано таким, чтобы малыши могли его легко переваривать. Поэтому смесь может обеспечить им более продолжительное чувство сытости, а значит, кормления станут пореже.
● Отказ от груди. Дети не всегда с удовольствием берут бутылочку после маминой груди, и на первом этапе, скорее всего, придется повозиться. Но когда малыш привыкнет к смеси, может возникнуть обратная ситуация — он станет отказываться от груди, так как этот тип сосания для него более энергозатратный. Не говоря уже о том, что смесь сытнее.
● Изменения в качестве и количестве стула. Добавление молочной смеси в рацион младенца с вероятность 99,9 % изменит цвет, консистенцию и структуру его какашек. Они могут стать, к примеру, более твердыми, темными и, увы и ах, приобрести более резкий запах. Нет повода паниковать — со здоровьем малыша все в порядке, это просто смесь.
Для первого кормления смесью есть свои правила:
● первые несколько бутылочек лучше давать, когда малыш спокоен и расслаблен, а не когда голоден (и потому орет как резаный);
● если это возможно, пусть первые несколько кормлений проведет папа или кто-то из близких, чтобы ребенок не чувствовал запаха вашей груди и не отказывался от питания;
● если кормление не идет, попробуйте другое положение, а, возможно, и другое место в квартире.
Соблюдайте такую последовательность действий при кормлении из бутылочки:
1. Держите ребенка вертикально, чтобы он мог контролировать, сколько молока выпивает.
2. Прикоснитесь соской к верхней губе малыша, чтобы побудить его взять ее в рот.
3. Бутылочку держите горизонтально, чтобы он получал молоко, только когда активно сосет.
4. В процессе кормления обязательно сделайте несколько перерывов, вынув бутылочку изо рта.
5. Прекратите кормление, как только ребенок перестанет пить.
Гигиена
Поговорим про основы гигиены новорожденного — от подгузников до чистки носика.
Смена подгузников
В первые недели жизни лялька какает и писает прям от души — подгузы нужно менять 10–12 раз в сутки. Из них покаки — около 4–5 раз, пописы — все остальное.
Что должно быть под рукой:
● пеленальный коврик, мягкое полотенце или пеленка;
● полотенчико и миска с теплой водой или детские салфетки без ароматизаторов и спирта;
● полиэтиленовый пакет или мусорное ведро для грязных подгузников;
● защитный крем для попки (не советский детский!);
● чистый подгузник;
● чистая одежда (например, распашоночка).
Порядок действий:
1. Кладем ребенка на столик с водонепроницаемой пеленкой.
2. Расстегиваем подгуз, убираем остатки каках им же — чистой частью.
3. Выкидываем подгуз и тщательно моем руки с мылом.
4. Моем ляльку с помощью воды и полотенчика или влажных салфеток, аккуратно, но тщательно, не упуская каждую складочку. Не забывайте, что протирать нужно спереди назад, а не наоборот! Иначе это может привести к инфекции мочевыводящих путей, особенно у девочек.
5. Протираем нежно насухо.
6. При необходимости — например, при опрелостях — смазываем кожу кремом, но мажем немного.
7. Если дома тепло (просто тепло, необязательно жарко) — оставляем ляльку хотя бы на 10 минут с голой попой. Проветривать попу важно — меньше сыпи, и лялька довольная.
8. Застегиваем подгузник и одеваем ребенка.
9. Моем руки малышу.
10. Протираем пеленку влажными салфетками.
11. Не забываем все это делать, приговаривая что-нибудь приятное, напевая песни или строя рожицы.
Заживление пупка
После перерезания пуповины у малыша остается культя. Чтобы высохнуть и отпасть, ей требуется 5–15 дней. Чистоту культи нужно поддерживать только с помощью воды. Позвольте культе отпасть естественным путем. И не пытайтесь оторвать ее, даже если она «висит на волоске». Ежедневно осматривайте ее на предмет инфекции. Она развивается нечасто, но обычно сопровождается такими признаками, как:
● неприятно пахнущие желтые или сукровичные выделения из культи;
● покраснение и отек кожи вокруг культи.
Если пупочек в чем-то испачкался, просто протрите его марлечкой, смоченной как следует в воде. Ну а потом нежно протрите насухо. Помните, что в самой пуповине нет кровеносных сосудов и нервных окончаний, поэтому не парьтесь — вы не причините вреда ляльке и не сделаете ей больно.
Самое главное, помните — ПУПОК не болит. В пуповине нет ни одного нервного окончания, а весь дискомфорт, который испытывает ребенок от ежедневных обработок, связан лишь с корочками, которые «прилипают», ну и, соответственно, создают неприятные ощущения при «отколупывании».
Не бойтесь пупка! Пупок не кусается, пупок не болит, но реально требует обработки.
Купание и подмывания
Еще один шок-контент: большинство младенцев не нуждаются в купании каждый день. 2–3 раз в неделю будет вполне достаточно. Для ежедневного ухода можно использовать детские влажные салфетки. Нужно также подмывать попу с писей после каждых писушек и покакушек.
Ванну можно принимать в любое время суток. Одни предпочитают купать ребенка перед кормлением, а другие вечером перед сном. Сначала — до тех пор, пока не отпадет пуповина — врачи советуют отдать предпочтение купанию со специальной подушкой-гамаком. Она крепится к ванночке или раковине, и с ней вода лишь немного касается малыша. Получается нечто среднее между купанием и обливанием.
Лялькина кожа еще очень тонкая и ей нужно время, чтобы нарастить собственный защитный барьер. Поэтому всякие специальные пенки, гели и прочие мылящиеся фигни ей не нужны. Согласно международным рекомендациям, как минимум первый месяц купать ляльку нужно только в простой водичке. Не надо ничего добавлять: ни пен, ни экстрактов, ни, упаси господи, эфирных масел.
И еще важный момент: девочек подмываем спереди назад, мальчиков как удобно. У мальчиков отодвигать крайнюю плоть не надо! Мыло необязательно, максимум детский гель без содержания мыла, и то необязательно.
Порядок действий при купании:
1. Убедитесь, что в комнате тепло и нет сквозняков.
2. Налейте немного теплой воды в чистую раковину или ванночку.
3. Положите ребенка на подушку или гамак для купания и накройте его полотенцем.
4. Не отрывайте рук от ребенка. Если вы что-то забыли, заверните ребенка в полотенце и возьмите его с собой.
5. Умойте лицо малыша мягкой влажной мочалкой без мыла.
6. Если лялька старше месяца, добавьте небольшое количество детского мыла в воду или на мочалку и осторожно промойте все тело ребенка, начиная с шеи и двигаясь вниз. Если младше месяца, то достаточно просто поливать водичкой.
7. Прежде чем мыть голову, заверните малыша в полотенце.
8. В последнюю очередь вымойте голову ребенка с помощью детского шампуня, нанесенного на мочалку. Затем ополосните голову, но следите, чтобы вода не попала на лицо ляльке. Опять же, использовать детский шампунь — дело опциональное, можно спокойно обойтись без него.
Готово, вы великолепны! Теперь крепко прижмите чистого малыша к себе и немного покачайте. Имейте в виду, что не все ляльки моментально приходят в восторг от купания. Первые несколько раз ребенок может капризничать или плакать. Это нормально и происходит потому, что купание — новый опыт, к которому нужно привыкнуть. А ор — первый язык, с помощью которого лялька может выразить свои эмоции.
Можно ли принимать ванну вместе с ребенком
Некоторые малыши любят лежать в ванной на груди у родителей. А еще купание с ребенком может помочь расслабиться и стимулировать грудное вскармливание.
Советы по совместному купанию:
● Устройтесь поудобнее. Проверьте, не слишком ли высокая температура воды — она должна быть не выше 38 градусов.
● Попросите партнера положить малыша на ноги лицом к вам. Выпрямляя ноги, можно регулировать степень погружения ребенка в воду — ориентируйтесь на его реакцию как сигнал того, насколько ему комфортно.
● Чтобы успокоить малыша, можно поболтать с ним или спеть ему песенку.
● Помните, что ребенок замерзнет быстрее, чем вы. Поэтому не стоит купаться с ним дольше 5 минут.
● Когда захотите выйти, обязательно сначала передайте ребенка на руки партнеру. И только потом выходите сами. Это правило безопасности, так как с ребенком на руках легко потерять равновесие в ванной и поскользнуться. Поэтому, если вы с ребенком вдвоем, а партнера нет, совместную ванну лучше не принимать.
Постепенно ребенок будет все больше привыкать к купанию. И ваши совместные «сеансы», если малышу они нравятся, будут все более продолжительными.
Уход за кожей
Дневной и ночной крем малышу потребуются еще очень нескоро. Но определенные гигиенические процедуры нужны ему с первых дней жизни. Для ухода за нежной кожей ребенка лучше выбирать продукты, разрешенные для использования с рождения (0+). Обратите внимание на аптечные средства с эмолентами — они укрепляют кожный барьер и хороши для профилактики атопического дерматита. Хотя, если кожа ребенка не сухая, регулярно использовать лосьон или крем необязательно.
Также следует избегать присыпок, если они не рекомендованы врачом. Аккуратно встряхивайте присыпку, так как в процессе в воздухе появляются вещества, которые могут навредить легким малыша. А вот присыпку с тальком лучше вообще не использовать: есть данные, что он может увеличивать риск некоторых видов рака.
У новорожденного на коже могут остаться специфичные корочки. Это высохшие остатки первородной смазки. Смазка и после рождения играет важную роль в адаптации и защите кожи малыша. Поэтому не надо ее специально отмывать и отколупывать для «товарного» вида ляльки. С головушки можно вычесывать чешуйки мягкой детской щеткой-расческой.
При этом важно ежедневно очищать глаза и ушки малыша. Вот как это делать:
● Для глаз используйте два ватных диска (свой для каждого глаза). Смочите диски в воде и аккуратно протрите глаза по направлению от внешнего уголка к внутреннему. Погружать диск в отвары, настои или любые другие средства не нужно.
● Для очистки ушей используйте специальные ватные палочки с ограничителем. Чистить нужно только внешнюю часть уха и область за ушком. Делайте это обычной водой без мыла. Не вставляйте ватный тампон в слуховой проход — так можно повредить барабанную перепонку.
Как чистить нос
Заложенность носа у лялек — частое явление. Она может быть вызвана простудой, аллергией или просто сухим воздухом в комнате. Проблема в том, что младенцы еще не умеют эффективно дышать ртом так, как это делаем мы. А значит, задача родителя — помочь малышу дышать свободно.
Чистить носик надо не чаще 2–3 раз в день. Это важная процедура, но злоупотребление ею может повредить слизистую и вызвать раздражение. Есть два основных способа — промывание и соплеотсос.
→ Промывание носа
Метод, который используется, чтобы размягчить и удалить слизь из носика ляльки с помощью физраствора. Он помогает устранить засохшие корочки и увлажнить слизистую. Эта процедура позволяет обойтись без лишних приспособлений.
Как промыть нос:
1. Приготовьте все необходимое. Понадобится стерильный физраствор (можно купить в аптеке) и пипетка.
2. Положите малыша на спину. Лучше всего это делать, когда малыш в спокойном состоянии.
3. Поднимите голову ребенка и осторожно капните 1–2 капли физраствора в каждую ноздрю. Следите, чтобы раствор был комнатной температуры.
4. Подождите пару минут. Физраствор поможет размягчить слизь.
5. Переверните ребенка на бок, чтобы раствор и слизь вытекли наружу.
6. Аккуратно вытрите носик мягкой салфеткой или ватным тампоном.
Важно! Не используйте большие объемы раствора, чтобы не вызвать у малыша дискомфорт.
→ Соплеотсос (назальный аспиратор)
Это устройство, которое помогает удалить слизь из носика малыша. Есть много видов аспираторов, от самых простых грушевидных до электронных. Этот метод подойдет вам больше, чем предыдущий, если слизь густая и серьезно затрудняет дыхание, а промывание не дает желаемого эффекта.
Как пользоваться соплеотсосом:
1. Выберите подходящий аспиратор. Для новорожденных лучше всего подходят ручные грушевидные модели, работающие по принципу вакуума.
2. Положите ляльку на спину или слегка приподнимите его голову.
3. Осторожно введите наконечник аспиратора в ноздрю малыша. Важно, чтобы наконечник не был введен слишком глубоко, чтобы не повредить слизистую.
4. Создайте вакуум: если это ручной аспиратор, то сожмите грушу перед введением, а затем отпустите. Если же аспиратор электронный, просто следуйте инструкции устройства.
5. Повторите процедуру для второй ноздри.
6. Очистите аспиратор после использования. Это важно для предотвращения размножения бактерий.
Совет: используйте аспиратор, когда мелкий спокоен, и лучше всего после купания, когда слизь размягчена.
Вы можете комбинировать оба способа: начать с промывания, чтобы размягчить слизь, а затем использовать соплеотсос для удаления остатков. Это поможет очистить носик более эффективно.

Как стричь ногти ляльке
Тоненькие, маленькие, прозрачные и очень острые… Да, все это — лялькины ноготки. Хотя иногда кажется, что это коготки. Признайтесь, вас тоже пугает идея стрижки ногтей новорожденному, которому не скажешь «сиди тихо, а то ща пальцы пообкусаю»? (ШУТКА) И хочется спихнуть эту процедуру на кого-то еще, но одновременно боязно? Понимаю вас, но стричь ногти ляльке все равно надо. Главное — не надо делать это часто, только по мере реального отрастания.
Пять важных условий для хорошего лялькиного маникука:
1. Маникюрчик делаем после купания — ногти будут мягче.
2. Лучшее время для маника — когда лялька спящая или сонная и вялая. Меньше будет дрыгаться.
3. Заранее подготовим инструмент — специальные детские кусачки или специальные же детские маникюрные ножнички с закругленными концами. Плюс специальная детская пилочка для ногтей, если надо сгладить зазубринки.
4. Убеждаемся, что света достаточно, чтобы не оттяпать ляльке сослепу полруки.
5. Стрижем ногти тогда, когда они выходят за край кончиков пальцев. Иначе легко кусануть лишнего.
Пошаговая инструкция:
1. Моем руки. Можно протереть с антисептиком инструмент, если не уверены в его чистоте.
2. Кладем ляльку на свои колени или другую ровную поверхность.
3. Просим партнера подержать ляльку, чтобы точно перестраховаться, пока вы стрижете ногти.
4. Крепко держите ручку или ножку ляльки, и каждый пальчик тоже держим крепко, пока стрижем. Давить сильно не надо!
5. Очень аккуратно оттягиваем кожу подушечки от ногтя.
6. О-о-очень аккуратно подводим ножнички или кусачки под край ноготка, но не вплотную к коже!
7. Режем горизонтально, по прямой, не придавая форм, и не скусываем подчистую углы — это может привести к врастанию ногтей.
8. Повторяем все то же самое с остальными пальцами (и на ногах тоже).
9. Спиливаем зазубринки и острые уголки пилочкой при необходимости.
10. Если ляльке не нравится, отстаем от нее и доводим процесс до конца позже. Со временем она привыкнет, и вы будете стричь когти поувереннее.
Важно! На ручку или ножку, намазанную кремом, наденьте варежку или пинетку, чтобы лялька не слизала крем. Не клейте пластырь и т. п., так как лялька может проглотить его (не забываем, что малышня тянет в рот все). Если краснота и воспаление не проходят пару дней, свяжитесь с педиатром.
Помним, что даже самые крутые родители могут совершить ошибку и поцарапать ляльку. Нет, это не делает вас ужасной мамой/папой. Прижмите чистый ватный диск к ранке, промойте теплой водичкой и нанесите крем с антисептиком. Йод, марганцовку и прочие спирты использовать не надо. И да, отвлекаем малыша игрой и пением, если капризничает.
Как следить за зубами
Уход за деснами и зубами ляльки — первый шаг к здоровой и довольной улыбке. Немного внимания и заботы помогут заложить основу правильной гигиены в будущем и даже сократить траты на лечение зубов через несколько лет.
Малыши рождаются с полным набором из 20 молочных зубов, скрытых в деснах — 10 сверху и 10 снизу. По мере того, как каждый зубик пробивается к поверхности десны, десна открывается, чтобы показать зуб. Первый зуб обычно появляется примерно в возрасте от 6 до 8,5 месяцев.
А пока зубки еще не появились, за деснами тоже нужен будет уход (что? да!). После каждого кормления аккуратно протирайте десны малыша влажной чистой марлей или мягкой тканью. Это поможет удалить остатки молока и предотвратить рост бактерий. Протирайте десны после каждого кормления или дважды в день: утром и перед сном. Для удобства можно использовать специальные силиконовые напальчники, которые легко надеваются на палец и позволяют деликатно очищать десны.
Хотя в возрасте до трех месяцев прорезывание зубов случается редко, иногда малыш может чувствовать дискомфорт. Обратите внимание на повышенное слюноотделение, раздражительность и желание грызть все подряд. Чтобы облегчить малышу боль, используйте прорезыватели для зубов или аккуратно массируйте десны чистым пальцем. Некоторые прорезыватели можно охлаждать в холодильнике, что поможет уменьшить боль и воспаление.
Важно помнить, что некоторые бактерии, вызывающие кариес, могут передаваться от взрослого к ребенку. Поэтому старайтесь не целовать ребенка в губы, лучше целуйте его в щечки и лобик. Избегайте использования общих столовых приборов и не дуйте на еду, чтобы ее охладить, а еще не делитесь зубными щетками с малышом.
Как только у вашего ребенка появятся первые зубки, начинайте их чистить с помощью специальной детской зубной щетки с мягкими щетинками и небольшим количеством детской зубной пасты без фтора. Это поможет предотвратить кариес и поддерживать зубки в чистоте.
Чистка десен и зубов может стать для вас (и для ляльки) тем еще аттракционом:
● Что делать, если мой ребенок не хочет открывать рот? Когда вы поднесете палец к ротику малыша, он рано или поздно рефлекторно откроет рот, так как подумает, что вы собираетесь его кормить.
● Что делать, если ребенок кусает мой палец, когда я пытаюсь почистить ему десны? Это естественно, что лялька хочет сделать кусь. Продолжайте осторожно водить пальцем во рту или около него, и малыш снова его откроет.
● Что делать, если я не могу добраться до десен в задней части рта у ляльки. Вы можете ввести палец в уголок рта малыша, а затем двигаться вдоль внутренней поверхности щеки до задних десен. На этом этапе аккуратно вставьте палец между верхними и нижними деснами. Ваш малыш откроет рот, и вы сможете вытереть задние десны.
● Когда лучше всего протирать десны малыша? Вечером. Родители могут установить фиксированное время для удобства, так как у новорожденных еще нет установленного режима кормления.
● Если у моего малыша во рту есть язвочки, нужно ли прекратить чистить десны? Продолжайте чистить рот ребенка, избегая области язвы. Если это невозможно, прекратите до ее заживления. Обычно язвочки заживают в течение недели.

Прививки, тесты и походы к врачу. Необходимый список

Прививки
Знаю, родные мои, что кто-то из вас с недоверием относится к прививкам и ратует за все исключительно натуральное и природное. К сожалению, детская смертность и инвалидизация до изобретения прививок и открытия антибиотиков вас точно не порадует. Природа прекрасна, но жестока, и законы выживания в ней весьма суровы (с поеданием плаценты, БАДами, травками и суперфудами это ничего общего не имеет!).
Главные причины, почему прививки нужно делать:
● Прививки не разрушают иммунитет вашей новорожденной ляльки. Как минимум потому, что там особо нечего разрушать — иммунная система только формируется. И именно прививки могут сберечь жизнь вашей ляльки в дни, когда инфекции особенно опасны для новорожденного.
● Прививки — это удивительное средство для увеличения человечества. Во многом с их помощью население Земли выросло с пары миллиардов до восьми. Заговор не сработал!!!
● После — не значит вследствие: прививка не приводит к аутоиммунным заболеваниям, проявлениям генетических и инфекционных заболеваний. А если такое произошло, это значит, что всего-навсего совпал дебют заболевания и прививки. То есть заболевание проявилось бы в любом случае — рано или поздно, с прививкой или без.
Прививки — еще одна причина, по которой вам НЕ нужно стремиться к ультрастерильным условиям дома. Это частая ошибка родителей. Да, разумеется, новорожденной ляльке нужна чистота. Но это не значит, что надо драить всю квартиру хлоркой по пять раз на дню, выгнать нафиг всех животных и даже батю, и использовать санитайзер, как будто ковид только пришел… Везде нужен баланс!
Если вы сделаете все необходимые прививки по графику, всякие опасные инфекции будут вам не страшны. Исключение — только те заболевания, прививки от которых, увы, есть только за рубежом. Например, вакцина Бексеро, которая защищает ляльку от молниеносного менингита.
Если лялька защищена прививками, дальше ее иммунитету остается только потихоньку обучаться знакомству с новыми предметами, на которых, сколько ни оттирай, а бактерии будут — и это нормально. В последние годы даже появились данные, что у новорожденных, которые контактировали и с пылью, и с домашними животными, ниже риск астмы и аллергии в будущем. Да, стерилизовать бутылочки все еще нужно, но уборка должна быть просто влажной — не надо купать весь дом в спирту.
Прививки в первые месяцы жизни
Следующие ближайшие вакцины по Национальному календарю такие1:
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Приход педиатра в первые недели
В законе официально закреплена работа патронажной службы: к новорожденной ляльке обязана прийти патронажная медсестра. В законе говорится так: «Медицинский работник проводит первичный патронаж не менее двух раз, первое посещение осуществляет не позднее третьего дня после выписки из акушерского стационара (отделения)».
Как часто это происходит:
1. Первый патронаж — в первые трое суток после выписки.
2. Второй патронаж — на 8–10-е сутки жизни ребенка.
3. Третий патронаж — на 17–18-й день после родов.
4. Четвертый патронаж — дополнительный. Его проводят на 24–28-е сутки жизни ребенка по медицинским показаниям.
Что входит в патронаж:
● оформление добровольного согласия на виды медицинских вмешательств;
● проведение профилактических прививок;
● сбор анамнеза;
● осмотр условий проживания, в том числе соблюдение правил гигиены;
● инструктаж по технике грудного вскармливания и по уходу за ребенком;
● осмотр ребенка;
● рекомендации по уходу за пупочным кольцом и пуповинным остатком;
● оценка заживления пупочной ранки;
● оценка объема лактации;
● оценка техники кормления;
● осмотр ляльки;
● фиксация динамики веса по предоставленным данным;
● рекомендации по уходу;
● проверка выполнения врачебных рекомендаций.
Еще патронажная сестра вносит сведения в форму 112-у (история развития ребенка), информирует мамок и папок о порядке наблюдения за ребенком и выбора медицинской организации.
Согласитесь, звучит хорошо. Вам может попасться классная добрая и начитанная медсестра, а можете наткнуться на формальный подход и устаревшие знания. Увы, нередко случается, что врачи начинают отговаривать от прививок в силу своей безграмотности, а медсестры дают неверную информацию о вскармливании и прикладывании. Не говоря уже о грубости и бестактности, с которой нередко сталкиваются родители маленьких лялек.
Плюс, не стоит забывать, что многие законодательно прописанные вещи отличаются формальностью и пользы особо не несут. Также помните, что медсестра может работать вообще на автомате из-за того количества людей, которых ей нужно обойти за день, а также из-за того, что ей еще надо вести огромной документооборот. В этой ситуации мой совет один: самообразовывайтесь и фильтруйте информацию.
Собираем бейби-аптечку
Детская аптечка всегда должна быть с собой. И она должна быть полностью укомплектована. А то тут ребенок споткнулся и упал, здесь схватился за ножик, там его кошечка поцарапала — и все, здравствуй, столбняк и другие радости жизни. Конечно, можно купить готовый вариант. Но самому собрать как-то надежнее — ведь вы лучше знаете особенности своего ребенка.
Шаг 1. Подберите подходящий контейнер. Контейнер, в котором хранится все необходимое, должен быть удобным и компактным, чтобы его было норм носить с собой. Выбирайте водонепроницаемые материалы, чтобы содержимое осталось сухим даже после дождя или если лялька пролила сок прямо на аптечку. А еще обязательно, чтобы контейнер плотно закрывался, чтобы ребенок не мог залезть туда самостоятельно.
Шаг 2. Положите все необходимое. Ниже — база. А вы можете добавлять то, что считаете нужным.
● Термометр. Берем электронный, а не ртутный (их уже нет в продаже, но вдруг у вас дома лежит, мало ли).
● Обезболивающее. От боли и температуры. Выбирайте парацетамол или ибупрофен. Не берите аспирин — он может вызвать синдром Рея. А это опасно для жизни.
● Детский солнцезащитный крем с SPF больше 30. Подбираем вместе с врачом!
● Антигистаминные. Подбираем вместе с педиатром.
● Раствор для промывания глаз. На случай, если во время игры ребенку насыпали песка в глаза.
● Солевой раствор. Понадобится для промывания носа.
● Вазелин. Или жирный аптечный крем от сухости и трещин. Нет, не детский родом из совка.
● Перевязочные материалы. Стерильные бинты или марля, вата, пластыри. Понадобятся, когда лялька начнет ползать и обо что-то порежется.
● Пинцет и ножницы с закругленными краями. Чтобы вытащить занозу, подстричь ногти, отрезать заусенец или бинт.
● Антисептики. Салфетки не подойдут: нужен антисептик с содержанием спирта 60 %. Но использовать его надо, только если ранка прям кровит. Для неглубоких порезов лучше вода с мылом (мыло тоже носите с собой), чтобы не раздражать кожу лишний раз.
● Шприцы без игл. Они могут понадобиться для промывания носа или глаз.
● Охлаждающие гелевые пакеты. На случай ушибов и отеков.
● Препараты, которые врач назначил индивидуально. Лучше всегда носить их с собой, а дома хранить небольшой запас — на случай, если лекарство пропадет из ближайшей аптеки.
Регулярно проверяйте, все ли в порядке со сроками и условиями хранения. Если что-то протекло, то остальные баночки и саму аптечку надо помыть. А препарат, который оказался негерметично закрытым, выбросить.

Режим дня и сна: как выстроить

Как улучшить сон ляльки
Большинство лялек спят меньше 4 часов за раз и просыпаются голодными. В целом они спят около 16 часов в сутки — почти как котики. Эксперты не дают строгих рекомендаций по режиму сна для младенцев до четырех месяцев. При этом малыша рекомендуется укладывать, когда он устал, но еще не заснул.
Вот признаки, которые с этим помогут:
● малыш плачет;
● ведет себя беспокойно;
● активно трет глаза;
● как бы «зависает», смотрит в пространство.
Чтобы помочь новорожденному заснуть, полезно выработать успокаивающие привычки:
● Соблюдайте ритуалы перед сном. Например, сначала кормление, потом взаимодействие с мамой и папой, затем укачивание. Все эти действия помогут заложить основу для здорового сна в дальнейшем.
● Следите за признаками сонливости. И при появлении первых укладывайте малыша в кроватку.
● Меняйте подгузник вовремя. Да, мокрая потная жопка легко будит ляльку, особенно в летнее время, когда жарковато и парниковый эффект в памперсах развивается быстрее. Поэтому высаживаем перед сном, надеваем чистый памперс… И, скорее всего, повторяем это несколько часов спустя.
● Вовремя кормите ляльку. Ляльки растут быстро, и на это им нужна энергия (которую они с лихвой отхватывают у вас). Поэтому часто, когда лялька плохо спит, — она банально хочет жрац! Так что прикладываем к груди, сцеживаемся на ночь, создав запас молока, даем бутылочку бате и пусть кормит. Либо просыпаемся и даем титьку. Попробуйте также давать ребенку пустышку во время сна и перед сном.
● Следите, чтобы в помещении не было слишком холодно или слишком жарко. Идеальный температурный режим — примерно 20 градусов, но не ниже 18 и не выше 22. Ляльку не кутаем, но и на морозный балкон не выносим. Проверяем температуру под затылком, на шее — и не выносим себе мозги по поводу прохладных ручек и ножек. Ребенок не должен быть горячим. Не перегревайте ляльку!
● Обеспечьте безопасность (как правильно оборудовать кроватку, рассказал на с. 105)
● Учитывайте циркадные ритмы. У новорожденного они пока не настроены. Биологические часы в его мозгу еще не адаптировались к смене дня и ночи. Поэтому в любом случае надо запастись терпением. Чтобы помочь малышу с формированием циркадных ритмов, следите за тем, чтобы ночью в его спальне было темно и тихо. Во время ночных кормлений используйте приглушенное освещение и разговаривайте с малышом шепотом. А при бодрствовании открывайте шторы, зажигайте свет, гуляйте.
А еще не забывайте от ночи к ночи менять положение головы малыша: чтобы один день он спал, повернув ее вправо, а другой влево. Это снизит риск синдрома плоской головы. Он может возникнуть у новорожденных (особенно недоношенных), если они часто спят в одном положении.
Почему нельзя спать вместе с лялькой
Многие мамы спят с новорожденной лялькой, потому что это удобно, мило, приятно. По моим ощущениям, так делает большинство. Мамки часто говорят: «Ой, я так чутко сплю, я не смогу ему навредить!» Увы, навредить можно, зайки мои! И вот какие данные есть у Американской ассоциации педиатров.
Риск детской смертности при совместном сне с лялькой в 5–10 раз выше, если она младше 4 месяцев. Особенно это опасно, если лялька родилась недоношенной или с низким весом при рождении. Этот риск увеличивается аж в 67 (!) раз, если ляльки спят с кем-то на диване, мягком кресле или подушке. Даже если вы, моя родная, не придавите свою кроху, она может задохнуться от подушек и одеял на кровати.
Так что самый лучший вариант: класть ляльку спать в кроватку, которая стоит рядом с вашей, родительской. Да, я понимаю, что этот вариант не всегда работает и разбивается о суровую реальность. Но опять же, цифры говорят сами за себя: если вы поставите кроватку в своей комнате, а не будете спать вместе с лялькой, это снизит синдром внезапной детской смерти на целых 50 %.
Ну, а если есть вероятность, что вы можете заснуть, пока ребенок находится в вашей кровати, убедитесь, что рядом нет:
● подушек;
● простыней;
● одеял;
● любых других предметов, которые могут закрыть лицо, голову и шею вашего ребенка или перегреть его.
Как только вы проснетесь, обязательно переложите ляльку в ее кроватку!
Распорядок дня малыша
Утром йога, днем работа, потом подкаст, вечером ванна с пеной и мешочек лаванды под подушкой. Если до рождения малыша ваш распорядок дня представлял собой нечто подобное, его придется временно изменить. Но хорошие новости: это только временно. Младенцы не остаются младенцами вечно, и по мере того, как ребенок будет расти, у вас появится время не только для привычных радостей вроде чатиков с мемами и стретчинга, но и для работы (опционально, если вы соскучились) и путешествий дальше поликлиники. Поэтому сейчас нужно выдохнуть, расслабиться и разобраться с режимом дня малыша, от которого несколько месяцев будет полностью зависеть и ваш режим.
Чем полезно расписание
Вообще-то составление расписания/распорядка/режима дня (нужное подчеркнуть) — не то чтобы обязательное условие жизни с малышом. Если вам вполне комфортно в младенческом хаосе, можете сразу переходить к следующей главе.
Однако многие родители отмечают, что с расписанием им значительно проще. Это дает ощущение какого-никакого контроля и помогает убедиться, что все нужное сделано и ребенок чувствует себя хорошо. А заодно позволяет делегировать часть обязанностей партнеру или бабушкам, особенно если прямо сейчас важно отдохнуть.
Никто не помешает вам составить распорядок в течение 1–2 недель после роддома. Тогда станет более-менее понятно, сколько раз в день и в какое примерно время ест малыш, как ему нравится взаимодействовать с родителями и какие признаки обычно говорят о том, что он не прочь подремать.
Полноценно все это оформится где-то в 3 месяца. Поэтому, если прямо сейчас вы не знаете, что включить в расписание, можете немного подождать.
Что входит в распорядок дня
В первые месяцы жизни все, что важно и интересно младенцу, — это есть, спать и совсем немного играть. И орать! Под игрой при этом понимается любая деятельность с родителями, так что, если вы просто побеседуете с малышом или походите с ним на руках по квартире, это тоже будет считаться.
Вот как может выглядеть распорядок на день:
1. Покормите ребенка, если он голоден.
2. Проверьте подгузник, смените его, если необходимо.
3. Поиграйте с ребенком. Можно трясти погремушкой, показывать игрушки, крутить мобили, петь песни.
4. Уложите малыша в кроватку, как только появятся признаки усталости.
5. Дайте малышу выспаться.
Циклы будут постоянно повторяться, и это совершенно нормально. Распорядок при этом может измениться, если, например, малыш заболел. В этом случае он может хуже спать, больше капризничать, отказываться от еды или, наоборот, просить грудь или бутылочку чаще, чем обычно.
А еще специалисты рекомендуют включить в распорядок «время на животике» — 2–3 раза в день в течение 3–5 минут. Малыша нужно положить на живот в безопасном месте под присмотром. Чтобы было веселее, можно рассказать ему сказку или спеть песенку.
Вот еще несколько советов, как составить работающее расписание:
● Ведите журнал. В первые недели полезно вести своеобразный дневник, записывая в него данные о сне, кормлении и играх малыша. Так получится составить расписание, которое будет комфортным для новорожденного.
● Проконсультируйтесь с педиатром. Если по поводу частоты кормлений или типа игр, которые интересны ребенку, есть вопросы, задайте их специалисту. Если у вас уже появился свой педиатр, с ним наверняка можно быть на связи онлайн — без необходимости ехать в клинику.
● Будьте гибкими. Помните, что распорядок дня новорожденного не похож на школьное расписание. В нем всегда есть место изменениям. В том числе тем, которые захотите внести вы, потому что плохо себя чувствуете, устали или «просто потому что».

Плач: ищем причину и успокаиваем

Что вы используете для выражения своих эмоций и чтобы обозначить свои потребности? На ум приходит — диалог, шутки, улыбки, закатывания глаз, уход в работу, спорт, хобби, пассивная агрессия (прости господи). Как думаете, что есть для выражения тех же самых потребностей у маленькой ляльки? ТОЛЬКО истошный ор.
Поэтому очень, очень важно принять это как факт — ляльки орут. Даже самые терпеливые и спокойные. Кто-то больше, кто-то меньше. Да, ляльки — люди, но помните — их мозг, их нервная система совсем незрелая. Просто сравните, сколько всего вы в своей жизни уже видели, испытали, какую эволюцию личности прошли. Это же афигеть просто! И то — вам, взрослому человеку, не всегда легко совладать с собой. Особенно, когда по пальцу молотком попадаешь, невозможно не крикнуть: «АХ, твою мать!!!» Оно как бы само вылетает, да? Вот и поставьте себя на место ляльки.
Как НЕ надо успокаивать ляльку:
● Не орите. Поверьте мне, никогда ор никого не успокаивал. И тем более грудничков. Ваш ор им внушает только страх, и они могут заорать еще больше.
● Не бейте. Тут без комментариев. Хотите, чтобы ваша связь с мелким пошла по одному месту? Чтобы у него были травмы? И потом еще всю жизнь умирать от чувства вины, а в худшем случае попасть в тюрьму? Уверен, это никому не надо. Да, батя, если вы это читаете, даже не думайте. Рукоприкладство абсолютно запрещено при любых обстоятельствах.
● И никогда, НИКОГДА не трясите ребенка. Как бы вам ни было плохо! Это то, что действительно может его убить. И да, молодой папаня, вас это тоже касается. Ваши подкидывания и подбрасывания сначала веселят, а потом оказывается, что у ляльки мозг поврежден. НЕ ДЕЛАЙТЕ ЭТОГО!
● Не оставляйте ребенка одного! Никогда не забивайте на плач. Все эти истории про игнорирование плача у грудничков просто ужасный прошлый век. Напоминаю — вы, или вы и батя — это весь мир для ляльки. Весь! Никто кроме вас ему помочь не может. Если вы на него забиваете, мол, пусть проорется — это ужасная ошибка. Ляльке невыносимо плохо, если на его базовые и единственные потребности забили болт.
Так как сделать так, чтобы лялька перестала орать? Тут у меня две новости — хорошая и не очень. Первая — у ляльки не так много причин для воплей. И удовлетворить их не так сложно. Вторая — иногда угомонить ляльку невозможно. Перебраны уже все причины, а она все орет.
Итак, способы быстро угомонить ляльку:
1. Дать срочно поесть. Ничто не успокаивает мелкого так, как теплая мамкина титька с молоком. Или теплая бутылочка со смесью из рук мамки. Поэтому, как только начинает орать, сразу предлагаем пожрать.
2. Второе — проверить памперс. В день на маленькую ляльку в среднем уходит 10 подгузов. Да, это нормально — часто писать и какать. Так уж мы устроены, что нам не в кайф ходить с мокрой и грязной жопой. Рыбки мои, вы же не ходите обосранные? Или попробуйте зад не вытирать часик, офигеете, как жопа чешется. Ах, да, нужно не только памперс поменять, но и попу помыть мелкому. А если пописал, тоже помыть водой без мыла и вытереть аккуратно, промакивающими движениями.
Не забываем, какая нежная кожа у ляльки. Прикиньте — вы в этом мире ничего не знаете, но у вас уже страшно чешется жопа! И вы никак свое недовольство выразить не можете. Конечно, вы будете орать.
3. Обнимите или возьмите на ручки. Памперс сухой, жрать не хочет? Ложитесь и прижмите нежно ляльку к своей коже, к груди, к лицу. Или возьмите на ручки и покачайте аккуратно. Контакт с вашей кожей успокаивает, так уж природа распорядилась — где теплая мама, там и безопасность, и еда, и тепло. Батя тоже пусть обнимает и берет на ручки, главное, чтобы царапучей щетины не было.
4. Дайте мелкого кому-то другому. Ага, вы мне часто пишете, что лялька у вас на руках орет, а у бати, свекрови или сына маминой подруги успокаивается. Да, это часто работает — мелочь отвлекается на другого человека, это ж столько интересного!
5. Искупайте ляльку! Особенно, если уже знаете, что она это дело любит. Не надо никаких трав туда пихать, просто вода комфортной температуры. Да, есть дети, которые от воды могут орать еще больше, но не попробуешь — не узнаешь.
6. Отвалите от ребенка, он устал. Скорее всего, его за день уже перетрогали, или переиграли с ним, или у него слишком много новых впечатлений. Да, мозг ляльки, в котором только-только появляются нейронные связи, может закипеть от впечатлений. Опять же, рыбка моя, вот представьте: вы на новой работе, где ни-ху-я ничего непонятно. Онбординг так называемый. И за день информации столько, что уже через час вам хочется все послать, аж башка болит. Вот с ляльками так же, только им еще труднее: они-то в этом мире считанные дни, а вы уже не один десяток лет землю топчете!
7. Выйдите на прогулку или прокатитесь на машине. Одели, положили в слинг/нагрудный рюкзак/коляску — и вперед покорять близлежащие дворы и парки. Нет, в мороз не надо этого делать, даже если педиатр в поликлинике вам все мозги на эту тему вынес. Можете просто на балконе коляску покачать с открытым окном.
8. Согрейте или охладите ляльку. Терморегуляция у младенцев — дело тонкое, они очень легко могут перегреться или, наоборот, замерзнуть. Держите ухо востро! Проветривайте квартиру: не слушайте весь этот бред про сквозняки. Снимите лишнюю распашонку или, наоборот, укройте одеялком. Кстати, это хороший повод проверить, не давит ли какая резиночка на носочке и не натирает ли шовчик.

Лайфхак: сопровождайте все эти действия мягким, спокойным голосом или шепотом. Рассказывайте анекдоты или изображайте тетку из видео про кандибобер. Пойте песни или колыбельные, да хоть Раммштайн на детский лад:) Поверьте мне, необязательно петь всю эту детскую лабуду, пойте, что хотите, не развалится никакая ДНК от песен Шнурова, если поете их сладким голосом. И сами позабавились, и лялька довольна.
Красные флаги детского ора
Рыбки мои, да, вопли для маленьких лялек — это норма. Но есть красные флажки, которые вам нужно знать, и ор на фоне этих флажков — это важный сигнал.
Лялька орет иначе. Если лялькин ор звучит непривычно для вашего тончайшего материнского слуха — верьте себе, тут что-то не так. Обращайте внимание на такие моменты:
● температура у ляльки;
● лялька получила травму (или вы подозреваете, что она есть);
● у ляльки опух родничок;
● опухла мошонка или пах;
● не хочет есть более 8 часов;
● лялька блюет. Не срыгивает, а именно мучительно блюет;
● мелкий выглядит больным;
● плачет более двух часов подряд (и еще не диагностированы колики).
Во всех этих случаях звоните своему педиатру или в скорую.

Запор или дисхезия?

Почему ляльке трудно какать: что запор, а что нет
Мамочки в комментариях к моим видео и в нашем сообществе страдают на тему того, что ляльке не удается покакать — весь процесс каканья похож на пытку. Разбираемся, кто виноват и что делать.
Начну с не самого очевидного: для новорожденного покакать — это прям большое, настоящее дело. Прям бизнес, если хотите. Более того: это еще один «образовательный процесс» в лялькиной жизни, как сон и грудное вскармливание. У этого образовательного процесса есть даже название: младенческая дисхезия. Пока что лялька не умеет контролировать свой акт дефекации, а мышцы ануса не расслабляются в нужное время. Поэтому ничего удивительного в том, что лялька тужится, кряхтит, хнычет, плачет — нет. Плач, кстати, как раз помогает младенцам создать нужное давление в пузе и продавить каку силой.
Дисхезия — это не болезнь! И не путайте ее с запором. При дисхезии какашки выглядят абсолютно нормальными — жиденькими или тестообразными. При запоре совсем другая история.
Когда стоит заподозрить запор у ляльки:
● твердые, сухие каки — тверже и суше обычного;
● какает реже трех раз в неделю;
● какает с трудом, каки объемнее обычного;
● необычно вонючие каки и пуки;
● лялька меньше ест, чем обычно;
● животик на ощупь твердый, раздутый;
● лялька вялая, неактивная и угрюмая;
● рядом с анальным отверстием может быть трещинка, периодически кровоточащая;
● в какашках есть небольшое количество крови (не кровавая лужа, а чуть-чуть!).
У лялек, находящихся на искусственном вскармливании (детской смеси), запоры наблюдаются чаще, чем у детей на ГВ. Дело в том, что грудное молоко само по себе обладает послабляющим действием за счет особых углеводов в своем составе.
Запор могут спровоцировать такие штуки, как:
● переход от искусственного вскармливания на грудное;
● переход от грудного вскармливания на искусственное;
● введение прикорма, новых продуктов;
● недостаточное употребление жидкости (грудного молока, молочной смеси или воды, когда лялька уже воду пьет; например, у ляльки простуда или режутся зубки — и она меньше пьет).
Панацеи при дисхезии и запорах, к сожалению, нет. Дисхезия пройдет со временем, и лялька научится какать, но есть трюки, которые могут помочь перистальтике кишечника:
● Положите ляльку на спинку, согните ножки и двигайте ими ласково в разные стороны — как будто лялька крутит велосипед, прижимайте ножки к животику и выпрямляйте. Чередуйте так несколько минут.
● Если ляльке нравится валяться на спинке, сделайте нежный массаж животика: например, поводите ладошкой по часовой стрелке, прям как мама в детстве делала вам.
● Если лялька на искусственном вскармливании, давайте ей водичку между кормлениями. Да, это тот случай, когда допаивание не грех.
● Если лялька уже на прикорме, вводите в рацион яблочное, грушевое, сливовое пюре. В этих фруктах отличная клетчатка.
В целом это нередкая вещь для лялек — короткие эпизоды запорчиков, которые проходят за 1–2 дня. Если в течение нескольких дней покаки не изменились, то запишитесь к педиатру. Скорее всего, вам выпишут детское слабительное, но может понадобиться и дополнительное обследование на случай, если запор вызван другими причинами.
Что не надо делать:
● использовать народные методы — кусочек мыла в попу, как завещала бабка Срака, и тому подобное;
● не надо пихать никакие свечи и помогать ватными палочками, боже упаси (свечи может назначить врач, но это бывает редко);
● не надо самостоятельно, без назначения врача, покупать и давать слабительное.

Игрушки и развивашки: необходимое и бесполезное

Почему новорожденному не нужны развивашки
Ситуация: вы беременны, наслушались блогеров и уже представляете, как сразу же начнете делать из ребенка гения. Будете покупать навороченные девайсы, машинки, развивашки и что только ни придумают сейчас, чтобы продать это новоиспеченным родителям. А теперь представьте — все это не имеет особого смысла!
Причина номер один: у новорожденного пока нечего развивать! В возрасте до одного месяца его главная потребность — безопасность, еда, тепло, то есть вы-жи-ва-ни-е. Представьте себе, как беззащитна лялька в это время. Все, что у нее есть — это базовые рефлексы: сосать грудь, хвататься за нее, чтоб далеко не убежала. Ну и кричать громко, если нет ни того, ни другого. Это потом уже появляется интерес к другим вещам, а пока все очень просто и примитивно. И это нормально!
Хотите разнообразно проводить время с малышом? Читайте ему вслух, причем без разницы что — главное, чтобы вам нравилось. Эта старая и забытая многими традиция положительно влияет на ребенка и ваши взаимоотношения. И лучше любой «развивашки» за 100 500 денег.
Представьте: вы спокойно вслух читаете или рассказываете сказку, и ваша лялька с самых первых дней слышит ваш голос. Вот просто осознайте это! Никакая развивашка не заменит этого. Ну и, если уж вспоминать о науке, ребенок благодаря этому научиться чувствовать разницу между громкими и тихими звуками, высокими и низкими. Только представьте, какое это открытие для малютки, у которой весь мир — это вы.
Причина номер два: лялька до трех месяцев видит НУ ОЧЕНЬ плохо. Не, я это не к тому, что с глазами плохо. Просто еще нет способности фокусировать взгляд. Поверьте, в это время ребенку не до развивашек! Глазки еще не привыкли к окружающему миру.
Максимум, что он смутно видит, — ваши очертания, когда вы держите его на ручках. Только к трем месяцам он будет более-менее четко видеть контуры предметов, но не дальше, чем на расстоянии 30 сантиметров. А что это за расстояние? Правильно, расстояние от вашего лица до лица ляльки у вас на руках! А всю эту «умную» ерунду, которую вы накупили, он просто не увидит!
Важнее, чем всякие визуальные приблуды, будет ваш физический контакт. Врачи это называют «кожа к коже». Да, тактильность очень важна, потому что кожа — отдельный орган, самый большой в нашем теле, в ней огромное количество разных рецепторов. Эти рецепторы реагируют на холод, тепло, боль, поглаживания, прикосновения, объятия. У кожи есть даже собственные нейроны! Чем не развитие, а?
Причина номер три: главная развивашка ляльки в этом возрасте — процесс кормления грудью и связь с вами! Да, это эволюционный процесс, который называется «ЗА-ПЕ-ЧАТ-ЛЕ-НИ-Е». Это когда ребенок учится узнавать вас благодаря вашей общей связи. Так он начинает понимать, что вы — его самый близкий человек, его мама, с которой безопасно, вкусно, тепло!
Что для этого нужно? Ваше внимание: кормите, когда он захочет, гладьте его, целуйте, смотрите, одним словом — будьте мамой. Папы это, кстати, тоже касается — пусть заботится, обнимает, встает по ночам к ребенку. Так вы вместе будете естественным образом формировать важную вещь — здоровую привязанность. Это такая штука, которая сможет уберечь ляльку во взрослом возрасте от совместной жизни со всякими ненадежными и неприятными людьми.
Вы обнимаете своего мелкого, целуете, кормите по требованию, защищаете от всего на свете, оберегаете, не игнорируете плач — вот так и формируется этот самый первый опыт доверия и близости. Вот это важно, а не попытки сделать гения из кричащего комочка, который только ест и спит.
Причина номер четыре: ляльке не нужны сложные игрушки! Знаете, какая самая любимая игрушка у сына моей знакомой? Уголки от плинтусов, он их с восторгом отдирает. Правда, ему уже 10 месяцев. Навороченные штуки для новорожденной ляльки — это как деду купить крутой компьютер и сказать, мол, играй. И тот и другой ничего не поймут, и нужно им совсем не это.
Простота — пусть это будет девизом первого года жизни. Если уж хочется, чтобы в доме были милые детские прибамбасы, то используйте старые добрые погремушки без мелких деталей, но лучше не очень громкие, чтобы вас самих не раздражали. Чтобы новорожденный, да и любой ребенок, был счастлив и умен, вовсе необязательно заваливать дом кучей барахла. Даже необязательно что-то покупать: можете сделать подвесную игрушку самостоятельно. А вместо всех этих дребезжалок подвесить журавликов-оригами. Главное, чтобы мелкий до них не дотянулся.
Причина номер пять — это пустая трата денег! Представьте, сколько вы потратите финансов, чтобы развлечь ребенка тем, что ему не нужно? Да, кто-то скажет — но лялька же будет потом играть! Уверяю — лялька станет побольше и ее больше заинтересует коробка из-под игрушки. Думаете, почему? Потому что это уже сложная новая вещь для ребенка, но при этом в ней нет ничего ненужного.
К двум — трем годам каждая новая игрушка будет наскучивать ребенку еще быстрее предыдущей. Видели склады барахла у родителей подросших детей, которые не знают, куда это все девать? А теперь представьте, сколько в эти игрушки было вложено денег. Их точно можно было потратить на отпуск, врача, няню или что-то еще.
Причина номер шесть: игрушки могут быть опасны. Думаете, на многих товарах просто так стоит штампик с перечеркнутым младенцем и надписью 0–3? Такие правила предосторожности существуют не просто так, а потому, что были несчастные случаи. Поэтому, если уж покупаете что-то, следите, чтобы не было магнитов, батареек, острых и мелких деталей, и смотрите на маркировку! Здоровье и жизнь намного важнее, чем все эти потуги с ранним развитием. И проверьте все игрушки, которые подарили друзья и родственники.
Игры с новорожденным – до 3 месяцев
Какие игры можно попробовать помимо стандартных «Где мама/папа/баба/деда и т. д.?», «Ку-Ку», песенок и кривляшек:
● Говорите с ребенком. Когда вы кормите грудью или из бутылочки, ваше лицо находится достаточно близко, чтобы даже самый маленький ребенок мог его видеть, — и это также удобно для него, чтобы наблюдать за вами. Так что разговаривайте с лялькой, глядя ей в глаза. Это будет способствовать формированию вашей глубокой связи.
● Повесьте мобиль. Ляльки любят изображения с контрастными цветами и узорами. Ядовитые цвета не нужны, а контраст — пожалуйста. Поэтому, пока ваш малыш не научится сидеть (примерно в 3 или 4 месяца), надежно повесьте красочный узорчатый мобиль высоко над его кроваткой или резиновым сиденьем. (Только не забудьте снять его, как только дите научится сидеть, чтобы не было эксцессов.)
● Зеркало. Хотя ляльки не могут узнать себя примерно до 15-го месяца, им нравится видеть меняющееся изображение. Главное, чтобы зеркало было прочно закреплено.
● Гуляйте с лялькой. Пока она лежит в коляске и смотрит по сторонам, описывайте то, что вы видите, чтобы стимулировать ее вербальное развитие.
● Используйте жесты руками. Они будут понятны без слов, и это самое классное.
А теперь немного о том, как сделать эти игры еще полезнее. И тут я хочу снова сделать акцент на лялькином зрении. По данным Американской академии офтальмологии, младенцы особо не замечают различий у разных цветов, пока им не исполнится 2–3 месяца. Тут уже дело и в созревании мозга, к которому, как мы понимаем, привязано зрение. Однако ляльки могут различать свет и темноту, а также узоры и могут начать проявлять интерес к разным формам. Так почему бы этим не воспользоваться, если весь арсенал песенок и игр уже слегка истощился?
Так как новорожденные не видят полноцветной картины мира, для большинства игрушек и картонных книжек для первых нескольких месяцев жизни используют яркие изображения с высокой контрастностью (например, черно-белые) и большим количеством белого пространства. Можно использовать книжки-гармошки с черно-белыми картинками. Они могут поспособствовать развитию остроты зрения и контрастной чувствительности. Дети обожают в них залипать.
Еще можно купить тактильные кубики. Их можно грызть, мять и даже брать в ванну. А вы думали, что купание — это только про чистоту? Как бы не так! Кубики помогут малышу снять мышечное напряжение и развить мелкую моторику. Они выполнены из безопасного ПВХ и отличаются разнообразными формами, что хорошо для пространственного мышления.
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Обратите внимание на знак ЕАС — Евразийского соответствия (Eurasian Conformity) — на упаковке. Иначе его называют единым знаком обращения. Он означает, что товар соответствует стандартам качества и безопасности. Если простым языком — никакого токсичного пластика, вредной краски и прочей каки. Всегда говорил, и буду говорить — берите игрушки, когда вы уверены, что их сделали на совесть.
Игры для подросших лялек – 3–6 месяцев
Ваш ребенок немного подрос, и теперь можно развлекаться по-взрослому. Ну, или почти по-взрослому. Какие есть варианты:
● Игра «Где звенит?» Потрясите погремушкой в разных местах комнаты. Малыш будет крутить головой, как сова. Не только забавно, но и полезно, так как развивает слух и внимательность.
● «Ой, уронили!» Бросайте игрушки и комментируйте: «Ой! Как же так получилось…». Ребенок будет доволен, а вы сможете легально раскидать (а не собирать, как обычно) мишек и погремушки по всей комнате. Правда, скоро вас ждет то же самое, но уже со стороны ляльки. Однако она будет это делать независимо от игр — так уж устроены Homo sapiens.
● Водные процедуры. Просто дайте малышу поплескаться в тазике с водой. Только не забудьте постелить на пол все полотенца, которые есть в доме, чтобы не залить соседей. И обязательно будьте рядом каждую секунду и не отвлекайтесь.
Другой вариант — коврики-пазлы. Мягкие, безопасные, с шумоизоляцией, смягчают падение, водостойкие, не расцепляются. Кстати, отличное решение для первых шагов ляльки: падать не только не больно, но куда безопаснее, и есть на что отвлечься — главное, вовремя показать это ребенку.
Детский крик, конечно, коврики не поглотят (а жаль!), зато шум от падений и прочих «бум» рассеивает на ура. Они не только делают игровую зону комфортнее, но и помогают развивать моторные навыки и координацию движений. Выбирайте приятные цвета, не кислотные, как любят обычно делать, а слегка приглушенные.
К слову о папах, хороших и разных. Не забывайте, что их можно и нужно подключать к играм. Для убедительности скажите, что это вполне себе мужские обязанности — играть с малышом. А вы пока отдохнете и перезагрузитесь. И помните, мамы и папы: дети растут быстро, и в один день вы поймаете себя на мысли, что вам бы очень хотелось вернуть те дни, когда вы играли вместе и были нужны ребенку больше всего на свете.

Детский массаж: что дает, а что нет и как делать правильно

Массаж животика
Массаж поможет справиться с запорами и газиками у вашей ляльки. Сразу скажу: нет гарантии, что массаж поможет при коликах, но он может значительно улучшить самочувствие малыша и принести ему облегчение. А еще он поможет вам сблизиться с вашей лялькой. Давайте разбираться, как поэтапно делать массаж.
Пошаговая инструкция
Шаг первый: выберите подходящее время. Массаж стоит делать, когда малыш спокоен и не голоден. Сами подумайте: о каком массаже может идти речь, если вам хочется есть, спать и плакать? Отлично подходит время после купания, перед сном или с утра. И не массируйте сразу после кормления, чтобы избежать срыгивания и дискомфорта.
Шаг второй: создайте комфортную обстановку. Убедитесь, что в комнате тепло (но не жарко) и тихо, свет приглушен. Положите ляльку на мягкую, чистую поверхность. Ваши руки должны быть теплыми и чистыми. Если вам хочется, то можно использовать гипоаллергенное масло или лосьон, предназначенные специально для младенцев. Не используйте средства, которые могут вызвать аллергию у малыша. Например, ваши из «Золотого яблока» за бешеные тыщи с кучей отдушек. Или вонючий советский «Детский крем». В идеале подобрать это дело с педиатром. Но и без средств можно отлично обойтись.
Третий шаг: обратите внимание на ваши прикосновения. Они должны быть нежными и мягкими, старайтесь максимально соприкасаться с кожей малыша. Если вы делаете массаж новорожденному, то используйте пальцы вместо всей руки. Лялька будет расти — тогда вы сможете надавить немного больше. Двигайтесь от центра тела. В отличие от массажа для взрослого человека, ваши массажные движения должны идти от центра тела наружу.
Четвертый шаг: успокойтесь сами. Это время для того, чтобы найти контакт с ребенком. Сядьте удобно, чтобы не сгибаться в три погибели. Говорите с лялькой, рассказывайте ей сказки, пойте спокойные песенки. Обязательно обращайте внимание на то, что подсказывает сам малыш, чтобы подстраивать ритм и силу прикосновений под него.
Техники массажа
Их можно чередовать: выбирайте комфортные и приятные для вас и ребенка.
● Гребки. Используя длинные, широкие движения, проводите внешней стороной мизинца вашей руки горизонтально по животу ляльки, нежно надавливайте возле ребер и скользите вниз по всей длине пуза. Одна рука следует за другой.
● Растяжка. Положите два больших пальца плоско на животик ребенка, выше пупка. Нежно надавливая, раздвигайте большие пальцы друг от друга.
● Часы. Представьте, что на животике вашего малыша находится циферблат часов. Начните с отметки на 7 или 8 часах и двигайтесь слева направо полукругом, нежно надавливая и скользя руками по часовой стрелке. Одна рука следует за другой.
● «I love you» (I–L-U). Используйте легкие поглаживания, чтобы нарисовать буквы «I», «L» и «U» на животике малыша. Начните с вертикальной линии «I» на левой стороне живота, затем нарисуйте перевернутую «L» от правой стороны ребер к левой стороне и завершите буквой «U» от правой стороны живота к левой.
● Лунная походка. Начиная чуть выше пупка с левой стороны, нежно скользите указательным и средним пальцами по торсу малыша к правой стороне.
● Коленки к животу. Положите руки на икры, захватив колени. Аккуратно подтолкните их к животику, удерживайте в таком положении три — пять секунд. Отпустите и повторите три — пять раз.
Массаж живота — это полезная практика. Однако помните, что каждая лялька уникальна и то, что подходит одному ребенку, может не подойти другому. Будьте внимательны и заботливы, пробуйте разные методы и выбирайте тот, от которого ляльке будет кайфовее всего.

Темпы развития ляльки: мифы и правда

Как растет ребенок
С рождения и до 1–2 лет дети растут ну очень быстро. Это как раз та ситуация, когда за темпами просто не успеваешь (и потому — спойлер — не стоит отказываться от одежды, заботливо предложенной подружкой после ее второго). Чем медленнее растет ребенок, тем меньше калорий требуется его организму. Поэтому двухлетки, как правило, такие придирчивые едоки.
Органы и системы у ребенка тоже развиваются с разной скоростью. Репродуктивная система, например, проходит через резкий скачок развития сразу после рождения, а затем «засыпает» вплоть до периода полового созревания с его буйством гормонов. Мозг, в свою очередь, активно развивается в первые годы жизни.
Длина малыша
У младенцев измеряют не рост, а длину тела. Длина тела доношенного ребенка к 5 месяцам должна увеличиться примерно на 30 %, а к 12 месяцам — примерно на 50 %. В течение первого года жизни малыши в среднем вырастают на 25 сантиметров.
Главное про вес
Средний вес доношенного малыша — 3,2 килограмма. На размер ребенка при рождении (здесь имеется в виду не только вес, но и рост), может влиять несколько факторов:
● Вес и рост родителей. У крупных и высоких мам и пап дети тоже могут быть крупнее среднего. И соответственно, наоборот.
● Многоплодные роды. При рождении двойни или тройни малыши, как правило, имеют меньший рост и вес, чем в среднем.
● Порядок рождения. Первые дети иногда меньше своих братьев и сестер, родившихся позже.
● Пол. Мальчики обычно крупнее девочек. Хотя при рождении различия незначительные, это может проявиться позже.
● Здоровье мамы. Если у матери диабет или лишний вес, вес ребенка при рождении может быть выше. Ниже вес может быть у малышей, чьи мамы имеют проблемы с сердцем и сосудами или другие хронические заболевания.
Как уже было сказано, после рождения ребенок теряет до 10 % веса, но если с питанием все в порядке, то можно ожидать, что «нажитое непосильным трудом» вернется к нему уже в течение 2–3 недель. Но может потребоваться больше времени, если малыш родился недоношенным или у него есть проблемы со здоровьем.
Если дома нет весов, за тем, достаточно ли ест малыш, можно следить двумя несложными способами:
● после первой недели у новорожденного должно быть не менее 5–7 мокрых подгузников и не менее 3–4 грязных подгузников в день;
● ребенок должен выглядеть довольным после каждого кормления (хотя бы несколько минут).
Что делать, если малыш прибавляет в весе медленнее, чем хотелось бы
У большинства малышей, которые медленно прибавляют в весе, нет никаких заболеваний. Поэтому, возможно, ваш ребенок просто медленно набирает вес «от природы». Поговорите с педиатром или консультантом по грудному вскармливанию, чтобы не волноваться.
А еще можно попробовать:
● чаще кормить грудью и при каждом кормлении давать малышу обе груди;
● делать компрессы для груди, чтобы увеличить выработку молока;
● держать ребенка рядом с собой (контакт кожа к коже), когда это возможно.
И еще одна хорошая новость: запоминать данные о том, какой рост и вес для какого возраста в норме, совсем не обязательно. Достаточно вовремя бывать на приемах, чтобы врач проверил все основные и дополнительные характеристики.
Как вас разводят массажисты и остеопаты
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У меня есть диплом специалиста по детскому массажу, но я ненавижу 90 % детских массажистов. А все потому, что они разводят на деньги и вредят вашей кукухе. На просторах постсовка переживающая мама частенько везет ляльку не к педиатру, а к нельзяграмным гуру. Например, к остеопатам, хиропрактикам, массажистам и мракобесам, которые крутят новорожденных как лассо. Когда косячат они, обвиняют прививки, когда проблема проходит сама по себе — заслугу приписывают гуру.
Мой любимый набор — это некоторые реальные состояния и надуманные проблемы, а именно: кривошея, гипертонус, раненый партизан и, конечно, неправильное, слишком медленное освоение «навыков». С «навыков» и начнем.
Неправильное освоение навыков
Как понять, что ваш гуру или даже врач — наглухо прибитый? Правильно — он будет говорить, что ваш ребенок «неправильно осваивает навыки». Не стал ползать, а провалялся до восьми месяцев и сразу пошел? Дефективный! Сначала стал замечать свои ручки, а уже потом улыбаться? Кошмар, срочно массаж!
Дорогие мои, детки у нас у всех разные. И навыки они могут осваивать с разной скоростью. Тут все зависит от того, как быстро созреет мозг. Повлиять на развитие здоровой, доношенной ляльки невозможно, и слава богу, — главное, не сделать хуже. В некоторых случая массаж без шаманизма и обещаний может быть полезен ляльке в составе комплексной терапии. Но панацеей он не будет никогда.
Кривошея
Или, по-буржуйски, torticollis — это такое состояние мышц шейно-воротниковой зоны ляльки, из-за которой ребенок предпочитает поворачивать голову только в одну сторону. Она бывает врожденная и приобретенная. Врожденную родители обычно замечают через пару месяцев, а приобретенную — где-то в полгодика.
Симптомы:
● лялька плохо поворачивает голову;
● одно плечико ниже другого;
● припухшие мышцы;
● шишка в области мышечной скованности;
● лицевая асимметрия;
● развитие синдрома плоской головы.
Если кривошея приобретенная, то вдобавок ляльке может быть дискомфортно и может даже присутствовать тремор. И конечно, лялька даст вам знать об этом хныканьем или ором. При врожденной кривошее ребенок чувствовать дискомфорта не будет (но это не значит, что на это надо забить).
Рекомендую несколько простых, но действенных способов от кривошеи, которые сэкономят вам время и деньги:
● Когда вы укладываете ребенка спать, расположите его так, чтобы та сторона, на которую он привык класть голову, была обращена к стене. Поскольку дети предпочитают смотреть не в стену, а на комнату и происходящее в ней, лялька будет активно отворачиваться от стены, и это растянет напряженные мышцы шеи. И помните — всегда укладывайте детей спать на спину, чтобы предотвратить СВДС.
● Во время игры привлекайте внимание ляльки игрушками, погремушками, различными звуками, чтобы заставить ее поворачиваться в обоих направлениях. Тут и мобили пригодятся.
● Время на животике! Да, выкладывание на животик — это крутая профилактика кривошеи и уплощения затылка. Для ляльки это непростое упражнение, без которого никак. Когда малыш маленький, это единственная вещь, которая позволяет реально укрепить мышцы шеи и плеч. И именно время на животике подготовит вашу ляльку к освоению новых навыков, а не авторский метод массажиста-мракобеса.
Гипертонус
Знаю, девочки мои, как вашим совершенно здоровым, пухлощеким лялькам любят ставить взятый с потолка «гипертонус». Я вам объясню, что такое РЕАЛЬНЫЙ гипертонус. А все остальное — это фантазии шарлатанов.
Реальный гипертонус — это когда у ребенка в мышцах такая скованность, что его движения буквально как у робота. У этого состояния есть такие признаки:
● с трудом двигаются ручки, ножки, поворачивается шея;
● наощупь мышцы напряжены, особенно когда ребенок просто лежит;
● есть неконтролируемые подергивания и сокращения мышц.
Гипертонус не диагностируют массажисты и остеопаты визуально или по тому, что они на что-то там надавили. Диагностировать реальный гипертонус можно после результатов МРТ, КТ и электромиографии. Первые покажут состояния головного и спинного мозга, вторая — то, как функционируют вместе мышцы и нервы.
Такая диагностика нужна, потому что гипертонус не появляется на пустом месте. Это симптом таких заболеваний и состояний, как ДЦП, родовые травмы, а также рассеянный склероз и болезнь Паркинсона. Проще говоря, когда нарушена работа мозга и периферической нервной системы, и поэтому контролировать движения практически невозможно. И тут действительно может понадобиться помощь реабилитологов (не просто массажистов с авторскими методиками!).
Раненый партизан
Мое любимое — когда начинают искать проблемы в лялькином ползании. Начнем с того, что тот же буржуйский Центр по контролю заболеваемости США вообще исключил из обязательного списка ползание как критерий развития ребенка. Ползает — хорошо! Не ползает, но любит проводить время на животике, перекатываться, двигает обоими ножками и ручками — прекрасно. Многие детишки — аж 20 % — пропускают этап ползания и сразу пытаются встать.
Все эти истории, мол, лялька ползает неправильно, коряво, волочит за собой ножку — по большей части истинное мракобесие. Когда вам начинают говорить, что ребенок двигается несимметрично, вспомните, а насколько мы с вами симметричны? Правильно, абсолютной симметрии у нас нет. Да, конечно, сильная асимметрия быстро дает о себе знать, но это точно не от ползания. Если вы переживаете и думаете, что лялька ползает как-то не так, то надо в первую очередь идти к адекватному педиатру. Не надо бежать к шарлатанам, которые присвоят себе то, чему ребенок и так рано или поздно научится.
Когда есть смысл задать вопросы педиатру:
● если лялька предпочитает использовать только одну сторону тела вне процесса ползания (например, хватает что-либо только одной рукой);
● если лялька почти не использует одну из ручек и ножек, когда ворочается, трогает вас, дрыгает конечностями;
● если лялька теряет уже приобретенные навыки.
Отдельные умы утверждают, мол, есть только один правильный способ ползания. Но нифига — во всем мире знают, что их много и они совершенно разные! И крабиком, и сидя на попе, и как партизан, и как медведь, и даже перекатывание — все это имеющие право на жизнь способы.
Почему это важно знать? Да потому, что ползать — это не программа, а навык. И на самом деле нормально, что все эти движения совершаются методом проб и ошибок. Ваша лялька учится задействовать и тренировать мышцы — учится так, как ей удобно. И если она делает это не так, как говорят массажисты или остеопаты, это не повод паниковать и идти отдавать им все свои накопления.
Значит ли это, что я отговариваю вас от массажа? Конечно, нет! Но помните, что массаж — это никогда не основное лечение и не панацея. И все эти авторские методики — никакое не сакральное знание, а всего лишь практика, основанная на мнении. А мнение, как мы знаем, это класс Д. Если у ляльки реально ПРОБЛЕМЫ, поверьте, массаж не поможет. Он может только немного облегчить состояние, но не избавить от него. Много вы знаете ребят с ДЦП и реальным гипертонусом, которых исцелил массаж? Вот и я не знаю.

Отличаем норму от проблемы: акне, кефалогематома и другие состояния ляльки
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В первые дни и даже недели в красном и сморщенном «комочке ярости» сложно разглядеть благородные черты вашего семейного древа. Разве только греческий нос или что-то такое же выразительное. Да и вообще ребенок может выглядеть совсем не так, как вы его себе представляли. При этом многие странности на самом деле совершенно нормальны для младенцев. Среди них есть такие проявления:
● Увеличенные половые органы и молочные железы. Да, ляльки сразу после рождения могут поразить габаритами титек и бубенцов. Но это не значит, что что-то не так, — железы увеличиваются из-за большого числа гормонов, необходимых для того, чтобы лялька появилась на свет. Такой вот побочный эффект.
● Роднички. Череп новорожденного состоит из нескольких отдельных костей, чтобы голова могла пройти через достаточно узкие родовые пути. Без паники: кости со временем срастутся. Но если голова малыша после рождения выглядит несколько кривой или деформированной (что, конечно, пройдет), то теперь вы знаете, в чем именно дело. При этом деформаций обычно нет, если малыш рожден с помощью кесарева или родился ножками вперед. Конечно, это не значит, что надо трястись и бояться, — мозг ляльки защищен плотной мембраной. Просто будьте нежны и осторожны. Поверьте мне, после того, как лялька прошла вашу тугую вагину, которая выталкивала ее по полной программе, ей уже ничего не страшно. И если ее кесарили — тоже. Кстати, уши могут быть загнуты в трубочку или искривлены из-за положения, в котором они находились до рождения. Дело в том, что хрящи у них еще не сформировались.
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● Синяки и шишки. В процессе вагинальных родов получить синяки и шишки ляльке очень легко, и это абсолютная норма. Скоро они сойдут на нет. Также синячки и ушибы могут быть следствием применения щипцов. Переживать об этом не стоит, но если сильно загоняетесь, спросите у педиатра или неонатолога.
● Периодическое косоглазие. Да, для новорожденных лялек нормально, когда у них иногда разъезжаются глазки в разные стороны. Обычно это проходит к 4 месяцам, так что не парьтесь.
● Сыпь на коже. В течение первых нескольких недель у младенца может возникать безвредная сыпь на коже. В том числе:
милии — желтые или белые пятна на носу и подбородке, которые появляются из-за скопления секрета в кожных железах;
милиария (потница) — красные бугорки с белой или желтой «головкой», которые еще называют детскими угрями;
токсическая эритема — напоминающая крапивницу сыпь;
пустулезный меланоз — темно-коричневые и даже почти черные бугорки или небольшие волдыри.
● Странные скрюченные позы. До королевской осанки тоже пройдет немного времени. А пока, в течение первых недель, малыш будет находиться в «позе зю». Новорожденные, как правило, держат кулаки сжатыми, а локти, бедра и колени согнутыми. Это положение аналогично тому, в котором в последние месяцы беременности ребенок находился в утробе.
● Постоянное сосание чего-либо. Младенцы рождаются с примитивными рефлексами, которые исчезают по мере взросления. К ним относится сосательный рефлекс aka1 «я буду сосать любой предмет, который попадет мне в рот». Сразу совет: если вы заметили, что ребенок сосет грудь не только чтобы поесть, но и чтобы успокоиться — то есть просто держит сосок во рту, но не причмокивает — можно предложить ему большой палец в качестве альтернативы. Есть также хватательный рефлекс aka «все, что оказывается у меня в руке, остается крепко сжатым в ней» и рефлекс Моро (реакция испуга) aka «если меня что-то напугало, я резко раскину руки в разные стороны, но сразу верну на место».
● Раздутый живот. Это нормально, если живот младенца выглядит раздутым и переполненным, особенно после еды.
Ниже более подробно рассказываю про частые состояния новорожденных. Некоторые из них не несут ничего страшного, в случае других потребуется лечение.
Высокая температура
К сожалению, есть две крайности — ультратревожные родители, которые звонят в скорую по первому чиху, а другая — родители, которые пропускают реально красные, ультракрасные, да вообще бордовые флаги. Разбираемся, в каких случаях нужно звонить в скорую при температуре — в этом мне поможет инструкция Национальной службы здравоохранения Великобритании:
● у ляльки температура 38 °C или выше, если ей меньше 3 месяцев;
● у ляльки температура 39 °C или выше, если ей от 3 до 6 месяцев;
● есть другие признаки — например, сыпь, красные щечки.
Шумное дыхание
В первые пару месяцев жизни ляльки предпочитают дышать исключительно носом. И даже маленький кусочек слизи в этом случае может привести к шумному дыханию, где есть место всему — от свиста до бульканья.
Но будьте внимательны, если есть признаки нарушения дыхания:
● синеют губы и язык или кожа по всему телу;
● младенец учащенно (более 60 вдохов в минуту) или тяжело дышит;
● он не проявляет интереса к еде;
● выглядит вялым и сонливым даже после сна.
Частое чихание
Если малыш только и делает, что чихает, в этом, как правило, нет ничего страшного. Это лишь означает, что все частицы, которые есть в воздухе, попадают именно в носовые пути. А поскольку носик маленький, то и реагирует он мгновенно.
Чихание может быть симптомом, если есть другие признаки аллергической реакции: колики, рвота или диарея. Это особенно актуально при докорме смесью или искусственном вскармливании. Обсудите вопрос с педиатром — возможно, смесь нужно сменить на гипоаллергенную.
Прерывистое дыхание
Новорожденные дышат по-особенному: временами очень-очень часто, а затем через глубокий выдох, медленно и размеренно — словно они «устали все это терпеть». Тревожному родителю короткие паузы могут показаться вечностью. Но на самом деле так дышат все малыши и с возрастом это пройдет.
Когда стоит позвонить или написать врачу:
● паузы продолжаются дольше 10 секунд;
● дыхание свистящее, с кашлем или похрюкиванием;
● ребенок дышит настолько глубоко и с трудом, что у него выступают ребра.
Икота
Еще одно распространенное явление у новорожденных, которое обязательно перейдет на Федота — но несколько позднее. Возможно, вы ощущали, как малыш икает в животе. И почему, собственно, он должен перестать это делать, когда родился?
Частая причина происходящего — заглатывание воздуха во время кормления. Однако иногда может быть признаком рефлюкса — состояния, при котором содержимое желудка малыша забрасывается обратно в пищевод. Выше риск рефлюкса у недоношенных малышей, чья пищеварительная система еще неокончательно сформировалась.
Покажитесь врачу, если ребенок часто икает и при этом:
● плохо прибавляет в весе;
● постоянно капризничает, в том числе когда ест;
● сильно кашляет во время еды и после нее.
Забитый нос
Если нос ребенка кажется забитым, в голову тут же приходит мысль: «Простуда? Или, что еще хуже, грипп?» Совсем необязательно. Вызвать врача стоит, если появились дополнительные симптомы:
● повышение температуры;
● снижение аппетита;
● кашель;
● проблемы со сном;
● повышенная раздражительность.
Если симптомов нет, в очередной раз вспоминаем про маленький носик, который берет на себя всю грязную работу в смысле сбора пыли, ворсинок, пуха и прочего. Помочь ему можно с помощью капель с физиологическим или соляным раствором, которые рекомендовал педиатр.
Акне у новорожденных
Это что, только родился и уже прыщи? Возможно. Обычно акне бывает у подростков, но даже младенцы иногда страдают от этого! Примерно у каждого пятого малыша бывает та или иная разновидность акне. Его еще называют неонатальным. Иногда детишки с ним рождаются, иногда высыпания появляются через две — шесть недель. Выглядит такое акне, как высыпания на щеках, носу, лбу, подбородке, волосистой части головы, шее или груди ребенка.
Акне — не повод для беспокойства. Обычно оно проходит само через пару недель или месяцев. Но если акне на ребенке держится больше шести недель после рождения либо появилось после шестинедельного возраста, лучше всего обратиться к педиатру или детскому дерматологу. Врач скажет, точно это акне или что-то другое. Например какая-либо кожная инфекция, экзема, реакция на уходовое средство или что-то еще.
При акне, самое главное, никогда ничем не мажьте акне ребенка, только если это вам не порекомендовал врач после приема. Какие еще есть советы:
● не ковыряйте кожу, не пытайтесь ничего выдавить из кожи младенца;
● мойте лицо малыша теплой, не горячей водой;.
● не используйте никакие жирные, маслянистые средства по уходу за кожей ребенка.
Пятно аиста
Это такое родимое пятно, которое часто встречается у новорожденных (почти у 80 %!). Иногда его могут называть «поцелуй ангела» или «укус аиста». Странно, что не «пинок капусты»)) Как правило, отметины безвредны, а со временем просто уменьшаются и исчезают сами к возрасту одного — двух лет. Выглядят они как скопление розовых, красных или пурпурных капилляров на коже. Отметины образуются из-за увеличения кровотока в определенных участках кожи во время развития плода. Чаще всего аисты «кусают» детишек за затылок или шею. Но иногда и за лицо, включая веки и лоб.
Диагностировать такое родимое пятно можно по внешнему виду. Врач точно его заметит во время осмотра сразу после рождения ребенка. Никакие дополнительные тесты обычно не требуются. А учитывая, что эти отметки безвредны, делать ничего с ними не надо. В будущем, если пятна останутся, то можно будет рассмотреть вариант с косметическим лечением, например лазерную терапию. Но не более того.
У младенцев также встречаются так называемые «пятна Чингисхана» или «монгольские пятна». Это такое же врожденное доброкачественное пигментное пятно. Обычно синеватое или немножко фиолетовое, располагается в области крестца, ягодиц или бедер новорожденных. Появляется потому, что в этой области в соединительной ткани может залегать пигмент меланин. Такое чаще встречается у детей монголоидной расы, реже — у всех остальных. Обычно такие пятна точно так же исчезают сами и не представляют угрозы для здоровья маленького хана.
Токсическая эритема
Это обычная кожная сыпь, не пугайтесь названия! Она появляется у многих здоровых новорожденных, как правило, в первые несколько дней после рождения и исчезает в течение недели. Токсическая эритема новорожденных — часть нормального адаптационного процесса младенца к жизни снаружи.
Ребенку может обсыпать лицо, грудь, руки или ноги. Сыпь очень редко появляется на ладонях и подошвах. Выглядит она как россыпь красноватых пятнышек с небольшими бугорками, которые могут быть наполнены жидкостью. Высыпания обычно сначала усиливаются, а затем ослабевают в течение нескольких дней. Но иногда отдельные очаги поражения сохраняются более суток. Поэтому ухаживать за кожей новорожденного можно как обычно. И не пытайтесь лечить сыпь самостоятельно, ничего не давите и не колупайте. Иначе в открытые ранки можно занести инфекцию.
Обычно токсическая эритема не ведет к каким-либо осложнениям. Но вот на что стоит обратить внимание и, если что, сразу обратиться к специалисту:
● кожные бугорки становятся крупнее или не проходят через две недели жизни;
● появилась какая-то еще странная, непонятная новая сыпь;
● ребенок плохо ест;
● температура тела младенца поднимается до 38 °C или выше;
● малыш выглядит вялым, слишком суетливым или чрезмерно сонливым.
Мочекислый инфаркт
Без паники, это не инфаркт в привычном понимании. Просто название такое — еще одна загадка нейминга в российской медицине. На самом деле это состояние связано с появлением в почках ребенка так называемых кристаллов солей урата. Это обычное явление для новорожденных. Кристаллы есть потому, что моча новорожденных более концентрированная. По крайней мере, до тех пор, пока они не начинают больше пить.
Вероятность мочекислого инфаркта выше, если ребенок мало пьет, например когда у мамы еще не накопился запас молока. Или когда малыша рвало по болезни, или были слишком долгие перерывы в кормлении. Распознать мочекислый инфаркт можно по красноватым или розоватым пятнам в подгузнике. Это не кровь — лишь последствие мочеиспускания с кристаллами мочевой кислоты. Обычно состояние не сопровождается другими симптомами и не вызывает дискомфорта у ребенка.
Оно чаще бывает у детей с врожденными проблемами с почками, которые могут быть обусловлены генетическими нарушениями. Например, диабетом или гипопаратиреозом. Оба заболевания приводят к избытку мочевой кислоты в крови и накоплению урата.
В первую очередь — регулярно кормите младенца по требованию, не допуская слишком длительных периодов без еды, и не допускайте обезвоживания. И если заметили кристаллы сразу после первых дней жизни, лучше обратитесь к врачу. Но скорее всего, если у ребенка врожденных заболеваний нет, то порекомендуют чаще кормить. Допаивать водой ляльку без назначения врача не надо!
Если красноватый осадок в подгузнике сохраняется больше недели, ребенок плохо себя чувствует или у него при рождении диагностирована врожденная проблема, то лучше тоже идите к врачу.
Задержка мекония
Меконий — это первородный кал, он образуется в кишечнике ляльки, когда ребенок заглатывает в утробе амниотическую жидкость. Ту самую, в которой малыш купается первые девять месяцев. Обычно меконий выходит через 24–48 часов после родов. Первые в жизни ребенка настоящие покаки в любом случае будут темными, вязкими и липкими, совсем не такими, как какашки будущего.
Если меконий слишком густой, он может закупорить часть кишечника. Заблокированная область расширяется и вызывает вздутие живота. Да, как в засорившемся унитазе — если накидать слишком много бумаги, то смываться ничего не будет. Вот и с ребенком так же. Такое состояние называют мекониевый илеус. Зачастую это ранний признак муковисцидоза — генетическое заболевание, при котором кишечные выделения ребенка становятся ненормально густыми и липкими. Они прилипают к стенкам кишечника и делают его непроходимым.
Если новорожденный не покакал впервые в течение 24–48 часов, то это основной и явный признак задержки мекония. Есть и другие симптомы — рвота, вздутие живота, затруднение дыхания.
Если нет осложнений, врач сперва попробует прочистить засор с помощью клизмы. Например, со специальным препаратом, который расщепляет и размягчает загустевший меконий. Раствор сделает кал жидким и текучим, а вы с ребенком спокойно выдохнете. Если у малыша сложный случай и причина задержки, например, перекрут или перфорация кишечника, то срочно нужна операция.
Предотвратить задержку мекония никак нельзя. Обычно причина этого состояния — наследственность. Поэтому беременным и тем, кто планирует, лучше пройти пренатальный скрининг на муковисцидоз. Тогда врачи смогут подсказать, насколько велик риск развития состояния и смогут быстро принять меры после родов.
Омфалит
Это инфекция пупка и окружающих его тканей. Обычно бывает в неонатальном периоде, то есть примерно в течение 28 дней сразу после рождения. Встречается омфалит примерно у одного из 200 новорожденных и очень редко — у детей старше одного месяца. Важно как можно раньше распознать омфалит у младенца, поскольку он может быстро прогрессировать до системной инфекции и даже привести к смерти.
Причина омфалита в том, что сразу после рождения в области пупка прописываются множество незваных видов бактерий. Уже не совсем живые ткани пуповины способствуют их быстрому росту, а поврежденные кровеносные сосуды позволяют им попасть в кровоток.
Главные признаки инфекции — покраснение, опухание, выделения гноя. Случаются они примерно на третий — пятый день после рождения, если ребенок недоношенный, или на пятый — девятый у доношенного. Поэтому первые несколько недель глядите в оба, точнее в один — в пуп, чтобы вовремя понять, есть ли воспаление, не изменилась ли кожа вокруг пуповины. Из других признаков:
● опухание живота;
● выделение мутной и дурно пахнущей жижи из пораженной области;
● повышение температуры — кстати, не сбивайте ее сразу, лучше спросите врача;
● кровотечение вокруг культи пуповины;
● ребенок вялый и малоактивный.
Все может свалиться как на раннем этапе, так и на позднем. Поэтому как что-то заметили — бегом к врачу.
Чтобы предотвратить омфалит, держите пупок ребенка в чистоте и сухости. Не протирайте его спиртом. Обязательно сделайте все вакцины во время беременности, ключевая — от столбняка. Если вы заметили сочащиеся выделения, аккуратно уберите их влажным ватным тампоном и просушите.
Потница
Обычная потница выглядит, как куча маленьких прыщичков с жидким содержимым — прозрачным, при инфицировании — желтоватым. Она может чесаться и краснеть. Это не инфекционное заболевание, а реакция кожи на закупорку потовых желез на фоне жары, влажности, перегрева или избытка мазей и кремов, образующих пленку на коже.
У лялек потничка обычно появляется в складочках шеи, сгибах локтей и коленок и по всей области, которую покрывает подгузник. Она может появиться и на других участках кожи. Наиболее характерна для малышей первых недель жизни, но бывает и у тоддлеров2, и у школьников, и у подростков, и у взрослых.
Как лечить потницу:
● Можно закинуть в аптечку и брать с собой в поездки каламиновый лосьон. Он продается без рецепта. Это такое безопасное, инертное к коже успокаивающее средство, снимающее зуд и подсушивающее потничку. Его, кстати, можно применять и при ветрянке, и при укусах насекомых.
● Ляльку с потничкой купаем в ванночке с водой комнатной температуры и после насухо протираем все складочки.
● Устраиваем ляльке воздушные голожопые ванны!
● Почаще прикладываем ляльку к груди — во избежание обезвоживания от жаркой погоды.
● Используем правила профилактики (чуть ниже), даже когда потничка уже есть.
Важно! Мази с гидрокортизоном без назначения врача не используем!
Профилактика потницы:
● Своевременная смена подгузов — не реже, чем раз в пару часов.
● Ляльку не кутаем и не перегреваем!
● Используем свободную одежду и постельные принадлежности из натуральных материалов — в них кожа ляльки дышит. Все эти полиэстеры, акрилы и прочие пластиковые шмотки не покупаем. Вискозе, хлопку, хлопку со льном, шелку и смесям этих тканей — да.
● Не стесняемся использовать кондей. Чистый кондей — это друг ляльки. И в машине тоже. Держим температуру около 22 градусов и влажность около 40 %.
● Если вы живете в реально жарком климате — где-нибудь ближе к 30–35 градусам — и вдруг у вас нет кондея, то врубаем вентилятор. И купаем ляльку в воде комнатной температуры.
● Как следует промываем попец и писец после пописов и покаков!
● Как следует вытираем каждую складочку, чтобы влажная кожа не прела.
● Устраиваем воздушные ванны для попки ляльки.
● Регулярно проветриваем хату. Ваша лялька скорее может заболеть от спертого воздуха, чем от сквозняка.
● Избегаем использования в жару всего, что может закупорить потовые железы и поры ляльки — все эти масла, присыпки и прочие мазилки. За исключением лечебных, которые может выписать грамотный врач.
Покажите ляльку врачу, если:
● в пузырьках на коже появился гной;
● потничка и не думает проходить через три дня;
● сыпь становится хуже на фоне повышения температуры и отсутствия аппетита у ляльки;
● есть сомнения, что это потничка.
Потничку можно спутать с опасным состоянием — менингококковой инфекцией (менингитом). Если помимо сыпи есть следующие симптомы — есть вероятность, что это именно она:
● скованность шеи и тела;
● светобоязнь;
● лялька ведет себя странно и вяло, либо истошно плачет и отказывается от груди;
● высокая температура;
● затрудненное дыхание — лялька как будто пытается помочь себе животиком, он словно подтягивается под ребра;
● дыхание очень быстрое;
● пурпурная сыпь, которая выглядит, как небольшие синяки или кровоизлияния под кожей, и не исчезает, если на нее надавить стаканом;
● кожа, губы или язык выглядят бледными, синими, серыми или покрыты пятнами.
В таких случаях вызываем скорую, где бы вы ни были. Гнать в больницу самостоятельно не надо — звоните! Счет может идти на часы.
И В ЛЮБОЙ НЕПОНЯТНОЙ СИТУАЦИИ, ЕСЛИ ВЫ ЧУЕТЕ НЕЛАДНОЕ или НЕ ПОНИМАЕТЕ, ЧТО ЗА СЫПЬ У ЛЯЛЬКИ, ПИШИТЕ СВОЕМУ ПЕДИАТРУ!

Кефалогематома, или родовая опухоль
Если упрощать, то кефалогематома — это небольшое скопление крови под кожей головы малыша. Не пугайтесь: кровь находится не в мозге, а между костью черепа и тонкой оболочкой, которая ее покрывает. Поэтому припухлость выглядит четко очерченной и не распространяется дальше швов между костями черепа. Так что звучит страшно, а на деле можно выдыхать. Чаще всего кефалогематома появляется в первые дни после родов и немного увеличивается в течение первой недели. Это может напугать, но на самом деле процесс вполне нормальный.
Откуда берется опухоль:
● Трудные роды. Если малышу пришлось попотеть, протискиваясь через родовые пути, кефалогематома может стать своеобразным «боевым ранением».
● Крупная голова ребенка. Бывает, что размер имеет значение, особенно если родовые пути мамы узковаты.
● Неудобная поза малыша. Если ребенок расположился как-то хитро перед родами, это тоже может привести к появлению кефалогематомы.
В большинстве случаев родовая опухоль не опасна. Кефалогематома обычно проходит сама по себе за несколько недель или месяцев. Она не влияет ни на мозг, ни на интеллект вашего крохи. Потому что находится снаружи костей черепа и не имеет никакого отношения к внутренним процессам.
Однако иногда могут возникнуть осложнения:
● Желтушка. Из-за распада крови в шишке может повыситься уровень билирубина. Обычно это не подразумевает никаких последствий, но за этим нужно следить.
● Затвердевание. Если кефалогематома долго не проходит, она может стать твердой. Это не опасно, но может потребовать дополнительного внимания врача.
Важно только следить за размером шишки и общим состоянием малыша и консультироваться с врачом. Когда еще лучше показаться педиатру:
● если шишка растет «не по дням, а по часам»;
● если кожа над ней стала красной или синей — это может быть признаком воспаления;
● если у малыша появилась температура, он стал вялым или есть другие настораживающие симптомы.
Желтушка
Важно различать желтуху и желтушку: первая — это у взрослых, а вторая — только у маленьких. Желтушка случается, если в крови слишком много билирубина — такого желтого пигмента кровяных телец. Это распространенное явление, чаще всего оно бывает у детишек, которые решили родиться пораньше, например до 38-й недели.
Обычно желтушка возникает из-за того, что печень ребенка недостаточно развита, чтобы эффективно избавляться от билирубина в крови. Но иногда причиной может быть какое-то основное заболевание.
Как понять, есть ли у ребенка желтушка:
● Слегка надавите на лоб или носик малыша. Если там, где вы нажали, кожа выглядит желтоватой, скорее всего, у малыша есть желтушка. Если ее нет, цвет кожи просто на мгновение будет светлее, чем обычно.
● Моча должна быть прозрачной, а не темно-желтой. Кал должен быть желтым или оранжевым, но не бледным.
Обычно лечение не требуется, симптомы исчезают за 10–14 дней, иногда чуть позже. Но при следующих симптомах нужно обратиться к врачу:
● ребенок становится все более желтым;
● белки глаз, ручки или ножки выглядят желтыми;
● малыш выглядит вялым и болезненным, разбудить его тяжело;
● не набирается масса, ребенок плохо ест.
Предотвратить желтушку можно только регулярным и полноценным кормлением. Дети на грудном вскармливании должны получать от 8 до 12 кормлений в сутки, с первых дней жизни. Тем, кто предпочитает формулы и бутылочки, нужно примерно 30–60 мл детской смеси каждые 2–3 часа в течение первой недели жизни. Настоятельно рекомендую ознакомиться со шкалой Крамера. Это шкала для оценки кожных покровов у новорожденных детей, чтобы определять «на глаз» количество билирубина (но самый оптимальный метод — кровь из вены):
→
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Клиническая оценка распространенности желтухи у новорожденных по Крамеру (Kramer L. I., 1969)

Вообще количество билирубина очень сильно связано с возрастом ребенка. То есть чем меньше возраст, тем токсичнее и опаснее уровень билирубина. Так, в первые 48–72 часа жизни самая опасная цифра — 256+ мкмоль/л.
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Гемолитическая болезнь новорожденных
Гемолитическая болезнь новорожденных (ГБН) — это заболевание крови у плода или новорожденного. Обычно красные кровяные клетки (эритроциты) живут в организме около 120 дней, а при этом заболевании они быстро разрушаются.
Во время беременности эритроциты плода могут проникать в кровь матери через плаценту. ГБН возникает, когда иммунная система мамы воспринимает эритроциты ребенка как угрозу и начинает вырабатывать антитела. Они, в свою очередь, начинают атаку и, по сути, разрушают красные кровяные клетки малыша слишком рано.
ГБН может развиться, когда у матери и плода разные группы крови. Именно по этой причине надо вовремя становиться на учет и не пренебрегать осмотрами.
Симптомы ГБН у новорожденных:
● желтуха новорожденных, которая возникает раньше и протекает тяжелее, чем обычно;
● анемия;
● увеличенная печень/селезенка;
● водянка, сильные отеки.
При подозрении на ГБН чаще всего нужен общий анализ крови, анализ количества незрелых эритроцитов (ретикулоцитов), определение уровня билирубина, группы крови.
Терапия:
● частое кормление;
● фототерапия с использованием специального света для преобразования билирубина в форму, от которой организму ребенка легче избавиться;
● внутривенное введение иммуноглобулина для защиты эритроцитов ляльки от разрушения;
● лекарства для повышения артериального давления, если оно падает слишком низко;
● в тяжелых случаях может потребоваться обменное переливание крови. Это подразумевает удаление большого количества крови ребенка, а значит, и избытка билирубина и антител. Вводится свежая донорская кровь;
● простое переливание (без обмена). Может потребоваться повторить это после того, как ребенок выпишется из больницы.
Тяжесть этого состояния может быть разной. У некоторых младенцев симптомы отсутствуют. В других случаях такие проблемы, как водянка, могут привести к смерти ребенка до или вскоре после рождения. Тяжелую ГБН можно лечить до рождения путем внутриутробного переливания крови. Самую тяжелую форму этого заболевания, вызванную резус-несовместимостью, можно предотвратить, если мама пройдет обследование, когда узнает о своей беременности.
Желтуха грудного молока
Это доброкачественное состояние, которое развивается у грудных детей в первые недели жизни на фоне кормления грудным молоком. Она встречается примерно у 10–30 % новорожденных и не представляет опасности при своевременном контроле.
Основная причина такой желтухи — состав грудного молока. В молоке некоторых матерей содержатся вещества, которые замедляют вывод билирубина из организма новорожденного и увеличивают реабсорбцию билирубина в кишечнике ребенка.
Считается, что главную роль играют β-глюкуронидаза и жирные кислоты, которые нарушают нормальный процесс выведения непрямого билирубина через печень и кишечник. Важно отметить, что желтуха грудного молока не связана с заболеваниями печени или обмена веществ у малыша.
Желтуха грудного молока обычно проявляется на 5–7-й день жизни ляльки, когда физиологическая желтушка уже начинает проходить. Уровень билирубина в таком случае может достигать максимума на 2–3-й неделе жизни. Причем он может держаться до 12 недель, но чаще постепенно проходит к 1–2-му месяцу жизни.
Как отличить желтуху грудного молока от других видов желтухи? Тут без врачей не обойтись. Во-первых, нужны анализы на определение общего билирубина и его фракций (прямой и непрямой). Помним, что при желтухе грудного молока преобладает непрямой билирубин. Во-вторых, нужна такая штука как проба на временное прекращение грудного вскармливания. Делается это так: грудное вскармливание на 24–48 часов временно заменяется смесью. Если это ЖГМ, то уровень билирубина обычно снижается, а при возобновлении ГВ снова может немного повыситься.
Желтуха грудного молока, как правило, не опасна и не приводит к осложнениям. В отличие от патологической желтухи (например, при гемолитической болезни или инфекциях), она не вызывает повреждения мозга, не сопровождается анемией, увеличением печени или селезенки. И что самое обнадеживающее — проходит самостоятельно, без лечения.
Но почему тогда нужно знать о желтухе грудного молока, спросите вы? А потому, что важно исключить другие причины длительной желтухи, особенно если билирубин остается высоким более 3 недель.
Галактоземия
Это наследственное заболевание, при котором организм ляльки не может расщеплять галактозу (сахар из молока). Накопление галактозы и ее метаболитов повреждает печень и вызывает желтуху. Помимо желтых кожных покровов с первых дней жизни, у малыша будет рвота, плохой набор веса, вялость, а еще увеличение печени и селезенки, при поздней диагностике — появление признаков цирроза печени.
Так что при подозрении на галактоземию врач назначит анализ крови на активность фермента галактозо-1-фосфат-уридилтрансферазы и определение повышенного уровня галактозы в крови и моче.
Лечение: тут адепты ГВ вскинут руки к небу, но это тот случай, когда полное исключение молочных продуктов (в том числе грудного молока) и переход на безлактозные смеси спасает жизнь ребенка.
Гипотиреоз
Врожденный гипотиреоз — состояние, при котором щитовидная железа новорожденного не вырабатывает достаточное количество гормонов. Это приводит к замедлению обмена билирубина и развитию затяжной желтухи. Проявляется все той же желтизной кожи, вялостью, сниженным тонусом мышц, плохим набором веса, запорами и сухостью кожи.
И опять же — узнать об этом как можно раньше помогает неонатальный скрининг на определение уровня тиреотропного гормона (ТТГ) и тироксина (Т 4) у новорожденного. Тогда сразу начинают лечение в виде заместительной терапии левотироксином.
Дефицит ферментов (синдром Криглера-Найяра)
Редкое генетическое заболевание, при котором отсутствует или снижена активность фермента УДФ-глюкуронозилтрансферазы, который, грубо говоря, влияет на уровень билирубина в печени. Есть разные формы синдрома — с полным отсутствием либо с частичным дефицитом фермента. При подозрении на это заболевание нужен генетический тест.
Лечение — фототерапия для снижения билирубина. При тяжелой форме может потребоваться обменное переливание крови. При полном отсутствии фермента — трансплантация печени.
Атрезия желчевыводящих путей
Это врожденная патология, при которой отсутствуют или закупорены протоки, выводящие желчь из печени в кишечник. Это приводит к застою желчи и накоплению прямого билирубина в крови. Тут нужна либо операция для восстановления желчеоттока, либо трансплантация печени.
Желтушность кожи в таком случае появляется на 2–3-й неделе жизни и имеет прогрессирующий характер. Стул становится обесцвеченным, моча — темной, может развиться цирроз печени без лечения. Диагноз ставится с помощью анализа количества прямого билирубина, УЗИ органов брюшной полости и биопсии печени. Еще необходима холецистохолангиография для подтверждения диагноза.
Инфекционные заболевания
Врожденные инфекции (ТОРЧ-инфекции), такие как цитомегаловирус, токсоплазмоз, герпес, краснуха и гепатиты, могут вызывать конъюгационную желтуху у новорожденного.
Здесь нужны серологические тесты на наличие антител к инфекциям, ПЦР-анализ для выявления возбудителей, биохимический анализ крови (повышение прямого билирубина и печеночных ферментов).

Глава четвертая
Как сберечь кукуху
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Как выстроить режим и не сойти с ума

Готовьтесь, рыбки мои: первые несколько месяцев будут утомительными — спать будете как на дежурстве. Причем одновременно в двух режимах: от «не будете» — до «каждую свободную минуту». Придется экстренно вливаться в новую рутину сна и бодрствования, ведь первые месяцы младенцы спят по 14–17 часов, но при этом их каждые два — три часа надо кормить. А еще с ними надо играть, менять им подгузники, мыть их и следить, чтобы ничем не болели.
Многие мамы требуют от себя слишком многого и пытаются как можно быстрее вернуться в режим «до родов». Однако ваша задача — не пытаться жить, как раньше, а сосредоточиться на том, что необходимо. Это, во‐первых, дать телу отдохнуть и восстановиться. А во‐вторых — потихоньку изучать и узнавать своего ребенка.
Первые дни с младенцем могут быть невыносимыми. Это нормально. Куда более странной кажется ситуация, когда мама сразу находит подход к малышу, умудряется «встроить» его в привычное расписание и выглядеть при этом свежей и отдохнувшей. Почему такое показывают в рекламе — другой вопрос. Но мы сейчас не об этом.
Не пугайтесь того, что ваш график жизни станет немного хаотичным. Но, как и любой хаос при должном внимании со временем приходит к порядку, так и у вас тоже рано или поздно получится контролировать все, что нужно для жизни и здоровья — вашего и ребенка. Поэтому важно помнить о графике. Уже не о графике малыша, а о своем собственном, который позволит успеть все, что действительно нужно, и не забыть о себе любимой.
Как больше отдыхать и меньше уставать
● Расставляйте приоритеты. Возможно, предложение выстраивать график ухода за ребенком с помощью матрицы Эйзенхауэра покажется странным. Но не спешите перелистывать страницу. Речь о простой табличке с графами важно/не важно, срочно/не срочно. Ее можно нарисовать, а можно просто держать в голове. Она поможет вам систематизировать действия как в течение дня, так и в течение недели или даже месяца.
Для примера: сменить малышу подгузник — это определенно важно и определенно срочно. А вот искупать новорожденного — это, конечно, важно, но не то чтобы очень срочно. До завтра точно подождет, если никаких сил нет. А базово соблюсти гигиену помогут детские влажные салфетки.
Что касается уборки, то это точно и не слишком важно, и не слишком срочно. Главное, кормите малыша по требованию и уложите его спать, когда он начнет тереть глаза кулачками и проявлять другие признаки усталости. И постарайтесь спать и отдыхать, пока отдыхает малыш. Пыль лежит? Вот и вы полежите.
● Не бойтесь просить о помощи. «Я же мать. Я справлюсь сама», — очень вредная установка. Роды — физиологически сложный процесс, и вы не так давно через него прошли. Организм восстанавливается, гормоны шалят, нервы на пределе. В этой ситуации не просто можно, но нужно просить помощи.
Подключайте партнера, дядь и теть, бабушек и дедушек, друзей, которым не терпится посидеть с младенцем. Не доверяете лучшей подруге, потому что у нее все вечно валится из рук? Сходить в магазин со списком она точно сможет.
Отдельной строкой идут специалисты: педиатр и консультант по грудному вскармливанию. Спрашивайте обо всем, что волнует, именно их, а не всемогущий интернет. Это избавит от лишних тревог и поможет навести порядок в вашем распорядке значительно быстрее.
● Выдыхайте. Некоторые люди совершенно уверены, что, если мама напряжена, ребенок это чувствует. Но на самом деле неважно, так это или нет. Просто чем более вы расслаблены, тем легче будет привыкнуть к жизни с малышом и получить удовольствие от всего, что с вами происходит. Поэтому не требуйте от себя идеальных действий. И вообще не требуйте слишком многого. Почаще выдыхайте, замедляйтесь и знайте — вы отличная мама и все делаете правильно.
Список реалистичных аффирмаций, которые вернут вас к реальности:
✓ «Вполне нормально не иметь все сразу»
✓ «Лялька не только моя, но и мужа»
✓ «Я имею право на таймаут»
✓ «Я классная мать»
✓ «Я не должна тащить все на себе»
● Не забывайте о себе. «Я всегда мечтала о ребенке. Почему теперь мне так хочется от него отдохнуть?» — еще одна вредная установка. Режим малыша ненормированный, а вы полностью ему подчинены. Здесь даже самая крепкая психика может не выдержать. Как говорила одна моя успешная знакомая с тремя детьми, двое из которых — близнецы: «Если я забью на свой отдых, плохо будет не только мне, а вообще всем». Именно поэтому так важно выделять время на себя.
Как выкраивать время на себя
● Определите, как вы восстанавливаете силы. Не всем нравятся одни и те же занятия. В то время как некоторые мамы могут наслаждаться спа-днем, другие могут захотеть грязной работенки вроде пересадки растений или занятий по гончарному мастерству.
● Поставьте одну или две цели по уходу за собой. Это может показаться слишком… деловым. Но, как и в бизнесе, постановка цели поможет вам многого достичь! Примеры целей по уходу за собой: «В следующем месяце я запланирую одно занятие по уходу за собой в неделю», «Я выделю 15 минут в день, чтобы отключить все устройства, найти тихое место и почитать интересную книгу или просто посидеть в тишине».
● Установите напоминания в телефоне вроде такого: «Так, пришло время забить на все и позаботиться о себе. Отдай ребенка кому угодно и иди перезагружайся».
● Используйте слинг, переноску или электрокачалку. Эти три приспособления дадут вам больше свободы как минимум внутри дома: вы сможете делать дела, пока лялька смотрит на болтающийся над ней мобиль в переноске или качалке, или заниматься работой, пока ребенок агукает в слинге.
Когда вам кто-то помогает с ребенком, используйте освободившееся время по максимуму. Если спать не получается или не хочется, можно принять ванну, немного почитать, посидеть в телефоне, сходить прогуляться без коляски, накрасить ногти, наконец! Словом, сделать что-то без ребенка. Пусть не полная перезагрузка, но подзарядка батарейки обеспечена.
Еще идеи нетрудозатратных дел для перезагрузки:
● Утренний кофе/чай наедине с собой. Если вам довелось проснуться раньше всех домашних, 15 минут в тишине могут дать нормальный такой заряд на день.
● Включите подкаст от опытных мам. Важно, чтобы он был добрым и экологичным, а не назидательным. Делать всю детскую рутину можно под него.
● Потанцуйте под любимый трек, не стесняясь ничего. Без разницы, что это будет — несколько па под академическую музыку или энергичная тряска головой под хэви-метал. Или вообще кальянный рэп.
● Прочитайте несколько страниц из новой или любимой книги. Выбирайте поддерживающую литературу, которая дает веру в жизнь и понимание, что вы не одиноки.
● Сделайте фотоальбом вашей маленькой семьи. Выберите свои детские фото с родными, а также вашего партнера. Подберите те, что рассказывают историю вашего знакомства или историю беременности, если вы соло-мама. Распечатайте в ателье и соберите в альбом самостоятельно, а потом представьте, как листаете его с повзрослевшим ребенком.
● Побалуйте себя спа-днем (вы можете сделать это дома!).
● Практикуйте медитацию.
● Выкиньте старые, надоевшие, некрасивые вещи (или продайте их).
● Сделайте короткую разминку или тренировку.
● Посмотрите фильм или видео любимого блогера.
● Сходите в музей вместе с лялькой в коляске.
● Ведите дневник.
● Напишите список благодарностей за этот день.
● Напишите письмо для своего ребенка, которое отдадите ему, когда он станет взрослым.
● Найдите новое хобби, которое можно практиковать дома или неподалеку.
● Обновите свое рабочее место или спальню.
● Купите новое платье (или толстовку), косметику или аксессуар (но не замещайте шопингом психотерапию!).
Что делать с недостатком сна
Новости плохие: как бы вы ни старались, спать в первое время вы будете хуже и меньше. Новости хорошие: вы в любом случае адаптируетесь и сон впоследствии будет лучше, чем в первый год жизни малыша. Я не буду расписывать то, как важен сон, вы и так все знаете. Но вместо этого расскажу, что делать, чтобы этот дефицит восполнить:
● Ваш сон должен быть в приоритете. Что это значит? Не устану повторять: никакие домашние дела не могут быть важнее сна. Спит ребенок — спите вы. Откладывайте телефон (или что-то еще, что вас отвлекает) подальше и вырубаемся.
● Ночные кормления — посменно. Здесь нам помогает смешанное вскармливание и бутылочка. Например: с 10 вечера до 2 ночи вы спите, а кормления ляльки и смены подгузов берет на себя партнер/няня/мама. В два ночи дежурство уже на вас до 6 утра и так далее. Разумеется, расписание вы можете адаптировать друг под друга.
● Ложимся спать одновременно с ребенком. Ваша лялька засыпает рано и рано просыпается? Отлично, ложитесь спать в то же время, даже если это 7–8 вечера. Потом скажете себе спасибо.
● Отложите развлечения, даже если планировали их сильно заранее. Правило такое: если вы позвали няню/маму еще пару месяцев назад, чтобы именно в этот день сходить куда-то в театр, на концерт, в гости и т. д., но вам безумно хочется спать — ложитесь и спите.
● Кофе — только в первой половине дня. Да, знаю, как вы любите хапануть кофейка (да я и сам люблю). Но если это дает вам тревожность или суетливость, если вы от кофе не можете уснуть, когда реально хочется, это сигнал, что пора переходить на кофе без кофеина. Либо снизить дозировку. Кстати, помните — в день не больше двух — трех чашечек кофе. Я говорю про чашечки, а не про XL-ведро из кофейни, в котором прячутся два эспрессо.
● Соблюдайте гигиену сна. Да, эти рекомендации можно услышать ото всех, но дело в том, что они работают. Избегайте экранного времени за час или около того перед сном (электронные устройства стимулируют нас и генерируют синий свет, который может снизить выработку мелатонина). Поддерживайте в комнате прохладную, комфортную температуру, придерживайтесь графика отхода ко сну. Старайтесь держаться подальше от яркого света. Помним, что он может препятствовать выработке мелатонина, который организм вырабатывает для засыпания. Поэтому не забудьте блэкаут-шторы. Вы также можете использовать генератор белого шума или даже вентилятор, чтобы заглушить неприятные звуки.
● Купите ночник, который имитирует рассвет. Это прекрасное приобретение для всех, кто живет там, где большую часть года рассвет начинается часов в 10 утра. Такие ночники начинают потихоньку светиться очень теплым светом, напоминающим рассвет, и медленно становятся ярче. Попробуйте, думаю, вам понравится.
● Больше гуляйте и занимайтесь физической активностью. Чем больше дневного света вы получаете, причем не от ламп, а именно солнечного, тем лучше ваши циркадные ритмы. И будьте физически активны: регулярные физические упражнения могут облегчить ночной сон. Это не что-то изматывающее: 10–15 минут зарядки, растяжки, небольших силовых упражнений с бутылкой воды. Минимум — это уже хорошо!
● Не курите. Никотин тот еще стимулятор, да только не в лучшую сторону. И да, разумеется, я надеюсь, вы не курите, мои дорогие мамы, — этот пункт относится к партнеру.
● Уменьшите потребление алкоголя. Алкоголь может облегчить засыпание, но эффект ослабевает и сон сокращается и становится менее качественным и глубоким. Все, кто пили в студенчестве, помнят, как засыпали пьяные в час ночи, а просыпались в 4 как огурчики. Увы, этот эффект временный, а вот последствия неприятные.
● Не ешьте на ночь много. Поздний плотный ужин, особенно, если это большая, тяжелая или острая еда, может означать, что вы все еще будете переваривать пищу, когда придет время ложиться спать. В целом, любая еда или закуски перед сном должны быть более легкими: творог, кефир, йогурт, ломтик сыра, салат.
● Ограничьте активность в постели. Чтобы сформировать в своем сознании связь между сном и пребыванием в постели, лучше всего использовать кровать только для сна (за исключением секса). То, как вы готовитесь ко сну, может определить, насколько легко вы сможете заснуть. Сонная рутина может успокоить вас и облегчить засыпание, когда вы этого захотите. Выполняя одни и те же действия каждый вечер, например, надевая пижаму и затем чистя зубы, вы сможете закрепить мысль о том, что сейчас пора спать.
● Выделите 30 минут на расслабление. Воспользуйтесь всем, что поможет вам успокоиться, например спокойной музыкой, легкой растяжкой, чтением. Кстати, поглаживание ляльки тоже хорошо усыпляет: у них такая бархатистая кожа!
● Концентрируйтесь не на засыпании, а на расслаблении. Вместо того чтобы сделать засыпание своей целью, часто проще сосредоточиться на релаксации. Медитация, осознанность, ритмичное дыхание и другие методы могут настроить вас на правильный сон.
● Не ворочайтесь. Это помогает создать здоровую ментальную связь между пребыванием в постели и реальным сном. Если через 20 минут вы не уснули, встаньте и потянитесь, почитайте или сделайте что-нибудь еще успокаивающее при слабом освещении, прежде чем снова попытаться заснуть. Разрешаю даже поесть, особенно если вы голодны: пусть это будет что-то белковое.
Работа в декрете: как найти время
Не все мамы могут позволить себе не работать после рождения ребенка. Обстоятельства у всех разные, и средств от пособий вряд ли будет хватать на минимальные расходы. Для кого-то работа после родов это отдушина и в радость, а у кого-то просто нет выбора. Так или иначе, для каждой из вас найдется способ, который поможет найти время на рабочие задачи:
● «Если можешь делать сейчас, делай сейчас». Такой подход позволяет с толком поработать практически в любой день. Не ждите вдохновения, а садитесь за работу сразу, как только есть возможность (и силы!).
● Смешанное вскармливание. В нем нет ничего плохого, и оно даст вам необходимый баланс: ребенок не будет постоянно висеть на груди, а партнер или мама/няня смогут брать ляльку, когда вам нужно срочно поработать.
● Научитесь говорить «нет». Время, когда можно было по доброте душевной делать чужую работу, закончилось — теперь у вас другие приоритеты.
● Находите время на отдых и уход за собой. Может показаться, что это снизит вашу результативность как сотрудника, но все наоборот: время наедине с собой, дополнительные минуты сна и просто горячий душ только добавят вам сил для работы.
● Если у вас есть партнер, обязательно разделяйте уход за ребенком. Ребенок не только станет получать достаточно внимания от второго родителя, но и вы сможете лучше отдыхать и получать лучший результат во время работы. Разделять обязанности необходимо всем родителям — подробнее об этом в следующей главе.

Разделение обязанностей и помощь близких

Родительство — это время, когда близкий контакт с партнером нужно либо перестраивать полностью, либо выстраивать с нуля. Прежняя модель отношений может просто не работать. Вы вдруг видите друг друга с той стороны, с которой никогда не видели раньше — и в невероятно трогательные моменты, и в раздражении, и даже отчаянии! Все это происходит из-за психического истощения и новой ответственности, которые приходят вместе с родительством. Вы можете быть максимально лишены сна, несдержанны и подавлены… И при этом чувствовать огромную любовь!
Первый шаг в выстраивании отношений после родов — оба родителя должны идти друг другу навстречу и быть включенными в уход за ребенком. Для сохранения отношений надо стать настоящими партнерами по общему проекту. Не теми, кто кидает друг друга, едва появляется возможность, а теми, кто становится настоящей опорой друг для друга. Ваш партнер с самого начала должен разделять обязанности по смене подгузников, поддержке во время кормления, подготовке бутылочек и т. д. Это также может быть полезно сразу после родов, пока вы еще восстанавливаетесь.
Почему же так важно разделять обязанности, когда, казалось бы, многие из нас привыкли к «традиционным ролям»? Дело в том, что мы все живые люди, несмотря на роли, которых от нас ожидают. Вполне естественно, что, когда один партнер чувствует, что он делает «все», а другой — «ничего», могут возникнуть обида и гнев.
Если вы чувствуете, что ваш партнер делает недостаточно, поговорите с ним о том, как именно он мог бы вам помочь. При этом важно установить реалистичные ожидания. Вы дома весь день, пока ваш муж уходит на работу? Муж, в свою очередь, слишком измотан к концу рабочего дня? У него есть установка, что вы дома весь день и у вас есть время справиться со всеми хлопотами самостоятельно? А может, вы хотите поскорее вернуться на работу?
В общем, обсудите ожидания обеих сторон. Часто работающие полный день отцы не осознают, насколько утомительным и непродуктивным может быть пребывание дома с ребенком весь день. Мое обращение к тем, кто думает, что декрет — это отпуск, а человек наедине с малышом дома «ничего не делает»: хотя бы раз возьмите на себя ВСЕ обязанности того, кто проводит время с ребенком в течение всего дня, пока вы на работе. Только так вы сможете понять, каково это на самом деле. И вы, и ваш партнер поймете, что НЕ НУЖНО делать все сразу и что вымытая посуда и чистые полы — это не так важно, когда у вас нет времени просто выспаться. Иногда снижение наших ожиданий относительно того, что мы можем сделать за день, поможет облегчить бремя родительства для вас обоих.
Вот еще несколько советов, чтобы вы с партнером смогли стать командой:
● Дайте вашему партнеру возможность учиться. Чем больше у него будет шансов что-то сделать, тем лучше он будет это делать.
● Позвольте партнеру делать какие-то вещи по уходу за ребенком по-своему. Ничего страшного, если он не делает это так же, как вы. Младенцы и дети легко адаптируются к тому, что родители делают что-то по-разному. Не вмешивайтесь и не берите на себя инициативу. Критика только оттолкнет — вы наверняка знаете это на своем опыте. Даже если партнер надел ляльке подгузник наоборот, спокойно объясните ему, обратите ситуацию в шутку. Поверьте мне, как только на него один или два раза накакают, он волшебным образом научится делать это куда лучше.
● Проводите время вместе. Даже если вы не сходитесь в методах ухода за малышом со своими родителями, не пренебрегайте возможностью оставить их с ребенком, когда они предлагают. Даже если речь идет о часе прогулки, совместной тренировке в зале или походе за кофе без малыша. Это уже вклад в ваши отношения. Но главное, чтобы вы сами тянулись друг к другу.
● Разговаривайте друг с другом, несмотря ни на что. Разговоры — это то, что очень легко упускают семейные пары. Часто обоим кажется, что все и так очевидно, что уж тут обсуждать. Но оказывается, что «очевидно» для обоих подразумевает собой очень разные вещи. Да, возможно вы устали, подавлены или, может быть, даже злы на своего партнера. Но разговоры необходимы для сохранения здоровых отношений.
● Обнимайтесь! Просто подходите друг к другу и обнимайте без лишних слов. Да, простые обнимашки — это универсальный язык любви. Вы покажете, что вы рядом и вам не все равно. Да, мужчины, это и вас касается! Быть неприступным холодным валуном в семье нет смысла.
● Ведите дневник благодарности и делайте другие приятные вещи. Можно обмениваться теплыми письмами, можно повесить тот же планер на холодильник или купить магнитную доску и оставлять там послания друг другу.
● Ведите обычные дневники и читайте их друг другу. Так вы сможете узнать, как прошел ваш день. Можно писать об эмоциях, о рутине, о ярких событиях. Часто бывает так, что, когда читаешь письмо, заранее написанное, партнеру, информация воспринимается легче и без страха, что кто-то кого-то обвинит.
И помните: на самом деле нет никаких правил, когда речь идет о воспитании ребенка и поддержании здоровых отношений. Оба партнера должны хотеть, чтобы отношения работали, и оба должны прилагать усилия.
Как понять, что вашей паре нужен психолог
Если установить контакт с партнером не получается и вы не можете разрешить конфликты, вам, возможно, поможет семейный психолог. И нет, это не значит, что у вас все плохо и вы какие-то ненормальные, раз идете к нему. Психолог станет своего рода рефери в вашем разговоре, поможет снизить накал беседы и направит ее в нужное русло. Вы сможете по-новому, будто со стороны посмотреть на ваши конфликты и найти новые решения, которые поддержат вас и ваши отношения в этот непростой период.
Какие признаки могут указывать, что в отношениях есть трудности, которые нужно решать:
● вы или ваш партнер не знаете, как начать разговор;
● любой разговор превращается в ссору и предъявление обид друг на друга;
● у вас нет желания, чтобы все было мирно: вам хочется вывалить всю накопленную злость;
● сексуальные отношения и просто ласки практически исчезли;
● вы не испытываете к партнеру ничего, кроме раздражения;
● вы думаете, что любые действия партнера по отношению к вам и/или ребенку неправильные.
Также остерегайтесь любых форм насилия и давления. Токсичные отношения — довольно частая проблема, с которой бывает сложно справиться. Их яркий признак — вам плохо в отношениях, вы чувствуете себя несчастливой и не получаете поддержку. Оскорбления, обвинения со стороны партнера, игра в «молчанку», пренебрежение вашими потребностями — тоже сюда.
Токсичные формы поведения в отношениях могут влиять не только на ваше психологическое благополучие. Это отражается на всем: на самочувствии, на здоровье, на работе и на социальных взаимодействиях. Учитесь распознавать токсичное поведение (в том числе и у себя!). Только так вы сможете обозначить проблему и попробовать ее исправить.
Какие есть токсичные формы поведения в отношениях:
● Газлайтинг. Манипулятивная тактика, когда человек пытается заставить вас усомниться в собственном восприятии. Это форма психологического насилия, при которой обидчик отрицает опыт жертвы. Он настаивает на том, что «такого никогда не было», или что вы чрезмерно чувствительны, или память у вас так себе. Например, если вы сказали маме, что вам больно вспоминать, как она вас побила веником в детстве, а она отрицает этот факт — это газлайтинг. Он опасен тем, что разрушает личность и может реально свести с ума.
● Унижение. Как скрытое, так и прямое унижение заставляет человека чувствовать себя никчемным. Насмешки под прикрытием шуток, токсичная критика — это все про унижение. Часто оно используется как механизм контроля, чтобы уменьшить чувство собственного достоинства жертвы и сохранить власть над ней.
● Гиперкритичность. Если человек постоянно критикует все, что вы делаете, особенно какие-то незначительные вещи, или раздувает из мухи слона, дает непрошеные советы — это гиперкритичность. Если вы будете регулярно попадать в такие ситуации, то у вас все сильнее будет ощущение, что вы недостаточно хороши для человека. А значит, вас будет проще контролировать.
● Обвинения. В токсичных отношениях один из партнеров может перекладывать всю вину на другого и отказываться признавать свои ошибки. Это может создать однобокую историю, где жертва всегда виновата, что приводит к чувству вины и искаженному чувству ответственности за проблемы в отношениях.
● Ревность. Чрезмерная иррациональная ревность может проявляться в необоснованных обвинениях во флирте или изменах, а также в требованиях ограничить общение с другими людьми. Это тоже инструмент контроля над партнером.
● Подозрительность. Ничто так не подрывает доверие, как постоянная подозрительность без причины. Если вас навязчиво допрашивают, проверяют телефон и компьютер — это она и есть.
● Контроль. Ваш партнер пытается контролировать, что вам носить, с кем вы можете видеться, куда вы можете идти, а куда нет, что вам есть и какие решения принимать. Такое доминирование лишает вас автономии и свободы, заставляя чувствовать себя в ловушке.
● Эгоцентризм. В токсичных отношениях один из партнеров может вести себя так, будто все вращается вокруг него, его потребностей и чувств, и при этом игнорировать или принижать потребности своего партнера.
Когда пора бить тревогу? Если у вас возникают ощущения, описанные ниже, это значит, что вы состоите в токсичных отношениях:
● вами манипулируют;
● вас постоянно сбивает с толку поведение человека, потому что он непредсказуем;
● вы чувствуете, что заслуживаете извинений, которые так и не последовали;
● вам все время приходится защищаться;
● вы никогда не чувствуете себя рядом с партнером по-настоящему комфортно и спокойно;
● в его присутствии вам плохо и физически, и эмоционально;
● и уж тем более, если к вам применяют физическое насилие (да, толчки, щипки и замахивания тоже считаются; бывает, что такое насилие прикрывается шуткой).
Как справиться с токсичным человеком
Одно дело — уметь распознавать токсичного человека, но совсем другое — что-то с этим сделать. Это долгая и непростая работа, но никогда не поздно начать ее: только так ваша жизнь изменится. Вот несколько стратегий, которые можно попробовать.
● Противостоите и не молчите. Если вы заметили токсичное поведение, молчать — точно проигрышная стратегия. Спокойно указывайте человеку на ложь, непоследовательность, манипуляцию. Скажите, что с вами так нельзя. Это покажет партнеру, что вы все видите и вами не получится манипулировать просто так.
● Не пытайтесь исправить, а направьте к специалисту. Это не ваша работа — «исправлять» токсичного человека. Установки в стиле «я исправлю его своей любовью» очень вредны и не работают. Только осознанная, добровольная психотерапия может раскрыть причины поведения партнера и научить его управлять своими чувствами. Но не удивляйтесь, если партнер не будет признавать, что ему нужна помощь.
● Установите границы. Да, это выражение уже набило оскомину, но это действительно работающая стратегия защиты. Обозначать и устанавливать личные границы поначалу не очень приятно: вас будут пытаться заставить чувствовать вину, вам будут всячески сопротивляться. Ваша задача — стараться максимально проявлять твердость и не поддаваться. Например, в ответ на повышение голоса спокойно сказать: «Со мной так разговаривать нельзя. Либо продолжаем в спокойном тоне, либо говорим позже».
● Управляйте своими реакциями. Мы не можем изменить другого человека, но зато можем измениться сами. И в том числе изменить собственные реакции на чье-то поведение. Помните, что токсичному человеку важно спровоцировать вас на эмоции. Лишите его такого удовольствия. Не вините себя за его поведение и не позволяйте ему манипулировать вами. Будьте холодны и спокойны, не идите на поводу и не отвечайте токсичностью на токсичность.
● Поставьте себя на первое место. Ваше эмоциональное здоровье так же важно, как и физическое. Разговор с психотерапевтом поможет вам понять свою роль в отношениях и научиться устанавливать границы.
● Обязательно ищите помощи и поддержки у близких. Манипуляторы и токсичные люди больше всего не любят, когда об их истинном лице узнают другие. Не стыдитесь своей проблемы: это может случиться с любым человеком. Рассказывайте друзьям, просите помощи у родных, обращайтесь к психотерапевту и в организации, помогающие жертвам насилия и абьюза.
Важно! Бывает, что человек ведет себя агрессивно, причиняет вам физическое насилие и серьезно угрожает вашей безопасности. Тогда советы противостоять ему и устанавливать границы не работают, а наоборот, могут еще больше раззадорить агрессора. В такой ситуации не вступайте в конфликты. Планируйте для себя максимально безопасные способы уйти в безопасное место. Позвоните на номер 8–800–7000–600 — это Всероссийский бесплатный телефон доверия для женщин, подвергшихся домашнему насилию.

Если эти стратегии не работают и вам становится только хуже и больнее, очень вероятно, что с человеком вам не по пути. Это не освобождает вас обоих от обязательств по отношению к ребенку. Но иногда ничего не остается, кроме как поставить себя в приоритет и двигаться дальше. Увы, это сложно, когда речь идет не просто о друзьях или знакомых, а о членах семьи. Даже если все, что вы можете сделать, это ограничить контакты, то это уже правильный шаг.
Как делегировать, когда возможности ограничены
Я хорошо понимаю, как набило оскомину многим слово «делегирование». Сразу на ум приходят все эти люди, которые платят домработницам, няням, у которых вовлеченные мужья, бабушки и дедушки. К сожалению, не у всех есть такие возможности. А кто-то вообще растит ребенка самостоятельно — и это тоже нормально.
Воспитывая новорожденного в одиночку и без помощи, справиться трудно. Точнее, ОЧЕНЬ трудно. Делегировать в этом случае буквально некому, особенно, если нет лишних средств на это. Поэтому, первое: снижаем уровень требований к себе и к тому, как выглядит ваш дом. Позвольте себе небольшой бардак, немытые полы и разбросанные вещи. Если не ползают полчища тараканов и не бегают крысы — вы уже отлично справляетесь:)
Второе: просим о помощи. Не стесняемся: это может быть пост в соцсетях, сообщение близким друзьям, особенно тем, кто был на вашем месте и справился. В этом, как я неоднократно повторял, нет ничего стыдного. Конечно, не стоит использовать риторику «Вы мне все должны» — она просто будет неэффективна. А вот честное описание своего состояния и искренняя просьба покажет, что добрых людей в вашем окружении больше, чем кажется. Попросите помочь вам с уборкой, готовкой или провести время с ребенком. Среди ваших знакомых точно кто-то найдется.
Если нет возможности делегировать людям, можно скинуть хотя бы часть забот доступной бытовой технике. Купите подержанный робот-пылесос: это снимет хотя бы одну головную боль. Какие-то вещи раздают бесплатно: вы можете заказать курьерскую доставку, и это будет все равно дешевле новых покупок. Еще до родов подумайте о посудомойке: ее можно купить в магазине уцененной техники. Или на том же «Авито». До родов вам будет куда легче организовать доставку и установку, чем с ребенком на руках.
Еще варианты техники, которые сэкономят много времени и сил: стиральная машина с сушкой (не надо будет париться с развешиванием белья — а стирать придется много), духовка с функцией отложенного старта и блендер. Последний незаменим для всех случаев, когда нет времени замешивать, резать и т. д. Или когда вы голодны: закинули овощей, выпили, быстро сполоснули. Или сделали смузи. Это лучше, чем кусочничать печеньками весь день.
Если у вас есть условная лишняя копеечка, даже не сомневайтесь насчет няни. Возможно, не на каждый день, но иногда это будет спасением. А если вы еще беременны, то откладывайте понемногу на няню уже сейчас. Посмотрите свою корзину на маркетплейсах и подумайте, что вам будет нужнее. Скорее всего, не лишний шампунь или безделушка, а помощь и сон. Если няня еще и может иногда приготовить еду — это будет вообще роскошно.
И не заморачивайтесь насчет образования няни, уровня английского и других приблуд. Няне для новорожденного не нужно быть магистром наук. Достаточно опыта работы с детьми и хороших отзывов. Хорошо справляетесь с ребенком без помощи, но бесит бардак дома? Тогда выбираем не няню, а клинера или домработницу. В ход идет все: рекомендации, «Авито» и все, что угодно.

Психологическое восстановление после родов

До эпохи соцсетей и интернета материнство в целом рисовали вот так: прекрасные девять месяцев, затем роды, как в кино, а после — неземное счастье и эйфория. Ну и на фоне обязательно папа, который утром и вечером целует маму и ребенка в лобик. В общем, типичная семья из рекламы майонеза. Вся реклама детских товаров построена на том, как мама счастливо играет с малышом, параллельно волшебным образом держа в порядке весь дом.
Все изменилось, когда женщины стали говорить о болезненном опыте, который ранее было принято замалчивать. На поверхность стали всплывать бытовое рабство, бессонные ночи, боли, шрамы, отсутствие желания у партнера разделять обязанности, «вторая смена», жизнь в четырех стенах, проблемы с самореализацией, отсутствие чувств к ребенку, изменения тела и т. д. Оказывается, идеальная картинка никогда не была реальной, а если такое и случалось, то в разы реже, чем нам это пытались представить.
Но не волнуйтесь! Цель этой главы — не запугать вас, а сделать так, чтобы вы были готовы, насколько это возможно, к любым послеродовым сюрпризам. А они будут. И мы очень хотим, чтобы ваш партнер тоже прочитал эту главу. Итак, начнем с частой психологической трудностью — социальной депривацией.
Социальная депривация
На фоне жизни с новорожденным, особенно в первые несколько месяцев, трудно сохранять прежнее количество общения. Многие женщины называют это «быть запертой в четырех стенах». Если мы вспомним социальную изоляцию во время ковида, это как нельзя точно описывает то ощущение, с которым сталкиваются матери.
Выход — встречаться и общаться с людьми в новых обстоятельствах: на прогулке, в семейном кафе, в галерее, ходить вместе с малышом в храм, если вы верующая, а также звать близких в гости. Разумеется, нужно понимать, что не все готовы проводить время с ребенком. Поэтому, если еще до беременности некоторые ваши друзья отмечали, что не очень любят детей, возможно, настаивать на встрече не стоит.
Вас также может одолевать страх упустить что-то интересное (БПИ, или FOMO — fear of missing out). Да, не на все мероприятия получится сходить с малышом. Но тут нужно вспомнить, во‐первых, где вы уже побывали, и подумать, действительно ли вам так интересны вечеринки, как раньше. Может, последние годы вы хотели уйти оттуда через 10 минут? Во-вторых, нужно постоянно напоминать себе, что этот период — временный, и когда ребенок подрастет, времени станет больше.
Самореализация и кризис идентичности
Пожалуйста, не забивайте себе голову байками о тех, кто во время декрета открыл свой бизнес, нашел призвание на второй день после родов или стал вести блог на миллион человек. Помните: у всех людей разные вводные данные, о которых вы не знаете. Не сравнивайте себя с ними.
Вместе с родительством и к мамам, и к папам приходит кризис персональной идентичности. Мы утрачиваем старые смыслы и получаем новые, к которым можем быть не готовы. Однако многое из того, к чему вы привыкли, постепенно (как минимум частично) вернется к вам.
Декрет — это время рефлексии и перемен в голове. Кто-то начинает скучать по работе, кто-то понимает, что хотелось бы сменить специальность, а кто-то пытается понять, чего хочет. Само по себе появление нового и беззащитного человека в вашей жизни заставляет мозг усиленно работать (какую бы чушь ни говорили про «отупение мам»). Когда вы ухаживаете за маленьким ребенком, вы учитесь расставлять приоритеты, и это начинает влиять на всю вашу жизнь. Теперь труднее терпеть то, что мешает или раздражает, — и становится понятнее, чего на самом деле вы хотите.
Чаще всего родители переживают насчет паузы или частичной утраты следующих сфер жизни:
● карьера и заработок;
● социальная жизнь;
● досуг;
● спонтанность в решениях и передвижениях;
● время с любимым человеком и друзьями, как раньше;
● время наедине с собой;
● просто свобода делать, что хочется.
Все эти переживания совершенно нормальны, они не делают вас плохим родителем. Их появление означает, что их нужно отрефлексировать и дать себе время на адаптацию. Когда вы основательно адаптируетесь к себе новой/новому, вы сможете претворить в жизнь свои надежды и стремления.
Как «перезагрузить» свою личность
Важно помнить, что, несмотря на все перемены, вы по-прежнему имеете значение как человек и как личность — безотносительно вашей семьи и новых социальных статусов. Вы ценны сами по себе, и восстановить это понимание помогут способы, ниже:
● Психотерапия. Помогает структурировать и анализировать те перемены в вашей личности, которые приходят во время ухода за малышом, а еще помогает узнать себя заново.
● Исследование своих хобби. Вспомните, что вам нравилось в школе. Может быть, это лепка, рисование, вышивание, вязание или коллекционирование. Может, любительская астрономия. Настало время попробовать все это снова. Да, теперь на это меньше времени, но зато ценность таких минут будет куда больше. Конечно, любое занятие придется прерывать из-за дел, но вы сможете к этому адаптироваться.
● Саморефлексия. В течение дня не забывайте задавать себе вопросы, что вы сейчас чувствуете, чего хотите. Именно рефлексия и осознанность помогают лучше понять себя, установить (или восстановить) здоровый контакт с собой.
● Забота о себе. Это словосочетание не использует только ленивый, но трудно отрицать значимость моментов, когда вы вспоминаете о себе. Выбрать сон вместо уборки, проснуться на 15 минут раньше домашних, чтобы у вас было тихое время для себя, выйти на прогулку, попросить поддержки — все это кажется мелочами, но это прекрасный шаг к заботе о себе.
И еще один ценный совет — отпишитесь от всех, кто вызывает у вас неоднозначные и негативные эмоции по типу негодования, зависти и т. д. Кто-то сразу после родов выглядит так, как будто и не рожал, у кого-то лялька сразу берет грудь без нареканий, а у кого хватает времени и на работу, и на пилон, и на гадание на таро, и ребенок какает розочками. Примеры могут быть любые.
Что же их объединяет? Неполная картина мира: вы видите только вершину айсберга, под которой есть еще миллион проблем, о которых люди стесняются говорить, потому что боятся шейминга, хотят быть отличницами и перфекционистками во всем, «ведь ты же девочка», и т. д. Поэтому регулярно чистите свое информационное пространство.
Нелюбовь к ребенку. Что делать?
Женщинам всю жизнь обещают неземное счастье и любовь с первых секунд появления ребенка на свет. Говорят, что это естественное состояние женщины, торжество материнского инстинкта. То, ради чего женщина вообще существует. А реальность для многих оказывается таковой, что нет сна, нет прежней жизни, нет прежнего тела, нет тишины, нет времени для себя. И инстинкта нет, и неземной любви нет.
И этот разрыв между ожиданиями и действительностью часто заставляет мам чувствовать себя еще хуже и ощущать, что они какие-то не такие и вообще плохие матери. Очень важно признать и принять как норму, что превращение из независимого взрослого человека в родителя — это не то, что происходит в мгновение ока.
Да, есть моменты, которые могут помешать вам сразу наладить связь с новорожденным. Но со временем — и при постоянном тесном контакте с вашим ребенком — это произойдет. Некоторые мамы описывают это как постепенно нарастающее чувство, а кто-то чувствует его внезапно — например, в ситуации, когда ребенка надо защитить.
Что еще поможет установить связь:
● Восприятие ухода за ребенком как не просто чего-то рутинного, но очень важного. Все просто: без еды, ласки, тепла и сна ляльке не выжить. Да, кто бы ни говорил глупости про «яжматерей», их труд неоценим, потому что эта ежедневная рутина жизненно необходима любому человеку на старте его жизни. Цените свой труд по уходу за лялькой и никогда не обесценивайте самые, казалось бы, простые манипуляции.
● Изучайте малыша и проявляйте любопытство. Представьте себя человеком, который впервые в жизни увидел инопланетянина. Беспомощного, беззащитного, очаровательного и на сто процентов безопасного. Рассмотрите каждую его складочку, цвет и глубину глаз, маленькие ручки и ножки. Сфокусируйтесь на том, что этот комочек жизни живой и в этом мире больше всего прямо сейчас ему нужны именно вы.
Почему важно принять свое тело после родов
Еще одна потеря, над которой вы можете переживать, — ваше тело, каким оно было до родов. После рождения ребенка вы можете столкнуться с такими изменениями тела: дряблая кожа и слабые мышцы, диастаз, растяжки, изменения груди, набор веса, варикоз, шрамы, выпадение волос и т. д. Конечно, у вас необязательно будет все из этого! На изменения тела влияет много факторов: наследственность, питание, физнагрузка, гормональный фон, возраст и еще миллион вещей. Некоторые изменения будут временными, а некоторые — постоянными.
И здесь главное не скатиться в самокритику, вину и другие неприятные чувства по отношению к себе и своему телу. Помните, ваше тело выполнило огромную работу — вырастило и произвело на свет нового человека! И поэтому, вне зависимости от того, как оно выглядит, оно требует уважения и любви!
Повторяйте себе как мантру следующие утверждения:
● Наше тело не может быть статичным.
● Наше тело не обязано постоянно выглядеть так, как будто с ним ничего не было — ни беременности, ни родов, ни кормления, ни кесарева.
● Мы меняемся каждую секунду: наши клетки постоянно делятся, поддерживая огонек жизни внутри нас.
Да, такое бывает: наше тело платит большую цену за прохождение разных жизненных этапов. Но так устроена жизнь! Например, морщинки у глаз и в уголках губ выдают то, как мы любим улыбаться. Кто-то становится сутулым, посвящая жизнь любимому делу.
Кто-то находится на пике нельзяграмной формы 24 на 7, но поддерживать ее — значит ограничивать себя во многом. Я вот, например, много работаю и много нервничаю, пью много пива и заедаю стресс, и мое тело тоже на это реагирует.
Мое обращение к каждой, кто с трудом воспринимает себя после родов
Дорогие мои рыбки.
Я видел много младенцев и видел много родов. Видел много растяжек и больших животов. Видел разрывы промежности, варикозные вены. Видел уставшие глаза с синяками под ними. Видел женщин, которым было невыносимо больно. Видел родивших с помощью кесарева, первые дни едва передвигающихся после. Я слышал столько криков, видел столько слез радости.
И знаете, что я об этом думаю?
Как вы невероятно сильны, мои рыбки.
Как сильна каждая клеточка вашего тела, каждый мускул, каждая связка.
В этой силе сосредоточена настоящая красота, которая на самом деле не умаляет красоту женщины, а делает ее другой, делает ее матерью. Да, рожают многие, но беременность и роды — это подвиг вашей психики, вашего тела.
Просто в следующий раз, когда вы будете с грустью смотреть на себя, вспомните мои слова. Поблагодарите свое тело, отнеситесь к нему с состраданием и теплом. Посмотрите на каждую складочку, бугорок, шовчик — и потом посмотрите на свою ляльку. На ее складочки, глазки, пяточки, звук ее голоса. Без всех этих бугорков, растяжек, потерянных мышц не было бы этих пяточек, ручек, носиков. Помните об этом.
Как преодолеть негативное восприятие своего тела
Стремитесь к бодинейтральности
Вместо того, чтобы стремиться к восторгу от своего тела, старайтесь воспринимать его нейтрально. Это будет не так сложно для психики, как та самая воспеваемая любовь к себе. Попробуйте каждый раз напоминать себе, что ваше тело не стало лучше или хуже — оно просто другое. Девочки (и мальчики), вы больше, чем цифра на весах. Воспринимать себя через призму веса, худая ли вы, полная ли вы — обрекает вас на провал. За вашим телом стоит ваша личность — и это важнее.
Попробуйте переосмыслить неприятные мысли
Вы думаете: «Господи, ну и растяжки».
Переосмыслите: «Как круто, что мое тело может так адаптироваться, чтобы позволить мне выносить ребенка».
В этом примере негативная мысль трансформируется в мысль благодарности и признательности. Вам не нужно притворяться, что вы любите свое тело, когда это не так. Но вы можете практиковать принятие своего тела.
Перестаньте проверять внешнее состояние своего тела
Мы нередко грешим тем, чтобы, проходя мимо зеркала, лишний раз вздохнуть, посмотрев на целлюлит или выпирающий живот. Попробуйте забить на эти проверки тела и всякие попытки втянуть живот после. Наоборот, не обращайте на это лишний раз внимание. Так вы сами снизите восприятие триггера.
Что еще можно сделать:
● выкиньте весы, по крайней мере уберите их с глаз долой;
● не смотритесь в зеркало, когда чистите зубы в ванной или наносите косметику;
● носите одежду, которая вам нравится и в которой вы чувствуете себя комфортно и свободно, чтобы вам не приходилось переживать из-за неудобства в течение дня;
● проходя мимо любых отражающих поверхностей, лучше посмотрите на другой предмет: вазу, цветы в горшках и другие предметы интерьера. Если вы на улице, переключите внимание на звуки вокруг, здания и архитектуру, на небо или деревья.
Учитесь прислушиваться к телу, воспринимая его сигналы
Наши тела далеко не глупые создания (чего не сказать о мозгах, ха-ха). Они постоянно посылают нам сигналы: хочется в туалет, хочется замедлиться на фоне высокого пульса, хочется пить, потому что не вы не пили полдня, хочется размяться, потому что давно не было движения. Да, когда у вас есть ребенок, эти сигналы бывает непросто услышать, но этому определенно стоит учиться.
Не надо сомневаться в том, что хочет тело. Поверьте, оно работает на вас и вы можете делать все это без чувства вины. Не нужно делать все ради ляльки, а себя ставить на второй план. Увы, никто вам не выдаст медаль за то, что вы игнорировали свои базовые потребности.
Представьте, что вы на работе, но ради проекта не встаете со стула весь день, не пьете и не едите. В итоге вы выгорите. Пострадает и ваш проект, и ваше тело, и ваша психика — но за это вас поощрять точно никто не будет. Так же и с ребенком.
Почему не стоит бежать под нож
Есть женщины, которые сразу готовы лечь под нож, чтобы убрать какой-то телесный «недостаток» после родов. Пластические операции — личное дело каждого. Однако, если отражение в зеркале невыносимо, его трудно принять, первое, о чем стоит подумать, — помощь психотерапевта. Часто именно терапия помогает справиться с изменениями тела и отказаться от импульсивных решений.
Плюс дело еще и в том, что нужно хотя бы год дать телу восстановиться после стресса из-за беременности и родов. Пусть в стабильное состояние придет гормональный фон, вес, заживут швы и разрезы, в конце концов, подрастет ребенок. Возможно, через год вы поймете — ой, а мне это совсем не нужно!
И не забывайте, что операция — контролируемая травма, как говорят хирурги, и для и так нагруженного организма это может быть чрезмерно. Лучшая операция — не сделанная операция, и это тоже фраза хирургов.
Специалисты, которых можно посетить, если вы хотите восстановить тело после родов:
● Реабилитолог, ортопед и специалист по восстановлению тазового дна. Помогут справиться с послеродовым подтеканием мочи, диастазом, разобраться с болями в спине и помочь в восстановлении мышц влагалища.
● Консультант по питанию (диетолог), который специализируется на работе с мамами. Этот специалист нужен, когда вы набрали вес, но следить за ним нет возможности и понимания.
● Массажист. Нет, массаж не несет никаких чудодейственных эффектов, но подарит вам расслабление и тишину, а вашему телу — прилив энергии.
● Алголог. У некоторых женщин после родов остаются или обостряются боли, которые трудно диагностировать. Для этого стоит обратиться к врачу, который специализируется на избавлении от боли — алгологу.
К кому ходить точно не надо:
● Остеопаты и хиропрактики. Они могут проводить опасные и непроверенные манипуляции, которые наносят вред. Если боль в спине — идем к ортопеду. Есть также смежные с ним врачи, например неврологи.
● Натуропаты. Они любят сдавать миллион анализов на псевдодефициты и лечить их БАДами и витаминами. По личному промокоду, естественно.
● Фитотерапевты. Фитотерапия может быть опасна — она не имеет никакого отношения к доказательной медицине.
● Псевдонутрициологи без медицинского образования и после окончания некачественных курсов длиной в пару месяцев.
● Псевдопсихологи, гадалки и эзотерики. К сожалению, если вы находитесь в подавленном состоянии, общение с некомпетентными специалистами может ухудшить его еще больше. И вы можете потерять драгоценное время, которое могли бы потратить на адекватную терапию.
Что такое послеродовая депрессия
Мы уже говорили про бэби-блюз — состояние шока в первые недели после беременности. Оно проходит через несколько дней, и дальше вы вовлекаетесь в новый жизненный водоворот. Однако бэби-блюз можно перепутать с более серьезным состоянием — послеродовой депрессией. Ее симптомы более интенсивные и длятся дольше. При этом депрессия может проявить себя как во время беременности, так и позже, даже через год после родов.
Послеродовая депрессия — довольно частая проблема. По данным большого мета-анализа, распространенность ПРД в странах Запада колеблется от 10 до 15 %, а в странах с низким и средним уровнем дохода — около 18,6 %. В целом уровень распространенности может варьироваться от 0,5 % до 60 % в зависимости от множества факторов, включая культурные особенности, социально-экономические условия и доступность медицинских услуг.
Если вы насчитаете у себя пять или более пунктов из списка ниже, то моей рекомендацией будет поделиться этим с вашим врачом и партнером, потому что это может указывать на послеродовую депрессию:
Изменения в эмоциональном состоянии:
● чувство депрессии большую часть дня;
● ощущение стыда, вины или неудачи;
● постоянное чувство паники или страха;
● резкие перепады настроения.
Изменения в повседневной жизни:
● потеря интереса к любимым занятиям и нежелание проводить время с людьми;
● постоянная усталость;
● изменение аппетита — либо переедание, либо недоедание;
● проблемы со сном — бессонница или чрезмерная сонливость;
● трудности с концентрацией внимания и принятием решений.
Изменения в отношении к себе и малышу:
● проблемы с установлением связи с лялькой;
● мысли о причинении вреда себе или ребенку;
● мысли о самоубийстве.
Врач может порекомендовать при послеродовой депрессии:
● сеансы когнитивно-поведенческой терапии (КПТ);
● антидепрессанты (не стоит бояться за здоровье малыша, большинство из них можно принимать во время грудного вскармливания);
● дополнительные лекарства, например противотревожное или снотворное, если есть проблемы со сном и засыпанием.
Не забывайте, что депрессия — не про силу воли, эмоциональную нестабильность или неумение «взять себя в руки». Это состояние, которое требует помощи специалиста — точно так же, как требует внимания травматолога сломанная нога.
Если вам сложно рассказать о проблеме врачу, сначала поделитесь ей с близким человеком, которому полностью доверяете. А затем попросите его сходить на прием вместе с вами. Как показывает практика, в моменте так будет проще и спокойнее.
Почему не надо бояться антидепрессантов, психиатров и терапии
Как мы с вами помним, в медицине практически все опирается на баланс вреда и пользы. И если у женщины послеродовая депрессия средней и тяжелой степени тяжести или есть депрессия во время беременности, применение отдельных видов антидепрессантов может быть вполне оправдано. Даже если женщина кормит грудью.
Поясню: для каждого эпизода депрессии, который вы пережили в прошлом, существует повышенная вероятность рецидива. Поэтому я убежден, что нужно делать все возможное, чтобы поддерживать свое здоровье и предотвращать рецидив. Особенно с таким опасным заболеванием, как депрессия.
Антидепрессанты в целом считаются относительно безопасными для использования во время грудного вскармливания, особенно когда это клинически оправдано. Популярные ныне благодаря хорошей переносимости СИОЗС в частности являются одним из наиболее изученных классов лекарств во время грудного вскармливания. Туда же относятся и трициклические антидепрессанты. Да, небольшое количество их может выделяться в молоко, однако предполагаемый риск для ребенка будет гораздо ниже, чем ожидаемая польза для мамы.
Например, если женщина в прошлом хорошо реагировала на определенный антидепрессант, было бы разумно рассмотреть возможность повторного использования этого антидепрессанта. Если она принимала препарат во время беременности под контролем врача и чувствовала себя хорошо, то разумно продолжить прием того же антидепрессанта после родов. Переход на другой антидепрессант может повысить риск рецидива депрессии, а оно нам не надо.
Если же после начала приема АД есть значительные изменения в поведении ребенка, например капризы, сонливость, проблемы с кормлением или нарушение сна на фоне приема лекарств, то этот момент нужно обсудить с психиатром и с неонатологом/педиатром. Но это еще не значит, что именно антидепрессант стал причиной: помним, что после не значит вследствие.
Как себе помочь, если у вас послеродовая депрессия
Попробуйте найти время для себя: спорт, отдых, просто побездельничать — это важно! А еще помните, что ваше самочувствие влияет на всех вокруг, так что беречь себя — это как беречь свою семью. В дополнение к профессиональной помощи подумайте о том, что вы можете делать каждый день, чтобы вам становилось легче.
● Устанавливайте границы. Ограничивайте время, которое люди могут проводить у вас в гостях, и не бойтесь говорить, как можно (и можно ли вообще) держать вашего ребенка на руках. Абсолютно нормально не разрешить вашей 10-летней племяннице взять малыша «просто подержать».
● Признавайте свои триггеры. Ведите дневник настроений и событий. Это поможет вам выявить паттерны и понять, что влияет на ваше психическое здоровье. Так вы сможете заранее заметить ухудшение состояния и вовремя обратиться за поддержкой.
● Время для себя. Находите время для себя, даже если это требует участия партнера, няни, родных, с которыми вы расходитесь во взглядах на воспитание и уход. Занятие любимым хобби или встреча с друзьями могут оказаться очень полезными, чтобы встряхнуться и почувствовать себя не только мамой новорожденного.
● Общение и поддержка. Говорите с партнером, семьей и друзьями о своих чувствах. Если получается, то обязательно общайтесь с другими мамами, которые проходят через то же самое. Это поможет понять, что вы не одна думаете все эти мысли в вашей голове. А также не стесняйтесь просить о помощи и принимать ее. Если вам предлагают присмотреть за лялькой, воспользуйтесь этим. Нет, не стыдно, они сами предложили. Кидайте в них бутылочку и любимую игрушку ляльки — и на выход!
● Реалистичные ожидания. Не стремитесь к идеальному порядку в доме. Делайте то, что можете, и не вините себя за остальное. Вы уже делаете достаточно, это точно. Когда у вас больше энергии, готовьте блюда наперед и замораживайте их. Это обеспечит вас быстрыми и полезными блюдами в дни, когда вы чувствуете себя хуже. Записывайте одну задачу, которую хотите выполнить каждый день, а потом хвалите себя за ее выполнение.
Помните, забота о ребенке включает заботу о себе. Послеродовая депрессия случается довольно часто и точно требует лечения. Но с правильным подходом и квалифицированной поддержкой вы сможете справиться с этим.
Физическая активность для профилактики и терапии депрессии
Регулярная физическая активность снижает риск развития депрессии у детей и взрослых. Она немедленно уменьшает симптомы тревоги. Причем быть активными — необязательно означает брать дорогой абонемент в спортзал или бегать марафоны. Активность, которая вам реально нравится, может дать вам цель, к которой нужно стремиться, и восполнить потерянные смыслы. Главное, что стоит помнить: любое количество физической активности лучше, чем ничего. Но даже если не получается ничего сделать, не ругайте себя, будьте добрее и сострадательнее к себе.
В случае, когда вы понимаете, что силы практически на нуле, попробуйте совершить небольшое действие, которое вас хотя бы ободряет. Для людей в депрессии усилий требует то, что для здорового человека кажется мелочью, например принятие душа. Попробуйте просто выйти на прогулку. Даже 10 минут во дворе помогут немного перезагрузиться и почувствовать больше энергии в теле.
Как вытащить физическую активность из любых рутинных действий:
● Ношение ребенка. Лялька — это постепенно растущий грузик, а значит — отличный силовой снаряд. С лялькой мы можем поприседать, например, и ей это может даже понравиться. Главное, не делать это слишком резко.
● Дела по дому. Если вы не любите уборку, но нет возможности для прогулки или другой активности, это может мотивировать вас чаще убираться. Главное, комбинировать разные движения, а не драить полы в одной позе. Злоупотреблять не надо: вам нужны силы и на ляльку. И ни в коем случае не убирайтесь во время дневного сна ребенка, если вам тоже хочется спать. Ваш сон в приоритете перед любыми домашними делами, даже если завтра нагрянут родственники или пожалует иностранная делегация.
● Совмещение подкастов и фильмов с домашними тренировками. Тренироваться дома бывает невыносимо скучно. Но есть лайфхак: вы можете включить интересное видео на любую тему, например, одно из моих видео на канале. Вы и сами не заметите, как пролетит время: ваш мозг будет занят, а тело будет делать необходимые движения.
● Домашние танцы. Чтобы утро задалось и захотелось двигаться, включите любимый трек. Любой. Это заменит зарядку.
● Прогулки с коляской/в слинге. Прогулки — это не только средство от надоевших четырех стен, но еще и универсальная физическая активность. Только, пожалуйста, не вешайте ничего на ручку коляски для утяжеления: это может быть чревато поломкой, а то и падением коляски.
Безопасные упражнения, которые можно делать в первые дни после родов:
Упражнения для укрепления мышц живота. Выберите одну из этих позиций:
● сидя;
● стоя;
● лежа на боку;
● лежа на спине;
● стоя на коленях или на четвереньках.
Втяните нижнюю часть живота к позвоночнику. Удерживайте в течение 5 секунд и дышите нормально. Расслабьтесь и повторите 5–10 раз. Это можно делать, когда вы сидите, сразу после пробуждения или перед сном. Пару раз в день достаточно.
Упражнения для мышц тазового дна. Сядьте и слегка наклонитесь вперед, держа спину прямой. Сожмите и поднимите мышцы вокруг влагалища. Это должно быть похоже на то, как будто вы пытаетесь остановить мочеиспускание. Задержитесь, пока считаете до 5, затем расслабьтесь. Удерживайте мышцы столько, сколько можете. Постепенно наращивайте продолжительность. Достаточно 10–15 повторений.
Упражнения можно сочетать с другими делами: например, расслаблять и напрягать мышцы тазового дна во время кормления малыша. Или в дороге. Или делайте вышеперечисленные упражнения для укрепления мышц живота, когда ребенок сидит в качалке рядом с вами или лежит в переноске и видит вас.
Что еще можно делать:
● плавать в бассейне (когда заживут швы);
● ходить на легкую йогу с индивидуальным преподавателем;
● заниматься низкоинтенсивной аэробикой;
● использовать небольшие отягощения — например, пол-литровые бутылки с водой;
● ездить на велосипеде.
Ну, и хотя бы три месяца лучше не делать следующие вещи: поднимать тяжелые веса, делать приседания с большим весом и интенсивно бегать. Если, конечно же, вы не профессиональная спортсменка.
Что такое послеродовая депрессия у мужчин
Поговорим о том, о чем обычно не очень принято говорить, — это послеродовая депрессия у мужчин. Да, она бывает не только у мам, но и у пап, и стыдиться тут нечего. Послеродовая депрессия у вас, парни — это когда папа, вместо того чтобы радоваться новому статусу, чувствует себя подавленным, тревожным и совершенно не таким счастливым, как ожидалось.
Причины могут быть разными: гормоны играют, стрессы наваливаются, жизнь кардинально меняется, женщине плохо, дома срач, сон плохой. И еще добавьте сюда огромную ответственность, которая сваливается на плечи, — и вот вам рецепт послеродовой депрессии.
Только представьте: до 10 % отцов сталкиваются с послеродовой депрессией в первый год жизни ребенка. Да-да, каждый десятый! Эти данные получены из систематического обзора, опубликованного в Journal of Clinical Medicine. В нем рассматривались результаты 43 исследований, охвативших более 28 000 участников из разных стран, что делает его одним из самых полных и надежных источников по этой теме.
Как мы помним, среди мам этот показатель составляет около 15 %. Однако важно помнить, что мужчины часто реже обращаются за помощью, и их случаи могут оставаться незамеченными. Поэтому, если вам кажется, что с вами что-то не так, знайте — вы точно не одиноки, и важно не замалчивать эту проблему.
Распознать послеродовую депрессию у мужчин бывает непросто, особенно потому, что многие симптомы могут показаться обычным стрессом или усталостью:
● Постоянная раздражительность. Если вы заметили, что чаще раздражаетесь по мелочам или теряете терпение в ситуациях, где раньше оставались спокойны, это может быть сигналом.
● Чувство апатии. Вам ничего не хочется делать, те вещи, которые раньше приносили удовольствие, больше не радуют, и вы ничего не чувствуете? Это еще один возможный признак депрессии.
● Постоянная усталость. Да, усталость — это нормально для родителей новорожденного, но если вы чувствуете себя измотанным, даже если не встаете к ребенку по ночам, стоит задуматься.
● Тревожность. «Справятся ли они без меня?», «Блин, как дожить до зарплаты», «У меня ничего не получается» и тому подобное — тревожные мысли, которые могут атаковать вас.
● Проблемы со сном. Бессонница или, наоборот, желание спать все время — это признаки того, что что-то идет не так.
● Чувство вины или неадекватности. Мысли о том, что вы «недостаточно хороши» как отец, или чувство, что «подвели» свою семью, могут быть признаками депрессии.
Отличить депрессию от обычного стресса не всегда легко. Конечно, новый член семьи заставляет всех понервничать, и устают, так или иначе, все. Но депрессия отличается тем, что тоска и уныние становятся по-настоящему беспросветными, подавляющими и продолжаются дольше двух недель. Если обычный стресс обычно проходит после отдыха или получения поддержки со стороны близких, то депрессия, напротив, может усиливаться, даже если вы пытаетесь расслабиться или получить поддержку.
Если вы замечаете у себя несколько из этих симптомов и они сохраняются более двух недель, это может быть поводом обратиться к психиатру. И тут, мой дорогой братан, я хочу напомнить, что никто вас не поставит никуда на учет и не положит в больницу. Сегодняшние психиатры и своевременная терапия реально спасают жизни. Послеродовая депрессия — это не приговор и не повод для стыда. Важно вовремя ее распознать и обратиться за помощью. Вы — суперпапы, и это значит, что заботитесь не только о своих малышах, но и о себе. Ваше эмоциональное здоровье так же важно, как и здоровье и вашего ребенка, и вашей любимой.
Профилактикой ПРД для пап могут стать такие действия:
● Общайтесь с любимой, обсуждайте свои чувства и переживания без обвинений и уничижений. Если понимаете, что вот-вот сорветесь — остановите разговор и запишитесь к семейному психотерапевту. Он будет своего рода рефери в ваших сложных разговорах. Помним, что замалчивание проблем и последующие конфликты не разрешают, а только усугубляют ситуации. Главное — не начинать штамповать оскорбления и резать по живому. Такое, увы, не забывается даже после примирения и может плохо влиять на ваши отношения еще долгие годы.
● Говорите о том, что вас беспокоит — пусть через силу, пусть через стеснение и стыд. Настоящие суперпапы не боятся быть эмоциональными, и их дети не вырастут холодными и закрытыми.
● Разделяйте обязанности по уходу за ребенком и домом. Парадоксально, но если вы будете оба ухаживать за лялькой, то нагрузка станет более равномерной и уровень стресса упадет у вас обоих. Следите за руками: когда вы включаетесь в уход, меньше недовольства и тревог у женщины, меньше обиды на вас и вас меньше «пилят».
А что, если депрессия затронула обоих родителей? Это бывает, и тогда ситуация становится еще сложнее. Не паникуйте! Тут снова работает мантра: слушаем друг друга, разделяем обязанности, обращаемся за психологической помощью и обязательно впускаем в дом помощников — бабушек и дедушек, нянь, клининг и т. д. Только так получится выбраться из этой ямы вместе. И помните, что такая ситуация — не редкость, просто о ней не все говорят.

Заключение

Знаете, как говорят — с рождением ребенка жизнь никогда не будет прежней. Сколько бы ни готовились — все равно невозможно быть готовыми. Время одновременно останавливается и стремительно бежит вперед… И сколько бы вы ни читали, что бы ни изучали — все равно будет недостаточно. Так же и с этой книгой: наверняка она не дала ответы на все вопросы, но тут на 100 % не поможет ни одна книга и ни один курс. Однако мне хочется надеяться, что она дала вам больше чувства безопасности и понимания, что хотя бы примерно вас ждет.
Я желаю вам и вашей семье трех вещей — сил, здоровья и умения остановиться, выдохнуть и прочувствовать момент. Даже если этот момент — когда все по уши в какашках, ребенок орет и вы не знаете, куда деваться. Ляльки как никто и ничто напоминают нам, как коротка жизнь и что невозможно вернуть вчерашний день, даже самый рутинный. Ваш ребенок никогда не будет таким, как вчера: вы, возможно, уже видели — ну, или увидите, — КАК они меняются каждый день.
И не забывайте, мамина и папина кукуха — это самое главное! Пусть она будет с вами и никуда не улетает. Разве что от любви:)

[image: ]

1 Национальный календарь профилактических прививок. — Министерство здравоохранения Российской Федерации. URL: https://minzdrav.gov.ru/opendata/7707778246-natskalendarprofilakprivivok2015/visual

1 «Also known as» — «также известен как» (анг.)

2 Дети в возрасте от 1 года до 3 лет.
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