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Pri porodu ne tvegajo

zdravniki, tvegajo zenske

Zalka Drglin

»Oprostite mi, sem
obstranec. Kajti kaj
ima moski povedati o
porodu?« svoje
razmisljanje uvede
Marsden Wagner,
profesor, zdravnik
perinatolog in
epidemiolog, petnajst
let direktor oddelka za
Women's and
Children's Health pri
Svetovni zdravstveni
organizaciji,
svetovalec in
predavatelj v vec kot
Sestdesetih drzavah, Ce
Stejemo zgolj po letu
2000; izvedenec pri
sodnih procesih, avtor
114 znanstvenih
prispevkov, dvajsetih
knjiZnih poglavij,
Stirinajstih
znanstvenih
publikacij, tudi skoraj
kanonicnega dela na
podrocju obporodne
skrbi Pursuing the
Birth Machine. Vse
kaZze, da tega, kar ima
recCi, ni tako malo —in
da ga je pomembno -
sliSati.

vetovno znani zagovornik »na
znanstvenih podatkih temelje-
Ce« skrbi za Zenske v ¢asu no-
se¢nosti, poroda in po njem in
glasen' podpornik babic, ki je
bogve kje izgubil priponko zau-
pajte mi, zdravnik sem, ki jo je
nosil z ironijo, pride na pogovor v kavboj-
kah z veliko luknjo na kolenu. Ko ga vidno
utrujenega (v zadnjih dveh mesecih je Slo-
venija Cetrta evropska drZava, ki jo je obi-
skal), pobaram, ali je e vedno disident, kot
samega sebe poimenuje v nekem ¢lanku,
ofi ozivijo in pritrdijo. Izzivalec kodeksa to-
rej, neposreden, neomajen in straino tr-
mast.

Govorite o humanizaciji poroda. Imamo v
sodobnem svetu problem z nac¢inom pora-
janja? V Sloveniji Zenske na porodu skoraj-
da ne umirajo in umrljivost dojenékov je iz-
jemno nizka.

Dejstvo je; da je na svetu nekaj drZav, ki
imajo 3e boljSe rezultate. Ne moremo redi,
da je vse v redu, dokler so tu Zenske in otro-
ci, ki jim ne bi bilo treba umreti. Dobri ste,
vendar ste lahko Se boljsi. Porod ni zgolj
stvar preZivetja, gre tudi za kvaliteto Zivlje-
nja, je eden od najpomembnejih dogodkov
v Zivljenju Zenske. Zato mora biti zelo pozi-
tivna izkusnja, ki bo Zensko krepila, ki ji bo
omogocila, da bo verjela vase, verjela v svo-
je telo in v svoje sposobnosti. Ce Zenski in
druZini omogocite dobro porodno izkugnjo,
ste s tem naredili nekaj pomembnega za pri-
hodnost skupnosti. Ne gre le za to, koliko
ljudi umre, gre tudi za to, koliko ljudi ¢u-
stveno ranimo. Ce Zenskam omogocimo, da
imajo nadzor nad porodom, nad tem, kaj se
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dogaja z njihovim telesom, ustvarjamo svo-
bodno in neodvisno druzbo. Ce to res Zeli-
mo, moramo razmisliti in marsikaj spreme-
niti.

Zakaj bi moski v vasih letih potoval po sve-
tu in govoril o tem?

Studiral sem medicino in v vsem $tudiju in
specializaciji nisem sli$al nikogar, ki bi o
tem govoril. Nih¢e mi ni povedal o medna-
rodnih sporazumih o ¢lovekovih pravicah
in nihce mi med mojim usposabljanjem za
porodnicarja ni povedal, kako pomemben
je ta dogodek v Zivljenju Zenske. Zdravniki
so obicajna ¢loveska bitja, to pomeni, da se
nekateri zdravniki skozi Zivljenje naucijo
stvari, o katerih tukaj govoriva, in se jih tru-
dijo pri svojem delu upostevati, in so drugi,
ki se tega nikoli ne zavejo, ker jih tega ni
nihce ni naucil. Obstajajo porodnicarji, ki
Zensk niti ne marajo. Zakaj bi nekdo izbral
porodni$tvo, e mu ni mar za Zenske, to je
vendar noro! Zal se ¢lovek lahko odlodi za
kak poklic iz nepravih razlogov. In Zal so
med zdravniki tudi taki, ki Zenske zlorablja-
jo.

Veliko govorite o informiranosti. Kdo je ti-

sti, ki mora informirati Zenske o tem, kate-
ra skrb zanje je najboljsa?

Ne bo lahko prepricati zdravnikov, babic,
medicinskih sester, da bodo v resnici omo-
gocali informirano izbiro. Potem ko nekdo
trdo Studira in postane strokovnjak, je pre-
prican, da ve, kaj je za Zensko najbolje in kaj
potrebuje. Misli, da je njegovo znanje po-
membnejse od znanja uporabnice in da ima
zato pravico odloditi se, kaj bo storil. Zopr-
noje,da mora po toliko letih $tudija in izku-
Senj upoStevati pacienta, ki ima celo pravi-

co, da rece ne. Prav vsak postopek in vsako
zdravilo lahko stvari izbolj$a ali jih poslab-
$a, obstajajo koristi posameznega nacina
zdravljenja pa tudi tveganje. Kdo je tisti, ki
tvega? Ne gre za tveganje zdravnikov, tve-
gajo Zenske in prevzemajo tveganje za svoje
dojencke. Zato ne moremo mimo absolutne
pravice Zenske. Ta mora ob prihodu v poro-
dnisnico dobiti celostno informacijo o mo-
rebitnih prednostih in tveganjih; ne more-
mo ignorirati pravice, da privoli ali odkloni.
Na niirnber§kem procesu so obsodili ravna-
nja’'ljudi, ki so izvajali poskuse na ljudeh
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brez njihove privolitve, in rezultat je bil me-
dnarodni sporazum, da ne bo nihé¢e nikoli
veC storil pacientu nicesar, ne da bi ga prej
informiral in pridobil njegovo privolitev.
Kadar ni informirane izbire, lahko govori-
mo o medicinskem fagizmu. Temelj pravice
doizbire je pravica vsakega €loveka, da nad-
zoruje, kaj se dogaja z njegovim lastnim te-
lesom. Tezko je povedati celotno resnico —
kajti Ce zdravnik Zeli uporabiti zdravilo, je
pred hudo skusnjavo, da ne bo povedal vse-
ga, morda bo zelo poudaril moZne Koristi in
komajda omenil mozna tveganja. V svobo-
dniin demokrati¢ni drzavi mora Zenska biti
dobro informirana, preden se z njenim tele-
som karkoli zgodi.

V Sloveniji skorajda vse Zenske rojevajo v
porodnisnicah, vi pa porodnisnice proble-
matizirate. ' _
Porodnisnica ima vse lastnosti velike insti-
tucije, kar pomeni, da ima svojo lastno orga-
nizacijo, ustaljen nacin delovanja, in v njej
velja pravilo, da je najbolje ravnati tako, kot
se pocne Ze dolga leta. Tisti, ki rutini rece ne,
ni prevet dobrodogel. Ceprav porod ni bole-
zen, se dogaja v instituciji, kjer je celotna
struktura namenjena diagnosticiranju in
zdravljenju. Zenska, ki rojeva, ni bolna in
nima zdravstvenih teZav, in ve¢ina jih tudi
ne bo imela. Tako se soofimo z bistvenim
problemom: porodni$nica ni oblikovana po
potrebah porojevajoce Zenske.

Morda pa bi lahko naredili bo!ni$ni¢ni pro-
stor bolj udoben, domat¢ ...

Porodnisnica nikoli ne bo taka kot dom. Va-
njo lahko prinesete toliko foteljev, kot le
hocete, kiju¢no bo Se vedno ostalo nerede-
no: doma ste vi tisti, ki nadzirate okolje, ta-
ko lahko nekoga, ki je na vratih, povabite
naprej ali pa ga prosite, da odide. Ce pa ste v
bolni$nici, tega nadzora nimate, nadzor ima
zdravstveno osebje. To je zelo resen pro-
blem, kajti povezan je s pravico do nadzora
nad tem, kar se dogaja s telesom. Pravica do
odlocanja o lastnem telesu je v resnici v na-
sprotju z namenom institucije, z njenimi
pravili, redom in rutino. Ce bodo Zenske
priSle v porodniénico in rekle: »Ne, hvala,
ne Zelim teh zdravil«, bo pri§lo do konflikta.
TeZava je v tem, da lahko zdravniki na tovr-
stno odklonitev odvrnejo: »Ce tega zdravila
ne boste dobili, boste ogrozili svojega otro-
ka. Vas ne skrbi zanj? Ne verjamete, da vem,
kaj delam?« Zenska, ki rojeva in je v poseb-
nem razpoloZenju, se znajde v zelo teZkem

poloZaju, Ce slisi kaj takega. Partner, ki je
prisoten in ki ne cuti sile popadkov, pa je
dobro informiran in ve, Cesa Zenska ne Zeli,
jolahko v tem primeru zastopa. To ni lahka
naloga, vendar je nujna, ker bo to prispeva-
lo k spremembi.

Zdravniki, babice, medicinske sestre so obi-
¢ajni ljudje — lahko so inteligentni, zelo izo-
braZeni in izkuSeni, Se vedno pa so zgolj
ljudje. Ce imajo ob¢utek, da nekdo prevpra-
$uje njihovo znanje in kompetenco, so lah-
ko jezni ali uZaljeni. In ¢e so jezni, imajo
moZnost, da kaznujejo pacienta na Stevilne
nacine. Dobra skrb ni zgolj skrb, pri kateri
se uporablja pravo zdravilo ali pravi posto-
pek, pomeni tudi skrb, ki je ljubeca in pod-
porna do Zenske. In to je druga pomembna
stvar, na katero je treba opozoriti, ko govo-
rimo o porodu v porodnisnici. Ce ima zen-
ska hudo porodno izkus$njo, mesec kasneje
zdravnik ne bo ve¢ natan¢no vedel, kako je
porod potekal, kajti v vmesnem ¢asu se bo
srecal Se s Stevilnimi Zenskami in porodi.

Zenska pa vam bo povedala podrobnosti s

tega dogodka Se desetletja kasneje. Osebje
vidi tisoce porodov in zanje doZivetje ni ta-
ko pomembno - govorimo o0 neravnovesju
pomena, ki ga porodu pripisujejo eni ali
drugi. Zensko, ki rojeva, moramo spostova-
ti, in narediti vse, kar lahko, da bo to zanjo
pozitivna izkusnja. Ce me jezi, ker zavraca
nekaj, kar sem kot zdravnik predlagal,
imam dolZznost, da najdem pot, da svoje ob-
Cutke potisnem vstran in da zanjo $e vedno
ljubece skrbim. Ce tega ne zmorem, potem
ne smem biti ob porodu.

Kak$na je razlika med babico in zdravni-
kom? Zdi se, da je v Sloveniji skoraj ni, saj
so vsi Solani v medicinskem natinu razmi-
$ljanja.

Porodnistvo je del medicinskih praks in te-
melji na medicinski paradigmi, ki pomeni
dolocen nacin razumevanja sveta, ki vodi
tudi nacdin delovanja. Medicinska paradi-
gma pravi, da je dolZznost zdravnikov najti
problem — postaviti diagnozo in nato nekaj
storiti — zdraviti. To zelo dobro deluje, e je
nekdo bolan, ne ustreza pa porodu, ker ni
pri porodu ni¢ narobe, vsaj v veini prime-
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rov ne. Kot zdravnik, ki iSCe probleme, s
svojim ravnanjem sporocas svoje dvome in
skrbi. Nose¢nica naj bi zaupala v svoje telo,
zelo pomembno je, da ji to omogocimo. Ce
je zaskrbljena glede tega, kar lahko gre na-
robe, jo lahko postane strah, in ko pride ¢as
poroda, se ne bo mogla sprostiti in se odpre-
ti, da bi lahko rodila. Ce si ena izmed pribli-
7no desetih odstotkov nosecnic, pri katerih
pride do zapleta, potrebuje$. zdravnika, da
bo uporabil svoj pristop in kaj storil. Za tiste
druge nose¢nice pa zdravnika ne potrebu-
jes. Vbabiski paradigmi sta nose¢nost in po-
rod del obicajnega Zivljenjskega poteka, ki
se skorajda vedno dobro konda. Naloga ba-
bice je, da spoStuje normalnost in da daje
zenski vsakovrstno podporo in mo¢, da ta
verjame v svoje telo in v svojo sposobnost
rojevanja in da postane samozavestna in
spros¢ena. Hkrati je babica usposobljena,
da prepozna trenutek, ko bi se porod zacel
zapletati, da lahko Zensko zaupa zdravniku;
ta pa nato ugotavlja, ali je v resnici kaj naro-
be, in ustrezno ukrepa. Gre torej za dva ra-
zli¢na pristopa in oba potrebujemo.

Posebej problemati¢no je, Ce izobrazevanje
babic poteka skozi medicinsko paradigmo.
Zacne se proces medikalizacije, ki lahko vo-
di k nepotrebnim testom in postopkom, kar
ustvarja okoli§¢ine, ki Zenskam skrajno ote-
Zujejo porod. Porod nadzira avtonomni
Ziveni sistem — in ker je avtomatiCen, ga ni
mogoce zavestno nadzirati, tako kot ne mo-
remo nadzirati, ali bo moj Zelodec prebavil
hrano ali ne. Ce bi med ljubljenjem prigel v
sobo tujec in rekel: »Pohitite no Ze s tem or-
gazmom!« ali na primer; »Malce bomo pre-
verili, ali je vse v redu« in bi odgrnil rjuhe -
ne,vtem primeru ne bi ravno dozivel orgaz-
ma, prav tako ne, e me je strah ali ¢e sem
napet in zaskrbljen. Normalen porod v po-
rodnisnici je tezko dosedi, zato se je treba
posvetiti zagotavljanju razmer, ki bi omo-
gocile miren porod. Porod, v katerega se ne
smemo vmesavati in ga omejevati. Gre za
proces, ki ni pod nadzorom Zenske in ki ga
ne more nadzorovati ne babica ne zdravnik.
Tu imamo teZavo: ko porodnicar skrbi za
Zenske z zapleti, zatne porod percipirati

drugace, zaCne se ga bati, ker ga razume kot
nevarnega in tveganega. Uporaba zdravil in
postopkov se vmeSava v porodni proces ali
ga celo ustavi. Slabo je, ¢e nekdo dela z Zen-
skami, ki rojevajo, pa ga je hkrati tega proce-
sa strah. Babice, ki vidijo §tevilne normalne
porode, v porodni proces veliko laZe zaupa-
jo. Trdim, da zdravniki preve¢ uporabljajo
tehnologijo predvsem zaradi strahu, da bo
$lo kaj narobe. Pri desetih odstotkih Zensk
bo prislo do resni¢nega medicinskega za-
pleta in zanje je potrebno zdravljenje. Zato
potrebujemo zdravnike in potrebujemo
tehnologijo, potrebujemo zdravila. Kljucen
problem nastane, ko zdravila, tehnologija
in drugi postopki za¢no pronicati v tistih
drugih devetih desetinah porodov.
Pogosto omenjate medicinsko prakso, ute-
meljeno na znanstvenih izsledkih. Kaj je to
»na znanstvenih podatkih temelje¢a medi-
cina«? Na konferenci Rojstvo ste v zelo za-
nimivi tabeli predstavili nekaj primerjalnih
podatkov, ki so zbudili burno reakcijo med
sodelujocimi. O ¢em govorite?

Po drugi svetovni vojni ko se je zgodil pre-’

skok v tehnoloskem razvoju, je vladalo pre-
pri¢anje — Ce lahko posljemo ¢loveka na Lu-
no, prav gotovo lahko s tehnologijo izpopol-
nimo porod. Takrat si nismo vzeli dovolj Ca-
sa, da bi se prepricali, ali bomo z uvedbo
tehnologije res kaj izbolj3ali. V zadnjih 3est-
desetih letih v porodnistvu spet in spet naj-
dete primere, ko se je posamezen ukrep po-
javilin zajel tisoCe in tisoCe Zensk, potem pa
se je izkazalo, da ima hude posledice za Zen-
ske ali otroke ~ naj omenim samo DES, tali-
domid in mizoprostol. V zadnjih desetletjih
je bilo narejenih ogromno raziskav in ugo-
tovljeno je bilo, da so nekateri uveljavijeni
postopki med porodom napa¢ni in jih ne bi
smeli izvajati. Tako je prilo do potrebe po
spreminjanju prakse, da bi ta postala bolj

-utemeljena. Na podlagi podatkov odli¢ne

Studije o tem, kako so Zenske doZivele po-
rod v slovenskih porodni$nicah, in na po-
dlagi drugih podatkov sem pripravil pri-
merjalno tabelo. Na eni strani imamo poro-
dno realnost v Sloveniji, ki sem jo primerjal
z znanstvenimi podatki 0 posameznem po-
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stopku. Kar sem ugotovil, je na kratko tole:
v §tevilnih primerih lahko govorimo o pre-
padu med tem, kar se dogaja, in tem, kar
medicinska znanost ugotavlja, da bi morali
poceti. Nekatere od teh stvari, ki se v Slove-
niji $e vedno dogajajo, so v Stevilnih drza-
vah Ze opustili ali pa jih vedno manj upora-
bljajo. Se dolga pot bo do tega, da bi se po-
stopki med porodom v Sloveniji lahko
upravi¢eno imenovali »utemeljeni na znan-
stvenih izsledkih«. Najbolj preprost in o¢i-
ten primer so postopki ob prihodu v poro-
dnisnico, ko Zenski dajo klistir in jo obrijejo.
Obstaja raziskava, ki dokazuje, da z uporabo
Klistirja pri porojevajoci Zenski povecamo
tveganje za infekcijo, ker je blato bolj teko-
Ce. S klistirjem se ne znebi$ blata, ampak ga
razredcis in tako je celo ve¢ moznosti, da se
bo med porodom pojavil. V razvitem svetu
ne dajejo vec klistirja in ne brijejo vec.

Ko potujem po svetu in obiskujem zelo ra-
zli¢ne drzave in Zelim vedeti, ali v posame-
zni porodni$nici upoStevajo - znanstveno
utemeljeno prakso, je vse, kar moram stori-
ti, to, da obiS¢em porodne oddelke in pogle-
dam, ali Zenske leZijo na postelji. Ce leZijo,
potem njihova praksa ni znanstveno ute-
meljena, kajti Ze dolgo imamo odli¢ne po-
datke raziskav, ki jasno kazejo, da lezec po-
loZaj med porodom ni priporocljiv. Lega na

hrbtu in neaktivnost upoCasnjujeta nor-

malne porodne poteke. Lega na hrbtu je
eden najslabsih poloZajev, ker otrokova gla-
vica pritiska na Zile in upocasnjuje pretok
krvi. To pomeni, da se mora otrok roditi na-
Nekatere od stvari, ki sev
Sloveniji se vedno
dogajajo, so v Stevilnih
drZavah Ze opustili ali pa
jih cedalje manj
uporabljajo. Se dolga pot
bo do tega, da bi se
postopki med porodom v
Sloveniji lahko upraviceno
imenovali »utemeljeni na
znanstvenih izsledkih«.

vzgor, proti sili teznosti, kar je za Zensko te-
ze. Ce je zenska pokonci, se medeni¢ne ko-
stilahko bolj razmaknejo in posameznica se
lahko bolj odpre, kar pomeni, da je vec pro-
stora za porojevajoCega se otroka. To so le
nekateri izmed razlogov, zakaj ne bi smeli
pricakovati, da bodo Zenske med porodom
leZale na postelji. Ce Zenska hodi, sedi ali se
giblje, je porod laZji in hitrej$i, Posameznici
jetreba dovoliti, da najde svoj lastni polozaj,
ne pa da drugi dolocajo, v katerem polozaju
naj bo. \
Eden izmed velikih prepadov, ki ste ga
omenili, je tudi pri prerezu presredka, ki so
ga nekatere feministi¢ne avtorice imenova-
le spolno pohabljanje.

Pred petdesetimi leti so v vsem industriali-
ziranem svetu Stevilnim Zenskam prerezali
presredek, Se posebej pri rojstvu prvega
otroka, ker so mislili, da bodo s tem otroku
olajdali prihod, da bo manj raztrganin in
manj krvavitev. V sedemdesetih letih dvaj-
setega stoletja so bile opravljene Stevilne ra-
ziskave in od sredine osemdesetih letih
imamo dobre znanstvene dokaze, da je pre-
rez presredka povezan z ve€ raztrganinami!
Poskusite pretrgati tkanino - Ce naredite
majhen rez, boste blago veliko laZe pretrga-
1i, kot &e tega ne storite. In podobno se zgodi
pri epiziotomiji — Ce naredite rez, je ve€ mo-
Znosti za raztrganine, prav tako se poveca
moznost krvavitve, rana bo povzrocala vec .
bolecin, Zenske bomo imele veé tezav pri

spolnih odnosih $e tedne in mesece. V Slo-
veniji naredijo prerez presredka priblizno
polovici Zensk, upravi¢ena pa je pri manj
kot desetih odstotkih porodov. Po mojem je
v Sloveniji ta trenutek najbolj problematic-
no nesorazmerje med priporoéeno rabo
zdravil za sproZenje in pospeSevanje poro-
da in dejansko rabo. Uporablja se v sedem-
desetih odstotkih. To je Sokantno. Ne po-
znam nobene druge drZave na svetu, kjer bi
imeli tako visoke Stevilke. Problem preveli-
ke uporabe zdravil za sproZenje in pospese-
vanje poroda je zelo resen.

Zdravniki navajajo, da slovenske Zenske ze-
lijo hiter porod in da se pritozujejo, ce traja
ve¢ kot $est ali dvanajst ur.
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Obstaja kaks$na znanstvena Studija, ki bi po-
kazala, ali Zenske Zelijo ta zdravila? Predvi-
devam, da gre zgolj za ugibanje. Poznam
Stevilne konce sveta in lahko vam povem:
zdravniki se sklicujejo na zenske, da bi po-
Celi, kar sami hocejo. Vedeti moramo, da se
z uporabo zdravil za pospeSevanje popad-
kov poveca tveganje za raztrganje materni-
ce, kar je povezano tudi z umrljivostjo Zensk
in otrok. Lahko pride tudi do pojava, ki mu
reCemo hiperstimulacija maternice. Zaradi
zdravila se maternica prehitro kréi, kar lah-
ko pomeni, da med popadki ni dovolj asa,
da bi kisik pripotoval do otroka, pomanjka-
nje kisika pa lahko vodi k moZganskim po-
$kodbam. Zdravniki bi morali poznati -ta
dejstva, saj vendar spremljajo znanstveno
literaturo in poznajo tveganja. Pospeseva-
nje poroda‘je koristno priblizno v desetih
odstotkih, kjer obstaja resen medicinski za-
plet —na primer pri preeklampsiji. V takem
primeru so koristi pospeSevanja poroda da-
le¢ pred tveganji. Ve¢ kot polovici Zensk
med porodom v Sloveniji dajejo zdravila, ki
jih v resnici ne potrebujejo. Jaz temu reCem:
medicinski §kandal. To je resni¢no velik
problem, ki ga je treba zaCeti reSevati takoj!

Kaj bi bilo treba storiti, da bi porodni pro-
ces humanizirali?

Najprej bi morali okrepiti babi§tvo, dabide-
vetdesetim odstotkom nosecih in porojeva-
jocih Zensk skozi nose¢nost, porod in popo-
rodno obdobje pomagale babice. Zdravniki
bi skrbeli za deset odstotkov Zensk, ki imajo
resne zdravstvene teZave, ob tem pa bi Se
vedno imele podporo babic. Zelel bi sistem,
kjer sobabice izobraZene v babiskem mode-
lu, kar pomeni, da morajo babice izobrazZe-
vati in usposabljati babice, ne zdravniki.
Imeli bi porodni center za Zenske z nizkim
tveganjem, ki bi ga vodile babice. Ob tem pa
bi imeli seveda tudi high tech bolni$nico z
vsemi pripravami in zdravili, ki so nujni za
najbolj§i medicinski tretma.

Ce bi imeli na voljo toliko denarja, kot bi ga
Zeleli, in Ce bi lahko zgradili sistem od teme-
ljev navzgor, bi. ustanovili majhne Zenske
centre, kjer bi Zenske dobile informacije,
pomoc in podporo ob razli¢nih Zivljenjskih
izzivih, med drugim tudi v nosecnosti in
med porodom, in tu bi bile babice kljucne.
Zivimo v svetu, kjer imajo $e vedno moski
ve¢ moci in oblasti, a vedno so obstajali tudi
Zenski svetovi in vedno so bile babice, sage
famme, modre Zenske, ki so zanje izredno
pomembne.

Zdi se, da so zenske v Sloveniji sprijaznjene
z nacinom rojevanja in da se glasovi tistih,
ki zelijo spremembe, ne slisijo dovolj.

Med sabo je treba povezati napredne babi-
ce, zdravnike in znanstvenike, Zenske sku-
pine in posameznice, ki so imele hude poro-
dne izkusnje ali ki so jezne, ker skrb ni
ustrezna — tako boste zbrali mocno skupino
ljudi. Spomnite se, kaj je rekla Margaret Me-
ad: »Ne mislite, da majhne skupine ljudine
morejo spremeniti sveta. V resnici ga spre-
minjajo prav te.«



