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Period trudnoce

Tok trudnoce

Zacetak djeteta je mogu¢ otprilike dvije sedmice nakon prvog dana menstruacije, kad se Zena nalazi
u periodu ovulacije (sazrela jajna ¢elija napusta jajnik i kroz jajovod krece u maternicu).

Oplodnja se desava spajanjem spermatozoida muskarca i Zenine jajne Celije. Jedan spermij moze
prezivjeti u tijelu Zene od 2 do 4 dana. MusSkar¢ev spermij odreduje pol djeteta.

Racunanje termina porodaja

Normalna trudnoc¢a traje izmedu 37 1 42 sedmice. Period trudnoce se pocinje racunati od prvog dana
poslednje menstruacije. Vrijeme poroda se dobije tako $to se od prvog dana poslednje menstruacije
racuna 40 sedmica (=9 mjeseci 1 7 dana). Vecina djece se rada u 39. ili 40. sedmici trudnoce.
Ukoliko je menstrualni ciklus veoma nepravilan, vrijeme poroda se ne moze odrediti na osnovu
menstruacije. Pored toga, kod veéine zena se na pocetku trudno¢e moze pojaviti krvavi iscjedak,
radi Cega je dobro da zena na pocetku trudnoce, prije isteka 20. sedmice, obavi pregled fetusa
(ploda) ultrazvukom, pri ¢emu se, po potrebi, moZe kontrolisati izraCunato vrijeme poroda prema
veli¢ini ploda. Ako se rezultati ultrazvucnog pregleda i menstrualnog ciklusa razlikuju za vise od
jedne sedmice, period trudnoce se odreduje prema razultatu pregleda ultrazvukom. Period trudnoce
se izrazava u punim sedmicama i danima, kao npr. 35+4, u kojem slucaju je u pitanju 36. sedmica
trudno¢e. Dobro je znati da izraunato vrijeme poroda nije nikad potpuno tacno, ali u vecini
slucajeva dolazi do poroda dvije sedmice prije ili poslije utvrdenog datuma poroda.

Posteljica

Posteljica se pocinje razvijati nekoliko dana nakon oplodnje, kada se jajna celija ucvrsti u zidu
maternice. Normalna funkcija posteljice je preduvjet za rast i razvoj ploda. Posteljica funkcionise
kao pluca, jetra, crijeva i bubrezi, a preko nje se plod u maternici opskrbljuje hranom. Kroz pup€anu
vrpcu se obezbjeduje protok hrane i kisika iz posteljice do ploda. Krvni sudovi koji se nalaze u
pupcanoj vrpci prenose krv ploda do posteljice, gdje se krv opskrbljuje kisikom a ujedno se
odstranjuju otpadne tvari u maj€in krvotok. Izmjena tvari se odvija preko jedne tanke opne.
Krvotoci majke i ploda se u posteljici nalaze jedan pored drugog, ali se ne ujedinjuju. U potpunosti
razvijena posteljica tezi oko 500-800 gr, okruglog je 1 spljoStenog oblika. Kroz posteljicu prolaze i
tvari $tetne za plod kao $to su nikotin i alkohol. Prestanite sa konzumacijom duhana i alkohola!
Ne uzimajte lijekove na vlastitu inicijativu! (Radi sigurnosti savjetujte se sa ljekarom ili
medicinskom sestrom).

Maternica

Tezina maternice se povecava u toku trudnoce sa 50-70 grama na gotovo jedan kilogram.
Maternica se povecava u toku trudnoce u skladu sa razvojem ploda. Nakon cetvrtog mjeseca
trudno¢e maternica se pocinje podizati iz zdjelice (karlice). U toku 16. sedmice trudnoce se dno
maternice nalazi na pola puta izmedu pupka i spoja stidne kosti, u 24. sedmici je u visini pupka, a u
36. kod rebrenog luka.

Pokreti ploda (fetusa)

Uobicajno je da prvorotkinja pocinje osjecati pokrete bebe u toku 20. ili 21. sedmice, dok zene koje
su ranije radale osjete pokrete bebe ve¢ oko 18. sedmice. Pokreti su u pocetku kao krcanje crijeva”
ili lagani dodir, da bi vremenom postali jaci i osjecali se kao jasni mali udarci nogom ili guranje.
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Kontrakcije

Maternica se postepeno priprema za porod. U toku trudnoce se pocinju osjecati kontrakcije.
One se zovu lazni trudovi i osjecaju se kao da je stomak postao tvrd. Prve kontrakcije traju samo
nekoliko sekundi, ali pri kraju trudnoce mogu trajati i do pola minute. Zadatak kontrakcija je da
pripremi maternicu za porod. Ulaz u maternicu se moze poceti otvarati u toku zadnje sedmice
trudnoc¢e, manje kod prvorotkinja nego kod zena koje su ve¢ radale. Ako su kontrakcije u trudnodi
bolne, najbolje je kontaktirati savjetovaliste za majke.

Dobro zdravlje i raspolozenje trudnice

lako je trudnoca prirodno stanje, ipak, za tijelo zene, predstavlja odredeni napor. Svi organi se
moraju prilagoditi novoj situaciji. Izmjena tvari u organizmu se ubrzava, disanje i cirkulacija krvi
postaju takode brzi, a maternica se uvecava. U toku trudnoce posteljica izlu¢uje mnoge enzime i
hormone, koji zajedno sa zutim tkivom koje proizvodi progesteron i pinealnom zlijezdom regulisu
promjene u organizmu zene. Velike promjene u tijelu uticu izmedu ostalog i na to da budu¢e mame
imaju ¢este promjene raspolozenja. Trudnoc¢a utice na majke na razli¢ite nacine: neke imaju mnogo
simptoma i osjec¢aja, dok se kod ostalih javljaju u manjoj mjeri. Jedan dio problema u vezi sa
trudno¢om je prije svega povezan sa prvim periodom trudnoce. lako se razli¢iti simptomi u vezi sa
trudno¢om osjecaju naporni i teski, za bebu ne predstavljaju nikakvu vrstu opasnosti. U trudnoci se
ne trebaju uzimati lijekovi na vlasititu inicijativu, ¢ak ni obi¢ni lijekovi protiv prehlade. Odredeni
lijekovi stete plodu. Trudnica treba uvijek informisati svog ljekara ili zubara o trudnoci da bi isti
uzeli ovo stanje u obzir kod pregleda i lijecenja. Rentgensko slikanje treba izbjegavati.

Simptomi u trudnodi

Umor

Jedan dio trudnica se osjec¢a raspolozeno i u zivotnoj formi, dok su druge veoma umorne od pocetka
do kraja trudnoce. Dobro je pokusati odmarati se, ¢ak, ako je moguce i u toku radnog dana. Ako se
umor nastavi nekoliko sedmica trebalo bi 0 ovome diskutovati sa medicinskom sestrom ili ljekarom
pri savjetovalistu za majke.

Povisena temperatura

Uobicajno je da se u pocetku trudnoce tjelesna temperatura zene neznatno povecava. Kod blagog
povecanja temperature nije potrebno poduzimati nikakve mjere. S druge strane je potrebno
kontaktirati savjetovaliste za majke ili ljekara ako kasnije, u toku trudnoce, dode do povisene
temperature.

Muc¢nine i povraéanja

Otprilike svaka druga buduca majka u pocetku trudnoce osjeca mucnine ili povraca, posebno ujutro
kad je zeludac prazan. Vrtoglavica prilikom ustajanja, kao i zacrnjenje pred o¢ima, su normalni
siptomi u trudnoc¢i. Nagon na povracanje moze biti povezan sa odredenim mirisima ili ukusima, s
obizrom da ¢ula mirisa i ukusa postaju osjetljivija u trudno¢i. Mucnine i povrac¢anja u pravilu
prestaju nakon treceg mjeseca trudnoce. Mucnine se mogu pokusati ublaziti tako da se popije ¢asa
vode ili soka prije ustajanja ili da se odmah nakon ustajanja iz kreveta pojede nesto, npr. malo kruha
ili keks. Pokusajte ustajati iz kreveta polako i smireno. Osjecaj muénine moze iznenaditi i u toku



dana kad je zeludac pun. Da bi se ovo izbjeglo dobro je jesti nekoliko manjih uzina u toku dana.
Prekomjerna povracanja u trudno¢i nisu normalna. Ako do njih dode posavjetujte se sa ljekarom.

Grudi se povecavaju i postaju osjetljive

Grudi se povecavaju, mogu se osjecati bolne i tvrde, te mogu izlucivati mlijeko. Grudi ne treba
izlagati hladno¢i jer su u ovoj fazi veoma osjetljive. Dobro je ve¢ pri kraju trudnoce nabaviti dobar
grudnjak za majke koje doje. Zimi se npr. moze Kkoristiti veliki vuneni sal kao zastita za grudi.
Budu¢im majkama se ne preporucuje plivanje u hladnoj vodi. Bradavice se mogu mazati nekom
neutralnom kremom iz apoteke radi jacanja koze i lakseg podnosenja dojenja. Ako su bradavice
male ili uvucene dobro ih je svakodnevno istezati, ve¢ nekoliko mjeseci prije porodaja, kako bi ih
beba lakse mogla uhvatiti.

Pojacano bijelo pranje

Pojacano bijelo pranje iz rodnice je normalno u trudno¢i. Potrebno je oti¢i na pregled ukoliko se
pojavi bijelo pranje sa svrabom ili neugodnim mirisom, jer to moze biti znak infekcije. Za intimnu
higijenu se preporucuje samo voda, jer sapun moze iritirati sluznicu.

Sukrvicasto bijelo pranje

Menstruacija izostaje u trudnoci, jer je sluznica maternice, koja se odvaja u toku menstruacije,
neophodno potrebna za razvoj trudnoce. Otprilike svaka cetvrta trudnica ima sukrvicasto bijelo
pranje u vijeme prve izostale menstruacije. Ono prestaje kad se oplodena jajna ¢éelija ucévrsti u
sluznici maternice. Ukoliko je krvarenje obilnije, tj. kao menstruacija, to moze biti znak pocetka
pobacaja. Posavjetujte se u tom slucaju sa savjetovalistem za majke ili ljekarom.

Potreba za mokrenjem

U pocetku trudnoce, posebno neposredno prije nego sto bi menstruacija trebala poceti, je normalno
da trudnica osjeca neodreden pritisak u donjem dijelu trbuha. To je posljedica prosirenja krvnih
sudova i ubrzanja cirkulacije. Povec¢ana potreba za mokrenjem je normalna pojava posebno u
kasnijem periodu trudnoce, kad uvecana maternica pritis¢e mokra¢ni mjehur. Bebini pokreti u
stomaku mogu, takode, uzrokovati nesposobnost kontrole mokrenja.

Znojenje
Znojenje i izmjena tvari u organizmu se povecavaju u trudnodi, iz kojih razloga treba obratiti
posebnu paznju li¢noj higijeni.

Zgaravica

Pri kraju trudnoce je zgaravica uobicajan problem iz razloga §to se zelucana kiselina penje u
jednjak. Zgaravica moze davati osjecaj gorenja u jednjaku, iza grudne kosti ili u gornjem dijelu
trbusne 3upljine. Zgaravica se moze ublaziti izbjegavanjem jako zaginjene, przene i masne hrane,
kao i kafe i jakog ¢aja. U savjetovalistima se mogu dobiti savjeti o lijekovima koje trudnice mogu
Koristiti protiv zgaravice. Zgaravica prestaje u pravilu nakon porodaja.

Anemija

Umor moze biti posljedica anemije, sto znaci da u krvi dolazi do smanjenja crvenih krvnih zrnaca.
Osim umora su bljedoé¢a, lupanje srca i zadihanost kod vecih napora kao i vrtoglavica, drugi
simptomi koji upucuju na anemiju. Normalno je da u trudno¢i opada hemoglobin zbog toga sto se
povecava kolicina krvi ali se krv istovremeno i razrjeduje. Po potrebi se preporucuje upotreba
tableta za povecanje zeljeza u krvi. Rekreacija i C-vitamin olaksavaju resorpciju zeljeza.



Prosirenje vena

Prosirenje povrsinskih vena u donjim ekstremitetima se moze pojacavati u trudno¢i iz razloga sto
maternica vrsi pritisak na vene. Za ublazavanje ovog problema se mogu koristiti specijalne, ¢vrste
Carape za vene koje je dobro obuc¢i vec prije ustajanja iz kreveta. Osim toga je dobro, podizanjem
nogu u visi polozaj, odmoriti ih u toku dana. Nocu se mogu staviti jastuci ispod stopala.
Izbjegavajte tijesne cipele kao i one sa visokim petama. Tokom dana se mogu mijenjati cipele, kako
bi se stopala odmorila.

Gréevi

Zene su u trudnoéi izlozene gréenjima misi¢a. Noéu su uobicajni bolni gréevi u migi¢ima nogu,
listovima i bedrima. Pri tome pomazu pokreti u suprotnom pravcu pri ¢emu se zategnuti misici
istezu. Kod gréa u listu noge se moze npr. ispruziti koljeno, uhvatiti veliki prst na nozi i povuci
stopalo prema gore ili pritisnuti taban prema krevetu. Moze se i pazljivo masirati zgréeni misi¢ ili
staviti, kao prvu pomo¢, hladnu oblogu (npr. kesu zamrznutog povréa). Pobrinite se da vam stopala
noc¢u uvijek budu topla.

Zatvor i hemeroidi

Sa rastom maternice dolazi do pritiska na debelo crijevo i povec¢anog rizika za stvaranje hemeroida,
tj. prosirenje vena oko analnog otvora. Kako zatvor pogorsava hemeroide, potrebno je obratiti
posebnu paznju na ishranu i rekreaciju. Zatvor se ublazava hranom bogatom vlaknima, kao §to su
kruh sa mekinjama, kasa, povrce, jagodicasto i drugo voce. Osim toga je potrebno piti dovoljno
tekucine. U hranu se, po potrebi, mogu dodavati pseni¢ne klice i mekinje, kao i suseno voce, ¢ime
se poboljsava rad crijeva. Rekreacijom se, takode, utice na bolje funkcionisanje crijeva.

Bolovi u ledima

Rastom stomaka se ledni misici izlazu velikom opterecenju, sto se odrazava na bolovima u ledima.
Da bi se imalo ispravno drzanje, pupak bi se, uz pomo¢ stomacnih misica, trebao pritisnuti sto vise
prema ki¢mi. Time se smanjuju bolovi u ledima. Dobar grudnjak za trudnice i udobne cipele sa
niskim petama olaksavaju probleme s ledima. Dobro je spavati na madracu koji se formira prema
ledima, a koji istovremeno daje potreban oslonac. Masazom i odmorom popusta napetost u lednim
misi¢cima. Za stomac¢ne misice su, takode, dobre lagane vjezbe. U savjetovalistu za majke moze se
traziti program vjezbi za trudnice.

Otecenost

Blaga otecenost je normalna pojava u trudnoci, ukoliko nije pracena povisenim krvnim pritiskom ili
izlucivanjem bjelancevinastih tvari u urinu. Kod naglog debljanja trudnice (preko 500 gr sedmicno
za prosjecno krupnu trudnicu) ili kod pojave jakog svraba koze, potrebno je kontaktirati
savjetovaliste ili ljekara. Otok i svrab u trudno¢i mogu biti simptomi bolesti jetre.

Tamnjenje koze

U trudno¢i moze doc¢i do tamnjenja koze, prije svega bradavica i vanjskog dijela polnog organa.
Cesto se na stomaku pojavljuje jedna smeda linija, a na licu se, zbog fiziologkih promjena u funkciji
jetre, mogu pojaviti fleke. Ne postoji sredstvo za odstranjivanje ovih tamnih mrlja na kozi. Svijetla
boja koze se vraca nakon porodaja.

Strije

Trudnice mogu dobiti strije na grudima, stomaku i butinama, kada vezivno tkivo koze puca zbog
istezanja. U pocetku se strije mogu mazati nekom neutralnom kremom. Ove crvenkaste linije, koje
izgledaju kao pukotine, uobic¢ajno posvijetle nakon porodaja.
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Prehrana u trudnoci

Pravilna prehrana u trudno¢i odrzava dobro zdravlje budu¢e mame, obezbjeduje pravilan rast i
razvoj ploda, te sprijecava probleme u vezi sa ishranom. Ako je ishrana pravilna, zena se poslije
porodaja brze oporavlja, a dojenje je lakse. Majke koje jedu raznovrsnu hranu i dobrog su
zdravstvenog stanja, ne trebaju mijenjati svoju prehranu. Dodatak prehrani moze, po potrebi, biti
zeljezo, folna kiselina (B9 vitamin) ili kalcijum. Multivitamini i minerali su potrebni samo u sluc¢aju
jednoli¢nih dijeta. Upotreba preparata koji sadrze A vitamin se uopste ne preporucuje.

O ¢emu treba voditi rac¢una kod dijete

Svaka porodica ima posebne navike u vezi sa hranom. Trudnice bi ipak trebale obratiti posebnu
paznju ishrani, te istu, po potrebi, izmjeniti, radi toga sto ishrana utice kako na maj¢ino, tako i na
bebino zdravlje. Cijela porodica bi trebala voditi racuna koje vrste masnocéa koristi i u kojim
kolicinama. Isto vazi za so i za secer. Budu¢im majkama se preporucuje posebna vrsta dijete:
Mlijeko, proizvodi od kiselog mlijeka i sir su vazan izvor proteina, kalcija i ostalih hranljivih
tvari. Kruh i kasa, posebno oni od integralnog pseni¢nog brasna, su bogati mineralnim tvarima,
vitaminima i vlaknima. U povréu, jagodi¢astom i ostalom voéu se, takode, nalaze vitamini,
mineralne tvari i vlakna. Meso i riba su bogati proteinima potrebnim plodu. Koristite proizvode
sa malom koli¢inom masnocée i soli. I1zbjegavajte hranu izradenu od jetre zbog velikog sadrzaja A-
vitamina. Ribu $tuku nije dobro jesti u periodu trudnoée i dojenja zbog toga $to ona sadrzi
velike koli¢ine zive. lzbjegavajte i marinirane, te susene riblje proizvode u vakuum pakovanju, kao
i svjezi i plijesnivi sir zbog rizika od listerija bakterije. Pretjeranu upotrebu soli, $eéera i masnoé¢a
treba izbjegavati. U trudnodi i za vrijeme dojenja je dobro piti dovoljne kolicine tekucine. Svjeza
voda ili razrijedeni sok su najbolja pica za utoliti zed.

Potreba za hranom u trudnogi

U toku prva tri mjeseca trudnoce se ne primjecuje znacajnije povecanje potrebe za hranom. U toku
ostalih sest mjeseci, povecana potreba za energijom, se zadovoljava sa npr. jednim sendvicem,
soljom mlijeka ili vo¢em. Uobicajno je da se fizicka aktivnost budu¢e majke smanjuje, sto dovodi
do smanjenja potrebe za energijom. Buduc¢e majke, dakle, ne trebaju jesti ”za dvoje”, ali s druge
strane trebaju jesti raznovrsno i c¢esto. Za trudnice je vazno da uzimaju obroke u pravilnim
razmacima. Umor i mucnine mogu biti pokazatelji da se treba odmarati vise i jesti redovnije. U toku
trudnoce je vazno uzimati ¢ces¢e manje obroke: dorucak, ruc¢ak i veceru kao i 2-4 uzine.

Poveéanje tjelesne tezine

U toku trudnoce se tjelesna tezina zene poveca u prosjeku za 12.5 kilograma. Tjelesna tezina se
povecava u zavisnosti od povecanja maternice, ploda, plodove vode, posteljice i grudi, ali i od
tekucine koja se skuplja u tijelu zene. U nekoliko prvih mjeseci tezina se moze ¢ak i smanjiti. Porast
tjelesne tezine je individualan. Kad se racuna povecanje tezine, koje se preporucuje u trudnoci,
uzima se u obzir tezina budu¢e majke prije trudnoce. Vazno je pratiti tezinu, jer sporo povecanje
tezine moze znaciti da je razvoj ploda usporen. S druge strane kontinuirano, prekomjerno povecanje
tezine moze biti preveliko opterecenje za tijelo zene. Naglo povecanje tezine moze biti znak da se

7



previse tekucine skuplja u tijelu. Prekomjerno povecanje tezine izlaze zenu riziku od trudni¢kog
dijabetesa, koji predstavlja poremecaj u razmjeni Secera u organizmu. To dovodi do prebrzog
razvoja ploda i niskog nivoa Secera u tijelu novorodenceta. Prekomjerno povecéanje tezine u
trudnoc¢i ¢esto uzrokuje gojaznost kod zena i nakon trudnoce. Debljina je rizi¢an faktor kod mnogih
hronic¢nih bolesti kao sto je npr. dijabetes kod odraslih. Na povecanje tjelesne tezine se moze uticati
zdravom ishranom i redovnim vjezbanjem. Dobro raspolozenje trudnice joj pomaze da tezinu drzi
pod kontrolom.

Njega zuba i fluor

Trudnice trebaju voditi ra¢una o svojim zubima zbog sebe samih i zbog beba: ve¢ u fazi zametka se
odreduje djetetov kasniji kvalitet zuba. Fluor je najvaznija supstanca za zdravlje zuba. Zubi jacaju
svakodnevnom upotrebom paste za zube na bazi fluora. Ljekar moze, po potrebi, preporuditi
koristenje fluor tableta. Zadatak zavoda za zdravstvenu zastitu je da preduzmu mjere za njegu zuba
trudnica.

UZivanja opojnih sredstava

Pusenje

Pusenje je na mnogo nacina stetno kako za majku tako i za plod. Duhanski dim cesto uzrokuje
mucnine kod trudnica. Dim sadrzi nikotin i ugljenmonoksid koji se apsorbuje u krv majke i preko
posteljice prenosi u tijelo djeteta, te istovremeno otezava funkciju posteljice. Sadrzaj nikotina je
veci u tijelu ploda, nego u majéinom tijelu. Djeca majki pusaca su pri rodenju cesto manja i
razdrazenija, od djece majki koje nisu pusile. Pusenje u trudno¢i moze, izmedu ostalog, uticati na
razvoj djetetovog mozga i pluéa, te moze povecati rizik od infekcija nakon rodenja. U
savjetovalistima, ili na internetu (www.stumppi.fi), se moze dobiti pomo¢ kod odvikavanja od
pusenja. U trudno¢i se mogu, osim flastera, koristiti i produkti koji zamjenjuju nikotin, a koji
pomazu u odvikavanju od pusenja.

Alkohol

Alkohol je supstanca koja uzrokuje ostecenje ploda. Kad majka pije alkohol, dijete se izlaze stetnim
tvarima, jer se alkohol probija u posteljicu i preko pupcane vrpce prenosi u tijelo djeteta. Koli¢ina
alkohola u krvi djeteta moze biti ¢ak i ve¢a nego kod majke. Posebno je opasno za razvoj djeteta
ukoliko se majka opija. U toku prvog tromjesecja trudnoce razvijaju se djetetovi organi. Ako se u
ovom periodu majka opija to moze uzrokovati deformacije, kao npr. sréane mane. Majke bi, zbog
gore navedenog, trebale izbjegavati opijanje alkoholom ukoliko je jos uvijek neizvjesno da li su
trudne. Nakon sto je trudnoca utvrdena, buduce majke ne bi trebale uopste konzumirati alkohol.
Alkohol uzrokuje smetnje u razvoju ploda u toku cijele trudnoce, a dijete, pri rodenju, moze imati
nedovoljnu tezinu. Najlakse se ostecuje centralni nervni sistem djeteta, a u najgorem slucaju dijete
moze imati smetnje u razvoju. Ostecenja izazvana alkoholom u toku trudnoce, mogu kod djeteta
kasnije uzrokovati probleme sa koncentracijom, u¢enjem ili razvojem govora.

Ne moze se sa sigurnosc¢u rec¢i gdje su dozvoljene granice u konzumiranju alkohola u trudnoéi.
Prekomjerna upotreba alkohola povecava rizik od pobacaja. Ostali rizici su smetnje u funkciji
posteljice, krvarenja, infekcije kao i rizik od preranog odvajanja posteljice. Porodaj carskim rezom
je uobicajniji kod majki koje konzumiraju alkohol nego kod ostalih trudnica. Pomo¢ kod
odvikavanja od alkohla se moze dobiti kako u savjetovalistima za majke tako i u klinikama za
lijecenje alkoholicara (www.a-klinikka.fi) kao s$to je udruzenje za lijecenje ovisnika, (A-
klinikstiftelsen) tel. 09-622 0290 i grupe lijecenih alkoholi¢ara (www.suomenaa.fi).



http://www.stumppi.fi/
http://www.a-klinikka.fi/
http://www.suomenaa.fi/

Droge

Sve vrste droga se preko posteljice prenose na plod. Droge uzrokuju smetnje u razvoju ploda.
Posteljica se moze prerano odvojiti, a porodaj moze zapoceti prije vremena. Maj¢ino zanemarivanje
brige o sebi, losa fizicka kondicija, nedovoljna ishrana i infekcije izazvane upotrebom droga, mogu
predstavljati dalje rizike za trudnoc¢u. Kad se dijete rodi moze imati simptome apstinencije kao i
kasnije smetnje. Vrlo je vazno da buduce majke, koje imaju problema sa drogom ili alkoholom,
potraze pomoc¢ u najranijoj fazi trudnoce npr. pri savjetovalistima za majke. Ambulante, tzv.
Huumeambulanssi ry (www.huumeambulanssi.fi), kroz diskusije i savjete, pruzaju pomo¢ u vezi sa
problemima vezanim za upotrebu opojnih sredstava, a dezurna sluzba upucuje ovisnike o tome gdje
se mogu obratiti za pomo¢. Dobrovoljna, nezavisna organizacija pod nazivom ”Fri fran narkotika
r.f.” (izlije¢en od droga) (www.irtihuumeista.fi) pruza informacije o ovisnosti, te o drogama i
njihovom uticaju na korisnike i njihove porodice. Pomo¢ i savjeti se mogu dobiti telefonom ili
mailom.

Lijekovi i savjetovanje u vezi njihove upotrebe

U toku trudnoce se ne bi, bez prethodnog savjetovanja sa ljekarom ili medicinskim osobljem u
savjetovalistu, trebali koristiti lijekovi ili prirodni produkti. Informacije o stetnim djelovanjima
lijekova na plod se mogu dobiti radnim danom od 9 do 12 sati na telefon 09 47176500, kod
informativne sluzbe o anomalijama u razvoju ploda. Ova sluzba, koja obuhvata cijelu Finsku, daje
besplatne telefonske savjete, a osnovni zadatak joj je da sprijec¢i deformacije i ostecenje ploda. Kod
ove telefonske sluzbe se, takode, mogu dobiti informacije o infekcijama, zrac¢enju i ostalim
vanjskim rizi¢nim faktorima u periodu trudnoce i dojenja.

Vjezbanje i rekreacija

Briga o svom zdravlju, vjezbanje i sto je moguc¢e duzi boravak na zraku su veoma vazni. Dobra
kondicija trudnice je, takode, dobra za razvoj i zdravlje ploda. Zena moze nastaviti sa svojim
sportskim aktivnostima sve do ulaska u kasniju fazu trudnoce. Vezivno tkivo omeksava, te dolazi
do promjene tezista, §to dovodi do &eséih problema sa ledima. Zena, ipak, sama osjeti koja joj vrsta
rekreacije odgovara. Radi svake sigurnosti dobro je izbjegavati vjezbe pri kojima se skace, proteze,
ili prave nagli pokreti. Plivanje u hladnoj vodi se ne preporucuje (postoji opasnost od upala i
kontrakcija). Svakodnevna, lagana setnja je dobar vid rekreacije u trudno¢i. Manje naporni poslovi
u domacinstvu su isto tako dobra fizicka vjezba. Teski kucni poslovi kao npr. pranje ili istresanje
tepiha povecavaju kontrakcije i rizik od spontanog pobacaja. Individualni program vjezbi se moze
dobiti u savjetovalistu. Trudnice, koje su ucestvovale na sportskim takmicenjima, trebaju izraditi
program treninga u saradnji sa ljekarom.

Pracenje trudnoce u savjetovalistima za majke

Zadatak savjetovalista za majke je da najbolji moguci nac¢in osigura zdravlje trudnica i beba, da
pruzi pomo¢ cijeloj porodici u pogledu zdravog nacina zivota i da pomogne u pripremi za rodenje
novog ¢lana. Savjetovalista imaju za cilj brigu o dobrom zdravlju buduéih roditelja, pomazu im u
pripremama za novu ulogu, ulogu roditelja, rade na sprijec¢avanju i rjesavanju eventualnih problema
u medusobnim odnosima. U dio savjetodavne aktivnosti, koja se odnosi na pruzanje pomoci
porodici, ulazi zdravstveno savjetovanje o¢eva, te pomo¢ majkama pri porodaju.

Pri savjetovalistima se vrsi prac¢enje eventualnih smetnji u trudno¢i, radi se na njihovoj prevenciji,
te se trudnice, po potrebi, upuc¢uju na dalje preglede u polikliniku za zastitu majki, ili na odjel pri
porodilistu. Savjetovalistva za majke i poliklinike za maj¢instvo u bolnicama pomazu trudnicama,
koje pate od straha ili depresije u vezi sa porodajem ili npr. u slu¢ajevima kada porodica oc¢ekuje
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blizance. Briga o trudnicama i pracenje trudnoce i porodaja bazira se na bliskoj saradnji izmedu
savjetovalista i porodilista. U savjetovalistima radi jedna medicinska sestra ili babica, te jedan
ljekar. Aktivnosti savjetovalista obuhvataju zdravstvene kontrole, masovne preglede u cilju ranog
dijagnosticiranja bolesti u vezi sa trudno¢om, individualno savjetovanje i instrukcije, ku¢ne posjete
i pripreme porodice. Zena, &ija trudnoéa proti¢e normalno, posje¢uje medicinsku sestru ili babicu u
savjetovalistu 12-15 puta za vrijeme trudnoce. Ljekarski pregledi se obavljaju 2-3 puta. Vecina
zavoda za zdravstvenu zastitu obezbjeduju trudnicama jedan pregled ultrazvukom najcesc¢e izmedu
12.i 16. sedmice trudnoce. Porodici se, po potrebi, mogu organizovati posjete psihologu, savjetniku
za ishranu, fizioterapeutu ili socijalnom radniku.

Oba roditelja su dobro dosla u savjetovaliste.

Prva posjeta

Za prvu posjetu savjetovalistu potrebno je odvojiti dovoljno vremena, u pravilu sat do sat i po. Cilj
zdravstvenog pregleda i intervjua je da se procijeni opste zdravstveno stanje majke i da se dobiju
informacije o eventualnim rizicnim faktorima. Kod prve posjete se vrsi pregled krvi radi
odredivanja krvne grupe, rezus faktora i hemoglobina, kao i da bi se iskljucio sifilis. Pregledom
urina se utvrduje koli¢ina bjelancevina, secera i bakterija. Mjeri se tezina i visina trudnice kao i
krvni pritisak. Uz pristanak majke moze se izvrsiti i HIV-test, te test na hepatitis. Osim toga prva
posjeta obuhvata detaljne individualne instrukcije i savjete.

Kod prve posjete ljekaru obavlja se unutrasnji pregled. Utvrduje se da li veli¢ina maternice
odgovara utvrdenoj duzini trudnoce, kao i u kojem se polozaju maternica nalazi.

Sa sobom treba ponijeti karton vakcinacija ukoliko se isti posjeduje. Savjetovalista su posebno
zainteresovana za podatke o vakcinama koje je majka dobila kao dijete, te da li je bolovala od
rubeole, vodenih ospica i zausnjaka.

Sljedeée posjete savjetovalistu radi praéenja trudnoée

U pravilu, u pocetku trudnoce, zena posjecuje savjetovaliste jednom mjesec¢no, da bi pocev od 28.
sedmice dolazila dva puta mjesecno, a pocev od 36. sedmice jednom sedmi¢no.

Pri sljede¢im posjetama se mjeri tezina trudnice, krvni pritisak i ev. pojava Secera u urinu.
Vrijednost hemoglobina u krvi se mjeri vise puta u toku trudnoce. Porast tjelesne tezine se racuna
sedmicno, jer preveliko ili preslabo povecanje tezine mogu biti znakovi odredenih smetnji. Takode
se prati eventualna otecenost. Mjere se otkucaji srca bebe, a provode se i vanjske pretrage kako bi
se odredio polozaj bebe u stomaku. Ljekar ili medicinske sestre mogu, po potrebi, poslati majku na
dalje pretrage u Kliniku za zastitu majki pri porodilistima. Kod ponovljenih posjeta savjetovalistu
diskutuju se, zajedno sa oba roditelja, pitanja koja se odnose na trudnocu, porodaj i nastupajuce
roditeljstvo.

Sva pitanja koja se odnose na trudno¢u mogu se diskutovati sa ljekarom ili zdravstvenim radnikom

u savjetovalistu. To mogu biti, takode, problemi sa depresijom, porodi¢ni problemi i strahovi. Po
potrebi se moze dobiti i pomo¢ socijalnog radnika, psihologa ili ljekara specijaliste.
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Ce¥ce posjete savjetovalistu
Intenzivnije pracenje trudnoce pretpostavlja izmedu ostalog slijedece:
e majka je bila duze vrijeme bolesna ili ima neko hroni¢no obolenje
e viseplodna trudnoca
e veoma mlada ili stara prvorotkinja
e povisen krvni pritisak i bjelancevine u urinu, jednom rijecju preklampsija, (bolest zahtijeva
ljekarski nadzor)
e svrab i zutilo koze (mogu¢ je trudnic¢ki svrab)
e zarazne bolesti koje je majka imala u pocetku trudnoce
e infekcija u porodajnom kanalu

Pregledi u cilju ranog dijagnosticiranja bolesti

Ultrazvuk i biohemijski testovi, pregled plodove vode i pregled posteljice su dobrovoljni pregledi, a
cilj istih je da utvrdi eventualna odstupanja u razvoju ploda i hromozoma. Svrha ovih pregleda je da
u ranoj fazi otkriju povecane rizike od neke bolesti ili deformacija kod djeteta, kao i eventualne
zdravstvene probleme koji zahtijevaju rano lijecenje i izbor mjesta gdje bi takvo djete moglo biti
smjesteno. Vecina djece se ipak normalno razvija i rada bez ozbiljnih deformacija ili bolesti.

Rezultat pregleda, koji pokazuje povecani rizik, ne mora automatski znaciti da dijete ima neku
bolest ili anomaliju. Sve anomalije se ne pokazuju pri ovim pregledima i ni jedan pregled ne moze
garantovati da ¢e se dijete roditi zdravo. Ve¢ unaprijed bi roditelji trebali razmisljati o eventualnim
nepozeljnim rezultatima pregleda, kao i o svom stavu prema prekidu trudnoc¢e u tom slucaju ili
svom stavu prema anomaliji kod djeteta.

Opstine bi trebale organizovati sljedece vrste pregleda za svoje stanovnike prema nacionalnom
programu za rano otkrivanje deformacija (vazi za majke):

a) Opsti ultrazvuéni pegledi u ranoj trudnoc¢i u periodu izmedu 10. i 14. sedmice, bilo vaginalno
ili vanjskim pregledom preko stomaka.

b) Ispitivanje odstupanja u kombinaciji hromozoma se obavlja kroz kombinovani pregled u
ranoj trudnoci (pregled krvi u periodu od 8. do 11. sedmice i otkrivanja ev. rizik za trudnocu s
Down-ovim sindromom zajedno sa opstim ultrazvucnim pregledom u 14. ili 15. sedmici)

c) Pregled ultrazvukom radi otkrivanja ozbiljnih anatomskih odstupanja u periodu od 18. do 21.
sedmice trudnoce ili nakon 24. sedmice.

Trudnicama koje su napunile 40 godina moze se odmah ponuditi da obave preglede posteljice i
plodove vode kao alternativu za pregled hromozoma kojim se utvrduju eventualna odstupanja. Sto
je trudnica starija, to se povecava rizik od povreda hromozoma. Zenama, koje su dobile rezultat da
pripadaju rizi¢noj grupi, omogucuje se detaljniji pregled maternice i plodove vode. Ovaj pregled je
dobrovoljan i trebao bi se provesti prije zavrsetka 24.sedmice, jer roditelji najkasnije tada mogu
odluciti o prekidu trudnoce u slucajevima kad je kod ploda konstatovana teska bolest ili tjelesni
nedostatak.

Postporodajna kontrola u periodu izmedu 5. i 12. sedmice nakon porodaja

Nakon porodaja su majke pacijenti savjetovalista sve do prve postporodajne kontrole. Ova kontrola
je vazna da bi se utvrdilo da nema nikakvih rana na ulazu u maternicu, kao ni vidljivin znakova
infekcije. Smetnje su na pocetku ¢esto male i gotovo bez ikakvih simptoma. Majka dobiva potvrdu
da je obavila kontrolu nakon porodaja, koja joj je potrebna za dobijanje naknade za roditeljsko
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odsustvo (najduze 158 dana). Potvrda o kontroli nakon porodaja se predaje FPA prije isteka 12.
sedmice nakon porodaja.

U toku prve kontrole planira se potrebna kontracepcija. Prva jajna c¢elija moze sazreti i odvojiti se
ve¢ prije prve menstruacije, radi ¢ega se mora koristiti neko od sredstava za kontracepciju pri
prvom spolnom odnosu nakon porodaja. Dojenje uobic¢ajno odgada menstruacije, ali dojenje ne
moze biti dovoljna kontracepcijska metoda.

Zastitna sredstva protiv zaceca, koja se mogu koristiti dok zena doji, su kondom, spirala,
preventivna sredstva koja sadrze samo progesteron, kao i sterilizacija, jer ista ne utice na produkciju
mlijeka i nema nikakvog uticaja na bebu. Oni koji razmisljaju o sterilizaciji trebaju voditi racuna da
je zahvat neopoziv.

Kondom je dobro kontracepcijsko sredstvo nakon porodaja, jer stiti maternicu od infekcija. Kako je
sluznica njezna i osjetljiva, u prvim mjesecima je ¢esto potrebna neka krema ili gel. Za one koji su
alergi¢ni na lateks postoje u apotekama i kondomi od poliuretana.

Bakrena spirala se moze u posebnim slucajevima staviti odmah nakon porodaja (10-30 minuta
nakon sto se posteljica odvojila), ali je bolje staviti je pri prvoj postporodajnoj kontroli, jer je tada
stabilnija. Spirala se moze staviti i kasnije iako menstruacije jos, zbog dojenja, nisu pocele. U tom
slucaju se uradi test na trudnocu prije ugradnje spirale. Spirala je kontracepcijsko sredstvo koje
pruza zastitu 5 godina.

Sredstva za kontracepciju, koja sadrze samo progesteron, su mini tablete, hormonalne pilule koje
se postavljaju ispod koze, hormonalne spirale, kao i injekcija sa hormonom Zutog tijela. Prednost
hormonske spirale je da je njen uticaj lokalni i da se samo mala koli¢ina hormona oslobada u
krvotok. Uobic¢ajne kontracepcijske pilule (tzv. kombinovane pilule) sadrze pored progesterona i
estrogen, koji smanjuje produkciju mlijeka.

Hemijska sredstva, kojima se spermatozoidi unistavaju, pjena i hormonski stapic¢i, mogu iritirati
sluznicu. Veli¢ina dijafragme kao sredstva kontracepcije, ¢e se vjerovatno promijeniti nakon
porodaja i zato bi je trebalo ponovo isprobati. Kontracepcijska pjena bi se uvijek trebala koristiti
zajedno sa dijafragmom.

6 &
€

Pripreme porodice za dolazak bebe

Pri svim savjetovalistima u Finskoj su buduc¢i roditelji obuhvaceni pripremama za porodaj, dolazak
djeteta na svijet i roditeljstvo. Sa ovim pripremama porodice se, uobicajno, pocinje u periodu
izmedu 20. i 30. sedmice trudnoce, a budu¢i roditelji dolaze u savjetovaliste 4 do 5 puta, cesto i
nakon rodenja djeteta. Prilikom ovih priprema obraduju se pitanja koja se odnose na porodaj,
pripreme za porodaj, dojenje i njega novorodenceta u prvim danima nakon poroda i u kasnijem
periodu. Ove pripreme se provode pod vodstvom medicinskog osoblja ili druge obucene osobe iz
oblasti socijalne i zdravstvene zastite. Zajedno sa drugim buduc¢im roditeljima uci se kako njegovati
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bebu, diskutuju se svakodnevni problemi u porodici sa bebom, roditeljstvo, relacije medu
partnerima, upoznaje se sa uslugama i povlasticama koje porodice sa djecom imaju, kao i druga
pitanja za koja su roditelji zainteresovani. U okviru navedenih priprema organizuje se i jedna
posjeta porodilistu.

U pripreme porodice ulaze i pripreme za sam porodaj, koje imaju za cilj da majkama i ocevima
pruze potrebne informacije i upute, kako bi svjesno mogli odlucivati o pitanjima koja se ticu
djetetovog rodenja. Fizicki i psihicki pripremljene majke lakse prolaze kroz porodaj.Vazno je da
budu¢a majka ima osjec¢aj da moze uticati na tok porodaja i da isti, koliko je to mogu¢e, bude jedan
pozitivan dozivljaj.

Kako bi majka i otac, pri porodaju, mogli postupati na najbolji mogué¢i nacin, potrebno je da dobiju
informacije o samom toku porodaja, 0 mjerama koje se preduzimaju, te o tjelesnoj kontroli. Porodaj
podrazumijeva naporan rad misic¢a, pri ¢emu majka ulaze znatan dio svoje snage. Majka ¢e lakse
podnijeti porodaj ukoliko uspije opustiti tijelo dok bolovi traju kao i izmedu njih. Porodaj, obi¢ano,
prolazi lakse ukoliko se unaprijed obave pripreme.

Svi ne mogu ili ne Zele organizovati prisustvo oca porodaju. Da li ¢e biti prisutan ili ne je, u krajnju
ruku, ocev slobodan izbor. Sa majkom moze biti i neka bliska osoba ili druga osoba koja ¢e joj
pomoci pri porodaju (tzv. doula). Odluku o osobi koja ¢e prisustvovati porodaju je dobro donijeti
Sto ranije.

Uloga oca u savjetovaliStu

Svi ocevi su dobro dosli u posjetama savjetovalistu i pripremama porodice za dolazak bebe. Otac
ucestvuje u diskusijama u vezi sa trudno¢om, pitanjima iz svog ugla gledanja. Kako ¢e beba imati
vezu i sa ocem i sa majkom, normalno je da oni podjednako uéestvuju u roditeljstvu. Na taj nacin ¢e
dijete, u svom razvoju, dobiti sigurnost i potporu od oba raditelja. Otac sti¢e novu ulogu u porodici,
dok majka dobija malo vremena za sebe. Odnos izmedu roditelja je ¢esto bolji ukoliko oboje
preuzmu odgovornost za njegu djeteta. Muskaracu nije uvijek lako realizovati svoju ulogu oca, ¢ak i
ako je spreman biti aktivan i preuzeti brigu o svom djetetu. Tesko je mijenjati svoj nacin zivota i
prilagoditi se novim uslovima nastalim rodenjem djeteta.

Zadatak savjetovalista je da pomogne ocu i majci da stvore pozitivnu, a istovremeno i realnu sliku o
novorodencetu, te da ojacaju vezu oba roditelja sa bebom. U savjetovalistu se daju instrukcije ocu
kako bi on, sa svoje strane, mogao pomoc¢i majci kod porodaja, te se brinuti o bebi zajedno sa
majkom. U mnogim savjetovalistima se organizuju posebne aktivnosti i susreti za buduce oceve.
Tom prilikom se diskutuju pitanja kao npr. sta znaci biti otac, razmjenjuju se iskustva sa drugima
koji su u istoj situaciji i dr. Kad zaposleni u savjetovalistu dolaze u kué¢nu posjetu porodici, nastoje
ugovoriti vrijeme kad je i otac kod ku¢
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Povlastice za porodicu u vezi sa trudno¢om i porodajem

Za porodice s djecom
Kad se postane roditelj ima se pravo na povlastice iz FPA (zavod za socijalno osiguranje) namijenje
porodici, te pravo na razli¢ite dopuste prema zakonu o radnim odnosima.

U povlastice koje FPA daje ulaze:
e jednokratna pomo¢ budu¢im majkama (moderskapsunderstdd), u vidu paketa sa
stvarima za bebu ili jednokratne nov¢ane pomoci, prema vlastitom izboru
¢ naknada roditeljima za odsustvo u vezi sa njegom djeteta (férédldradagpenningar)-
naknada majkama za odsustvo u vezi sa njegom djeteta (trudnicko/porodoljsko
bolovanje — moderskapspenning), naknada ocevima za odsustvo u vezi sa njegom
djeteta (faderskapspenning), te naknada za odsustvo u vezi sa roditeljstvom
(féraldrapenning), koji se pla¢aju majci ili ocu u zavisnosti od toga ko od roditelja
njeguje dijete. Osim toga mogu oc¢evi dobiti mjesec dana placenog odsustva za
brigu o djetetu (pappamanad). Ukoliko roditelji primaju platu za vrijeme odsustva
u vezi sa cuvanjem i njegom djeteta, FPA plac¢a naknadu za ovo odustvo
poslodavcu.
e djeciji doplatak (barnbidrag) do navrsene 17. godine djeteta
e novcéana pomo¢ za cuvanje djeteta kod kuce ili u privatnoj reziji ukoliko dijete ne
ide u komunalne vrtice.
e novcana pomoc za usvajanje djeteta, u vezi sa usvajanjem u medunarodnim
relacijama
o Razlicite vrste pomo¢i u slucaju bolesti djeteta.
Roditelji usvojenog djeteta imaju pravo na gotovo sve povlastice kao i bioloski roditelji.
Uslov za ostvarivanje prava na gore navedene povlastice za porodice s djecom je boravak porodice
u Finskoj 180 dana prije utvrdenog termina rodenja, kao i da je porodica obuhvacena sistemom
socijalne zastite u Finskoj. Dodatne informacije mozete na¢i na internetu, na stranici Fpa.fi
(flyttning - doseljenje).

.......


http://www.fpa.fi/in/internet/svenska.nsf/NET/171001105505EH
http://www.fpa.fi/in/internet/svenska.nsf/NET/181001131253EH
http://www.fpa.fi/in/internet/svenska.nsf/NET/181001141337EH

Jednokratna pomo¢ budu¢im majkama (moderskapsunderstod)

Buduce majke, koje zive u Finskoj, imaju pravo na jednokratnu pomo¢ po proteku najmanje 154
dana trudnoce i obavljenom ljekarskom pregledu prije ulaska u peti mjesec trudnoce. Pravo na ovu
vrstu  pomo¢i  imaju i majke koje usvajaju dijete starosti do 18 godina.
Izabrati se moze paket sa stvarima za bebu ili nov¢ana pomo¢ u iznosu od 140€, od koje se ne
odbija porez.

Paket za bebu sadrzi odjec¢u i produkte za njegu kao npr.
e kosulje, hlace, gegice, mekana odjelca, kapice, skafander i dr.
e peskir, plahta, navlaka za jorgan, pokrivac, vre¢a za spavanje, platnene pelene i dr.

e dusek, podmetac za presvlacenje bebe, ¢etka za kosu, djecija igracka, slikovnica, makaze
za nokte, ulosci, kondomi i dr.

Jednokratna novéana pomoc¢ u 2010. godini iznosi 140€ za jedno dijete. Ova pomo¢ se uvecava u
slucaju istovremenog rodenja vise djece. Za drugo dijete se dobije dvostruka pomoé¢, za trece
trostruka itd. Za dvojke se npr. dobiju tri jednokratne pomoc¢i. Drugim rije¢ima se za dvojke dobiju
tri paketa ili 420€ (za prvo dijete 140€ a za drugo 2 x 140€). Za trojke se dobije Sest paketa ili 840€
(140€ + 2 x 140€ + 3 x 140€). Birati se moze i kombinacija paketa i nov¢ane pomoci. Na slijedeci
nacin se podnosi zahtjev za ovu vrstu pomodi:

Ispunite zahtjev na internetu www.fpa.fi/etjanst

e lli formular u pismenoj formi Sv9r roditeljska povlastica za majku ili roditeljska
povlastica za oca Sv29r

e Prilozite potvrdu porodilista da je trudnoca trajala 154 dana i da je obavljen ljekarski
pregled prije ulaska u peti mjesec trudnoce

e Posaljite zahtjev FPA najkasnije 2 mjeseca prije predvidenog termina porodaja.

¢ Roditelji koji usvajaju dijete prilazu potvrdu da je dijete dato na usvajanje/uzeto na
zbrinjavanje Sv94r

e U sluzbi za klijente FPA mozete dobiti podatak da li je vas zahtjev u postupku i kada
¢e se ova pomoc¢ isplatiti.

e Ako zivite na Alandu, zahtjev za ovu jednokratnu pomo¢ podnosite vasoj opstini.

Paket sa djecijim stvarima cete dobiti putem poste. Jednokratna novcana pomo¢ se uplacuje na vas
konto.

Naknada za trudnicko/porodiljsko bolovanje

Na trudni¢ko bolovanje se najranije moze oti¢i 50 dana, a najkasnije 30 dana prije utvrdenog
datuma za porodaj. Radni dani se racunaju od ponedjeljka zakljucno sa subotom, dok se praznici
izuzimaju. Trudnice mogu same odluciti kad ¢e zapoceti sa bolovanjem.

Za vrijeme porodiljskog bolovanja se prima naknada u toku 105 dana, odnosno oko 4 mjeseca.
Pravo na ovu naknadu imaju zene koje su obuhvacene sistemom socijalne zastite u Finskoj, koje su
zivjele u Finskoj najmanje 180 dana prije porodaja i ¢ija je trudnoca trajala najmanje 154 dana.

Ukolko zena prima platu za vrijeme trudnickog bolovanja, tada FPA pla¢a naknadu za trudnic¢ko

bolovanje njenom poslodavcu. Isto tako, uvecani iznos naknade za trudnicko bolovanje, se placa
poslodavcu za prvih 56 radnih dana.
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Ukoliko se dijete rodi u periodu kracem od 30 dana prije utvrdenog termina porodaja, naknada za
porodiljsko bolovanje se dobije od prvog dana nakon porodaja. Naknada za porodiljsko bolovanje
se i u tom slucaju pla¢a 105 dana ali se naknada roditeljima za njegu djeteta, koja slijedi po
prestanku naknade za porodiljsko bolovanje, produzava za toliko radnih dana za koliko je trudni¢ko
bolovanje skra¢eno.

Ukoliko je posao trudnice vezan za povecan rizik, ili ako ona dolazi u kontakt sa opasnim
materijama ili zaraznim bolestima, ista moze dobiti posebnu naknadu za trudnicko bolovanje
(sérskild moderskapspenning).

Visina naknade za trudnicko/porodiljsko bolovanje

U pravilu se visina naknade za trudni¢ko/porodiljsko bolovanje racuna prema zaradi utvrdenoj pri
poslednjem oporezivanju. U zaradu ulaze prihodi od plate kao i odredeni drugi ostvareni prihodi.
Na isti nacin se racunaju i posebna naknada za trudni¢ko bolovanje (specialmoderskapspenning),
naknada za odsustvo oca u vezi sa njegom djeteta (faderskapspenning), kao i naknada za odsustvo
roditelje u vezi sa njegom djeteta (féréldrapenning).

Na visinu naknade uti¢u slijede¢i faktori: da li je majka bila zaposlena, studirala, bila na bolovanju
ili nezaposlena. Minimalna naknada za bolovanje/odsustvo u vezi sa njegom djeteta iznosi 22,04€
po radnom danu.

Programom za prorac¢un na internetu www.fpa.fi/berakningar se moze izrac¢unati visina i period u
kojem ¢e se naknada za bolovanje odnosno odsustvo primati.

Visina naknade se rac¢una na isti na¢in neovisno o kojoj vrsti naknade se radi, tj. ako se prelazi sa
naknade za porodiljsko bolovanje, odnosno odsustvo oca u vezi sa hjegom djeteta, na naknadu za
odsustvo roditeljima u vezi sa njegom djeteta. Kad mama npr. prelazi sa porodiljskog bolovanja na
produzeno odsustvo u vezi sa njegom djeteta, osnova za racunanje naknade za ovo odsustvo ¢ine
ista primanja koja su uzeta u obzir prilikom izracunavanja naknade za porodiljsko bolovanje,
neovisno od povecanja ili smanjenja maj¢inih prihoda u tom periodu.

Dvoje djece u periodu od tri godine

Ako se u periodu od tri godine dobije dvoje djece, nova naknada za odsustvo roditelja u vezi sa
njegom djeteta( foraldradagpenning) se racuna polaze¢i od prihoda koji su predstavljali osnovu za
racunanje naknade za odsustvo nakon rodenja prvog djeteta. Uslov za ovo je da utvrdeni datum
drugog porodaja bude prije nego sto prvo dijete napuni tri godine. Isto pravilo vazi i za roditelje koji
usvoje jos jedno dijete prije nego je prvo usvojeno dijete napunilo tri godine.

Zarada, koja predstavlja osnovu za racunanje naknade za prvo bolovanje/odsustvo roditelja, koristi
se, takode, kao osnova za rac¢unanje naknade za odsustvo za drugo dijete. Zarada se mijenja u
odnosu prema koeficijentima koji su vazili u godini kada se naknada pocela primati odnosno
koeficijentima plate iz prosle godine.

Naknada ocu za odsustvo u vezi sa njegom djeteta

Ocevi imaju pravo na odsustvo u trajanju od 1 do 18 radnih dana kako
bi se, zajedno sa majkom, brinuli o novorodencetu. Ovo odsustvo se
moze koristiti u bilo kojem periodu u toku maj¢inog porodiljskog
bolovanja, odnosno odsustva za roditelje u vezi sa njegom djeteta, koje
slijedi iza porodiljskog bolovanja. Otac moze ovo odsustvo koristiti u
najvise cetiri dijela.
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Naknadu oc¢evima za ovu vrstu odsustva placa FPA. U isto vrijeme majka nastavlja sa primanjem
naknade za porodiljsko bolovanje (moderskapspenning) ili naknade za odsustvo roditelja u vezi sa
njegom djeteta (foraldrapenning). Uslov pod kojim se naknada za o¢eve za vrijeme odsustva u vezi
sa njegom djeteta moze dobiti je da ocevi ne rade ili ne studiraju puno radno vrijeme za vrijeme
ovog odsustva. Naknada za studiranje nije prepreka za ostvarivanje prava na naknadu ocu za
odsustvo ukoliko se isti brine o svom djetetu neovisno od studija. Ocev boravak u Finskoj najmanje
180 dana prije utvrdenog termina porodaja je, takode, jedan od uslova za ostvarivanje prava na ovu
naknadu.

Da bi otac ostvario pravo na ovu naknadu potrebno je da zivi zajedno sa majkom u istom
domacinstvu. U izuzetnim slu¢ajevima otac ima pravo na ovu vrstu naknade za odustvo u vezi sa
njegom djeteta iako ne zivi na istoj adresi kao majka. Oni moraju biti vjencani, ali mogu imati
razlicite adrese zbog prirode posla. Medutim, ako roditelji zive na razli¢itim adresama zbog
konflikta u braku, otac nema pravo na ovu naknadu.

Pravo na naknadu za vrijeme odsustva zbog njegovanja djeteta imaju i ocevi usvojene djece.
Roditelji istog spola, koji su registrovali svoj odnos, nemaju pravo na ovu naknadu namijenjenu
oc¢evima (faderskapspenning).

O koristenju ove vrste odsustva potrebno je, najmanje dva mjeseca unaprijed, obavijestiti svog
poslodavca. Ukoliko ¢e odsustvo biti krace od 12 dana, dovoljno je da se poslodavac o tome
obavijesti mjesec dana prije stupanja na odsustvo.

Odsustvo za oeve U trajanju od mjesec dana (pappamanad)

Osim 18 radnih dana, koji se mogu Koristiti kao odsustvo zbog njege djeteta, ocevi imaju pravo na
jedan cijeli mijesec (pappamanad), u koji ulazi poslednjih 12 dana odsustva namijenjenog
roditeljima u vezi sa njegom djeteta (foréldraledighetstiden). To odsustvo Kkoristi otac umjesto
majke.

U porodicama koje su 2010. godine pocele sa novim periodom odsustva za roditelje, moze se
mjesec, koji ¢e otac uzeti za brigu o djetetu, produziti sa 13 do 36 dana. Ovaj mjesec odsustva otac
moze poceti koristiti najranije u jesen 2010. godine.

Studiranje ili rad za vrijeme porodiljskog bolovanja

Majke mogu raditi za vrijeme porodiljskog bolovanja i dobijati naknadu od FPA za porodiljsko
bolovanje. Za dane kada je majka radila dobija, umjesto normalnog iznosa naknade za bolovanje,
iznos od 22,04€ po danu. Posao nedjeljom ne utice na visinu naknade za vrijeme bolovanja, jer se
ista placa samo za radne dane. Ako majka, nakon rodenja djeteta, redovno studira i prima od FPA
novcanu potporu za studiranje (studiepeng), dobija pored toga i naknadu namijenjenu roditeljima za
njegu djeteta u iznosu od 22,04€ za svaki radni dan.

Za slu¢aj da majka ne podize novcanu potporu za studiranje, a u isto vrijeme ostvaruje prihode
radom, moze joj se naknada za odsustvo za roditelje (féraldradagpenningen) isplatiti u skladu sa
visinom njene zarade. Ako majka pocne raditi ili studirati za vrijeme dok prima naknadu za
porodiljsko bolovanje, treba o tome odmah obavijestiti FPA. U tom slucaju se, naime, visina
naknade moze odmah prilagoditi izmijenjenim okolnostima, te izbje¢i eventualno vracanje
neosnovano primljene naknade za bolovanje.
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Za vrijeme trudnickog bolovanja (31 do 50 radnih dana prije utvrdenog termina porodaja) ne moze
se studirati ili raditi puno radno vrijeme i istovremeno primati naknada za trudni¢ko bolovanje.

Studenti

Za majke koje studiraju moze se visina naknade za trudni¢ko/porodiljsko bolovanje odrediti na
osnovu prihoda od zarade ili nov¢ane potpore za studiranje. Ako je majka primala ovu potporu za
studiranje u toku cetiri mjeseca koja su prethodila periodu u kojem ¢e primati naknadu za roditelje u
vezi sa njegom djeteta, novcani iznos te naknade se odreduje na osnovu novéane pomoci za
studiranje. Dnevna novc¢ana potpora je gotovo identi¢na dnevnoj novcanoj potpori za studiranje, sto
¢e rec¢i najmanje 1/25 mjesec¢nog iznosa ove potpore. U svakom slucaju, najniza dnevna novcana
naknada za trudni¢ko bolovanje, odustvo oca ili roditelja u vezi sa njegovanjem djeteta, iznosi
22,04€.

Nezaposleni

Ukoliko se u toku ¢etiri mjeseca prije perioda kad roditelji primaju naknadu za njegovanje djeteta
(foraldradagpenningperioden) primala naknada za nezaposlene, potpora za skolovanje ili novéana
potpora za period prakse, dnevna novéana naknada roditeljima za njegu djeteta iznosi 86 procenata
od gore navedenih, isplacenih naknada. Ako je naknada za nezaposlene ili potpora za skolovanje
bila uvecana za jedan dio, prema oshovnim pravilima obra¢unavanja se ra¢una, 0sim 0snovnog
dijela i dio primanja bez navedenih povecanja.

Bolest majke

Ako majka zbog boslesti, za vrijeme porodiljskog bolovanje, ne moze sama da se brine o djetetu,
naknada za porodiljsko bolovanje se u odredenim slucajevima moze isplatiti ocu kao naknada za
odsustvo roditelja u vezi sa njegom djeteta. Otac moze dobiti ovu naknadu tek po proteku vremena
za vlastiti rizik (u pravilu dan kad je majka obolila i narednih 9 radnih dana). Ova naknada
isplacena ocu, ne umanjuje iznos redovne naknade za odsustvo roditelja, koja slijedi nakon
porodiljskog bolovanja.

Otac prima naknadu koja se racuna prema njegovim vlastitim prihodima. Visinu nov¢ane naknade

za vrijeme odsustva zbog njege djeteta mogu roditelji sami izra¢unati uz pomo¢ programa za
proracun ove naknade
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Djeciji doplatak

doplatak se pocinje placati nakon rodenja djeteta (ili nakon ostvarenog prava na djeciji doplatak
npr. nakon doselenja u Finsku). Pravo na djeciji doplatak prestaje zavrsetkom mjeseca

e U kojem dijete puni 17 godina ili

e U kojem se dijete, zajedno sa svojim starateljima, seli iz Finske

e nakon kojeg c¢e dijete poceti primati invalidsku penziju prema zakonu o narodnoj

penziji.
Iznos
Djeciji doplatak u zavisnosti od broja djece u porodici euro / mjesec
Djeciji doplatak za prvo dijete 100,00
Djeciji doplatak za drugo dijete 110,50
Djeciji doplatak za trece dijete 141,00
Djeciji doplatak za cetvrto dijete 161,50
Djeciji doplatak za peto i svako slijedece dijete 182,00

Djeciji doplatak se procjenjuje u zavisnosti od broja djece u porodici koja imaju pravo na doplatak.

Ova procjena se vrsi iz razloga sto se svi djeciji doplatci odobravaju istoj osobi. Npr. ako u porodici

zivi troje djece, od kojih roditelji primaju djeciji doplatak za dvoje djece a trec¢e je napunilo 15

godina i prima djeciji doplatak na svoje ime, tada se visina djecijeg doplatka odreduje prema skali
za dvoje djece.
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