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Uvod

Preden se rodijo, otroci v maternici prespijo
vecino casa. Bolj ko se bliza ¢as rojstva, bolj
postajajo vzorci spanja in budnosti redni.
Obdobja mirnega spanja brez kakrSnega
koli giba telesa se menjavajo z aktivnejSimi

obdobji spanja. Po rojstvu se spanju pridruzijo
obdobja jokavosti, intenzivnega joka in tudi
mirne budnosti, ko otrok vzpostavlja prve
stike z okolico. In prav ti trenutki so za starse
najdragocenejsi; po prvih »pogovorih« z
ocmi pridejo po nekaj tednih trenutki prvih
nasmehov, ki pustijo sledi za vse Zivljenje ...
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Stopnje cujecnosti

Razli¢ne stopnje cuje¢nosti predstavljajo ponavljajoce
se skupke znacilnih vedenj novorojencka. Glede na
raven telesne aktivnosti, zapiranje in odpiranje oci,
mimiko obraza, uravnavanje dihanja, oglasanja in
odzivanja na notranje in zunanje draZljaje, lo¢imo 6
razli¢nih stanj cujecnosti (mirno in aktivno spanje,
dremavost, mirno budnost, nemir, jok), katerih orga-
nizacija je odraz medsebojnega delovanja zahtevnih
fizioloskih, biokemi¢nih in nevrolosko-vedenjskih
procesov. Navzven predstavljajo stanja cujecnosti
svojevrstno govorico, s katero novorojencek izraza
sv0jo sposobnost vzpostavljanja ravnovesja med svo-
jimi potrebami in izzivi okolja. Pomembno je, da starsi
to govorico poznajo in razumejo, saj le na ta nacin
lahko z otrokom ravnajo tako, da spodbujajo njegov
naravni razvoj.
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Spanje je ena izmed osnovnih Zivljenjskih aktivnosti
novorojencka in je odraz razvoja ZivCevja in vzposta-
vljanja bioloskih ritmov, ki so edinstveni za vsakega
posameznika. Je specifi¢en fizioloski proces, ki se raz-
likuje od spanja pri vec¢jem otroku tako po kolicini in
razporeditvi znotraj 24 ur kot tudi po njegovi strukturi.
Novorojencek prespi 16-18 ur na dan oz. 60-70 %
vsega Casa, a le redko spi vec kot 4 ure zdrzema. Ne
lo¢i dneva od nodi in ima v 24 urah enakomerno raz-
deljen ritem spanja in budnosti, ki se menjata priblizno
na 3 do 4 ure. Govorimo o ultradianem ritmu spanja.
Priblizno pri treh tednih starosti se postopoma zacne
izrazati vpliv cirkadianega ritma, ki poteka v priblizno
24-urnih periodah in se razvije do tretjega (oz. Cetr-
tega) meseca starosti.

Ceprav je v nosec¢nosti spanje ploda neodvisno od
spanja matere, pa na organizacijo menjavanja ritma
aktivnosti in mirovanja pri plodu verjetno vplivajo
tudi spalni ritem in navade matere. Po rojstvu ima
tako novorojencek svojo lastno biolosko uro, ki pa Se
ni sinhronizirana z ritmom dneva in noci in pogosto
ni usklajena z ritmom druzine. Novorojenckov ultra-
diani ritem v veliki meri narekuje ritem lakote in
cirkadiani ritem se vzpostavlja postopoma. Ob tem
je pomembno, da starsi s pravilnimi ukrepi in rav-
nanjem spodbujajo otrokov naravni razvoj. Stevilne
raziskave porocajo, da pogoste prekinitve spanja
stresno vplivajo na novorojencka. Zato je priporocljivo,
da se zdravega novorojencka ne zbuja, Ce pa je to res
potrebno, naj se ga zbuja z neznimi gibi in mirnim
prigovarjanjem. Za spodbujanje zorenja cirkadianega
ritma strokovnjaki priporocajo, da se ponoci spalnica
zatemni; ¢e se novorojencek ponoci zbudi, se z njim
tiho pogovarjamo in ga nahranimo v poltemi.
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Mirno spanje

Pri novorojencku lo¢imo dve fazi
spanja - mirno in aktivno. Mirno
spanje je stabilno in se pri plodu pojavi
okoli 30. tedna, medtem ko postane
izmenjavanje mirnega z aktivnim
spanjem redno Sele okoli 36. tedna
gestacijske starosti. V mirnem spanju
novorojencek enakomerno diha, ima
zaprte oci, misi¢ne aktivnosti ni, lahko
se pojavijo le posamezna zdrznjenja
s spremembo dihalnega vzorca, po
katerih se otrok hitro vrne v mirno
spanje. Telo je povsem pri miru z
iziemo dihalnih gibov, ki so enako-
merni in plitvi (slika 1a).
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Navadno ta faza spanja traja pri-
blizno 20 minut. Pripisujejo ji pomen
za regeneracijo zalog energije, ki jih
otrok potrebuje, ko se prebudi. Po
drugi strani pa predstavlja ta faza
spanja za otroka izziv, saj jo mora
ohraniti v okolju, ki je povsem dru-
gacno, kot je bilo tisto v maternici.
Ve¢ina novorojenckov je sposobnih
»izklopiti« zvoc¢ne in vidne draZljaje
iz okolja, ki bi zanj lahko predstavljali
motnjo. Nekateri otroci pa so pre-
obcutljivi za drazljaje iz okolja in za
vzdrzevanje spanja porabijo veliko
energije. Pomagamo jim s tem, da
jih narahlo ovijemo v odejico ter jim
omogoc¢amo spanje v mirnem, tihem
in zatemnjenem okolju (slika 1b).



Aktivno spanje

Druga faza je aktivno ali REM-spanje (Rapid eye
movement), ki predstavlja kar 50-60 % celotnega
spanja pri novorojencku. Za REM-spanje so znacilni
predvsem premikanje ocesnih zrkel pod zaprtimi
vekami, izrazita mimika obraza, hitri, sunkoviti gibi
okoncin, neenakomerno dihanje, obc¢asno sesanje
in Stevilna hipna prebujanja (slika 2a). Ohlapnost
misic, ki je sicer znacilna za REM-spanje odraslih, v
dobi novorojencka ni prisotna, zato to fazo spanja
imenujemo »aktivno« ali tudi paradoksno spanje.
Ta faza spanja traja razli¢cno dolgo, navadno 10-45
minut. Bolj kot je novorojencek nezrel (nedo-
nosen), ve¢ ima aktivnega spanja. Ker je spanec
v REM-fazi manj stabilen, je otrok v tej fazi spanja
odzivnejsi na zunanje drazljaje, ki motijo njegov

spanec (slika 2b). Pomembno je, da otroka v aktivni
fazi spanja pustimo spati, kljub temu da bo morda
zajokal ali imel odpre oci; z napa¢nim ravnanjem in
poseganjem v otroka, lahko motimo njegovo spanje.
Nekateri strokovnjaki za spanje so prepricani, da
REM-spanje stimulira moZgane in je povezano s pro-
cesiranjem informacij in spominom. Redno menja-
vanje mirnega in aktivnega spanja za¢ne nedono-
Sencek po 36. tednu gestacijske starosti, ceprav
nekateri raziskovalci spanja pravijo, da se stabilna
obdobja obeh faz spanja, ki trajajo ve¢ kot 3 minute,
pojavijo Ze med 28. in 31. tednom gestacijske starosti.
Posamezen ciklus, ki se sestoji iz obeh faz spanja,
traja pri nedonosencku 30-40 minut, medtem ko
traja pri donosenem novorojencku priblizno eno
uro (50-60 minut). Za spanje novorojencka je zna-
¢ilno, da po uspavanju vedno neposredno preide v
fazo aktivnega spanja. Donosen novorojencek cikel
spanja navadno konca v aktivni fazi.
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Dremavost

Dremavost je prehodno
stanje med spanjem in
budnostjo. V tej fazi cujec-
nosti je dihanje rednejse,
prisotno je nekaj splosne
motori¢ne aktivnosti, novo-
rojencek popolnoma ali
delno odpira odi (slika 3a).
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Kadar je otrok v tej fazi, je
treba pocakati na njegov
naslednji korak v smer
budnosti ali spanja (slika
3b). Pomembno je, da ga
ne zmotimo, temveé¢ da
ga z opazovanjem pod-
premo v njegovih lastnih
prizadevanjih.



Mirna budnost

To je tista stopnja cujecnosti, v kateri je novorojencek
miren in neaktiven, pozorno gleda, opazuje bliznje
okolje in je sposoben s pogledom spremljati obraz ali
predmet (slika 4a). Ceprav novorojenc¢ek ne govori,
je sposoben odgovoriti na Stevilne draZljaje iz okolja.
Sposoben je vzpostaviti kontakt z o¢mi, spremljati
materin obraz, ko se premika v njegovi neposredni
blizini - do 20 cm. Vcasih se zdi, kot da imajo novo-
rojencki prirojeno potrebo za socialne stike, saj so
sposobni tudi zaceti komunikacijo s tem, da prite-
gnejo nase pozornost s kratkotrajnim nemirom. Na
zvok se odzovejo s spremembo gibanja, sesanja, na
materin glas pa s premikom oci in glave v smer glasu.

Novorojencek je sposoben oponasati izraze obraza, ki
jih vidi, kar predstavlja prvo obliko ucenja (slika 4b).
Cas mirne budnosti je vsekakor dragocen ¢as,
ki naj ga starsi izkoristijo za aktivno ukvarjanje
z otrokom. Zlasti hranjenje je tisti ¢as, ko je otrok
delezen intenzivnega dotika, ki nedvomno predsta-
vlja zadovoljstvo za mater ali oceta in otroka. Otrok
se obrne k izvoru mleka, pois¢e bradavico ali cucelj
in zacne intenzivno sesati in pozirati. Tesen polozaj
v narocju z obrazom, ki je blizu otrokovega, je tudi
dragoceno izhodid¢e za cCustveno komunikacijo z
otrokom.
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Nemir

V stanju nemira ima novo-
rojencek vecinoma odprte
oci, precej je motori¢no
aktiven s sunkovitimi gibi
okonc¢in. Otrok je neraz-
polozen, pojavijo se kratki
izbruhi joka (slika 5a).
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Pomembno je, da se starsi
zavedajo, da novorojencki
joCejo, ne oziraje se na
to, kaksSna so starSevska
prizadevanja glede tega.
Ceprav se otroci razlikujejo
po vzorcih joka, se zdi,
da so nemirni in jokajo
najvec okrog Sestega tedna
starosti in obicajno vec v
popoldanskih in vecernih
urah. V obdobjih nemira
je jok manj intenziven,
otrok e ni zelo vznemirjen.
Dejstvo pa je, da otrok s
to fazo cujecnosti klice
po pozornosti (slika 5b).



Jok

V tem stanju je otrok intenzivno motori¢no aktiven
in joka neprekinjeno. Otrokova usta so moc¢no
odprta, ¢elo je nagubano, gibi rok in nog so moc¢ni
in nenehni. Ceprav je jok v prvih tednih brez solz,
pa je opozorilo in klic na pomo¢ (slika 6b). Jok je
nedvomno sporocilo, da je otroku neudobno, da
je lacen, utrujen, da je delezen preobilja drazljajev
iz okolice ali da ga boli. V¢asih otrokove potrebe z
lahkoto razberemo, drugic¢ spet tezko. S¢asoma se
stardi iz intenzivnosti, jakosti, visine in trajanja joka
naucijo razbrati sporocilo. Jok se zaradi neudobja
ali lakote po navadi za¢ne postopoma in se sto-
pnjuje (slika 6a).

Jok zaradi bolec¢ine se navadno zacne s krikom,
ki mu sledi tigina in nato kontinuiran jok. Ceprav
je vcasih tezko, pa se starsi postopoma priucijo
pomena govorice joka. Pomembno je, da se
otroku, ki nam sporoca, da mu je tezko, v vsakem
trenutku odzovemo pomirjujoCe in mu s tem spo-
ro¢imo, da je na varnem. Pomagamo si s tehnikami
pomirjanja, kot so: ogovarjanje otroka, bozanje
trebuscka, nezno zadrzevanje gibov rok, zavijanje
v odejo, pestovanje in zibanje otroka ter sesanje
igralne dude. S tem se otrok nau¢i zaupanja v
starse in svet nasploh.
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Zdrav in donosen novorojencek jasno izraza stanja ¢ujecnosti in gladko prehaja iz enega v
drugo. Novorojencek prespi 70 odstotkov ¢asa znotraj 24 ur; prevladuje aktivno spanje, ki
je manj stabilno, zato je novorojencek bolj izpostavljen vplivom iz okolja. Poznavanje stanj
Cujecnosti, posebnosti novorojenckovega spanja ter razumevanje njegovih sposobnosti v
stanju mirne budnosti so temelj, ki nam omogoca, da z otrokom pravilno ravnamo in s pri-
lagoditvijo okolja spodbujamo razvoj otrokovih naravnih ritmov. Ljubece odzivanje na otro-
kove potrebe in stiske pa je osnova za vzpostavitev zdravega odnosa med otrokom in starsi.
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Ob knjizicah, ki smo jih ze izdali,
pripravljamo nove z vsebinami, ki
jih boste mnogi med vami lahko
uporabili za kvalitetnejso nego in
oskrbo vasih otrok.




