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Forord


(v/Chefpsykolog Svend Aage Madsen)


Omkring 7 til 10 pct. mænd, der bliver fædre, får en fødselsdepression. Men da fædrenes fødselsdepressioner endnu ikke er så anerkendte, går mange fædre rundt med ubehandlede fødselsdepressioner til stor belastning for dem selv og deres familie. En fødselsdepression er en lidelse, der er brudt ud under svangerskab, omkring fødslen eller i de første måneder efter fødslen. Fødselsdepressionen er en reaktion på at blive forældre, og den består af oplevelsen af en dobbelt indre, dybtgående forladthed og magtesløshed udløst af forstyrrelser i processen at blive forældre.


Tilstande


De tilstande, der er knyttet til fødselsdepressionen kan være mange og bestå af krisereaktioner, angsttilstande, depressive tilstande og sommetider tankeforstyrrelser og lignende forstyrrelser. De kan vise sig bl.a. som:




	Følelser af hjælpeløshed: »Jeg kan ikke give tilstrækkelig god omsorg«, »jeg kan ikke overskue det hele«, eller »der er ikke noget, der nytter«.


	Følelser af håbløshed: »Vi skulle aldrig have fået barn«, »jeg kan ikke klare det«, og »der er ikke noget, der hjælper«.


	Selvnedvurdering: »Jeg er en dårlig far«, eller »jeg dur ikke«.


	
Skyldfølelse: »Jeg er ikke god nok«, »jeg burde være så glad«, »jeg kan ikke være bekendt ikke at elske mit barn«, og »barnet får et dårligt liv med mig som far«.


	Fysiske problemer: Søvnløshed eller mangel på appetit.


	Angst.





Mænds fødselsdepressioner indeholder de samme tilstande, som vi traditionelt betegner som en depression. Det er bl.a...




	Nedsat stemningsleje.


	Manglende glæde og interesse.


	En følelse af uoverkommelighed og træthed.


	Manglende koncentrationsevne.


	Rådvildhed og uro.


	Hæmning.


	Nedsat selvværdsfølelse og følelse af skyld.


	Sortsyn.


	Selvmordstanker.





Men hos mange mænd ser man også ofte nogle andre reaktionsmåder og tilstande som f.eks.:




	Vredesudbrud.


	Aggressivitet.


	Svag impulskontrol.


	Irritabilitet.


	Destruktiv tankegang.


	Lav stresstærskel.


	Rastløshed.


	Misbrug.





Hos nogle mænd ser man også hyppigt følgende reaktioner og tilstande:




	Tilbagetrækning fra relationer – benægtes eventuelt.


	Besættelse af tanken om at være i fred, krav om autonomi.


	Afvisning af at have behov for og at få hjælp.


	Benægtelse af smerte - bl.a. sorg og savn.


	Intens optagethed af arbejde, hobby, pc-spil, surfing på internet og lignende.


	Voldsom selvkritik.





Disse forskelle mellem mænd og kvinder gælder ikke kun fødselsdepression, men ser også ud til at eksistere i forhold til psykiske forstyrrelser generelt.


Der er to forhold vedrørende køn og depression, som det er vigtigt at holde sig for øje:




	Mænds depressioner opdages og behandles i langt mindre udstrækning end kvinders depressioner.


	Der findes særlige (’atypiske’) symptomer, der tilsyneladende hyppigst ses hos mænd, og disse symptomer overses ofte.





Årsager til underbehandlingen af mænd kan være, at mænd har svært ved at tale om psykiske problemer, at mænd har svært ved at søge hjælp, og at der hos mænd hyppigere optræder de nævnte symptomer og tilstande, der ikke traditionelt henføres til depression. Mænd med sådanne reaktioner bliver let opfattet som et problem for deres omgivelser – og er det også ofte.


Det gælder ikke mindst den vrede, som præger en del mænds fødselsdepressioner.


Mange mænd med fødselsdepression har følelser af at være bange for ikke at kunne styre deres krop og temperament, så de er bange for at gøre skade på deres barn eller partner.


Men samtidig er det kun hos yderst få mænd, at vreden fører til handlinger i form af vold, og her er der som oftest andre psykiske problemer ind over.


Mændene med fødselsdepression, der føler denne vrede mod deres nyfødte barn, er plaget af stærke følelser af skyld og skam over at kunne finde på at tænke sådan. Samtidig er det naturligvis meget svært at tale med partneren om den slags forestillinger om at skade barnet. Blandt andre årsager er det af denne grund vigtigt ved fødselsdepressioner at søge behandling og under alle omstændigheder at tale med andre uden for parforholdet om sine tanker og følelser.


Hvorfor får fædre fødselsdepression?


Helt grundlæggende: Fædre og mødre får fødselsdepression af de samme årsager. Det handler om at blive forælder og problemer hermed.


I forældredannelsesprocessen konfronteres forældrene med forskellige sider af sig selv.


Bevidst og ubevidst bliver de fleste optaget af erindringer, følelser og tanker om, hvordan deres forhold er og har været til forældre, og hvordan det var at være barn. Det kan være stærke minder om situationer, man stod i, og følelser, man havde. Ofte er det minder om at have følt sig forladt, været ensom, ikke følt sig forstået, at være blevet svigtet.


Mange kommer også til at tænke på og mindes gode oplevelser og situationer med omsorg, som man gerne vil give sit eget barn.


Men for nogle er denne proces fyldt med erindringer om f.eks. ikke at blive forstået, ikke erindre ømhed, ikke at kunne huske at blive trøstet, følelser af ensomhed og af at skulle trøste sig selv, ikke at blive set og at føle sig forladt.


Der er tale om en dobbelt smerte, som består i, at man på én gang oplever en stærk følelse af forladthed, med ekko fra sin egen opvækst, og samtidig oplever stor smerte over ikke at kunne magte at være sammen med og glad for barnet.


Under fødselsdepressionen får mange mænd tanker, der knytter sig direkte til forholdet til barnet. Det kan være følelser af at være overvældet af bundethed og ansvar. Det kan være angst for barnets reaktioner og behov, konstant angst for, at barnet er sygt, eller angst for adskillelse fra barnet. Men det kan også være forestillinger om, at barnet kommer ud af kontrol, at det skader faderen eller faderens liv eller forestillinger om at kunne blive fri for barnet.


Behandling


Behandlingen af mænd med fødselsdepression har to hovedspor. Det ene er, som i al behandling af lidelser, at behandle manden, så han får det bedre psykisk, hvilket kan måles f.eks. på fravær af symptomer. Det andet spor er mandens forhold til spædbarnet og faderskabet. Behandlingen må hjælpe faderen til at møde barnet dagligt og i praktisk samvær. Og den må samtidig hjælpe ham til at blive i stand til at åbne sig for mødet med spædbarnet.


Hvor det gælder behandling af mænds fødselsdepressioner må man have bl.a. disse reaktioner og tilstande for øje:




	
Mange mænd oplever og tror umiddelbart, at det vil hjælpe og være en løsning på deres problemer, hvis de bliver fri for at forholde sig til deres nære


	En del mænd har tendens til hurtigt at ville væk fra problemer og har svært ved at forblive udforskende i smertefulde tilstande. I stedet kan nogle dulme smerten igennem bedøvende midler som alkohol m.v.


	Kaos og lammelse kan hos mange mænd medføre udad reagerende tilstande præget af en uro, vrede og aggression og andre voldsomme måder at reagere på





Disse reaktioner, som hyppigt ses hos mænd, er vigtige temaer i behandlingen. Men som i andre sammenhænge er den vigtigste udfordring overhovedet at få mænd til at søge hjælp og få dem til at benytte de behandlingsmuligheder, der faktisk er, og som virker – også for mænd.


Svend Aage Madsen





1 Sådan gik det for mig


At skabe et nyt lille menneske er på alle måder unikt, og det at blive forælder er nok det største, man kan opnå i livet. Sådan har jeg det i hvert fald. De oplevelser det giver at følge et lille, hjælpeløst menneskes udvikling til selvstændigt og stærkt individ, kan ikke købes for penge. Jeg tror ikke, at jeg er alene om at have det sådan. For kommende forældre er det drømmen om disse helt unikke oplevelser, der får dem til at vælge et liv med børn. Langt de fleste får opfyldt drømmen, og deres forestillinger om fremtiden med et skønt forældreskab bliver indfriet til fulde.


Desværre er der også nogen, der ikke får drømmen opfyldt i første omgang. De skal mod forventning ud på en større eller mindre omvej for at komme i mål. Omvejen kan for nogen være ganske hård at tilbagelægge, og derfor kan der gå ganske lang tid, før de er helt fremme ved det endelige mål.


For nogle kommende og nybagte fædre er omvæltningen og de store følelser, der uundgåeligt er forbundet med det at få børn, for svære at håndtere i første omgang. Det kommer bag på nogen, hvor store følelser der er i spil, når man står med sit eget lille barn i armene.


Nu ved jeg godt, at der er nogle mennesker, der vil hævde, at det at blive forælder ikke er noget problem. Nogen er af den opfattelse, at en familieforøgelse er, ”hvad man gør den til”. De vil hævde, at man sagtens kan forudse, hvordan det bliver at få barn, og hvordan man reagerer psykisk.


Der er også folk, som ikke selv ønsker at få børn. Det har jeg absolut fuld respekt for, og jeg mener selv, at jeg godt kan sætte mig ind i deres argumenter.


Jeg har bare valgt at prioritere de oplevelser, man får ved at få børn. Nogle af disse mennesker udtaler sig meget gerne om det, de selv har besluttet sig for ikke at opleve på egen krop.


Også satirikere ynder at lave nedladende jokes med præmissen ”hvor svært kan det være på forhånd at forestille sig, hvad det medfører af f.eks. praktiske opgaver, når man bliver forældre?” Det har jeg til gengæld ikke det store til overs for. Som hovedregel har jeg det personligt sådan, at hvis man ikke har prøvet ting på egen krop, så ved man ikke, hvordan det er, og hvordan man selv vil reagere. Det gælder i højeste grad også i forhold til at blive forælder. Der er mange gennem tiden, som har indset, at deres forventninger ikke kom til at holde stik. Heriblandt mig selv.


Kommende fædre skal absolut ikke blive skræmte af at læse min historie. Forventningens glæde er yderst berettiget, og jeg er sikker på, at vejen til drømmen om kernefamilie og et godt faderskab nok skal blive uden omveje. Det er der langt overvejende sandsynlighed for. Især hvis de sætter sig ind i emnet og medvirker til at forebygge, at de selv får en fødselsdepression.


Her er det de særlige undtagelser på hovedreglen, jeg beskæftiger mig med. Ved at vise, hvor galt det kan gå, skærer jeg bare problematikkerne og mine budskaber ud i pap.


For nogle af dem, som får en fødselsdepression, bliver der tale om et ganske lille dyk, men for andre bliver der tale om behandlingskrævende tilstande af f.eks. depression og angst. I enkeltstående tilfælde betyder f.eks. manglende eller for sen behandling af tilstanden, at der bliver tale om en ganske langvarig og dyb krise. Sådan gik det desværre for mig.


Min kone Linda og jeg havde lige købt hus på landet et lille stykke fra vores fødebyer, da vi tog beslutningen om at stifte familie. Vi var vendt hjem igen efter 3 års studier i den anden ende af landet. Jeg var blevet færdig med mine uddannelser til Finansøkonom og Ejendomsmægler, og Linda var blevet færdiguddannet Pædagog.


Jeg gik dog sygemeldt med symptomer på bl.a. stress efter en meget hård studietid og et uheld, hvor jeg ødelagde mit knæ. Linda havde til gengæld fået fast arbejde. Jeg var ved at være over mine knæproblemer, og det gik fremad med humøret. Vi havde også fået hund og bil, og Linda og jeg havde det rigtig godt sammen. Det hele virkede som et godt fundament at bygge på i forhold til at stifte familie.


Beslutningen om at få børn havde været længe undervejs. Linda havde flere gange foreslået det, hvor jeg ikke følte mig klar. Hun ville virkelig gerne have børn. For mit vedkommende var det at få børn hverken noget, jeg insisterede på eller absolut ikke ville. Jeg er opdraget med, at det nærmest er en selvfølge at få børn. At det ligesom er en del af de oplevelser, man skal sørge for at få i livet. På en måde lå det også lidt i tiden dengang. Det var ikke, som det er i dag, hvor hvert enkelt menneske tager stilling til, om det at få børn passer ind i deres temperament og ønsker for livet.


Jeg havde ikke fundet anledning til at tænke over, om det at få børn var rigtigt i forholdt til mit liv og min personlighed. Der var ikke bestemte ting, jeg drømte om at opnå eller opleve, som kolliderede med en tilværelse med børn. Derfor havde jeg heller ikke noget problem med at efterkomme Lindas store drøm om at få børn.


Det gik ret hurtigt med at opnå graviditet, og da den blev konstateret, var vi selvfølgelig super glade. Der var bestemt lykke og forventningsglæde i det lille hjem. Jeg syntes, at det var fedt med den opmærksomhed, vi fik hos vores egen læge og sygeplejerske den morgen, det blev konstateret. Det var fedt at kunne kalde mig kommende far.


Vi var stolte, og vi glædede os bare så meget til at fortælle familien og vennerne nyheden. Jeg kan tydeligt huske de forskellige scenarier, hvor vi fortalte vores nærmeste nyheden. Deres reaktioner skuffede ikke. De var spontane og følelsesladede.


Gennem graviditeten gjorde Linda og jeg nok alt det, som de fleste andre kommende forældre gør. Vi hyggede os virkelig med forberedelserne, og vi gjorde det hele sammen. Der blev snakket om mulige navne, læst magasiner, lavet lister over nødvendige anskaffelser og undersøgt div. ting på internettet. Selv børneopdragelsesprincipper og børnepasningsmuligheder blev drøftet. Det var måske at gå lige langt nok frem, men det var meget sjovt at høre hinandens ideer og holdninger. Det havde vi aldrig fundet anledning til at snakke om før. Vi var bestemt ikke enige om alting, men det havde jeg heller ikke forventet. Linda havde den pædagogiske og teoretiske tilgang til det meste, hvorimod mine holdninger baserede sig på livserfaring.


Noget af det jeg husker bedst er, at vi tit gik tidligt i seng for at ligge og læse magasiner og snakke. Det var super hyggeligt, og det var dejligt at være sammen om forberedelserne.


Bladene rummede en hel del artikler om ”den moderne far”. Et emne der ikke umiddelbart interesserede mig, men jeg læste dem alligevel. Det var næsten alle datidens børnemagasiner, der skrev om lige netop dét tema, og det var generelt meget oppe i tiden at diskutere ligestilling, kønsroller osv.


Jeg tog åbenbart ligestillingsdebatten til mig. Jeg begyndte i hvert fald at fokusere enormt meget på at blive en super god far og mand.


Jeg husker bl.a. en artikel i magasinet ”Vores Børn”, hvor forskellige kendte mennesker, skabsfeminister og samfundsdebattører ytrede deres meninger. I deres øjne skulle en god far tage del i alt omkring graviditet, fødsel og selve forældreskabet. Ikke alene skulle han passe på den kommende mor under graviditeten, holde i hånd under fødslen, skifte ble, give flaske, stå op med barnet om natten og tage længst mulig barsel.


Han skulle også efterfølgende være den, der sørgede for, at moderen trivedes, og at tingene omkring mor og barn fungerede optimalt.


Jeg fik nærmest det indtryk, at en god far og mand skulle agere fejekost foran mor og barn.


Med hensyn til at skifte ble, bade, klæde på, lægge i seng, give mad og stå op med barnet om natten gjorde de her rødstrømper og selvudnævnte samfundseksperter det helt klart, at der skulle være tale om 50/50 fordeling! Ikke 40/60 eller 49/51. I hvert fald ikke til mandens fordel. Nej, 50/50 i ligestillingens hellige navn! Det tog jeg til mig uden selv at være rigtig bevidst om i hvor høj grad. Det lå mig bare meget på sinde at leve op til egne og nok især andres forventninger til mig.


Jeg forsøgte at leve op til idealet ved bl.a. at deltage i samtlige lægetjek, jordemodersamtaler, undersøgelser, scanninger, og fødselsforberedelser gennem hele graviditeten. På den måde stod jeg ved Lindas side hele vejen igennem. Vi tog sammen ud og købte barnevogn, seng, tøj osv. Det syntes jeg var hyggeligt at være fælles om. De fleste af tingene blev lagt frem på spisebordet sammen med gratis startpakker og ventegaver. Så kunne vi rigtig gå og kigge på det hele og glæde os til at tage det i brug. Vi etablerede og indrettede børneværelse, og bilen blev skiftet ud til en mere børnevenlig slags. Der blev på alle måder bygget rede og gjort klar til den glædelige begivenhed, der ventede forude. Graviditeten forløb fuldstændig som forventet. Linda havde ikke de store gener at trækkes med.


Fødslen forløb næsten lige så problemfrit som graviditeten, og jeg var naturligvis med hele vejen. Det skulle jeg jo, hvis jeg ville leve op til samfundets krav til en moderne mand. Jeg ville jo gerne være den her pligtopfyldende og støttende gentleman, som Linda kunne prale med overfor eksempelvis de andre kvinder i mødre gruppen.


Havde jeg vidst, hvad der ventede mig under fødslen, havde jeg nok meldt pas og overladt det til de professionelle, imens jeg snuppede en kold øl i cafeteriaet.


Sagt med et glimt i øjet, men alligevel helt alvorligt ment, vil jeg betegne fødselsforløbet som den rene vanvidsseance. Et scenarie taget direkte ud af en komediefilm, hvor jeg selv spillede hovedrollen.


Undervejs tørrede jeg på skift lort af toilet og gulv, holdt kolde klude på Lindas pande og lagde hånd til, når hun følte trang til at knuse knogler i rent smerteraseri. Jeg agerede personlig træner og foregangsmand, hver gang hun skulle gispe, og portør hver gang hun skulle skifte stilling.


Selvfølgelig ville jeg gerne støtte min kone og mit kommende barns mor i den svære situation, men jeg havde altså ikke regnet med, at jeg nærmest skulle være den, der trak hele læsset på fødestuen den morgen. Jeg burde jo have haft løn for 5 timers arbejde som både jordemoder, rengøringsassistent, fødselshjælper, portør, journalist og fotograf. Så meget piskede jeg rundt hele tiden for på skift at hjælpe og notere tidspunkter for veer, smertebehandling, lagmenter og ændring af fødestilling.


Hvis arbejdstilsynet havde kigget forbi, havde de jo omgående lukket stedet ned på grund af urimelige arbejdsvilkår! Jeg lod mig kommandere med i en så urimelig grad, at selv den mest tålmodige og blide tøffelhelt til sidst ville have råbt, ”SÅ stopper du!”


Jeg syntes bestemt ikke, at det var noget, jeg skulle have været trukket igennem. Især ikke med tanke på, at jeg gerne ville bibeholde forventningens glæde til faderskabet og romancen og kærligheden til Linda efter fødslen. Den dag så jeg fysiske og psykiske sider af min kone, som jeg gerne havde været foruden.


Jeg genfandt lige nøjagtig min selvrespekt og mandighed tids nok til at takke nej til at klippe navlestrengen, da Linda først på eftermiddagen endelig havde født en velskabt dreng. Til gengæld skulle jeg så i gang med at tage billeder til familiealbummet. Billeder af moderkage, klipning af navlestreng, vores lille dreng indhyllet i fosterfedt og andre ”hyggelige” ting.


På det tidspunkt havde jeg åbenbart så lidt selvkontrol, at jeg bare knipsede løs.


Jeg var så forvirret og overrumplet, at jeg var tæt på at tage mig selv i også at tage billede af, at Linda blev syet i de nedre regioner.


Heldigvis nåede jeg at vågne op fra trancen og tænke; ”Arrghh... Nej, dét gør jeg altså ikke! Så er jeg altså ligeglad med, hvad folk har sagt om at tage rigeligt med billeder”.


Eneste udfordring i forhold til selve fødslen var, at den lille skulle have suget noget slim ud af næsen. Linda gjorde det egentlig godt sådan nøgternt vurderet. Desværre skulle hun som sagt lige pines med at blive syet, fordi Noahs hoved var lige stort nok.


Dum som jeg var, overværede jeg også denne seance fra allerforreste række i cirkusset. Lidt bleg om gællerne og på grænsen til at komme med en tøh-høh kommentar om, at de godt måtte give hende et par ekstra sting eller 3, valgte jeg at fortrække til en stol i den anden ende af fødestuen. Her sad jeg lidt for mig selv og forsøgte at få blodet tilbage til hovedet og følelsen tilbage i mine halvknuste hænder.


Det var ikke noget problem at få lov til at sidde lidt for mig selv. Tværtimod.


Der var absolut ingen, der henvendte sig til mig. Hverken for at ønske mig tillykke, rose mig for indsatsen eller høre til, hvordan jeg havde det. Næ næ... Det var jo ikke mig, der havde født. På en måde følte jeg mig overset og tilsidesat, da min rolle som hjælper var udspillet. Følelsen af at være en praktisk foranstaltning fremfor en del af fællesskabet blev ikke mindre i dagene efter fødslen.


Etchokerendel.døgn


Da alt det praktiske var ordnet og de sidste billeder var taget, ringede vi rundt til familien og fortalte den glædelige nyhed. Vi var stolte og glade, men selvfølgelig også ret trætte. Familien stod nærmest på nakken af os for at få lov til at komme og se den lille. De var også stolte og nærmest euforiske.


Vi blev pakket sammen og installeret på en hyggelig stue på fødeafdelingen.


Resten af eftermiddagen viste vi vores lille Noah frem for hele den pukkelryggede. Det var en spøjs fornemmelse at sidde med min søn i armene. Pludselig var det hele overstået. Det var ikke længere noget, jeg gik og ventede på eller forestillede mig. Første etape var vel gennemført, og jeg kunne sidde med lille Noah og nyde at være centrum for familien. Jeg nød det bestemt, men jeg kan nok ikke påstå, at det var i fulde drag.


Når jeg tænker tilbage, kan jeg huske, at jeg ikke var i stand til at samle tankerne om en enkelt ting ad gangen. Egentlig skulle jeg jo kunne fokusere fuldstændig på nuet og give mig hen til det største øjeblik i mit liv, men det kunne jeg bare ikke rigtig. Jeg kan svagt huske, hvordan mine tanker også var på praktiske ting omkring Noah, indlæggelsen, hverdagen derhjemme, oplevelsen med fødslen osv. Rigtig mange indtryk gav en hel del tanker. På en måde tænkte jeg en masse uden rigtig at tænke klart.


Fysisk befandt jeg mig i et skønt øjeblik uden egentlig at være helt til stede og suge oplevelsen til mig.


På den ene side var jeg lettet, lykkelig og stolt, men samtidig var jeg også skeptisk, anspændt og nervøs for det, der ventede. Desværre gik der heller ikke ret lang tid, før de første udfordringer mødte os.


Et stykke tid efter at familien var troppet op, opstod der en situation, som på en måde kom til at markere afslutningen på det problemfrie og lykkelige forløb. Det blev en brat opvågning, da Noah pludselig blev slap og blå i hovedet, imens jeg sad med ham.


Alle andre havde opmærksomheden rettet andre steder hen. Der var måske gået et minuts tid, siden jeg sidst havde kigget ned på ham. Han lå og sov, så jeg anede ikke uråd. Som den eneste opdagede jeg, at noget var helt galt, og uden at jeg nåede at sige noget til de andre, skyndte jeg mig ned til vagtstuen.


En sygeplejerske kom og tog ham ud af mine arme og med ind på en stue. Hun tjekkede hans luftveje og gav ham hurtigt noget ilt. Han kom til sig selv igen, hvorefter han blev tjekket igennem på kryds og tværs en ekstra gang. Sygeplejersken fik åbnet hans næsebor, så han igen kunne trække vejret frit. Sugningen af slim ved fødslen havde forårsaget hævelse i hans næsebor, og i kombination med lidt slimdannelse havde det givet ham problemer med at trække vejret.


Jeg kunne se på lægens og sygeplejerskens ansigtsudtryk og måde at arbejde på, at det var alvorligt. At det kunne være gået helt galt, hvis jeg ikke havde været så fokuseret på ham.


Jeg fik Noah tilbage i mine arme og gik lettere chokeret den lange vej tilbage til opholdsstuen. Der sad selskabet fortsat og snakkede og hyggede. Hverken Linda eller de andre havde bemærket optrinet. Det syntes jeg var lidt rystende, og jeg følte mig lidt alene med chokket og oplevelsen. Jeg fortalte, hvad der var sket, men det var som om, at alvoren ikke rigtig gik op for dem. De havde bare travlt med at snakke, og Linda var i fuld gang med at referere fødselsforløbet. De havde knapt observeret, at jeg havde været væk, så de lignede mest af alt spørgsmålstegn i hovederne.


Jeg følte, at Linda var den eneste, der stoppede op og forstod alvoren. Hun overtog Noah, mens jeg lige gik en tur for mig selv. Lige dér kunne jeg godt have brugt, at en af mine nærmeste lige havde fulgt efter mig og spurgt, om jeg var okay. Selvom jeg ikke lagde skjul på, at jeg var rystet og godt kunne bruge lidt støtte, var der altså ikke lige hjælp at hente.


Heller ikke sygeplejerskerne eller lægen spurgte til mig eller tog initiativ til at snakke episoden igennem med mig.


Mine tanker kredsede om oplevelsen og om, hvor galt det kunne være gået. De små bekymringer blev større, uden at jeg i første omgang var rigtig bevidst om det. Til at starte med rystede jeg oplevelsen af mig og vendte endnu en gang tilbage til opholdsstuen.


Noah lå og sov trygt i Lindas arme, hvilket gav mig lidt ro i kroppen. Alligevel kunne jeg ikke lade være med at kigge på ham med jævne mellemrum for at se, om han trak vejret.


Da selskabet kørte hjem, gik tiden mest med at blive ordentligt installeret på sengestuen. Linda skulle hjælpes med de første amninger, og imens gik jeg lidt hvileløst omkring for mig selv. Først på aftenen skete det så pludselig igen.


Noah fik for 2. gang problemer med vejrtrækningen, og igen var det mig, der sad med ham, imens Linda lige ordnede noget andet. Endnu en gang måtte jeg løbe efter hjælp med Noah på armen. En sygeplejerske fik igen clearet hans luftveje og givet ham noget ilt. Denne gang opdagede Linda, at jeg var løbet afsted. Hun stødte til os, da sygeplejersken lige tjekkede Noah en sidste gang. Alt var igen, som det skulle være med hans vejrtrækning, og denne gang fik jeg ros for at have handlet hurtigt.


Nu er ros jo normalt en god ting, men det at min handling havde været så afgørende gjorde samtidig, at jeg begyndte at føle et pres. Jeg blev meget bevidst om, hvor stort et ansvar jeg havde påtaget mig ved at bringe et barn til verden. Bevidst om at jeg bogstaveligt talt stod med et menneskeliv i hænderne. Min dømmekraft og evne til at opdage fare og handle på den havde allerede 2 gange været altafgørende for, at min lille, hjælpeløse søn overlevede i stedet for at dø i mine arme. Det var en barsk kendsgerning at se i øjnende.


Både Linda og jeg var lidt rystede, men jeg var nok umiddelbart mere påvirket end hende. Ingen af os tog initiativ til at snakke om episoderne. Vi fokuserede bare på at få styr på tingene fremadrettet. Jeg følte ikke, at der var tid og ro til at snakke sammen. Der var så mange nye indtryk at fordøje og nye ting at sætte sig ind i.


Noah havde på en måde allerede sat dagsordenen, og jeg begyndte så småt at føle mig lidt stresset. Vi skulle have hele familien på besøg, finde ud af amning og lære at skifte ble og give tøj på.


Samtidig skulle vi lære vores lille søn at kende, og det blev så lige toppet med opgaven som livvagter.


Der var godt nok ikke meget tid og ro til at fordøje indtryk eller snakke forløb igennem. Sygeplejerskerne tog stadig ikke initiativ til at snakke med os om de chokerende oplevelser. Derfor var jeg nok også stadig meget påvirket af hændelserne, da jeg ud på aftenen blev nødt til at køre hjem til huset og hunden.


Det havde jeg lidt svært ved at håndtere. Jeg ville allerhelst være blevet på sygehuset hos de 2 andre, men der var ikke mulighed for overnatning for os nybagte fædre. Desuden var der praktiske ting, jeg skulle ordne derhjemme og i byen dagen efter. Jeg var måske på en måde lidt dobbelt med det. Det var på den ene side en befrielse at få et pusterum, men på den anden side var det også svært at være den, der stod udenfor.


Da jeg sad i bilen, og egentlig var klar til den 50 min. lange køretur hjem, ringede jeg til min mor. Jeg tænkte meget over, at Linda og Noah var i de trygge rammer, imens jeg bare skulle alene hjem til et mørkt og koldt hus langt fra civilisationen. At jeg ikke kunne blive og lære min søn at kende og knytte bånd til ham i samme grad som Linda. Det hele ændrede sig fra at være hektisk til at være totalt roligt og stille. Få timer tidligere var der konstant en hel masse mennesker omkring Linda og mig. Pludselig sad jeg helt for mig selv i total stilhed i en mørk bil. Jeg kunne sidde og kigge ind på det oplyste hospital og tænke på, at de andre lå og hyggede sig i de trygge rammer. Det føltes virkelig underligt.


Min mor og jeg talte sammen hele vejen hjem. Jeg havde brug for at fortælle nogen, at det var en mærkelig følelse, jeg havde i kroppen. At det føltes underligt at være nybagt far, og så bare skulle tage hjem uden at have min hustru og nyfødte søn med.


Linda og jeg var jo et par, da vi kørte til hospitalet om morgenen. 14 timer senere var jeg alene på vej hjem, og min plads ved Lindas side var taget af en anden.


Oplevelsen med vejrtrækningsproblemerne passede heller ikke ind i forventningerne og det perfekte forløb, vi havde haft indtil da. Idealbilledet var allerede krakeleret, og nogle af de ting, jeg inderst inde havde frygtet skulle ske, var allerede sket. Den store begivenhed havde allerede været en følelsesmæssig rutsjetur. På få timer var forventningens glæde i første omgang blevet til følelsen af stress og kaos under fødslen. Bagefter blev det til chok og bekymring, og til sidst kom ensomhedsfølelsen så. En følelsesmæssig rutsjetur og omvæltning jeg ikke lige var forberedt på.


Jeg var hjemme ved midnatstid, og selvom det var juni måned, føltes huset mørkt og koldt. Det føltes som en skærende kontrast til den lyse, varme og trygge stue på sygehuset. Jeg tændte op i brændeovnen, hunden blev luftet, og jeg fik lavet en lang liste over ting, der skulle gøres næste dag. Noah skulle tilmeldes div. registre, der skulle oprettes forsikring til ham, købes ind, pakkes div. ting ned til Linda, aflyses planer for de kommende dage osv. Det føltes lidt som om, at jeg skulle på arbejde, hvorimod Linda kunne holde ferie. Indtil videre var der i hvert fald ikke tale om en 50/50 opgavefordeling.
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