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Erditze naturala? 

Argi aldian 

Itziar Alkorta - Zuzenbide Zibileko irakaslea EHUn 

Azken boladan informazio ugari plazaratu da erditze naturalari buruz. Estatuko hainbat ospitaleetako emaginak antolatzen hasi dira eta presio taldeak osatu dituzte erditze fisiologikoaren aldeko neurriak eskatzeko; hainbat Autonomia Erkidegok erditze naturala legeztatu dute; emakumeek beren esperientziak elkarbanatzeko web orriak sortu dituzte... 

Duela berrogei egun erditu nintzen gure bigarren umeaz ospitale publiko batean eta, zoritxarrez, ez dut aldaketa nabarmenik antzeman erditze naturalari bide emate aldera; amatasun unitateak lehengoan dirauela iruditu zait. Ospitalera sartu eta erditze-gelara pasatzeko nahikoa dilataturik ez bazaude oraindik, ohe bat eskaintzen dizute. Dilatazioa eragiten duten uzkurdura mingarriak, ordea, askoz ere jasangaitzagoak dira etzanda, zutik eta ibilian baino. Hortaz, korridorera irten behar duzu, bisitarien artean eta haien solaserako, aieneka, uzkurtze saioak eginez. Azkenean izerdi askoren ostean erditze-gelara sartzeko zentimetro nahiko erdietsi dituzunean enema bat jar arazten dizute, erditze unean infekziorik gerta ez dadin. Ondoren, kontrakzioak gogorrenean daudenean, ohatila batean etzan behar duzu. Rasuratu eta, nahi izanez gero, anestesia epidurala jartzen dizute bizkar muinean, nahiz eta jakin ere badakiten askotan anestesia epiduralak erditzea gerarazten duela. Hori gertatuz gero, uzkurdurak azkartzen dituen oxitozina izeneko hormona bat isurtzen dizute odolean. Erditze kontrakzioak heltzen direnean zaila, ia ezinezkoa da, umea kanporatzeko indarra egitea; proba egin, bestela, sabelaldeko giharrak gogortzen, ahoz gora etzanda eta bernak bi beso metalikoren gainean zintzilik dituzula. 

Erditze guztiak ez dira berdinak. Badira errazagoak eta baita zailagoak ere, zesarea ebakia eskatzen dutenak, esaterako. Edonola ere, Osasunaren Munduko Erakundearen (OME) arabera, erditzea segurua izan dadin hartzen diren neurri asko alferrekoak omen dira eta horietako batzuk umea izatea erraztu ordez zaildu edo konplikatu egin dezaketela salatu du nazioarteko erakunde horrek. Jakina da, erditzeko laguntza behar dugula emakumeok. Haurdunaldiak eta erditzeak arriskua dakar amarentzat eta umekiarentzat --haurdunaldien ehuneko 20-30ek arriskuren bat dute--. Horrek ordea ez du esan nahi erditzea medikuntzaren esku utzi behar denik guztiz. OMEak argi esan du erditze bakoitzak behar duen laguntza medikoa izan behar duela, ez gehiago eta ez gutxiago. Arriskurik gertatuz gero, laguntza teknikoa gertu izatea esan nahi du horrek, baina ez erdi-urren dauden emakume guztiei sistematikoki neurri gehiegizko horiek aplikatzea. Ospitaleetan, medikalizatutako erditze gelaz gain, erditze naturala edo fisiologikoa ahalbidetzeko guneak egokitu beharko lirateke beraz. 

Mediku eta emagin asko kexu dira; diote emakumeak berak direla zesareak eta epiduralak eskatzen dituztenak --Ameriketako Estatu Batuetan erditzeen ehuneko 50 ebakuntza bidezkoa da jada--. Emakumeak ez daude mina jasateko gertu, eta medikuak ez dute demandarik jaso nahi, eta inor gutxi dago arriskurik hartzeko prest. 

Edonola ere, susmoa dut argudio hori funtsean faltsua ez ote den. Izan ere, emakume gehienok ez baitugu alternatibarik. Gehiengoari eskaintzen digutena medikalizatutako erditzea da, ez besterik. Ordea, emakumearengan konfiantza eta ardura sustatzen duten metodoak eta laguntzaileak baleude, apustu egingo nuke askok erditze modu naturalago horien alde egingo genukeela: zutik edo eserita, eta ez ohatila batean etzanda. 

