Sociolog NICOLE WINSLOW har lavet en afhandling om
“ammepolitikken som styringsform i det 21. drhundrede”. Det er
en kritisk sociologisk diskussion af den officielle ammepolitiks
forestillinger om amning, moderens rolle i samfundet og barnets
bedste. Mere ngjagtigt en problematisering af den made hvorpa
individet vejledes og guides til at tage ‘den rette beslutning’
omkring spaedbarnsernzering. Problematiseringen tager fat pa den
rolle ekspertviden og ’‘sandheder’ spiller for individets
handlemuligheder og stiller samtidig spgrgsmalstegn ved om der
kun er én sandhed om amning.

Amning er mere end blot spaadbarnsernaering

Hvorfor sa stort et fokus pa@ amning indenfor sundhedssektoren? Som
kommende eller nybagt foraeldre bliver man jaevnligt via brochurer og
handbgger mindet om, at amning er ngdvendig for barnets optimale
sundhed og er den ideelle start pa livet. Dog kan amning ogsa anskus
som en politisk genstand og hermed mere en blot en ernaeringsmetode.
Den officielle ammepolitik bestar helt ngjagtigt af en raekke anbefalinger
til ikke blot mgdre om amning men ogsa til sundhedspersonale om
fremme af amning. WHO, Unicef og Sundhedsstyrelsen argumenterer for
en politicering af amning ud fra en ideologi om moderens ansvar for
barnets optimale sundhed samt en universel ideologi om barnets bedste.
Denne italesaettelse af amning som ngdvendig er begraensende for
kvindens handlemuligheder. Man kan derfor ikke tale om amning som et
decideret valg.

Ammepolitikken - en stigmatiserende politik

Den officielle ammepolitik kan, pa trods af @gnsket om at skabe social
lighed, netop siges, at skabe social ulighed mellem de kvinder som
handler efter den rette adfeerd og de kvinder som ikke ggr. Altsa de
kvinder der ammer, og de kvinder som ikke ammer. Den Europaiske
Kommission identificerer tre kategorier: kvinder som ammer, kvinder som
veelger ikke at amme, og endelig kvinder som har saerlige behov for
information og vejledning hvad angdr amning. I denne betragtning indgar
ikke en fjerde kategori. Nemlig de kvinder som ikke kan amme. Selvom
WHO naevner i deres globale strategi for spaedbarnsernzering i 2002
tilfaelde hvor kvinder ikke kan amme, er der tale om ekstreme tilfeelde.
Den officielle ammepolitik gar altsd ud fra en normativ betragtning om, at
alle kvinder kan og magter at amme. Denne politik kan derfor siges at
veere stigmatiserende for de kvinder som af forskellige arsager ikke
kan/magter at amme. Amning bliver i denne betragtning reduceret til et
spgrgsmal om, at have den rette viden, den rette vijle, og de rigtige



forudsaetninger. P3 trods af, at amning anses for naturlig, bliver amning i
ammepolitkken fremstillet som noget der skal lseres og som noget alle
kvinder kan laere hvis de blot har den rette viden og vilje til at ernaere
deres barn korrekt.

Ammepolitikken forudsaetter et eksklusivt moderskab

Dog er det ikke alle kvinder som gnsker at amme pa trods af, at de
erkender, at amning er det bedste for barnet. Den officielle ammepolik
som anbefaler fuld amning i seks maneder, og delvis amning i barnets
forste levedr eller mere (WHO anbefaler delvis amning til barnet er to ar
eller mere) forudseetter et eksklusivt moderskab. Den officielle
ammeanbefaling giver altsd ikke meget plads til, at faderen ogsa kan
spille en rolle i barnets fgrste levetid og eventuel tage barselsorlov.
Ammepolitikken kan derfor siges at virke heemmende for ligestillingen pa
barselsomradet.

Ud fra disse betragtninger kan den officielle ammepolitik siges at veere
stigmatiserende for de kvinder som vil noget mere end at vaere mor, samt
de kvinder og mand som gnsker en lige adgang til spaedbarnspleje og
omsorg.

Ammepolitikken som social kontrol

Den Europaiske Kommissions handleplan gnsker at se en forandring i
mgdrenes, familiers og sundhedspersonalets adfzerd og gnsker mere
ngjagtigt, at reetablere en ammekultur. Hvilken ammekultur der gnskes
at vende tilbage til naevnes dog ikke. I reetableringen af en ammekultur
anser Den Europaeiske Kommission vejledning og omsorg for vigtige
ingredienser. Ammepolitikken appellerer mere ngjagtigt til ikke kun
mgdrenes men ogsa sundhedspersonalets ansvarlighed.
Sundhedspersonalet er ansvarlige for at yde professionel omsorg saledes
at mgdrene kan fa selvtillid og ammefrekvensen hermed bliver hgjere.
Kvinderne bliver gjort ansvarlige for ikke blot barnets bedste men ogsa
for samfundets generelle udvikling. Amning er ikke kun et spgrgsmal om
barnets bedste, men ogsa et spgrgsmal om den generelle sociale og
gkonomiske udvikling idet den lave ammefrekvens anses for, at have
negative konsekvenser for sundhedsvaesnets udgifter. Ammepolitikken,
som kan opfattes som en politik der appellerer til moderens formodet
gnske om at ville det bedste for barnet, indikerer at moderen via et
informeret valg, det vil sige et valg der traeffes pa baggrund af en saerlig
viden, skal agere som ansvarlig, foretagsom og aktiv individ. Dog er der
ikke tale om decideret valg eftersom disse kan betragtes som regulerede



valg. Det vil sige valg som reguleres og fremsaettes af sundhedsvasnet.
Valg som alle understreger amningens uovertruffen vaerdi og forudsaetter
et eksklusivt moderskab.

Er der blot én sandhed om amning?

Anskues ammeanbefalingens udvikling gennem arene kan man observere,
at stgrre og stgrre fokus rettes mod amning og at amning i dag fremstilles
som det eneste rigtige valg. Den rigtige spadbarnsernaering gar kort sagt
fra at veere familiens anliggende til at vaere kvindens anliggende. Mere
praecist g&r amning fra at veere gavnlig for barnets sundhed til at vaere
det bedste for barnets optimale sundhed og ngdvendig for samfundets
gkonomiske og sociale udvikling. Der er altsa tale om en politik der
udelukker, at andre ernaeringsmetoder kan vaere ligesa ansvarlige og
fordelagtige som amning. Amning er og bliver det eneste rigtige valg for
barnet, moderen savel som for samfundet i ammepolitikkens optik. Den
viden som fremstiller amning som det bedste for alle parter er dog
foranderlig. Der er med andre ord ikke tale om en absolut sandhed om
amning. Der er derfor ikke én sandhed om amning, eftersom sandhederne
om amning har aendret sig over tid. Vi er i dag naet til det punkt hvor
viden om amning understreger at amning er lig med det bedste valg for
barnet, moderen og samfundet. Hvilket er problematisk idet amning
faktisk ikke altid er den ideelle og bedste Igsning for alle parter i alle
tilfaelde.

Laengere nede kan du lzese hele afhandlingen

1.1 Motivation for specialets emne

Min sgn blev fadt i september 2005 godt én manedtedamin, hvilket resulterede i en
indleeggelse pa et mor/barn afsnit. Afdelingen, dwestod af en lang korridor med sma
veerelser med sengepladser, hvor op til flere ngbagdre 1& med deres nyfadte, kan
beskrives som et observationssted, hvor de nyfadten observeres grundet deres lave
fadselsveegt eller grundet infektioner af forskelltyper. Dagligdagen pa denne afdeling var
opdelt i maltider, det vil sige regelmaessige maétltifor de nyfadte. | ny og nee kom en
sygeplejerske ind pa stuen for at se til barnemagleren og for at sperge ind til barnets
maltider. | denne forbindelse blev man tilbudt edjling i at amme. Rundt omkring pa
afsnittets gange hang forskellige plakater ogtitatoner med den ammende kvinde. Der var
sagar en ammestue til radighed, hvor udmalkningkimers og komfortable leenestole var
blevet stillet op. | denne stue hang yderligereptakat over ti gode rad til en vellykket
amning, hvori et af raddene bl.a. bestod i hverketilayde barnet sutteflaske eller narresut,



eftersom dette skulle vaere heemmende for etableriafjamning. Jeg havde, som sa mange
andre pa afdelingen, problemer med at fa amnindest fungere, og sundhedspersonalet
tilbad mig derfor hjeelp med at fa "etableret ameiny Denne etableringsfase bestod i at
blive vejledt i at amme ca. hver tredje time daghayog hjeelpen bestod mere ngjagtigt i en
lang reekke forskellige teknikker og hjeelpemitleom blev forslet af sundhedspersonalet.
Det interessante ved denne etableringsfase egrabéde bestod af rad som blev baseret pa
videnskabelige undersggelser og rdd som mere miladre mindede om gode gamle
husholdningsrad, som eksempelvis at hvidtal skugbee fremmende for maelkeproduktionen,
eller at jordbeer skulle give sur meelk. Under indjedgesperioden blev man altsa som patient
via vejledning og radgivning preesenteret for enemid som fremhsevede amningens
ngdvendighed.

Som nybagt foreelder kan man ikke blot leese sig ftiémman bliver ogsa informeret af
sundhedspersonale og diverse pjecer om den ofi@abefaling omkring amning, som lyder
som fglge: Sundhedsstyrelsens anbefaling er, at spaedbgrn afoidede fgrste 6 maneder,
idet de fleste bgrn kan trives p4 modermaelk i 6edér? (www.sst.dk). Derudover anbefaler
Sundhedsstyrelsen delvis amning til barnets 12 deémeller leengere (www.sst.dk). Udover
de mange billedlige brochurer om foreeldreskab matisgtilbydes som nybagt foreelder, kan
man yderligere lzese pa emballagen til modermeaelidritsg at tnodermeelk er den vigtigste
ernaering for spaedbarnet, og barnet bgr ammes sgdaom muligt? Derudover praeciseres
det pa pakken til modermeaelkserstatning, at det l@an "anvendes som tilskud til eller
erstatning for modermeelk efter rad fra jordemodsundhedsplejerske eller la&geEn
information som umiddelbart kan undre foreeldreersftm modermeelkserstatning ikke kun
kan kgbes i stort set alle supermarkeder, men sgsa er en erngeringsmetode der flittigt
anvendes bade i en dansk kontekst og i en endrarehgjad udenlandsk konteksMed
skildringen af mine egne erfaringer og eksemplet andhedsstyrelsens og
modermeelkserstatningsproducentens anbefaling ogkaimning far man her et tydeligt
billede af den betydning, der tilskrives amning.

Motivationen for dette speciales emne omhandleraeadficielle ammepolitiks forestillinger
om amning og styring af adfeerd baseres derfor fagsfremmest pa egne oplevelser af
problematikken omkring en officiel ammevejledning dernaest pa en undren over det
givende fokus pa amning i sundhedssektoren. Demmdren udmundede i falgende
spgrgsmal: Hvorfor finder man det sa vigtigt at aefim

Min oplevelse omkring den officielle ammevejledniagjeg ikke alene om. Mange mgdre
har udtrykt deres frustration omkring amning og dagtydning, amning tilskrives af

! Disse teknikker bestar bl.a. i hvorledes barnev#bllagt til”. Hjeelpemidler som bl.a. bliver anblefaer suttebrikker, ammete eller
hvidt @l til at fremme amning.

2 Dette citat er taget fra "Allomin 1” fra "Beauvaisbm er et modermaelkserstatningsprodukt.

3 | forhold til en statistisk analyse fremfgrt ah@ns Institut for folkesundhed er andelen for keinder ammer helt eller delvist ved
12-manedersalderen 13,2 % i 2000 i Danmark. Delteé ikke tale om en hgj procent af kvinder demamfuldt eller delvist i
barnets farste ar sddan som det ellers anbefasrafhedsstyrelsen (www.si-folkesundhed.dk). | 8tamnien i 2000 var der 58%
speedbgrn fra 4 til 10 uger som blev ernseret med mmadisserstatning ifalge en survey undersggelse fgeet det nationale
kontor for statistik (www.nct.org.uk).



sundhedssektoren, pa Internettet i form af laeseebedler i chatrooms. En organisation ved
navn flaskebarn.dk, som har til formal at kast¢iskilys over den aktuelle ammevejledning i
Danmark giver kvinderne rig mulighed for bade atvende sig med deres historie eller laese
om problematikken omkring ammevejledningen i Darkndba jeg fandt ud af, at
organisationen "flaskebarn.dk” sggte en studerdildat skrive en stgrre opgave om den
aktuelle ammevejledning, s& jeg det som en oplagighed til at analysere og diskutere
denne officielle vejledning i et sociologisk perkixe Jeg finder en problematisering af den
officielle ammevejledning relevant af to hovedaesadpels problematiserer emnet den rolle,
viden som sandfeerdige udsagn og ekspertviden rspiikerdagen for individet i samfundet.
Som dette speciale vil vise er der ikke én sanditadamning, men flere som bygger pa
forskellige forestillinger. Derudover er dette enmakevant, fordi at en problematisering af en
ammepolitik vil illustrere, hvorledes individet stg i at treeffe det rigtige valg omkring
amning og hermed er med til at reproducere ogdemist en adfeerdsregel.

1.2 Problemfelt

Amning er mere end blot spsedbarnsernaering. Sorkatteteeses ud fra utallige pjecer og
handbgger om spaedbgrn og foraeldreskab, er amrsegtis i det tidlige moderskab, idet
"(a)mning har veldokumenterede positive biologiske og psykologiske effekter for
bade mor og barn” (www.sst.dk)*. Amning bliver endvidere i disse pjecer og handirgg
betragtet som en naturlig og selvfglgelig handliogkvinden (Rosenzweig 1995). Dog er
der flere, som indenfor det akademiske felt hamtiifieeret en raekke problemer med
fremstillingen af amning som en essentiel og nafulel af moderskabet. Formalet med dette
afsnit er derfor kort at fremleegge den viden om iagynsom i et socialkonstruktivistisk
perspektiv er blevet produceret indenfor det akaslenfelt. Denne fremlaeggelse anses for
veerende relevant, idet den ikke blot illustrerefacvi allerede ved om amning som social
konstruktion, men ogsa hvad vi ikke ved, og herimeatl dette speciale kan bidrage med.

At amning kan betragtes som en social konstruktien,ikke en enestaende eller ny
observation. Flere akademiske analyser og diskoussioen dansk kontekst har gennem den
senere tid illustreret, at amning ikke ngdvendigvien selvfglgelighed eller noget immanent
i kvindens natur.

Amning kan tveertimod anskues for at veere en hagdiom tilleegges en raekke normer og
veerdier.

Mere ngjagtigt normer og veerdier omkring det godedenskab. Som en raekke forskere
illustrerer, kan man med Sundhedsstyrelsens odficiammevejledning tale om en
italeseettelse af amning, som i dagens Danmark ezt&aben norm om, at den gode mor
ammer (Dahlager, Nexg og Mgllerhgj 2007). En nasm gsogle kvinder ikke kan leve op til.

* Dette citat er taget fra et resumé om en rapp@00d1 omhandlende stgtte og vejledningens positille i forhold til en
forleengelse af ammeperioden. Argumentet om amninbansgiske og psykologiske positive effekter edeidere at finde i de
mange pjecer og handbgger om amning. Bl.a. som defreamhaeves senere i dette speciale, i WHO's ivatonale
markedsfgringskode.



Denne ammediskurs kan endvidere siges at veereepnabkk, idet den ved at fremstille
amning som en selvfglgelighed, det vil sige vedremseette en normativ betragtning af
amning, leegger et pres hen over kvinder, som iké&kerdsamme oplevelse af amning.
Promoveringen af amning fra Sundhedssystemets Isigte altsd opfattes som et pres
(Kirkegaard, Andreasen og Thomsen 2006: 48 ogilkatit2007).

Handbgger spiller i denne sammenhaeng en vital follselve ammediskursen. Handbgger,
som eksempelvis "Graviditet, fadsel og det nyfdatien® fremstiller amning som ikke blot
naturligt, men ogsa som noget kvinder gerne vilsgdaweig 1995: 53-54). Disse handbgger
bliver ikke kun udgivet til kommende foreeldre, megsa til sundhedspersonale som til
daglig meder de kommende eller nybagte foreeldren 8o diskursanalyse af ” Handbog i
vellykket amning — anbefalinger til sundhedspertaihdremhaever, kan amning ikke
betragtes som et valg, men skal forstds som ektilirédet amning bliver preesenteret som
det eneste rigtige (Kirkegaard, Andreasen og Than2896: 60). P4 baggrund af en reekke
videnskabeligt dokumenterede argumenter preesernfenedhedsstyrelsen amning som det
rigtige valg for den gode mor. | denne forbindedsedet relevant at spgrge; hvad skal de
nybagte forzeldre bruge denne viden om amning ti?h@orfor er det sa vigtigt, at alle
kvinder ammer eller mere ngjagtigt, at kvinder handfter en adfeerd, som fremsaettes som
den rette? Relevante spgrgsmal for en problemiatisaf en ammepolitik, som netop dette
speciale vil forsgge at besvare.

Videreformidlingen af viden spiller en central mlleftersom viden praesenteres som en
forudseetning for at kunne amme (Rosenzweig 199b:[@tte kan siges at veere paradoksalt,
eftersom at amning, der fremstilles som en naturéigdling, ikke blot er noget, man som
nybagt mor skal leere, men ogsa noget man skalnodet om. Dette illustrerer dikotomien
mellem natur og kultur, som preeger vejledningenidgreformidlingen omkring amning.

Videnskaben veegter i det hele taget tungere enchdkwnes egne erfaringer i
videreformidlingen om amning (Rosenzweig 1995: Men denne viden er foranderlig.
Viden, som her skal betragtes som sandheder omngmeendrer sig og bliver til nye
sandheder (Dahlager, Nexg og Mgllerhgj 2007). Setrilldstreres i en tidligere analyse og
diskussion af det idealiserede moderskab, eendies viforhold til ammepraksisen over tid. |
perioden mellem 1974 og 1990 radgives amning gftémcippet om regelmaessighed,
hvorimod at kvinderne efter 1990 rades til at ammé; de selv vurderer, at dette er
ngdvendigt (Rosenzweig 1995: 62, Dahlager, NexdvViadjerhgj 2007). Dette er blot et
eksempel pa den foranderlige viden om amning. Beteksempel, som bar naevnes, er selve
holdningen til amning. Anskues amning i et kultstbrisk perspektiv er det ganske tydeligt,
at amning ikke altid har veeret aktuelt for de nybamadre. Ifglge Suzanne Giese, som
tilbyder en rejse gennem moderskabets kulturhistodr den moderne opfattelse af
moderskabet, som vi kender den i dag, en romanfifikdelse, som har rgdder helt tilbage

5 En h&ndbog som udgives af MélInlyckes og uddelesiggtii kommende foreeldre. H&ndbogen udkom fortézgang i 1972 i
Danmark i en svensk udgave (Rosenzweig 1995: 49).



til Rousseaus betragtning af moderens rolle i 1f&ll6t (Giese 2004: 12) Som Giese
illustrerer, har kvinderne ikke altid ammet. | Hexiset anvendte man sagar ammer, indtil
slutningen af 1800-tallet, hvor kvinderne blev nghdm deres moderlige rolle og blev
opfordret til at amme af laegerne.

Amningens sundhedsmeessige fordele er laenge bleihdevet af den medicinske og
sundhedsfaglige viden. Allerede tilbage i 1700etairgumenterede man for, at amning var
sundhedsfremmende. Ifglge den franske lsege Raalinfolket i de "primitive” samfund
lykkeligere "(...) fordi deres mgdre var sunde kvinder med uspolevesier, som ammede
deres bgrr(Giese 2004: 131).”

| dag er emnet amning mere end blot et tema indesdodhedsvaesnet; amning er blevet
genstand for en politik (Dahlager, Nexg og Mgll¢rd@07). Denne ammepolitik kan ifglge
en raekke forskere, som i en artikel diskuterer danske ammevejledning, karakteriseres
som et ammeregime, idet ammepolitikken er af doreimde og indiskutabel karakter. Som
det pointeres i forhold til denne ammepolitik, "(.fregmstar amning ikke blot som det for
barnet ernaeringsmaessigt bedst mulige, men tillige det for moren moralsk mest rigtige
(Dahlager, Nexg og Mgllerhgj 2007). Der kan altsdtss lighedstegn mellem amning og det
rigtige valg. Der er i denne forstand ikke leengdmen tale om amning som en
sundhedsfremmende handling, men ogsa om amningidtgk for det gode moderskab, det
vil sige den rette adfeerd.

Studier af sammenhaengen mellem amning som degeigtalg og moderens ansvar er
sparsomme indenfor det sociologiske felt. Derfomengieg, at det er relevant at fortseette
med en analyse af de dominerende forestillingeraoming og moderens rolle. Som naevnt
spiller handbgger og pjecer en vigtig rolle i enneediskurs, og amning er ikke laengere en
privat sag, idet den i dag ogsa er blevet poliéiseDet er netop denne ammepolitik, mit
speciale tager udgangspunkt i. Den officielle dansknmevejledning, som kan leeses i
h&ndbogen til sundhedspersongley som er blevet diskuteret indenfor det akadeerislt,

er som naevnt problematisk, idet der ikke er taleaoming som et decideret valg. At fremme
0g stgtte amning er, som det vil blive illustrardette speciale, ikke blot et nationalt projekt,
men ogsa et verdensomspaendende projekt, som g@mgatiingenstand for politik. Dette
speciale vil ud fra en kritisk diskursanalyse ah adficielle europaeiske ammepolitik samt
WHO'’s og Unicef promovering af amning illustrere deminerende forestillinger om
amning og barnets bedste. Motivationen for deniteske diskursanalyse er at bidrage til de
allerede eksisterende analyser af den danske arnjiedneg ved at fremhaeve, at den danske
vejledning blot er en afspejling af en verdensonmseede ammepolitik og endvidere
fremhaeve de aktuelle forestillinger om amning foarnets bedste i den officielle
ammepolitik. Dette anskues for relevant, efters@m derdensomspaendende ammepolitik er

® Her hyldes moderskabet somaturens mening med kvindegiGeise 2004: 159). Opdragelsen af bgm hvilenmélerens skuldre
og man taler ikke lzengere kun om moderskabets lig&kedmstaendigheder. Moderskabet bliver nu ogsadietraom kvindens
opofrelse.

" Her teenkes p& "Handbog i vellykket amning — anbreat til sundhedspersonale”.



stigmatiserende for de kvinder, som ikke kan elleamme. | en Foucault-inspireret optik vil
specialet illustrere, hvilken viden om amning desr gsig geeldende i den aktuelle
ammepolitik. Derudover er det relevant at analysdem officielle ammepolitik i et
governmentality-perspektiv, da denne analyse ikké bl fremvise, at ammepolitikken kan
betragtes som en social kontrol og regulering feapdlitiske autoriteters side, men ogsa
forklare, hvorfor amning bliver genstand for p&itiMed andre ord hvad de nybagte og
kommende forzeldre skal bruge viden om amning tl,hworfor det er sa vigtigt, at alle
kvinder ammer. Som det vil blive uddybet og diskete dette speciale, bliver familien i et
governmentality-perspektiv ansvarliggjort, idet\adl hjeelp af viden og ekspertviden bliver
gjort ansvarlige overfor deres eget helbred og aeebs | denne forstand kan kvinderne
betragtes som ansvarlige overfor spsedbarnets debigreelveere. Denne diskussion omkring
ansvarligggrelsen af kvinden vil bidrage til diskiaaen omkring ammevejledningen som et
direktiv, idet man ikke laengere kan tale om amrséog valg, men om amning som et valg
truffet pa baggrund af en specifik viden.

P& konkluderende vis kan dette speciale sigesvattogprimeere formal. Et farste som bestar
i at fremvise med en kritisk diskursanalyse, at eletale om en konstruktion af amningens
ngdvendighed som moderens ansvar for barnets begistet gvrige samfund i den aktuelle
ammepolitik og dermed bidrage til de allerede e¢ksthde analyser af sammenhaengen
mellem amning og den gode mor. Et andet som besaérbidrage til diskussionen om
ammevejledning som direktiv ved at fremleegge i etegnmentality-perspektiv, hvorfor
kvinden styres i forhold til at treeffe det rigtigalg omkring amning.

1.3 Specialets videnskabsteor etiske sokkel

Dette speciale, som har til formal at forsta, hedes de offentlige instanser argumenterer for
en politisering af amning samt at diskutere, huatesaettelsen af amning som ngdvendig
betyder for individets handlemuligheder, byggeregpaforforstdelse af amning som social
konstruktion. Mere ngjagtigt fremfgres en kritisbcimlogisk diskussion af den officielle
ammepolitik i et socialkonstruktivistisk perspektiv

Den socialkonstruktivistiske tilgang til viden fadere ikke pa, hvorvidt den fremsatte viden
er sand eller falsk, men betragter viden som erstkoktion eller produktion (Wenneberg
2002: 37). Som Sgren B. Wenneberg i sin behandiirgpcialkonstruktivismens positioner,
problemer og perspektiver fremhaever, tager soamskkoktivismen "netop afseet i, at man
skal afslgre, at noget som pa overfladen opfaties saturligt” ikke kun kan betragtes som
naturlige essenser (Wenneberg 2002: 72-77). Deialkonstruktivistiske optik er derfor
relevant i forhold til en kritisk diskussion af defficielle ammepolitik. Ved netop at betragte
amningens betydning som en konstruktion og herrkieel €n handling indlejret immanent i
kvindens natur gg@r dette speciale op med den dislaom fremhsever amning som en
naturlig og selvfglgelig handling. Specialet hdette perspektiv til formal at illustrere, at der
ikke kun er én sandhed om amning, og hermed érlighed, men at der er flere. Ved at
diskutere de dominerende forestillinger om amniggbarnets bedste, som den officielle
ammepolitik giver udtryk for, dekonstrueres den dfasrdige viden om amning, som



legitimeres i den officielle ammediskurs. Med andrd gar dette speciale i dialog med de
offentlige instanser, eksperter og vidensfolk,\desige de politiske autoriteter, og belyser, at
ammepolitikken ogsa kan betragtes som en styrihyiatlernes adfeerd i det 21. arhundrede.
Det vil sige, at dette speciale kan betragtes sonbedysning af, at den virkelighed, som
ammepolitikken italeseetter, blot er én virkelighed.

Som Wenneberg, men ogsa Jarvinen og Bertilsson rsmelger, kan den
socialkonstruktivistiske tilgang ogsa vaere probléska For som bl.a. Wenneberg sparger;
hvor skal man stoppe i sin socialkonstruktivistiskekussion (Wenneberg 2002: 84)? Eller
som Jarvinen udspgrger leeseren; kan den sociatitigistiske tilgang egentlig tilbyde
noget nyt (Jarvinen i Jarvinen & Bertilsson 1998)71.Den nye virkelighed, som fremseettes,
er vel ogsa en konstruktion eller en illusion? Udérskulle fordybe sig i en videregaende
teoretisk diskussion kan man definere den virkelighsom den socialkonstruktivistiske
forsker skaber, pa fglgende vis: "Den sociale ko$visme rummer distance, men ogsa
neerhed: virkeligheden findes ikke, men den skabesamngfoldigheden af begrebs- og
handlingspraksisser, som ogsa binder observatarevsrs”(Jarvinen i Jarvinen & Bertilsson
1998: 11). Definitionen af virkelighed, som skabé&srskerens observation, er relativ. Det vil
sige, at den begrebsliggares i en specifik kontekbegreb eller handlingspraksis. Som dette
citat ogsa fremhaever, er der i dette perspektie ilke om en objektiv forskning, eftersom
forskeren i sin observation ikke kan udelukke sidm at forsta verden pa, det vil sige sin
forforstaelse. Helt konkret betyder dette, at miegne erfaringer med den aktuelle
ammevejledning giver mig en forforstaelse af, hetels virkeligheden om amning ogsa kan
se ud. Dette speciale, som har til formal at fremnfen kritisk diskussion af de forestillinger
om amning, som den officielle ammepolitik baserési gin styring af adfeerd, fremsaetter
ikke en mere sand, men en ny virkelighed, en ngrvidm ammepolitikkens problematikker.
Dette speciale kan derfor betragtes som en delnameddiskurs til den diskurs, som
italeseetter amning som ngdvendig for barnets bedstket gvrige samfunds velstand.

1.4 problemstilling

Selvom det er den officielle ammepolitik, der gatiegenstand for denne kritiske diskussion
om ammepolitikkens forestillinger og styring af aftl, kan dette speciale siges at omhandle
mere end blot ammepolitikkens problematikker. Vddreite blikket mod et Foucault-
inspireret perspektiv, der undersgger magt/videksdsernes indflydelse pa individets
handlemuligheder, er dette speciale ogsa en diskusé diskursens determinering af den
rette adfeerd. Som det vil blive diskuteret i deffeeciale, kan den aktuelle og officielle
ammepolitik, som den fremseettes af offentlige msta, netop siges at veere en styring af
kvindernes adfeerd i det 21. arhundrede. Neermereigirem regulering af kvindernes adfeerd
som baseres pa liberale og neo-liberale principgesom har til mal at sikre populationen
savel som den enkeltes velstand og velfeerd i deeme samfund.

Derfor kan den overordnet problemstilling for detpeciale siges af veere fglgende:



Hvordan kan den aktuelle ammepolitik anskues somstgringsform i det 21.
arhundrede?

Preeciseret spgrger problemstillingen i dette sfeenid til falgende spargsmal:

Med udgangspunkt i den officielle ammepolitik framsf Den Europaeiske
Kommission, WHO og Unicef fremfgres i dette speaal kritisk diskursanalyse samt
en diskussion af ammepolitikken i et governmegtpkrspektiv. Hvilke forestillinger

om amning og moderens ansvar bygger den officiattenepolitik pa? Hvorledes
udvikles disse forestillinger til sandfeerdig vidad®orfor udvikles en politik i forhold

tii moderens ansvar for barnets ” bedste start paet’? Og endelig, hvilken

indflydelse har den virkelighed, som ammepolitikktalesaetter, pa kvindernes
handlemuligheder?

1.5 Specialets opbygning

For at kunne analysere og diskutere den officialemepolitik som en styringsform, der
forsgger at regulere kvinders adfaerd i det 21. ridtede, vil jeg farst og fremmest rette
blikket mod ammepolitikkens forestillinger. Det \gige, at fokus vil veere rettet mod de
diskurser, som de offentlige instanser opererer mddres argumentation for fremme af
amning pa verdensplan. Ved at fremseette et metdadisikel om den kritiske diskursanalyse
som metode, teori og perspektiv, vil jeg farst cgnfmest fremhaeve, hvorfor den kritiske
diskursanalyse er relevant i en diskussion af anofitdqkens forestillinger. Ud fra et
Foucault-inspireret perspektiv, som har til formalt sperge ind til diskursive
selvfglgeligheder, udvikles den kritiske diskurdgse, som henter sin forstaelse af forholdet
mellem magt og viden fra M. Foucault. Her spgrdde ileengere kun ind til diskursens
selvfglgeligheder, men endvidere ind til hvordarhegrfor diskursen konstrueres.

| dette speciales andet kapitel fremfgres en kritiiskursanalyse af den officielle
ammepolitik. Ud fra diskursanalytikeren S. Jagerslag til en kritisk diskursanalyse rettes
fokus mod ammediskursen bade, som den fremstaalvertp non-verbalt. Med andre ord er
dette kapitel en analyse af centrale officielle Wloknter og handlinger, som giver udtryk for
ammepolitikkens forestillinger om amning, moderemsvar og barnets bedste. Ved at ga
tilbage til 1984, hvor en officiel promovering amaing startede som modreaktion til
modermeelkserstatningens udvikling, analyseres dekelighed, som ammediskursen
konstruerer. Det vil sige den sandfeerdig viden, smivikles og legitimeres om amning og
moderens ansvar for barnets bedste.

Efter at have diskuteret, hvilke forestillinger @amning og moderens ansvar den officielle
ammepolitik bygger pa samt hvorledes disse foliegtér udvikles til sandfeerdig viden, vil
jeg rette fokus mod, hvorfor amning bliver politise Ved at fremseette et teoretisk kapitel
om governmentality som perspektiv pA magt og styiirdet moderne samfund vil jeg
fremhaeve hvad der karakteriserer en styring i detleme samfund. Ved at rette blikket
tilbage mod Foucault og hans betragtning af enlegug af adfeerd i et kontrolsamfund vil



jeg identificere styringens rationalitet og tekrgpiy. Her kommer N. Rose og M. Deans
anskuelse af styring i det moderne samfund intled®t, eftersom jeg ud fra deres studier af
styring vil fremhaeve styringens liberale og ne@téde principper.

Dernaest vil en diskussion af den officielle amméiholi et governmentality-perspektiv
fremfares for at belyse, hvorfor en politik i fofldil moderens ansvar overfor barnets bedste
udvikles. Denne politisering vil diskuteres og pesbatiseres, eftersom jeg vil fremhaeve,
hvilken indflydelse den virkelighed, som ammepkkén italeseetter, har pa kvindens
handlemuligheder. Som det vil blive diskuteret, kdenne ammepolitik betragtes som
stigmatiserende for de kvinder, som ikke er erafl@immediskursens virkelighed.

Sidst men ikke mindst, vil jeg konkludere dette csple ved at fremhaeve, hvilke
forestillinger den officielle ammepolitik baseres, pg hvorledes denne kan betragtes som en
styringsform i det 21. &rhundrede. Dernzest vil jegderstrege ammepolitikkens
problematikker ved at illustrere den stigmatiseeentfekt, politikken kan siges at have med
dens rigide definition af den rette adfeerd og b@rrnigedste. For at lede op til en
videreperspektivering af dette speciale vil jegmivese relevansen af en sociologisk
diskussion og analyse af sammenhangen mellem deieled ammepolitik og den aktuelle
debat om en mere ligestillet adgang til barselsorléor som det vil papeges, er denne
ammepolitik ikke kun stigmatiserende for de kvindeom falder udenfor politikkens
virkelighed. Den er ogsa stigmatiserende for fadsret.



K ONKLUSION

Dette speciale, som har til formal at fremfare eitisk sociologisk diskussion af den
officielle ammepolitik, som den fremsaettes af ddemtige instansér der saetter
populationen og den enkeltes sundhed og trivseepdpolitiske dagsorden, er nu naet til vejs
ende. Med udgangspunkt i min forforstaelse af aqusiom social konstruktion har jeg i et
Foucault-inspireret perspektiv belyst, hvilken elighed der skabes omkring faenomenet
amning. Den kritiske diskursanalyse, som byggeempritisk teoretisk tilgang, har i dette
speciale papeget, at amning italeszettes som emendidhed for barnets optimale sundhed og
det gvrige samfunds velstand. Med @nsket om aabse en ammekultyrdet vil sige en
ideel tilstand, hvor alle kvinder ammer fuldt deste seks maneder og derefter delvist de
farste to ar eller mere af barnets liv, fremsaettétO, Unicef, EU og Sundhedsstyrelsen
amning som vital for populationen og den enkeligttnmale sundhed. De offentlige instanser
refererer dog ikke kun til sundhedsmaessige argwendot at fremhaeve amningens vitalitet,
men ogsa til en ideologi om barnets bedste. Ambingr derfor ikke kun italesat som den
sundeste, men ogsd som den bedste ernaeringsmétedegode mor er derfor farst og
fremmest en mor, som ammer.

Derudover konstrueres en virkelighed, som udelukikke blot muligheden for andre
legitime ernaeringsmetoder, her taenkes specifikt flpdkeernzering, men som ogsa
udelukker de kvinder, som af forskellige grundeeilkan amme. Som belyst i dette speciale,
tager den officielle ammepolitik kun de kvinderpsoinder ekstreme omstsendigheder ikke
kan amme, i betragtning. Hermed argumenterer WH@cdf, EU og Sundhedsstyrelsen for,
at der altid vil veere nogle kvinder, som ma tyriddermaelkserstatning. Disse kvinder er som
naevnt, kvinder ramt af HIV, kvinder som sidder nfgsel, osv. Men hvad s& med de kvinder,
som af mindre ekstreme arsager ikke kan amme? Swkuteret bliver amning i
konstruktionen af sandfeerdig viden om amning reckicél et spgrgsmal om at have den
rette viden eller vilje. Dog kan dette problematise eftersom dette forudsaetter en normativ
betragtning af, at alle kvinder kan amme. Derfon lden officielle ammepolitik siges at
stigmatisere de kvinder, som ikke er den del af athakursens virkelighed, det vil sige de
kvinder, som ikke kan amme.

Men denne ammepolitik er ikke kun stigmatiserermlede kvinder, som ikke kan amme.

Den er ogsa stigmatiserende for de kvinder, somagjet andet med deres moderskab end,
hvad den officielle definition pa den gode moratiler. Ved at fremstille at bryst er bedst og
hermed laegge op til, at den gode mor i gnsket anbel@ste for barnet ammer, udelukkes

8 Herunder WHO, Unicef, EU og Sundhedsstyrelsen.

® Her understreges igen det faktum at der ikke §ipenés hvilken ammekultur de offentlige instanstst vil sige WHO, Unicef, EU

og Sundhedsstyrelsen gnsker, at vende tilbage til.

19°Som belyst i den kritiske diskursanalyse bliverdemmnaelkserstatning mindre accepteret i WHO's globaienestrategi fra 2002,
som Den Europaeiske Kommissions handleplan fra 2994ds pa, end i markedsfaringskoden fra 1984. R2@@mstiller WHO

modermeelkserstatningen som den sidste alternatieergargsmetode efter ammen og meelkebanken.



andre definitioner af den gode mor og af barnetistee Den officielle ammepolitik kan
derfor siges at fremseette en rigid definition af gede moderskab og barnets bedste, som
bygger pa forestillingen om mor/barn symbiosensveadighed. Der er altsa tale om en
politik, der henviser til et eksklusivt moderskaiom hermed ogsa udelukker, at faderrollen
skulle have ligesa stor en betydning i barnetsgediv.

Som diskuteret og belyst med en undersggelse fmiebdandt farstegangsfadende kvinder i
Storbritannien er der ogsa kvinder, som udtrykkekge ensker at amme. Dels fordi de ud
fra et ligestillingsperspektiv gnsker at inddragedrens rolle i det tidlige liv af barnet og
hermed understrege vigtigheden af foreeldreskabet for vigtigheden af moderskabet. Dels
fordi nogle kvinder ud fra en feministisk betragimifaler sig fanget af moderskabet og
derfor gerne vil frigare sig kropsligt ved ikke kuwat indtage en rolle som moder, men
samtidig tage del i flere aspekter af samfundetd Medre ord betragtes det eksklusive
moderskab, som fuld amning forudseetter, som feemdsléor nogle kvinder. Disse kvinder
definerer alts& den gode mor som andet en blotrenesnde moder.

Den officielle ammepolitik italesaetter ikke kun amm som en ngdvendighed for barnets
bedste, men ogsa for det gvrige samfunds udviklitegl at kvinden regulerer sin adfeerd og
agerer som anbefalet, det vil sige ammer som al@efainimerer hun ogsa uligheden i

sundhed ved at optimere barnets sundhed. Som dgeiséned Roses terminologi, fremstar
kvinden i denne ammepolitik som en social medbgrder har et ansvar for samfundets
velstand og velfeerd. Den officielle ammepolitiklétseetter derfor ikke kun amning som
ngdvendig, men ogsa amning, og hermed den bedsteétlivet, som kvindens ansvar. Det
er altsa op til kvindens ansvar at optimere barsetglhed, det vil sige at tiloyde den ideelle
start pa livet, og at optimere en social lighedrfivesundhed. Den kritiske diskursanalyse
kan som papeget med Wodak i kapitlet om den katidiskursanalyse som metode, teori og
perspektiv' siges at skabe bevidsthed hos agenter ved akbesyssociale ulighed, som den
udtrykkes, konstitueres og legitimeres i sproged. difentlige instanser, WHO, Unicef, EU

og Sundhedsstyrelsen, som netop har til formabanihdske social ulighed i samfundet,

skaber en ulighed mellem de kvinder, som legitimes@m gode mgdre og de kvinder, som
falder udenfor den virkelighed, som ammepolitikketesaetter. Uligheden bestar i, at ikke
alle kvinders adfeerd bliver anerkendt som den eetfeerd.

Ved at diskutere den officielle ammepolitik i etvgonmentality-perspektiv, det vil sige et

perspektiv, som seetter fokus pa magt og styringt ntbderne samfund, har jeg belyst, hvor
forestillingen om, at det er kvindens ansvar diytle den bedste start pa livet og sikre
samfundets velstand, kommer fra. Ved at fremhaevedtdts tanke om governmentality som

udtryk for magtudgvelse i det liberale samfund,Rigse og Deans diskussion af den neo-
liberale styringsform i det avancerede liberale dierati og post-velfeerdssamfundet har jeg
illustreret, at den officielle ammepolitik netoprkaetragtes som en magtudgvelse i det 21.
arhundrede. Den udvikling af styringsmentalitetphfokus szettes pa alle og den enkeltes

11 Se 0gsa side 18 i dette speciale.



sundhed ud fra ideologien om at sikre populationegl$serd og velstand, som Foucault
identificerer i det 18. arhundrede, illustrerer \ariggerelsen af familien. Dette er
begyndelsen pa en teknologi, som har til formaloaérvage, intervenere og regulere
populationen og den enkeltes adfeerd for at kunkme sit optimalt helbred og hermed en
velstand i samfundet. Denne teknologi baseres dadipa liberale principper om minimal
statslig intervention. Individet skal derfor opmuadt til at agere efter en ideel adfeerd, som
autoriteter definerer som den rette adfaerd. Soiysbelygger den officielle ammepolitik pa
en liberal rationalitet indeholdende principper atrstyre populationen og den enkelte samt
at minimere statslig styring ved at vaere en stypagafstand. Det vil sige en styring, som
ikke fremfares af staten som central magtenhed, vigeeksperters vejledning og radgivning.
Den styring, som udfares af autonome ekspertenhkderyderligere karakteriseres som en
pastoral styring. Det vil sige en styring af dekadte og populationen i omsorgens navn, som
fremhaever, hvad der udggr det bedste for badeidwds/og hele populationens velstand.

Den officielle ammepolitik argumenterer for amning fra en universel betragtning om
barnets bedste. Udover at barnets bedste kan lestegpm et flydende begreb, er det
problematisk at tilbyde en universel definition p&iad der er bedst for barnet. Denne politik,
som sgger at fremme amning pa verdensplan, tagekdw den specifikke kulturelle, sociale
eller gkonomiske kontekst i betragtning. Derudoeer det autoriteterne, det vil sige
eksperterne og vidensfolkene, som definerer balmedste, og ikke barnet eller foreeldrene
selv.

Desuden bygger den officielle ammepolitik ogsa pa-liberale principper, eftersom den
fremseetter amning som et valg, amning som kvingensonlige ansvar, amning som kontrol
over egen skaebne, selvstyring og selvpromoverimgl & amme kan den handlende, det vil
sige den foretagsomme og aktive kvinde, promovereealisere sig selv som en god mor.
Det vil sige en mor, som ikke blot ammer, men sogsdo handler refleksivt, idet hun
konstruerer sit moderskab i form af valg. Den a@éfle ammepolitik muligger altsa en
subjektposition som den gode mor. | et governmiypérspektiv udvides det gode
moderskab til ikke kun at omhandle amning, men @gsding som et informeret valg, det vil
sige et refleksivt valg.

Dog kan den subjektivering som muligggres af dditiefle ammepolitik problematiseres,

eftersom der er tale om begreensede handlemuliglvedendvidere en begraenset definition
af det gode moderskab. Som diskuteret forudseettiejelgpositionen som den gode og
ansvarlige mor, at man har ressourcer til at agefteksivt og ansvarligt. Det er ikke alle

kvinder som derfor har mulighed for at indtage posen som den gode mor. Udover at man
kan problematisere muligheden for kvindens sehdmastelse i forhold til hendes valg og

handlinger, udelukker den begreensede definitiotheaf gode mor og endvidere definitionen
pa det foretagsomme, aktive individ, individer, sdkke har muligheden for at agere

foretagsomt og aktivt.

Den kritisk sociologiske diskussion, som fremfgreslette speciale, er som naevnt i
introduktionen til specialet ikke kun relevant filenomenet amning. Denne diskussion er



ogsa relevant for en mere generel diskussion okudiens konstruktion af den rette adfzerd.
Eksempler pa andre styringsforme i det moderne wamfsom denne kritiske diskussion er
relevant, for kunne veere styringen af sundhedssi#itemner sasom kraeft, graviditet, og
rygning, styringen af individet i forhold til samfdsrelateret problemer som eksempelvis
arbejdslgshed eller styringen i skolens regi af fitemtidige borger. Disse temaer er alle
genstande for politik. Der er altsa ikke tale orsefty graviditet, rygning, arbejdslgshed eller
leering som en privatsag. | forhold til sundhedsjsié emner sasom kreeft kan man
observere, at sundhedsforbyggende kampagner baseresjle af de samme principper som
den officielle ammepolitik. Ved at incitere indiattil eksempelvis at spise seks stykker
frugt og grent om dagen, fisk to gange ugentligtnationere 30 minutter om dagen, tage
imod diverse tilbud om screening osv. opmuntregviddt til selvstyring ved at veere
foretagsomt og aktivt og hermed leve sit liv i folidh til personlige valg, der treeffes.
Endvidere ma individet i forhold til risikoen fot advikle kraeft forsta sin eget personlige
ansvar ved at treeffe en raekke livstilsvalg, som &ptimere sundhed. | dette perspektiv
bliver udbrud af sygdomme som eksempelvis kraeftwatssom en mangel pa selvstyring, en
mangel pa kontrol, med andre ord som en selvfodskgendelse.

Et andet eksempel pa en styringsform er styrindelea fremtidige borger inden for skolens
regi. Elevsamtaler og elevplaner kan netop betsagten en strategisk made at handle pa
handling. Ved at fremseette et ideal om eleven sdwiklingsparat individ, seetter laererens
mal og planer for eleven standard, for hvad derrigtigt, og hvad der er forkert
(Weekendavisen 2007). Elevsamtaler-og planer kafordéetragtes som en regulering af
adfeerd, som skal sikre kompetente medborgere.

Som governmentality-litteraturen belyser, skalistyikke betragtes som noget negativt, idet
den muligger en subjektivering. Det vil sige, atiindet kan realisere sig selv som
eksempelvis en god mor, en sund eller aktiv boilQeg vil jeg understrege, at denne kritiske
diskussion af en ammepolitik ogsa belyser, at klet ier alle, som inkluderes i diskursens
virkelighed, og endvidere, at det ikke er alle, shar mulighed for at agere efter den
anbefalede adfeerd og hermed indtage den subjektpgsisom diskursen muliggar.
Eksempelvis har alle ikke de ngdvendige ressotiocaat agere som en god mor eller som et
jobsggende individ. Selvom individet via eksperésrnvejledning og radgivning far
muligheden for at agere, som det anbefales, tagerrgmentality-litteraturen som far nsevnt
ikke hgjde for, at individet ogsa kan handle udemfe regulerede handlemuligheder som
fremseettes.

Selvom at det er den officielle ammepolitik, somreg til genstand for den kritiske
diskussion i dette speciale, belyser problematigeri af en ammepolitik som styringsform i
det 21. arhundrede, at studier af enhver form égulering af adfeerd ikke kan forklare,
hvorfor individet ogsa handler pa anden vis endhdedlekompetencer, som styringen
muliggar. Der er saledes tale om en optik, som léoek individets agentskab ud fra
strukturerende diskurser og som ikke anser indigsideandlinger som selvsteendige
handlinger. Dog er der tilfeelde, som studiet afbd¢iske kvinders opfattelse af det gode



moderskab illustrerer, hvor individet handler udenfde pa forhand givede
handlemuligheder.

Dette speciale, som har til formal at forstd, hedds de offentlige instanser, hermed de
politiske autoriteter, argumenterer for amning gootitisk genstandsfelt samt at diskutere,
hvad autoriteternes italesaettelse af amning betyaéndividets handlemuligheder, har ikke
rettet sit fokus mod kvindernes handlinger. Medrarmtd har jeg ikke sggt at skabe empiri
baseret pa kvindernes handlinger i forhold dercigfie ammepolitik, eftersom formalet med
dette speciale var en kritisk teoretisk diskus$iaseret pa en empirisk analyse af offentlige
dokumenter. Ligesom at governmentality-litteratsresvaghed kan siges at veere en
betragtning af individet som videnskrop, der taggringen af adfaerd for givet, er dette
specialets svaghed manglen pa en analyse og diskus§ hvorledes kvinderne handler i
forhold til de regulerede handlingsmuligheder. Pedpeciale kan derfor betragtes som en
diskussion af de diskurser, som regulerer individiét bidrag til betragtningen af amning
som social konstruktion er ikke et aktar- og hamgprienteret perspektiv eller et perspektiv,
som belyser relationen mellem diskurser og subje&tieller med andre ord handling. Den
kritik, som oftest rettes mod Foucault og som i telespeciale blev rettet mod
diskursanalytikeren Jager, er en kritik, som ogaa kettes til min kritiske diskussion,
eftersom en problematisering af den officielle ampolitik ikke kan forklare forholdet
mellem objekt og subjekt. Eller rettere forholdetlimm struktur og aktar. Pa denne made
kan dette speciale ikke anskues som et forsladetil uendelige diskussion om forholdet
mellem aktar og struktur, som karakteriserer sogj@n. Dog vil jeg understrege, at formalet
med dette speciale ikke har veeret at belyse nettip tbrhold, men at afslgre at der ikke er
én sandhed, én virkelighed om amning, men at ma& kgn betragte amning ud fra et andet
perspektiv. Nemlig som en social konstruktion sasneg til politisk genstand i reguleringen
af kvindernes adfzerd i det 21. arhundrede. Jegdibaltsa ikke en mere sand betragtning af
amning, men en ny virkelighed om dominerende fdlieger om amning og
ammepolitikken som autoriteternes regulering afnbéleines adfeerd. P& denne made kan
specialet, som papeget i det introducerende kapdifor siges at skrive sig ind i en
socialkonstruktivistisk tradition, som mere ngjggtvia en kritisk diskussion afslgrer en
samfundsmaessig konstruktion. Med andre ord enskrifiskussion som giver rum til de
manges stemmer i samfundet, som eksempelvis deimabsgredes, feedrenes og barnets
stemmer.

| forhold til de tidligere diskussioner og problamsaringer af den officielle ammevejledning,
som blev praesenteret i det introducerende kajpidel dette speciale siges at bidrage med en
ny problematisering til debatten om amning somadanstruktion. Nemlig at den officielle
ammevejledning, som tilbydes i pjecer og af sundpetsonale pa hospitaler, farst og
fremmest er et udtryk for en politisering af amningt kontrolsamfund. Dernaest at denne
officielle og verdensomspaendende ammepolitik karagies som en styringsform baseret pa
liberale og neo-liberale principper om at sikre darkelte og populationens velstand og
velfeerd ud fra en ideologi om barnets bedste. Sidsin ikke mindst, kan dette speciale



bidrage med en problematisering af ammepolitikkem sstyringsform, idet politikken
fremseetter en restriktiv definition af det gode mi@ttab og en universel definition af barnets
bedste, som ikke blot virker stigmatiserende for ldénder, som ikke er en del af
ammediskursens virkelighed, men som ogsa ekskludaderskabet i den tidlige del af
barnets liv.



PERSPEK TIVERING: DEN OFFICIELLE AMMEPOLITIK, EN FORHINDRING FOR EN MERE
LIGE BARSELSORLOV?

Dette sidste afsnit er et forslag til, hvorledesnrkan arbejde videre ud fra dette speciales
kritiske diskussion om den officielle ammepolitdg skal derfor betragtes som et forslag til

en videre perspektivering. Jeg mener, at det vievalevant i en videre problematisering af
den aktuelle ammepolitiks forestillinger og styriafj adfeerd at seette fokus pa forholdet
mellem den officielle ammepolitik og den aktuellebdt om en mere ligestillet adgang til

barselsorlov. Det vil sige en orlov, hvor ogsa mesedkan give udtryk for deres faderskab
og spille en afggrende rolle i barnets farste ldvet

Den officielle ammepolitik anbefaler som sagt, ainker ammer fuldt de farste seks
maneder og derefter delvist de farste to ar ellerenaf barnets liv. Samtidig med at denne
ammepolitik aktuelt efterleves i Danméfrkbefordrer ministeriet for ligestilling en mergéi
adgang til barselsorlov. Ministeriet for ligestij, som for nyligt har udgivet oplysnings og
debatmateriale om den nye fleksibel barselsorlanen, at meendene har brug for oplysning
samt opbakning fra bade partneren og arbejdspladsememmere at fa adgang til
barselsorlov. Med implementering af nye regler sskal sikre en mere lige adgang til
barselsorlov, hvor maendene helt konkret kan talyer aiden at rgre ved kvindens ret til de
24 uger, opfordres meendene til ogsa at tage barkels Som ministeriet for ligestilling
papeger, er det f& maend, som holder orlov leengedede 14 dages feedreoridvDen
aktuelle minister for ligestilling Eva Kjer Hanssiger falgende: Man kan méaske undre sig
over, hvorfor der ikke er flere faedre, der holderdelsorlov, for der er meget der tyder p3,
at det godt for feedre at holde orlofwww.lige.dk).

Ifglge en Europaeisk hjemmeside om faderskab, somaseiftatet af et forskningssamarbejde
mellem ligestillingsafdelingen, Danmarks Radio adgdRospitalet, og som praesenterer den
sidste nye forskning indenfor studier om faderskaim der veere tale om flere grunde til, at
maend gnsker at ga pa barselsorlov. Lukas Sedlanakter i psykologi fra Masaryk
Universitetet i Tjekkiet, naevner to grunde til, maeend gnsker at tage barselsorlov. Den
fgrste, han naevner er en gkonomisk grund, somekyld tilfeelde, hvor kvindens indteegt er
hgjere end mandens. En anden grund argumenterés whsket om at knytte band med
barnet i barnets tidlige liv. Her er der altsa tate maend, som gnsker at tage del i barnets
farste del af livet ved at veere til stede. Et ghsém kan skyldes frygten for at veere en
fraveerende fader eller negative rollemodeller i das omgangskreds (www.european-
fatherhood.com). At maend netop skulle kunne fungsoen ansvarlige, keerlige og
omsorgsfulde feedre bekraeftes af chefpsykologen igghBspitalet, Svend Aage Madsen.
Ifalge Madsen har den sidste psykologiske forskuimgtilknytning papeget, at tilknytningen

12 Dette kan dokumenteres ved Sundhedsstyrelsenietifficanbefaling om fuld amning og de fleste dansi@spitalers
implementering af det spaedbarnsvenlige initiativrudever kan Danmark betragtes som seerlig engagetenne ammepolitik,
eftersom det spaedbarnsvenlige initiativ er blevetidet i Danmark til ogsd, at indeholde et initiatior praemature bgrn
(www.videncenterforamning.dk).

13 Ifglge pjecen "Brug din orlov — der er nok til b&fde og mor”, holdt faedrene 18 dage ud af 290 dagles i 2004 hvorimod
kvinderne holdt 272 dage. Det giver et procentfatgspektive 6 og 94 % (Minister for ligestilling®7: 13).



mellem barn og foreeldre er kensneutral. Det viesigt barnet knytter sig ligesa godt til
faderen som til moderen. Dette modsiger den omfageseori om mor/barn symbiose, som
ellers er blevet fremhaevet som veerende essentlehfar meget forskning. Derfor er det
ifalge Madsen vigtigt, at barrierer som pa baggrafdgkonomi, psykologi og kultur
nedbrydes, sdledes at maend kan f4 en mere afggrelidei barnets farste levetid
(www.euopean-fatherhood.com). Iva Smidova, leddmaisstudier og sociologi pa Masaryk
Universitetet i Tjekkiet, fremhaever yderligere kanhstruktionen af faderskab ikke kun er et
resultat af faderens frie vilje eller af en dialowllem foreeldre, men ogsa et resultat af
samfundets struktur, det vil sige den sociale Kaitesom fsedrene befinder sig i
(www.european-fatherhood.com). Det er derfor vigtay rette fokus mod de sociale
strukturer og institutioner for at kunne forstadeskabets muligheder i det moderne samfund.

Ifalge Ministeren for ligestilling er der i den allle debat om de fa feedre pa barselsorlov tre
arsagsforklaringer. En farste som peger pa denesgéanomiske situation, som kan opsta,
nar det ikke leengere er mandens indteegt, der uugédindteegten i hjemmet. Men som
Kjeer Hansen understreger, er den gkonomiske situditke den eneste mulige forklaring
eftersom de fleste af maendene faktisk har muligbeduld lgn eller i hvert fald dagpenge.
Den neeste forklaring pa det lille antal af meend, li@der barselsorlov, er kulturen pa
arbejdspladsen. Som det uddybes, er det ikke takes at man er lige &bne overfor, at maend
ogsa vil holde barselsorlov. At kulturen pa arbgjadsen skulle have en indflydelse, er netop
blevet konkluderet af Socialforskningsinstituttet. rapporten "Meend, orlov og
arbejdspladskultur” fra januar 2006, som bygger pa raekke interviews med
personaleansvarlige, ledere og mandlige medarleejden forvaltning, et supermarked, en
metalvirksomhed og en konsulentvirksomhed, undsgss arbejdspladskulturens indflydelse
pa meendenes holdning til barselsorlov (www.sfi.dk)denne rapport fremhaeves de
specifikke treek, som tilskynder maend til at tagéowrsom for eksempel en moderne
ledelsesform, som giver arbejderen stgrre selvives@se, samt de forhold, som far
maendene til at fraveelge orlov. Dog er denne undefseg om orlov generel, og ikke specifikt
om barselsorlov.

En tredje forklaring, som ministeren for ligestilli neevner i debatten om maends
barselsorlov, er den manglende fleksibilitet i gsimulighederne. Men de nye regler, som
netop er blevet aktuelle, er fleksible regler, somuligger en mere lige adgang til
barselsorlov.

Man har altsda i den offentlige debat om maends aglgdnorlov og mere ngjagtigt

barselsorlov peget pad tre mulige forklaringer: akuien, arbejdspladskulturen og en
manglende fleksibilitet i orlovsreglerne. Kunne niike her tilfgje en fjerde forklaring?

Nemlig den officielle ammepolitik, som anbefaleldfiamning i barnets farste levetid og som
hermed fremhaever moderens vigtige rolle i barnetsté levetid? Ved at italeseette amning
som en ngdvendighed for barnets optimale sundhebedgte og endvidere amning som
moderens ansvar appellerer politikken til, at keindetop indtager en subjektposition som
den gode ansvarlige moder. Denne ammediskurs, somddeetter et eksklusivt moderskab,



giver med andre ord ikke meget plads til faderear Dpstar derfor et modsaetningsfyldt
forhold mellem den politik, som fremhaever amningéesydning og endvidere moderens
rolle og ansvar for barnets bedste, og den lidiesfipolitik, der gerne ser, at maendene ogsa
far en rolle i barnets farste levetid. Ved at usttege maends muligheder for barselsorlov og
fremhaeve, at maend skal have samme muligheder fagelbgom kvinderne, anskues
faderskabet ligesa betydningsfuldt, som moderskaunfor ligestillingsperspektivet. Det
vil veere relevant for en videre problematisering c&n officielle ammepolitik og en
sociologisk diskussion af de fa maends brug af lmdev at analysere forholdet mellem
ammepolitikken og barselspolitikken. Er der en samindgeng mellem den officielle
ammepolitik, som italesaetter amning som ngdvendig arnets bedste samt optimale
sundhed, og det faktum at f& meend i Danmark tageodi de mere fleksible
barselsmuligheder? Helt konkret kunne det veereokigisk relevant at undersgge forholdet
mellem de maend, som tager leengere barselsorlowdent4 dages feerdeorlov, og deres
partners ammefrekvens og — praksis. En anden rdlewalersggelse vil veere at fremfgre
narrative interviews med maend for at hgre grundiéee fravalg af en laengere barselsorlov
end de 14 dages feedreorlov. Med andre ord vil @eevsociologisk relevant med en analyse
af forholdet mellem den officielle ammepolitik ogrd nye fleksible barselsorlov, som fa
meend g@r brug af, eftersom denne ikke blot vil negeoblematisere den officielle
ammediskurs, der ekskluderer faderskabets betydmimen ogsa vil forsgge at opklare,
hvorfor der ikke er flere maend, der tager imodldksible barselsmuligheder.



