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Anna, schwanger...

Die folgende Geschichte zeigt die Auswirkung von

emotionalen Problemen auf die Schwangerschaft.

Anna fehlt das warme, unterstiitzende Umfeld der

Familie und des Partners. Dabei werden auch die

Grenzen einer therapeutischen Begleitung deutlich.

Christine Weibel Isler

Ich treffe Anna zum ersten Mal
in der 25. Schwangerschaftswo-
che. Vor einem Jahr hatte sie in
der 5. Woche einen Abort. Dies-
mal diagnostizierte die Arztin zu
Beginn der Schwangerschaft ei-

mal... es geht wohl allen
Schwangeren so, oder?

Ich hétte gerne, dass mein
Freund mehr Anteil nimmt. Er
ist sehr abweisend, wie wenn
er sich vor meinem Bauch
ekeln wirde. Er sagt auch,
dass er nichts damit anfangen

ne Zytomegalie. Ein
zweiter Test hat die
Diagnose nicht be-
statigt. Die Verunsi-
cherung aber liess
sich nicht aus dem
Weg rdumen. Anna
liess eine Frucht-
wasserpunktion

durchfthren, um si-

kann und dass es
ihm Angst macht.
Manchmal fihrt er
sich auf wie ein
Pubertierender, so
unreif. Das finde
ich argerlich...
aber ich versteh
ihn auch. Fir ihn
ist die Schwanger-

cher zu sein, dass
das Kind gesund sei.
Die 28-jahrige Frau

Christine Weibel Isler,
Hebamme, fihrt zusammen
mit Barbara Klopfenstein die
neue Fachstelle Schwanger-
schaft Geburt Saugling in

schaft noch viel
abstrakter als far
mich. Er leidet un-

lebt allein in der
Schweiz. Sie arbei-

Thun.

ter Verlassenheits-
angsten, eigentlich

tet bis zur 32. Woche und halt
sich danach bei ihrem Freund in
Deutschland auf, weshalb eine
kontinuierliche Begleitung nicht
maoglich ist. Worlber sie sich
standig Gedanken macht, er-
zahlt sie mir beim ersten Treffen:
«lch habe grosse Angste. Ich
denke dauernd, dass das Kind
sterben kénnte und kann mich
gar nicht darauf einstellen, dass
ich Mutter werde. Wenn ich es
nicht spure, und ich spdre es nur
wenig, kriege ich Panik. Ich kann
gar nicht realisieren, dass ich ein
Kind erwarte. Ich will mich auch
gar nicht darauf einlassen, weil
es eben vielleicht stirbt. Wenn es
sich nicht bewegt, denke ich:
was will es, leben oder sterben?
Ich muss mich eben auf beides
einstellen... das ist wohl nor-
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noch mehr als ich. Es ist die
Angst, ein Kind zu verlieren,
wenn man es mal hat...

Und zu viel Néhe hétte ich gar
nicht gern. Das wére mir zu viel.
Ich bin nicht der Typ, der stan-
dige Néhe braucht...»

ok

Im Gesprach wechselt Anna
mehrmals die Ebenen. Von den
Gefuhlen ins Denken, zum Ver-
stand, und wieder in die Gefiih-
le. Sie will sich nicht auf ihr Kind
einlassen, damit sie nicht leidet,
wenn es stirbt. Auf der anderen
Seite wird sie von Angsten tiber-
schwemmt, ist traurig und fihlt
sich sehr allein gelassen. Sie
mdchte sich freuen und mochte
ihr Kind sptren. Das ist ein Di-
lemma, das ihr viel Energie und
Kraft abverlangt. Das laute Aus-

sprechen dieses Geschehens
und das Explorieren der dazu
gehoérenden kérperlichen Emp-
findungen hilft ihr zu realisie-
ren, was mit ihr geschieht. Sie
beginnt zu verstehen, wie viel
Anstrengung sie dieses Kon-
trollmuster kostet. In~ einem
weiteren Schritt schlage ich ihr
eine Zentrierungsibung vor
und lade sie ein, sich hinzule-
gen. Ich frage sie, an welcher
Korperstelle sie gerne berthrt
werden maochte. Durch diese
verbindende Berlhrung erlebt
Anna Halt und Unterstiitzung,
was ihren Organismus zu einer
energetischen und emotionalen
Offnung einladt. Es hilft ihr, die
Aufmerksamkeit auf ihre innere
Selbstwahrnehmung zu lenken.
Es geht jetzt darum, die inneren
Korperempfindungen und Ge-
fiihle zu explorieren, bewusst
zu machen und neue Energie-
quellen zu erschliessen. Ich for-
dere Anna auf, ihre Wahrneh-
mungen mitzuteilen und folge
ihrem inneren Prozess. Indem
auch ich laut ausspreche, was
ich gerade empfinde, fuhlt An-
na sich verstanden und wahrge-
nommen, was wiederum ihre
Selbstanbindung fordert. Nach
einer Weile beginnt sich das
Kind zu bewegen. Anna wird
ruhig und entspannt. Sobald es
sich nicht mehr bewegt, treten
Unruhe und Angst wieder in
den Vordergrund.

Es kommt mir folgender Gedan-
ke, denich ihr mitteile: «<Du hast
ja auch schon ein Kind ver-
loren!» Anna: «Ja, es war
schlimm! Damals dachten wir,
die Beziehung wirde zu Ende
gehen... Ich dachte, ich hatte
das verarbeitet...» Das Kind be-
wegt sich wieder. Ich sage zu
Anna: «Hallo, ich bin dal... dein
Kind spricht mit dir, es berihrt
dich von innen!» Sie antwortet:
«...Ich weiss, du bist da, aber...
(lange Pause)... ich habe Schuld-

gefihle! ..weil ich es testen
liess!» Ich frage: «Kannst du das
deinem Kind sagen?» Anna:
«Nein!!!».

Nach einer langen Pause spre-
che ich weiter: «Du hast Schuld-
gefihle, weil du Bedingungen
stellst: entweder bist du ge-
sund, dann will ich dich, oder
aber du bist krank und dann will
ich dich nicht. Das entspricht
wahrscheinlich  nicht deiner
Vorstellung von bedingungs-
loser Liebe?» Anna meint: «lch
stehe dazu, was ich gemacht
habe!» Ich antworte: «Das ist
gut! Du stehst dazu und Uber-
nimmst die Verantwortung. Du
nimmst die Schuld zu dir. Stell
dir vor, wie du sie mit deinen Ar-
men wie einen Gegenstand zu
dir nimmst. Denn sonst erwar-
test du Strafe. Wie wenn dein
Kind dich daftir bestrafen woll-
te und sagen wiirde: dann ster-
be ich halt, wenn du mich nicht
bedingungslos liebst! (Pause)
Kannst du ihm sagen: es tut mir
leid, dass ich dich testen liess?
Ich dachte, ich kénne kein kran-
kes Kind haben.» Anna: «Es tut
mir leid, dass ich dich testen
liess. Ich dachte, ich kénne kein
krankes Kind haben. Ich bin
froh, dass du gesund bist!» und
nach einem tiefen Aufatmen:
«...jetzt denke ich, ich kénnte
sogar auch ein krankes Kind
haben!» Sie ist sehr beriihrt. Es
entsteht innere Ruhe und Zu-
versicht und ihr ganzer Kérper
ist warm und gelost.

*kk
Beim nachsten Treffen ist die
fehlende  Anteilnahme  des

Freundes wieder Thema. Sie
muss in seiner Gegenwart stark
sein und darf ihre eigenen
Angste nicht auch noch &us-
sern, sonst, meint sie, wiirde sie
ihn noch in seinem Verhalten
bestarken. Es stresst sie, dass er
nicht weiss, ob er bei der Geburt
dabei sein wird. Und der Ge-



danke, dass er dabei ist, stort sie
auch. Wir finden heraus, dass es
besser ware, ihn nicht dabei zu
haben. Stattdessen kann ihre
Schwester sie begleiten. Sie legt
ihre Hande um den Bauch. Ich
frage sie, wie sich das anfuhlt.
«Es fihlt sich gut an, stark!» Sie
nimmt eine grosse Spannung in
den Armen und Schultern wabhr.
Als ich ihr meine Hand auf den
Ricken lege, wird Anna traurig
und beginnt zu weinen: «ich
muss es aushalten, dass er so ist.
Es ist mein Schicksal... ich muss
Geduld haben.» Ich erwidere:
«Das fiihlt sich an, wie wenn du
etwas nicht durftest. Was darfst
du nicht? Geniessen?» Anna:
«Ja, stimmt, ich darf nicht ge-
niessen!»

lhre Hande sind jetzt weniger
angespannt, sie fihlt sich gelos-
ter, weicher und starker. Ich ma-
che sie auf ihre Beine und Fisse
aufmerksam. Nach einer Weile
hat Anna die Empfindung von
mehr Schwere. Mehr Gewicht
driickt aus: ich bin wichtig —ich
habe Gewicht. Nach einer Weile
sagt Anna: «Ich bin der Mittel-
punkt!» Sie ist ruhig geworden,
strahlt mehr Sicherheit aus und
sie fUhlt sich mit ihrem Kind ver-
bunden.

Tk K

Da Anna fur mehrere Wochen
zu ihrem Freund reist, sehe ich
sie erst einen Monat spater, in
der 35. Schwangerschafts-
woche, wieder. Nun sitzt ihr
Baby in Beckenendlage und der
Kaiserschnitt ist schon in drei
Wochen geplant. Anna hat am-
bivalente Gefiihle. Einerseits ist
sie froh dartber und will, dass
sich das Kind nicht mehr wen-
det. Somit ware das Ende der
Schwangerschaft absehbar, was
ihr ihrer Meinung nach helfen
wirde, die Beziehung mit
ihrem Freund zu kldren. Denn
falls dieser sich dem Kind ge-
geniber weiter so abweisend

Foto: Judith Fahner

verhalten wird, will sie sich
von ihm trennen. Andererseits
mochte sie, dass ihr Kind nicht
so plotzlich aus seiner warmen
«Wohnung» gerissen wird und
dass sein Geburtstag nicht so
pragmatisch geplant wird. Sie
hatte ihm gerne eine normale
Geburt ermdglicht. Anna zeigt
trotz  diesen  belastenden
Schwierigkeiten Mitgefthl fur
ihr Kind. Sie streichelt gerne
seinen Kopf unter dem linken

Rippenbogen und sie mag sei-
ne Bewegungen. Jetzt will sie
sich auf den Kaiserschnitt vor-
bereiten.

*okk
Was Anna braucht, kann in vier
Sitzungen nicht hergestellt wer-
den. Ohne familidre Unterstit-
zung und Nahe ist sie allein und
auf sich gestellt. Durch diese
Uberforderung und emotionale
Not fallt sie immer wieder in
Zweifel und Angste zuriick. Die

dadurch entstehende Verun-
sicherung und Orientierungslo-
sigkeit hindern sie daran, eine
eindeutige, klare und stimmige
Entscheidung fur sich und ihr
Kind treffen zu kénnen.

Aus: Christine Weibel Isler, «Ent-
fremdung oder Verbundenheit in
der frihen Mutter-Kind-Bezie-
hung». Abschlussarbeit der Ausbil-
dung fir Emotionelle Erste Hilfe
bei Thomas Harms. November
2005.
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Klara Jenzen, Anna Jakob, Sigrid Frank

Tief im Herzen und fest an der Hand

2009. 302 Seiten, Euro 19.95
Books on Demand,
erhéltlich iber Amazon.de

Drei Mditter, deren erstgebo-
rene Kinder zwischen der 29.
und 41. Schwangerschaftswo-
che tot zur Welt kamen, er-
zahlen hier ihre ergreifenden
Geschichten — authentisch, un-
zensiert, ehrlich und offen. Sie
mochten durch ihre person-
lichen Schilderungen anderen
betroffenen Eltern die Moglich-
keit geben, sich selber in den
Erzdhlungen wieder zu finden
und zu spulren, dass sie nicht
alleine sind. Dartber hinaus
maochten sie durch ihre Berichte

auch Hoffnung geben, dass es
mdglich ist, mit einem Sternen-
kind tief im Herzen bewusst zu
leben, ohne die Hoffnung auf
eine Zukunft mit einem Folge-
kind fest an der Hand aufgeben
zu mussen.

Einer der Berichte wird erganzt
durch die bertihrenden Beitrage
des Vaters. Dieses Paar hat die
Trauer intensiv gemeinsam ge-
lebt. In einem anderen Bericht
haben Vater und Mutter ganz
unterschiedliche  Wege  der
Trauer gewahlt, was ihre Bezie-
hung auf eine harte Probe stell-
te. Schade, dass in jenem Be-
richt der Ehemann nicht zu
Wort kommt.

Das Buch richtet sich auch an
Menschen im Umfeld betroffe-
ner Eltern. Durch die ehrlichen
Berichte wird klar, was die El-
tern verletzte und ihnen Bela-
stung statt Hilfe war, und was
sie als hilfreich erlebt haben
oder sie sich gewdnscht hatten.
Betroffen gemacht hat mich,
dass nur eine der drei Frauen ei-
ne angemessene Begleitung
und Unterstitzung durch die
involvierten Fachpersonen er-
hielt.

Die drei ganz unterschiedlichen
Berichte  machen betroffen,
berlhren tief. Was sie bei Eltern
von Sternenkindern auslosen,
kann ich nicht beurteilen. Hilf-

reiche Einblicke gibt das Buch
auf jeden Fall Angehorigen,
Freunden, Kollegen sowie be-
treuenden Fachpersonen von
Betroffenen.

Regula Abt, Hebamme

Theda Borde, Matthias David (Hrsg.)
Frauengesundheit, Migration und Kultur
in einer globalisierten Welt

2008. 276 Seiten, fr. 45.50
Mabuse-Verlag
Frankfurt/Main

Zahlreiche Autorinnen und Au-
toren fanden sich zu einem Mi-
grationssymposium in der Ber-
liner Charité-Frauenklinik ein;
dieses Buch ging daraus hervor.
Themen aus den Bereichen Pu-
blic Health, Geburtshilfe und
Frauenheilkunde sowie Migra-
tionsbewegungen und ihre Hin-
tergrtinde wurden wissenschaft-
lich untersucht und die Studien
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vorgestellt. Es handelt sich um
Vergleiche vor allem deutscher
und tarkisch-stdmmiger Frauen,
die in Deutschland eine grosse
Population ausmachen.

Die Studien sind in thematische
Kapitel zusammengefigt und
alle bieten eine interessante
LektUre. Die Themen sind: Mi-
gration, Medizin und Versor-
gungsforschung; Bewertung mo-
derner medizinischer Techno-
logien; Weibliche genitale Be-
schneidung; Hausliche Gewalt
gegen Frauen, mit einem Auto-

rinnenverzeichnis am Schluss.
Nicht alle Phanomene lassen
sich eins zu eins auf die Schweiz
Ubertragen, trotzdem ergeben
sich einige erstaunliche Erkennt-
nisse. Sie entsprechen manch-
mal Uberhaupt nicht dem, das
ich mir bisher vorgestellt hatte.
Verhaltensweisen sind nicht im-
mer das, was sie scheinen...
Ich kann das Buch allen emp-
fehlen, die sich wissenschaftlich
begriindete Impulse wiinschen.
Margrit Heller
Pflegefachfrau und Hebamme

‘Theda Borde, Matthias David (Hrsg.)

FRAUENGESUNDHEIT,
MIGRATION UND KULTUR
IN EINER
GLOBALISIERTEN WELT

Mabuse-Verlag
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ARDO setzt auf Wachstum

Mit eigenen Stillhilfeprodukten

Das Schweizer Familienunterneh-
men Ardo medical AG ergdnzt
ab 1. April 2010 seine bestehen-
den Stillhilfeprodukte durch ein
neues, komplettes Sortiment an
Milchpumpen und Stillhilfen. Die
Produkteinfiihrung erfolgt gleich-
zeitig in 40 Landern, darunter
Deutschland, Osterreich und die
Schweiz. Mit der Einflhrung der
neuen Produkte endet zugleich
der internationale Vertrieb der
Ameda Stillhilfen durch ARDO.

Individuell und flexibel

Die Handmilchpumpe Amaryll
ermoglicht durch den ergono-
misch drehbaren Hebel auch
Linkshanderinnen und Frauen
mit kleinen Handen ein ange-
nehmes Abpumpen. Die Milch-
pumpe Calypso gibt es in zwei
Versionen: Standard und Mobil
als Calypso-to-go. Dariber hin-
aus bietet ARDO diverse Pump-

und Upgrade-Sets, Milchbeutel
mit integriertem Warmeindikator
und weiteres Zubehor an. Neben
individuell  passenden  Brust-
glocken mit weichem Massage-
einsatz sorgt vor allem das Kon-
zept der «IndividualPhases» fur
die Abstimmung von Pump-
rhythmus und Vakuumstérke auf
die personlichen Bedurfnisse der
Mtter. Eine detaillierte Produkt-
Ubersicht finden Sie unter
www.ardo.ch

Einmaliges Garantiemodell -
hohe Qualitat

Mit dem neuen Sortiment bringt
ARDO auch ein neues Garantie-
konzept in den Markt. Die elek-
trische Milchpumpe Calypso ent-
halt eine durch LED visualisierte
Betriebsstundentberwachung.
ARDO kann dadurch volle Garan-
tie fur die Versorgung von zwei
Sauglingen gewdhren. Die Ub-

liche Gewahrleistungszeit wird
damit teilweise um mehrere
Jahre erweitert.

Hochste Standards

in Nachhaltigkeit

und Verantwortung
Hochwertigkeit und nachhaltige
Fertigung sind fur ARDO als
WHO-Kodex-konformer Herstel-
ler besonders wichtig. Die Pro-
duktion findet in der Schweiz

statt und die Komponenten wer-
den grossenteils in der Region
gefertigt. Zudem  garantiert
ARDO Bisphenol A (BPA)-freie
Stillprodukte.
Marliese Pepe-Truffer
Marketingleiterin, IBCLC

&

www.ardo.ch

Die kompakte Bauchtrage
Marsupi «plus»

Der Marsupi hat einen extra
breiten Steg und tiefe Po-Ab-
naher, so dass das Baby —genau
wie im Tragetuch — die anato-
misch korrekte Anhock-Spreiz-
Haltung einnehmen kann. Keine
baumelnden Fisse mehr, kein
erzwungenes Hohlkreuz, so kann
die Mutter das Baby guten Ge-
wissens von Anbeginn dabei
haben! Fir die ganz Kleinen gibt
es zusatzlich einen «Bandiger»,
mit dem der Steg der Bauch-
trage noch etwas zusammenge-
rafft werden kann.

Dank dem simplen und stabilen
Klettverschluss-System ist diese
Bauchtrage superschnell ange-
legt. Kein Knoten, keine Schnal-
len, kein Gefummel, von Vatern
und Tragetuch-Muffeln erprobt
und fr gut befunden!

(Und von Tragetuch-Liebhabern
als Schnell-Variante flr unter-
wegs entdeckt...)

Die fest angendhte Kopfstitze
kann mit Druckknopfen an den
Schultertragern fixiert werden
und bietet einen Rund-um-
Kopfschutz fir das Baby. So
kénnen auch Neugeborene (und
schlafende Kinder) im Marsupi
getragen werden. Wird die
Kopfstitze  nicht  bendtigt,
klappt sie nach aussen um und
bildet einen weichen Abschluss
im Nacken des Babys.

Das Gewicht wird verteilt auf
einen separaten Taillen-Huftgurt
und auf breite Schultergurte, die
auf dem Ricken gekreuzt wer-
den.

Waschmaschinenfest bis 30°.
Erhaltlich im Fachhandel.

Import Schweiz:
NovaVida GmbH
info@novavida.ch
Telefon 079 914 31 42

Hebamme.ch
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Produkte des Jahres 2007, 2008 — 2009 in Frankreich
Original Federhingewiege “Baby-JoJo”

Universitatslehrgan
gang f ' Stahlfeder mit

- ° Der Baby-JoJo und die Matratze | . Federiiberzug
2 A ¢ aus Baumwoll-
a Ste r 0 c l e n c e passen sich der nattrlichen Haltung ¥ stoff
des Babys an. .
° Unterstiitzt durch die sanften LN RoRD

= = - $ . zwei abnehm-
I n I WI e ry Schwingungen (Stahlfeder) und die % baren Gliedern
& (Einfaches Vari-

schitzenden Seitenwande fiihlt ¥ leren dor Hohe)

- - sich das Baby so wohl wie im
Der Universitatslehrgang ,Midwifery” startet am 1. November 2010 Bauch der Mutter. /
bereits zum vierten Mal an der Donau-Universitat Krems. Ziel dieses ° Lindert Koliken und Blahungen /
berufsbegleitenden Lehrgangs ist die Verbindung von traditionel- ° Gute Erfolge auch bei schwer /
lem Hebammenwissen und personlicher Erfahrung mit modernen beruhigbaren Babys N\
Managementmethoden und wissenschaftlicher Arbeit. ° Naturliche, waschbare Materialien M
Der Universitatslehrgang dauert vier Semester und richtet sich an ° Einfache Montage
Hebammen und Geburtshelfer mit einer mindestens finfjahrigen ° Inklusive Matratze, Matratzen- \z
Berufserfahrung, die sich auf Fiihrungsaufgaben in Einrichtungen Janzug und 2 Befestigungssets } *
des Gesundheitswesens vorbereiten oder als selbststéndige Unter- Bereits tiber 200 Hebammen, \

Spitéler und andere Fachleute

DERUETIIED 2o werdeniolion arbeiten téglich mit dem Baby-JoJo |

1. November 2010 ° Hergestellt in der Schweiz/EU
4 Semester*, berufsbegleitend Spezialpreis fiir Krippen,
EUR 11.500,-* Hebammen und Spitéler
Claudia Griener, claudia.griener@donau-uni.ac.at :
Tel: +43 (0)2732 893-2817, Fax: +43 (0)2732 893-4602 e B
www.donau-uni.ac.at/midwifery s Fussendes

*Vorbehaltlich der Genehmigung durch den Senat der Donau-Universitét Krems

Kingurooh Company GmbH, Maur
Donau-Universitat Krems — Tel.: 043 /399 03 44 Fax: 043 /399 03 45
Dr.-Karl-Dorrek-Strasse 30, 3500 Krems, Austria E-Mail: kaengurohh@smile.ch
www.donau-uni.ac.at ‘ ) i

Infos unter: www.kaengurooh.com

Zircher Hochschule
fur Angewandte Wissenschaften

z Gesundheit
Institut fur
aW Hebammen

Schaffen Sie sich neue berufliche Perspektiven und erweiterte Karrieremaglichkeiten: Mit dem nachtraglichen
Erwerb des FH-Titels erhalten Sie die Mdglichkeit, akademische Weiterbildungen an Fachhochschulen zu be-
suchen. Zudem diirfen Sie den international gebrauchlichen Bachelortitel fiihren. Mit dem Besuch des Moduls
«Reflektierte Praxis - Wissenschaft verstehen» an der ZHAW erwerben Sie 5 der fur den NTE benétigten

10 ECTS-Punkte.

Daten «Reflektierte Praxis - Wissenschaft verstehen»
— Kurs 2.2010 jeweils Fr/Sa (26./27.3., 23./24.4., 21./22.5., 25./26.6., Prifung: Sa, 10.7.2010), Anmeldeschluss 21.3.2010
— Kurs 4.2010 jeweils Fr/Sa (3./4.9., 1./2.10., 29./30.10., 3./4.12., Prifung: Sa, 18.12.2010), Anmeldeschluss 1.8.2010

Voraussetzungen, Kosten und Veranstaltungsort

— Voraussetzungen: Berufsdiplom als Hebamme sowie EDV- und Englischkenntnisse
— Kosten: CHF 1760.—- (Kursunterlagen inbegriffen)

— Veranstaltungsort: ZHAW, Departement Gesundheit, Winterthur

Daten von weiteren Kursen sowie zusatzliche Informationen und das Anmeldeformular: www.gesundheit.zhaw.ch
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