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DEPRESSIONEN NACH DER GEBURT

So ein entziickender
Wonneproppen kann...
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Tranen statt Freudentaumel

Baby gesund und munter, Mutter traurig und reizbar. Etwa
zwei Drittel aller Frauen bekommen ein paar Tage nach der Ge-
burt das heulende Elend, den sogenannten «Baby-Blues». Die-
ser seelische Schwachezustand wird als Wochenbett-Depres-
sion bezeichnet und gilt als ganz «normal». Doch noch drei
Monate nach der Geburt leiden zehn Prozent der Miitter an
Depressionen, wie kiirzlich eine Genfer Studie aufzeigte.

Das freudige Ereignis ist da. Mutter und Kind sind wohlauf. Von der
Mutter wird erwartet, dafd sie freudestrahlend und gliicklich ist. Statt
dessen fiihlt sie sich erschopft und tiberfordert, bricht wegen nichts
und wieder nichts in Trinen aus. Sie reagiert iiberempfindlich und ner-
vOs, hat keine iiberschwenglich liebenden Gefiihle fiir das Kind.
Schuldgefiihle und Angste, als Mutter zu versagen, bauen sich auf.

Ein Anfang, der eine Trennung bedingt

Wihrend der Schwangerschaft haben die Miitter (und Viter) hoff-
nungsfrohe und gliickliche Zeiten durchlebt, aber sie hatten auch
Zweifel, Probleme, Befiirchtungen. Sie fiihlten, wie nahe beieinander
Leben und Tod, innigste Verbundenheit und Trennung lie-
gen. Nun hat sich unter Anstrengung und Schmerz das Wun-
der des Lebens vollzogen, und die Mutter hat erfahren, dafl
Erfiillung der Sehnsucht und Wehmut des Abschieds so eng
miteinander verbunden sind wie in keiner anderen Situa-
tion. Zudem hat sich ihr Korper in wenigen Stunden voll-
kommen verindert, nichts ist mehr, wie es war, die eigene
Haut ist fremd. Der Hormonspiegel sinkt innerhalb kiirze-
ster Zeit rapide ab, und es dauert Monate, bis die normalen
Ostrogen- und Progesteronwerte wiederaufgebaut sind.
Doch deshalb muf3 die meist nur wenige Tage dauernde Wo-
chenbett-Depression nicht behandelt werden. Die beste Me-
dizin sind das Zulassen der ambivalenten Gefiihle und Ge-
sprache mit vertrauten Personen. Dann stellt sich vielleicht
heraus, daf auch dem Vater des Neugeborenen oder der be-
sten Freundin oder der eigenen Mutter der Widerspruch
zwischen Freude tiber das Kind und Angst vor den neuen
Aufgaben nicht ganz unbekannt ist. Nicht immer ist Lachen die opti-
male Arznei, auch Heultage konnen guttun, wenn man kein schlech-
tes Gewissen dabei hat.

Im Teufelskreis von Uberforderung und Schuldgefiihl

Etwas ganz anderes ist die sogenannte postnatale Depression. Sie
ist ernster und dauert auch wesentlich linger. Sie kann als Fortsetzung
des Baby-Blues auftreten, aber auch erst Wochen oder Monate nach
der Geburt manifest werden. Sie betrifft vor allem Frauen, die bei




schlechten duf3eren Bedingungen (Fehlen des Partners, der Familie,
Geldsorgen, keine Entlastungsmoglichkeit) grof3e Anspriiche an sich
selbst stellen und in ihrer Mutterrolle moglichst perfekt sein
mochten. Bei einer echten Depression erlebt die Mutter lah-
mende Lustlosigkeit. Jedes Problem, z.B. beim Stillen oder
bei der Gesundheitspflege des Kindes, scheint unlosbar. Die
Frauen sind einerseits zutiefst erschopft, weinerlich und
elend, andererseits fiihlen sie Ungeduld, Verzweiflung, Wut.
Bis zu einem gewissen Grad sind solche Gefiihle nicht un-
gewohnlich, denn viele Frauen fithlen sich in dieser Zeit ein-
sam und isoliert, der Konflikt zwischen Mutterschaft und
dem Bediirfnis, eigene Interessen zu verfolgen, flackert im-
mer wieder auf. Dazu konnen Auseinandersetzungen mit
dem Partner, finanzielle Probleme oder der Verlust eines in-
teressanten Berufes kommen. Erinnerungen an die eigene
Kindheit konnen den seelischen Strefd verstarken, beson-
ders wenn die Beziehung zu den Eltern nicht leicht war. In
Fillen, wo der Partner sich der Kinderpflege entzieht, ent-
steht oft chronische Ubermiidung. Dauern die Gefiihle der
Hoffnungslosigkeit und Verzweiflung tiber lingere Zeit an oder wer-
den sie gar noch durch Schuld- oder Angstgefiihle verstirkt, sollten
die Miitter neben dem offenen Gesprich mit der Familie auch den Rat
von Arzten oder Psychologen suchen.

Inseln der Ruhe sind unabdingbar

In der Nachfolge der amerikanischen Arztin Katherina Dalton se-
hen einige Mediziner das Allheilmittel gegen postnatale Depressionen
in der Gabe des beruhigend wirkenden Hormons Progesteron. Bei vie-
len Fachleuten jedoch stof3t die Schlu3folgerung, der Hormonmangel
sei die (einzige) Ursache fiir die Depression, auf berechtigten Wider-
stand. Auch die iibliche Therapie mit Antidepressiva disqualifiziert
sich von selbst durch die Tatsache, daf sie das Stillen unmoglich
macht. Viel wichtiger sind Hilfen fiir die Miitter, tatkriftige Entlastung
und Unterstiitzung mit der Moglichkeit, fiir einige Zeit «kinderlos» zu
sein, ein paar Stunden oder einen Abend pro Woche fiir sich selbst zu
haben, auch wenn diese Zeit am Anfang vielleicht nur dazu genutzt
wird zu schlafen. Die postnatale Depression zeichnet sich geradezu
durch ein tiibermichtiges Bediirfnis nach Erholung aus. * [ZR

Neben einer vitamin- und mineralstoffreichen Erndahrung
bietet sich in dieser Situation eine Behandlung mit Pflanzen-
heilmitteln an. Zwar wird ihre Wirkung erst bei langerem
kurmaBigen Gebrauch offensichtlich, doch ihr Vorteil liegt
darin, daB3 sie frei von schadlichen Nebenwirkungen ist.
Baldrian, Melisse, Johanniskraut, Hopfen und Kamille sind
traditionell bewahrte Mittel bei nervosen Stérungen und
leichteren depressiven Verstimmungen.

... auch ein wahrer
Qualgeist sein und
Eltern manchmal jeden
Nerv rauben.

Hyperiforce von A.Vogel
(in D: Hypericum

Derf. @) mit den drei
Komponenten Jobannis-
kraut, Hopfen und
Melisse enifaltet seine
Wirkung bei Gemiits-
schwankungen, Unrube
undnervosen Er-
schopfungszustdinden.
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