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sich deshalb nicht einfach gleichsetzen,
wie dies zum Beispiel in der Yoga-At-
mung immer wieder geschieht: Die
Yoga-Atmung wird allgemein so gelehrt,
als ob Atemweg und Atembewegung
dasselbe waren.

Das eigentliche Geheimnis einer Atem-
therapie oder klinstlerischen Atemarbeit
an Stimme und Sprechen - und damit
auch bei der Geburtsvorbereitung - liegt
in der Kenntnis und Anwendung der
Atembewegung, die Uber den eigentli-
chen Atembereich hinausgeht. Der
Atemweg hort im Lungenbereich auf -
die Atembewegung hingegen erfasst
hinzu noch den ganzen Bauchraum.

Die Wirkung der Atembewegung kann
man wie folgt umschreiben:

«Einatmung fUhrt zu erhéhter Spannung
und Kélte, Ausatmung zu Spannungs-
minderung und Wéarme.»

Hieraus ergibt sich, dass wir bei den We-
hen die spannungsmindernde und er-
warmende Wirkung der Ausatmungsbe-
wegung einsetzen sollten. Also nicht
nur vom vorgegebenen Weg der Geburt
«von oben nach unten», sondern auch
von der Wirkung der Atembewegung
her dréngt sich die Anwendung der Aus-
atmung - in der besonderen Auspra-
gung dieser neuen Ubungen —, zur Un-
terstlitzung des Geburtsvorganges auf.
In der Praxis gehe ich so vor, dass ich
anstelle von eigentlichen Atemibungen
bestimmte Laute anwende, die unmit-
telbar auch den Unterbauch, und da/mit
auf die Geburt, einwirken. Zu Beginn
des Schwangerenkurses such ich fir
jede Frau den ihrer Situation entspre-
chenden individuellen Laut. Gegen Ende
des Kurses nenne ich den Laut fir die
Geburt, der oft fir mehrere Frauen der-
selbe ist. Gemeinsam ist allen Geburts-
lauten, dass sie auf den Unterleib, also
«von oben herunter», wirken und der
Gebarenden erlauben, eine lange, ver-
tiefte Ausatmung zu halten, ohne dass
dadurch irgendwelche Fehlspannungen
entstehen.

Dies ist in Kiirze ein Abriss meiner neuen
Vorbereitungs- und Gebarmethode. Sie
ist leicht fasslich fur die Schwangeren,
einfach in der Anwendung wahrend der
Geburt und damit auch eine Erleichte-
rung fir die Arbeit des geburtshilflichen
Teams. Bei Verstandigungsschwierig-
keiten mit Anderssprachigen kann sie
sogar durch entsprechende Handgriffe
ersetzt werden, was allerdings eine gute
Beobachtungsgabe der Hebammen vor-
aussetzt.

Was eine Geburt ihrem Wesen nach ist,
beziehungsweise was der mitterliche
Leib durch die Kontraktionen anstrebt,
zeigt sich spéatestens in der Austrei-

bungsphase, also dann, wenn der Kor-
per selber die Abwartsrichtung der Ge-
burt gewissermassen «herbeizwingen»
mochte. Diese Abwartsrichtung ist aber
immer an die Ausatembewegung ge-
bunden. Die Abwartsbewegung mit Hil-
fe der Lautverbindungen bereits zu Be-
ginn der Geburt zu erméglichen, ist der
Sinn und Zweck meiner neuen Methode.
Auf diese Weise wird jede einzelne Kon-

traktion voll ausgenttzt. Die Ergebnisse
dieser Art des Gebéarens sind in der Re-
gel ausgezeichnet, und es wére zu win-
schen, dass viele Frauen in Zukunft auf
diese Weise gebéaren kénnten. Dies wie-
derum wiirde voraussetzen, dass sich
moglichst viele Hebammen die neue
Vorbereitungs- und Gebarmethode an-
eignen.

Grete Bauhofer

Der Saugling
Rhythmus

Mona-Lisa Boyesen

Fortsetzung und Schluss

Praktische Anweisungen
zum Alpha-Ndhren

Es ist nicht notwendig oder wichtig, das
Kind beim Flttern aufzuwecken oder zu
unterbrechen, um es aufstossen zu las-
sen. Wenn das Fittern langsam ist, hat
das Baby Zeit, die Milch zu verdauen
oder zu verteilen, und es wird keine Bla-
hungen und Luft entwickeln. Nur wenn
das Futtern zu schnell geht, und der
Séaugling gezwungen ist, die Milch her-
unterzustiirzen, dann wird er Bauch-
schmerzen bekommen und Bedurfnis
zum Aufstossen haben. Die Mutter kann
das Kind am Ende des Nahrungs-Zyklus
aufstossen lassen, wenn es wach ist
oder es aufrecht tragen, wahrend es
schlafrig ist und ihm dabei leicht auf den
Ricken klopfen. Allerdings stdsst es
auch im Schlaf spontan auf, wenn man
es auf den Bauch legt. Auf dem Bauch
ist es auch sicher, falls es etwas Nah-
rung ausspuckt oder erbricht. Auf dem
Ricken ist es schwieriger fur die Kinder,
den Kopf zu drehen.

Eine Hauptschwierigkeit beim Flaschen-
fattern ist, dass das Kind Luft einzieht,
wenn die Flasche leer ist. Aus diesem
Grund nehmen die Mdutter meistens
schnell die Flasche weg, obwohl das
Kind das Bedlrfnis hat, noch weiter zu
saugen. Deshalb kann man die Flasche
bis zum Rand fillen: Der S&ugling wird
aufhoéren zu trinken, wenn er genug hat
- vorausgesetzt, dass er den Milchfluss
regulieren kann. Er kann dann weiter am
Schnuller nuckeln und wird in den
meisten Fallen einschlafen, ohne die Fla-
sche zu leeren. Mitter konnen erfin-
derisch sein, um ihren Babies alle orale
Zufriedenheit zukommen zu lassen: Um

im Alpha-

den Milchfluss herabzusetzen, kénnen
sie den Saugerring fester auf die Flasche
schrauben oder die Flasche horizontal
drehen. Wird die Flasche leer, bevor das
Kind sein Saugen beendet hat, kann
man den Schnuller mit einem mit enge-
rer Offnung vertauschen. Auf jeden Fall,
ob man nun stillt oder mit der Flasche
futtert, sollte der Sauger niemals weg-
gezogen werden, bevor ihn das Kind sel-
ber loslasst — ist das trotzdem erforder-
lich, sollte man dem Kind wenigstens ei-
nen Beruhigungsschnuller geben.

Die Frage der Entwdhnung wird unnéti-
gerweise hochgespielt. Am Ende des er-
sten Jahres gewohnt sich das Kind all-
mahlich an mehr feste Nahrung, es
fangt an, nach allem zu greifen, was es
erreicht und kann auch mit dem Loffel
gefuttert werden. Trotzdem bendétigt es
noch das Stillen oder die Flasche. Stil-
lende Mutter kdnnen mit der Flaschen-
futterung beginnen, lange bevor sie das
Stillen endgultig beenden. Nimmt das
Kind feste Nahrung zu sich, kann es
auch in dieser Zeit an einen Gummisau-
ger gewdhnt werden. Ich glaube nicht,
dass das Kind die Brust verweigert,
wenn es einen Beruhigungssauger ken-
nenlernt. Kinderérzte sind da anderer
Meinung, aber das liegt an dem unter-
schiedlichen Milchfluss, wie ich oben
schon dargelegt habe. Stillende Mditter,
die zuviel Milch haben, mussen viel-
leicht manchmal etwas abpumpen, da-
mit das Kind die Geschwindigkeit des
Trinkens selber regulieren kann.

Um das Kind auch wirklich nach dem
Fattern in den Schlaf gleiten zu lassen,
solite man die Windel vorher wechseln,
wenn es wach ist. Ich gIauBe, dass die




Unterbrechung langfristig schadlicher
ist, als wenn das Kind eine Zeitlang in ei-
ner nassen Windel schlaft. Wenn die
Windel regelméssig nach jedem Fittern
gewechselt wird, wird das Kind diese
Unterbrechung vorwegnehmen, wach
werden und seinen N&hrungszyklus
nicht beenden kénnen.

Uber Sauger und Flaschen

Es werden Sauger hergestellt, die der
Brust und der Brustwarze ahneln. Sie
sind weich wie Haut, sind an ihrer Basis
so weit, dass sie das Gesicht des Kindes
zwischen Nase und Kinn bedecken, wie
beim Trinken an der Mutterbrust. Dieser
weitere Hautkontakt um den Mund her-
um ist notwendig, um die eigentliche
orale Lustenergie sich in diesem Bereich
ausbreiten zu lassen. Die meisten
Schnuller aber haben eine mehr phalli-
sche als weibliche Form, direkt gesagt,
sehen sie mehr einem Penis dhnlich als
einer mutterlichen Brust.

Sauger und Beruhigungsschnuller sind
oft zu hart und falsch geformt, so dass
sie Gaumen und Zahnstellung ungtinstig
beeinflussen. Am glnstigsten sind die
mundgerechten Schnuller, die gleichzei-
tig auch den ausseren Bereich des Mun-
des bedecken mit weichen, fast flachen
Nippeln. Dass das Loch im Schnuller
klein genug sein sollte, damit das Kind
seinen Milchfluss selber beeinflussen
kann, habe ich schon oft erwahnt.
Wenn die Flasche geschiittelt oder auf
den Kopf gestellt wird, sollte keine oder
fast keine Milch herauskommen. Ein
winziger Kreuzschnitt an der Spitze des
Schnullers ermdglicht die Regulation.

Ist das Loch im Schnuller zu gross,
stlirzt die Milch hinunter. Das Kind
kédmpft wie wahnsinnig mit grossen
Schlucken, um mit der Geschwindigkeit
zurechtzukommen. Nach einigen Tagen
hat es sich an das schnelle Flttern ge-
wohnt. Es gibt keine Zeit zum Saugen,
nur zum Trinken. So trinkt es halt. Aber
mit dem Plastiksauger verknupft es kei-
ne guten Erfahrungen: Schnelles Fittern
und eine Menge Frustration.

Sind die Bedingungen fiir das einschla-
fernde Trinken und das lustvolle Saugen
nicht gegeben, verliert das Kind allméh-
lich Kontakt mit der lebenskréaftigenden
Quelle der Selbststimulation. Es sieht so
aus, als ob das Bedurfnis zu saugen ab-
nimmt oder nicht vorhanden ist. Spater
aber wird das Kind Ersatzmechanismen
entwickeln. Der Saugreflex dieser betro-
genen Kinder sollte wieder angeregt
werden, bevor die Ubergangszeit vorbei
ist. Meistens wird das aber nicht ge-
schehen. Nicht nur aus Unkenntnis,

denn die schnelle Fitterung passt so be-
quem in den Stundenplan des Haushal-
tes. Die Mutter kann zur Hausreinigung,
zum Essenkochen zurtickkehren, nach
den anderen Kindern sehen oder zur Ar-
beit gehen, wahrend der Babysitter das
Weitere Gibernimmt.

Es ist einfach nicht Raum genug da fur
das Neugeborene, weder in der Familie
noch in der Gesellschaft, es sei denn, es
passt sich schnell an. Denke ich an die-
se, an die Wurzel gehende Vernachléssi-
gung der Neugeborenen, so erstaunt es
mich nicht, dass so viele sterben. Im Gé-
genteil, ich bin erstaunt wie viele Giberle-
ben. Sie kompensieren auf dusserst wir-
kungsvolle Art und Weise. Aber sie le-
ben weiter.

Ich weiss, dass Leben leben will. Das
gerade macht die Situation so traurig.
Dieser wundervolle Wille zu leben wird
systematisch geschlagen und verdreht,
bis fast nichts Uibrig bleibt — ausser dem
Willen nicht zu sterben. In diesem Sinne
sind wir alle Uberlebende des plétzli-
chen Kindstodes.

Was wir brauchen, ist eine Kultur, die
sich um die Verletzlichkeit des Neuge-
borenen in der Ubergangszeit kiimmert.
Wir missen verlangerte Fitterungszei-
ten tief verwurzeln. Man muss fur die
Symbiose zwischen Mutter und Kind
sorgen, sich um die Mutter kimmern.
Am besten lauft der Nahrungsprozess
ab, wenn er zur Familienangelegenheit
wird, auf die jedes Familienmitglied
wohlwollend blickt - ja mit Uber-
schwang und Hingabe auf Schutz und
Bemutterung des Neulings bedacht ist.

Uber das Tragen

Das Neugeborene atmet tief und regel-
massig, wenn es getragen wird. Man
kann ein Tragetuch benutzen, um das
Kind haufig mitzunehmen - dies verhin-
dert, dass die Lungen kollabieren und
starkt die Atmung. Das Neugeborene
sollte nicht in einer aufrechten Position
getragen werden bevor der Ricken
stark genug ist, das Gewicht selber zu
tragen; es sei denn, es gibt eine Unter-
stitzung auch fir den Kopf. Am besten
ist es, wenn das Kind quer an der Mutter
liegt. Manche Babies bendtigen mehr
korperlichen Kontakt und Schutz als an-
dere. Ist das Baby unruhig und schreit,
wenn es in die Wiege gelegt wird, so
sollte es getragen und in den Schlaf ge-
schaukelt werden. Andere liegen ruhig
in ihrer Wiege und sind vollsténdig
glicklich und zufrieden, wenn sie vor
dem Einschlafen in ihrem schlafrigen Zu-
stand gelassen werden. Besonders in
den ersten Wochen ist es wichtig, das

Kind vor lauten Gerduschen und ande-
ren Stérungen zu bewahren, damit es,
zerbrechlich und &therisch wie es ist,
sich allméhlich an die neue Umgebung
gewoOhnen kann.

Zum Schluss moéchte ich noch Gber Au-
genkontakt und Kommunikation schrei-
ben. Sieht das Kind direkt in die Augen
der Mutter — haufig wahrend der Phase,
in der sich auch die Zunge schnell be-
wegt —, ist es sehr wichtig, dass die
Mutter diesen Augenkontakt erwidert.
Das ist ein eindrucksvoller, intensiver
Augenblick. Das Kind ist dabei, auch
Liebe zu trinken, auch mit Hilfe der Au-
gen — und dabei kann es die Gegenwart
der Mutter, ihre Liebe und Aufnahmebe-
reitschaft fur seine Liebe erfahren. Die-
se Gegenseitigkeit des Kontaktes
schafft die Grundlage fiir das Grundver-
trauen, und damit fir die Lebenskraft.
Durch direkten Augenkontakt entwik-
kelt sich auch die Kontrolle der Augen-
bewegung. Deswegen sollte man nicht
nur beim Stillen, sondern auch beim Fla-
schenfuttern die Position des Babies
verandern, um dem S&augling so Gele-
genheit zu geben, aus unterschiedlichen
Positionen zu sehen.

La rédaction vous souhaite
une exellente nouvelle '
année!

Die Redaktion wiinscht
Ihnen ein gliickliches
neues Jahr!

* * *
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