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Beckenendlage

FOK US

Moxibu¢tion

bringf manchmal den Dreh

Eine Beckenendlage muss nicht unweigerlich in ei-

ne Sectio miinden. Hehammen kennen zahlreiche

sanfte Methoden, die ein Kind noch zur Wende

motivieren konnen.

(gm) Moxibustion, die Hitzereizung
der Haut an Akupunkturpunkten, ist
eine dieser komplementdren Behand-
lungsmethoden, oft unterstiitzt durch
Fussreflexzonenmassage, Akupunktur-
therapie, Akupunktmassage nach Pen-
zel, Lichtreiz / akustischem Reiz oder
Hochlagerung der Schwangeren in der
«Indischen Briicke». Bei der Moxibusti-
on wird getrocknetes Moxakraut (Arte-
misia vulgaris, ein Beifussgewéchs) in
Zigarettenform dicht {iber dem betref-
fenden Akupunkturpunkt abgebrannt.
Der AP flir die Gebdrmutter befin-
det sich am seitlichen dusseren Rand
des Zehennagels der kleinen Zehe
(ca. 3 mm unterhalb des Nagels)
(Abb.1). Er ist schmerzempfindlich und
deshalb leicht aufzufinden. Die glim-
mende Beifusszigarette wird so dicht
iiber den Punkt gehalten, dass es deut-
lich warm wird, aber nicht schmerzt
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(Abb.2). Eine kleine Hautrétung kann
entstehen, sollte aber rasch abklingen.

Geburtshauser moxen

In mehreren Geburtshdusern wird
Moxibustion bei BEL erfolgreich ange-
wendet. Ruth Bipp vom Geburtshaus
Delphys schétzt ihre Erfolgsrate auf et-
wa 50 Prozent. Im Delphys seien sie
auch dabei, auf eine neue Methode um-
zustellen: Behandelt wird nur noch ein
Fuss und nicht mehr beide, und die Hit-
zeapplikation ergédnzen die Hebammen
mit Auflegen einer Scheibe Ingwer.
«Auch wenden wir diese Methoden spé-
ter als vorher, also in der 37. SSW an,
dies ist auch erfolgversprechender», er-
ginzt Ruth Bipp. Auch Marlis Kauf-
mann Eichmann vom Geburtshaus Ad-
ligenswil hat Moxibustion schon einige
Male mit Erfolg bei BEL angewendet:
«Ich versuche es zuerst mit Fussreflex-

zonenmassage und gehe dann zu Moxi-
bustion und Indischer Briicke (Abb.3)
iiber. Die Schwangere und ihr Partner
lernen beide Methoden bei mir und
konnen sie dann nach Bedarf daheim
wiederholen.» Der richtige Zeitpunkt
liegt fiir Kaufmann in der 35./36. SSW.
Bei Misserfolg iberweist das Geburts-
haus Adligenswil die Frau ins Kantons-
spital Luzern, wo eine dussere Wen-
dung mit Sectio-Bereitschaft angeboten
wird. Susanne Schlitt vom Geburtshaus
Artemis berichtet von fiinf BEL-Kin-
dern, die sie mit einer Kombination von
Akupunkturtherapie und Moxibustion
zum Drehen motivieren wollte. Zwei
Kinder drehten sich, die anderen nicht.
Bei ihnen stellte sich nach der Uber-
weisung ins Spital heraus, dass sie ei-
nen Grund dafiir hatten, sich nicht zu
drehen (enges Becken, zu wenig Platz).
Schlitt empfiehlt den Zeitraum ab 33.
bis spitestens 37. SSW fiir Moxibus-
tion. Sehr flir die sanften BEL-Behand-
lungsmethoden wie Moxibustion und
Akupunktmassage spricht sich auch
Anna Heldstab Indermaur, Ausbildne-
rin an der Hebammenschule St. Gallen,
aus: «Es gibt Kinder, die konnen sich
wegen anatomischen Gegebenheiten
wie zu kurzer oder verschlungener Na-
belschnur oder zu engem Becken nicht
drehen, selbst wenn sie es versuchen.
Die sanften Methoden richten hier kei-
nen Schaden an, dussere Drehungen
dagegen werden zum Murks.» Heldstab
weiss auch von schwangeren Frauen,
die aus psychologischen Griinden, Ang-
sten und Verspannungen keine Lage-
verdnderung «zulassen» und damit un-
bewusst eine Sectio verlangen. Auch
bei ihnen hinterlédsst eine sanfte — wenn
auch erfolglose — Behandlung zumin-
dest kein Trauma.
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