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AK T U ELL

Franzésischsprachige
Redaktion

Neue Kollegin

Verdnderungen
auf den Red-
aktionssesseln
haben es in
sich;.. Nach |
erst siehen Mo-
naten auf der franzosischspra-
chigen Redaktion hat Zeynep
Ersan Berdoz die Hebamme/
Sage-Femme.ch wieder ver-
lassen, um sich neuen jour-
nalistischen Herausforderun-
gen zu stellen. Unsere besten
Wiinsche begleiten die schei-
dende Kollegin.
Thre  Nachfolgerin  heisst
Josianne Bodart Senn, sie lebt
und arbeitet in Gland am Gen-
fersee. Josianne hat vor und
neben ihrer Ausbildung zur
Journalistin Sozialarbeit stu-
diert, in Soziologie doktoriert
und erst kiirzlich ein Nachdi-
plomstudium in Gender Stu-
dies an der Universitit Genf
abgeschlossen. Sie ist Mutter
eines Sohnes.
Wir wiinschen der neuen Kol-
legin viel Befriedigung und
Freude bei ihrer Arbeit und
heissen sie herzlich willkom-
men!

Gerlinde Michel

Hebammenschule Bern

Geburtsmodus und Postpartale Depression

Kein Zusammenhang

Erhoht oder senkt eine Sectio
ohne medizinische Indikation
die Inzidenz von postpartaler
Depression? Beglinstigt eine
notfallméssige Sectio oder eine
vaginal-operative Geburt das
Auftreten einer postpartalen
Depression, verglichen mit ei-
ner Spontangeburt?

Diesen Fragen ging ein briti-
sches Forscherteam in einer
prospektiven Studie nach. Dazu
untersuchten sie die Daten von
14663 Frauen, die zwischen
April 1991 und Dezember 1992
geboren hatten. Alle Frauen
hatten acht Wochen nach der

Geburt einen entsprechenden
Fragebogen (Edinburgh Post-
natal Depression Scale) beant-
wortet.

Es gab keine Anzeichen dafiir,
dass ein elektiver Kaiserschnitt
im Vergleich mit einer vagi-
nalen Geburt das Risiko einer
postpartalen Depression be-
einflusste. Ebensowenig liess
sich eine unterschiedliche Inzi-
denz postpartaler Depressio-
nen bei Frauen nach Notfallsec-
tio oder vaginal-operativer Ge-
burt, verglichen mit Frauen
nach Spontangeburt, feststel-
len.

Risikofaktoren fiir Praeklampsie

Friihzeitig erkennbar

Lisst sich ein Risiko fiir Pra-
eklampsie bereits bei der ersten
Schwangerschaftskontrolle fest-
stellen? Zwei englische Forsche-
rinnen durchsuchten kontrol-
lierte, zwischen 1966 und 2002
publizierte Studien, um entspre-
chende Risikofaktoren zu be-
rechnen. Sie fanden folgende Ri-
sikofaktoren (in absteigender
Haufigkeit): Praeklampsie bei ei-
ner fritheren Schwangerschaft,
vorhandenen Antiphospholipid-

Projekt «e-learning»

Eine Umfrage im Mérz 2002 des
Ausbildungszentrums Insel Bern,
zu dem auch die Hebammen-
schule gehort, ergab, dass 85%
der Studierenden zu Hause oder
in der Néhe einen Internetzugang
haben. Was lag néher, als diese
Ressource fiir die berufliche Bil-
dung zu nutzen? Mit «e-lear-
ning» wird eine besondere Vari-
ante des computergestiitzten
Lernens bezeichnet. Sein Merk-
mal ist, dass die genutzten Lern-
systeme und Lernmaterialien in
digitalisierter Form und stark
vernetzt angeboten werden und
die Interaktivitdt zwischen Ler-
nenden und Aushildnern unter-
stiitzen. Nebst Vermittlung und
Reflexion von Lerninhalten er-
moglicht e-learning gleichzeitig
den Erwerb von umfassender
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Medienkompetenz. Letzteres ist
gerade fiir Hebammen nicht un-
erheblich. Eine Umfrage von An
Ackaert bei Hebammen in der
Deutschschweiz brachte grosse
Unsicherheit und Liicken bei der
Computerkompetenz zu Tage.
7.B. gaben 37% der Befragten
ungeniigende Kenntnisse bei der
Computernutzung an.
Das e-learning wird die Ausbil-
dung der Hebammen grund-
legend verdndern. Denkbar sind
etwa folgende Szenarien:
¢ Die Hebammen in Ausbildung
diskutieren iiber das web-
basierte Forum mit einer Fach-
dozentin in Zirich eine Pro-
blemaufgabe zum Thema «Be-
handlung von Praeklampsie»
* Sie bearbeiten gemeinsam iibers
Web eine geburtshilfliche Fall-

Antikorper, vorbestehender Dia-
betes,  Mehrlings-Schwanger-
schaft, Nullipara, Auftreten in
der Familie, Bluthochdruck, er-
hohter Body Mass Index vor
oder bei Beginn der Schwanger-
schaft, Alter der Mutter >/= 40.
Vereinzelte Studien nennen als
weitere Risikofaktoren einen
Abstand von zehn oder mehr
Jahren zwischen dieser und
der letzten Schwangerschaft,
Autoimmunerkrankung, Nieren-

studie zum Thema «Diabetes
mellitus in der Schwanger-
schaft». Die Teletutorin mode-
riert mit weiterfithrenden Fra-
gen.

e Der Unterricht zum Thema
«schmerzlindernde Massnah-
men unter der Geburt» wird in
Form einer Lernaufgabe und
mit teletutorieller Unterstiit-
zung zu Hause gelernt.

o Eine Lernende stellt die Frage
ins Forum «Welche Evidenzen
gibt es fiir die Verabreichung
von Vitamin K bei Neugebore-
nen?» Die Klasse recherchiert,
die Tutorin gibt Riickmeldun-
gen und stellt weiterfiihrende
Fragen.

Mit e-learning sollen rund 10%

der Prasenzlehrveranstaltungen

ersetzt werden. Die bisherigen

Schlussfolgerungen: Es gibt
keinen Grund, Frauen mit
einem Depressionsrisiko zu
einem bestimmten Geburtsmo-
dus zu raten. Eine elektive Sec-
tio schiitzt nicht vor postpar-
taler Depression. Frauen, die
normal gebaren mdochten und
dann eine Notfallsectio oder
instrumentelle  Unterstlitzung
brauchen, konnen beruhigt
werden: auch ihr Risiko, an ei-
ner Depression zu erkranken,
ist nicht erhoht.

Patel R.R., Murphy D.J., Peters T.J. Ope-
rative delivery and postnatal depression:
a cohort study. BMJ. 2005, February 25.

krankheit, chronische Hyperto-
nie.

Schlussfolgerung: Mit Hilfe die-
ser Faktoren und der zugrunde
liegenden Evidenzbasis kann be-
reits bei der ersten Schwanger-
schaftskontrolle das Praeklamp-
sie-Risiko eingeschétzt und eine
entsprechende Uberwachungs-
routine geplant werden.

Duckitt K., Harrington D.: Risk factors for
pre-eclampsia at antenatal booking. BMJ.
2005, March 2.

Erfahrungen sind erfreulich. Von
12 befragten Hebammen in Aus-
bildung #usserten sich sieben
«eher begeistert» und fiinf «be-
geistert» (zur Auswahl standen
auch «frustriert» und «eher fru-
striert»). Fiir die Ausbildnerin-
nen ist die neue Lernform eine
grosse Herausforderung. Es gilt
beispielsweise, Unterrichtstoff in
eine webbasierte Kollaborations-
form umzuwandeln oder die Lern-
erfolgskontrolle iiber das Netz
abzuwickeln. «Zusammen mit
den Studierenden den Weg des
Lernens geheny», so fasst Aus-
bildnerin Lisa Fankhauser diese
neue Aufgabe zusammen.

Die Broschiire «e-learning - Grundlagen
und Erfahrungen am Beispiel der Hebam-
menschule» kann auf www.azi.ch als pdf-

Dokument heruntergeladen oder bei
bernd.raepple@azi.insel.ch bestellt werden



Fir die junge Familie

Neue kostenlose Taschenbuch-

Ratgeber

Die Firma Present-Service
Zug bietet neu flir die
werdende und junge Familie
kostenlos zwei Ratgeber
an.

Die bebilderten Ratgeber in
Taschenbuchform entstan-
den in enger Zusammen-
arbeit mit Fachpersonen aus
Medizin und anderen Fach-
gebieten und werden von
wichtigen medizinische Ver-
bédnden und Organisationen
unterstiitzt. Sie sind auf
die Bediirfnisse der moder-
nen Familie ausgerichtet und
geben ihnen nicht nur viele
nttzliche Ratschlige, son-
dern stecken auch voller
Tipps fiir beide Partner.

Die werdenden und jungen
Eltern wurden in der Kon-
zeption und der Realisation
der Ratgeber integriert. Ein
umfangreiches, aktuelles Ad-
ressverzeichnis und wert-
volle Biichertipps runden die
Biicher ab.

Der mama-Ratgeber wird
wihrend der Schwanger-
schaft {iber Gynikologin-

Niederlande

gleiter fiir js
Das erste Lehensjahy

Hebam-
men und Geburtsvorbereite-
rinnen verteilt.

nen/Gynékologen,

Der baby-Ratgeber liegt
dem baby-Geschenk- und In-
formationskofferli von Pre-
sent-Service bei, das bei
der Geburt im Spital oder
im Geburtshaus an junge
Miitter verteilt wird. Beide
Taschenbiicher sind in
Deutsch und Franzosisch er-
héltlich.

Weitere Informationen:

Present-Service, Zug, Tel. 041 740 01 40
oder ratgeber@present-service.ch

Sterbehilfe fiir Babys gefordert

Vor zwei Jahren haben die
Niederlande als erster Staat
weltweit die Sterbehilfe lega-
lisiert — und eine internatio-
nale Ethik-Debatte ausgelost.
Die Diskussionen diirften nun
erneut aufflammen: Arzte
aller acht niederldindischen
Universititskliniken haben
in einem offentlichen Schrei-
ben verlangt, die Méglichkeit
der Sterbehilfe auf Neugebo-
rene mit schwersten Fehlbil-
dungen auszuweiten.

Sie schlagen die Einrichtung
eines Expertenkomitees vor,
das die Sterbehilfe fiir Neu-
geborene in jedem Einzelfall
priifen soll. Die Kriterien
wiirden dem Bericht zufolge
auf jéhrlich 600 Fille welt-
weit und zehn bis 15 Babys
in den Niederlanden zutref-
fen, die mit schwersten Fehl-

bildungen, etwa ohne Ge-
hirn, zur Welt gekommen
sind. Bisher kommt aktive
Sterbehilfe nach niederlandi-
schem Recht nur fiir Men-
schen ab 16 Jahren in Frage,
in Ausnahmefillen ab zwolf
Jahren.

Allerdings bestehen erhebli-
che Zweifel, ob die Regelun-
gen des Euthanasiegesetzes
in den Niederlanden von den
Medizinern auch  befolgt
werden. Gemaéss einer Studie
der niederlindischen Regie-
rung toten Arzte in 38 Pro-
zent der Félle nicht nur, weil
die  Patienten  unheilbar
krank sind und keinen Le-
benswillen mehr besitzen,
sondern auch, weil «die
Néachsten es nicht mehr er-
tragen» konnen.

Quelle: Krankenpflege 2/2005.

A:K T U E L L

Extreme Frithgeburten

Schlechte Chancen

Kommt ein Kind vor der
26. Schwangerschaftswoche zur
Welt, hat es schlechte Aussich-
ten, je ein «normales» Leben zu
fithren. Wie eine in Grossbritan-
nien und Irland durchgefiihrte
Studie zeigt, ist bei Schuleintritt
nur jedes fiinfte diese Kinder
ohne geistige oder korperliche
Behinderung. Bei 22 Prozent
sind die Defizite, welche die In-
telligenz, das Seh- und Horver-
mogen oder die Beweglichkeit
betreffen konnen, so schwer,
dass die Kinder stéindige Be-
treuung brauchen. Knapp 60
Prozent leiden unter leichten bis
mittelschweren Behinderungen.
In der Schweiz kommen jihr-
lich 40 bis 60 Kinder als extreme

Frithgeburten zur Welt. Die
Richtlinien der Schweizerischen
Gesellschaft flir Neonatologie
und der Schweizerischen Aka-
demie fiir Medizinische Wissen-
schaften (www.neonet.ch) sehen
vor, dass Kinder, die vor der 24.
Schwangerschaftswoche gebo-
ren werden, nicht mit inten-
sivmedizinischen Massnahmen
am Leben erhalten werden
sollen.

Die neue Studie bestétigt, dass
sie kaum ohne gravierende
Schiden iiberleben konnen. Bei
der Geburt vor der 24. Woche
tiberlebte nur gerade ein Pro-
zent der Kinder ohne Behinde-
rung.

Quelle: Krankenpflege 2/2005.

Fernstudium Gesundheitsféorderung

Online-Umfrage:

Was

interessiert Hebammen?

Die Hochschule Magdeburg-
Stendal (FH) entwickelt mit
Unterstiitzung der Robert Bosch
Stiftung ein Fortbildungsange-
bot «Studienkolleg Gesundheits-
forderung».

Es richtet sich an Berufstitige
und ehrenamtlich Tatige im Ge-
sundheits-, Sozial- und Bil-
dungsbereich. In diesem Kon-
text flihren wir bis zum
15.04.2005 eine Online-Umfra-
ge zu berufsspezifischen Quali-
fikationsinteressen in Deutsch-
land, Osterreich und der deutsch-
sprachigen Schweiz durch.

Bei  optimaler  Verbreitung
konnte dies eine der groBten

Und zum Schluss noch dies...

Die Ara Rosenweg

hat begonnen!

Wenn Sie der Geschéftsstel-
le des SHV oder der Redak-
tion H.ch schreiben oder
uns besuchen wollen, bitte
denken Sie daran: Wir ha-
ben Ende Mérz geziigelt!
Neu haben wir uns am
Rosenweg 25 C, 3000 Bern 23
eingerichtet.

Erhebungen zum Qualifika-
tionsbedarf aus der Sicht der
Berufstitigen und ehrenamt-
lich Engagierten in Bereichen
der Gesundheitsforderung wer-
den.

Wir bitten Akteur/innen, Orga-
nisationen und Netzwerke der
Gesundheitsforderung um Mit-
wirkung an der Umfrage. Der
Fragebogen steht unter www.
gesundheitsfoerderung-studie-
ren.de und www.hochges.de.
Er kann online ausgefiillt wer-
den. Die Ergebnisse werden al-
len interessierten Personen/
Organisationen zur Verfiigung
gestellt.

Telefonnummern
sowie E-Mail-

adressen bleiben
unverdndert, die Redaktion
hat eine neue Faxnummer.

Geschiftsstelle SHV
und Redaktion H.ch
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