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Fokus

Gebarpositionen in der Erfahrung
und der Wahrnehmung von Hebammen

Die Riickenlage kommt als Standard-Gebarposition unter Druck. In der internationalen Literatur
wird heute empfohlen, Frauen selbst eine ihnen passende Gebdrposition wahlen zu lassen und
die Ruckenlage zu vermeiden. Doch wie sehen die Erfahrungen der Hebammen aus? Dieser Artikel
gibt einen kleinen Uberblick tiber die aktuelle Literatur zu Gebarpositionen und prasentiert

die Resultate einer qualitativen, explorativen Studie zu den Erfahrungen und Wahrnehmungen
von Spitalhebammen in der Westschweiz.

Silvia Ammann-Fiechter, Hebamme, MSc Midwifery, Dozentin Fachhochschule HESAV Lausanne

Wahrend bis ins 18.Jahrhundert die Frau unter Wehen
und Geburt eine aufrechte Position einnahm, fiihrte da-
nach die westliche Geburtshilfe, ohne Evidenz und ohne
Berlicksichtigung der Geburtsphysiologie, die Riickenlage
als Standard ein, weil sie Kontrolle und Eingriffe besser
ermoglicht. Die aktuelle Literatur und internationale
Empfehlungen geben allerdings komfortablen Gebar-
positionen, vor allem dem Vierfiissler, der knieenden und
der Seitenlage, den Vorzug. Zwei systematische Reviews
zeigen, dass Riickenlagen zu ldngeren Wehen, mehr assis-
tierten Geburten, haufigeren Dammschnitten und star-
keren Schmerzen fihren.

Laut Studien sind Frauen uber die moglichen Positionen
aber kaum informiert und deshalb stark von den Rat-
schlagen der Hebammen abhangig. Zur diesbeziglichen
Hebammenpraxis besteht nur wenig Literatur. Deshalb
wurde eine explorative, qualitative Studie mit sieben
Spitalhebammen unterschiedlichen Alters aus verschie-
denen Frauenkliniken der Westschweiz durchgefihrt.
Zweck dieser Untersuchung war, die Erfahrungen und
Wahrnehmungen von Hebammen zu Gebarpositionen
besser zu verstehen. Die semi-strukturierten Interviews
wurden in einer thematischen Analyse nach der Me-
thode von Braun&Clark ausgewertet.

Resultate und Diskussion

Aus den sieben Interviews kristallisierten sich

vier Hauptthemen heraus:

—Im ersten Thema «Der Frau zuhdren» zeigt sich, dass
die Hebammen sich darauf konzentrieren, die Win-
sche der Frauen zu erfiillen. Ihre Erfahrungen zeigen,
dass Frauen ohne PDA selbst flihlen, welche Position
flir sie am besten passt. Frauen mit PDA benétigen hin-
gegen starkere Unterstltzung bei der Positionswahl.
Einige Hebammen heben auch hervor, dass es nicht
reicht Frauen nur eine komfortable Geburtsposition zu
ermoglichen sondern dass es ihre Rolle in der Gesund-
heitspravention ist, die Frauen tuber Vorteile und Nach-
teile der diversen Geburtspositionen aufzuklaren.

— Unter «Die Gesundheit von Frau und Kind kommt zu-
erst» kann zusammengefasst werden, wie die Hebam-
men die Gebdrpositionierung gezielt einsetzen, um

geburtshilfliche Probleme zu korrigieren. Um die Ge-
sundheit von Frau und Kind nicht zu gefahrden, wiirden
Hebammen in solchen Fallen wenn notig den Wunsch
der Frau bezlglich Gebarposition tibergehen.

—Im dritten Thema «Ich tue, was ich mir gewohnt bin»
geht es um die Erfahrungen und Wahrnehmungen der
Hebammen bezliglich der verschiedenen Gebarpositio-
nen. Sechs von sieben Hebammen unterstrichen, dass
Mobilitat und Wechseln der Positionen einen positiven
Einfluss auf den Geburtsverlauf hat, ein Aspekt, der in
der Literatur kaum beachtet wird. Zudem erlebten die
Hebammen positivere Geburtsoutcomes im Vierfiss-
ler-, knienden oder Seitenlagepositionen als bei Rlicken-
oder Semi-Riickenlage, dennoch verwenden sie haufig
die Riickenlage.

—Das letzte Thema «Es gibt zu viele Meinungen» fokus-
siert auf die Spannungen, verursacht durch die hierar-
chische Spitalumgebung. Alle Hebammen sehen ein
anatomisch-physiologisches und evidenzbasiertes Wis-
sensmanko bei sich selbst, ihren Kolleginnen oder beim
medizinischen Personal. Dies behindert die Akzeptanz
von Seitenlage- und aufrechten Gebarpositionen. Vor
allem jingere Hebammen getrauen sich gewisse Posi-
tionen in Anwesenheit des Arztes nicht vorzuschlagen.

Schlussfolgerung

Trotz der Limitationen zeigt diese Studie und die Literatur,
dass vertieftes Wissen um Gebarpositionen, basierend
auf anatomisch-physiologischem und evidenzbasiertem
Wissen sowie Erfahrung in Gebarpositionierung die Qua-
litdt der Geburtshilfe und die Gesundheit und das Wohl-
befinden von Frau und Kind fordert.

Zusammenfassung der Dissertation von
Silvia Ammann-Fiechter fiir den MSc Degr
in Midwifery an der Glasgow Caledonian Ur
Grosshritannien.

Die Literaturangaben sind online unter
www.hebamme.ch> aktuell zu finden

Die ausfiihrliche franzésische Version finden Si
auf Seite 26 dieser Ausgabe.
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