Zeitschrift: Hebamme.ch = Sage-femme.ch = Levatrice.ch = Spendrera.ch
Herausgeber: Schweizerischer Hebammenverband

Band: 114 (2016)

Heft: 3

Artikel: Welche physischen und psychischen Folgen hat die postpartale
Hammorrhagie?

Autor: Neukom, Ines

DOI: https://doi.org/10.5169/seals-949202

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 11.01.2026

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-949202
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

Mosaik

Welche physischen und psychischen
Folgen hat die postpartale Hamorrhagie?

Verschiedene Studien belegen die steigenden Raten an postpartalen Himorrhagien. Der massive
Blutverlust kann in gravierenden Fallen tédlich sein und in vielen anderen Fallen schwerwiegende
Folgen haben. Zu dieser Thematik existieren allerdings nur wenige Studien. Die Bachelorarbeit,
die diesem Artikel zugrunde liegt, fasst das aktuelle Wissen zu den physischen und psychischen
Folgen sowie zur optimalen Nachbetreuung betroffener Frauen zusammen.

..............................................................................................

Ines Neukom

«Ich verlor innert Kiirze so viel Blut, und ich konnte mich
selbst sterben fiihlen» (EImir et al., 2012). Dies sind die
bewegenden Worte einer Frau, die sich an die dramati-
schen Momente nach ihrer Entbindung zurlickerinnert,
bei der sie aufgrund eines gravierenden Blutverlusts
beinahe gestorben ware.

Eine postpartale Hamorrhagie (PPH) ist eine lebens-
bedrohliche Geburtskomplikation und weltweit eine der
Hauptursachen mutterlicher Morbiditat und Mortalitat
(Oyelese et al., 2007; Hosli und Gezer-Dickschat, 2014).
Die Pravalenz in den Industrienationen betragt rund
0,5 bis 5 Prozent aller Geburten (Hosli und Gezer-Dick-
schat, 2014; Surbek et al., 2009). Die PPH-Rate hat sich
laut einer Studie in Kanada in den Jahren 2000 bis 2009
um 27 Prozent erhoht (Hosli und Gezer-Dickschat, 2014;
Mehrabadi et al., 2012). Ein moglicher Grund dafiir kdnnte
die steigende Zahl an Geburtseinleitungen sein, die einen
Risikofaktor fiir eine PPH darstellen (Hosli et al,, 2014;
Méchler und Wettstein 2014).

Eine PPH kann tddlich verlaufen und, wenn sie nicht zum
Tod flihrt, schwerwiegende physische sowie psychische
Folgen fiir die betroffene Frau nach sich ziehen. Dies

©00600000000000000000000000 seccsscsssccns

Autorin

Ines Neukom ist Studierende im letzten Jahr

des Bachelorstudiengangs Hebamme an der Ziircher
Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften.

Zurzeit arbeitet sie am Kantonsspital Schaffhausen
im Gebarsaal. Ausserdem ist sie ehrenamtlich fiir

das Florence Network tétig, das europaweit Lehrende
und Lernende des Hebammen- und Pflegeberufes
vernetzt. Dort amtiert sie als Vizeprésidentin

des Studentenvorstandes.

Sage-femme.ch « Hebamme.ch 3 2016

*

wiederum kann negative Auswirkungen auf die Familie
der betroffenen Frau haben (Boyle, 2011). Die physi-
schen und psychischen Folgen einer PPH verdienen des-
halb entsprechend hohe Aufmerksamkeit.

Fiinf Studien ausgewahlt und analysiert

Ziel der diesem Artikel zugrunde liegenden Bachelor-
arbeit war es, mittels evidenzbasierter Literatur die
physischen und psychischen Folgen einer PPH auf die be-
troffene Frau® darzustellen und Empfehlungen fir eine
optimale Nachbetreuung abzugeben. Zur Beantwortung
der relevanten Fragen wurde eine Literaturrecherche in
den Datenbanken Medline, Midirs, Cochrane Library,
PubMed und Psycinfo durchgefiihrt. Mittels definierter
Ein- und Ausschlusskriterien wurden fiinf Studien aus-
gewahlt, die analysiert und kritisch diskutiert wurden.
Es handelt sich dabei um vier qualitative und eine quan-
titative Studie. Ausserdem wurde Fachliteratur aus den
Hochschulbibliotheken verwendet. Des Weiteren fiihrte
die Autorin eine nicht reprasentative Umfrage betref-
fend Leitlinien zum Umgang mit Frauen nach einer PPH
durch.

Dem Teufelskreis entkommen

Die Ergebnisse der Bachelorarbeit zeigen, dass eine PPH
tatsachlich schwerwiegende psychische und physische
Folgen haben kann und dass Hebammen durch gezielte
praventive sowie therapeutische Massnahmen einen
wertvollen Beitrag zur Gesundheitsforderung und Pra-
vention leisten konnten. Eine entsprechende Zusam-
menstellung der méglichen physischen und psychischen
Folgen einer PPH sind der Tabelle zu entnehmen.

Aus der Literatur geht hervor, dass die einzelnen Folgen
der PPH zum Teil stark miteinander zusammenhangen,
sich gegenseitig beeinflussen, sich verstarken und da-
mit zu einem Teufelskreis fiihren kdnnen. Dies lasst sich
bspw. durch die in der Grafik dargestellte Situation ver-
anschaulichen. Aufgrund der kérperlichen Erschopfung
ist es der Mutter oft nicht méglich, ihr Kind ausreichend
zu versorgen. Dies kann dazu fiihren, dass das Kind un-

Selbstverstandlich ist auch der Partner von einer PPH
betroffen und muss deshalb ebenfalls in die Nach-
betreuung miteinbezogen werden. Da der Einfluss
einer PPH auf den Partner nicht Teil der Bachelorarbeit
war, kann in diesem Artikel nicht spezifisch darauf
eingegangen werden.



Potenzielle physische und
psychische Folgen einer postpartalen
Hamorrhagie

Physische Folgen

Langere postpartale Blutungsdauer

Hoheres Risiko fiir uterine Infektionen

Erhéhte Rehospitalisierungsraten

Kérperliche Erschépfung

Stillprobleme

Psychische Folgen

Traumata

Gestorter Beziehungsaufbau zwischen
Mutter und Kind

Postnatale Depressionen

Posttraumatische Belastungsstorungen

Entmachtung der Frau bei Nichtbeachten
ihrer Informationsbeddirfnisse

Beeintrachtigte sexuelle Aktivitat

Auswirkungen auf Fortpflanzungswiinsche und
Folgeschwangerschaften

Probleme in der Beziehung zum Partner

Persistierende Angstzustande

Entwicklung von Spital- und Blutphobien

ruhig wird und vermehrt schreit. Das kann psychischen
Stress bei der Mutter ausldsen und sich negativ auf die
Laktation auswirken. Eine Folge davon konnen Selbst-
vorwiirfe sein wie: «Ich bin eine schlechte Mutter.» Dies
wiederum verstarkt den psychischen Stress und fiihrt
damit in einen Teufelskreis. Solche Teufelskreise gilt es
gezielt zu durchbrechen. Genau hier finden sich Ansatz-
punkte flr die Arbeit der Hebamme.

Empfehlungen fiir die Praxis

Es kdnnen detaillierte Empfehlungen fiir die Nachbetreu-
ung betroffener Frauen formuliert werden. Im Zentrum
stehen dabei das addquate Informieren der Frau sowie
deren Unterstitzung und Entlastung im Alltag mit ihrem
Kind. Dem Beziehungsaufbau zwischen Mutter und Kind
und dem Stillen sollten nach einer PPH besondere Auf-
merksamkeit geschenkt werden. Eine eigens entworfene
Checkliste mit den wichtigsten Empfehlungen und Mass-
nahmen soll den Umgang mit Frauen nach einer PPH in
den ersten Stunden und Tagen sowie nach Spitalaustritt
regeln (siehe Link).

Schliesslich stellte sich die Frage, inwieweit Leitlinien zur
Nachbetreuung von Frauen nach einer PPH in der Praxis
heute bereits existieren. Zur Klarung dieser Frage fihrte
die Autorin eine nicht reprasentative Umfrage bei den
geburtenstarksten Spitalern der Deutschschweiz durch,
die folgendes Resultat ergab: Alle der befragten Spitaler
(n=11) gaben an, nicht ber schriftliche Leitlinien, die
den Umgang mit Frauen nach einer PPH regeln, zu verfu-

gen. Mehrere der angefragten Spitaler bekundeten, dass
Bedarf an solchen Leitlinien bestiinde. Einige erwdhn-
ten, dass auf ihrer Wochenbettabteilung jede Frau nach
ihrem kérperlichen und emotionalen Wohlbefinden ak-
tiv befragt, Unterstiitzung angeboten und auf die physi-
schen und psychischen Folgen einer PPH hingewiesen
werde. Dieses Vorgehen ist jedoch bei keinem der ange-
fragten Spitdler schriftlich festgehalten.

Schriftliche Leitlinien kénnten einen wertvollen Beitrag
zur Vermeidung oder wenigstens Verminderung psychi-
scher und physischer Folgen der PPH leisten. Betroffenen
Frauen wirde viel Leid erspart, und zudem kénnten Ge-
sundheitskosten eingespart werden. Die Checkliste kann
interprofessionell genutzt werden und dient gleichzeitig
zur Ubersicht und Dokumentation, welche Informatio-
nen abgegeben und welche Interventionen durchgefiihrt
wurden. Sie basiert auf den Erkenntnissen, die aus dem
theoretischen Hintergrund und den unten aufgefiihrten
Studien extrahiert wurden.

Checkliste fir Massnahmen nach der postpartalen Himorrhagie unter
www.zhaw.ch/gesundheit/hebammen-checkliste
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