Interprofessionelles Fachforum: ,,Gute Hoffnung — J&hes Ende.
Wenn Geburt und Tod zusammenfallen®

Andrea Hadwiger, Hebamme, Tubingen

Guten Tag miteinander.
Vielen Dank Frau Heinkel fur die Einladung. Christa Spitzner und ich freuen uns sehr, dass
wir Hebammen an diesem Fachforum teilnehmen, und hier auch zu Wort kommen kdnnen.

Wir freuen uns auch, weil unsere Arbeit mit Familien, in denen ein Kind gestorben ist, so
immens wichtig ist, und weil wir gerne davon berichten und uns wiinschen, dass die
Betreuung von Frauen, die ein solches Schicksal tragen missen, besser wird.
Manchmal musste ich fast sagen, dass wir uns winschen, dass in solchen Féllen
Uberhaupt eine Betreuung stattfindet.

Oft genug hatte ich in meinen Ruckbildungskursen fir Frauen, die ihr Kind verloren haben,
Frauen, die erzahlt haben, dass die Hebamme noch einmal nach der Geburt da war und
das wars dann.

Aber auch diese Frauen sind im Wochenbett, brauchen Unterstitzung und viel mehr als
die Wochnerinnen, die ihre Kinder bei sich haben, Menschen, die sich um sie kimmern,
die sich nicht firchten vor Tranen und traurigen Botschaften.

Chris und ich wir haben uns ein bisschen aufgeteilt. Ich werde jetzt am Anfang theoretisch
von meiner Arbeit erzéhlen, und dann kommt die Chris und macht den etwas praktischer-
en Teil.

Kurz moéchte ich erzahlen, wie ich zu dieser Arbeit gekommen bin:

Ich habe gleich nach meinem Hebammenexamen 1993 begonnen als freiberufliche
Hebamme zu arbeiten. Und in meinem allerersten Geburtsvorbereitungskurs war ein Paar,
deren Kind in den letzten Wochen der Schwangerschaft gestorben ist. Es war sowieso
alles spannend und neu in dieser Zeit, aber diese Situation war fir mich sehr sehr
aufregend. Mit so etwas hatte ich einfach Uberhaupt gar nicht gerechnet. Ich hatte eine
gute Hebammenausbildung, aber dieses Thema, fur mich als freiberufliche Hebamme, ist
nie behandelt worden. Ich fuhlte mich nicht vorbereitet und dachte, ich wére Uberfordert.
Ich bin dann zu dieser Familie hin gegangen. Ich war einfach da — und habe zugehort.
Gleich beim ersten Besuch habe ich gespurt, wie wichtig das fur die Frau, fir das Paar
war. Keine Ratschlage, kein probier doch mal so oder so von meiner Seite - nur da sein —
ich habe damals auch mit der Familie geweint - aber auch das — gar nicht schlimm. Da
sein, horen, schweigen und Zeit haben.

Und dann natirlich eine ganz normale Wochenbettbetreuung der Frau — Kontrolle der
Ruckbildung der Gebarmutter, Kontrolle vom Wochenfluss und nattirlich auch Gesprach
Uber die Brustpflege - das Verhindern von Milchbildung.

Ich war oft und lange bei diesem Paar — vielleicht auch zu lange, aber es war gut, so
traurig es auch war.

Das war mein Start, mein Weg in dieses Thema und das hat dann auch dazu gefiihrt, dass
ich mich ein paar Jahre spater bei der Fachstelle Perinataler Kindstod in Bern in der
Schweiz weitergebildet habe. 2006 habe ich dann eine dreijahrige Weiterbildung zum



Thema: Psychosoziale Beratung bei Pranataler Diagnostik in Berlin gemacht. Auch hier
wieder die Beschaftigung mit schwerkranken oder sterbenden Kindern und den Eltern, die
vor unglaublich schweren Entscheidungen stehen, und die dann auch tragen mussen.

2009 habe ich mich dann an die Tubinger Familienbildungsstatte gewandt mit der Anfrage
ob sie sich vorstellen kdnnten einen Rickbildungskurs fir Frauen, die ihr Kind verloren
haben in ihr Programm aufzunehmen und somit auch einen Raum zur Verfiigung zu
stellen. Ich bin sehr sehr dankbar, dass Sabine Wurfer, die Leiterin der Tubinger Familien-
bildungsstatte, ehemals auch Hebamme, sofort zugestimmt hat und dieses Projekt seither
immer unterstitzt hat.

Dankbar bin ich nattrlich auch den Kliniken in Tubingen, Reutlingen, Herrenberg, Filder-
klinik, die betroffenen Frauen von meinen Kursen berichten und Flyer weitergeben.

Dankbar bin ich auch, das mdchte ich an dieser Stelle auch sagen, der Chris Spitzner, an
die ich Frauen, die weitere Hebammenhilfe bendétigen, weiterleiten kann.

Zu einem Rickbildungskurs zu gehen, in dem es um dieses ganz traurige, schmerzhafte
Thema geht, erfordert von den Frauen Mut. Den haben nicht alle und andere mochten
vielleicht auch eher ihre Trauer und ihren Schmerz alleine leben — das bedeutet, dass die
Kurse manchmal voll sind, d.h. 6 Wochen lang kommen 8 Frauen einmal in der Woche fur
zwei Stunden, und manchmal sind es auch nur 4 oder 5 Frauen, die teilnehmen.

Ich hadere immer mal wieder mit der Bezeichnung Ruckbildungskurs. Es ist ein Kurs, in
dem die psychische Komponente einen gréfReren Raum einnimmt wie die kérperliche
Ruckbildung. Und das ist auch gut so und darf und soll so sein. Nur die Erwartungen sind
vielleicht andere, wenn ich von Rickbildungskurs spreche.

Es ist mir wichtig, die Frauen, die alle Mutter geworden sind, die Spuren tragen von
Schwangerschaft und Geburt, und die oft mit ihrem veranderten Kérper so alleine sind, in
eine Gemeinschaft zu fuhren mit anderen Frauen, die das gleiche Schicksal erleiden
mussten. Der Kurs soll Raum geben fur die ganzen verwirrenden Empfindungen im Kérper
und fur die Gefuhle und Gedanken, die nur Frauen in &hnlicher Situation auf diese Weise
erfahren.

Das sind nicht immer nur traurige Gefiihle und Gedanken, da kommen oft auch Gefihle
von Uberforderung, von Wut, Neid, Arger......und es ist gut, wenn man da driiber sprechen
kann. Toll ist, dass ganz schnell ein grol3es Mitfiihlen entsteht und eine grof3e Solidaritat
untereinander.

Der Kurs ist offen fur alle Frauen, deren Kinder in der Schwangerschaft oder in der
Neugeborenenzeit verstorben sind — unabhangig vom Alter der Schwangerschaft und von
den Umstanden der Geburt. Wichtig ist mir auch, dass Frauen nach Schwangerschafts-
abbrichen in diesen Kurs kommen.

Im Lauf der Jahre habe ich fir mich ein Konzept zusammengestellt, das ich Ihnen gerne
kurz vorstelle:

Der Kurs findet zu einer Zeit statt, an der auch Frauen, die wieder im Beruf sind, teil-
nehmen kénnen, von 19 bis 21 Uhr.

Ich richte den Kursraum mit Matten, Kissen und Decken so her, dass wir sternenférmig
sitzen. Dann gibt es eine Mitte mit Tuch, Steinen, manchmal Blattern und Kerzen.



Zu Beginn lese ich einen kurzen Text — es gibt so viele Texte, die passen — da kommen
auch immer wieder andere dazu, und wir nehmen wahr wie wir heute da sind, wie wir uns
auch korperlich fuhlen (mude, angespannt, kribbelig, ...)

Dann nach einem kurzen Zur Ruhe kommen, kann jede Frau erzéhlen wie es ihr geht, wie
die letzte Woche war, was sie besonders beschaftigt, mit was sie gerade umgeht. Die
Frauen konnen erzahlen, sie missen nicht — aber meistens erzahlen doch alle, weil sie in
einem Raum sind, in dem es moglich ist, alles zu sagen. Das gibt es sonst nur ganz
selten.

Wenn eine Frau dann mit dem, was sie sagen méchte fertig ist, ziindet sie eine Kerze fur
ihr Kind an und nennt seinen Namen. (Wenn es einen gibt.) So haben alle verstorbenen
Kinder auch ihren Platz in unserer Mitte.

Wenn wir durch sind, haben wir oft nur noch eine halbe Stunde, um korperliche Ubungen
zu machen. Oft beginne ich mit Atemiibungen oder auch Ubungen, um den Boden, der
tragt, unter den FulRen zu spuren. Dann Ruckbildungsiibungen, bei denen ich besonders
auf die Wahrnehmung des Kaorpers, der fir viele Frauen ein Problem geworden ist, achte.
Den Korper wieder zuriickgewinnen, wieder lieb haben zu kdnnen ist auch eine Aufgabe
des Kurses.

Zum Abschluss mache ich gerne etwas Entspannendes. Immer wieder auch Phantasie-
reisen, die sich mit dem verstorbenen Kind beschaftigen. (Phantasiereisen nach Roland
Kachler)

Mir ist mit den Jahren — ich mache die Kurse jetzt fast 10 Jahre - klar geworden, dass es
wichtig ist, plinktlich aufzuhéren. Es kann sonst wirklich ausschweifen und schwer werden
ein Ende zu finden.

Zum Inhaltlichen:
Es ist schon, den verstorbenen Kindern einen Raum geben zu kénnen und ganz normal
Uber sie zu sprechen.

Es ist ganz wichtig, zu wissen, von wem Abschied genommen wurde. Wer war das Kind,
der Embryo, der verstorben ist?
Welche Geschichte hat die Frau/ das Paar mit ihrem Kind?
— In der Schwangerschaft? z.B. Uber pranatale Diagnostik
— Bei der Geburt? — ganz wichtig, weil die Geburt eines der wenigen Erlebnisse ist,
die die Frau / das Paar mit ihrem toten Kind erlebt haben.
— Gibt es Fotos, eine Haarstrdhne, Ful3abdricke?

Ich spreche die Frauen auch immer als Miitter an, frage nach ihrem Sohn oder ihrer
Tochter. Das lasst das Geschehen wieder real werden. Sie sind Mutter, Mitter eines
Kindes, das gestorben ist. Im Alltag hat das keinen Platz — haufig wird die Frage nach
einem Kind verneint. ,Nein ich habe kein Kind®.

Wie gut, wenn eine Frau sagen kann:“ Ja, ich habe ein Kind — ein Kind, das gestorben ist,
ein Sternenkind®.

Ganz wichtig im Gesprach ist auch, dass ich nicht versuche, die Frauen zu schonen und
deshalb irgendwelche Dinge nicht anspreche. Ich méchte keine Rucksicht nehmen und
dadurch in Abstand gehen, das ist das worunter die Frauen alle leiden.



Sie erleben, dass andere verhalten mit ihnen umgehen, zum Teil auch die StralRenseite
wechseln, um ihnen nicht begegnen zu missen, kein Gesprach anfangen zu missen.

Ich ermutige die Frauen, sich anderen trotzdem ,zuzumuten® - in Anfuhrungsstrichen — mit
ihren Geschichten und ihren toten Tochtern oder Séhnen.

Trauer passiert nicht nur hinter verschlossenen Turen. Trauer will auch gehort, gesehen
und akzeptiert werden.

Ja und auch Partnerschatft ist ein Thema, um das es immer geht. In einer Partnerschaft
wird auch unterschiedlich getrauert und das ist schwer auszuhalten. Wenigstens mit dem
Menschen, mit dem man das gleiche Schicksal hat, méchte man auch zusammen trauern.
Aber das geht nicht immer — Frauen und Manner gehen nicht immer gleich um mit
Verlusten. Und die Trauer um ein verlorenes Kind ist ein langer Prozess. Da vergeht viel
Zeit und man fuhlt sich teilweise auch ganz alleine.

Oder ein anderes grofRes Thema im Kurs ist die Schuldfrage. Nicht nur nach Schwanger-
schaftsabbriichen nach pranataler Diagnostik, sondern auch, wenn das Kind im Mutterleib
oder bei der Geburt stirbt, flihlen sich viele Frauen schuldig. Die Schuld wird oft bei sich
selbst, dann aber auch bei anderen, also zum Beispiel bei Fachpersonen, Arzten oder
auch Hebammen gesucht.

Fur mich gilt es in vielen Situationen auszuhalten, was alles gesagt wird. Wenn ein Kind im
Mutterleib stirbt, steht bei mir nicht mehr das Tun und Beraten im Vordergrund, sondern
das Aushalten, dass es nichts mehr zu tun gibt und dass in solchen Momenten auch
gutgemeinte Ratschlage vollig fehl am Platz sind.

Schon finde ich, wenn im Kurs die Frage nach Fotos oder anderen Erinnerungsstiicken
aufkommt und die Frauen das, was sie haben mitbringen. Gemeinsam schauen wir uns
das dann an und freuen uns auch daran — dass es diese Erinnerungssttcke gibt.

Uberhaupt mochte ich noch sagen, dass in diesem Kurs viel geweint wird — es wird aber
auch, und das ist so schon und echt -, ganz viel gelacht.

Ich hore hier auf, obwohl es noch viel zu erzahlen gabe.

Vielleicht nur noch kurz: es gibt hin und wieder Frauen, die ich an eine Psychologin oder
eine Psychotherapeutin weiterschicke, weil ich merke, dass sie noch jemanden braucht —
und ich bin froh, dass es diese Mdglichkeit fur die trauernden Mdtter gibt.

Da werden wir heute im Lauf des Tages ja auch noch etwas dartber héren.

Vielen Dank!



