Margarita Klein, Kreisel e.V., Hamburg

Forum 4: Gesundheit von
Anfang an

Salutogenese, Hebammenarbeit und
Vernetzung

1. Salutogenese: Wie Gesundheit entsteht

Nachdem wir im ersten Teil dieses Forums
von Dr. Maywald etwas liber neue und lang
bekannte Storungen der Gesundheit von Kin-
dern gehort haben, mochte ich im zweiten Teil
das Nachdenken iber die Entstehung von Ge-
sundheit, die Salutogenese, in den Mittelpunkt
unserer Aufmerksambkeit riicken.

Dabei beziehe ich mich auf die Uberlegungen
von Antonovsky (Antonovsky 1997) und Schif-
fer (Schiffer 2001) und werde schon bestehen-
de Praxisansatze in diesen Zusammenhang
einordnen.

Zum besseren Verstandnis mdchte ich einfi-
gen, dass ich als freiberufliche Hebamme viele
Jahre in Hamburg-Altona tatig war und nun als
Familientherapeutin systemische Beratung fir
Familien mit Sduglingen und kleinen Kindern
anbiete. Der Verein KREISEL e. V., Institut fur
interdisziplinare Weiterbildung (Lerntherapie,
Friihe Kindheit-Friihe Hilfen, systemische Be-
ratung) ist Trager unseres Angebots im kleinen
Kreisel: Kurse, Begegnung und Beratung von
der Schwangerschaft bis zur Einschulung.

Als freiberufliche Hebamme habe ich im Lauf
von 20 Jahren unzahlige Hausbesuche vor und
nach der Geburt von Kindern gemacht. Da-
bei traf ich unabhéangig von Bildungsstand,
sozio6konomischem Status und Nationalitat
zwischen Hamburg St. Pauli und den vorneh-
men Elbvororten in der Regel auf Eltern, die
bereit waren, meine Anregungen und Anlei-
tungen zu einem gesunden Umgang mit dem
Baby anzunehmen, auch wenn dazu manchmal
Uberzeugungsarbeit gegen Informationen aus
der Babyindustrie oder gegeniber traditio-
nellen Vorstellungen zu leisten war. Die Eltern
wollten ihre Sache gut machen, die Gesundheit
ihres Babys war ihnen wichtig!

Kindergarten und Schulen dagegen klagen
oft Uber die Gleichgultigkeit von Eltern.

Was geschieht in der Zwischenzeit, wie und
wo verlieren Eltern ihr Engagement und ihre
Bereitschaft, mit den Professionellen zusam-
menzuarbeiten?

Und was kénnen wir tun, um die anfangliche
Offenheit zu erhalten, damit die Gesundheit
der Kinder ihren Familien weiterhin ein Anlie-
gen bleibt, fiir das sich ein Einsatz lohnt?

Als Erganzung der Definition von Gesund-
heit als korperliches, seelisches und geistiges

Wohlsein, wie sie Dr. Maywald eben benannt
hat, mochte ich in Anlehnung an Antonovsky
und Schiffer Gesundheit beschreiben als die
Fahigkeit, trotz Belastungen korperlich und
seelisch gesund zu bleiben und bei Erkran-
kungen rasch wieder gesund zu werden. Die-
se Sicht auf Gesundheit bezieht die Tatsache
mit ein, dass Menschen im Lauf ihres Lebens
Belastungen erleben, dass sie erkranken und
irgendwann sterben.

Die wesentlichste Voraussetzung dafiir se-
hen die beiden Autoren in einem Aspekt des
Menschen als soziales Wesen: Menschen, die
in diesem Sinne gesund waren, wiesen ein ho-
hes Mal3 an Koharenzgefiihl auf, das Gefihl
sowohl einen inneren Zusammenhang (lden-
titat, Korpergefiihl) zu haben als auch in einem
dulBeren Zusammenhalt zu leben. Es wurde
beobachtet, dass Kinder, die trotz hoher Belas-
tungen in ihrem Leben zu kompetenten, glick-
lichen Erwachsenen heranwuchsen, mindesten
eine Person hatten, zu der sie in der Kindheit
eine nahe, stabile, vertrauensvollen Bindung
hatten. Mit dem Gefiihl fiir Koharenz ist eng
verbunden der Kohéarenzsinn, eine innere Steu-
erungsinstanz, die vorhandene Ressourcen
wahrnehmen und als solche bewerten kann.

Der Sinn fiir die Wahrnehmung von Zusam-
menhang und Zusammenhalt basiert auf der
Erfahrung, dass die Welt verstehbar ist, dass
die Welt handhabbar ist, dass der Mensch eine
Wirksamkeit besitzt und dass sein Handeln und
seine Anstrengungen Sinn machen.

Dem wiederum liegt zugrunde der Eigen-
Sinn: die Wahrnehmung fir sich und andere,
die im Kontakt mit anderen Menschen im Dia-
log und im Spiel entsteht.

Menschen lernen durch konkrete Erfahrung:
Wenn wir nun von Eltern Verhaltensweisen
erwarten, die der Gesundheit ihrer Kinder for-
derlich sind, miissen wir ihren Eigen-Sinn star-
ken: ihnen ermdglichen, im Dialog mit einem
Gegentiiber ihre Wahrnehmung fiir sich selbst
und ihre Kinder zu scharfen, ihnen helfen, ihre
Anstrengungen als sinnvoll zu erleben, eigen-
wirksam zu sein, ihren Sinn fir ihre Einbettung
in soziale Zusammenhange zu scharfen.

Dafiir scheint mir die Zeit im ersten Lebens-
jahr des Kindes besonders entscheidend zu
sein. Im Zeitraum um die Geburt eines Kindes
herum entsteht vor allem bei den Mittern hau-
fig ein Gefuhl von Verlorenheit und Einsamkeit,
die Ursachen daflir wurden vielfaltig beschrie-
ben. Das wird verstarkt, wenn das Kind weit
entfernt von dem Ort zur Welt kommt, wo sich
die Mutter verwurzelt fihlt. Heimweh nach ver-
trauten Menschen und Ritualen beeintrachtigt
die Fahigkeit, vorhandene Verbindungen wahr-
zunehmen und zu nutzen.
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2. Gesundheit von Anfang an: eine Aufgabe flir
Hebammen

Hebammen haben den Auftrag, fir die Ge-
sundheit von Mutter und Kind Sorge zu tra-
gen. Ernahrung, Hygiene, Umgang mit dem
Kind und Lebensgewohnheiten der Familien
sind wesentliche Themen in der Hebammen-
betreuung.

Sie werden in der gesamten Schwanger-
schaft, bei der Geburt, wahrend des Wochen-
betts (8Wochen!) und dariiber hinaus bis zum
Ende der Stillzeit tatig.

Vorgesehen sind in der Schwangerschaft so
viele Kontakte wie nétig und nach der Geburt
insgesamt bis zu 26 Besuche. Geht der indivi-
duelle Bedarf dariiber hinaus, ist eine arztliche
Anweisung erforderlich (keine Verordnung, die
das Budget des Arztes belastet!).

Diese Arbeit wird tiber die Hebammengebiih-
renordnung von der Krankenkasse bezahlt.

Jede Frau in Deutschland hat ein Recht auf
Hebammenbhilfe.

Eine Hebamme findet eher als andere Be-
rufe Zugang auch zu Familien, die sonst eher
schwer zu erreichen sind. Von besonderer Be-
deutung fiir auslandische Familie konnen dabei
die Kenntnisse von Fremdsprachen und z.B.
turkischstimmige Hebammen sein. Ihr Einsatz
wird nicht als Kontrolle verstanden, sie kommt
nicht deshalb, weil es schon ein Defizit gibt,
sondern als Unterstiitzung.

Im Sinne der Salutogenese ist der Einsatz von

Hebammen auf vielerlei Weise sinnvoll:
Koharenzgefiihl: Die Hebamme kann die
Rolle einer ,professionellen GroBmutter”
libernehmen. Die Sicherheit, sie wahrend
eines recht langen Zeitraums auch und
gerade bei alltdglichen Problemen und Un-
sicherheiten fragen zu kénnen, stellt eine
verlassliche Beziehung dar, eine sichere Ba-
sis auf der neue Verhaltensweisen geprobt
werden konnen.
Kohéarenzsinn: Die Hebamme kann im Ge-
sprach dazu beitragen, dass die Eltern vor-
handene Beziehungen zu ihren Ursprungs-
familien, zu Freunden und Nachbarn und zu
den Angeboten der Institutionen im Umfeld
neu entdecken kénnen.
Verstehbarkeit der Welt: Bei der Geburt
fihlen sich Eltern oft dem Management
der Geburtsmedizin ausgeliefert (,Der Arzt
hat das Kind geholt.”). Das schafft eine
ausgesprochen schlechte Basis, um sich
selbst als kompetente Mutter oder Vater zu
erfahren. Gesprache liber das Erleben bei
der Geburt sind ein wesentlicher Teil der
Hebammenarbeit. Dabei kann so manches
Missverstandnis ausgeraumt werden, die
Erlebnisse bei der Geburt bekommen einen
neuen Sinn.

Handhabbarkeit der Welt: Die Hebamme
kann als unterstiutzende Begleitung die
Entwicklungsschritte der Eltern wie ein gu-
ter Coach kommentieren. Das schafft die
Erfahrung: ich bin eine Person, die etwas
lernen kann.

Sinnhaftigkeit: Die Geburt eines Kindes ist
ein existentiell wichtiges Ereignis. Die tiefe-
re Bedeutung des Elternseins, die neue Ver-
antwortung fir das Kind manchmal auch
die Frage nach dem Sinn von Leben und
Tod kdnnen zum Thema von Gesprachen
werden.

Die Starkung des Eigen-Sinns: Der Umgang
mit einem Baby ist immer eine korperlich-
sinnliche Erfahrung. Hebammen lehren EI-
tern auf eine ganz handgreifliche Weise, ihr
Kind zu behandeln. Eltern brauchen konkre-
te Anleitung, um das Handwerk des Eltern-
Seins zu erlernen. Dazu gehdért, sowohl ihre
Wahrnehmung fir ihr Kind zu scharfen als
auch ihre Hande zu schulen. Wir wissen um
die intuitive Kompetenz von Eltern. Diese
ist allerdings in der Regel leicht irritierbar.
Sie ist ein zartes Pflanzchen, das viel Star-
kung braucht, um mit den und trotz der Be-
lastungen der kommenden Jahre wachsen
zu kénnen. (Klein 2003)

Je kleiner das Kind ist, umso mehr ist jede

Erziehung eigentlich Beziehung. Ein gelunge-

ner Dialog zwischen Eltern und Kindern erfor-

dert die Fahigkeit, einander wahrzunehmen.

Es stellt sich die Frage, ob die Stérungen der

Wahrnehmungs- und Konzentrationsfahig-

keit der Kinder und z.B. auch ihrer gehauften

Sprachauffalligkeiten reduziert werden kénnen,

wenn wir Eltern in dieser besonders sensiblen

Phase rund um die Geburt sorgféltiger in ihrer

eigenen Wahrnehmungs- und Dialogfahigkeit

unterstutzen (Huther 2001).

Uber dieses allgemeine Angebot hinaus
kann eine Hebamme bei besonderen Themen
leichter als andere Berufsgruppen im Sinne der
Gesundheitsférderung wirken:

1. z.B. beim Thema Rauchen in der Schwan-
gerschaft und in Anwesenheit von Kindern:
Da ein Vertrauensverhaltnis besteht, ist der
Besuch der Hebamme eine groRe Chance,
die nachweislich in der Schwangerschaft
vorhandene Bereitschaft, das Rauchen auf-
zugeben, aufzugreifen und der Frau bei der
Umsetzung Unterstitzung anzubieten. Der
Erfolg dieses Vorgehens in England und
Norwegen ist beeindruckend.

2. z. B. beim Thema elterlicher Affekthand-
lungen, die das Baby gefahrden (Schiitteln,
wenn es schreit etc.): Gerade wenn ein Kind
mehr schreit als seine Eltern ertragen, brau-
chen die Eltern eine vertraute Person, die
sie unterstutzt. Der Impuls, das Kind grob
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zu behandeln kann thematisiert werden und
es kann gemeinsam ein ,Erste-Hilfe-Plan”
entwickelt werden, damit dem Impuls keine
verletzende Handlung folgt.

3. z.B. wenn ein Kind nach der Geburt krank
ist: besonders in dieser belastenden Situa-
tion braucht die Mutter Unterstutzung. Eine
Hebamme kann wahrend der Zeit eines
Klinikaufenthaltes den Kontakt halten (Ko-
harenz!) und vor allem in der oft schwieri-
gen Ubergangsphase danach fiir Anleitung
und fur die Bewaltigung sorgen. Sie kann
als Case-Managerin den roten Faden halten,
der den Eltern Orientierung im Dschungel
der oft verwirrenden Ereignisse gibt. (Deut-
sche Hebammenzeitschrift, 10/2003)

4. z.B. Eltern in besonders schwierigen Si-
tuationen: Manche Familien haben einen
Betreuungsbedarf, der lber das Ubliche
MaR hinausgeht. In Hamburg, Bremen
und im Emsland gibt es Familienhebam-
men, die dem erhdéhten Bedarf Rechnung
tragen kénnen. Sie begleiten eine Familie
das ganze erste Lebensjahr. lhre Arbeit wird
finanziert zum Teil Gber die Hebammenge-
bihrenordnung, also die Krankenkassen
und zum anderen Teil durch einen Trager
der Familien- und Jugendhilfe.

Die Forderung des Einsatzes von Hebammen

erscheint so zur Foérderung der Gesundheit von

Kindern und ihren Familien notwendig und

sinnvoll.

Forderung ist in drei Bereichen angebracht:

1. Die Informationen der Eltern und der Fach-
leute Uiber die Aufgaben und Moéglichkeiten
von Hebammen sind zu verbessern.

2. Fortbildungsangebote z. B. (Gesprachsfiih-
rung, systemisches Denken und Handeln
und Entwicklung des Kindes im ersten Le-
bensjahr) fir Hebammen sind zu unterstiit-
zen.

3. Familienhebammen sollten zu einem
selbstverstandlichen Angebot fiir Familien
in schwierigen Lebenslagen werden.

3. Netzwerke: sinnvoll, einfach und effektiv

Im Sinne der Forderung von Kohéarenz fiir die
Eltern wie fir die Professionellen ist die Schaf-
fung lokaler Netzwerke von hoher Bedeutung.

Als ein gelungenes Beispiel dafiir mochte ich
lhnen den Arbeitskreis ,,Runder Tisch St. Pauli”
vorstellen.

Auf Anregung eines Kinder- und Jugendarz-
tes im Stadtteil Hamburg St. Pauli, der durch
starke soziale Belastungen aller nur denkbarer
Art gekennzeichnet ist, trifft sich seit Septem-
ber 1998 eine interdisziplinare Arbeitsgruppe.

Die Ziele des Arbeitskreises:
die Versorgung von Miuttern und ihren Ba-

bys und Kindern rund um die Geburt und in
der Zeit danach zu verbessern;

durch Vernetzung der verschiedenen Be-
rufsgruppen eine optimalere Betreuung
sicherzustellen;

in Krisensituationen, die das eigene Be-
rufsfeld nur streifen, schnell eine(n)
kompetente(n) Ansprechpartner/in zu fin-
den;

Wissen miteinander auszutauschen, sich
gemeinsam weiterzubilden.

Die Teilnehmer/innen:

Es finden sich ca. 20 Teilnehmer/innen zusam-
men, bisher kommen sie aus den folgenden
Berufsgruppen:

Kinderarzte/innen, Gynakologinnen, Arzt/
Arztin und Kinderkrankenschwestern aus dem
Kinderkrankenhaus und aus der Miitterbera-
tungsstelle, Hebammen, Physiotherapeutin-
nen, Ergotherapeutinnen, Mitarbeiter/innen
aus einer Einrichtung fiir Substituierte, Famili-
entherapeutin, Gruppenleiterinnen der Eltern-
schule, Mitarbeiterinnen der Pro familia und
des Familienplanungszentrums. Die Teilneh-
mer/innen arbeiten entweder in der eigenen
Praxis in Altona und St. Pauli oder in den um-
liegenden Kliniken und Institutionen.

Die Treffen:

Der Arbeitskreis traf sich anfanglich in un-
terschiedlichen Einrichtungen (Arztpraxis,
Kinderklinik, Iglu’, Mutterberatung, Kreisel e.
V.), um die verschiedenen Einrichtungen im
Stadtteil kennen zu lernen. Inzwischen stellt
der Verein KREISEL e.V. regelmaRig seine Rau-
me zur Verfligung. Dort ist geniligend Platz und
evtl. notwendiges Material fiir Prasentation
und Moderation vorhanden. Die Treffen finden
alle acht Wochen statt und dauern von 20.00
bis 22.00 Uhr.

Wir verabreden gemeinsam das Thema fir
den nachsten Abend. Das jeweilige Thema
wird durch ein kurzes Fachreferat eingeleitet,
das von einem Arbeitskreismitglied oder ei-
nem/r externen Referenten/in gehalten wird.
GrofRen Raum nimmt dann die Aussprache ein,
bei der jede Berufsgruppe ihre speziellen Fra-
gen zu dem Thema stellt oder ihre spezifischen
Informationen beisteuert.

Die Organisation
Die Organisation ist minimal und wirkungs-
voll:

Kreisel e.V. schreibt die Einladung zum
nachsten Treffen, die Elternschule verschickt
per E-Mail die Einladungen und die Protokol-
le, die reihum geschrieben werden. Die Ein-
ladung etwaiger Fremdreferenten/innen wird
von wechselnden Teilnehmer/innen Gibernom-
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men. Die Moderation des Abend macht zur Zeit
meistens Kreisel e.V.

Neue Teilnehmer/innen sind jederzeit will-
kommen.

Die Themen:

Bisherige Themen waren z.B.: Die Versorgung
von Friihgeborenen im ersten Lebensjahr,
Turkische Familien, Postnatale Depressionen,
Stillen, Drogensubstituierte Mitter, Wie kann
der Informationsfluss zwischen Kliniken und
ambulanten Einrichtungen bei Frauen mit so-
zialem, psychischen und physischen Risiko
verbessert werden?, Unstillbares Schreien,
Entsolidarisierung im Gesundheitsbereich, Ge-
sundheit von Migrantinnen, Babyklappe und
anonyme Geburt.

Bisherige Ergebnisse:
Die lockere Organisation von unten hat viel-
seitig interessierte, engagierte Menschen
aus den verschiedenen Berufsgruppen zu-
sammengebracht.
Der interdisziplinare Austausch hat fiir al-
len Teilnehmer/innen erweitertes Wissen
vermittelt.
Personliche Kontakte der Fachleute unter-
einander flihren dazu, dass fiir Familien in
Krisensituationen schnell kompetente Hilfe
gefunden wird.
Es herrscht ein angenehme, konzentrierte,
von gegenseitigem Interesse und Akzeptanz
gepragte Atmosphare.

Anregungen:

1. Wir empfehlen allen, die im Bereich Fri-
he Kindheit arbeiten, lokal unbirokratisch
ebensolche Runden Tische zu bilden. Es ist
ganz einfach: Fassen Sie sich ein Herz, su-
chen Sie sich aus dem Telefonbuch einige
Adressen aus lhrem Stadtteil und schreiben
Sie einen Einladungsbrief.

2. Nutzen Sie die Mdglichkeit, interdiszipli-
nar zu lernen und zu arbeiten. Es ist von
unschatzbarem Wert fiir Sie selbst und fir
Ihre Klienten/innen.

3. Esist zu wiinschen, dass die Berufsverban-
de solche Arbeitskreise als Qualitatszirkel
und als Fortbildungen anerkennen.

1) Iglu bietet Kindern und ihren drogenabhéngigen Eltern Un-

terstltzung.
Iglu: Kreisel e.V. :
www.suchthh.de/kursbuch/detail.php3?78 www.kreiselhh.de/

www.palette-hamburg.de/Palette IGLU/palette iglu.html www.liga-kind.de/pages/kreisel.htm
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