16.09.18

Dr. Inés Brock - Nathusius-Institut fiir Psychologie, Bildung und Beratung - Halle(Saale) 11.09.18

JEDES DRITTE KIND ALS
KAISERSCHNITT — PSYCHOSOZIALE
UND PSYCHOTHERAPEUTISCHE
AUSWIRKUNGEN

DGK]J-SYMPOSIUM — GEBURT WIE UND WANN —
WEICHENSTELLUNG FUR DAS GANZE LEBEN

DR. INES BROCK — KINDER- UND
JUGENDLICHENPSYCHOTHERAPEUTIN

k - Nathusius-Institut fir Psychologie, Bildung und Beratung - Halle(Saale)

> KINDERBUCH ALS REALITATSABBILDUNG?

Manche Babys werden geboren, indem sie durch einen { Manchmal machen aber auch Erwachsene, die sich damit

Teil des Karpers kommen, den die meisten Menschen auskennen, einen speziellen Schnitt in den Bauch, holen
Scheide nennen. das Baby heraus und verschlieBen die Offnung wi;der.
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GEBURTSHILFE - SITUATION

Beziehungsgeleitete Geburtskultur? — 30,5% Sectio (2016)

Hebammengeburtshilfe niedrigere Interventionsraten, hohe

Zufriedenheit (Kolip) ,,Das Kind setzt den Impuls dafiir,
dass die Wehen einsetzen.
Beginnt die Geburt also ungefahr
zum Geburtstermin mit VWehen,

Kontinuierliche Betreuung durch eine Hebamme,
Anwesenheit Begleitperson — Qualitatskriterium der Frauen

(DGHWI) . . .

so ist zumindest die innere
98% im klinischen Setting (nur 8 hebammengeleitete Bereitschaft des Kindes
KreiBsile) offensichtlich, geboren zu

2% auBerklinische Geburt werden.* (Thurmann, 2015, S. 54)

KreiBsale schlieBen (Personal, Gewinn)

Zentralisierung verlangert Wege
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SCHWANGERSCHAFT & GEBURT

alle Erfahrungen bleiben in der Erinnerung —
Reaktualisierung bei iiberwaltigenden oder ahnlichen
Ereignissen moglich (Mutter & Kind)

Geburtserlebnis pragt weiteres Leben — nicht jede
negative Erfahrung hinterlasst dauerhaften Schaden —

"l'z. !' ‘
Resilienz, Bewaltigung, Therapie
Risikoerhohung bedeutet keine ,,Zwangslaufigkeit*

Unterschiede im Lebensbeginn anerkennen — friihe
psychische Pragung, Stressmuster, Erinnerungsspuren
vorsprachlich — Neokortex kann nicht verarbeiten
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ASSOZIATION ZWISCHEN NEGATIVEM
GEBURTSERLEBEN UND LEBENSQUALITAT

Positives Geburtserleben
Einbezug in Bewertung und Entscheidungen bzgl. Geburtsprozess

Unterstiitzung durch eine Hebamme

Negatives Geburtserlebnis

Medizinische Interventionen (Einleitung, Sectio, Forceps etc.)

Subjektive Gesundheit (SGH) und gesundheitsbezogene Lebensqualitait (GHLQ) — 8 Wo & 6 Mo
postpartum
Sekundire Sectio beeintrachtigt am starksten

Inzidenzrate 25,3 bzw. 23,8 %

noch 10 Jahre nach Geburt ist Lebenszufriedenheit geringer (nach Sectio)

SECTIO - HORMONELL UND HIRNPHYSIOLOGISCH

,,Bei einem Kaiserschnitt werden viel weniger geburtsfordernde und bindungsrelevante
Hormone freigesetzt: die Endorphine sorgen fiir die Gliicksgefiihle nach der Geburt, das
Oxytocin fordert die Bindungsfahigkeit zwischen Mutter und Kind.Wahrend eines
natiirlichen Geburtsprozesses werden diese Hormone vom Korper der Mutter
ausgeschuttet und erreichen so lber den Blutkreislauf der Mutter auch das Kind. Bei einem
Kaiserschnitt fehlt die gemeinsame Geburtsarbeit zwischen der Mutter und ihrem

Kind.“ (Ruppert, 2014, S. 162)
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FRUHE STORUNGEN — SPATE FOLGEN?

fast jedes dritte Kind der gegenwartigen Neugeborenenkohorte kommt per Sectio zur VWelt

Friihtraumatisierungen (vgl. Hochauf) und Folgen im Lebensverlauf zeichnen sich bereits ab
(auch Neurowissenschaften, Ergotherapie, Psychomotorik (friih)padagogische Fachkrafte

bemerken die Folgen friiher Traumatisierungen phanomenologisch - Forschungsdesiderat)

erforscht bisher fast ausschlieBlich biologische Folgen (Anpassungsstorungen, Stillraten
geringer, Allergierisiko, Asthma, Diabeteshaufung, Autismus) Mortalitatsrisiko erhoht

Kinder mit Allergien, Asthma, Adopositas und Diabetes haben erhdhtes Risiko

psychischer Erkrankungen und von Verhaltensauffilligkeiten

EPIGENETIK — 70 % PERINATAL

Epigenetisches Gedachtnis der Zellen — generationeniibergreifende Weitergabe von
Lebenserfahrung

Epigenome — Umwelteinfliisse aus der ersten Zeit des Lebens pragen besonders nachhaltig — ins
Stammzellreservoir der Organe — Stirke des Signals maBgeblich (24 Monate — 12 ante)

Gehirnvernetzung — Empfang der Signale der Sinnesorgane — Gehor insbesondere

erinnerungsfihig (Muttersprache, Musik)
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PERINATALE PROGRAMMIERUNG

Grundstrukturen des Nervensystems — kritische & sensible Phasen — Defizite irreversibel
Stress im Uterus beeinflusst Telomerlange —Widerstandsfahigkeit

Oxytozin-Rezeptoren — Bindungsfahigkeit nach der Geburt — existenzbedrohender Stress — erhoht
spateres Krankheitsrisiko

Postpartale Depression — erhoht bei Sectio — bei Kind psychische Krankheiten erhoht
(maternal 10-13% und paternal -5-10% - absolut)

klarer Zusammenhang zwischen toxischem Stress der Mutter in Schwangerschaft und motorische
Fahigkeiten der Kinder im Schulalter

bei drohende Friihgeburt — synthetisches Cortisol — Nebenwirkung Traumatisierung — Stresshormon

H

Anpassungsstorungen
geringere Stillraten
erschwertes Bonding
Allergien, Asthma
Adipositas

Diabetes

QUERVERWEISE AUF BEFUNDE

Risiko einer unsicheren Bindung erhoht — Risiko
von psychischen Storungen erhoht

Stillen — initiale Milchbildung verzogert, primares
Abstillen (primare Sectio hoch signifikant,
sekundires Abstillen eher bei sekundarer Sectio)

Korperkontakt und Spiegelungsfahigkeit geringer

Erkrankungen wie Allergien, Asthma, Adipositas,
Diabetes oft komorbide bzgl. psychischer
Erkrankungen




16.09.18

PERINATALE PSYCHOLOGIE

schwierige & lebensbedrohliche Geburten fiihren zu postnatalen Trennungen, erhohten Schwierigkeiten
bei der Anpassung und belasten Primarbindung — konnen Interaktionsstorungen auslosen

erschwertes Bonding & Primarversorgung des Sauglings (Endorphine fehlen — Schockzustand)
mehr Schreikinder — Regulationsstorungen — hohere Irritabilitit bei der Reizverarbeitung
andere Wahrnehmung von Raum und Zeit im Lebensverlauf

andersartige Wahrnehmung personlicher Grenzen

spezifische Angstskripte (primare, sekundire Sectio)

Primare Sectio ohne Wehen — Selbstunsicherheit, Angst vor Unerwartetem, Misstrauen

PSYCHOMOTORISCHE BEFUNDE

Symbolisches Echo — Spiel- und Bewegungssituationen, die besonders gerne aufgesucht oder
vermieden werden (aktiver bzw. passiver Verarbeitungsmodus der inneren Konflikte)

Ubergangssituationen reaktivieren perinatale Erfahrungen (Kriechtunnel, enge Materialien,
Hohlen, Truhen, Auswickeln aus Materialien)

direkte Rekapitulationen — im symbolischen Spiel traumatische Erfahrungen wiederholen oder
vermeidend ausdriicken — inszenierte Explosionen, Kontrollverhalten, das jegliche
Uberraschungen und Zerstorungen verhindert

Abwehr von erlebter Ohnmacht in Geburtssituation, in der weder Flucht noch Kampf
moglich war — verarbeiten und integrieren als therapeutisches Ziel
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12 BEFUNDE - INTERDISZIPLINAR
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*“ FOLGEN FUR MUTTER/VATER/KIND/FAMILIE

© Geburt als medizinischer Vorgang — Zauber des Familienereignisses geht verloren
« Selbstwirksamkeitserfahrungen von Frauen sind beeintrichtigt
* Beelterungsfihigkeiten — unnétig herausgefordert, folgende Kinderwiinsche reduzieren sich

* langfristige psychische und somatische Folgen fiir Kinder werden hingenommen (insb. bei
unnotigen Interventionen)

Wissen der Fachkrdfte Uber Begleitung noninvasiver Geburtsverlaufe geht
verloren — ,slippery slope"
z.B. mehr als 9o% Sectio bei Lageanomalien, Gemini

Re-Sectio-Rate bei 77%




