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Vorwort

Das Thema meiner Masterarbeit ,Stressbewaltigung durch Achtsamkeit wahrend
der Schwangerschaft und deren Auswirkungen® betrifft, denke ich, sehr viele von
uns Frauen und daher freue ich mich, dass es nun zu Papier gebracht werden
durfte.

Bei Stress im Leben miusste zuerst vielleicht ein lautes Nein kommen, doch das

dies nicht in jeder Situation so einfach ist, beschreibt auch Peter Turrini.

Fur Stress im Leben sollte eigentlich die gleiche Vorgehensweise wie im Flugzeug
und in der Ersten Hilfe gelten: Wenn die Sauerstoffmasken herunterfallen, setze
dir zuerst selbst eine auf und dann gib sie deinem Kind. Denn Eigenschutz steht

immer vor Fremdschutz.

Um in einer Belastungssituation aber derart reagieren zu kdénnen, wie es im
Flugzeug gefordert wird, bedarf es einiger Ubung. Achtsames Selbstmitgefiihl
unterstitzt die Fahigkeit, in stressigen Situationen liebevoll flr sich selbst zu
sorgen. Achtsamkeit und achtsames Selbstmitgefiihl kdnnen und sollten trainiert
werden. Achtsamkeit ermdglicht eine wohlwollende Haltung mir selbst und auch
anderen gegenlber, wodurch innere Ressourcen zuganglich bleiben. Somit
konnen auch alte hinderliche Verhaltensmuster wahrgenommen und aufgelost
werden und die Freiheit erlangt werden, neue forderliche Muster zu erlernen und
zu integrieren. Es entsteht ein geistiger Freiraum durch die Ubung der
Achtsamkeit, der die Gesundheit, die Kreativitat und das Gefuhl von Gluck férdert.
Wird Achtsamkeit in der Schwangerschaft erlernt, kann dies positive Auswirkungen

auf die Geburt und das Wochenbett zeigen?



Dieser Frage gehe ich in der vorliegenden Masterarbeit nach. Achtsamkeit ist flr
mich keine Verhaltenstechnik oder Methode mehr, Achtsamkeit ist fur mich zu
einer Haltung im Leben geworden und nimmt einen wesentlichen Platz in meinem

Lebensalltag ein. Viel Spal} auf der Reise durch die Welt des Stresses und der

Achtsamkeit!



Zusammenfassung

Da Stress wahrend der Schwangerschaft nachweislich einen Einfluss auf das
Ungeborene hat, ist die Frage wichtig, ob Achtsamkeit schon wahrend der
Schwangerschaft einen positiven Aspekt flr die Geburt und auch die Resilienz der
Kinder hat.

Die vorliegende Masterarbeit geht der Frage nach, ob Stressbewaltigung durch
Achtsamkeit wahrend der Schwangerschaft einen Einfluss auf die Geburt und das
folgende Wochenbett zeigt. Die schwangeren Frauen erlernten in einem 9-
wochigen achtsamen Geburtsvorbereitungskurs, verschiedene Achtsamkeits-
technicken. Dieser Kurs, genannt MBCP, wurde von der Hebamme Nancy
Bardacke entwickelt und ist an die MBSR-Kurse von Jon Kabat-Zinn angelehnt.
Kdénnen die Schwangeren auf diese Techniken wahrend der Geburt und in Folge

auch in Stresssituationen im Wochenbett zurtckgreifen?

Im empirischen Teil der Masterarbeit konnten anhand von einer qualitativen Studie
mit personlich geflhrten teil-narrativen Interviews elf Mutter im Wochenbett zur
Situation befragt werden. Laut vorliegender Studie, an der zum Uberwiegenden
Anteil Akademikerinnen teilnahmen, war es den werdenden Muttern mdglich,
besser mit dem Wehenschmerz und der jeweiligen Geburtssituation umzugehen.
Alle Matter konnten ihre Babys vaginal entbinden.Es kam zu keinen medizinischen
Notkaiserschnitten. Auch stellten unterschiedliche Achtsamkeitstechniken
individuelle Hilfe fur stressvolle Situationen im Wochenbett dar und es konnte in
vielen Belangen darauf zurlckgegriffen werden. Laut vorliegenden Forschungs-
ergebnis sollte dieser achtsame Geburtsvorbereitungskurs im Hinblick auf eine

primare Resilienz der Kinder der breiten Bevolkerung ermoglicht werden.



Abstract

Since stress during pregnancy has been shown to have an impact on the unborn,
it is important to ask whether mindfulness even during pregnancy has a positive

aspect on birth and also on infant resilience.

This master's thesis explores the question of whether stress management through
mindfulness during pregnancy shows an impact on birth and the subsequent
postpartum period. Pregnant women learned various mindfulness techniques in a
9-week mindful birth preparation course. This course, called MBCP, was
developed by midwife Nancy Bardacke and is modeled after Jon Kabat-Zinn's
MBSR courses. Can pregnant women draw on these techniques during childbirth

and subsequently in stressful situations in the postpartum period?

In the empirical part of the master's thesis, eleven mothers in the puerperium were
interviewed about the situation by means of a qualitative study with personally
conducted semi-narrative interviews. According to this study, in which the majority
of the participants were academics, the expectant mothers were able to cope
better with the pain of labor and the respective birth situation. All mothers were
able to deliver their babies vaginally.There were no emergency medical
cesareans. Also, different mindfulness techniques provided individual help for
stressful situations in the postpartum period and could be resorted to in many
matters. According to the present research result, this mindful birth preparation
course should be made available to the general population with regard to primary

resilience of children.
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1. Einleitung

1.1 Problemstellung

Die Thematik ,Stressbewaltigung durch Achtsamkeit wahrend der Schwanger-
schaft und deren Auswirkungen® beschaftigt mich schon seit vielen Jahren, das
Thema Stress unbewusst wahrscheinlich seit meiner Konzeption und die gesamte
vorgeburtliche Zeit. Ein weiteres pragendes Ereignis war sicherlich meine Geburt,
bei der es am Ende der Geburt aufgrund des Kreislaufkollapses meiner Mutter zu
Interventionen kommen musste. Heute ist wissenschaftlich erwiesen, dass jede
Geburt fur Mutter und Kind eine besondere Stresssituation darstellt und dass
pranataler Stress enorme Auswirkungen auf das spatere Leben des Kindes und

auch des Erwachsenen haben kann.

Im Rahmen der Masterarbeit mochte ich den Fragen nachgehen, welche
Auswirkungen Stress auf den Menschen haben kénnen, warum manche Personen
so leicht gestresst sind und andere eine hohe Resilienz fur Stress mitbringen.
Stress ist heute in aller Munde und gehort in unserer Leistungsgesellschaft auch
zum guten Ton und ist flr viele Menschen ein Indikator fur Erfolg und hohe
Leistungsbereitschaft. AuRerdem stellt sich die Frage, ob ein spezieller
Geburtsvorbereitungskurs der Achtsamkeit namens MBCP das Stresserleben
wahrend der Schwangerschaft beeinflussen kann und dies auch infolge zu
positiven Geburtserlebnissen fuhren kann? Kann die erlernte Achtsamkeit auch im

Wochenbett angewandt werden?

Laut einer oOsterreichischen Gesundheitsstudie flhlen sich 58% der Befragten
einer starken oder mittelstarken Stressbelastung ausgesetzt und sind durch die
standige Erreichbarkeit durch Telefon, Internet und Social Media unter hohem
Zeitdruck. Fur viele Menschen der westlichen Gesellschaft ist Stress somit der

tagliche Begleiter.!

Market Institut (2022)



Einleitung

Doch was ist Stress eigentlich und wann wird Stress ungesund? Muss auch die
Freizeit noch in Stress ausarten, um auf verschiedenen Social Media Accounts
tolle Bilder produzieren zu kénnen und mdglichst viele Likes zu generieren?
Mussen kleine Kinder - wie erwachsene Personen - in der Volksschule auch
nachmittags einen Stundenplan vorweisen? Welche Ursachen fur Stress gibt es,

wie laufen Stressreaktionen ab?

Die letzten drei Jahre waren wir durch die Pandemie einer zusatzlichen Belastung
ausgesetzt. Fiur viele Menschen bedeutete dies immensen Stress und
Dauerbelastung, verursacht durch unsichere Lebenssituationen. Zur
Doppelbelastung von Familie und Beruf kam bei sehr vielen Familien das
Homeschooling der eigenen Kinder hinzu. Und nun, wahrend ich hier an der
Masterarbeit schreibe, witet in Europa seit mehr als einem Jahr ein Krieg. Lauter
Ereignisse, die wir nicht beeinflussen kdonnen und deren Geschehnissen wir
scheinbar ausgeliefert sind. Auf eine Situation nicht angemessen reagieren zu
konnen, versetzt viele Menschen unter permanente Daueranspannung, die mit
Ausschuttung von Cortisol verbunden ist. Wie also diesem Stress begegnen? Und
wie diesem Stress wahrend einer Schwangerschaft, die eine besonders vulnerable

Zeitspanne darstellt, begegnen?

Wie konnen wir als Lebens- und Sozialberater unseren Klienten einen besseren
Umgang mit Stress ermdglichen? Welche unterschiedlichen Symptome kdnnen
auftreten? Welche Ressourcen bringt der Klient schon mit und wie kann Stress
durch das Erlernen von Achtsamkeit und die Kultivierung von Selbst-Mitgefuhl
bewaltigt werden? Erkennt der Klient durch das Erlernen von Achtsamkeits-
ubungen die Stresssituation in kiirzerer Zeitspanne und erlernt er darauf schneller
zu reagieren? Gibt es durch Achtsamkeits- und Meditationspraxis ein wertvolles
Tool fur den stressgeplagten Menschen und die besondere Zeit einer
Schwangerschaft? Wie kann der Mensch der permanenten Informationsflut
begegnen und den Stress reduzieren, um wieder achtsam und genussvoll durchs

Leben zu gehen?



Einleitung

Viele Fragen, die sich auftun, doch wie konnten die verschiedenen Wege
aussehen, welche wir als Lebens- und Sozialberater mit unseren Klienten
|6sungsorientiert erarbeiten? Das Ziel wird nicht sein, alle Stressoren komplett
auszuschliel3en, da dies ein Ding der Unmoglichkeit ist, doch wie schafft es jeder
Einzelne von uns inmitten der stressigen Anforderungen seines Lebens in seiner
Mitte zu bleiben, in der achtsamen Prasenz, an diesem Ort in uns, der vollige
Ruhe und Stille reprasentiert und uns bei uns bleiben lasst in einem wachen

Gewahrsein?

Da ich selbst in meinem Leben wiederholt sehr groflen Stressbelastungen
ausgesetzt war und bin und im Zuge dessen erlernen durfte, damit umzugehen, ist
es mir ein groBes Anliegen, den Fokus auf Achtsamkeit und die damit
verbundenen verschiedenen Achtsamkeitsibungen in unserem Leben zu legen,
um Stress im Alltag besser bewerkstelligen und um resilienter in akuten

Stresssituationen reagieren zu konnen.



2. Theoretischer Teil

2.1 Die Definition von Stress und Stressmodelle

Der Begriff Stress kommt vom lateinischen Verb ,stringere“ und heil3t ,anspannen,
zusammendrucken, zusammenziehen und stammt ursprunglich aus der Physik,
um dort eine Veranderung eines Materials durch eine dul3ere Krafteinwirkung zu
beschreiben.2 Je nach Disziplin und theoretischen Ansatzen wird Stress
unterschiedlich definiert, wodurch eine einheitliche Stressdefinition nur erschwert

maoglich ist.

Stress wird unter anderem wie folgt definiert:

LAls Stress bezeichnet man eine psychophysische Alarmreaktion, die sich
als gesteigerte Aktivitdt des vegetativen Nervensystems und der
endokrinen Organe &ullert. Diese Organsysteme flihren zur erhbhten
Katecholaminausschiittung, zu erhéhtem Blutdruck und anderen

physiologischen Verénderungen.*3

Katecholamine sind die Gruppe der biogenen Amine Noradrenalin und
Dopamin (primére Katecholamine), sowie Adrenalin und deren Derivate

(sekundére Katecholamine).*

Eine weitere Stressdefinition lautet wie folgt:

.In der Alltagstheorie wird unter Stress meist die psychosoziale Belastung

verstanden und bezeichnet jene Situationen, die beispielsweise Stérungen,

2Vgl. Kaluza (2011), S.15
3flexikon.doccheck (2022)

4flexikon.doccheck (2022)
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Irritationen und Angst hervorrufen und zu einer Beeintrachtigung des

psychischen oder physischen Wohlbefindens beitragen.®

Hans Selye, der oOsterreichisch-kanadische Mediziner und Grindervater der

modernen Stressforschung versteht unter Stress eine

L,unspezifische Reaktion des Kbérpers auf jegliche Anforderung®. Selye
nannte das einmal den ,kérperlichen Ausdruck einer allgemeinen

Mobilmachung der Verteidigungskréfte im Organismus*.6

High
Optamal stress
]
8
S
H
E Area of best
S Eustress et Distress
Boredom High anwety
unhappingss
Low
Low Moderate High

Abbildung 1 Eustress / Distress’

5Plaumann, Busse, Walter (2005/2006), S.3
6Headache hurts (2018)
7ResearchGate (2020)
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Selye unterscheidet dabei zwischen Eustress und Distress. Eustress ist
demnach positiver und stimulierender Stress, der als Motivator angesehen
werden kann. Eustress bewirkt, dass sich der Mensch gerne der Herausforderung
stellt. Dabei kann es zu einer vermehrten Ausschittung von Endorphinen kommen

und der Mensch fuhlt sich in der Folge glucklich und voller Energie.

Distress, der negative und belastende Stress, macht den Menschen auf lange
Sicht und unter chronischer Belastung krank. Die Herausforderungen stellen kein
Vergnugen mehr dar und es scheint keinen Ausweg aus der jeweiligen
Stresssituation zu geben. Die Situation ist fur den Menschen unangenehm und

bedrohlich und er verliert den Antrieb.8

Hans Selye entwickelte in Folge auch das Modell des Allgemeinen
Anpassungssyndroms. Dieses Modell beschreibt die Anpassung des Organismus
an anhaltende Stresssituationen. Er untergliederte die Reaktionsmuster sowie die
dazu passenden Symptome in drei Phasen: Die Alarmreaktion, die
Widerstandsphase und die Erschopfungsphase. Die Alarmreaktion wird unterteilt
in die Phase des Schocks und Gegenschocks. Die Widerstandsphase geht mit
einer Anpassung an den Widerstand und mit einem erhdhten Cortisolspiegel
einher. In der Erschépfungsphase befindet sich das Individuum aufgrund fehlender
Ressourcen in einem Zustand der Kraftlosigkeit. Dies stellt die Pramisse fur die

Anfalligkeit von Infektionskrankheiten dar.®

8Vgl. Blaumann, Busse, Walter (2005/2006), S. 3-12
%Vgl. Gerrig, Zimbardo (2008), S.475-476
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Abbildung 2 Transaktionale Stressmodell nach Lazarus10

Andere Wissenschafter erganzten diese ersten Stresstheorien von Hans Selye.
Der Psychologe Richard Lazarus fihrte neben der biologischen Komponente
eine weitere wichtige psychologische Ebene ein, welche den kognitiven
Bewertungsprozess miteinschliel3t und nannte sein Modell das Transaktionale
Stressmodell siehe Abbildung 2. Dieses integriert die komplexe Wechselwirkung
zwischen der betroffenen Person und dem auslésendem Stressreiz. Die Person
tragt durch die subjektive Einschatzung der Situation zu einer Bewertung der
jeweiligen Situation bei, beziehungsweise erscheint ihr die Bedrohung durch die

einsetzbaren eigenen Ressourcen als bewaltigbar.’

Nach diesem Modell entsteht Stress nicht allein durch den Stressor, sondern erst

nachdem eine individuelle Bewertung den Stressfaktor als gefahrlich interpretiert

10l azarus, Richard S (1999)
1Vgl Kaluza (2011), S. 33 ff.
10



Theoretischer Teil

(priméare Bewertung) und die eigenen Ressourcen zur Bewaltigung der Bedrohung
nicht ausreichend eingeschatzt werden (sekundére Bewertung). Dabei spielt somit
die Personlichkeit des Einzelnen und das Vorhandensein seiner Strategien eine

groliere Rolle als der Stressreiz selbst.!2

Bei der primdren Bewertung kann das Individuum die Situation als irrelevant,
positiv oder als stressend ansehen. Letzteres kann eine Stressreaktion bedingen.
Negativ eingeschatzte Reize kdnnen z.B. ein Unfall oder Krankheit sein oder auch
der Verlust einer nahestehenden Person. Der Stressor muss aber nicht in der
Realitat eintreten, schon die bloRe Vorstellung kann eine Stressreaktion auslésen.
Die entscheidende Frage ist immer, ob die Person die Situation als bewaltigbar
einschatzt und es zum Coping kommt oder ob es durch eine Neubewertung mit
Anpassung und Lernen zur Stressbewaltigung kommt.’3 Unter Coping versteht
man die effektive Bewaltigung einer belastenden Situation oder eines

Ereignisses.4

Ein weiteres Stressmodell ist das psychoneuro-endokrinologische Stressmodell
von Henry. Hierbei wird eine Unterscheidung der typischen Stresshormone
getroffen, je nachdem, ob die belastende Situation beim Individuum eher Arger,
Furcht oder Depression auslost.> Auf diesen Umstand wird im Kapitel 2.3.3. noch

naher eingegangen.

12y/gl. Kaluza (2011), S. 34 f.
13Vgl. Kaluza (2011), S. 35 f.
14vgl. Kaluza (2011), S. 53
15Vgl. Kaluza (2011), S.21
11
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2.2 Stressauslosende Faktoren

Abbildung 3 Ubersicht liber potenziell stressauslosende Faktoren?6

Stress im Sinne von Selye ist grundsatzlich nichts Negatives, sondern veranlasst
das Individuum - unter bestimmten Herausforderungen - zu Hdchstleistungen. Die
auslésenden Faktoren, welche zu einer Stressreaktion fuhren kdnnen, heiflen
Stressoren.'” Es gibt verschiedene Arten von Stressoren wie Abbildung 3

veranschaulicht.

16Springer Link (2018)
17Vgl. Kaluza, Gert (2011), S. 13
12
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Die subjektive Bewertung jeder einzelnen Person, die jeweilige Situation selbst,
der auslosende Stressor sowie die der Person zur Verfugung stehenden
Bewaltigungsstrategien und Ressourcen entscheiden daruber, ob und wie stark

ein Reiz letztendlich stressauslosend auf das Individuum wirkt.

Es gibt jedoch einige Stressfaktoren, die aufgrund der menschlichen Bedurfnisse
und den alltaglichen Anforderungen des Lebens uberwiegend stressvoll
empfunden werden. Dies bewahrheitet sich insbesondere fiir einen grof3en Teil
von korperlichen Stressoren, die direkt auf den Organismus einwirken und keine
Bewertungsprozesse zwischengeschaltet sind. Abbildung 3 gibt dazu eine
beispielhafte Ubersicht von verschiedenen korperlichen, psychosozialen,

kulturellen und physikalisch-technologischen Faktoren.

Larm und Hitze oder auch Schnee, Eis und Kalte oder Umweltverschmutzung sind
zum Beispiel Stressoren, die die betroffene Person nicht immer ausschalten oder
sich gezielt schutzen kann. Auch chronische Schmerzen oder eine Erkrankung wie
zum Beispiel Tinnitus kénnen individuelle kdrperliche Stressoren sein, die eine
Person dauerhaft begleiten und unter Umstanden nicht ausgeschaltet werden

konnen und somit eine chronische Stressbelastung darstellen.

Weiters tragt auch jede Person seine personlichen Stressverstarker in sich wie
.oei perfekt!”, ,Sei beliebt!“, ,Sei stark!“, ,Sei vorsichtig!“ oder ,Ich kann nicht!®.

Diese gilt es zu erforschen und zu entscharfen.18

Neben dem sozialen Umfeld und der physikalisch-technologischen Umwelt ist der
Mensch immer in einen Kulturkreis eingebettet, der sein eigener, aber auch ein
fremder sein kann. Somit kénnen Heimweh oder sprach- und kulturbedingte
Probleme auftreten. Die Vielschichtigkeit der Stressoren zeigt sich als enorm
grol3es Potential und stellt somit immer eine individuelle Schnittmenge fur jede

Person dar.

18ygl. Kaluza, Gert (2011), S. 114
13
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»~Ganz gleich, wo wir sind, der Schatten, der hinter uns her trottet, ist mit Sicherheit vierfiiig.“

CLARISSA P. ESTES

2.3 Die physiologische Stressreaktion

Der biologische Sinn von Stress lasst sich im Licht der Evolution als Reaktion auf
eine Gefahrensituation zurtckfuhren. Die Stressreaktion erleichtert es uns
Menschen, bei Bedrohung unser Uberleben sicherzustellen. Dieser Mechanismus
ist sehr alt. Er half nicht erst der Gattung Homo sapiens, sondern den ersten
Saugetieren vor 250 Millionen Jahren ihr Uberleben durch Flucht oder Kampf zu
sichern.'® Die urspriingliche Wirkung von Stress hat definitiv das Uberleben in der
afrikanischen Savanne vor dem Sabelzahntiger gesichert. Das Phanomen Stress
ist auch heute noch hilfreich und Uberlebensnotwendig, um in Gefahrensituationen
blitzschnelle Reaktionen zu ermdglichen. Wie diese Stressreaktion ablauft, hangt
von den Vorerfahrungen und von der Bewertung der Gefahrensituation des
Individuums ab.20 Prinzipiell existieren zwei Achsen der Stressreaktion, die
Sympathikus-Nebennierenmark-Achse und die Hypothalamus-Hypophysen-
Nebennierenrinden-Achse. Kurz gesagt im Volksmund die ,schnelle® und

.langsame*“ Achse.21

Um eine umfassende physiologische Stressreaktion zu ermdglichen, bedarf es
eines komplizierten Zusammenspiels zwischen zentralem Nervensystem,
vegetativem Nervensystem und Hormonsystem. Bei der Stressreaktion

interagieren im Wesentlichen folgende Hirnteile:

19 Vgl. Levine (1998), S. 24 f.
20Vgl. Levine (2021), S. 63 f.
21Vgl Kaluza (2011), S. 19
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Abbildung 4 Medianschnitt Encephalon22

Der phylogenetisch jungste Teil des Gehirns, der sogenannte Neokortex, sowie die

rechte und linke Hemisphare, sind durch das Corpus callosum miteinander

verbunden. Dieser Teil ist sozusagen das Denkhirn und fir die bewusste

Wahrnehmung zustandig.23

Weiters ist das limbische System fur die Stressreaktion von Bedeutung. Es ist

phylogenetisch ein sehr alter Teil des Gehirns. Dieses ist zwischen Neocortex und

Hirnstamm gelegen und besteht im Wesentlichen aus Thalamus, Hypothalamus,

22Springer Link (2018)

23Vgl. Kaluza (2011), S. 17
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Amygdala, Corpora mamillaria, Hippocampus und Hypophyse wie aus Abbildung
4 ersichtlich ist.24

,Das limbische System ist erste Schaltstelle fiir die Verarbeitung von
sensorischen Informationen (Thalamus) und hat eine zentrale Bedeutung
fiir die Entstehung von Emotionen (Amygdala) und fiir die Regulation

vegetativer Funktionen (Hypothalamus).“25

Der phylogenetisch alteste Teil des Gehirns ist der Hirnstamm. In diesem Teil des
Gehirns wird die willkirliche und unwillkirliche Motorik gesteuert. Von besonderer
Wichtigkeit fur die Stressreaktion ist der Locus coeruleus, der blaue Kern. Dieser
stellt einen Ubergang vom Cortex zur Medulla oblongata dar. Hier wird der

Groliteil des Katecholamins Noradrenalins gebildet.26

24\/gl. Kaluza (2011), S.17
25Kaluza, Gert (2011), S.17
26Vgl. Kaluza (2011), S. 17
16
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2.3.1 Sympathikus-Nebennierenmark-Achse - Schnelle Achse

Sympathikus Hypothalamus
{(Noradrenalin) Kortikotropin-releasing-
Hormon CRH
Hypophyse
Kortikotropin ACTH

Nebennierenmark
Adrenalin *

Nebennierenrinde
Kortisol

Abbildung 5 Zwei Achsen der korperlichen Stressreaktion??

Gibt es einen auslosenden Stressfaktor, aktiviert das im blauen Kern, Locus
coeruleus, freigesetzte Katecholamin Noradrenalin den Sympathikus. Dies ist ein
Nervenstrang des vegetativen Nervensystems, der entlang der Wirbelsaule

verlauft, nach unten zieht und dabei alle Organe und Gefalde innerviert. Die

27Springer Link (2018)
17
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Nervenenden schutten in Bruchteilen von Sekunden Noradrenalin aus, das
Nebennierenmark wird dadurch stimuliert und gibt wiederum vermehrt Adrenalin
ab. Diese Hormone erhéhen den Herzschlag sowie den Blutdruck und sorgen fir
grolle Spannung der Muskulatur. In der Folge wird Blutzucker zur optimalen
Energieversorgung der Muskelzellen freigesetzt. Die Durchblutung von Herz und
Gehirn wird ebenfalls erhdht. Der Korper ist somit bestens flr eine Kampf- oder
Fluchtreaktion gerlstet. Diese Sympathikus-Nebennierenmark-Achse wird auch

als schnelle Achse oder SAM-Achse bezeichnet.28

2.3.2 Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse - Langsame
Achse

Halt eine Stressbelastung weiter an, kommt es zur Aktivierung der Hypothalamus-
Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse oder HHNR-Achse. Diese wird als die
langsamere Achse bezeichnet und ist fur den Nachschub von Energie

verantwortlich.29 Sie funktioniert wie folgt:

,Im Hypothalamus als der (ibergeordneten Schaltstelle kommt es zur
Freisetzung des Corticotropin-Releasing-Faktors (CRF), eines Hormons,
das lber ein Gefél3system zur Hypophyse, der Hirnanhangdriise, gelangt.
Dort stimuliert es, die Sekretion des adrenokortikotropen Hormons (ACTH).
Dieser Wirkstoff gelangt in den Kreislauf und regt in der Nebennierenrinde

die Freisetzung von Cortisol an.“30

Diese Achse bedient sich einer negativ regulierenden Ruckkoppelung, sodass die
hormonelle Stressreaktion begrenzt wird. Ist der Cortisolspiegel im Blut hoch, wird
eine weitere Freisetzung der beiden Releasing-Hormone CRF und ACTH
gehemmt. Somit gibt es eine physiologische Bremsfunktion der ablaufenden

hormonellen Stressreaktion im Korper.

28\/gl. Kaluza (2011), S. 19
2Vgl. Kaluza (2011), S. 19
30Kaluza, Gert (2011), S.19
18



Theoretischer Teil

Die beiden Stressachsen konnen je nach zeitlicher Organisation, verschiedener
Funktion und auch nach der Art der Belastung und ihrer Verarbeitung

unterschiedlich stark aktiviert werden.31

2.3.3 Die individuelle hormonelle Stressreaktion

Die Stressreaktion lauft nicht bei jedem Menschen gleich, sondern individuell ab.
Welche Systeme oder Organe reagieren, hangt von den biografischen
Vorerfahrungen und der genetischen Disposition ab. Henry unterscheidet dabei
drei verschiedene Formen je nach Art der vorherrschenden Emotion: Arger, Furcht

oder depressive Geflhlslage.32

,Lost die Situation priméar A'rger aus, so werden v.a. Katecholamine,
insbesondere Noradrenalin, freigesetzt. Auch die Ausschiittung von
Testosteron, einem Hormon, das mit aggressiv-dominantem Verhalten in

Zusammenhang steht, ist hoch. Der Cortisolspiegel bleibt unverdndert.“33

Das resultierende Verhalten kann als Kampfreaktion beobachtet werden.

,In Situationen, die priméar mit Furcht beantwortet werden, kommt es v. a.
zu einer Adrenalinausschiittung, aber auch Noradrenalin- und

Cortisolkonzentration sind leicht erh6ht. “34

Hierbei steigen der Blutdruck und die Herzfrequenz, jedoch ist das beobachtbare

Verhalten als Flucht erkennbar.

31vVgl. Kaluza (2011), S. 19
32Vgl. Kaluza (2011), S. 19-20
33Kaluza, Gert (2011), S. 21
34Kaluza, Gert (2011), S. 21
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»In Situationen schlielllich, die primér mit einer depressiven Gefiihislage
beantwortet werden, dominiert in der endokrinen Reaktion ein
Cortisolanstieg, die Testosteronkonzentration geht stark zurlck,

Katecholamine bleiben unverédndert.”35

Dabei sinkt die Herzfrequenz und das Verhalten der betreffenden Person ist als
hilflos und unterordnend zu kategorisieren. Die Person wirkt hoffnungslos und ist

vergleichbar mit dem Bild einer sich furchtenden Maus vor der Schlange.

,FUr individuelle Unterschiede in biologischen Stressreaktionen spielen

friihkindliche Bindungserfahrungen eine entscheidende Rolle.“36

Kommt es nach der Geburt eines Sauglings zu einem hohen Ausmaf} an
liebevoller Zuwendung, hat dies eine nachhaltige Pragung des biologischen

Stresssystems zur Folge.37

,Eine sichere Bindung des Kindes zur Mutter (oder auch einer anderen
Bezugsperson) bewirkt einen wirksamen Schutzschild gegentiiber Stress bis
ins Erwachsenenalter. Und umgekehrt: Unsichere Bindungen in der friihen
Kindheit fiihren spéater in Stress-Situationen zu erhbhter Aktivitat der
zweiten Stress-Achse, messbar an erhbhten Cortisol-Konzentrationen im
Blut.“38

Ein Grund fur eine unsichere Bindung kann sein, dass die Mutter des Kindes
selbst sehr unter Stress steht und deshalb nicht ausreichend und emphatisch auf

den Saugling reagieren kann; stattdessen wird sie mit Gefiihlen der Angst,

3%Kaluza, Gert (2011), S.21
36Kaluza, Gert (2011), S.21
37Vgl. Bauer (2013), S. 45
38Kaluza, Gert (2011), S. 22
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Hilflosigkeit und Unsicherheit tUberschwemmt.3® Auch der Verlauf von
Schwangerschaft und Geburt werden von der Stresssituation der Mutter

beeinflusst.

,Miitterlicher Stress wéahrend der Schwangerschaft hat beim Nachwuchs
spéter in Belastungssituationen eine bleibend erhdhte Auslenkung der

CRH-Stressreaktion zur Folge.“0

Stress wahrend der Geburt fihrt zu einem schwierigen Geburtsverlauf und es
kommt bei Untersuchungen der Sauglinge vier beziehungsweise sechs Monate
nach der Geburt zu einer signifikant starkeren Reaktion ihrer CRH-Stressachse,
verglichen mit Sauglingen mit problemloser Geburt. Die ACTH- und
Cortisolkonzentrationen sind deutlich erhéht.4" Somit kann gesagt werden, dass
frth nach der Geburt gemachte Erfahrungen von sicherer Bindung zu
Bezugspersonen im biologischen Stresssystem einen Schutz hinterlassen und
vice versa frihe Erfahrungen von Stress bei einem Saugling erhohte

Empfindlichkeit des biologischen Stresssystems zur Folge haben.42

Folglich bringt jeder Mensch eine ganz individuelle Situation flr jegliche Belastung
mit sich. Mit welcher Stressreaktion das Individuum nun auf die spezifische
Situation reagiert, hangt von zahlreichen Faktoren ab, sodass ein wichtiger Schritt
darin gesehen werden kann, die Wahrnehmung des Einzelnen zu sensibilisieren.
Wann beginnt Stress den Menschen krank zu machen? Oder ist Stress die

Wirze unseres Lebens, wie Hans Selye es auch einmal formulierte?43

39Vgl. Kaluza (2011), S. 22
40Bauer, Joachim (2013), S. 48
41Vgl. Bauer (2013), S. 47
42\/gl. Bauer (2013), S. 51
43Vgl. Kaluza (2011), S. 23
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2.4 Die Auswirkung von Stress

Eine korperliche Stressreaktion ausgeldst durch einen Stressor ist per se fur die
Gesundheit des Menschen nicht schadlich. Kurzfristige Stressreaktionen stellen
kein Gesundheitsrisiko dar. Im Wesentlichen sind die folgenden vier Aspekte flr
die gesundheitsschadlichen Auswirkungen von korperlichen Stressreaktionen

relevant:44

2.4.1 Nicht verbrauchte Energie

Die beschriebenen korperlichen Stressreaktionen sind phylogenetisch sehr alte
Reaktionsmuster, die den Gefahrensituationen mit einer Kampf- oder
Fluchtreaktion begegnen. Dieses Reaktionsmuster ist heute fur den modernen
Menschen nicht mehr zeitgemal, da es in den seltensten Fallen die angemessene
Antwort auf die Belastungen des heutigen Lebens darstellt. Die bereitgestellte
Energie wird physiologisch somit nicht verbraucht, wodurch ein Zuviel an Fett,
Zucker und Blutplattchen die Blutbahnen verstopfen. Dies kann zu Arteriosklerose

und Infarkten von Herz, Lunge oder Gehirn fihren.45

2.4.2 Chronische Belastungen

Bei chronischer Belastung bleibt die Hypothalamus-Hypophysen-
Nebennierenrinden-Achse dauerhaft aktiv. Der Cortisolspiegel im Blut ist erhdht.
Die negative Ruckkopplung funktioniert nicht mehr. Auch die Erholung im Schlaf
erfolgt immer langsamer. Die erhdhte Cortisolkonzentration wirkt auf
unterschiedliche physiologische Funktionen unter anderem auf die
Insulinproduktion. Das Diabetesrisiko steigt, der Blutdruck bleibt chronisch erhoht,
die GefalBwande verlieren an Elastizitdt und die Muskeln sind schmerzhaft

verspannt. Weiters konnte nachgewiesen werden, dass es zu einer Schrumpfung

aavgl. Kaluza, (2011), S. 23

45Vgl. Kaluza (2011), S. 23
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des Hippocampus kommt, der flr die Gedachtnisleistung zustandig ist. Dies hat

Gedachtnisstorungen zur Folge, der Mensch wird vergesslich.46

2.4.3 Geschwachte Imnmunkompetenz

Bei chronischer Stressbelastung kommt es in den meisten Fallen zu einem
Hypercortisolismus, der zu einer Schwachung der Immunkompetenz fuhrt und die
Infektanfalligkeit erhoht. Auch das Wachstum von Tumorzellen ist durch

dauerhafte Stressbelastung begunstigt.

Neuere Forschungsergebnisse zeigen auch eine Hemmung der
Cortisolausschuttung (Hypocortisolismus), die zu einer uberschieenden
Immunreaktion flihren und das Auftreten von Entzindungen, allergischen

Reaktionen und Autoimmunerkrankungen begunstigen kann.47

2.4.4 Gesundheitliches Risikoverhalten

Durch direkt gesundheitsschadliches Verhalten wie Zigaretten rauchen,
vermehrtem Alkoholkonsum, Konsum von Aufputschmitteln oder Tranquilizern und
ungesundem Essverhalten versuchen manche Personen der Dauerbelastung
durch Stress entgegen zu treten und die Symptome zu mildern. Dies flhrt
langfristig zu einer noch rascheren Erschopfung der Widerstandskrafte. Dass
chronischer Stress nicht nur zu kdrperlichen Symptomen, sondern auch zu
massiven Stérungen des psychischen Wohlbefindens fihrt, ist hinlanglich
bekannt.48 Mittlerweile wurde auch der Zusammenhang von depressiven
Stérungen und der Uberaktivitdit der HHN-Achse wissenschaftlich belegt.
Depressionen und das Krankheitsbild des Burn-out-Syndroms, die mégliche Folge

der dauerhaften Stressbelastung, werden hier nur abschliellend erwahnt, da eine

46\V/gl. Kaluza (2011), S. 24
47vgl. Kaluza (2011), S. 24
48V/gl. Kaluza (2011), S.25
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genauere Betrachtungsweise dieser Krankheitsbilder den Rahmen sprengen

wiurde.49

,Die mdglichst differenzierte und friihzeitige Wahrnehmung eigener - und
durchaus auch situationsspezifischer - Aktivierungsreaktionen wird als eine

zentrale Vioraussetzung effektiver Stressbewéltigung angesehen. %0

Diesem Versuch der effektiven Stressbewaltigung und vor allem der fruhzeitigen
Wahrnehmung von Stress oder Belastungssituationen widmet sich das folgende
Kapitel 2.5.

49Vgl. Kaluza (2011), S.25
S0Kaluza, Gert (2011), S. 23
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,Du kannst die Wellen nicht anhalten, aber du kannst lernen, auf ihnen zu reiten."
JON KABAT-ZINN

2.5 Achtsamkeit

Wie kann der Mensch nun einer Dauerbelastung begegnen? Sind nicht alle
Menschen standig ,gestresst“? Hat dies Auswirkungen auf die Gesundheit? Nein,
nicht unbedingt. In heiklen Situationen, wenn Gefahr droht, ist die Stressreaktion
das Beste, das der schlaue Korper anbieten kann. Doch bleibt diese
Stressbelastung auf Dauer bestehen, reagiert der Korper wie bereits im Kapitel
2.3 und 2.4 beschrieben.

Jeder Mensch erwirbt von Beginn seines Lebens an Resilienz. Es existieren zwei

Arten von Resilienz:51

1. Die primére Resilienz, die wir schon mit auf die Welt bringen bzw. in den
ersten drei Lebensjahren durch Geborgenheit und angemessene

Férderung erwerben.52

2. Die sekundére Resilienz, das ist die Stressresistenz, die wir dadurch
erwerben, dass wir selbst im Laufe unseres Lebens mit Belastungen

fertigwerden und daraus lernen.53

Auch wenn der Wunsch naheliegt, dass es dem Menschen im Leben immer gut
geht und alle glicklich und zufrieden den Alltag bewaltigen kénnen, gibt es
Momente im Leben, die mit Stress, Problemen, Krankheit oder auch dem Tod
belastet sind. Auch gluckliche Momente, wie Heirat oder die Geburt eines Kindes,
stellen Belastungssituationen dar. Viele dieser Belastungen konnen nicht
verandert oder abstellt werden, aber wie der Mensch darauf reagiert und mit

bestimmten Stresssituationen umgeht, liegt in seiner Hand. Hier kann die Praxis

s1v/gl. Huber (2015), S. 53

52Huber, M. (2015), S. 53 zitiert nach Kim-Cohen, J., Moffitt, T. E., Caspi, A., Taylor,
A. (2004), S. 651-668, Wustmann, C. (2004)

53Huber, M. (2015), S. 53 zitiert nach Cyrulnik, B.(2014)
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der Achtsamkeit helfen. Die Ubung von Achtsamkeit kann sich nachweislich

gunstig auf den Umgang mit Stress und Belastungen auswirken.

2.5.1 Was ist Achtsamkeit?

Der bedeutende amerikanische Achtsamkeitslehrer und -forscher Jon Kabat-Zinn

definiert Achtsamkeit folgendermalien:

»,Man kann sich Achtsamkeit als nicht urteilendes Gewahrsein von Moment
zu Moment vorstellen, ein Gewahrsein, das kultiviert wird, indem man auf
eine bestimmte Weise aufmerksam ist, das heilst im gegenwértigen
Augenblick und so wenig reaktiv, so wenig urteilend und so offenherzig wie

mdéglich. “4

Eine achtsame Grundhaltung gegenliber dem Leben, uns selbst und unseren
Erfahrungen, sowie gegenuber unseren Mitmenschen beinhaltet ein freundliches
und offenes Interesse und Wohlwollen, Offenheit und Geduld, wie auch Vertrauen
und Mitgefiinl.55 Die Ubung der Achtsamkeit ist ein lebenslanger Weg und
Lernprozess, der dazu einladt, sich selbst und die Welt lebendig und unmittelbar

zu erleben.

,Es geht bei der Ubung der Achtsamkeit um eine ganzheitliche
Wahrnehmung des Geschehens im gegenwértigen Augenblick ohne zu
urteilen. Ob eine Erfahrung angenehm oder unangenehm, schmerzhaft
oder erfreulich ist, alles wird gleichermalBen bewusst wahrgenommen und

allem wird der gleiche Wert beigemessen.“56

Auf diese Art kann sich der Klient selbst und seine Reaktionsmuster besser

kennenlernen und langsam schrittweise die ganze Bandbreite des Lebens

54Kabat-Zinn, Jon (2006), S.221
55Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S.23
56Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 23
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erfahren, sodass das Leben insgesamt glucklicher und zufriedener wird, weil ein
neuer guter Umgang damit gefunden wird. Durch eine bewusste Hinwendung zur
Wahrnehmung des Moments, kann das, was tragt und gut und wertvoll ist, mehr in
den Vordergrund treten und der Zugang zu jedem Augenblick somit reichhaltiger
werden. Die schonen und kraftspendenden Dinge des Lebens kdnnen dadurch
bewusster wahrgenommen werden. Die Genussfahigkeit, welche der Klient
vielleicht aufgrund der Probleme und Sorgen aus den Augen verloren hat, kehrt

wieder ins Leben zurlick.5?

LAuch das Schéne, Gute, was uns widerféhrt, kénnen wir durch die Ubung
von Achtsamkeit bewusster wahrnehmen und so besser genielien.
Achtsamkeit bringt uns in Kontakt mit der Fllle des Lebens und der

Einzigartigkeit jedes Augenblicks. "8

Auch kommt es wahrend der Ubung der Achtsamkeit zu einem Innehalten, einem
Stillwerden, das wiederum eine Anknipfung an den inneren persoénlichen Raum
des innersten Wesens des Menschen ermoglicht. Es kommt zu einem
Kontaktieren seiner inneren Mitte. Man erkennt dabei, dass man die wesentlichen

Dinge des Lebens nicht machen kann, sondern nur empfangen darf.5®

2.5.2 Ursprunge des Prinzips Achtsamkeit

Achtsamkeit leitet sich vom Prinzip 6stlicher Meditationswege und insbesondere
von buddhistischen Meditationswegen ab, so wie sie sich in den letzten 2500

Jahren in Asien und spater dann auch in der westlichen Welt entwickelt haben.80

,Der Begriff Achtsamkeit ist dabei urspriinglich eine Ubersetzung des

Sanskrit Wortes ,Sati“, das erinnern bedeutet. Hierbei soll unter

57V/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 23
58Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 23
59Vgl. Schleske (2019), S. 76
60Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 24
27



Theoretischer Teil

Lerinnern“ die Schaffung der Bewusstheit fiir den gegenwértigen Moment
verstanden werden. (...). Es wurde in den buddhistischen Texten
gebraucht, um die wache Bewusstheit zu bezeichnen, die bei der Praxis

von Achtsamkeit jeden Gedanken und jede Handlung begleitet.“6?

Auch wenn die Quelle der Achtsamkeit der Buddhismus ist, bedeutet dies nicht,
dass die ausubende Person eine bestimmte Weltanschauung annehmen oder gar

einen Religionswechsel vollziehen muss, um die Praxis der Achtsamkeit zu Uben.

Jon Kabat-Zinn entwickelte Ende der 1970er-Jahre an der Universitatsklinik von
Massachusetts das heute weltweit bekannteste Achtsamkeitsprogramm, die
MBSR (Mindfulness-Based Stress Reduction in Deutsch: Stressbewaltigung durch
Achtsamkeit). Ende der 1990er-Jahre wurde schlieRlich das MBSR-Programm und
die Idee der Achtsamkeit von renommierten Depressionsforschern zur Arbeit mit
depressiven Patienten als Ruckfallprophylaxe in Studien erprobt und erforscht. Sie
entwickelten daraus die MBCT (Mindfullness-Based Cognitive Therapy in Deutsch:
Achtsamkeitsbasierte kognitive Therapie zur Ruckfallprophylaxe bei
Depressionen). MBSR und MBCT werden heute in sehr vielen Kliniken als
achtwochiges Gruppenprogramm angeboten und die verschiedenen Ubungen mit

den Patienten erlernt.62

Wesentlich dabei ist, dass die Ubenden erfahren, dass sie Gedanken haben, aber
nicht ihre Gedanken sind. Dasselbe gilt auch fiir die Gefiihle. Das Uben von
Achtsamkeit hilft, die negativen Gedankenmuster frihzeitig zu erkennen und
achtsam wahrzunehmen, das Gribeln sein zu lassen, um nicht einen depressiven
Aufschaukelungsprozess einzuleiten. Dabei ist ein akzeptierender und offener

Umgang mit der inneren Realitat notwendig.63

6'Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S.24
62\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018). S. 25
63Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 40
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2.5.3 Formelle und informelle Achtsamkeitsiibbungen - Wie kann ich

Achtsamkeit iiben?

Grundséatzlich wird zwischen den formellen und informellen Ubungen
unterschieden. Welche der Ubungen gewahlt werden, um sich mit der Methode
der Achtsamkeit vertraut zu machen oder sie zu vertiefen, hangt sehr von der
jeweiligen Person ab. Die formellen Ubungen sind Atemiibungen, Body Scan (eine
Korperwahrnehmungsubung), die Sitz- und Gehmeditation und achtsame Dehn-
und Bewegungsiibungen. Informelle Ubungen von Achtsamkeit kénnen jederzeit
in den Alltag zum Beispiel beim Duschen, Spulen oder Kochen eingebaut

werden.64

2.5.3.1 Achtsamkeit Giben

Beginnt der Klient mit der Ubungspraxis, wird zu Beginn die Aufmerksamkeit meist
auf den Atem gelenkt. Er Ubt, das Kommen und Gehen der Atmung, um die Ein-

und Ausatmung wahrzunehmen.

,Das Uben von Achtsamkeit beinhaltet 1. den Autopiloten, also das
automatische Abschweifen des Geistes, wahrzunehmen und 2. achtsam
und mit Geduld wieder zur gegenwértigen Erfahrung zurtickzukehren. Dies

libt man durch drei Schritte: Innehalten, Wahrnehmen, Zurlickkehren.“65

Haufig merkt die Ubende Person sehr rasch (/nnehalten), dass die Gedanken
abschweifen und die Konzentration woanders hingewandert ist. Dies wird das
Wahrnehmen genannt. Diese Abschweifungstendenz kann sehr stark ausgebildet
sein und wird auch als Autopilot bezeichnet. Sie wird in die Ubung integriert und
man kehrt anschlieend mit freundlicher Bestimmtheit wieder zum Atem zurlck.

Dieser Vorgang wird als Zuriickkehren bezeichnet.66

64\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 25
65Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 26
66\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 26
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Bei der Atemubung richtet man seine Aufmerksamkeit ganz sanft auf jenen Ort im
Korper, wo man den Atem am deutlichsten spuren kann. Vielleicht ist dies in der
Nase, im Brustbereich oder auch im Unterbauch. Ganz gleich wo man den Atem
spurt, konzentriert man sich auf die korperlichen Empfindungen. Man nimmt die
volle Lange der Einatmung und Ausatmung wahr - und vielleicht auch die Pause
zwischen den Atemzigen. Moment fur Moment. Atemzug fir Atemzug. Ganz im
Hier und Jetzt. Der Atem geschieht von alleine. Der Atem kommt und geht, so wie

auch die Gedanken kommen und gehen.67

Schweifen die Gedanken vom Atem ab, gibt es einen Moment des Erwachens und
der Achtsamkeit. Mit freundlicher Bestimmtheit kehrt der Ubende wieder zur
Wahrnehmung des Atems zuriick. Diese Ubung kann mit geschlossenen oder
offenen Augen durchgefuhrt werden. Bei offenen Augen sucht sich der

Praktizierende einen Punkt, wo er den Blick sanft ruhen lasst.68

2.5.3.2 Body Scan

Auch hierbei beginnt man wieder mit der Konzentration auf die Atmung. Diese
Ubung wird meist in einer Liegeposition durchgefiihrt. Bei dieser
Achtsamkeitsubung wird der ganze Korper schrittweise erforscht, indem man
systematisch durch die einzelnen Korperteile wandert und der Ubende sich darauf

konzentriert, das Korpergeflhl zu erspuren.®?

Zunachst konzentriert man sich auf das Heben und Senken der Bauchdecke oder
des Brustkorbes im Atemrhythmus und stimmt sich einige Minuten auf die Ubung
ein. Beim Body Scan geht es nicht darum, an bestimmt Korperteile zu denken,
sondern sich in die entsprechende Korperregion zu splren. Man verweilt mit

seiner Aufmerksamkeit bei der Koérperregion und bt sich darin, mit einer offenen

67\Vgl. Michalek, Meibert, Heidenreich (2018), S. 27
68\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 26-28.
69Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 29
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und nicht wertenden Haltung seine Wahrnehmung zu trainieren. Sollte man die
jeweilige Korperregion nicht splren, dann ist es genau dieses Nicht-Spuren, das
achtsam wahrgenommen werden soll. Ziel dieser Ubung ist es, den Kdorper
achtsam und wertfrei wahrzunehmen, so wie er sich im gegenwartigen Moment
anfuhlt. Kommen Gedanken auf, lernt der Klient diese wahrzunehmen und
freundlich anzuerkennen, aber er kehrt mit klarer Intention wieder zum Kérper und

dem Erspuren der Kérperempfindung zurtick.70

2.5.3.3 Sitzmeditation

,Ein wichtiges Ziel der Sitzmeditation ist es, zu lernen, sich immer wieder zu
sammeln und zu konzentrieren. Konzentration bedeutet dabei nicht
Anspannung, sondern sanftes ,zusammentragen“ dessen, was zerstreut ist.

Dartiber hinaus kann man lernen, behutsam mit sich umzugehen.“’1

Die Sitzmeditation kann der Klient entweder auf einem Stuhl oder auf einem
Meditationskissen Uben. Das langerfristige Ziel ist, dass die Sitzmeditation
uberall abgehalten werden kann. Es soll eine moglichst gerade und wurdevolle
Korperhaltung eingenommen werden. Der Kopf ruht auf dem Rumpf, der
Unterkiefer ist entspannt und locker und auch die Schultern sind nicht hoch
gezogen. Die beiden Fuflie haben guten Kontakt mit dem Boden. Der Korper soll in
einem wachen und lebendigen Zustand sein. Die Ubende Person konzentriert sich
wieder auf die Ein- und Ausatmung und auf die Pausen dazwischen. Der Atem ist
wie ein Anker, auf den man sich immer wieder besinnt, wenn man durch
Gedanken abgelenkt wird. Die Wirkung der Sitzmeditation ist vielschichtig und
durch regelmaRiges Uben wird eine innere Stabilitat entwickelt. Man erkennt, dass
auch Schmerzen oder unangenehme Geflihle einem Prozess der Verganglichkeit
unterliegen. Nichts bleibt so, wie es ist. Sowohl angenehme als auch

unangenehme Erfahrungen sind gleichwertig und gehoren zum Leben. Durch die

70Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 29-30
71Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 30
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Ubung der Achtsamkeit tritt der Mensch wieder in Kontakt mit der Lebendigkeit

jedes Augenblicks des Lebens.”2 Denn wie Jon Kabat-Zinn feststellt:

,Der Augenblick ist das einzige, womit wir arbeiten kébnnen.“’3

2.5.3.4 Gehmeditation

,Bei der Gehmeditation kann man Achtsamkeit in Bewegung erlernen.
Dies kann helfen, Achtsamkeit in den Alltag zu libertragen. Gehmeditation
kann auch dann hilfreich sein, wenn man aufgewdihlt und emotional erregt

ist.“74

Die rhythmische Bewegung beim Gehen kann helfen, den Gedankenfluss zur
Ruhe zu bringen. Jedem Schritt wird eine offene und interessierte Aufmerksamkeit
entgegengebracht. Manche beginnen die Gehmeditation in einem geschutzten
Rahmen zu Hause, andere wagen sich sofort in den Garten oder Wald. Bei der
Gehmeditation wird das Tempo soweit reduziert, dass ein Schritt aus drei
Komponenten besteht: abheben - nach vorne bewegen - aufsetzen. Wenn der
rechte Fuld vorne aufsetzt, hebt der linke Fuld schon wieder vom Boden ab. Gehen
ist ein stdndiges Hin- und Herpendeln und Austarieren des Gleichgewichtes. Es ist
kein statischer Zustand, sondern man benétigt Mut zur Bewegung. Dies kann auf
die gedankliche und emotionale Ebene Ubertragen werden - es ist auch hier kein
statischer Zustand. Gleichgewicht heil3t somit pendeln und in Bewegung sein und

darauf vertrauen, wieder in die Mitte zuriickzufinden.75

72\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 30-31
73Kabat-Zinn, J. (2010), S. 7
74Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S.32
75V/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 32-33
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,Der Kérper ist der Ubersetzer der Seele ins Sichtbare.“

CHRISTIAN MORGENSTERN

2.5.3.5 Achtsame Bewegungsubungen - Qi Gong

Jede Form von Bewegungsubungen, ganz gleich ob im Liegen, Sitzen oder im
Stehen ausgeflhrt, kann hilfreich sein, den Kérper wieder lebendiger zu machen
und einen positiven Zugang zum korperlichen Erleben zu erlangen. Von den vielen
angebotenen Moglichkeiten wie Yoga, Qi Gong, Tai Chi, Feldenkrais, Die funf
Tibeter, etc. werden zwei Ubungen als Beispiele von Qi Gong eingebracht, die
eine fantastische Wirkung zeigen. Jede Form von kérperlicher Ubung wird zu einer
Achtsamkeitslbung, falls sie achtsam, neugierig und mit Respekt vor den eigenen

Grenzen ausgefuhrt wird.76

Qi Gong ist eine sehr sanfte, ganzheitliche Bewegungsform, bei der der Atem die
Bewegung lenkt und den Ausiibenden zur Ruhe flhrt. Qi Gong Ubungen bringen
Korper, Geist und Seele in Einklang und legen die Grundbausteine fir
Regeneration von Stress und innerer Heilung. Die folgenden Ubungen sind
Ubungen des psychosomatischen Qi Gongs der vier Jahreszeiten nach Meister
Zheng Yi, die mit freundlicher Genehmigung meiner langjahrigen Qi Gong-Lehrerin

Frau Tanja Thiry hier vorgestellt werden durfen.

Es sind Ubungen fiir die Leber und Gallenblase, jene Organe, die in der TCM mit
Stress und permanenter Uberbelastung verbunden werden und fiir eine Reihe von
Korperunbefindlichkeiten wie Migrane, seitliche Kopfschmerzen, Tinnitus,
Muskelkrampfe und Hiftbeschwerden bis hin zu Ischalgien in Verbindung stehen.
Durch regelmaRiges Ausfiihren dieser Qi Gong Ubungen wird der Kérper in einen
Zustand der Salutognese zuriickgefiihrt. Sie geben dem Ubenden Wohlbefinden,

emotionale Stabilitat und wirken tief regenerierend auf den Korper.7”

76\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (20181), S. 34
77 \/gl. Thiry (2019), S. 4
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Ubung ,,Yin Yang-Hinde*

Bei dieser Ubung stellt man den linken FuR leicht nach vor und seitlich. Das
Gewicht bleibt mit mindestens 50 Prozent auf dem hinteren Ful3. Die Hande
bewegen sich abwechselnd vor dem Oberkorper auf und ab - wie Yin und Yang.
Dies wird mehrmals wiederholt und dann dieselbe Ubung zur rechten Seite hin
durchgefuhrt. Die Vorstellung dabei ist, dass die Person vor einem
wunderschonen, alten Baum steht und mit ihren Handen den Stamm streichelt.
Dabei kommen die Emotionen wieder ins Gleichgewicht. Diese Ubung hat eine
stark regulierende Wirkung, sowohl kérperlich als auch psychisch. Sie senkt zum
Beispiel zu hohen Blutdruck und zu niedriger Blutdruck wird angehoben. Auch wird

eine mogliche negative psychische Stimmung ins Positive verkehrt.

Ubung ,,Den Berg der Sorgen wegschieben*

Auch bei dieser Ubung wird der linke FuR wieder leicht nach vorne und seitlich
platziert. Mit den Handen flhrt man vor dem Bauch eine Art Schwimmbewegung
aus, so als ob man etwas wegschieben wirde. Dabei atmet man aus und gleitet
mit dem Gewicht vermehrt auf den vorderen Fuld. Beim Einatmen bewegt man
Arme und Hande in der Art, als ob man etwas zum Epigastrium hinlocken wollte.
Das Epigastrium ist jener Teil des Bauches , der sich zwischen Rippenbogen und
Bauchnabel befindet. Mit dem Ausatmen gibt man alle Belastungen ab und mit
dem Einatmen nahrt man sich mit neuer und frischer Energie. Diese Ubung nach
links zumindest acht Mal wiederholen. Dann den linken Full wieder zu Mitte
zuriickholen und die Ubung zur rechten Seite hin ausflihren und auch acht

Wiederholungen anschliel3en.78

78Vgl. Thiry (2019), S. 5
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2.5.4 Die informellen Ubungen - Achtsamkeit im Alltag

,Bei den informellen Achtsamkeitstibungen fiihrt man Routinetéatigkeiten im
Alltag mit Présenz und Wachheit durch. Ziel solcher informellen
Achtsamkeitsiibungen ist es, dass der Alltag immer mehr von Achtsamkeit

durchdrungen wird.“79

Es wird versucht, die Dinge des Alltags mit wacher Prasenz zu bewaltigen und
dabei in einen gewissen Flow zu kommen. Manchmal macht man hierbei auch die
Erfahrung, sein Leben ein Stlck zurlickzugewinnen, da man es wirklich schafft,
ganz von Moment zu Moment zu leben. Der Mensch flihlt sich wieder lebendiger

und auch oft wohler in seiner eigenen Haut.80

Hier nur ein paar Beispiele fur Achtsamkeitsibungen im Alltag: Achtsam Duschen,
achtsam eine Rosine essen, achtsam an einer roten Ampel im StoRverkehr
warten, achtsam durch den Regen gehen, achtsam dem Vogelgezwitscher im
Wald lauschen, achtsam am Bahnhof die Gerdusche einsammeln, achtsam die
Treppen steigen, Schritt fUr Schritt oder einfach auch mal Dinge in Zeitlupe
bewerkstelligen und sich dabei achtsam selbst beobachten, welche Bewegungen
der Korper fur bestimmte Handlungen ausfihrt und mit neuer Intensitat, erkennen
wie sich manche Dinge anfuhlen. Man schaltet flr kurze Zeit am Tag den
Autopiloten aus und versucht, fir wenige Minuten jeden Moment bewusst

wahrzunehmen und ohne zu urteilen in der Prasenz bei sich anzukommen.8?

9Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 34
80\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 35

81Vgl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 34-36
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.In der Art und Weise wie eine Gesellschaft ein Neugeborenes

empfangt, zeigt sie ihre tiefen Ressourcen und ihr Wissen vom Leben."

JAQUES GELIS

2.6 Schwangerschaft

Die Zeit der Schwangerschaft kann eine stressvolle Phase des Lebens darstellen.
Da Stress innerhalb der Schwangerschaft nicht nur die Mutter, sondern auch das
Ungeborene beeinflusst, widmet sich dieses Kapitel dem physiologischen
Entwicklungsablauf einer Schwangerschaft und den moglichen Auswirkungen von

Stress in der Schwangerschaft auf das ungeborene Kind.

Bei erhdhtem Stress durch belastende Situationen und Angsten bezliglich des
ungeborenen Kindes oder psychischen Erkrankungen wie Depressionen und
Angstzustanden in der Vorgeschichte der Mutter kann wahrend der
Schwangerschaft das wichtige Hormon Progesteron durch Stress reduziert
werden und die Rate der Aborte erhdhen. Kinder, die intrauterin einer erhohten
Stressbelastung ausgesetzt sind, zeigen eventuell ihr Leben lang erhdhte
Stresswerte. Es kann dadurch zu einer Veranderung in der rechten Amygdala
kommen und somit die Vulnerabilitat fir Angsterkrankungen des Ungeborenen

erhoht werden.82

,In der vorgeburtlichen und nachgeburtlichen Zeit werden die Weichen
gestellt fiir das Urvertrauen oder Urmisstrauen, fiir Bindungswillen bzw.

Bindungsangst. ‘83

Unter dieser Pramisse sollte der Stress wahrend der Schwangerschaft fur jede
werdende Mutter durch die Gesellschaft moglichst gering gehalten werden, um

dem Ungeborenen einen positiven Start ins Leben zu ermdglichen.

82\/gl. Reiner-Lawugger (2019), S. 35-36
83Erikson, Erik H. (1968), S. 241 f.
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Nancy Bardacke ist eine seit 40 Jahren tatige Hebamme, Achtsamkeitslehrerin
und Grindungsdirektorin von MBCP. Sie versucht mit ihrem innovativen
Programm ,Der achtsame Weg durch Schwangerschaft und Geburt® werdenden
Eltern, Stress zu nehmen. Dieser Kurs MBCP Mindfulness-Based Childbirth and
Parenting ist aufgebaut auf dem Achtsamkeitsprogramm MBSR von Jon Kabat-
Zinn und angepasst an die Bedurfnisse von Schwangeren und ihren Partnern.
MBCP wird im Kapitel 2.6.3 vorgestellt.

2.6.1 Phasen der Schwangerschaft

Die korperliche Verfassung einer Frau von der Konzeption bis zum Eintritt der
Geburt bezeichnet man als Schwangerschaft oder Graviditat. Diese wird in drei
unterschiedliche Phasen eingeteilt. Die Fruhschwangerschaft oder I. Trimenon
reicht bis zu Vollendung der 12. Woche, die Mitte der Schwangerschaft
(I.Trimenon) von der 13. bis einschliellich der 24. Woche und die
Spatschwangerschaft (lll. Trimenon) von der 25. Woche bis zu Geburt. Eine
Schwangerschaft dauert 40 Schwangerschaftswochen (SSW) und der
Geburtstermin wird ab dem ersten Tag der letzten Menstruation errechnet. Die
pranatale Entwicklung, vom Augenblick der Konzeption bis zur Geburt, wird

aufgeteilt in die Frihentwicklung, die Embryonalphase und die Fetalphase.84

84\/gl. Faller, Schiinke (201216), S. 508 ff.
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2.6.1.1 Fruhentwicklung

Fur die Konzeption missen die mannlichen Spermien die weibliche Eizelle in der

Ampulle der Tuba uterina aktiv aufsuchen wie dies Abbildung 6 zeigt.

Abbildung 6 Eizelle und Spermiens5

Nach ein bis drei Stunden Wanderung durchdringen die Spermien die Corona-
radiata-Zellen und die Zona pellucida. Ei- und Samenzelle fusionieren zur
sogenannten Zygote, deren genetisches Geschlecht vom Geschlechtschromosom
(X oder Y) des Spermiums bestimmt wird. Die Zygote teilt sich nach 30 Stunden
wiederum in 2 Tochterzellen, sogenannte Blastomere. Danach verdoppelt sich die
Zellzahl bei jeder Teilung. Die Blastomeren besitzen stets die vollstandige vererbte
Geninformation von Vater und Mutter als kompletten Chromosomensatz. Die sich

teilende Zellkugel namens Furchungskugel oder Morula wandert in den nachsten

85https://www.wissenschaft.de/gesundheit-medizin/partnerwahl-auf-eizell-ebene/
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vier bis finf Tagen Uber die Tuba unterina in das Lumen des Uterus. Die Abbildung

7 zeigt das Morulastadium.86

Abbildung 7 Morulastadiums?

Im Uteruslumen entwickelt sich in den nachsten beiden Tagen aus der Morula eine
sogenannte Keimblase oder Blastozyste, die aus einer Zellhille, dem Trophoblast
und einer inneren Zellgruppe, dem Embryoblast besteht. Wahrend sich aus dem
Embryoblast in Folge der Embryo entwickelt, bildet der Tropoblast die kindlichen
Anteile der Plazenta aus. Die Implantation der Blastozyste findet um den 5. bis 6.
Tag normalerweise am Gebarmuttergrund, Fundus uteri, statt. Zu diesem
Zeitpunkt bildet der Trophoblast gemeinsam mit Teilen der Uterusschleimhaut die
scheibenformige Plazenta aus, das Organ, mit dem der Embryo durch die
Nabelschnur verbunden ist. Uber die Plazenta findet sowohl die Erndhrung als

auch der Gas- und Stoffaustausch zwischen maternalen und infantilen Blut statt.

86\/gl. Faller, Schiinke (201216), S. 500 ff.

87https://www.scinexx.de/news/medizin/eizellen-einfrieren-schadet-nicht/
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Die Plazenta sichert weiters den Fortbestand der Schwangerschaft durch die
Produktion wichtiger Hormone wie Ostrogene, Progesterone und Coriongon-
adotropin. In der etwas 1,5 cm dicken und 1m langen Nabelschnur namens
Funiculus umbilicalis verlaufen die Aa. umbilicalis und die V. umbilicalis in

gallertigem Bindegewebe. 88
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Abbildung 8 Entwicklung der Keimblatters?

Nach der abgeschlossenen Implantation bilden die Zellen des Embryoblasten
acht Tage nach der Konzeption eine zweiblattrige Keimscheibe aus, die innere
Keimscheibe, das Entoderm und die auliere Keimscheibe, das Ektoderm. Aus

dem Ektoderm entwickelt sich in Folge der Embryo. Auf beiden liegt jeweils ein

88\/gl. Faller, Schinke (201216), S. 504 ff.
89UIfig, N. (20092), S. 31
40



Theoretischer Teil

flussigkeitsgefilltes Blaschen auf, das Entodermblaschen, der Dottersack und das
Ektodermblaschen sprich das die Amnionhdhle bildende Amion. Der Dottersack
bildet sich zurlck, der Embryo wachst in die Amnionhohle hinein. Die Hohle birgt
am Ende der Schwangerschaft in etwa 11 Amnionflissigkeit. Diese Ubt eine
Schutz- und Ernahrungsfunktion aus. In der 3. und 4. Woche findet durch
zahlreiche Zellwanderungen und Zellverschiebungen die Differenzierung der
zweiblattrigen zur dreiblattrigen Keimscheibe im Rahmen der Gastrulation statt.
Das mittlere Keimblatt, das Mesoderm bildet sich im Bereich des Primitivstreifens
siehe Abbildung 8.90

2.6.1.2 Embryonalphase

Von der 4. bis zum Ende der 8. Schwangerschaftswoche bezeichnet man den
Keim als Embryo. Die Amnionhéhle wachst und es bilden sich die Gehirn- und
Ruckenmarksanlagen aus. Der zunachst flache Keim schnurt sich am Vorder- und
Hinterende ein und es kommt somit die Grundform des Rumpfes zustande. Aus
den drei Keimblattern entwickeln sich in den kommenden Wochen die Organe und

Gewebe.

Das Ektoderm bildet das Nervensystem, die Sinnesorgane und die Haut aus. Das
Mesoderm entwickelt sich zum Herz und anderen Muskeln. Die meisten Binde-
und Stutzgewebe, Geschlechtsorgane, das Skelett, die Blutgefalle und
-kérperchen, die Nieren und lymphatischen Organe und die Unterhaut gehen aus
dem Mesoderm hervor. Das Entoderm ist fur die Epithelien der Atmungs- und
Verdauungsorgane, ableitenden Harnwege, die Schilddruse, Leber und Pankreas

der Ausgangspunkt der Differenzierung.

Der Kopf wachst rapide und besteht aus 3 Gehirnblaschen und den
Augenanlagen. Ab der 5. Woche sind die oberen und unteren
Extremitatenknospen sichtbar. Der Rumpf ist durch die Herz-Leber-Vorwdlbung
markant gepragt. Den Abschluss bildet ein gebogener Steil3. Das Herz beginnt ab

dem 22. Tag, also in der 5. SSW, zu schlagen. Im Verlauf des 2. Monats sind am

%Vgl. Faller, Schiinke (201216), S. 508 f.
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Ubergang zum Hals die Ohrmuscheln erkennbar und die Finger- und
Zehenstrahlen werden im Extremitatenbereich erkennbar. Bei einer erreichten
Grole von ungefahr 3 cm wird der Embryo ab dem Ende der 8. SSW p.c. Fetus

genannt.91

2.6.1.3 Fetalphase

Innerhalb der Fetalphase kommt es vor allem zum Wachstum des Fetus und zur
Ausdifferenzierung der entstandenen Strukturen und des Organsystems. Das
Fruchtwasser in der Amnionhdhle sorgt fur Bewegungsfreiheit und Schutz des
Ungeborenen von auf3en und dient dem Fetus als Trinkflissigkeit. Vom Beginn der
Fetalphase in der 9. SSW, wo der Kopf noch mehr als die Halfte des
Kdrpervolumens einnimmt, bis zur 20. SSW Uberwiegt das Langenwachstum.
Anschlie®end nimmt der Fetus vor allem an Gewicht zu. In dieser Phase ist bei
manchen Feten schon ein Schlaf-Wach-Rhythmus erkennbar. Bei der Geburt
haben reife Kinder eine Scheitel-Fersen-Lange von etwa 49 - 51 cm. Das Gewicht
betragt bei den Madchen durchschnittlich 3200 g bis 3400 g bei den Jungen.
Weiters gelten als Reifezeichen Kopfhaare mit einer Lange von circa 2 cm und
kaum Wollhaare (Lanugobehaarung). Die Finger- und Zehennagel sollten die
Fingerkuppen Uberragen. Bei den mannlichen Neugeborenen sollte der Hoden
das Skrotum erreicht haben und bei den weiblichen Sauglingen die kleinen

Schamlippen von den grof3en bedeckt sein.92

Aus Sicht der werdenden Mutter ist das |. Trimenon gekennzeichnet von
zwiespaltigen Gefuhlen und Ambivalenzen. Die werdende Mutter braucht Zeit, sich
mit der neuen Situation zurechtzufinden und die gravierenden Veranderungen der
Zukunft zu akzeptieren. Weiters kann die beginnende Schwangerschaft von
Morgenubelkeit und Erbrechen und auch starker Geruchsempfindlichkeit und
begleitender Mudigkeit gepragt sein. Der Korper muss sich an die neuen

hormonellen Gegebenheiten gewohnen.®3 Im Il. Trimenon beginnt sich langsam

91Vgl. Faller, Schiinke (201216), S. 510
92\/gl. Faller, Schiinke (201216), S. 511 ff.
93\Vgl. Albrecht-Engel, Albrecht (20037), S. 24 f.
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der Bauch zu wolben und die Schwangerschaft wird auch fur die Gesellschaft
sichtbar. Dies ist jene Zeit der Schwangerschaft, wo sich meist die Ubelkeit gelegt
hat, hoffentlich die Freude Uber die Schwangerschaft lGiberwiegt und die meisten
Frauen das neue Korpergefihl genieRen und schon Kontakt zum Baby mittels
Beruhrung herstellen kdnnen. Die ersten Kindsbewegungen sind meist ab der 16.
SSW spurbar. Die schwangere Frau kann noch vielen Sportarten wie Wandern,
Schwimmen, Tanzen oder Yoga fur Schwangere nachgehen. Auch das Reisen ist
maglich. Von Urlauben in Malaria-Gebiete wird allerdings abgeraten, da Malaria
eine Gefahr fur die Schwangerschaft darstellt.®4 Im Ill. Trimenon kann es durch die
Gewichtszunahme verstarkt zu Wasseransammlungen und Wadenkrampfen
kommen oder auch zu Problemen mit dem Blutdruck. Die umfassenden Mutter-
Kind-Pass-Untersuchungen sollten in allen Stadien der Schwangerschaft
wahrgenommen werden, um allfallige Probleme schnell zu erkennen und darauf
reagieren zu konnen. In den letzten Wochen vor der Geburt bekommt die
werdende Mutter auch vermehrt Ruckenschmerzen, Schlafprobleme und
aufgrund der GroRe des Fetus Sodbrennen oder auch Hamorrhoiden. Am Ende
der Schwangerschaft wird oft der Schluss sehnsulichtig erwartet. Die Mutter wartet
auf die Geburt ihres Babys.%

2.6.1.4 Geburt

Das Kind liegt am Ende der Schwangerschaft geburtsgerecht mit gekreuzten
Armen und Beinen gekrimmt im Uterus entweder in Beckenendlage oder
SteilRlage. Als Geburtsanzeichen werden das Abgehen eines Schleimpfropfes,
eine Blutung oder der Abgang von Fruchtwasser gesehen. Auch durch das
Einsetzen von regelmaligen Wehen im Abstand von 5 - 10 Minuten kann der
Beginn der Geburt gekennzeichnet sein. Eine normale Geburt dauert zwischen 4
und 18 Stunden und unterteilt sich in 4 Phasen: die Eroéffnungsphase, die
Ubergangsphase, die Austreibungsphase mit Presswehen und die Nachgeburts-

phase, in der die Plazenta heraus gleitet, siehe Abbildung 9.9

94V/gl. Albrecht-Engel, Albrecht (20037), S. 50 ff.
95Vgl. Albrecht-Engel, Albrecht ( 20037), S. 62 ff.
9%6\/gl. Faller, Schiinke (201216), S. 514 ff.
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bladder

External rotation of head Uterus immediately after birth

uterus placenta separating
—— from uterine wall

umbilical

Abbildung 9 Geburtsphasen?’

Da es so viele individuelle Geburten wie Menschen gibt, ist dieses Kapitel bewusst

auf das Wesentlichste reduziert. Oder wie Frédérick Loboyer es ausdruck:

,Vor diesem Augenblick der Geburt, diesem so empfindlichen Moment,
sollten wir die allergréf3te Hochachtung haben. Hier geschieht etwas, das
so wenig greifbar ist, wie das Erwachen am Morgen. Das Kind ist auf der

Schwelle zwischen zwei Welten. 98

In dieser sensitiven Phase erfolgt das ,Bonding®, auf das im nachsten Kapitel

2.6.2 eingegangen wird.

97https://www.britannica.com/science/birth/Fetal-presentation-and-passage-through-
the-birth-canal
98l oboyer, F. (1999), S. 73
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2.6.2 Stress in der Schwangerschaft

Zur menschlichen Geschichte gehdrt die vorgeburtliche Lebenszeit, sprich
Schwangerschaft. Sie kann tragender Urgrund fur das Leben sein oder aber auch
Anfang seelischer Verstérung. Traumatische und stressvolle Erfahrungen dieser
Zeit speichert der Organismus in dem ganzkdrperlichen Zellgedachtnis.®® Wo
jedoch entstehen die Spannungen und chronischer Stress? Das Eintreten einer
Schwangerschaft ist mit weitreichenden Konsequenzen fur das weitere Leben
einer Frau verbunden. Gewunschtheit und Geplantheit einer Schwangerschaft und
die unmittelbare Reaktion des Partners und der Familie spielen eine wesentliche
Rolle fur die werdende Mutter. Aber auch ihre inneren Geflhlswelten tragen
eventuell zu einem Spannungsaufbau bei wie die Abbildung 10 zeigt. Die
schwangere Frau erlebt zu Beginn der Schwangerschaft entweder grol3e Freude
oder auch Ambivalenz, Stimmungsschwankungen, Verunsicherung und Angste.

Weiters erweitert sich die Paarbeziehung um einen noch ungeborenen Menschen.

Selbstwahr- Entschluss-

Mutter Mater Mann nehmung freudigkeit
Platz far sich
Geborgen-
frithere heitsgefiihl
- Abgrenzungs-
Schwanger: Hibames e Gl
schaften i e
Wut .
Angste
Kind/-er Arzt
. Stress |
Arbeit Unsicherheit Zweifel

Abbildung 10 AuBere Beziehungen und innere Gefiihlswelten100

In all diesen Beziehungsbereichen nach auf’en, aber auch im Inneren kénnen

Spannungen und Stress entstehen, der sich in der Folge korperlich auf den

9Vgl. Alberti (20059), S. 12
100 inder, R. (20152), S. 68
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Muttermund und die Gebarmutter auswirken konnen. Dies hat zur Folge, dass
ohne medizinische Intervention wie zum Beispiel einen Arabin-Ring, Frihgeburten
drohen wurden.’01 Frahgeburten zu verhindern ist immer oberste Prioritat, da
Frihgeburten Hoch-Stress-Situationen darstellen. AulRerdem beginnt in der
pranatalen Lebenszeit das menschliche Urvertrauen. Dieses Vertrauen beinhaltet,
sicher und geborgen in der Welt zu sein. Spater etwas bewirken zu kénnen und
eine Antwort zu erhalten, hat in der Pranatalzeit seinen Ausgangspunkt. Das
ideale Bild der pranatalen Zeit versinnbildlicht daher einen Zustand von Da-sein-
Durfen, Wachsen im eigenen Rhythmus und die Befriedigung der Bedurfnisse.

Ungeborenes und Mutter sind in einem standigen Gefuhlsaustausch.102

Ultraschallaufnahmen haben gezeigt, dass der Fotus selbst bei belastenden
Gedanken der Mutter eine deutliche Korperreaktion zeigt. Die Bewegungen
nehmen zu und der Herzschlag erhdht sich sofort.193 Die Befindlichkeit der Mutter
verursacht Schwankungen im matterlichen Hormonhaushalt, die sich auf das Kind
auswirken. Der Fotus stellt sich auf den veranderten Hormonhaushalt der
nervosen oder deprimierten Mutter ein und erwartet nach der Geburt dieselben
Bedingungen. Die gesamte Physiologie und Neurologie des ungeborenen Kindes
passt sich also den mutterlichen Schwankungen an.'%4 Guardino et al sagen, dass
nicht nur die genetische Disposition und auf welche Art und Weise sich die Mutter
mit dem Saugling nach der Geburt beschaftigt, die Entwicklung des Kindes

beeinflusst, sondern sie stellten fest, dass

,muitterlicher Stress wéahrend der Schwangerschaft mit einer Reihe an
negativen Effekten auf die fetale- sowie kognitive und emotionale

Entwicklung im Kleinkindalter und in der Kindheit verbunden ist.“105

Bei den Foéten der schwangeren Frauen, die ihre Schwangerschaft emotional
positiv empfanden, waren die Foten intrauterin hingegen weniger aktiv. Aullerdem
konnten DiPietro et al in ihren Studien zeigen, dass mutterlicher Stress, Angst und

Depressionen wahrend der Schwangerschaft die fetalen Verhaltensmuster formen

101V/gl. Linder (20152), S. 68 f.
102\/gl. Alberti (20059), S. 32 ff.
103Vgl. Alberti (20059), S. 76
104\y/gl. Janov(2012), S. 12
105Guardino et al (2014), S. 2
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und es zusatzlich zu einem erhohten Level an Stresshormonen wie Cortisol und

Noradrenalin bei Neugeborenen kommt.106

,Das Wohlbefinden des Kindes hédngt aullerdem von der optimalen
Verfiigbarkeit des Neurotransmitters Serotonin ab. (...) Unglinstige
Bedingungen im Uterus kénnen den Serotoninspiegel verringern,

Zuneigung zum ungeborenen Kind dagegen normalisiert seinen Spiegel.“107

Aulerdem kann bei ungunstigen Verhaltnissen wahrend der Schwangerschaft die
Bindung zwischen Mutter und Baby abgeschwacht werden oder eine
Wochenbettdepression durch zu viel Stress wahrend der ersten 9 Monate

begunstigt werden.98 Nancy Bardacke schreibt weiters:

,otress in der Schwangerschaft wird nicht nur mit vorzeitigen Wehen
sondern auch mit Komplikationen wéhrend der Geburt in Verbindung

gebracht. 109

Das Baby bendtigt folglich einen guten Start ins Leben, den ihm die Mutter
ermoglichen kann, indem sie sich und dem Ungeborenen wahrend der
Schwangerschaft unnétigen Stress erspart. Die Schulung der Achtsamkeit schon
wahrend der Schwangerschaft ist ein Weg, mit Stress umgehen zu lernen. Kann
die pranatale Zeit mit Achtsamkeit erlebt werden, kann der Geburtsvorgang

vielleicht dadurch anders erlebt werden? Denn Janov schreibt:

,Der Geburtsvorgang ist eine der gefahrvollsten Reisen unseres ganzen
Lebens. Wir kommen dabei dem Tode so nahe, wie wir ihm wéahrend
unseres ganzen Lebens (bis zu unserem letzten Atemzug) nicht mehr
kommen werden. Und dies vollzieht sich zu Beginn unseres Lebens - es

prégt sich ein.“110

Das ungeborene Kind wie auch das neugeborene Kind befindet sich in der
schutzlosesten Phase des gesamten Lebens in emotionaler Hinsicht. Andererseits

beinhaltet die Schwangerschaft aber auch ein enormes Potenzial. Eine

106\/gl. DiPietro et al (2002), S. 659
07Janov, A. (2012), S. 16
108\/gl. Bardacke (2013), S. 147
109Bardacke, N. (2013), S. 147
10Janov, A. (2012), S. 313
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schwangere Frau ist dabei, Mutter zu werden. Stadien des Ubergangs sind im
allgemeinen schwierige und aufregende Zeiten, in denen die Frau auf der einen
Seite aullergewdhnlich verletzbar ist, auf der anderen Seite offen fir neues
Wachstum in psychischer Hinsicht. Die Zeiten des Ubergangs bieten
Moglichkeiten fur Transformation. Somit hat die Art der Geburt auch fur die Mutter
selbst weitreichende Implikationen sowohl flr ihr zukinftiges Leben als auch fur

die kiinftige Entwicklung des neuen Babys. "

,Die Geburt ist ein Ubergang von einer Welt in eine andere. Sie ist nicht der
Beginn seelischen Lebens. Die Lebenswelt im Koérper der Mutter wird

verlassen und ersetzt durch die Lebenswelt der Beziehung mit ihr.“112

Nach der Geburt ist das Neugeborene von der Fursorge und der Feinfuhligkeit
der Mutter abhangig und sendet Signale aus, die die Mutter und ihr Partner oder
weitere Bezugspersonen deuten und verstehen und prompt beantworten kdnnen
sollten, unabhangig davon, wie es ihnen selbst geht. Diese Resonanz der
Betreuungspersonen stellt das Fundament der Bindung dar. In den 1960er Jahren
haben Mary Ainsworth und John Bowlby den Begriff ,Bonding® flr die sensitive
Zeitspanne von einigen Stunden kurz nach der Geburt gepragt. Die wechselseitige

Verbundenheit kann sich hier optimal entwickeln.113
Bolby formuliert weiters:

~Je weniger die Umgebungsbedingungen beim Aufwachsen des Kindes
dem jeweiligen Entwicklungsstand angemessen sind, desto gréRer ist die

Wahrscheinlichkeit pathologischer Entwicklungen. “114

Somit hat die Art des Gebarens und Geborenwerdens einen tiefen Einfluss auf die
Art, wie das menschliche Individuum sein Leben gestalten kdnnen wird. Oder wie

Renate Hochauf es ausdrickt:

111Vgl. Mauger (20152), S. 87
112Alberti, B. (20059), S. 30
13vgl. Krill (20092), S. 155 f.
14Mauger, B. (20152), S. 92
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,Die Geburt ist die Verbindung zwischen unserem friihen prénatalen Leben
und der spéteren Lebensrealitdt, mit der wir uns fast ein Jahrhundert lang

auseinander setzen miissen, um Reife, Glite und Weisheit zu erlangen.“115

"5Hochauf, R. (2018), S. 98
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~Wenn die Angst aufgegeben wird, bleiben nur noch Kérperempfindungen."

ROBERT BROWER

2.6.3 MBCP

MBCP Mindfullness-Based Childhood and Parenting oder das Programm flr
achtsamkeitbasierte Geburt und Elternschaft basiert auf der Lebenskompetenz der
Achtsamkeit und ist ein ,besonderer Geburtsvorbereitungskurs, den Nancy
Bardacke, Hebamme und Achtsamkeitslehrerin, auf dem Programm von MBSR

von Jon Kabat-Zinn entwickelte. Ein teilnehmender Vater formulierte es wie folgt:

+Anfangs dachte ich, der MBCP-Kurs sei ein Geburtsvorbereitungskurs, bei
dem ich vielleicht auch noch etwas anderes lernen wiirde. Dann hat sich
herausgestellt, dass dies ein Kurs ist, der die Lebensperspektive verédndert
und bei der Geburt helfen wird. Jetzt, am Kursende, ist es komplett
umgekehrt: Es geht nicht mehr um die Geburt. Was wir gelernt haben, wird
uns zwar bei der Geburt helfen, aber es geht nicht mehr um die Geburt. Es

geht um unser Leben.“116

Ein MBCP-Kurs dauert 9 Wochen lang. 9 Wochen, in denen sich die werdenden
Matter und ihre Partner verpflichten auch zwischen den Kurstagen, taglich eine

halbe Stunde in Meditation zu Uben."” Denn Nancy Bardacke postuliert:

,S0 wie Muskeln durch Krafttraining gré3er werden, wird auch ihre
F&higkeit, achtsam zu sein, durch Ubung wachsen, und Sie werden
entdecken, dass Sie im Alltag konzentrierter, ruhiger und gegenwértiger

sind.“118

Das Kultivieren bestimmter Grundhaltungen gehort zur Achtsamkeitspraxis. Diese
Geisteshaltungen sind bestimmt vom Anfangergeist, Nichtwerten, Geduld,
Nichtstreben, Vertrauen (in Form von Selbstvertrauen), Anerkennen, was ist (sich

der Akzeptanz nahern), Seinlassen und Freundlichkeit.11®

16Bardacke, N. (20183), S. 12
117Vgl. Bardacke (20183), S. 17
18Bardacke, N. (20183), S. 232
119Vgl. Bardacke (20183), S. 36 ff.
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Nancy Bardacke lehrt in ihren Kursen eine andere Art von Vertrauen:

,Vertrauen in die eigene Person, ein Vertrauen, dass Sie mit allem, was
wéhrend der Schwangerschaft, wahrend der Geburt oder mit lhrem Baby
geschieht, umgehen kdénnen, egal wie anstrengend, schwierig,
beéngstigend oder weit entfernt von lhren Vorstellungen dies auch sein

mag_ “120

Das Kultivieren von Achtsamkeit wahrend der Schwangerschaft und Geburt zeigt

einen anderen Weg. Jon Kabat-Zinn sagt Uber die Geburt:

,Ein Baby zu bekommen ist eine ganz besondere Gelegenheit, Achtsamkeit
zu erlernen und zu erleben, wie tiefgehend, heilend, verwandelnd und
schlichtweg niitzlich die zielbewusste Kultivierung von Achtsamkeit und
Herzensgite angesichts der Herausforderungen in dieser besonderen

Lebensphase sein kann.“121

Durch die Achtsamkeit kann sich die werdende Mutter einer Schwierigkeit oder
etwas Unerwunschtem wie dem Schmerz zuwenden und Maoglichkeiten finden, die
Situation einfach so sein zu lassen, wie sie ist. Ein Kind zur Welt zu bringen, kann
einfach sein, ist aber fast immer mit einem Wehenschmerz verbunden. Nancy
Bardacke erklart den Schmerz als Phanomen, das aus drei Grundkomponenten
aufgebaut ist: die physische Komponente - die korperliche Schmerzempfindung,
die affektive Komponente - die Geflhle, die mit diesen Empfindungen einhergehen
und die kognitive Komponente - die Gedanken, die der Mensch bezuglich
Schmerzen hat. Weiters ersetzt Bardacke den Begriff Wehenschmerz durch den
Begriff Welle. Jede einzelne Welle dauert ungefahr eine Minute. Schafft es die
Gebarende wahrend des Geburtsprozesses mittels der Achtsamkeitspraxis die
Wehe als auf- und abschwellende Welle wahrzunehmen, erlebt sie Momente tiefer
Ruhe und tiefen Friedens siehe Abbildung 9.122

120Bardacke, N. (20183), S. 46
21Bardacke, N. (20183), S. 11
122ygl. Bardacke (20183), S. 122 ff.
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.Ein Atemzug

(drei bis fiinf Sekunden) Empfindung
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Abbildung 11 Eréffnungswehen mit Achtsamkeitspraxis123

Lasst die schwangere Frau sich jedoch von der Angst leiten, sieht die

Eréffnungswehe wie in Abbildung 10 aus.

Gedanken-
und

Gefiihls- ; ’T /
reaktionen Vergangenheit Leiden
Schmerz- 10 ; R;;;ion
hohepunkt
o -
Gebar- Angst
mutter

Schmerzen
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Eine Minute —|
Fiinf Minuten —————| .

Abbildung 12 Eroffnungswehen ohne Achtsamkeitspraxisi24

123Bardacke, N. (2013), S. 135
124Bardacke, N. (2013), S. 139
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Nancy Bardacke formuliert in ihren Geburtsvorbereitungskursen dazu Folgendes:

~Wenn unser Geist in einen Strudel von angstauslésenden Gedanken liber
die Vergangenheit oder die Zukunft geréat, wird Adrenalin ausgeschilittet, ein
Stresshormon, das den Kérper vor eine Kampf-oder-Flucht-Situation stellt.
Uns entgehen dann nicht nur die Momente des Wohlgefiihls, der Ruhe und
des Friedens, die im Geburtsprozess auf uns warten, sondern unser Geist
erzeugt sogar Leiden. Wir arbeiten dem Prozess, der uns unser Baby

bringen wird, also direkt entgegen.“125

Eines der wichtigsten Hormone, das wahrend des Geburtsprozesses produziert
wird, ist das Hormon Oxytocin. Hat die Gebarende jedoch Angst, fliet Adrenalin
und nicht Oxytocin. Wird die Fahigkeit der Achtsamkeit wahrend der
Schwangerschaft kultiviert, lernt die werdende Mutter mit Angst umzugehen, wenn
Angst entsteht. Nancy Bardacke lehrt ihren schwangeren Frauen im MBCP Kurs,
die Geburt nicht als Bedrohung, sondern als Herausforderung sehen zu kdnnen.126

Der entscheidende Punkt fir Bardacke ist:

SWir miissen durch unsere Achtsamkeitspraxis unser inneres System der
Ruhe und Bindung stérken. Und genau das tun Sie, wenn Sie wéhrend

Ihrer Schwangerschaft Achtsamkeitsmeditation praktizieren. “127

Erlernt werden im MBCP-Programm die Rosinenlbung, Atemmeditationen, Body
Scan, das Wissen uUber den Ablauf einer Geburt, Eroffnungswehen als Wellen
anzusehen, Schmerzibungen mit Eiswirfeln, Ghatas, das sind kurze rhythmische
Verse, Liebende-Gute-Meditationen und bestimmte Yogasequenzen, die wahrend
der Schwangerschaft moglich sind so wie auch Sitz- und Gehmeditationen und
auch Achtsamkeitsibungen im Alltag, die im Kapitel 3 schon ausflhrlich
beschrieben wurden. Zwischen der 6. und 7. Woche gibt es einen ,Tag der
Achtsamkeit‘, wo sich die werdenden Eltern aus dem Kurs zu einem ,Ubungstag

in Stille“ treffen.128 Bardacke empfiehlt, die tagliche Meditationspraxis an einem

125Bardacke, N. (2013), S. 138
126\/gl. Bardacke (2013), S. 157 f.
127Bardacke, N. (2013), S. 160
128\/gl. Bardacke (2013), S. 456 ff.
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ruhigen, warmen Ort mit geschlossener Tur und ausgeschaltetem Telefon
durchzufuhren. Meistens beginnen die Eltern in der zweiten Halfte der
Schwangerschaft mit Geburtsvorbereitungskursen. Jedoch kdénne ein Mensch nie
frih genug damit anfangen, Stress zu verringern und fir ein gestnderes Geist-

Korper-Gleichgewicht im Leben zu sorgen.'2°

129\/gl. Bardacke (2013), S. 451 ff.
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,Wenn die Achtsamkeit etwas Schénes beriihrt, offenbart sie dessen Schonheit. Wenn

sie etwas Schmerzvolles beriihrt, wandelt sie es um und heilt es."

THICH NHAT HANH

2.7 Wirkung von Achtsamkeit

Viele Studien zur MBSR zeigen, dass diese Form der Achtsamkeitsschulung bei
unterschiedlichen korperlichen und psychischen Stérungen und Erkrankungen
wirksam ist. In wissenschaftlichen Studien von Khoury, Lecomte, Fortin und
anderen konnte im Jahr 2013 nachgewiesen werden, dass MBSR den Umgang
mit Schmerzen verbessert und dass Stresssymptome bei gesunden Teilnehmern
reduziert werden konnten. Auch kam es zu einer Senkung des Blutdruckes und
einer Verbesserung der Immunfunktionen. Weiters flihrte das Auslben der
beschriebenen Achtsamkeitsibungen zu einer Verbesserung bei Angstsymptomen

und depressiven Stimmungen.130

Bei einem durchgefiihrten Forschungsprojekt am Massachusetts General Hospital
konnte nachgewiesen werden, dass bei Teilnehmern an einem achtwdchigen
MBSR-Training die graue Substanz der Amygdala, Sitz des Gedachtnis und der
emotionalen Verarbeitung von Ereignissen, eine geringere Dichte aufwies.
Entsprechend dazu berichteten die Probanden, weniger unter Stress zu leiden.
Bei der Kontrollgruppe konnten derartige Veranderungen nicht festgestellt

werden. 131

2.7.1 Wie wirkt Achtsamkeit?

Achtsamkeit stellt eine Hilfe dar, aus dem Gedankenkarussell auszusteigen und
wieder zur lebendigen Wirklichkeit des gegenwartigen Moments zurickzukehren.
Es kommt zu einer Reduktion der Gribeltendenzen und die Fahigkeit, achtsam in

der Gegenwart zu verweilen, wird erhdht.

130\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 55
131Vgl. Dunkley, Stanton (2015), S. 21
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Achtsamkeit unterstitzt den Menschen dabei, Gedanken und Geflhle mit einer
gesunden und inneren Distanz zu betrachten. Durch Achtsamkeit kann man
wieder mehr den Reichtum jedes Augenblicks genie3en und an die Lebendigkeit
des Lebens anschlieBen. Durch achtsamkeitsbasierte Verfahren lernen die
Menschen auch, mit mehr Mitgefihl auf ihre eigenen Erfahrungen zu reagieren.

Die Selbstverurteilung und oft qualende Selbstkritik reduzieren sich.

Achtsamkeit lehrt uns weiters den Umgang mit negativen Gedanken und
Emotionen, ohne diese zu unterdricken oder abzuwerten. Leiden wird somit als

Bestandteil des menschlichen Lebens betrachtet und in der Folge akzeptiert.'32

,Das Uben von Achtsamkeit kann uns helfen, mehr Mitgefiihl mit uns
selber zu entwickeln. In schwierigen Zeiten kann es helfen, freundlich (statt
abwertend) mit uns selbst umzugehen und unser Leiden als Bestandteil der
menschlichen Existenz zu betrachten, ohne es wegdrdngen zu wollen und

ohne uns zu stark mit ihm zu identifizieren.“133

Die wichtigste Lernerfahrung der Achtsamkeitsibungen besteht darin, dass das
Leid zum Leben gehért und der Ubende dabei nicht in einen depressiven
Aufschaukelungsprozess verfallt. Somit stellen die Ubungen auch Bewaltigungs-
arbeit dar. Durch die innere Stille kann die Ubende Person immer wieder eine
Kraftquelle erschlieRen. Mit dieser ist es moglich, Schwachezustande im Alltag
sowie Krisen zu bewaltigen. Durch das Uben der Achtsamkeit gelangt man somit

zu einem neuen Selbst- und Weltbezug.

Ein weiteres wichtiges Merkmal ist der starke Korperbezug. Bei den formellen und

informellen Achtsamkeitsibungen wird die Bewusstheit fur den Korper erhdht. Es

132\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 56-57
133Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 58
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wird nicht an den Korper gedacht, sondern der Korper wird in achtsamer und nicht

urteilender Weise gespurt.134

,Beim Uben von Achtsamkeit geht es darum, den Kérper immer besser,
auch im Alltag, spliren zu lernen, die ,Weisheit des Kérpers® flir unser

Leben zu nutzen. 135

Diese ,Weisheit des Korpers“ auch wirklich anzuerkennen und achtsam fir die
Botschaften unseres Koérpers da zu sein, ist eine grol3e Herausforderung fir den
Menschen. Achtsamkeit kann dabei helfen, sich der grolRen Wechselwirkungen

zwischen Korper und Psyche noch bewusster zu werden.136

Um diesen Schritt ,zur inneren Weisheit* und zu diesem ,intuitiven Wissen“ besser
verstehen zu kdonnen, unterscheidet der MBCT zwei Geistesmodi, den Modus des
Handelns und den Modus des Seins. Beide Modi sind hilfreich, je nachdem in
welcher Situation sich ein Mensch befindet. Der Handlungsmodus ist kognitiv und
zielorientiert. Die Aufmerksamkeit liegt auf der Vergangenheit oder ist auf die
Zukunft gerichtet. Der Seinsmodus hingegen ist auf den gegenwartigen Moment
mit Hilfe aller finf Sinne ausgerichtet. Man wirdigt die Dinge im gegenwartigen
Moment ohne Anderungswille. Durch die Ubung der Achtsamkeit und die
bewusste Korpererfahrung kann flexibel entschieden werden, welcher Modi fur die
jeweilige Situation angebracht ist. Die Situation wird achtsam akzeptiert und es

kann eine bewusste Reaktion gewahlt werden.137

Die positiven Auswirkungen der Achtsamkeitsibungen auf das Gehirn und die

neuronalen Prozesse sind unter Punkt 2.7 bereits beschrieben worden.

134\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 58
135Michalak, J., Meibert, P., Heidenreich, T. (2018), S. 58
136\/gl. Michalak, Meibert, Heidenreich (2018), S. 59

137Vgl. Dunkley, Stanton (2015), S. 115-116, S. 119
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3. Empirischer Teil

In der zweiten Halfte der Masterarbeit wird der empirische Teil besprochen. Die
empirische Sozialforschung umfasst Techniken und Methoden zur Untersuchung
und zum Verstandnis fur soziale Phanomene und menschliche Verhaltensweisen.
Der Begriff ,Empirie“ setzt sich mit der spezifischen Form von Aussagen zur

Beschreibung der Realitat auseinander.138

3.1 Methodisches Vorgehen

In Folge wird die angewandte Forschungsmethode erklart, das Forschungsdesign
erlautert, die Auswahl der Interviewpartner besprochen und auf die
Planungsphase und Durchfiuhrung der Interviews eingegangen. Anschlief3end
kommt es zu einer Darlegung der Datenausarbeitung und von den gewonnenen
empirischen Erkenntnissen wird eine Conclusio erstellt und abschlie3end dartber

eine Diskussion gefuhrt.

Das Thema und die Fragestellung dieser Arbeit setzt sich mit ,Stressbewaltigung
durch Achtsamkeit wahrend der Schwangerschaft und deren Aus-
wirkungen® auseinander. Im Zentrum dieser Untersuchung stehen schwangere
Frauen, die einen achtsamen Weg durch Schwangerschaft und Geburt gegangen
sind und ihr subjektives Wahrnehmen und Wissen zum Thema Stressreduktion

durch Achtsamkeit in dieser besonderen Zeit.

3.1.1 Qualitative Forschung - Quantitative Forschung

Es stellt sich folglich die Frage, ob zur Erforschung des Themas die qualitative
oder quantitative Forschung zur Anwendung kommen sollte. Um zu einer
Entscheidung fir die qualitative Methode zu kommen, wird ein kurzer Uberblick

und eine Erlauterung beider Methoden gewahrt.

138V/gl. Hader (20102), S. 20 ff.
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Obwohl die qualitative Forschungsmethode in der Literatur noch haufig mit
kritischen Bemerkungen und Vorurteilen bedacht wird, hat diese in den letzten
Jahren der Pluralisierung der Lebenswelten an Bedeutung gewonnen. Sie tragt
dazu bei, die soziale Wirklichkeit besser zu verstehen und eignet sich besonders
gut, Lebenswelten von ,innen heraus“ zu beschreiben. Es besteht also die
Maoglichkeit, die soziale Realitat angemessen zu beschreiben und zu verstehen.
Dabei liegt die Aufmerksamkeit auf Ablaufen, Deutungsmustern und
Strukturmerkmalen. Weiters gibt es bei der qualitativen Methode die Madglichkeit,
die subjektive Wahrnehmung des Forschers zu akzeptieren. Bei der quantitativen
Methode hingegen steht die Unabhangigkeit des Forschers zum forschenden
Objekt im Mittelpunkt. Diese orientiert sich an standardisierten Methoden der

Datenerhebung mittels vergleichend-statistischer Herangehensweise.

Es prasentiert sich die Moglichkeit in der qualitativen Forschung unter der
Pramisse der Offenheit und Flexibilitat, neue Erkenntnisse in sozialen
Wirkungsbereichen zu erreichen. Die resultierenden Ergebnisse konnen zur
Hypothesenbildung verwendet werden und folglich durch quantitative Methoden

anerkannt oder fallen gelassen werden.139

Die nachfolgende Tabelle 1 weist nochmals explizit die Unterschiede zwischen

qualitativer und quantitativer Forschung auf.

139V/gl. Flick, Kardorff, Steinke (2010), S. 13 ff.
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Qualitative Forschung Quantitative Forschung

Verstandniserlangung komplexer Verstandniserklarung sozialer

sozialer Sachverhalte Sachverhalte

Rekonstruktion subjektiver Vorgabe ,,objektiver” Definitionen

Deutungsmuster

Zuruckhaltung des eigenen Testung vorab formulierter Hypothesen

Vorversténdnisses

Verstandnis fur Deutungen und Messung von Haufigkeiten und

subjektive Sichtweisen Zusammenhangen

Gestaltung nach dem Prinzip der Einhaltung vorgegebener

Offenheit Rahmenbedingungen

Offene Fragestellung Standardisierte und geschlossene
Fragestellung

Erfassung der Antworten in Texten Erfassung der Antworten in
Datensatzen

Kleine Stichproben GroBe Stichproben

Tabelle 1: Merkmale qualitativer und quantitativer Forschung'40

Cornelia Helfferich determiniert drei Leitgedanken der qualitativen Forschung:
- Das Grundprinzip der Offenheit setzt in der qualitativen Forschung das

Zuruckstellen von theoretischen und personlichen Vorwissen voraus.

- Das Grundprinzip der Fremdheit anzunehmen, bedeutet, sich auf ein
unbekanntes Bezugssystem des Gegenlubers einzulassen und von der
Aulenperspektive zu verstehen. Fremdheit bedeutet folglich in der qualitativen
Forschung Respekt. Dabei geht es um die Zurlckstellung der eigenen Ansichten

und Interpretationen.

- Das Grundprinzip der methodischen Kontrolle der Subjektivitat und des
Fremdverstehens. Subjektivitat ist grundlegend, darf aber nicht Beliebigkeit
bedeuten, um als wissenschaftliches Verfahren zu gelten. Die Wege des
Verstehens mussen nachvollziehbar sein und die Subjektivitat bewusst und

reflektiert werden.141

140\/gl. Kruse (20042), S. 150 ff.
141V/gl. Helfferich (20094), S. 1 f.
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Helfferich sagt weiters:
LInterviews und (berhaupt alle Formen von qualitativen Methoden bilden
nicht ,die Wahrheit® ab, sondern Kommunikation. Es geht um Sinn, um
gemeinsam geteilten Sinn, um einen Ssymbolischen Ausdruck, um

Verstehensprozesse. “142

Im Mittelpunkt des Forschungsinteresses stehen somit Erfahrungen, Erkenntnisse
uber einzelne Falle in voller Breite und Tiefe und die Sichtweisen der zu
Befragenden. Um die Frage der Masterthesis adaquat beantworten zu kénnen,
wird in der vorliegenden Arbeit das qualitative Verfahren zur Anwendung kommen
und das Leitfaden gestitzte narrative Interview gewahlt. Da die subjektive und
emotionale Betrachtungsweise von Erlebnissen in der Schwangerschaft, und
Erfahrungen bei der Geburt von den Studienteilnehmern erhoben wird, hatte die
quantitative Erhebungsmethode diese Forschungsfrage nicht ausreichend
beantworten kénnen. Durch den Gesprachsdialog fassen die Befragten Mut, sich
zu Offnen, ihre Sichtweise darzulegen und dem Fragenden ihre subjektive
Wahrnehmung mitzuteilen. Bei Zweifeln kdnnen bestimmte Fragen umformuliert
werden oder naher erklart oder neu arrangiert werden. Ein weiterer Vorteil der
qualitativen Methode bietet die Moglichkeit, bei spannenden Antworten Nachfrage
halten zu kénnen und hierbei zusatzliche interessante Informationen fir die

Untersuchung erhalten zu kénnen.

3.1.2 Forschungsdesign

Diekmann gliedert den Ablauf einer empirischen Studie in fiunf Hauptphasen, die

wie folgt sind:

»I. Formulierung und Prézisierung des Forschungsproblems, Il. Planung
und Vorbereitung der Erhebung, lll. Datenerhebung, IV. Datenauswertung

und V. Berichterstattung.“143

142Helfferich, C. (20094), S. 2
43Diekmann, A. (202013), S. 187 f.
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Das subjektive und emotionale Erleben wahrend Schwangerschaft, Geburt und
darUber hinaus wird realitatsnah aus den individuellen Lebenswelten der
schwangeren Frauen erfragt. Das leitfadengestitzte narrative Interview ermdéglicht
einen Einblick in das Wissen rund um die Geburtsvorbereitung mittels MBCP und
den daraus resultierenden Auswirkungen. Das Interview wird von Poscheschnik
als eine spezielle Form des Gesprachs tituliert, das von einem Forscher mit der zu

erforschenden Person abgehalten wird.144 In Folge ist jedes Interview

~Kommunikation, und zwar wechselseitige, und aber auch ein Prozess.

Jedes Interview ist Interaktion und Kooperation.“145

Weiters beschreibt Helfferich, das Produkt des Interviews, den fertigen Text, als
gemeinsames Interaktionsprocedere von Erzahlperson und interviewender Person
- gultig fur jeden Interviewtypus. Interviews sind immer gefarbt, es fragt sich nur
wie stark. Wichtig ist, diesen Einfluss mit Kompetenz, Reflexion und Kontrolle auf

angemessene Weise zu entwickeln.146

Laut Helfferich sollten in der Interviewsituation vier Grundprinzipien beachtet

werden:

- Das Prinzip der Kommunikation: Im Mittelpunkt der Befragung steht die

Interaktion und Kommunikation des Forschers mit den Befragten.

- Das Prinzip der Offenheit: Es muss in der Kommunikationssituation Raum und

Zeit fur subjektive Gedanken und Worte geben.

- Das Prinzip des Umgangs mit Vertrautheit und Fremdheit: Die Akzeptanz der
Forscher ist wichtig. Die Vorstellungen und Meinungen der Interviewten missen

akzeptiert werden.

- Das Prinzip der Reflexivitat: Die Interviewer sollten soweit reflexiv sein, Uber ihre

Rolle nachzudenken und dies auch folglich in der Auswertung fortfuhren.147

144\/gl. Poscheschnik (20103), S. 112
145Helfferich, C. (20094), S. 10
146\/gl. Helfferich (20094), S. 10
147\/gl. Helfferich (20094), S. 22 f.
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Atteslander drickt es wie folgt aus:

,Befragung bedeutet Kommunikation zwischen zwei oder mehreren
Personen. Durch verbale Stimuli (Fragen) werden verbale Reaktionen
(Antworten) hervorgerufen: Dies geschieht in bestimmten Situationen und
wird geprégt durch gegenseitige Erwartungen. Die Antworten beziehen sich
auf erlebte und erinnerte soziale Ereignisse, stellen Meinungen und

Bewertungen dar.“148

3.1.3 Erhebungsinstrument

In der empirischen Sozialforschung ist das Erhebungsinstrument ein elementarer
Faktor und wirkt auf die Qualitat der Ergebnisse. Das Erhebungsinstrument legt

dar, wie die empirische Fragestellung untersucht werden soll.

3.1.3.1 Das narrative Interview

Das narrative Interview zielt in seiner Form der Befragung laut Wibbenhorst

darauf ab,

,den Befragten zum Erzéhlen persénlicher Erfahrungen zu veranlassen, um

so etwas Uber seine Einstellungen zu erfahren.“149

Diese Art von Interview beinhaltet von allen Interviewformen einen sehr minimalen
Grad an Fremdstrukturierung und einen sehr hohen Grad an Horerorientierung.
Das narrative Interview bildet die soziale Wirklichkeit prozessorientiert ab und
nicht aus statistischen Teilaspekten und es wird vor allem im Kontext biografischer
Fragestellungen angewandt.'’0 Die Befragten werden zu detaillierten und
unabhangigen Erzahlungen animiert. Folglich nehmen die Befragten eine
dominante Rolle im Interview ein. Hingegen sollte der Interviewer eine

zurtckhaltende Position im Gesprach wahlen. Der Fortgang des Gesprachs wird

148Atteslander, (200310), S. 120 ff.
49Wibbenhorst, K. (2018),
150\/gl. Heistinger (2006), S. 4
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den Befragten fast zur Ganze Uberlassen. Deshalb wird das narrative Interview

kaum als strukturierendes Verfahren angesehen.15

Das narrative Interview wird in verschiedene Phasen unterteilt:

- Erklarungsphase: Den Befragten wird die Erwartungshaltung unterbreitet. Es
werden die Besonderheiten und die Funktion des Interviews erklart. Sie erhalten
weiters eine Information Uber das Ziel und die Themenstellung. Zusatzlich
werden die technischen Aspekte (Anonymitat, Mitschnitt) erklart. Die Atmosphare

sollte so angenehm gestaltet werden, dass die Befragten gerne erzahlen.

- Einleitungsphase: Das Thema der Masterarbeit wird umrissen, sodass eine
Annaherung stattfinden kann. Zu Beginn stellt der Interviewer eine

erzahlgenerierende und sehr offene Frage.

- Erzahlphase: In dieser Phase des Interviews ist vor allem die Qualitadt des
Zuhorens gefordert, wobei der Erzahlfluss begunstigt aber nicht gelenkt werden
darf.

- Nachfrage: Eine weitere Erzahlung kann bei auftretenden Unklarheiten und

eventuellen Widerspruchen erganzt werden.

- Bilanzierung: In dieser Phase klingt das Gesprach aus und die Befragten werden
hierbei vom Erlebenden zum Experten, der seine Meinung zum Interview auf3ern
konnen. Das Argumentationsschema |6st das Erzahlschema ab, um die

Maglichkeit der Selbstinterpretation zu gewahrleisten.152

In der nachfolgenden Tabelle 2 kommt es nochmals zu einer Ubersichtlichen

Darstellung der Vor- und Nachteile von narrativen Interviews.

151\V/gl. Reinders (2012), S. 90
152\/gl. Lamnek, Krell (2005), S. 181 f.
64



Die Probanden kénnen jene Aspekte,
die fUr sie wichtig erscheinen,
hervorheben und wiedergeben.

Mit groBer Wahrscheinlichkeit ist die
Gultigkeit der Informationen valider
und bedeutsamer als bei
standardisierten Interviews.

Durch die offene Fragestellung und
Nichteingrenzung der Antworten sind
die Informationen umfangreicher und
umfassender.

Empirischer Teil

Angesichts der unterschiedlichen
Qualitat der Interviews kann es bei der
Auswertung zu Einschrankungen
kommen.

Interviews finden unter der Prémisse
der Bereitschaft statt, eine Geschichte
zu erzdhlen und setzen eine gewisse
sprachliche und soziale Kompetenz
voraus.

Die Vergleichbarkeit der Aussagen ist
schwieriger als bei standardisierten
Interviews. Um eine
Mindestinformation zu erhalten, muss
haufiger in den Gesprachsfluss
eingegriffen werden.

Tabelle 2: Vor- und Nachteile eines narrativen Interviews153

3.1.3.2 Das teilnarrative Interview

Das teilnarrative Interview ist eine Form des narrativen Interviews, bei dem

Ruckfragen vom Interviewer gestattet sind. Innerhalb des Interviews gibt es einen

Wechsel von Erzahlungen versus Frage-Antwort-Sequenzen.154

Qualitative Interviewformen werden nach Strukturierung und Offenheitsgrad

folgendermalden unterschieden:

1. Das narrative Interview

- Es kommt zu einem ganzlichen Verzicht auf Steuerung und

Vorgaben des Interviews.

- Es ist eine ununterbrochene Stegreiferzahlung angedacht.

- Bei einem zweiten Termin durfen offene Fragen und Nachfragen

gestellt werden.

2. Das teilstandardisierte oder teilnarrative (Leitfaden-)Interview

183\y/gl. Stangl (2007), S. 3 f.
154\/gl. Kruse (2015), S. 150 ff.
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- Das Interview wird inhaltsmafig zum Teil gesteuert.

- Durch das Einbringen von Themen werden immer wieder neue

Teilerzahlungen hervorgerufen.

- Die Formulierung der Fragen sollte dem Probanden angepasst

werden.

- Spontanes Nachfragen ist erlaubt und erwtinscht, da es zu einem

tieferen Einblick in das Themenfeld fihrt.
3. Das stark strukturierte und standardisierte Leitfadeninterview

- Der ausgearbeitete Leitfaden zum Thema enthalt zahlreiche offene
Fragen, die in einer bestimmten Reihenfolge und in vorgegebener

Form gestellt werden.155

Das teil-narrative Interview kann als Zugestandnis gesehen werden. Es wird dabei
einerseits genugend Raum flur das freie Erzahlen geschaffen, anderseits kommt
es durch eine gewisse Strukturierung zum Erzahlen von relevanten Themen.

Somit ist die Vergleichbarkeit der unterschiedlichen Aussagen vergrofRert.156

Um ein umfangreicheres Befragungsergebnis zu ermoglichen, wurde fur diese
Untersuchung das teilnarrative (Leitfaden-)Interview gewahlt, da es
Zwischenfragen wahrend des Interviews erlaubt. Teilstandardisierte Interviews
bauen auf einem vorab ausgearbeiteten Interviewleitfaden zum Thema auf, wobei
die Formulierung und der Ablauf von Fragen und auch die Nachfragemaglichkeiten
flexibel gestaltet werden kénnen. Somit ergibt sich die Offnung immer wieder

neuer Handlungsspielraume. 157

185\/gl. Helfferich (20094), S. 3 f.
156\/gl. Kruse (20152), S. 150 ff.
157Vgl. Hopf (2009), S. 350 ff.
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3.1.3.3 Das Leitfadeninterview

Das Leitfadeninterview basiert auf intensiver Literaturrecherche des laufenden
Forschungsstandes, auf empirischen Ergebnissen, Erkenntnissen und
Erfahrungen. Aus dem daraus resultierenden Wissen und Vorverstandnis
entwickelt man einen Interviewleitfaden.%® Oder wie Marotzki es wie folgt

formuliert:

,Ein Leitfaden besteht aus Fragen, die einerseits sicherstellen, dass
bestimmte Themenbereiche angesprochen werden, die andererseits aber
so offen formuliert sind, dass narrative Potenziale des Informanten dadurch
genutzt werden kénnen. (...) Der Vorteil eines Leitfadens (...) besteht also
darin, sicher zu stellen, dass die interessierenden Aspekte auch
angesprochen werden und insofern eine Vergleichbarkeit mit anderen

Interviews, denen der gleiche Leitfaden zugrunde lag, méglich ist.“159

Bei Leitfaden-Interviews limitieren die Fragen die Reichweite der moglichen
Antworten und geben dem Interview eine Struktur.'80 Das Interview findet
mundlich und mit Einzelpersonen statt. Das Strukturierungsniveau der
Interviewfragen des Leitfadens kann individuell an den Gesprachsfluss der
Probanden angeglichen werden. Dies ermoglicht eine grofReren Entfaltungs-
spielraum und Bewegungsfreiheit bezlglich des Interviewablaufes.’¢? Die
Probanden sind dazu angehalten, die im Leitfaden festgelegten Fragen nach
individuellen Ermessen noch zu entwickeln und zu komplementieren.'62 Fir den
Interviewer ist es von Bedeutung, dass alle von ihm vorgesehenen Themen in die

Befragung eingeflochten werden kénnen. 163

158\/gl. Friebertshduser, Langer (2013), S. 439
%9Marotzki, W. (2006), S. 114
160\/gl. Friebertshauser, Langer (2013), S. 439
161Vgl. Fuhs (2007), S. 73
162\/gl. Hopf (2012), S. 177
163\/gl. Heistinger (2006), S. 13
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Nach Cornelia Helfferich werden die Interviewfragen in drei Segmente aufgeteilt:

- Die Leitfrage wird als Frage zur Erzahlaufforderung aufgefasst und ist offen

formuliert wie zum Beispiel ,Erzahlen Sie mit bitte..."

- Mit der Aufrechterhaltungsfrage wird kein neues Thema angerissen, sondern der
Befragte wird durch kurze Fragen ermuntert, weiter zu erzahlen: ,, Was fallt

Ihnen sonst noch ein?”

- Durch konkretes Nachfragen werden zum Abschluss noch wesentliche Inhalte

angesprochen, die noch nicht eruiert wurden.164

In der vorliegenden Masterarbeit wurden Teile des Leitfrageninterviews zur
Befragung verwendet. Durch die teilnarrative Gesprachserhebung wurde zu
Beginn eine gesprachsgenierende Leitfrage als Erzahlaufforderung gestellt.
Aufrechterhaltungsfragen und konkretes Nachfragen passierte individuell im

Verlauf der Interviews.

3.1.4 Durchfiihrung des Interviews

Heistinger fuhrt anschlieend Anmerkungen zur Durchfliihrung von Interviews aus.
Eréffnung des Interviews:

Die Gestaltung einer freundlichen und offenen Atmosphare steht im Zentrum der
Eréffnungsphase. Die Forschungsfrage der Masterarbeit wird nicht genannt, um
die Probanden nicht zu beeinflussen. Es wird nur Uber das Thema der

Forschungsarbeit Auskunft gegeben.
Ort des Interviews:

Es missen Bedingungen fur ungestorte Aufmerksamkeit und gute Akustik

vorhanden sein.

Dauer des Interviews:

164\/gl. Helfferich (20094), S. 10
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Hierbei ist darauf zu achten, dass das Interview eine Dauer von 1,5 Stunden nicht

uberschreitet, um die Konzentration der Probanden zu gewahrleisten.165

3.1.5 Stichprobe

Laut Halbmayer und Salat versteht man unter einer Stichprobe folgendes:

L,Unter einer Stichprobe versteht man die Auswahl der zu untersuchenden

Félle aus einer Grundgesamtheit.“166

In der vorliegenden Masterarbeit setzt sich die Stichprobe aus zehn Probanden
zusammen, mit denen teilnarrative Interviews mittels Zoom-Call geflhrt wurden.
Als Auswahlkriterium fur die empirische Forschung mussten die Probanden
weiblich sein und in unmittelbarer Vergangenheit einen Geburtsvorbereitungskurs
nach Nancy Bardacke ,Der achtsame Weg durch Schwangerschaft und
Geburt® besucht haben. Aullerdem sollten sich die Frauen zeitlich zumindest 6 - 8
Wochen nach der Geburt befinden. Der Kontakt zu den schwangeren Frauen
erfolgte dankenswerterweise Uber Natascha van Riet, Hebamme und
Geburtsbegleiterin in Steyr, die im Moment die einzige Osterreichische Hebamme
ist, die diesen besonderen Geburtsvorbereitungskurs mit ihrer Spezialausbildung
MBCP abhalten kann.

Die Stichprobenauswahl erfolgte weiters nach folgenden Kriterien:
- Die Bereitschaft, ein Interview zu fuhren.

- Die Teilnahme von schwangeren Frauen am MBCP Kurs mit im Anschluss
erfolgter Geburt zu Hause, im Geburtshaus oder Krankenhaus und

verstrichenem Wochenbett.

- Aufgrund der relativ hohen Kosten dieser Art der Vorbereitung und des
Gebarens nehme ich an, ergab sich eine Studie, an der nur Akademikerinnen

teilnahmen.

165\/gl. Heistinger (2006), S. 13
166Halbmayer, E., Salat, J. (2011), S. 6
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- Der Wohnort ist im oberdsterreichischen Zentralraum rund um die Stadt Steyr

angesiedelt.

Es wurden insgesamt 11 Interviews mit einer Lange zwischen 30 und 40 Minuten
gefuhrt. Nach Zustimmung der Probandinnen wurden diese als Einzelgesprache
uber Zoom-Call aufgezeichnet und im Anschluss transkribiert. Den
Studienteilnehmerinnen wurde Anonymitat nach den Richtlinien der Universitat

zugesichert.

3.1.6 Auswertung des Interviews

Fur die Auswertung der Interviews bedarf es der Transkription, die nun dargestellt

wird.

3.1.6.1 Die Transkription

Mittels Transkription werden die aufgezeichneten Interviews in eine schriftliche
Form dbertragen. Dies bedeutet ein Niederschreiben der Audiodatei. Das
Gesprochene in seiner Gesamtheit ist beim wortlichen Protokollieren
niederzuschreiben. Dadurch ergibt sich die Moglichkeit einer sorgfaltigen und
qualitatsvollen Auswertung des Datenmaterials. In Folge bleiben alle wesentlichen
Aussagen erhalten. Durch die Transkription Ubertragt man das Interview in

Schriftsprache und Dialekte und Fehler im Satzbau werden richtig gestellt.167

Kuckartz stellt folgende Transkriptionsregeln dar, von denen einige in dieser

Masterarbeit verwendet wurden:

- Wortwortliches Transkribieren, wobei keine Dialekte und keine

zusammenfassenden Wiedergaben verwendet werden.
- Glatten der Sprache und Interpunktionen
- Anonymisierung

- Sprechwechsel durch Leerzeile anzeigen

167\/gl. Dressing, Pehl (20188), S. 16 ff.
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- Nummerierung der Zeilen168
3.1.6.2 Qualitative Inhaltsanalyse als Auswertungsmethode

Die fabrizierten Transkripte stellen auszuwertende Rohdaten dar mit einer
gewissen Unscharfe, die in diesem Arbeitsvorgang zu Dokumenten,
Beobachtungs- und Interviewprotokollen konkretisiert werden. Die Problematik
ergibt sich dadurch, dass schwer interpretierbare, belanglose und sich
widersprechende Informationen in den Texten enthalten sind. Nun findet die nétige
Klarung statt, welche Informationen fur die empirische Forschung in den

Transkripten von Relevanz ist.16°
Kuckartz beschreibt dies wie folgt:

,Die qualitative Inhaltsanalyse ist eine Form der Auswertung, in welcher

Textverstehen und Textinterpretation eine wesentliche (...) Rolle spielen. 170

Die qualitative Inhaltsanalyse wird als eine Art der Auswertung gesehen, in
welcher eine systemische Textanalyse durch schrittweise Zergliederung von
statten geht.’”! Das Ziel dieser Auswertungsmethode ist die Aufgliederung einer
vorgeschriebenen Kommunikation, welche in einer systemischen, regel- sowie
theoriegeleiteten Vorgangsweise erfolgt und schliel3lich das Ableiten logischer

Schlussfolgerungen erbringt.72

Laut Mayring sind anschlieRende Sichtweisen und Techniken bei der Analyse und

Interpretation von Interviewtexten zu beachten:

- Das Material muss in den Kommunikationszusammenhang eingefligt werden,
sodass sich eine Interpretation des Textes innerhalb des Bezugsrahmens

einstellt und es erfolgt eine Untersuchung auf Entstehung und Wirkung.

- Systematisches und regelgeleitetes Vorgehen beinhaltet, dass jeder Schritt der
Analyse und jede Entscheidung im Auswertungsprozess bezuglich begrindete

und getestete Regel nachvollziehbar ist.

168\/gl. Kuckartz (2010), S. 44
169\/gl. Glaser, Laudel (2010), S. 43
170Kuckartz, U. (2012), S. 39
71Vgl. Fuhs (2007), S. 87
172\/gl. Mayring (2010), S. S.603
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Die Konstruktion und Kausalitat der Kategorien steht im Zentrum der Analyse.
Der Einsatz des Kategoriensystems ist ein wesentlicher Punkt fur die

Vergleichbarkeit der Resultate und der Abschatzung der Reliabilitat.

Es wird die konkrete Anbindung der Verfahren an den Gegenstand der Analyse
gefordert. Die technischen Verfahren mussen immer an die konkrete Studie

angepasst werden.

Die Theoriegeleitetheit der Analyse bezieht sich immer auf den aktuellen Stand
der Forschung. Inhaltliche Argumentationen haben immer Vorrang gegenuber
Verfahrensargumenten. Das heil3t die Validitat, das Kriterium der Gute eines
Tests, steht immer vor der Reliabilitat, der Zuverlassigkeit eines

wissenschaftlichen Tests.

Der Einbezug von quantitativen Analyseschritten bedeutet, dass im Prozess der
Analyse Aspekte angegeben und begrindet werden. Im Anschluss daran

kénnen qualitative Schritte sinnvoll aufgebaut werden.

Besonders relevant ist die Einschatzung nach den Gutekriterien ,Objektivitat,
Reliabilitat und Validitat, denn die Standards der qualitativen Analyse wurden

aufgeweicht.173

Nach Glaser und Laudel werden durch die Inhaltsanalyse dem Text Informationen
entnommen und separiert vom Originaltext bearbeitet. Diese werden in weiteren
Schritten analysiert und anschlielend in Kategorien unterteilt. Die Kategorien

werden begriindet und im Verlauf der Auswertung Uberarbeitet.174
Man differenziert zwischen zwei Kategorienbildungsarten:
- Induktive Kategoriebildung:

Die einzelnen Kategorien bilden sich durch die direkte Ableitung aus dem Material.
Diese Form wird von Mayring als zusammenfassende Inhaltsanalyse bezeichnet.
Hierbei werden Textelemente eingegrenzt ohne den Kern des Inhalts zu

verandern. Von den Transkripten werden bedeutende Teile des Inhalts reduziert

173\/gl. Mayring (2010), S. 603
174\/gl. Glaser, Laudel (2010), S.46
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herausgenommen und inhaltliche Aspekte gebindelt. Diesen Vorgang der

Kategorienbildung bezeichnet man als Codieren.175
- Deduktive Kategoriebildung:

Laut Mayring handelt es sich hierbei um ein strukturiertes Verfahren, da die

Kategoriebildung schon vor der Analyse formuliert und definiert wird.176

In dieser vorliegenden Masterarbeit wird vorab die deduktive Kategorienbildung
angewandt, um darzustellen, welche Fragen im Interview gestellt werden sollen.
Nachfolgend wird auch die induktive Kategorienbildung verwendet, die sich fur die

narrative Interviewform aufdrangt.

Die Datenauswertung mit Hilfe eines Computerprogramms ist inzwischen eine
unabanderliche Entwicklung im Bereich der Forschungsmethodik. Dabei erleichtert
die Software die Zusammenfassung von SchlUsselpassagen im Text, das
Codieren von Textpassagen nach ausgewahlten Kriterien und das spatere
Wiederauffinden von codierten Textelementen. Flr diese Forschungsarbeit wurde
das Softwareprogramm MAXQDA 11 verwendet, um die gefuhrten Interviews zu

analysieren. Die Abkurzung QDA steht fur Qualitative Daten-Analyse.177

3.1.7 Das Codesystem

Der Codierleitfaden sieht wie folgt aus:

- Vorerfahrung mit Achtsamkeitstechniken
- Angste

- Wehenschmerz

- Geburt

Zusatzmalnahmen (PDA, Schmerzmittel, Wehentropf, Vakuum, etc.)

175\/gl. Mayring (2010), S. 65
176\/gl. Marina, Brunner (2013), S. 323 f.
177Vgl. Kuckartz (2009), S. 12 ff.
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Geburtsverletzung
Bondingphase
- Stillen
- Achtsamkeit im Wochenbett
Heuletage, Hormonschwankungen, Schlafmangel
Einfluss auf die GroRfamilie
- Empfehlung oder Wiederholung von MBCP-Kurs

- Quintessenz des Geburtgeschehens

3.1.8 Darstellung der einzelnen Interviewpartnerinnen

Die elf Interviewpartnerinnen sind alle aus dem GroRRraum der Stadt Steyr in
Oberdsterreich, da das Geburtshaus von der Hebamme Natascha van Riet in
Steyr beheimatet ist und sie die einzige Osterreichische Hebamme mit dieser
Spezialausbildung fir MBCP-Kurse ist. Wie bereits im Kapitel
~otichprobe“ angefuhrt, haben alle Probandinnen mit ihren Partnern an einem 9
wochigen MBCP-Kurs ab der 25. Schwangerschaftswoche teilgenommen. Nur
eine zweitgebarende Mutter nahm an dem Kurs alleine teil, da der Partner durch
Erstkind, Hausbau und Job verhindert war. Dies erstreckte sich im Zeitrahmen von
August bis Dezember 2022. An dem ersten Kurs nahmen 5 Paare teil, am zweiten
ab Oktober nahmen 8 Paare teil. EIf Teilnehmerinnen stellten sich nach erfolgter
Geburt und nach der ersten Zeit im Wochenbett freundlicherweise zur Verfigung
fur die ungefahr 30 bis 40 minudtigen Interviews zur Verfugung. Die Interviews
wurden mit Bedacht eher kurz und pragnant gehalten, da die Achtsamkeit auf der
besonderen Situation der Mdutter mit ihren Babys lag. Zum Bildungsstand ist
hinzuzufuigen, dass alle Teilnehmerinnen zumindest Maturaniveau hatten bzw. 10
von 11 Frauen noch ein anschlieBendes Studium mit Bachelor- oder
Masterabschluss vorweisen konnten und in dementsprechenden Berufen vor der
Karenz tatig waren. Auch jene Mutter ohne Studium war bis zum Mutterschutz im
gehobenen Projektmanagement tatig. Das heillt, die jungen Mdutter waren

uberwiegend Akademikerinnnen. Dies ergab sich aus der Teilnahme des MBCP-
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Kurses und ist Uberproportional zur normalen Bevolkerung. Da eine Geburt im
Geburtshaus plus Achtsamkeitskurs bei fast 3000 Euro liegt, ist dieses Programm
leider offensichtlich nur einer bestimmten sozialen Schicht bis dato zugéanglich.
Weiters waren funf Paare verheiratet und sechs Paare in einer Partnerschaft
lebend.

Interview- Geburtsort Anzahl der Datum des
Partner (IP Geburten Interviews

m 32 Jahre Hausgeburt  2.Geburt 07.02.2023
m 38 Jahre Hausgeburt  2.Geburt 15.02.2023
m 33 Jahre Hausgeburt  2.Geburt 18.02.2023
m 38 Jahre Geburtshaus  2.Geburt 03.03.2023
“ 29 Jahre KH Steyr (GH) 1.Geburt 03.03.2023
28 Jahre Geburtshaus 1.Geburt/ 07.03.2023
2.Kind
- 28 Jahre KH Kirchdorf  1.Geburt 09.03.2023
(HG)
- 33 Jahre Ambul Geburt 2.Geburt 21.03.2023
KH Steyr
m 38 Jahre Ambul Geburt 1.Geburt 11.04.2023
KH Steyr
“ 33 Jahre Geburtshaus  2.Geburt 11.04.2023
m 30 Jahre Geburtshaus  1.Geburt 14.04.2023

Tabelle 3: Darstellung der einzelnen Interviewpartnert78

Wie aus der Tabelle ersichtlich waren die Teilnehmerinnen zwischen 28 und 38
Jahren alt und von den 11 Frauen waren es 6 Zweitgebarende. Extra erwahnt wird
IP-06, da es sich hierbei zwar um die 1.Geburt aber um die 2.Graviditat handelte.
4 Teilnehmerinnen hatten eine Geburt als Hausgeburt geplant, wobei 3 Geburten
erfolgreich zu Hause durchgefuhrt wurden und eine ins Krankenhaus Kirchdorf

verlegt werden musste. 5 Geburten fanden im Geburtshaus Steyr bei Natascha

178Quelle: Eigene Darstellung
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van Riet statt, wobei hier eine Geburt in das Krankenhaus Steyr zum Schluss
verlagert werden musste, da eine medizinische Indikation dies erforderlich
machte. 2 Geburten fanden geplant als ambulante Geburten mit Kurzaufenthalt im

Krankenhaus Steyr und eine im Krankenhaus Kirchdorf statt.

3.1.9 Kategoriebildung

Wie bereits beschrieben, wurden in dieser vorliegenden Masterarbeit die
Kategorien und Subkategorien einerseits aus dem theoretischen Teil sprich
deduktive Kategoriebildung abgeleitet und andererseits aus dem Textmaterial
sprich induktive Kategoriebildung. Die Kategoriebildung wurde nach dem Codieren
abermals angepasst und optimiert, da das urspringliche Code-System zu
umfangreich war und unndétige Gliederungen enthielt. Dem Inhalt entsprechend

wurden vier Oberkategorien und sieben Unterkategorien gebildet.

- Achtsamkeit vor der Geburt
Angste

- Achtsamkeit wahrend der Geburt
Wehenschmerz
Zusatzmallinahmen (PDA, Wehentropf, etc.)
Geburtsverletzung

Bondingphase und Stillen

- Achtsamkeit nach der Geburt im Wochenbett
Heuletage

Einfluss auf die Familie

- Quintessenz
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,Weil man so in seiner geschiitzten Hohle ist und das ist ja wirklich im Tierreich oder
evolutiondr auch so, dass Wesen, die gebaren, in eine Hohle oder sich in einen ganz
beschiitzten Bereich zuriickziehen und das war fiir mich dann einfach stimmig, dass das bei
mir zu Hause im Schlafzimmer ist, weil ich mich da am sichersten fiihle.” (Transkript 3
M.E. , Absatz 26)

3.2 Darstellung und Interpretation der Ergebnisse

In diesem nun kommenden Teil der Masterarbeit werden die Ergebnisse und
Auswertungen der teil-narrativen Interviews dargelegt und mit Blick auf die

Forschungsfrage interpretiert.

Diese Vorgehensweise der qualitativen Forschung wird in der Literatur als
Zusammenfuhrung der Empirie und Theorie angesehen. Dabei werden empirische
Daten anhand der problemgeleiteten Fragestellung in einem klar definierten Feld

erhoben und anschlieend interpretiert.179

Die Strukturierung der Interviewresultate erfolgt in Anlehnung an den
Interviewleitfaden mit Hilfe des Codesystems. AnschlieBend wurden nur die
relevanten Inhalte passend zur Kategorienauswahl benutzt, die far die

Beantwortung der Forschungsfrage von Relevanz erschienen.

3.2.1 Achtsamkeit vor der Geburt

Die Probanden wurden mit einer erzahlgenerierenden Frage interviewt zum
Thema Achtsamkeit vor der Geburt, um zu ermitteln, wie sie Gberhaupt zu diesem

speziellen Geburtsvorbereitungskurs von MBCP und Natascha van Riet kamen.

Dabei ergab die Auswertung, dass alle elf Frauen bereits frGher Erfahrungen mit
verschiedenen Achtsamkeitstechniken und Yoga hatten und dies auch in ihrem

Alltag praktizierten. Eine Teilnehmerin drickt dies wie folgt aus:

179Vgl. Fuhs (2007), S. 90
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L,Dadurch dass wir beide, mein Mann und ich, schon recht viel in den
Vorjahren in die Meditation eingetaucht waren und auch Yoga praktizieren,
hat das fiir uns gleich sehr interessant geklungen. Wir haben uns einfach
gedacht, dass machen wir mit und probieren wir aus.” (Transkript 7 J.A. ,
Absatz 5)

Folgende Aussage gibt das Innehalten einer Teilnehmerin des MBCP-Kurses sehr
gut wieder. Die Bewusstmachung der Schwangerschaft und dass sich die Dyade

bald zu einer Triade weiterentwickeln wird, kommt hier zum Ausdruck:

,Im Achtsamkeitskurs hatten wir wirklich acht oder neun Wochen, wo wir
uns wirklich auf die Schwangerschaft konzentrieren und fokussieren
konnten und die Schwangerschaft wahrnehmen konnten. Das hat mir total
gut getan als Einstimmung auf die neue Lebensphase. Da wird sich bald
etwas &ndern. Da kommt etwas. Ich hatte Zeit, dass ich mich in die neue
Rolle hineinfinde. Das hat mir massiv gut getan. (Transkript 5 V. H. , Absatz
29)

Wie auch im Buch ,Der achtsame Weg durch Schwangerschaft und Geburt* von
Nancy Bardacke immer wieder von Eltern angegeben wurde, spiegelt die Aussage
von Transkript 6 wider, dass der Achtsamkeitskurs MBCP nicht nur eine
Vorbereitung fur die kommende Geburt darstellt, sondern den Lebensstil

insgesamt der Teilnehmer positiv beeinflusst und verandert:

,Das Wichtigste bei dem Kurs ist eigentlich die Sensibilisierung und die
Bewusstmachung. Fir mich war die Achtsamkeit im Alltag ganz wesentlich
und viel Wert, da ich angestellt und freiberuflich tétig bin. Ich bin dadurch
sehr viel unterwegs von A nach B und C und da konnte ich eine

Achtsamkeit in den Alltag integrieren. (Transkript 6 M.R. , Absatz 17)

3.2.1.1 Angste

Acht von elf interviewten Frauen gaben an, Angste unterschiedlichster Art zu
haben. Die Auswertung ergab, dass Frauen angstlich in diesen neuen
Lebensabschnitt gehen und es nur mehr wenig Grundvertrauen in den natirlicher

Prozess einer Graviditat gibt:
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,Ich muss sagen, ich habe in der Schwangerschaft mehr Angste gehabt als
Angste vor der Geburt.“ (Transkript 6 M.R. , Absatz 15)

Dies bringt zum Ausdruck, dass die vorhandenen Angste der Schwangeren hoch
sind und die Untersuchungen auch ein hohes Mal} der Verunsicherung und Stress
mitbringen, der wiederum auf das Ungeborene Ubergeht. Die werdenden Mdutter
stehen unter einem hohen Perfektionsanspruch, alles richtig machen zu mussen.
Auch kamen die Sorgen und Angste einer Teilnehmerin hinzu, ob ihr Kérper nach
der ersten Geburt noch schon genug sei. Auch diese Angste fanden im

Achtsamkeitskurs Platz:

,Dazu ist diese Methode sehr, sehr genial. Gerade was Angste betrifft. Da
meine ich jetzt nicht die Angst vor den Wehen oder Wellen, das betrifft mich
jetzt nicht so, sondern ich habe generell viele Angste und da hilft mir das
sehr. (Transkript 2 M.G., Absatz 27)

Eine andere Mutter war durch den Ablauf ihrer ersten Geburt im Krankenhaus
wahrend der Coronazeit traumatisiert, sodass sie ernsthaft Uberlegte wahrend der

zweiten Schwangerschaft, eine Psychotherapie in Anspruch zu nehmen:

,ES war tatséchlich so, dass ich lange (berlegt habe, ob ich nicht zu einer
Psychotherapeutin gehen soll. Weil als ich abermals schwanger wurde, ist
das alles nochmals hochgekommen. Es war dann wirklich so, dass wir zu
Natascha so viel Kontakt hatten und dass das alles so super gepasst hat,
dass ich eigentlich keine Angst hatte vor der Geburt.” (Transkript 4 E.F. ,
Absatz 11)

Durch den speziellen Geburtsvorbereitungskurs MBCP und das tagliche Uben der
Achtsamkeitstechniken und die groRartige einfihlsame Begleitung durch Natascha
van Riet konnte aber das Trauma wahrend der zweiten Schwangerschaft

bearbeitet werden und so die Geburt ohne Angst bewaltigt werden.

Nur drei zweitgebéarende Mitter waren ohne Angste in der Schwangerschaft und
konnten dieses Urvertrauen in ihren Korper formulieren und die Schwangerschaft
auch als einen kreativen Prozess, der in Stille und guter Hoffnung ablaufen darf,

verstehen. Eine Teilnehmerin formulierte dies wie folgt:
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,Ich habe so Angste in der ersten Schwangerschaft auch nicht gehabt weil
wie gesagt, Geburt war bei uns immer sehr etwas Positives. Als drittes Kind
von fiinf Kindern, ich bin genau in der Mitte, hat meine Mutter immer sehr
freudestrahlend von der Geburt erzdhlt und mein Papa ebenso. Deswegen

habe ich diese Angste gar nicht empfunden.” (Transkript 8 B.B., Absatz 13)

Bei ihr kamen nur beim vorbereitenden Besuch auf die Geburt im Krankenhaus

Angste hoch:

,Die einzigen Male, wenn ich im Krankenhaus war, zur Untersuchung und
Voruntersuchung kurz vor der Geburt, wo man dann diese Litanei
unterschreiben muss, was alles passieren kann, da kommen nattrlich dann
schon Angste, wo man sich wieder runterholen muss. Das waren wirklich
die einzigen Momente. Deswegen wirde ich beim dritten Kind zu Natascha
ins Geburtshaus gehen.” (Transkript 8 B.B., Absatz 13)

3.2.2 Achtsamkeit wahrend der Geburt

Im Vorfeld wurden die Teilnehmerinnen der Studie abgefragt, wie grol} ihr
Vertrauen in ihre Gebarfahigkeit sei. Dies konnte auf einer Skala von 1 - 10
angegeben werden, wobei 10 das hochste Vertrauen darstellte. Finf Frauen
gaben an, dass sie sich absolut sicher seien, dass sie ein schodnes
Geburtserlebnis haben werden, also eine Zehn auf der Skala. Es folgte nach dem
Vorbereitungskurs der Achtsamkeit zweimal die Neun, dreimal die Acht und einmal
die Sieben. Wobei man dazu sagen muss, dass viele meinten, dass sich im Laufe
des Kurses das Vertrauen in die eigene Gebarfahigkeit steigerte und die Frauen
insgesamt ruhiger und zuversichtlicher wurden in Bezug auf die Geburt. Diese
Skalierungen sind aber durchwegs sehr positiv zu werten und kamen auch

folgendermalden zum Ausdruck:

LAber grundsétzlich also Angste jetzt vor der Geburt hatte ich keine. Ich
wusste, mein Kbérper schafft das. Das waren meine Affirmationen. Ich
verlasse mich auf meinen Kérper. Wir sind daflir gemacht und ich gehe
einfach davon aus, dass das auch gut funktioniert.” (Transkript 9 M.J. ,
Absatz 16)
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Grundsatzlich muss noch erwahnt werden, dass Natascha van Riet die Geburten
im Geburtshaus bzw. auch Hausgeburten nicht alleine durchfihrt sondern in
Begleitung einer Doula. Das Wort ,Doula“ kommt aus dem Griechischen und stellt
eine weibliche Begleiterin dar, die bei der Entbindung einer Frau warm,
unterstiutzend und flrsorglich kontinuierlich zur Seite steht. Sie lasst der
werdenden Mutter emotionale und korperliche aber keine medizinische
Unterstutzung angedeihen. 180 |n einer Meta-Analyse aus sechs randomisierten
Studien (Multizenter-Studie) konnte nachgewiesen werden, dass eine Doula

nutzliche Effekte wie folgt erzielen konnte:

,Kaiserschnittentbindungen gingen um 50% zuriick, der Einsatz von
Zangen um 40%, Bitten um Epiduralanésthesie um 60%, der Bedarf an
Schmerzmitteln um 30%, Oxytocinanwendungen um 40% und die Dauer

der Wehen sank um 25%."181

3.2.2.1 Wehenschmerz

Die Probandinnen berichten Uber den Wehenschmerz in der Eréffnungsphase
unterschiedliche Wahrnehmungen. Doch konnten alle elf Teilnehmerinnen der
Studie auf unterschiedliche Techniken der Achtsamkeit zurtckgreifen. Viele

konnten mit Hilfe der Atmung den Schmerz der Wehe ertragen:

LSWir sind im Geburtshaus angekommen. Natascha hat mich untersucht und
ab dem Moment hatte ich perfekte Wehen. Das waren dann eh schon
Presswehen mit Pause. Ich habe mich in der Pause gut erholen und
runterkommen kbénnen und das war dann halt auch nur eine
Dreiviertelstunde. Ja, es ist alles sehr schnell gegangen.
Zusammenfassend kann man sagen, am Anfang habe ich versucht, mich

auf den Atem zu konzentrieren,” (Transkript 4 E.F. , Absatz 13)

Einige konnten sehr gut auf die Pause zwischen dem Wehenschmerz reagieren

und mit der Welle mitgehen:

LAIso ich muss sagen, im Vorhinein habe ich mir immer gedacht ja Wellen.

Hm. Keine Ahnung wie sich das anfiihlen soll. Ich fand das alles ein

180\/gl. Kennell (2007), S.161
181Kennell, J. H. (2007), S. 159
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bisschen lustig. Aber im Nachhinein muss ich sagen, es ist die treffendste
Bezeichnung. Also und ich habe die Wellen wirklich alle kommen und
gehen lassen kbnnen. Es ist so, ich habe es einfach iber mich hinweg
splren lassen kénnen und habe mich nicht irgendwie verkrampfen miissen
in irgendeiner Situation. Als es schlimm war, habe ich mich konzentriert und
geatmet.“ (Transkript 11 M.H., Absatz 20)

In der folgenden Aussage einer Studienteilnehmerin kommt die Pause zwischen

den Wellen sehr schon zum Ausdruck:

,Dann hast du eigentlich immer eine ldéngere Pause als du den Schmerz
hast. Dass man das auch bewusst nutzen sollte, das hat mir zum Beispiel
total geholfen. Das war so eine ganz konkrete Sache, die ich wirklich in die
Geburt mitnehmen konnte. Ja so ganz viele Sachen. Da kbnnte ich lang
reden, muss ich ehrlich sagen. Das war fiir mich total hilfreich und fruchtbar
dieser Kurs. (Transkript 10 V.M. , Absatz 11)

Diese Aussage unterstreicht die Theorie von Nancy Bardacke wie im Kapitel 2.6.3

beschrieben und in den Abbildungen 11 und 12 illustriert.

Eine weitere werdende Mutter war offensichtlich durch das Achtsamkeitstraining
so gestarkt, dass sie mit geschlossenen Augen ganz bei sich und ihrem Baby
bleiben konnte und ihrem Korper das Vertrauen schenkte, mit dem

Wehenschmerz fertig zu werden:

,Bei den Wehen habe ich immer gesplirt, okay, ich nehme das jetzt wahr
und habe ganz viel meine Augen geschlossen gehabt. Eigentlich die
gesamte Geburt habe ich meine Augen geschlossen gehalten. Das war
mitunter das Tool fiir mich, dass ich wirklich bei mir bleiben konnte und
alles rundherum ausschalten konnte. Das war sehr hilfreich fiir mich.
“(Transkript 7 J.A. , Absatz 13)

Insgesamt kann gesagt werden, dass alle Geburten ,erfolgreich und ohne
Notkaiserschnitt abgeschlossen werden konnten und alle Babys gesund das Licht
der Welt erblickten. Von den elf Geburten konnten drei Geburten als

Hausgeburten und vier Geburten im Geburtshaus durchgefihrt werden.

82



Empirischer Teil

Eine Geburt im Geburtshaus war kurz davor, ins Krankenhaus verlegt werden zu
mussen. Es kam zu der Komplikation, dass das Baby nicht nur mit dem Kopf das
Licht der Welt erblicken wollte, sondern sich gleich auch mit einer Hand
bemerkbar machen wollte. Dies ergibt dann natlrlich einen viel groReren
Durchmesser. Doch auch diese Komplikation wurde von der werdenden Mutter
gemeinsam mit der Hebamme mit viel Achtsamkeit und Geduld gemeistert. Die
Frau konnte immer wieder den Moment akzeptieren und den nachsten Schritt
wagen. Gerade fur eine erst gebarende Frau eine Meisterleistung hier nicht in
Angst und Schrecken zu verfallen. Die Geburt konnte erfolgreich im Geburtshaus

beendet werden.

Eine geplante Geburt im Geburtshaus musste nach einigen Stunden in das
Krankenhaus Steyr verlegt werden, da es sich bei diesem Baby um einen
sogenannten Sternengucker handelte. Dabei rotiert der Kopf nicht zur Ganze aus,
das Gesicht des Kindes blickt bei der Geburt nach oben in den Sternenhimmel,
daher der Name Sternengucker. Bei dieser Komplikation bedarf es auch eines
grolReren Durchmessers, sodass der Kopf des Kindes durchtreten kann. Die
werdende Mutter wurde mit einer Epiduralanasthesie versorgt und zum Abschluss
bedurfte es der Saugglocke. Doch auch diese Geburt konnte ohne
Notkaiserschnitt bewaltigt werden, da die gebarende Frau immer wieder gut den
Moment annehmen konnte und bis zum Schluss die Kraft hatte, kraftig

mitzuarbeiten.

Eine weitere Geburt, die als Hausgeburt geplant war, brachte die Komplikation
eines geraden Hochstandes mit sich. Auch diese werdende Mutter musste ins
Krankenhaus Kirchdorf verlegt werden, da hier zum Schluss auch die Saugglocke
zum Einsatz kommen musste. Diese Komplikation endet laut Hebamme zu 90%
normalerweise mit Notkaiserschnitt. Doch abermals hatte diese Erstgebarende die
Geduld und Kraft diese Geburt durchzustehen und nicht aufzugeben. Die Angst
konnte immer wieder mit unterschiedlichen Achtsamkeitstechniken bewaltigt

werden und das Baby schlief3lich vaginal entbunden werden.
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Eine weitere Geburt, die im Geburtshaus geplant war, konnte leider dort nicht
durchgefuhrt werden. Die werdende Mutter bekam nach Ablauf des
Geburtstermins leider keine Wehen und musste eine Einleitung, Epidural-
anasthesie und Wehentropf in Kauf nehmen. Doch auch diese Teilnehmerin der
Studie konnte aufgrund des Achtsamkeitskurses alle Malinahmen akzeptieren und
immer im Moment bleiben, sodass auch dieses Baby nach einigen langen

Stunden fur die Mutter gesund zur Welt kam.

Ein weiteres Baby kam noch als Sternengucker zur Welt. Bei dieser Geburt war
aber eine ambulante Geburt im Krankenhaus Steyr geplant, sodass diese
Besonderheit der Mutter nur insofern Schwierigkeiten machte, da sie eine
fulminante Austreibungsphase wie bei ihrer ersten Geburt erwartete. Sie war dann
kurzfristig enttduscht Uber die Andersartigkeit und die Dauer des zweiten
Geburtsverlaufes. Doch auch hier konnte wieder mit Hilfe von Atemtechniken und
Achtsamkeit zum jeweiligen Moment zurtck gekehrt werden und so die Geburt

ohne Saugglocke glicklich beendet werden.

Folgende gluckliche Aussage einer Mutter spiegelt den Glicksmoment der

geschafften Geburt sehr treffend wider:

,Ja unvorstellbar war das! Da ist auf einmal so ein kleines Wesen! Das
andere - die Schmerzen - hat man schon alles vergessen. Es war einfach
wunderschén im Geburtshaus! Natascha hat uns die Kleine hergelegt und

ich habe die Zeit véllig vergessen.” (Transkript 6 M.R. , Absatz 31)

3.2.2.3 Geburtsverletzung

Leider kommt es trotz groldter Achtsamkeit bei Geburten besonders mit
Komplikationen immer wieder auch zu Geburtsverletzungen. Drei Mutter konnten
berichten, dass Uberhaupt kein Gewebe gerissen war. Drei weitere Frauen hatten
kleine Einrisse sowohl vaginal als auch am Damm, die von der Hebamme genaht
werden konnten. Zwei Mutter mussten einen Dammriss 1. Grades in Kauf nehmen

und eine Mutter einen Dammschnitt, da die Saugglocke zum Einsatz kam. Bei
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einem Sternenguckerbaby und bei der Komplikation Kopf plus Hand kam es zu
Dammrissen 2. Grades. Auch diese konnten von der Hebamme genaht werden.
Doch alle Geburtsverletzungen waren so gut versorgt, dass sie laut Aussage der

Frauen zu keinen medizinischen Problemen im Nachhinein fuhrten.

,Ja, einen Dammriss 2. Grades und das ist halt so schr&g gerissen. Das
war halt ein bisschen bléd aber sie hat dann raus miissen. Das waren halt
ein paar Kréfte, die da mitgewirkt haben natirlich. (Transkript 6 M.R. ,
Absatz 33)

Die Mama mit dem geraden Hochstand, die wirklich schwer kampfen musste, dass

sie dem Notkaiserschnitt entging, bringt ihr Gluck dann wie folgt zum Ausdruck:

yJal Das war dann wirklich ein Riesengefiihl von WOW. So ein Gefiihl habe
ich noch nie in meinem Leben erlebt. Das war ein unbeschreibliches
Geflihl, dass ich das geschafft habe. Ich habe das natlirlich geschafft mit
dieser schéne Unterstlitzung, die ich bekommen habe. Es war alles in allem

dann so ein Erfolgserlebnis fiir mich.” (Transkript 7 J.A. , Absatz 23)

Das Geschehen der Geburt wird durch eine weitere Teilnehmerin der Studie sehr

treffend auf den Punkt gebracht mit den Worten:

,Ilch meine natiirlich, dass sind héllische Schmerzen, die kann man jetzt
weder mit Hypnose noch mit Achtsamkeit weggeben. Aber man kann

besser damit umgehen.“ (Transkript 9 M.J. , Absatz 18)

Das ist jedoch der entscheidende Punkt.

3.2.2.4 Bondingphase und Stillen

Die erste Bondingphase erlebten einheitlich alle Muitter als grof3es Glucksgefuhl
natdrlich in unterschiedlicher Auspragung je nach Personlichkeit und Ablauf der
Geburt. Die Mutter berichteten unisono, dass ihnen flr das erste Kennenlernen
ganz viel Zeit eingeraumt wurde, die Nabelschnur in der Regel auspulsieren durfte
und dann erst vom Vater durchtrennt wurde. Auch hatten die Babys die
Gelegenheit und die nétige Zeit, selbst zur Brust zu robben, falls sie das wollten

und dann das erste Mal an der Brust zu trinken. Diese Phase stellte sich so
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individuell dar wie die Geburt selbst. Stress dabei erlebte nur eine Mutter im

Krankenhaus wie folgende Aussage dokumentiert:

,Dieser Druck mit dem Stillen und und er muss zunehmen, er hat zu wenig
Gewicht. Und diese Themen, diesen Stress, denen man da einfach in dem
Krankenhaus ausgesetzt ist. Diese &rztlichen Untersuchungen, jeden Tag
ein anderer Arzt, jeden Tag erzdhlen sie dir etwas anderes. Da ist ein
Geburtshaus, glaube ich, oder eine Hausgeburt also schon wesentlich

entspannter wie ein Krankenhaus. (Transkript 9 M.J. , Absatz 28)

Zu Hause hatte diese junge Mutter weitere Hebammenbegleitung nach der
ambulanten Geburt, sodass der Stresspegel fallen konnte und sich die junge

Familie entspannte und dies in der Gewichtszunahme des Kindes sichtbar wurde:

,Gott sei Dank hatte ich eine super Hebamme auch noch zu Hause, die
mich dann taglich besucht hat und und meinte, jetzt mach dir keinen Stress.
Es passt alles. Er nimmt zu. Er hat dann eben gleich am ersten Abend, wo
wir zu Hause waren, auf den néchsten Tag 80 Gramm zugelegt. Dann
wieder auf den néchsten Tag 100 Gramm. Also das war dann so die
Bestétigung, der Stress ist jetzt weg. Das Krankenhaus liegt hinter uns und
Jetzt geht es aufwérts. Und da haben wir dann (berwiegend diese
Gliicksmomente, wo man dann einfach sagt, okay, das passt.” (Transkript 9
M.J. , Absatz 34)

Beim Thema Stillen wurde noch von Problemen mit Stillhitchen von zwei
Teilnehmerinnen und etwaigen spateren Brustentzindungen von drei Muttern
berichtet. Diese Problematik konnte aber gut durch die jeweils begleitenden
Hebammen betreut werden und klang in der Regel sehr schnell ab. Eine junge
Mutter war mit der Stillberatung im Krankenhaus nicht zufrieden und sehr

enttduscht Uber den dortigen Zugang und das Desinteresse am Stillen.

3.2.3 Achtsamkeit nach der Geburt im Wochenbett

Folgender Aussage einer Studienteilnehmerin kann eigentlich nur schwer noch

etwas hinzugefugt werden:
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,ES gibt schlaflose Néchte, das Kind weint, man weil nicht, was man tun
soll. Da hilft es einfach voll gut dann eine Atemiibung zu machen, dass man
wieder ein bisschen runter kommt und sich beruhigen kann. Also fiir mich
war es nicht unbedingt ein Konzept fiir die Geburt sondern es ist ein
Lebenskonzept als Mama, das mir sehr, sehr viel hilft. (Transkript 2 M.G.,
Absatz 25)

Diese Worte sind sehr ahnlich der Aussage eines Teilnehmers des
Achtsamkeitskurses bei Nancy Bardacke, die ich im theoretischen Teil der Arbeit
zitiert habe. Offensichtlich integrieren die Teilnehmer des Kurses das Konzept der
Achtsamkeit wirklich in ihr Leben. Die Mutter konnten vor allem im Umgang mit
ihren Kindern und im Lebensalltag mit zwei Kindern auf Achtsamkeitstechniken

wie die Atem- oder Gehmeditation zurlckgreifen.

Alle zweitgebarenden Mutter berichteten ahnliche Situationen wie diese:

,Was mir einféllt ist, zum Beispiel heute in der Friih hatte M. wieder eine
Trotzreaktion beim Friihstiick. Er hat die ganze Zeit auf den Papa hingeboxt
und wollte kémpfen und der Papa hat schon dreimal gesagt, er will jetzt
nicht und soll ihn in Ruhe lassen und M. hat nicht gehorcht. In solchen
Situationen einfach ruhig zu bleiben und nicht grantig zu werden, wiitend zu
werden, herumzuschreien, das bringt eben als Eltern Uberhaupt nichts
sondern in dem Moment ganz ruhig zu bleiben, bei sich zu bleiben,
Konsequenzen zu setzen aber in einer ruhigen Art und Weise.” (Transkript
2 M.G., Absatz 35)

Das Konzept der Achtsamkeit hilft nicht nur bei schreiendem Saugling sondern

insgesamt den Lebensalltag mit zwei Kindern gelassener und ruhiger zu gestalten:

,Ich muss sagen, diese Momente, die dann oft so einen Peak erreichen von
Stresslevel, wenn ich da versuche, jetzt bin ich achtsam, jetzt geniel3e ich
das mit meinen beiden Kindern im Bett zu sein, auch wenn der eine total
unruhig ist und die Brust nicht mag und eigentlich noch nicht schlafen will
und die Grol3e noch von ihrem Tag erzéhlt, kommen dann doch alle drei zur
selben Zeit zur Ruhe. Meistens schlafen dann auch beide gleichzeitig ein.

Das ist total schén. Das ist wirklich ein Moment, wo ich beide in der Hand
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habe und beide schlafen, ein grolles Gliicksgefiihl!* (Transkript 8 B.B.,
Absatz 29)

Das achtsame Gehen wenden sechs von elf Muattern auch im Wochenbett

erfolgreich an:

, Total gut finde ich zum Beispiel das achtsame Gehen. Wenn ich XY in der
Trage habe. Da schléft er sofort ein. Wenn er da mit mir kuschelt und ich
mich langsam durch den Raum bewege und versuche loszulassen, dann
schléft er ganz friedlich ein.” (Transkript 8 B.B., Absatz 29)

Alle elf Miutter berichten, dass sie immer wieder zwischendurch auf
Atemtechniken, die sie wahrend des Kurses erlernt und auch taglich getbt hatten,
zuruckgreifen. Die Dauer des Kurses von neun Wochen scheint einen Impact auf
das Wiederholen der Ubungen zu haben. Offensichtlich sind die oftmaligen
Wiederholungen gut, um dann auch in der Stresssituation mit weinendem Kind

etwas Hilfreiches zu haben.

3.2.3.1 Heuletage

Alle Frauen gaben an, mit Hormonschwankungen und Schlafentzug zu kadmpfen.

Doch auch hier hatten sie gelernt auf den Moment zu achten:

»~Selbst wenn ich gerade voll heulen muss und es ist voll schlimm, es bleibt
nicht hier. Es geht wieder vorbei. Und das ist so. Wir haben immer gesagt,
dass sind dann die emotionalen Wellen. (Transkript 11 M.H., Absatz 42)

Die Frauen gaben allerdings an, von Natascha van Riet mittels dem achtsamen
Geburtsvorbereitungskurs MBCP auch auf diese Umstande und Veranderungen
im Wochenbett vorbereitet worden zu sein. Es wurde nichts beschonigt von ihrer
Seite. Ganz klar gab sie den Auftrag an die jungen Miutter, sie sollten sich im
Vorfeld organisieren, wer an welchem Tag das Essen flur die frisch gebackene
Mama bringe und wer die Wasche und den Haushalt Ubernehme. Durch dieses
vorzeitige Auseinandersetzen mit dem Wochenbett konnten diese Tage auch

besser angenommen werden wie folgende Aussage zeigt:

»Im Wochenbett waren natiirlich die klassischen Heuletage, Milcheinschuss

und Hormonexplosion. Lacht! Das war auf jeden Fall da! Das habe ich
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schon bei P. als Loslass- und Reinigungsprozess empfunden, dass man
mal die ganze Anspannung raus heulen kann. Das habe ich nicht als
schlimm oder negativ empfunden so diese Zeit. (Transkript 3 M.E. , Absatz
30)

Der achtsame Geburtsvorbereitungskurs MBCP bereitete die Frauen darauf vor,
dass jede Situation kommen konnte und dass das Weinen auch ganz normal sei
und es dazugehort. Die Frauen mussen nach erfolgter Geburt und gesundem Kind

nicht glucksstrahlend im Wochenbett sein:

»Ich meine es gab dann halt schon so Situationen, wo man dann einfach
fertig ist und ein paar Trdnen flieBen oder mein Partner sagte, warum
weinst du jetzt? Und ich sagte, ja weil ich halt einfach muss. Es geht gerade
nicht anders. Es war aber dann immer nur ganz kurz.” (Transkript 9 M.J. ,
Absatz 34)

Natascha van Riet bittet auch die jungen Frauen, sich wirklich Uber langere Zeit
Hilfe zu organisieren und das Wochenbett zur Schonung zu nutzen und in diesen
Wochen keinen Stress aufkommen zu lassen. Der Korper der Frauen reagiert auf
Stressbelastungen sehr sensibel mit Milchstau und Brustentzindungen, wie die

Interviews ergaben.

3.2.3.2 Einfluss auf die Familie

Da der achtsame Geburtsvorbereitungskurs von den Elternpaaren gemeinsam
besucht wurde, war es auch relevant zu fragen, ob weitere Angehdrige von den
Achtsamkeitstechniken profitieren wirden. Eine Mama drlickte dies

folgendermalien aus:

,Mit meiner Mama rede ich viel driber. Die hat es sicher schon gemerkt
oder die weill zumindest Uber die positiven Effekte. Ich glaube, wenn wir
selber ruhiger sind, dann entspannt sich auch das Umfeld natiirlich.
“(Transkript 11 M.H., Absatz 38)

Alle elf interviewten Frauen gaben an, dass sich dieser besondere
Achtsamkeitskurs auch auf ihr weiteres Umfeld vor allem die Grol3eltern oder auch
Geschwister auswirken wirde. Man lebt es vor und es wird automatisch zum

Lebenskonzept von allen Familienmitgliedern:
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,Die Achtsamkeit lebt man dahingehend, dass die innere Ruhe mehr da ist.
Es ist ein Bestandteil. Es flie3t in den Alltag mit rein, in das Sein. Man ist
mehr im Hier und Jetzt!” (Transkript 1 M.F., Absatz 33)

Eine junge Mutter erzahlte von ihrer besonderen Situation der Patchworkfamilie,
wo drei unterschiedliche Familien durch das neue Baby ineinander verwoben

wurden. Sie empfand die Situation wie folgt:

LAbsolut. Es muss jetzt jeder seinen neuen Platz finden. Es ist fir mich
dieses Bild von einem Mobile, wo man ein Teil dazu héngt und alle anderen
Teile miissen sich wieder neu ausrichten und ins Gleichgewicht kommen.
Das ist bei uns total das Thema.” (Transkript 10 V.M. , Absatz 45)

Mit Hilfe der erlernten Achtsamkeit und Gelassenheit konnte die junge Frau aber
auch mit dieser wirklich schwierigen Konstellation gut umgehen und bemuhte sich
noch mehr sowohl dem Baby auch allen andern Familienmitgliedern gerecht zu
werden. Da viele Familien heute als Kleinfamilien agieren und nicht mehr auf den
sozialen Hintergrund einer GroRfamilie zahlen kénnen, ist es umso wichtiger fur
die junge Mutter im Wochenbett dementsprechende Unterstlitzung durch
Freundinnen und andere supportive Stellen zu erfahren. Denn wie Gisela
Schleske schreibt, sollte die soziologische Perspektive der Schwangerschaft und

des Mutterwerdens nicht aus den Augen verloren werden:

»In unserer Gesellschaft wird einer Frau zu wenig Raum zugestanden, sich
mit ihrer Schwangerschaft und dem damit verbundenen Identitdtswandel
auseinanderzusetzen. Eine verdnderte psychische Verfassung, die
eventuell zeitweise mit einer eingeschrénkten &ulBeren Belastbarkeit
einhergeht, wird in der Arbeitswelt im allgemeinen als defizitdres Verhalten
bewertet. Die Umstellungsprozesse, die friiher im sozialen Kontext geleistet

wurden, muss die Frau heute fiir sich alleine und innerpsychisch erarbeiten.

“182

Aufgrund dieser angesprochenen Tatsache von Gisela Schleske ist nach Meinung
aller Interviewpartnerinnen gerade die Achtsamkeit sowohl wahrend der
Schwangerschaft als auch bei allen folgenden Prozessen wie Geburt und

Wochenbett so wichtig fur die junge werdende Mutter.

182Gchleske, G. (2007), S. 35
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»Achtsamkeit lehrt einen aber dann loszulassen und sich ganz auf etwas Neues
einzulassen‘ (Transkript 2 M.G., Absatz 49)

3.2.4 Quintessenz der Miitter

Diese Aussagen mdchte ich fur sich selbst sprechen lassen:

»FUr mich ist ein groBer entscheidender Punkt, die Angst vorm Gebéren
und vor der Geburt, vor den Wehen zu nehmen. Weil das finde ich, ist in
unserer Gesellschaft ganz falsch drinnen oder so diese Panikmache.
Eigenverantwortung zu (ibernehmen fiir die Geburt ist wesentlich. Die Frau
bringt das Kind auf die Welt. Nicht die Hebamme. Nicht ein Arzt.
“(Transkript 1 M.F., Absatz 39)

,Eine Quintessenz ist bestimmt das Vertrauen in die eigene Stérke. Wir
Frauen kénnen Kinder auf die Welt bringen. Das ist einfach unglaublich und
ein sehr kraftvolles Erlebnis und dass man auf das auch vertrauen darf,
dass da so viel Kraft und Energie ist, die man dann mobilisieren kann, wenn
es an der Zeit ist. Und das hat mich schon sehr gestérkt, dieses ich kann
das. Ich mach das! Lacht! (Transkript 3 M.E. , Absatz 40)

,Und generell dieses Erlebnis, diese Grenzerfahrung und dass man es
dann trotzdem schafft!!! Das ist schon ein Wahnsinn, wozu man eigentlich
fahig ist. Das ist schon sehr, sehr kraftvoll. (Transkript 5 V. H. , Absatz 35)

,ES ist ein unbeschreibliches Erlebnis zu spliren, wieviel Kraft man hat als
Frau. Es ist wirklich so eine Urgewalt. Ein Kind zu gebé&ren ist einfach
WOW! Es fihlt sich so an, als das Hbchste, zu dem eine Frau fahig ist. Das
sollte jede Frau einmal erlebt haben am eigenen Leib, wie man ein Kind
gebéren kann. Es ist mir eigentlich auch so danach erst bewusst geworden,

wie ich das Kind in Handen hielt. WOW. Das war in meinem Kérper und
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das hat mein Kérper genéhrt. Das ist dann nochmals so eine ganz andere
Realisierung.” (Transkript 7 J.A. , Absatz 44)

,Und genau das wollte ich auch. Weil ich glaube, als Frau kann so eine
Geburt einfach wirklich etwas sein, dass dir dein ganzes Leben lang Kraft
gibt. Wenn man merkt, wozu man fahig ist. Wenn einem das ermoéglicht
wird und wenn man so weit in Ruhe gelassen wird, natliirlich vorausgesetzt,

man ist gesund und es passt alles.” (Transkript 10 V.M. , Absatz 55)

Diese Aussagen sind jede fur sich so kraftvoll, dass man diese Erfahrung von den
interviewten Frauen allen Frauen bei ihren Geburtserlebnissen wiinschen mochte.

Denn wie Nancy Bardacke es formuliert,

,hat das nichts mit Ideologie zu tun, das ist Weisheit, eine Weisheit, die an
einem Ort des wahren Wissens entsteht. Dieser Ort wird aus der
Selbstverpflichtung geboren, etwas Wichtiges, nédmlich Achtsamkeit, zu
kultivieren, sowie aus der Gewissenhaftigkeit, die notig ist, um eine solche

Praxis (ber ldngere Zeit aufrechtzuerhalten.“183

Dass die reale Situation anders aussieht, lasst eine neue Studie zur Gewalt
wahrend der Geburt erkennen. Am 17. 04. 2023 berichtete ORF.at zu den
Gewalterfahrungen im Kreil3saal. Viele Frauen fuhlen sich wahrend der Geburt als
Opfer korperlicher und psychischer Gewalt in Form von unangekindigten und
schmerzhaften Handgriffen und von Demutigungen. Auch kommt leider viel zu oft
der ,Kristeller-Handgriff* zum Einsatz obwohl dieser aufgrund einer Studie am
Wiener AKH laut Peter Husslein'84 nicht sinnvoll ist. Diese Gewaltanwendung
kenne ich leider aus eigener Erfahrung meiner ersten Geburtssituation. Die
moglichen Folgen eines dadurch herbei geflihrten Traumas reichen laut Studie
von Depression, Angsstdorungen und posttraumatischen Belastungsstérungen bis
hin zur Beeinflussung der Mutter-Kind-Bindung, die sich wiederum auf die

Entwicklung des Kindes auswirkt. Deshalb hat auch die Osterreichische

183Bardacke, N. (2018), S. 245
184Schulz-Lobmeyr, H. (1999), S. 558 ff
92



Empirischer Teil

Gesellschaft fur Gynakoloigie und Geburtshilfe im Jahr 2020 in den ,S3-Leitlinien
zur vaginalen Geburt am Termin® festgelegt, dass der Kristeller-Handgriff, der
sogenannte Fundusdruck nur mehr im Notfall erwogen werden darf. Die
Bedingungen daflr sind das Einverstandnis inklusive Vetorecht der gebarenden
Frau plus eine kontinuierliche Kommunikation. Dass dies in der Regel dann im
Kreillsaal anders aussieht, denke ich, braucht hier nicht diskutiert zu werden. Die
betroffenen Frauen berichten oft von einer Tortur. Sie wurden gescholten und es
habe oftmals ein militarischer Ton im Krei3saal geherrscht. Die Frauen schreien
vor Schmerzen und danach ist der Bauch oft tagelang blau. Das dies alles in
Panikattacken und Angstzustande fuhren kann, ist wohl nicht verwunderlich.185
Insofern kann der achtsame Weg durch Schwangerschaft und Geburt nach Nancy

Bardacke nicht schnell genug an moglichst viele Frauen weitergegeben werden.

185\/gl. https://oesterreich.orf.at/stories/3203354
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LStille ist, was Liebe schafft. Bewegung ist, was Leben
schafft. Still sein, dennoch in Bewegung - das ist alles.*

DO HYUN CHOE

3.3 Diskussion der Ergebnisse

Schwangerschaft und Geburt sind besondere Zeiten im Leben einer Frau. Dass
diese nicht ohne Angste, Stressbelastung und Unsicherheit einhergehen kénnen,
liegt in der Natur der Sache, da es sich um einen Transformationsprozess handelt.
Doch wie dieser Prozess ablauft, ob dieser Prozess nach der Geburt in einer
postnatalen Krise endet oder die Geburt und das Wochenbett ein freudiges und
kraftvolles Erlebnis darstellen, hangt wesentlich von der Gestaltung der
Schwangerschaft ab und der sozialen Unterstitzung des Prozesses durch das
Umfeld von der partnerschaftlichen Dyade zur Triade. Laut Harald Wurmser ist die

Schwangerschaft wie folgt zu sehen:

,Die Schwangerschaft gilt als eine Periode des Ubergangs und der
Anpassung, in der die Frau koérperliche Ver&nderungen, verdnderte
berufliche und familidre Rollen sowie Verdnderungen in der psychischen
Befindlichkeit und in ihren Einstellungen zur Elternschaft erlebt und
bewiéltigen muss. Die Geflihle einer Schwangeren schwanken héufig

zwischen Freude und Besorgnis.“186

Kommt es in dieser Phase zu einer besonderen psychosozialen Unterstutzung der
schwangeren Frauen oder der partnerschaftlichen Dyade, wird der kreative
Prozess, den eine Schwangerschaft mit Sicherheit darstellt, von der Gesellschaft
in tragfahiger Weise unterstitzt, bleibt die pranatale Stressbelastung geringer.
Dies wirkt sich laut Wurmser positiv auf die Entsehung friuhkindlicher
Verhaltensprobleme wie exzessives Sauglingsschreien, Fitter- und

Gedeihstorungen aus.187

186Wurmser, H. (2007), S. 129
187\/gl. Wurmser (2007), S. 137
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In dieser Masterarbeit bin ich der Frage nachgegangen, ob mit Hilfe des
achtsamen Geburtsvorbereitungskurses diesbezuglich fur die Paare eine Situation
geschaffen werden kann, die es ermdglicht, den Stress zu reduzieren oder besser
zu bewaltigen und dies hinsichtlich der Geburt von Vorteil ist. Aufgrund der
Studienergebnisse denke ich, kann diese Frage mit einem klaren Ja beantwortet
werden. Alle Frauen gaben unisono an, diesen besonderen Geburts-
vorbereitungskurs der Achtsamkeit bei einer weiteren Schwangerschaft
wiederholen zu wollen bzw. auch einer schwangeren Freundin zu empfehlen. Ich
denke alleine diese 100 prozentig Zustimmung ist ein Zeichen dafur, dass die
Frauen und ihre Partner wirklich Zuspruch in dieser besondern Zeit erfuhren und
das Erlernte und Erfahrene auch in den Geburtsprozess wirklich mithehmen
konnten bzw. dann auch ins Wochenbett. So wie ein Teilnehmer bei Nancy
Bardacke in der Arbeit unter Punkt 2.6.3 MBCP zitiert wurde, empfanden auch die
Teilnehmer meiner Studie, dass MBCP nicht ausschlie8lich ein Geburts-
vorbereitungskurs sei, sondern dass MBCP ein Lebenskonzept darstellt. Die
Studie mit elf schwangeren Frauen ist zu klein, um eine allgemein glltige Aussage
zu machen. Doch ein Trend ist erkennbar, dass die Frauen durch das
Achtsamkeitstraining besser bei sich bleiben konnten, in ihrer Mitte ruhten, die
Wehenschmerzen akzeptieren konnten und in fast allen Fallen ohne
Schmerzmittel auskamen sondern mit Atemtechniken die Wellen verarbeiten
konnten. Vor allem das Annehmen der jeweiligen Geburtsssituation ist, denke ich,
gut gelungen. Auch berichteten alle jungen Frauen, dass sie sich sehr beschutzt
und aufgehoben fuhlten. Sie hatten alle sichtlich Vertrauen zu Natascha van Riet
aufbauen kdnnen und dies in den Geburtsprozess aktiv mithehmen kénnen. Auch
die Tatsache, dass Natascha van Riet den Frauen nichts verheimlicht, sie wirklich
uber den Geburtsprozess aufklart, Uber etwaige Komplikationen und Situationen
unterrichtet, ist immer wieder dankenswert erwahnt worden. Die schwangeren
Frauen konnten sich offensichtlich zu 100 Prozent verlassen und somit auch die
notige Hingabe flr den Prozess herstellen. Eine Geburt stellt einen gewaltigen
Offnungsprozess dar, in den sich die Frau mit Vertrauen und Mut einlassen
konnen muss. Ist dies nicht gegeben, kommt es zu einer Spirale der Angst und
dies wirkt wie im theoretischen Teil der Masterarbeit beschrieben, dem Ablauf der
Geburt entgegen. Dieser achtsame Geburtsvorbereitungskurs sollte fur alle

Einkommensgruppen der BevoOlkerung zuganglich gemacht werden durch ein
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breites niederschwelliges Angebot, das auch in der Klinik mdglich sein sollte nicht
nur im privaten niedergelassenen Bereich. Weiters denke ich ware aufgrund der
heutigen Kleinfamilien eine weitere Struktur des Hilfsangebotes fur das
Wochenbett nétig. Durch mein Recherche stiel} ich auf eine Einrichtung in Graz,
die ich empfehlenswert und wichtig empfinde, um sie hier zu erwahnen. Es ist dies
die ,Villa Glicksmomente®, eine Villa von Astrid Ehall, MSc, ins Leben gerufen, um
jungen Muttern das Wochenbett zu erleichtern. Die ausgebildete Sauglings- und
Kinderkrankenschwester, die sich als Wegbegleiterin, Beraterin und Vertraute
bezeichnet, bietet hier Frauen in einem geschitzten Rahmen an, die Zeit des
Wochenbettes zu verbringen. Dabei werden sie unterstutzt bei allen Fragen rund
ums Stillen und des Wochenbettes. Die junge Mutter muss sich nicht um das
nachste Essen oder die saubere Wasche fur das Kind sorgen, sondern erhalt
selbst eine flrsorgliche Rund-um-Versorgung. Jener Part, den vielleicht in
friheren Generationen die GrofRRfamilie Ubernommen hat, wird sozusagen durch
eine Villa Glucksmomente abgedeckt. In New York und Taiwan gibt es diese Art
des Wochenbetts auch bereits in speziellen Hotels. Dies ist naturlich auch mit
erheblichen Kosten verbunden und wieder nur einer speziellen gesellschaftlichen
Schicht zuganglich. Dieses Problem kann hier leider nur mit Bedauern aufgezeigt
werden. Alles in allem wunsche ich mir ein breites Interesse an diesem wertvollen
Tool, um weitere Generationen durch die effektive Bewaltigung von Stress in der
Schwangerschaft einen gesunderen Start ins Leben zu ermdglichen. Ich werde
mein Mdoglichstes tun, um meine schwangeren Klientinnen mit Achtsamkeit durch

diese besondere Zeit zu begleiten. Denn wie Vimala Thakar weise behauptet:

,Wir untersuchen den Geist, weil wir méchten, dass sich die Harmonie des
Friedens durchsetzt, weil wir des Gliicks der Liebe in unseren Herzen
bedlirfen und weil wir uns um die Qualitat des Lebens, das unsere Kinder
einmal erben werden, sorgen. (...) Aufmerksam zu sein, bedeutet, das

Leben unendlich zu lieben.“188

188Bardacke, N. (2018), S. 231
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LAlles fliel3t, hinaus und herein; alles hat seine Gezeiten, alle Dinge steigen und fallen;
der Pendelschwung manifestiert sich in allem; die Schwingung nach rechts entspricht
der Schwingung nach links; Rhythmus gleicht alle Dinge aus.*

THE KYBALION

4. Schlussfolgerungen

Ganz besonders gefahrlich ist Dauerstress fur uns Menschen dann, wenn wir auch
in unserer fruhen und frihesten Kindheit oder schon wahrend der
Schwangerschaft und Geburt, unter starken Stressbelastungen gelitten haben.
Das kann einerseits durch seelisch oder korperlich kranke oder ganzlich
abwesende Eltern passieren, anderseits durch Armut oder aufere Bedrohungen,

wie Kriegserlebnisse oder besondere Krisensituationen gegeben sein.189

Da Kriegserlebnisse und Kriegstraumata mehr als zwei Generationen
nachwirken'90, ist dieser sinnlose Krieg in der Ukraine total zu missbilligen. Durch
ihn entstehen gerade so viele neue Traumata, da im Moment viele Babys unter
nicht nachvollziehbaren stressvollsten Bedingungen geboren werden. Im Krieg
entstehen jene Situationen, die akut von Menschen nicht beeinflussbar sind. Die

leidvollen Auswirkungen werden Uber Generationen spurbar sein.

Da Stresshormone bei Schwangeren bis zum Kind durchgeleitet werden, fuhrt es
dazu, dass die Bauchdecke sich in Folge zusammenzieht, der Raum fur die
Bewegung des Fotus enger wird und das Kind im Mutterleib erstarrt. Dies hat
direkte Auswirkungen, sowohl auf die motorische Entwicklung, als auch die

Hirnentwicklung des Kindes. 91

189Vgl. Huber (2015), S. 18
190Vgl. Kriiger (20209, S. 101
191vVgl. Huber (2015), S. 32
97



Schlussfolgerung

Das Kind wird ein Leben lang mit den Folgen dieser Belastung konfrontiert sein.
Deswegen ist es mir ein grof3es Anliegen, Frauen bereits vor der Konzeption oder
spatestens wahrend der Schwangerschaft mit dem Konzept der Achtsamkeit
vertraut zu machen, um etwaige nachste Generationen vor manch unndétigen
Entwicklungen zu bewahren, beziehungsweise das Ungeborene im Mutterleib zu

schutzen.
Denn Ines Albrecht-Engel schreibt:

,Uber die Hormonausschiittungen der Mutter von Adrenalin, Noradrenalin
und besonders Cortisol wird die kindliche Hirnentwicklung nachhaltig
negativ oder positiv beeinflusst. Cortisol wird bei Stress aufgebaut und
muss dann beim Stressabbau wieder abgebaut werden. Geschieht dies
nicht oder sehr haufig nicht, hat dies Auswirkungen auf das Kind und seine

Entwicklung.“192

Kommt ein Kind nicht mit einer guten primaren Resilienz ausgestattet zur Welt, hat
es die Chance, ein Leben lang an der sekundaren Resilienz zu arbeiten. Doch
diese Chance muss ergriffen werden kénnen. Nachdem die Gehirnentwicklung
zeitlebens moglich ist, da das Gehirn ein neuroplastisches Gewebe darstellt, das
sich auch noch im hohen Alter formen lasst, hat man auch als Erwachsener noch
die Mdglichkeit, sekundare Resilienz aufzubauen. Aber es ist viel schwieriger denn

Ines Albrecht -Engel postuliert wie folgt:

,Die gute Nachricht: Stress in der Schwangerschaft kann durch eine gute
Bindung postnatal (wieder) kompensiert werden. Die schlechte Nachricht:
Erlernte Bewdéltigungsstrategien, die auf biochemischer Basis ablaufen,
sind so verfestigt, dass sie im Laufe des Lebens >>weiter gelebt werden<<

und schwerlich in eine positive Richtung gelenkt werden kénnen. “193

Daher ist es mir so wichtig, dass die schwangeren Frauen frihzeitig mit der

Methode der Achtsamkeit vertraut werden, um so praventiv als Lebens- und

192Albrecht-Engel, 1. (2018), S. 53

193Albrecht-Engel, I. (2018), S. 54
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Sozialberater fur deren Ungeborene und deren Familiensysteme, vor allem fur die
Frauen, tatig sein zu kdénnen. Um es mit alten Worten auszudriucken, Frauen
sollen wieder einfach ,guter Hoffnung“ sein dirfen oder das Kind unter ihrem

Herzen austragen kdénnen. Denn:

,Nicht nur das Kind braucht den schiitzenden Uterus, die werdenden Eltern
brauchen einen sozialen Uterus, sie sollten verwbhnt und bestétigt werden -

vor und nach der Geburt.“194

Auch die sekundare Resilienz zu erweitern, ist mit den Ubungen der Achtsamkeit
sehr gut moglich. Die vorgestellten Ubungen sind fir Klienten leicht erlernbar und

ermoglichen, in einen so wertvollen Entspannungszustand zu kommen.

Das Unwort der Leistungsgesellschaft hat uns gelehrt, nur dann nitzlich zu sein,
wenn wir Leistung erbringen. Der Mensch darf aber auch immer wieder in die
Entspannung gehen, da wir ja physiologisch Uber einen Sympathikus und
Parasympathikus verfligen. Beide Systeme haben ihre Daseinsberechtigung.
Resiliente Personen vermeiden in Stress- und Krisensituationen destruktive
Verhaltensweisen, weil diese Energie entziehen und investieren schneller und
effektiver in die Losungsfindung. Nach dem Prinzip: ,Probleme sind daflr da, um
gelost zu werden!” Mein Wunsch ist, dass durch das Erlernen der
Achtsamkeitsiibungen und das Bewusstsein flr diese Moglichkeit so viele Klienten
als moglich diesen gesunden Weg der Resilienz gehen kdnnen und somit aktiv ihr

Leben und ihr Gluck gestalten konnen.

Denn laut Thich Nhat Hanh ist

,Das Gliick im gegenwértigen Moment zu finden. Meist gibt es genligend
auBere Umstédnde, um gliicklich zu sein, aber unser Geist hat die
Angewohnheit, am Negativen, an Kritik, Sorgen und Problemen
festzuhalten. Statt immer mehr Anreize von aullen zu suchen, sollten wir

uns unserem Inneren zuwenden, um zu sehen, welche inneren Haltungen

194Albrecht-Engel, I. (2018), S. 54
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uns schaden und welche Einsichten unser Gliick férdern und unsere
Freude nédhren. Damit verdanken wir unser Gliick nicht nur den duf3eren
Wechselféllen des Lebens, sondern unserer Bereitschaft, das Gliick dort zu

finden, wo es ist: im gegenwértigen Moment. “195

Sein im gegenwartigen Moment. Achtsam in jedem Augenblick, fokussiert auf das
Jetzt und auf das Gewahrsein im Moment. So einfach. So reduziert. Stille. Nur das

Pendeln zwischen Einatmung und Ausatmung. Und doch so kompliziert....

So mdchte ich mit den Worten von Rainer Maria Rilke, die meine persoénliche
Arbeits- und Lebenshaltung unter Einbeziehung der Achtsamkeit grofRartig

widerspiegeln, meine Masterarbeit beschlieen:

JAlles ist austragen und dann gebéren. Jeden Eindruck und jeden Keim
eines Gefiihls ganz in sich, im Dunkel, im Unsagbaren, Unbewul3ten, dem
eigenen Verstande Unerreichbaren sich vollenden lassen und mit tiefer
Demut und Geduld die Stunde der Niederkunft einer neuen Klarheit
abwarten.... Reifen wie der Baum, der seine Séfte nicht drédngt und getrost
in den Stirmen des Friihlings steht ohne die Angst, dall dahinter kein
Sommer kommen kénnte. Er kommt doch. Aber er kommt nur zu den
Geduldigen, die da sind, als ob die Ewigkeit vor ihnen ldge, so sorglos still

und weit.“196

95Hanh, T. N. (2022)
19%6Michalak, J., Heidenreich, T., Mark, J. (2012), S. 56
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Anhang: Leitfaden fiir das narrative Interview

Datum

Ort der Durchflhrung des Interviews

Dauer des Interviews

Name/Identifikation
* Alter
Familienstand
Beruf/Tatigkeit

» Wievieltes Kind

* Wo haben Sie entbunden
» Hausgeburt
* Geburtshaus
* Ambulante Geburt
* KH plus Aufenthalt

Erklarungsphase
* Die Befragten werden kurz Uber die Themenstellung informiert und tUber

technische Aspekte ( Bandaufzeichnung und Anonymitat siehe Formblatt der Uni
Graz).

Einleitungsphase
» Dankesworte fiur die Bereitschaft zum Interview!

» Danach wird eine erzahlgenerierende und sehr offene Frage gestellt.

» Was hat Sie zu Natascha gefuhrt?
Mundpropaganda, Trauma bei friiheren Geburten,Kennenlernen von
Achtsamkeit, Angst vor der Geburt,...

+ Gab es Vorerfahrungen mit Achtsamkeit- / Entspannungstechniken, Yoga, ....?

» Warum haben Sie diese Art der Geburtsvorbereitung gewahlt?
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Anhang - Leitfaden flr das narrative Interview

Erzahlphase

Schwangerschaft - Kategorie Mutter

Bei den Skalierungsfragen von 1 - 10 bitte ein Zeichen setzen.
1. Wie grol3 war Ihre Hoffnung und ihre Zuversicht auf ein schones
Geburtserlebnis aufgrund der achtsamen Begleitung wahrend der

Schwangerschaft? Wie grold war das Vertrauen in lhren eigenen Korper und die

Kraft des Gebarens?

2. Wie war Ihr Umgang mit mdglichen Angsten?

Welche Achtsamkeitsibungen konnten Sie einsetzen?

3. Wie war Ihr Umgang mit dem Wehenschmerz?
Auf welche Achtsamkeitstechniken konnte wahrend der Geburt

zuruckgegriffen werden? Welche kamen zur Anwendung?

Geburt - Kategorie Mutter und Kind

4. Wie verlief die erste Kontaktaufnahme zum Saugling nach der Geburt?

5. Inwieweit waren fur Sie die Achtsamkeitstechniken beim Thema Stillen hilfreich?

Milcheinschuss schmerzhaft? Art der Fltterung, Beifltterung

6. Wenn das Kind schreit, wie verhalten Sie sich? Greifen Sie auf eine

Achtsamkeitslibung zurtick?

7. Wie gestalten sich die Wachphasen? Welche Tools braucht das Baby, um
wieder in den Schlaf zu finden? Welche Achtsamkeitstechniken wenden Sie
hierbei an?

Tragen, Singen, Schaukeln, Am Ball hupfen, Gehmeditation, ...
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Anhang - Leitfaden flr das narrative Interview

Lasst sich das Kind ins Bettchen legen und schlaft alleine ein?

8. Woher nehmen Sie als Mutter in stressigen Situationen (z.B. heftiges Weinen
des Sauglings, Geschwisterkind braucht gleichzeitig Aufmerksamkeit)

Gelassenheit und Ruhe?

9. Wie sieht es bei Ihnen mit Heuletagen / Wochenbettdepression aus?
Kann durch die erlernte Achtsamkeit der depressive

Aufschaukelungsprozess verhindert bzw. unterbrochen werden?

Nachfrage - Kategorie Mutter, Kind und Umfeld

10. Kann die Achtsamkeit trotz der neuen Lebenssituation mit dem Saugling in

den Alltag integriert werden?

11. Wie erleben Sie als Mutter glickliche und erfillende Momente? Wie gut
konnen Sie im Hier und Jetzt verweilen?

Setzen Sie das im Kurs Gelernte um?

12. Wie sieht der Einfluss auf die restliche Familie (Vater, Geschwisterkinder,
GroReltern, Grolfamilie, ....) aus? Gibt es da Auswirkungen aufgrund des Kurses?

Wenn ja, welche?

Bilanzierung
Wirden Sie den Kurs nochmals besuchen bzw. einer Freundin weiterempfehlen?

Grinde?

Méoéchten Sie noch etwas erganzen oder zu lhrem Geburtserlebnis noch etwas
erzahlen?

Einleitung, PDA,

Sauggocke, Zange,

Notkaiserschnitt,

Geburtsverletzungen,

Medizinische Nachsorge wie Dammnaht?
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Anhang - Leitfaden flr das narrative Interview

Ende / Dankesworte

Ich bedanke mich herzlich fur das Interview und vor allem flr das entgegen
gebrachte Vertrauen und wiunsche Ihnen und der gesamten Familie weiterhin alles
Gute und Liebe!

Christiane Holzer
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