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* Es bestehen keine Interessenskonflikte mit Firmen, die
den WHO-Kodex zur Vermarktung von
Muttermilchersatzprodukten nicht einhalten.

* Hebamme, Stillberaterin IBCLC

* Studium ,,Early Life Care” an der Paracelsus Universitat
Salzburg, Master of Science in Early Life Care

« Angestellt im Klinikum Wels-Grieskirchen, Arbeit auf
der Wochenbettstation und in der Stillambulanz, Wels

* Freiberufliche Tatigkeit als Hebamme in der
Nachbetreuung, Mtter-/Elternberatung, Still- und
Babygruppe

« Referentin beim Europdischen Institut fur Stillen und
Laktation
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Eine empirische Interviewstudie zur Sicht von Hebammen und Pllegepersonen auf inre
Arbeit mit Familien auf der

Masterarbeit zur Erlangung des Masters of Science (MSc)
an der Paracelsus Medizinischen Universitit Salzburg
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@ Leitlinien fur die Betreuung von Familien nach der Geburt
& Befragung von Hebammen und Pflegepersonen auf
Wochenbettstationen
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Wochenbett und early life care *’/}

W ganzheitliche Betrachtung der Menschen
& Ethik

% Bindungsforderung

¥ Kinderschutz

#% Kooperation und Kommunikation mit allen
involvierten Berufsgruppen

@ kultur- und geschlechtersensibler Umgang
# Selbsterfahrung und Reflexion

(Kruppa & Sperl, 2020; Kruppa & Werth, 2020).

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Agenda

= = Wochenbett, Gesundheitsférderung,
Early Life Care

« » Leitlinien, WHO-Dokumente, Gesundheitsziele
<« Mtter, Eltern, Familien

« = Selbstwirksamkeit, Lernen am Modell

« = Leitlinien, Sicht von Fachpersonen

« "« Fur die Praxis




Wochenbett

Nach der Geburt
Friihwochenbett (10 Tage), Spatwochenbett
42 Tage, 8 Wochen 4. Trimester”

oy

,erweiterte postpartale Zeit” (365 Tage)

(Méndle, 2007; McKinney et al., 2018, NICE, 2021; Steenland et al., 2021; WHO, 2022a)
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Wochenbett

* Verdnderungen auf allen Ebenen des Seins
Bio-Psycho-Sozio-Spirituelles Modell

* Anpassung und Ubergang zur Elternschaft
als kritische Lebensphase, Zeit hoher Vulnerabilitat
» wesentliche Zeit fur die Bindungsentwicklung

(Soet et al., 2003, Sutter-Dallay, 2006)

Stress auslésende Faktoren
Belastungen (Risikofaktoren) L versus Ressourcen
Gesundheitsprobleme

(Razurel et al., 2011; Schafers, 2011a; Grieshop, 2013)
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Wochenbett

98% der Mutter verbringen die ersten Tage nach der

Geburt im Krankenhaus
(Statistik Austria, 2023a)

Aufenthaltsdauer sinkt, operative Geburten nehmen zu
(Barimani &Vikstrém, 2018; Goodwin et al., 2018)

Zunehmend mehr Frauen mit physischer und psychischer
Vorbelastung, chronischen Vorerkrankungen, nach

reproduktionsmedizinischen Interventionen
(Andrade et al., 2008; Lange & Sayn-Wittgenstein, 2020)

Eltern Frithgeborener (ca. 7% in Osterreich) und nach

schwierigen Geburtsverldufen zusatzlich belastet
(Huber, 2020; Statistik Austria, 2023a)
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Ausgangslage auf der
Wochenbettstation

Leitlinien fir die ‘ Herausforderung

Wochenbettpflege sind der Arbeit mit
r vorhanden
(Pflegenden in der Praxis "neUgEborenen
kaum bekannt) Familien”
pflegende Hebammen und
Pflegepersonen tragen

hohe Verantwortung fir
mind. jeweils zwei Personen
(Mutter und Kind/er)

Wochenbett als

vulnerable Zeit fur
Familien

Betreuung und Pflege von
Wéchnerinnen und
gesunden Neugeborenen
auf der Wochenbettstation

wird oft unterschatzt Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Strukturelle Bedingungen

wer wird auf der Wochenbettstation betreut?

Mitter nach Spontangeburten und operativen
Geburten ab 2 — 3 Stunden nach der Geburt

Eventuell auch: ,,.é

* Schwangere mit Schwangerschaftsbeschwerden oder
-komplikationen, Schwangere nach Fruchtwasser-
abgang ohne effektive Wehentatigkeit

e Mutter, deren Kinder auf der Neugeborenen-,
Uberwachungs- oder Intensivstation betreut werden
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Strukturelle Bedingungen

wer betreut und pflegt auf der Wochenbettstation?*

Hgamme{
% Pflegepersonen
~QE. 1 Pflege(fach)assistenzkrifte

| Student:innen
(Fachhochschulen Hebammen und
Gesundheits- und Krankenpflege)

Grundlage der Tatigkeiten:
Hebammengesetz und
Gesundheits- und Krankenpflegegesetz
sowie entsprechende Ausbildungsverordnungen
Zusatzausbildungen: z.B. Still- und Laktationsberatung IBCLC

* Situation in Osterreich
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Strukturelle Bedingungen

Rooming-in echtes”
Rooming-in..»,?
:
56 Kliniken o
Rooming-in (24 Stunden) 91,1% °
Integrative Wochenbettpflege 71,4%
Kinderzimmer 32,1%
Rooming-in (tagstiber) 1,8%
Kein Rooming-in 0,0%
Sonstiges 5,4%

Quelle: SUKIE Studie zum Stillen und zur Kinderernahrung, ; .
2021, Klinikbefragung (BMSGPK, 2021) Do ez S

wwuw.unicef.ch/de/unsere-arbeit/schweiz-
liechtenstein/babyfreundliches-spital
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Kompetenzen der Pflegenden
Definition der Fachgesellschaften

Kompetente Fachpersonen im Bereich der
Gesundheitsversorgung von Muttern und Neugeborenen
bieten als Team 4
eine evidenzbasierte, [ P .
auf den Menschenrechten basierende,
qualitativ hochwertige,
soziokulturell sensible und
wiirdevolle Versorgung aller Mitter und Neugeborenen
und derer Familien an.

WHO World Health Organization. (2018b). Definition of skilled health personnel providing care during
childbirth: the 2018 joint statement by WHO, UNFPA, UNICEF, ICM, ICN, FIGO and IPA
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Kompetenzen der Pflegenden
Die Sicht von Mittern

Fachliches Wissen

Unterstlitzung im emotionalen Bereich

Starkung des Selbstwertes

)
4

Razurel et al. (2011). Stressful events, social support and coping strategies of primiparous women
during the postpartum period: a qualitative study.
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Gesundheitsforderung

Drei Lebensphasen mit regelmaRiger medizinischer
Betreuung fir Frauen:

 Sauglingszeit
* Schwangerschaft
* nach der Geburt

(Smith et al., 2013)

Gesundheitsforderung am Beginn der Familienzeit ist
nachhaltig wirksam rscn, 20220).
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Gesundheitsforderung

Forderung von Gesundheit, Selbstwirksamkeit und
Kompetenz maRgeblich in der Zeit zwischen
Kinderwunsch und ersten Lebensjahren

(Leahy-Warren & McCarthy, 2011; Salonen et al., 2009)

Sozial-kognitive Lerntheorie (A.Bandura, 1925 - 2021)
,Lernen am Modell”

Selbstwirksamkeit(serwartung)
(Schafers, 2011a)

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Gesundheitsforderung

* Unterstiitzung der Stillbeziehung und der

* Wohlbefinden von Mutter und Kind @
Bindungsentwicklung

* Empowerment fur die Elternschaft

(Grieshop, 2013, Bilthe & Schwenger-Fink, 2020)

sehr verletzlich  und gleichzeitig sehr stark

(Kurz et al., 2022; Walsh, 2006)

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC




Salutogenese

,Entstehung von Gesundheit*

Aaron Antonovsky (1923 — 1994)
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Krankheit
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Salutogenese

Koharenzsinn

.
Verstehbarkeit §f Sinnhaftigkeit

Belastungen Handhabbarkeit\ Ressourcen

t Hebamme IBCLC

Leitlinien (Auswahl)

AWMF (Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen
Medizinischen Fachgesellschaften )

S3-Leitlinie Die vaginale Geburt am Termin (AWMF, 2020a)

S3-Leitlinie Die Sectio caesarea (AWMF, 2020b)

S2k-Leitlinie Betreuung von Neugeborenen in der Geburtsklinik
(AWMF, 2021a)

S2k-Leitlinie Psychosoziale Betreuung von Familien mit Frih- und
Neugeborenen (AWM, 2018)

NICE (National Institute for Health and Care Excellence)
= Postnatal Care (NICE, 2013; NICE, 2021)

= Antenatal and postnatal mental health (NIcE, 2014; NIcE, 2016)
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WHO-Dokumente (Auswahl)

WHO (World Health Organization)

= WHO Recommendations on maternal and newborn care for a
positive postnatal experience (WHo, 2022a)

= WHO Ten Steps to successful Breastfeeding (wHo, 1989, wHO, 2018a)

= WHO Guide for integration of perinatal mental health in maternal
and child health services (wHo, 2022b).
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Sustainable Development Goals
2030

Ziel 3:
Gesundheit und Wohlbefinden
fir alle Mitter und Babys

Die Postpartalzeit ist eine kritische Zeit fur
Matter und Neugeborene, Partner:innen,
Eltern, Betreuungs-/Pflegepersonen und
Familien.

Einrichtungen fir die Postpartalzeit stellen
eine wichtigen Basis fur die
kontinuierliche Betreuung von Mittern,
Neugeborenen und Kindern dar.

WHO recommendations on maternal and newborn care for a https://sdgs.un.org/goals
positive postnatal experience (WHO, 2022a)
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Gesundheitsziele

10 Osterreichische Gesundheitsziele

Gesundheitsziel 6:

,Gesundes Aufwachsen fur L]

alle Kinder und Jugendlichen

bestméglich gestalten und
Gesundheitsziel 9:

unterstitzen
,Psychosoziale

il
Gesundheit bei allen @ W] Inﬁ

Bevélkerungsgruppen e |?
fordern” (smer, 2017) e M ﬁ

https://gesundheitsziele-oesterreich.at/gesundheitsziele-und-arbeitsgruppen/
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Gesundheitsziele

,Gesundheit rund um die Geburt” [ o=
(Deutschland) ‘

Ziel 1: Eine gesunde Schwangerschaft wird erméglicht
und gefordert
Ziel 2: Eine physiologische Geburt wird ermdglicht und

eférdert

Ziel 3: Die Bedeutung des Wochenbetts und die fri]h:i "

| Phase der Elternschaft sind anerkannt und gestarkt b
Ziel 4: Das erste Jahr nach der Geburt wird als Phase
der Familienentwicklung unterstitzt. Eine gesunde
Entwicklung von Eltern und Kind wird erméglicht und
gefordert
Ziel 5: Lebenswelten und Rahmenbedingungen rund |
um die Geburt sind gesundheitsforderlich gestaltet aesundnatsziele, de

Nationales Gesundh

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/servics ikati /detail i dheitsziel
gesundheit-rund-um-die-geburt.html
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Das Bio-Psycho-Sozio-Spirituelle
Modell

... und die
,heugeborene”

- Erleben und Ve
Familie

/

er-Gruppe

stitutionen
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Oxytocin und die Ganzheitlichkeit

@

@ g

in die
Mutterschaft

der Geburt
\ / und
e Interaktion
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Oxytocin

HCAL JOURKEY FACKITATED,
HECHAMISMS

Quelle: Olza, I.
etal. (2020).
Birthasa
neuro-psycho-
social event:
An integrative
model of
maternal
experiences
and their
relation to

neurohormona T ¥ \{ PRI I
| events during
childbirth.
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WHO-Modell zur postnatalen
Betreuung und Pflege

von Mittern und

.Aafgaben der
Neugeborenen

Betreuung

* Medizinisch

* Psychisch

* Sozial

-> Mutter
| > Neugeborenes
-> Familiensystem

{ Mindestanforderung

Ressourcen
* Personlich
* Materiell

Quelle: WHO (2022a). WHO-
Modell zur postnatalen Betreuung
und Pflege von Miittern und
Neugeborenen, S. 196

* Strukturell ronila HAlls wildt Hebamm:

Positive Erfahrung nach der Geburt

Information,
Sicherheit,
Bestarkung

Einheitliche Vermittlung
Motivierte Fachpersonen

Positive Erfahrung nach der Geburt
A positive postnatal experience is defined as one in which
women, partners, parents, caregivers and families receive
information and reassurance in a consistent manner from
‘motivated health workers. Both the women’s and babies’

health, social and developmental needs are recognized,
within a resourced and flexible health system that
respects their cultural context.
(WHO, 2022a)

Gesundheit,
soziale und
Entwicklungs-
bediirfnisse von
Mutter und Kind

Respekt vor dem
kulturellen Kontext

Gut ausgestattetes und flexibles
Gesundheitssystem
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Mit jedem Kind....

....wird auch eine Mutter und eine Familie geboren.

i
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Mutter

Wann beginnt das Mutterwerden?

Wunsch, Mutter zu werden Geburt Tage, Wochen, Monate, Jahre

)

Wann fihlt sich eine Frau als Mutter ,,geboren” —angekommen?
Geburt = Ende der Schwangerschaft Psychologische Geburt der Mutter
emotionale Wehentitigkeit nach
der korperlichen Geburt
(Stern & Bruschweiler-Stern, 2014; Babetin, 2020)

Mutterwerden“ bis zum Eintreten in die Gromutter-Rolle?

(Kramer & Meyer, 2023, zitiert nach Raphael, 1975).
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Bedurfnisse der Eltern

—

. . Vertrauen und
Sich an die neue

o \ Kompetenz
\lentltatanpassen T ¢ entwickeln/

_ Anpassung an die
" Information und Veranderungen in
Unterstiitzung: den intimen und

Konsistent familidren
kulturell angemessen Beziehungen
verstandlich auch mit dem Baby)

Kérperliche und
emotionale
Herausforderungen
bewiltigen

Belastungen?

- Management bei erkannter Belastung?

Orientierendes Gesprach It. AWMF-Leitlinie
* soziale Belastung?
« fehlende Schwangerschaftsuntersuchungen?
 erhohte Firsorgeanforderungen durch das Kind?
« Schwierigkeiten bei der Annahme und Versorgung des Kindes?
e starke Zukunftsangst, Uberforderung oder das Gefiihl, vom
Kind abgelehnt zu werden

AWMF (2021a). AWMF-Leitlinie , Betreuung von Neugeborenen in der Geburtsklinik”

(WHO, 2022a)
Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC Veronika Héller-Wildt Hebamme IBCLC
Salutogenese Selbstwirksamkeit(serwartung)
A
2 -~ " b .
Widerstandsfahigkeit - Jutrauen . bewaltigen
. d
Koharenzsinn i Blhdurg
Verbundenheit Eaing -
Optimi Interdisziplinaritat
ptimismus s
Ressourcenaktivierung | -S2eMSIUAIE  sinnfindung Herausforderung gestarkt
h hervorgehen
Handlungskompetenz Rgilisne sehen
Wohlbefinden Empowerment L Unter Selbstwirksamkeit (self-efficacy beliefs) versteht man in der

Nach Bengt Lindstrém, Monica Eriksson, Peter Mikstrém (Lindstrém, 2015)
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Psychologie die Uberzeugung eines Menschen, auch schwierige
Situationen und Herausforderungen aus eigener Kraft erfolgreich
bewdltigen zu kénnen” (Stangl, 2024).
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Selbstwirksamkeit

->Elterliches Wohlbefinden

Selbstwirksamkeitserwartung - ->Vorhersage der Erziehungspraktiken
->Hinweis auf Risikofaktoren

Einschatzung der Selbstwirksamkeit der Eltern durch Fachpersonen

Geburtenzahl

persodnliches Selbstverstandnis
Schwierigkeiten am Stillbeginn ‘ . "

Symptome einer Depression Selbstwirksamkeitserwartung
emotionale Verfassung bei Entlassung

vor der Geburt vollzeitbeschéftigt

Salonen et al. (2009). Parenting self-efficacy after childbirth
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Selbstwirksamkeit
Mdatter - Vater

Einfluss von Geburtserfahrung und Lebensverdanderung
durch Geburt groRer bei Mittern als bei Vatern

Wahrnehmung von Baby
und Familienalltag

Gesundheit Umgebungsbedingungen
Beratung durch
Fachpersonen P
elterliche Eigenschaften -
Auswirkungen von Rooming-in, p’ ]
vaterlicher Anwesenheit, ] >
Stillen/Fiitterungspraktiken, =
. . - -
ot 20m) ., SO Unterstitzung durch dasPersona

Breastfeeding-Self-Efficacy (BSE)

Selbstwirksamkeit in Bezug auf das Stillen

Verbesserung des Zutrauens der Mitter und der Stillraten
@Information vor der Geburt

&Information/Schulung - kombiniert im Krankenhaus und in der
Nachbetreuung

@& Kombination mit schriftlichen Unterlagen
®Mehrere Kontakte
&Kenntnisse des Fachpersonals zu BSE und
erwachsenengerechte Vermittlung
BSE ist durch Fachpersonen beeinflussbar!

Brockway et al. (2017): Interventions to Improve Breastfeeding Self-Efficacy and
Resultant Breastfeeding Rates: A Systematic Review and Meta-Analysis
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Breastfeeding-Self-Efficacy

Information
gegenseitiges Vertrauen
respektvolle Beziehung
personliche Bestarkung und
Beratung
Stilltechnik allein

Moralische Bewertungen

Thorpe et al. (2019) Supporting, failing to support and undermining breastfeeding
self-efficacy: Analysis of helpline calls
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Selbstwirksamkeit der Pflegenden

Erfolge in der Begleitung beim Stillen
Erleben der eigenen Kompetenz

Positive Riickmeldung (Eltern, Kolleginnen)
Wissen, Erfahrung, Mut

Personalmangel

Zeitmangel

i Fehlende Wertschatzung

J Unzufriedenheit/Undankbarkeit
Unstimmigkeiten/Uneinheitlichkeit im Team
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Lernen am Modell

Eltern lernen

Fachpersonen lernen
von Pflegenden/

von Eltern
Fachpersonen @)
Unterstiitzung in der O O
Interaktion O
Vorbild im Umgang mit dem /D

@@ )
%Q o Qe

o5

Kinder lernen von Eltern und Bezugspersonen
Modelle in der Offentlichkeit
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Lernen am Modell

kompetente und respektvolle Begleitung
unterstitzt Eltern in ihren Kompetenzen

Erkennen von
Feinzeichen des
Neugeborenen,

Feinfiihliges

Verhalten

Kommunikation)

(Ziegenhain etal., 2016)
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Feinflhligkeit

mm -

Fahigkeit, Signale und =
Bedartaissa dos Kindes .u‘m’m' angemessen B "’m m’,‘:’;ﬂ
wahizunchmen e 2
Abstimmung des emotionaicn
Ausdrucksverhaliens aul das "";:";‘"m"“ “”'f::n‘:”" i) ﬂm:l
Verhalten des Kindes < g - ]
argertioh/faindsatiges odsr - tam Sommt tomnt
aguressivos Vorhalten versinzlt itweise iberwiogend
nichtwr
vorkommen vor vor

amotional flaches varlangsam- o - stark
tos Vorhalien oder ausdrucks-  kommi el LirorrsX asspeprigt
loses Gesicht nichtvor il iy i durch-

gingiy

Bild: Ausschnitt aus Dokumentationsvorlage , Friihe Hilfen”

Quelle:https://www.fruehehilfen.de/fileadmin/user_upload/fruehehilfen.de/pdf/
dokumentationsvorlage-fruehe-hilfen/M3-5-Feinfuehligkeitsskala.pdf
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Feinzeichen

Ausdruck fiir Offenheit und Belastetheit des Babys

Was sagen die Leitlinien?

AWME-Leitlinien

MaRknahmen zu folgenden

offen und -.zeitweise belastet -.belastet und kann
und kann sich sich nicht mehr alleine
aufmerksam a q
regulieren regulieren

Aspekten der ganzheitlichen
Betreuung:

Autonomes System

2.B. Atmung, Hautfarbe, Grimassieren, Wiirgen

Motorisches System

2.B. Kérperhaltung, Zuwendung, sich selbst beriihren, Uberstreckung,
Abwendung, korperliches Erstarren

System der Schlaf-/
Wachzustande mit
klaren Erregungs- und
Bewusstseinsniveaus

2.B. Wachheit, emotionale Balance, Aufmerksamkeit, Mudigkeit, Unruhe,
Schreien

System der kognitiven
Aufmerksamkeit und
der sozialen
Aufgeschlossenheit

2.B. Blickkontakt, Lacheln, Aktivitat, Gesichtsausdruck, Zuriickgezogenheit,
Erregtheit

(Ziegenhain et al., 2016)
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= Selbstwirksamkeit und
Unterstltzung elterlicher
Kompetenzen

= Psychisches Wohlbefinden
und positive Verarbeitung

AWMF online

Das Portal der wissenschaftlichen Med

publiziert bei

zin

https://register.awmf.org/de

der Geburt
= Férderung von Bindung und
Stillen o Beratung
= Sicherheit bei der o Schulungund
Entlassung

o Begleitung der Eltern
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WHO

Aussagen der WHO

Recommendations on maternal and
newborn care for a positive postnatal

experience

= Menschenrechtsbasierter Ansatz

= Gesundheitspolitische Aspekte

= Mindestzeit postpartaler
Betreuung weltweit

World Health
Organization

https://www.who.int/

WHO: Ten Steps to successful

Breastfeeding

= Férderung von Stillen und

Bindung

= Schulung der Mitarbeiter:innen
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Was sagen die Leitlinien?

NICE:

Postnatal Care

= Geschlechtersensible
Terminologie

= Ricksicht auf
multikulturelle Gesellschaft

= barrierearme Vermittlung von
Informationen in verschiedenen
Formaten

= Zusammenarbeit mit
Community Nurse (Betreuung zuhause)

N I c National Institute for
Health and Care Excellence;

https://www.nice.org.uk/
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Was sagen Hebammen
T (e

und Pflegepersonen? < By

Strukturelle Bedingungen, die Arbeit beeinflussen:

= Personalmangel bereits in der = Fortbildungen werden nicht
Stellenplanung = Zeitmangel tiberall gefordert

= Verantwortung fir bis zu 12 = Fiihrungskrifte: gelebte
Mutter-Kind-Paare Uberlastet Wertschatzung der
= Lange Dienstzeiten - Belastung, Mitarbeiterinnen tragt zur

Fehleranfalligkeit, Burnoutgefahr Arbeitszufriedenheit
= Hierarchische Strukturen wesentlich bei
hinderlich = Team: Wertschitzung,

= Unterschiedliche Ausbildungvon ~ Kommunikationskompetenz,
Hebammen und Pflegepersonen Hilfsbereitschaft wesentlich

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Was sagen Hebammen
und Pflegepersonen? = &
Strukturelle Bedingungen, die Arbeit beeinflussen:

Zeitressourcen

JZeit, wir viel mehr

... Das, glaube ich, ist echt das Wichtigste. Es
ist oft, mir kommt vor, Vormittag geht nur drauf

mit Visiten... " (Interviewpartnerin) Anerkennung  durch die Leitungsperson

.Die Mitarbeiterinnen fiihlen sich gesehen. Es
&ndert ja nichts an der Arbeit. Wir haben genau
gleich super gefillte Tage, wo wir abends
heimgehen mit dem Gefiihl, nicht alles erledigt
zu haben. Aber das, was ich gemacht habe,
das habe ich gut gemacht, und das wird

gesehen.“(Interviewpartnerin)

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Was sagen Hebammen
und Pflegepersonen? X 4y

Personliche Fahigkeiten/Bedingungen fir die Arbeit:

= Personlichkeit, Alter und Empathie
Erfahrung der Pﬂegenden Jch muss einfach ein Gespir fiir die Leute

haben Einfluss haben. Ich brauche die Empathie und einfach —

Ja: die Liebe zu den Leuten. " (Interviewpartnerin)

= Mutterliche Ausstrahlung

Mitterliche Ausstrahlung

= Empathiefahigkeit und
Kommunikationskompetenz
als Kernkompetenzen

JAlso, sie sehen in mir oft eine miditterliche Person.
Und schon nur eben in die Augen schauen, mal die
Hand auf den Arm legen. Das bewirkt oft schon

= Fachwissen ganz viel. Das 6ffnet Tiiren, das 6ffnet manchmal

auch Schleusen.” (Interviewpartnerin)

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Stillbeginn

Entscheidung ,Stillen,
Informed tber die geplante wenn es
Choice - Erndhrung des (leicht)
individuelles Babys oft vor der geht”
Stillziel Schwangerschaft

(WHO, 1998)

Vorbereitung auf Jlachbetisuung
. durch
Geburt, Stillen,
Hebammen,

das Leben mit
dem
Neugeborenen

Stillberater:innen
regional sehr
unterschiedlich

Erfahrungen

Veronika Héller-Wildt Hebamme IBCL

Stillbeginn

Arbeiten nach den 10 Schritten zum erfolgreichen
Stillen < a

Information in (Still-)Ambulanz, Kurs, durch
Hebamme, ...

Unterstiitzung beim Anlegen/Information nach der
Geburt (barrierearm)

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Stillbeginn @
s« Stillunterstltzung in den ersten Stunden

« «Self attachment

« wIntuitives Stillen — Selbstwirksamkeit und
Kompetenzen der Mutter und des Neugeborenen

+ »Hautkontakt - Stillen nach Bedarf
+ '« Bequeme Stillposition

Foto: VSLO

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC




Information - Unterstltzung

Informationen reduzieren?

Kann Nachbetreuung etwas Gibernehmen?
Wissen um weiterfiihrende
Angebote und Vernetzung !

1~

Wil <
‘\‘ ‘\1 ’\I l\i Mothering the Mother
| | G q Warmherzige,-untéﬂtzende,

verlassliche Beziehungen

(Luthar, 2015)
Veronika Héller-Wildt Hebamme IBCLC

Eigenkompetenz

,Hands off“

;  Stillen
| % Babypflege
' Brustmassage
g%t Handling der Pumpe

Im Korper sein, wahrnehmen,
sich kompetent flhlen

Eigenen Korper wahrnehmen ,)E
%%
é‘l

Entspannung beim Stillen
Selbstregulation

* Anlegen selbst beurteilen
(fahlen, sehen)

® Brust und Mamillen selbst beobachten
(fUhlen, sehen)

* Gebarmutter selbst tasten

¢ Schmerz wahrnehmen und selbst einschéatzen

Veronika Héller-Wildt Hebamme IBCLC

,,Professionelle Nahe“*

Bindungsbereitschaft der Mutter/Eltern rund
um die Geburt —innerhalb der Familie, aber
auch zu einer verlasslichen Person in der
professionellen Begleitung

7 Verbindung zur Mutter/den Eltern aufbauen
7 Vertrauensvolle Beziehung

7 Verlasslichkeit in der Betreuung

~ Ohne Kontakt kommt keine Botschaft an

7 Wertschatzend
nicht urteilend
kultursensibel

(* zitat Dr. Katharina Kruppa, 2024. https://www.growtogether.at/)

Veronika Héller-Wildt Hebamme IBCLC

Empathie

Gefiihle, Denken, Vorstellung von Handlungen des Gegenlibers

Reflexion und Supervision!

Empathiemidigkeit
Begllickende Momente 0\
in der Begleitung ’ * Risiko fiir

Sekundartraumatisierung

,Pflegefachpersonen zeigen professionelle ethische Werte wie
Respekt, Gerechtigkeit, Empathie, Verldsslichkeit, Fiirsorge,
Mitgefiihl, Vertrauenswiirdigkeit und Integritét” (ICN, 2021, S. 6).

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

(Leinweber, 2013)

FUr die Praxis

Grundhaltung: Akzeptanz (Wertschatzung)

Empathie und
Kongruenz (Echtheit)

Der Mensch ist selbstbestimmt

Der Mensch tragt Re rcen fur seinef/Entwicklung in sich

Grundhaltung der Humanistischen Psychologie
(A. H. Maslow, 1908-1970; C. Rogers, 1902-1987)

ronika Hller-Wildt Hebamme IBCLC

(Ahrendt, 2009a)
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Fur die Praxis

Bio-Psycho-Sozio-Spirituelles Modell

Familien und Fachpersonen

® Grundlage der Betrachtung Reflexion
und Unterstiitzung der Supervision
Eltern und Neugeborenen Intervision

@ -giltauch fur die Feedback

Wertschatzung und

Anerkennung
(Kruppa & Sperl, 2020)

pflegenden Personen selbst
(Kruppa & Sperl, 2020)

o Selbstfirsorge und Gesundheit der
Pflegenden

) korperliche und psychische Belastung

o Herausforderung spirituelle Begleitung

,professionelle Ndhe”
(Kruppa, 2024)

Veronika Hller-Wildt Hebamme IBCLC

Fur die Praxis

Salutogenese

Gesprach tber das subjektive Erleben der

Geburt Bewaltigung der Geburt wird
Klarung - Verstehbarkeit gefestigt
(Baptie, 2021)

-> Selbstwirksamkeitsempfinden
(Schafers, 2011a)

Empowerment férdert

Eigenverantwortlichkeit und

Selbstbestimmtheit

(randes & Star,2021) Interaktion mit Pflegepersonen

positives Erleben: Eltern fihlen sich
respektiert, integriert und sicher
negatives Erleben: bestehende Angste,
Gefiihl von Stigmatisierung kénnen

ausgelost oder verstarkt werden
(Frederiksen et al., 2021)

Unterstitzung in der
Interaktion und
Kommunikation mit dem Baby

- Handhabbarkeit
(Schafers, 2011a)

Veronika Hller-Wildt Hebamme IBCLC

= Flr die Praxis

Kommunikation

@ verbal (gesprochen, geschrieben)
¢ nonverbal (Gestik, Mimik, Haltung, Augenkontakt)
© paraverbal (Ausdruck der Stimme — Tonlage,

Geschwindigkeit)
(Schéfers, 2011a) ”~ ’
« & Information

n

< / % Aufklarung
AuRere Bedingungen iy | “ Beratung
@ vertrauensvolle Gespriche im A % handlungsorientierte
Mehrbettzimmer? Anleitung
wenig Stérung (Ahrendt, 2009a)
@ Zeit S A
. © Kommunikation ist ein wesentlicher
Augenhdhe

b Beitrag zu Empowerment
(Schafers, 2011a)

(Schifers, 2011a; Blumenrode, 2024)

Veronika Hol dt Hebamme IBCLC

FUr die Praxis

Neocortikale Inhibition

Information W Intuition

Denken, Analysieren, Planen, Hinterfragen
- Stimulation des Neocortex
- Hemmung der Oxytocinausschuttung

Zurtckhaltung mit verbaler Beratung ( / \)

und intensiv beobachtendem Verhalten

(Colson, 2023)

Veronika b dt Hebamme IBCLC

FUr die Praxis

Empathie

Verunsicherung der Eltern in ihrer neuen Rolle
Informationen als weitere Schwierigkeit
- ablehnende Reaktion

(ziegenhain et al., 2016)

Sehr individueller
Unterstitzungsbedarf

Anleiten statt Hingreifen
oder Tatigkeiten
abnehmen
Ganzheitliche Wahrnehmung der Familien

(Eigenkompetenz, praktische Veranlagung,

Selbstwahrnehmung, Feinfihligkeit, ...)

Beachtung individueller Bedurfnisse

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC

Fazit

= \erantwortung fiir eine zu groRe Anzahl von
Wodchnerinnen und Neugeborenen schrankt die
Betreuungsqualitat ein und belastet die Pflegenden

= Fortbildung steigert Wissen und Motivation

= Wertschatzung und Kommunikationskompetenz
innerhalb des Teams und bei Fiihrungskraften wirken
sich positiv auf die Arbeit aus.

= Leitlinien, WHO-Dokumente und Gesundheitsziele
beinhalten MaRnahmen ganzheitlicher Betreuung —
Argumentation gegeniiber Kostentragern
- Maéglichkeit struktureller Verbesserungen

Veronika Holler-Wildt Hebamme IBCLC
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Fazit

-/ Gesundheitsforderung im Wochenbett ist nachhaltig
wirksam
(Frauen, Eltern, Kinder, Familien, Gesellschaft)

7 Empowerment rund um die Geburt
7 Selbstwirksamkeit starkt flrs Leben

</ Kompetente starke Eltern — kompetente starke

Kinder
| believe the greatest gift | can conceive of having from anyone is
to be seen by them, heard by them, to be understood and touched by them.
The greatest gift | can give is

Vor der Geburt = vor dem Wochenbett

Vorbereitung der Eltern auf Geburt und realistische
Erwartungen an die Zeit danach beeinflussen den
Ubergang zur Elternschaft sowie den Verlauf und die
Betreuung im Wochenbett positiv (martin etal, 2013).

Umsetzung benétigt personlichen, institutionellen
und gesundheitspolitischen Einsatz

to see, hear, understand and to touch another person. N« |
When this is done | feel contact has been made” ! 1 )
(Virginia Satir, 1916 - 1988). ) |l |
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