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von Kristina Peter

Der weibliche Körper kann
schwanger werden und kann
einBaby gebären.

Er kann beides sehr gut al-
lein. Er weiß selbst, in wel-
cher Position es ihm wäh-
rend einer Geburt am besten
geht. Er weiß selbst, wie
dabei zu atmen ist, wann
zu pressen und wann zu
ruhen ist. Fremde Hände,
die ständig Untersuchungen
vornehmen oder fremde
Befehle, die angeben, wie
geatmet oder wann gepresst
werden muss, irritieren, ver-
spannenund störennur.

Bei einer Alleingeburt ist die
schwangere Frau mit ihrem
ungeborenen Baby in der von
ihr gewählten Umgebung al-
lein und ungestört. Niemand
sonst ist anwesend. Vor allem
niemand, der helfend oder
beeinflussend eingreifen
möchte. Der Partner oder
eine andere Person kann –
auf Wunsch der Frau – da
sein und emotionalen Halt
geben,mehr aber nicht.

Eine Alleingeburt wird von
Frauen gewählt, die sich und
ihrem Körper vertrauen; sie
möchten eines der intimsten
Ereignisse ihres Lebens nicht
in der Öffentlichkeit eines
Krankenhauses in Gegen-
wart von gestressten Ärzten
und routiniertemPersonal er-
leben, sondern in der ver-
trauten Umgebung ihres
Zuhauses, wo sie sich wirk-
lich entspannen können und
wo sie völlig unbeobachtet in
jedem Augenblick tun und
lassen können, was ihr Kör-
per gerade von ihnen ver-
langt undwas ihnen gut tut.

AlleingeburtAlleingeburtAlleingeburt

Alleingeburt – was ist das?

Eine Alleingeburt ist eine Art
Hausgeburt – mit dem Unter-
schied, dass bei einer Hausge-
burt eine Hebamme die Geburt
begleitet undmeistens auch an-
leitet. Eine Alleingeburt hinge-
gen ist eine Geburt, die in Ei-
genverantwortung ohne Ärzte,
ohneFachpersonal und auchoh-
ne eine Hebamme stattfindet.
Es ist eine Geburt nach den Be-
dingungen der Frau. Einer Frau,
die davon überzeugt ist, dass ei-
ne Geburt keine Krankheit ist.
Einer Frau, die beim Gebären
weder dirigiert noch beobachtet
werden will und die dort gebä-
ren möchte, wo sie ungestört ist
und wo sie sich vorbehaltlos
„fallen lassen” kann.

Frauen, die allein gebärenmöch-
ten, betrachten Krankenhäuser
und Ärzte als Adresse für den
Notfall. Eine Adresse, die bei ei-

ner ungestörten harmonischen
Geburt in vertrauter Umgebung
allerdings nur seltenst ange-
steuert werden muss. Im eng-
lischsprachigen Raum sagt man
zur Alleingeburt „Unassisted
Childbirth”, abgekürzt UC, ein
Begriff, der oft auch im Deut-
schen statt der Bezeichnung „Al-
leingeburt” verwendetwird.

JedeMutter weiß instinktiv

In der westlichen Welt genügt
den meisten Menschen bereits
die Vorstellung einer solchen
Geburt, um weiche Knie zu be-
kommen. Sie glauben, dass eine
Geburt außerhalb eines Kran-
kenhauses, und dann auch
noch ohne Hebamme, höchst
riskant und problematisch sei,
ja lebensgefährlich – sowohl für
das Baby als auch für die Mut-
ter.Warum aber sollten gesunde
Frauen nicht in der Lage sein,
ihr Baby allein auf die Welt zu

Nur mein Baby und ich
Foto: © Mariusz Blach - Fotolia.com
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bringen? Jedes andere weibli-
che Wesen auf diesem Erdball
weiß instinktiv, was bei der Ge-
burt zu tun ist – ohne Geburts-
vorbereitungskurs, Bücher und
beratende Hebamme. Sollte der
Mensch diesen Instinkt verlo-
ren haben? Brauchen die meis-
ten Frauen wirklich ausgebilde-
te Ärzte und Geburtshelfer, um
die Geburt ihres Babys zu meis-
ternund zuüberleben?Oder ha-
ben diese Frauen nicht viel eher
unter dem Einfluss der moder-
nen schulmedizinhörigen Ge-
sellschaft lediglich den Glau-
ben an sich selbst und dieWeis-
heit ihresKörpers verloren?

Frauen, die bereits ein Baby oh-
ne fremde Hilfe geboren haben,
sind in den meisten Fällen der
Meinung, dass gesunde Frauen
sehr gut ohne Ärzte oder Heb-
amme gebären können. Ja, sie
finden, dass diese bei der Ge-
burt nicht nur unnötig seien,
sondern regelrecht störten. Da-
her ist der Begriff „Alleinge-
burt“ etwas ungünstig gewählt.
Er klingt nach „allein und ver-
lassen“ – das schreckt viele ab.

Tatsächlich umfasst der Begriff
eine Geburt, bei der
das Leben in seinem ureigenen
harmonischenRhythmus fließt,
ohne Einfluss von außen. Daher
sind Frauen, die eine Alleinge-
burt wählen, davon überzeugt,
dass schulmedizinische Ge-
burtshilfen, oder auch nur die
Anweisungen einer Hebamme,
eine natürliche und schmerz-
freie Geburt geradezu verhin-
dern können. Grantly Dick-
Read, der Autor von „Mutter
werden ohne Angst” („Child-
birthwithout Fear”) schreibt da-
zu: »Wenn eine Frau während
der Wehen alleine gelassen
wird, gebiert der Körper der

Schmerzfreie Geburt durch

fremde Einflüsse verhindert?

ungestörte

Frau das Baby ganz einfach, oh-
ne von den Gedanken der Frau
oder der Hand der Helfer abge-
lenkt zuwerden.Wenn sie allei-
ne ist, sind nurMut undGeduld
vonnöten. Der Glaube an sich
selbst ist das Geheimnis, ein ge-
sundes Baby zu haben und eine
glücklicheMutter zu sein.«

BeiNaturvölkern braucht es kei-
ne Bücher oder Anleitungen für
diese oder jene Art des Gebä-
rens. Bei ihnen ist eine Geburt
ein natürliches Ereignis und
keinAnlass, umprophylaktisch
einenArzt zu rufen oder diewer-
dende Mutter gar ins Kranken-
haus zu verfrachten – einenOrt,
woKrankheit undTod anderTa-
gesordnung sind. Die Schwan-
gere führt dort während der
Schwangerschaft dasselbe akti-
ve Leben wie zuvor. Die Geburt
an sichwird in keinerWeise dra-
matisiert. Sie wird als vollkom-
men natürlicher Prozess im
Leben einer Frau betrachtet, als
absolut normale Funktion des

Alleingeburt für Frauen

mancher Naturvölker normal

weiblichen Körpers. So, wie ein
Körper atmenkann,weil er Lun-
gen hat oder laufen kann, weil
er Beinehat, so kann er auchBa-
bys gebären, weil er ganz offen-
sichtlichdazu ausgerüstet ist.

DieAnkunft eines neuenErden-
bürgers ist bei diesenMenschen
daher nicht ein Ereignis, das
automatisch mit Schmerzen,
Ärzten undunangenehmenUn-
tersuchungen inVerbindung ge-
bracht wird. Ängste entstehen
daher erst gar nicht.

Die Mutter bringt ihr Kind al-
lein oder im engsten Familien-
kreis zur Welt. Kleine Mädchen
erleben diemeist schnellen und
unkomplizierten Geburten ih-
rer Geschwister mit, lernen so,
dass die Geburt eines neuen Fa-
milienmitgliedes ein vollkom-
men normales, aber gleichzeitig
wundervolles Ereignis ist – und
nicht unbedingt gleichbedeu-
tend mit Schmerz und Gefahr,
wie das in unseren Breiten der
Fall ist; ihren eigenen Babys in
ferner Zukunft können sie da-
her entspannt entgegen sehen.

»Wenn eine Frau während der Wehen alleine gelassen wird, gebiert

der Körper der Frau das Baby ganz einfach, ohne von den Gedanken

der Frau oder der Hand der Helfer abgelenkt zu werden.«
Grantly Dick-Read in „Mutter werden ohne Angst”

Für Frauen, die sich und ihre Körperfunktionen überwachen lassen, die beim
bloßen Gedanken an eine Geburt ohne Fachpersonal blankes Entsetzen packt, ist
eineAlleingeburt selbstverständlich nicht geeignet.

gerne
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Eine Alleingeburt eignet

sich nicht für alle Frauen

In Deutschland schwanger zu

sein, ist nicht immer einfach

In unserem Kulturkreis fehlt ei-
ne derart entspannte Haltung
im Hinblick auf die Geburt lei-
der fast vollständig. So gibt es
viele Frauen, die sich vor derGe-
burt fürchten. Sie möchten ihr
Baby keinesfalls allein zur Welt
bringen und investieren Zeit
und Energie in Arztbesuche
und die Suche nach einem pas-
senden Krankenhaus – anstatt
die Zeit zu nutzen und sich mit
den naturgegebenen Fähigkei-
ten ihres eigenen Körpers aus-
einanderzusetzen, Kraft zu tan-
ken und Ruhe zu finden. Je
mehr weißgewandete Geburts-
experten sie letztendlich umge-
ben, umso zufriedener sind sie.
Für diese Frauen ist eine Allein-
geburt nicht geeignet.

Doch gibt es andererseits viele
Frauen, die sich unwohl fühlen,
wenn vor und während der Ge-
burt fremde Menschen anwe-
send sind, die ihren Körper an-
bzw. in ihn hineinfassen, den
Geburtsablauf kontrollieren
und womöglich medikamentös
dirigierenundbeeinflussen.

So ist es in Deutschland bei-
spielsweise üblich, eine Frau,
die den errechneten Geburts-
termin überschritten hat, alle
zwei Tage zum CTG* anrücken
zu lassen. Ist der Geburtstermin
schließlich um eine Woche
überschritten, wird dazu ange-
halten, beim Frauenarzttäglich

anzutanzen. In einer Phase also,
in der die Frau ganz besonders
viel Ruhe, Entspannung und
ein harmonisches Umfeld nötig
hätte, um sich auf ihr ungebore-
nes Kind zu konzentrieren, um
ihren Körper zu spüren und
sichmit ihm verbunden zu füh-
len, wird sie tagtäglich dem
Stress ausgesetzt, ihrenArzt auf-
zusuchen, im Wartezimmer zu
sitzen, sich untersuchen zu las-
sen und sich dann auch noch, je
nach Arzt, Vorwürfe machen zu
lassen, weil sie die Geburt nicht
künstlich einleiten lassenmöch-
te. Ein solches Vorgehen trägt
weder zu einer komplikations-
losen Geburt bei noch ist es
überhaupt dienlich, da Stress,
gleich welcher Art, die Geburt
naturgemäßverzögern kann.

Nur wenn sich die Frau sicher,
entspannt und geborgen fühlt,
ist ihr Körper bereit für die Ge-
burt. Nur dann kann der Körper
loslassen und die Geburt über-
haupt erst zulassen. Dabei han-
delt es sich um einen uralten,
von Hormonen gesteuerten
Schutzmechanismus: Während
der Geburt wird das Hormon
Oxytocin freigesetzt. Es ruft die
KontraktionenderGebärmutter,
dieWehen, hervor. Bei einer na-

Stress und Anspannung

verzögern die Geburt

türlichen und ungestörten Ge-
burt gerät die Mutter unter dem
Einfluss von Oxytocin in eine
Art Trance. Außerdem werden
Glückshormone (Endorphine)
freigesetzt. Sie wirken schmerz-
lindernd. Die Frau entspannt
sich, ist mit ihrem Körper
und ihrem Kind und weiß auto-
matisch, was zu tun ist. Das
Baby fühlt sich willkommen
und begibt sich mit all seiner
Kraft auf denWeg ins Leben.

Wenn eine Frau aber voller
Angst ist, sich in einer fremden
Umgebung (z. B. im Kranken-
haus) nicht wohl und von den
anwesendenPersonennicht ver-
standen oder sogar falsch be-
handelt fühlt, dann verspannt
sie sich und ihr Körper setzt
Adrenalin frei. Dieses Stress-
hormon ist in der Natur überle-
bensnotwendig. Nehmen wir
an, eine hochschwangere Frau
ist in freier Wildbahn irgendwo
im Dschungel. Die Wehen set-
zen ein. Bald wird das Baby
kommen. Plötzlich merkt sie,
dass ihr ein hungriger schwar-
zer Panther auflauert. Ihr Kör-
per stößt Adrenalin aus, und
zwar eine ganze Menge davon.
Die Geburt muss unter allen
Umständen aufgehalten und
verschoben werden. Andern-
falls könnten Mutter und Kind
Opfer des Raubtieres werden.

eins

*CTG: C t gAbkürzung von ardio oko raphie
(auch Kardiotokografie): Ein Verfahren zur
simultanen (gleichzeitigen) Registrierung
und Aufzeichnung der Herzschlagfrequenz
des ungeborenen Kindes und der Wehen-
tätigkeit (zu griechisch tokos) bei der wer-
denden Mutter. Das Verfahren wird sowohl
in der Schwangerschaftsbetreuung wie
auch zur Überwachung während der Ge-
burt eingesetzt.www.wikipedia.org
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Frauen, die bei der Geburt ihres Kindes am liebsten allein und ungestört sind, kön-
nen sich ganz auf ihrenKörper einlassen und jederzeit das tun, was ihnen in der je-
weiligen Situation gut tut – ohne sich an irgendwelche Ratschläge oder garAnwei-
sungen von anderenPersonen halten zumüssen.
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Das Stresshormon Adrenalin
steigert die Herzfrequenz und
lässt den Blutdruck in die Höhe
schnellen. Die Frau atmet kurz
und schnell. Die Gebärmutter
verspannt sich und wird das
Kind vorerst nicht mehr freige-
ben. Die Frau kann jetzt unter
dem Einfluss von Adrenalin
wahre Meisterleistungen voll-
bringen. Sie kann plötzlich –
trotz ihres Zustandes – vor dem
Panther davon laufen.Würde er
sie angreifen, könnte sie kämp-
fen – und niemand wollte dabei
in der Haut des schwarzen Pan-
thers stecken. Erst wenn die
Frau den schwarzen Panther ab-
gehängt oder erledigt hat, kann
sie sich wieder entspannen und
dieGeburt beginnt vonneuem.

Natürlich streifen im Kranken-
haus keine schwarzen Panther
umher. Dafür lauern dort ganz
andereGefahren.

Im Grunde ist eine Geburt ein
ähnlich intimes Ereignis wie
die sexuelle Vereinigung mit
dem Partner. Die meisten Men-
schen möchten Sex gerne unter
Ausschluss der Öffentlichkeit
erleben und legen auf wohlmei-
nende Ratschläge, geschweige
denn auf tatkräftige Einmi-
schung eines (oder mehrerer)
Sexexperten am Fußende ihres
Bettes wenig Wert. Bei der Ge-
burt jedoch ist plötzlich alles an-
ders. Es kommt nicht selten vor,
dass eine Frau von verschiede-
nenÄrztenunzähligeMale vagi-
nal untersucht wird. Kranken-
schwestern,Hebammenund ge-
legentlich auch künftige Gynä-
kologen (Studenten) sind zuge-
gen. Der Fokus aller ist auf den
Unterleib der Gebärenden ge-
richtet. Das Schamgefühl der
Frau wird ignoriert, ihr Scham-
haar wird rasiert und sie muss
u. U. Einläufe zur Darmentlee-

Gefahren im Krankenhaus

rung über sich ergehen lassen.
Sie wird bevormundet und an-
gewiesen. Ihr wird befohlen,
wann sie wie atmen und wann
siewie pressen soll. Siewird ge-
messen, kontrolliert und muss
die erforderlichen Durch-
schnittswerte liefern. Als füh-
lender Mensch wird sie längst
nicht mehr wahrgenommen,
sondern als Gebärmaschine, die
bitteschön vor Feierabend des
diensthabenden Arztes noch
„fertig werden” soll. Die Geburt
wird ggf. medikamentös einge-
leitet, die Fruchtblase gesprengt
– völlig gleichgültig, ob Mutter
undKindbereit sind oder nicht.

Medikamente aber, welche die
Wehentätigkeit fördern, können
zu schmerzhaften Wehen füh-
ren. Folglich werden Schmerz-
mittel nötig. Schmerzmittelwie-
derum betäuben die Frau und
all ihre Empfindungen (undma-
chen darüber hinaus anfällig
für posttraumatische Suggestio-
nen*). Das Baby will unter
diesen Umständen (Stress,
Blockaden usw.) am liebsten gar
nicht mehr geboren werden.
Wen wundert es da noch, wenn
das Kind zu unguter Letzt per
Saugglocke oder Zange zutage
gefördert werden muss? Auch
die stetig wachsende Zahl der
Kaiserschnittgeburten erstaunt
da niemanden mehr. Normaler-
weise bleibt der Frau somit
nichts anderes übrig, als in der

Rückenlage zu gebären – auch
dann nicht, wenn sie sich viel-
leicht gerne auf alle Viere bege-
benwürde oder Lust auf einBad
verspürte. Das geht in einem ge-
wöhnlichen Kreißsaal „natür-
lich nicht”. Schließlich handelt
es sich um ein Krankenhaus –
und in einem Krankenhaus hat
man im Bett zu liegen – einer-
lei, ob man nun vor Krankheit
und Schwäche bettlägerig ist
oder ob man eigentlich
quietschfidel ist und nur sein
Baby entbindenmöchte.

Nach dem fast schon obligatori-
schen Dammschnitt* dauert es
nicht mehr lange: Das Baby ist
endlich da. Jetzt beginnt für je-
de klar denkende Mutter der
nächsteAlptraum.DieÄrzte be-
stehen gewöhnlich auf ein so-
fortiges Durchtrennen der Na-
belschnur und auf eine ebenso
raschePlazenta-Ablösung. Letz-
teres wirdmit der Hilfe vonMe-
dikamentenbeschleunigt.
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Ein Neugeborenes kennt nur einen einzigen richtigen und sicheren
Platz: Ganz nah bei der Mutter. Alles andere – Untersuchungen,
Wiegen, Vitamingaben etc. wird mit Gefahr in Verbindung
gebracht und bereitet dem Baby Angst und Stress.

–

Ein Neugeborenes kennt nur einen einzigen richtigen und sicheren
Platz: Ganz nah bei der Mutter. Alles andere – Untersuchungen,
Wiegen, Vitamingaben etc. wird mit Gefahr in Verbindung
gebracht und bereitet dem Baby Angst und Stress.

–

Ein Neugeborenes kennt nur einen einzigen richtigen und sicheren
Platz: Ganz nah bei der Mutter. Alles andere – Untersuchungen,
Wiegen, Vitamingaben etc. wird mit Gefahr in Verbindung
gebracht und bereitet dem Baby Angst und Stress.

–

*PosttraumatischeSuggestion:

*Dammschnitt:

Es istmitt-
lerweile bekannt, dass Worte, die in der Um-
gebung eines Menschen gesprochen wer-
den, dessen Bewusstsein reduziert ist
(Schmerz, Schock, Drogen, Betäubungsmit-
tel etc.), wie hypnotischeBefehle auf denBe-
treffenden einwirken können, d.h. diese „Be-
fehle” können sich in die Tiefen des Be-
wusstseins eingraben und in späteren ähnli-
chen Situationen zu abwegigem Verhalten
führen. Mehr zu diesem Thema im Themen-
hefter „Was ist es nur?” (lat. Vorsilbe post-:
nach; traumatisch: im Zusammenhang mit
Schmerz und Verletzung stehend; Suggesti-
on: Eingebung, Einflüsterung).

operativer Einschnitt in den
Damm (Damm: Bereich zwischen Scheide
undAfter); Schnitt zur künstlichen Vergröße-
rung derAustrittsöffnung bei derGeburt.



9 besser leben 19/2010 www.sabinehinz.de· Sabine Hinz Verlag · Alleenstr. 85 · 73230 Kirchheim · Tel. (07021) 7379-0 · Fax:-10 · info@sabinehinz.de ·

Dann folgt die obligatorische
Trennung von Mutter und
Kind. Das Baby erfährt nun ver-
schiedene Behandlungen (Vita-
minverabreichung, Augentrop-
fen,Wiegen,Waschen, Untersu-
chung auf Herztöne, Atmung,
Reflexe etc.), die es nicht ver-
steht und die es ängstigen, da es
tief in sich drin weiß, dass sein
Platz, sobald es auf der Welt ist,
ganz nah bei seiner Mutter ist
undnirgendwo sonst.

Alles andere, so logisch und
nachvollziehbar es für Ärzte
und Hebammen auch sein mag,
bedeutet für das Kind !
Ein Baby, das sich in Gefahr
wähnt, hat Angst und gerät in
eine fürchterliche Stresssituati-
on. Abgesehen davon, dass kei-
ne Mutter ihr neugeborenes
Kind Angst und Stress ausset-
zen möchte und sie sich des-
halb erneut unwohl fühlt,
schwächen Angst und Stress
das Immunsystem eines wenige
Augenblicke alten Babys so
nachhaltig, dass diese vollkom-
men unnatürliche Behandlung
dieweitere psychischeundphy-
sische Entwicklung des Babys
deutlich beeinträchtigen kann.

DieAngst der Frau vor undwäh-
rend der Geburt angesichts all
dieser Gefahren ist

. DieseAngst inVer-
bindung mit der nahenden Ge-
burt versetzt den Körper in
Alarmbereitschaft. Er erwartet
sekündlich Gefahr, vielleicht
nicht gleich Lebensgefahr in der
Art eines schwarzen Panthers,
sie genügt jedoch, um Adrena-
lin freizusetzen – so, wie es der
menschliche Körper vor Jahr-
tausenden getan hat, der Me-
chanismus ist immer noch der-
selbe. In der Folge wird die Ge-
burt verzögert, der Körper will

Gefahr

vollkommen
verständlich

Sind Komplikationen

krankenhausbedingt?

abwarten, bis sich die Situation
hat. Derweil diskutie-

ren die Geburtshelfer rund um
die Frau, welche geburtseinlei-
tenden Maßnahmen „erforder-
lich sind”. Die Angst der Frau
steigt weiter! Sie hat Angst vor
den Schmerzen, um das Kind,
vor den nahenden Eingriffen,
vor einem möglichen Kaiser-
schnitt und – auch Angst vor
demTod. Der Körper
sich immer mehr, weitere Maß-
nahmen werden „erforderlich”
und immer mehr Komplikatio-
nen sind vorprogrammiert.

Frauen, die imKrankenhaus ent-
bunden haben, sagen oft, wie
dankbar sie seien. Sie erzählen,
es habe während der Geburt
Komplikationen gegeben und
die Ärzte hätten ihremBaby das
Leben gerettet. Zweifellos ret-
ten Ärzte gelegentlich das Le-
ben von Babys. In vielen Fällen
wird es jedoch so sein, dass es
zu den Komplikationen über-
haupt erst kommen kann,
Ärzte und Pflegepersonal zuge-
gen sind und die Geburt durch
ihren störenden Einfluss und
durch ihre Maßnahmen verzö-
gern und verkomplizieren.
Wohlgemerkt, für Frauen, die
sichnirgends so sicherwie in ei-
nem Krankenhaus fühlen, gilt
das alles natürlich nicht. Es gilt
für jene Frauen, die tief in sich

entspannt

verschließt

weil

drin spüren, dass es einen
anderen Weg geben muss.
EinenWeg, den inzwischen im-
mer mehr Frauen gehen und
friedliche Alleingeburten voller
Harmonie undGlück erleben.

Frauen, die eine Alleingeburt
planen, setzen sich ausführlich
mit den möglichen Komplika-
tionen einer Geburt und dem
Geburtsablauf auseinander. Sie
sind zwar froh darüber, dass es
im äußersten Notfall das Kran-
kenhaus gäbe, wissen aber
gleichzeitig, dass ein solches –
wenn die Geburt völlig unge-
stört verlaufen kann – selten be-
nötigt wird. Eine aus Amerika
stammende Statistik ergab, dass
von 201 Frauen, die allein ent-
binden wollten, lediglich zwei
für einenKaiserschnitt insKran-
kenhaus gebracht wurden, was
einer Quote von weniger als ei-
nem Prozent entspricht. Die
durchschnittliche Kaiserschnit-
trate in deutschen Krankenhäu-
sern beträgt 28 Prozent, in man-
chen Schweizer Kliniken sogar
40 Prozent. In Berliner Kran-
kenhäusern stieg die Zahl der
Kaiserschnitte von3.688 im Jah-
re 1991 auf 6.306 im Jahre
2004. Der Grund dafür ist aber
nicht unbedingt gesundheitli-
cher Natur. Kaiserschnitte wer-

Hohe Kaiserschnittrate

(1)

(2)

Im Grunde genügt es,
wenn bei einer Geburt zwei
Personen anwesend sind:
Die künftige Mutter und ihr
noch ungeborenes Kind.
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den heute oft „sicherheitshal-
ber” vorgenommen, also nicht,
weil sie nötig wären, sondern
weil es denÄrzten (teils termin-
lich, teils profitmäßig, teils ver-
sicherungstechnisch) so ein-
fachbesser in denKrampasst.

Für eine Alleingeburt kann frau
vieles vorbereiten. Natürlich
wird sie sich ausführlich über
den Ablauf einer Geburt infor-
mieren. Sie nimmt Kontakt zu
Frauen auf, die Erfahrung imAl-
leingebären haben und tauscht
sich mit ihnen aus. Sie kann ih-
re Geburt so organisieren, wie
sie sich das immer gewünscht
hat. Es wird der Geburts-Tag ih-
res Kindes, ein Festtag und kein
Krankentag, den man in einem
Krankenhaus – einemHaus vol-
ler kranker Leute – verbringen
müsste. Die Frau entscheidet
sich entweder für eineAlleinge-
burt und möchte von nichts
und niemandem gestört wer-
den. Sie kann sich aber auch ei-
ne oder mehrere (ihr naheste-
hende) Personen wählen, die
während der Geburt einfach
nur bei ihr sind und ihr emotio-
nalenHalt geben – ohneAnwei-
sungen zu erteilen. Eine solche
Geburtsbegleitung überneh-
men auch sog.Doulas ( ).

Eine Doula ist eine Frau, die der
werdenden Mutter vor, wäh-
rend und nach der Geburt bei-
steht. Sie greift jedoch nicht in
das Geschehen ein, sondern
kümmert sich um das leibliche
und ganz besonders umdas see-
lischeWohl der Schwangeren.

Die baldige Mutter kann sich
Musik aussuchen, die sie hören
möchte, kann dem Raum oder
Ort, wo sie gebären wird, ein
festliches Ambiente verleihen,
kann sich einen aufblasbaren
Mini-Pool leihen und dort eine

Vorbereitungen

S. 11

Wassergeburt erleben. Und sie
kann, wenn sie möchte, Vorbe-
reitungen für eine Lotusgeburt
treffen ( ). Alle diese Vorbe-
reitungen werden bei jeder Frau
zwar ganz individuell, aber
doch irgendwie ähnlich sein.

Die natürliche Geburt selbst
lässt sich nicht planen. Dafür
gibt es keine Anleitung, kein
Programm, keine Gebrauchsan-
weisung. Sie verläuft bei jeder
Frau anders. Was alle ungestör-
ten Alleingeburten jedoch ge-
meinsam haben, ist die Tatsa-
che, dass die Frau in jedem Au-
genblick selbst entscheidet,was
siewie undwie lange tut.

Die Frau bzw. ihr Körper hat das
Sagen, nicht der Arzt und auch
keine Hebamme. Die Frau be-
stimmt ihre Position. Sie kann
sitzen, liegen, hocken, gehen,
knien, in der Hängematte bau-
meln, in der Badewanne liegen,
sich im Mini-Pool treiben las-
sen – oder alles zusammen bzw.
abwechselnd tun. Sie kann es-
sen und trinken, wonach es sie

Planung

S. 13

gelüstet. Sie konzentriert sich
auf ihr Inneres, ihr Seelenleben.
Ihre Atemzüge sind nicht ein-
studiert und antrainiert. Sie at-
met, wie ihr Körper es fordert –
ohne dass ihr jemand Komman-
dos zurufenmüsste.

Sie kann sich von ihrem Partner
streicheln/massieren lassen,
kann alles tun, was sich für sie
gut anfühlt, wozu ihr Körper sie
drängt und alles, was sie sich
für sichund ihrBabywünscht.

Nach der Geburt bleibenMutter
und Kind vereint. Niemand ist
da, der sie trennt. Das Baby er-
fährt, was es erwartet: vollkom-
mene Geborgenheit, nahtlosen
Körperkontakt undNahrung, so-
bald es danach verlangt. Die
Mutter kann ihr Baby halten
und stillen, so lange siewill. Die
Nabelschnur wird frühestens
entfernt, wenn sie nicht mehr
pulsiert. Sie kann auch gemein-
sam mit der Plazenta mit dem
Baby verbunden bleiben, bis sie
von selbst abfällt (Lotusgeburt,

). Die den meisten nor-
mal erscheinende schulmedizi-
nische Entbindungsmethode

Seite 13

»Alles Wissen, was die Frau zum Gebären braucht, ist bereits in ihr

drin. Ihre Aufgabe ist es, einfach zu entspannen, ihrem Körper zu

vertrauen und ihrem Baby erlauben, die Welt zu betreten.«
Alleingeburt-Expertin Laura Shanley (www.unassistedchildbirth.com)

Die werdende Mutter gestaltet den Raum, in dem sie gebären wird,
nach ihren eigenen Wünschen und Vorstellungen.
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im Krankenhaus ist also – ver-
glichenmit ihrenAlternativen –
nicht immer die für Mutter und
Kind günstigste Lösung.

Hier Gedanken einer Frau, die
ihr Baby allein zurWelt brachte
(von www.vegaya.ch): »Es gibt
nichts zu tun bei einer Geburt,
außer es geschehen zu lassen.
Ich darfmich bewegen, imWas-
ser sein, trinken, Musik hören,
darf meine eigene individuelle
Geburt für mich undmein Baby
gestalten und erfahren. Nie-
mand kannmir dies abnehmen,
auch keine noch so gute Heb-
amme. Eine Hebamme würde
mich in diesemheiligen Prozess
stören, indem sie mir sagt, wie
weit die Geburt ist, was passiert
– oder auch nur, weil sie anwe-
send ist und ihre Energie im
Raum ist. Diese Symbiose zwi-
schen mir und meinem Baby
soll nicht gestört werden. Ich
kenne meinen Körper am bes-
ten und weiß genau, was er
braucht und was ihm gut tut.
Ich horche in mich hinein und
lasse es geschehen, völlig im
Vertrauen in die Kraft in mir.«
Für eine Frau, die niemand an-
deren als sich selbst als Exper-
tin für ihren Körper und die be-
vorstehende Geburt betrachtet,
ist die Alleingeburt der einzig
richtige Weg. Sie kann sich kei-
ne andere Möglichkeit vorstel-
len, ihr Baby in dieserWeltwill-
kommen zu heißen. Grenzenlo-
ses Vertrauen in sich und ihren
Körper machen aus der Geburt
eine unendlich beglückende
und erfüllendeErfahrung.

„Ich kennemeinen Körper

am besten!”

�

Die DoulaDie DoulaDie Doula
„Doula” ist altgriechisch und heißt Dienerin oder Magd. Eine
Doula begleitet Frauen durch Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett. ImGegensatz zu einerHebammegreift eineDou-
la nicht aktiv ins Geburtsgeschehen ein, sie hat also keineme-
dizinische Funktion, sondern ist „einfach nur” für die Frau da,
kümmert sich um all ihre Belange, weicht ihr bei der Geburt
nicht von der Seite und gibt ihr – durch ihre Kompetenz und oft
schon allein durch ihre einfühlsameAnwesenheit – emotiona-
lenHalt, Kraft, Selbstvertrauen undZuversicht.

Empfehlenswerte Webseiten
zum Thema Alleingeburt:
• www.vegaya.ch
• www.meinegeburt.blog.de
• www.attachment-parenting.de
• www.unassistedchildbirth.com

Quellen:
(1) www.vegaya.ch
(2) Statistisches Landesamt Berlin, 2005,
www.statistik-berlin.de

Früher waren schwangere Frauen
von Müttern, Großmüttern, Tanten,
Schwestern und Schwägerinnen um-
ringt. Sie tauschten ihre Schwanger-
schafts- und Geburtserfahrungen
aus, halfen einander imHaushalt und
die vertrauteste unter ihnen war wäh-
rend der Geburt an der Seite der wer-
denden Mutter. Großfamilien sind
heute selten und der Partner kann lei-
der nicht mit Geburtserfahrungen
undmanchmal auch nichtmit demnö-
tigen emotionalenBeistand dienen.

Oft sehnt sich die Schwangere dann
nach einer Person, die diese Erfah-
rungen hat und ihr alle Fragen rund
um Schwangerschaft, Geburt und
Babypflege beantworten kann. Nach
einer Person, einer Frau, der sie ver-
trauen kann, die sie in ihren Nöten
und Sorgen versteht, die ihr Mut
macht, die sich um sie kümmert, sie
umsorgt und emotional unterstützt.
Die ist eine solcheFrau.

Eine Doula wird die Frau niemals diri-
gieren, kontrollieren oder beeinflus-
sen. Sie begleitet die werdende Mut-
ter durch eine selbstbestimmte Ge-
burt inRuheundGeborgenheit.

Das kann eine Alleingeburt sein oder
auch eine „gewöhnliche” Geburt im
Krankenhaus. Wo auch immer die
Geburt stattfindet, die Doula weicht
der werdenden Mutter nicht von der
Seite und setzt sich für ihreWünsche
und Bedürfnisse ein – welche gerade
im Krankenhaus vom überlasteten
Personal oft nicht wahrgenommen
werden. EineDoula entlastet dieHeb-
amme und besonders den Partner,
dem dadurch der Druck genommen
wird, alle Rollen (Beschützer, Part-
ner, Freund, Psychologe, etc.)
gleichzeitig übernehmen zumüssen.

Doulas sind eine eigene Berufsgrup-
pe und inDeutschland imDoulaNetz-
werk organisiert. Das Doula Netz-
werk hilft bei der Suche nach einer
Doula in Ihrer Region und bietet zu-
demdieAusbildung zurDoula an.

Doula

http://www.doula-netzwerk.de ·

www.doula-info.de ·www.doula.ch.

Die Doula ist für die werdende

Mutter da, gibt ihr Sicherheit und

Selbstvertrauen und lässt ihr die

Freiheit, die Geburt so zu gestalten,

wie sie möchte.
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Haptonomie ist die „Lehre
von der Berührung” (griech.
haptesthai: berühren). Mit
ihrer Hilfe können werden-
de Eltern mit ihrem ungebo-
renen Baby Kontakt aufneh-
men. Die Mutter lernt, ihr
Kind näher zu sich zu neh-
men, ihm das Gefühl voll-
kommenerAnnahmezu ver-
mitteln. Der Vater kann ler-
nen, sein Kind – mit be-
stimmten Berührungen – in
die Hände zu nehmen (ob-
wohl es sich im Bauch der
Mutter befindet). Er kann es
schaukeln und es einladen,
seinen Händen zu folgen.
Das Kind fühlt sich gebor-
gen, geliebt und willkom-
men.Haptonomie schafft be-
reits während der Schwan-
gerschaft eine vertrauens-
volle Bindung zwischen El-
tern undKindund trägt zu ei-
nem schmerzfreien, harmo-
nischenGeburtsablauf bei.

wie sie emotional und körper-
lich – bei allem, was sie tut – bei
ihrem Kind sein kann. Der Vater
erlernt Übungen, die er so oft
wiemöglichmit seinemungebo-
renen Baby durchführen kann.
Er lädt dasBaby ein, seinerHand
zu folgen und das Baby nimmt
die Einladung begeistert an. Ge-
rade in den letzten Schwanger-
schaftswochen ist es den Kin-
dern oft langweilig und sie freu-
en sich auf Abwechslung. Nach
einigen Tagen scheinen manche
Kinder sehnsüchtig auf die
Übungen zuwarten.

Der Bauch vieler hochschwan-
gerer Frauen fühlt sich hart an.
Meistens sind Ängste die Ursa-
che der harten Bauchdecke. Das
können Ängste vor der Geburt
sein oder vor Schwangerschafts-
streifen. Oft sorgt sich die Frau
aber auch um die Zeit nach der
Geburt. Wird sie es finanziell
schaffen? Wird sie eine gute, ge-
duldige Mutter sein? Frauen, die
körperliche Beschwerden ha-
ben, wie etwa Rückenschmer-
zen oder Atemprobleme, schie-
ben das Baby – unbewusst – von
sich weg. Das Baby fühlt sich
ungeliebt und abgelehnt. Der
Bauch wird hart. Mit jedem Tag,
an dem die haptonomischen
Übungen durchgeführt werden
(täglich gut eine halbe Stunde)
wird die Bauchdecke weicher.
Das Baby spürt den Wunsch der
Eltern, mit ihm Verbindung auf-
zunehmen und es reagiert
darauf. Der Bauch wird weich.

Ein weicher Bauch erleichtert
Schwangerschaft und Geburt
und verhindert Schwanger-
schaftsstreifen. Wenn sich das
Baby aber alleine und ohne Ver-
bindung fühlt, wird der Bauch
fast sofortwieder hart.

Doch sind Abwechslung und ei-
ne weiche Bauchdecke nicht die
einzigenZiele derHaptonomie.

Das ungeborene Kind speichert
während der Schwangerschaft
viele Eindrücke und Erfahrun-
gen. Es nimmt Geräusche wahr
und erlebt sämtliche Emotionen
der Mutter mit, ihre Ängste und
Sorgen, natürlich auch ihre Freu-
de und ihr Glück. Überwiegen
bei derwerdendenMutter die ne-
gativen Stimmungen, dannwird
das Kind in seinem späteren Le-
ben in den meisten Fällen Nega-
tives erwarten – und folglich
auch erleben. Die Haptonomie
ist eine Möglichkeit, seinem Ba-
by positive Erlebnisse zu schen-
ken, ihm zu zeigen, dass es er-
wünscht und wertvoll ist, dass
es mit Liebe erwartet wird, dass
die Welt, in die es bald geboren
wird, wunderbar ist, dass es dort
Geborgenheit finden und span-
nende Dinge erleben wird. Hap-
tonomie gibt dem ungeborenen
Baby die ersehnte Sicherheit
und den Eltern ein unglaubli-
ches Gefühl der Nähe und Ver-
bundenheit mit ihrem Kind –
was sich auf kaum eine andere
Weise in dieser Intensität erle-
ben lässt. Kristina Peter

Haptonomie wurde vor
über 60 Jahren von
Frans Veldman entwi-

ckelt – einem Niederländer, der
heute in Frankreich lebt, wo die
Haptonomie daher besonders be-
kannt und verbreitet ist. Hapto-
nomie kann vielfältig eingesetzt
werden, in der Psychotherapie,
bei der Krankenbehandlung und
sogar in der Sterbebegleitung.
Ein Teilbereich befasst sich mit
der Kontaktaufnahme des unge-
borenen Babys durch die Hand
an der Bauchdecke. Erklären
kann man sie eigentlich nicht –
man muss sie am eigenen Kör-
per erlebt und gespürt haben.

Wer seinBabyhaptonomischbe-
gleiten möchte, sucht nach der
20. Schwangerschaftswoche ei-
nen speziell ausgebildeten Hap-
tonomie-Therapeuten auf. Das
kann eineHebamme sein, einGy-
näkologe oder ein Heilpraktiker.
Der Therapeut zeigt der Mutter,

Kontakt aufnehmen zum ungeborenen Kind
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Haptonomie
*Haptonomie
*

Haptonomie
*

*Die Haptonomie (gr. „Lehre von der Berührung“) ist eine von
alternativmedizinischen Ärzten, Hebammen und Heilpraktikern
angebotene Methode zur Geburtshilfe und -begleitung.
Bei der Schwangerschaftsbegleitung soll durch sanfte
Berührungen eine Kontaktaufnahme mit dem Kind schon im
Mutterbauch erreicht werden. Dabei werden die Eltern vom
Therapeuten angeleitet.
Haptonomie fördert die Entwicklung der Bindung zwischen
dem Kind und den Eltern, insbesondere auch zwischen
Vater und Kind. Gleichzeitig soll sie einen harmonischen
und schmerzfreien Ablauf der Geburt ermöglichen.
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Lotusgeburt: Die sanfteste Abnabelung
Während bei einer gewöhnli-
chen Geburt die Nabel-
schnur sofort oder allerspä-
testens nach dem Auspulsie-
ren* durchtrennt wird, was
für den Säugling einem
Schock gleicht, wird die Na-
belschnur bei der Lotusge-
burt nicht durchtrennt. Das
Neugeborene bleibt mit der
Plazenta so lange verbun-
den, bis seine Nabelschnur
von selbst vom Nabel abfällt.
Es kann sich langsam vom
Körper seiner Mutter lösen
und profitiert außerdem von
den vielen gesundheitlichen
Vorteilen einer Lotusgeburt*.

Die Lotusgeburt* ist an
sich keine neue Erfin-
dung. Sie wird heute

noch von diversen (Natur-)
Völkern u.a. in Südamerika und
Indonesien praktiziert. Bei den
Pharaonen im alten Ägypten
blieb die Plazenta ebenfalls
beim Kind. Und obwohl viele
Säugetiere die Nabelschnur
nach der Geburt durchbeißen
und die Plazenta sogar aufessen,
ist das bei Menschenaffen nicht
unbedingt der Fall. Dortwird im-
mer wieder beobachtet, dass Af-
fenmütter nicht sofort abnabeln
und die Plazenta sogar teils in
den ersten Tagen nach der Ge-
burt in ihren Armen tragen. Die
Lotusgeburt stellt eine wunder-
schöne und bewusste Erweite-
rung der natürlichen Geburt dar,
fördert eine tiefe Bindung zwi-
schen Mutter und Kind und bie-
tet dem Neugeborenen gesund-
heitliche Vorteile, die sich auf
sein ganzes Leben auswirken.

Benannt ist die Lotusgeburt
nach der Amerikanerin Clair Lo-
tus Day, die 1974 ihr Söhnchen
im Krankenhaus gebar und da-
rauf bestand, ihn samt seiner in-
takten Nabelschnur mit nach
Hause zu nehmen. Day war der
Ansicht, dass die Plazenta Teil

Clair Lotus Day

Das Söhnchen von Nadine – glücklich, gesund
und zufrieden – mit seiner langsam
eintrocknenden Nabelschnur.

Das Söhnchen von Nadine – glücklich, gesund
und zufrieden – mit seiner langsam
eintrocknenden Nabelschnur.

Das Söhnchen von Nadine – glücklich, gesund
und zufrieden – mit seiner langsam
eintrocknenden Nabelschnur.

des Kindes sei. Würde die Na-
belschnur durchtrennt, entstehe
eine Art Phantomschmerz*, wie
man ihn von amputierten Glied-
maßen kenne; erst nach der
natürlichenAbnabelung (nach 3
bis 5, längstens 10 Tagen) sei das
Kind bereit, sich von der Plazen-
ta zu trennen.

Inzwischen gibt es den Begriff
des „Plazentatraumas”, der die
psychischen Spätfolgen der so-
fortigen Abnabelung beschreibt.
Dasselbe soll sich bei Erwachse-
nen inEinsamkeitsgefühlen,Ver-
lustängsten oder dem Gefühl
äußern, nicht genug zu bekom-
men. Letzteres ist vermutlichda-
rauf zurückzuführen, dass beim
plötzlichen Trennen der Nabel-
schnur Blut in der Plazenta ver-
bleibt, das eigentlich für den
Säugling bestimmt war und ihm
helfen sollte, die ersten Stunden
und Tage besser zu überstehen
und seinen Gesundheitszustand
zu stabilisieren. Es handelt sich
dabei um 30 - 60 Milliliter, was
bei einem Erwachsenen 600 -
1200 Milliliter entspräche. Man
nimmt an, dass dadurch – sollte
die Nabelschnur bereits vor dem
erstenAtemzugdesKindes abge-
klemmt werden – anderen Orga-
nenBlut entzogenwird.

„Plazenta-Trauma”

Wenn bei einem Kaiserschnitt
das Baby über die Gebärmutter
gehoben wird, fließt noch zu-
sätzlich Blut zurück in die Pla-
zenta, die Nabelschnur wird ab-

Foto © mit freundlicher Genehmigung von www.babyglueck.ch

*Auspulsieren:

*Lotusgeburt:

*Plazenta

*Phantomschmerz:

Unmittelbar nach derGeburt pul-
siert die Nabelschnur noch einige Minuten lang.
DasBabywird in dieser Zeit nachwie vormit Blut,
Nährstoffen und Sauerstoff aus der Plazenta ver-
sorgt, damit es ganz langsam mit der neuen Art
der Atmung über die Lungen beginnen kann.
Wird die Nabelschnur jetzt nicht, wie üblich,
durchtrennt, dann pulsiert sie noch höchstens 20
Minuten langweiter,meistens deutlich kürzer und
kollabiert schließlich. Kollabieren bedeutet, dass
die Blutgefäße in der Nabelschnur in sich zusam-
menfallen. DieNabelschnur hat auspulsiert.

Bei der Lotusgeburt (benannt
nach der Amerikanerin Clair Lotus Day) handelt
es sich um einen selbstbestimmten Abnabe-
lungsprozess des Kindes. Das Baby wird nach
der Geburt nicht abgenabelt. Es bleibt über die
Nabelschnur mit der Plazenta so lange verbun-
den, bis die Nabelschnur von selbst vom Nabel
des Kindes abfällt. Die Plazentawird gewaschen,
eingesalzen, geölt, in Tücher gewickelt und kann
somit demBaby transportiert werden.

(zu lat. placenta: Kuchen): Die Plazen-
ta wird auch Mutterkuchen genannt. Das ist je-
doch einemissverständliche Bezeichnung, da es
sich weniger um ein Organ der Mutter, als viel-
mehr um das erste Organ des Embryos selbst
handelt. In den ersten Tagen der Embryonalent-
wicklung entsteht die sog. Blastozyste (zu gr. blas-
tos: Sproß, Keim und cystis: Blase). Dabei han-
delt es sich umdasEntwicklungsstadiumdesEm-
bryos kurz vor seiner Einnistung in der Gebär-
mutter. In der Gebärmutter entwickelt sich dann
der Embryo aus den inneren Zellen der Blasto-
zyste, während sich aus den äußeren Zellen der
Blastozyste die Plazenta entwickelt. Die Plazenta
verwächst während der Einnistung des Embryos
mit den Zellen der mütterlichen Gebärmutter-
schleimhaut. Die Plazenta ist mit der Nabel-
schnur verwachsen, versorgt den Embryo mit al-
len lebensnotwendigen Stoffen und leitet seine
Stoffwechselprodukte aus. Sie ist ein flaches, blut-
farbenes Organ, das im Laufe der Schwanger-
schaft einenDurchmesser von 15 - 20 cmund ein
Gewicht von etwa500 g erreicht.

Schmerz in Körperteilen,
z.B. Gliedmaßen, die nicht mehr vorhanden sind.
Der und nicht nur eingebildet empfun-
dene Schmerz rührt daher, dass es mentale Auf-
zeichnungen von Schmerzen aus früheren Zei-
ten gibt (sog. Engramme), die durch gegenwärti-
ge äußereReize stimuliert werden.Weitere Infor-
mationen imThemenhefter „Was ist es nur?”.

tatsächlich
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Erfahrungsbericht von Nadines
Lotusgeburt im Juni 2010

Wie bereits bei unserem ersten Sohn,
so wollten wir auch bei unserem zwei-
ten Baby eine Lotusgeburt. Wir haben
die Nabelschnur also nicht durchtrennt
und ließen Anael mit seiner Plazenta
verbunden. Die Plazenta haben wir zu-
erst in einen Sieb (mit Schüssel darun-
ter) gelegt, damit sie abtropfen konnte.
Nach über 24Stunden habenwir sie ab-
gespült undmit Meersalz undÖlen ver-
sehen. Danach haben wir sie zuerst in
Mullwindeln und dann in eine spezielle
Plazentatasche gelegt. So konnte ich
dennoch gut mit Anael umherlaufen.
Täglich haben wir die Mullwindeln ge-
wechselt und die Plazenta erneut ge-
salzen und geölt. Nach zwei Tagen war
die Nabelschnur bereits sehr trocken
und starr, was das Handling mit Anael
etwas umständlich machte, dennoch
konnte ich ihn problemlos tragen und
ihn auch aufsTöpfchen setzen.Amdrit-
tenTagwar dieNabelschnur amAnsatz

beiAnaels Bauch schon etwas angeris-
sen. Abends, als ich ihn hochheben
wollte, strampelteAnael den Rest auch
gleichweg. Ich habe denNabelmitWe-
cesin-Puder (Weleda) versorgt, es hat
nur ganz wenig geblutet. Anael hat von
dem Ganzen gar keine Notiz genom-
men. Ich entnahmder Plazenta ein erb-
sengroßes Stückchen, um damit Glo-
buli (Plazenta-Nosoden*) und Salbe
herstellen zu lassen. Danach legte ich
die Plazenta vorerst eingepackt in Plas-
tikbeutel in den Gefrierschrank. Zwei
Wochen nach der Geburt haben wir
Anael mit einem Ritual in unserer Welt
willkommen geheißen, die Plazenta an
Mutter Erde zurückgegeben und darauf
einAprikosenbäumchengepflanzt.

*Plazentanosoden sind homöopathische Arzneimit-
tel, die nach Vorschrift des HomöopathischenArznei-
buches aus der Plazenta hergestellt werden. Die Ein-
satzgebiete sind z. B. Gebärmutterrückbildung, Er-
kältungskrankheiten, Problememit demZahnenetc.

geklemmt und das Baby hat ei-
nen noch höheren Blutverlust
zu verkraften. Das wiederum
kann zu Atemschwierigkeiten
führen, was bei Kaiserschnitt-
babys häufiger vorkommt.
Wenn das Babymit weniger Blut
haushalten muss als von der
Natur vorgesehen, erleidet es
Mangel an jenen Stoffen, die es
mit demBlut erhalten hätte, u. a.
Eisen, weshalb ein frühes Ab-
klemmen der Nabelschnur auch
für Blutarmut (Anämie) verant-
wortlich gemachtwird.

Bei der Lotusgeburt ist die Ge-
fahr einerAnämie daherwohl ge-
ringer. Gerade für Frühgeburten,
deren Zustand kritisch einzu-
stufen ist, könnte die zusätzli-
che Blutreserve aus der Plazenta
lebensrettend sein.MehrBlut be-
deutet auchmehrSauerstoff. Da-
durch ist die Gefahr, Hirnschä-
den zu erleiden, bei Lotusbabys
geringer. Mehr Blut heißt auch
mehr mütterliche Antikörper,
Vitamine,Mineralstoffe und stär-
kere Abwehrkräfte gegen Krank-
heitenund sog. Infektionen.

Ein Lotusbaby hat natürlich
auch einen höheren und stabile-
ren Blutdruck und benötigt
kaum Bluttransfusionen. Es ver-
liertweniger anGeburtsgewicht,
und die Gefahr von Organschä-
den bei Frühgeborenen, die eine
Lotusgeburt erleben dürfen, ist
geringer,mehr noch: Lotusbabys
haben bessere Organfunktionen
(Nieren- und Blasenfunktionen)
als „normal” geboreneBabys.Ge-
burtsbegleiter wie Doulas und
Hebammen berichten, dass die
Babys, die eine Lotusgeburt er-
lebten, entspannter und ruhiger
seien als Babys, die auf übliche
Weise (innerhalb der ersten
Stunde nach der Geburt) abge-
nabeltwurden.

Immer wieder wird darauf hin-
gewiesen, dass die erhöhte Blut-

Vorteile der Lotusgeburt

Entspanntere Babys

Höheres Gelbsuchtrisiko?

Nadine mit ihrem wenige Tage

jungen „Lotus-Baby”, dessen

Nabelschnur bereits getrocknet,

aber noch immer mit der

Plazenta verbunden ist.

Diese wurde speziell behandelt

und ruht gut verpackt in einer

eigenen Plazentatasche

ganz nah beim Baby.
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Foto © mit freundlicher Genehmigung von www.babyglueck.ch
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menge, über die ein Lotusbaby
verfügen kann, auch ein erhöh-
tes Gelbsuchtrisiko berge, was
sich in der Praxis jedoch nicht
bewahrheitet. Im Gegenteil:
Lotusbabys werden in denmeis-
ten Fällen natürlich geboren.
Das heißt, sie werden nach der
Geburt seltener von ihren Müt-
tern getrennt, sie erhalten keine
künstlichen Vitamine, keine un-
geeignete Nahrung (gezuckerte
Tees, Kunstmilch), werden nicht
sofort gewaschen etc. All das,
was ihnen erspart blieb, sorgt
bei normal geborenen und be-
handelten Babys für unnötigen
Stress und führt vor allem zu ei-
ner überlasteten Leber. Ein sol-
ches Baby hat selbstverständ-
lich nicht die Kraft, eine Gelb-
sucht abzuwehren.Natürlich ge-
borene Lotusbabys aber sind in
sich ruhende Babys, deren Be-
dürfnisse in allenBereichenopti-
mal erfüllt werden. Sie verfügen
daher über eine starke Gesamt-
konstitution, ihre Leber arbeitet
ohne Beeinträchtigungen von
außen – und das Risiko einer
Gelbsucht ist daher eher gerin-
ger als bei anderenBabys.

Als weiteres Argument gegen
die Lotusgeburt wird manchmal
vorgebracht, dass man – wenn
die Nabelschnur nicht durch-
trennt wird – auch kein Nabel-
schnurblut und damit keine
Stammzellen* entnehmen kön-
ne. Mittlerweile wird Eltern na-
hegelegt, für ihre Kinder diese
Stammzellen einlagern zu las-
sen, falls diese irgendwann ein-
mal an einer Krankheit leiden
sollten, die eine sog. Zellersatz-
therapie nötig machen könnte.
Stammzellen* könnten mögli-
cherweise eines Tages als Aus-
gangsmaterial für sämtliche Er-

Keine Stammzellentnahme

satzgewebe des menschlichen
Körpers dienen. Das Risiko ein-
zugehen, seinKinddurch zu frü-
hes Abklemmen der Nabel-
schnur gesundheitlich so weit
zu schwächen, dass es vielleicht
allein schon durch diese Maß-
nahme einen deutlichen schwä-
cheren Gesundheitszustand mit
auf den Weg bekommt und nur
deshalb in späten Jahren einmal
eine Zelltherapie bräuchte, ent-
behrt – meiner Meinung nach –
jeder gesundenLogik.

Viele Ärzte sind sich sicher, dass
eine Lotusgeburt zu Infektionen
und schließlich zu einer Blut-
vergiftung führen müsse. In der
Praxis sieht das jedoch anders
aus. Die Nabelschnur des Lotus-
babys wird bekanntlich nicht
durchschnitten. Daher gibt es
auch keine offene Wunde und
das Infektionsrisiko verringert

Geringeres Infektionsrisiko

sich sogar imVergleich zu Babys
mit einem offenen Nabelstumpf.
Die Plazenta selbst wird auf
ganz besondereWeise behandelt
(Kasten oben), so dass auch von
ihr keineGefahr ausgeht.

Die Lotusgeburt gibt dem Baby
ein Gefühl von Vollständigkeit.
Es erlebt nichts, was es nicht er-
wartet und befindet sich da-
durch in einem Zustand tiefer
Entspannung und optimaler Ge-
sundheit. Das Babywird nie von
der Mutter getrennt und erfährt
auch keine brutale Todesangst
auslösende Trennung von der
Plazenta. Bei der Lotusgeburt
fehlt also jegliche Hektik – und
das Baby kann sich in Ruhe auf
seine Körperfunktionen konzen-
trieren und sich ganz langsam
auf sein Leben in der neuenWelt
einstellen.
Kristina Peter, unter Mitwirkung
vonNadine,www.babyglueck.ch

Kurz nach der Geburt des Babys wird die Plazenta geboren. Sie soll immer auf
gleichem Niveau wie das Baby gehalten bzw. getragen werden, damit das Ba-
by in den Genuss aller wertvollen Stoffe gelangt, die sich noch in der Plazenta
befinden (Nährstoffe, Hormone,Antikörper, Vitamine etc.). Die Plazenta wird in
einen Sieb gelegt, wo sie abtropfen kann (siehe Foto oben). Dann wird sie in
ein weiches Tuch gewickelt und neben Baby und Mutter gelegt. Frühestens
nach 24 Stunden wird sie abgespült und mit Meersalz dick eingesalzen. Sie
kann auch mit Öl, Aromaölen oder Kräutern eingerieben werden. Nach einer
Stunde wird das Salz mit einem trockenen Tuch entfernt, die Plazenta in
Tücher gewickelt und in eineTasche gelegt, die speziell für die Plazenta genäht
wurde. Die Plazenta wird täglich in neue Tücher gewickelt. Die Nabelschnur
trocknet innerhalb weniger Tage immer mehr ein und löst sich schließlich von
ganz allein vomBauchnabel desBabys. Quelle: www.babyglueck.ch

Vorgehensweise bei der Lotusgeburt

Nadines Lotus-Söhnchen Anael blieb

mit Nabelschnur und Plazenta verbunden.

Die Plazenta liegt hier (kurz nach

der Geburt) in einem Sieb, bis sie

24 Stunden später auf besondere Weise

behandelt und in Tücher gewickelt wird.

Nadines Lotus-Söhnchen Anael blieb

mit Nabelschnur und Plazenta verbunden.

Die Plazenta liegt hier (kurz nach

der Geburt) in einem Sieb, bis sie

24 Stunden später auf besondere Weise

behandelt und in Tücher gewickelt wird.

Nadines Lotus-Söhnchen Anael blieb

mit Nabelschnur und Plazenta verbunden.

Die Plazenta liegt hier (kurz nach

der Geburt) in einem Sieb, bis sie

24 Stunden später auf besondere Weise

behandelt und in Tücher gewickelt wird.

Foto © mit freundlicher Genehmigung von www.babyglueck.ch

*Embryonale Stammzellen sind Zellen, die
sich (auch im Reagenzglas) in alle Zelltypen
und Gewebearten des Körpers ausdifferen-
zieren können. So konnten auf diese Weise
„hergestellte” Nervenzellen im Tierversuch
bei der Parkinson-Krankheit angeblich
bereits erfolgreich eingesetzt werden.
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