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Die Erfahrungen der Vater im KreiRRsaal

Anne K6hne, Hebamme B.Sc., Prof. Dr. Claudia Hellmers, Osnabriick

In Deutschland werden 90 % der Frauen von ihrem Partner bzw. vom werdenden Vater
in den Kreif3saal begleitet [1]. Die Vater als Begleitpersonen wahrend der Geburt sind
Alltag im KreiBsaal. Trotzdem gibt es kaum Forschung tiber ihre Erfahrungen wdhrend
der Geburt. Welche Sicht haben die Viter auf das Geburtsgeschehen? Welche Gefiihle
begleiten sie wiahrend des Geburtsprozesses? Die Autorin untersuchte diese Fragen in
ihrer Bachelorarbeit im Studiengang Midwifery an der Hochschule Osnabriick.

Hintergrund

Mitte des letzten Jahrhunderts fand in
Deutschland ein Wandel in der Geburts-
hilfe statt: Die Frauen gebdren immer
hdufiger im Krankenhaus und immer sel-
tener zuhause [2]. In den 1970er Jahren
wurden die werdenden Viter zuneh-
mend in die Geburtsbegleitung im Kreif3-
saal eingebunden [3]. Sie wurden in den
letzten 30 Jahren als Unterstiitzer wah-
rend der Geburt zur Normalitdt. Heutzu-
tage begleitet die Mehrheit der Viter
(iber 90%) ihre Partnerinnen zur Geburt
1,4, 5].

Vorteile der
Geburtsbegleitung

Werdende Vdter unterstiitzen ihre Frau-
en emotional und koérperlich. Zudem
agieren sie als Vermittler und Anwalt
ihrer Partnerin in der Kommunikation
mit dem Personal oder beim Treffen von
Entscheidungen [6, 3]. Ihre Begleitung hat
Vorteile fiir das peripartale Outcome.
Die Gebdrenden waren mit ihrem
Geburtserlebnis zufriedener, sie haben
weniger Schmerzen und sind seltener
erschopft. Infolgedessen ist die Inter-
ventionsrate reduziert: weniger Medika-
menteneinsatz, eine geringere Rate an
Periduralandsthesien sowie weniger

instrumentale und operative Entbindun-
gen. Die Anwesenheit des Vaters/Part-
ners vertieft die Paarbeziehung und un-
terstiitzt die Vater-Kind-Bindung [7, 8, 5].

Mit der Einbindung der Vater in das
Geburtsgeschehen kann der Geburts-
prozess fir die Frauen und fir die
gesamte Familie positiver gestaltet
werden [6].

Die Perspektive
der Manner

Es gibt nur wenige wissenschaftliche Ar-
beiten, die sich mit den Perspektiven von
Madnnern beschdftigen, die ihre Partne-
rinnen wahrend der Geburt begleitet ha-
ben. Eine sehr geringe Anzahl von Studi-
en untersucht die Gefiihle, das Erleben
und die Bediirfnisse der Mdnner. Johans-
son et al. stellen fest, dass die Geburt von
den Vitern als positives und aufregendes
Erlebnis beschrieben wird. Die meisten
Maénner geniefSen das Geburtsgeschehen
und berichten von angenehmen und er-
freulichen Gefiihlen [9]. Auch Chan und
Paterson-Brown berichten von einer Be-
reicherung, die Viter durch die Geburt
ihres Kindes erfahren [10]. Die Vdter
beschreiben die Geburt als einen le-
bensverdndernden und {iberwdltigenden
Moment [11].
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Die Gefiihle und Bediirfnisse der Vater/
Partner erhalten eher selten Aufmerk-
samkeit im Kreif$saal. Man muss davon
ausgehen, dass sich ihr Erleben vom
Erleben der Frauen unterscheidet und
deshalb auch ihre Bediirfnisse nicht mit
denen der Frauen identisch sind [10, 4].
Eine differenziertere Untersuchung ihres
Erlebens wdhrend der Geburt ist wichtig,
damit die Vdter/Partner bei der Geburts-
begleitung besser beriicksichtigt werden
konnen. Wenn die Riicksichtnahme auf
die Viter erhoht wird, ist dies ein Mehr-
wert fiir die ganze Familie, insbesondere
fiir die Frau. Es scheint notwendig, die
vdterliche Perspektive aufzudecken, um
Hebammen und anderes medizinisches
Personal zu sensibilisieren.

Bislang fehlen Forschungserkenntnisse
zum Erleben der Viter/Partner aus
Deutschland. Die bisherigen internatio-
nalen Forschungserkenntnisse sind noch
unzureichend. AufSerdem kénnen diese
nur sehr begrenzt auf Deutschland tiber-
tragen werden, aufgrund kultureller
Unterschiede. Zudem bestehen zwischen
den verschiedenen Gesundheitssyste-
men grof3e Unterschiede.

Eigene Untersuchung

Gegenstand dieser Untersuchung sind
die Erfahrungen der geburtsbegleitenden
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Tab. 1 Methodik der Untersuchung.

Methodik
Design

Teilnehmer

qualitative Untersuchung zur Ermittlung subjektiver Daten

12 Védter im Alter von 26-44 Jahren, davon 11 nach Klinik-
geburt, einer nach Geburt in Geburtshaus

Einschlusskriterien

Vdter, die ihre Partnerin zur Geburt begleitet haben und

deren neugeborenes Kind zum Zeitpunkt der Befragung
jinger als 17 Wochen alt ist

Ausschlusskriterium

Geburt des Kindes mit primdrem oder geplantem Kaiser-

Gewinnung der Studienteilnehmer Giber Hebammen und

Hebammenpraxen in Niedersachsen und im GroRraum

retrospektive leitfadengestiitzte Einzelinterviews im

September und Oktober 2013

schnitt
Feldzugang

Hamburg
Datenerhebung
Auswertung

Ethische Kriterien

qualitative Inhaltsanalyse nach Mayring [12]

Information tber das Forschungsvorhaben,

freiwillige Teilnahme, Anonymisierung der Daten

Vdter. Folgende Fragen leiten die Unter-

suchung:

e Wie schildern Mdnner ihre Rolle
wdhrend der Geburtsbegleitung ihrer
Partnerin?

e Was erleben Manner, die ihre
Partnerin wahrend der Geburt
begleiten?

e Welche Wiinsche und Bediirfnisse
haben Manner, die ihre Partnerin
wadhrend der Geburt begleiten?

Ergebnisse
Die Rolle der Vater[Partner

Die werdenden Viter und Partner der
Frauen beschreiben bereits ihre Anwe-
senheit und ihre gemeinsamen Gespra-
che als eine Unterstiitzung fiir ihre
Partnerin. Die Viter leisten damit emo-
tionale Hilfe. Ein Studienteilnehmer
schildert das folgendermaf3en:

LIndem ich einfach da war, sagte sie mir
im Nachhinein: Einfach nur Dasein, [dich]
dafiir interessieren.’ Ihr Mut zuzuspre-
chen. Das war ihr wichtig.“ (TN 5, 162-
163).

Werdende Viter iibernehmen Aufgaben
bei der Geburtsbegleitung und dienen
damit hdufig der kérperlichen Unterstiit-
zung ihrer Partnerin. Die Interview-
teilnehmer haben folgende Aufgaben
ibernommen: Unterstiitzung beim
Umhergehen und Bewegen, beim Aus-
probieren von Geburtspositionen, Kkor-
perliche Zuwendung und Massieren, Ge-
tranke und Essen bringen, zur Atmung
anleiten. Ein Vater schildert sein Tun
wdhrend der Geburtsbegleitung sehr
anschaulich:

JEinfach durch zureden, durch Wasser
bringen, Wasser besorgen, Musik anma-
chen, beim Umdrehen helfen, Decke drii-
ber, Decke wieder weg, Decke wieder
driiber, warm, kalt, Hinde zerquetschen
lassen, (...) immer wieder zu den Hebam-
men gehen - ,Ihr miisst noch mal gucken!*
- Dieses stdndige Dasein, Helfen, Unter-
stiitzen, Machen, Tun, Licht an, Licht aus.“
(TN 7, 163-167).

Die Manner vermitteln zwischen ihrer
Partnerin und dem geburtshilflichen
Personal und {ibernehmen damit die in-
formationelle Unterstiitzung und geben
ihrer Partnerin so Sicherheit. Ein Studi-
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enteilnehmer beschreibt seine Rolle sehr
klar:

,Aber wenn man da ankommt - die meis-
ten Menschen, die da sind, sind alle Frem-
de. Man kennt diese Leute nicht. Ich kenn
diese Person nicht, wie soll ich dieser Per-
son jetzt vertrauen? Deswegen finde ich,
dass der Mann in dem Fall eine wichtige
Rolle hat. Weil ich bin jemand, den sie
kennt und sie weifs genau oder kann bei
meinem Gesichtsausdruck auch wissen, ob
ich liige oder nicht. Wenn ich sage: ,Es ist
alles in Ordnung!‘ Dann merkt sie sofort,
das ist nicht in Ordnung. [...] Deswegen
gibt man auch ein bisschen mehr sicheres
Gefiihl. Das ist auch die Rolle vom Mann.
Wir in unserer Rolle.“ (TN 10, 246-253).

Den befragten Vdtern ist zudem bewusst,
dass sie nicht die Hauptpersonen sind
und sie versuchen deshalb das Personal
nicht zu storen.

,Aber man weifS es auch, (...) da ist man
das fiinfte Rad am Wagen, ganz klar. Das
habe ich jetzt auch niemandem iibel ge-
nommen. Das war vollkommen ok fiir
mich, dass ich mich in dieser Rolle jetzt
wiedergefunden habe (...).“ (TN 5, 104-
108).

,Ich habe versucht, nicht im Weg zu ste-
hen.“ (TN 3, 249-250).

Die Erfahrungen
der Vater/Partner

Fiir die Viter sind die Wehenschmerzen
ihrer Partnerinnen nicht greifbar. Diese
Unfédhigkeit, die Schmerzen nachzuemp-
finden und ihre Partnerin zu entlasten,
16st bei ihnen Gefiihle der Hilflosigkeit
aus. Die Vater beschreiben, dass sie ihren
Partnerinnen bei der Bewadltigung der
Wehenschmerzen nicht helfen kénnen
und sie sich deshalb hilflos fiihlen:

,Ich habe schon ein paar Mal gedacht,
was kann ich machen? [Ich] bin dann zum
Schluss gekommen, ich kann nichts ma-
chen.”“ (TN 3, 96-97).
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42 Geburt - Viter im KreiBsaal

,Man ist relativ hilflos und auch relativ
verzweifelt, weil es bei ihr auch relativ
heftig war. Man muss dann einfach ir-
gendwie durch.” (TN 7, 81-82).

Zudem hemmen die Abldufe im Krei3-
saal die Vater/Partner bei der Unterstiit-
zung ihrer Partnerinnen. So fiihrt der
Wunsch, fiir die Partnerin da zu sein und
gleichzeitig der Hebamme und dem
medizinischen Personal nicht im Wege
zu stehen, zu einem inneren Konflikt.
Dies macht die Vdter/Partner oft hilflos:

,Na klar ist man noch ein Stiickweit hilflos,
aber das ist man nur durch die Arbeits-
schritte dort und wenn man gerade nicht
weifS wohin mit den Hinden.“ (TN, 153-155).

Einige Studienteilnehmer schildern die
Diskrepanz zwischen ihren Erwartungen
und der tatsdchlichen Dauer der Geburt:

LAlso die Zeit, das ist, was ich nicht er-
wartet habe. Gerade bei unserem Sohn,
war es natiirlich extrem. Die Zeit! Dass
Schmerzen kommen, war mir klar. Dann
aber auch wieder iiber die Dauer. Das
fand ich schon heftig. Das hat mich iiber-
rascht [...].“ (TN 3, 185-189).

LIch dachte, jetzt fingt es langsam an.
Und als ich dachte es fingt an, da war das
Kind da.“ (TN 1, 65-66).

Die Geburt des Kindes ist fiir die Vater
ein sehr bewegender Moment. Sie schil-
dern sehr positive Gefiihle und wie ihre
Anspannung von ihnen abfdllt.

J[...] Als sie dann draufSen war, war es so
eine komplette Losung von sdmtlicher An-
spannung, was sich darin gedufSert hat,
dass mir dann doch ldngerfristig die Trd-
nen kamen.“ (TN 2, 226-228).

Die befragten Vater beschreiben ihr Erle-
ben von Interventionen wahrend der Ge-
burt als Stress und Nervositdt. Sie ma-
chen sich Sorgen um ihre Frau und ihr
Kind. Ebenso haben das Verhalten und
die Kommunikation des Personals be-
deutsame Auswirkungen auf die Viter
und ihre Gefiihle.

,Was mich nervis gemacht hatte, war als
die Hebamme sehr darauf pochte, den We-
henschreiber anzuschliefSen. Mit dieser
Begriindung: ,Wenn ich das jetzt nicht
mache und das Kind hat dann irgendwie
Sauerstoffmangel unter der Geburt.' (137-
140) [...] Das macht mir eher Angst, als
dass es mich beruhigt, wenn da ein Ger:it
angeschlossen ist.“ (TN 2, 172-173).

~Aber wenn jemand sagt: ,Oh, oh!‘ oder
Jetzt miissen wir wirklich etwas tun!*
Dann hast du sofort Angst. Weil man hért
auch viele Geschichten. Leider ist das so.
Man will hoffen, dass nichts Schlimmes
passiert. [...] wenn man sagt: ,Der Herz-
schlag ist runter gekommen! [...] Dein
Kopf fingt an zu spinnen mit Gedanken,
die im Moment nicht wirklich gut passen.”
(TN 10, 158-163).

»[Als] die Geburt richtig losging, war es
richtig grausam. [...] Der Arzt hat sich auf
[...] [meine Frau] raufgelegt und bei jeder
Wehe mitgedriickt. Den Ellenbogen in den
Bauch reingedriickt. Ich wusste iiberhaupt
nicht, was da passiert. Es sah einfach nur
grausam aus. [...] Ich wire am liebsten
rausgegangen. Mein personlicher Instinkt
war Fliichten, weg hier, aus der Situation
raus. [...] Das war schrecklich.“ (TN 12,
54-64).

Bediirfnisse der Vater/Partner

Die Vdter/Partner wiinschen sich, dass es
ihrer Partnerin und ihrem Kind gut geht.
Fiir eine ndchste Geburt dufSern sie nur
wenige Wiinsche.

,Da ist das erste, dass Frau und Kind gut
drauf sind und dass es alles gut klappt. Bei
der zukiinftigen Geburt wiirde ich mir
wiinschen, dass es vielleicht ein bisschen
schneller voran geht. Dass es dementspre-
chend nicht so die Erschopfungsanfille
gibt.“(TN 9, 273-277).

,Da bin ich ganz ehrlich. Ich glaube, viel
anders, viel, viel anders oder viel besser
kann das eigentlich nicht sein.“ (TN 6,
253-254).
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Die Interviewteilnehmer schildern die
Ruhe und Sicherheit, die das geburtshilf-
liche Personal ausstrahlte und die beru-
higende Wirkung.

»Ich habe noch nie Menschen erlebt, die in
- fiir mich als werdender Vater in einer
Stresssituation - so ruhig und besonnen
geblieben sind. Das fand ich unheimlich
bewundernswert, muss ich ganz ehrlich
sagen. Das finde ich auch eine ganz grofSe
Leistung von den Frauen, die da arbeiten.
Dass sie wirklich so viel Ruhe auch aus-
strahlen, dass sie gleichzeitig nicht nur
meine Frau, sondern auch mich unheim-
lich beruhigt haben. Da hatte ich zu kei-
nem Zeitpunkt irgendwie das Gefiihl al-
leingelassen zu werden oder Angst zu
haben oder wie auch immer - kein Stiick.”
(TN 11, 222-229).

»Es war eine Hebamme mit im Raum und
eine Arztin. Die strahlen schon ziemlich
viel Sicherheit aus. Ich meine, das ist ja
auch wahrscheinlich die Aufgabe der Heb-
ammen da. Auf jeden Fall Sicherheit hinii-
berzubringen. Das hat eigentlich gut
funktioniert.“ (TN 8, 95-98).

Die werdenden Viter wiinschen sich ge-
zielte Informationen und eine angemes-
sene Aufkldrung tiber das Vorgehen und
notwendige MaRRnahmen wahrend der
Geburt. Sie wollen nicht im Unklaren ge-
lassen werden.

»Ich wusste zu jeder Zeit ganz gut, was sie
gemacht haben. [...] Jeden Handgriff, den
die Hebammen gemacht haben, haben sie
uns erkldrt und auch erzdhlt, warum sie
es machen. Nicht einfach getan. Auch kei-
nen besorgten Gesichtsausdruck gemacht
oder wie auch immer. [...] Das fand ich
auch ganz toll, dass man dann nicht im
Unklaren gelassen wird.” (TN 11, 240-247).

Diskussion

Viele der befragten Viter haben das Ge-
fiihl, wdhrend des Geburtsgeschehens
im Weg zu stehen und sie wollen nicht
stéren. Auch Chandler und Field [13]
stellten fest, dass Vdter das Gefiihl ver-
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mittelt bekommen, toleriert zu werden,
aber dennoch nutzlos zu sein. Vehvildi-
nen-Julkunen und Liukkonen empfehlen
dem geburtshilflichen Personal, die Fra-
gen und Meinungen der Viter zu héren
[4].

Obwohl die Begleitung der Frauen durch
ihre Partner in den Krei3sadlen alltdglich
geworden ist, ist die Rolle der werdenden
Vdter wdhrend der Geburt immer noch
unklar. Es fehlen eindeutige Vorstellun-
gen iiber die Aufgaben der begleitenden
Viter. Es wird ihnen {iberlassen, sich ihre
Rolle wdhrend der Geburt zu suchen [3].
Vdter wiinschen sich eine Aufgabe und
wollen fiir ihre Partnerin eine Hilfe und
Stiitze sein. Gleichzeitig wollen sie die
Arbeitsabldufe des geburtshilflichen Per-
sonals nicht stéren. Dieser innerliche
Konflikt fiihrt zu der von den Vitern er-
lebten Hilflosigkeit.

Besonders wichtig ist die Kommunika-
tion vor der Durchfiihrung notwendiger
MaRnahmen, da Vater ohne einleitende
Aufkldrung die Intervention nicht
einordnen kénnen und dies dann als
Stress erleben.

Johansson und Hildingsson zeigen auf,
dass die Art und Weise der Kommunika-
tion wahrend der Geburt Einfluss auf das
Geburtserleben der Viter hat [8]. Viter
wollen iiber die MaRnahmen und Ge-
schehnisse wdhrend der Geburt infor-
miert und aufgekldrt werden. Ein Mangel
an Informationen fiihrt bei Vitern zu
Stress und in der Folge zu Unzufrieden-
heit mit dem Geburtserlebnis [9].

Die vom Personal ausgestrahlte Ruhe
und Sicherheit wirkt sich beruhigend auf
die geburtsbegleitenden Viter aus. Un-
zufriedenheit mit dem geburtshilflichen
Personal kann zu negativen Geburtser-
lebnissen der Viter fiihren [9].

Empfehlung

Die Viter sind involviert und emotional
beteiligt am Geburtsprozess. Wenn die
gebdrende Frau mochte, dass ihr Partner

einbezogen wird, gehort die Betreuung
des Paares zu den Aufgaben von Hebam-
men [15]. Hebammen sollten die Vdter in
ihre Betreuung einbeziehen und sich fiir
die Perspektive der begleitenden Mdnner
sensibilisieren. Die Unterstiitzung der
Viter durch einen respektvollen Umgang
und eine ehrliche Kommunikation sind
ein wichtiger Beitrag fiir eine erfolgrei-
che Betreuung wdhrend der Geburt.
Zudem wirkt sich das gemeinsame
Geburtserlebnis positiv auf die Paarbe-
ziehung aus.

Das Geburtserleben von Vatern/Partnern
sollte in Geburtsvorbereitungskursen
und Beratungsgesprdachen wdhrend der
Schwangerschaft thematisiert werden,
damit die Paare die Mdglichkeit haben,
sich frithzeitig damit auseinanderzuset-
zen.

Frauen werden nicht nur vom Partner/
Kindsvater in den Kreif3saal begleitet,
sondern auch von ihren Miittern,
Schwestern, Freundinnen oder Partne-
rinnen. Deshalb sollte das Thema ,Be-
gleitpersonen der Gebdrenden im Kreif3-
saal“ allgemein eine grofRere Bedeutung
erlangen.
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