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Noch vor Kurzem galt die Annahme, dass der Fétus von Aussenreizen abgeschirmt sei
und sich Wahrnehmung und Bewusstsein erst nach der Geburt entwickeln. Wahrend
die positive Wirkung des Bondings postpartal allgemein anerkannt ist, ist das Potential
der prénatalen Bindungsférderung wenig bekannt. Deren Wirkung reicht tiber die Peri-
partalzeit hinaus und kann einen nachhaltigen Beitrag zu Gesundheitsfrderung der
ganzen Familie leisten

urch den wachsenden Bauch der Schwange-
ren oder ein Ultraschallbild wird die korperli-
che Entwicklung eines Fétus fassbar. Weniger
fassbar ist die psychische Entwicklung des
Kindes in utero. Das Feld der Pranatalpsychologie be-
fasst sich mit der Entwicklung sowie dem Erleben und

Verhalten des Ungeborenen. Bereits ab Implantation ist
das Ungeborene im standigen wechselseitigen Aus-
tausch mittels Botenstoffen mit dem schwangeren Or-
ganismus. Hormone und der psychische Zustand der
Schwangeren modulieren die psychische Entwicklung
des Ungeborenen. Schon friih kann es Stimmen und Be-
rihrungen wahrnehmen und mit Bewegungen oder
Verdanderungen des Herzschlages reagieren.

Bindungsfordernde
Methoden
Um die Bindung zwischen Mutter und Kind bereits pra-
natal zu fordern, kommen in der Praxis verschiedene
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Methoden zum Einsatz, beispielsweise die Haptonomie
oder die Bindungsanalyse.

Bei der Haptonomie finden Kontakt und Austausch vor-
wiegend Uber sensorische Erfahrungen statt wie bei-
spielsweise spielerische Einladungen mit der Hand am
Bauch: Das Kind kann sich zu dieser bewegen, sich an-
schmiegen oder auch selbst die Mutter zum Kontakt
auffordern. Auch iiber die Stimme oder das Singen kann
ein Austausch stattfinden. Bei den unterschiedlichen
Kontaktformen steht ein intimer Kontakt und das
wechselseitige Erleben von affektiver Bestatigung im
Zentrum.

Die Bindungsanalyse hat zum Ziel, die innere Beziehung
zwischen den Eltern und dem Ungeborenen zu férdern.
Die Fachperson leitet die Kontaktaufnahme zwischen
Mutter und Ungeborenem und unterstitzt bei Schwie-
rigkeiten in der Kommunikation. Der Kontakt oder Aus-
tausch kann durch Kérperempfindungen, einen verbali-
sierten inneren Dialog oder auf bildhafter Ebene
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Modlifizierter «Kreis der Sicherheit» nach Powell (2015).

stattfinden. Uber Empfindungen und Erleb-
nisse zu sprechen, ist ein wichtiger Teil der
Bindungsanalyse. Die letzten Sitzungen
pranatal dienen der Uberleitung zur Geburt
und der Zeit danach.

Auswirkungen auf
Psyche, Erleben und Verhalten
Eine Literaturlibersicht verschiedener Quel-
len wie Studien, Erfahrungsberichte und
Bilicher hat Belege uber die Wirkung von
prapartaler Bindungsférderung mittels Bin-
dungsanalyse und Haptonomie auf Mutter
und Kind untersucht. Ein Hauptergebnis ist,
dass Bindungsférderung mit einer Abnah-
me von Angsten, Stress und depressiven
Symptomen einhergeht. Fachpersonen se-
hen in den Methoden eine Moglichkeit zur
Reduktion peripartaler Depressionen. Be-
obachtungen zeigen, dass der durch die Bin-
dungsanalyse begleitete Ablésungsprozess
von Mutter und Kind sie dabei unterstitzt,
sich auf die Geburt und das Leben danach
einzulassen. Die begleitete Auf- und Verar-
beitung von Themen wie beispielsweise vo-
rangegangenen Geburten oder Bindungs-
stérungen soll eine Reduktion psychischer
Blockaden ermdglichen. Verglichen mit der
Ublichen Schwangerschaftsbegleitung wird

die Selbstbestimmung von Schwangeren
sowie das Vertraueninsich selbstundin das
Ungeborene als starker wahrgenommen. In
der qualitativen Studie von Adam (2012)
wird die Erhaltung emotionaler Sicherheit
sub partu auch in Notfallsituationen be-

Physische Auswirkungen
auf Schwangerschaft und Geburt
Durch die prdnatale Bindungsférderung
wird eine Linderung psychosomatisch be-
dingter Symptome wie Emesis oder frithzei-
tiger Kontraktionen beobachtet. Ebenfalls

Das Feld der Pranatalpsychologie
befasst sich mit der Entwicklung
sowie dem Erleben und Verhalten

schrieben. Klabbers et al. (2018) vergleichen
Haptonomie mit anderen Formen der
Schwangerschaftsbegleitung. Sie kommen
zum Ergebnis, dass mit Haptonomie die
Schwangerschaft und Geburt als ein nor-
maleres und positiveres Lebensereignis be-
wertet werden.
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des Ungeborenen.

beschrieben wird eine Reduktion von
Angsten und Spannungen sowie eine er-
Mit
spielerischen Einladungen der elterlichen

hohte Schmerztoleranz peripartal.
Hande und einer Herabsenkung des miit-
terlichen Muskeltonus kann durch Hapto-

nomie die Kindsstellung optimiert, somit
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die Wehentatigkeit unterstiitzt und Geburts-
schmerzen vermindert werden. Quellen wi-
dersprechen sich bezliglich des geburtshilfli-
chen Outcomes: In Erfahrungsberichten
beschreiben Gynakolog*innen einen geringe-
ren Einsatz von wehenférdernden und -hem-
menden Medikamenten sowie eine tiefere

In der Bindungsforderung
werden die Eltern dabei
begleitet, sich sicher und

kompetent zu fiihlen, und
werden so in ihrer Selbst-

wirksamkeit und Autonomie
unterstiitzt.

Sectio- und Frihgeburtlichkeitsrate. Klab-
bers et al. (2019) hingegen kénnen in ihrer
randomisierten Kontrollstudie zur Auswir-
kung der Haptonomie auf Geburtsangst
keine signifikanten Unterschiede beziiglich
medizinischer Interventionen feststellen.
Wahrend in den Erfahrungsberichten plau-

sible Zusammenhéange beschrieben wer-
den, fehlt es an Studien, welche primar die
Auswirkungen der Methoden auf das ge-
burtshilfliche Outcome untersuchen.

Die
werdende Familie
In der Bindungsforderung werden die Eltern
dabei begleitet, sich sicher und kompetent
zu fiihlen, und werden so in ihrer Selbstwirk-
samkeit und Autonomie unterstiitzt. Der
«Kreis der Sicherheit» nach Powell (2015),
welcher zur Bindungsférderung bis ins Kin-
desalter eingesetzt wird, wurde von den zwei
Erstautorinnen so modifiziert, dass er be-
reits in der Schwangerschaft eingesetzt wer-
den kann (siehe Abbildung Seite 25). Er vi-
sualisiert, wie Fachpersonen die Eltern
mittels der pranatalen Bindungsférderungin
ihrem Entwicklungsprozess unterstiitzen
kénnen. Es herrscht grosse Ubereinstim-
mung dahingehend, dass die pranatale Bin-
dungsférderung eine friihe Entwicklung von
Elterngefiihlen sowie eine verstérkte Reifung
in die Elternteilrolle fordert. Weiter wird be-
schrieben, dass Eltern das Ungeborenen
starker alsindividuelle Person wahrnehmen.

Langfristig positive
Auswirkungen auf die Gesundheit?
Der pranatalen Bindungsférderung werden
systemische Auswirkungen auf die Gesund-

Fallbeispiel
Bindungsanalyse

L. kommtin der 27. Schwangerschaftswoche zur Bindungsanalyse. Sie ist besorgt, da

sie fur ihre Schwangerschaft wenig Zeit findet und sich noch nicht wirklich auf das

Baby freuen kann. Sie flihlt sich durch die Arbeit und den dreijahrigen Sohn gestresst

und Uberfordert. Mit [ahmendem Geflihl erinnert sie sich an die erste Zeit nach der

schwierigen Geburt ihres Sohnes. Dies hemmt sie in ihrer Liebe zum Ungeborenen

und bereitet ihr ein schlechtes Gewissen. Sie empfindet die Sitzungen zunehmend als

einen sicheren Raum, kann entschleunigen und beginnt ihre Gefiihle, Kérperempfin-

dungen, Bediirfnisse und Ressourcen zu reflektieren. Dadurch werden diese versteh-

bar und geordnet. L. und ihr Baby bekommen langsam ein Gespiir fiireinander und

fiihlen sich mehr als Team. Laut Aussagen des Partners gelingt es auch ihm, eine ers-

te Beziehung zum Baby zu finden und die Schwangerschaft emotional mitzutragen.

Fallbeispiel aus der Praxis Cocon.
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heitin der Perinatalzeit, moglicherweise auf
die Gesundheit der Familie im Verlauf des
weiteren Lebens, zugeschrieben. Beispiels-
weise steht das Auftreten von psychischen
Erkrankungen in der Schwangerschaft in
Verbindung mit spateren Bindungsschwie-
rigkeiten, Entwicklungsstérungen sowie
psychischen Problemen des Kindes (Stein
et al., 2014). Das Bundesamt fiir Gesundheit
(2018) nennt als Hauptrisikofaktor bei Kin-
dern fiir das Auftreten von physischen und
psychischen Erkrankungen die chronische
Stressbelastung sowie beispielsweise emo-
tionale Vernachlassigungin der frithen Kind-
heit. Im Gegenzug fordert eine sichere Bin-
dung Resilienzen.

Familiensysteme
starken

Bindungsférdernde Methoden zielen darauf
ab, die Grundsicherheit im Familiensystem
zu starken und Bindungsschwierigkeiten zu
mindern. Die Auswirkungen der Methoden
zeigen sich in der Erhaltung und Férderung
einer physiologischen Peripartalzeit sowie
als Unterstlitzung bei pathologischen Ver-
laufen. Pranatale Bindungsférderung stérkt
die Autonomie sowie Selbstbestimmung
und unterstiitzt die Kompetenz- und Rolle-
nentwicklung der werdenden Familie. Im
Licht der Zunahme von perinatalen psychi-
schen Erkrankungen sind die positiven Bele-
ge fiir eine verbesserte peri- und postparta-
le psychische Gesundheit vielversprechend.
Die Wirkung prédnataler Bindungsférderung
sollte aufgrund der zugeschriebenen Poten-
tiale dringend systematisch beforscht wer-
den. Mit der Moglichkeit, Familien syste-
misch zu begleiten und einen positiven
Beitrag zur Gesundheit im weiteren Leben
zu leisten, scheint es sinnvoll, pranatale Bin-
dungsférderung in die Schwangerschafts-
begleitung zu integrieren. o

Der Artikel basiert auf einer 2022 verfassten Bachelorar-
beitan der Berner Fachhochschule Gesundheit. In ei-
nem Scoping-Review wurde untersucht, wie sich die
Férderung der pranatalen Bindung mittels Bindungs-
analyse und Haptonomie auf Mutter und Kind auswirkt.
Die vollstandige Bibliographie kann auf Anfrage bei den
zwei Erstautorinnen bezogen werden.
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