Das Trauma im Mutterleib

Kinder haben schon in der Gebirmutter ein eigenes Gefiihlsleben. Auch ihre «Stressachse» wird
dort programmiert. Was sie im Mutterleib erleben, kann sich spéter folgenschwer auswirken.

Von Paula Lanfranconi

Der siebenjihrige Kevin wollte einfach
nicht mehr in die Schule. Im Klassen-
zimmer zeigte er massive Angste. Be-
sonders heftig reagierte er, wenn es an
die Tiir klopfte. Kevins Eltern waren
ratlos und suchten Hilfe bei einem frii-
heren Schulpsychologen und heutigen
Koérperpsychotherapeuten.

Kevins Eltern, so stellte sich heraus,
hatten im vierten Schwangerschaftsmo-
nat einen Autounfall. Fiir den Thera-
peuten war klar: Kevin erlitt ein vorge-
burtliches Trauma. Er erlebte den Mut-
terbauch als nicht sicher und {ibertrug
nun sein frithes Erlebnis auf das Klas-
senzimmer. In der Therapie ging es,
stark verkiirzt, darum, dass die Eltern
anerkennen konnten, dass sie ihr Kind
damals nicht schiitzen konnten und ihm
vermittelten, heute verlisslich fiir es da
zu sein. Nach einigen Monaten thera-
peutischer Begleitung fand Kevin den
Weg zuriick ins Klassenzimmer.

Vor nicht allzu langer Zeit hitte man
iiber solche Kausalketten den Kopf ge-
schiittelt. Ungeborene, so die landldu-
fige Uberzeugung, seien passive Passa-
giere im Mutterbauch und reagierten
kaum auf ihre Umgebung. Heute jedoch
sind sich Neurowissenschaft und prana-
tale Psychologie (siehe Box) weitgehend
einig, dass die neurologische Entwick-
lung schon mit der Empfangnis beginnt
und dass auch die Zeit im Mutterleib
grossen Einfluss hat auf die Art und
Weise, wie wir unser Leben bewiltigen.

Im Ultraschall machen schon acht
Wochen alte Foten Tastbewegungen.
Sie konnen sich, spéter, auch bei einem
lauten Gerdusch zusammenziehen. Im
3-D-Ultraschall ist zu erkennen, dass
Ungeborene ab der 26. Woche eine Art
Licheln zeigen, eine Fihigkeit, die bis-
her nur Neugeborenen ab sechs Wo-
chen zugesprochen wurde.

Uberlebte Abtreibungsversuche

Aus der Hirnforschung ist bekannt, dass
Mutter und Embryo intensiv miteinan-
der kommunizieren. «Wenn die Mutter
unter Stress steht, wirken Botenstoffe
aus ihrem Koérper direkt auf das Gehirn
des Embryos ein», sagt der Hirnforscher
Gerhard Roth. Auch die Stressachse
wird schon im Mutterleib «program-
miert», wie Tierversuche belegen: Ist
der Fétus zu oft oder iibermassig unter
Druck, kann das Zusammenspiel zwi-
schen neurologischen, hormonellen
und immunologischen Strukturen dau-
erhaft aus dem Gleichgewicht geraten.

Zu den belastendsten Erlebnissen im
Mutterleib gehoren iiberlebte Abtrei-
bungsversuche. Aber auch prinatale
Untersuchungen oder das Gefiihl, nicht
willkommen zu sein, kdnnen trauma-
tisierend wirken. Vorgeburtlich ge-
stresste Kinder, so zeigen Untersuchun-
gen, sind erregbarer und kénnen ihr
Verhalten schlechter regulieren. Bei dl-
teren Kindern und Erwachsenen sind
Symptome wie Lernstérungen, Angste,
Phobien, depressive Storungen moglich
- «eigentlich die ganze Palette psy-
chischer Probleme», sagt der Basler

Psychiater Peter Schindler, Pradsident
der Internationalen Studiengemein-
schaft fiir Pri- und Perinatale Psycholo-
gie und Medizin Schweiz. Er stellt fest,
dass immer mehr junge Eltern Hilfe su-
chen und wissen wollen, warum ihr
Baby so oft weint, schlecht schlaft, auf
Zuwendung kaum reagiert.

Um gestresste Babys und ihre Eltern
kiimmert sich inzwischen eine zuneh-
mend grossere Therapeutenszene. Das
Kind steht dabei im Mittelpunkt, aber
auch die elterlichen Kindheits- und Ge-
burtserfahrungen spielen eine wichtige
Rolle. Dabei gehe es nicht um die Suche
nach «Fehlern», sondern darum, die El-
tern zu unterstiitzen, ihre eigenen inne-
ren Note wahrzunehmen, sagt der Bas-
ler Craniosacraltherapeut Hans-Michael
Flammig. Dank ihrer so gewonnenen
Priasenz finde das Kind Halt und fiihle
sich verstanden. Jede auf dem Korper
der Eltern geweinte Tridne wirke hei-
lend, glaubt der Basler Kérperpsycho-
therapeut Franz Renggli.

Geburt als prigendes Erlebnis

Werdende Miitter standen wohl noch
nie so unter Erfolgsdruck wie heute. Was
konnte helfen? «Alles, was zu einer be-
wussten, bindungsorientierten Schwan-
gerschafts- und Geburtspraxis fiihrt, ist
vorbeugend sehr wertvoll», sagt der
Psychiater Peter Schindler. Wenn wir
verstiinden, dass unser seelisches Erle-
ben schon in der Gebdrmutter hochst
sensibel funktioniere und die Geburt das
vielleicht prigendste psychische Erleb-
nis iiberhaupt sei, wiirden wir Babys viel
sorgfiltiger behandeln und viel mensch-
liches Leid verhindern kénnen, ist der
Psychiater iiberzeugt.

Klaus Kippeli, Korperpsychothera-
peut in St. Gallen, plidiert fiir mehr In-
formation: Werdende Eltern sollen bes-
ser dariiber aufgeklidrt werden, welchen
Einfluss vorgeburtliche Untersuchun-
gen - zum Beispiel Fruchtwasserpunk-
tionen - auf ihr Kind haben kénnen. Die
Eltern sollten angeleitet werden, wie sie
mit dem Kind im Bauch sprechen kon-
nen, falls ein Eingriff nétig sei oder wenn
es andere schwierige Momente gebe.
Studien hitten gezeigt, dass der Korper
deutlich weniger Stresshormone aus-
schiitte, wenn er auf heikle Ereignisse
vorbereitet werde.

Unerklirliche, heftige Gefiihle

Auch immer mehr Erwachsene versu-
chen heute, ihre Schwangerschafts- und
Geburtsgeschichte aufzuarbeiten. «Im-
mer dann, wenn wir mit unerklarlich
heftigen Gefiihlen reagieren oder in den
gleichen negativen Verhaltensmustern
stecken bleiben», sagt Kdppeli, «<konnen
vorgeburtliche oder schwierige Ge-
burtserlebnisse im Spiel sein.» Situatio-
nen also, in denen unsere Psyche noch
ungeschiitzt war. Derart frithe Verlet-
zungen sind mit Worten kaum erreich-
bar, deshalb arbeiten die Therapeuten
vor allem auf der Kérperebene. Andere
niitzen auch die sogenannte Affektbrii-
cke. Mit dieser neuropsychologischen
Methode lassen sich die mit dem trau-

matisierenden Ereignis verbundenen
Gefiihle und Kérperempfindungen ak-
tualisieren und therapeutisch besser
bearbeiten.

Allerdings tummeln sich im weiten
Feld des vorgeburtlichen Lebens auch
Scharlatane. Zur Vorsicht warnt der
Psychiater und Depressionsspezialist
Daniel Hell zum Beispiel, wenn Thera-
peuten psychische Probleme auf einen
einzigen Ausloser zuriickfithren. Belas-

Die Folgen der Erlebnisse zeigen sich oft erst Jahre spéter. Foto: RF Johner (F1 online)
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tungen lésten auch langst nicht bei allen |.
Menschen Storungen aus. Vorgeburtli- |,

cher Stress, relativiert Hell, konne zu-
dem nicht bewusst und semantisch er-
innert werden. Deshalb fiihre er auch
nicht zu spéteren Fehlverarbeitungen
eines Ereignisses, wie wenn im Erwach-
senenalter ein Ungliick bewusst erlebt
wird und zu quilendem Griibeln Anlass
geben kann, im Sinne von: Was habe ich
falsch gemacht?

Prinatale Psychologie

Erst wurde die Idee abgelehnt, dann erforscht

Die pré- und perinatale Psychologie befasst
sich mit den Auswirkungen von Erfahrun-
gen im Mutterleib sowie wahrend und unmit-
telbar nach der Geburt. Fur ihren Begriin-
der, den Freud-Schiiler Otto Rank, stand das
«Trauma der Geburty im Zentrum der
menschlichen Entwicklung. Spater legte der
englische Psychiater und Theologe Frank
Lake dar, dass das Seelenleben schon in der
Schwangerschaft beginne, eine These, die
naturwissenschaftlich orientierte Forscher

ablehnten. In den 1980er-Jahren zeigten
Studien, dass Babys durchaus tber eine un-
bewusste Erinnerung anihre Zeitim Mutter-
leib verfiigen. Einen Briickenschlag zwischen
der naturwissenschaftlichen und der spiri-
tuellen Dimension versucht der hollandische
Mediziner und Philosoph Jaap van der Wal.
In der Schweiz bietet vor allem die Internatio-
nale Studiengemeinschaft fur Pra- und Peri-
natale Psychologie und Medizin Schweiz Vor-
trage und Ausbildungsseminare an. (lan)
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