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Uta Rasche

er Mirabellenbaum vor dem

Fenster trug schwer an seinen

Friichten. Manche fielen

gchon herunter, Bienen um-

summten das siBliche Obst.
Ende Juli vergangenen Jahres stand An-
drea Bauer oft am Fenster ihres Schlafzim-
mers und schaute hinaus. Thre zwei Wo-
chen alte Tochter Emma lag hinter ihr im
Bettchen und weinte. Doch Andren Bauer
harte das Kind nicht, ,,Der Baum war mir
wichtiger”, sagt sie. Sie fithlte sich
schwach und kraftlos.

Die Krise kam an einem Mittwoch-
abend. Andrea Bauer kam mit ihrem klei-
nen Auto von einem Besuch bei ihrer
Schwester auf den heimischen Hof zu-
riick. Sie holte den Kinderwagen heraus,
setzte Emma mit ihrer Bahyschale hinein
und fuhr zie den Hof hinauf zum Haus.
Sie trug das Baby in: Haus und stellte es
in seinem Kindersitz auf den Kichen-
tisch. Dort sah sie ein Geschenk zu Em-
mas Geburt liegen. In dem Pickchen war
cine kleine Mitze. Sie packie sie aus.
Emma lichelte sie an. Dann drickte An-
drea Bauer ihrer Tochter die Mitze vor
Nase und Mund, ein paar Sekunden lang.
Lum Gliick™, sagt sie heute,  hat rechtzei-
tig mein Verstand wieder eingesetzt.™

Anderntags kam die Hebamme, der sie
anvertraute, was sie 2u tun im Begriff
war. Die schickte sie sofort zur Frauendrz-
tin, die einen Platz in der geschlossenen
Psychiatrie in Hirsau organisierte. An-
drea Bauer begab sich fraiwillig dorthin,
Emma blieb bei der Oma. Andrea Bauers
Mann war erschiittert, obwohl es Anzei-
chen gegeben hatte, dass etwas nicht
stimmte. Noch an jenem Abend hatte sei-
ne Frau zu ihm gesagt: Nimm du das
Kind, ich kann nicht mehr."

Dabei war fur die 38 Jahre alte Frau ein
Traum in Erfiillung gegangen. Am 11. Juli
2007 hatte sie ihre Tochter zur Well ge-
bracht, ein Wunschkind, Am dritten Le-
benstag wurde eine behandlungsbediirfti-
g2 Neugeborenen-Gelbsucht festgestellt.
Zugleich war das Madchen zu schwach,
um aus der Brust zu trinken. Die Mutter
pumpte Milch ab, Emma wurde mit der
Flasche gefiittert. Fiir Andrea Bauer brach
die Welt zusammen: Sie sall in ihrem Zim-
mer und weinte. Sie hatte panische Angst,
Emma wiirde sterben — obwohl sie wusste,
dass die Gelbsucht sich mit ultraviolettem
Lichi leicht behandeln ldsst. Sie hatle
auch Angst, Emma zu wickeln, denn sie
firchtete sich davor, dic Nabelbinde anzu-
fassen. Sie bat die Krankenschwestern, ihr
diese Aufgabe abzunehmen. ,Plotzlich hat-
te ich das Gefiihl, ich schaffe es nicht,
Emma gut #u versorgen.”

Als Andrea Bauer acht Tage nach der
Geburt mit Emma aus dem Krankenhaus
zit den Schwiegereltern nach Hause kam,
blieb ihr Muttergliick mit Trinen ge-
mischt. Sie schlief schlecht, das Kind
weinte oft. Andrea Bauer hatte den Ein-
druck, nur auf dem Arm ihrer Schwieger-
mutter komme ihre Tochter zur Ruhe,
aber nicht bei ihr. In solchen Momenten
notierte sie in ihr Tagebuch: Fithle mich
mal wieder iberflissig.” Als die Hebam-
me kam, machte sie ihrem Elend Lufi;
Jlch will nicht mehr, hitte nehmen Sie das
Baby mit.” Die Hebamme war alarmiert
und sprach lange mit ihr. Das Fittern
blieb anstrengend: Wihrend Andrea Bau-
er abpumpte, gab die Schwiegermulter
dem Baby die Flazche. Manchmal wurde
Emma nicht schnell genug satt. Die
Schwiegermutter gab Ratschlige, doch
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Muttergluck am Abgrund

Einmal hatte Andrea
Bauer beinahe ihr'Baby
erstickt. Zum Gliick
setzte rechtzeitig ihr
Verstand wieder ein.
Dann erst lernte sie,
ihr Kind zu lieben.

LKeine Fran sollte
die Entbindungs
station verlassen,
ohne nach ihrer
Lebenssituation
befragt worden zu
sein.”

Die Therapeutin
Christiane
Homstein.

die waren fiir die junge Mutter nur weile-
re Belege ihres Versagens.,

Heute, ein dreiviertel Jahr spater, 15
Andrea Bauers Leben wieder im Lot. Sie
sitzt am Esstisch in ihrem Wohnzimmer,
schenkt Kaffee ein und lisst Emma einen
selbstgebackenen Muffin  zerkriimeln.
.Um nichts in der Welt wiirde ich Emma
hergeben.” Die gelernte Friseuse schnei-
det den Nachbarkindern die Haare, geht
zur Probe des Gesangsversins und be-
sucht einmal in der Woche ihre Oma.
Doch das Wichtigste: Sie kann ihr Kind

Kindliche §fgnale auf Video: Die Therapeuti

lieben. Sie spielt mit Emma, bleibt gelas-
zen, wenn sie quengelt, und beruhigt sie,
wenn sie weint. Sie weill, das sie eine gute
Mutter ist

Finf lange Wochen verbrachile Andrea
Bauver in der geschlossenen Psvehiatrie,
Man hielt sie dort wieder fiir gesund -
doch an ihren Schwierigkeiten mit Emma
hatte sich nichis gefindert. Dann wurde
endlich ein Platz auf der Mutter-Kind-5Sta-
tion im Psychiatrischen Zentrum Nordba-
den in Wiesloch frei. ,Das war meine Ret-
tung”, sagt sie. Die Mutter-Kind-Station
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ist auf die Behandlung von Wochenbett-
Depressionen und Psychosen, die sich
nach der Entbindung einstellen kénnen,
spezialisiert. Wihrend der ,Baby-Blues®,
ein hormonell bedingtes Stimmungstief
kurz mach der Geburt, von selbst ver-
schwindet, miissen Depressionen behan-
delt werden. Zehn bis 15 Prozent der Miit-
ter leiden im ersten Lebensjahr des Kin-
des daran. An einer Psychose mit Wahn-
vorstellungen wie der, sich selbst oder
dem Kind etwas anzutun, erkrankt eine
von tausend Miittern.

Das Psychiatrische Zentrum MNordba-
den, auf einer Anhohe iiber dem Weinort
Wiesloch gelegen, ist ¢ine weitliufige An-
lage mit mehr als fiinfzig villenartigen
Wohneinheiten. Sie ist eine der wenigen
psychiatrischen Einrichtungen, in der
auch Kleinkinder mit aufgenommen wer-
den. Die Psychiaterin Christiane Horn-
stein hat die Mutter-Kind-Abteilung aufge-
baut und leitet sie. Die Krankenkassen
zahlen fir die Behandlung der Miltter,
aber nicht fiir die Mitversorgung der Ba-
bies, weil die aus Sicht der Kassen nicht be-
handlungsbedurftig sind. Die zwei halben

n Elke Wild beabachiet Andrea Bawer beim Wickeln.

Erzieherstellen fiir die Betreuung der Ba-
bies wihrend der Therapien, dic zusatzli
chen Pflegekrifte — das zahlten in den ver-
gangenen Jahren zwei Stiftungen. Jetzt

missen neve Finanziers gefunden wer

den,

Fiir Christiane Hornstein ist es nicht
nur eine medizinische, sondern auch eine
gescllschaftspolitische Aufgabe, Miittern
Hilfe gegen Dwepressionen anzubieten.
Denn: . Psychische Erkrankungen sind
eine bisher villiz unterschitzie Ursache
fiir Gefihrdungen des Kindeswohls®, sagt

sie. Im schleswig-holsteinischen Darry
hatten im vergangenen Dezember Wahn-
vorstellungen eine Multer dazu verleitet,
ihire fiinf S6hne zu betduben und dann zu
ersticken.’ Manche Kindstotung lieBe
sich verhindern®™, sagt Hornstein, ,wenn
Psychiater besser in die Pravention einge-
bunden und sowohl Fravensrzte als auch
Hebammen im Erkennen seelischer Suo-
rungen geschult wiren.” Sie méchte errei-
chen, dass keine Fran eine Geburtsklinik
verlasst, ohne mit der Hebamme ein Ge-
spriich diber ihre Lebenssituation gefihrt
zu haben. Wenn sich eine erhohte Belas-
tung oder eine seelische Erkrankung zei-
ge, solle der Frau ein Hilfsangebot ge-
macht werden, sagt Hornstein. Mit dem
Einverstindnis der Frau zollte auch der
Kinderarzt informiert werden, um dessen
Aunfmerksamkeit zu erhéhen, Ein Leitfa-
den fiir solche Gesprache hat Hornsteins
Team gerade im Praventionsnetzwerk des
Rhein-Meckar-Kreizes entwickelt. Kinder-
drzte, fordert sie, missien jeweils auch an
die Mutter eine einfache Frage richten:
wUnd wie geht es [hnen?" Eine Mutter,
die Hilfe braucht, hitte in diesem Mo-
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ment die Gelegenheit, das #u sagen. Geht
e5 der Mutter schlecht, leidet darunter
auch das Kind. In der taglichen Praxis
wird aber so getan, als habe das eine
nichis mit dem anderen zu tun. Die Frage
an die Mutter kann der Kinderarzt nichit
abrechnen, Bundeskanzlerin Merkel habe
zwar eine Kultur des Hinsehens" gefor-
dert, kritisiert Hornstein, ,doch mit
Schauen ist es nicht getan, man muss
auch handeln®. Zum Beispiel miisse man
cin Gesprich zur Risikoeinschitzung zu
einer abrechenharen Leistung aufwerten,

Fotos Wolfgang Eilmes

Die Risiken fiir eine Kindeswohlgefihr-
dung steigen, wenn Mitter sich von ihren
Partnern unverstanden fihlen, keine Un-
terstlitzung im Alltag haben oder alleiner-
ziehend sind, wenn sie psychisch krank,
siichtig oder sehr jung sind, wenn sie sexu-
ell missbraucht wurden oder es ihmen
chronisch an Geld fehlt. Das hichste Risi-
ko, durch die Hand ihrer Eltern zu ster-
ben, haben Kinder im ersten Lebensjahr,
Mehrmals im Jahr verhungern und ver-
dursten in Deutschland Kinder, werden
zu Tode gepriigelt, geschiittelt oder direkt
nach der Geburt in Plastikiiten .ent-
sorgt”. Wenn irgendwo ein totes Baby ge-
funden wird, betreibt die Polizei grofien
Aufwand, um nach der Mutier und poten-
tiellen Téterin zu suchen. Wiirde der glei-
che Aufwand betrieben, um hilfebedir{ti-
ge Frauen rechtzeitig ausfindig zu ma-
chen, bliebe manche Verzweiflungstat un
geschehen.

In den vergangenen Jahren machte der
Typus der wohlsituierien Akademiker-
mutter, Mitte 30 oder Anfang 40, knapp
die Hilfte der Patientinnen in Wiesloch
aus, Tendenz steigend. Gerade Frauen,

die es gewohnt sind, ihren Tag genau zu
planen und ihr Selbstbild an beruflichen
Leistungen auszurichten, kann es aus der
Bahn werfen, wenn platzlich ein Saugling
den Tagesrhythmus bestimmt.” Hinzu
kommen Schlafmangel, der Verlust der be-
ruflichen Rolle, Einsamkeit — alles mogli-
che Ursachen fiir Depressionen.

Leichte Depressionen  verschwinden
minchmal nach einem halben bis einem
Jahr auch ohne Behandlung. Doch in die-
ser Zeit kinnen die Kinder schon in Mitlei-
denschaft gezogen werden. Selbst wenn sie
es schafft, den SAugling zu versorgen, fehlt
es der Mutter an Interesse fiir ihr Kind, so
dass es in seiner Entwicklung zuriickblei-
ben kann. Wenn die Mutter nicht auf das
Baby cingeht, lernt es: Von Mama ist nichts
Zu erwarten”, sagt Hornstein. ,Das Kind
wird geniigsam und freudlos, Die Mutier
wiederum denkt: Es lichelt mich nicht an,
also mag es mich nicht.* So kénnen sich
schidliche Verhaltensmuster einschlei-
chen, die auch dann bestehen bleiben,
wenn es der Mutter wieder besser geht.

Nicole Kurz, cine andere junge Mutter,
die in Wiesloch behandelt wurde, dachte,
ihr Sohn Lukas trete beim Wickeln nach
ihr. Sie fihlte sich von ihm abgelehnt.
Wenn Lukas den Kopf wegdrehte, sohald
sie mit dem Breiléffel kam, dachte sie: Er
mag mich nicht. Ich stellte mir vor, wie
ich beim Baden seinen Kopf ganz lange
unter Wasser tauche, oder wie ich mit
ihm auf dem Fensterbrett sitze und ihn
einfach fallen lasse Selbstmordgedan-
ken kamen hinzu. Nicole Kurz bat ihre
Mutter und ihren Mann, sie nicht mehr
mit Lukas alleine zu lassen. Dann kam sie
nach Wiesloch, Dort sah sie einen Video-
film, der von ihr und Lukas beim Wickeln
gedreht wurde. Die Therapeutin Elke
Wild zeigte ihr, dass er sie anlichelte und
ihren Blick suchte; dass seine Fiifichen
nicht traten, sondern mit der Multer spiel-
ten. ,Da ging mein inneres Tiirchen zu
ihm auf.” Heute geht sie auf das Spiel ein,
kitzelt ihn an den FiiBen — und er lacht.

In Wiesloch bekommen die Miitter zu-
nichst stimmungsaufhellende Medika-
mente. Es wird dafiir gesorgt, dass sie
nachts gut schlafen, damit sie wieder
Kraft fiir die Versorgung des Babies be-
kommen. Sie konnen das Kind stunden-
weise bei den Pflegekriiften abgeben,
doch grundsitzlich sollen sie sich selbst
kimmern. .Die Frauen sollen in den All-
tag mit dem Kind hineinwachsen®, sagt
Hornstein. In Einzelgespriichen und
Uruppensitzungen lernen die Frauen,
kindliche Signale zu deuten, ihr Baby auf
verschiedene Weisen zu beruhigen und
mit dem Stress der Mutterschaft umzuge-
hen. Anhand der Filme, die in Abstinden
aufgenommen werden, kinnen sich die
Frauen dabei selbst beobachten. Wir ver-
mitteln ihnen, dass niemand rund um die
Uhr eine gute Mutter szin kann®, sagt
Hornstein. Dieses Wissen entlastet. Man-
che Frauen brauchen Anleitung, um wie-
der Freude in ihren Alltag zu bringsn, um
Gliick iber ihr Kind zu empfinden, um lie-
bevoll mit ihm zu sprechen,

Andrea Bauer ist wieder schwanger;im
Oktober soll das zweite Kind zur Welt
kommen. Nachbarn und Freunde wissen,
dass sie nach der Geburt des ersten Kin-
des in psychiatrischer Behandlung war.
Sie haben sie gefragt, ob eine zweite
Schwangerschaft denn sein miisse, wo sie
doch solche Schwierigkeiten hatte.. Ich
weild ja jetzt, an wen ich mich wenden
kann®, hat sie ihnen geantwortet. Und
ich weil}, dass ich aus so einem Tal auch
wieder herauskomme “



