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Vorwort

Gerade wollten wir los zu unseren ersten gemein-
samen Vorsorgen. Ich holte meine Hebammenta-
sche und fing mir den erstaunten Blick der Exter-
natsschülerin ein. „Das ist die kleinste Hebam-
mentasche, die ich je bei einer Hebamme gesehen
habe“, platzte es aus ihr heraus, „und dabei sind
Sie doch ausschließlich Hausgeburtshebamme“.
Ich lächelte, blickte auf meine Tasche, mit der ich
ohne Weiteres einen Kurzurlaub hätte bestreiten
können, und die dennoch alles für meine Hebam-
menarbeit Benötigte enthielt, während sie fort-
fuhr: „Da müssen Sie doch noch viel mehr dabei
haben, als eine Hebamme, die keine Geburten be-
gleitet“. „Vielleicht gerade deshalb eben nicht“,
antwortete ich - für sie in diesem Moment ver-
mutlich unverständlich.

Warum? Viele meiner Arbeitsmaterialien sind
nicht in eine Tasche zu packen, da ich in erster Li-
nie mit meinen Händen arbeite. Fachwissen und
Verstand sind selbstverständliche Voraussetzun-
gen. Und menschliche Zuwendung nebst Empa-
thie passen auch in keine Hebammentasche, son-
dern umschließen als weicher Bogen die gesamte
Hebammenarbeit.

Am Ende des Externats schrieb die Schülerin in
dem von mir gewünschten Erfahrungsbericht:
„Warum ist mir als Hebammenschülerin des letz-
ten Ausbildungsjahres bis jetzt nicht bekannt ge-
wesen, welche unglaublichen kreativen Tiefen in
diesem Beruf stecken? . . . Und warum sind viele
Kniffe, die sich Hebammen über Generationen
weitergegeben haben, und die den Frauen Ein-
griffe ersparen, vollkommen unbekannt?“

Beim Lesen dieser Fragen passierte etwas in
mir: Ich fühlte mich angesprochen. Zusätzlich
motivierte mich das Postskriptum dieser Schüle-
rin: „Und was ich noch vergessen habe: Mir wur-
de während des Externats bewusst, dass nicht
diejenige die beste Hebamme ist, die den Frauen
den Glauben vermittelt, dass sie ihre Entbindun-
gen kaum oder nur schwerlich ohne die un-
entbehrliche Art dieser Hebamme geschafft hät-
ten . . . Nein, die beste Hebamme ist für mich dieje-
nige, der eine Frau beim Abschied sagt: „Danke,
dass ich dank deiner intensiven und doch zurück-
haltenden Art und Begleitung eine solch kraftvol-
le Geburt erleben durfte. Dafür werde ich dir im-
mer und von ganzem Herzen verbunden sein“.

„Wie kann den Hebammen und denen, die es
wie ich gerade werden, dieses alles näher ge-
bracht werden? Die momentane Stimmung und
Lehrmeinung lautet doch eher: Viel hilft viel.
Wenn wir unsicher sind, machen wir lieber einen
Eingriff, dann sind wir immer auf der sicheren
Seite, auch wenn er sich im Nachhinein meistens
als unsinnig, überflüssig und manchmal sogar als
schädlich herausstellt. Auch die Ärzte sagen, dass
sie bei einem Schadensprozess mit dieser Strate-
gie die Gutachter fast alle auf ihrer Seite hätten, da
die Gutachter als Ärzte während ihrer Arbeit ge-
nauso verfahren und arbeiten.“

Eine weitere Motivation, dieses Buch zu schrei-
ben, war der Hinweis von Hebammenschülerin-
nen, dass ihnen aufgrund ihrer klinischen Ausbil-
dung der Aspekt der Ganzheitlichkeit in der He-
bammenarbeit fehlen würde und sie sich durch
meine Seminare erstmals damit konfrontiert sä-
hen. So äußerte eine zukünftige Kollegin: „Wäh-
rend der Ausbildung wurden viele Aspekte ange-
sprochen: was eine Schwangerenvorsorge bein-
haltet, was bei einer Pathologie zu machen ist und
wie ein Geburtsvorbereitungskurs abläuft. Die
Geburtshilfe kenne ich sowieso nur aus der Klinik
und geburtsvorbereitende Kurse mit Wochen-
bettbetreuung traue ich mir an der Seite einer er-
fahrenen Kollegin schon zu. Aber wo bitte schön
ist da Ganzheitlichkeit? Wie sieht zum Beispiel
das Bild einer ganzheitlich arbeitenden Hebam-
me aus, wenn Probleme auftreten?“

Ich wünsche mir, dass die zahlreichen Fallbei-
spiel Lust auf „mehr“ in der Hebammenarbeit ma-
chen. Zur Freude aller: der Frauen und Familien,
und auch der Hebammen selbst. Denn Arbeit gibt
es mehr als genug, wenn wir die Familienadäquat
begleiten, bei übrigens gleich bleibend guter Qua-
lität und niedrigen Eingriffsraten unserer Arbeit,
wie die jährlichen Statistiken der außerklinischen
Geburtshilfe (www.quag.de) zeigen.

So entstand der Gedanke, meine Erfahrungen
und „Kniffe“ an Hebammenschülerinnen und Kol-
leginnen weiterzugeben. Es folgten lange Diskus-
sionen mit anderen erfahrenen Kolleginnen (Dan-
ke für die sehr wertvollen Stunden mit Euch!),
wie die (alten) Kniffe - je nach Situation auch die
neuesten wissenschaftlichen Erkenntnisse - auf
lesbare Art und Weise miteinander verknüpft
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werden könnten. Ich habe mich daran gewagt, auf
meine Art und Weise, so wie jede Hebamme auf
ihre Art und Weise arbeitet und gerade deshalb
von einer Frau gewählt wird oder eben nicht.

Ich habe die Quellen nach bestem Wissen und
Gewissen sorgfältig recherchiert und angegeben.
Doch war dies in manchen Fällen unmöglich. Mei-
ne zahlreichen Hospitationen bei alten Hausge-
burtshebammen, die Kontakte zu Kolleginnen auf
der ganzen Welt, die Besuche zahlreicher Kon-
gresse, Workshops und Supervisionen mit ihren
inspirierenden Gesprächen dazwischen und am
Rande, und nicht zuletzt meine jahrelange Re-
cherche zu den zahlreichen Artikeln, die ich für
Hebammen- und Laienmagazine geschrieben ha-
be, ließen so manchen Kniff in mir wirken, an-
schließend während meiner praktischen Arbeit
vertiefen und schließlich nicht selten auf meinen
Arbeitsstil und die individuelle Situation der Frau
und Familie modifizieren. Noch heute habe ich bei
dem einen oder anderen Kniff das Gesicht einer
Kollegin - ohne mich noch an ihren Namen und
ihre Herkunft zu erinnern - klar vor Augen, wäh-
rend wir bis tief in die Nacht die harten Nüsse, die
das Hebammenleben uns bis dahin zugetragen
hatte, gemeinsam ansahen und damit manchmal
im späteren praktischen Leben knacken ließen.

Um die Hebammenkniffe einprägsam, leben-
dig und realistisch beschreiben zu können, habe
ich tatsächlich erlebte Fallbeispiele geschildert
und die zitierten Frauen und Familien aus dem Le-

ben sprechen lassen. Ohne sie wäre das Buch
nicht möglich geworden. Alle Fallbeispiele sind
anonymisiert, die Namen geändert.

Alle Fotos wurden nachgestellt, die gezeigten
Personen sind nicht mit den beschriebenen Fall-
beispielen identisch. Ich danke von ganzem Her-
zen Birgit, Daniela, Falk, Carmen, Nicole, Sonja,
Regina, Andrea, Werner, Sigrid, Hermann- allen
Frauen, Männern und Babys, die sich für die Fotos
haben ablichten lassen oder als Fotografen fun-
gierten, um das Ganze plastischer machen.

Frau Dr. Reutter, Lektorin im Hippokrates Ver-
lag, war der sympathische Motor des Buchpro-
jekts, der die Fäden stets gut geordnet in der Hand
hielt und dafür einen Motivations- und Inspirati-
onspreis verdient hätte.

Und meine Familie hat mir sowieso der Him-
mel - wer sonst - geschickt: Kinder und ein Ehe-
mann, die äußerst verständnisvoll, ausgeglichen
und geduldig hinter der steten Geburtsbereit-
schaft ihrer Mutter und Frau stehen – „die Gebur-
ten gehen bei uns einfach vor“ – und daneben
noch ganz entspannt fragen: „Und wann ist dein
Buch fertig“?

Jetzt! Ich wünsche allen LeserInnen eine anre-
gende Lektüre und freue mich über regen Aus-
tausch.

Braunsbach a. Kocher
im Januar 2007

Martina Eirich

Vorwort
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