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Sabine Lanfranchi wollte nach
der Geburt ihres fiinften Kin-
des, die sie als wunderschon in
Erinnerung hat, ihre positiven
Erfahrungen an andere Miitter
weitergeben. Sie stiess in ei-
nem Magazin auf einen Be-
richt iiber Doulas. “Das war
es! Ich wollte im Geburtsbe-
reich arbeiten, aber nicht im
medizinischen Sinn.” Das ist
genau der entscheidende Un-
terschied zwischen einer Heb-
amme und einer Doula: Beide
unterstiitzen die natiirliche
Geburt, aber die Doula trigt
im Gegensatz zur Hebamme
keine medizinische Verant-
wortung. Sabine Lanfranchi
hat in ihrer mittlerweile sechs-
jahrigen Tatigkeit schon 37
Geburten begleitet: “Ich be-
treue zwischen fiinf und sie-
ben Geburten pro Jahr.” Die
Begleitung besteht aus fiinf,
sechs Treffen mit der Mutter
und dem Paar, vor und nach
der Geburt, einer zweiwodchi-
gen Pikettzeit vor und nach
dem Termin mit einer 24-stiin-
digen Erreichbarkeit, umfas-
sende Betreuung wihrend der
Geburt und die Rolle als stén-
dige Ansprechperson. “Ich se-
he die Aufgabe der Doula je
langer desto mehr in der Infor-
mation der Schwangeren. Nur
wenn diese samtliche Informa-
tionen kennt, kann sie die fiir
sie passende Entscheidung
treffen.” Und darin unterstiitze
sie die Doula, auch wenn es
nicht ihren eigenen Vorstellun-
gen entspreche. “Ich setze
mich fiir die Interessen der
Mutter ein und vertrete ihre
Wiinsche.” Dabei miisse sie
stets darauf achten, ihre Gren-
zen nicht zu {iiberschreiten.
“Ich darf nie in Frage stellen,
was Arzte oder Hebammen
entscheiden.” Sie  konne
hochstens andere Optionen
aufzeigen. Daher arbeite sie
mit der Frau oder dem Paar im
Vorfeld einen “Geburtsplan”
aus, indem simtliche Wiinsche
festgehalten sind. “Klar ldauft
es oft anders, als man es sich
wiinscht und vorstellt. Aber
wenigstens weiss man selber
und die Beteiligten auch, was
fiir einen wichtig ist.” Schwie-
rig sei es dann fiir sie als Dou-
la, wenn sich die Frau in ihrer
Vorstellung versteift und diese
nicht loslassen kann, oder
wenn der Druck vom Spital-
personal hoch sei. Sie sehe die
Doula als gute Ergéinzung zum
Spital-Team und zur Hebam-
me, die neben der Betreuung
viel administrative Arbeit erle-
digen und meist mehrere Ge-
béarende gleichzeitig betreuen
muss. Auch fiir die Viter sei

Hintergrund

“Doula” (griech. “Dienerin der Fran”) heisst die Geburtsbegleiterin, die als “Freundin auf Zeit”
die werdende Mutter vor, wihrend und nach der Geburt betreut und fiir deren Wohlbefinden und das
der ganzen Familie zustindig ist. Im Tessin sind sieben solcher Geburtsbegleiterinnen im Einsatz
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Eine Doula sei eine gute Ergdnzung zum Spital-Team und zur Hebamme, sagt Sabine Lanfranchi. Sie begleitet seit sechs Jahren werdende Miitter

die Doula eine Unterstiitzung:
“Ich kann ihre Fragen beant-
worten oder Zweifel aus dem
Weg rdumen. Oft verstehen sie
nicht, was abgeht und erschre-
cken ob der Intensitidt und der
Linge des Geburtsvorganges.”
Zudem sei die Doula eine
wichtige Partnerin in der Ge-
burtsverarbeitung, weil sie je-
den Moment der Geburt miter-
lebt habe, sagt Lanfranchi.

Auch der Mann von Selina
Fieni sei froh gewesen iiber
die Anwesenheit der Doula —
die 35-jdhrige Frau aus Carona
ist mit ihrem dritten Kind
schwanger und wird Sabine
Lanfranchi zum zweiten Mal
als Doula in den Gebirsaal
mitnehmen. “Bei meiner ers-
ten Geburt, die in einen Kai-
serschnitt miindete, fiihlte ich
mich ausgeliefert. Ich hatte
keine Ahnung, was vor sich
ging. Das Personal entschied
fiir mich.” Nachdem sie das
Baby erst am Folgetag sehen
konnte, war es klar fiir sie,
dass die nichste Geburt anders
verlaufen sollte. An einem
Vortrag tiber Doulas haben sie
und ihr Mann Sabine Lanfran-
chi kennengelernt. “Ich war an
der Figur der Doula sofort in-
teressiert, zumal es bis jetzt
keine Spitalhebamme gibt, die
sich vor und wihrend der Ge-
burt gidnzlich um eine einzige
Frau kiimmert. Auch Beleg-

hebammen kennen wir im Tes-
sin nicht.” Sie sah im Ent-
scheid, beim ndchsten Mal ei-
ne Doula dabei zu haben, die
beste Losung fiir eine selbst-
bestimmte Geburt. Und bedau-
ert, dass viele Erstgebidrende
nur den Arzt als Bezugsperson
hitten und zuwenig umfassend
informiert seien. “Es gibt meh-
rere Figuren, die sich um
Schwangerschaft und Geburt
kiimmern”, weiss Fieni heute.
Sie geht fiir die Kontrollunter-
suchungen regelmissig zum
Arzt, hat aber bereits eine
Hebamme beigezogen, die zu
ihr nach Hause kommt und
sich neben den Untersuchun-
gen auch Zeit fiir ausfiithrliche
Gespriache nimmt. Und als zu-
sdtzliche Ressource zapft sie
die Doula an, die “stets das
Richtige im richtigen Moment
tut”. Ob sie ihr eine wohltuen-
de Massage gibt, eine intime
Atmosphire mit Kerzenlicht
bei Geburtsbeginn schafft oder
dem Vater mit praktischen In-
fos und Ratschligen beisteht,
sie sei stets von grosser Hilfe.
Die ehemalige Journalistin
Delta Geiler Caroli ist Mitbe-
griinderin und Prisidentin des
vor drei Jahren gegriindeten
Vereins ANBT “Associazione
Nascere Bene Ticino” (gut ge-
boren werden, www.nascer-
ebene.ch) in Lugano. Auf die
Frage, warum es einen Verein

fiir eine gute Geburt braucht,
antwortet sie: “Es ist notwen-
dig, die werdenden Eltern um-
fassend zu informieren, damit
diese die Elternschaft zuver-
sichtlich und freudvoll erleben
konnen.” Sie betont, dass die
Schwangerschaft keine
Krankheit sei, wie dies auch
die WHO (Weltgesundheitsor-
ganisation) definiere, und dass
bei der Geburt oft unnotige
medizinische Eingriffe ge-
macht werden. “Man unter-
scheidet heute oft nicht mehr
normal verlaufende Schwan-
gerschaften von  Risiko-
Schwangerschaften”, bedauert
sie. Vielen Frauen sei nicht
klar, wie die Physiologie bei
der Geburt funktioniere und
dass ihr Korper dieselben Hor-
mone aktivieren sollte wie
beim Liebemachen: “Die Frau
muss Vertrauen haben, in Inti-
mitét und totaler Entspannung
gebdren konnen, mit wenig
Licht und ohne dass sie sich
beobachtet fiihlt.” Die ANBT
unterstiitzt die Figur der Doula
als Ergiinzung zur Hebamme,
speziell im Gebérsaal, weist
aber darauf hin, dass die Frau-
en oft nicht mehr wissen, an
wen sie sich wenden sollen, ob
Hebamme oder Doula. Daher
sei es wichtig, Klarheit und
Mitarbeit zwischen den ein-
zelnen Figuren zu schaffen
(siehe Kasten). “Viele Frauen

wissen nicht, dass sie Anrecht
auf eine freischaffende Heb-
amme haben, die sie zuhause
vor und nach der Geburt kon-
trolliert und betreut und deren
Kosten von der Krankenkasse
iibernommen werden.”

Um einer natiirlichen und
ebenso sicheren Geburt entge-
gen zu kommen, wurde kiirz-
lich das erste Tessiner Ge-

burtshaus “Lediecilune”
(www.lediecilune.ch) in Luga-
no Besso eroffnet, das von drei
Hebammen geleitet wird. Del-
ta Geiler Caroli geht noch ei-
nen Schritt weiter: “Es wire
wiinschenswert, wenn es auch
in den Spitédlern hédusliche
Ridume geben wiirde, damit
die Geburt so natiirlich wie
moglich ablduft.”

®

Gyndkologe, Hebhamme oder Doula?

Alle drei Berufsgruppen haben spezifische Aufgaben und ergén-
zen einander. Die Gynikologinnen und Gynikologen heilen jede
Form von Krankheit im Genitalapparat und beugen Schwierig-
keiten vor, wihrend und nach der Geburt vor, erkennen und hei-
len sie. Die Hebammen sind spezialisiert auf die Physiologie der
Schwangerschaft und kénnen laut Gesetz auch die Verantwor-
tung fiir Schwangerschaft, Geburt und Stillzeit iibernehmen.
Freischaffende Hebammen betreuen Mutter und Kind vor, wih-
rend und nach der Geburt, und die Krankenkasse iibernimmt die
Kosten dafiir. Wihrend derselben Zeit kiimmert sich die Doula
um das Wohl der Schwangeren, der jungen Mutter und deren
Partner. Hebamme und Doula verfolgen gemeinsam die Absicht
eines natiirlichen und harmonischen Geburtsverlaufs. Die Doula
tragt im Gegensatz zur Hebamme keine medizinische Verant-
wortung (www.cerchiodouleticino.ch).

Hinweis: Am Sonntag, 13. September, um 18 Uhr findet in der Sala
Multiuso Centro Eventi an der via Industria in Cadempino ein Vor-
trag mit der international renommierten Hebamme Robin Lim und
dem Maildnder Gynékologen Niccolo Giovannini zum Thema “Die

sanfte Geburt” auf Englisch mit italienischer Uebersetzung statt.



