WISSENSCHAFT & FORSCHUNG

Interviewstudie zur Arbeit mit gefliichteten Frauen

»Sie sind traumatisiert —
und wir werden dafur nicht

ausgebildet«

Welche Herausforderungen und Bedurfnisse haben Hebammen,

die mit gefllchteten Frauen arbeiten? Das haben Studierende des Masterstudiengangs
Health Sciences der Hochschule fur Angewandte Wissenschaften Hamburg in

Interviews mit Expertinnen erfragt.

Von Anne Wiistner, Luise Richter, Nele Mindermann, Nadja Kartschmit,

m Jahr 2016 wurden in Deutschland

722.370 Antrage auf Asyl gestellt. Davon

kamen 34,3 Prozent von Frauen. Rund
17512 und damit 2,4 Prozent aller Antrage
bezogen sich auf das Bundesland Hamburg
(BAMF 2017).

Gefliichtete Menschen stellen eine ge-
sundheitlich gefahrdete Bevolkerungsgrup-
pe dar. Schwangere sind besonders vulne-
rabel, da die Flucht oft von psychischen
Belastungen und traumatischen Erlebnissen
begleitet wird. Hinzu kommen schlechte hy-
gienische Bedingungen sowie ein erhohtes
Risiko flir Andmien und Infektionen. Hau-
fig werden die Frauen auf der Flucht Opfer
von Genitalverstimmelungen und anderen
Gewaltverbrechen (Harris et al. 2006; Ste-
wart et al. 2012). Umso wichtiger ist es, dass
schwangere Gefliichtete eine angemesse-
ne pra- und postnatale Versorgung erhalten.
Hierbei spielen Hebammen eine verantwor-
tungsvolle und essentielle Rolle.

Zusatzlich zu ihren ohnehin schwieri-
gen Arbeitsbedingungen treffen Hebam-
men beiihrer Arbeit mit gefliichteten Frau-
en auf neue Herausforderungen. Durch
das Wissen Uber Bedrfnisse und Proble-
me bei der geburtshilflichen Versorgung
dieser Frauen kdnnen MaRnahmen ent-
wickelt werden, um die Arbeitsbedingun-
gen der Hebammen mit dieser vulnerablen
Gruppe zu verbessern. Gleichzeitig konnen

Anna Barabasch und Christine Farber

durch eine bessere Pravention Komplikati-
onen bei der Geburt reduziert und die Ge-
sundheit der Mutter und ihrer Kinder ver-
bessert werden (Haith-Cooper & Bradshaw
2013; Brown-Bowers et al. 2015).

Bisher befassen sich mit den Erfahrun-
gen von Hebammen bei der Betreuung von
geflichteten Frauen nur wenige Studien
aus Irland (Tobin & Murphy-Lawless 2014)
und GroRbritannien (Bennett & Scammell
2014). In Deutschland stehen wenige Infor-
mationen zu diesem Thema zur Verfligung.
Aus diesem Grund sollte eine explorative
Interviewstudie herausfinden, vor welche
Herausforderungen Hebammen bei der Ar-
beit mit gefllchteten Frauen gestellt wer-
den und welche Beddrfnisse sie hinsichtlich
ihrer Arbeit haben.

Methoden

Aufgrund des explorativen Charakters der
Fragestellung wurde ein qualitatives For-
schungsdesign flr die Studie gewahlt. Die
Datenerhebung erfolgte im Juni 2016 an-
hand leitfadengestitzter Expertinnenin-
terviews mit Hebammen. Zur Stichprobe
gehorten vier Hebammen zwischen 30
und 59 Jahren, die in Hamburger Erstauf-
nahmeeinrichtungen oder Folgeunter-
kiinften mit gefliichteten Frauen arbeiten.
Sie wurden durch zielgerichtetes Sampling

ausgewahlt. So wurden Expertinnen iden-
tifiziert, die Erfahrungen mit der Arbeit
mit gefllichteten Frauen haben. Fur die In-
terviews wurde ein Leitfaden mit offenen
Fragen zu den strukturellen und person-
lichen Herausforderungen sowie den Be-
dirfnissen von Hebammen bei der Arbeit
mit gefllichteten Frauen entwickelt.

Die Interviewpartnerinnen wurden
uber die Studie aufgeklart und um ihr Ein-
verstandnis flr die Aufzeichnung des In-
terviews gebeten. Als Setting wurde das
Zuhause oder Buro der Hebammen ge-
wahlt. Dadurch konnte eine ruhige und
entspannte Atmosphdre geschaffen wer-
den. Zu Beginn eines Interviews wurden
die Expertinnen angeregt, frei Uber ihre
Erfahrungen und Ansichten zu sprechen.

Alle Interviews wurden digital aufge-
zeichnet und vollstandig transkribiert. Die
Auswertung erfolgte in Anlehnung an die
Methode der Qualitativen Inhaltsanalyse
nach Mayring (Mayring 2014). Dazu wur-
den Kategorien herausgearbeitet und sys-
tematisiert. Die Zuweisung relevanter Text-
stellen zu den Kategorien erfolgte durch
jeweils zwei unabhangige Untersucherin-
nen. Alle Analyseschritte wurden compu-
tergestUtzt mithilfe der Software MAXQDA
durchgefuhrt (siehe Kasten Seite 79). Die-
se ermdglichte auch, Ubereinstimmungen
zwischen den Beurteilerinnen zu berechnen
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(Intercoderreliabilitat). So lieRen sich Aussa-
gen uber die Zuverldssigkeit und Genauig-
keit der Analyse treffen (Mayring 2014).

Herausforderungen

Primar berichteten die Expertinnen von
strukturellen und finanziellen Herausfor-
derungen. In den Fliichtlingsunterkiinften
herrscht ein Mangel an geburtshilflichem
Personal und zeitlichen Kapazitaten. Die
Hebammen flhren die Arbeit in den Un-
terklinften zusatzlich zu ihrer eigentlichen
Tatigkeit durch, was zu Terminengpdssen
und hohen Belastungen fihren kann. Oft
sind keine adaquaten Raume und nur we-
nige Arbeitsmittel vorhanden. Intime Ge-
sprache und ungestorte medizinische Un-
tersuchungen konnen kaum durchgefuhrt
werden. Auch die hygienischen Verhalt-
nisse in den Unterkiinften sind unglns-
tig. Weiterhin berichten die Hebammen,
dass sie sich selbststandig um die Finan-
zierung von Materialien kimmern muss-
ten und der blrokratische Aufwand dafir
hoch sei. Durch fehlende finanzielle Mittel
und personelle Ressourcen konnen sie An-
gebote nur begrenzt durchfihren:

»Das ist so furchtbar kompliziert, ich
wiirde mir das sehr gerne anders wiinschen,
so dass wir alle fest angestellt sind und wir

Foto: © Esther Gyammah

Eva Schneider, Familienhebamme in Hamburg, mit der
sechs Monate alten Lois (L.) und der vier Monate alten
Akosua bei einem Besuch in einer Flichtlingsunterkunft.
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Gruppenberatung mit drei Mittern
und vier Kindern

alle unsere Arbeitszeit machen kénnen. Es
kostet sehr viel Zeit, das alles zu verwalten,
diese Blirokratie.«

Des Weiteren ergeben sich Heraus-
forderungen auf organisatorischer Ebene,
die Uber die geburtshilfliche Versorgung
hinausgehen. Die Frauen erwarten haufig
von den Hebammen, dass sie ihnen bei der
Wohnungssuche oder bei blrokratischen
Angelegenheiten helfen, auch wenn die-
se dafur nicht zustandig sind. Trotz groRer
Ambitionen konnen die Hebammen die-
sen Anforderungen nicht gerecht werden.

Die Interviewten berichten auch von
grofen Kommunikationsbarrieren. Den
Hebammen stehen nur selten professi-
onelle Ubersetzerinnen zur Verfligung.
Ohne die Unterstlitzung sprachkundiger
Kolleginnen und Kollegen sei aber eine ge-
genseitige Verstandigung kaum maglich,
da Mimik und Gestik nicht immer ausrei-
chend seien, um die Sprachbarrieren zu
kompensieren. Aus Angst, nicht verstan-
den zu werden, wirden die geflichteten
Frauen Termine zum Teil nicht wahrneh-
men oder Beschwerden und Fragen fir
sich behalten. Auch haben die Hebammen
manchmal Angst, etwas Falsches zu sagen
oder missverstanden zu werden.

Eine weitere wesentliche Herausfor-
derung ergibt sich durch die Arbeit mit
traumatisierten Frauen. Die Hebammen
werden mit dem Leid und den Geschich-
ten der Frauen konfrontiert, was sie als
sehr belastend empfinden.

»Zu sehen, dass Menschen aus ihrem
Leben herausgerissen werden und manch-

Die Familie ist frisch angekommen in Deutschland — und

hat Zuwachs bekommen.

mal auch noch total orientierungslos sind
und dass dann Frauen in dieser Situation
ihre Kinder kriegen missen. Mit Arzten, die
sie vielleicht nicht verstehen und Hebam-
men, die sie vielleicht ein bisschen verste-
hen, aber auch nicht so recht wissen.”

Wenn Frauen auf der Flucht korperli-
che oder sexuelle Gewalt erfahren haben,
ist es fr die Hebammen enorm herausfor-
dernd, mit diesen umzugehen, wenn sie
keine traumasensible Weiterbildung ab-
solviert haben oder Supervision erhalten.

»Sie sind traumatisiert und wir werden
daftir nicht ausgebildet. Man sitzt einfach
da und schafft.”

»Da safs ich dann zu Hause und sah im-
mer die Bilder vor mir.«

Eine weitere Herausforderung ist der
Umgang mit den unterschiedlichen kultu-
rellen und religiosen Hintergriinden der
Frauen. Durch das Aufeinandertreffen
verschiedener Nationalitdten konnen Mei-
nungsverschiedenheiten und Konflikte un-
ter den Frauen entstehen. Die Hebammen
berichten, dass die Gefllichteten teilweise
sehr temperamentvoll seien, was sich auch
auf die Atmosphare in den Hebammenan-
geboten niederschlage, zum Beispiel im
Muttercafé. Auch Eifersucht unter den
Frauen spiele dabei eine Rolle. Eine mdg-
liche Erklarung fir dieses Verhalten sehen
die Interviewten in der Verarbeitung von
Angst und Trauer. Die Hebammen mussen
lernen, dieses Verhalten nicht personlich
zu nehmen, was nicht leicht ist.

»lch glaube, das ist eine der grofiten
Eigenschaften, die man haben muss. Es
nicht auf sich personlich zu beziehen. Das
ist nicht einfach«.

Zudem erzahlen die Hebammen, dass
die Fluchtlingsfrauen ihnen oftmals nur
wenig Vertrauen entgegenbrachten, was
die geburtshilfliche Versorgung erschwe-
re. Besonders zu Beginn falle es den Frau-
en schwer, offen Uber ihre Probleme zu
sprechen.

BedUrfnisse

Aus den Herausforderungen ergeben sich
einige Bedlirfnisse, von denen die Expertin-
nen berichten. Die Hebammen winschen
sich vor allem eine héhere Anerkennung
und Wertschatzung ihrer Arbeit, verbunden
mit erheblichen Verbesserungen auf struk-
tureller und finanzieller Ebene. Dazu zéhlen
verbesserte Weiterbildungsmoglichkeiten,
besonders im Hinblick auf den Umgang mit
traumatisierten Frauen. Um allen Frauen
eine geburtshilfliche Versorgung zu ermog-
lichen, werde dringend mehr Hebammen-
personal bendtigt. Weitere Vollzeitstellen
mit einer angemessenen finanziellen Ent-
lohnung missten geschaffen werden. Zu-
dem bestehe ein dringender Bedarf nach
mehr Raumlichkeiten, um medizinische und
intime Gesprache sowie ungestorte Unter-
suchungen durchfihren zu konnen.

Um die Kommunikationsbarrieren zu
uberwinden, brauchten sie mehrsprachi-
ges Informationsmaterial Gber sexuelle
und reproduktive Gesundheit sowie tUber
das deutsche Gesundheitssystem. Vorhan-
dene Internetseiten mit Aufklarungsmate-
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Jede geflichtete Schwangere hat das Recht auf eine
gleichwertige Betreuung wie krankenversicherte
Frauen.

rial auf verschiedenen Sprachen wie das
Portal ZANZU der BzgA wirden die Arbeit
enorm erleichtern und gerne genutzt wer-
den, jedoch fehle es dafiir an Laptops und
Internet in den Unterkinften.

Eine der Expertinnen sprach zudem
an, dass es winschenswert sei, das berufli-
che Potenzial von Fluichtlingen zu erheben
und zu nutzen. Unter den Gefllchteten sei-
en sicher einige mit einer medizinischen
Ausbildung, die bei der Versorgung der
schwangeren Frauen helfen konnten. Der
Mangel an geburtshilflichem Personal
konne dadurch ausgeglichen werden:

»Dass man sich die Professionen der
Menschen notiert hatte und gesagt hdtte,
pro Unterkunft ein syrisches Psychiater-Ehe-
paar oder sowas (lacht). Ich bin mir sicher,
wir hdtten deutlich weniger Hebammen-
probleme, weil darunter sicherlich auch ein
Haufen Hebammen sind. Nur wir erheben
das Potenzial nicht.”

Generell kamin den Interviews mehr-
fach die Einschatzung, dass das gesamte
Versorgungskonzept aus Hebammensicht
umstrukturiert werden musse. So win-
schen sich die Hebammen beispielsweise
nahe gelegene medizinische Versorgungs-
zentren mit professionellen Ubersetzerin-
nen. Insgesamt musse sich die politische
Situation verbessern hinsichtlich der Orga-
nisation und Finanzierung der geburtshilf-
lichen Versorgung.

Diskussion
Die Ergebnisse dieser Studie geben einen

Einblick in die Hebammenversorgung in
Flichtlingsunterkiinften. In den Flicht-

DEUTSCHE HEBAMMEN ZEITSCHRIFT 9/2017

lingsunterklnften besteht laut den Heb-
ammen eine Unterversorgung von wer-
denden Mittern, Wochnerinnen und
stillenden Muttern. Dies steht im Konflikt
mit dem Rechtsanspruch der gefllichteten
Frauen auf gleichwertige Betreuung mit
krankenversicherten Frauen. Deutsche
Versorgungsstandards und internationale
Rechtsanspriiche von gefllichteten Frauen
werden demnach nicht eingehalten.

Erkenntnisse dieser Studie stimmen
dabei mit Ergebnissen vorangegangener
Untersuchungen Uberein. So wurden von
Carolyn L. Tobin und Jo Murphy-Lawless
ebenfalls kulturelle, kommunikationsbe-
zogene, strukturelle und finanzielle Her-
ausforderungen genauso wie ein Mangel
an personellen Ressourcen identifiziert
(Tobin & Murphy-Lawless 2014). Von feh-
lenden Fortbildungsmdglichkeiten fir
Hebammen in der Fliichtlingsarbeit ha-
ben auch Bennett und Scammell berichtet
(Bennett & Scammell 2014).

Die Verwendung eines qualitativen
Studiendesigns erwies sich fir diese Stu-
die als geeignet und ermaglichte umfas-
sende Einblicke in einen bisher wenig
erforschten Themenbereich. Das regel-
geleitete Vorgehen im Sinne der qualita-
tiven Inhaltsanalyse nach Mayring genau-
so wie die Verwendung der qualitativen
Software MAXQDA ermdglichten eine sys-
tematische Bearbeitung und Auswertung
der Daten. Eine weitere Starke der Studie
ist die Berechnung der Intercoderreliabili-
tat, die 94 Prozent erreichte und somit auf
eine hohe Reliabilitat der Ergebnisse hin-
deutet (Mayring 2014).
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Kritisch anzumerken ist, dass nur in
Hamburg arbeitende Hebammen in die
Studie einbezogen wurden, die Erfahrun-
gen mit der Arbeit mit geflichteten Frau-
en haben. Die StichprobengroRe von le-
diglich vier Interviews ist auch fir eine
qualitative Studie relativ klein. Es konn-
ten noch weitere nicht identifizierte Be-
darfe und Herausforderungen bestehen.
Weiterhin ist eine Ubertragbarkeit der Er-
gebnisse auf die Hebammenversorgung in
anderen Landern oder Kommunen nicht
moglich, da sich die Arbeitsbedingungen,
Versorgungsregelungen und Lebensum-
stande unterscheiden. Die Ergebnisse
mussten mit einer groeren Stichprobe
aufihre Gultigkeit hin untersucht werden,
um valide Aussagen treffen zu kénnen.

Resumee

Die Arbeit mit gefliichteten Frauen stellt
Hebammen vor multiple Herausforderun-
gen. Dolmetscherinnen und Arbeitsmittel
sind knapp, die Bezahlung ist niedrig und
die Arbeitsbelastung hoch. Die Ergebnis-
se der Studie zeigen, dass die Arbeitsbe-
dingungen fir Hebammen in Flichtlings-
unterklnften dringend verandert werden
mussen. Dazu zahlen eine Verbesserung
der Weiterbildungsmoglichkeiten sowie

SOFTWARE

\Was 1st
MAXQDA?

— MAXQDA ist eine Software zur
qualitativen Datenanalyse (www.
maxqda.de). Sie wird vor allem zur
Unterstitzung der inhaltlichen
Analyse von Textdokumenten ver-
wendet. Auch Audio- und Videoda-
teien lassen sich damit bearbeiten.
Mediendateien konnen zum Bei-
spiel direkt in MAXQDA transkri-
biert und in einem nachsten Schritt
paraphrasiert und codiert werden.
Darlber hinaus gibt es verschiede-
ne Analysemoglichkeiten, wie zum
Beispiel die Berechnung der Inter-
coderreliabilitat, sowie umfangrei-
che Moglichkeiten der Visualisie-
rung von Ergebnissen.

der finanziellen und raumlichen Ressour-
cen. Auch das Hebammen- und Uberset-
zungspersonal sollten aufgestockt werden.
Durch ein verbessertes Versorgungskon-
zept sollte allen schwangeren Frauen und
jungen Muttern in den Fluchtlingsunter-
kiinften eine angemessene Betreuung und
Versorgung geboten werden.
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Die vorliegende Studie ist eine der ers-
ten in Deutschland, die die ambulante ge-
burtshilfliche Versorgung von Fliichtlingen
aus Sicht der Hebammen wissenschaftlich
systematisch beschreibt. Mehr Forschung
ist notwendig, um MaRnahmen fUr verbes-
serte Bedingungen der Hebammen abzulei-
ten und somit die geburtshilfliche Versor-
gung gefliichteter Frauen zu verbessern.©
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