Do’s and Dont’s im

Wochenbett

DAS WOCHENBETT AUS PHYSIOTHERAPEUTISCHER SICHT

Schon einmal den Begriff \Woche nbett” ge
hért und gew undert. was las ei ?‘\'I‘f‘.!' h ist?
Damit bist du sicherlich nicht allein Unmit
telbar nach der Geburt ur | der AusstoBung
der Plazenta beginnt das Wochenbett. Hier
bei kommt es zu einer abrupten Umstellung
aller schwangerschaftsbedingten Regulati
ynen. Physiologisch gesehen stehen dabei

folgende Prozesse im Vordergrund:

3¢ die Riickbildung der Gebarmutter und
Mutterbander zu ihrer urspriinglichen Lén-
ge und GroBe

¢ die Wiederherstellung der urspriinglichen
Spannung der Bauch- und Beckenboden-
muskulatur

*¢ die Anpassung des Kreislaufs an die neu-
en korperlichen Bedingungen

* der Milcheinschuss

Zumeist wird das Wochenbett mit einer Dau-
er von sechs bis acht Wochen beziffert und

gilt oftmals nach der gynakologischen Ab-

schlusskontrolle als abgeschlossen. Zu diesem

Zeitpunkt sollte sich die Gebarmutter wieder
auf ihre urspriingliche GréRe zuriickgezogen
haben. Bis Ansteuerung, Koordination und
Kraft der Rumpfmuskulatur, insbesondere der
Bauch- und Beckenbodenmuskulatur, wieder
tadellos funktionieren und die Mutterbander
ihre Ausgangsldange erreicht haben, dauert es
jedoch meist deutlich langer.

Um den Kérper bei den Riickbildungsprozes-
sen zu unterstiitzen, kénnen folgende Dinge

ab dem ersten Tag nach der Geburt gemacht
werden:

1. Viel Liegen! Eine Geburt ist sehr an-
strengend fiir den Kérper und deswegen
sollte er nachher auch geniigend Zeit
zur Erholung bekommen. Am besten
immer wieder die Bauchlage mit einem
kleinen Polster unter dem Unterbauch
einnehmen, da diese Position sowohl
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die Ruckbildung der Gebarmutter als
auch den Abgang des Wochenflusses
unterstiitzt, als Senkungs- und Inkonti-
nenzprophvlaxe dient und zusatzlich die

Bauchatmung stimuliert.

Kreislaufgumnastik klingt nach

.Omasport”, ist aber extrem wichtig,
da im Wochenbett das Thromboserisiko
erhoht ist. Deswegen mehrmals taglich
den VorfuB heranziehen und wieder
ausstrecken oder mit dem FuB kreisende

Bewegungen durchfiihren.

Erste Riickbildungsiibungen! Im
Optimalfall bekommst du schon im
Krankenhaus von deiner Physiothe-
rapeutin oder Hebamme erste sanfte
Ubungen gezeigt, die du dann selbst-
stiandig zu Hause durchfiihren kannst.
Eine Einstiegsiibung wére zum Beispiel:
Du liegst am Riicken und hast beide
Beine aufgestellt. Nun probierst du dein
Becken zu kippen, also deinen unteren
Riicken rund zu machen und dadurch
den Abstand zwischen deinem Scham-
bein und Bauchnabel zu verringern.

Beckenbodenentlastungspositio-
nen einnehmen. Um deinen Becken-
boden, der ca. 40 Wochen schwer ge-
tragen hat und bei vaginalen Geburten

zusétzlich noch massiv gedehnt wurde,
zu entlasten, ist die Riickenlage mit
ein bis zwei Pélstern unter dem GesaB
oder die UnterarmvierftiBler-Position
optimal. Einfach ein bis zwei Mal am
Tag diese Positionen einnehmen und 15
bis 20 Minuten (oder auch langer) darin

verweilen.

Bauchatmung und Beckenboden-
wahrnehmung: Atme immer wieder

gezielt in deinen Bauch, so dass sich 9.

die Bauchdecke bei der Einatmung hebt

und bei der Ausatmung senkt. Spiire
dabei, wie der Beckenboden bei der
Ausatmung automatisch aktiviert wird.
Versuche dies in unterschiedlichen Po-
sitionen zu spiiren. Nach einigen Tagen
kann die Ansteuerung des Beckenbo-
dens intensiviert werden, so dass der
Beckenboden bei der Ausatmung aktiv
nach innen-oben angespannt wird.

Kurze Spaziergange: Solltest du
das Bediirfnis nach einem kurzen Spa-
ziergang, Bewegung an der frischen
Luft oder ein paar Sonnenstrahlen im
Gesicht verspiiren, spricht nichts dage-
gen. Die ersten Ausflige sollten jedoch
nicht langer als 15 bis 20 Minuten
dauern und schweres Tragen (Maxicosi,
Babywanne..) sollte dabei auf jeden Fall

vermieden werden.

Vermeide folgende Tatigkeiten
im Wochenbett:

7

Heben und Tragen von schweren
Gegenstanden oder éalteren Geschwis-
terkindern: Hierfiir empfiehlt es sich,
Kuscheleinheiten mit groBeren Ge-
schwistern im Sitzen oder Liegen zu
genieBen und fiir Einkédufe, Maxi Cosi-
Tragen usw. den Partner oder etwaigen

Besuch einzuspannen.

Gerade aufsetzen, also eine Art Sit-up
Bewegung durchzufiihren, da speziell
in der ersten Zeit nach der Geburt Ko-
ordination, Ansteuerung und Kraft der
Rumpfmuskulatur, speziell der Bauch-
und Beckenbodenmuskulatur, noch
nicht optimal sind. Daher empfiehlt es
sich, zu Beginn iiber die Seite aufzuste-

hen und niederzulegen!

Ausgiebige Ausdauer- oder Kraft-
trainingseinheiten: Langsam und
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unter professioneller Hilfe steigern,
heiBt hier die Herangehensweise, da das
Training sonst mehr schaden als helfen
kann! Und wenn es einem einmal zu
langsam geht, einfach an den Spruch
~Neun Monate kommt der Babybauch
— neun Monate geht er wieder!” denken.

Laufen, Hiipfen, Springen! Sto8be-
lastungen fiihren zu starken Belastun-
gen fiir den Beckenboden, denen er
nach der Schwangerschaft und Geburt
noch nicht wieder gewachsen ist.

Pressen auf der Toilette — Pressen
erzeugt unnétig Druck auf den ohnehin
schon iiberdehnten und geschwéchten
Beckenboden! Achte stattdessen auf
ballaststoffreiche Ernzhrung und aus-
reichend Fliissigkeitszufuhr, um hartern
Stuhl vorzubeugen. Sollte es einmal
dennoch Schwierigkeiten dabei geben,
empfiehlt es sich, ein Stockerl unter die
FiiBe zu geben, so dass die Knie hoher
als die Hiiftgelenke sind. Diese Position
erleichtert den Gang auf die groBe Seite!

Baby (zu) tief tragen: Achte beim
Tragen deines Babys in der Trage bzw.
dem Tragetuch immer darauf, dass du
den Kopf deines Kindes kiissen kannst.
Somit stellst du sicher, dass dein Be-

ckenboden nicht unnétigem zusatzi
chen Druck ausgesetzt ist. Solltest du
dazu Fragen haben oder nicht sicher
sein, welche Trageméglichkeit fiir dich
die beste ist, wende dich bitte an eine
zertifizierte Trageberaterin!

Sollten alle genannten Punkte beachtet
werden, ist auf jeden Fall schon einmal ein
solider Grundstein fiir einen guten Start in
den Riickbildungsprozess gewahrleistet.
Treten Fragen oder Probleme im Wochenbett
auf, wende dich bitte umgehend an die Gyna-
kologin, Hebamme oder Physiotherapeutin
deines Vertrauens!
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