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Erste Hilfe am Lebensbeginn
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EMOTIONELLE ERSTE HILFE

ABSTRACT der TAGUNGSBEITRAGE

Thomas Harms
Emotionelle Erste Hilfe rund die Geburt -Neuroaffektive Grundlagen der friihen Bindungskrisen
von Eltern und ihren Kindern

Wann wissen belastete Eltern, die ratlos und verzweifelt vor ihrem untrostlich schreienden Saugling stehen,
dass ihre emotionale Verfassung hinreichend gut ist? Welche Schritte konnen eingeleitet werden, damit sich
geschwichte Bindungsbereitschaft der Eltern wieder in einen Zustand der Aufnahme- und Offnungsbereit-
schaft verwandeln kann?

Die Emotionelle Erste Hilfe ist gleichermalien eine Friih- und Entwicklungsberatung, aber auch eine korper-
orientierte Form der Eltern-Saugling-Bindungspsychotherapie. Die EEH verfolgt dabei einen zweiseitigen An-
satz, der sowohl die Unterstiitzung der geschwachten Eltern, als auch die stlitzende und trauma-integrative
Arbeit mit den Babys und Kleinkindern umfasst.

In seinem Vortrag wird der Psychologe, Kérperpsycho- und Eltern-Baby-Therapeut Thomas Harms ndher auf
die Philosophie und das Behandlungsverstandnis der EEH eingehen. Er wird zeigen, in welcher Weise die EEH
den Korper einsetzt wird, um die Beziehungs- und Regulationsfahigkeit von Eltern und ihren Kindern gezielt
zu starken.

Dabei soll deutlich gemacht werden, dass , Kérperorientierung” in der EEH weit mehr ist, als die berlihrende
Arbeit am objektiven Kérper. Vielmehr konzentriert sich der Ansatz der EEH auf das Erkunden des Subjekter-
lebens der Betroffenen sowie die Arten und Weisen, wie Menschen ihre Bindungen bzw. ihren Bindungsver-
lust in sehr individueller Weise in ihrem Denken, Fiihlen und Kérper reprasentieren.

Der Vortrag wird zeigen, dass jede standardisierte Form des Einsatzes bestimmter , Techniken” - auch der
korperorientierten in der EEH - in eine mechanische Sackgasse fiihrt und der Komplexitdt den bio-psycho-
sozialen Hintergriinden friiher ,,Bindungskrisen” nur selten gerecht wird.

Thomas Harms wird anhand einzelner Fall- und Videobeispiele zeigen, wie er in seiner Arbeit die inneren und
duBeren Hindernisse einer feinfiihligen, abgestimmten Beziehung zwischen Eltern und ihren un- und neuge-
borenen Kindern analysiert und in Zusammenarbeit mit den Betroffenen zu tiberwinden versucht.

An unterschiedlichen Fallbeispielen und Filmausschnitten aus der Praxis der Krisenberatung und bindungs-
orientierten Kérperpsychotherapie soll die Besonderheit Krisenarbeit und EEH-Therapie rund um die Geburt
flr Schwangere, Gebarende und junge Eltern und ihre Babys veranschaulicht und erértert werden.

zur Person

Thomas Harms ist Diplom-Psychologe und arbeitet seit 30 Jahren als Kérperpsychotherapeut mit Erwachse-
nen, Sduglingen, (Klein-)Kindern und Paaren. Er ist Begriinder und Entwickler der ,,Emotionellen Ersten Hilfe”,
einer kérperbasierten Methode, die heute im Feld der Entwicklungsberatung, Krisenintervention sowie Eltern-
Sdugling-Traumatherapie eingesetzt wird.

Seit 1996 leitet er in Bremen das Zentrum fiir Primdre Prévention und Kérperpsychotherapie (ZePP) und die
Schreiambulanz fiir Eltern und Séugling in Not. Neben seiner psychotherapeutischen Praxis bildet er in
Deutschland und im europdischen Ausland Fachleute aus den Bereichen der Psychotherapie, Medizin und



Friihprdvention in den Methoden der bindungsorientierten Kérperpsychotherapie, Krisenberatung und Eltern-
Babytherapie aus.

Die wichtigsten Impulse fiir seine Therapeuten- und Lehrtdtigkeit kamen in den vergangenen drei Jahrzehnten
aus der Beobachtung der praktischen Arbeit mit Sduglingen und Eltern. Hier waren es die immer wieder tiefen
Begegnungen mit den Babys und das Bestaunen ihrer rasanten Wandlungsfdhigkeit in der Therapie, die sei-
nen therapeutischen Blick in der Begleitung von erwachsenen Menschen grundlegend geprdgt und veréndert
hat.

Arbeitsschwerpunkt / Veréffentlichungen
e "Emotionelle Erste Hilfe", Psychosozial-Verlag, 2019
e "Keine Angst vor Babytrénen", Psychosozial-Verlag, 2021
e, Kérperpsychotherapie mit Sduglingen und Eltern" (Hrsg.), Psychosozial. 2017
e, Kérperpsychotherapie und Sexualitéit" (Hrsg.), Psychosozial. 2017
https://www.zeppbremen.de
https://www.emotionelle-erste-hilfe.org

Gerhard Medicus
Bindung aus Sicht der Humanethologie

Frihkindliche Bindungen sind flir Menschenkinder Gberlebensnotwendig. Die Bindungsfahigkeit ist stammes-
geschichtlich in Zusammenhang mit der Brutpflege unserer Sdugetiervorfahren entstanden. Es geht um die
Bindungsbereitschaft der Eltern zu ihren Kindern und der Bindungsnotwendigkeit der Kinder zu ihren Eltern.
Die Bindungserfahrung eines Kindes hat lebenslang Auswirkungen, sie betreffen Personlichkeitsstil, Selbst-
und Fremdwert, Resilienz und Lebenszufriedenheit.

zur Person

Humanethologe, Psychiater, Oberarzt am Krankenhaus Hall bis 2015, Vater und GrofSvater, ethologische Stu-
dienaufenthalte auf den Trobriand-Inseln/Papua Neuguinea, Molukken/Indonesien, Himba/Namibia, Burkina
Faso, Vanuatu und Madagaskar, Lehrbeauftragter an der Universitdt Innsbruck fiir Humanethologie

Arbeitsschwerpunkte:
- Theorie der Interdisziplinaritdt
- Theorie von Psychologie und Psychotherapie

Veroffentlichungen:
Was uns Menschen verbindet, VWB 2022, auch: https://doi.org/10.25651/1.2022.0001 (pdf. gratis down-
load)

Cyril Ludin
Bonding und Adaptation im kontinuierlichen Hautkontakt nach dem Kaiserschnitt im Bethesda-
Spital Basel

Um ihren eigenen Weg gehen zu kdnnen, brauchen Kinder von Anfang an emotionale Sicherheit.

Babys sind empfindsam, wahrnehmend und hochgradig sozial. Sie besitzen ein feines Gespir dafiir, ob ihre
primaren Bedirfnisse nach Halt, Kérperkontakt und sozialer Eingebundenheit beantwortet werden oder
nicht.

In meiner Tatigkeit im Rahmen von Geburt und Wochenbett war es mir ein Bedlrfnis zu hinterfragen, warum
manche Babys mit einem Gefiihlsausbruch auf diese Welt kommen, der sich dramatisch in lhrem Gebrtiill,
ihren heftig um sich schlagenden Armen und Beinen, ihrer Mimik und ihrer Hautfarbe ausdriickt. Andere
Babys scheinen gleich nach der Geburt zufrieden, ruhig und neugierig zu sein.


https://www.zeppbremen.de/
https://www.emotionelle-erste-hilfe.org/
https://doi.org/10.25651/1.2022.0001

Das Atemnotsyndrom als klinisch definiertes Krankheitsbild hatte in den ersten 10 Jahren dieses Jahrhun-
derts um mehr als 50% zugenommen. Uberraschend war, dass dieser Anstieg zum groRen Teil durch Termin-
geborene mit einem Gewicht tiber 2500g verursacht wurde.

Es war bekannt, dass die verzogerte Riickresorption der Lungenfliissigkeit (wet lung) nach Entbindung durch
Sectio, insbesondere vor Wehenbeginn, deutlich gehduft vorkommt. Der Anstieg der Sectio-Rate auf Gber
30% legte einen Zusammenhang mit der Zunahme des Atemnotsyndroms bei Termingeborenen nahe.
Ausgangpunkt flir unser Projekt des friihen Hautkontakts bei Sectio im Bethesda Spital Basel waren die un-
befriedigenden Verlegungen von gestressten Neugeborenen mit einem Atemnotsyndrom.

In meinem Vortrag mochte ich die Moglichkeiten und Grenzen der Umsetzung einer modernen Geburtshilfe
in Bezug auf das Bonding darstellen. Wie gelingt es uns, den Fokus nicht nur auf das Tun, sondern auch auf
das Fiihlen zu richten? Welche Voraussetzungen beglinstigen ein sicheres Bonding?

zur Person

Spezialarzt fiir Kinder und Jugendliche FMH, seit 1986 in eigener Gemeinschaftspraxis, Schwerpunkt psycho-
somatische Erkrankungen. Griindungsmitglied und -Co-Prdésident von Kinderdrzte.Schweiz.

Verantwortlicher Kinderarzt am Bethesda-Spital Basel mit jéhrlich 1900 Geburten, Projektleiter "Hautkontakt
Mutter-Kind bei der Sectio-Geburt"

Seit 2013 Fachberater in Emotioneller Erster Hilfe EEH. Schreibaby-Ambulanz. Baby Clinics und Basistraining
bei Karlton Terry und Matthew Appleton. Mitgliedschaften bei GAIMH und ISPPM.
www.eltern-kind-bindung.net

Notburga Egerbacher-Anker
Eltern-Baby-Psychotherapie ab der Schwangerschaft in Zusammenarbeit mit dem BKH Kufstein

Seit vielen Jahren wird vom BKH Kufstein, niedergelassenen Arzt*innen aber auch Hebammen werdenden
Eltern empfohlen, sich psychotherapeutisch unterstiitzen zu lassen, besonders wenn diese tiber groRe Angst,
Unsicherheit, psychiatrische Erkrankungen oder traumatische Geburten berichten.

Dies schafft eine gute Gelegenheit, schon vor der Geburt mit den Eltern in Kontakt zu treten, um sie zu sta-
bilisieren, sie mit verschiedenen psychotherapeutischen Methoden auf die Geburt vorzubereiten, oder auch
an belastenden vorangegangenen Erfahrungen zu arbeiten. Es erleichtert den Eltern auch nach der Geburt
des Kindes, sich Unterstlitzung zu holen, wenn die Geburt nicht nach Wunsch verlief, das Kind sehr unruhig
ist, oder sie eine Wochenbett-Depression vermuten.

Wie wir durch die Zusammenarbeit wertvolle Zeit gewinnen und der Start in den Familien-Alltag erleichtert
werden kann, wird der Inhalt des Vortrags sein.

zur Person

Psychotherapeutin (Systemische Familientherapie, Sduglings-, Kinder- und Jugendlichen Psychotherapie, Bin-
dungsorientierte Kérperpsychotherapie), seit 2003 in eigener Praxis fiir prdventive und psychotherapeutische
Arbeit mit Eltern und Babys, Vortragende, Trainerin, Supervisorin, Therapeutin und Fachberaterin fiir Emoti-
onelle Erste Hilfe (EEH)

https://www.babybegleitung.tirol

Andrea Huber-Rass, Claudia Gruber-Knotz und Rainer Heider
Nachsorge- und Qualitatsprojekt im BKH Kufstein — Friihe Hilfen fiir Eltern und Kind

Friihe Hilfen haben gezeigt, dass sie positiv auf die Entwicklung von Kindern wirken und einen wesentlichen
Beitrag zur Gesundheitsforderung leisten kénnen.


http://www.eltern-kind-bindun/
https://www.babybegleitung.tirol/

Durch quantitative Erhebungen konnte bestatigt werden, dass das Qualitatsprojekt Krankenhaus Kufstein: Friihe
Hilfen fur Eltern und Kind, fir Mitter mit Belastungen (junge Mitter, Kaiserschnitt, psychosoziale Belastungen,
...) als sehr hilfreiche MalRnahme empfunden wird.

Im Rahmen des Vortrags wird das Projekt vorgestellt und folgendes nahergebracht:
e Wie aus einer ldee eine sinnvolle MalRnahme entwickelt wird
e Die Umsetzung des Projekts in der Praxis
e Daten, Fakten und Erkenntnisse
e Ausbau, Weiterentwicklung und Zukunftsvisionen
e Netzwerkpartner und Kooperationen

Andrea Huber-RaR, MSc

Ergotherapeutin, seit 2006 in eigener Praxis in Kufstein

- Arbeitsschwerpunkte sind Wahrnehmung und Sensorische Integration bei Babys und Kindern

- Spezialisierung auf Frithgeborene und Babys mit Entwicklungsverzégerungen

- Préventionsangebote fiir Eltern mit Babys im ersten Lebensjahr zu den Themen Handling, Alltag, Spiel, Be-
wegung und Wahrnehmung

Vortragstdtigkeiten beim Land Tirol, BFI, Kindergdrten, Schulen und Arztekongress

www.wi-ki.at

Claudia Gruber-Knotz

Gesundheits- und Krankenpflegerin, Kindergruppen-Erzieherin, EEH Fachberaterin, Leiterin des Nachsorge-
und Qualitdtsprojekt im BKH Kufstein

https://fruehehilfen.zoi-tirol.at/node/39

Prim. Dr. Rainer Heider

FA fiir Gyndkologie und Geburtshilfe, seit 2005 leitender Arzt (Chefarzt) der Abteilungen Geburtshilfe und
Gyndkologie im BHK Kufstein mit ca. 1100 Geburten/Jahr

www.bkh-kufstein.at

rainer.heider@bkh-kufstein.at

Interviews mit weiteren Akteur*innen des Projekts

Corina Schmid
DGKP, IBCLC, EEH-Fachberaterin, Griinderin und Leiterin der Stillambulanz im BKH Kufstein

Silke Derwanz, MsC
seit 2018 Leiterin des KreiRsaals und der Gyn-Ambulanz, seit 2019 Leiterin der Geburtshilfestation im BKH
Kufstein

Friederike Leitner-Wagger, MsC
Ergotherapeutin, Osteopathin, Kinderosteopathin, SE-Practicioner

Erna Suchan
DGKP, Mitgriinderin von ZOlI, Stationsleitung der Kinderabteilung im BKH Kufstein

Melanie Goller, BA
Leiterin der Kinder- und Jugendhilfe in Kufstein

Prim. Priv. Doz. Dr. Mathias Strohle, MBA
Leiter der Abteilung fiir Andsthesie und Intensivmedizin im BKH Kufstein


http://www.wi-ki.at/
https://fruehehilfen.zoi-tirol.at/node/39
http://www.bkh-kufstein.at/
mailto:rainer.heider@bkh-kufstein.at

