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Ein Projekt fiir frithgeborene Kinder und ihre Familien
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Frithgeborene Kinder haben einen schweren Start ins
Leben. Die ersten Monate sind fiir sie und ihre Eltern

eine Zeit immenser Belastung. Kommt es schliesslich zur
Spitalentlassung, wird eine Familie in der Schweiz bislang
auf sich allein gestellt. Um dieses Versorgungsdefizit zu
beheben, entwickelte die Universitatsklinik fiir Kinderheil-
kunde des Inselspitals zusammen mit der Berner Fach-
hochschule BFH ein Modell der integrierten (lbergangs-
und Nachsorge.

Zunahme von Friihgeburten

Friihgeburten werden haufiger. Inzwischen ist jedes zehnte
Neugeborene betroffen, schatzt die Weltgesundheitsorganisation
WHO. In der Schweiz sind es jedes Jahr etwa 6000 Babys. Zu frith
geboren heisst vor der vollendeten 37. Schwangerschaftswoche.
Bei sehr kleinen Frithgeborenen ist die Schwangerschaft noch
weitaus kiirzer. Vorzeitige Geburten nehmen aus verschiedenen
Griinden zu; unter anderem aufgrund des hoheren Alters, in dem
Frauen heute Mitter werden, und der Zunahme von Mehrlings-
schwangerschaften. Je kleiner und unreifer das Kind ist, umso
umfanglicher und andauernder ist seine medizinische Versorgung
auf der Neugeborenen-Intensivstation.

Folgen einer Friihgeburt fiir die Familie

Weil Frithgeborene heute mithilfe moderner Medizin eher tiberle-
ben und sich besser entwickeln, tritt die langfristige Lebensqua-
litat der Familie starker in den Vordergrund. Wissenschaftlich gut
belegt ist, dass die psychische Gesundheit der Eltern friihgebo-
rener Kinder gefdhrdet ist. Trotz der hervorragenden Betreuung
in der Neonatologie sind sie durch die Sorge um ihr Kind starkem
emotionalem Stress ausgesetzt. Angsterkrankungen, depressive
oder posttraumatische Stérungen sind mogliche Folgen. Sie
konnen die Miitter oder Vater darin behindern, ihre Elternrolle
so auszuiiben, wie ihr Kind und seine Geschwister es brauchten.
Friihgeborene Kinder aber sind in hohem Mass auf gesunde Eltern
angewiesen; besonders in der krisenanfalligen (Ibergangsphase
vom Spital nach Hause.

Transition to Home - ein Modell der integrierten Uber-
gangs- und Nachbetreuung

Wo sich bislang noch eine Versorgungslicke auftut, wollen die
Berner Fachhochschule und das Inselspital Bern die Eltern und ihr
frihgeborenes Kind professionell unterstiitzen. Dazu entwickelten
sie in einer einzigartigen Akademie-Praxis-Partnerschaft ein Pro-
gramm zur koordinierten Betreuung tiber die Zeit im Spital hinaus.
Im Zentrum steht eine akademisch ausgebildete Pflegeexpertin,
eine Advanced Practice Nurse (APN). Sie begleitet und berat

die Familien durchgehend von Geburt an bis sechs Monate nach
Spitalaustritt. Kurz nach der Entbindung tritt die APN an die Eltern
heran und beginnt, eine vertrauensvolle Beziehung aufzubauen.
Noch im Spital klart sie den individuellen Nachsorgebedarf fiir
das frithgeborene Kind ab. Gemeinsam mit den Eltern plant sie
den Austritt und koordiniert die Versorgung mit Fachpersonen aus
Kindermedizin, Heilpadagogik, Physiotherapie, Psychologie und
weiteren Bereichen.

Die APN bietet der Familie neun Hausbesuche an und ist fir sie
auch telefonisch erreichbar. Sie schétzt den Gesundheits- und
Entwicklungszustandes des Kindes ein, aber auch die kérperliche
und psychische Verfassung der Eltern. Sie tiberprift die bisher ge-
troffenen Massnahmen auf ihre Wirkung hin und leitet bei Bedarf
weitere Unterstiitzung ein.

Die APN berét die Eltern auch zu Themen wie Stillen, Schlaf-Wach-
Rhythmus, Schreiverhalten und Frithférderung. Verschiedene In-
terventionen starken gezielt die elterliche Selbstwirksamkeit und
-kompetenz und férdern die Eltern-Kind-Bindung. Die Eltern lernen
die Fahigkeiten und Ausdrucksmoglichkeiten ihres Babys besser
zu erkennen, zu deuten und darauf zu reagieren. Die Forschung
zeigt, dass sich ein frithgeborenes Kind seelisch und kérperlich
besser entwickelt, wenn seine Eltern ruhig und zuversichtlich sind
und feinfiihlig auf seine Bedirfnisse eingehen.

Ziele des neuen Versorgungsmodells

Das integrative und familienzentrierte Programm soll nicht nur

den frithgeborenen Kindern und ihren Familien langfristig nutzen,

sondern auch dem Gesundheitssystem. Denn die Ziele des Versor-

gungsmodells sind:

- der Behandlungserfolg der frithgeborenen Kinder wird gesichert,
ihre Entwicklung geférdert

- die personlichen Ressourcen der Eltern, der weiteren Familie
und des Umfeldes werden gestarkt

- Selbstwirksamkeit und psychische Gesundheit der Eltern wer-
den gefordert

- Feinfiihligkeit, Bindungsqualitat und Eltern-Kind-Interaktion
werden unterstiitzt

- die Familie ist mit den Leistungserbringern ihrer Region vernetzt

- die Dauer des Spitalaufenthalts ist verkiirzt

- unnotige Notfallkonsultationen und stationdre Wiederaufnah-
men werden vermieden.

Vor allem die letzten beiden Punkte bedeuten nicht nur fiir die
Familien Entlastung, sondern auch Einsparungen im Gesundheits-
wesen. Denn bisher wird in der Schweiz jedes dritte friihgeborene
Kind (35 Prozent) in den ersten zwei Lebensjahren ein- oder
mehrmals wieder stationdr in ein Spital aufgenommen.

Wissenschaftliche Begleitung

Das hier vorgestellte Modell der integrierten Ubergangs- und
Nachsorge wurde wahrend zwei Jahren entwickelt und im 2017
erstmals in der Praxis erprobt. Die Pilotphase dauert von Februar
2018 bis Ende 2020. Wahrenddessen wird es auf seinen Nutzen
hin wissenschaftlich untersucht. Dabei kommen qualitative

und quantitative Methoden zum Einsatz. Zum einen fliessen die
Einschdtzungen der beteiligten Eltern und Fachpersonen in die
Bewertung des Projekts ein; zum anderen wird fiir eine standar-
disierte Erfolgsmessung eine randomisierte kontrollierte Studie
durchgefiihrt. Sie ermdglicht objektive Aussagen tber die Wirk-
samkeit des Modells.

Wollen Sie mehr iiber dieses Projekt wissen?
Fiir weitere Ausklinfte und bei Fragen stehen wir Ihnen gerne zur
Verfiigung.
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