THEMA: Kommen und Gehen / Alte und neue Wege

REBOZO: eine alte
Technik — neu entdeckt

Die Hebammenarbeit ist seit alters her ein Hand-Werk. Man lernt und verbessert
es durch praktisches Erlernen, Beobachtung und Erfahrung. Hemma Pfeifenberger

mochte die Rebozo-Technik in der Geburtshilfe in den Fokus rticken.

Eine traditionelle Praktik
Rebozos sind traditionell mexikanische rechteckige Kleidungs-
stlicke, die als Schultertuch, Schal oder Kopftuch getragen wer-
den kénnen. Es gibt sie einfarbig und bunt gemustert, in Langen
von 1,75 bis Uber zwei Metern. In der Geburtshilfe haben sich
Techniken zur Unterstitzung vor und in der Schwangerschaft,
wahrend der Geburt und im Wochenbett entwickelt. Dabei ist
es wichtig, Rebozo nicht singuléar als Technik fiir die Geburtshilfe
zu betrachten, sondern als Teil der mexikanischen Kultur und
Tradition. Werden nur die ,Rosinen herausgepickt” ohne Wert-
schatzung und Wahrnehmung der dazugehorigen Kultur im Hin-
tergrund wird von ,kultureller Aneignung” gesprochen.
Wenn Menschen aus dominanten Gesellschaftsgruppen bei- l
spielsweise Frisuren, Kleidungsstiicke, oder Accessoires aus einer
marginalisierten Kultur zu ihrem eigenen Nutzen tbernehmen, Tiefe Hocke mit Zug am Tuch, um g:lie B.enuchmq's,kulatur_bei'm aktiyen Pressen zu unterstltzen.
L. . . K Der mittlere Teil des Bettes ist leicht erhéht, damit die Gebarende mehr Halt hat.
ohne die jeweiligen Kultur zu respektieren, handelt es sich um Die Partnerin sitzt zur Unterstiitzung hinter der Gebarenden.
Cultural Appropriation (kulturelle Aneignung).! Die Problematik
dieser selektiven Praxis durch Ausfiihren von Rebozo-Techniken
wird online regelmafig in Foren diskutiert.2 Mit dem Verfassen
dieses Artikels beging ich streng genommen bereits kulturelle
Aneignung. Denn es werden nur einzelne Techniken und An-
wendungsmaoglichkeiten von Rebozotilichern vorgestellt, ohne
den komplexen kulturellen Hintergrund voll und ganz darzu-
stellen.
Jede Kultur hat ihre eigene Gebarkultur. Diese sollte man res-
pektieren und mit der nétigen Wertschatzung mit Kolleg*innen
anderer Kulturkreise in den fachlichen Austausch treten.
Als Beispiel dafiir mochte ich eine Situation aus meinem inter-
kulturellen Team schildern: Zwei Hebammen beratschlagten sich
Uber eine Geburt, bei der das Kopfchen trotz Mobilisation und
aufrechter Positionen nicht ins Becken eintrat. Die deutsche Kol-
legin wollte als Ultima ratio die Walcher'sche Hangelage unter
CTG-Kontrolle ausprobieren. Die italienische Kollegin meinte:
+Ach, du meinst nutazione e contronutazione.! Beide meinten
dasselbe Manover. Die eine verwendete den Ausdruck nach dem Rebozotiicher um die Darmbeinschaufeln legen und durch Zug die Darmbeinschaufeln
Erstbeschreiber Walcher, die andere beschrieb die Bewegung, “5*‘9*Z”e‘”ad"iggt';g‘g’ii%gzIfe“rc"NSe‘;tgfUf:;';i’:%”;rg‘zgg;”"’e”e”" indem sich
gbewegen.
die das Kreuzbein dabei ausfiihrt.?
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Anwendungsbereiche

So vielfaltig wie die Geburtshilfe ist, sind auch die Rebozo-Tech-
niken. Es gibt unzahlige Techniken und Anwendungsbereiche.
Von der Frilhschwangerschaft bis ins spate Wochenbett und da-
riber hinaus sind vielfaltige Moglichkeiten der Nutzung be-
kannt. Hier werden nur wenige, aber haufig genutzte Techniken
kurz erklart.

Schwangerschaft

Bei Ruickenschmerzen in der Schwangerschaft konnen manche
Methoden mit Rebozotilichern eine Linderung bewirken. Eine
davon wird hier vorgestellt:

Die Frau liegt am Boden auf einer Matte oder einer Decke am
Ricken. Das Tuch wird unter dem Riicken durchgefiihrt. Die
Enden werden von einer Person straff gehalten und abwech-
selnd leicht angezogen, wodurch der Riicken der Frau leicht ge-
schittelt wird. Die Person kann direkt Gber der Schwangeren
oder seitlich von ihr stehen. Wichtig ist, dass das Tuch lang
genug ist, damit die Enden bequem gefasst werden kdnnen. Das
Tuch kann von einer oder von zwei Personen in Bewegung ver-
setzt werden.

Um in der Schwangerschaft oder unter der Geburt angespannte
Oberschenkel zu lockern, bietet sich folgende Ubung an: Die
Frau steht, ein Bein ist auf einem Stuhl oder Hocker aufgestellt.
Das Rebozo-Tuch wird unter dem aufgestellten Oberschenkel
durchgefihrt. Durch leichtes Schiitteln des Tuches wird die Frau
zum Lockerlassen des Oberschenkels animiert. So wie das be-
kannte ,Apfelschiitteln” in verschiedenen Positionen durchge-
fihrt werden kann, konnen Rebozo-Methoden zum Lockern der
Muskulatur auch im Stehen, Sitzen oder im Vierfu8ler durchge-
fuhrt werden.

Beckenendlagen

Bei einer Beckenendlagenschwangerschaft kann das Becken des
ungeborenen Kindes durch die Knie-Ellenbogen-Lage oder ahn-
lich der Tonnchen-Stellung zu einer Drehung gebracht werden.
Das Rebozotuch wird von hinten auf das Becken der Gebéren-
den gelegt und beidseits des Beckens leicht eingedreht, um so
das Becken mit dem Tuch besser fassen zu kénnen. Daraufhin
wird mit den Handen durch abwechselnd leichten kurzen Zug
auf den beiden Seiten des Tuches nahe dem Becken eine Schiit-
telbewegung ausgefiihrt. Durch die Bewegung sollen die Mut-
terbander gelockert werden und das Baby der Schwerkraft
folgend zu einer Drehung gebracht werden.

Einsatz im Geburtsprozess

Bei Einstellungsanomalien unter der Geburt kann durch die
Knie-Ellenbogen-Lage der Druck des kindlichen Kopfchens auf
das Becken reduziert werden. Durch die Bewegung mit dem Re-
bozo sollen die Mutterbander gelockert werden und das Baby
der Schwerkraft folgend zu einer Drehung des Képfchens ge-
bracht werden.

Um die Bauchmuskulatur beim aktiven Mitschieben am Ende
der Austreibungsperiode zu unterstiitzen reicht man der Frau
ein Tuch. Wenn kein Rebozo-Tuch verfiigbar ist, wird eine dia-
gonal zusammengerollte Stoffwindel verwendet.8)
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Eine bekannte Technik zum Erweitern des Beckenausganges ist
kraftiger beidseitiger Druck auf die Darmbeinschaufeln, wo-
durch sich die Sitzbeinhdcker weiter voneinander entfernen.
Dieser Effekt kann durch Rebozotiicher verstarkt werden: Die
Gebéarende befindet sich in der tiefen Hocke und wird hinten ge-
stitzt. Auf beiden Seiten wird ein Tuch direkt Gber die Darm-
beinschaufeln gelegt, unter den Beinen durchgefiihrt, tber-
kreuzt und auf der anderen Seite herausgefiihrt. Also hat die Ge-
barende auf jeder Darmbeinschaufel ein Tuch. Auf jeder Seite
hockt eine Person, und beide ziehen gleichzeitig am jeweiligen
Tuch. Die Person auf der linken Seite zieht am Tuch, das an der
rechten Darmbeinschaufel liegt und umgekehrt. Beim Ziehen
kann viel mehr Kraft aufgewendet werden als beim Driicken auf
die Darmbeinschaufeln. Dadurch weitet sich der Beckenaus-

gang.

Die Riickbildung fordern

Sehr bekannt wurde das,Mexikanische Manover” (auf Englisch:
Closing the bones). Dabei wird im Wochenbett oder nach Ab-
schluss des Wochenbetts ein Rebozotuch um das Becken deram
Boden auf einer Matte oder Decke liegenden Mutter gebunden
und vor der Symphyse verkreuzt. Durch leichten abwechseln-
den Zug an den beiden Tuchenden wird eine leichte Bewegung
des Beckens durchgefiihrt und dieses im lliosakralgelenk und
bei der Symphyse stabilisiert. Bei Varianten dieser Methode wird
der Oberkorper mit mehreren Tiichern eingewickelt um mehr
Stabilitat zu geben.

Studienlage

Die Effektivitat von Rebozo-Techniken bei fetalen Fehleinstel-
lungen wie der hinteren Hinterhauptshaltung wurde bereits in
Studien untersucht. Auch Rebozo-Techniken zur Férderung einer
Schddellage bei Beckenendlage waren schon Inhalt von Publi-
kationen.’ In qualitativen Studien wurde festgestellt, dass Frauen
die Rebozo-Techniken wahrend der Geburt gut annehmen und
eine Schmerzlinderung dadurch verspuren.s’

Welche Tiicher verwenden und wie reinigen?

Rebozos konnen online bestellt werden. Ein traditionelles Re-
bozotuch ist aufgrund der Starke und Struktur des Stoffes ideal.
Wenn madglich sollten immer original mexikanische Rebozo-
tlicher verwendet werden. Viele Rebozos kdnnen jedoch leider
nicht bei hohen Temperaturen gewaschen werden.?

Sind diese Tiicher aufgrund von Hygienebestimmungen im
KreiB8saal nicht nutzbar, kann ein Bettdurchzug oder Leintuch als
Ersatz fir ein Rebozotuch genutzt werden. Wenn kein Rebozo-
tuch verfugbar ist, wird von manchen Hebammen ein zwei
Meter langer und 90cm breiter Bettendurchzug aus Baumwolle
verwendet. Dies sollte jedoch nicht als Rebozo bezeichnet wer-
den. Die verwendete Technik ist dann an die Rebozo-Technik an-
gelehnt oder ibernommen, es wird jedoch ein anderes Textil
verwendet und sollte im Team und den werdenden Eltern ge-
geniber auch so kommuniziert werden. Der Begriff Rebozo
sollte nur fur echte Rebozotlicher verwendet werden, um die
Technik, die aus einer anderen Kultur ibernommen wurde, wert-
zuschatzen.?
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Knie-Ellebogen-Lage mit schiittelnder Rebozo-Technik,
um eine Einstellungsanomalie zu beheben

In der Knie-Ellebogen-Lage kann die Rebozo-Technik
auch vor der Frau kniend angewendet werden

Knie-Ellebogen-Lage mit Hirtenstand und Rebozo-Technik, um den Beckenausgang
zu mobilisieren oder ein Knie zu entlasten

Vor allem in KreiBsalen mit einem hohen Patientinnenaufkom-
men bendtigt es eine ausreichende Anzahl an Tiichern, damit
immer genligend vorhanden sind. Vor der Anschaffung von Re-
bozos sollte abgeklart werden, ob diese mit der Krankenhaus-
wasche gewaschen werden und ob sie die Krankenhauswasche
LUberleben”? Kommen diese nach dem Waschen zuverldssig
wieder in den Krei3saal zurlick? Kénnen sie eventuell mit den
CTG-Gurten gemeinsam gewaschen werden? Missen die Heb-
ammen die Rebozos mit nach Hause nehmen und in der priva-
ten Waschmaschine waschen? Wie sieht es bei mit Blut und
Fruchtwasser kontaminierten Rebozos aus?

Freiberufliche Hebammen sollten sich diese Gedanken auch ma-
chen und den Waschezyklus von Rebozos im Qualitdtsmanage-
ment vermerken. AuBerdem empfiehlt es sich bei einer Frau mit
Blasensprung oder vaginaler Blutung, immer ein extra Tuch oder
eine wasserdichte Unterlage zwischen Rebozo und Becken der
Patientin zu legen.

Eigene Erfahrungen

In unserem Krei3saalteam verwenden wir Rebozo-Tlicher, die
nicht durchgehend gewebt sind. Bei diesen wechseln sich we-
nige Zentimeter kleine Flachen, die komplett verwebt wurden,
und solche mit unverwebten Kettfaden (die vertikalen Faden
beim Weben) ab. Dadurch schmiegen sich die Tiicher den Run-
dungen des Korpers noch besser an.

Das Buch , A Técnica do Rebozo Revelada” (dt. Titel: Auf Tuch-
fihlung mit der Rebozo-Technik) von Naoli Vinaver, Mirjam de
Keijzer und Larissa Pietrala bietet mit klaren Abbildungen und
kurzen Beschreibungen eine gute Hilfestellung fir verschiedene
Techniken. Die mexikanisch-stammige und in Brasilien tatige
Hebamme Naoli Vinaver hat unter anderem dazu beigetragen,
dass Rebozos weltweit in der Geburtshilfe bekannt wurden.
Auch die niederlandischen Hebammen Mirjam de Keijzer und
Larissa Pietrala haben verschiedene Rebozotechniken in Europa
bekannt gemacht. Das genannte Buch liegt bei uns immer im
Kreilsaal auf und wird regelmaflig von den Hebammen (und
manchmal auch von Arzt*innen) zu Rate gezogen.

Was mir persénlich positiv auffllt, ist der Riickhalt im Arzteteam.
Die Arzt*innen versuchen auch den werdenden Eltern gegen-
Uiber zu betonen, wie wichtig Bewegung unter der Geburt ist,
und dass die von der Hebamme durchgefiihrten und angeleite-
ten Rebozo-Techniken wichtig fiir den Geburtsverlauf sind. Der
JKlassiker” ist eine Rebozo-Technik in der Knie-Ellenbogen-Lage,
um das ungeborene Kind bei einer Einstellungsanomalie zu un-
terstitzen.

Aufgrund der kraftraubenden Tatigkeit wird die Durchfiihrung
dieser meist abwechselnd von der Hebamme, einer Hebam-
menschlerin/-studentin und der Begleitperson bzw. dem wer-
denden Vater durchgefiihrt. Dieser fiihlt sich dadurch noch mehr
ins Geburtsgeschehen integriert und hat das Gefiihl, dass er
seine Frau gut unterstiitzen konnte und dem Baby den Weg auf
die Welt erleichtert hat.

Ich personlich finde es schade, dass von der breiten, vielfaltigen
Palette an Anwendungsmaglichkeiten fiir Rebozos oft nur we-
nige Techniken regelmaBig genutzt werden.
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Weitere Informationen und Umfrage

Ergdanzende Informationen zu Rebozo wie Literaturempfehlun-
gen und weiterfiihrende Links sind unter diesem Link abrufbar:
https://forms.gle/gkRKUUPfD3S80yP57

Dort gibt es auch eine kleine Umfrage zum Thema Rebozo und
zum vorliegenden Artikel. Um zur Umfrage zu gelangen, kann
entweder der QR-Code mit dem Smartphone eingescannt oder
der Link in den Internet-Browser eingetippt werden. Die Daten
werden anonym erfasst und von mir verarbeitet.

Durch Scannen dieses QR-Codes mit
dem Smartphone gelangt man zu

weiteren Informationen.
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