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1. Personal

Beraterin:

Christina von Buch
Sozialpadagogin (BA)
Psychotherapeutische
Heilpraktikerin
Elterntrainerin

(27,6 Wochenstd.)

Beraterin:

Meike Faflik
Diplom-Padagogin
(15 Wochenstd.)
(ab 01.03.2022)

Beraterin:

Dora Wolf

Dipl. Sozialpadagogin
Systemische Therapeutin
Familientherapeutin (DGSF)
Sexualtherapeutin
Safe-Mentorin

(15 Wochenstd.)

(bis 28.02.2022)

Gesamtleitung der Familien-
Beratungszentren Wolfenbittel
Gifhorn, Seesen, Wolfsburg:
Carsten Bromann

Dipl. Psychologe

Paar- und Familientherapeut



2. Angebote

=  Wir beraten (werdende) Eltern zu allen familienférdernden Leistungen und
unterstitzen sie bei der Durchsetzung ihrer Interessen.

= Im Schwangerschaftskonflikt geben wir Unterstiitzung zur eigenverant-
wortlichen Entscheidung und stellen gegebenenfalls die erforderliche Bera-
tungsbescheinigung aus.

=  Wir begleiten bei schwierigen Schwangerschaftsverlaufen mit Zeit zum
Zuhoren, Informationen und bei Bedarf Vermittlung weiterer Untersttitzung.

= Im Zusammenhang mit vorgeburtlichen Untersuchungen (Pranataldiag-
nostik) besprechen wir Angste und Sorgen der werdenden Eltern und geben
Informationen, um deren Entscheidungskompetenz zu starken.

= Nach erlebter Fehl- oder Totgeburt begleiten wir den Trauerprozess zur
Verarbeitung dieser Erlebnisse.

= Bei bisher unerfiulltem Kinderwunsch geben wir Informationen tber medi-
zinische Hilfen oder sind Gespréchspartner in der Vision zu einem Leben als
Paar ohne eigene Kinder.

= |n seelischen Krisen nach der Geburt horen wir zu und helfen bei der Or-
ganisation entlastender und heilender Schritte.

» Partnerschaftsprobleme entstehen haufig in der Familienbildungsphase
mit ihren vielfaltigen Anforderungen an das Paar. Eltern mit jungen Kindern
bis 3 Jahre kbnnen hier Paarberatung in Anspruch nehmen.

= Der Wunsch nach positivem Erleben der eigenen Sexualitat sowie grof3erer
Intimitat in der Partnerschaft kann Anlass einer Sexualberatung sein.

= Wir beraten zu allen Fragen im Zusammenhang mit Schwangerschaftsver-
hutung.

= Wir bieten Begegnung und Austausch durch Fachvortrdge und Informati-
onsveranstaltungen.

Alle Angebote des Familienberatungszentrums sind fur Ratsuchende kostenfrei.



3. Gesprachstermine

Das Familienberatungszentrum ist werktags taglich besetzt in der Regel ab 9 Uhr.
An vier Nachmittagen pro Woche findet die Beratung bis 18 Uhr statt, im Ausnah-

mefall

auch spater.

Es besteht die Mdglichkeit, auf dem Anrufbeantworter eine Ruckrufbitte zu hinter-
lassen oder eine Terminanfrage per E-Mail zu stellen. So ist eine zeitnahe Termin-
vereinbarung auch ohne Sekretariat organisierbar.

4. Qualitatssicherung

durch:

Teilnahme an einem Qualitditsmanagementsystem:

Es entspricht den Anforderungen des DIN ISO 9001:2015 und zusétzlich den
bundesweiten Qualitatsanforderungen der AWO.

Arbeitsprozesse werden hier klar geregelt, Zustandigkeiten und Verantwort-
lichkeiten festgelegt und ein permanenter Verbesserungsprozess festge-
schrieben. Weiterhin werden jahrlich Uberprifbare Qualitatsziele festgelegt,
die die Ergebnisse der Arbeit immer weiter verbessern sollen. Besonders
wichtig sind in diesem Zusammenhang die Rickmeldungen von Klient*innen.
Die Zufriedenheit mit der Beratung wird ebenso dauerhaft erhoben, wie auch
die Zufriedenheit mit der Serviceorientierung der Stelle, wie z.B. die Erreich-
barkeit oder die Atmosphare der Beratungsstelle.

regelmalige externe Supervision

Teilnahme an verschiedenen Fortbildungsveranstaltungen
Dienstbesprechungen sowie jahrliche Ziel- und Aktionsplanung mit der
Gesamtleitung

Mitarbeitergespréache

Intervision und Fachtage gemeinsam mit Kolleg*innen der AWO-Familienbe-
ratungszentren

Teilnahme an Arbeitskreisen:

AK Runder Tisch ,Frihe Hilfen*
AK Krisen rund um die Geburt
AK Pranataldiagnostik

AK Sozialrecht

AK Frauengesundheit



5. Jahresruckblick

In unserem Familienberatungszentrum wurde zu allen Fragen rund um Schwanger-
schaft und Geburt vielfaltig beraten. In 136 Beratungsfallen fanden personliche Ge-
sprache statt vom 1-maligen Infogesprach bis hin zu intensiverer Begleitung.

Die Schwangerschaftskonfliktberatung richtet sich an Schwangere, die erwéagen,
eine Schwangerschaft abbrechen zu lassen. Oftmals entstehen in diesem Entschei-
dungsprozess zahlreiche Fragen. Um zu einer eigenverantwortlichen Entscheidung
zu kommen, kann Rat und Hilfe in Anspruch genommen werden. Dabei gilt: ,Die
Beratung ist ergebnisoffen zu fuhren und geht von der Verantwortung der Frau aus.
Sie soll ermutigen und Verstandnis wecken, nicht belehren oder bevormunden® (§5
Abs. 1 SchwKG). Hier geht es vor allem darum, eine angstfreie Gesprachsat-
mosphare zu schaffen, sowie den Ratsuchenden die notwendigen medizinischen
und rechtlichen Rahmenbedingungen zu vermitteln.

Im Jahr 2022 fanden 30 Schwangerschaftskonfliktberatungen in unserem Familien-
beratungszentrum statt. In der Auswertung gaben die Frauen sowohl ihre Situation
als Alleinerziehende als auch kérperliche oder psychische Uberforderung als hau-
figsten Grund fur einen eventuellen Abbruchwunsch an. Darauf folgten als Grinde
die berufliche Situation oder Probleme in Partnerschaft und Familie.

Die meisten Frauen gaben mehr als 2 Grinde fur den Abbruchwunsch an.

In den Fallen, in denen die Ratsuchenden keine ausreichenden Sprachkenntnisse
besitzen, nutzen wir normalerweise die Mdglichkeit eines kostenfreien Ubersetzer-
pools, welcher in der Regel unkompliziert und kurzfristig zu organisieren ist. In die-
sem Jahr nahmen 13 Frauen ohne deutsche Staatsangehdrigkeit das Beratungsan-
gebot wahr, darunter befanden sich drei geflichtete Frauen. Mit allen war entweder
eine gute Verstandigung moglich oder Angehérige tibernahmen die Ubersetzung.

Sozialberatung fur Schwangere und ihre Familien stellt eine niedrigschwellige und
wichtige Méglichkeit dar, mit einer Beratungsstelle in Kontakt zu treten und bei mdg-
lichem problematischem Verlauf der Schwangerschatft leichter Hilfe annehmen zu
konnen.

Unsere regelmallig aktualisierte Broschire ,Hilfsangebote fur Familien und
Schwangere®, die die finanziellen und sozialen Unterstiitzungsangebote im Land-
kreis Wolfenbittel zusammenfasst, liegt in allen 6ffentlichen Einrichtungen sowie
Frauen- und Kinderarztpraxen aus und ist auch online auf einigen Portalen vertre-
ten.

In diesem Jahr wurden 15 Stiftungsantrage gestellt, jedoch lediglich 9 Antrage
wurden bewilligt. Dies ergab sich unter anderem durch mehrere Doppelbeantragun-
gen. Bei der Stiftung Mutter und Kind kénnen Schwangere, die sich in besonderen
Lebenslagen befinden, einen Antrag auf finanzielle Unterstitzung stellen.

Durch die Vermittlung von Stiftungsgeldern wurden pro bewilligter Antragstellung
durchschnittlich 830 € an Familien mit besonderem Hilfebedarf ausgezahlt (Vorjahr
680 €).

Wie in jedem Jahr aktualisierten und verdéffentlichen wir eine Hebammenliste, die
wir Klienten, Institutionen und anderen sozialen Einrichtungen zur Verfiigung stel-



len. Mit den darauf genannten Hebammen gibt es eine gute gegenseitige Vermitt-
lungskultur. Die enge Zusammenarbeit mit den Hebammen fihrte in diesem Jahr
zu einer besonders hohen Uberweisungsquote von 37 Prozent (Vorjahr 19 Prozent).

In 2022 fanden 27 personliche Vernetzungsgesprache/Arbeitskreistreffen mit
anderen Institutionen und Arzt*innen statt.

Fur unsere Schwangerschaftsberatung steht uns ein stetig wachsendes Netz aus
Expert*innen unterschiedlicher Fachrichtungen zur Verfugung, mit denen wir eine
ausgesprochen gute Zusammenarbeit pflegen. Dies stellt in unserer Beratungsar-
beit einen elementaren Eckpfeiler dar, der es ermdglicht, Frauen in ihren individuel-
len Lebenslagen moglichst umfassend zu unterstitzen. Haufig wird diese Tatsache
von Klient*innen als besonders hilfreich wahrgenommen.

Das bedeutet zum Beispiel, dass bei psychischen Krisen rund um die Geburt im
Einzelfall ein zeitnaher Kontakt zu Arzten, Psychologen, Psychotherapeuten ange-
boten werden kann und diverse praktische Unterstitzungsleistungen durch andere
Institutionen herangezogen werden konnen.

Im Gegenzug kontaktieren uns die Arzt*innen der ortsansassigen gynakologischen
Praxen, die eine psychosoziale Begleitung nach Fehl- oder Totgeburt, bei psychi-
schen Krisen rund um die Geburt oder bei anderen herausfordernden Schwanger-
schaftsverlaufen fur ihre Patientinnen erfragen mochten. Durch diese intensive Ver-
netzung ist eine zeitnahe und niedrigschwellige Hilfe zum Wohle der Frauen mog-
lich.

Die therapeutische Gruppenarbeit zum Thema ,Psychische Krisen nach der Ge-
burt* musste in diesem Jahr Corona-bedingt pausieren.

Eltern- und Schwangerencafé

Aufgrund der Pandemie konnte in diesem Jahr keine dieser Veranstaltungen statt-
finden.

Paarberatung

Fir dieses Angebot gab es auch 2022 regelmallige Anfragen.

Besonders in der ersten Zeit nach der Geburt sehen sich Paare haufig mit veran-
derten Anforderungen, Rollen und Funktionen konfrontiert. In Verbindung mit
Schlafmangel und Uberlastungszustanden kann dies zu einer Belastungsprobe
werden. Paarberatung bietet in dieser Phase die Moglichkeit Uber Bedurfnisse,
Winsche und Enttauschungen zu sprechen und individuelle Wege und Umgangs-
weisen zu entwickeln.

Neben differenzierter Darstellung der Jahresstatistik (vgl. 6) widmet sich unser
diesjahriger Bericht auch dem Thema ,Vater und postpartale Depression® (vgl. 8).
In 2022 gab es im AWO-Familienberatungszentrum einen personellen Wechsel, der
einen Ruckblick wert st (vgl. 7) und was unsere Arbeit reicher macht sind besondere
Veranstaltungen mit Fachleuten unterschiedlicher Institutionen (vgl. 9). Der Pres-
sespiegel 2022 (vgl. 10) schliel3t diesen Bericht ab.



6. Das Jahr in Zahlen (prozentzahlen gerundet)

Alter der ratsuchenden Frauen

0%

M 14-17 Jahre 0%

W 18-26 Jahre 23%

W 27-34 Jahre 49%

1 35-39 Jahre 23%

M 40 Jahre u. dlter 6%

Die Mehrzahl (49%) der Frauen war auch in diesem Jahr zwischen 27 bis 34 Jahre
alt. Der Altersbereich bis 26 Jahre lag bei 23%, und der tiber 35 Jahre nahm eben-
falls einen Anteil von 23% der Beratungen ein.

Erwerbssituation der Frauen

M Vollzeit berufstatig 34%

H Teilzeit 31%

M arbeitslos gemeldet 11%

1 Schul- oder Berufsausbildung 6%

M sonstige nicht Erwerbstatige 18%

65% der ratsuchenden Frauen waren in diesem Jahr berufstéatig in Voll- oder Teil-
zeitbeschaftigung, 6% in Ausbildung und 11% der Frauen waren arbeitslos gemel-
det. Allerdings erhielten 18% der Familien Leistungen nach SGB I, Ill oder Xl bzw.
zusatzliche Unterstitzung zum Erwerbseinkommen.
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Themen in der Beratung

1%

B Schwangerschaftskonflikt 22%
M Soziale Beratung 24%

m Seelische Probleme 35%

M Pranataldiagnostik 2%

o Fehl-/ Totgeburten 4%

M Partnerschaft/Sexualitit 12%

1 Ungewolt kinderlos 1%

Zur besseren Ubersicht wurden die Beratungsanlasse z.T. zusammengefasst
(Mehrfachnennungen maglich). Hinter dem Thema ,Soziale Beratung® verbirgt sich
neben der allgemeinen Schwangerschaftsberatung auch die sozialarbeiterische Un-
terstitzung in besonderen Problemlagen.

»oeelische Probleme” beinhalten oft psychische Krisen in der Schwangerschaft oder
nach der Geburt, Angste oder andere Konfliktlagen. ,Partnerschaft/Sexualitat stellt
einen weiteren bedeutungsvollen Beratungsanlass rund um die Elternschaft dar.

Zugang zur Beratung (auBer §218)

M Selbstmelder 15%

B Hebammen 35%

m Arzte 20%

W Institutionen 15%

M pers. Empfehlung 6%

m Wiederanmeldung 8%

71% der Klient*innen meldeten sich in diesem Jahr aufgrund von Uberweisung
durch Arzte, Hebammen und Institutionen an.



Inanspruchnahme des Beratungsangebotes

Von den insgesamt 106 Beratungsfallen in der Einzel-/Paarberatung wurden Ge-
sprachstermine in unterschiedlicher Haufigkeit wahrgenommen. Unter ihnen finden
sich z.T. Eltern, die schon 2021 einmal in Beratung waren und nun mit anderen
Themen erneut den Weg ins Beratungszentrum gefunden haben.

83% der Beratungen wurden 2022 abgeschlossen, 17% der Klient*innen werden
2023 weitere Gesprache in Anspruch nehmen.
Das Gruppenangebot fur Frauen mit Krisen nach der Geburt sowie Informationsver-

anstaltungen konnten in diesem Jahr aufgrund der Pandemie nicht stattfinden.

Personen:
§218 | 82 | Pravention | Grup- Summe
pen | der Perso-
nen
Personliche Beratung 30 76 - - 106
Schwangerer
Angehdrige 7 15 - - 22
Informationsveranstaltungen - - - - -
Gruppenarbeit - - - - -
gesamt - - - - 128

Vermittlung von Stiftungsgeldern

15 ratsuchende Schwangere stellten einen Antrag auf finanzielle Hilfe.

Davon wurden 9 Antrage bewilligt.

Es wurden insgesamt 7475 € von der Stiftung ,Mutter und Kind“ an Familien ausge-
zahlt, d.h. durchschnittlich 830 € pro bewilligter Antragstellung.
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7. Abschied und Neubeginn

Im Februar diesen Jahres verabschiedete sich So-
zialpadagogin Dora Wolf in den Ruhestand. Sie
war seit 1996 beim AWO-Beratungszentrum Gif-
horn in der Schwangerschafts-, Ehe-, Lebens- und
Familienberatung tatig und begann vor 10 Jahren,
den Aufbau des Familienberatungszentrums Wol-
fenbuittel malRgeblich zu gestalten. Dank ihres Ein-
satzes, ihrer herzlichen, engagierten und hdchst
motivierten Art, entstand eine Anlaufstelle fur Fa-
milien und Frauen, denen neben qualifizierter Be-
ratung auch Veranstaltungen und Gruppenange-
bote zur Verfigung stehen. Auf3erdem ist es ihr ge-
lungen, ein grolBes Netzwerk, auf welches zum
Wohle der Frauen und Familien zuriickgegriffen
werden kann, zu aktivieren. Ein besonderes Au-
genmerk hat sie in den Jahren dem Thema"“ Psy-
chische Krisen rund um die Geburt* gewidmet und
somit den Grundstein fur diesen Schwerpunkt in
der Arbeit der Beratungsstelle gelegt.

Im Marz startete dann Diplompéadagogin Meike Faflik als neue Mitarbeiterin im Fa-
milienberatungszentrum Wolfenbuttel!

. ‘w ’ ,Selt demt 1. Mivz bin Leh als Beraterin e

- Familienberatungszentrum  Wolfenbiittel
thtio. (eh bin selbst Mutter dreler Kinoder und
Ravur mich sehr gut bn den Alltag junger Fa-
millen tn der Familienbildungsphase hin-
elnversetzen. Auch kanwn teh mich noch an
die Sorgen und Note erinnern, die wmich in
melnen Schwangerschaften und nach den
Geburten beglelteten. Lumso wmehr freuwe ich
mich, nun tn der Beratungsstelle Schwan-
oere, Frauen oder Paare wmit Kinderwunsch
und junge Eltern elnfiihlsam uno kompetent
durch die aufregende, aber auch anstren-
gende Phase begleiten zu ditrfen.”
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Mit dem personellen Wechsel ging auch eine Umgestaltung der Raume einher.
Die Fotos zeigen die beiden Beratungsrdume, die mit einheitlichen Elementen und
Farben gestaltet sind.

GroRer Beratungsraum

Kleiner Beratungsraum
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8. Vater und postpartale Depression

Wahrend die Forschung zu postpartalen Depressionen sich bislang auf Mutter mit
all den korperlichen und hormonellen Veranderungen rund um eine Geburt kon-
zentriert hat, stehen nun auch die Vater mehr im Fokus der Forschung.

Es ist anzunehmen, dass etwa zehn Prozent der Vater wahrend der Schwanger-
schaft und des ersten Lebensjahres ihres Kindes depressive Beschwerden erleben
und es zudem eine grol3e Dunkelziffer gibt. Damit stellt die Phase nach der Geburt
im besonderen Mal3e eine Gefahrdung fur die Entstehung von psychischen Krisen
dar.

Der ,Baby-Blues®, ist bei Frauen, die sich in den ersten Tagen nach der Geburt
unsicher, niedergeschlagen und angstlich fihlen durchaus bekannt und wird in ers-
ter Linie mit dem starken Hormonabfall nach der Schwangerschaft in Verbindung
gebracht.

Sind hingegen Méanner nach der Geburt ihres Kindes niedergeschlagen, spielen
Hormone als Ausléser eher eine untergeordnete Rolle. Sicher scheint aber, dass
Stress, Versagensangste, Schlafmangel, Ubertriebene und unerfiillite Erwartungen
an sich selbst und die Partnerin zum ,Baby Blues* eines Vaters fihren kdnnen. Auch
die ungewohnte Verantwortung fur ein abhangiges kleines Wesen oder die ,Rund-
um-die-Uhr-Betreuung“ kann sich seelisch belastend auswirken. In einer solchen
Ausnahmesituation konnen zudem Paarkonflikte aufbrechen, mit denen bislang ein
anderer Umgang gefunden werden konnte.

Der Eintritt einer Vaterschaft bedeutet somit haufig eine Reihe von deutlichen Ver-
anderungen, die einen Einfluss auf die psychische Gesundheit darstellen konnen.
Viele erleben einen kritischen Ubergang von der Paar- auf die Elternebene, auf der
dann Regeln und Aufgaben neu verteilt werden missen. Zusatzlich befinden sich
viele Vater in einer Zwickmihle. Auf der einen Seite sind sie nun haufig ,Familie-
nernahrer, die das Familieneinkommen sichern, denn diese Rolle wird Mannern
nach wie vor haufig seitens der Gesellschaft und auch der Arbeitgeber zugeschrie-
ben. Auf der anderen Seite mochten sie moderne und ,gute” Vater sein, die mog-
lichst viel Zeit mit ihren Kindern verbringen und die Mutter entlasten.

Ob ein Vater in eine depressive Stimmung gerat, hangt demnach von vielen mégli-
chen Einflissen ab. Entscheidend kann dabei auch eine Rolle spielen, ob es bereits
im bisherigen Leben eine Depressionsneigung gab und unter welchen Bedingungen
die Schwangerschaft entstanden ist. Zudem wurde in Beratungsgesprachen deut-
lich, dass Manner, die sich unzureichend auf ihre Rolle bei der Geburt und in der
ersten Zeit als Familie vorbereiten, die Geburt ihres Kindes haufiger negativ erleben
und nach der Geburt vom Leben zu dritt schneller verunsichert, enttauscht oder
irritiert sind als andere Vater.

Gelingt es nicht, sich auf diese stark veranderte Lebenssituation einzustellen, ist es

moglich, dass sich depressive Verstimmungen entwickeln, die sich durch erhdhte
Reizbarkeit, Erschopfung und Schlafstérungen sowie Gefiihle von Freudlosigkeit,
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Antriebs- und Konzentrationsschwéache bemerkbar machen. Manchmal leiden be-
troffene Vater auch darunter, dass sie keine intensiven Vatergefuhle entwickeln kon-
nen. Halten diese Symptome Uber einen langeren Zeitraum an, kann eine postpar-
tale Depression entstehen.

In solchen Féllen benétigt es Unterstlitzung, um wieder in ein kérperliches und see-
lisches Gleichgewicht zu kommen. Gezielt professionelle Hilfe in Anspruch zu neh-
men, ist unerlasslich. Das fallt besonders Vatern nicht leicht. Viele Manner kénnen
nur schwer eingestehen, dass sie mit einer Situation tberfordert sind und Hilfe brau-
chen. Dabei stellt das ,Daruber-sprechen® und ,Gut-flr-sich-sorgen® einen wichti-
gen Anteil zur Bewaltigung der Situation dar. Oftmals erschwert die mit der Erkran-
kung einhergehende Antriebslosigkeit es zusatzlich, sich die nétige Unterstiitzung
zu organisieren. Doch eine Depression legt sich meist nicht von allein. Es handelt
sich dabei um eine Erkrankung, die haufig sogar arztlich behandelt werden muss.

Das Familienberatungszentrum Wolfenbuttel ist bei depressiven Verstimmungen
oftmals die erste Anlaufstelle. Hebammen und Arzte vermitteln Betroffene, mit de-
nen dann in der Beratung ein individuelles Netz aus Unterstitzungsleistungen erar-
beitet wird. In den letzten Jahren fanden hauptsachlich Frauen mit postpartalen Kri-
sen den Weg in die Beratungsstelle, doch gibt es inzwischen auch Vater mit ahnli-
chen Symptomen, die Rat und Hilfe in Anspruch nehmen. Meist entsteht der Kontakt
allerdings erst, wenn es durch betroffene Frauen moglich ist, ihre Manner in die
Beratungsarbeit mit einzubeziehen. Dann wird deutlich, dass besonders beim Be-
stehen einer psychischen Krise auf Seiten der Mutter das Risiko deutlich ansteigt,
dass auch der Partner in einen emotionalen Uberlastungszustand gerat. Das Fami-
lienberatungszentrum bietet daher allen betroffenen Mittern und deren Partner*in-
nen Unterstltzung an.
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9. Was unsere Arbeit reicher macht

Seit vielen Jahren besteht der Arbeitskreis “Pranataldiagnostik“. Fachfrauen un-
terschiedlicher Institutionen (Diakonie Gifhorn, Caritas Salzgitter, Lowenherz Braun-
UD : KT schweig, AWO-Familienbera-

tungszentrum Wolfenbuttel),
die zum Thema Préanataldiag-
nostk im  Kontext von
Schwangerschaft und Geburt
| beratend téatig sind, treffen

sich zwei bis drei Mal im Jahr
zum Fach-und Fallaustausch.
Zu einem dieser Treffen im
Jahr folgt Pranataldiagnosti-
ker Prof. Dr. Schmidt aus der
Praxis Bahnhofstrasse in Wol-
fenbuttel der Einladung des Arbeitskreises und beantwortet Fragen, die sich in der
Beratungsarbeit angesammelt haben. Mit ihm besteht eine sehr gute Kooperation,
und er vermittelt Frauen und Paare an die genannten Ansprechpartnerinnen, wenn
zum Beispiel Informationen zu pranataldiagnostischen Themen bendtigt werden o-
der psychosoziale Begleitung nach einem auffalligen Befund in der Schwanger-
schaft angezeigt ist.

In diesem Jahr konnten Mitarbeiterinnen aus den Familienberatungszentren Gifhorn
und Wolfenbiittel an einer Fortbildung zum Thema Paarberatung teilnehmen, die
von Einrichtungsleitung
Carsten Bromann, selbst
ausgebildeter  Paarthera-
peut, angeboten und den
R&umen des Familienbera-
tungszentrums Wolfenbut-
tel durchgefuhrt wurde. Da-
bei standen an sechs je-
weils halbtagigen Terminen
viele Methoden der Paarbe-
ratung, wie Mediation, Kon-
fliktlosung, Lebensfluss und
Skulpturarbeit mit Paaren
im Fokus. Die Fortbildung bot die Moéglichkeit, alle Methoden auch selbst auszupro-
bieren, sowie in einen intensiven fachlichen und methodischen Austausch mit Be-
ratungs-Kolleginnen aus einer anderen Einrichtung zu kommen. So vermittelte die
Fortbildung allen Teilnehmerinnen nicht nur viele neue methodische Impulse, son-
dern war durch den Austausch auch personlich bereichernd. Die Fortbildung wird
im Jahr 2023 fortgesetzt.
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10. Pressespiegel

Schaufenster vom 06.02.2022

Jahresbericht 2021 des AWO-Familienberatungszentrums:

- Beratungen in Prasenz
waren W|eder mogllch und favorisiert

sonders haufig nachgefragt.,

Wolfenbdittel. Dora Wolf
und Christina von Buch vom
AWO-Familienberatungszentrum
stellten gemeinsam den Jahres-
bericht vor:

Im vergangenen Jahr war es
wieder mdglich, durchgéngig
Beratung in Prasenz anzubieten.
Telefonberatung trat deutlich in
den Hintergrund, denn person-
liche Kontakte wurden von den
Ratsuchenden favorisiert. Neben
anderen Beratungsschwerpunk-
ten war das Thema ,Angste in
einer | Folgeschwangerschaft*
besonders haufig nachgefragt.
Aus diesem Grund wurde dieser
Problematik ein Artikel im Jahres-
bericht gewidmet:

Das Thema ,Angste in einer Folgeschwangerschaft“ war 2021 be-

Foto: AWO

Angste in der
Folgeschwangerschaft
Jnnerhalb  einer Schwanger-
schaft finden sowohl psychisch
als auch koérperlich diverse Um-
stellungs- und Anpassungspro-
zesse statt. Das Korperbild ver-
andert sich, Hormone wirken sich
auf die Stimmungslage aus und
vielen Frauen wird der zuknftige
Verlust von Unabhangigkeit und

Autonomie bewusst.

Es entstehen ambivalente Ge-
fiihle, die zu jeder Schwanger-
schaft gehdren kénnen.

Auch Angste und Befiirchtun-
gen vor dem eigenen Versagen
als Schwangere und Mutter, vor
Komplikationen in der Schwan-
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gerschaft oder bei der Geburt
und vor Verdnderungen der

s Paarbeziehung werden in jeder
%l Schwangerschaft mehr oder we-
% niger ausgeprégt erlebt.

Anders stellt es sich dar, wenn
eine Frau bereits ein negatives Er-
lebnis rund um die Geburt eines

i Kindes erfahren musste. Dann ist

das psychosoziale Gleichgewicht

4 nicht nur durch die ,normale”
§ Angst in Gefahr, sondern bereits
¢ erlebte ,reale”

hngste, teilweise
auch unverarbeitet, kommen er-

4 schwerend hinzu.

Hat eine Frau beispielweise be-

% reits ein Kind durch eine Fehlge-
i burt oder Totgeburt verloren, sind
| die Angste in der Folgeschwan-
i gerschaft fast vorprogrammiert.

Ebenso, wenn sie im Zusammen-
hang mit der Geburt ein trauma-

i tisches Erlebnis erleiden muss-
8 te oder nach der Geburt in eine

postpartale Krise geraten ist.

In solchen Fallen kénnen Angs-
te auch Ubermachtig werden und
sich einschrankend und krank-
heitswertig auf das Leben aus-
wirken. Vegetative, korperliche
und psychische Symptome, wie
z.B. Herzrasen, Unruhe, Schiaflo-
sigkeit, Panikattacken, Verunsi-
cherung konnen auftreten, der
Ubergang zu einer Angststérung
ist flieBend. y

In der Beratung spielt es zu-
néchst eine wesentliche Rolls,
behandlungsbedirftige Angste
zu erkennen, die eine Medikation
oder eine Psychotherapie not-
wendig machen. In diesen Fallen
wird zeitnah ein Kontakt zu einer
Psychiaterin und/oder zu einer
Psychotherapeutin  hergestellt;
das Beratungszentrum ist dank-
bar fir die gute Zusammenarbeit.

Psychosoziale Beratung durch

das Famcllenberatungszentrum
bedeutet flir viele Frauen eine
wichtige Begleitung durch eine
Folgeschwangerschaft und ist
oftmals von groBer Bedeutung
fiir das Wohlergehen von Mutter
und Kind. Traumatische Erleb-
nisse immer wieder erzdhlen zu
kénnen, hilft vielen Frauen bei
der Verarbeitung und sie erfah-
ren eine Entlastung. Ebenso kann
das Aufschreiben aller Erinnerun-
gen hilfreich sein.

Angste offen ansprechen zu
lemen und einen individuellen
Umgang damit zu finden, steht
bei der Beratungsarbeit mit den
Klienten im Mittelpunkt.

Aber auch Geschehenes zu
bearbeiten und Rituale fir einen
moglichen Abschiuss mit dem
Erlebten zu finden, gehdren zur
Prozessberatung.

Statistik

Zu allen Fragen rund um Schwan-
gerschaft und Geburt wurde auch
im Jahr 2021 vielféitig beraten. In
160 Beratungsféllen fanden per-
sonliche Gespréache vom einma-
ligen Infogesprach bis hin zu in-
tensiverer Begleitung statt.

Gruppenangebote konnten
aufgrund der Pandemie nur ein-
geschrankt durchgefiihrt werden.

Unter Einhaltung der Abstands-
und Hygiene-Regeln fanden 29
persénliche Vernetzungsgespra-
che/Arbeitskreistreffen mit ande-
ren Institutionen und Arzten statt.

Durch die Vermittiung von Stif-
tungsgeidern konnten in diesem
Jahr Insgesamt 16.330 Euro an
Familien im Landkreis Wolfenbiit-
tel ausgezahlt werden.

Jubildum: Im Februar 2021
wurde die Beratungsstelle zehn
Jahre alt.
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Meike Faflik berit bei Fragen

Neu im AWO-Familienberatungszentrum:

rund um Schwangerschaft und Geburt

Wolfenbiittel. Es gibt ein neues
Gesicht im Familienberatungs-
zentrum der AWO in Wolfenbiit-
tel. Seit dem 1. Mérz berit neben
Sozialpddagogin Christina von
Buch auch Diplompéadagogin
Meike Faflik bei Fragen rund um
Schwangerschaft und Geburt. -

Meike Faflik ist Mutter von drei
Kindern im Alter von vier bis acht
Jahren, freut sich auf die neue
Aufgabe und hofft darauf, vielen
Familien in der Region kompe-
tente und hilfreiche Unterstlitzung
leisten zu kénnen.

Auch mochte sie wieder ver-
mehrt werdende Miitter und Fami-
lien erreichen, fiir die das Internet
in der Pandemie gezwungener-

maBen eine wichtige ‘Informati-
onsquelle geworden ist. .

Die Suche gestaltet sich dort
mitunter langwierig und frustrie-
rend. Die Fiille von Informationen
fiihrt oftmals zu einer Verunsiche-
rung und wird somit als wenig hilf-
reich flr die Planung der nﬂchsten
Schritte empfunden. bt

Eine Schwangerschaft wirft
zahlreiche Fragen auf und be-
deutet eine Herausforderung auf
unterschiedlichen Ebenen. Im
personlichen Kontakt besteht die
Moglichkeit, alle Fragen ausfiihr-
lich zu besprechen und auf indi-
viduelle Beddirinisse einzugehen.

An dieser Stelle bietet Ihnen
das AWO-Familienberatungszen-

trum umfassende Unterstiitzung.
Schwangere kénnen sich hier ei-
nen allgemeinen Uberblick tiber
organisatorische und finanzielle
Aufgaben im Hinblick auf die be-
vorstehende Geburt verschaffen.
Auch bei schwierigen Schwanger-
schaftsverlaufen und bestehen-
den Sorgen und Angsten rund um
die Geburt, ist es oftmals hilfreich,
kompetente Unterstitzung in An-
spruch zu nehmen.

An einer Beratung interessierte
Schwangere und Familien kénnen
sich telefonisch (05331/8560004)
oder per E-Mail (beratung-wf@
awo-bs.de) im AWO- Familienbe-

ratungszentrum melden, um einen Dlplompadagogin Meike Faflik

Termin zu vereinbaren.
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