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Berufstatigkeit, Korperbild & Selbstwert nach Schwangerschaft
bei Frauen mit angeborenem Herzfehler

Mit dem Erfolg bei der Behandlung von angebore-
nen Herzfehlern in den letzten Jahrzehnten wandelt
sich der Anspruch an die Therapieziele von der blo-
Ren Senkung der Sterblichkeit hin zur Offnung von
Chancen fur die Teilhabe am gesellschaftlichen Le-
ben mit all seinen Facetten der Berufsausbildung,
Karriere und Familiengriindung. Die Entscheidung
fir eine Schwangerschaft kann fir Frauen mit einem
angeborenen Herzfehler ein Gefiihl von Normali-
tat vermitteln, das als essenzielles Bedirfnis in der
qualitativen Forschung zu angeborenen Herzfehlern
vielfach untersucht ist. In der Gestaltung des eigenen
Lebens nicht vom Herzfehler eingeschrankt zu sein,
konnte sich auf die Akzeptanz der Erkrankung und
des eigenen Korpers und somit auch auf die Wieder-
aufnahme der Berufstdtigkeit nach der Schwanger-
schaft forderlich auswirken. Inwiefern die Rickkehr
in die ,,Normalitat” Frauen mit einem angeborenen
Herzfehler nach der Schwangerschaft gelingt, ob sie
als ,herzkranke” Mutter sich aufgrund ihrer eigenen
Erkrankung langer von der Berufstatigkeit zurickzie-
hen oder sogar vorzeitig zum Beweis eigener Starke
wieder starten, ist bislang nicht untersucht. Im Rah-
men des geforderten Projekts sollen daher folgende
Fragestellungen untersucht werden:
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e Wie beeinflussen Schwangerschaft bzw. der Ver-
lauf der Schwangerschaft bei Frauen mit einem an-
geborenen Herzfehler die Entscheidung zur Fort-
fuhrung einer Berufstatigkeit bzw. zur Rickkehr in
den Beruf nach der Elternzeit?

* Welchen Einfluss hat die Schwangerschaft bei
Frauen mit einem angeborenen Herzfehler auf ihr
Korperbild und ihren Selbstwert und welche Rolle
spielt dies bei der Entscheidung zur Wiederaufnah-
me einer Berufstatigkeit?

Ziel ist es, durch Aufdecken moglicher Defizite die
Betreuung dieser Frauen in und nach der Schwan-
gerschaft zu verbessern. ,Wir kontaktieren Frauen,
die seit 2018 in ihrer Schwangerschaft an den Uber-
regionalen Zentren flir Erwachsene mit angebore-
nen Herzfehlern (EMAH) der Universitatsmedizin
Gottingen und des Deutschen Herzzentrums Min-
chen betreut wurden. Mit dieser Fragebogenstudie
wollen wir herausfinden, wo junge Mditter mit an-
geborenem Herzfehler in der Gesellschaft stehen,
um zukinftige Beratungs- und Forderprogramme
auf aufgedeckte Defizite auszurichten und somit die
Versorgungsstrukturen fir schwangere Frauen mit
einem angeborenen Herzfehler zu verbessern®, freut
sich Projektleiterin Prof. Dr. Claudia Dellas tGber die
Forderung.
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Projektnummer:
W-G0O-009/2025

Projektlaufzeit:

15.11.2025 - 15.07.2027 Ansprechpartnerin:

Tanja Schmitz, Projektkoordinatorin
Telefon: 0228 — 422 80 24

E-Mail: tanja.schmitz@kinderherzen.de

Projektstandort: www.kinderherzen.de
Universitatsmedizin Gottingen (Abt. fir Pa-

diatrische Kardiologie und Intensivmedizin

der Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin) in
Zusammenarbeit mit der Klinik fiir Psycho-
somatische Medizin und Psychotherapie der
Universitatsmedizin Gottingen, dem Deutschen
Herzzentrum Munchen (Klinik fir Angeborene
Herzfehler und Kinderkardiologie) und der Me-
dizinischen Hochschule Hannover (Forschungs-
und Lehreinheit Medizinische Soziologie)

Kosten:
116.697,23 Euro

Projektziele:

« Gesellschaftliche Teilhabe sichtbar machen:
Wo stehen junge Mutter mit AHF in Beruf
und Gesellschaft — und was beeinflusst ihre
Ruckkehr ins Arbeitsleben?

« Versorgungsliicken identifizieren: Wo fehlt
es in der medizinischen und psychosozialen
Begleitung wahrend und nach der Schwan-

gerschaft?
« Versorgung nachhaltig verbessern: Die
Ergebnisse sollen gezielt genutzt werden, Ihre Hilfe macht den Unterschied
um Beratungs- und Forderprogramme fir Spenden Sie fiir kinderherzen
schwangere Frauen mit AHF weiterzuentwi- Ziel dieser Fragebogenstudie ist es, durch die Ana-
ckeln. lyse die Lebensrealitat junger Mitter mit AHF nach

der Schwangerschaft zu erfassen und so Versor-
gungsdefizite in medizinischer und psychosozia-
Spendenkonto: ler Begleitung aufzuzeigen. Mittelfristig kbnnen so
Empfehlungen abgeleitet und das Beratungs- und
Forderangebot fiir Frauen mit AHF abgestimmt auf
IBAN: DE47 3702 0500 0008 1242 00 die Bedirfnisse der jungen Mitter verbessert wer-
BIC: BFSWDE33XXX den. Helfen Sie uns durch lhre Spende, dieses Ziel
zu erreichen!
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