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Was, wenn ein Test unerwartete Ergebnisse 

bringt? Wenn ein Ultraschallbefund Sorgen aus-

löst oder die Entscheidung über eine Schwanger-

schaft plötzlich alles auf den Kopf stellt? In sol-

chen Momenten ist es oft schwer, klar zu sehen, 

abzuwägen und die nächsten Schritte zu planen. 

Genau hier setzt unsere Beratungsstelle an: Wir 

bieten einen sicheren Raum, in dem Frauen*, 

Männer* und Paare gestärkt, gut informiert und 

selbstbestimmt Entscheidungen treffen können. 

Wir sind selbstverständlich in allen Fragen rund 

um Schwangerschaft für unsere Klient*innen da – 

auch im Schwangerschaftskonflikt in den ersten 

zwölf Wochen. Dabei begleiten wir umfassend 

und ergebnisoffen und bieten Unterstützung in 

allen psychosozialen, finanziellen und rechtlichen 

Fragestellungen - unabhängig davon wie die Ent-

scheidung getroffen wird oder wurde. 

Wir arbeiten nach § 2 Schwangerschaftskonflikt-

gesetz. Schwerpunktmäßig begleiten wir bei Prä-

nataldiagnostik, Kinderwunsch und Trauerbe-

wältigung. Aber wir sind ebenso tätig  in der 

Schwangerschaftskonfliktberatung, der allgemei-

nen Schwangerenberatung zu rechtlichen und 

finanziellen Fragen sowie in der Vermittlung zu 

weiteren Hilfsangeboten wie Hebammen, Frühe 

Hilfen, Inklusionsberatungsstellen, Selbsthilfe-

gruppen.  

Unsere Beratungen sind ergebnisoffen, wert-

schätzend und empathisch. Klient*innen reflek-

tieren ihre Situation, entdecken ihre Ressourcen 

und Stärken, entwickeln persönliche Wege zu ei-

genverantwortlichen  Lebensentscheidungen und 

erhalten Orientierung für die nächsten Schritte – 

immer mit Respekt vor ihrer Autonomie und un-

abhängig von der Entscheidung, die sie treffen. 

Im Rahmen unseres kontinuierlichen Unterstüt-

zungsangebots begleiten wir in allen Phasen des 

reproduktiven Lebens: 

• Schwangerschafts(konflikt)beratung 

• Beratung vor, während und nach  

Pränataldiagnostik 

• Krisenintervention nach belastender             

Diagnose 

• Begleitung im Entscheidungsprozess, z. B. 

Fortführung der Schwangerschaft oder Spät-

abbruch 

• Begleitung nach Kindsverlust in oder nach  

der Schwangerschaft, Geburt oder der ersten 

Lebenszeit 

• Trauerbegleitung  

• Nachbetreuung, inklusive Lebensplanung 

• Begleitung bei Folgeschwangerschaften 

• Beratung und Unterstützung bei Kinder-

wunsch 

Beratung bedeutet für uns: Alle Optionen sind 

offen, kein Weg ist tabu. Klient*innen erleben, wie 

sie ihre Lösungen in Einklang mit ihrem Leben ent-

wickeln können. Wir agieren als Lots*innen, ver-

mitteln bei Bedarf weitere Fachpersonen und Netz-

werke – immer auf Wunsch der Klient*innen. 

Unsere Beratung und Begleitung ist kostenfrei; sie 

wird zu 80 % vom Land NRW gefördert, wodurch 

unsere Arbeit einem kontinuierlichen Controlling 

und  Qualitätssicherung unterliegt. Den Rest tra-

gen kommunale Mittel und Spenden. 

So schaffen wir einen Raum, in dem Frauen* und 

Paare gestärkt, informiert und selbstbestimmt  

ihren Weg gehen können – in jeder Situation und 

bei jeder Wahl, mit ganzheitlicher Unterstützung, 

die körperliche, emotionale und psychosoziale    

Aspekte berücksichtigt. 

Verstehen, begleiten, stärken – unsere Beratungshaltung 
Für jede Lebensphase rund um Schwangerschaft – Beratung, die Frauen* und Paaren 

den Rücken stärkt 
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Wenn Vorfreude in Angst umschlägt 

Nicht jede Schwangerschaft verläuft unbe-

schwert. Manche Frauen* und Paare erleben 

sich plötzlich in einer Situation, die ihr Leben 

von einem Moment auf den anderen verän-

dert. Der folgende Fall ist eine Zusammenset-

zung realer Beratungserfahrungen. 

Frau Q. ist schwanger. In freudiger Erwartung 

besucht sie ihre Gynäkologin zur Routineun-

tersuchung in der 12. Schwangerschaftswo-

che. Beim Ultraschall wird die Ärztin stiller als 

sonst, schaut länger auf den Bildschirm. 

Schließlich sagt sie, dass sie Auffälligkeiten 

gesehen habe und empfiehlt eine weiter-

führende Untersuchung in einer pränataldiag-

nostischen Praxis. 

Die Tage bis zum Termin sind geprägt von An-

spannung. Hoffnung und Angst liegen dicht 

beieinander. Frau Q. und ihr Partner sind nur 

noch vorsichtig glücklich, die Sorge um ihr 

Kind wächst. 

Die Diagnose – und plötzlich steht  

alles still 

In der pränataldiagnostischen Praxis bestätigt 

sich der Verdacht: Die Nackenfaltentranspa-

renz liegt außerhalb der Norm, zudem zeigt 

sich ein Herzfehler. Ein nicht-invasiver Präna-

taltest (NIPT) wird durchgeführt, um Hinweise 

auf eine chromosomale Veränderung zu er-

halten. Auf das Ergebnis wartet das Paar fast 

zwölf  Tage – eine Zeit, die sich endlos        

anfühlt. 

Als die 

Diagnose 

feststeht, 

trifft sie 

das Paar 

mit voller 

Wucht.  

Eine gene-

tische 

Verände-

rung und 

ein 

schwerer 

Herzfehler 

werden bestätigt. Medizinische Möglichkeiten 

werden erläutert: das Austragen des Kindes 

mit palliativer Begleitung oder ein Schwanger-

schaftsabbruch nach medizinischer Indikation. 

Die Informationen sind komplex, die Situation 

überwältigend. Frau Q. beschreibt später, sie 

habe sich gefühlt, als sei sie in einem Tunnel – 

hören ja, verstehen kaum noch möglich. Auch 

ihr Partner ringt damit, alles aufzunehmen. 

Die Ärztin bietet psychosoziale Beratung an. 

„Vielleicht sollten wir das annehmen“, denkt das 

Paar. Bereits am nächsten Tag sitzen sie in unse-

rer Beratungsstelle.  

Ein Termin bei uns in der Beratungsstelle 

 Von einem Moment 
auf den anderen war 
nichts mehr, wie wir 
es uns vorgestellt  
hatten.  

(Rückmeldung nach der  

Diagnose) 

Es hat gut getan, das  
jemand mit so viel Ruhe 
und Routine uns an die 
Hand genommen hat und 
gesagt hat: „Mach das 
mal, die Beratung kann 
sehr hilfreich sein.“ Ich 
hätte nicht gewusst, dass 
ich mich an die Beratungs-
stelle wenden kann. 

(Rückmeldung eines Paares  

über die  Hinführung zur  

Beratungsstelle) 

Ich dachte, ich darf nicht traurig 
sein, als Mann muss ich der Starke 
sein und den Alltag aufrechterhal-
ten. Es war gut zu hören, dass es 
meiner Frau leichter fällt zu trau-
ern, wenn wir gemeinsam trauern. 
Das hätte ich nicht gedacht. 

(Rückmeldung eines Mannes nach der  

Beratung) 
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Auf dem Weg dorthin begleiten sie viele Fragen: 

Was erwartet uns? Müssen wir uns rechtfertigen? 

Wird uns eine Entscheidung nahegelegt? 

Die Beraterin begrüßt sie ruhig und erklärt: Sie 

arbeitet unabhängig von der medizinischen Pra-

xis. Hier gibt es einen geschützten Raum. Alles 

darf ausgesprochen werden. Nichts muss ent-

schieden werden. Es gibt Zeit. 

Zunächst lädt sie das Paar ein, von der aktuellen 

Situation zu erzählen. Beide haben Tränen in den 

Augen. Der Weg von der ersten Auffälligkeit bis 

zur Diagnose wird noch einmal in Worte gefasst. 

Frau Q. und ihr Partner sprechen über ihre Angst, 

über ihre Hoffnung, über die Frage, ob sie sich ein 

Leben mit einem schwer erkrankten Kind zutrau-

en können. Pausen entstehen. Die Beraterin lässt 

sie zu, stellt behutsame Fragen, bietet Orientie-

rung an. 

 

 

Wege sichtbar machen 

 

Schritt für Schritt werden mögliche Wege be-

trachtet: das Austragen des Kindes mit palliativer 

Begleitung, ein Schwangerschaftsabbruch mit 

medizinischer Indikation, Unterstützungsangebo-

te in beiden Fällen.  

Die Beraterin informiert über medizinische Abläu-

fe, über Möglichkeiten der Abschiednahme, über 

Netzwerke der Begleitung. Vieles ist schmerzhaft 

zu hören – aber es hilft dem Paar, eine innere 

Landkarte dieser neuen Realität zu entwickeln. 

Am Ende des Gesprächs steht keine schnelle      

Lösung. Aber etwas Entscheidendes hat begon-

nen: Sortierung im Chaos. Ein erstes Gefühl von 

Halt. Und das Wissen, nicht allein zu sein – auch 

über dieses Gespräch hinaus. Denn Beratung, Be-

gleitung und Trauerarbeit können bei Bedarf über 

lange Zeit in Anspruch genommen werden. 

 

Unsere Aufgabe: Halt geben, wenn  

Sicherheiten zerbrechen 

 

So erleben wir unsere Arbeit täglich. Wir beglei-

ten Frauen* und Paare, wenn sicher geglaubte 

Zukunftsbilder zerbrechen. Wir schaffen Raum 

zum Denken, Fühlen und Entscheiden – fachlich 

fundiert, menschlich zugewandt und getragen 

von Respekt vor der Situation jedes einzelnen 

Menschen. 

 

Hier durften wir alles ausspre-
chen. Zwischen Hoffnung und 
Angst durften wir einfach sein.  

(Rückmeldung nach dem  ersten Bera-

tungsgespräch) 

Zum ersten Mal hatten wir wie-
der Boden unter den Füßen. 

(Rückmeldung aus der Beratung) 

Während des Gesprächs, 
direkt danach und auch 
noch einen Tag später fühle 
ich mich wahr- und ernst-
genommen. Ich wünsche 
allen Frauen*, die sich in 
einer für sie so chaotischen 
Zeit befinden, die Möglich-
keit, diese Erfahrung ma-
chen zu dürfen und bei 
Ihnen Ruhe und Halt zu fin-
den.  

(Rückmeldung einer Frau nach 

einer Beratung) 

Ein geschützter Raum – Zeit zum Sortieren 
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Ende März 2025 verabschiedeten wir aus unserer 

Beratungsstelle Heike Bombeck, die uns verließ, 

um an ihrem Wohnort eine Leitungsfunktion zu 

übernehmen. Wir danken ihr herzlich für ihr  

Engagement und die einfühlsame Begleitung im 

Rahmen der psychosozialen Beratung. 

Am 1. April 2025 durften wir Anja Horbach will-

kommen heißen. Sie hat sich schnell eingearbeitet 

und die Beratungsarbeit sowie die Vernetzung 

kompetent weiter ausgeführt. Sie war schnell An-

sprechpartnerin für die Ärzt*innen in der Praxis 

praenatal sowie für die Frauen* und Paare. Im 

kommenden Jahr wird sie den Schwerpunkt Kin-

derwunsch stärker ausbauen und ihre Expertise 

nach Abschluss der Fortbildung gezielt in die Bera-

tung einbringen. 

Für Kontinuität, fachliche Qualität und Teamgeist 

sorgen Martina Berendt-Laermanns, die mit Herz-

blut Frauen* und Paare in Trauerprozessen, sowie 

mit psychosozialer Beratung vor, während und nach  

Pränataldiagnostik begleitet. Zudem die Fachauf-

sicht Matthias Heidrich, der die fachliche Weiter-

entwicklung des Teams sicherstellt, sowie die enga-

gierte Teamleitung Annette van den Boom, die tat-

kräftig das Team, auch in Zeiten personeller Verän-

derungen, zusammenhält. 

So steht unser Team auch im Wandel geschlossen 

für Kontinuität und Qualität – stets mit dem Ziel, 

Frauen* und Paare in allen Phasen ihres reprodukti-

ven Lebens bestmöglich zu begleiten und zu  

unterstützen. 

 

 

Mutterschutz nach Fehlgeburt 

 Der schwierige Prozess, Klarheiten zu finden bei medizinischer Indikation 

Unser Team im Wandel 
Team-News: Abschied, Verstärkung und Weiterentwicklung 

Seit Juli 2025 gilt eine verbesserte Mutterschutz-
regelung, die Frauen* nach einer Fehl- oder Tot-
geburt stärker absichert. Neu sind gestaffelte  
Schutzfristen nach Schwangerschaftswoche. Sie 
geben Frauen* nach einer Fehl- oder Totgeburt in 
dieser besonders belastenden Situation die not-
wendige Zeit, körperlich zu regenerieren. Die Frau-
en* können beginnen, den Verlust zu verarbeiten 
und emotional wieder Stabilität zu finden. 
Doch was passiert, wenn eine Frau* nach einem 
auffälligen Befund in der Pränataldiagnostik einen 
medizinisch begründeten Spätabbruch durchleben 
muss? Genau hier zeigt sich eine Lücke: Es fehlen 
klare gesetzliche Regelungen, die Frauen* in dieser 
besonders belastenden Situation schützen. 
 

Totgeburtsbescheinigung nach einem medizinisch 
indizierten Abbruch – erlaubt oder nicht? 
Bis kurz vor Jahresende herrschte deutschlandweit 
ein uneinheitliches Bild. Immer wieder wurde dis-
kutiert, ob nach einem medizinisch indizierten  
Abbruch eine Totgeburtsbescheinigung ausgestellt 
werden sollte. Dafür sprechen die medizinische Ab-
rechnungspraxis, die juristische Definition der Ent-

bindung als „Trennung vom Mutterleib“ – die auch 
geburtsähnliche Verläufe beim Spätabbruch ein-
schließt – und die Tatsache, dass Mutterschutz 
nach einem Spätabbruch gesetzlich nicht ausge-
schlossen ist. Dennoch blieb über einige Mona-
te Unsicherheit - für Betroffene, wie für Fachkräfte. 
 

Warum wir dies schreiben? 
Dieser Vorgang zeigt erneut, was auch in anderen 
Kontexten sichtbar wird: Frauen* sind häufig dieje-
nigen, die von Unklarheiten betroffen sind. Auf ih-
rem Rücken werden oft hintergründige Konflikte 
ausgetragen – hier spielt sicherlich die ethisch-
moralische Haltung zu Schwangerschaftsabbrüchen 
mit medizinischer Indikation eine Rolle. Schwange-
re, die nach einer belastenden Diagnose mit einer 
medizinischen Indikation den schmerzhaften Weg 
der stillen Geburt erleben, benötigen rechtliche Si-
cherheit, Respekt und eine offene Haltung der Ge-
sellschaft – keine zusätzlichen Belastungen. Ent-
scheidungen in solchen Situationen geschehen in 
komplexen persönlichen und gesellschaftlichen 
Kontexten und verdienen Wertschätzung und Ver-
ständnis.  
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Die Berater*innen besuchten diverse Fortbildun-

gen, die sowohl inhaltlich, als auch strukturell zur 

Kompetenzerweiterung dienten.  

• Von der Betroffenheit zur Stärke: Kinder-

wunsch und Elternschaft nach eigenen sexua-

lisierten Gewalterfahrungen in Kindheit und 

Jugend 

• Ressourcenaktivierende Trauerbegleitung 

nach Schwangerschaftsabbruch, bei PND und 

nach Fehl- und Totgeburt 

• Schwangerschaft im Spannungsfeld moder-

ner Herausforderungen 

• Pränataldiagnostische Untersuchungen  im 

Überblick und Methoden der Reproduktions-

medizin 

• Tagea-unsere BeratungsApp - Best practice 

• Traumasensible Beratung mit Schwangeren 

und werdenden Eltern 

Qualifizierung der Berater*innen 

„Das Leben ist die Summe aller Entscheidungen, die wir treffen.“ – Albert Camus 

Die Begleitung von Menschen in schwierigen  

Lebenssituationen ist für mich mehr als ein Beruf – 

es ist eine Herzensangelegenheit. Schon in meiner 

vorherigen Tätigkeit in einer Schwangerschafts-

(konflikt)beratungsstelle habe ich erfahren, wie 

wichtig es ist, in herausfordernden Momenten ein 

offenes Ohr und einen sicheren Raum für ergebnis-

offene Überlegungen zu bieten. Während dieser 

Zeit habe ich eine Weiterbildung am Evangelischen 

Zentralinstitut in Berlin (ezi) absolviert, um meine 

fachliche Kompetenz zu vertiefen. Meine professio-

nelle Haltung und persönlichen Erfahrung im Bezug 

auf mein Arbeitsfeld ist dank meines Studiums an 

der Hochschule Arnhem und Nijmegen und der 

Ausbildung am ezi sehr fundiert.  

Die Personen, die in unsere Schwerpunktbera-

tungsstelle kommen, erleben zumeist eine Krise, 

die von mehreren Trauerprozessen begleitet wird. 

Diesen Menschen Impulse zu den möglichen Per-

spektiven geben zu können, ist mir ein Anliegen.  

Für die Zukunft ist es mein Ziel, weiterhin ergebnis-

offen und empathisch an der Seite unserer  

Klient*innen zu stehen, die Beratungsstelle  

bekannter zu machen, das Netzwerk zu stärken 

und meine Expertise kontinuierlich auszubauen – 

um Menschen bestmöglich zu unterstützen und 

ihnen neue Perspektiven zu eröffnen. 

Denn ich bin überzeugt: Jede Krise birgt die Chan-

ce für einen neuen Anfang, auch wenn sie immer 

Teil unseres Lebens bleibt. Das Bild der zerbroche-

nen, nach Kintsugi liebevoll zusammengefügten 

Oberfläche spiegelt für mich die Spuren wider, die 

Krisen und Entscheidungen im Leben hinterlassen. 

Es gibt schwerwiegende und kleine, leichte Ent-

scheidungen die, je nach Intensität, Spuren, Fur-

chen oder gar Risse bis hin zu einem Sprung, hin-

terlassen. Nach 

jetzt bald neun 

Monaten in der 

Beratungsstelle 

ist mir deutli-

cher denn je: 

Unabhängig 

davon, wie tief-

greifend eine Entscheidung ist - das Leben verän-

dert sich fortwährend, und es gehört immer Mut, 

Kraft, Zeit und Kreativität dazu sich selbst (wieder) 

zu entdecken.   

 

Willkommen im Team: Anja Horbach stellt sich vor 
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In unserer Beratungsstelle mit dem Schwerpunkt 

Beratung bei Pränataldiagnostik sind sämtliche  

Beratungsanliegen von Frauen* und Männern*  

willkommen. Nach § 2 und § 2a des Schwanger-

schaftskonfliktgesetzes beraten wir zu allen The-

men rund um Schwangerschaft, also zu Verhütung 

ebenso wie zu finanziellen, familienfördernden 

Leistungen, wir beraten im Schwangerschaftskon-

flikt, bieten bei Bedarf die Beratung und Beglei-

tung bei Vertraulicher Geburt an und beraten auch 

nach Geburt oder nach einem Schwangerschafts-

abbruch etc. 

Schwangerschaftskonfliktberatungen nach § 218 

StGB gab es mehr als doppelt so viele verglichen 

mit dem letzten Jahr. 2025 kamen 70 Frauen* und 

Paare zur Konfliktberatung innerhalb der ersten 

zwölf Schwangerschaftswochen, zudem führten 

wir in 80,9% der Beratungsanlässe - mit 296 Bera-

tungsgesprächen - eine allgemeine Schwangeren-

beratung durch. 

In 294 Fällen war der Erstanlass, unsere Bera-

tungsstelle aufzusuchen, die Beratung vor, wäh-

rend und nach pränataler Diagnostik; dies ent-

spricht einem Anteil von 53,5%. Viermal war der 

unerfüllte Kinderwunsch Grund die Beratungsstel-

le aufzusuchen. 36 Menschen kamen speziell zur  

Trauerbegleitung. 

510 Beratungsgespräche - ein Jahr wertschätzender 

Unterstützung  

Im Jahr 2025 kamen 242 Klient*innen allein zur Be-

ratung, während 251 Gespräche als Paarberatun-

gen stattfanden. 

Die Kontakte zu Ratsuchenden setzen sich aus In-

formationskontakten und Beratungsgesprächen 

zusammen. Betrachten wir ausschließlich die Bera-

tungsgespräche, fanden 491 der Gespräche face-

to-face statt. 

Beratungsgeschehen in  2025 

 

8,1%

12,4%

53,5%

26%Beratungsanlässe

Kinderwunsch Konfliktberatung nach § 218 StGB vor, während und nach Pränataldiagnostik Beratung nach Fehl-, Totgeburt oder Abbruch
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Graf-Adolf-Str. 35, 40210 Düsseldorf 

www.pnd-nrw-donumvitae.de 
 

 

Träger:  Landesverband donum vitae NRW e.V., Markmannsgasse 7, 50667 Köln 

  Vorsitzende: Katharina Pellens - Geschäftsführerin: Astrid Linnemann 

Beratung 

Martina Berendt-Laermanns 

Anja Horbach  

Heike Bombeck (bis 3/25) 

 

Dienst-/Fachaufsicht 

Annette van den Boom 

Matthias Heidrich 

 

 

Verwaltung 

Nicole Groebel 

Mia Quitmann 

Leandra von der Warth (bis 12/25) 

Wir sagen „Dankeschön“…

• unserem Team des Landesverbands donum vitae NRW e.V. so-

wie dem Team  der Praxis praenatal für die vertrauensvolle, ver-

lässliche und kompetente Zusammenarbeit. 

• allen Spender*innen und ehrenamtlich Engagierten, die unsere   

Arbeit finanziell und ideell unterstützen. 

• unseren Kooperationspartner*innen, für die effektive Vernet-

zung   im Sinne der Klient*innen. 

Ihre Unterstützung hilft! 

 

Möchten Sie uns etwas sagen? Dann schreiben Sie uns:  

duesseldorf@pnd-nrw-donumvitae.de  

Wir freuen uns über Ihr Feedback. 

Unsere Beratungsarbeit wird durch öffentliche und private Fördermittel ermöglicht. Diese Unterstützung 

ist ein zentraler Beitrag dazu, dass qualitätsvolle psychosoziale Begleitung für alle Menschen zugänglich 

bleibt – unabhängig von Herkunft, Einkommen oder Lebenslage.  

Neu eingeführt wurde die Möglichkeit, Termine online zu buchen.  

Dies ist sowohl für die Videoberatung als auch für einen Termin vor Ort möglich. 

Und als Letztes unsere Frage: Schon bemerkt? 

Wir haben als Beratungsstelle des Landesverbandes donum vitae NRW ein neues und eigenes Logo 

und sind sehr stolz darauf. Es spiegelt die zirkuläre psychosoziale Beratungsmöglichkeit durch die Auf-

nahme der Schwerpunkte unserer Beratungsstelle sehr deutlich wider. 


