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AKIT U ELL

Parlamentarier
unterstiitzen
Volksinitiative

Ja zur
Komplemen-
tarmedizin

Die Volksinitiative «Ja zur
Komplementdrmedizin»
wurde Mitte September
mit rund 140000 beglau-
bigten Unterschriften ein-
gereicht. Ziel der Initian-
tlnnen ist eine bewusste
und gezielte Zusammenar-
beit von Schul- und Kom-
plementdrmedizin. Die be-
stehenden Gesetze und
Verordnungen sollen in
Fragen der Gesundheits-
versorgung so angepasst
werden, dass die Komple-
mentdrmedizin neben der
Schulmedizin ihren aner-
kannten Platz erhélt. Die
Initiantlnnen fordern, dass
mehr an bestehenden Mit-
teln in die komplemen-
tdarmedizinische  Ausbil-
dung und Forschung inve-
stiert werden. Am Einrei-
chungstag wurden die
Resultate einer Umfrage
vorgestellt, an der sich 74
Parlamentarierlnnen aller
Parteien beteiligten. 70
Prozent der befragten
Volksvertreter teilen die
Forderung des Initiativ-
komitees, dass die flinf
Methoden der &rztlichen
Komplementarmedizin
kiinftig wieder von der
Grundversicherung {iiber-
nommen werden sollen,
nur 13 Prozent sind dage-
gen.
www.ja-zur-komplementaermedizin.ch
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Grosste je durchgefiihrte Studie

Geplante Hausgeburt sicher

Eine vor kurzem im renom-
mierten British Medical Jour-
nal (BMJ) publizierte Studie
aus den USA und Kanada
untermauert die Sicherheit
der professionell begleiteten
Hausgeburt im Vergleich zur
Spitalgeburt  bei  kompli-
kationsarmem  Schwanger-
schaftsverlauf.

Erfasst wurden 5418 Schwan-
gere im Jahr 2000, die sich
eine Hausgeburt gewiinscht
hatten. Rekrutiert wurden
diese Frauen iiber 98 Prozent
aller Hebhammen, welche Mit-
glied des North American
Registry of Midwives (NARM)
sind. Als Kontrollgruppe dien-
ten alle 3360868 kompli-
kationslosen Normalgeburten,
die im 2000 in den USA im
Spital stattfanden.

Resultate:

Von den erfassten Frauen
mussten 655 (12.1%) dennoch
im Spital betreut werden, bei
fiinfvon sechs Frauen (83.4 %)
geschah die Uberweisung vor
der Geburt. Griinde waren
Wehenschwéche, Schmerzen
und/oder Erschopfung. Nach
erfolgter Hausgeburt wurden
1.3 Prozent der Miitter und
0.7 Prozent der Neugebore-
nen ins Spital {iberwiesen
(wegen Blutungen, Plazenta-
Problemen oder kindlichen
Atemproblemen).  Uberwei-
sungen betrafen Primiparae

Neugeborene

viermal haufiger als Multipa-
rae.

Medizinische Interventionen
waren bei den Hausgeburten
signifikant tiefer als im Spital:
CTG 9.6% versus 84.3 %, Epi-
siotomie 2.1% versus 33 %,
Zange 1.0% versus 2.2%, Va-
cuum 0.6 % versus 5.2 %, Kai-
serschnitt 3.7 % versus 19 %.
Keine der Miitter starben. 4
Kinder starben vor Geburts-
beginn, was also nicht mit der
Hausgeburt zusammenhing.
Ebenso ausgeschlossen wur-
den 3 Kinder mit schweren
Fehlbildungen. 5 Todesfille
geschahen wihrend und 6
nach der Geburt. Schliesst
man geplante Zwillings- und
BEL-Hausgeburten aus (diese
gelten nicht als risikoarm),
dann liegt die Mortalitit der
Hausgeburt bei 1.7 Promille.
Diese Mortalititsrate ist ver-

Weiterbildung in Florenz

gleichbar mit der bei den Kli-
nikgeburten.

Der Gesundheitszustand von
98.3% der Babys und 98.4%
der Miitter war sechs Wochen
nach der Hausgeburt zuftie-
den stellend. Die Zufrieden-
heit der Frauen mit ihrer
Geburt war hoch, tiber 97%
bezeichneten sich als «extrem
oder sehr zufrieden».

In den USA generiert eine Haus-
geburt unter Hehammenleitung
nur gerade einen Drittel der
Kosten einer komplikationslo-
sen Spitalgeburt. Kein Wunder,
titelte das BMJ seine Einfiih-
rung zur Studie mit «Giving
birth: home can be better than
hospital» (Gebédren: zu Hause
kann besser sein als im Spital)!

Kenneth C Johnson, Betty-Anne Daviss,
Outcomes of planned homebirths with
certified professional midwives: large
prospective study in North America. BMJ
2005;330:1416 (18 June).

Die Fahigkeit zur Hingabe

Meditationen fiir die Geburtsvorbereitung

19. bis 21. Januar 2006

Scuola Elementale di Arte Ostetrica, Florenz

Referentin:

Monika Briihl, Hebamme am

Geburtshaus Bonn

Kosten: 300 Euro

Anmeldeschluss: 20. Dezember 2005-10-03

Informationen:

seao@catpress.com,

www.marsupioscuola.it

48 Millionen nicht registriert

Jedes Jahr kommen weltweit
48 Millionen Babys zur Welt,
die bei der Geburt nirgends
registriert werden. Die Inter-
nationale Hebammenvereini-
gung ICM und der Welthund
der Pflegenden ICN machen
darauf aufmerksam, dass die-
se Kinder ohne offizielle Iden-
titdt und Biirgerrecht riskie-
ren, von den fundamentalen
Rechten auf Gesundheitsver-
sorgung und Bildung ausge-
schlossen zu bleiben. Sie wer-
den vernachlissigt und laufen
Gefahr, auf verschiedenste

Art ausgebeutet zu werden.
Als Erwachsene haben sie
kein Recht auf Arbeit und
besitzen keinen Personalaus-
weis. Am meisten unregi-
strierte Geburten (rund 63
Prozent aller Geburten) gibt
esin Suidasien und in der Sub-
Sahara-Region Afrikas (55
Prozent). Das Problem stellt
sich allerdings auch in den in-
dustrialisierten Lidndern, wo
2 Prozent der Geburten nicht
deklariert sind.

Pressetext von ICM und ICN, 7.4.05;
Krankenpflege 6/2005.




Vereinsgriindung

Zyklusshow

Kurz nachdem Ende August in
der Fernsehsendung Puls das
Projekt «Zyklusshow» vorge-
stellt wurde, haben engagierte
Frauen den Verein «MFM-
Projekt Deutsche Schweiz»
gegriindet. MFM steht fiir
«Médchen Frauen Meine Ta-
ge». Der in Deutschland ent-
wickelte Workshop «Zyklus-
show» bereitet auf die Puber-
tdt vor und vermittelt 10—

13jédhrigen Médchen einen
positiven Zugang zu Zyklus,
Menstruation und Frausein
(die Schweizer Hebamme be-
richtete in 9/2003 ausfiihrlich
dariiber). Ziel des Vereins
ist es, das Workshopangebot
weiter bekannt zu machen
und bei der wachsenden
Nachfrage die Qualitdt der
Ausbildung sicher zu stellen.
www.mfm-projekt.ch

USA: Neue genetische Tests

Padiater warnen

Eine Gruppe des «American
College of Medical Genetics»
lanciert eine Batterie von 29
genetischen Tests, mit denen
Neugeborene und Kleinkin-
der routineméssig untersucht
werden sollen. Aus einem
Topfen Blut sollen 29 seltene,
vererbbare Krankheiten be-
stimmt werden. Doch eine
Reihe von Pidiatern und Bio-
ethikern sind alarmiert und
weisen auf die vielen falsch-

Zuviel Fernsehen

positiven Tests am Beispiel
der Phenylketonurie hin. Fer-
ner machen sie auf die ge-
waltigen finanziellen Folgen
aufmerksam, auf die Angste
die (grundlos) ausgeldst wer-
den, die Fragwiirdigkeiten
der Therapien sowie deren
mangelnde  Notwendigkeit.
Die Debatte ist lanciert.

Black H. Newborn screening report
sparks debate in  USA. Lancet
2005;365:1453-54. Aus: Schweiz Med
Forum 2005;5:991-992.

Macht Kinder dick

Zuviel Fernsehen macht Kin-
der offenbar wirklich dick:
Eine Studie sieht einen
klinisch nachweisbaren Zu-
sammenhang zwischen der
Dauer des TV-Konsums bei
Kindern und Jugendlichen
einerseits und Ubergewicht
andererseits. Fernsehge-
wohnheiten spielten mogli-
cherweise eine grossere Rolle
als  Erndhrungsgewohnhei-
ten oder Menge an korper-
licher Bewegung, heisst es in
einem Bericht der Fachzeit-
schrift «International Journal
of Obesity». Der Zusammen-
hang mit Fernsehgewohnhei-
ten sei bei Mddchen stirker
ausgeprdgt als bei Jungen.
Basis der Studie ist ein Lang-
zeittest, den zwei neusee-
lindische Forscher betreuen.
Sie zeichnen bei tausend Kin-
dern zwischen 3 und 15 Jah-
ren TV-Gewohnheiten, die
Entwicklung von Korperge-

wicht und -umfang sowie den
Sozialstatus auf.

Die neuen Erkenntnisse
konnten bedeutende Auswir-
kungen auf Behandlung und
Verhinderung von Uberge-
wicht bei Kindern haben,
schreiben die Forscher. Uber-
gewicht bei Kindern habe
zwar immer mehrere Griin-
de. Thre Erkenntnisse konn-
ten dazu beitragen, diese und
ihr Zusammenspiel besser
zu verstehen. Bisher hat sich
die Forschung schwer damit
getan, einen Zusammenhang
zwischen der Menge der
von Kindern aufgenomme-
nen Nahrung und dem Body-
Mass-Index (BMI) nachzu-
weisen. Auch gebe es bisher
nur schwache wissenschaft-
liche Nachweise fiir einen
Zusammenhang  zwischen
korperlicher Aktivitdt und
BMI.

Schweiz. Arztezeitung 2005;86: Nr. 40.

AK T U E LL

Fotowettbhewerb hebamme.ch

Verlangert!

Etwas haben wir
wohl falsch ge-
macht: Der in der
Hebamme.ch 5/05
lancierte  Fotowett-
bewerb hat kaum
Friichte getragen bzw. Fotos
gebracht! Deshalb lancieren
wir ihn noch einmal. Die
bereits eingetroffenen Fotos
bleiben selbstverstindlich be-
riicksichtigt.

Farbfotos von
Hebammenarbeit
Fotografieren Sie Thre Kolle-
ginnen bei ihrer Arbeit, in ih-
ren verschiedenen Bereichen:

1. Preis:
2. Preis:

3.-10. Preis: je ein CD-Album

im Beratungsgespréch mit ei-
ner Frau, bei der Schwanger-
schaftsuntersuchung, bei der
Wehenarbeit, wihrend der
Geburt, bei der Wochenbett-

Biichergutschein fiir Fr. 100.-
Biichergutschein fiir Fr. 50.—

s 0
betreuung, bei der Neu-
geborenenpflege. Gehen Sie
nahe heran, dokumentieren
Sie ihren vielfiltigen Beruf
mit informativen Fotos, die
wir Redaktorinnen spéter fiir
eine noch attraktivere Zeit-
schrift verwenden konnen.
Wichtig: Thre «Models» miis-
sen mit einer evtl. Publikation
in der Hebamme.ch einver-
standen sein.

Ideal fiir eine gute Druckqua-
litdt sind Dias
oder Digitalfo-
tos mit einer
geniigend ho-
hen Auflosung
(300 DPI Mindestauflosung
bzw. 4.0 oder mehr Megapixel
ergeben ein gutes A4 Titel-
bild). Eine Jury wird alle ein-
gesandten Fotos pramieren.

Einsendeschluss: 28. Februar 2006

Bitte schicken Sie lhre Fotos an:
Redaktion Hebamme.ch, Rosenweg 25 C, 3000 Bern 23

g.michel@hebamme.ch

Im November in Ziirich

Flichtlingslager zum Anfassen

80 Prozent der Fliichtlinge
und Vertriebenen sind Frau-
en und Kinder. Viele sterben
an den Folgen der Flucht,
an Malaria, Durchfall und
Atemwegserkrankungen.

Wie Fliichtende um ihr Leben
kampfen, wo sie unterkom-
men und wie sie in Fliicht-

lingslagern leben, kann man
in der Ausstellung «Uberle-
ben auf der Flucht» von Mé-
decins sans Frontieres (MSF)
erfahren. Mitten in Ziirich
baut MSF ein Fliichtlingsla-
ger nach.

4. bis 27. November 2005, Unterwerk
Selnau, Ziirich. www.msf.ch
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