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Aktuell

Befragung
zur Betreuung in der
Schwangerschaft

Die Sektion Zirich und Umgebung des
Schweizerischen Hebammenverbandes
hat gfs-zirich beauftragt, in der ganzen
Schweiz Frauen und Mdnner mit Kin-
dern im Alter von 0 bis 16 Jahren zum
Thema Schwangerschaftsbetreuung zu
befragen. Die Resultate sind folgende:
— Nach einem positiven Schwanger-
schaftstest suchen die meisten Frauen
ganz selbstverstandlich ihre Gynéko-
login /ihren Gynakologen auf. So las-
sen sich insgesamt 90 % der Schwan-
geren arztlich betreuen. Wahrend sich
lediglich 7% der Frauen in der ersten
Schwangerschaft hauptsdchlich von
einer Hebamme betreuen lassen, sind
es beim zweiten Kind bereits 11%. Ab
dem dritten Kind steigt der Anteil der
Hebammenbetreuung in der Schwan-
gerschaft auf 21%.

— Die Befragungsresultate lassen darauf
schliessen, dass das Potenzial einer
weiteren Steigerung der Hebammen-
betreuung gross ist. Von jenen Frauen,
die bisher arztlich betreut wurden und
sich weitere Kinder wiinschen, kénn-
ten sich 54 % vorstellen, zum Hebam-
menmodell zu wechseln.

— Schwangere, die im arztlichen Modell
betreut werden, sind noch sehr unter-
schiedlich Uber die Moglichkeit der
Hebammenbetreuung informiert. Die
Bildung und die Sprachregion haben
einen signifikanten Einfluss auf ihren
Informationsstand: Deutschschweize-
rinnen mit hoher Bildung sind am bes-
ten informiert. Von jenen Eltern, die fiir
die Schwangerschaftsbetreuung das
arztliche Modell wahlen, haben 50 % in
der Schwangerschaft keinerlei Kontakt
zu einer Hebamme.

Die Frauen konnen nur dann ihre Wahl-

freiheit wahrnehmen, wenn sie ihre

Wahlmoglichkeiten kennen. Fir jene

Frauen, die das Hebammenmodell noch

nicht kennen, muss Informationsarbeit

geleistet werden. Die Sektion Zirich und

Umgebung hat seinerseits eine eigene

Arbeitsgruppe Schwangerschaftsbetreu-

ung gegrundet, um die Frauen besser

uber die Angebote der Hebammen zu in-
formieren.

Quelle: Medienmitteilung der Sektion Ziirich und

Umgebung des Schweizerischen Hebammenverbandes

vom 13. Mdrz 2017
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Zika-Virus: Risiko
fiir Missbildungen
bekannt

Wie hoch bei einer Zika-Virus-Infektion
in der Schwangerschaft das Risiko fur
Hirnmissbildungen beim Kind ist, blieb
bisher unklar. Eine kirzlich im «Journal of
the American Medical Association» ver-
offentlichte Studie ermdéglicht nun erst-
mals eine konkrete Risikoabschatzung.
Unter Fiihrung der Centers for Disease
Control in Atlanta hatten die nationa-
len, gliedstaatlichen und indigenen US-
amerikanischen Gesundheitsbehorden
Anfang 2016 ein digitales Register ein-
gerichtet. In dieses konnten alle Frauen-
arzte der USA Untersuchungsergebnisse
von Schwangeren eintragen, die sich bei
einer Reise nach Mittel- und Stidamerika
oder in die Karibik mit dem Zika-Virus in-
fiziert hatten.

Die Auswertung flr die ersten neun Mo-
nate zeigt, dass bei rund 6 % der erfass-
ten Zika-Virus-Infektionen wahrend der
Schwangerschaft eine Missbildung auf-
trat. Damit erhoht die Zika-Virus-Infek-
tion das Risiko flr eine Mikrozephalie um
einen Faktor von etwa 100. Was im Ein-
zelfall die Ursache der Mikrozephalie
ist, bleibt oft ungeklart. In 11% der im
US-Register erfassten erkrankten Em-
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bryos war die Hirnschadigung so ausge-
pragt, dass es zu einer Fehlgeburt kam.
Ob sich darunter auch medizinisch indu-
zierte Schwangerschaftsabbriiche befin-
den, geht aus der Analyse nicht hervor.
Die Registerdaten belegen, dass das Ri-
siko von Hirnmissbildungen wesentlich
vom Zeitpunkt der Zika-Virus-Infektion
abhangt: So betrug die Missbildungs-
rate 11%, wenn die Infektion im ersten
Schwangerschaftsdrittel passiert war,
jedoch beinahe null bei einer Anste-
ckung im letzten Schwangerschafts-
drittel. Damit sind frithere Vermutun-
gen bestatigt, dass das Zika-Virus beim
Embryo die anatomische und funktio-
nelle Entwicklung des Zentralnerven-
systems beeintrachtigt.

Von praktischer Relevanz ist die Beob-
achtung, dass die Haufigkeit von kind-
lichen Missbildungen bei Schwangeren
ohne Krankheitszeichen gleich hoch war
wie bei Frauen, die mit Zika-Virus-typi-
schen Symptomen erkrankten. Die US-
Forscher halten die Gesundheitsgefahren
durch das Zika-Virus fiir so schwerwie-
gend, dass sie strikte Empfehlungen aus-
sprechen: Schwangere sollen grundsatz-
lich nicht in Endemiegebiete reisen.
Quelle: «Neue Ziircher Zeitung» vom 3. Februar 2017

Bund lanciert Forderprogramm
«Interprofessionalitat im Gesundheitswesen»

Interprofessionalitat bezeichnet die Zu-
sammenarbeit zwischen den Gesund-
heitsfachpersonen verschiedener Berufe.
Mit dem Forderprogramm Interprofes-
sionalitat des Bundesamtes fiir Gesund-
heit soll die Effizienz im Gesundheits-
wesen gestarkt werden. Um dies zu
erreichen, sollen zum einen neue For-
schungserkenntnisse im Bereich Bil-
dung und Berufsausiibung gewonnen
werden. Diese konnen dem Bund als
Wissensgrundlage fur die weitere politi-
sche Arbeit dienen. Zum anderen sollen
Modelle guter Praxis dokumentiert und
ihre Funktionsweisen der Offentlichkeit
zuganglich gemacht werden.

Das Forderprogramm richtet sich an
Akteure in den Bereichen Bildung und
Berufsausiibung. Es lauft in einer ersten
Phase von 2017 bis 2020 und gliedert sich
inzwei Teile: die Vergabe von Forschungs-
mandaten und die Dokumentation von
Modellen guter Praxis. Erste Forschungs-
mandate werden auf www.simap.ch
ausgeschrieben. Interessierte sind auf-
gerufen, entsprechende Offerten ein-
zureichen. Weiter sind Verantwortliche
von moglichen Modellen guter Praxis
eingeladen, ihr Interesse an der Doku-
mentation und Publikation ihres Modells
auf www.bag.admin.ch/fpinterprof mit-
zuteilen.

Quelle: Medienmitteilung des Bundesamtes
fiir Gesundheit vom 30. Januar 2017
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Neue Masernfalle
Impfstatus
kontrollieren

Insgesamt 37 Masernfdlle wurden seit
November 2016 in den Kantonen Tessin,
Graubiinden, Freiburg, Solothurn, St. Gal-
len und Zirich gemeldet. Einige Falle
sind wahrend der Ferienzeit aufgetre-
ten, wo sich viele Personen ausserhalb
ihrer gewohnten Umgebung aufhielten,
wodurch das Ubertragungsrisiko in der
ganzen Schweiz anstieg.

Um eine grossere Verbreitung zu verhin-
dern, soll die Bevolkerung ihren Impf-
status kontrollieren und bei Bedarf die
nétigen Impfungen nachholen (fiir einen
vollstdndigen Schutz sind zwei Dosen
erforderlich). Wer mit Fieber und roten
Flecken erkrankt, soll telefonisch eine/n
Arztin/Arzt konsultieren. Nach einem
Kontakt mit einer an Masern erkrankten
Person kann man sich noch innerhalb
von 72 Stunden nachimpfen lassen.
Quelle: Medienmitteilung des Bundesamtes

fiir Gesundheit vom 9. Februar 2017
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Studien zum
Forschungsstand
zu Kaiserschnitten

Das deutsche Bundesministerium fir
Gesundheit hat vier Studien zur Auswer-
tung des aktuellen Forschungsstandes
zu Kaiserschnitten geférdert, die Mitte
Januar veroffentlicht wurden. Bundes-
gesundheitsminister Hermann Gréhe er-
klart dazu: «Kaiserschnitte sollten nur
dann vorgenommen werden, wenn sie
medizinisch auch wirklich notwendig
sind. Wichtig ist jetzt, dass die zustan-
digen Fachgesellschaften eine hochwer-
tige Leitlinie erarbeiten, damit kiinftig
Entscheidungen fur oder gegen einen
Kaiserschnitt auf einer noch besseren
wissenschaftlichen Grundlage erfolgen
konnen. Im Zentrum muss immer der
Schutz von Mutter und Kind stehen.»

Die vier Forschungsprojekte haben sich
mit wichtigen Versorgungsfragen be-
fasst: Beratung der Schwangeren, Zeit-
punkt des geplanten Kaiserschnitts,
Massnahmen zur Begegnung von Gefah-
ren beim Kaiserschnitt und Zustand der
Frau nach Kaiserschnitt. Die Ergebnisse

der verdffentlichten Studien fliessen in
eine interdisziplindre S3-Leitlinie «Kaiser-
schnitte» ein, die derzeit von den zustan-
digen Fachgesellschaften erarbeitet wird
und eine wissenschaftlich begriindete
Entscheidungshilfe fir Arzte darstellt.
Studien und weitere Informationen unter
www.bundesgesundheitsministerium.de>
Presse» Pressemitteilungen» 2017» 16. Januar 2017
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Neuer Flyer fiir
Beratungsangebot
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ERLEBEN SIE GEWALT?
WIR BERATEN UND UNTERSTUTZEN SIE.
TERRE DES FEMMES Schweiz

Gewaltbetroffene erhalten bei Terre des
Femmes Schweiz kostenlose Beratung
durch eine erfahrene Fachfrau. Die Bera-
tungen sind niederschwellig, d.h. kos-
tenlos und in der Muttersprache der Kli-
entin. Es handelt sich in erster Linie um
eine Triage, das heisst, Terre des Femmes
Schweiz vermittelt Betroffene an eine
passende Beratungsstelle in ihrer Region.
Bei Bedarf tibernimmt die Organisation
auch eine langerfristige Begleitung und
Unterstltzung der Klientin. Ein Flyer in
neun Sprachen richtet sich an Gewalt-
betroffene und erklart ihnen das Ange-
bot.

Bestellung der Flyer unter
www.terre-des-femmes.ch/bestellen/
beratungsflyer

Empfehlungen
zur Pravention von
Keuchhusten

Keuchhusten (Pertussis) ist eine akute
bakterielle Infektionskrankheit der Atem-
wege. Das klassische klinische Bild dus-
sert sich durch andauernden Husten,
Hustenanfalle, juchzendes Inspirium, Er-
brechen nach dem Husten, Atemnot
und/oder Zyanose, in den meisten Fal-

len ohne Fieber. Bei Sduglingen kann
eine untypische Symptomatik auftreten
(juchzendes Inspirium sowie starke Erkal-
tungssymptomatik fehlen und Apnoe/
Zyanose stehen im Vordergrund). Die
grosste Krankheitslast in der Schweiz
tragen ungeimpfte bzw. unvollstandig
geimpfte Sauglinge in den ersten sechs
Lebensmonaten. Sie sind die Gruppe mit
dem hochsten Komplikations- und Mor-
talitatsrisiko.

Die Letalitat von Keuchhusten liegt bei
ca. 0,05 Todesfallen pro 1000 Falle; diese
Rate liegt viermal hoher bei Kindern im
Alter von null bis finf Jahren mit 0,2 To-
desfallen pro 1000 Falle (und noch ho-
her bei Sauglingen < drei Monate mit
ca. 10 Todesfallen /1000 Falle). Pertussis
betrifft alle Altersgruppen.

Die wichtigste Praventionsmassnahme
zur Reduktion der Krankheitslast in der
Bevélkerung ist die Impfung: Sie wird
schwangeren Frauen und Sauglingen,
aber auch alteren Kindern, Jugendlichen
und allen Erwachsenen empfohlen. Das
Hauptziel ist der Schutz von Sauglingen
vor einer Erkrankung und deren Kompli-
kationen. Die Impfung mit den derzeit
verfligbaren Impfstoffen schiitzt nicht
dauerhaft gegen eine Erkrankung (wie
auch die nattrliche Infektion nicht); da-
her werden Auffrischimpfungen bis ins
Erwachsenenalter empfohlen.

Richtlinien und Empfehlungen unter
www.bag.admin.ch>» Themen> Mensch &
Gesundheit» Ubertragbare Krankheiten» Infektions-
krankheiten A-Z» Keuchhusten

Neue Broschiire
«Schwangerschaft
und Alkohol»

Bei einem Kinderwunsch oder wahrend
der Schwangerschaft ist es wichtig,
seinen Alkohol- und Tabakkonsum zu
Uberdenken. Die neue Broschiire mit
Informationen flir werdende Mutter,
Frauen mit Kinderwunsch, Vater sowie
Nahestehende ist in neun Sprachen
erhaltlich: Deutsch, Franzosisch, Italie-
nisch, Albanisch, Englisch, Spanisch,
Portugiesisch, Serbisch/Kroatisch/Bos-
nisch und Turkisch. Sie kann bestellt
und/oder heruntergeladen werden.
Bestellung/Download: shop.addictionsuisse.ch»
«Schwangerschaft und Alkohol» im Suchfeld
eingeben
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