Zeitschrift: Schweizer Hebamme : offizielle Zeitschrift des Schweizerischen
Hebammenverbandes = Sage-femme suisse : journal officiel de
I'Association suisse des sages-femmes = Levatrice svizzera : giornale
ufficiale dell'’Associazione svizzera delle levatrici

Herausgeber: Schweizerischer Hebammenverband
Band: 86 (1988)

Heft: 12

Rubrik: Mitteilungen =Communications

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 31.07.2025

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

AIDS

AIDS zwingt uns, Pflege-, Betreuungs- und Untersuchungsablaufe ganz neu zu tiberden-

ken und der neuen Situation anzupassen.

Wenige von uns haben Seuchen noch erlebt, die Ohnmacht und das damit verbundene
Elend. Nahe und Natirlichkeit sind Schlagworte unserer Zeit. Hygienische Vorkehrungen
wie Mundschutz, Handschuhe und sterile Vorsichtsmassnahmen unter der Geburt und im
Umgang mit Wéchnerinnen und Sauglingen wurden lacherlich und als Ursachen psychi-
scher Schaden fiir Mutter und Kind dargestellt. Vergessen sind das todliche Pueperalfieber
und die hoffnungslose Sepsis bei Neugeborenen - kénnen wir doch auf die Wirkung von

Antibiotika und Sulfonamiden zahlen.

Viele von uns kommen jetzt mit AIDS zum ersten Mal mit den Schrecken einer Seuche in
Kontakt. Alle hygienischen Vorschriften werden wieder lebenswichtig. Als Hebammen
tragen wir in besonderer Weise eine Mitverantwortung in der Einddmmung von AIDS. Wir
missen sehr gut informiert sein, nicht nur in medizinischer, sondern auch in psychologi-
scher, soziologischer und epidemiologischer Hinsicht. Im folgenden finden Sie einige Hin-
weise auf entsprechende Literatur, Merkblatter, Tagungen und Institutionen. (Siehe dazu

auch «Schweizer Hebamme» 12/1986)

Aids und Mutterschaft

Es gibt frauenspezifische Aspekte, die mit
einer «Safer-Sex»—Beratung nicht beriick-
sichtigt werden. Im Folgenden wurden
dem Artikel ««Safer-Sex> ist nicht Ant-
wort auf alle Fragen» («BZ», 22.Marz
1988) diejenigen Stellen entnommen, die
fir uns Hebammen von besonderem Inter-
esse sind.

Kinderwunsch: «lch personlich wrde (bei
Kinderwunsch) einen Test machen, wenn
ich in der Vergangenheit mehr als einen
Partner gehabt hatte und jetzt ein Kind ha-
ben mochte. «Selbstverstandlich gehore
dazu, dass sich auch der Partner testen las-
se. Voraussetzung flr ein unverfalschtes
Resultat ist allerdings, dass sich das Paar
in den letzten drei Monaten treu war. (Do-
ris Frank, Aids-Beraterin am Basler Kan-
tonsspital)Doris Frank rat klar davon ab,
schwanger zu werden, wenn einer der
Partner HIV-positiv ist. (Ungefahr die Half-
te der HIV-positiven Mdtter bringen infis-
zierte Kinder zur Welt.)

Schwangerschaft: «Jede schwangere
Frau soll selber entscheiden, ob und wann
sie einen Test machen will» (Devise der Ar-
beitsgruppe «Frau und Aids»)

Ein positives Testergebnis erzwingt die
Auseinandersetzung mit dem eigenen
Sterben. Weder weiss man, wie der
Mensch darauf reagieren wird, noch ist
eine entsprechende Betreuung gesichert.
Was soll einer Frau bei einem positiven
Testresultat geraten werden? Dement-
sprechend fragwiirdig sei die Forderung
oder gar die Praxis von Frauenéarzten, bei
Schwangeren routinemassig den Test
durchzufihren.

Aidskranke Mutter: Einer aidskranken Mut-
ter sollte ermdglicht werden, ihr Kind so
lange als mdglich bei sich zu haben. Ob
HIV-positiv oder HIV-negativ, fir ein Kind
ist es wichtig, seine Mutter noch aus der
Na&he zu erleben. (Doris Frank)

Im nachsten Januar soll in Basel ein Heim
far pflegebedirftige Aidskranke eroffnet
werden. In diesem Haus (konzipiert far
zehn bis zwo0lf Patienten oder Patientin-
nen) soll es Mittern moglich sein, ihr Kind
so lange es geht im gleichen Zimmer zu ha-
ben.

HIV-positive Kinder: Im Umgang mit HIV-
positiven Kindern miisse niemand Angst
haben, sie missten auch nicht ausge-
grenzt werden. (Doris Frank)

In Zirich wurde neu die Schweizerische
Stiftung AIDS und Kind gegriindet. Sie soll
um eine Losung der speziellen medizini-
schen und sozialen Probleme besorgt sein,
Rechtshilfe anbieten und Offentlichkeitsar-
beit leisten. («NZZ» 2.7.1988)

Jugendtelefon fiir Aids-Fragen

Seit dem 4. Mai 1988 hat die Zircher Aids-
Hilfe ein Beratungstelefon, das sich speziell
an Jugendliche richtet. Jeden Mittwoch-
und Samstagnachmittag von 12 bis 15 Uhr
sind auf der Nummer 01 445020 erfahre-
ne Berater(innen) aus der Jugendsozialar-
beit am Telefon.

USA: Tod dem Arztegeheimnis

Die Arzte der Amerikanischen Arztegesell-
schaft (AMA) haben an ihrer Zusammen-
kunft vom 30.Juni in Chicago beschlos-
sen, die arztliche Schweigepflicht in Zu-
sammenhang mit Aids nicht mehr zu be-
achten.

Vorgesehen ist, dass in einer ersten Phase
der Arzt den aidspositiven Patienten auffor-
dert, den (die) Sexualpartner von der
Krankheit in Kenntnis zu setzen. Kommt
der Patient dieser Aufforderung nicht nach,
meldet ihn der Arzt der betreffenden Behor-
de. FUhrt dies ebenfalls nicht zu den ge-
winschten Interventionen, informiert der
Arzt die gefahrdeten Personen selbst.

(«Le Monde», 3. Juli 1988)

In der «Schweizerischen Arztezeitung» wa-
ren folgende Fragen und Bedenken zu die-
ser Massnahme zu lesen:

— Diese Entscheidung wurde getroffen
trotz diesbezliglichen Gegenstimmen
und Warnungen von verschiedenen Sei-
ten, insbesondere der WHO. Es ist, als
ob die «Gegenbewegung» téglich neue
Anhénger gewinnen wirde und dies bis
ins Herz einer so informierten und méch-
tigen Organisation wie es die AMA ist;

— dass die Unantastbarkeit der arztlichen
Schweigepflicht durch diese Entschei-
dung zerstort wurde, ist in hochstem
Masse beunruhigend. Die Schweige-
pflicht garantiert dem Patienten seine In-
tegritdt. Das Aufheben der Schweige-
pflicht bedeutet den Verlust dieser Basis
arztlicher Berufsausiibung und die Ver-
letzung des Rechts des Menschen und
des Patienten.

- mit welchen Mitteln werden die ameri-
kanischen Arzte bei ihren HIV-positiven
Patienten kontrollieren, ob sie ihre(n) Se-
xualpartner informiert haben?

- Uuber welche Mittel verfligen die lokalen
Behorden, denen aidspositive Patienten
gemeldet werden?

- wie erfahren sie (die Arzte und die Be-
horden) die Namen der Sexualpartner?

Der Prasident des nationalen Ausschusses
des franzosischen Arzteverbandes zu die-
sem Vorgehen der AMA: «Entscheidungen
solcher Art werden Ublicherweise nur von
nicht demokratischen Landern getroffen.
Ich bin tief betroffen und sehr beunruhigt
von dieser Form medizinischen Imperialis-
mus, auch wenn dem anfénglich eine gute
Absicht zugrunde lag. Diese Entscheidung
flhrt schlussendlich dazu, dass sich eine
Berufsgattung (iber das Gesetz stellt.»
(«Schweizerische Arztezeitung» 33/1988) bl

AIDS-Merkblatter fur
medizinisches Personal

mit dem Titel:

«Empfehlungen fiir medizinisches
Personal zur Verhiitung der durch
Blut libertragbaren Infektionen»

(Hepatitis B, HIV usw.)

Das Bundesamt fir Gesundheitswesen
(BAG) hat diese Empfehlungen in Zusam-
menarbeit mit den Universitatsspitélern
und der Vereinigung der Kantonséarzte spe-
ziell den schweizerischen Verhaltnissen an-
gepasst. Das BAG will damit nicht nur das
AIDS-Risiko flir das Medizinalpersonal wei-
ter vermindern, sondern auch zum Schutze
vor anderen Infektionen mit &hnlichem
Ubertragungsmodus beitragen.

In den oben genannten Merkblattern sind
unter anderem Informationen, Massnah-
men und Empfehlungen zu folgenden Si-
tuationen und Vorgangen aufgefihrt:




 Schweiz. Serum- & Impfinstxtut Bem .
Postfach 2707, 3001 em : .
031/34 41 1




- Wie kénnen die durch Blut Ubertragba-
ren Infektionen beim medizinischen Per-
sonal verhindert werden?

- Praktische Empfehlungen fir das medi-
zinische Personal. Allgemeine Vor-
sichtsmassnahmen

- Seropositive  Patienten:
Massnahmen?

- Massnahmen nach Verletzungen und
Expositionen

- Vorsichtsmassnahmen bei invasiven
Eingriffen (zu den «invasiven Eingriffen»
zéahlen nebst den chirurgischen auch die

zusatzliche

gynékologischen, die geburtshilflichen
Eingriffe und die Geburten)

— Medizinische Ausrlstung und Desinfek-
tionsmittel

- Systematischer HIV-Test beim medizini-
schen Personal?

- Seropositives Personal

Die Merkblatter sind zu beziehen bei: Bun-
desamt fir Gesundheitswesen, Bollwerk
27, Postfach 2644, 3001 Bern, Tel. 031
619526.

Verteilung der gemeldeten AIDS-Falle und HIV-positiven Tests

(Stand 30. September 1988)

AIDS-Falle HIV-positive Tests?

Kanton Meldungen | Wohnkanton % Rate / 100 000" | Wohnkanton % Kanton
aller Falle aller Tests

AG 9 15 25 32 135 1.4 AG
Al 0 1 0,2 76 1 0,0 Al
AR 2 2 0.3 4,1 47 05 AR
BE 65 57 94 6,2 874 89 BE
BL 5 14 23 6,2 163 1,7 BL
BS 48 34 5,6 175 522 53 BS
FR 2 7 1,2 36 174 1,8 FR
GE 86 77 12,7 21,2 1733 12,7 GE
GL 2 2 03 5,5 25 0.3 GL
GR 6 10 1,7 6,0 81 0,8 GR
Ju 4 4 0,7 6,2 48 05 Ju
LU 4 5 0.8 1,6 85 0.9 LU
NE 13 21 35 134 92 0.9 NE
NW 1 1 0.2 32 4 0,0 NW
ow 0 0 0,0 0,0 0 0,0 ow
SG 1 10 1,7 2,5 306 31 SG
SH 2 2 03 29 22 0,2 SH
SO 7 10 1,7 4,6 17 1,2 SO
SZ 3 5 0.8 4,8 19 0,2 SZ
TG 2 1 0.2 05 75 08 TG
Tl 19 27 45 9,7 339 35 Tl
UR 0 0 0,0 0,0 4 0,0 UR
VD 77 64 10,6 11,6 797 8.1 VD
VS 8 10 1,7 43 186 1.9 VS
2G 1 3 0,5 37 22 0,2 ZG
ZH 229 204 33,7 18,0 3428 34,9 ZH
anderes? - 19 3.1 - 511 5,2 anderes?
Total 605 605 100,0 9810 100,0 Total

' basierend auf standiger Wohnbevdlkerung in den Kantonen (1.1.1987), «Statistisches Jahrbuch der

Schweiz 1987», S. 38
2 auslandischer oder unbekannter Wohnsitz

2 alle bestéatigten positiven Labormeldungen seit 1985

Bulletin des Bundesamtes fir Gesundheitswesen, Nr. 42, 27.10.1988

Projektionen der AIDS-Aus-
breitung in der Schweiz

Um diese Ausbreitung von HIV-AIDS in der
Schweiz zu verstehen und damit Entschei-
dungsgrundlagen fir die Planung von Pfle-
ge und Behandlung von HIV-Positiven und
AIDS-Patienten bereitzustellen, ist es not-
wendig, die zu erwartende Anzahl von HIV-
Positiven und AIDS-Féllen fir die Zukunft
abzuschétzen. Die neuen Prognosen des
Bundesamtes  fir  Gesundheitswesen
(BAG) sagen fir Ende 1991 eine Gesamt-
zahl von 3300 bis 3400 AIDS-Féllen vor-
aus. Naturgemass konnen solche Projektio-
nen keine prazisen Voraussagen sein, sie
missen vielmehr als Abschéatzungen be-
trachtet werden, die auf verschiedenen An-
nahmen, zum Teil sogar Uber die Zukunft,
beruhen. Diese Annahmen miissen perio-
disch aufgrund neuer Erkenntnisse und sich
andernder Informationen revidiert werden.

Literaturempfehlung

«AIDS»

Elisabeth Kibler-Ross: AIDS, Herausforderung
zur Menschlichkeit, Kreuz Verlag, Stuttgart,
1988, 320 Seiten.

Dieses neueste Buch von E. Kiibler-Ross ist ihrem
ersten, vor 20 Jahren geschriebenen, an die Seite
zu stellen: «Interviews mit Sterbenden» I6ste da-
mals weltweit eine Bewegung aus zur Enttabui-
sierung der Vorgdnge um Tod und Sterben, zu-
gunsten einer sensibleren menschlichen Beglei-
tung von Schwerkranken und Sterbenden. Es ist
zu hoffen und zu erwarten, dass das AIDS-Buch
eine ahnliche Bewusstseins-und Haltungsénde-
rung bewirkt, diesmal gegentiber den Aidskran-
ken, auf deren Begleitung sich unterdessen Frau
Kublers Arbeit ausgedehnt hat in den USA. So
muss Uber AIDS geschrieben werden, so enga-
giert aus personlicher Erfahrung. Sie beginnt da-
mit, zu schildern, wie ihre eigenen Ekel- und Ab-
wehrreaktionen gegeniiber dem grauenvollen
Endstadium der Krankheit schliesslich Gberwun-
den wurden durch ihre Betroffenheit von der Not,

Verlassenheit und Achtung dieser heutigen
«Ausséatzigen aus der Zeit Jesu». So dass sie sich
fur sie einzusetzen begann durch personliche Be-
gleitung, Hereinholen in die Gemeinschaft,
Kampf mit Behorden, Spitalern und Offentlich-
keit. Speziell um drei Gruppen besonders benach-
teiligter Kranker geht es ihr: a) um junge, von El-
tern und Freunden verstossene, mittellose Man-
ner und Frauen, die von keinem Spital oder Heim
aufgenommen werden und irgendwo elend zu-
grunde gehen; b) um Kinder (unter sechs Jahren),
die, im Mutterleib angesteckt, von ihren ebenfalls
an AIDS dahinsiechenden Mittern einfach ver-
lassen und ausgesetzt werden, um die sich nie-
mand kimmert, auch kein Spital (es sei denn,
man konne «Forschungsgelder» anfordern und
diese Kinder wie Tierlein zu Versuchszwecken in-
ternieren!); c) um AIDS-Kranke in Gefangnissen,
denen Pflege und Medikamente vorenthalten
werden, die ebenfalls wie Tiere, in Einzelzellen
abgeschlossen, dahinvegetieren.
Da AIDS langst nicht mehr auf Homosexuelle be-
schrénkt ist, im Gegenteil mehr und mehr die gan-
ze Bevolkerung zu durchseuchen droht, und die-
se Entwicklung auch vor Europa und der Schweiz
nicht Halt machen wird, ist es dringlich, dass
auch wir uns nicht nur kihl wissenschaftlich
orientieren, sondern uns auch betreffen lassen
von der Not, die die Kranken zu Parias, zu Aussat-
zigen der Gesellschaft macht. Jesus, auch Franz
von Assisi, liessen sich bertihren davon, und sie
berGhrten die Kranken. Lassen wir es zu, wenig-
stens uns von diesem Buch beriihren zu lassen?!
Dorothee Hoch, Riehen

(Reformiertes Forum 21, 26. Mai 1988)

«Frau und AIDS»

Broschiire der AIDS-Hilfe Schweiz, Arbeitsgrup-
pe «Frauund AIDS», 1987

Zu beziehen bei: AIDS-Hilfe Schweiz, Postfach
1054, 8039 Zirich

«AIDS: Liebe, Schutz, Verantwortung»
AIDS-Sonderheft flr den Mann

Zu beziehen bei: Bundesamt fir Gesundheits-
wesen, Postfach 2644, 3001 Bern

«Politik mit und gegen Aids»

nach der Arbeit von Dr. Rolf Rosenbrock,
Sozialwissenschaftler und Gesundheitsfor-
scher am Wissenschaftszentrum Berlin fiir

Sozialforschung
zu beziehen beim Herausgeber der Bro-
schire: Aids-Hilfe Schweiz, Postfach

1054, 8039 Ziirich

Dieser Bericht zeigt die sozialen Hintergriin-
de der Reaktionen der Gesellschaft auf Aids
und der verschiedenen gesundheitspoliti-
schen Massnahmen, die dagegen getroffen
oder empfohlen werden. Der Leser dieses
Aufsatzes lernt Zusammenhéange verste-
hen, und es zeigen sich ihm neue Zugange
zur Krankheit.

Wohl nimmt uns dieser Bericht die lllusion,
dass Aids ausgerottet werden kann, doch
nimmt er uns auch das Gefiihl des «Ausge-
liefertseins» und der Ohnmacht. Eine ehrli-
che und wissenschaftliche Auseinander-
setzung mit Aids, die aufklart, herausfor-
dert und Vertrauen in den individuellen Ein-
fluss auf die Krankheit gibt. bl
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