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Lehrinstitut for
PsychoDynamische
Koérper- und
Atemtherapie LIKA

Lindhofstrasse 92, 5200 Windisch, Telefon
056 41 87 38,Fax 056 42 32 52

Die Aus- und Weiterbildung in Psycho-
- Dynamischer Kérper- und Atemtherapie ist
berufsbegleitend und dauert 2 Jahre. Der
Inhalt setzt sich aus folgenden Schwer—
- punkten zusammen: ,
— Raumaufbau und Zentnemng .
— Atemmassage / tak'a!e Atembeemﬁus-,,
sung -
— FEutonieautbau
~ meditatives Arbeiten
- Haitungs—Bewegungs- und S’ummu-
bungen .
—~ Atemund chmesrsches Mendtahsystem i
= Psychodiagnostik . -
.. derAtembewegung
e der Rucken- und Haitungsstruktur
@ derKomerdynamik anhand der archai-
schen Grundformen der Haupt- Und
- Sondemmeridiane '
- Gmndiagen in Gesprachsfuhrung und
Gestaltarbeit
- Konzepte aus der Psychotonik V
- Anatomie, Muskel- und Atemphysro—r'
- !ogle . :

Am LIKA finden rege!méss1g Onen’uerungs—‘
seminare fo Interessenﬂnnen statt.

Edith Gross, Leiterin LIKA

Seit 1983 eigene freie Praxis.

Seit 1987 Aus- und Weiterbildungslehrgénge
in Korper- und Atemtherapie.
Supervisionsgruppen.

Dipl. Pneopédin AFA, Diplomabschluss in
Atemtherapie und Psychotonik bei Prof. Dr.
med. V. Glaser, Freudenstadt.

Ausbildung in Shiatsu, Massage, PranaEner-
getic, Ausbildung fir Integrative Kérper-
psychotherapie IBP, Rosenberg-Institut in
ZUrich. Weiterbildung in Atemarbeit bei I
Middendorf, H. Coblenzer, S. Graf.
Langjahrige Mitarbeiterin am Lehrinstitut fir
Atemtherapie und Psychotonik, Prof. Dr. med. V.
Glaser bis 1991, Ausbildnerin und Lehrthe-
rapeutin fUr Integrative Atem- und Massage-
therapie am |Institut fir Korperzentrierte
Psychotherapie, Zorich, bis 1993. ]

Hebammenzentrale Sektion Ziirich eriffnet

Am 14995 fand im Gemeinschaftszentrum
Wollishofen, Zurich, das Erofinungsfest und die
Pressekonferenz der Hebammenzentrale ZUrich
statt.

Was ist die Hebammenzentrale und wie funktio-
niert sie?

Die Hebammenzentrale ist ein telefonischer
Auskunfts-, Beratungs- und Vermittlungsdienst
rund um Schwangerschaft, Geburt, Wochenbett
und Stillzeit. Eine Hebamme trdgt wahrend des
Zeitraums von einer Woche ein Natel bei sich
und ist so rund um die Uhr, also 24 Stunden
taglich erreichbar. Bei sich tragt sie einen
Karteiordner, in dem sich Adressen von freischaf-
fenden Hebammen, Kinderarzten, Hom&opa-
then, sozialdienstliche Adressen, Statistikblatter
und vieles mehr befinden. Der Ordner soll
laufend ergénzt werden und die Hebammen der
Arbeitsgruppe Hebammenzentrale sind immer
dankbar fur neue Informationen. Nach einer
Woche gibt sie den Ordner an eine Kollegin
wetiter, welche wiederum eine Woche Tag und
Nacht Rufbereitschaft hat. Die Ubergabe von
Natel und Karteiordner erfolgt nach individueller
Absprache. Im Moment haben sich 32
Hebammen bereit erklart, eine Woche lang den
Auskunftsdienst zu Ubemehmen. DafUr wurde
ein Zeitplan erarbeitet. In etwa einem halben
Jahr, das heisst wenn fast alle Hebammen einmal
«Diensty gehabt haben, soll vorldufige
Auswertung gemacht werden.

Die Pressekonferenz wurde mit der Begriissung
durch die beiden Prasidentinnen der Sektion
Zurich und Umgebung, Desirée Ké&gi und
Monique Ruckstuhl erdffnet.

Kantonsratin Ruth Genner, referiert (ber das
Thema: Politischer Hintergrund der Hebam-
menarbeit
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Die Pressekonferenz wurde von Frau Monique
Ruckstuhl li. und Frau Désirée Kagi-Pedrina re,
Sektionsprésidentinnen der Sektion Zurich und
Umbebung, eréfinet

Desirée Kagi ist Uberzeugt, dass die Hebammen-
zentrale den aktuellen Bedurfissen entspricht
und dass das nachste Ziel nun die Verbreitung
und Bekanntmachung der Nummer ist.

Monique Ruckstuhl geht mit ihren Worten auf
den Titel der Broschire der Hebammenzentrale
ein: Die Hebamme —mehr als nur Geburtshelferin.
Sie meint, dass die Hebammenzentrale ein
weiterer  Schritt in Richtung ganzheitlicher
Betreuung ist und das ganze Umfeld des
Tatigkeitsbereichs der Hebamme, wie Sexualitét,
Schwangerschatft, Verhitung, Abtreibung, Geburt,
Wochenbett, Familienberatung, Familienplanung,
Sexualerziehung umfassen soll. Es darf nicht sein,
dass Hebammen Frauen, Kinder und Partner nur
zur Geburt betreuen! Monique Ruckstuhl erinnert
auch daran, wie gross die Kompetenz der
Hebammen froher war.

* Anschliessend halt Ruth Genner, Kantonsrétin, ein

Referat zum politischen Hintergrund  der
Hebammenarbeit. Es ist gegliedert in einen
persdnlichen, einen kantonspolitischen und einen
bundespolitischen Teil. Sie beschreibt ihre
Erfahrungen mit Hebammen im Zusammenhang
mit ihren eigenen Geburten und das wichtige
Stuck Lebensschule, das sie von ihnen gelemt hat:
Wias es heisst warten zu kénnen, was es heisst in
sich hineinzuhdren, was es heisst zu nahren, was
es heisst mit Schmerzen umzugehen..

Auf kantonspolitischer Ebene informiert sie uns
Uber die eingereichte Motion in Bezug auf
Wartgeld fur alle Gemeinden im Kanton Zurich.
Es ist bisher noch nichts passiert, aber immerhin
ist das Thema noch auf dem Tisch und nicht in
irgendeiner Schublade. Begrindung fir die
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von links nach rechts:
Beatrice BUrge-LUscher, Christine Marinello, Renate Stvegh-Pedschadly und Karin Inderbitzin-
Beimler stellen die Hebammenzentrale vor.

Motion ist, dass es fur jede Frau mdglich sein
sollte zu wahlen, wie sie gebaren mochte und
dass das Wartgeld die besonderen Umstande
der freischaffenden Hebammen bericksichtigt.
Das Gesundheitssystem im Kanton ZUrich ist
momentan wie in der ganzen Schweiz im
Umbruch und Ruth Genner verweist noch auf die
Fallkostenpauschale: Sie wird zeigen, dass eine
Geburt im Spital nicht teurer sein darf als
Zuhause. Vielleicht I6sen sich die Probleme der
freischaffenden Hebammen dann ganz von
alleine?r??

Ruth Genner berichtet weiterhin, dass auf
Bundesebene das Mutterschaftsgesetz in der
ndchsten Legislaturperiode ein Thema sein wird.
Vor allem Uber Kinderzulagen, unbezahlten
Elternurlaub,  Kinderbetreuungskostenabzige
und Verbesserung der 2. Sdule der Altersvorsorge
um Vater fUr die Kinderbetreuung zu motivieren,
wird diskutiert werden.

Nach dem Vortrag von Ruth Genner stellen
Beatrice BUrge-LUtscher, Christina Marinello,
Renate Stvegh-Podschadly und Karin Inderbit-
zin—Beimler das Projekt der Hebammenzentrale
Vor:

Nachdem vor 10 Jahren im Kanton ZUrich schon
einmal die Idee aufkam, sich jedoch nicht durch-
setzte und im Jahre 1988 im Kanton Waadt eine
Hebammenzentrale eingerichtet wurde deren
Bedarf sich in der Zwischenzeit erwiesen hat,
wurde der Gedanke im Winter 94 wieder aufge-
griffen.

Jede/r soll sich informieren kénnen, ohne dass
sie/er schon vorher kanalisiert wird Das gilt fur
Eltern, Spitéler, Arzte, kurz, fur alle.

Budgetiert fur die Kosten der Infrastruktur Gber

den Zeitraum von 2 Jahren wurden 36'000 sFr. Die
Arbeitseinsétze sind unentgeltlich, jedoch strebt
die Arbeitsgruppe an, nachdem sich der Bedarf
erwiesen hat, auch eine Entschadigung bieten zu
kénnen. Der SHV Sektion ZUrich und Umgebung
beteiligte sich mit 6000 sfr. an den Kosten. 141
Sponsoren wurden angeschrieben und von 8
Spendem ist insgesamt der Betrag von 5800 sFr.
eingegangen. 47 sagten ab, 84 antworteten
Uberhaupt nicht, 2 sind noch pendant. FUr weitere
Spenden ist die Arbeitsgruppe sehr dankbar.
Wie geht's in Zukunft weiter? Christina Marinello
schliesst mit den Worten: Ziel der
Hebammenzentrale ist zu zeigen, dass wir da sind
und etwas anzubieten haben!

Beim anschliessenden Festbetrieb mit Kaffee und
Kuchen, stdamerikanischer Lifemusik und einem
feinen Abendessen wurde rege diskutiert und
ausgetauscht.

Telefonnummer der Hebammenzentrale:
089 430 40 66

Spenden bitte an folgende Verbindung:

Zurcher Kantonalbank
8047 Zirich Albisrieden
Kontonr: 80-594-8

zugunsten von:

1120-0015.985

SHV Sektion Zurich und Umgebung
Hebammenzentrale

FUr die Sektion ZUrich und Umgebung:
Susanne Bausch D
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ZILGREI: un altro modo di
vedere la preparazione al
parto

In un acceso dibattito televisivo alcuni profes-
sori e genitori discutevano sul momento piU
propizio per awicinare i ragazzi alleducazione
sessuale: a 6,a 10 anni o ancora piu tardi? Ad
un certo punto intervenne la psicologa: «Ma
pensavo, disse costemata, «che 'educazione
sessuale cominciasse alla nascitally

Questo episodio, tradotto alla gravidanza,
pone una domanda molto simile: Quando
comincia la preparazione al parto? Alla 163,
alla 25a o alla 30a settimana? Oppure all' atto
della fecondazione? A questa domanda si
pud rispondere in modo soddisfacente
soltanto se si considera importante lo stato
psicofisico della madre al momento del parto:
piU si trova in equilibrio psicofisico pit proba-
bile & un parto senza complicazioni per madre
e bambino. Detto questo, risulta chiaro che
una buona preparazione al parto non debba
iniziare troppo tardi. In fatti non pud solamente
limitarsi a dissipare le apprensioni della madre
con informazioni e con esercizi di rilassa-
mento, ma deve preparare il suo corpo e la
mente al parto. E questo richiede tempo.

E un aspetto di cui, purtroppo, pochi metodi
di preparazione al parto si occupano; eccetto
il metodo ZILGREI Nato per risolvere problemi
osseo-muscolari, cioé problemi che rigu-
ardano l'apparato locomotore, una ostetrica
tedesca, circa 10 anni fa, scopri I'estrema utilita
del metodo ZILGREI per la partoriente e per il
nascituro. Si accorse che le donne che utiliz-.
zavano lo ZILGREI non solo non soffrivano pi
il mal di schiena e le sciatalgie durante la
gravidanza, ma grazie al bilanciamento del
bacino, il parto diveniva sensibilmente piU
breve e molto meno doloroso. La respirazione
dinamogenica ZILGREI, abbinata a specifici
movimenti del corpo, metteva le donne in
grado di gestire attivamente il parto, renden-
dole molto autonome e limitando l'uso di
farmaci e di strumenti. Di conseguenza i
neonati risultavano piu svegli e vispi, con
meno problemi di addattamento e di allatta-
mento.

Da quest'anno vengono offerti corsi d'appren-
dimento del metodo ZILGRE|, sia in lingua
tedesca che italiana. L'inizio del ciclo dei corsi
in italiano, che saranno tenuti a Lugano, &
previsto per la seconda meta di gennaio 1996.
Maggiori informazioni saranno fomiti a
richiesta.

Charlotte Rogers D
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Unsere Ziele

Selbstverantwortung zu Gbernehmen

Die Initiantinnen:
Verein «Rund ums Kindy, Schwyz

Naissance et Famille, Fribourg
SHV-Mitglied
sind besser
informiert!

Forum Geburtshilfe, Thurgau
Verein vielfaltiger Gebarmaoglichkeiten, Luzern
| primi passi, Tessin

Schweizer Dachverband

Wir mUssen uns unserer Fahigkeit bewus:

Kontaktadresse: Forum Geburt, Postfach 456, 8047 Zirich

Grindungsversammiung + Apéro am 24.11.95 um 14.30 Uhr
Restaurant Asia Garden, Bahnhofplatz 6, Zirich

rden, eine andere Welt zu schaffen

Michel Odent

B Bewusstseinsforderung fUr die Bedeutung der Geburt
B eine natirliche, frauen-, kinder- und familienfreundliche Geburt, Wochenbett- und Stillzeit
B Vermittiung von Informationen und Erfahrungsaustausch, um Frauen zu ermutigen,

B Wahlmoglichkeit fur den Ort und die Art der Geburt
B Einflussnahme auf gesellschaftliche Strukturen (Gesundheits- und Spitalpolitik)

Interessengemeinschaft fur eine familiennahe Geburt, Uri
ING, IG fur natUrliche Geburt, St. Gallen und Appenzell
Verein zur Férderung natUrlicher Geburten, Zurich

«Quelle» Verein fur Schwangerschaft, Geburt und die Zeit danach, Zug

Forum Geburt, IG zur Foérderung vielfaltiger Gebarmdglichkeiten, Graubinden
IG Geburt IG fur mehr Selbstbestimmung und Kultur bei Schwangerschaft und Geburt, Basel

Weihnachtsaktion: 3 fiir 2
Action de Noél: 3 pour 2

Die neuen T-Shirts besitzen eine Brusttasche mit diesem Signet:
Les nouveaux T-Shirts ont une poche haute avec ce dessin:

Drei T-Shirts mit V-Ausschnitt zum Preis von zwei StUck/ Trois T-Shirts, col en V, au prix de deux
anstatt fur je Fr. 30—, total Fr. 90~/ au lieu de frs 30.— piece, total- frs 90—
Nur Fr. 60.-, Sie sparen Fr. 30.—/Seul. frs 60.-, Vous économisez frs 30.—

Jubildumsbuch/ Livre du jubilé
anstatt fur Fr. 62-/au lieu de frs. 62—
Nur Fr. 45.—, Sie sparen Fr. 17—/ Seul. frs 45.-, Vous économisez frs 17.-

Ich profitiere von der Weihnachtsaktion und
bestelle/Je profite de laction de Noél et je
commande

[ T-Shirts (3 fur 2) fur Fr. 60~
T-Shirts (3 pour 2), seulement frs 60.—
Grossen/ Tailles:
aMm aL

QXL  OxXXL

[ Jubildumsbuch/Livre du jubilé

Stuck zu je Fr. 45~/Livres a sfr 45— piéce

Name/Nom:

Adresse:

PLZ/Ort - NPA/Lieu

Ausschnitt ausschneiden und an den SHV,
Zentralsekretariat, Flurstr. 26, 3000 Bern 22 senden.
Découper le coupon et l'envoyer a I'ASSF, Secrétariat
central, Flurstrasse 26, 3000 Berme.
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wir feiern:
10 Jahre

Aktionsforum Mutterschaft
obne Zwang

Aus dem ehemaligen Komitee gegen die
Abtreibungsverbots-Initiative «Recht auf Lebeny
grundete sich 1985 das Aktionsforum Mutter-
schaft ohne Zwang — MoZ

Nach verschiedenen Aktionen zum Thema
Schwangerschaftsabbruch, die teilweise zusam-
men mit Frauen aus der BRD stattfanden, sowie
der Lancierung des «Manifests fur das Recht auf
Abtreibung» konzentrierte sich die Arbeit der
MoZ vermehrt auf die Problematik der pranatalen
Diagnostik. Stellen doch diese vorgeburtiichen
Tests die Frauen jedesmal bei einem anormalen
Wert vor die Entscheidung, eine gewolite
Schwangerschaft abzubrechen, also Uber soge-
nannt lebenswertes und nicht lebenswertes
Leben entscheiden zu mUssen.

Auf ein grosses Echo stosst die von der MoZ
verfasste Gratis-Informationsschrift «Schwanger-
schaftsvorsorge — wie gehen wir damit um?» Bis
heute wurden 10'000 Exemplare abgegeben.

Mit der kritischen Stellungnahme zu «RU 486 —
eine Wahl, die keine isty, mitunterzeichnet von
sieben weiteren Frauenorganisationen, macht
die MoZ auf die Risiken aufmerksam, die mit
dieser Abtreibungspille verbunden sind.

Die zunehmende medizinische Kontrolle Gber
die Fruchtbarkeit der Frau bekam die MoZ immer
deutlicher zu spUren. Vermehrt gelangten Frauen
mit weiterfUhrenden Fragen, so etwa zu den
neuen Fortpflanzungstechnologien, an das
Aktionsforum. Dies gab den Ausschlag, das
appella Info-Telefon zu Verhitung, Schwange-
rschaft und Kinderlosigkeit im Jahre 1994 zu
starten. Und wie die erste Betriebszeit zeigt, ist die
Unsicherheit im medizinischen Angebots-
dschungel gross.

Die MoZ bemiht sich um umfassende und
unabhéngige Information und wird sich auch in
Zukunft fur eine frauenfreundliche Medizin
einsetzen.

Frauengliick - Frauenleid

In einer Gesprachsrunde tauschen fUnf Frauen
zwischen 25 und 65 Jahren ihre Erfahrungen,
Vorstellungen und Winsche aus zu den
Themen: Mutter werden - Unerfullter
Kinderwunsch — Wechseljahre.

Wir freuen uns, im Anschluss an das Gesprach
mit den Besucherinnen in Kontakt zu kommen,
zusammenzusitzen, etwas zu trinken, zu essen
und zu plaudem. Eintritt gratis, freiwilliger
Unkostenbeitrag.

Montag, 27 November 1995, von 19.30 bis 21.00
Uhrim Restaurant Weisser Wind, Oberdorfstrasse
20, 8001 Zurich

MoZ Mutterschaft ohne Zwang, Postfach 611,
8026 Zurich, PC 80-38786-5 J

Ohne aufwendige Hilfsmittel zurechtkomme

J. Wacker, Universitdt Heidelberg, M.D. Bal

-0 kry,Guinea, G. Bastert, Universitat Heidelberg

Geburtshilfe unter einfachen Bedingungen

Geleitwort von HJ. Diesfeld

Mit Beitrdgen von M.D. Balde, W. Bichmann,

H. Bussmann, K. Engel, H. Jager, A. Jahn, i
A. Kapaun, B. K6hler, HJ. Kriger, L Kuntner,

P. Langenscheidt, M. Leichsenring, K. Maier,
S.Miksch, M. Nelle, G. Ouedraogo, R. Péschl,
P. Reitmaier, H. Ritter, W. Spellmeyer,
R. Unkels, B. Utz, J. Volz, J. Wacker, S. Wolter

308 Seiten, 80 Abb, 37 Tab. brosch, Fr. 98-,
Springer Verlag 1994, ISBN 3-540-58147-2

Die Autoren zeigen, wie unter einfzgchén Bedin-
gungen Erkrankungen und Komplikationen in

der Schwangerschaft und bei der Geburt erkannt

und behandert werden kdnnen. Praxisbezogen
und an die speziellen Erfordemisse angepasst

" werden Untersuchungsmethoden, operative wie

auch altemative ‘Entbindungsarten (zB. kombi-
nierte Wendung, Symphysiotomie) und wirklich
praktikable Labormethoden fast «rezeptartigy
beschrieben.

Weitere Themen sind Infektionen, anasthesiolo-
gische Probleme, Notfdlle, Versorgung des
Neugeborenen, Fisteln, Emahrung, Familienpla-
nung uva. Arzte und. Hebammen, die unter
ahnlich- einfachenBedingungen tétig sind,
*kdnnen von diesem Buch ebenso profitieren wie
- Studenten, die eine grundlegende Orientierungs-
fillle suchen, ™ e D
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Mechthild Gross

Wissenschaftliche
Weiterbildung von
Hebammen

Erfahrungen und Auswertungen von Ausbil-
dungsprojekten

Konstanz 1995, 120 Seiten, DM 29,80
ISBN 3-89191-948-4

Hartung-Gorre Verlag
Santisblick 26
D-78465 Konstanz
Telefon (0 75 33) 67 46
Telefax (0 75 33) 52 00

Die Hebamme gilt als Expertin fur die Begleitung
von Schwangeren, Gebarenden, Wochnerinnen
und Neugeborenen. Jedoch findet keine hebam-
menspezifische wissenschaftliche Ausbildung
statt. Die Bedeutung wissenschaftiichen Arbei-
tens fUr die Hebamme und Hebammenschulerin
wird in funf Bereichen herausgearbeitet: im
personlichen Bereich, in den Rahmenbedin-
gungen, der praktischen Hebammentatigkett, der
Hebammenausbildung und der Hebammen-
forschung. Damit die Hebamme ihrer Verant-
wortung gegentber der Frau und dem Kind
gerecht werden kann, setzt sie vermehrt wissen-
schaftliche Befunde in ihrer Tatigkeit um und
gelangt so zu einer forschungsbegrindeten
Praxis.

42 Hebammenschulerinnen berichten von ihren
Erfahrungen mit Projekten, die sich an den
Regeln der empirischen Sozialforschung orien-
tieren. Es interessiert, was wissenschaftliches
Denken bei Hebammenschulerinnen bewirken
kann. Die Ergebnisse der inhaltsanalytischen
Auswertung werden zu Hypothesen zusam-
mengefasst, die die Grundlage einer hebam-
menspezifischen Theorie wissenschaftlichen
Arbeitens bilden. Die intraindividuelle Auswer-
tung mindet in eine Typologie wissenschaftli-
chen Denkens. Perspektiven werden in theoreti-
scher, methodischer und praktischer Hinsicht
aufgezeigt. ]
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Attentes du patient envers
son médecin — et vice-versay

Courrier FSAS: 2809.95

Le théme de la relation entre médecin et patient fait souvent 'objet de débats dans les milieux de la
santé. Il revét une importance notamment en rapport avec la problématique de I'éthique médicale.
Les médecins connaissent presque uniquement les sciences naturelles, qui leur fournissent des résul-
tats objectifs, <hard factsy. En revanche, ils apprécient moins aisément ['état de santé général des pati-
ents qu'ils traitent. Un certain embarras & égard de émotionnel, de lirationnel, un malaise sur le
plan de la communication constituent fréquemment les inconvénients d'une pensée souvent exclu-

sivement rationnelle.

Dans chaque médecin, les patients cherchent le
spécialiste mais aussi le partenaire. Malgré les
immenses progrés techniques accomplis, la
médecine modeme doit se pencher sur les
raisons de la perte de prestige que subissent les
médecins. Elle est contrainte de se demander
pourquoi la médecine académique est
confrontée a une pression croissante venant de
la population en faveur des médecines complé-
mentaires.

En clair, qu'est-ce que les patients attendent de
leurs médecins? Tout d'abord, que la médecine
en tant que technique de soin se trouve a son
plus haut niveau et que le praticien sache se
senvir de 'ensemble des moyens techniques de
maniére optimale tant pour la pose du diagnos-
tic que pour lapplicaton du traitement.
Néanmoins, le patient a aussi besoin d'une
rencontre humaine, d'un entretien privé. Ce n'est
ni I'dme souffrante ni le corps malade qui
consulte, Cest la personne dans sa totalité. Le
patient ne désire pas étre enregistré en tant que
support de données mais en qualité dindividu a
part entiére. L'accueil, par exemple, doit aussi étre
«salle de discussion» et non pas seulement une
«salle des piqdresy. Des recherches ont révélé
que lorsque la prise de contact s'avere bonne, le
patient guérit plus facilement et les douleurs
satténuent plus rapidement. Il est prouvé que
des entretiens peuvent produire un effet béné-

figue objectif dans le traitement de la maladie.
Malgré cela, les médecins disent toujours qu'ils
n'ont pas le temps. A cet égard pourtant, le temps
objectif ne revét bien souvent pas une impor-
tance décisive: un patient ressent trés différem-
ment un entretien amical et ouvert pendant cinq
minutes qu'un long discours au cours duquel le
médecin répéte sans arrét quil n'a pas le temps.
De leur coté, qu'est-ce que les médecins atten-
dent de leurs patients?

Les médecins souhaitent que les patients aban-
donnent leur attitude de consommateurs
lorsquiils recourent & des prestations médicales
pour assumer leurs propres responsabilités. Si le
patient accepte le fait que la maladie a quelque
chose a voir avec ses propres habitudes de vie, il
se charge d'une partie de la responsabilité.
Néanmoins, la reconnaissance de cette respon-
sabilité signifie 'ouverture de possibilités, la liberté
de participer aux décisions mais aussi de colla-
borer.

De plus, le médecin requiert la confiance du
patient. Non seulement en ce qui conceme ses
compétences techniques et ses capacités. Voila
pourquoi il est important que chaque patient
cherche «sony médecin. De méme, le patient ne
doit pas hésiter a régler les éventuels conflits
relationnels de maniere ouverte. Malheu-
reusement, les patients se considerent trop
souvent comme des ordinateurs défectueux et

ne voient en leurs médecins que des «mécani-
ciens de matériel informatique.

Dans cet article, nous avons employé la forme
masculine & des fins de. simplification; bien
entendu, la forme féminine est incluse.

Un don d’organes leur a sauvé la vie

L'an demier, dans le seul canton de Genéve, trois
enfants sont décédés (en Suisse, 31 personnes,
adultes et enfants). Atteints de malformation ou
de maladies du foie, ils n'ont pu recevoir d'organe
a temps. Il faut savoir que les enfants ont, en
matiére de transplantation, potentiellement
moins de chance de pouvoir étre transplantés
que les adultes,

Bien que les médecins de Swisstransplant mutti-
plient les campagnes d'information auprés du
public, le nombre des donneurs d'organes se
réduit chague année comme peau de chagrin.
Cause principale de cette désaffection, la
mauvaise presse faite autour du sujet. Et en point
de mire, le trafic d'organes.

Voir article entier, «Un don d'organes leur a sauvé
la viey, Tribune de Geneve, le 11 septembre
1995,

Cancer du sein: sérieux accroc
pour le dépistage a Genéve

Alors que la polémique sur lefficacité des
mammographies rebondit, le canton voudrait
lancer une grande campagne gratuite pour
440000 femmes. Mais les assurances ne paient
pas la prévention.

Ce cancer, celui du sein, sévit surtout dans les
pays riches. Dracula soumois, il frappe de
nombreuses femmes: & Genéve par exemple,
une dame sur 10 vivant jusqu'a 80 ans va en étre
atteinte.

Voir article entier, «Cancer du sein: sérieux accroc
pour le dépistage a Genévey, Tribune de Genéve,
le 14 septembre 1995, b
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Maigrir — Entre vouloir
et pouvoir, il y a un abime

Texte de presse de I'Association suisse pour lalimentation, sept 95

Les célibataires perdent plus facilement leurs kilos
superflus que les personnes mariées. Mais ce sont
les fumeurs qui ont le plus de peine a réduire leur
excédent de poids. Ces observations résultent
d'une étude réalisée par la Polyclinique médicale
de 'Hopital Universitaire de Zurich. Les résultats de
cette recherche, ainsi que différentes contributions
sur le sujet ont été publiés dans le cahier «Style de
vie, besoin d'énergie et poids corporely de
[Association suisse pour l'alimentation (ASA). Le
nouveau cahier contient les exposés présentés lors
d'un congres de IASA, et s'adresse aux médecins,
spécialistes de la nutrition, ainsi qu'aux personnes
intéressés par le sujet. Bilan unanime des auteurs:
la personne désirant maigrir durablement doit
procéder par petites étapes et éviter les cures
d'amaigrissement radicales et déséquilibrées.

Dans le cadre de cette recherche, I'Hopital
Universitaire de Zurich a suivi 349 patients. Ces
hommes et ces femmes devaient lutter contre un
excédent de poids présentant un caractére
inquiétant pour leur santé. Apres plus d'un an de
soins intensifs assortis d'un régime a 1200 calories,
les médecins ont d0 constater que seul un patient
sur deux avait réussi a réduire son poids de 5%
ou plus. Une personne sur quatre avait interrompu
le régime et ne s'était plus présentée aux controles
ultérieurs. Quant aux patients restants, ils n'avaient
pas passé la barre des 5%. L'analyse statistique a
démontré que les femmes et hommes mariés
comptaient parmi les patients qui avaient perdu le
moins de poids, et les célibataires parmi ceux qui
en avaient perdu le plus. «Ceci reflete peut-étre
Iimportance que les patients attribuent a leur
apparence et leurs attentes sur ce point. D'autre
part, les femmes et les hommes mariés ont des
possibilités plus limitées de modifier leur mode de
vie, donc de maigrin, pense l'auteur de I'étude, le
professeur zurichois, Peter Greminger. Selon |ui
I'échec relatif des fumeurs doit étre attribué a leur
manque de discipline et a leur comportement
obsessionnel accru. La plupart des personnes
présentant un excédent de poids doivent
surmonter un handicap supplémentaire. Elles
mangent proportionnellement plus de matiéres
grasses que les autres. De toutes les substances
nutritives, c'est la graisse qui foumit le plus de
calories par gramme — le double de ce qu'offrent
les hydrates de carbone. De plus, la graisse
augmente lappétit, car elle contient des
substances aromatiques qui donnent plus de
goUt aux aliments. Chaque gramme de lipide
consommé en trop ira se loger dans les bourre-
lets de graisse. La nature en a décidé ainsi afin que

des réserves suffisantes soient disponibles en
temps de crise. En conséquence, notre corps ne
s'active pas pour faire disparaftre ces disgracieux
bourrelets. Il brile de préférence les glucides et ne
sattaque aux réserves de graisse qu'en cas de
nécessité.

Régimes: la prudence est de mise

En définitive, le comportement alimentaire est
déterminant pour la santé et la silhouette. Il est
influencé par des facteurs sociaux et psychiques
qui se reflétent dans le mode de vie individuel.

; xtréme, Seul Ié'goﬁt est important poi.ir lui; contrairement
solument pas en considération les critéres tels que sain, peu g

Joachim Westenhdfer, nutritionniste a Géttingen,
distingue 5 types de comportements alimen-
taires qui vont du «mangeur insouciant» en
passant par les «mangeurs a principesy jusqu'au
«mangeur a conflit qui fait un régime sciemmenty
(cf.encadré 1).En Allemagne, une enquéte repré-
sentative a montré que plus de 60% des
personnes interrogées se qualifiaient de «jouis-
seusesy. Des lors que la notion de plaisir est
prépondérante, il n'est pas surprenant que les
campagnes dinformation rationnelles, visant en
priorité la santé, aient si peu de succés. Car
nombreux sont ceux qui continuent a considérer
la santé et le plaisir comme incompatibles.
L'évocation de la silhouette, limage de la minceur
comme critéres de beauté ont une incidence
bien plus forte. Selon des études représentatives,
Iidéal de la minceurfrise la limite de I'insuffisance
de poids. En Allemagne, moins de 10% des
femmes atteignent cet idéal. Les femmes en parti-
culier se toument vers des régimes stricts,
lorsqu'elles constatent une divergence entre leur

 groupe par son attitude
souciany, il ne prend
e en vitamines ou naturel.

3%des personnes interrogées appartiennent a ce groupe.

4. Le mangeur exclusif, dynamique

Certes, le goUt est son critére de choix principal, mais il attache une importance prépondérante a
la santé, la fraicheur, aux vitamines, & l'appellation bio ou au facteur «haut de gamme. Les critéres

de décision dépendent de la situation et sont assez variables. Le «mangeur exclusif dynamiquey
personnifie le mode alimentaire actuel. 38% des gens font partie de ce groupe, qui est le plus impor-

tant.

5. Le mangeur a conflit qui fait un régime sciemment

10% des Allemands font partie de ce groupe. Leur critére: le repas doit étre pauvre en calories, quelle
que soit la situation. Mais il exige également des aliments sains, pauvres en calories et riches en
vitamines. A l'inverse du «mangeur a principesy, les produits biologiques et naturels comptent moins.
Mais comme il accorde une grande valeur au plaisir de manger, le «mangeur a conflit qui fait un
régime sciemment» est souvent exposé a des motivations contradictoires. b
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idéal de minceur et leur propre silhouette. Selon
une étude réalisée en Allemagne, 60% des
hommes et plus de 80% des femmes peuvent
étre considérés comme des «mangeurs
réprimésy. lis tentent plus ou moins clairement de
contrler leur comportement alimentaire. Dans le
but de perdre du poids, ou du moins de ne pas
en prendre. Parfois avec succés, parfois avec un
résultat plus mitigé, mais la plupart du temps,
Cest I'échec qui les attend. Ce sont surtout ces
«mangeurs réprimésy qui se soumettent a des
diétes particulierement strictes. Et ce sont eux
aussi qui, dans les situations de stress, renoncent
a leurs objectifs et se mettent a manger plus que
de raison. Les nutritionnistes se demandent si
cette «gloutonnerie» — observée lors d'une
expérience de laboratoire — ne serait pas ['un des
facteurs essentiels a l'origine de la boulimie, de
['obsession mangervomir.

Un contrdle souple du comportement alimen-
taire (cf. encadreé 2) offre un meilleur taux de
réussite que la méthode sévére du «tout ou rieny.
Les sucreries, en-cas et autres friandises — avec ou
sans graisse — sont consommés en quantité
raisonnable, mais sciemment. Cependant, le
contrdle du comportement alimentaire et du
poids est une tache permanente. Si 'on mange
trop un jour, nul besoin de désespérer. on
compensera a la prochaine occasion.
Conséquence: tout candidat a la perte de poids
doit faire preuve d'une certaine discipline, mais
également d'une bonne dose de sérénité.

Nota Bene: le cahier 74, de la série des publica-
tions scientifiques de ASA, «Style de vie, besoin
d'énergie et poids corporely, peut étre obtenu
aupres de [Association suisse pour Ialimentation,
Bemstrasse 135, Case postale, 3052 Zollikofen,
au prix de Fr. 10— (membres de IASA Fr. 5.-) Tél.
031912477 >

Les «Conseils pour retrouver la ligney de IASA
ne préconisent ni un nouveau régime, ni ne
tentent de modifier totalement votre alimen-
tation. lls ont pour objectif de vous montrer
comment vous nourir sainement avec les
moyens alimentaires disponibles, en tous
lieux et a toute heure. Trés vite vous vous
sentirez mieux, vous perdrez vos kilos super-
flus et votre forme physique s'améliorera.
Vous en serez le premier surpris. En outre, la
brochure contient des propositions de
Menus pour une semaine.

La brochure «Conseils pour retrouver la ligne»
peut étre achetée au prix de Fr. 6.— (membres
de IASA, Fr. 3.-) aupreés de [Association suisse
pour l'alimentation, Bernstrasse 1, 35, Case
postale, 3052 Zollikofeny, tél. 031 911 24 77

Communications du Comité FSAS

Nous voulons plus de profession-
nels de la santé a Berne!

Cette année, nous devons élire les représen-
tantes et les représentants du peuple au Conseil
des Etats et au Conseil national. Pour la FSAS, il est
essentiel que le plus grand nombre possible de
professionnels de la santé entrent au Parlement.
A Madame P. Hollenstein, conseillére nationale,
femme politique engagée, ancienne infimiére
de soins intensifs et directrice d'un hdpital de
brousse en Papouaasie-Nouvelle-Guinée aujour-
d'hui enseignante dans une école profes-
sionnelle de la santé, j'ai demandé quels motifs
['ont incitée a entrer en politique.

P. Hollenstein: en politique, 'on peut faire changer
les structures existantes uniquement si fon s'en
occupe de preés et que l'on assume des respon-
sabilités.

Madame Hollenstein, depuis quelques années,
vous &tes active sur le plan politique. Quelle a été
votre carriére et quels sont les priorités de votre
action politique?

P. Hollenstein: Jai commencé ma carriére poli-
tique en 1988 en qualité de conseillére commu-
nale a St-Gall En 1991, jai été élue au Conseil
national, Je suis membre de la Commission des
transports et de la Commission de la politique de
sécurité du Conseil national, Jai aussi centré mon
action sur un renforcement de la coopération au
développement et sur 'égalité entre femmes et
hommes. Une grande partie de mon travail poli-
tique se déroule a l'extérieur du Parfement

Ma question personnelle: A quelle occasion vous
8tes-vous engagée en faveur des membres de la

«The protectuon of huma

in the context of human deﬁaency virus (HM) and

FSAS et a quel moment avez-vous pu mettre a
profit votre expérience en matiére de politique
professionnelle?

P. Hollenstein: Dans le cadre d'une interpellation
au Conseil fédéral, je me suis investie pour la
création d'une haute école spécialisée de la
santé. De méme, jai apporté mon soutien aux
efforts accomplis pour une reconnaissance des
diplémes non soumis & la Loi fédérale. En outre,
ma requéte qui prend mieux en compte les
revendications du personnel soignant a été
adoptée dans la Loi sur lassurance-maladie.

A mes yeus, il est essentiel que les femmes soient
présentes a tous les niveaux politiques. Nous ne
devons en aucun cas nous limiter aux thémes
dits typiquement féminins ou sociaux. Nous
avons notre mot a dire dans tous les débats poli-
tiques.

Madame Hollenstein, je vous rmercie de m'avoir
accordé cet entretien et vous souhaite pleine
réussite dans votre travail a venir.

A tous les membres de la FSAS, jaimerais
soumettre la suggestion suivante pour lautomne
de votations qui arive:

Assumons toutes et tous nos responsabilités en
allantvoter pour des candidates et des candidats
compétents qui défendent aussi nos intéréts. En
outre, affirmons-nous plus encore au niveau de
la politique professionnelle et de la politique en
général. Alors seulement, nous pourrons faire
entendre notre voix et notre profession sera
représentée avec efficacité.

Agissons ensemble pour que chacun de nous
devienne plus fort.

Marcelle Gmor-Nicolet B

acquered immune deficiency syndrome (AIDS)» (cf. titre).

En juillet 1995, la Commisson des droits de 'homme a demandé & son Secrétaire général de
consulter les gouvernements, les différents organes des Nations Unies, les diverses ONGs et les
agences spécialisées en la matiére, dans l'idée de remettre en question et de promouvoir la
protection des droits de 'homme dans le contexte de la pandémie HIV./SIDA.

Si vous désirez obtenir le texte de résolution, contactez la rédatrice francophone. dv )
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Main dans la main: les femmes africaines
et les agents de santé communautaire
peuvent favoriser la santé pour tous

Dans le monde entier, les femmes ont beaucoup a lutter pour accéder aux soins de santé. Ainsi fOMS
a démarré, en 1993, tout un travail pour améliorer leur sort et celui de leur famille,

Dans un premier temps, 'OMS a congu un guide de santé des femmes (principalement dAfrique) a
Iintention a la fois des agents de santé communautaire et des femmes elles-mémes, afin que celles-

ci puissent prendre leur propre santé en mains.

Or trés vite il est apparu que ces «conseils
d'expertsy préchaient dans le désert et qu'il valait
mieux s'attarder davantage a connaitre la réalité
vécue par ces mémes femmes que I'on cherchait
a aider.

Ainsi TUNPD, la banque mondiale et 'OMS ont
décidé de diriger leurs investigations vers ces
femmes défavorisées pour élaborer une étude
sociale qualitative dans plusieurs régions repré-
sentatives — concentrées en Afrique — Ceci
signifie: identifier les points de vue des femmes
concemant leurs besoins de santé et ceux de
leurs communautés et définir ainsi les problémes
de santé.

A partir de la un probléme central émergea: entre
les femmes pauvres des régions rurales et les
centres de santé régnait un immense obstacle.
Ces postes étaient généralement situés a des
heures de marche de leur village et tenus par des
agents de santé sous-employés, souvent ineffi-
caces devant ['urgence par manqgue de formation
et, pour la plupart, non payés pendant des mois.
Actuellement I'OMS est en train de se pencher sur
la question du travail des agents de santé, en vue
de diminuer les barrieres existantes et d'améliorer
les relations entre les agents de santé et les
femmes.

Dans divers pays tel que le Mozambique, le
Sénégal, 'Ouganda et la Zambie, les agents de
santé sont invités a faire des jeux de rdle afin de
mettre le doigt sur leurs propres attitudes suscep-
tibles de décourager les usagéres a fréquenter les
postes de santé: mépris face a leur ignorance, leur
vulnérabilité, leur analphabétisme..

Ce travail est censé modifier les attitudes négatives
et mettre en place des «alliances pour la santé»
dans les centres de santé étudiés.

La prochaine étape de 'OMS est de documenter
le processus afin de créer un manuel «Towards a
healthy women's counselling guidey, adressé aux
administrations de la santé, qui devront poursuivre
le développement de ce ou ces guides.

Ce défi est immense, mais si un tel travail peut
apporter la confiance aux femmes, qu'elles ont les
moyens d'améliorer leur situation et qu'il peut
engendrer un respect mutuel grace auquel pour-
rait éclore de véritables échanges humains, un

nouveau pas vers lamélioration de la santé en
Afrique aura été franchi.

Trad. et compte-rendu: Denise Vallat

Source: Press Release WHO/51, 3 July 1995

«L’OMS continue a lutter contre
les mutilations sexuelles (FGM)y

Nous avons déja traité de cette question a
plusieurs reprises, mais sa gravité est telle qu'il
nous a paru judicieux d'en rappeler les méfaits et
de relater le contenu d'un des demiers meeting
tenu a ce propos a Genéve I'été demier. ndrl
L'OMS estime de 85 a 115 millions les femmes et
fillettes qui subissent encore aujourd'hui les muti-
lations sexuelles et qui souffrent de leurs compli-
cations. Chaque année environ 2 millions de
petites filles doivent passer par cette pratique, qui
cause de sérieux dommages souvent inexora-
bles pour leur santé.

Les effets a court terme sont séveres: hémorragie,
état de choc, infection, et chacune de ces consé-
quences peut provoquer le déces. Les effets a
long terme comprennent linfection urinaire &
répétition, linflammation pelvienne chronique,
linfertilité, le dysfonctionnement psycho-affectif
et sexuel, le travail d'accouchement dystocique,
qui par ailleurs est une cause importante de
mortalité matemelle.

'OMS a condamné cette pratique sous toutes
ses formes et la considére comme une violation
des droits de 'homme. LOMS réclame son élimi-
nation et condamne également toute médicali-
sation de cette pratique.

Lors d'un récent meeting a Geneve, en juillet
demier, Le directeur de la division de 'OMS pour
la santé de la famille a déclaré: «Les mutilations
sexuelles ne sont pas seulement un probleme de
femmes, c'est un probléme qui touche la santé
de la reproduction, qui conceme la société toute
entiére — les relations entre femmes et hommes,
entre anciennes et nouvelles générations, entre
meéres et filles, entre femmes et foumisseurs de
soins, entre le systtme de santé et la sphere
sociale élargie.» «Le temps estvenu pourtous de
combattre activement cette pratique gravement
dommageabley.
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La définition des «FGM» fut redonnée a

méme assemblée:

«Tous procédés qui concement lablation partielle

ou totale des organes génitaux externes et/ou

qui endommagent les organes génitaux pour
une raison culturelle ou pour nimporte quel
autre motif non thérapeutiquey

L'assemblée a conclu sur certaines recomman-

dations spécifiques:

A Plus grande lutte a tous les niveaux contre la
«FGMy;

A Programmes de formatim pour les agents de
santé les chefs de communauté, les groupes
de femmes, les chercheurs, .,;

A Plus grande collaboration entre la santé et les
défenseurs des droits de 'lhomme; entre les
chercheurs, les décideurs politiques et les
groupes de santé et de droits de la femme;
entre les différentes agences du systeme des
Nations Unies travaillant contre la «FGM;

A Plus importants réseaux entre les groupes
actifs dans quelque aspect de la «FGMp,
inclus son abolition et la gestion de ses
complications.

L'OMS va développer un plan d'action basé sur

toutes les recommandations de ce meeting.

Trad. et résumé: Denise Vallat

Source: WHO, Feature No. 186, August 1995 D
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Am 7. Dezember 1995, um 15.30 Uhr findet im
Gartenzimmer des katholischen Pfarramts Aarau
ein Klaushdck statt.

Wir laden Euch alle herzlich ein und freuen uns,
wenn moglichst viele Hebammen mit uns feiern

Marianne Ludi

BAS-VALAIS

027755 92 46

Extrait
Assemblée générale
d'automne

le comité au complet,

Pascal Vouilloz, Isabelle Walker, Isabelle
Muller, Claire Pasquereau, Liliane Gaillard,
Sally Richardson

Présentes:

Salutations et bienvenue aux nouvelles en particulier
Proposition de traiter le point 6 avant tout le reste;
accepté.

1) Remarques sur le demier Pv?
Néant, donc accepté.

N
~

Participation financiére de fr. 300~ accordée pour
aider a linvitation par notre association a une sage-
femme du TM de participer au Congrés d'Oslo.

— Claf soutient le mouvement «Solidarité femmesy
et compte sur l'appui financier de tous ses
membres parvente de pins et de cartes. La journée
d'automne a Martigny pendant le comptoir mérite
d'étre honorée de votre présence

- Joumée d'éthique a Lausanne le 3 octobre 1995;
sont inscrites: Beate, Danielle, Sally et M-Thérese
— Formation en homéopathique, 3 novembre
1995 a Sierre; sont inscrites: Liliane Gaillard, Beate
Canapa, Isabelle Walker, Isabelle Muller, Claire
Pasquereau, Pascale Vouilloz, Danielle et M-
Thérése Renevey

— Apres-midi avec Gladys, a fin novembre 95 chez
M-Hélene sur lautoobservation «MAO»; les ages-
femmes sont invitées

— En cas de découvertes d'articles erronés ou de
propagandes abusives sur 'alimentation ou autres
sujets de notre domaine, les envoyer au secrétariat
de IASSF pour prise de position officielle.

1

~

Retrouver notre identité

Les sages-femmes sont souvent:

— confondues avec les infirmiéres

— étrangeéres

— étrangeéres; pour combien de temps?
— peu motivées

Les sages-femmes hospitalieres ne proposent pas
aux patientes désireuses de quitter la maternité
précocement les soins des sages-femmes indépen-
dantes, a leur domicile. Les médecins donnent
parfois des rensiegnements erronés.

Au vote, la proposition d'organiser une 1/2 journée
de travail sur lidentité professionnelle avec
Dominique Felder est acceptée a l'unanimité.

2) Présentation du projet du 75e par Beate
En grandes lignes:
Exposition sur notre profession en automne
1996
Lors de I'inauguration:
1. Visite commentée
2. Conférence de Mme Vouilloz sur la naissance
en Valais
3. Conférence éventuelle de M. Crettaz, ethno-
logue

Schweizer Hebamme /Sage-femme suisse / Levatrice svizzera — 11/1995

4. Apéritif agrémenté de musique ou chant
5. Méditation (& définir)
6. Souper des sages-femmes du Valais romand

La discussion est trés nourrie.

3) Réunion convivale:
le 1er décembre 1995 a 14 h. a Leytron

selon programme a définir en comité. Réserver la
date.

Remerciements aux intervenantes avant le lever de
la séance a 16h15.

M. Chr. Reveney

BEIDE BASEL

061/361 8557

Adventsfeier

Wir laden Sie alle herzlich zu unserer Adventsfeier ein.
Am Mittwoch, 29. November 1995, um 19.00 Uhr, im
Hotel Intemational, Steinentorstrasse 95, Basel (Ndhe
Heuwaage). Musikalische Umrahmung durch ein
Flétensextett. Das Menu wird am Abend ausgewahilt.
Anmeldungen bis 18. November 1995 an: M. Renz,
Stockmattstrasse 12, 4153 Reinach

Fur den Vorstand: M. Renz

Weiterbildungstag

«Ama-do-e, Ama-do-e.». Noch klingt in mir dieses afri-
kanische Begrissungslied von Frauen nach, wahrend
ich vom Weiterbildungstag, am 25. September 95 mit
Meta Marz, berichten méchten.

19 Hebammen kamen in der Geburtsstatte Muttenz
zusammen, um in einem Workshop dem Thema
«Schwangere in Krisensituationen und was Massage
in Risikosituationen bei Schwangeren bewirken kanny
auf die Spur zu kommen.

In einer kurzen Einflhrung zeigte uns Meta die
Wichtigkeit auf, uns wieder mehr auf unser «GspUri»,
unsere Intuition zu verlassen. Den Menschen als
Ganzes sehen, bestehend aus Korper, Seele und Geist.
Wenn wirimmer wieder neu in unser Inneres horchen,
kénnen wir uns éffnen, da sein fur das Gegentber und
lernen, Kopf und Herz auf eine Ebene zu bringen.
Viel mehr als Patentrezepte zu erhalten, durften wir an
uns selber erfahren, wie wohltuend eine Massage an
Fuss, Bein, Ricken und Kopf sein kann. Schwangere
Frauen in Krisensituationen (und sicher auch sonst) mit
Aufmerksamkeit, Aufrichtigkeit und Respekt zu
begleiten — diese Herausforderung hoffe ich in Zukunft
vermehrt wahmehmen zu kénnen. Herzlichen Dank
an Meta und die Organisatorinnen.

Barbara Burkhardt, Domach

BERN

03173315700

Neumitglieder:

Amiet Magdalena, Bem,
Hebammenschule Bem

Von Werdt-Hantzsch Katrin, Bern, 1986, Dresden

Schilerin an  der

Weiterhin jeden ersten Dienstag im Monat:
Treffen der Spitalhebammen im Restaurant
Beaulieu, Erlachstrasse 1, Bern, ab 19.00 Uhr.
Das ndchste Treffen ist am 5. Dezember 1995.
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GENEVE

022/757 65 45

Nouveaux membres:
Emery Heike, Versoix, 1980, Genéve
Evequoz Odile, Genéve, 1995, Genéve

. THURGAUISCHES
ZURICH UND UMGEBUNG KANTONSSPITAL MONSTERLINGEN

01/241 54 78 - 056/664 35 89
... direkt an den Ufern des Bodensees.
Neumitglied:
Summermatter Franziska, ZUrich, Schilerin an der Hebammenschule Zirich FUr unser Gebaérsaalteam suchen wir eine aufgeschlossene,
engagierte

Die Fachgruppe Spitalhebammen, trifft sich am Donnerstag 30. Nov. 1995 um
19.45 Uhr in der Matemité Inselhof Triemli, Zurich.

Zum Vormerken: Weiters Sitzungsdatum fur die Fachgruppe Spitalhebammen, b

Donnerstag, 25. Januar 1996! He amme
Interessierte Kolleginnen sind herzlich willkommen!
Wir sind 12 Hebammen, 2-3 Hebammenschilerinnen, 4

Schwesternhilfen und arbeiten in 3 Schichten.

Wir haben eine lebhafte Geburtshilfe mit ca. 1000 Geburten

° ° ° w\\;\
BeZ"'kSSP"GI Sumlswald Jm sowie ein Ambulatorium fUr Risiko-Schwangere. Auch
-@wanﬁf + Berufsanfangerinnen sind bei uns willkommen.

Wanderiand-Wunderiand
AuskUnfte erteilen Ihnen gerne:

Hildegard Vogt, Leitende Hebamme
Eduardo Forgas, Koordinator Pflegedienste

diplomierte Hebamme Teefon 072 74 11 1

(Teilzeitarbeit moglich)

Wir suchen

Unser Spital hat eine tberschaubare Grésse (130 Betten) und befindet sich im
landschaftlich schénen Emmental, 15 km von Burgdorf und 35 km von Bem
entfernt.

In unserem Schichtbetrieb erwarten Sie verantwortungsvolle und abwechslungs-
reiche Aufgaben (ca. 250 Geburten pro Jahr). Zudem bieten wir lhnen fort-
schritiliche Anstellungsbedingungen an.

Fur weitere Auskiinfte steht Ihnen Frau Monica Rohrbach, Telefon 034 72 11 11
oder 034 22 03 79, geme zur Verfigung. Schrifiliche Bewerbungen richten Sie
bitte an das Bezirksspital in Sumiswald, zHd. Oberschwester, 3454 Sumiswald.

Wir sind eine moderne, innovative Privat- und Akut-

klinik (Belegarztsystem, 210 Betten) im Herzen der Zen- ry

tralschweiz. In unserer geburtshilflichen Abteilung mit rund ntWOrtUng tibernefmen:;
KLIN I K 1'200 Geburten pro Jahr bieten wir Geburtshilfe nach neuen, Ko hrn hm

modernen Grundsétzen an. Wir legen besonderen Wert darauf, Mpetenzen wa

den werdenden Eltern Sicherheit und Geborgenheit zu vermitteln.

...dies in einer verantwortungsvollen, interessanten Position.

Die Teamleiterin der Gebérabteilung wird ihre Aufgaben in jingere Hande (bergeben.
Fir ihre Nachfolge suchen wir eine initiative, fihrungserfahrene Persénlichkeit als

Leitende Hebamme

Nebst der abgeschlossenen Ausbildung (Hebamme mit SRK-Registrierung) erwarten wir von lhnen langjdhrige Berufserfahrung,
Freude und Wille zur interdisziplindren Zusammenarbeit, Flexibilitdt und Belastbarkeit fur diese nicht alltdgliche Herausforderung.
Zeigen Sie ausserdem Interesse an einer praxisorientierten Schilerinnenbetreuung?

Wir sichern lhnen eine sorgféltige und umfassende Einfihrung in Ihre Aufgabe zu. Sie finden viel Freiraum fur die berufliche
Eigensténdigkeit und Kreativitat mit entsprechenden Kompetenzen. Unsere Anstellungsbedingungen sind fortschrittlich.

Frau Marianne Wimmer, Oberschwester (Direktwahl 041 208 35 92) steht Ihnen fir ndhere Auskinfte gerne zur Verflgung.
Ihre schriftliche Bewerbung mit den Ublichen Unterlagen senden Sie bitte an Herrn Peter Graf, Leiter Personaldienst.

Wir freuen uns auf Ihre Kontaktaufnahme.

Klinik St. Anna, St. Anna-Strasse 32, 6006 Luzern
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Das Hebammenteam unseres Akutspitals
(750 Geburten pro Jahr, Chefarzt-/Belegarztsystem)
sucht per sofort oder nach Vereinbarung eine

Hebamme (100 %)

Unser Team wiinscht sich eine motivierte, kooperative
Kollegin, die gerne selbstindig arbeitet (3-Schichten-
Betrieb) und sich aktiv an der Ausbildung von
Hebammen- und KWS-Schiilerinnen beteiligt.

Fiir ndhere Auskiinfte steht Ihnen Frau Regula Bucher,
Leiterin Geburtenabteilung, gerne zur Verfiigung,
Tel. 033/ 2628 80.

Thre Bewerbung mit den iiblichen Unterlagen senden
Sie bitte an das Regionalspital Thun, Personaldienst,

Kennwort «<Hebamme», 3600 Thun.

Regionalspital Thun

Tel. 033/ 262626
— ein Anruf ist es immer wert!

4 N

WJL SPITAL
M GRENCHEN

Mit Engagement und Freude stellen wir uns der schénen Aufgabe;
Frauen bei der Geburt, im Wochenbett und auf der Gynékologie zu
pflegen. Die ganzheitliche Betreuung der Frau und werdender Eltemn
ist uns ein grosses Anliegen. Ca. 300 Kinder werden bei uns jéhrlich
geboren.

Wir suchen per sofort oder nach Ubereinkuntt eine

dipl. Hebamme

Wir freuen uns auf eine motivierte Kollegin, die uns im Gebérsaal, auf
der Wachnerinnen- und Gyndkologie-Abteilun? sowie bei der
Berufsausbildung der Hebammen und Diplompflegerinnen unter-
stutzt.

Fuhlen Sie sich angesprochen?

Dann melden Sie sich doch bitte unter Tel. 065 51 41 41 bei Frau Elsi
Maller, Leiterin Pflegedienst, oder schreiben Sie an folgende Adresse:
Spital Grenchen, Leitung Pflegedienst,

Wissbachlistr. 48, 2540 Grenchen

\ /

EEES TP BEZIRKSSPITAL NIEDERSIMMENTAL
. : 3762 ERLENBACH 1/S.

FUr unser Spital mit der persénlichen Atmosphdare suchen wir per
sofort oder nach Ubereinkuntt eine

HEBAMME

(Teilzeit moglich)

welche Freude hat in einem kleinen Team selbsténdig zu arbeiten.
Das Pflegedienstleitungsteam, Lotti Bronnimann und Elisabeth
Gnégi, freut sich Uber Ihren Anruf und gibt lhnen gerne weitere
AuskUnfte Uber Ihr zukinftiges Tatigkeitsgebiet.

Tel. Nr. 033 81 22 22
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ten/Jahr} bieten wir |hnen eine interessanfe un
selbstandige Tatigkeit in einem kollegialen 1

_ Aufgabenbereich: Geburts} i
he Wochenbetipflege von Mutter

Il

Auf den Winter 1995 oder nach Vereinbarung suchen wir eine

dipl. Hebamme

(in eine Vollzeitanstellung oder eine
Teilzeitanstellung zu 80 Prozent)

In unserem Spital verzeichnen wir jghrlich rund 440 Geburten.
Bei uns stehen die gonzheiﬂiche, individuelle Pﬂege und
Geburisbegleitung im Vordergrund. Hilfsmittel, wie Roma-Rad
und CTG-Telemetrie, stehen uns zur Verfigung. Die Abteilung
Geburishilfe und Gynékologie wird von einem leitenden Arzt
und einem Belegarzt betreut.

Fur ein unverbindliches Informationsgespréich oder einen
Schnuppertag steht hnen die leitende Hebamme oder unser
Hebammenteam jederzeit zur Verfigung. Herr Franzke, Leiter
unseres Pllegedienstes, erteilt lhnen geme weitere Auskinfte

OBER

Sonnenstube Oberwallis

NALLISER Warum nicht einen beruflichen
KREIS Abstecher in ein modemnes
SPITAL Landspital, in die sonnige Bergwelt

BRIG-GLIS der Sudwestschweiz?

Zur Ergénzung unseres kleinen Teams suchen wir nach
Ubereinkunft eine

Hebamme

Wir haben einen lebhaften Betrieb mit ca. 400 Geburten
pro Jahr.

Wir erwarten eine motivierte, kompetente Kollegin mit Sinn
fur eine gute Zusammenarbeit im Team wie auch mit
anderen Bereichen.

Weitere Auskiinfte erteilen Ihnen geme:
Frau Marianne Leu, Leitende Hebamme
Tel. 028 22 33 33 oder

Frau Regula Jenzer, Pflegedienstleiterin
Tel. 028 22 33 52

lhre schrifiliche Bewerbung richten Sie bitten an:
Frau Regula Jenzer, Pflegedienstleitung Oberwalliser
Kreisspital, 3900 Brig—Glis

(Telefon 044 4 51 28).

lhre schriftliche Bewerbung richten Sie bitte an das
Kantonsspital Uri

Herr W. Bér, Personalchef

CH-6460 Altdorf - Telefon 044 4 51 51

Unser privates Belegarztspital erdffnete im Juli 1995 eine
Geburten- und Familienabteilung, mit dem Anspruch: Eine
familienorientierte, selbstbestimmte, sanfte Geburtshilfe fiir Mutter
und Kind zu ermdoglichen.

Diplomierte Hebamme,
herzlich willkommen!

Sie haben ein bis zwei Jahre Berufserfahrung. Sie sind fachlich
kompetent und flexibel, um der Frau, dem Paar den Freiraum zur
individuellen Entfaltung zu erméglichen. Sie interessieren sich fiir
eine ganzheitliche Berufsausiibung als Hebamme und wollen Ihr
Engagement in ein neues Projekt einbringen?

Hier haben Sie die Chance, es zu tun! Unsere Hebammen arbei-
ten eng zusammen und betreuen ihre Frauen in der Schwangeren-
beratung, bei der Geburt und danach auf der Familienabteilung
oder ambulant. Interessiert?

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!

Weitere Auskiinfte erteilt [hnen gerne:

Frau G.Wild, Leitende Hebamme und
Frau M. Hifliger, Leitung Pflegedienst
Toblerstrasse 51, 8044 Ziirich
Telefon 01/250 71 71

spital Bethanien
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OMIDA. Genau richtig.

C und D Potenzen bis C/D 1000 in
Globuli, Dilutionen, Tabletten. LM-Po-
tenzen in Dilutionen, Globuli KXM/
KLM/KCM Korsakov, Einzeldosen.

Von Hand potenziert

Diverse Salben. Taschenapotheke.
Herstellung nach HAB (Homdo-
pathischem Arzneibuch). Lieferung
prompt und zuverldssig.

OMIDAAG, Erlistrasse 2, 6403 Kiissnacht a.R.

% MIERTINS®
— naturnah belassen —

Daﬁnaf“ma
20
deshalb nur direkt vom Hersteller

MERTINA® Molke Baby-Pflege-Bad

Seit 1966 Korper-Pflegemittel

bei millionenfachen fiir irritierte und sensible
Anwendungen Haut besonders geeignet
ht{r\torra.gend bewi‘ihrt pflegt gesunde Haut
rgml;%tt:m lg und wirkt sparsam im Verbrauch, da
rfl;t - - i in Pulverform/Konzentrat
angenehm weiches .
lg;adewagxer hautmildes Naturprodukt
bewahrt der Haut die ohne chemisch-synthetische
natiirliche Beschaffenheit Konservierungsstoffe

Fordern Sie zum Kennenlernen und zur Weitergabe an die, von Ihnen
betreuten Miitter und Familien Ihre MERTINA® Hebammen-Sets an bei:

m@ Schweiz/Suisse/Svizzera: Christa Miiller-Aregger
Briinigstrasse 12, Postfach 139

CH-6055 Alpnach-Dorf

Telefon und Fax 041/96 24 88

... natiirlich der Hebammen-Partner!

MERTINA® ist Partner internationaler Forder-Projekte, im Umfeld der
Geburt (Caritas Baby Hospital Bethlehem, Verbesserung der Versorgungs-
Situation Friihgeborener sowie der Beratung und Begleitung stillender
Miitter) und des Vogelschutzes (Weiistorch-Patenschaften). Die Zusam-
menarbeit mit den hierzu jeweils cooperierenden Organisationen unter-
streicht zusitzlich die MERTINA® Umweltvertriglichkeit.

... und Sie empfehlen natiirlich das Gute!
Augsburger Str. 24-26 - D-86690 Mertingen - Tel. 09006/969723 - Fax 96 97 28

Analyse: Molkenpulver 80 g, hautpflegende Tenside 10,0 g, Glaubersalz 5.0 g, Pflanzenextrakt von Kamille und
Heublume 0,3 g, dtherische Ole. Duftstoffe und Riickfetter 2,0 g, Vitamine A, E, B,, By, Niacin, Calcium-Pantothenat,
Biotin, Triiger und Hilfsstoffe ad 100 g.

Zusammensetzung nach CTFA:

Whey-Powder, Disodium Cocamido MEA - Sulfosuccinate, Disodium Ricinoleamido MEA - Sulfo-
succinate, Sodiumsulfate, Guar Hydroxypropyltrimoniumchloride, Peg. 75 Lanolin Oil, Glyceryl Laurate,
PEG-7 Glyeergl Cocoate, Flores Chamomillae, Flores Graminis, Perfum Oil.

— CH

CorpoMed"-Kissen:

stéindige Begleiter withrend und nach der
Schwangerschaft

vor der Geburt o
dient das CorpoMed Kissen der werdenden Mutter als
hervorragende Entspannungshilfe

wihrend der Geburt
ist mit wenigen Handgriffen eine optimale Lagerung
méglich

nach der Geburt sehr
gut verwend-bar als
Still-Kissen,  auch
nach  operativen
Eingriffen

Die CorpoMed®Kissen sind gefillt mit kleinsten lufigefillten
Kugelchen; sie sind darum extrem modellierbar und passen
sich jeder Kérperform an.

Sehr hygienisch durch einfache Pflege: die Bezige
sind waschbar bis 60°C, zT. kochbar, die Inlets und
Kisseninhalte bis 60°C.

Senden Sie bitte: Stempel, Name

CorpoMed”
— Prospekte 0O
— Preise a

BERRO AG, Postfach, 4414 Fillinsdorf
Telefon 061 901 88 44, Telefax 061 901 88 22
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