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EDITORIAL

Dass die vorliegende Nummer
vor allem dem diesjihrigen Kon-
gress in Yverdon gewidmet ist,
hat seinen Grund: Am Kongress
mit seiner gegliickten Mischung
von Begegnung, Kultur, Weiter-
_ bildung und Verbands-
E politik wurde gleich-
sam verdichtet sicht-

und spiirbar, was die
Hebammen heute und
in nichster Zukunft
bewegt und heraus-
Jordert. Die SH versucht, etwas
davon ihren Leserinnen zu ver-

mitteln.

Einen dezidierten Schritt in die
Zukunft ermaglicht unter ande-
rem der Beschluss der Delegier-
tenversammlung, dem neuen
Erscheinungsbild des Verbands
zuzustimmen. Kernstiick des
Erscheinungsbildes ist das neue
Verbandslogo, welches an der DV
«enthiillty wurde. Wie immer in
solchen Momenten wird die
Diskussion dann sehr emotional,
begeisterte Zustimmung prallt
auf entsetzte Ablehnung, und der
Ruf nach mehr Auswahlmaoglich-
keiten ertont. Ich habe diesen
Prozess in verschiedenen Verbdin-
den miterlebt, und der Verlauf
ist immer derselbe: Allmdhlich
konnen die allermeisten den Ent-
scheid des gewdhlten Gremiums
akzeptieren und gewdhnen sich
an das Neue. Stdrke und Profil
eines Verbands werden nicht von
Form und Farbe seines Logos,
sondern vom herrschenden Geist
und inneren Zusammenhalt
bestimmt. Dies gilt auch fiir den
SHV.

Deshalb: Gewdhnen Sie sich an
das neue Logo, zu besichtigen
auf Seite 2!

fww flickt.
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Der SHV und seine Mitglieder

» Facetten der
Verantwortung

Der Schweizerische Hebammenverband nimmt in der heutigen Situation

von berufs- und gesundheitspolitischen Diskussionen und Kimpfen eine

dusserst wichtige Aufgabe wahr. Fiir einen Erfolg ist er aber auf viele und

aktive Mitglieder angewiesen

Ruth Brauen

D ER Ethik-Kodex der Internationalen
Hebammenvereinigung (ICM) sagt iber
die Verantwortung der Hebamme fol-
gendes aus:

«Die Hebamme ist in ihrer autono-
men Berufsaustibung fiir die von ihr
getroffenen Entscheidungen, fiir ihr
Tun, ihr Handeln und ihre Anweisun-
gen an Dritte verantwortlich. Diese
Verantwortung bezieht sich auch auf
Handlungen, die sie auf Rat oder An-
weisungen Dritter vollzieht. Im Lichte
dieses Kodex ist es von grisster Wich-
tigkeit, dass die Hebamme ihr Wissen
und Kénnen wéhrend der ganzen Zeit
ihrer Berufstétigkeit stindig erweitert.
Ebenso muss die Hebamme alle Stellen
und Personen, deren Entscheidungen
Auswirkungen auf Schwangere und
ihre Familien haben, in deren Interes-
se informieren.»

Die Delegiertenversammlung des
SHV hat 1994 einen auf diesem Wort-
laut basierenden Ethik-Kodex ange-
nommen.

Medizinalperson ja
oder nein?

In seinem Grusswort im diesjdhrigen
Kongressfiihrer erinnert der waadtlidn-
dische Regierungsrat Claude Ruey dar-
an, dass das Berufsbhild der Hebamme
in vollem Wandel begriffen sei: «Die
Hebammen miissen sich ihre spezi-
fische Rolle wieder zu eigen machen,
eine Rolle, die im waadtldndischen
Gesundheitsgesetz  folgendermassen
umschrieben ist: Beraten, Unterstiit-
zen, Basispflege leisten.»

Wir machen die interessante Fest-
stellung, dass mehrere kantonale Ge-
setze die Hebammen in ihrer vollen

Fotos: Gerlinde Miche

Ob ihnen
das neue
Logo wohl
gefallt?

Verantwortlichkeit anerkennen. Je-
doch anerkennen nur gerade die Kan-
tone Bern und Freiburg die Hebammen
als Medizinalpersonen. Was ist in jenen
Kantonen passiert, welche den Hebam-
men diesen Status aberkannt haben?
Wer trdgt daftir die Verantwortung?
Die Hebammen, welche keinen Augen-
blick um ihren Status bangten und sich
im Glauben wiegten, ihnen konne
nichts passieren, da die Gesellschaft
sie ja immer notig habe? Weshalb ha-
ben die verantwortlichen Gesundheits-
politiker es vergessen oder versiumt,
vor Gesetzesrevisionen die Meinung
des SHV einzuholen?

Apolitische Hebammen

Die Hebammen, von ihrem Berufs-
verstdndnis her unabhingig, haben
sich in den Nachkriegsjahren weder
um lokale noch nationale Politik gross
gekiimmert. Gegen ihr eigentliches Be-



rufsverstindnis liessen sie sich ins Spi-
talsystem integrieren, das ihnen eine
gewisse Sicherheit garantierte. Inner-
halb der Gesundheitsherufe gerieten
sie in eine abhidngige Position. Auch
die Verbandsspitze des SHV wusste
vielleicht nicht immer, was sich in den
verschiedenen Landesteilen abspielte,
und {iberwachte den Prozess der
kantonalen Gesetzesrevisionen zu we-
nig genau.

Der SHV mischt sich ein

Heute packt der SHV den Stier bei
den Hornern und mischt sich bei Geset-
zesrevisionen ein, in enger Zusammen-
arbeit mit den betroffenen Sektionen.
Samtliche Kantonsdrzte und kantonale
Gesundheitsminister wurden vom SHV
formell dazu aufgefordert, die Sektio-
nen in entsprechende Vernehmlassun-
gen miteinzubeziehen. Mit dieser Infor-
mationsstrategie hoffen wir, dass sich
die friheren Unterlassungssiinden
nicht mehr wiederholen. Damit unter-
streicht der SHV, dass die politische Ak-
tivitdt zur Verantwortung der Hebam-
men gehort. Zum ersten Mal in der
Geschichte hat auch eine Hebamme,
Liliane Maury Pasquier, 1995 Einsitz im
Nationalrat genommen. Mehrere Heb-
ammen haben lokale politische Man-
date inne. Wir miissen Profil zeigen
und die Anerkennung erringen, die wir
verdienen.

Trend zur Technisierung

Wahrend vielen Jahren praktischer
Tiétigkeit inner- und ausserhalb von
Spitdlern konnte ich verschiedene
Trends in Berufseinstellung, Praxis und
Technik beobachten. Die gegenwirtig
vorherrschende Tendenz zur Rationali-
sierung, verschirfter Konkurrenz und
Technisierung hatte zur Folge, dass
Frauen, Paare und Hebammen einen
Teil ihrer Verantwortung verloren ha-
ben. Das «Savoir-faire» ersetzt oft das
«Savoir-étre». Wohlbefinden, Bezie-
hungen, Zuhéren wird mit reiner Tech-
nik verwechselt. Rentabilitdtsforderun-
gen erschweren ein ausgewogenes
Gleichgewicht zwischen ethischen und
klinischen Anliegen. Zeitnot verunmaog-
licht oft eine echte Auseinandersetzung
mit diesen Problemen.

Es ist wichtig, dass wir Hebammen
(oft iiberfliissige) technische Massnah-
men in Grenzen halten. Zu viele und

manchmal  falsch
eingesetzte techni-
sche Anwendungen
konnen eine gewis-
se Pathologisierung
nach sich ziehen.
Ich spreche hier
nicht gegen jegliche
Anwendung der
Technik: akademi-
sches Wissen ist fiir
die Sicherstellung

Ruth Brauen, frei-
schaffende Hebamme
und demissionierende
Zentralprasidentin des
SHYV, regionale Vertre-
terin fiir das franzo-
sischsprachige Europa
(ICM).

einer hohen Pflege-

qualitdt notwendig. Aber wir miissen
alles daransetzen, unsere berechtigte
Autonomie wiederzuerlangen. Wir Heb-
ammen miissen agieren, nicht bloss
reagieren.

Das englische Modell

Ein beispielhaftes Modell, «Changing
Childbirth» oder «Die Geburt verdn-
dern», wurde uns von unserer briti-
schen Kollegin vorgestellt (siehe S. 6).
Es lohnt sich, {iber seine mogliche An-
wendung auch bei uns zu diskutieren.
In erster Linie kénnen die Frauen
davon profitieren, in zweiter Linie die
Hebammen, indem sie ihre spezifische
Rolle wiederfinden, welche ihnen das
Gesetz und nationale wie internatio-
nale Berufsbeschreibungen vorgeben.
Der Erfolg des Modells griindet in
der Tatsache, dass die gleichen Heb-
ammen Schwangerschaft, Geburt und
post partum begleiten. Die Frauen ent-
scheiden, wo, mit wem und wie
sie gebdren wollen, wobei der Sicher-
heitsaspekt entscheidend bleibt. Trotz
dieser Reorganisation erhohten sich
die Gesundsheitskosten nicht. Eine
in «The Lancet» publizierte Studie aus

Weiter-
bildung
lauft
auch
tiber
Blicher
ab.

England weist auf, dass in sog. «Mid-
wifery led Units», nur von Hebammen
geleiteten Geburtsabteilungen, weni-
ger pathologische Entwicklungen auf-
traten. Daraus folgt: Hebammen, die
ihre beruflichen und menschlichen
Kompetenzen einsetzen und von
Behorden wie Institutionen unterstiitzt
werden, konnen ihre Verantwortung
im vollen Sinn des Wortes wahrneh-
men und Leistungen von hoher Qua-
litdt erbringen.

Ziele des SHV

Bei seiner Arbeit fiir die Wiederher-
stellung der Autonomie der Hebammen
verfolgt der Schweizerische Hebam-
menverband kurz-, mittel- und langfri-
stige Ziele. Einige seien hier aufge-
fithrt:

e Der SHV muss professionell gefiihrt
werden, mit der Folge, dass die Heb-
ammen bei wichtigen Entscheidun-
gen zum Berufsrecht, zur Ausbil-
dungspolitik und zu gesellschaftspo-
litischen Fragen angehort werden.

e Der SHV setzt sich mit ganzer Kraft
fiir die Wiedergewinnung des Status
der Medizinalperson ein. Insheson-
dere Spitalhebammen miissen unter-
stiitzt, aber auch selber aktiv wer-
den, um ihren Beruf geméss dem von
ICM, SHV und einigen kantonalen
Gesetzen postulierten Kodex aus-
iiben zu konnen.

e Der SHV betreibt Offentlichkeits-
arbeit. Mit Hilfe und Unterstiitzung
zweier PR-Firmen aus der deutsch-
und franzosischsprachigen Schweiz
hat der Verband ein PR-Konzept
entwickelt, welches er in den néch-
sten drei Jahren umsetzen will.
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Angestrebt wird ein modernes und
iiberzeugendes Profil gegeniiber Mit-
gliedern, Behorden und der Offent-
lichkeit. Dazu gehéren auch Bestre-
bungen zu einer Verbesserung von
Ausbildung, Fort- und Weiterbildung
der Hebammen.
Der SHV kidmpft fiir gesamtschweize-
rische Tarifvereinbarungen fiir die
freischaffenden Hebammen. Dank
guter Lobbyarbeit bei den nationalen
Réten konnte der SHV in kontinuier-
liche Verhandlungen mit dem
Schweizerischen  Krankenkassen-
konkordat treten, trotz bundes-
behordlichem Verbot neuer Vertrags-
formen. Die Frauensolidaritit sowie
die Anerkennung unseres Berufes ist
hier dem Verband auf Bundesebene
zu Hilfe gekommen.
Der SHV unterstiitzt die Geburtshau-
ser, welche eine andere, sehr perso-
nalisierte Moglichkeit des Gebarens
anbieten, aber nach wie vor auch um
finanzielle Anerkennung kampfen.
e Der SHV wird seine Statuten aktuali-
sieren.
Der SHV arbeitet mit anderen of-
fiziellen Stellen zusammen, um ei-
nen hohen akademischen und
professionellen Standard der Heb-
ammenausbildung zu garantieren.
Beispielsweise setzt er sich fiir die
Verwirklichung der Berufsmaturitét
sowie fiir Gesundheitshochschulen
mit entsprechenden Hebammen-
modulen ein. Ebenso unterstiitzt er
alle Anstrengungen zugunsten der
Hebammenforschung auf allen Ebe-
nen.
Der SHV ist dabei, Qualitdtsstan-
dards fiir den Hebammenberuf aus-
zuarbeiten. Ausserdem unterstiitzt
er aktiv die WHO/UNICEF-Initiative
«Baby-friendly ~Hospitals» (sdug-
lingsgerechte Spitéler).
Der SHV pflegt intensiven internatio-
nalen Kontakt, Prdsenz und Aus-
tausch, beispielsweise durch Mitar-
beit in den deutsch- und franzdsisch-
sprachigen Regionen des ICM. Regel-
méassig werden Patenschaften fiir
Hebammen aus den Dritt-Welt-Lan-
dern tthernommen.
Aus diesen Griinden sollte die Ver-
bandsmitgliedschaft fiir alle Hebam-
men zu einem Muss werden. Alle Mit-
glieder sollten sich in Zukunft mit die-
ser fiir unser Land unverzichtbaren
Organisation identifizieren kénnen. <
Ubersetzung: Gerlinde Michel
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» Die Entwicklung

der Hebammenrolle
in Grossbritannien

Seit 1902, dem Jahr der gesetzlichen Anerkennung des Hebammenberufes in

Grossbritannien, hat sich die Rolle der britischen Hebamme betrichtlich ver-

andert: Von der schlecht ausgebildeten Frau, die sich vor allem um die Bediirf-

nisse unterprivilegierter Frauen kiimmerte, ist sie zur professionellen Berufs-

frau geworden, deren Ausbildungsniveau Hochschulvergleiche nicht scheut

und deren Dienste auch von Frauen hoherer Klassen beansprucht werden.

Marianne Mead

DIESE Entwicklung vollzog sich nicht
miihelos, denn die Einfiihrung von
medizinischen Spitzentechnologien in
den 30er und 40er Jahren forderte in
erster Linie die Stellung des &drztlichen
Geburtshelfers und hatte die Uber-
weisung der meisten Geburten ins
Spital zur Folge.

Medizinalisierung
der Schwangerschaft

1948, als Grossbritannien seinen na-
tionalen Gesundheitsdienst einfiihrte,
schienen die statistischen Erhebungen
zur Miitter- und Sduglingssterblichkeit
einen Zusammenhang zwischen zuneh-
mender Hospitalisierung und verbes-
serter miitterlicher und kindlicher Ge-
sundheit aufzuzeigen, obwohl diese
Zahlen spéter in Zweifel gezogen wur-
den.

«Un peu
d’histoire»:
Historische
Hebammen-
kofferli

mit Inhalt.

Die Medizinalisie-
rung der Schwanger-
schaft bewirkte daher
nicht nur eine Verla-
gerung der Geburten,
sondern auch der
Schwangerschaftshe-
gleitung in die Spi-
tiler. Dies fiihrte zu
einer Zersplitterung
des Betreuungsange-
bots in viele Berei-
che und Anbieter. Die
schwangeren Frauen
waren es, die letztlich
unter diesem Mangel an Kontinuitéit zu
leiden hatten.

Mit der wachsenden Feminismusbe-
wegung in den 60er Jahren begannen
jedoch viele Frauen, vermehrt Einfluss
auf Entscheidungen zu nehmen, die sie
direkt betrafen. Geburtshelfer, aber
auch Hebammen blieben jedoch prak-
tisch blind gegeniiber dieser Entwick-

Marianne Mead
wurde in Belgien ge-
boren und in England
und Belgien zur Heb-
amme ausgebildet.
Praktische Titigkei-
ten als Hebamme und
Ausbildnerin in bei-
den Lindern,daneben
Forschungsarbeiten
und Publikationen.
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