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EDITORIAL

Wiihrend meinen Recherchen zu die-
ser Nummer brachte die Post eine
Unicef-Studie zum Thema Gewalt
gegen Frauen in Stidasien. Auf der
ersten Seite des Buches ein schockie-
rendes Bild von 1995: Auf Treppen-
stufen an einem Fluss in Kath-
mandu, Nepal, liegt mit-
ten im Unrat der nackte
Leichnam eines neu-
geborenen Mddchens;
Todesursache waren
schwere Schidelverlet-
zungen. Etwas hoher auf
der Treppe: Mdnner-
beine, ein anscheinend
gelassener Zuschauer. Das Foto ftingt
wortlos ein, was auf den folgenden
400 Seiten beschrieben wird: Das
unglaubliche Ausmass von Gewalt
gegen Mddchen und Frauen. Die
Totung eines gesunden Neugebore-
nen — weil es ein Mddchen und kein
Knabe wurde - ist ein besonders
krasser Ausdruck der weltweit ver-
breiteten geschlechtsspezifischen
Gewalt. Letztliche Ursache ist im-
mer, in jeder Kultur und Gesell-
schaft, die fehlende Gleichstellung
der Frauen mit den Mdnnern.

Auch wenn die Schweiz nicht Siid-
asien ist: Auch hierzulande sind die
durch Studien erhdirteten Zahlen
von hduslicher Gewalt erschreckend,
und die Dunkelziffer solcher Uber-
griffe bleibt hoch. Massnahmen zur
Prdvention an allen Fronten tun Not.
Die Problematik wurde in jiingster
Zeit in verschiedenen Bereichen auf-
gegriffen, nicht zuletzt im Gesund-
heitswesen. Die Angehdrigen der Ge-
sundheitsberufe kommen durch ihre
Titigkeit oft als Erste mit Gewalt-
opfern in Kontakt. Anstatt wegzu-
sehen, zu verdrdngen und zu schwei-
gen miissen sie vermehrt gezielt
nachfragen und aufdecken lernen.
Dies braucht Mut, Zeit und entspre-
chende Weiterbildung, wiirde aber
die wirksame Bekdmpfung des Prob-
lems einen Riesenschritt weiterbrin-
gen. Behorden, Institutionen und
Einzelpersonen sind gefordert, die-
ser Menschenrechtsverletzung ent-
schlossen entgegen zu treten.

2y nka /Za&c

Gerlinde Michel
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Hausliche Gewalt

Studien und Untersuchungen
bringen es an den Tag: Jede
Frau kann héuslicher Gewalt
zum Opfer fallen, sei sie nun
arm oder reich, gebildet oder
Analphabetin, verheiratet, al-
leinstehend oder verwitwet.
Das Ausmass des Leidens, ge-
sundheitlicher und auch volks-
wirtschaftlicher Schaden sind
riesig. Privention an allen
Fronten tut Not. Gerade das
Personal im Gesundheitswesen
ist gefordert: Wegsehen und
Schweigen wie meist bis anhin
iiblich liegt nicht mehr drin,

wenn sich etwas dndern soll.

Gerlinde Michel

DIE WHO schitzt, dass jede fiinfte
Frau in ihrem Leben Gewalt erfihrt,
andere Studien und Statistiken nennen
sogar jede dritte Frau ein Gewaltopfer.
Fest steht, dass hédusliche Gewalt zer-
storerische psychologische und kor-
perliche Auswirkungen haben kann,
die viele Seiten eines Frauenlebens
langfristig beeinflussen:

e Frauen, die als Kinder sexuell miss-
braucht wurden, sind spéter viel ge-
fahrdeter, ungeschiitzten sexuellen
Verkehr zu haben wund daher
HIV/AIDS zu bekommen

e Opfer einer Vergewaltigung haben
ein 9-mal hoheres Risiko als Nicht-
Opfer, einen Selbstmordversuch zu
begehen

e Geschlagene Frauen werden Oofter
ungeplant schwanger als andere
Frauen, sie leiden hdufiger an Blu-
tungen wihrend der Schwanger-
schaft, finden ofter schlechten oder
gar keinen Zugang zu Schwanger-
schaftsvorsorge, haben 6fter Frithge-
burten oder Risikoschwangerschaf-
ten und gebéren ofter Kinder mit ge-
ringem Geburtsgewicht

e Gewaltopfer haben ein erhohtes Ri-
siko zu Drogenmisshrauch

«Er riss mich an den Haaren, biss mich
in den Finger, driickte seine Zigarette
auf meinem Handriicken aus - von
allem ein bisschen.

Er wiirgte mich, schlug mein Auge
blau, meine Nase schwoll an, er brach
mir einen Finger - dies waren die
weniger schlimmen Priigel. Manchmal
schleifte er mich in der ganzen Woh-
nung herum, trat mich sogar in die
Briiste und hatte die schlimme Ge-
wohnheit, meinen Kopf gegen die
Wand zu schlagen, so dass ich hier
voller Beulen war.

Mein Sohn musste diesen Misshand-
lungen immer zusehen. Als er zwei



Hausliche Gewalt in der
Schweiz

Einige Zahlen

Wie viele Frauen sind betroffen?
¢ 100000 Frauen jéhrlich wer-
den Opfer von physischer
Gewalt durch ihren Partner
¢ 300000 Frauen werden im Lau-
fe ihres Lebens Opfer physi-
scher Gewaltanwendung durch
ihren Partner
¢ 1995 fanden insgesamt 658
Frauen und 712 Kinder in
einem der 13 Frauenhduser
Zuflucht. Etwa gleich viele
Frauen und Kinder mussten
wegen fehlendem Platz abge-
wiesen werden

Jahrliche volkswirtschaftliche

Kosten:

- » 186800000 Franken fiir Justiz
und Polizei

¢ 133500000 Franken fur
Gesundheitskosten

¢ 80400 000 Franken fiir die
Sozialdienste

¢ 8900000 Franken fiir Frauen-
héuser und Beratungsstellen

¢ 150000 Franken fiir Untersu-
chungen iiber hiusliche Gewalt

>Total 409750000 Franken
jéhrliche Folgekosten von hdus-
licher Gewalt

Quellen: Gillioz, 1997; Godenzi, Yodanis,
1998.

Jahre alt war, schlug ihm sein Vater
eines Tages den Kopf gegen die Wand,
er hdtte das Genick brechen konnen.
Das Kind machte dann immer in die
Hosen, sobald sein Vater ihn rief,
machte er die Hosen nass.»

(Aus: Romito, S. 61)

Frau sein: ein Risiko

Frau zu sein ist der wichtigste Ri-
sikofaktor, Opfer hduslicher Gewalt zu
werden. Jingste Untersuchungen aus
den USA legen nahe, dass eine
Schwangerschaft ménnliche Gewalt-
anwendung auslost oder zusétzlich es-
kalieren ldsst. Héusliche Gewaltan-
wendung trigt signifikant zu miitter-
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licher und kindlicher Mortalitdt und

Morbiditdt bei. Es wurde sogar ar-

gumentiert, dass Gewaltanwendung

noch héufiger Ursache kindlicher

Mortalitdt ist als Schwangerschafts-

diabetes oder Préeklampsie.
Héusliche Gewalt kennt verschiede-

ne Formen. Allen Formen ist gemein-
sam, dass der Téter in der Regel das

Opfer kennt, und dass in den

allermeisten Féllen das Opfer eine

Frau ist, sehr oft die Ehefrau oder

Partnerin. Die Forschung unterschei-

det folgende Formen von Gewalt:

— Korperliche Gewalt (u.a. Schlige,
Wiirgen, Beissen, Bedrohung mit
Waffen)

- Sexuelle Gewalt (u.a. erzwungener
Sexualverkehr, Vergewaltigung, un-
geschiitzter Sex)

- Emotionale und sprachliche Gewalt
(u.a. Kritik, Drohen, Beleidigungen)

- Psychologische Gewalt (u.a. Verbot
zu arbeiten, Verweigerung von Geld,
Fernhalten von Freunden und Fami-
lie, staindige Kontrolle)

«Er sagte mir, dass ich zu gar nichts
tauge, dass ich schrecklich aussehe
und dick sei, er gab mir das Gefiihl,
dass ich unfihig sei, total unfihig,

und er sagte mir, dass ich friiher oder
spdter auf der Strasse enden werde.»

«Er warf alle meine Fotos weg, die
von mir als kleines Mddchen, die von
meinen Eltern, er wollte meine Ver-
gangenheit zerstéren. Er machte alles
so schwierig, dass am Ende nicht ein-
mal meine Eltern mit mir sprechen
wollten und ich vollig isoliert war, und
genau das wollte er, dass niemand
mehr mit mir sprach.

Er konnte es nicht leiden, wenn ich
meine Freundinnen traf, er konnte
nicht akzeptieren, dass ich Arbeits-
kollegen hatte. Er tat alles, damit ich
meinen Job verlor.»

(Aus: Romito, S. 61-62)

Gewalt: keine Privatsache

Noch bis vor kurzer Zeit wurde
héusliche Gewalt als Privatangelegen-
heit angesehen und vom Gesetzgeber
auch entsprechend behandelt, ndm-
lich vernachléssigt. In den letzten Jah-
ren jedoch hat sich die Einstellung zu
Gewalt zu dndern begonnen. Zuneh-
mend ist sie als Menschenrechtsver-
letzung und Problem der &ffentlichen
Gesundheit ins politische Bewusstsein
gedrungen. Seit 1993 gilt Gewalt bei
der WHO offiziell als weltweites Ge-
sundheitsproblem.

Nachdem vorerst nur Feministinnen
und Frauengruppen auf Mannergewalt
in Ehe und Familie aufmerksam ge-
macht hatten, warfen immer zahlrei-

cher erscheinende Studien und Unter-

suchungen Licht auf das riesige Aus-
mass des Leidens. Frauenhduser und
Beratungsstellen fiir  geschlagene
Frauen offneten vor allem im stadti-
schen Gebiet ihre Tiiren, Konferenzen
zum Thema werden abgehalten, Poli-
tiker von der Notwendigkeit neuer
Gesetze iiberzeugt und Préventions-
programme geschaffen.

Erste Erfahrungen mit Interven-
tionsprojekten aus den USA und west-
europdischen Lindern haben gezeigt,
dass fest verankerte und breit abge-
stlitzte Strukturen zur Bekdmpfung
héuslicher Gewalt notwendig sind.

Ausbildungsprojekt in Leeds, GB

Hebammen lernen nachzufragen

6

Immer stdrker fasst die Erkenntnis
Fuss, dass die Angehorigen der
Gesundheitsherufe sich gegeniiber dem
Phénomen der héuslichen Gewalt ver-
mehrt 6ffnen miissen. Denn verschie-
dene Studien haben gezeigt, dass bis
anhin Wegschauen und Schweigen die
Regel war — aus Angst vor Uberfor-
derung, aus Hilflosigkeit, aus Mangel
an entsprechender Aushildung. Gerade
auch die Hebammen sind hier be-
sonders herausgefordert. Zahlreiche
Forschungsresultate belegen, dass eine
Schwangerschaft gehduft héusliche
Gewalt auslost.

Eine kiirzlich in den USA publizierte
Studie zeigt drastisch auf, dass Gewalt-
anwendung des Partners héufigste
Todesursache bei schwangeren Frauen
ist. In zwei vergleichbaren Gruppen
starben wesentlich mehr schwangere
junge Frauen (20 Prozent) unter den
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gewalttitigen Handen ihrer Partner als
Nichtschwangere (11 Prozent) [1]. Heb-
ammen sind in der einzigartigen Situa-
tion, dass sie die ihnen anvertrauten
Frauen in einer vertrauensvollen
Atmosphére direkt nach Gewalt fragen
und so vielleicht eine unheilvolle Ent-
wicklung durchbrechen konnen.

Eine entsprechende Fortbildung be-
fahigt die Hebammen zu addquaten
Interventionen. In beispielhafter Zu-
sammenarbeit haben die Sozialdienste
der Stadt Leeds und die geburtshilf-
lichen Abteilungen der Ausbildungs-
spitiler in Leeds ein solches Forthil-
dungsprojekt an die Hand genommen
und durchgefiihrt.

Gegen 200 Hebammen nahmen zwi-
schen 1999 und 2000 an diesem Kurs
teil, der fiir alle angestellten Hebammen
obligatorisch ist. Sie beschéftigten sich
mit Inhalten wie: Was ist Gewalt?

Wenig hilfreiche Mythen und Stereo-
typen. Gehen oder Bleiben? Rolle der
Hebamme. Mogliche Indikatoren von
Gewalt. Gewalt dokumentieren. Frau-
enerfahrungen. Der Frau beim Uberle-
ben helfen. Auswirkungen auf die Kin-
der. Bewiltigungsstrategien. Praktische
Probleme. Fallbeispiele. Zukiinftige
Arbeit. Die Kursarbeit wurde in jeder
Phase ausgewertet. Als Konsequenz der
Fortbildung hat sich eine Steuergruppe
formiert, die gemeinsam erarbeitete
Préventionsideen umsetzt. Beispiels-
weise sollen in allen 6ffentlichen Toilet-
ten Faltbroschiiren mit Kontaktnum-
mern aufliegen und auch den Hebam-
men zum Abgeben zur Verfiigung ste-
hen.

Eine weitere Idee ist, sich in den Toi-
letten auch an die Madnner zu wenden
und sie auf die Problematik von Gewalt
aufmerksam zu machen. Unterstiit-
zungsgruppen flir Hebammen wurden
initiiert, in denen sie iiber eigene und



Gewalt

Sensibilisierung des
Gesundheitspersonals

Erst vor relativ kurzer Zeit wurde
gezielt begonnen, die Angehorigen der
Gesundheitsberufe fiir das Thema zu
sensibilisieren. Denn diese sind oft die
Ersten, die ein Opfer héduslicher Ge-
walt zu Gesicht bekommen. Allzu oft
jedoch vermeiden sie direktes Nach-
fragen und glauben den vorgebrach-
ten Erklarungen von Treppenstiirzen
und Ausrutschen.

Bei den meisten «Unfédllen» handelt
es sich jedoch um den Tiefpunkt einer

langjdhrigen  konflikthaften

die Gewalterfahrungen ihrer Klien-
tinnen sprechen konnen.

Andere Spitalkreise in England
haben die Idee von Leeds aufge-
nommen, und ein Forschungspro-
jekt an der Universitdt von Leeds
will die Langzeitwirkung der Aus-
bildung evaluieren.
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Gibt es in der Schweiz dhnli-
che Initiativen? Die Redaktion
wiirde sich iiber entsprechen-
de Hinweise freuen und sie
mit Einverstindnis auch pub-
lizieren.

hung, in welcher der Mann Gewalt
anwendet. Der Grossteil von Gewal-
topfern spricht kaum je spontan iiber
den erlittenen Misshrauch. Studien
haben gezeigt, dass die wenigsten von
ihnen von Arzten oder Pflegenden
konkret danach gefragt wurden. 70
Prozent der Gewaltopfer sagten hinge-
gen in einer Studie aus, sie wiirden,
wenn gezielt danach befragt, tiber die
Gewalterfahrung aussagen, trotz an-
fanglichen Schwierigkeiten. Und viele
Opfer berichteten, sie hétten sehr
lange auf eine Gelegenheit gewartet,
dariiber sprechen zu kénnen.

Um dieses Schweigen in Arztpraxen
und Spitalabteilungen zu durchbre-
chen, fiithrte das Genfer Biiro fiir die
Gleichstellung von Frau und Mann im
Dezember 2000 in Genf eine vielbe-
achtete Tagung fiir Gesundheitsperso-
nal zum Thema Gewalt durch. Im Ok-
tober 2000 fanden sich auf Einladung
der Internationalen Vereinigung der
Geburtshelfer und Gynédkologen in
Neapel 25 Hebammen aus fiinf Kon-
tinenten zusammen und diskutierten
an einem Workshop, wie sie in ihrem
Umfeld den Kampf gegen hiusliche
Gewalt aufnehmen und unterstiitzen
konnen. Weitere Konferenzen und
Seminare werden sicher folgen: das
Problem ist erkannt.

Das Umfeld von Schwangerschaft
und Geburt eignet sich besonders gut,
das Schweigen der Opfer zu durchbre-
chen und eine Gewaltbiographie posi-
tiv zu verdndern. In Gespréachen iiber
Familienplanung, Sexualitdt, Schwan-
gerschaftsvorsorge, Geburt und Wo-
chenbett lassen sich behutsame Fra-
gen nach erlittener Gewalt einbetten.
Allerdings ist die Unsicherheit bei
Hebammen oder Pflegenden, was sie

denn tun sollten, wenn eine Frau er-
littene Gewalt offenbart, verstdndlich.
Lynn Stevens, die fiir die UNFPA (Uni-
ted Nations Population Fund) ein
Manual iber den Umgang mit Gewalt-
opfern fiir Pflegende und Hebammen
verfasst hat, schreibt dazu: «Die Rolle
des Gesundheitspersonals in diesem
Moment ist wesentlich, aber begrenzt.
Angemessen reagieren bedeutet, der
Frau Unterstiitzung, Verstidndnis,
Wertschdtzung und Information zu
vermitteln. Die Hebamme oder Pfle-
gende braucht nicht die ganze Ge-
schichte der Frau zu kennen. Aber sie
muss sensibel sein und darf nicht
werten. Und sie wird die Frau dann
einer geeigneten Fachperson zur wei-
teren Abklirung und Betreuung iiber-
weisen.»

Das gezielte Nachfragen nach Ge-
walt in der Partnerschaft, der richtige
Umgang mit Gewaltopfern muss The-
ma in der Grundausbildung und in der
Weiterbildung von Hebammen und al-
len anderen Berufsleuten des Gesund-
heitswesens werden. Ein wichtiger
Schritt in Richtung Préavention wire so
getan.

Quellen

Patrizia Romito: Private Violence, Public Compli-
city: The Response of Health and Social Ser-
vices to Battered Women. In: L. Sherr, J.S. St.
Lawrence (ed.): Women, Health and the Mind.
John Wily & Sons, Ltd., 2000.

UNFPA: A Practical Approach to Gender-Based
Violence: A Manual flir Health Care Provi-
ders. Written by Lynne Stevens. Draft, not for
distribution. New York, October 2000.

Brigitte Longerich: Den Tatsachen ins Auge
blicken. Krankenpflege 2/2001; 16-17.

International Midwifery: Journal of the Interna-
tional Confederation of Midwives ICM; Volu-
me 14, Number 1, January/February 2001.

Schweizer Hebamme 7
Sage-femme suisse 5/2001




	"Manchmal schleift er mich in der ganzen Wohnung herum..."

