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F OKUS

Zwei Umfragen

Wie haufig sind 4
Schweizer Gynal
loginnen mit
FGM konfronties

1. Umfrage der SGGO!

Die Schweizerische Gesellschaft fiir
Gynékologie und Geburtshilfe (SGGO) woll-
te in Zusammenarbeit mit Unicef Schweiz
herausfinden, wie hdufig sexuell verstiim-
melte Frauen in hiesigen Arztpraxen vor-
sprechen und welches ihre Wiinsche sind.
Die SGGO verschickte 1162 Fragebogen an
Mitglieder der Gesellschaft; der Riicklauf
betrug knapp 40 Prozent oder 454 Ant-
worten, teilweise anonym.

Die Fragen lauteten:

1. Haben Sie schon beschnittene Frauen
in ihrer Praxis behandelt?

2. Bei infibulierten Patientinnen: Wurden
Sie nach der Geburt gebeten, eine Rein-
fibulation durchzufiihren?

3. Wurden Sie schon gebeten, eine Be-
schneidung an einem Maddchen oder an
einer jungen Frau durchzufiihren?

4. Hat man sich bei Ihnen erkundigt, wo
die Durchfiihrung einer Beschneidung
in der Schweiz moglich sei?

5. Haben Sie schon von Fillen gehort, in
welchen ein Madchen in der Schweiz
beschnitten wurde?

Antworten

51,3 Prozent der antwortenden Arzte
haben schon einmal eine beschnittene
Frau behandelt, was 20 Prozent der un-
tersuchten Gruppe (1162 Arzte) ent-
spricht. Die Antworten wurden, wo mog-
lich, auch kantonal zugeordnet. Das Bild
zeigt sowohl eine hohere Riicklaufquote
als auch eine hohere Ja-Antwortquote aus
der Westschweiz. In NE haben 42 Prozent

T Female genital mutilation (FGM): Untersuchung un-
ter Schweizer Gynékologen. Eine Studie von UNICEF
Schweiz und der Schweizerischen Gesellschaft fiir
Gynidkologie und Geburtshilfe. Vorgestellt an der
Tagung {iber Midchenbeschneidung (Organisa-
toren: BFE, PlanEs, DEZA, UNICEF) am 21. Mai
2001 in Bern. Bearbeitung durch die Redaktion.

Auch in der Schweiz
werden - illegal -
Madchen-
beschneidungen
durchgefiihrt.

Foto: Unicef

der angeschriebenen Arzte eine bes
tene Frau behandelt, in VS 33 Proze
GE, FR und VD mehr als 20 Pro:
den Kantonen BE und LU sind e
zent der angeschriebenen Arzte, dann
sinkt der Anteil der Ja-Anworten fiir die
restliche Deutschschweiz.

Remﬁbulatmry 20,9 Proze t der ant-

Frage mit
ch bei ihnen
eine Be-
us GE, 1

entspricht 8,1 Prozent der
Arztegruppe und 40 Prozen
die schon mit beschnittenen
takt hatten. Nahi ‘egende'
Prévalenz in d
Kantonen hoher.

2 Gynékologen v
ge, ob sie scho

AG. Dies entspmcht 0,4 mi 1t der ant-
wortenden Ar

xﬁersch; d"

Schweizer Hebamme 9
Sage-femme suisse 1/2002




lische oder bloss minimale Behandlung
durchfiihren, die als Beschneidung gilt,
aber keinerlei anatomische Schéden
zuriickldsst.

Gegen die Medikalisierung der FGM
haben sich die WHO und mehrere natio-
‘nale Berufsorganisationen von Gyné-
‘kologen und Krankenschwestern aus-
~gesprochen. Die Mehrheit der euro-
piischen Arzte stellt sich ebenfalls gegen
die Medikalisierung. Sie argumentieren,
~dass die Praxis verboten werden muss,
‘weil es iiberhaupt keine medizinische
wendigkeit gibt, Mddchen zu be-
schneiden. Jede Medikalisierung kénne
als Legitimation der Praxis ausgelegt
werden und ermutige traditionelle Be-
schneiderinnen, damit weiter zu fahren.
Die Medikalisierung lose das Problem
der FGM langfristig nicht.

Eine Mittelstellung nehmen jene Arzte
ein, die eine Medikalisierung einzig
fiir Frauen iiber 18 Jahre als Moglich-
keit in Betracht ziehen. Dabei bleibt die
Reinfibulation ein besonders heikles
Problem.

2. Umfrage von
Hinnen/Wohlgemuth?

In ihrer Diplomarbeit an der Hoheren
chule flir Soziale Arbeit beider
_haben sich Barbara Hinnen und
- Wohlgemuth mit der weiblichen
verstimmelung befasst. Im Laufe
herchen befragten die Autor-
dkologlnnen in der Region
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Hebammen
und FGM

Berufserfahrungen
gesucht!

Im Zeitalter des immer stirker
werdenden Migrationsstroms nach
Europa und in die Schweiz werden
auch die Hebammen zunehmend mit
genital verstiimmelten Frauen kon-
frontiert. In ihrer Diplomarbeit an
der Hebammenschule Bern schreibt
Sylvie Born, dass sie bereits wiahrend
ihrem Praktikum im Kanton Frei-
burg eine infibulierte Frau antraf,
deren Schwangerschaft mit Kaiser-
schnitt beendet wurde. Solche Be-
gegnungen losen sicher in den meis-
ten Hebammen bestiirzte Gefiihle
und auch grosse Unsicherheit aus.
Wie konnen sie beschnittenen Frau-
en am besten gerecht werden? Wie
weit diirfen sie fragen, wie miissen
sie sich verhalten, um das Vertrauen
zu erhalten und zu vertiefen? Wie
lassen sich Ansétze von priaventiver
Arbeit gestalten?

Berufserfahrungen aus solchen
Situationen wiren hier von un-
schédtzbarem Wert fiir andere Heb-
ammen. Die «Schweizer Hebamme»
mochte deshalb alle Hebammen, die
beschnittenen Frauen begegnet sind,
dazu ermutigen, ihre Erfahrungen zu
Papier zu bringen. Dies kann mit
Namen oder anonym geschehen. Sie
kénnen auch auf die Redaktion an-
rufen und Ihr Erlebnis miindlich mit-
teilen. In einer Folgenummer konn-
ten wir die Berichte publizieren und
so eine hilfreiche Dokumentation
aufbauen. Schon jetzt herzlichen
Dank fiir jeden Beitrag!

renden Gynékologlnnen auf, sondern
ziehen die Anonymitit grosserer Spitéler
VOr.

Auf Grund ihrer Untersuchungen kom-
men die Autorinnen zum Schluss, dass
etwa 10-15 beschnittene Frauen in den
letzten Jahren in der Region Basel eine
Arztin oder einen Arzt konsultiert haben,
dass aber mit Sicherheit mehr Frauen mit
FGM dort leben. <

Siehe dazu auch: Sylvie Born, Augusta Theler: «Kriti-
sche Wiirdigung der Forschungsarbeit von Barbara
Hinnen und Lucia Wohlgemuth, Basel 2000, iiber die
weibliche <Circumcision>». Diplomarbeit, Hebam-
menschule Inselspital Bern, August 2001.

2 Barbara Hinnen, Lucia Wohlgemuth: «Weibliche Ge-
nitalverstiimmelung». Diplomarbeit, Hohere Fach-
schule fiir Soziale Arbeit beider Basel. Basel 2000.
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