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Liebe Leserin, lieber Leser

Zwei Nachrichten in den Medien haben
mich in den vergangenen Tagen nach-
denklich gestimmt. In der einen geht
es um die Misshandlung von Kindern
und in der anderen um den folgen-
schweren Frauenmangel in Indien.

Beide Nachrichten — obwohl auf den
ersten Blick sehr unterschiedlichen
Inhalts — haben den gleichen Hinter-
grund. Sie erzahlen eine Geschichte
von brutaler Gewalt, Verletzung der
kérperlichen und psychischen Integritat
und dem riicksichtslosen Einsatz von
Macht und dem Missbrauch der
Verantwortung anderen Menschen
gegenuber.

Im Jahr 2011 musste die Kinderschutz-
gruppe und Opferberatungsstelle des
Kinderspitals Zrich in 484 Fallen Abkla-
rungen wegen Misshandlungen vor-
nehmen — das sind 3 Falle weniger als
im Jahr 2010. Die Meldungen stagnieren
also auf hohem Niveau. Die Kinder
werden sexuell ausgebeutet, korperlich
und psychisch misshandelt und vernach-
lassigt. Von den 291 gesicherten Fallen
von Kindesmisshandlungen, die das
Kinderspital Zarich im letzten Jahr
verzeichnete, betrafen mehr als die
Hélfte Knaben. Zwei Kinder starben an
den Folgen der Misshandlungen.

In Indien werden Séhne traditionell
bevorzugt, weil sie nach der Heirat bei
den Eltern bleiben und sich im Alter um
sie kimmern. Fur die Tochter muss eine
Mitgift bezahlt werden, die viele Familien
an den Rand des Ruins treibt. Seit 1994
ist es Arzten zwar verboten, Schwange-
ren bei vorgeburtlichen Kontrollen

das Geschlecht des Kindes mitzuteilen.
Missbrauch ist aber weit verbreitet,

und viele Frauen werden zur Abtreibung
gezwungen. Laut einer in «Lancet»
veroffentlichten Studie wurden allein

im letzten Jahrzehnt in Indien bis zu

6 Millionen Madchen abgetrieben.

Eine zutiefst traurige Bilanz eines
Jahrzehnts.

h. Netfie

Wolfgang Wettstein
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Dossier

Adoleszenz und Gyndkologie

Es gilt vor allem, das

Lange Zeit ging es bei einem Besuch beim Gynékologen oder bei der

Gynakologin ausschliesslich um Schmerzen oder sogenannte «Frauenleiden»,

die es zu kurieren galt. Als Kinder- und Jugendgynakologin sieht die Genfer

Arztin Michal Yaron ihre Aufgabe aber vor allem auch darin, die positive

Beziehung der Madchen und jungen Frauen zu ihrem Korper zu stéarken.

Dr. Michal Yaron
Oberérztin und Verantwort-
2, liche fur die kinder- und
jugendgynakologische
& Sprechstunde sowie die
ambulante Sprechstunde der
gynakologischen Abteilung
am Universitatsspital Genf
(HUG), Genf

Welche Geschichte hat die kinder- und
Jjugendgynékologische Sprechstunde
in Genf?

Es war die Arztin Anna-Maria Stalberg,
die in Zusammenarbeit mit Planning Fa-
milial, im Jahr 1989 die jugendgynéakolo-
gische Sprechstunde griindete. Es wur-
den also nur Jugendliche behandelt. Als
Dr. Stalberg das HUG verliess, ibernahm
Dr. Anna Lourenco die Verantwortung.

Seit 2005 bin ich fir den Bereich ver-
antwortlich und habe die Sprechstunde
mit einem Angebot fur Kinder erganzt.
Nach einer Weiterbildung in Kinder- und
Jugendgynékologie in Toronto (2001-
2002) habe ich im Jahr 2003 auch die Zu-
lassung der Federation Internationale de
Gynecologie Infantile et Juvenile (FIGL))
erhalten.

Bestehen in der Kinder- und Jugend-
gynékologie Unterschiede zwischen
der franzésischen und der deutschen
Schweiz? Oder Unterschiede zwischen
der Schweiz und dem Ausland?

Nein, da gibt es keine grossen Unter-
schiede. In der Schweiz gibt es den Ver-
ein GYNEA bei dem ich Mitglied bin.
Weltweit sind wir eigentlich wenige: Es
gibt rund 400 spezialisierte Gynakolog-
Innen und Kinderarztinnen und davon
sind rund 85 Prozent Frauen. Es bestehen
auch Verbande in Nordamerika — die
North American Society for Pediatric and

Adolescent Gynecology (NASPAG) — und
in Stdamerika — die ALOGIA — dann gibt
es noch einen europaischen Verband —
den EUROPAG — und verschiedene natio-
nale Gesellschaften, so in Frankreich, in
Grossbritannien, in Deutschland oder auch
in Israel.

Von wem werden lhnen die Kinder und
Jugendlichen zugewiesen: von Arztinnen
und Arzten oder von den Eltern?

Es sind vor allem Kinderarzte und -arz-
tinnen, weniger haufig meine Kollegin-
nen und Kollegen aus der Gynakologie.
Aber unsere Patientinnen kommen auch
aus dem benachbarten Frankreich und
der ganzen Westschweiz (auch im CHUV
in Lausanne gibt es ein Angebot wie das
unsrige). Ab und zu sind es auch die
Eltern, die ihre Kinder zu uns schicken
und mit unserer Arbeit sehr zufrieden
sind, oder dann gibt es auch Mund-zu-
Mund-Propaganda unter den Madchen.

Zudem arbeite ich noch als Gynakolo-
gin in der Abteilung Santé Jeunes fir Ju-
gendliche im Alter von 12 bis 24 Jahren,
auch da in Zusammenarbeit mit Planning
Familial.

Welche gynékologischen Probleme

oder Erkrankungen kommen heute bei

Maédchen und jungen Frauen vor?

Die Bandbreite ist sehr gross:

— wiederkehrende Scheidenentziin-
dungen

— Blutungen in der prapubertdren
Phase

— Verwachsungen oder Missbildungen
der (kleinen) Schamlippen

— Schwierigkeiten bei der eindeutigen
Geschlechtszuweisung

— Ovarilzysten

- Hyperandrogenismus

— Patientinnen, die sexuelle Gewalt
erlebt haben

— Polyzystisches Ovarialsyndrom



elbstwertgefiihl zu starken

— Blutungsstérungen unterschiedlichster
Art (Unregelmassigkeit, Schmerzen)

- Schwangerschaftsverhitung und
sexuelle Aufklarung

— Sexuell Ubertragbare Infektionen (STI)

— Sexualitat und sexuelle Befriedigung

— Schwangerschaft bei sehr jungen
Madchen, usw.

FUr mich ist es wichtig, das Selbstwertge-
fuhl der Méadchen und jungen Frauen zu
fordern und zu starken. Wenn wir sie in
ihrem Verhaltnis zu ihrem Koérper nicht
starken, hat das schwere langfristige
Konsequenzen. Der Besuch bei einer Kin-
der- und Jugendgynékologin ist fir Mad-
chen und junge Frauen ein besonders ge-
eigneter Moment, um den Kontakt zum
Kérper zu entwickeln, einen guten Um-
gang mit sich und seinen/ihren Ge-
schlechtsorganen zu lernen und zu be-
greifen, was mit dem Korper geschieht.
Damit muss man frih beginnen, denn
dazu braucht es Zeit. Wenn ein Madchen
mit einer Scheidenentziindung zu uns in
die Sprechstunde kommt, dann hat das
oft auch hygienische Ursachen. Dann
geht es auch darum, dem Méadchen da-
bei zu helfen, die verschiedenen Kérper-
teile besser kennenzulernen und dadurch
zu verstehen welche hygienischen Mass-
nahmen wichtig sind. Zu Beginn gilt es
die verschiedenen Stellen des Korpers zu
benennen und ihnen Sorge zu tragen.
Danach lernt man sie als integralen Be-
standteil von sich selbst zu verstehen,
sich auch fur sie zu wehren, weil man sie
als Teil eines Subjekts, also eines Men-
schen, und nicht als Objekt sieht. Aber
um an diesen Punkt zu gelangen, muss
man reden. Reden und gleichzeitig Sinn
geben.

Eigentlich ist das ja eine Aufgabe der
Eltern, aber wenn sie diese nicht wahr-
nehmen oder nicht wahrgenommen
haben, dann ist fir uns die Sprechstunde
ein idealer Moment, um diesen Mangel
zu beheben. Das kann nur in einem Ver-
héltnis des gegenseitigen Vertrauens ge-
schehen. Der erste Eindruck ist dabei ex-
trem wichtig: wenn der Kontakt gelingt
und man es schafft, das Bild des Gynako-
logen oder der Gynakologin zu entmys-
tifizieren, kann das auf den weiteren Ver-
lauf sehr grosse Wirkungen haben. Viele
Méadchen und jungen Frauen kommen
dann wieder zu uns in die Sprechstunde.

Sind bei lhren Sprechstunden auch
Hebammen involviert?

Ja, aber nur in Féllen von Jugend-
schwangerschaft. Ich sehe die Madchen
vor der sechzehnten Schwangerschafts-
woche und danach Ubernehmen die
Hebammen die Betreuung bis zur Ge-
burt. Danach sehe ich sie wieder, um mit
ihnen Uber Schwangerschaftsverhitung
zu reden. Im Bereich Santé Jeunes gibt es
zudem in Zusammenarbeit mit Planning
Familial eine Selbsthilfegruppe junger
Mtter, die sehr gut funktioniert.

Ist sexuelle Gewalt ein Thema in Ihrer
Sprechstunde?

Ja, auf jeden Fall. Im padiatrischen Not-
falldienst des HUG bin ich zustandig fur
die notwendigen Abkldrungen bei den
Madchen, manchmal auch im Auftrag
des Jugendrichters.

Sehen Sie denn auch ab und zu Knaben
oder junge Ménner?

Nein, nur wenn es sich um den Freund
des Madchens handelt und auch dann
nur, um mit ihnen Gber Verhlitung, sexu-
ell Ubertragbare Infektionen oder einen
gewulnschten Schwangerschaftsabbruch
zu reden. Die Abteilung Santé Jeunes
kiimmert sich sonst um die Knaben und
jungen Manner.

Sind die Angste der Miitter um ihre
Téchter gerechtfertigt?

Die Probleme, die die Eltern beunruhi-
gen oder beschaftigen, sind nicht unbe-
dingt die komplexesten oder ernstesten,
die vorkommen. Ich denke da etwa an
Blutungen vor der ersten Menstruation.
Oft bestehen Angste beziiglich der Hy-
giene, aber nur in wenigen Féllen in Be-
zug auf sexuelle Gewalt. Je grésser das
Unwissen, umso grosser die Angste. Das
gilt auch in diesem Bereich.

Aber auch die friihe Einnahme der Pille
kann die Mtditter beunruhigen...

Die American Gynecological and Obs-
tetrical Society empfiehlt den ersten Be-
such bei einer Gynakologin/einem Gyna-
kologen im Alter von 13 bis 15 Jahren.
Ich personlich bin der Ansicht, dass er
zwischen dem 11. und 13. Jahr stattfin-
den sollte. Aber Achtung: der erste
Besuch bedeutet noch lange nicht die
Verschreibung eines Verhitungsmittels!

Wer sind Kinder- und
Jugendgynékologinnen?

Kinder- und Jugendgynékologinnen
stammen meist aus dem Fachgebiet
der P&diatrie oder Gynéakologie und
haben in diesem Spezialgebiet eine
eigenstandige Weiterbildung (inkl.
Untersuchung beim sexuellen Miss-
brauch) absolviert. Denn Madchen sind
nicht «kleine erwachsene Frauen». Es
erfordert das Wissen und die Erfah-
rung um die biologische wie auch
hormonelle Entwicklung von der Ge-
burt bis zur jungen Frau. Auch alters-
spezifische Kenntnisse zur psycho-
sexuellen Entwicklung und das Ver-
standnis der Entwicklungsaufgaben
in der Pubertat und Adoleszenz sind
eine wichtige Voraussetzung fir eine
erfolgreiche Beratung und Diagnose-
stellung. Die Arztinnen missen die
Norm, die Normvarianten und Patho-
logien der verschiedenen Entwick-
lungsstadien kennen. Zu oft werden
Normvarianten pathologisiert, was zu
einer enormen Verunsicherung fahrt.
Jugendliche spuren rasch, ob sie eine
kompetente Person vor sich haben. In
der Schweiz gibt es in jeder grésseren
Stadt kinder- und jugendgynékolo-
gisch ausgebildete Arztinnen in der
Praxis und auch an jeder Universitats-
klinik oder an den Kantonsspitalern
eine kinder- und jugendgynéakolgi-
sche Sprechstunde. Bei der Fragestel-
lung sexueller Missbrauch ist eine
enge Zusammenarbeit mit einer Kin-
derschutzgruppe oder Opferhilfebe-
ratungsstelle ratsam.

Beim ersten Besuch bespricht man vor
allem den Korper, der sich verandert, die
Monatsblutungen, mégliche Schmerzen.
Und die Art, wie man dartber spricht, ist
sehr wichtig.

Heutzutage besteht ein sehr grosser
Graben zwischen der emotionellen Pu-
bertat und den sexuellen Stimuli von aus-
sen, etwa von Fernsehen und Internet.
Hier werden Verhaltensregeln und Selbst-
bilder transportiert, die weit weg von der
Lebensrealitat der Madchen und jungen
Frauen liegen.
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Gynea vertritt die Anliegen der Kin-
der- und Jugendgynakologie in der
Schweiz. Der Verein (Schweizerische
Arbeitsgemeinschaft fur Kinder- und
Jugendgynédkologie resp. Groupement
Suisse de gynécologie de I'enfant et de
|'adolescente) wurde 1992 in Montreux
gegrundet und ist seit 2005 ein Verein
innerhalb der Schweizerischen Gesell-
schaft fur Gynakologie und Geburts-
hilfe SGGG. Gynea ist Mitglied der
FIGI) (Fédération Internationale de
Gynécologie de I'Enfant et de I’Adoles-
cente) und ist international vernetzt
(v.a. Deutschland, Nordamerika).

Zweck der Schweizerischen
Arbeitsgemeinschaft fiir Kinder-
und Jugendgynédkologie

1. Die Kinder- und Jugendgynakologie
fallt die Lucke, die in der Betreuung
von gynakologischen Erkrankungen,
Symptomen, Fragestellungen und
Problemen bei kleinen und heran-
wachsenden Méadchen besteht. Da-
bei spielt die interdisziplindre Zusam-
menarbeit mit anderen Fachgebieten
eine wesentliche Rolle.

2. Forderung von Kontakten und der
Zusammenarbeit zwischen den Mit-
gliedern.

3. Foérderung der Forschung und Lehre
im Bereich der Kinder- und Jugend-
gynakologie, sowie die praktische
therapeutische und praventive An-
wendung dieser Kenntnisse.

4. Organisation von Weiter- und Fort-
bildungsveranstaltungen sowie Kon-
gressen.

5. Etablierung von diagnostischen und
therapeutischen Richtlinien und de-
ren Vermittlung.

Gynea - Schweizerische Arbeitsgemeinschaft
fiir Kinder- und Jugendgynékologie

Aktivitaten

Die Vorstandsmitglieder halten regel-
massig Vortrage zu aktuellen Themen
und auf der Homepage von gynea.ch
werden Fachartikel sowie Richtlinien im
Bereich der Kinder- und Jugendgyné-
kologie publiziert.

Gynea publiziert auf der Webseite
alle Fortbildungen in der Schweiz,
Europa wie auch Ubersee (NASPAG —
North American Society of Pediatric and
Adolescent Gynecology). Gynea ist vor
allem mit der Deutschen Arbeitsge-
meinschaft fir Kinder- und Jugendgy-
nakologie (www.kindergynaekologie.de)
vernetzt.

Der Vorstand trifft sich mehrmals
jahrlich zu Sitzungen und setzt sich glei-
chermassen aus Padiaterlnnen und
Gynakologinnen zusammen. Alle zwei
Jahre organisiert Gynea ein eintdgiges
Symposium. Dabei werden aktuelle
Themen in Referaten behandelt und ein
intensiver Austausch mit Fachleuten in
Workshops gepflegt. Das Symposium
ist auch fur Nicht-Mitglieder offen.

Gynea hat rund 130 Mitglieder in der
ganzen Schweiz und setzt sich aktiv fur
die Belange der Kinder- und Jugend-
gynékologie ein. Dabei ist unter ande-
rem die interdisziplindre Zusammenar-
beit und Vernetzung mit anderen Fach-
gesellschaften und -arztinnen dusserst
wichtig.

Mehr Informationen zu Gynea sind zu finden
unter: www.gynea.ch

So hat in den letzten rund 4 bis 5 Jah-
ren etwa die Nachfrage nach chirurgi-
schen Korrekturen der kleinen Schamlip-
pen und der dusseren Geschlechtsorgane
deutlich zugenommen. Deshalb ist es so
wichtig, frih mit den Méadchen Uber
ihren Korper reden zu kénnen. Um eine
wirksame Pravention zu ermdoglichen,
sollte man meiner Meinung nach so frih
wie maglich beginnen, dartber zu reden.
So wird Gynakologie nicht in erster Linie
mit Schmerzen und Krankheiten in Ver-
bindung gebracht, sondern mit der posi-
tiven Haltung, die ein Madchen, eine
junge Frau, dank dem Gynakologen oder
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der Gynakologin, zum eigenen Koérper
entwickeln konnte.

Beginnt die Pubertdt heutzutage
immer friher?

Nein, seit den 1970er Jahren ist der Be-
ginn der Pubertdt gleich geblieben, etwa
rund um das zwolfte Lebensjahr. Die aus-
gewogenere Erndhrung, wie auch die
verbesserten allgemeinen Lebensbedin-
gungen bewirkten schon damals, dass
die erste Menstruation zu einem frihe-
ren Zeitpunkt stattfand. Oft werden die
Dinge durcheinander gebracht und man
bezeichnet die Entwicklung der sekun-

daren Geschlechtsmerkmale vor der er-
sten Menstruation, also das Wachsen der
Briste oder der Schambehaarung als Pu-
bertat.

Es kann vorkommen, dass Madchen be-
reits mit neun Jahren erste Zeichen der Pu-
bertat zeigen, der Durchschnitt der ersten
Menstruation liegt jedoch bei 12 Jahren.
Als vorzeitige Pubertdt wird bezeichnet,
wenn diese vor dem 8. Lebensjahr be-
ginnt. Dann muss eine Behandlung durch-
gefiihrt werden, diese Madchen wachsen
namlich nach der ersten Menstruation nur
noch etwa zwei bis finf Zentimeter. Das
Ausbleiben der Regel drei Jahre nach Be-
ginn der vorzeitigen Pubertat bedarf dann
hingegen eine Abklarung.

Sind die Bedenken der Eltern, vor
allem der Mitter, beztglich einer
frilhen Schwangerschaftsverhitung
gerechtfertigt?

Ich gehe davon aus, dass es die Mad-
chen nicht davon abhalten wird, sexuelle
Beziehungen einzugehen, wenn man nicht
darUber spricht.

Die Welt verandert sich. Die Eltern ver-
gessen oft, dass es da draussen eine Un-
menge von Informationen gibt, die un-
mittelbar, sozusagen «ohne Filter», zur
Verfugung stehen. Das ist einerseits trau-
rig, aber auch gefahrlich. Emotionell und
geistig sind die Kinder oft nicht reif genug,
adaquat auf diese Bilder, mit denen sie
konfrontiert werden und die sie oft nicht
verstehen, zu reagieren. Es nitzt nichts,
den Kopf in den Sand zu stecken oder mit
Verboten zu reagieren. Den Kindern sollte
die Welt erklart werden, im Sinne von:
Wenn du das machst, dann hat das még-
licherweise diese oder jene Konsequen-
zen...

Die beste Erziehung findet meines Er-
achtens in der Familie statt. Aber heutzu-
tage sind die Eltern oft weniger prasent als
dies noch vor 20 Jahren der Fall war. Oft
sind sie zu sehr mit anderen Problemen
beschaftigt (Arbeit, Beziehung).

Aber, in der Sprechstunde kann ich auch
praventiv wirken: ich kann dem Méadchen
zu verstehen geben, dass es ein Recht hat,
Uber alles zu reden, dass die Geschlechts-
organe integraler Bestandteil seiner Per-
son sind und wir unser Selbstwertgefihl
behutsam pflegen und starken missen.
Uber Verhiitung reden gehort auch in die-
sen praventiven Rahmen. <

ln}‘erview von Josianne Bodart Senn
Ubersetzt von Wolfgang Wettstein



Internetseiten rund um Sexualitat, Beziehung, Verhiitung,
sexuelle Gesundheit u.a. (Auswahl)

Fiir Jugendliche

Lilli.ch

bietet Jugendlichen und jungen Frauen
und Ménnern anonyme Online-Beratung
und Information zu Sexualitat, sexueller
Gewalt, Beziehungen, Frauen- und Mén-
nerthemen, Kérperfragen, Verhtitung und
sexuell Ubertragbaren Infektionen.
www.lilli.ch

Firstlove

ist ein Praventionsprojekt fir Jugend-
liche. firstlove umfasst diese Website mit
Informationen rund um Sexualitédt und
Verhiitung, die E-Mail-Beratung und die
FAQ-Seite. Zusatzlich bietet firstlove Auf-
klarungsunterricht an Schulen an, Weiter-
bildung fir Lehrpersonen und Vortrage
fur Fachpersonen oder Eltern zu Themen
der Jugendsexualitat und Aufklarung.
www.firstlove.ch

Tschau.ch

Die E-Beratung und Jugendinformation
Tschau.ch ist eine Beratungsplattform fur
junge Menschen in der deutschsprachi-
gen Schweiz. Sie ist politisch und kon-
fessionell neutral. Fachleute beantwor-
ten die Lebens- und Alltagsfragen der
jugendlichen Ratsuchenden schriftlich
innerhalb von maximal drei Arbeitstagen.
www.tschau.ch

feelok.ch

ist eine Facheinheit der Schweizerischen
Gesundheitsstiftung RADIX in Zusam-
menarbeit mit der Universitat Zurich (Ins-
titut fUr Sozial- und Praventivmedizin)
und ein internetbasiertes Interventions-
programm fir Jugendliche. feelok.ch ist
ein Netzwerk, das aus zahlreichen Insti-
tutionen in der Schweiz, in Osterreich
und in Deutschland besteht.
www.feelok.ch

Lust und Frust

Die Fachstelle fur Sexualpadagogik «Lust
und Frust» wird gemeinsam von den
Schulgesundheitsdiensten der Stadt Zurich
und der Zlrcher Aids-Hilfe gefuhrt. Sie ist
Koordinations- und Anlaufstelle zu allen
Fragen der Sexualpadagogik.
www.lustundfrust.ch

Nr. 147 - Hilfe fiir Kinder und
Jugendliche

Suizid ist bei Jugendlichen in der Schweiz
die zweithaufigste Todesursache. Pro Tag
ruft mindestens ein Knabe oder Madchen
bei der Pro Juventute Beratung + Hilfe
147 an, weil er oder sie sich umbringen
will. Pro Juventute startet daher eine
nationale Jugendsuizid-Praventionskam-
pagne mit dem Ziel, die breite Bevolke-
rung fr das Thema zu sensibilisieren und
auf die Soforthilfe via Telefonnummer
147 aufmerksam zu machen.

Die Pro Juventute Beratung + Hilfe 147 ist
via Telefonnummer 147, SMS (an die Ziel-
nummer 147) und Chat rund um die Uhr
erreichbar. Die Beratungen sind anonym,
kostenlos und in allen drei Landesspra-
chen moglich.

www. 147.ch

Fiir Fachpersonen

Schweizerische Gesellschaft fiir
Gynakologie und Geburtshilfe SGGG
Die SGGG ist eine Fachgesellschaft mit
dem Ziel, die Gynakologie und Geburts-
hilfe in der Schweiz wissenschaftlich,
praktisch und ethisch zu fordern.
Wwww.sggg.ch

Sexuelle Gesundheit Schweiz

Als Dachverband der Beratungsstellen fir
Familienplanung, Schwangerschaft, Sexua-
litdt und Bildung zur sexuellen Gesund-
heit, engagiert sich SEXUELLE GESUND-
HEIT Schweiz fur die Rechte im Bereich der
sexuellen und reproduktiven Gesundheit
und dafur, dass der Zugang zu diesen Leis-
tungen flr jede Person gewabhrleistet ist.
www.plan-s.ch

Kinderlobby Schweiz

Die Kinderlobby Schweiz setzt sich fur die
Wahrnehmung der Rechte, Anliegen und
Bedurfnisse von Kindern in der Schweiz
zwischen 0 und 18 Jahren ein.
www.kinderlobby.ch

Aktion: «Respekt ist Pflicht - fiir alle»
Die Aktion: «Respekt ist Pflicht — fur allex»
ist eine Kampagne gegen sexuelle, kor-
perliche und psychische Gewalt, die in-
teraktiv und partizipativ mit Madchen
und junge Frauen zusammenarbeitet, ihr
Selbstbewusstsein starken soll und sie in
die Arbeit ressourcenorientiert einbezieht.
www.arip.ch

Stiftung Kinderschutz Schweiz

Der Kinderschutz Schweiz macht sich
daflr stark, dass Kinder in unserer Ge-
sellschaft gemass der UNO-Konvention
Uber das Recht des Kindes in Wiirde auf-
wachsen, ihre Rechte gewahrt werden
und ihre Integritat geschitzt wird.
www.kinderschutz.ch

Terre des Femmes Schweiz

Terre des Femmes Schweiz ist eine Nicht-
Regierungsorganisation, die sich gegen
Menschenrechtsverletzungen an Frauen
und Madchen wendet und sich fir ein
selbstbestimmtes Leben aller Frauen und
Madchen einsetzt.
www.terre-des-femmes.ch

Eidgendssische Kommission fir
Kinder- und Jugendfragen (EKKJ)

Die EKKJ hat den Auftrag, die Entwick-
lung des Verhaltnisses von Kindern und
Jugendlichen zur Gesellschaft zu beob-
achten und zu deuten, Anliegen der her-
anwachsenden Generation formulieren
und entsprechende Vorschlage ableiten.
www.ekkj.admin.ch
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	Es gilt vor allem, das Selbstwertgefühl zu stärken

