
SCHWERPUNKTTHEMA

GEBURT: SELBSTBESTIMMT UND SICHER –  
ABER WIE?
Die Geburt eines Kindes ist für Mütter einer der schönsten, aber auch 
verletzlichsten Momente ihres Lebens. Was sind die Herausforder- 
ungen vor, während und nach der Geburt? Und wie lässt sich die Ge- 
fahr einschränken, dass ein ungutes Gefühl oder gar ein Trauma zu-
rückbleibt?
 
Eine Frau wird mit Wehen in der Geburtsklinik aufgenommen. Die Schwan-
gerschaft ist unkompliziert verlaufen, und auch jetzt sind alle Messwerte 
unauffällig. Dennoch führt ihr eine Pflegefachperson bald eine sogenann-
te Verweilkanüle in die Vene ein: «Das ist Standard, eine reine Vorsichts-
massnahme, falls wir Ihnen später Medikamente verabreichen», be-
schwichtigt sie. Die werdende Mutter ist irritiert: Die Kanüle fühlt sich 
unangenehm an, ihre Bewegungsfreiheit ist eingeschränkt. War das – ohne 
jedes Anzeichen, dass Komplikationen auftreten könnten – wirklich nötig? 
Hätte sie nein sagen dürfen? Bald konzentriert sich die Frau wieder auf 
ihre Wehen – und doch bleibt ein ungutes Gefühl zurück.

SPO-Beraterin Nicole Rapin drückt es nüchtern aus: «Zu unguten Erfah-
rungen oder Geburtstraumata kommt es, wenn die Realität der Geburt von 
der Vorstellung der Gebärenden abweicht.» Entscheidend ist das Empfin-
den, dass Dinge mit einem gemacht werden, ohne dass man selbst mitre-
den kann: Die werdende Mutter erlebt einen Kontrollverlust.
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Liebe Leserinnen und Leser 

Die Geburt eines Kindes markiert den Beginn 
eines neuen, einzigartigen Lebensabschnitts. 
Dabei lohnt es sich nicht nur, die Zeit danach 
gut zu bedenken, sondern gerade auch die 
Zeit «während» – während Schwangerschaft 
und Geburt. Denn sie kann entscheidend für 
das ganze Leben sein.

Die Betreuung in diesem zutiefst intimen Be-
reich ist oft fragmentiert: Verschiedene Fach-
personen begleiten vor, während und nach 
der Geburt. Wer sich das bewusst macht, 
kann sich darauf vorbereiten. Dieses SPO  
AKTUELL soll dazu einige Anregungen liefern.

Gute Vorbereitung und klare Kommunikation 
helfen, dass Sie sich in schwierigen Situatio-
nen nicht übergangen fühlen. Vielleicht am 
wichtigsten ist dabei die Fähigkeit, flexibel zu 
bleiben und jeden Moment neu zu denken. 
Vertrauen in die eigenen Ressourcen ist dabei 
matchentscheidend – genauso wie das Wis-
sen, nicht allein zu sein. Ihre Familie, die Heb-
amme und die Medizinerinnen und Mediziner 
sind an Ihrer Seite. Sie alle tragen dazu bei, 
dass Sie und Ihr Kind gut begleitet diesen Weg 
gehen können.

Ihre

Susanne Hochuli, Präsidentin
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Um dieser Situation vorzubeugen, können sich werdende Eltern folgende 
Fragen stellen: 

Wie wichtig ist mir ein medizinisches Sicherheitsnetz?
Die meisten Kinder in der Schweiz kommen im Spital zur Welt. Dort ste-
hen alle medizinischen Optionen zur Verfügung, um bei Gefahr für Mut-
ter oder Kind schnell einzugreifen. Bei vielen Frauen entsteht aber der 
Eindruck, dass zu schnell auf diese Möglichkeiten – zum Beispiel Einlei-
tung der Geburt mit Medikamenten, Saugglocke, Kaiserschnitt – zurück-
gegriffen wird. Das Vorgehen ist eher risiko- bzw. sicherheitsorientiert. 
Alle, denen dieses Sicherheitsgefühl besonders wichtig ist, sind im Spital 
gut aufgehoben. 

Wie wichtig sind mir Vertrauen und Geborgenheit?
Die Hebammen im Spital arbeiten im Schichtsystem. Wenn die Chemie 
nicht stimmt, können sich Mütter in einem sehr verletzlichen Moment 
ausgeliefert fühlen. In Geburtshäusern ist es häufiger möglich, dass die 
Geburt von einer vertrauten Hebamme geleitet wird. Sie setzen sich auch 
zum Ziel, das Kind möglichst auf natürliche Weise zur Welt zu bringen: 
Bei durch Geburtshäuser betreuten Geburten kommt es viel seltener zu 
medizinischen Eingriffen. Aber: Kommt es doch zum Notfall, muss mitten 
im Geburtsprozess ins Spital gewechselt werden. Sofern keine Risikofak-
toren vorliegen, ist das Geburtshaus eine gute Option für Frauen, die eine 
persönlichere Begleitung und Atmosphäre schätzen.

Bei einem unauffälligen Schwangerschaftsverlauf kann auch eine Haus-
geburt in Erwägung gezogen werden – allerdings mit dem Risiko, dass bei 
Komplikationen mehr Zeit vergeht. Von einer Alleingeburt ohne Hebamme 
raten wir dringend ab.

Wer soll mich begleiten?
Ein Vertrauensverhältnis zu einem Geburtshilfe-Team, das man gerade erst 
kennengelernt hat, ist keine Selbstverständlichkeit. Ohne Grundvertrauen 
steigt aber die Gefahr, dass Massnahmen oder Umgangsformen, die von 
der eigenen Vorstellung abweichen, als negativ empfunden werden. 

Prinzipiell ist es möglich, sich von der Schwangerschaft über die Geburt 
bis zum Stillen kontinuierlich von einer Hebamme bzw. einem Hebam-
menteam betreuen zu lassen – auch in vielen Spitälern. Das Problem: Es 
gibt zu wenige dieser «Beleghebammen». Bis zu einem gewissen Grad kann 
auch der zweite Elternteil oder eine andere Vertrauensperson eine wich-
tige Begleitrolle übernehmen und sich für Ihre Wünsche einsetzen. Es gibt 
dafür auch professionelle Geburtsbegleiterinnen, sogenannte Doulas. Sie 
sind keine Hebammen, sondern explizit dafür da, darauf zu achten, dass 
Ihre Wünsche geachtet werden.

Die Grenzen der Selbstbestimmung
Menschen haben das Recht, selbst über Ihren Körper zu entscheiden – 
auch gebärende Frauen. Aber auch im Jahr 2025 bleibt die Geburt ein Vor-
gang, der nicht vollkommen kontrollierbar ist. Der Wunsch nach einer 
selbstbestimmten Geburt sollte deshalb nicht dazu führen, alles bis ins 
Detail zu planen und daran gegen alle Widerstände festzuhalten. Im bes-
ten Fall kennen sich die werdenden Eltern und das betreuende Team be-
reits so gut, dass die Gebärende sagen kann: «Was immer kommt, ich bin 
in guten Händen.» Auch wenn Sie im Spital gebären und keine Belegheb-
amme haben, können Sie an Info-Anlässen ein Gespür dafür bekommen, 
ob Sie sich in einer Klinik wohlfühlen würden. Wenn dieses Vertrauen da 
ist, sind die Voraussetzungen für ein positives, bestärkendes Geburtserleb-
nis gegeben. Das erlaubt dann auch, sich auf abweichende Szenarien ein-
zulassen, wenn dies von den begleitenden Fachpersonen empfohlen wird.

_Stephan Bader

AUS DER PRAXIS

FEHLEINSCHÄTZUNG MIT FOLGEN

Eine hochschwangere Frau teilt ihrem Gy-
näkologen kurz vor dem Geburtstermin 
mit, dass sie das Gefühl habe, Fruchtwas-
ser zu verlieren. Seine Einschätzung: ver-
mutlich Urin – ohne weitere Abklärung. 
Eine folgenschwere Fehleinschätzung.

Eine mögliches Vorgehen wäre eine Ultra-
schalluntersuchung gewesen zur Bestim-
mung der Fruchtwassermenge. Sie gehört 
zum Standard jeder Schwangerschaft. In die-
sem Fall waren die vorgesehenen Kontrollen 
bereits erfolgt und unauffällig. Es wurden 
keine weiteren Untersuchungen veranlasst. 
Der leise Verdacht der Patientin blieb unbe-
achtet. Sie hätte – ihr Bauchgefühl trauend – 
bei ihrer Hebamme oder im Spital nachfragen 
können, verlässt sich aber legitimerweise auf 
das Urteil vom Fachmann.

Mit dramatischen Folgen. Rund um den Ge-
burtstermin nimmt die werdende Mutter 
kaum noch Kindsbewegungen wahr. Sie zö-
gert nicht und begibt sich sofort ins Spital, wo 
umgehend ein Kaiserschnitt erfolgt. Vermut-
lich führte ein Fruchtwassermangel zu einer 
verminderten Sauerstoffversorgung des Un-
geborenen, mit gravierenden Komplikationen 
und möglichen bleibenden Schäden. Ein Teil 
dieser Folgen ist behandelbar. Doch ob und 
wie sich das Kind entwickelt, hängt von der 
Schwere der Hirnschädigung ab – und bleibt 
zunächst ungewiss.

Eine einzige zusätzliche Untersuchung hätte 
genügt, um die Gefahr zu erkennen. Der Fall 
zeigt schmerzlich deutlich: Schon kleine  
Abweichungen vom Normalverlauf sollten 
ernst genommen werden. Folgen Sie Ihre  
Intuition und die Anzeichen von ihrem Kör- 
per, wenn sie Zweifel oder einen Verdacht 
haben. In der Schwangerschaft ist Vor- 
sicht nie übertrieben – sie kann lebensent-
scheidend sein, für zwei Personen gleicher-
massen. 

 
DAMIT WIR  

FÄLLE WIE DIESEN 
AUCH IN ZUKUNFT 

BEGLEITEN KÖNNEN:

IHRE SPENDE HILFT! 
PC 80-24229-8
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PATIENTENSTIMMEN

CHRONISCH KRANK UND MUTTER – 
GEHT DAS?

SPO-Patientenbeirätin Cassandra Helfer 
(32) lebt mit chronischen Erkrankungen, 
die sie zeitweise stark einschränken. Was 
bedeutet das für ihren Kinderwunsch?

«Mir war immer klar, dass ich einmal Kinder 
haben möchte», sagt Cassandra Helfer. Doch 
als sie vor einigen Jahren an ME/CFS erkrank-
te und den Tag fast nur noch im Liegen ver-
brachte, schien dieser Wunsch weit weg: «Wir 
haben sogar über eine Trennung diskutiert, 
damit zumindest mein Mann Kinder würde 
haben können.»

Heute hat Cassandra Helfer wieder viel mehr 
Energie und viel weniger Schmerzen, arbeitet 
Teilzeit im Homeoffice. Damit ist auch ihr Kin-
derwunsch wieder realistisch geworden. 
Doch wer mit chronischen Erkrankungen 
Mutter werden will, steht vor grossen Her-
ausforderungen: Viele Medikamente, die sie 
nimmt, etwa das Schmerzmittel Pregabalin, 
wären für ein Baby toxisch. Sie abzusetzen, 
bedeutet umgekehrt neun Monate schlimme 
Schmerzen. Eine Schwangerschaft wäre zu-
dem sehr belastend für das ohnehin belaste-
te Herzkreislaufsystem. Und: Bei Cassandra 
Helfer wird – möglicherweise als Nebeneffekt 
von ME/CFS – das «Still-Hormon» Prolactin in 
erhöhter Dosis hergestellt; das hemmt den 
Eisprung.

Cassandra Helfer stellt sich auch ethisch-mo-
ralische Fragen: Kann ich für mein Kind sor-
gen? Und wenn ich das nicht alleine kann, 
«darf» ich dann Kinder bekommen? Frauen 
mit chronischen Erkrankungen kann es hel-
fen, den Blick zu weiten: Auch Partner, Fami-
lie und Freunde sorgen dafür, dass ein Kind 
gut umsorgt aufwächst – das sagt sich auch 
Cassandra Helfer. Es ist gesund, zu reflektie-
ren, welche Belastung es bedeutet, ein Kind 
grosszuziehen. Doch mit der Unterstützung 
ihres Umfelds können viele Menschen mit 
chronischen Erkrankungen diese Herausfor-
derung stemmen.

_Stephan Bader

«GEBURT MUSS GANZHEITLICHER  
GEDACHT WERDEN»

Anne Steiner leitet das Geburtshaus Nord-
stern in Aarau und ist beim Schweizeri-
schen Hebammenverband SHV verant-
wortlich für Qualität und Innovation. 

Frau Steiner, was ist eine gute Geburt?
Tja, das ist gleich die schwierigste aller Fragen. 
Meist wird erst mal geschaut: Ist die Mutter 
gesund, ist das Kind gesund? Aber eine 
«Traumgeburt» nach medizinischen Kriterien 

kann für eine Frau total traumatisch sein. Und eine Geburt, bei der von 
aussen gesehen vieles schiefgegangen ist, ein total bestärkender, «guter» 
Prozess der Familienwerdung. Entscheidend ist, dass die Mutter das Gefühl 
hat, ihre Geburt mitgestalten und das Kind mit den Ressourcen ihres Kör-
pers zur Welt zu bringen zu können. Es geht ums «Mitgenommenwerden», 
um Vertrauen in die betreuenden Fachpersonen. 

Und daran hapert es zu oft? 
Ja, wir betreuen völlig fragmentiert, als wäre das Ziel, dass jede Frau mög-
lichst viele Fachpersonen kennenlernt. Zuerst begleitet einen die Gynäko-
login, dann hat man irgendwo ein Vorgespräch, die Geburt betreut wieder 
ein anderes Team, das Wochenbett ein weiteres. Durch diese Fragmentie-
rung entstehen viele Brüche, die für Mütter Stress bedeuten können.

Geht es denn anders – ohne Einbussen bei der Sicherheit?
Ja, andere Systeme sind genauso sicher, mit weniger Medizin. In den Nie-
derlanden zum Beispiel hat die Hebamme konsequenter die Rolle der 
Grundversorgerin, eine Art Hausarztfunktion. In der Schweiz ist die 
Hauptlast de facto bei der niedergelassenen Gynäkologin, also einer Spe-
zialistin. Wie wenn Herzpatient:innen durchgehend vom Kardiologen 
betreut würden. Für Familien vor und nach der Geburt sind aber auch 
Themen wie Ernährung, Rollenneuordnung und Ängste relevant.

Also weniger Medizin, mehr Hebammen?
Ja und nein. Ärztinnen und Ärzte sind für das System Geburtshilfe unver-
zichtbar. Und dass sie sich auf die Risiken fokussieren, ist ihr Job. Aber 
unser System ist als Ganzes auf medizinische Aspekte ausgerichtet; 
Schwangerschaft und Geburt als sozialer Prozess der Familienwerdung 
sind darin nicht abgebildet. Das geht auch anders.

Was raten Sie werdenden Eltern?
Den Fokus statt auf den Ort der Geburt auf die Kontinuität im Prozess zu 
legen. Also sich prioritär eine Hebamme für die ganze Zeit von der Schwan-
gerschaft bis zum Stillen zu suchen. Wo die Geburt letztendlich stattfindet, 
ist gar nicht so wichtig, wenn die kontinuierliche Betreuung stimmt. Das 
nimmt auch Druck aus diesem Mega-Ereignis Geburt.

_Interview: Stephan Bader



RATGEBER

SCHWANGERSCHAFT UND GEBURT:  
KLEINE TIPPS ZU GROSSEN FRAGEN
Unser wichtigster Tipp klingt banal: Machen Sie sich klar, wie Sie sich die 
Geburt vorstellen. Denn es gibt nicht die eine, ideale Art der Geburt, das 
ist für jede Frau, für jede Familie unterschiedlich.

Nehmen Sie früh in der Schwangerschaft Kontakt zu einer Hebamme auf 
(siehe Randspalte). Das gilt besonders, wenn eine Beleghebamme Sie bei 
der Geburt begleiten soll. Hebammen wissen, in welchen Kliniken das 
möglich ist, und kennen die Geburtshäuser der Region.

Besuchen Sie unbedingt einen Geburtsvorbereitungskurs. Die Band-
breite ist gross: Machen Sie sich online ein Bild, welche Ansprache zu 
Ihnen passt, oder befragen Sie Ihre Hebamme dazu.

Lassen Sie Sorgen und Zweifel zu und sprechen Sie darüber: Ein Gespräch 
mit Ihrer Hebamme, Ärztin oder Ihrem Arzt kann helfen, zu einer infor-
mierten Entscheidung über den für Sie passenden Weg zu kommen. 

Wünsche und No-Gos in einem Geburtsplan festzuhalten, hilft bei der 
eigenen Auseinandersetzung – aber nicht nur: Die betreuenden Fachper-
sonen können so auf individuelle Präferenzen eingehen, auch ohne Sie 
vorher zu kennen. Im Geburtsplan lässt sich z.B. festhalten, ob und welche 
Schmerzmittel für Sie in Frage kommen, ob ein Kaiserschnitt oder Damm-
schnitt möglichst vermieden werden soll – aber auch «Soft-Faktoren» wie, 
ob während der Geburt Musik laufen oder wer die Nabelschnur durch-
schneiden soll. Wichtig: Machen Sie sich bewusst, dass je nach Geburts-
verlauf nicht alle Ihre Wünsche umgesetzt werden können.

Generell gilt: Je klarer die Kommunikation, desto eher kann das Fach-
personal Wünsche berücksichtigen. Das gilt auch bei heiklen Themen: Für 
Frauen, die sexuelle Übergriffe erlebt haben, können vaginale Untersu-
chungen ein Horror sein. Es kann nur helfen, wenn das betreuende Team 
davon Kenntnis hat.

Während der Geburt haben Eltern bis auf extreme Notsituationen einen 
Anspruch auf Aufklärung, wieso welche Interventionen gemacht werden. 
Bei Zweifeln: Fragen Sie, ob es Alternativen gäbe – das kann auch Nichts-
tun sein – und lassen Sie sich die jeweiligen Chancen und Risiken erklären.  

Immer mehr Spitäler bieten Geburtsnachbesprechungen mit beteilig-
ten Fachpersonen an: Wir empfehlen Ihnen, diese Chance zu nutzen, 
Ihren Blick auf die Geburt zu teilen. Aber auch im privaten Kreis über die 
Geburt zu sprechen hilft, dieses besondere Ereignis mit seinen Extrem-
situationen zu verarbeiten.

_Stephan Bader
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RATGEBER

NÜTZLICHE ADRESSEN RUND UM 
DIE GEBURT

Diese AKTUELL-Ausgabe kann kein umfas-
sender Ratgeber zu Schwangerschaft und 
Geburt sein. Unten eine Auswahl an Ad-
ressen, wo Sie fachlich abgestützte Infor-
mationen für die Zeit vor, während und 
nach der Geburt finden.

Schweizerische Gesellschaft für Gynäko-
logie und Geburtshilfe (SGGG)
Die Fachgesellschaft (Ärzt:innen und Hebam-
men) für alle Themen rund um Schwanger-
schaft und Geburt. Voraussichtlich bis Ende 
2025 erscheint eine aktuelle SGGG-Broschü-
re zum Thema – auch in einfacher Sprache 
und in zahlreichen Fremdsprachen. 
www.sggg.ch

Schweizerischer Hebammenverband SHV
Hier finden Sie eine Hebamme und Geburts-
vorbereitungskurse in Ihrer Region, Bera-
tung bei Risikoschwangerschaften und be-
lastenden Situationen sowie viele weitere 
hilfreiche Informationen zu Schwangerschaft, 
Geburt und Mutterschaft.
www.hebammensuche.ch 

Mamamundo
Geburtsvorbereitungskurse für nicht-deut- 
schsprachige Frauen an neun Standorten in 
der Deutschschweiz.
www.mamamundo.ch

Doula Netzwerk Schweiz
Hier werden Sie fündig, wenn Sie eine pro-
fessionelle Geburtsbegleiterin suchen.
www.doula-netzwerk.ch

Swissmom
Ausführliche Informationen zu fast allen The-
men für werdende Mütter und Väter, geprüft 
von renommierten Fachpersonen.
www.swissmom.ch 

Verein Postpartale Depression Schweiz
Vielfältige Informationen und ein Beratungs-
telefon zu psychischen Belastungen nach der 
Geburt.
www.postpartale-depression.ch

Eine abschliessende Übersicht ist hier nicht 
möglich. Wenden Sie sich bei weiteren per-
sönlichen Anliegen oder Bedürfnissen gerne 
an Ihre Hebamme oder Ihre Gynäkologin 
bzw. Ihren Gynäkologen.
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GESUNDHEITSPOLITIK

MEHR MITSPRACHE, MEHR QUALI-
TÄT – GEMEINSAM FÜR EIN BESSERES  
GESUNDHEITSSYSTEM 

Wenn über Patient:innen entschieden 
wird, müssen Patient:innen beteiligt wer-
den – das fordert die SPO seit Jahren. Das 
nationale Projekt «Plattform für Pati-
ent:innen, Angehörige und die Bevölke-
rung» von der EQK, in dem wir uns enga-
gieren, könnte ein wichtiger Schritt in 
diese Richtung werden.

Ziel ist es, die Qualität der Versorgung zu ver-
bessern, indem die Sichtweisen und Bedürf-
nisse von Patient:innen systematisch einge-
bunden werden. Denn niemand weiss besser, 
was Betroffene brauchen, als sie selbst. Ihre 
Erfahrungen gehen über die persönliche Be-
handlung hinaus – sie kennen auch den All-
tag in Arztpraxen, Spitälern, Pflegeheimen 
und anderen Einrichtungen. Dieses Wissen 
soll genutzt werden: Patient:innen und ihre 
Angehörige sollen aktiv in Teams und Gre-
mien mitarbeiten, die das Gesundheitswe-
sen weiterentwickeln – von der Verbesse-
rung der Terminvergabe in Hausarztpraxen 
bis zur Gestaltung von Informationsmaterial 
vor Operationen.

Im Zentrum des Projekts steht eine digitale 
Plattform. Sie soll dabei helfen, dass sich 
Fachpersonen und Betroffene leichter finden 
und gemeinsam an solchen Projekten arbei-
ten können. Sie soll zudem hilfreiche Infor-
mationen, Werkzeuge und Lernangebote zur 
Verfügung stellen, um alle Beteiligten bei der 
Planung, Umsetzung und Teilnahme an die-
sen neuen Formen der Zusammenarbeit zu 
unterstützen.

Auch auf politischer Ebene soll die Plattform 
dazu beitragen, gemischte Teams zu bilden 
und die Perspektiven von Betroffenen in die 
Gesetzgebung und deren Umsetzung ein- 
zubringen. So wird sichergestellt, dass poli- 
tische Entscheidungen stärker an den tat-
sächlichen Bedürfnissen der Patient:innen 
orientiert sind.

_Denisa Kykalova
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AUS DER PRAXIS

GEWALT UNTER DER GEBURT: WAS TUN?
Jede Frau hat das Recht darauf, ihre Schwangerschaft und Geburt 
ohne Geringschätzung, Missachtung und Gewalt zu erleben. Das Wort 
Gewalt mag drastisch klingen, aber leider machen gar nicht so weni-
ge Frauen tatsächlich Erfahrungen unter der Geburt, auf die es passt.

Konkret gemeint sein kann zum einen körperliche Gewalt, zum Beispiel 
unnötig grobes Vorgehen, Eingriffe ohne vorherige Aufklärung und Zu-
stimmung oder medikamentöses Einleiten der Geburt ohne ausreichende 
Indikation. Zum anderen psychische Gewalt wie Zwang, Druck, Ein- 
schüchterung oder längeres Alleinlassen. Die WHO-Definition von Gewalt 
in der Geburtshilfe umfasst aber auch Demütigungen und Beleidigungen –  
wie das berüchtigte «Jetzt stellen Sie sich nicht so an!»

Manchen mögen einige dieser Beispiele nicht so erscheinen, und solche 
Erlebnisse müssen nicht zwingend zu einem Trauma führen. Umgekehrt 
kann aber eine Traumatisierung auch dann eintreten, wenn Übergriffe 
gar nicht als Gewalt erkannt werden.  Es wäre definitiv falsch, Gewalt 
unter der Geburt zu verharmlosen: Studien in Deutschland zufolge hat 
fast jede zweite Frau eine Form davon erlebt. In der Schweiz gab 2020 ein 
Viertel von 6000 Befragten an, «Zwang» erlebt zu haben – also Handlung- 
en gegen ihren Willen – und fast jede zweite fühlte sich über Eingriffe 
während der Geburt nicht ausreichend informiert. 

Wie vorbeugen? 
Schon das Bewusstsein, dass Übergriffe stattfinden können – und dass 
sie nicht in Ordnung sind – kann helfen, Grenzen zu markieren. Ebenfalls 
hilft die Präsenz einer Vertrauensperson bei der Geburt. Das kann der 
Partner sein, allerdings ist auch er emotional involviert. Die Betreuung 
der Geburt durch eine vertraute Hebamme senkt das Risiko von Über-
griffen deutlich.  Auch eine Doula, eine nicht-medizinische Fachkraft,  
die werdende Mütter begleitet und unterstützt, kann den Grenzen der 
Mutter Nachdruck verleihen.

Sollten Sie Gewalterfahrungen erleben, ist es das Wichtigste, darüber zu 
sprechen – je früher, desto besser, mit Vertrauenspersonen, aber auch mit 
beteiligten Hebammen und Ärztinnen oder Ärzten: Immer mehr Spitäler 
bieten Geburtsnachbesprechungen an: ein wichtiger Fortschritt. 

Weitere Informationen und Tipps auf gewaltfreie-geburtshilfe.ch

PATBOX.CH - AUCH FÜR EREIGNISSE UND  
ZWISCHENFÄLLE RUND UM DIE GEBURT

Haben Sie während der medizinischen Betreuung rund um die 
Schwangerschaft, die Geburt oder in den ersten Lebensjahren 
Ihres Kindes etwas erlebt, das Sie verunsichert hat?

Auf PatBox.ch, der Meldeplattform für Patient:innen und Ange- 
hörige, können Sie anonym Ihr Erlebnis melden – auch wenn es 
schon einige Zeit zurückliegt. Ihre Erfahrung zählt! Helfen Sie mit, 
die Behandlungsqualität und die Patientensicherheit in der 
Schweiz zu erhöhen. 

PatBox.ch ist ein Angebot von SPO Patientenorganisation und  
Stiftung Patientensicherheit Schweiz.



VEREIN

RESULTATE DER GENERALVERSAMMLUNG 2025
Geschätzte SPO-Mitglieder,

wir bedanken uns von Herzen für das Vertrauen, das Sie uns und unserer Arbeit auch 
im vergangenen Jahr entgegengebracht haben. 

Wir machen unsere Arbeit mit Leidenschaft – in der festen Überzeugung, Ratsuchen-
de, Patient:innen und auch das Gesundheitswesen mit unseren Beratungen zu ent-
lasten. Sie bestärken uns darin mit Ihren grosszügigen Spenden, die uns das ganze 
Jahr über erreichen. Aber auch mit Ihrem Vertrauen, das Sie uns an der diesjährigen 
Generalversammlung wieder entgegengebracht haben: Alle Traktanden wurden ohne 
Gegenstimme angenommen.

Dieses Vertrauen stärkt uns in Zeiten, die uns finanziell herausfordern. Wir schauen 
nach vorne und setzen uns weiter mit voller Energie ein für die wichtigen Aufgaben 
und Projekte, die Ihre Selbstbestimmtheit und die Stimme der Patient:innen im 
Gesundheitswesen stärken. Über unsere Newsletter, unsere erneuerte Webseite spo.ch  
sowie auf Facebook und LinkedIn bleiben Sie auf dem Laufenden über unser  
Engagement.

IN EIGENER SACHE

DIE NEUE WEBSEITE DER SPO
Die SPO macht sich stark für mehr Transparenz im Gesundheitswesen! Unsere neue 
Website ist ein wichtiger Schritt auf diesem Weg. Damit Patient:innen und Ratsu-
chende sich besser informieren können, haben wir unsere Webseite für Sie optimiert. 
Besuchen Sie uns auf spo.ch und entdecken Sie unser vielseitiges Angebot sowie 
alles über unser Engagement mit und für Patient:innen.

Je mehr Menschen uns kennen, desto mehr können wir bewirken. Empfehlen Sie die 
SPO bei Familie, Freunden oder Kollegen weiter: Damit ermöglichen Sie Ratsuchenden 
den Zugang zu unabhängiger Beratung – und stärken gleichzeitig unsere Stimme im 
Schweizer Gesundheitssystem. Gemeinsam sorgen wir so für mehr Klarheit und Ent-
lastung im Gesundheitswesen. Vielen Dank!

DIE RESULTATE IM EINZELNEN
Traktandum 1 
Ich genehmige den Jahresbericht  
(Tätigkeitsbericht) 2024. 
80 Ja	 0 Nein	 0 Enthaltungen

Traktandum 2 
Ich genehmige die Jahresrechnung 2024. 
80 Ja	 0 Nein	 0 Enthaltungen

Traktandum 3 
Ich erteile dem Vereinsvorstand  
Décharge für seine Tätigkeit 2024. 
80 Ja	 0 Nein	 0 Enthaltungen
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Weitere Informationen unter:  
spo.ch/aktiv-werden/nachlass  
SPO Patientenorganisation 
Nordstrasse 31 
8006 Zürich 
Tel. 044 252 54 22

SPO BERATUNGSSTELLEN
 
SPO Geschäftsstelle  
Nordstrasse 31  
8006 Zürich 
Telefon 044 252 54 22 
E-Mail: info@spo.ch 
Mo – Do 10.00 – 12.00 und 
14.00 – 16.00 Uhr  

 
OSP Ticino 
Casella postale 1077  
6501 Bellinzona 
Telefono 091 826 11 28  
Giovedì 10.00 – 12.00 e  
14.00 – 16.00

 
OSP Romandie  
CHUV – Hôpital Nestlé 
Av. Pierre-Decker 5  
1011 Lausanne 
Téléphone 021 552 10 60  
Lun – jeu 10.00 – 12.00 et 
14.00 – 16.00

 
Die SPO im Internet 
www.spo.ch 
 
Kurzberatungen buchen

DANK IHREM   
VERMÄCHTNIS  
KÖNNEN WIR  
DORT HELFEN,  
WO ES NÖTIG IST.
Ihr Nachlass, ob gross oder  
klein, hilft der SPO, sich auch  
in Zukunft unabhängig für  
Ratsuchende in medizinisch  
schwierigen Situationen  
einzusetzen.

Kontaktieren Sie uns,  
wir sind für Sie da!


