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MINIMALSTANDARDS FÜR DIE AUS- UND WEITERBILDUNG

Berufsfeld Medizin: 
Empfohlene Kompetenzen  
zu geschlechtsspezifischer,  
sexualisierter und häuslicher 
Gewalt

Im vorliegenden Dokument werden Kompetenzen zu geschlechts
spezifischer, sexualisierter und häuslicher Gewalt aufgezeigt, die für 
das Berufsfeld Medizin relevant sind. Die Empfehlungen richten sich an 
Ausbildungsverantwortliche an Universitäten sowie an praktizierende 
Ärztinnen und Ärzte aller Fachrichtungen, insbesondere der Hausarzt-
medizin, Gynäkologie, Pädiatrie, Geriatrie, Notfallmedizin und Zahnme-
dizin, zudem an Arbeitgebende sowie weitere für Ausbildungsfragen 
zuständige Organisationen. Sie sollen dabei helfen, Aus- und Weiter
bildungslehrgänge zu gestalten, Lerninhalte zu definieren und den  
individuellen Weiterbildungsbedarf einzuschätzen.

Kompetentes Handeln durch Fachpersonen ist ein zentrales Element 
in der Prävention und Bekämpfung von geschlechtsspezifischer, sexu-
alisierter und häuslicher Gewalt und in der medizinischen Versorgung 
von Gewaltbetroffenen. Diese Gewaltformen verursachen grosses 
Leid, sind verantwortlich für mannigfache gesundheitliche Folgen mit 
entsprechenden Kosten, beeinträchtigen massgeblich die Entwicklung 
betroffener Kinder, verletzen die Menschenrechte und verhindern die 
Gleichstellung der Geschlechter.
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ZU DIESEM DOKUMENT

Die Minimalstandards für die Aus- und Weiterbildung von verschiedenen Berufsgruppen bezüglich 
geschlechtsspezifischer, sexualisierter und häuslicher Gewalt zeigen die thematischen Inhalte und 
Kompetenzen auf, die für die jeweilige Berufsgruppe als Grundlagenwissen während der Ausbildung 
resp. als spezifisches Fachwissen in Aus- oder Weiterbildung vermittelt werden sollten. Diese Mini-
malstandards richten sich sowohl an Ausbildungsinstitutionen1, um Aus- und Weiterbildungslehr-
gänge entsprechend auszugestalten, als auch an Berufsfachpersonen und Arbeitgebende, um den 
individuellen Weiterbildungsbedarf einzuschätzen.

Die Minimalstandards entsprechen den international gültigen Anforderungen der Istanbul-Konven-
tion. Diese schützt Frauen und Mädchen, Männer und Jungen sowie trans, intergeschlechtliche und 
nonbinäre Menschen vor Gewalt. 

Die Minimalstandards wurden durch das EBG zusammen mit Vertretungen aus Bund und Kantonen 
sowie der Zivilgesellschaft entworfen. Fachinstitutionen und Fachpersonen haben diese anschlies-
send vervollständigt. Sie werden laufend weiterentwickelt, entsprechende Hinweise bitte per Mail an 
fg@ebg.admin.ch.

FACHPERSONEN FÜR AUS- UND WEITERBILDUNGSMODULE BEIZIEHEN

Es gibt bereits zahlreiche Angebote an Aus- und Weiterbildungsmodulen zum Thema. Bei Bedarf 
an externen Fachpersonen helfen die kantonalen Gleichstellungsbüros, Interventionsstellen  
gegen häusliche Gewalt oder Opferhilfe-Beratungsstellen gerne weiter; sie verfügen über ent-
sprechende Netzwerke (kantonalen Stellen abrufbar über www.equality.ch, www.skhg.ch und 
www.opferhilfe-schweiz.ch).

		

1 Ausbildungsinstitutionen: medizinische Fakultäten an den Universitäten Basel, Bern, Freiburg,  Genf, Lausanne, Neuenburg  
und Zürich, Università della Svizzera italianasowie ETH Zürich. 
Kompetenzzentren für Weiterbildung: Schweizerische Akademie der Medizinischen Wissenschaften (SAMW), Schweizerisches 
Institut für ärztliche Weiter- und Fortbildung (SIWF) sowie Fachgesellschaften, z.B. Schweizerische Gesellschaft für Allgemeine 
Innere Medizin (SGAIM), Schweizerische Gesellschaft für Gynäkologie und Geburtshilfe (SGGG), Schweizerische Gesellschaft für 
Notfall- und Rettungsmedizin (SGNOR), Kinderärzte Schweiz, pädiatrie schweiz, etc. 
Gesetzliche Grundlagen: Hochschulförderungs- und -koordinationsgesetz (HFKG, SR 414.20); Medizinalberufegesetz (MedBG, 
SR 811.11); Medizinalberufeverordnung (MedBV, SR 811.112.0); Bundesgesetz über die Berufsbildung (BBG, SR 412.10); 
Berufsbildungsverordnung (BBV, SR 412.101); Bundesgesetz über die Weiterbildung (WeBiG, SR 419.1).
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THEMENSPEZIFISCHES WISSEN

Definitionen und rechtliche Grundlagen

INHALTE

•	 Begriffe geschlechtsspezifische, sexualisierte und häusliche Gewalt

•	 Gewaltkreislauf

•	 Relevante rechtliche Grundlagen in der Schweiz

WISSEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Wissen, was unter geschlechtsspezifischer, 
sexualisierter und häuslicher Gewalt verstan-
den wird

Je nach Geschlecht und Setting (häuslicher oder öffentlicher Raum, Freizeit 
oder Arbeitsplatz, Leben in Institutionen) unterschiedliche Betroffenheit von 
körperlicher, psychischer und sexualisierter Gewalt, Stalking, Zwangsheirat, 
FGM/C (female genital mutilation/cutting = weibliche Genitalverstümme-
lung), Zwangsabtreibung und Zwangssterilisierung, digitalen Gewaltformen. 
Auch Vernachlässigung, besonders bei Kindern und hilfsbedürftigen Men-
schen.

Kennen der Phasen der Gewaltspirale sowie 
der Dynamik von Partnerschaftsgewalt

Phasen der Gewaltspirale sind Spannungsaufbau, Gewaltausbruch,  
Versöhnung. 

Kennen des erhöhten (Eskalations-)Risikos in 
Trennungssituationen

Verstehen der Unterschiede von Antrags- und 
Offizialdelikt, Melderecht und Meldepflicht 
in Bezug auf die eigene Berufstätigkeit, Bera-
tungs- und Unterstützungsleistungen durch die 
kantonalen Opferhilfe-Beratungsstellen

Art. 314d Abs. 3 ZGB (Kindesschutz) und Art. 443 Abs. 3 ZGB (Erwachsenen-
schutz) zu bundesrechtlichen Meldepflichten; insbesondere die kantonalen 
Regelungen beachten; Art. 321 StGB zu Verletzung des Berufsgeheimnisses; 
Gefährdungsmeldungen an kantonale Kindes- und Erwachsenenschutzbe-
hörde (KESB). 

Kennen des Übereinkommens des Europarats 
zur Verhütung und Bekämpfung von Gewalt 
gegen Frauen und häuslicher Gewalt (Istanbul-
Konvention, SR 0.311.35) und weiterer relevan-
ter rechtlicher Grundlagen in der Schweiz

Art. 20 Abs. 2 Istanbul-Konvention verpflichtet die Vertragsstaaten sicher-
zustellen, dass Opfer Zugang zu Gesundheitsdiensten haben, dass diese 
über angemessene Mittel verfügen und dass Angehörige bestimmter Be-
rufsgruppen geschult werden, um die Opfer zu unterstützen und sie an die 
geeigneten Dienste zu verweisen. Art. 25 Istanbul-Konvention verpflichtet 
u. a. zu sofortiger medizinischer Versorgung und qualitativ hochwertigen 
rechtsmedizinischen Untersuchungen für Opfer von Vergewaltigung und/
oder sexueller Gewalt.
Spezifische Artikel des Schweizer Strafrechts (SR 311.0, insb. der Offizialdelik-
te in Ehe und Partnerschaft, des Sexualstrafrechts Art. 187 ff, Art. 181a StGB 
Zwangsheirat, Art. 182 StGB Menschenhandel, Art. 124 StGB Verstümme-
lung weiblicher Genitalien), der zivilrechtlichen Gewaltschutznormen gemäss 
Art. 28b und 28c ZGB (SR 210), des Opferhilfegesetzes (SR 312.5).

Wissen, dass Arbeitgebende nebst der allge-
meinen Schutzpflicht nach OR verpflichtet sind, 
Arbeitnehmende vor sexueller Belästigung zu 
schützen

Art. 328 Abs. 1 Obligationenrecht (OR, SR 220), Art. 6 Arbeitsgesetz  
(ArG, SR 822.11), Art. 4 Gleichstellungsgesetz (GlG, SR 151.1).

https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/2018/168/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/54/757_781_799/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/24/233_245_233/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/2008/232/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/27/317_321_377/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/1966/57_57_57/de
https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/1996/1498_1498_1498/de
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 humanrights.ch: www.humanrights.ch > Geschlechterspezifische Gewalt gegen Frauen

•	 EBG-Informationsblätter Häusliche Gewalt A1, A3, C1: www.ebg.admin.ch > Gewalt gegen Frauen und häusliche Gewalt 
> Publikationen Gewalt gegen Frauen

•	 Konferenz für Kindes- und Erwachsenenschutz (KOKES): www.kokes.ch > Melderechte und Meldepflichten

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): www.bag.admin.ch > Berufs- oder Arztgeheimnis

•	 Jusletter vom 28.08.2023: www.weblaw.ch > Häusliche Gewalt in der ärztlichen Praxis - Rechte und Pflichten gegenüber 
Patientinnen und Patienten sowie Behörden

•	 Verein Lilli: www.lilli.ch > Was sind Antrags- und Offizialdelikte?

•	 Medienmitteilung des Bundesrates: Neues Sexualstrafrecht ab 1. Juli 2024

•	 Bildungsstelle Häusliche Gewalt: www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch

•	 Opferhilfe Schweiz: www.opferhilfe-schweiz.ch

•	 Netzwerk gegen Mädchenbeschneidung Schweiz: www.maedchenbeschneidung.ch

•	 Nationales Kompetenzzentrum Alter ohne Gewalt: www.alterohnegewalt.ch

•	 Fachstelle Zwangsheirat: www.zwangsheirat.ch

•	 Istanbul-Konvention: www.coe.int > Istanbul Convention

•	 Sexuelle Belästigung am Arbeitsplatz: www.sexuellebelästigung.ch (spezifische Informationen für sowohl Arbeitneh-
mende als auch Arbeitgebende); Arbeitnehmende: www.belaestigt.ch; Arbeitgebende: www.kmukonkret.ch

•	 Schweizer Berufsverband der Pflegefachfrauen und Pflegefachmänner (SBK): www.sbk-asi.ch > Shop > Verstehen Sie 
keinen Spass, Schwester? Ein Leitfaden zum Schutz vor sexueller Belästigung

•	 Charta Prävention: www.charta-praevention.ch

•	 Schweizerische Konferenz gegen häusliche Gewalt (SKHG): www.skhg.ch

•	 Dachorganisation Frauenhäuser Schweiz und Liechtenstein (DAO): www.frauenhaeuser.ch

•	 Fachverband Gewaltberatung Schweiz (FVGS): www.fvgs.ch > Fachstellen

https://www.humanrights.ch/de/ipf/menschenrechte/frau/dossier/brennpunkte/gewalt-frauen
https://www.ebg.admin.ch/de/publikationen-gewalt
https://www.kokes.ch/de/dokumentation/empfehlungen/melderechte-und-meldepflichten
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/medizin-und-forschung/patientenrechte/rechte-arzt-spital/5-berufsgeheimnis.html
https://jusletter.weblaw.ch/juslissues/2023/1164/hausliche-gewalt-in-_50d1fad882.html__ONCE&login=false
http://www.lilli.ch/offizialdelikt_antragsdelikt
https://www.admin.ch/gov/de/start/dokumentation/medienmitteilungen.msg-id-99508.html
http://www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch
http://www.opferhilfe-schweiz.ch
https://www.maedchenbeschneidung.ch/
https://alterohnegewalt.ch/
http://www.zwangsheirat.ch
https://www.coe.int/en/web/istanbul-convention/
https://www.ebg.admin.ch/ebg/de/home/themen/arbeit/sexuelle-belaestigung-am-arbeitsplatz.html
https://belaestigt.ch/
https://kmukonkret.ch/
https://sbk-asi.ch/assets/Shop/Leitfaden_Verstehen_Sie_keinen_Spass_dt.pdf
https://www.charta-praevention.ch/index.php/de/
http://www.skhg.ch
https://www.frauenhaeuser.ch/de
https://www.fvgs.ch/Fachstellen.html
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THEMENSPEZIFISCHES WISSEN

Ausmass und Betroffenheit der Bevölkerung

INHALTE

•	 Statistische Daten aus dem Hell- und Dunkelfeld

•	 Betroffenheit von verschiedenen Bevölkerungsgruppen

•	 Anzeigeverhalten

WISSEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Kennen der Grössenordnung des Ausmasses 
von geschlechtsspezifischer, sexualisierter und 
häuslicher Gewalt in der Schweiz

Im Hellfeld: in der Schweiz wird im Schnitt jede Stunde eine Straftat gegen 
die sexuelle Integrität bei der Polizei angezeigt (gegen 9000 pro Jahr), im 
Bereich der häuslichen Gewalt sind es sogar rund 2 Meldungen pro Stunde 
(rund 20 000 pro Jahr), 15 % von erfassten Kindeswohlgefährdungen be-
treffen sexuellen Missbrauch/Ausbeutung. 

Im Dunkelfeld: jede fünfte Frau berichtet von erfahrener sexualisierter Ge-
walt, geschätzt erlebt jedes dritte Kind körperliche Gewalt in der Familie.

Wissen, dass Frauen, Männer, Kinder und 
Jugendliche, ältere Menschen, Menschen mit 
Behinderungen oder mit Migrationshintergrund 
sowie LGBTIQ+-Menschen unterschiedlich von 
Gewalt betroffen sind

Betroffene von Straftaten gegen die sexuelle Integrität sind zu 87 % Frauen, 
von Gewaltdelikten im öffentlichen Raum sind es zu 69 % Männer, 75 % 
der von Partnerschaftsgewalt Betroffenen sind Frauen, Menschen mit Be-
hinderungen oder LGBTIQ+-Menschen sind signifikant häufiger von Gewalt 
betroffen, geschätzte 22 400 Frauen und Mädchen in der Schweiz sind von 
Genitalverstümmelung (FGM/C) betroffen oder davon bedroht. Jährlich wer-
den rund 200 Fälle von Menschenhandel (oft Frauen in Zwangsprostitution) 
bekannt.

Sich bewusst sein, dass ein grosser Teil der ge-
schlechtsspezifischen, sexualisierten und häus-
lichen Gewalt nicht angezeigt oder gemeldet 
werden (= statistisches Dunkelfeld)

Nur etwa jedes zehnte sexuelle Gewaltdelikt wird zur Anzeige gebracht. 
Gesellschaftliche Tabus, Schamgefühle, Angst vor negativen Konsequenzen 
oder fehlendes Wissen tragen dazu bei, dass viele Gewalttaten nicht gemel-
det oder angezeigt werden.

Sich bewusst sein, dass sich Gewaltbetroffene 
häufig Personen aus dem Gesundheitsbereich 
anvertrauen (z. B. in Notfallstationen oder 
spezialisierten medizinischen Fachstellen, Haus-
arzt- oder Kinderarztpraxis, gynäkologischer 
Praxis, geriatrischen Abteilungen und Langzeit-
einrichtungen)

Fachpersonen aus dem Gesundheitsbereich kommen oft als erste mit ge-
waltbetroffenen Personen in Kontakt, noch bevor spezialisierte Beratungs-
stellen oder die Polizei aufgesucht werden.

Mit dem Begriff/Konzept von Vergewaltigungs-
mythen vertraut sein

Verantwortlichmachung der Opfer für fehlende Gegenwehr, obschon neuro-
wissenschaftlich belegt ist, dass Angst und Bedrohung die kortikalen neuro-
nalen Schaltkreise für die Handlungskontrolle blockieren können, was zu 
unfreiwilliger Unbeweglichkeit führen kann (sog. «freezing»).

Sich der Problematik von Mehrfachdiskriminie-
rungen sowie von stereotypen Opfervorstel-
lungen im Sinne kognitiver Verzerrungen und 
Stigmatisierungen bewusst sein

Faktoren wie sozialer Status, Herkunft, Behinderung, Sucht etc. haben Ein-
fluss auf das Anzeigeverhalten und Gewalterfahrungen; stereotype Vorstel-
lungen (z. B. dass nur Frauen Opfer von häuslicher Gewalt sind) beeinflussen 
die Wahrnehmung und können zu Fehleinschätzungen führen.
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 EBG-Informationsblätter Häusliche Gewalt A4 und A5: www.ebg.admin.ch > Gewalt gegen Frauen und häusliche Gewalt 
> Publikationen Gewalt gegen Frauen

•	 Bundesamt für Statistik (BFS): www.bfs.admin.ch > Häusliche Gewalt und Sexualisierte Gewalt

•	 Optimus Studie 2018: www.kinderschutz.ch > Kindeswohlgefährdung in der Schweiz

•	 Schweizerische Sicherheitsbefragung: www.kkpks.ch > Crime Survey 2022

•	 Dirk Baier, Lorenz Biberstein & Nora Markwalder 2022: Kriminalitätsopfererfahrungen der Schweizer Bevölkerung:  
Entwicklungen im Dunkelfeld 2011 bis 2021

•	 Umfrage gfs.bern 2019: www.gfsbern.ch > Sexuelle Gewalt in der Schweiz

•	 Erhebungen Kantonsspitale GE & VD zu Fällen sexueller Gewalt: www.hug.ch > Constats d’agressions sexuelles – une 
étude pour améliorer la prévention, l’information et la prise en charge des victimes par les services d’urgences

•	 Schweizerische Kriminalprävention (SKP): www.skppsc.ch > Sexuelle Gewalt und Vergewaltigungsmythen

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 8 Stereotype und unbewusste Vorurteile

•	 humanrights.ch: www.humanrights.ch > Formen der Diskriminierung

•	 Gewalt gegen LGBTIQ in der Schweiz: www.gewalt-gegen-lgbt.ch 

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): www.bag.admin.ch > weibliche Genitalverstümmelung

•	 fedpol 2024: www.fedpol.admin.ch > Menschenhandel > Links und Quellen > Lage- und Situationsbild Menschenhandel 
in der Schweiz

•	 Nature 2023: www.nature.com > Neuroscience evidence counters a rape myth. Nat Hum Behav 7, 835–838 (2023)

https://www.ebg.admin.ch/de/publikationen-gewalt
https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/statistiken/kriminalitaet-strafrecht/polizei/haeusliche-gewalt.html
https://www.bfs.admin.ch/bfs/de/home/statistiken/kriminalitaet-strafrecht/polizei/sexualisierte-gewalt.html
https://www.kinderschutz.ch/angebote/herunterladen-bestellen/optimus-studie-2018
https://www.kkpks.ch/de/meldungen/crime-survey-2022-292
https://digitalcollection.zhaw.ch/bitstream/11475/24563/3/2022_Baier-etal_Kriminalitaetsopfererfahrungen_2011-2021.pdf
https://cockpit.gfsbern.ch/de/cockpit/sexuelle-gewalt-in-der-schweiz/
https://www.hug.ch/actualite/pour-mieux-prevenir-etude-analyse-agressions-sexuelles-prises-soins-aux-hug-au-chuv
https://www.skppsc.ch/de/sexuelle-gewalt-wenn-mythen-und-maerchen-noch-mehr-schaden-anrichten/
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-8-stereotype-und-unbewusste-vorurteile/#Ursprung-von-unbewussten Vorannahmen
https://www.humanrights.ch/de/ipf/menschenrechte/diskriminierung/diskriminierungsverbot-dossier/juristisches-konzept/formen-der-diskriminierung/
https://gewalt-gegen-lgbt.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/gesundheitliche-chancengleichheit/chancengleichheit-in-der-gesundheitsversorgung/massnahmen-gegen-weibliche-genitalverstuemmelung.html
https://www.fedpol.admin.ch/dam/fedpol/de/data/kriminalitaet/menschenhandel/berichte/lagebild-mh-schweiz-2024.pdf.download.pdf/lagebild-mh-schweiz-2024-d.pdf
https://www.nature.com/articles/s41562-023-01598-6
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THEMENSPEZIFISCHES WISSEN

Ursachen, Risiko- und Schutzfaktoren

INHALTE

•	 Ursachen der Ebenen Individuum, Beziehung, Gemeinschaft und Gesellschaft

•	 Risikofaktoren für Gewalt

•	 Schutzfaktoren vor Gewalt

WISSEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Sich bewusst sein, dass es vielfältige Ursachen 
von Gewalt gibt, die sich nicht nur durch Per-
sönlichkeitsmerkmale erklären lassen und die 
sich gegenseitig beeinflussen (sog. Ökosystemi-
schen Modells zur Erklärung von Gewalt)

Bei der Entstehung von Gewalt spielen Faktoren auf den Ebenen Individuum, 
Beziehung, Gemeinschaft und Gesellschaft eine Rolle, die sich gegenseitig 
beeinflussen können.

Kennen von Risikofaktoren für Gewalt, insbe-
sondere das Eskalationspotential von Gewalt 
und das Risiko schwerwiegender körperlicher 
Verletzungen und/oder lebensbedrohlicher 
Situationen mit möglicher Todesfolge

Geschlechterhierarchische und patriarchale Vorstellungen, (mit)erlebte Ge-
walt in der Kindheit, Substanzmittelmissbrauch (Alkohol, Drogen), Delin-
quenz und Kontrollverhalten, schwierige Lebenssituationen (Gesundheit, 
Wohnen, Finanzen, Arbeit), Übergangssituationen (Heirat, Geburt eines 
Kindes, Trennung, Migration), erhöhte Vulnerabilität und Mehrfachdiskri-
minierung, Verfügbarkeit von Waffen, Ausweglosigkeit, Rechtfertigung der 
Gewalt durch gewaltausübende Person, etc.

Kennen von Schutz- und Resilienzfaktoren von 
Gewalt

Gleichberechtigung in der Paarbeziehung, ökonomische Unabhängigkeit, 
soziale Unterstützung, frühzeitige Intervention, Zugang zu professionellen 
Unterstützungsdiensten für sowohl Opfer als auch für gewaltausübende 
Personen, Elternbildung und Erziehungsunterstützung, etc.

Verstehen der Gründe, die von häuslicher Ge-
walt betroffene Personen daran hindern, sich 
anderen anzuvertrauen, Hilfe zu holen, sich zu 
trennen oder die dazu führen, wiederholt in die 
gewalttätige Beziehung zurückzukehren

Macht- bzw. Abhängigkeitsverhältnis zwischen Opfer und gewaltausüben-
der Person, fehlende Kenntnis über Hilfeleistungen, fehlende Sprachkennt-
nis und soziale Integration, Angst vor migrationsrechtlichen Konsequenzen, 
fehlendes resp. anderes Rechtsverständnis oder fehlendes Vertrauen in 
dieses, ambivalente Bindung, Traumabindung, Tabuisierung, Scham- und 
Schuldgefühle.

GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 EBG-Informationsblatt Häusliche Gewalt A2: www.ebg.admin.ch > Gewalt gegen Frauen und häusliche Gewalt >  
Publikationen Gewalt gegen Frauen

•	 Weltgesundheitsorganisation (WHO): www.who.int > Violence against women

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Trainingsmodule für den Gesundheitssektor

https://www.ebg.admin.ch/de/publikationen-gewalt
https://www.who.int/health-topics/violence-against-women#tab=tab_1
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/
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THEMENSPEZIFISCHES WISSEN

Gewaltformen und ihre Folgen

INHALTE

•	 Verschiedene Gewaltformen

•	 Gesundheitliche Folgen

•	 Soziale Folgen

•	 Transgenerationale Weitergabe von Gewalt

WISSEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Kennen der Unterschiede von physischer, psy-
chischer, sexualisierter und ökonomischer Ge-
walt sowie von digitalen Gewaltformen

Beispiele digitaler Gewaltformen sind Cyberstalking, bildbasierte sexualisier-
te Gewalt, (Fake) Sextortion, sexuelle Belästigung auf digitalen Plattformen, 
Cybergrooming, etc.

Wissen, dass mit Gewalt eine Bandbreite von 
körperlichen Verletzungen sowie physischen 
und psychischen Folgeproblemen einhergehen 
können

Hämatome, Bisse, Platzwunden, Verbrennungen, Frakturen, Geschlechts-
krankheiten, körperliche Beschwerden nach z. B. sexuellen Übergriffen, 
Angstgefühle, Scham- und Schuldgefühle, Schlafstörungen, Essstörungen, 
Leistungs- und Konzentrationsschwierigkeiten, Entwicklungsstörungen bei 
Kindern, etc.

Erkennen von kritischen Situationen anhand 
von Verletzungen

Verletzungen an Kopf, Abdomen oder Thorax, Verletzungen bei Schwange-
ren, Anzeichen von Strangulation und Würgen, etc. 

Kennen der durch Gewalt verursachten Ver-
letzungsformen und wie diese nach forensisch-
medizinischen Kriterien unterschieden werden

Fachgerechtes Beschreiben und Dokumentieren von Verletzungen, sowohl 
schriftlich als auch fotografisch (Dokumentationsschemata benutzen, geeig-
nete Fototechnik anwenden mit Massstab, Ablage der Bilder sicherstellen, 
etc.).

Erkennen von Traumafolgen (z. B. nach sexua-
lisierter Gewalt, auch bei Kindern) und deren 
Auswirkungen auf die körperliche und psy-
chische Gesundheit und deren Mitberücksich-
tigung in der klinischen Entscheidfindung

Gewalterfahrung als mögliche Ursache von Schmerzsyndromen, Angststö-
rungen, Depressionen, Selbstverletzungen, posttraumatischer Belastungs-
störungen, etc. 
Fragen nach Gewalterfahrungen in Anamnese einfügen (Screening und 
Assessment von häuslicher und / oder sexualisierter Gewalt).

Kennen von möglichen sozialen Folgen, insb. 
bei wiederkehrenden Gewaltereignissen

Trennung, Scheidung, Wohnungs- und Schulwechsel, sozialer Rückzug und 
Isolation, etc.

Verstehen der transgenerationalen Weitergabe 
von Gewalt

Wer als Kind Gewalt erlebt hat, trägt ein erhöhtes Risiko, auch im Erwachse-
nenalter von (häuslicher) Gewalt betroffen zu sein oder selbst Gewalt auszu-
üben.

GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 EBG-Informationsblätter Häusliche Gewalt A1, A6, B3: www.ebg.admin.ch > Gewalt gegen Frauen und häusliche Gewalt 
> Publikationen Gewalt gegen Frauen

•	 Bildungsstelle Häusliche Gewalt: www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch

•	 Bundesverband Frauenberatungsstellen und Frauennotrufe Deutschland: www.frauen-gegen-gewalt.de > Was tun gegen 
geschlechtsspezifische digitale Gewalt?

•	 Nationale Plattform Jugend und Medien: www.jugendundmedien.ch > Sexualität und Pornografie im Netz

•	 Kinderschutz Schweiz: www.kinderschutz.ch > Auswirkungen von Gewalt in der Erziehung

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): www.bag.admin.ch > Massnahmen gegen weibliche Genitalverstümmelung

•	 Association Mémoire Traumatique et Victimologie: www.memoiretraumatique.org; Muriel Salmona: « La mémoire trau-
matique » (2020) et « Comprendre et prendre en charge l’impact psychotraumatique des violences conjugales » (2017)

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 1 Formen und Dynamiken häuslicher Gewalt

•	 Interdisziplinärer Online-Kurs «Schutz und Hilfe bei häuslicher Gewalt» (Deutschland): www.haeuslichegewalt.elearning-
gewaltschutz.de

https://www.ebg.admin.ch/de/publikationen-gewalt
http://www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch
https://www.frauen-gegen-gewalt.de/de/aktionen-themen/bff-aktiv-gegen-digitale-gewalt/aktuelle-studien-und-veroeffentlichungen.html?file=files/userdata/aktiv-gegen-digitale-gewalt/bff_broschuere-interaktion_kooperationen-zwischen-fachberatung-und-it.pdf&cid=14068
https://www.jugendundmedien.ch/themen/sexualitaet-pornografie
https://www.kinderschutz.ch/gewalt-in-der-erziehung/auswirkungen
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/gesundheitliche-chancengleichheit/chancengleichheit-in-der-gesundheitsversorgung/massnahmen-gegen-weibliche-genitalverstuemmelung.html#151395318
https://www.memoiretraumatique.org/
https://www.memoiretraumatique.org/assets/files/v1/Articles-Dr-MSalmona/2020-article-Dunod-Memoire-Traumatique.pdf
https://www.memoiretraumatique.org/assets/files/v1/Articles-Dr-MSalmona/2020-article-Dunod-Memoire-Traumatique.pdf
https://www.memoiretraumatique.org/assets/files/v1/Articles-Dr-MSalmona/2017_Muriel_Salmona_Violences_conjugales_le_droit_d_etre_protegee_DUNOD.pdf
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-1-formen-und-dynamiken-hauslicher-gewalt/
https://haeuslichegewalt.elearning-gewaltschutz.de/Registrierung
https://haeuslichegewalt.elearning-gewaltschutz.de/Registrierung
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THEMENSPEZIFISCHES WISSEN

Betroffenheit der Kinder von häuslicher und sexualisierter Gewalt

INHALTE

•	 Ausmass der Betroffenheit

•	 Gewaltfolgen

•	 Kindswohlgefährdung

WISSEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Kennen des Ausmasses von Kindswohlgefähr-
dungen in der Schweiz

Jede Stunde werden in der Schweiz zwischen drei und fünf Kindswohlge-
fährdungen gemeldet aufgrund von Vernachlässigung, psychischem, körper-
lichem oder sexuellem Missbrauch/Ausbeutung oder Miterleben von Gewalt 
in elterlichen Beziehungen (30 000 bis 50 000 pro Jahr). 
Bei mehr als der Hälfte der Polizeieinsätze wegen häuslicher Gewalt sind 
Kinder involviert.

Kennen der Gewaltfolgen auf die kindliche 
Entwicklung und die Gesundheit

Beeinträchtigung von motorischen und sprachlichen Entwicklungen, negative 
Auswirkungen auf Sozialkompetenz, Bindungsfähigkeit, psychische und körper-
liche Erkrankungen, etc.

Erkennen von Beeinträchtigungen in der Ent-
wicklung bei Kindern und Jugendlichen als 
Folge von Gewalt und diese fachgerecht doku-
mentieren

Identifizieren von Situationen innerfamiliärer 
Gewalt oder Misshandlung von Kindern, die 
der kantonalen Kindes- und Erwachsenen-
schutzbehörde zu melden sind

Gefährdungsmeldung gemäss Art. 314d ZGB, sofern nicht dem Berufsge-
heimnis nach Strafgesetzbuch unterstehend.

Sich bewusst sein, dass Kinder, die von häus-
licher Gewalt (mit)betroffen sind, häufiger 
Opfer von Misshandlung und Vernachlässigung 
werden

Kennen der Strategien von Gewaltausübenden 
im Zusammenhang mit sexueller Ausbeutung 
von Kindern

Aufbau von Vertrauens- und Abhängigkeitsverhältnis, Opfer isolieren und 
zur Geheimhaltung drängen. Bei Verdacht auf sexuellen Missbrauch, rasch 
Beizug oder Überweisung an spezialisierte Fachpersonen zur Verhinderung 
von Einflussnahme.

GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 EBG-Informationsblatt Häusliche Gewalt B3: www.ebg.admin.ch > Gewalt gegen Frauen und häusliche Gewalt > Publika-
tionen Gewalt gegen Frauen

•	 Dachorganisation Frauenhäuser Schweiz und Liechtenstein (DAO): www.frauenhaeuser.ch > Häusliche Gewalt gegen 
Kinder

•	 Kinderschutz Schweiz: www.kinderschutz.ch > Leitfaden Kindeswohlgefährdung erkennen und angemessen handeln

•	 Kinderschutz Schweiz: www.kinderschutz.ch > Kinder im Kontext häuslicher Gewalt

•	 Kinderschutz Schweiz: www.kinderschutz.ch > Sexualisierte Gewalt an Kinder

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 2 Indikatoren bei Kindern

•	 Netzwerk gegen Mädchenbeschneidung Schweiz: www.maedchenbeschneidung.ch

•	 Netzwerk gegen Mädchenbeschneidung Schweiz: www.maedchenbeschneidung.ch > Weibliche Genitalbeschneidung 
und Kindesschutz

•	 E-Learning zum Thema FGM für Fachpersonen: www.e-learning.maedchenbeschneidung.ch

•	 Schutzbrief gegen Mädchenbeschneidung: www.stop-fgm.admin.ch

•	 Barbara Kavemann: Handbuch Kinder und häusliche Gewalt

•	 Konferenz für Kindes- und Erwachsenenschutz (KOKES): www.kokes.ch > Melderechte und Meldepflichten

https://www.ebg.admin.ch/de/publikationen-gewalt
https://www.frauenhaeuser.ch/de/haeusliche-gewalt-kinder
https://www.kinderschutz.ch/angebote/herunterladen-bestellen/leitfaden-kindeswohlgefaehrdung
https://www.kinderschutz.ch/haeusliche-gewalt
https://www.kinderschutz.ch/sexuelle-gewalt
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-2-indikatoren-fur-hausliche-gewalt/
https://www.maedchenbeschneidung.ch/
https://www.maedchenbeschneidung.ch/public/user_upload/2020_Leitfaden_FGM_Kindesschutz_DE.pdf
https://e-learning.maedchenbeschneidung.ch/
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/gesundheitliche-chancengleichheit/chancengleichheit-in-der-gesundheitsversorgung/schutzbrief-gegen-maedchenbeschneidung.html
https://www.kokes.ch/de/dokumentation/empfehlungen/melderechte-und-meldepflichten
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BERUFSSPEZIFISCHE KOMPETENZEN

Gewalt im eigenen Wirkungsfeld erkennen  

INHALTE

•	 Eigene Rolle zur Gewalterkennung wahrnehmen

•	 An Gewalt denken

•	 Warnzeichen erkennen

KOMPETENZEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

In der klinischen Entscheidfindung mitein-
schliessen, dass eine mögliche Gewaltbe-
troffenheit immer vorliegen und Ursache für 
unterschiedliche körperliche und psychische 
Beschwerden sein kann

Eine mögliche Gewaltbetroffenheit durch offene und geschlossene Fragen 
gezielt erfassen anhand von bestehenden Screening-Instrumenten oder im 
Rahmen der Anamnese (Erhebung der Krankengeschichte / Sozial-Anam-
nese).

Eigene professionelle Rolle in der Erkennung 
von (geschlechtsspezifischer/sexualisierter/häus-
licher) Gewalt wahrnehmen, unabhängig von 
Fachrichtung und Arbeitskontext (Praxis, Spital, 
Rehaklinik etc.), und Warnsignale (sogenannte 
«Red Flags») anhand körperlicher, psychischer 
und psychosozialer Faktoren erkennen

Medizinische Fachpersonen sind in vielen Situationen die ersten, die Gewalt 
erkennen können, u. a. auch weil eine Vertrauensbasis vorhanden ist.
Potenzielle Warnsignale sind beispielsweise: Akute Verletzungen, Verlet-
zungen in unterschiedlichen Heilungsstadien, zeitliche Verzögerung der 
Behandlung, gynäkologische Probleme (häufige Aborte, Infekte), chronische 
Beschwerden (Schmerzen, neurologische Auffälligkeiten), psychische Prob-
leme (Stresssymptome, Suizidgedanken, Essstörungen, kognitive Störungen, 
Sucht), psychosomatische Indikatoren (Erschöpfungszustände), in der Zahn-
medizin alle Symptome, welche Unfallfolge zu sein scheinen, etc.
Nebst körperlichen und psychischen gesundheitlichen Faktoren auch Signale 
im Verhalten der Betroffenen beachten (Angst, Nervosität, unterdrückte 
Wut, Auffälligkeit in der Interaktion, hohe Anspannung und/oder dissoziie-
ren bei der vaginalen Untersuchung, Erklärungen, die nicht zum Verletzungs-
bild passen etc.).

Besonders vulnerable Personengruppen kennen 
und gleichzeitig kognitiven Verzerrungen und 
damit einhergehenden Stigmatisierungen ent-
gegenwirken und vermeiden

Sich über existierende Stereotypen und die damit verbundenen Risiken im 
Klaren sein, damit stereotype Bilder (z. B. die marginalisierte junge Auslän-
derin mit kleinen Kindern) nicht dazu führen, dass (geschlechtsspezifische/
sexualisierte/häusliche) Gewalt bei anderen Betroffenen (Männer, ältere 
Menschen, Fälle in Haushalten mit höherem Einkommen) übersehen wird.

In der Notfallmedizin:
Bei allen medizinischen Notfällen, insbesondere 
auch Unfallfolgen, (geschlechtsspezifische/
sexualisierte/häusliche) Gewalt als mögliche 
Ursache mit einbeziehen und Warnsignale 
(sogenannte «Red Flags») anhand körperlicher, 
psychischer und psychosozialer Faktoren er-
kennen

Sichtbare Verletzungen infolge häuslicher Gewalt sind oft ein Grund für das 
Aufsuchen des Notfalldienstes; aufgrund der akuten Situation kann ein auffäl-
liges Verhalten (z. B. in der Interaktion mit Begleitpersonen) beobachtbar sein. 
Häusliche Gewalt kann auch mit sexualisierter Gewalt einhergehen, ggf. an 
spezialisierte gynäkologische Einrichtung zur Untersuchung überweisen.

In der Hausarztpraxis:
Eigene professionelle Rolle in der Erkennung 
von (geschlechtsspezifischer/sexualisierter/
häuslicher) Gewalt wahrnehmen und Warnsig-
nale (sogenannte «Red Flags») anhand körper-
licher, psychischer und psychosozialer Faktoren 
erkennen

Die meisten Menschen benötigen mindestens gelegentlich eine hausärztliche 
Konsultation. Oft bestehen ein längerer Kontakt und ein Vertrauensverhält-
nis. Dies gilt auch bezogen auf ältere und/oder pflegebedürftige Menschen.
Die wichtigsten Warnzeichen in der Hausarztpraxis sind chronische Be-
schwerden ohne offensichtliche physische Ursachen, unspezifische Schmer-
zen, Verletzungen, die nicht mit der Erklärung, wie sie entstanden sind, 
übereinstimmen, verschiedene Verletzungen in unterschiedlichen Heilungs-
stadien, auffälliges Verhalten der Begleitpersonen, Suchtprobleme, häufiger 
Wechsel von Hausarzt bzw. Hausärztin.
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In der pädiatrischen Praxis:
Eigene professionelle Rolle in der Erkennung 
von (geschlechtsspezifischer/sexualisierter/häus-
licher) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen 
wahrnehmen und Warnsignale (sogenannte 
«Red Flags») anhand körperlicher, psychischer 
und psychosozialer Faktoren erkennen

Die meisten Kinder und Jugendlichen benötigen mindestens gelegentlich 
eine Konsultation und kommen so mit einem Kinderarzt bzw. einer Kinder-
ärztin in Kontakt. Es besteht jederzeit die Möglichkeit, die Kinder entkleidet 
zu untersuchen.
Von häuslicher Gewalt betroffene Kinder bedürfen eines besonderen Schut-
zes, eine Früherkennung ist zentral: im Schnitt sind körperlich misshandelte 
Kinder in der Schweiz rund 10 Jahre alt, wenn die Misshandlungen erkannt 
oder einer Einrichtung im Kinderschutzsystem bekannt werden.
Nebst körperlicher, psychischer und sexualisierter Gewalt sind auch verschie-
dene Formen der Vernachlässigung (mangelnde Pflege, Erziehung, Aufsicht) 
als Misshandlung zu bezeichnen. Säuglinge und Kleinkinder sind besonders 
vulnerabel und können von besonderen Formen von Misshandlungen be-
troffen sein (z. B. Schütteltrauma). Auch das Miterleben von Gewalt bei den 
Eltern macht Kinder und Jugendliche zu Gewaltopfern.

In der gynäkologischen Praxis:
Eigene professionelle Rolle in der Erkennung 
von (geschlechtsspezifischer/sexualisierter/
häuslicher) Gewalt bei Frauen wahrnehmen 
und Warnsignale (sogenannte «Red Flags») 
anhand körperlicher, psychischer und psycho-
sozialer Faktoren erkennen

Fast alle Frauen nehmen zumindest gelegentlich eine gynäkologische Konsul-
tation in Anspruch. Gewaltbetroffene Frauen leiden häufiger unter gynäko-
logischen Beschwerden als Frauen ohne Gewalterfahrungen.
Warnzeichen sind: chronische Unterbauchschmerzen, Verletzungen im Intim-
bereich, der Innenseiten der Oberschenkel, der Brüste, des Anus; Irritationen 
und Rötungen oder häufige Infektionen im Genitalbereich, Blutungen im 
vaginalen oder rektalen Bereich, Schmerzen beim Urinieren oder Stuhl-
gang, Untersuchungen im Genitalbereich sind mit hoher Anspannung und 
Ängsten besetzt (Gefahr von [Re-]Traumatisierung), Verletzungen während 
der Schwangerschaft, späte Schwangerschaftsvorsorge, Komplikationen in 
der Schwangerschaft, häufige Aborte, anmassender oder überfürsorglicher 
ständig anwesender Partner, Termine werden häufig nicht wahrgenommen.

Sich bewusst sein, dass Schwangerschaft ein 
besonderer Risikofaktor für häusliche Gewalt ist

Häusliche Gewalt kann während der Schwangerschaft häufiger auftreten 
und hat für Frauen besonders negative Folgen; da sie sehr verletzlich sind, ist 
die Gefahr einer (Re-)Traumatisierung gross. Negative Folgen gibt es auch für 
das (ungeborene) Kind.

Wissen, wie in der pädiatrischen Praxis und 
Geburtshilfe/Gynäkologie das Thema der weib-
lichen Genitalverstümmelung (Female Genital 
Mutilation FGM/C) bei betroffenen oder mög-
licherweise davon bedrohten Frauen und Mäd-
chen angegangen werden kann

In der Geburtshilfe bzw. gynäkologischen Praxis:
Präventiv bei möglicherweise bedrohten Mädchen (direkt bei Geburtsnach-
sorge).
Bei von FGM/C Betroffenen aktives Ansprechen im Kontext von sexueller 
und reproduktiver Gesundheit (z.B. Anamneseerhebung), bei Schwanger-
schaft, Geburt und Wochenbett. Vermittlung von spezialisierten Beratungs-
stellen.
In der pädiatrischen Praxis:
Präventiv bei möglicherweise bedrohten Mädchen und jungen Frauen (In-
formationen über die geographische Herkunft der Familie und eine allfällige 
FGM/C bei der Mutter oder im Umfeld des Vaters ist wichtig im Hinblick auf 
die Prävention). Wiederholtes Ansprechen (in verschiedenem Alter), falls 
nötig Beizug von professioneller Übersetzung. Bei Auslandreise «Schweizer 
Schutzbrief gegen Mädchenbeschneidung» abgeben.
Bei erfolgter FGM/C soll die Diagnose und Behandlung durch eine speziali-
sierte Fachperson erfolgen.

Rolle der Ärztinnen und Ärzte im Zusammen-
hang mit dem Schutz von intergeschlechtlichen 
Kindern kennen

Wird eine Variante der Geschlechtsmerkmale bei der Geburt oder später 
erkannt, den Familien spezialisierte Einrichtungen empfehlen (z.B. Sprech-
stunde Geschlechtervielfalt Inselspital Bern, Sprechstunde Variations du dé-
veloppement sexuel CHUV, Verein für intergeschlechtliche Menschen). Keine 
nicht-essentiellen, aufschiebbaren oder «normalisierenden» medizinischen 
Eingriffe oder Behandlungen durchführen, bis das Kind alt genug ist, eine 
informierte Entscheidung zu treffen.

Sicherstellen, dass auch andere Personen (z.B. 
medizinisches Praxispersonal, Pflegepersonal) 
über Hinweise auf (geschlechtsspezifische/se-
xualisierte/häusliche) Gewalt informiert sind

Medizinische Praxisassistentinnen und -assistenten können wichtige Be-
obachtungen ausserhalb des Behandlungszimmers machen und so einen 
wichtigen Beitrag leisten. Dem Pflegepersonal kommt durch den direkten 
Kontakt eine besonders wichtige Rolle zu.

Informationsmaterial zu Gewaltformen und 
Gewaltbetroffenheit, zu Unterstützungsange-
boten und Prävention sichtbar zur Verfügung 
stellen

Informationsflyer, Poster oder Notfallkarten von z.B. Frauenhäusern, Opfer-
hilfestellen oder Polizei gut sichtbar in den Räumlichkeiten auflegen resp. 
aufhängen.
Das Auflegen von Informationsmaterial kann viele Personen erreichen und 
zeigt, dass das Thema nicht tabuisiert wird.
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 2 Indikatoren für häusliche Gewalt 
(Fokus auf verschiedene Fachrichtungen, z.B. Gynäkologie/Geburtshilfe Kapitel 5, Pädiatrie Kapitel 8, Zahnmedizin Kapi-
tel 9)

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): www.bag.admin.ch > Berufe im Gesundheitswesen > Gesundheitsberufe der Tertiär-
stufe > Gesundheitsberufe und Bekämpfung von häuslicher Gewalt und Gewalt gegen Frauen

•	 Weibliche Genitalbeschneidung – Interdisziplinäre Empfehlungen für Gesundheitsfachpersonen: www.maedchenbe-
schneidung.ch sowie E-Learning zum Thema FGM für Fachpersonen: www.e-learning.maedchenbeschneidung.ch

•	 Leitfaden für Gynäkologinnen und Gynäkologen zum Thema Weibliche Genitalbeschneidung www.sggg.ch > Fachthemen 
> Guidelines > Weibliche Genitalbeschneidung

•	 Schweizer Zeitschrift für Gynäkologie 2/2024: «Trauma-informed care» und die vaginale Untersuchung

•	 Bundesamt für Polizei (fedpol): www.fedpol.admin.ch > Kriminalität > Menschenhandel > Kampagne zur Sensibilisierung 
von Fachpersonen im Gesundheitswesen

•	 Informationen für Fachpersonen im Gesundheitswesen www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch > Gesundheitsbereich

•	 Sexuellen Gesundheit Schweiz: www.sexuelle-gesundheit.ch > Sexualisierte Gewalt

•	 Berner Interventionsstelle gegen Häusliche Gewalt: www.big.sid.be.ch > Publikationen > Informationsmaterialien > Häus-
liche Gewalt erkennen, dokumentieren und behandeln. Eine praxisbezogene Handlungsanleitung für Fachpersonen des 
Gesundheitswesens

•	 Schweizerische Ärztezeitung: www.saez.swisshealthweb.ch > Werkzeuge gegen kognitive Verzerrungen im klinischen 
Alltag (Artikel publiziert am 07.02.2018)

•	 Leitfaden Früherkennung Kinderschutz Schweiz www.kinderschutz.ch > Früherkennung von Gewalt an Kindern; mit de-
taillierter Darstellung der verschiedenen Gewaltformen zur Diagnostik

•	 Leitfaden Früherkennung Kanton Fribourg: www.fr.ch > Alltag > Bei Schwierigkeiten > Alles über Kinder- und Jugend-
schutz > Protokoll zur Früherkennung und Weiterleitung von Fällen der Kindsmisshandlung (0-18 Jahre).

•	 Ausführungen zur Frage nach häuslicher Gewalt bei intergeschlechtlichen Kindern www.humanrights.ch > Schutz für 
intergeschlechtliche Kinder

•	 Nationale Ethikkommission im Bereich Humanmedizin: www.nek-cne.admin.ch > Publikationen > Stellungnahme 
Nr. 20/2012 «Zum Umgang mit Varianten der Geschlechtsentwicklung. Ethische Fragen zu «Intersexualität»

•	 Schweizer Verein für intergeschlechtliche Menschen: www.inter-action-suisse.ch

https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-3-kommunikation-mit-opfern-in-fallen-hauslicher-gewalt/
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/berufe-im-gesundheitswesen/gesundheitsberufe-der-tertiaerstufe/gesundheitsberufe-und-bekaempfung-von-haeuslicher-gewalt-und-gewalt-gegen-frauen.html
https://www.maedchenbeschneidung.ch/public/documents/Netzwerk-Dokumente/2023_Empfehlungen_FGMC.pdf
https://www.maedchenbeschneidung.ch/public/documents/Netzwerk-Dokumente/2023_Empfehlungen_FGMC.pdf
https://e-learning.maedchenbeschneidung.ch/
http://www.sggg.ch
https://www.rosenfluh.ch/gynaekologie-2024-02
https://www.fedpol.admin.ch/fedpol/de/home/kriminalitaet/menschenhandel/kampagne.html
http://www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch
https://www.sexuelle-gesundheit.ch/themen/sexualisierte-gewalt
https://www.big.sid.be.ch/de/start/publikationen/informationsmaterialien.html
https://saez.swisshealthweb.ch/de/article/doi/saez.2018.06380/
http://www.kinderschutz.ch
http://www.fr.ch
http://www.humanrights.ch
https://www.nek-cne.admin.ch/inhalte/Themen/Stellungnahmen/NEK_Intersexualitaet_De.pdf
https://www.inter-action-suisse.ch/de/home
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BERUFSSPEZIFISCHE KOMPETENZEN

Gewalt ansprechen 

INHALTE

•	 Routinemässig zu Gewalt befragen

•	 Gewalt fachkompetent ansprechen

KOMPETENZEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Ansprechen von (geschlechtsspezifischer/
sexualisierte/häusliche) Gewalt im ärztlichen 
Gespräch im Wissen darüber, dass von Gewalt 
betroffene Personen oft aus Scham und Angst 
nicht von sich aus über Gewaltvorfälle berich-
ten

Fragebeispiele finden sich in verschiedenen Leitfäden und Interventionspro-
tokollen, validierte Screeninginstrumente sind verfügbar.
Aufgrund von Stereotypen wird z. B. (geschlechtsspezifische/sexualisierte/
häusliche) Gewalt gegen ältere Menschen, gegen Männer, gegen LGBTIQ+-
Menschen, Personen aus einkommensstarken Haushalten etc. öfter über-
sehen.

Kennen von verschiedenen Interventionsproto-
kollen (Vorgehensschemata) und wissen, wie 
sie im eigenen Arbeitsfeld angewendet werden 
können

Die 5 Schritte von DOTIP: 1. Gewalt erkennen, 2. Unterstützung anbieten,  
3. Ressourcen und Vernetzung nutzen, 4. Informieren, 5. Schützen und 
Rückfälle verhindern.
SIGNAL: Signal setzen (aktiv ansprechen), Interview mit konkreten Fragen, 
Gründliche Untersuchung, Notieren und dokumentieren, Abklären aktueller 
Gefährdung, Leitfaden (Information über Hilfesystem).
Kanton BE: 1) Daran denken und erkennen, 2) Ansprechen 3) Untersuchen 
und dokumentieren 4) Behandeln 5) Informieren 6) Sicherheit klären  
7) Planen und vermitteln von Hilfsangeboten.
Bezogen auf ältere und/oder pflegebedürftige Menschen: Elder Abuse Suspi-
cion Index (EASI): Fragen nach 1) Unterstützung bei alltäglichen Verrichtun-
gen, 2) Vorenthalten von Nahrung, Hilfsmittel, Medikamenten, Pflegeleis-
tungen oder Personen, 3) bedrohlichem oder beschämendem Umgang,  
4) Zwang zu Unterschrift oder Geldverwendung, 5) verängstigen, un-
erwünscht berühren, körperliche Schmerzen zufügen.

Wissen, welche Rahmenbedingungen für ein 
Ansprechen möglicher Gewalt notwendig sind

Genügend Zeit, Aufbau Vertrauensbasis, geschützter Rahmen (ohne Begleit-
person), Übersetzung falls nötig (nicht Familie, möglichst Person desselben 
Geschlechts), Kinder nicht dabei.

Strategien anwenden zum Umgang mit  
Gewaltverdacht in kritischen, insbesondere 
notfallmässigen Situationen (Notfallstation, 
not- oder rettungsärztlicher Dienst)

Auch wenn die notwendige medizinische Versorgung erste Priorität hat, 
sollte eine mögliche Gewaltbetroffenheit angesprochen werden (allenfalls 
auch durch interne Weitervermittlung).
Wird ein Screening bei der Triage im Notfall vorgenommen, muss dies we-
gen eingeschränkter Privatsphäre sehr vorsichtig angegangen werden.

Geeignete Kommunikationstechniken anwen-
den bei schwierigen Gesprächen und darauf 
achten, dass sie im Bedarfsfall rechtlich ver-
wertbar sind

Auf Emotionen eingehen (z.B. nach NURSE Modell Naming [benennen], 
Understanding [Verständnis ausdrücken] Respecting [Anerkennung zeigen] 
Supporting [Unterstützung anbieten], Exploring [weitere Aspekte heraus-
finden]).
Keine Konfrontation, Informieren (Schweigepflicht, keine Mitverantwortung, 
Recht auf Leben ohne Gewalt, je nach Aufenthaltsstatus: Härtefallregelung 
für Bleiberecht), Handlungsperspektiven aufzeigen.
Für die rechtliche Verwertbarkeit: keine Suggestivfragen, Antworten mög-
lichst wortgetreu protokollieren.

Erkennen, wann ein sprachlicher und/oder 
interkultureller Dolmetschdienst beigezogen 
werden muss

Nur professionelle Dienste beiziehen, Übersetzungen durch Familienange-
hörige, Kolleginnen oder Kollegen oder sonstiger Nicht-Fachpersonen ver-
meiden.
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 DOTIP – Interventionsprotokoll für Fachpersonen zur Bekämpfung von Gewalt in Paarbeziehungen: www.fr.ch > Dotip 
allemand

•	 Berner Interventionsstelle gegen Häusliche Gewalt: www.big.sid.be.ch > Publikationen > Informationsmaterialien > Häus-
liche Gewalt erkennen, dokumentieren und behandeln. Eine praxisbezogene Handlungsanleitung für Fachpersonen des 
Gesundheitswesens

•	 Intervention im Gesundheitsbereich gegen häusliche und sexualisierte Gewalt: www.signal-intervention.de mit Leitfaden 
zur Intervention

•	 Hilfestellungen für die praktische Arbeit: www.toolbox-opferschutz.at > Intervention sowie www.praxisleitfaden-ge-
walt.de > für Ärztinnen und Ärzte

•	 Informationen für Fachpersonen im Gesundheitswesen www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch > Gesundheitsbereich

•	 Leitfaden mit Tipps für Gesprächsführung www.samw.ch > Publikationen > Leitfaden für die Praxis: Kommunikation im 
medizinischen Alltag.

•	 Haute Autorité de santé – screening tool: www.bi.team > Domestic violence: a tool to increase screening by 76%

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): www.bag.admin.ch > Berufe im Gesundheitswesen > Gesundheitsberufe der Tertiär-
stufe > Gesundheitsberufe und Bekämpfung von häuslicher Gewalt und Gewalt gegen Frauen

•	 BAG: www.bag.admin.ch > Interkulturelles Dolmetschen

•	 INTERPRET – Interkulturelles Dolmetschen und Vermitteln in der Schweiz: www.inter-pret.ch

•	 Bundesamt für Gesundheit (BAG): Broschüre «Erkennen. Ansprechen. Handeln»: Porträts von fünf Praxismodellen im  
Gesundheitswesen, die Massnahmen im Bereich der häuslichen und sexualisierten Gewalt ergreifen

•	 Gesundheitsprojekte in der Schweiz: www.bag-blueprint.ch > Häusliche Gewalt und Gewalt an Frauen

•	 Bericht des Bundesrates 2020: www.bj.admin.ch > Publikationen & Service > Medizinische Versorgung bei häuslicher Ge-
walt.

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 3 Kommunikation mit Betroffenen

•	 Schweizer Plattform gegen Menschenhandel: www.plattform-menschenhandel.ch

•	 Fachstelle Zwangsheirat: www.zwangsheirat.ch > Weiterbildung > Guidelines – Praxishinweise für Fachpersonen

•	 Fachverband Gewaltberatung Schweiz (FVGS): www.fvgs.ch > Fachstellen

•	 SKHG: www.skhg.ch > Leitfaden Kontakt nach häuslicher Gewalt (beinhaltet in verschiedenen Kapiteln Beispiele zu Fra-
gemöglichkeiten zur Gewaltbetroffenheit)

•	 Fachstelle für Gleichstellung der Stadt Zürich: Häusliche Gewalt erkennen und richtig reagieren – Handbuch für Medizin, 
Pflege und Beratung

•	 Elder Abuse Suspicion Index (EASI): www.mcgill.ca > Department of Family Medicine > Research

•	 Projekt zur Früherkennung in der Notaufnahme im Spital, zum Beispiel: Triemli Spital Zürich (www.stadt-zuerich.ch/triem-
li > Kliniken > Frauenklinik > Notfall > häusliche oder sexualisierte Gewalt), Ente Ospedaliero Cantonale Tessin (www.
bag-blueprint.ch > Opfer häuslicher Gewalt in der Notaufnahme behandeln

https://www.fr.ch/sites/default/files/2018-09/Dotip_allemand_0.pdf
https://www.big.sid.be.ch/de/start/publikationen/informationsmaterialien.html
https://www.signal-intervention.de/
https://www.signal-intervention.de/signal-leitfaden
http://www.toolbox-opferschutz.at
http://www.praxisleitfaden-gewalt.de
http://www.praxisleitfaden-gewalt.de
http://www.bildungsstelle-haeusliche-gewalt.ch
http://www.samw.ch
https://www.bi.team/blogs/domestic-violence-a-tool-to-increase-screening-by-76/
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/berufe-im-gesundheitswesen/gesundheitsberufe-der-tertiaerstufe/gesundheitsberufe-und-bekaempfung-von-haeuslicher-gewalt-und-gewalt-gegen-frauen.html
https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/gesundheitliche-chancengleichheit/interkulturelles-dolmetschen.html
https://www.inter-pret.ch/de/home-1.html
https://www.bundespublikationen.admin.ch/cshop_bbl/app/displayApp/(layout=7.01-13_131_69_77_6_133&carea=%24ROOT&rdb=0&cpgnum=1&cquery=*316.418*&uiarea=0)/.do?rf=y
https://www.bag-blueprint.ch/projekt-finden?f%5B0%5D=departments%3A76
https://www.bj.admin.ch/dam/bj/de/data/gesellschaft/opferhilfe/publikationen/ber-br-po-14-4026.pdf.download.pdf/ber-br-po-14-4026-d.pdf
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-3-kommunikation-mit-opfern-in-fallen-hauslicher-gewalt/
https://plattform-menschenhandel.ch/
https://www.zwangsheirat.ch/weiterbildung/guidelines/
https://www.fvgs.ch/Fachstellen.html
https://csvd.ch/de/leitfaden-kontakt-nach-hauslicher-gewalt-2/
https://www.stadt-zuerich.ch/prd/de/index/gleichstellung/publikationen/geschlechtsspezifische-gewalt/haeusliche-gewalt1/hg_haeusliche_Gewalt_erkennen_und_richtig_reagieren.html
https://www.mcgill.ca/familymed/research/projects/elder
http://www.stadt-zuerich.ch/triemli
http://www.stadt-zuerich.ch/triemli
http://www.bag-blueprint.ch
http://www.bag-blueprint.ch
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BERUFSSPEZIFISCHE KOMPETENZEN

Gewalt dokumentieren

INHALTE

•	 Gewalt rechtlich verwertbar dokumentieren

KOMPETENZEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Sicherstellen einer forensischen Dokumentation 
im eigenen Arbeitskontext (interne Stelle, Wei-
terverweisung an Notaufnahmen der Spitäler 
und/oder spezialisierte Stelle für Gewaltbetrof-
fene)

Rechtlich verwertbare forensische Dokumentation für alle Gewaltformen 
nötig (nicht nur körperliche); Schutz dieser Daten sicherstellen.
Dokumentation kann beschreibend, fotografisch und/oder zeichnerisch in 
Schemata festgehalten werden. Die medizinischen Befunde detailliert mit 
Hilfsmitteln (z. B. Dokumentationsbogen) erfassen.
Eine medizinische Untersuchung mit Spurensicherung und deren Dokumen-
tierung soll unabhängig von einer Polizeimeldung fundiert vorgenommen 
werden. Bei Bedarf (und immer bei sexualisierter Gewalt), spezialisierte Stelle 
beiziehen (z. B. Zuweisung an spezialisierte gynäkologische Stelle, Forensic 
Nurse, Institut für Rechtsmedizin).

Untersuchen, dokumentieren und asservieren 
nach forensisch adäquaten Kriterien, wenn 
möglich in Zusammenarbeit mit einer entspre-
chenden Fachstelle

Bei sexualisierter Gewalt und Angriffen gegen den Hals (Würgemale) in 
jedem Fall Zuweisung an spezialisierte Stellen (Gynäkologie, Rechtsmedizin).

Sicherstellen, dass Untersuchungen nach Sexu-
aldelikten immer in enger Zusammenarbeit mit 
spezialisierten oder forensischen Fachpersonen 
erfolgen

Fachgerechte körperliche und gynäkologische Untersuchung, Spurenasser-
vierung und Befunddokumentation. Eine rasche Spurensicherung ist nötig (z. 
B. Nachweisbarkeit von Sperma), unter Beizug oder durch Verweis an spe-
zialisierte Stelle (je nach Kanton z. B. universitäres Frauenspital, kantonales 
Institut für Rechtsmedizin, Forensic Nurses).

GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 4 Medizinische Untersuchung und Beweissicherung

•	 Berner Interventionsstelle gegen Häusliche Gewalt: www.big.sid.be.ch > Publikationen > Informationsmaterialien > Häus-
liche Gewalt erkennen, dokumentieren und behandeln. Eine praxisbezogene Handlungsanleitung für Fachpersonen des 
Gesundheitswesens

•	 Ärztlicher Dokumentationsbogen für häusliche Gewalt: www.big.sid.be.ch > Publikationen > Informationsmaterialien > 
Ärztlicher Dokumentationsbogen für häusliche Gewalt

•	 Untersuchung von Erwachsenen nach sexueller Gewalt: www.sgrm.ch > Forensische Medizin > Arbeitsgruppen QM Fo-
rensische Medizin > Sexualdelikte Erwachsene

•	 Intervention im Gesundheitsbereich gegen häusliche und sexualisierte Gewalt: www.signal-intervention.de mit Leitfaden 
zur Intervention (Indikatorenliste)

•	 Leitfaden für Gynäkologinnen und Gynäkologen zum Thema häusliche Gewalt mit detaillierten Informationen zu Sympto-
matik, Dokumentation (inkl. Bogen) www.sggg.ch > Fachthemen > Guidelines > häusliche Gewalt

•	 Spezialisierte Stellen an Spitälern, z. B. Bern (www.notfallmedizin.insel.ch > unser Angebot > häusliche Gewalt und 
Menschenhandel; www.frauenheilkunde.insel.ch > unser Angebot > Gynäkologie > Zentrum für sexuelle Gesundheit > 
Sexuelle Gewalt gegen Frauen), Genf (www.hug.ch > médecine premier recours > médecine prévention violence), Waadt 
(www.curml.ch > unité de médecine des violences), Stadt Zürich (www.stadt-zuerich.ch/triemli > Notfall > Frauennotfall > 
Unterstützung bei häuslicher und/oder sexualisierter Gewalt).

•	 Beratung für Fachpersonen am Beispiel des Kantons Bern: www.big.sid.be.ch > Hilfe für Institutionen

•	 Forensische Beratungen am CHUV + HUG: www.curml.ch > Dienstleistungen der Gewaltopferambulanz

•	 Spezialisierte Konsultation und Beratung bei Kindern, z.B. Kanton Bern www.kinderklinik.insel.ch > unser Angebot > 
Kinderschutz

•	 WHO: www.who.int > Publications > Strengthening the medico-legal response to sexual violence

https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-3-kommunikation-mit-opfern-in-fallen-hauslicher-gewalt/
https://www.big.sid.be.ch/de/start/publikationen/informationsmaterialien.html
http://www.big.sid.be.ch
https://sgrm.ch/inhalte/Forensische-Medizin/Sexualdelikte_Erwachsene_03.pdf
https://www.signal-intervention.de/
https://www.signal-intervention.de/signal-leitfaden
http://www.sggg.ch
http://www.notfallmedizin.insel.ch
https://frauenheilkunde.insel.ch/de/unser-angebot/gynaekologie/zentrum-fuer-sexuelle-gesundheit/sexuelle-gewalt-gegen-frauen
http://www.hug.ch
http://www.curml.ch
https://www.stadt-zuerich.ch/triemli/de/index/kliniken_institute/frauenklinik/frauennotfall/haeusliche_oder_sexualisierter_gewalt.html
https://www.big.sid.be.ch/de/start/hilfe/hilfe-fuer-institutionen.html
https://www.curml.ch/de/gewaltopferambulanz-umv
http://www.kinderklinik.insel.ch
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-RHR-15.24
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BERUFSSPEZIFISCHE KOMPETENZEN

Behandeln und triagieren

INHALTE

•	 Situation einschätzen

•	 Situationsangepasst reagieren

•	 Spezialisiertes Netzwerk nutzen

KOMPETENZEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Geeignete Massnamen/Instrumente anwenden, 
um die Sicherheit für eine gewaltbetroffene 
Person und das Risiko der Situation möglichst 
adäquat abschätze zu können

Bei akuter Gefährdung: sofort geeignete Massnahmen veranlassen in Ab-
sprache mit Vorgesetzten und in der Institution zuständigen Stelle bzw. spe-
zialisierter Stelle bei Tätigkeit ausserhalb einer Institution. Notwendigkeit der 
Entbindung vom Berufsgeheimnis prüfen.
In der Notaufnahme:
Sich bewusst sein, dass Fälle in der Notaufnahme oft in eine Hochrisikokate-
gorie fallen, da bereits körperliche/sexualisierte Gewalt stattgefunden hat.
Sich bei der Risikobewertung nicht von Stereotypen beeinflussen lassen (z. B. 
Risiko nicht unterschätzen, weil Opfer ein Mann ist).
Ohne akute Gefährdung: 
Schritte sorgfältig planen, nicht ohne Einverständnis der betroffenen Person 
handeln.

Kennen von Handlungsabläufen sowie von in-
terdisziplinären und interprofessionellen Netz-
werken, um Kinder in Gefährdungssituation zu 
schützen

Kontaktierung der entsprechenden Stellen, klären, ob ein sofortiges Handeln 
zum Schutz (z. B. Hospitalisierung) notwendig ist.

Der Situation angepasst reagieren und das 
weitere Vorgehen sorgfältig planen nach den 
Prinzipien der klinischen Entscheidfindung und 
bei Bedarf unter Einbezug interdisziplinärer 
Unterstützung

Je nach Tätigkeitsbereich (z.B. Hausarztmedizin, gynäkologische Praxis) be-
steht wegen der Längerfristigkeit des Kontakts die Möglichkeit, ohne Ent-
scheidungsdruck in kleinen Schritten Lösungsstrategien mit Betroffenen zu 
erarbeiten.
Ausnahme: Bei akuter Gefährdung ist rasches Handeln mit Unterstützung 
oder Begleitung durch eine spezialisierte Stelle angezeigt.

Kennen des Hilfesystems für gewaltbetroffene 
Personen, wissen, welche Stellen welche Zu-
ständigkeit haben, sowie fähig sein, die Person 
zeitnah an die richtige Stelle zu verweisen, 
Beratungsangebote nutzen, um ein optimales 
Vorgehen zu sichern

Kantonale Opferhilfe-Beratungsstellen, Frauenhäuser, Beratungsstelle für 
Migrantinnen und Migranten oder LGBTIQ+-Menschen, Schweizer Plattform 
gegen Menschenhandel, Netzwerk gegen Mädchenbeschneidung Schweiz, 
Beratungsstelle für Gewaltausübende oder weitere spezifische Beratungs-
stellen je nach Situation und Gefährdungslage. Allenfalls im Einverständnis 
mit der Person den Erstkontakt mit einer Beratungsstelle direkt machen.
Bei Kindern: Klären, ob Eltern über den Verdacht informiert werden und eine 
Meldung an die Behörden erfolgen soll. Kontaktaufnahme mit spezialisierter 
Stelle.

Kennen der Abläufe, Kompetenzen und Ver-
antwortlichkeiten in der eigenen Institution im 
Falle des Verdachts auf eine Gewaltsituation

Interne Regelungen von Zuständigkeiten inkl. Sicherheitsdispositive und/oder 
spezialisierte Stellen in der Institution oder im Kanton kennen und gezielt 
einsetzen.

Respektieren, wenn urteilsfähige Personen 
keine weiteren Schritte wünschen bzw. Hilfe 
ablehnen, und kennen der diesbezüglichen 
Grenzen (akute Gefährdung, Kindeswohlge-
fährdung)
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 Berner Interventionsstelle gegen Häusliche Gewalt: www.big.sid.be.ch > Publikationen > Informationsmaterialien >  
Häusliche Gewalt erkennen, dokumentieren und behandeln. Eine praxisbezogene Handlungsanleitung für Fachpersonen 
des Gesundheitswesens

•	 Intervention im Gesundheitsbereich gegen häusliche und sexualisierte Gewalt: www.signal-intervention.de mit Leitfaden 
zur Intervention (Indikatorenliste)

•	 Nationales Kompetenzzentrum Alter ohne Gewalt: www.alterohnegewalt.ch

•	 Schweizerische Kriminalprävention (SKP): www.skppsc.ch > Fokus Gewalt > Gewalt im Alter

•	 Elder Abuse Suspicion Index (EASI): www.mcgill.ca > Department of Family Medicine > Research

•	 Bericht des Bundesrates 2020: www.bsv.admin.ch > Sozialpolitische Themen > Alters- und Generationenpolitik > Gewalt 
im Alter verhindern

•	 Opferhilfe Schweiz: www.opferhilfe-schweiz.ch

•	 Dachorganisation Frauenhäuser Schweiz und Liechtenstein (DAO): www.frauenhaeuser.ch

•	 Übersichtsartikel mit Handlungsempfehlungen Notfallsituation: häusliche Gewalt (swisshealthweb.ch)

•	 IMPRODOVA online-Trainingsmodule: www.improdova.eu > Modul 5 Risikobewertung und Verbesserung der Sicherheit

•	 Beratung für Fachpersonen am Beispiel des Kantons Bern: www.big.sid.be.ch > Hilfe für Institutionen

•	 Forensische Beratungen am CHUV + HUG: www.curml.ch > Dienstleistungen der Gewaltopferambulanz

•	 Programm Forensic Nurses des Kantons Zürich: www.zh.ch > Gesundheit > Programme > Forensic Nurses

•	 Kinderschutz Schweiz: www.kinderschutz.ch > Leitfaden zu Früherfassung und Vorgehen in der ärztlichen Praxis «Kinds-
misshandlung – Kindesschutz»

https://www.big.sid.be.ch/de/start/publikationen/informationsmaterialien.html
https://www.signal-intervention.de/
https://www.signal-intervention.de/signal-leitfaden
https://alterohnegewalt.ch/wp-content/uploads/2023/12/Alter-ohne-Gewalt_Manual-interaktiv_DE.pdf
https://www.skppsc.ch/de/themen/gewalt/alter/
https://www.mcgill.ca/familymed/research/projects/elder
https://www.bsv.admin.ch/bsv/de/home/sozialpolitische-themen/alters-und-generationenpolitik/gewalt-im-alter.html
http://www.opferhilfe-schweiz.ch
https://www.frauenhaeuser.ch/de/frauenhaeuser
https://smf.swisshealthweb.ch/de/article/doi/smf.2020.08495/
https://training.improdova.eu/de/trainingsmodule-fur-den-gesundheitssektor/modul-3-kommunikation-mit-opfern-in-fallen-hauslicher-gewalt/
https://www.big.sid.be.ch/de/start/hilfe/hilfe-fuer-institutionen.html
https://www.curml.ch/de/gewaltopferambulanz-umv
https://www.zh.ch/de/gesundheit/strategien-programme/forensic-nurses.html
https://www.kinderschutz.ch/angebote/herunterladen-bestellen/leitfaden-kindsmisshandlung
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BERUFSSPEZIFISCHE KOMPETENZEN

Eigene Rolle erkennen und reflektieren 

INHALTE

•	 Eigene Rolle kennen

•	 Eigene Möglichkeiten und Grenzen kennen

•	 Unterstützungsmöglichkeiten kennen und nutzen

KOMPETENZEN ERLÄUTERUNGEN / BEISPIELE

Sich der eigenen Rolle und Möglichkeiten, aber 
auch deren Grenzen im Zusammenhang mit 
(geschlechtsspezifischer/sexualisierter/häusli-
cher) Gewalt bewusst sein, spezialisierte Unter-
stützungsmöglichkeiten kennen und diese bei 
Bedarf nutzen oder darauf verweisen

Ärztinnen und Ärzte aller Fachrichtungen können im Arbeitsalltag Gewalt 
erkennen, gezielt ansprechen und Betroffene informieren. Sie können die 
Gewaltfolgen selber dokumentieren oder an eine spezialisierte Fachstelle 
vermitteln. Sie tragen zur korrekten Vermittlung ins Hilfsangebot bei und 
sorgen bei akuter Gefährdung für den nötigen Schutz. Je nach ärztlichem 
Tätigkeitsfeld liegen die Schwerpunkte der Rolle anders.
Zur Ausfüllung der Rolle ist spezifische Fachkompetenz nötig, dazu gehört 
auch, das Hilfesystem zu kennen und zu nutzen (z.B. medizinische Fachstel-
len).
Spezialisierte Beratungsstellen sind in der Schweiz vorhanden und beraten 
auch Fachpersonen, eine anonyme Fallbesprechung ist möglich.

Nicht alleine handeln Ein interdisziplinärer Ansatz und Zusammenarbeit bei der Erkennung von 
Gewalt, der Behandlung der Gewaltfolgen, der Dokumentierung und Ein-
leitung von Hilfe ist von grosser Bedeutung bei der Bekämpfung von (ge-
schlechtsspezifischer/sexualisierter/häuslicher) Gewalt.

Die Selbstfürsorge bei der Konfrontation mit 
konkreten Fällen nicht vernachlässigen

Durch die Nutzung von Beratung oder im Austausch mit Fachkolleginnen 
und -kollegen das eigene Wohlergehen sichern.
Hausarztmedizin: 
Nicht selten ist auch die gewaltausübende Person bei derselben Hausärztin 
bzw. demselben Hausarzt in Behandlung wie die gewaltbetroffene Person, 
was eine besondere Herausforderung darstellt.

Sich bewusst sein, dass Zeitmangel ein Hinder-
nis bei der Früherkennung von Gewalt ist.

Übersehen von Warnzeichen, zu wenig Zeit für Vertrauensbasis und Ge-
spräch in geschütztem Rahmen.

Gynäkologische Praxis: 
Die Möglichkeit einer engen Kooperation mit 
Hebammen rund um Schwangerschaft und Ge-
burt anerkennen und nutzen

Hebammen haben durch prä- und postnatale Betreuung einen regelmässi-
gen Kontakt zu den Frauen, es besteht die Möglichkeit von Hausbesuchen. 
In Zusammenarbeit mit der Gynäkologin bzw. dem Gynäkologen kann eine 
frühe Erkennung von Gewalt und eine Vermittlung an spezialisierte Stellen 
erfolgen.

Kennen der sozial- und versicherungsrecht-
lichen Grenzen in der Abrechnung von Leistun-
gen sowie die finanziellen Möglichkeiten der 
Opferhilfestellen

Gewalt gilt sozialversicherungsrechtlich als Unfall und wird entsprechend 
abgerechnet. Die aufwändige Dokumentation der Gewaltfolgen ist in den 
Tarifstrukturen nicht abgebildet. Die Angst, dass gewaltausübende Personen 
per Post geschickte Rechnungen sehen oder Arbeitgebende über die Unfall-
meldung Kenntnis erhalten, können Betroffene abhalten, sich an einen Arzt 
oder eine Ärztin zu wenden bzw. eine Unfallmeldung durchzuführen. Des-
halb übernimmt bspw. der Kanton VD alle Leistungen der Abteilung Gewalt-
medizin.
Eine Teilrevision des Opferhilfegesetzes ist in Gang, um medizinische und 
rechtsmedizinische Leistungen zu verankern.
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GRUNDLAGEN & INFORMATIONEN

•	 Rolle der Hausärztinnen und Hausärzte in der medizinischen Grundversorgung www.bag.admin.ch > Berufe im Gesund-
heitswesen > Medizinalberufe > Medizinische Grundversorgung

•	 Wichtigkeit der Genderperspektive in der Medizin, z.B. bei Erkennung von Gewalt gegen Männer und Bedeutung der 
Sensibilisierung von Hausärztinnen und Hausärzten «Gendermedizin braucht ein ganzheitliches Verständnis» (swissheal-
thweb.ch)

•	 CAS Sex- und Genderspecific Medicin: www.gender-medicine.ch

•	 Übersichtsartikel mit Handlungsempfehlungen Notfallsituation: häusliche Gewalt (swisshealthweb.ch)

•	 Beratung für Fachpersonen am Beispiel des Kantons Bern: www.big.sid.be.ch > Hilfe für Institutionen

•	 WHO, diverse Publikationen unter www.who.int > Publications: 
Caring for women subjected to violence: a WHO curriculum for training health-care providers (revised edition 2021); 
Umgang mit Gewalt in Paarbeziehungen und mit sexueller Gewalt gegen Frauen (WHO-Leitlinien 2013); 
Gesundheitliche Versorgung von Frauen, die Gewalt in der Paarbeziehung oder sexuelle Gewalt erfahren (Klinisches 
Handbuch WHO 2014)

http://www.bag.admin.ch
https://www.swisshealthweb.ch/de/article/doi/phc-d.2022.10538/
https://www.swisshealthweb.ch/de/article/doi/phc-d.2022.10538/
https://www.gender-medicine.ch/
https://smf.swisshealthweb.ch/de/article/doi/smf.2020.08495/
https://www.big.sid.be.ch/de/start/hilfe/hilfe-fuer-institutionen.html
https://www.who.int/publications/i/item/9789241548595
https://www.who.int/publications/i/item/9789240039803
https://www.signal-intervention.de/sites/default/files/2023-01/RTB-WHO-Leitlinien%2822%29_web-1.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-RHR-14.26

