INFOS

Versorgung, Gynakologie, Sexualmedizin, Endokrinologie deutscher Raum

http://www.dggg.de/index.php?lang=de& site=quidelines

http://www.oeggqg.at/

http://infofr osch.info/s/se/sexualfor schung.html

e IN Osterreich noch KEIN Lehrstuhl fiir Sexualmedizin! (Sexualmedizin
gehdrt auf der Univ. Wien zur ,,Psychiatrie!)

e Esgibt nicht einmal eine sexual medizinische Grundausbildung bel uns!

,Im Gegensatz zu anderen europaischen Landern findet laut der Expertin in Osterreich
auch keine sexualmedizinische Grundausbildung an den medizinischen Universitéten
statt.”

http://diepr esse.com/home/gesundheit/479190/index.do?fr om=gl.home gesundheit

o Akademie fur sexuelle Gesundheit unter Dr. Elia Bragagna jetzt 2009
dankenswerter Weise gegrindet  http://www.afsg.at/

http://www.springer link.com/content/d408763722m60034/fulltext.pdf ?page=1

http://www.dgsmt.de/

http://www.sexualmedizin-akademie.de/

Studiermoglichkeiten in Deutschland
(nur Nebenfach!) http://www.rolf-gindorf.de/dgss/d adress.htm

Obgleich das Wort 'Sexualwissenschaft' erstmals in Deutschland geprégt wurde (1907 von lwan
Bloch) und unser Land einst in diesem Fach weltweit fihrend war, zahlt Deutschland heute zu den
sexualwissenschaftlich unterentwickelten L andern. Nirgends kann man heute in Deutschland
(oder im deutschsprachigen Ausland) Sexualwissenschaft als Hauptfach studieren. Es gibt bei
uns weder einen solchen Studiengang mit entsprechendem Abschlul3 (z. B. 'Diplom-Sexologe’) noch
eine Moglichkeit der fachspezifischen Promotion, etwa zum 'Doktor der Sexualwissenschaft'.
Stattdessen gibt es 'Sexualwissenschaft' bei uns nur an einigen wenigen Hochschulen bzw.
Universitatskliniken als kleines Nebenfach, nachgeordnete Abteilung oder Forschungsstelle, einzelne
Professur (meist nur C3) bzw. isolierten Kurs. Nach der Zerstérung des Berliner Instituts fur




Sexuawissenschaft am 6. Mai 1933 durch Nazitrupps mui3 dies als fortdauernder Sieg des
National sozialismus betrachtet werden.

UND dann NOCH der UNFASSBARE MANGEL an ausreichend modern ausgebildeten
ENDOKRINOLOGEN im dt. Sprachraum!

In Deutschland praktizieren etwa 400 Endokrinologen. Rund 180 dieser
"Hormonarzte" sind in etwa 90 Praxen nieder gelassen. Ein Endokrinologe

Ist somit Ansprechpartner fur etwa 460 000 Einwohner . vor diesem Hintergrund
warnt die Deutsche Gesellschaft fur Endokrinologie (DGE) vor einem Mangel an endokrinologischen
Fachérzten. Denn gerade Menschen mit hormonellen Erkrankungen gehérten in die Hande eines Experten.
Vertreter der Fachgesellschaft diskutierten die Situation der endokrinologischen Versorgung im Rahmen einer
Pressekonferenz, die zum Auftakt des 52. Symposions der DGE am 4. Mé&rz 2009 in Gief3en stattfand.
Endokrinologen sind fachiibergreifend tétig. Denn in ihr Fachgebiet fallen die verschiedensten Krankheitsbilder:
K nochenschwund, Kropf, Krebs, Ubergewicht, Unfruchtbarkeit und auch sexuelle und Wachstumsstérungen. Sie
arbeiten deshalb eng mit anderen Arzten wie Chirurgen, Frauenérzten, Kinder- und Hautérzten,
Strahlenmedizinern oder Orthopaden zusammen. "Diese sind auf die interdisziplindre Kompetenz der
Endokrinologen angewiesen”, betont Dr. med. Ulrich Deul3, Sprecher der Kommission Berufspolitik der DGE.

....Dass es auch ander s geht, zeigen die eur opaischen Nachbarn:
In Italien und Frankreich sind jeweils mehr als 3 000
Endokrinologen tatig.”

Unter diesen Vorzeichen wird sich die Qualitét der endokrinologischen Versorgung in
Deutschland zukinftig verschlechtern, befrchten die Experten. Kontakt fur Journalisten:

Deutsche Gesellschaft fur Endokrinologie (DGE)
Pressestelle

AnnaJuliaVoormann

Postfach 30 11 20

70451 Stuttgart

Telefon: 0711 8931-552

Telefax: 0711 8931-167
voormann@medizinkommunikation.org
http://www.endokrinologie.net

http://www.giessen2009.de




http://books.qgoogle.at/books?id=0M XOL poj QQsC& pg=PA61& |pg=PA61& dag=deutsche
+sexualmedizin& sour ce=bl& ots=ohfBS 3vHT& sig=Q9GFUiWrQAxF6zqlGkX3iWh n
LM & hl=de& sa=X& oi=book result& resnum=7& ct=result#PPA61.M 1




graphien, Not, Armut, Gewalt und Zwang, feh-
lende Bildung, Siichte etc. pridisponieren hisch-
stens zu einer Sehnsucht nach syndyastischer
Erfiillung (sofern sie diese nicht bereits abster-
ben lielen), aber kaum zu deren Realisierung.

Vielleicht waren die in den sechziger und
sichziger Jahren in Amerika unternommenen
Versuche, Frauen (und Ménner) durch spezielle
Schulungen und begleitende Supervision zu
JSurrogatpartnern” (Godow 1982: 522; Ban-
croft 1085: 274), etwa fiir Menschen mit schwe-
ren Handicaps, auszubilden, von idhnlichen Uber-
legungen geleitet. Letztlich bleibt jedoch, gerade
was die syndyastische Erfiillung betrifft, ein un-
auflisbarer Widerspruch zwischen . Surrogat”
und ,Verum® bestehen. So wird man sich wei-
terhin auf die Sexualerzichung und auf die sex-
uelle Sozialisation der Kinder in Familie, Schule
usw. (vgl. Kap. 12) konzentrieren miissen, eine
besonders verantwortungsvolle Aufgabe, die
derzeit noch viel zu sehr von beliebigen Ge-
sichtspunkten abhiingig ist (z.B. mehr oder we-
niger zufdlliger Eignung der Lehrer/inn/en, die
ihrerseits keine spezialisierte Aushildung erhal-
ten haben und womdglich gar kein durchdach-
tes Sexualititskonzept vermitteln kinnen).

2.28 Entwicklung der
Sexualwissenschaft nach 1945

Aus den Vereinigten Staaten, wo sie Bestandteil
jeder medizinischen Fakultat ist (Program in
Human Sexuality), gelangt die Sexualwissen-
schalt/ Sexualmedizin erst nach Ende des 2. Welt-
kriegs zuriick in den deutschsprachigen Raum.
Hans Giese griindet 1949 die Deutsche Gesell-
schaft fiir Sexualforschung, aus der 1978 die kli-
nisch orientierte Gesellschaft fiir Praktische Se-
xualmedizin hervorging. Von ihr kamen we-
sentliche Impulse zur Griindung der Akaderie
fiir Sexualmedizin (1993), die sich der curricular
fundierten sexualmedizinische Fort- und Wei-
terbildung widmet.

Bereits vor einem Vierteljahrhundert (1974)
forderte eine Fachkonferenz der Weligesund-
heitsorganisation zum Thema Sexologische
Aus- und Fortbildung (an der Fachleute aus den
Vereinigien Staaten, England, Frankreich, Bel-
gien, den Niederlanden, Ddnemark, CSSR, Ita-
lien, aber nicht aus Deutschland, der Schweiz
oder Osterreich teilnahmen): ,Je nach drtlichen
Gegebenheiten sollte Sexualwissenschalt ge-

fisrdert und ermutigt werden, sich im Unterricht
und in der Ausbildung der Heilberufe zu einer
eigenstiindigen Disziplin zu entwickeln und zu
einem anerkannten Zweig des allgemeinen
Gesundheitswesens zu werden® (WHO 1975).
Entsprechend gibt es in den meisten europdiis-
chen Lindern (z.B. in Belgien, Frankreich, Eng-
land, Ttalien, den Niederlanden, Norwegen, Po-
len, Schweden, der frz. Schweiz, Spanien,
Tschechien) universitiire Einrichtungen bzw.
Ausbildungslehrgiinge in Sexualmedizin/Sexo-
logie mit anerkannten akademischen Graduie-
rungen. In Deutschland gibt es in Frankfurt und
Berlin entsprechende Institute innerhalb von
Universitidtskliniken sowie zwei Abteilungen in
Hamburg und Kiel.

Im deutschsprachigen Raum fehlten jedoch
vergleichbare Aus- und Weiterbildungscurricula,
obwohl engagierte Arzte bereits 1976 die Hei-
delberger Fortbildungstage fiir Praktische Sexu-
almedizin ins Leben riefen. Die Akademie fir
Sexualmedizin, die seit 1994 die Fachzeitschrift
Sexuologie herausgibt, bietet seit Herbst 1997
die ersten postgradualen, curricular fundierten
sexualmedizinischen Ausbildungen im deut-
schen Sprachraum an (Abschn. 1.2.3). Derzeit
werden solche zweijihrigen sexualmedizini-
schen Curricula in Berlin (in Zusammenarbeit
mit der Landesiirztekammer, die den Kurs zerti-
fiziert; vgl. Beier 1999), Miinchen, Diisseldorf
ungd Hannover durchgefilhet. Eine Integration in
die drztliche Weiterbildungsordnung steht aller-
dings noch aus,

2.3 Individualgeschichte
231 Ebenen der Geschlechtiichkeit

Die Tatsache, dass die biologische Geschlechis-
rugehiirigkeit das cinzige phiinomenologische
Merkmal ist, das liber alle kulturellen, sozialen
und Altersgrenzen hinweg die Menschheit in
zwel anndthernd gleich groBe Gruppen teilt, ver-
leitet im Alltagsdenken zu der Annahme, Jun-
gen und Midchen, Minner und Frauen seien
iiberhaupt grundverschieden. Bei nédherer Be-
trachtung erweist sich aber die Kategorie Ge-
schlecht als ein auBerordentlich vielschichtiges
Phinomen.

Schon auf somatischer Ebene lisst sich ein
chromosomales, ¢in gonadales und endokrines,
ein gonoduktales, ein genitales und mutmaRlich



