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Waris Dirie  

 Mit 5 Jahren beschnitten  

 Mit 13 Jahren sollte sie Zwangsverheiratet werden     Flucht  

 1997 ernannt zur UN- Botschafterin gegen weibliche 

Genitalverstümmelung  

 1. Frau der Welt die weibliche Gentalverstümmelung 

veröffentlichte 

    

  „Wüstenblume“ 

  Buch/ Film Empfehlung   

 

Res Publica Verlags GmbH 3 



1. Definition 
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 Genitalverstümmelung oder Genitalbeschneidung? 

 Teilweise oder komplette Entfernung der Genitalien  

      ohne medizinischen Grund  

 Meist ohne Betäubung  

 Rasierklingen/ Glasscherben  

 Englisch: Female Genital Mutilation (FGM) 

 Extreme körperliche und seelische Schmerzen 

 Durchgeführt: an Kleinkinder, von alten Frauen  

 Hauptsächlich in Afrika, Asien und dem Mittleren Osten 
praktiziert  

Vyslozil 5 



1.1. Beschneidungsformen  
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Saida International e.V.  7 



1.2. Vorkommen  

Die genauen Zahlen sind unbekannt.  

Mindestens 200 Millionen Mädchen und Frauen wurden in 30 

Ländern beschnitten.  

UNICEF 2015 8 



Nier 2019 9 



2. Gründe  
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 Regeln der Gesellschaft = hoher persönlicher Preis 

 soz. Gruppen Akzeptanz, integrierte Frau  

 Reinlichkeit fordern (Gesundheit, Wohlbefinden) 

 Tradition  

 Eingegrenzte und beschränkte Lebensumstände  

 Bedrohung der sozialen Ordnung  

 Intakte weibliche Genital: abstoßend, schmutzig, stinkend  

 Steigert das sexuelle Vergnügen des Mannes  

 Hält Frauen vom außerehelichen sexuellen Kontakt ab  

 

Lightfoot-Klein, Müller 2003: 65, 66 11 



3. Rechtliche Rahmenbedingungen 

12 



3. Rechtliche Rahmenbedingungen 

BMG 2020: o.S.; DEUTSCHER BUNDESTAG a 2018: 05; 

SOZIALMINISTERIUM BW 2016: 12 13 

Nationale Ebene: 

 Seit 2013 eigener Straftatbestand in Deutschland 

 §226a StGB „Verstümmelung weiblicher Genitalien“ 

 Freiheitsstrafe von 6 Monaten bis zu 5 Jahren 

 Gesetzgebung unterscheidet zwischen den Geschlechtern 

 Tat auch dann strafbar, wenn sie im Ausland durchgeführt 
wird (§5 StGB) 

 Weitere Straftatbestände können neben dem §226a StGB 
verwirklicht werden 



3. Rechtliche Rahmenbedingungen 

SOZIALMINISTERIUM BW 2016: 12; 

DEUTSCHER BUNDESTAG a 2018: 10ff. 14 

 Gefährliche Körperverletzung (§224 StGB) 

 Schwere Körperverletzung (§226 StGB) 

 Misshandlung von Schutzbefohlenen (§225 StGB) 

 Gefährdung des Kindeswohls (§8a SGB VIII §1666 u. §1631 
BGB) 

 Verletzung der Fürsorge- und Erziehungspflicht (§171 StGB) 

 Eltern können sich als Anstifter (§26 StGB), der Beihilfe (§27 
StGB) und als Mittäter*innen (§25 Abs. 2 StGB) strafbar 
machen 



3.1. Menschenrechtsverletzung 

DEUTSCHER BUNDESTAG b 2018: 04 15 

Verstöße gegen UN Menschenrechtskonvention: 

 Art.1 „Alle Menschen sind frei und gleich an Würde und 

Rechten geboren“ 

 Art. 2 Gleichheitsgrundsatz 

 Art. 3 „Jeder hat das Recht auf Leben, Freiheit und Sicherheit 

der Person“ 

 Art. 5 „Schutz vor Folter und erniedrigender Behandlung“ 

 Art. 7 Diskriminierungsverbot 



3.1. Menschenrechtsverletzung 

DEUTSCHER BUNDESTAG b 2018: 04 16 

Verstöße gegen EU Menschenrechtskonvention 

 Art. 2 „Recht auf Leben“ 

 Art. 3 „Verbot der Folter“ 

Verstoß gegen Istanbul-Konvention 

 Art. 38 „Verstümmelung weiblicher Genitalen“ 

 Vertragsparteien verpflichten sich, Maßnahmen zu treffen, 

die dieses Verhalten unter Strafe stellen 



3.1. Menschenrechtsverletzung 

COE 2011: 16 17 

Artikel 38 - Verstümmelung weiblicher Genitalien 
Die Vertragsparteien treffen die erforderlichen gesetzgeberischen oder sonstigen 
Maßnahmen, 

um sicherzustellen, dass folgendes vorsätzliches Verhalten unter Strafe gestellt wird: 

a) Entfernung, Infibulation oder Durchführung jeder sonstigen Verstümmelung der 

gesamten großen oder kleinen Schamlippen oder Klitoris einer Frau oder eines 

Teiles davon; 

b) ein Verhalten, durch das eine Frau dazu genötigt oder gebracht wird, sich einer der 

unter Buchstabe a aufgeführten Handlungen zu unterziehen; 

c) ein Verhalten, durch das ein Mädchen dazu verleitet, genötigt oder dazu gebracht 

wird, sich einer der unter Buchstabe a aufgeführten Handlungen zu unterziehen. 



3.2. Asyl 

Terre des Femmes 2020: o.S. 18 

 Seit 2013 Recht auf Asyl in Deutschland und EU-

Mitgliedsstaaten 

 Beantragung aufgrund zweier Rechtsgrundlagen 

 Asyl wegen geschlechtsspezifischer Verfolgung 

  Asyl wegen drohender Folter oder inhumaner,            

entwürdigender Behandlung 

 Anwendung in der Praxis oft problematisch 



4. Folgen und Risiken  

Bauer und Hulverscheidt 2003: 69-70 19 

 abhängig von:  Typ des Eingriffs, hygienische Bedingungen, allgemeiner 
Gesundheitszustand 

• körperlich 
• starke Schmerzen und hoher Blutverlust:  

• Verletzung umliegender Organe -> Inkontinenz möglich 

• Infektionen 
• Sepsis, HIV und Hepatitis- Infektionen möglich 

• chronische Infektionen und Entzündungen 

• Fistelbildung 

• Schmerzen beim Geschlechtsverkehr 

• Komplikationen bei gynäkologischen Untersuchungen und der 
Geburt eines Kindes  

• Sogar Knochenbrüche möglich, wenn sich die Mädchen während des 
Eingriffs wehren 

 



4. Folgen und Risiken 

 

Lightfoot-Klein 2003: 74,  Bauer und Hulverscheidt 2003: 71-73 
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 psychisch 
 Depressionen, Panikattacken, Angstzustände, posttraumatische Belastungen 

 emotionaler Rückzug, Aggressionen, mangelndes Selbstwertgefühl, Vertrauensverlust zu 
Bezugspersonen 

 psychosomatische Traumata 

 

„schwerwiegendes unauslöschbares körperliches und seelisches Trauma“ 
(Bundesärztekammer 2013)  

 

 zu den psychischen und langfristigen Folgen der FGM gibt es kaum Studien 

 

 sozial 
 Ausschluss aus der Gesellschaft (Inkontinenz -> Geruch nach Exkrementen) 

 Abhängigkeit vom anderen Geschlecht, 

 Genitalverstümmelung wird hingenommen und als normal empfunden 

 



5. Rolle der Sozialen Arbeit 

21 

 Beratungsangebote in Deutschland sind schwierig 

 Frauen aus diesen Kulturen bringen oft eigene Werte, Normen und Sitten 
mit 

 sehen FGM häufig nicht als Problem, da sie eher Existenzprobleme haben 
und somit die Wichtigkeit nicht erkennen 

 Kontakt ist in allen möglichen Arbeitsfeldern möglich, jedoch schwierig 
dies zu erkennen, da die meisten Betroffenen nicht darüber sprechen.  

 

 Ziele der Sozialen Arbeit durch Beratung: 

 Ressourcen stärken 

 Zugang zu Informationen 

 Aufklärungsarbeit 

 



6. Umgang mit Betroffenen 

 

Bundesärztekammer 2016,  Bauer und Hulverscheidt 2003: 76-80 
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 Wundversorgung und medizinische Versorgung 

 ärztliche und psychosoziale Betreuung und Beratung 
 einfühlsame Anamnese  mit Dolmetscherin 
 den Begriff „Beschneidung“, statt Verstümmelung benutzen 

 

 Prävention und Aufklärung 
 kultursensibel und einfühlsam 

 deutlich machen der dramatischen körperlichen, psychischen, sozialen und 
strafrechtlichen Folgen 

 Aufklärungsarbeit in Gesprächen 

 Aufklärung und Prävention vor späterer Genitalverstümmelung bei 
neugeborenen Mädchen in Krankenhäusern und Praxen (Geburtsvorbereitung) 

 darauf hinweisen, dass FGM von allen großen Religionen abgelehnt wird 

 



6. Corona- Pandemie und FGM 

Scherrieb, Chesang, und Gierschmann 2020 23 

 

 Zahl  der Betroffenen  soll bereits um 2 Millionen angestiegen sein  

 Fokus liegt auf dem Kampf gegen COVID-19 

 Lockdowns: betroffene Mädchen und Frauen blieben „den schädigenden kulturellen Praktiken ihrer 
Gemeinden überlassen“  

 bestehende Ungleichheiten werden verstärkt, Schutzmechanismen brechen weg  

 Anstieg an sexueller und häuslicher Gewalt, Teenager- Schwangerschaften und Verstümmelungen 
bemerkbar 

 Steigende Armut als Problem 

 kaum bzw. keine Aufklärung mehr in den Schulen 

 Zugang zu medizinischer Versorgung ist oft eingeschränkt 

 Aufnahmekapazität in Schutzeinrichtungen aufgrund von Hygienemaßnahmen begrenzt  

 

 viele Frauen  konnten ihre Erfahrungen von früheren Krisen nutzen  

 Gründung dezentraler Telefon- Hotlines  

 Schutzmaßnahmen in Frauenhäuser ausgeweitet und Bildungsangebote geschaffen   



7. Diskussionsfragen  

Kultursensibilität und Toleranz vs. FGM als Tradition 

1. Inwieweit können Traditionen dieser Art toleriert werden? Wo 

liegen die Grenzen für traditionsbedingte Handlungen dieser 

Art? 

 

2. Was braucht es, um dieser Praktik entgegenzuwirken? 
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