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Les mutilations génitales féminines : des recommandations a la pratique.
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Problématique : Plus de 100 milions de femmes seraient concernées par les
mutilations génitales féminines (MGF), principalement en Afrique Sub-saharienne.

Dans un contexte de migration, 6000 a 7000 femmes seraient potentiellement touchées
en Suisse. En 2005, des recommandations ont été édictées par la société suisse de
gynécologie et d’obstétrique.

Objectif : Evaluer I'impact des recommandations sur la pratique médicale pédiatrique et
gynécologique.

Méthodologie : Nous avons soumis une grille d'évaluation a cing pédiatres et deux
gynécologues aussi bien en hopital, qu'installés en cabinet. Si nous n’atteignons pas la
saturation des données, ces entretiens semi-structurés permettent toutefois une vision
claire de la situation grace a la diversité des intervenants.

Résultats : Concernant les connaissances des médecins, la prévalence et les
fondements de I'excision sont mal connues, alors que les conséquences médicales et
psychologiques sont déduites. Si l'illégalité des MGF en Suisse fait 'unanimité, les détails
légaux sont peu connus. Les médecins parlent vaguement des infractions a [lintégrité
corporelle du code pénal.

L’intérét personnel est plus marqué chez les pédiatres, et semble lié au genre (intérét
plus marqué chez les femmes).

Les arguments meédicaux contre les MGF sont régulierement évoqués. L’allusion aux
interdictions légales, recommandée par les Guidelines, est moins faite. Certains praticiens
estiment judicieux d’indiquer aux patients que leur croyance est non-fondée. Il nous a
paru important de veiller & ne pas adopter une position paternaliste mais a accompagner la
patiente dans une perspective différente.

La plupart des praticiens sont conscients qu’'une reconstruction clitoridienne et que la
défibulation sont possibles.

Conclusion : Les connaissances relévent plus de la culture générale ou de lintérét
personnel que de la formation. Le sujet devrait étre mieux intégré au cursus universitaire
et a la formation continue pour permettre aux médecins d'utiliser une approche
systématique avec les patientes potentielles.

Mots clés : mutilations génitales féminines — excision — guidelines — recommandations -
suisse — pédiatrie — gynécologie - migration

Juillet 2012






