Frauengesundheit: Who cares?
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Im Carebereich arbeiten mehrheitlich Frauen. Wir sind die Ersten in der
Familie, die angerufen werden, wenn mal wieder jemand krankelt oder
emotionale Arbeit geleistet werden muss. Aber wer denkt eigentlich an uns?

Vielfaltige Aspekte der Frauengesundheit

Frauengesundheit umfasst vieles. Neben dem Zugang zu Medikamenten, der
korperlichen Unversehrtheit und Schutz vor Gewalt betrifft sie auch die
sexuelle Gesundheit. Gemeint ist damit neben dem Zugang zu
Verhutungsmitteln, der Aufklarung uber sexuell ubertragbare Krankheiten
auch die Sicherstellung medizinischer Versorgung bei Geburten.

In Zeiten der Krise werden diese Angebote geringer und konservative
Ideologien sind auf dem Vormarsch. Hinzu kommen teilweise enorme
Staatsschulden, vor allem in Halbkolonien. Schauen wir beispielsweise nach
Afghanistan, so ist die Ausgangslage der Frauen auch beim Thema
Gesundheit verheerend. Nicht nur, dass sie nach der Machtubernahme der
Taliban aus weiten Teilen der Gesellschaft ausgeschlossen wurden. Durch die
unsichere Lage haben sich auch westliche Hilfsorganisationen (NGOs)
weitestgehend zuruckgezogen. Vor Ort ist nicht mal mehr die alltagliche
Nahrungsmittelversorgung gewahrleistet. Wie soll Madchen und Frauen
dann noch Schutz vor sexualisierter Gewalt oder eine sichere Geburt
ermoglicht werden?

Auch die weltweite Coronapandemie hat uns relativ schnell gezeigt, dass
besonders Frauen und ihre Gesundheit wenig im Fokus stehen. Neben der
Mehrfachbelastung durch Lohn- und Reproduktionsarbeit barg die Zeit in
Isolation und Lockdown fur uns Frauen noch eine besondere Gefahr:
hausliche Gewalt. Frauen, die in solch einer Situation leben, konnten diesem
Umfeld kaum bzw. uberhaupt nicht entfliehen oder sich entsprechende Hilfe
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suchen. Zusatzlich fuhrte der gesamtgesellschaftliche Stress in der Pandemie
dazu, dass hausliche Gewalt generell angestiegen ist. Doch auch ohne
Pandemie bestehen viele weitere Faktoren, welche die Gesundheit von
Frauen bedrohen. Denken wir allein an die vielen Betroffenen sexualisierter
Gewalt und deren Auswirkungen auf Korper und Psyche.

Auch der Zugang zu Medikamenten und allgemeiner Gesundheitsversorgung
ist fur Frauen generell schlechter als fur Manner und nimmt in Krisenzeiten
weiter ab. So konnte man beispielsweise inmitten der Coronapandemie einen
deutlichen Anstieg der Muttersterblichkeit um bis zu 30 % verzeichnen.
Grunde hierfur waren uberlastete Krankenhauser, Mangel an Hebammen
oder schlicht ein unzureichendes und nicht flachendeckendes
Gesundheitssystem. Auch Rassismus im Kreissaal ist haufig anzutreffen. So
ist die Sterblichkeit schwarzer Frauen wahrend der Geburt in den USA
doppelt so hoch wie bei weilsen, unabhangig von weiteren Faktoren wie etwa
dem Einkommen. Hinzu kommt, dass Hilfsangebote zu
Schwangerschaftsvorsorge und Familienplanung ebenso wie Anlaufstellen
zur Beratung bei Schwangerschaftsabbruchen oder Fallen von
korperlicher/sexualisierter Gewalt deutlich reduziert wurden. In vielen
Landern gibt es nach wie vor fur Madchen und Frauen keinen gesicherten
Zugang zu Verhutungsmitteln oder der ,Pille danach”. Zusatzlich kommt
hinzu, dass geschlechtsspezifische Symptomatiken bei verschiedenen
Krankheiten noch kaum beachtet werden. Beispielsweise werden bei Frauen
weitaus haufiger Herzinfarkte iubersehen, weil hier meist der
charakteristisch ausstrahlende Schmerz fehlt.

Neben dem Geschlecht und der Klassenzugehorigkeit spielt leider auch die
Hautfarbe haufig eine Rolle. Viele Mediziner:innen sind noch bis vor kurzem
davon ausgegangen, dass schwarze Menschen ein geringeres
Schmerzempfinden hatten. Dies fuhrte meist zu einem ungenugenden
Zugang zu ausreichend starken Schmerzmitteln wahrend Behandlungen im
Krankenhaus.



Inflation und steigende Preise

Seit dem Beginn des russischen Angriffskrieges gegen die Ukraine sind wir
weltweit mit Inflation und steigenden Preisen konfrontiert. So betragt sie im
Iran derzeit rund 51 %, in der Turkei erreichte sie im November 2022 sogar
mehr als 84 %. Auch hier sind wir Frauen mal wieder besonders hart
betroffen. Sich bei hohen Lebensmittelpreisen im Krankheitsfall
Medikamente leisten zu konnen, wird fur Arbeiter:innen immer schwieriger.
Vor allem auch deshalb, weil Frauen im Zuge der Pandemie deutlich haufiger
von Entlassungen betroffen waren als Manner. Zusatzlich begegnen uns
derzeit an jeder Ecke Lieferengpasse. Besonders prasent waren sie vor
Weihnachten in den Medien, als Fiebermittel fur Kinder, aber auch weitere
Schmerzmittel knapp wurden. Etwas, das man in Deutschland bisher so nicht
kannte. Ursache hierfur sind globale Logistik und die herrschende
Wertschopfungskette. Die Produktion gunstiger Inhaltsstoffe, wie Ibuprofen
oder verschiedener Antibiotika, wird meist nach Asien ausgelagert. Die
wertschopfenden Schritte am Ende, z. B. Abfullung und Verpackung, finden
dagegen weiterhin in den westlichen Industriestaaten statt. In manchen
Landern wie dem Iran erschweren zusatzlich Sanktionen den Zugang zu
lebenswichtigen Medikamenten.

Gesundheit im Kapitalismus

Zunachst einmal arbeiten Pharmakonzerne im Kapitalismus naturlich
profitorientiert. Das heilst, dass sich die Erprobung und Testreihen an der
gesellschaftlich herrschenden Gruppe orientieren: weilse cis-Manner. Die
Vertraglichkeit von Medikamenten wird an ihnen erprobt, Frauen oder gar
Kinder werden bei der Entwicklung von neuen Medikamenten kaum
berucksichtigt. Hier benotigen wir eine geschlechtsspezifische
Medikamentenentwicklung. Die Betonung von , Cis“ ist in diesem Kontext
wichtig, weil queere Menschen nicht nur beim regularen Besuch von
Arztpraxen und Krankenhausern standiger Diskriminierung ausgesetzt sind,
vom Blutspenden uber das Infragestellen der geschlechtlichen Identitat.
Ebenso sind die Behandlungskosten haufig sehr hoch und muss deren
Bezahlung in langen Prozessen erstritten werden. In halbkolonialen Landern



kommen noch ihre Verfolgung und Unterdruckung dazu, die sie haufig
komplett von der Gesundheitsversorgung ausschlief3en.

Eine Ursache fur die angesprochenen Probleme fur Frauen und queere
Menschen ist zum einen deren besondere Stellung innerhalb der
kapitalistischen Produktionsweise. Im Kapitalismus existiert eine Trennung
zwischen gesellschaftlicher Produktion und der im Privaten meist von Frauen
geleisteten Reproduktionsarbeit. Dies fithrt zu einem deutlich schlechteren
Zugang zum Arbeitsmarkt, geringeren Lohnen und haufig zu einer
finanziellen Abhangigkeit vom Partner. Hinzu kommt, dass durch die
geschlechtsspezifische Rollenverteilung vorherrschende Stereotype weiter
reproduziert werden. Kapitalismus ist daher, auch aufgrund globaler
Konkurrenz, eng mit Sexismus und Rassismus verwoben. Hinzu kommt, dass
im Gesundheitswesen deutlich weniger Profit generiert werden kann und
daher die Kosten hierfur gerne auf die Gesamtgesellschaft abgewalzt
werden. Um die angesprochenen Ursachen zu beseitigen, muss der Kampf
gegen die Unterdruckung von Frauen und queeren Menschen mit dem gegen
den Kapitalismus verbunden werden. Wir brauchen ein Gesundheitssystem
unter Arbeiter:innenkontrolle, welches sich nicht an Profiten, sondern an den
tatsachlichen Bedurfnissen orientiert. Die Pharmaindustrie muss enteignet
und ebenfalls unter Arbeiter:innenkontrolle gestellt werden. Die bestehenden
Patente mussen enteignet und nationale Produktionsstatten in Halbkolonien
aufgebaut werden. Ebenso sind Ausbau und Forderung von Gendermedizin
mit Berucksichtigung aller unterdruckten Gruppen der Gesellschaft unter
Arbeiter:innenkontrolle von zentraler Bedeutung.



