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Flugblattauszug:

Worum aber geht es eigentlich?

Die BUNTE LISTE wurde zuerst durch
die Beobachtungen von Medizinstu-
denten wahrend ihres Praktikums auf
die Verfahrensweise bei der operativen
Entnahme der Gebiarmutter (Hyster-
ektomie) aufmerksam. Bevor der Ope-
rateur die Wunden zunihte, fragte er
den Assistenzarzt, ob die etwa 50-
jéhrige Patientin Witwe sei oder nicht.
Wihrend dieser in der Krankenge-
schichte nachsah, wollte er von den
Studenten wissen, warum er jetzt diese
Frage gestellt hitte. Keiner wusste so
richtig zu antworten, worauf er er-
klirte, dass bei Witwen die Scheide
zugeniht werde, wihrend bei verheira-

ibung der ehelichen Pflichten erhalten
bleiben miisse. Auf die Frage eines
Studenten, warum er davon ausgehe,
dass Witwen keinen Geschlechtsverkehr
ausiiben, meinte er: das wiirde schon
immer so gemacht und sei in diesem
Hause iiblich.

Ubrigens, die Frau war Witwe. ‘“Zuram-
meln”’, war die Antwort des Assistenz-
arztes.

teten Frauen die Scheide zur Aus-

==

Gewalt gegen Frauen hat viele Gesichter. Von einer besonders scheusslichen Form
handelt die Geschichte von Frau X. Sie ist sicherlich nicht die einzige, der so etwas
widerfahren ist. Was sie von den anderen unterscheidet, ist der Wille, ihre Geschichte
publik zu machen. Um was es geht?

Vor ca. drei Wochen bekam ich von Ingrid ein Telephon: sie habe ein medizinisch-
feministisches Problem, das ihr als Gemeinderitin zugetragen worden sei. Ich war ge-
spannt. Sie gab mir eine Mappe voller Photokopien. Berichte aus der BRD, Flugblitter
der Bunten Liste und Briefe von Frau X. an die Kontaktadresse der Bunten Liste. Was
ich da las, verschlug mir zunichst einmal die Sprache. Das Flugblatt sprach von gyniko-
logischen Operationen, bei denen den Frauen nach der Gebirmutterentnahme gleich
noch die Vagina zugeniht wurde. Natiirlich nur, wenn sie keine ehelichen Pflichten mehr
zu erfiillen hatten.

Frau X. ist es im Kanton Ziirich dhnlich ergangen. Auch sie hatte als geschiedene Frau
offenbar kein Anrecht auf ein Geschlechtsleben. Im gebirfihigen Alter war sie mit
47 Jahren auch nicht mehr, also kann mann drauflos schneiden.

Mit ihrer Erlaubnis drucken wir im folgenden einen Auszug ihres Briefes an eine Frau

.der Bunten Liste ab.

1972 liess ich im Spital X meine leichte
Scheidensenkung operieren, weil ich
hoffte, nachher weniger Blasenkatharr zu
haben. Als ich in X gefragt wurde, ob ich
noch Geschlechtsverkehr habe oder ob
man mich eng machen kénne, antwortete
ich, ich hdtte keinen Freund, mochte mir
aber die Fihigkeit, noch Geschlechts-
verkehr haben zu konnen, erhalten. Nach
der Operation war ich dann gleichwohl
ganz eng und die gesunden inneren
Schamlippen und noch mehr wichtiges,
reich benervtes Gewebe waren ruchlos
weggeschnitten worden und nachher
wurde alles so zusammengeschnurpft
beim Nihen, dass es mich spannte und
driickte und ich mich nicht mehr biicken
konnte, und auch das Wasser fast nicht
mehr herausbrachte. Und so einen Kno-
ten bastelte er in meiner zu engen Scheide
drin, der dann immer wie ein Zapfen
meine ganz enge Scheidendffnung schloss,

wenn ich zum Wasserlosen presste, so,

dass ich, wenn es gut ging, das Wasser
herausbringen konnte, wenn ich mit
einem Stibchen diesen Knollen nach
hinten driickte. In der ersten Zeit nach
der Operation hoffte ich, es werde dann

schon wieder besser kommen, wenn alles

nach der Operation gut verheilt sei. Aber
als es statt besser immer schlimmer
wurde, ging ich nochmals zum damaligen
Chefarzt. Als der mich untersuchte,
sagte er: “Sehr gut hat er die Operation
gemacht” und stellte mir dann die Rech-
nung.

In der Poliklinik in Y wollte man mir auch
keine Linderung schaffen. Und da ich
wirklich nichts mehr taugte beim Arbei-
ten, liess man mich dann von meiner

Arbeitsstelle aus von einem Pensions-
kassenarzt untersuchen. Der sagte, da
miisse etwas gehen und setzte sich mit
meinem Hausarzt in Verbindung, der
mich dann im Spital Z anmeldete. Herr
Dr. P. verbesserte dann mit einer weiteren
Operation in meiner Scheide, was er
noch verbessern konnte, was aber abge-
schnitten war, konnte er auch nicht mehr
ansetzen. Er ndhte mich nicht mehr ganz
zu, aber dort, wo eine Frau die meisten
empfindsamen Gewebe hat, habe ich nun
ein Loch. Ich kann seither etwas besser
gehen, Wasser losen und mich biicken,
aber immer noch nicht gut, und Ge-
schlechtsverkehr konnte ich schon gar
keinen mehr haben, weil ich nicht mehr
dafiir eingerichtet bin.

Nur aus Dummbheit kann so etwas keinem
Arzt passieren. Ist Dr. B. eigentlich ein
Sadist oder hat er mich als Versuchs-
kaninchen gebraucht und wollte sehen,
wie eine Frau reagiert, wenn man ihr die
inneren Schamlippen und andere emp-
findsame Gewebe wegschneidet und. sie
ganz eng macht? 47 Jahre alt war ich, als
Dr. B. mir diese Operation machte.

Mein Hausarzt sagte auch, er habe mich
schon verschnitten, er habe mir eine Ver-
krippelung gemacht, aber er sagte, gegen
einen Arzt konne man nichts unterneh-
men. Zu sagen ist noch, dass ich als voll-
beschdftigte Putzfrau arbeite und mit so
vielen Beschwerden weiter arbeiten muss.
Man versuchte auch, mir den Lohn zu
kiirzen. Ich musste schon fiinf mal zu
einem vom Arbeitgeber bestimmiten Ver-
trauensarzt. Es vergingen fast zwei derart
beschwerliche Jahre, bis man mir endlich
einen Arzt fand, der bereit war, mich
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aufzuschneiden, um mich untersuchen zu

konnen. Schlimm ist, dass ich meine Stelle

nicht mehr behaupten kann.

Wenn ich schreibe, kein Arzt habe mir

helfen wollen, so meine ich, mir korper-

lich helfen wollen. Was niitzt mir z.B. das,
wenn Dr. H. wetterte, man diirfe an den

Patienten nicht experimentieren, um neue

Schnitte auszuprobieren. Man habe die

gelernten Schnitte zu machen und nichts

anderes. Er sagt es mir nur unter 4 Augen.

Ich hatte 5 Operationen und es waren 5

Operationen zuviel.

— Blinddarmoperation: statt Entziindung
nur ein Spulwurm.

— Gallenblasenoperation: nur Gries, nach-
her gefiihlloser Bauch 19 Jahre lang.

— Schwangerschaftsunterbrechung  mit
aufgezwungener Sterilisation, mit der
ich mich nie abfinden konnte. (Es war
gerade vor der Scheidung und nach der
Gallenblasenoperation.) Aber man
sagte mir, ohne die Sterilisation nehme
man mir das Kind nicht, basta.

Herr Dr. V. sagte, wenn man schon hier

unten operiere, sollte es nachher doch

noch einigermassen recht aussehen, nicht
so verstiimmelt wie bei mir. Ich habe ja
gar keine rechte Vagina mehr und die

Gebdrmutter musste nachher auch ganz

dringend heraus, weil es so spannte mit

meinem zu eng und zu kurz gemachten

Kanal.

Ich finde es halt nach wie vor nicht recht,

dass unter diesem fragwiirdigen Arzi-

geheimnis alles getarnt werden kann, was

Arzte so kiicheln und experimentieren,

und nicht einmal die Juristen, die die

Patienten verteidigen sollen, Einblick in

die Spital- und Arztberichte erhalten.

Die meisten Chirurgen sind direkt opera-

tionssiichtig und ich finde es gemein, dass

viele Arzte den Patienten Operationen
aufschwatzen, wie Jahrmarktkrimer ihre
gute oder weniger gute Ware.

Nur die letzte Operation war nétig, um

den Pfusch von Dr. B. zu verbessern. Aber

was dieser abgeschnitten hatte, konnte
jener auch nicht mehr ansetzen.

Seither leide ich nun vermehrt an Blasen-

katharr und Blasenkolliken. Ich kann

nicht mehr Wandern, nicht mehr Ski-

Jahren, auch Strumpfhosen kann ich

nicht mehr tragen oder lange Hosen, weil

die mich dort bei der Scheide schmerzen.

Viele Leute denken, gefiihllos sei ja ge-

fiihllos, dabei ist diese Stelle arg druck-

empfindlich. Deshalb sitze ich auch im

kdltesten Winter immer im Rock auf dem

Toffli auf meinem weiten Weg zum

Arbeitsplatz. Und sicher sitze ich auch

nicht mehr darauf, seitdem ich unten so

gefiihllos geworden bin.

Mein Hausarzt sagte gerade am letzten

Samstag wieder entsetzt, dem habe es

total ausgehingt beim Operieren, dass er

mir gesunde Schamlippen abschnitt und
mich zundhte.

Mit freundlichem Gruss

Frau X.

(Anmerkung der Redaktion: Die Namen und

Orte wurden weggelassen und der Brief leicht

gekiirzt.) 2

KOMMENTAR EINER FACH-
FRAU :
Die emporende Geschichte von Frau X.
weist mit aller Deutlichkeit daraufhin,
dass etwas schief ist an der heutigen
Praxis des Arztgeheimnisses. Eigentlich
geschaffen wurde das Arztgeheimnis
zum Schutz des Patienten; nur allzu
oft verschanzen sich heute Arzte zum
Eigenschutz dahinter.
Was dirfte dieser Arzt falsch gemacht
haben? Ganz sicher hat er grob die
Informationspflicht verletzt: Er hitte
beispielsweise Frau X. darauf aufmerk-
sam machen miissen, dass bei Gebir-
muttersenkung eine Scheidenplastik
allein ohne Gebirmutterentfernung
schlechtere Resultate hat (der Knollen,
den Frau M. erwihnt, der sie am Wasser-
16sen hinderte, war offensichtlich die
vorgefallene  Gebiarmutter). Ganz
davon zu schweigen, dass der Arzt
wohl sorgfiltiger operiert hitte, wenn
er vor der Operation mit Frau X. ein
ausfiihrliches Gesprich gefiihrt hitte
iber ihre Sexualitit, iiber ihr Verhilt-
nis zu ihrem Korper, was der Eingriff
fir sie bedeute... Dies sind wichtige
Dinge im Rahmen einer ganzheitlichen
Medizin. Hinter solcher minnlichen
Unsorgfalt scheint nicht nur ein
Mangel an Betroffenheit zu stecken,
sondern auch eine Ideologie, die
Frauen nicht ein bewusstes oder gar
lustvolles Verhéltnis zu ihrem Korper
zugesteht.

Dr.med. Maria Caminati

Ingrid und ich sprachen mit Frau X. Wir
wollten unter anderem auch wissen, ob
sie allenfalls auch einen Prozess durch-
ziehen wolle. Doch das will sie nicht —
verstandlicherweise. Sie hat genug von
Arzten, ist froh, wenigstens noch einen
gefunden zu haben, der das Unheil der
ersten Operation so gut es ging gebessert
hat. Geschlechtsverkehr kann sie aller-
dings nach wie vor nicht mehr haben. Sie
fuihlt sich den Arzten hoffnungslos unter-
legen. Welcher Arzt macht schon ein Gut-

achten gegen einen “Kollegen”? Wir
wollten Frau X. sicher nicht zu einem
Prozess dringen, aber es stimmt schon
sehr nachdenklich, dass Patienten ihre
Rechte so wenig wahrnehmen konnen.
Das ist der eine Problemkreis, der alle
Patienten trifft. In unserem Fall kommt
noch einiges dazu. In der Gynikologie
sind — mit Ausnahmen — die Arzte
Ménner und die Patienten Frauen. Das
sexistische ~Machtverhiltnis und das
Machtgefille, das in unserem Gesundheits-
-wesen zwischen Arzt und Patient besteht,
machen die Situation besonders krass.
Gewiss, das muss nicht zwangslaufig zu
solchen Operationsexzessen fiihren, wie in
den angefithrten Beispielen. Zudem geht
es sehr direkt um Sexualitit. Die Méinner
haben es buchstiblich in der Hand, das
Sexualleben der Frauen zu beenden. Es
braucht wohl nicht allzuviel Phantasie,
um zwischen solchen Operationen und
dem Sexualleben der Operateure einen
Zusammenhang zu sehen.
Beim Iesen der Briefe von Frau X.
kamen mir diverse Erinnerungen aus
meinem Studium in den Sinn. Natiirlich
— oder ist es vielleicht schon nicht mehr
so natiirlich — erlebte ich auch ent-
spannte, einfihlsame Arzte, die sich Zeit
nahmen fiir jhre Patientinnen. Aber ich
sah auch anderes. Zum Beispiel eine
Operation an einer etwa 70<dhrigen Frau.
Sie lag in Narkose mit gespreizten Beinen
auf dem Operationstisch. Sie hatte eine
Hauterkrankung an den grossen Scham-
lippen. (Schon das Wort Schamlippen:
wir lemen friih, uns zu schimen.) Die
Haut musste weggeschnitten werden, da
die Erkrankung ein Vorstadium eines
Krebses war, das leuchtete mir ein. Die
herauszuschneidende Haut wurde mit
kleinen Klammern gehalten. Die eine
dieser Klammern steckte in der Klitoris
der Frau. Ich starrte wie gebannt darauf,
weil ich mir vorstellte, wie das nach der
Operation weh tun musste. Doch ich irrte
mich. Die Klitoris wurde kurzerhand
weggeschnitten... Gewiss, die Frau war
70 Jahre alt, also jenseits solcher Freuden,
offenbar. Ich muss sagen, ich weiss nicht,
ob das Wegschneiden der Klitoris viel-
leicht notig war. Ich bezweifle es aller-
dings, weil uns vor und wihrend der
Operation die erkrankte Haut gezeigt
‘wurde... sie ging nicht bis zur Klitors.
Bezeichnend war aber, dass weder ich
noch einer der anderen Studenten sich ge-
trauten, nachzufragen. Ich hatte das deut-
liche Gefiihl, dass dann eine Zote zur Ant-
wort gekommen wire.
Doch zuriick zu Frau X. Wir werden ver-
suchen, auch in einer Tageszeitung etwas
unterzubringen. Fir mich auch in der
Hoffnung, dass andere betroffene Frauen
sich ebenfalls zu Wort melden. Ich wiirde
gerne mit so einem aufmunternden Satz
schliessen. Etwa: Frauen, wir miissen uns
gemeinsam wehren, oder so etwas. Aber
die verstiimmelten Geschlechtsorgane von
Frau X. Lassen einen solchen Satz nicht
zu. Fiir sie ist etwas an ihrem Korper, an
ihrer Person endgiiltig zerstort.

Christine Romann
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