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Ich hatte einen Orgasmus, aber mein Arzt

sagte mir, dass es ein falscher war.

Die Projektgruppe Frauen-
Ambulatorium stellt sich vor

Wir sind eine Gruppe von sechs
Frauen und arbeiten seit bald
einem Jahr an der Planung
eines Frauen-Ambulatoriums in
Zirich. Unserem Projekt liegt
die Idee der Gesundheitserhal-
tung zu Grunde: wie kdnnen wir
gesund bleiben oder werden.

Warum wollen wir ein Frauen-
Ambulatorium?

Wir gehdren zur Autonomen
Frauenbewegung, in der wir

zum Teil jahrelang aktiv wa-
ren: Infra, FristenlGsungs-
kampagne, Film "Lieber Herr
Doktor", Miuttergruppe, Gruppe
Frauenpinsel etc. Die meisten
von uns haben vor allem in der
Infra wadhrend mehreren Jahren
ihre Erfahrungen gemacht. Seit
einem Jahr arbeiten wir jedoch
nicht mehr konkret mit. Unsere
Vorstellung von einer Informa-
tionsstelle fiir Frauen, die

zur Selbsthilfe in allen Berei-
chen motivieren sollte, konn-
ten wir so nicht verwirklichen.
Es stellte sich in der Infra
heraus, dass wir lediglich die
schlimmsten Missstdande zum Bei-
spiel inbezug auf Abtreibung
etwas mildern halfen, jedoch
keine effektive Veranderung be-
wirken.konnten.

Andere wichtige Anliegen wie
Informationen liber Arbeits-
platzprobleme, Weiterbildung,
Scheidungsverfahren, Kindergdr-
ten, Verhiitung kamen immer

mehr zu kurz. Kontinuierliche
Gesprache, die Anstoss geben
xonnten, die reale Situation
der Frau zu verbessern und die-
se unabhangiger zu machen, konn-
ten nicht aufgenommen werden.

Die Frauen kamen und wurden

nie wieder gesehen. In der
Oeffentlichkeit wurde die Infra
zur Adressenvermittlungsstelle
flir Schwangerschaftsabbriiche
abgestempelt. Gerade fiir die
staatlichen Institutionen u.
Spitdler ist dies ein bequemer
Weg, sich nicht mit dieser Fra-
ge auseinandersetzen zu miissen.

In Ziirich muss jede Frau froh
sein, wenn sie liberhaupt einen
Arzt findet, der zu verniinfti-
gen Preisen und in einer mensch-
lichen Atmosphdre abtreibt.

Wir waren deshalb gezwungen,

den grossten Teil der Frauen
nach Genf oder ins. Ausland zu
schicken.
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Es war fast die Regel, dass
wihrend der Beratung Frauen
liber entwiirdigendes Verhalten
von Aerzten erzahlten. Auch

wir selbst machten zuviele
schlechte Erfahrungen, um sie
als Ausnahme betrachten Zu
kénnen. Ueber Fragen, die un-
seren eigenen Kdrper betreffen,
lassen uns die Aerzte nicht
mitentscheiden, so dass wir
Frauen in eine Abhdngigkeit

vom Arzt und seiner Medizin ge-
raten. Bei vielen von uns ent-
stehen Wut, Misstrauen und Ver-
unsicherung. Gegen diese Ohn-
macht der heutigen menschen-
und insbesondere frauenfeindli-
chen Medizin gegeniiber wollen
wir ankampfen und eine echte
Alternative dazu schaffen.

aus '""Manhattan''
von Woody Allen

Wie wollen wir arbeiten?

im Kollektiv.
Keine Arbeit ist mehr wert als
die andere. Jede Frau wendet
ihre eigenen Kenntnisse an und
gibt sie nach Moglichkeit wei-
ter. Wir haben alle den glei-
chen Grundlohn, leisten keine
Gratisarbeit mehr und wollen
keine Wohltdtigkeitsinstitution
sein. Das heisst, wir wollen
Arbeitspldtze mit weniger ent-
fremdeter Arbeit schaffen.

Wir arbeiten

Wir versuchen, mit den Frauen,
die zu uns kommen, grundsdtz-
Tich in Gruppen zu arbeiten

und Erfahrungsaustausch zu er-
moglichen. Dadurch wird die
Isolation der Frau durchbrochen
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und die Hierarchie im Verhalt-
nis Arzt/Patientin abgebaut.
Jede Frau wird in die gynako-
logische Untersuchung mitein-
bezogen und kann selbst Ent-
scheidungen treffen.

Wir werden mit anderen Frauen-
gruppen, Betrieben der Alterna-
tivbewegung, Spitdlern und So-
zialstellen zusammenarbeiten
(Infras, Schweizerische Gesell-
schaft fir ein soziales Gesund-
heitswesen, Vereinigung der unab-
hangigen Aerzte Zirich, gewis-
se Arztpraxen, Laborgemein-
schaft, Dispensaire, Psycholo-
gische Beratungsstelle fiir
Frauen etc).

Wen wollen wir ansprechen?

Wir wollen Frauen ansprechen,

- die sich beim Arzt oder in
der Klinik nicht ernstgenom-
men fiihlen,

- die Angst vor dem Arztbesuch
haben,

- denen das Vertrauen in die
herkémmliche Medizin und die
Art der Behandlung abhanden
gekommen ist.

Wir wollen vor allem auch Frauen

erreichen, die nicht zur Frauen-

bewegung gehoren.

Wo nehmen wir das Geld her?

Die heutige Praxis der Kranken-
kassen ist die, dass Gespriche,
Praventivmassnahmen und Natur-

heilmethoden schlecht oder

liberhaupt nicht vergiitet werden.

Wir werden aber trotzdem ver-
suchen, moglichst viel iiber die
Kassen abzurechnen; die restli-
chen "Leistungen" miissen von
den Frauen selbst bezahlt wer-
den. Wir werden auf Spenden an-
gewiesen sein. Unser Ziel ist
eine Teilsubventionierung,

zum Beispiel eine solche von
Arbeitsstellen und Raumlichkei-
ten.

{Aus der Schweizerischen Aerz-

tezeitung, Heft 45, vom
7.11.1979:

Durchschnitts-Einkommen ver-
schiedener Aerztegruppen
(AHV-pflichtige Einkommen
1975/76):

Frauenarzte Fr. 229.500.
Allgemein-

praktiker Fr. 174.300. 1
Kinderdrzte Fr. 160.200.
Psychiater Fr. 67.200.4

Welche Raumlichkeiten brauchen
wir?

Es ist wichtig, dass das Ambu-
latorium zentral in der Stadt
gelegen und mit den offentli-
chen Verkehrsmitteln gut er-
reichbar ist. Eine Moglichkeit
wdre, dass wir geniigend Rdume
(mindestens vier Zimmer) im

neu zu beziehenden Frauenzen-
trum erhalten. Gemeinsam mit
den Frauen der FBB und der Inf-
ra konnten wir bei der Stadt

um ein Haus nachsuchen.

Wie wollen wir das Ambulatorium
betreiben?

Das praktische Funktionieren
haben wir uns etwa so vorge-
stellt: Das Ambulatorium wird
pro Woche dreimal vormittags
(inklusive Mittagszeit) und
zweimal nachmittags (inklusive
Abendstunden) offen sein. Te-
Tefonanrufe soflten auf zwei
Stunden tdglich beschréankt wer-
den. Wdahrend den Oeffnungszei-
ten kann jede Frau ("Patientin")
unangemeldet kommen. Es wird
immer eine Frau aus unserer
Gruppe fiir den ersten Kontakt

da sein. Um unsere Arbeft und
unser Verhalten stdandig zu re-

flektieren, werden Teamsitzun-
gen einen festen Platz erhalten.

Welche Arbeitsgebiete sind
vorgesehen?

Prdvention von Frauenerkran-
kungen: Bei der jdhrlichen
Kontrolluntersuchung (inklusi-
ve Krebsabstrich) werden wir
den Frauen genau erkldren, was
wir machen. Die Sekretentnahme
schauen wir uns zusammen unter
dem Mikroskop an. Wir zeigen
den Frauen, wie man die<Brust
untersucht.

Abstriche zur Erkennung vagina-
ler Storungen: Wenn die Frau
wegen Juckreiz, vermehrtem Aus-
fluss oder @hnlichen Besghwer-
den zu uns kommt, werden wir
einen Abstrich machen und iber
die Behandlungsmdglichkeiten
sprechen.

Selbstuntersuchung: Wir lernen
in Gruppen, was wir bei einer
Selbstuntersuchung sehen kdnnen
und wie wir es machen miissen.
Das Aussehen des Muttermundes
und des Schleims verdndert

sich wahrend des Zyklus und

wir konnen mit der Zeit selbst
- und vermutlich besser als

der Arzt - feststellen, was bei
uns normal und was eine Abwei-
chung ist.

Verhiitungsberatung: Wir wollen
die Frauen iiber die Vor- und
Nachteile eines jeden gdngigen
Verhiitungsmittels aufkldren:
Ueber die Sicherheit, das Ge-
sundheitsrisiko und die Anwen-
dung. Jede Frau soll herausfin-
den konnen, welche Methcde am
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ehesten fiir sie geeignet ist.

Gesprache liber unseren Korper,
liber Sexualitdt, Menstruation,
Wechseljahre: Je nach den kon-
kreten Bediirfnissen bilden wir
Gruppen zu diesen Themen.

Gruppen fiir Frauen, die Gebar-
mutter- und Brustamputationen
hinter sich haben: Frauen sol-
len sich gegenseitig dazu ver-
helfen, die Folgen solcher Ein-
griffe zu verarbeiten.

Massage: In Gruppen kann Ent-
spannungsmassage erlernt wer-
den. Die Frauen sollen ihren
Korper als Ganzes sinnlich er-
fahren kdnnen.

Schwangerschaftstest: Durch-
flihrung und Information. Es
scheint uns wichtig, dass die
Frau Gelegenheit hat, sofort
liber ihre Reaktion auf den Test
zu sprechen.

Schwangerenberatung: Darunter
verstehen wir eine umfassende
Betreuung der Frau: Kontroll-
untersuchungen, Gesprache lber
die Geburtsmoglichkeiten (Haus-
geburt, ambulante Geburt, Kli-
nikgeburt), Beratung der Frau
inbezug auf ihre psychische
und sozigle Situation als Mut-
ter: Aengste, Verantwortungs-
gefiihl, Kontaktprobleme etc.
Wir werden mit Hebammen zusam-
menarbeiten, vor allem wenn es

um die Geburtsvorbereitung geht.

Schwangerschaftsabbruch: Unse-
rer Ueberzeugung nach kann der
Schwangerschaftsabbruch nicht
isoliert von der Frauenmedizin
gesehen werden. Wir finden es
unerldasslich, selbst Abbriiche
vorzunehmen. Ein Schwanger-
schaftsabbruch soll angstfrei
und in einer Atmosphdre von
Solidaritdt erlebt werden kon-
nen. Wir wollen genau iiber den
Eingriff aufkldaren und fir je-
de Frau Zeit haben, um auf ihre
Probleme einzugehen. Sie soll
sich als Mensch ernstgenommen
und gut aufgehoben fiihlen.

Wir wenden die Absaugmethode
an, die weniger schmerzhaft
und mit geringen Risiken ver-
bunden ist. Deshalb kdnnen wir
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Abbriiche nur bis zur 10. Schwan-
gerschaftswoche vornehmen.

Wir werden ein oder hochstens
zwei Vormittage daflir reservie-
ren, an denen wir insgesamt

vier bis hochstens sechs Schwan-
gerschaftsabbriiche machen kon-
nen. Frauen, bei denen wir kei-
ne Abtreibung vornehmen konnen,
weisen wir an Adressen, wo ihnen
weitergeholfen wird.

Natiirliche Heilmethoden: Um
weniger abhangig zu sein von
chemischen Medikamenten, die
oft schddliche Nebenwirkungen
erzeugen, befassen wir uns mit
Krduterheilkunde und anderen
Naturheilmethoden.

Jugendlichengruppen: Gesprache
tiber Aufkldrung, Sexualitdt und
Verhiitung ausgehend von der
Situation, in der sich die Ju-
gendlichen befinden.

Oeffentlichkeitsarbeit: Wir
werden Informationsabende und
Besuchstage durchfiihren und
Berichte liber unsere Tdtigkeit
fir die Medien verfassen, um
moglichst viele Frauen anzu-
sprechen. Wir sammeln Informa-
tionen, die wir von den Frauen
erhalten, die ins Ambulatorium
kommen und stellen Broschiiren
und Merkbldtter zusammen.

Was haben wir bis jetzt gemacht

und welche Schritte sind geplant?

Bis wir uns auf eine gemeinsame
Vorstellung iiber unser Projekt
geeinigt hatten, machten wir
einen bewegten Gruppenprozess
durch.
die fest entschlossen sind, da-
ran zu arbeiten. Im jetzigen
Zeitpunkt nimmt uns die Arbeit
einen Tag pro Woche in Anspruch.
Dazu machen wir zusammen
Selbstuntersuchung und gehen
seit gut einem halben Jahr zu
Gudrun, um Entspannungsmassage
zu lTernen. Gudrun ist Sexual-
therapeutin und in Massage aus-
gebildet. Durch den Umgang mit
unseren Korpern lernen wir uns
und unsere Gefiihle besser ken-
nen und kommen uns ndher.

Wir sind daran, uns vorhande-
nes Wissen liber die Anwendung
von Heilkrdutern anzueignen

und eigene Rezepte auszuprobie-
ren.

Nun-sind wir sechs Frauen,

Frauen aus unserer Gruppe be-
suchten das feministische Ge-
sundheitszentrum in Berlin,
einige Zentren in den USA so-
wie das Dispensaire des Fem-
mes in Genf. Im kommenden Friih-
ling gehen Drei von uns nach
London, um fiir zwei Wochen in
einer Abtreibungsklinik zu ar-
beiten. Eine oder zwei Frauen
werden sich in Massage weiter-
bilden.

Das Ambulatorium verstehen wir
als ein Projekt, das aus der
Frauenbewegung kommt und sich
auf deren Ziele abstiitzt. Wir
wollen unsere Kenntnisse aber
nicht ausschliesslich Frauen
zugute kommen Tlassen. Wichtig
ist fiir uns, auf feministischer
Basis arbeiten zu kOnnen.

Die beteiligten Frauen:

- Odette Baumann, 37-jahrig,
wohnt mit ihren zwei Toch-
tern in Ziirich und arbeitet
halbtags in einem Biiro.

- Helen Pinkus, 37-jdhrig,
lebt mit ihren drei Kindern
und ihrem Mann in einer
Hausgemeinschaft. Sie arbei-
tet halbtags in einem gra-
phischen Atelier.

- Vreni Jaeggi, 34-jdhrig,
wohnt mit ihrer siebenjdh-
rigen Tochter und ihrem
Freund auf dem Land. Sie
ist Arztgehilfin und arbei-
tet wahrend ca. zwei Tagen
pro Woche bei einem Arzt.

- Ruth Strebel, 32-jdhrig,
lebt mit ihrer zwol1fjahri-
gen Tochter in der gleichen
Hausgemeinschaft wie Helen
und ist Aerztin im Drop-In.

- Susanne Ziist, 34-jdhrig,
wohnt mit ihrer einjdhrigen
Tochter und ihrem Freund in
Zirich. Sie arbeitet zwei
Tage pro Woche als Biologin
in einer Gruppe, die sich
mit Umweltschutz befasst.

- Sabine Morgeli, 36-jahrig,
arbeitete wahrend elf Jah-
ren in der Sozialarbeit
und lebt mit zwei Frauen
zusammen.
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