Fiir Alle, fiir Dich: Mehr Zeit und
Geld fiir Pflege- und Sorgearbeit!

Auf zum Gesundheits- und Care-Block auf der Frauen*kampftagsdemo 2018

Wir benutzen den Begriff ,Care, um
damit alle Lebensbereiche der offent-
lichen und privaten Sorgearbeit - die
Betreuung, Erziehung und Ausbildung
von Kindern und die Pflege von Kran-
ken und Alteren - zusammengefasst
zu beschreiben. In diesem Care- Be-
reich bestimmen Sexismus, Rassismus
und soziale Diskriminierung die un-
gleiche Verteilung von Einkommen,
Arbeit und Anerkennung. In den Ge-
sundheits- und Pflegeberufen und im
gesamten Care-Bereich arbeiten iiber-
wiegend Frauen*. Der Anteil weibli-
cher* Arbeitskrifte im Gesundheits -
und Pflegebereich liegt bei 91 Prozent.
Das liegt daran, dass in unserer Gesell-
schaft Sorge als natiirliche Eigenschaft
v.a. Frauen* zugeschrieben wird. Eine
direkte Folge davon ist, dass diese Be-
reiche von schlecht entlohnter oder un-
bezahlter Arbeit und mangelnder An-
erkennung bestimmt sind.

Fiir ein profitorientiertes Gesund-
heitssystem werden die Lohnkos-
ten gedriickt, dadurch steigt die
Arbeitsbelastung und die Qualitét
der Versorgung leidet. Die Ver-
weildauer von Patient*innen in
Krankenhdusern sinkt standig,
eine Pflegekraft hat immer mehr
Patient*innen zu betreuen. Dabei
steigen die Erlose der profitorien-
tierten  Krankenhauskonzerne.
Die Beschiftigten leiden unter der
Arbeitshetze und darunter, ihre
Arbeit nicht den eigenen Ansprii-

chen gemifd ausfithren zu konnen. Die-
se Uberlastung wirkt sich auch auf die
Patient*innen aus. Dies gilt etwa fiir die
hohe Gefahr, sich mit Krankenhauskei-
men zu infizieren, oder fiir Situationen,
in denen hilfebediirftige Patient*innen
warten miissen, ob und wann sich je-
mand um sie kiimmert.

Auch im Privaten sind es vielfach Frau-
en*, welche die Liicken des staatlichen
Gesundheitssystems durch unbezahl-
te Sorgearbeit auffangen. Es sind in
tiberwiegender Zahl Frauen*, die die
,blutigen Entlassungen’ aus kostenop-
timierten Krankenhédusern kompensie-
ren. Sie pflegen ihre Angehdrigen und
verzichten dafiir auf Einkommen, Ren-
tenanspriiche und Selbstsorge. Teilzeit-
beschiftigung und Altersarmut sind fiir
viele Tochter, Partnerinnen, Freundin-
nen und Enkelinnen eine Folge davon,
dass ihre unsichtbare und unbezahlte
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Sorgearbeit als Selbstverstindlichkeit
angesehen wird. Diejenigen, die ihre
Angehorigen nicht selber versorgen
konnen und sie nicht in Heime geben
wollen, beschiftigten wiederum drme-
re und entrechtete Frauen*, oft Mig-
rant*innen, in ungeschiitzten Verhalt-
nissen in Privathaushalten.

In Berlin haben die Taritkdimpfe der
Charité-Beschiftigten in den vergange-
nen Jahren gezeigt, dass es sich lohnt,
fiir bessere Bedingungen im Pflege- und
Gesundheitsbereich zu kdmpfen. Der
Volksentscheid fiir Gesunde Kranken-
héduser soll nun ein Gesetz erwirken,
durch das Mindestpersonalzahlen fiir
Pflegekrifte und andere Berufsgruppen
festgelegt werden und die offentlichen
Investitionen in Krankenhéuser ausge-
baut werden (www.volksentscheid-ge-
sunde-krankenhaeuser.de).

Wir, die Aufrufenden fordern eine aus-
reichende Finanzierung und ein Ge-
winnverbot fiir das Gesundheitssystem
und einen Zugang zur Gesundheitsver-
sorgung fiir alle Menschen! Wir treten
fiir Verbesserungen in der bezahlten
und unbezahlten Sorgearbeit ein. Ge-
sundheit darf keine Ware sein, Kranke
kein Mittel der Gewinnmaximierung.
Pflegekrifte diirfen kein Kostenfaktor
sein, Angehorige oder Freund*innen
sowie Entrechtete und Illegalisierte
nicht Liickenbiifler*innen eines maro-
den Systems.
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