


Sie

fuhlten sich eigentlich ganz normal.

Auch in |hrer Beziehung zu Mannem.
Nun wissen Sie: er hat sie angesteckt.
Nichts ist mehr wie vorher.

Keine Zeit zum Leben

Das Ende der Normalitat

Ich habe mit guten Freunden und Freundinnen dartiber gesprochen -

wie soll frau sonst so eine Nachricht verkraften. Von ihnen erfuhr ich

etwas Uber das Entsetzen der anderen: Wenn eine Frau, die nicht auf
den Strich gegangen ist, nicht gedrtickt hat und keine wilden Affiren
hatte, HIV-infiziert ist - dann konnten sie selbst es auch sein. Mein
Freund ist an AIDS gestorben. Ich kann es immer noch nicht begrei-
fen. Alle sind langst zur Tagesordnung tbergegangen. Nur ich nicht.
Trauer und Angst vor Krankheit, Tod und Ausgesto3ensein sind meine
Begleiter. Und trotzdem oder gerade deshalb bin ich aktiv geworden.
Ich kann an der Tatigkeit der Viren wenig dndern. Aber ich kann jeden
Tag mit Lust leben, mit Hoffnung und Kraft.

Es ist der Druck, der mich krank macht. Schon beim Aufstehen. Der
nichste Druck, der Druck auf der StraBBe beim Anschaffen, der S'e

Druck von den Bullen, der Druck von meiner Mutter, der Druck in
Therapien. Ich hasse Druck. Und dann HIV - vom Driicken. Oder

dricken seit vielen Jahren.
Waren im Knast und auf dem Strich.

von meinem damaligen Freund. Was weiB3 ich. Da bleibt mir doch

gar keine Zeit zum Leben. Was ich alles vorhatte. Alles auf spater

In Therapie und auf der Szene.

verschoben, auf die Zeit, wenn ich clean bin. Und dann denk’ ich an Sind clean oder stecken mitten drin.
den goldenen SchuB. Aber das bichen Leben, was ich noch habe, Und nun auch noch HIV.
das biBchen Achtung vor mir selbst, das sagt mir, sterben kann ich

immer noch, wenn es mir mal ganz schlecht geht.

Ex - und trotzdem hopp?

Ich war grad in Therapie, hatte mich grad fir's Leben entschlossen, als
ich erfuhr, daf3 ich positiv bin. Abgehauen. Riickféllig geworden.
Wieder der gewohnte Alltag. Aber ich wuBte, ich bin stark und kann
mehr - und ich will mehr. Also neue Therapie. Bei Release wurde ich
mit offenen Armen aufgenommen. Und in der Geborgenheit wurde
mir zum ersten Mal total klar: Mensch, ich bin ja positiv. Pl6tzlich
folgte mir auf Schritt und Tritt mein Sarg. Ich muBte hart an mir
arbeiten. Heute find' ich es enorm, was ich alles geschafft habe. Job,
Beziehung, ein Zuhause und clean. Wer mich meint, muf3 mich sehen,
so wie ich bin. Versteckspiel ware das Schlimmste fir mich.



S ie Nicht alt miteinander werden

haben ein infiziertes Kind. Ich habe eine achtjahrige Tochter, die ich allein erziehe. Mein positives
Wie kann eine Mutter mitansehen, Testergebnis bekam ich vor 3 1/2 Jahren, was mich natiirlich ziemlich
wenn ihr Kind stirbt. umgeworfen hat. Trotzdem hat es mich motiviert, einen neuen Job

bnd wenr Sie eines Tages starben - anzufangen, auf Methadon umzusteigen, mich aus der Szene zu verab-

s Wikt dann 50 Threm Kival schieden und gegen Diskriminierung von drogenabhingigen und HIV-

infizierten Frauen aktiv zu werden. Ich selbst habe Angst davor, wih-
rend einer ernsthaften Erkrankung das Sorgerecht fiir meine Tochter
zu verlieren. Wo sind die sozialen Hilfen, auf die ich zuriickgreifen
kann? Wie bereite ich uns darauf vor, daB3 wir vielleicht nicht alt
miteinander werden? Ich habe inzwischen den Mut, rauszugehen aus
der Anonymitdt und Isolation. Nur so kann ich selbstbewuBt fir mein
Leben eintreten.

War alles Liige? Sie

Eine ,richtige” Lesbe kann kein AIDS kriegen - heift es in unserer lieben Frauen.
Szene. Verkehr mit Mdnnern ist tabu. Da gilt frau als Verriterin. Es hat Sie viel Kraft gekostet_

Aber ich bin eine Lesbe, infiziert liber eine gebrauchte Fixe. Ich zu dieser Liebe zu stehen.

Neue Zdrtlichkeit. Geborgenheit.
Dieses Gefuihl wahrte nur kurz.

fuhlte mich so vollig abgelehnt und isoliert, als ich merkte: Die
reagieren genauso panisch und ablehnend wie Otto Normalo. Privat
habe ich allerdings gute Erfahrungen gemacht. Das liegt an meiner
Offenheit und daran, daf ich mich nicht zuriickziehe. Meine jetzige
Freundin hat nicht so sehr Angst, sich zu infizieren, sondern eher,
eines Tages allein zu sein. Und ich habe oft Schuldgefiihle. , Wie
kann ich mich jetzt noch auf eine intensive Bindung einlassen!
Vielleicht werde ich tyrannisch und ekelhaft, wenn die Krankheit

ausbricht”, denke ich dann. Aber wir reden tber alle Gefiihle,




ANFANG I

Jede Frau, die von ihrer Infektion erféhrt, féllt in ein tiefes Loch.
Erstarrt. Macht sich Vorwirfe: ,Hatte ich blof3..."" Hat Schuldge-
fuhle: , Ich habe es nicht besser verdient." Empfindet unertragliche
Angst vor dem Tod. Oder ist es die Angst zu leben ? Und denkt
daran, diesem Leben ein schnelles Ende zu machen. Fast alle
setzen sich zum ersten Mal mit dem Sterben, dem Tod auseinan-
der. Und kommen irgendwann zu dem Ergebnis: Sterben kann ich
immer noch..

Leben Sie jetzt !

Infizierte erfahren unmittelbar:

Angst Isolation D\S|<r|mrmerung Scht‘Jldgeﬂjhle

machen krank.

Sich fir das Leben entscheiden heif3t, jeden Tag neu zu beginnen.
Jeder Tag ist ein Ereignis.

BEGEGNUNGEN

. " Die Angst vor Ablehnung, die Angst alleingelassen zu werden,
!
Raus in die Welt ! fuhrt geradewegs in die Isolation. Sicher, wer sich an niemanden
anlehnt, kann auch nicht abgelehnt und fallengelassen werden.
Der macht aber auch nicht die Erfahrung, auf- und angenommen

Zu sein.

Wir mussen genau hingucken: Welcher Mensch tut mir gut? Wem
will ich mich &ffnen? Nicht beichten, nicht bekennen, denn das hat
mit schlechtem Gewissen, Schuldgefuhlen und Unterwerfung zu
tun. Aber mitteilen, austauschen, einfordem.

Und bedenken, dal3 auch die Freundin, der Bekannte, die Arbeits-
kollegen und die Familienmitglieder Zeit brauchen, sich mit
der neuen Situation auseinanderzusetzen.




PARTNERSCHAFTEN NN

Bevor der Tod Die Entdeckung, mein Partner/meine Partnerin hat mich
angesteckt, tut schrecklich weh. Deckt vielleicht heimliche
oder verheimlichte Seiten einer Partnerschaft auf.

uns scheidet

Der Abschied von einer romantischen, verklirten oder
abhdngigen Freundschaft schmerzt. Vorwiirfe werden laut,
Wut und Trauer kommen zum Vorschein. Viele infizierte
Frauen bestdtigen, dal3 ihre damalige Beziehung in die Brii-
che ging. Sie sagen aber auch, da3 mit der Infektion, der
Krankheit Konflikte aufbrachen, die unterschwellig schon
lange vorhanden waren.

Die Angst nichtinfizierter Partnerinnen vor Ansteckung ist
groB3. Behutsame Aufkldrung ist ratsam. Fur die meisten
Partnerinnen aber ist die Angst vor dem Ausbruch der
Krankheit und vor dem Verlust des geliebten Menschen
noch bedrohlicher.

Frauen, die in ihrer alten Beziehung weiterleben oder eine
neue Beziehung eingegangen sind, wissen, daf3 dies nur geht,
weil sie mit ihrem Partner/ihrer Partnerin offen tber alles
reden. Angste verschwinden nicht dadurch, daB frau sie
verdrdngt.




Liebe spendet Leben

SEXUALITAT

Die Angst der Frauen vor ihrer Lust ist verstindlich:
Eine Frau, die zu ihrer Lust steht, wird schnell zur ,,Nutte".

Eine Frau, die ihre Lust zeigt, wird umgehend zur ,,Nymphomanin®.
Eine Frau, die sich verweigert, gilt gleich als , frigide".

Wie kann eine Frau Uber Safer Sex und Kondomgebrauch reden, wenn
sie sonst auch nie Uber oder beim Sex geredet hat ?

Weibliche Lust ist nach geltender Norm moralisch verwerflich. Nach
diesem Denkmuster ist AIDS eine , Lustseuche". Nach diesem Denk-
muster gipfelt jeder Orgasmus in einem (kleinen) Tod, ist Liebe t&dlich.
Aber Liebe totet nicht. Sie spendet Leben, macht gesund, bringt Energie.

Gerade deswegen sollte keine infizierte Frau auf Nihe, Zartlichkeit und
Sex verzichten. Vielmehr gilt es, die eigene Lust Uberhaupt (wieder) zu
entdecken. Das heif3t: die eigenen, weiblichen Bedirfnisse entdecken
und Risiken ausschalten.

Nur wenn Frau will

SCHWANGERSCHAFT

Auch fur Frauen ohne HIV gibt es immer Griinde, kein Kind zu kriegen.

Aber es gibt nur einen Grund, um eines zu bekommen: nimlich dann,

wenn frau will. Fiir AuBBenstehende ist es schwer nachzuvollziehen,

wenn sich eine infizierte Frau fir ein Kind entscheidet, obwohl sie weil3,

- daB sie HIV-infiziert ist;

- daB3 nach neuesten Untersuchungen ca. 20 - 30 Prozent der Kinder
von HIV-positiven Frauen ebenfalls HIV haben;

- daB3 sie und ihr Kind vielleicht nicht lange miteinander leben werden.
Sie weil3 auch,

- daB wahrend der Geburt MaBnahmen getroffen werden kénnen, die
das Risiko der Ubertragung vermindern;

- dal3 sie vorsorglich nicht stillen sollite, weil Viren auch in der Mutter-
milch nachgewiesen wurden;



- daB3 erst nach etwa |8 Monaten endgliltig festgestellt werden kann, ob
ihr Kind HIV hat oder nicht - eine lange Zeit der Unsicherheit, der
Hoffnung, der Beobachtung.

Eine Frau, der dies alles bekannt ist und die dt_annoch ein Kind bekom-
men mochte, solite - wie jede andere Schwangere auch - die Méglich-
keit erhalten, dies zu tun, ohne diskriminiert zu werden.

Ungeahnte Krdfte

KINDER

Die stdndige Sorge um das Leben des Kindes und um die eigene
Gesundheit kostet viel Energie - und kann doch ungeahnte Krifte
freisetzen.

Mutter und Kind erfahren, daf3 ihr Zusammensein von der Inten-
sitdt des Augenblicks lebt.

Fir HIV-infizierte Kinder gibt es zum Teil spezifische Behand-
lungsmoglichkeiten, was vorbeugende MaBnahmen, die Hem-
mung der Vermehrung von HIV und die Behandlung auftretender
Erkrankungen betrifft.

Aber die medizinischen Moglichkeiten kénnen die Sorgen nicht
nehmen. Stindige Begleiter bleiben so existenzielle Fragen wie:
Wer versorgt mein Kind, wenn ich krank werden sollte (Partner,
Eltern, Haushaltshilfe, Babysitter, Pflegefamilie)?

Was wird aus meinem Kind, wenn ich sterbe ?

Wie wirde ich es verkraften, wenn mein Kind stirbt ?

Mit wem kann ich Uber die Infektion meines Kindes reden ?
Wem sage ich besser nichts ?

Mit all diesen Fragen wird wohl niemand alleine fertig. Die
Unterstttzung durch Gesprachs- und Selbsthilfegruppen speziell
fur HIV-infizierte Mutter oder Eltern, durch fachliche Beratung
und Freunde wird lebenswichtig.



Konfrontat;on mtt der Krankheit und Vergangllchke!t passen nicht in einen Kulturkreis, in

Vergdnglichkeit

dem sich alles um Jugend, Leistung und Erfolg dreht. Wer HIV-
infiziert ist, konfrontiert sich mit der eigenen Hinfilligkeit und einer

. zeitlich begrenzten Lebensspanne. Irgendwann und immer wieder.

Zuerst ist das Virus im Korper fast splirbar als etwas Fremdes,
Bedrohliches, obwohl das Blut genauso durch die Adem flie3t wie
all die Tage zuvor. Macht das Virus sich bereits bemerkbar ? Verin-

~ dert sich der Korper ? Weisen die Kopfschmerzen schon auf eine

Erkrankung hin ? Oder ist es die altbekannte Migrdne ? Das hiufige

. Beobachten der eigenen Befindlichkeit ist durchaus natirlich und

gut so. Denn es ist ein Zeichen fur die Auseinandersetzung mit der
Infektion.

Tdglich meldet die klinische Forschung neue Erfolge bei der Be-
handlung von Infektionen bei AIDS. Auch bei Mitteln gegen HIV
selbst gibt es ermutigende Fortschritte, wenn auch der endgiiltige
Durchbruch noch nicht gelungen ist.

Umso wichtiger ist es, eine/n erfahrene/n Arztin/Arzt des Vertrau-
ens zu haben, die/der Zeit fur Gespriche hat und Uber aktuelle
Kenntnisse verfugt. Dies gilt ganz besonders fiir Menschen, die
Drogen nehmen und fuir Substituierte.

Bei stationdrer oder ambulanter Behandlung sind einige Kriterien
bei der Auswahl der Einrichtung zu beachten: Verfugen Kranken-
haus oder Pflegedienst Uber gentigend Erfahrung mit HIV-Infizier-

. ten/AIDS-Kranken ? Werde ich als HIV-infizierte Frau, als

Drogengebraucherin, als Lesbe ernstgenommen und akzeptiert ?
Wird mit anderen Institutionen und Angeboten (Hausarzt/Klinik/

- Pflegedienst/Angehérige/Freunde/Freundinnen/AlIDS- Hilfe/psychi-

sche und soziale Hilfsangebote usw.) kooperiert ?



Jeder Mensch hat seine eigene Vorstellung vom Tod. Wissen im
herkémmlichen Sinne tber (k)eine Existenz nach dem Tod gibt es
nicht. Und doch entwickelt jeder seinen individuellen Glauben,
seine Hoffnung, die ebenso zur GewiB3heit werden k&nnen.

Der Prozel3 des Sterbens jedoch ist durch die Art der Vorberei-
tung auf den Tod aktiv beeinflubar. So schwer es auch der
Patientin, ihren Freunden und Angehérigen fillt, so sehr das
Sterben auch Angst und Sprachlosigkeit verbreitet - die Chance
ist da, miteinander zu reden, Zeit in intensiver Verbundenheit
miteinander zu verbringen. Es gibt bei AIDS fast immer die M&g-
lichkeit, mit medikament&ser Behandlung schmerzfrei und ent-
spannt zu sterben. Mit den Arztinnen/Arzten kann auch dartiber
gesprochen werden, ob und welche lebensverldngernden Maf3-
nahmen ergriffen werden. Und so kann eine Frau sich vorberei-
ten, kann entscheiden, wen sie um sich haben will, wo sie sterben
mochte. Sie kann entscheiden, auf welche Weise sie ihre Beerdi-
gung wiinscht, wie ihr Testament aussehen soll.

Und noch eins. Jedes einzelne Leben ist wichtig und wertvoll.
Unvergeflich fur alle, die es begleitet haben. Und dazu kénnen
wir heute beitragen und jeden Tag mehr.




Von ihren Muttern haben Frauen gelernt, daf3 .sich krumm-
legen, sich sorgen und Lasten tragen” hehre weibliche
Eigenschaften seien. Sie wissen oft nicht, welche Rechte sie
haben, und sie trauen sich nicht zu, sie sich zu nehmen.

Die meisten Menschen mit HIV/AIDS werden friiher oder
spdter mit rechtlichen, vor allem sozialrechtlichen Frage-
stellungen konfrontiert, deren Beantwortung oftmals
Expertenwissen voraussetzt. Zum Beipiel:

- Lohn- und Gehaltsfortzahlung im Krankheitsfall

- Kostentibernahme der Krankenkasse fiir Haushaltshilfe
- staatliche Finanzierungshilfen fur Mutter und Kind

- private finanzielle Hilfen fur HIV-infizierte Menschen

- Antrag auf einen Schwerbehindertenausweis

- Rente und Frihrente

- gliltiges Testament

Verantwortung Ubernehmen fur sich selbst heif3t, sich selbst
und damit auch die Krankheit akzeptieren lernen ohne
Schuldgefihle. Nicht Opfer sein. Verantwortlich handeln
heif3t, sich seiner Stiarke bewufBt sein. Stark sein heift, seine
Bedurfnisse kennenzulernen und sich gezielte Unterstiitzung
holen:

- psychisch

- medizinisch

- sozial

spirituell/religits

finanziell



ﬁ | o : —=p= Zu allen in dieser Broschiire angesprochenen Fragen gibt es
' ANGEBOTE weiterflihrende Angebote von AIDS-Hilfen und anderen
T - Institutionen. Sie umfassen persdnliche Beratung und

Betreuung, Seminare, Workshops und Selbsthilfegruppen
ebenso wie Informationsbroschiiren und andere Medien.

Machen Sie davon Gebrauch!

FRAU & POSITIV &

POWER POSITIV
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