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Die deutlich versenkte Volks-
initiative «Keine 10-Millionen
Schweiz» hat gezeigt, dass
mehr als die Hälfte der Stimm-
bevölkerung zwei grundlegen-
de Dinge über unser Land ver-
standen hat. Erstens: Die
Schweiz ist ein Einwande-
rungsland. Und zweitens: Das
ist auch gut so.

UnsereDebatte überMigration
ist fast ausnahmslos eine De-
batte über Probleme. Ähnlich
verhält es sichmit der Ge-
schichtsschreibung. Migration
wird häufig als Problemge-
schichte erzählt. Die Heran-
gehensweise – sowohl in der
historischen Forschung als
auch imgesellschaftlichenDis-
kurs – greift jedoch zu kurz und
zeichnet ein verzerrtes Bild.

Gastkolumne

Der Erfolg im Kampf um die
politische und gesellschaft-
liche Teilhabe von Frauen in
diesem Land beruht auf wich-
tigen Impulsen vonmigranti-
schen Pionierinnen. In der
Geschichtsschreibung bleibt
ihr Einfluss auf gesellschaft-
liche Innovationen und Trans-
formationsprozesse aber oft
unsichtbar.

Zwei Beispiele: Die Universität
Zürich gehörte 1866 zu den
ersten Universitäten im
deutschsprachigen Raum, die
es Frauen erlaubten, zu stu-
dieren. Es waren aber nicht
Schweizerinnen, die sich die-
sen Zugang erkämpft hatten
und daraufhin die Hörsäle füll-
ten, sondern russische Studen-
tinnen, viele jüdischer Her-

kunft, die aus politischen
Gründen aus dem Zarenreich
geflohen waren.

DieRussinNadeschda Suslowa
war die erste Frau, die 1867
einen Doktortitel erlangte.
Suslowawar es auch, dieMarie
Heim-Vögtlin ein Jahr später
zumMedizinstudium inspi-
rierte. WährendHeim-Vögtlin
heute als erste Schweizer Ärz-
tin und Ikone der Frauenbe-
wegung bekannt ist, bleiben
Suslowas Vorreiterinnenrolle
und Einfluss in Heim-Vögtlins
Geschichte oftmals unbe-
nannt.

Zeitsprung in die boomende
Nachkriegszeit. Um das hohe
Wachstumstempo aufrecht-
zuerhalten, war die Schweiz

auf ausländische Arbeitskräfte
angewiesen. In den 1950er und
1960ern kamen viele italie-
nische Familien in die Schweiz,
die während der folgenden
Jahrzehnte denWohlstand
unseres Landes aufbauten.Das
bürgerliche Ideal einer nicht
erwerbstätigenMutter, die sich
ganztags um die Kinder küm-
merte, blieb für diesemigranti-
schen Familien (und ärmere
Schweizer Familien) ein un-
erreichbares Ideal.

Der ökonomische Zwang, als
Mutter einer Erwerbsarbeit
nachzugehen, um die Familie
ernähren zu können, machte
eine ausserhäusliche Kinder-
betreuung notwendig. Der
Aufbau und die Verbreitung
von Kinderkrippen waren eine

direkte Antwort auf die grosse
Zuwanderung. Es war eine
Entwicklung, von der die
Schweizer Frauen ebenfalls
profitierten, als viele auslän-
dische Familien in der Rezes-
sion in den 1970er Jahren wie-
der in ihre Heimatländer zu-
rückkehrten.

Diese Beispiele zeigen, dass
Migration nicht als Problem-
geschichte erzählt werden
muss. Migration kann unter
Umständen emanzipatori-
sche Kräfte freisetzen und
Veränderungen anstossen,
die zumehr gesellschaftlicher
Teilhabe und Gleichberech-
tigung führen. Auch diese
Erzählung gehört zur Ge-
schichte des Einwanderungs-
lands Schweiz.

Wenn wir – wie es die Histo-
rikerin Francesca Falk fordert
– unsere Geschichtsschreibung
«migrantisieren» und damit
Migration als konstitutives Ele-
ment unserer Geschichte be-
greifen, sind wir vielleicht in
der Lage, den fremdenfeind-
lichenMief der Ära Schwar-
zenbach endlich aus unseren
gegenwärtigen Debatten über
Migration zu verbannen.

Schweissgebadet schaffte es
Katrin Frei aus dem Bad aufs
Bett, ohne das Bewusstsein zu
verlieren. Sie hatte geduscht
und vergessen, dafür vorher
zwei Stunden liegend auszuru-
hen. Jede Verrichtung ist für sie
eine Aufgabe geworden, die sie
planen und dafür ihre Kräfte
einteilen muss. Die Lommiswi-
leringehört zuden130'000Per-
sonen in der Schweiz, die mit
Hirnverletzungen leben.

Alles begann vor zwei Jah-
ren mit einer Zecke, die vom
Fell einer ihrerKatzenkrabbelte
und Katrin Frei stach. Die Kat-
zen seien gegen Zecken ge-
schützt, sagt sie. Sie hatte ein
Jahr zuvor einen Termin, um
sich gegen FSME impfen zu las-
sen, die Gehirnentzündung
Frühsommer-Meningoenze-
phalitis. Diese übertragen Ze-
cken jedes Jahr auf 200 bis 400
Personen inderSchweiz.«Doch
ich war krank und konnte nicht
geimpftwerden.Späterhabe ich
nicht daran gedacht, den Impf-
termin zu erneuern.»

Der Filmriss
Katrin Frei erzählt, was nach
dem Zeckenstich kam, klar, oh-
ne je nach Wörtern suchen zu
müssen,undohneBitterkeit.Sie
legte sich mit Grippesympto-
men ins Bett, um sich auszuku-
rieren. Sie fühlte sich besser,
ging wieder zur Arbeit. Dann
am ersten Juliwochenende der
Filmriss: Beunruhigt, weil die
Tochter auf Anrufe und Whats-
app-Nachrichten nicht antwor-
tete, kamdieMutter vorbei.

In der Wohnung herrschte
das Chaos: Joghurtbecher, halb
ausgegessen, Geschirr, Kleider,
alles war verstreut. Katrin Frei
lag im Bett und klagte über
Durst, wollte sich aber selbst zu
trinken holen, anstatt Hilfe an-
zunehmen.

«Als sie statt mit dem Was-
serglas mit Pommes frites aus
dem Tiefkühler zurückkam, be-
kam ich richtig Angst. Da wuss-

te ich, Katrin muss sofort ins
Spital», sagt Therese Frei. Sie
hat die Tochter zumTerminmit
der Redaktion begleitet, mit
einer Vertreterin von Fragile
Suisse, der Organisation für
Menschen mit Hirnverletzun-
gen. Die beiden helfen Katrin
Frei, damit diese sich nicht zu
sehr anstrengt. Fragile Suisse
hat eine Präventionskampagne
gegen FSME lanciert, die von
Zecken übertragen wird und zu
Hirnschäden führen kann. Kat-
rin Frei gibt der Krankheit ein
Gesicht.

NachderReha
Der Test im Bürgerspital brach-
te Gewissheit: Katrin Frei war

anFSMEerkrankt. Beimeinwö-
chigen Spitalaufenthalt sei es
ihr nach einer ersten Nacht völ-
liger Orientierungslosigkeit
schnell besser gegangen, sagt
sie. «Dann hat der Arzt mich
zwei Wochen krankgeschrie-
ben», sagt sie. «Zwei Wochen
lang nicht arbeiten dürfen, das
hielt ich für einen Witz», blickt
die 45-Jährige zurück.

Sie, die als Pflegefachfrau
mit Spezialisierung Intensiv-
pflege gewohntwar, anderen zu
helfen, gepowert von Energie,
Improvisationstalent und Adre-
nalin. Sie leitete Ausbildungen
für Erste Hilfe. Davor war sie
beim Rettungsdienst tätig. Sie
lebte für ihreArbeit.Der grösste

Teil ihres Netzwerks bestand
aus beruflichen Beziehungen.
Geblieben seien ihr neben der
Familie zwei Freundschaften.

MiteisernemWillenstartete
Katrin Frei nach dem Spital und
der Reha «zu dermich schliess-
lich überreden liess», wie sie
mitSchmunzelnsagt, zurück ins
Leben. Sie überanstrengte sich
innurdreiTagennachderRück-
kehr aus der Rehaklinik so, dass
sie monatelang nur aus dem
Bett kam, um ihre drei Katzen
zu füttern und Arzttermine
wahrzunehmen.

Disziplin zurRuhe
Der Alltag wurde zur Qual. Frü-
her habe sie oft gebacken, sagt

Daniela Deck

Katrin Frei. «Heute vielleicht
noch einmal im Monat, wenn
ich dafür auf eine andere Tätig-
keit verzichte undmeine Tages-
struktur genau einhalte.» Das
heisst, am Vormittag und am
Nachmittag je zwei Stunden lie-
gen und nachts zehn Stunden
schlafen. Tätigkeiten, die drin
liegen, seien Stricken und Puz-
zeln, gelegentlich ein Hörbuch,
aber keineMusik.

Das Auto habe sie verkauft,
damit die Versuchung, zu fah-
ren, nicht aufkommt: «Ich will
niemanden gefährden.» Einer
ihrer grössten Wünsche sei,
wieder schwimmen zu gehen,
erzählt sie. Doch vorerst hätten
Physio- und Ergotherapeutin

davon abgeraten. Ob es je bes-
serwird?«Dasweiss niemand.»

Bänkli sind selten
Das Haus verlasse sie fast nur
noch zur Therapie und für Arzt-
besuche. «Zum Glück habe ich
meine Eltern», sagt Katrin Frei.
Jeden Sonntagmittag werde sie
zum Essen von ihnen abgeholt
und heimgebracht. «Am
schlimmsten ist es für mich bei
Hitze. Letzten Sommer war ich
nie draussen.» Einkaufen geht
sie nicht mehr, wegen des
Lärms, der Hektik und des grel-
len Kunstlichts.

Lässt sie sich trotzdem auf
ein solches Abenteuer ein, sei
die Überlastung komplett.
«Dann kann es sein, dass ich ir-
gendwo sitze unddenHeimweg
nicht mehr finde», sagt sie.
«Wenn es eine Sitzgelegenheit
gibt. Seit derKrankheit habe ich
gemerkt, wie rar Bänkli sind.»

Akzeptanz hilft
Geschädigt sei ihr Gehirn zum
Beispiel bei Orientierung und
Gleichgewicht, und bei der Ent-
scheidungsfähigkeit. Um eine
Treppe zu bewältigen, müsse
sie sich festhalten und langsam
gehen, sagt sie.Dabei siehtman
Katrin Frei nichts an, ihr Gang
wirkt ebenso normal wie ihre
Stimme. Die Folge: Niemand
nimmtRücksicht.

Seit sie sich letztes Jahr ent-
schieden hat, die Krankheit an-
zunehmen, sei manches leich-
ter geworden, sagt sie. Mit dem
Sonnenblumenbändel zeigt sie
an, dass sie eine Beeinträchti-
gung hat, Walkingstöcke helfen
beim Gleichgewicht. Die Psy-
chiatrie-Spitex komme vorbei,
auch habe sie eine Spitex-Haus-
haltshilfe.

Ihre Geschichte hat sie er-
zählt, obwohl sie am Folgetag
mit völliger Erschöpfung rech-
nen muss. Sie wolle, dass Men-
schen mit Hirnverletzung eine
Stimme bekommen, sagt sie.
Ihre Hand, bei der Begrüssung
warm, fühlt sich beimAbschied
klamman.

Die Beschäftigungmit dem Tablet strengt Katrin Frei an. Doch auf die Verbindung zur Aussenwelt will sie nicht ganz verzichten.
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Dominique Lysser istHistorikerin
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Das Einwanderungsland Schweiz

Wieder mal schwimmen gehen als Fernziel
Die Lommiswilerin Katrin Frei erzählt von ihrem Lebenmit Hirnverletzung: vomKampf, die wenige verbleibende Energie einzuteilen.


