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Kontexte der Kinderfrage:

Lebensentwiirfe und Lebenslaufe von Frauen

Einleitung

Wer bestimmt, wer kontrolliert die Schwangerschaften? Wo
werden Frauen bezogen auf Schwangerschaften und Kinder
entmlndigt und zu Objekten gemacht? Wo bestimmen sie
selbst?

Mein Thema ist eine Veranderung der Zwange und der
Fremdbestimmung seit der Zeit, in der mehr (Anspruch auf)
Selbstbestimmung méglich wurde. Seitdem ist zu fragen:
Was heif3t ,Selbstbestimmung”?

HeiBt ,Selbstbestimmung” z.B. Geburtenkontrolle? Oder
rationale Planung und Vernunft? Kann es einen Zwang zu
«Planung = Selbstbestimmung” geben? Kann es eine selbst-
bestimmte Ablehnung von Planung geben? Diese Frage
kann aber nicht allgemein beantwortet werden, sondern im-
mer nur fUr bestimmte gesellschaftliche Bedingungen.

Das Spannungsfeld zwischen ,Selbstbestimmung” und
~Fremdbestimmung” ist Tagungsthema und im Sinne meines
Vortragstitels gleichzeitig Kontext der Kinderfrage. Kontext
heiBt hier insbesondere: gesellschaftliche Bedingungen, Kin-
der zu haben oder nicht. Die Spannung lasst sich eingangig
mit der Gegenuberstellung von zwei Zitaten veranschauli-
chen. Das erste stammt von Siegmund Freud.

«Theoretisch”, so sagte er, ,ware es einer der groBten Tri-
umphe der Menschheit, eine der filhlbarsten Befreiungen
des Naturzwanges, dem unser Geschlecht unterworfen ist,
wenn es gelange, den verantwortlichen Akt der Kinderzeu-
gung zu einer willkarlichen, beabsichtigten Handlung zu er-
heben.” (In: Sexualitét in der Atiologie der Neurose, Hervor-
hebung: C.H.).

Das zweite Zitat stammt von Hertha Appelt, einer Ham-
burger Klinischen Psychologin und Forscherin im Bereich Se-
xualitat und Kontrazeption: Sie betrachtet eher die Lebens-
praxis der Frauen und dabei die , durch sichere Kontrazepti-
on méglich gewordene Forderung nach geplanten Wunsch-
kindern”. Hertha Appelt sagt: ,Eine eindeutige Entschei-
dung fur oder gegen ein Kind wird gefordert, stellt aber
haufig eine Uberforderung in einer bestimmten Lebenssi-
tuation dar. Ambivalenz des Kinderwunsches wird in unserer
Gesellschaft nicht akzeptiert, obwohl Ambivalenz ein konsti-
tuierender Bestandteil menschlicher Beziehungen ist.”
(Appelt/StrauB/Ulrich 1991, 63f). Beide Zitate sprechen nicht
die gesellschaftlichen Bedingungen an, doch sind beide nur
unter Bezug auf diese Bedingungen in ihrer Aussage zu ver-
stehen.

Obwohl nicht ganz klar ist, was Freud mit ,unser Ge-
schlecht” meinte - wahrscheinlich nicht das mannliche, eher
das menschliche - so wird doch die Grundstruktur des Ge-
gensatzes klar: Er sieht die Selbstbestimmung in der Unter-
werfung der Natur unter die planende Vernunft.

Hertha Appelt bezweifelt mehr als dreiBig Jahre, nachdem
die Pille ,theoretisch” Freuds Traum von der , beabsichtig-
ten Handlung” und von der Entkoppelung von Sexualitat
und Fortpflanzung realisierbar gemacht hat, den Gewinn
solch familienplanender Vernunft angesichts der Ambivalen-
zen in den menschlichen Beziehungen. Selbstbestimmung
waére die Akzeptanz von Nicht-Planbarkeit und Ambivalenz.

Was Freud als Freiheit erschien, ist fiir Hertha Appelt
eine Zumutung, ein Druck und eine Uberforderung. Was
heiBt hier selbstbestimmt? Freud hatte eine Antwort:

Befreiung von Naturzwang. Einen kleinen Seitenhieb kann
ich mir nicht verkneifen: Mehr als der Natur/ihrer Natur
waren Frauen stets Mannern ausgeliefert. Sie hatten keine
Autonomie in Fragen des Ob, Wann und Wie heterosexu-
eller Kontakte - deshalb war Kinderkriegen fur sie , schick-
salhaft”, denn ohne Heterosexualitat keine Kinder, und
Abstinenz kann eine effektive Form der Familienplanung
sein.

Dies zeigt, dass Fragen der Selbstbestimmung nie ohne
Fragen der Macht und Herrschaft auskommen.

Was heif3t nun Selbstbestimmung im Zeitalter der Ambiva-
lenz? Was wurde aus Freuds anvisierter , verantwortlicher,
willkarlicher und beabsichtigter Handlung”? Mehr Freiheit?
Oder eine Rationalisierung des Kinderkriegens? Mein Part ist
es, auf die subjektive Sichtweise von Frauen in unterschiedli-
chen gesellschaftlichen Gruppen und in Ost und West einzu-
gehen. Ich méchte erklaren, warum ich das far wichtig hal-
te: Unabhangig davon, ob wir aus der AuBenperspektive
Entscheidungen von Frauen als fremd- oder selbstbestimmt
beurteilen, sollten wir uns nicht weigern zu verstehen, war-
um Frauen so handeln, wie sie handeln, und zu fragen, wel-
chen Sinn ihr Verhalten angesichts ihrer Lebenssituation hat.
Veradnderungen werden nicht mit Verurteilungen bewirkt,
sondern nur, indem Frauen im Rahmen ihrer sozialen und
biografischen Kontexte fur sie selbst mégliche und sinnvolle
Alternativen angeboten werden.

Der Kontext meiner Forschungsfragen ist eine Studie im
Auftrag der Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung
zum Thema ,Frauenleben - Lebenslaufe und Familienpla-
nung”. 1.300 Frauen in Ost und West wurden mit einem Fra-
gebogen in einem Telefoninterview zu ihrer Lebensgeschich-
te bezogen auf Sexualitat, Partnerschaft, Verhttung, Kinder
und, wenn es in ihrem Leben vorkam, Schwangerschaftsab-
bruche und verminderter Fruchtbarkeit befragt. Je 50 Frau-
en in Ost und 50 Frauen in West aus der Stichprobe der Fra-
gebogen-Befragung wurden zusatzlich zu dem gleichen
Thema qualitativ-biografisch interviewt. Da die Bereinigung
des Datensatzes noch nicht abgeschlossen ist, werde ich
Trends berichten und was Ergebnisse angeht, beziehe ich
mich auf eine Vorlauferstudie, die in einer ahnlichen Gré-
Benordnung und mit einem ahnlichen Design in den Jahren
1992-1995 (DESIS - BZgA 1996) durchgefiihrt worden war,
und auf weitere Untersuchungen im familiensoziologischen
Bereich. Drei Fragen habe ich mir angesichts der begrenzten
Zeit herausgesucht:

» Was bedeutet Fruchtbarkeit fur Frauen heute?

» Was bedeutet ,Planung” von Schwangerschaften fur
Frauen heute?

» Wie steht es heute mit den Unterschieden unter Frauen,
kénnen wir GUberhaupt noch von ,den” Frauen sprechen?
Welche neuen und alte soziale Ungleichheiten unter
Frauen sehen wir heute?

Was bedeutet Fruchtbarkeit fiir Frauen?

Wollen Frauen Kinder?

Die empirischen Ergebnisse einiger Studien lassen sich so zu-
sammenfassen: Fruchtbarkeit ist fir Frauen kein positiv be-
setzter Begriff und Kinderwiinsche lassen sich heute keines-
wegs mehr selbstverstandlich realisieren.
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Bei der aktuellen Studie , Frauenleben” hatten wir an
mehreren Stellen im Fragebogen Fragen zu Fruchtbarkeit
eingestreut. Hier kamen vor allem , Weiss-nicht”-Antworten
oder ,Trifft nicht zu”; mehrere der befragten Frauen duBer-
ten am Telefon, sie kénnten mit dem Begriff nichts anfan-
gen. In jungen Jahren bedroht ,Fruchtbarkeit” tendenziell
den Lebensentwurf und muss kontrolliert werden - dies wird
thematisiert in der Angst vor einer Schwangerschaft. An-
sonsten ist flr junge Frauen das Kinderkriegen érst einmal
kein Thema - je langer ihre Ausbildung dauert, desto ldnger
denken sie gar nicht daran.

Fruchtbarkeit wird objektiv - nicht aber subjektiv - Thema
ab der Menarche. Verschiedene Jugendstudien haben er-
fragt, wie Médchen ihre Menarche, also die erste Blutung,
oder die Menstruation in ihrer Jugendzeit empfanden.
Ubereinstimmend ist das Ergebnis, dass nicht mehr als ein
Drittel ,normal und natirlich” angab, und ein Drittel bis die
Halfte nannte unangenehme Geflhle bis hin zu Ekel. Das ist
eine Verbesserung verglichen mit Antworten aus der Gene-
ration der Mutter (vgl. StrauB3 et al. 1990), aber immer noch
ranken sich Tabus um die Menstruation, auch wenn sie heu-
te eher in der Verkleidung der Hygiene auftreten.

Wenn Frauen dann in das Alter kommen, wo sie an das
Kinderkriegen denken, wird die Situation nicht einfacher.
Nach wie vor winschen sich die meisten Kinder und erstaun-
licherweise haben sich die Antworten auf die Frage, wie vie-
le Kinder gewlinscht werden, seit den 50er Jahren bis zum
Beginn der 90er Jahre kaum verandert. Weniger Frauen
nannten zu Beginn der 90er Jahre zwar ,3 und mehr Kin-
der”, aber der Anteil der Nennungen fir ,kein Kind” und
~ein Kind” blieb konstant niedrig und der fur ,zwei Kinder”
stieg. Die Norm der Zwei-Kinder-Familie gilt oder galt also
durchgehend. Verandert hat sich etwas anderes, namlich die
Realisierung der Wiinsche.

Damit klaffen auch die gleich gebliebene Norm und die
veranderte Wirklichkeit zunehmend auseinander. Auch
wenn Frauen so viele Kinder wiinschen wie 1950, bekom-
men sie doch weniger Kinder als 1950 und weniger, als sie
wiinschen: sie bekommen hiufiger kein Kind oder nur eins
(Léhr 1991: DJI-Familiensurvey). Diese sinkende Realisierung
eines Kinderwunsches hangt zusammen damit, dass das Al-
ter bei der ersten Geburt sukzessive gestiegen ist - in Ost wie
West. Es liegt im Osten mit 24 aber noch etwa zwei Jahre
niedriger als im Westen, wo es 26 Jahre betragt. Der DJI-Fa-
miliensurvey kommentiert fur die alten Bundeslander fur die
90er Jahre: Die Bereitschaft zur Elternschaft und zur Famili-
engrindung ist prinzipiell noch in starkem MaBe vorhan-
den, aber der Realisierung wirken immer mehr Faktoren
entgegen. Hinzu kommt, dass gerade Verhitungsmittel wie
Spirale eine bewusste Entscheidung fiir ein Kind vorausset-
zen. Das Kinderbekommen ist begriindungsbedurftig ge-
worden - mit Hertha Appelts Worten: Eine eindeutige Ent-
scheidung fur oder gegen ein Kind wird gefordert, stellt
aber haufig eine Uberforderung in bestimmten Lebenssitua-
tionen dar.

Dass Frauen nicht mehr drei, vier oder finf Kinder wollen
und bekommen - dieser Trend ist in allen européischen Lan-
dern zu beobachten. Fur andere Lander gilt aber nicht, was
in der Bundesrepublik aktuell zu beobachten ist: Nicht nur
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Frauen bekommen weniger Kinder, sondern weniger Frauen
bekommen Kinder. Hochrechnungen besagen, dass ein Drit-
tel der jlingsten Generation im Alter von 45 Jahren keine
Kinder haben wird.

Wie wird es weiter gehen? Es gibt Hinweise, dass die Unsi-

cherheit und die Zweifel zunehmen. Jugendstudien zeigen,

dass jener konstante Trend zur Zwei-Kind-Wunsch-Familie
in den Lebensentwiirfen von sehr jungen Frauen gebrochen
ist. Junge Madchen antworten auf die Frage ,, Wie viele Kin-
der méchtest Du spater einmal haben?” haufiger als fruher
mit ,kein Kind"” (zwischen 15% und 25%) und in einem
sehr hohen Mafe mit , weiB nicht” (Gille u.a. 1995: DJI-Ju-
gendsurvey: 40% der jungen Frauen, 50% der Manner - in

Ost wie West). Es kann sein, dass junge Frauen auf ihre Wei-

se die gréBer gewordene Kluft zwischen gewiinschter und

in ihren Augen realisierbarer Kinderzahl verringern, indem
sie sich weniger oder keine Kinder mehr wiinschen. Was
den europaéischen Vergleich angeht, so ist Deutschland
nicht nur Spitze in punkto Kinderlosigkeit, sondern auch

Schlusslicht in Sachen Vereinbarkeitsméglichkeiten von Be-

ruf und Familie und Mitarbeit von Mannern bei der Hausar-

beit.

Fruchtbarkeit ist also zunachst ein negatives oder gar kein
Thema. Es soll erst einmal verhindert oder aufgeschoben
werden, dass Kinder kommen. Werden in einer neuen Le-
bensphase dann Kinder gewtinscht und die Frau wird nicht
schwanger, dann wird Fruchtbarkeit ein biografisch ganz
wichtiges Thema, aber auch wieder negativ als mehr oder
weniger krankheitswertige Storung der Fruchtbarkeit.

Fazit: Mit der historisch moglich gewordenen Kontrolle
der Fruchtbarkeit ergibt sich eine kompliziertere und keine
einfachere Situation:

» Fruchtbarkeit ist flr Frauen kein positiv besetzter Begriff;
sie ist hdchstens etwas zu Kontrollierendes, vor allem in
der Jugend.

» Die Menarche und Menstruation ist keineswegs fur alle
normal und naturlich, sondern immer noch von Tabus
umgeben.

» Im mittleren Lebensalter klaffen dann Wunsch und Wirk-
lichkeit bei der Kinderfrage auseinander; die Realisie-
rung eines Kinderwunsches ist schwieriger geworden.
Frauen bekommen weniger Kinder und die erste Geburt
wird aufgeschoben.

> In der jingsten Generation zeigt sich erstmals ein be-
achtliches AusmaB von Unsicherheit und von gewollter
Kinderlosigkeit.

Fruchtbarkeit und das Leben mit Kindern ist aus der Sicht

von Frauen deutlich schwieriger geworden (librigens auch

aus der Sicht von Mannern).

Was bedeutet Planung fiir Frauen heute?

Freud hoffte auf die beabsichtigte und verantwortliche Pla-
nung; Hertha Appelt hielt die Forderung nach geplanten
Wunschkindern fir eine Uberforderung. Wie stehen Frauen
heute zu der Planungsfrage? Hier méchte ich zeigen, dass
aus Sicht von Frauen Planung von Kindern keineswegs
selbstverstandlich und verbindlich ist. Manche missen nicht
planen, andere kénnen nicht planen und so sind nur etwas
mehr als die Halfte der ersten Schwangerschaften geplant.




Wenn man etwas Gber die Planung von Schwangerschaf-
ten wissen will, sollte man nicht so, wie wir in der Vorstudie
es getan haben, nur die Antwortmoglichkeiten mit ,Ja, ge-
plant”, ,Nein, nicht geplant” und ,keine klare Entschei-
dung/war offen” vorgeben. Da ein Teil der Frauen qualitativ
nachbefragt wurden und mit eigenen Worten das Zustande-
kommen der Schwangerschaft erzihlen konnten, mussten
wir feststellen, dass diese drei Antwortmaéglichkeiten keines-
wegs den Vorstellungen der Frauen gerecht werden. Im qua-
litativen Befragungsteil fanden wir solche differenzierten
Varianten wie

> richtig zielgerichtet, bewusst oder durchgeplant”,

» ,auf einen Zeitpunkt hin geplant”,

» ,Naja gut, dann wollten wir”, ,Ich wollte schon immer”.

» ,ungeplant, aber nicht ungewolit”.

» ,Wenn ja, dann ja, wenn nein, dann nein” und ,ich neh-
me es, wie es kommt”,

» ,Ich habe es nicht absichtlich ausgeschlossen” und ,, Wir

wollten nicht unbedingt, aber wenn's passiert, ist auch
nicht schlimm”.
> ,Also, es gibt auch Grinde dagegen, es ist nie so eine
eindeutige Entscheidung, dass ich denke, es musste sein -
es gibt immer Grunde dafur und dagegen.”
Nicht-Planung, so muss festgestellt werden, ist keineswegs
abweichend unnormal. Das belegten auch die Zahlen: Von
den 1176 ersten ausgetragenen Schwangerschaften, die wir
in der Vorlauferstudie in der Stichprobe hatten, waren 55%
geplant, 33% ungeplant und 9% hatten keine klare Ent-
scheidung getroffen. Im Ubrigen unterschied sich hier die
tandliche Region in Ostdeutschiand kaum von den landli-
chen Regionen in Westdeutschland und auch die Stadt-
Land-Unterschiede waren gering (BZgA 1996).

In einer anderen Studie wurden vier Kategorien der Hei-
ratsplanung unterschieden; diese lassen sich auch auf die
Frage der Planung der Schwangerschaft iibertragen:

» kulturelle Selbstverstandlichkeit, Kinder zu bekommen

» rationales Kalkal

> spontane Entscheidung

> ambivalente Entscheidung (Schneider, zitiert nach Mat-
thias 1995).

Unsere Zitate lassen sich hier leicht zuordnen:

Bei der , kulturellen Selbstverstandlichkeit” steht das , Ob”

des Kinderhabens nicht in Frage.

Das ,richtige, bewusste” Planen beinhaltet, dass Frauen/
Paare beschlieBen, dass sie in einer bestimmten Situation,
die entsprechend ginstig ist, in einem festen Zeitrahmen ein
Kind haben wollen. Dies ist eine Entscheidung fiir (jetzt) ein
Kind und zwar verbunden mit bestimmten Realisierungsbe-
dingungen. Der Unterschied zu der , kulturellen Selbstver-
standlichkeit” ist, dass hier auch das ,Ob" zur Disposition
steht. Das Gezielte an dem Vorgehen bezeichneten manche
Frauen bei uns auch als , darauf hinarbeiten”.

Wenn Kinder selbstverstandlich sind, handelt es sich nicht
um eine Entscheidung fur oder gegen Kinder, sondern um
die Frage des “Timings": Wann sollen Kinder kommen? Hau-
fig existieren Vorstellung davon, wann und unter welchen
Umstanden Kinder aufwachsen sollen. Genau genommen
werden eher diese Umstande , geplant” oder aber genutzt,
um Kinder zu bekommen. Zwischen den Umstanden und der

Kinderfrage besteht ein wechselseitiges Verhaltnis: z.B. kon-
nen Frauen heiraten oder ein Haus bauen, weil sie der Mei-
nung sind, Kinder sollen in einer vollstandigen Familie und
einem eigenen Kinderzimmer aufwachsen; umgekehrt kén-
nen Frauen der Meinung sein, dass nun, da sie verheiratet
sind und/oder ein Haus gebaut haben, Kinder auch dazuge-
horen. Dabei gibt es mehr oder weniger Verhandlungsmas-
se: Bei einer grundsétzlichen Vorstellung, dass es selbstver-
standlich sei, Kinder zu haben, werden Kinder durchaus
auch akzeptiert, wenn die Rahmenbedingungen nicht opti-
mal sind.

Dieser Prozess lauft anders, wenn Frauen/Paare vor dem
Eintritt der Schwangerschaft keine oder wenig Uberlegun-
gen anstellen oder eine ab-schlieBende Entscheidung tref-
fen.

Frauen werden z.B. unter VerhUtung schwanger. Erst der
Eintritt der Schwangerschaft aktualisiert die Entscheidungs-
situation. Es gibt eine tatsachliche Entscheidung zwischen
der Alternative Schwangerschaft austragen oder abbrechen.
Frauen Uberlassen dem ,Schicksal” die Entscheidung - be-
wusst, weil sie gar nicht planen wollen, oder im Zusammen-
hang mit einer psychodynamischen Konfliktlésung in einem
anderen Lebensbereich, also in einer Situation, in der sie
nicht planen kénnen, z.B. in ambivalenten oder in , Nicht-
Entscheidbarkeitssituationen”.

Ungeplant heiBt noch lange nicht ungewollt, sondern un-
ter Umsténden eben nur: nicht ganz richtig bewusst ge-
plant, aber sehr wohl gewollt. Zwischen ungewollt und ab-
gelehnt liegt auch noch einmal eine betrachtliche emotiona-
le Spanne. Ungeplant heiBt nicht in jedem Fall abgelehnt
(umgekehrt werden gewollte und/oder geplante Schwan-
gerschaften nur selten abgelehnt).

Ein Drittel der Schwangerschaften war nicht geplant und
wurde dennoch akzeptiert. Keineswegs wird jede ungeplan-
te und auch nicht jede ungewolite Schwangerschaft abge-
lehnt. In einer anderen Studie waren jung verheiratete Ehe-
paare gefragt worden, wie sie reagieren wirden, wenn die
Frau jetzt schwanger werden wurde. Die, die bald Kinder
wollten, antworteten, sie freuen sich. Aber auch ein Drittel
von denen, die eine Schwangerschaft erst spater wollten,
gaben an, sie warden sich freuen, wenn sie jetzt schwanger
wirden. Und, fast noch erstaunlicher: Von denen, die anga-
ben, bewusst keine Kinder zu wollten, hitte sich zwar nie-
mand gefreut, aber fast 40% stimmten dem Statement zu:
»ES kdme jetzt ungelegen, aber ich wiirde mich damit arran-
gieren.” (Schneewind/Vascovics 1994). Eine Ergdnzung ist
wichtig und gibt Stoff zum Nachzudenken: Bei Mannern
hangen Planung und Akzeptanz enger zusammen als bei
Frauen, d.h. Manner sind weniger als Frauen bereit, unge-
plante Kinder zu akzeptieren.

Viele Frauen gehen davon aus, dass, bezogen auf das Kin-
derkriegen, eine durchgehende Planbarkeit gar nicht gege-
ben und vielleicht auch nicht gut ist. Sie verbinden das mit
einer Alltagsiberzeugung, die besagt: ,Dann klappt es mei-
stens nicht, wenn man unbedingt will.”

Fazit: Auch wenn und vielleicht gerade weil Planung tech-
nisch méglich ist, werden nur die Halfte aller ersten Schwan-
gerschaften geplant. Dabei gibt es in den Biografien zwei
Konstellationen: Frauen, fur die Kinder selbstverstandlich
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sind, mussen nicht unbedingt planen oder sie planen in ei-
nem weiten Sinn die Umstande, unter denen spatere Kinder
aufwachsen sollen. Vor allem wenn sie jung sind, kénnen sie
warten, was da kommt. Andere Frauen kénnen nicht pla-
nen, weil es ,auch Grinde dagegen (gibt), es ist nie so eine
eindeutige Entscheidung, dass ich denke, es misste sein - es
gibt immer Griinde dafur und dagegen.”

Unterschiede unter Frauen

Ich méchte zeigen: Es gibt eine neue und schérfere Trennli-

nie unter Frauen, ja, geradezu eine Polarisierung - und zwar
gerade entlang von Bildung und entlang der verschiedenen
Losungen der Kinderfrage.

Frauen mit Hauptschulabschluss heiraten friher und ha-
ben in jingerem Alter mehr Kinder. Frauen mit einer langen
Ausbildung, z.B. Studentinnen, schieben die Geburt des er-
sten Kindes langer auf und bekommen zu einem héheren
Anteil gar keine Kinder oder nur ein Kind. Generell nimmt
mit steigendem Heiratsalter die Zahl kinderloser Ehen zu;
spat geschlossene Ehen mit Kindern haben weniger Kinder
als jung geschlossene. Der familidre Strang des Lebenslaufs
hangt mit der beruflichen Entwicklung zusammen: Die Ge-
burt des ersten Kindes bedeutet einen deutlichen ,,Knick"” in
der beruflichen Entwicklung der Frau und in der Einkom-
menssituation der Familie, da aufgrund der fehlenden Ver-
einbarkeitsmoglichkeiten die Frau im Beruf pausiert oder sie
den Beruf aufgibt (vgl. Strohmeier 1993).

Zusammengenommen sieht man einen verhdngnisvollen
Teufelskreis fir Frauen mit einem Bildungsnachteil und eine
Haufung von gunstigen Bedingungen bei Frauen mit einem
Bildungsvorsprung. Frauen mit krzerer Ausbildung bekom-
men fraher Kinder und kénnen nicht mehr oder biografisch
erst in héherem Alter in weitere ausbildungsbezogene- und
berufliche Entwicklung investieren. Mit mehreren Kindern
und niedrigem Bildungshintergrund vertreten sie auch star-
ker die Ansicht, dass die Frau bei den Kindern bleiben soll,
und folgen eher dem Modell der Hausfrauenehe mit einer
Abstinenz des Partners in den Bereichen Hausarbeit und Kin-
dererziehung.

Frauen mit einer hohen und qualifizierten Ausbildung be-
kommen spater Kinder, suchen eher partnerschaftliche Lé-
sungen und private Arrangements, bei denen sie berufliche
Nachteile auffangen kénnen - so kénnen sie ihren Vor-
sprung ausbauen. Gerade junge Frauen mit schlechten Start-
chancen fur eine gute Qualifikation bekommen in jingerem
Alter Kinder und verschlechtern so ihre Ausgangssituation.

Das Nebeneinander der beiden Biografiemuster - ein Mu-
ster mit kurzer Ausbildung, frih mehreren Kindern und feh-
lendem beruflichen Aufstieg, das andere Muster mit langer
Ausbildung, spater und weniger Kindern und einer Vermei-
dung beruflicher Nachteile - bedeutet sozial eine Polarisie-
rung der Gesellschaft und eine Spaltung unter Frauen in pri-
vilegierte (und ihre Privilegien nutzende) Frauen und in
Frauen, die zu splren bekommen, dass Kinderhaben einen
Nachteil in dieser Gesellschaft bedeutet.

Die beiden sozialen Gruppen von Frauen unterscheiden
sich in vielem, unter anderem auch bezogen auf Einstellun-
gen zur Planung von Kindern. Je nach den zentralen Werten
und Geschlechterverhéltnissen in den sozialen Schichten
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oder Milieus unterscheiden sich auch die Vorstellungen vom
Wert und von der Selbstverstandlichkeit von Kindern, die
Zustimmung zu rationaler Planung von Kindern bzw. das
Verstandnis, was unter Planung verstanden wird. Flr Frauen
in den traditionellen Milieus im Westen z.B. auf dem Land,
die vergleichsweise jung heiraten, ist ,,Planung” ein zeitlich
(relativ!) offenes ,Wenn Kinder kommen, kommen sie”.

Fiir Frauen aus dem westlichen akademischen Milieu, die
die erste Geburt relativ lange aufschieben, ist ,,Planung”
eine Notwendigkeit rationaler Lebensgestaltung, denn
schlielich wollen sie ihre berufliche und ihre familidre Bio-
grafie mit méglichst wenigen Abstrichen gestalten. Das er-
gibt fur diese Gruppe der Frauen mit einer qualifizierten
Ausbildung ein schwieriges Paradox. Einerseits schieben sie
die Geburt des ersten Kindes auf und kommen am ehesten
in die beschriebenen Nicht-Entscheidbarkeitssituationen,
denn eigentlich passen Kinder nie so ganz richtig in das Le-
ben einer berufsorientierten Frau - unter den aktuellen ge-
sellschaftlichen Rahmenbedingungen, versteht sich. Sie kén-
nen also kaum planen, missen aber planen und sich bewusst
entscheiden, denn das Kinderkriegen ist zwar gefordert,
aber alles andere als selbstversténdlich.

Frauen, die keine Kinder haben, und Frauen mit Kindern,
die mit privaten Arrangements berufliche Nachteile vermei-
den kénnen, sind aber bei allen Dilemmata die eigentlichen
Gewinnerinnen der Moderne.

Im Ubrigen ist es auch die meistens besser ausgebildete
Gruppe, die schneller als andere bei einer ausbleibenden ge-
wunschten Schwangerschaft medizinische Hilfe und auch
aufgrund des hoheren Alters eher prénatale Diagnostik in
Anspruch nimmt. Junge Frauen, Frauen, die nicht planen
(muissen), die noch warten kénnen, und religiés gebundene
Frauen nutzen diese Angebote weniger. Sie sind weniger un-
ter Druck, weniger Uberfordert und haben die psychischen
Entlastungen, die diese Angebote bieten, weniger n6tig. Ne-
ben dem aduBeren Druck die eigene Angst, die schwierigen
Balanceakte mit einem Kind nicht zu schaffen, gebindelt
oder verschoben wird auf die Angst, es mit einem behinder-
ten Kind erst recht nicht zu schaffen - die prénatale Diagno-
stik bietet sich als fiktive Lésung fir diese verschobene Angst
an (Griese, 1997). Die Losung ist fiktiv, weil sie ja Behinde-
rungen nicht ausschlieBen kann, aber sie verspricht ein ,Al-
les wird gut”. Im klassischen Sinn wird hier ein soziales Pro-
blem einer medizinischen ,Losung” zugeschoben, oder an-
ders herum formuliert: Die Durchsetzung einer medizini-
schen Losung bedient sich der sozialen Angste von Frauen.

Frauen, die nicht planen, fur die Kinder natdrlich und
selbstverstandlich sind, lassen sich weniger auf die Fremdbe-
stimmung der Reproduktionsmedizin ein. Aber sie zahlen
einen hohen Preis, indem sie sich in dem unterprivilegierten
und von Lebensoptionen abgeschnittenen Familiensektor
wiederfinden. Frauen, die planen, kdnnen vielleicht berufli-
che Nachteile besser vermeiden. Sie kommen aber in Zer-
reiBproben zwischen Notwendigkeit von Planung und Un-
moglichkeit, vielleicht aber auch Unwillen zu planen.

An dieser Stelle kommen wir nicht umhin, die Rolle der
Ma&nner einzubeziehen. Im Gegensatz zu einer staatlichen
Absicherung, die in der DDR Frauen relativ unabhangig von
dem Vater ihrer Kinder machte, hangen die persénlichen




Optionen von Frauen heute in Ost wie West von der priva-
ten Aushandlung mit den Partnern ab. Eine Aufhebung der
Nachteile, die heute damit verbunden sind, Kinder zu ha-
ben, wiirde nicht nur die Spaltung unter Frauen mildern, sie
wirde Frauen viele Abhangigkeiten von der Lebensplanung
des Partners ersparen und Ambivalenzen reduzieren.

Fazit: , Theoretisch”, soweit Siegmund Freud, ,ware es ei-
ner der gréBten Triumphe der Menschheit, eine der fihlbar-
sten Befreiungen des Naturzwanges, dem unser Geschlecht
unterworfen ist, wenn es geldnge, den verantwortlichen Akt
der Kinderzeugung zu einer willklrlichen, beabsichtigten
Handlung zu erheben.” Praktisch aber erweist sich der theo-
retische Triumph als neuer Druck. Die Eré6ffnung neuer Mog-
lichkeiten schafft keine Befreiung. Sie schafft in einer gewis-
sen Weise eine Befreiung von der ,Natur”, aber keine Be-
freiung von gesellschaftlichen Zwéngen. Im Gegenteil, die
»Befreiung von der Natur” wird zum neuen Zwang, sie
schafft die Ambivalenzen und zwingt gleichzeitig zu Pla-
nung. Es gibt keine Freiheit, der Natur ihren Lauf zu lassen,
bzw. wenn eine Frau dies tut, muss sie Nachteile in Kauf
nehmen.

Die Frage nach Selbstbestimmung und Fremdbestimmung
kann nicht ohne den Blick auf die gesellschaftlichen Bedin-
gungen beantwortet werden. Auch die Be- oder Verurtei-
lung der Nutzung von Reproduktionstechnologie setzt zu
oft an dem Handeln der Frauen an und nicht an den geseli-
schaftlichen Hintergriinden, aus denen heraus die Frauen
handeln. Die gesellschaftliche Dimension des Problems lau-
tet: Wir leben unter sozialen Bedingungen, in denen Frauen
und Fruchtbarkeit nicht wertgeschatzt werden und Kinder
Stérfaktoren sind. Die Variante von Freud konnte heiBBen:
+Praktisch wére es einer der gréBten Triumphe der Mensch-
heit, eine der fiilhlbarsten Befreiungen von den Zwangen,
denen unser Geschlecht unterworfen ist, wenn es gelange,
den Umgang mit Schwangerschaften, den Akt der Kinder-
zeugung oder das Leben ohne Kinder zu einer wahrhaft frei
wahlbaren, nicht mit gesellschaftlichen Nachteilen behafte-
ten Handlung oder Zustand zu erheben, Ambivalenzen zu
akzeptieren, Fruchtbarkeit wertzuschatzen und Kindern ih-
ren Platz in der Gesellschaft einzurdumen.”
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