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Editorial

Die Korpergeschichte hat in den vergangenen zwanzig Jahren enorm an wissenschaftli-
cher Aufmerksamkeit gewonnen und eine bemerkenswerte Ausweitung erfahren.
Diese Zeitschrift versucht diese Entwicklung in ihrer Facettenvielfalt abzubilden und
weiter voranzutreiben. Als Online-Journal veroffentlicht sie Artikel in deutscher oder
englischer Sprache, die ein beidseitig anonymisiertes Peer Review durchlaufen haben.
Alle Beitrage erscheinen kostenfrei im Open Access.

Der Korper gerat dabei als ein multidimensionaler Forschungsgegenstand und das Er-
gebnis eines historischen Wandels in den Fokus — als ein Effekt sozialer Praktiken, ein
Objekt der Imagination und Reprasentation, in seiner Diskursivitat, Materialitdt und Pro-
duktivitat. Er war und ist sowohl ein Medium der Subjektivierung als auch ein Ort gesell-
schaftlicher Ordnungs-versuche und nicht zuletzt politischer Konflikte. In diesem umfas-
senden Verstandnis lautet der Titel dieser Zeitschrift: Body Politics.

Die Korpergeschichte verandert dabei nicht nur unseren Blick auf Menschen und deren
Koérper und Geschichte — sie betrifft auch unsere Wahrnehmung von Tieren und Dingen
und deren vermeintlich grundsatzliche Anders-artigkeit.

Dementsprechend greift diese Zeitschrift auf ein breites Angebot von Fragestellungen
und unterschiedliche Herangehensweisen zuriick. Sie versammelt zudem nicht nur
Artikel aus den Geschichtswissenschaften, sondern steht ebenfalls historisch interes-
sierten Beitragen aus den Literatur- und Medienwissenschaften sowie anderen Kul-
tur- bzw. Sozial-wissenschaften offen.

Die Herausgeberinnen und Herausgeber
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Die biologische Uhr — Reproduktionszeiten in
modernen Gesellschaften

Isabel Heinemann, Verena Limper

»»Bridget! What are we going to do with
you!‘ said Una. ,You career girls! I don't
know! Can‘t put it off for ever, you know.
Tick-tock-tick-tock.“1

Seit den spaten 1990er Jahren verkorperte Bridget Jones die Figur der
modernen, ,postfeministischen” Frau in der Popkultur.2 In drei Romanen
und drei Filmen, die im Verlauf der letzten 20 Jahre veroffentlicht wur-
den, konnte das Publikum die Entwicklung von Bridget Jones von der
unsicheren Single-Frau tber viele Irrungen und Wirrungen zur selbst-
bewussten Spatgebarenden verfolgen. Romane und Filme waren kom-
merziell ausgesprochen erfolgreich, sie schienen einen Nerv der Zeit zu
treffen. Sie konnen aus zeit- und wissenshistorischer Perspektive, so un-
sere These, als Indiz fiir Veranderungen in gesellschaftlichen Diskursen
um Geschlecht, Kérper, Mutterschaft und reproduktives Entscheiden ge-
lesen werden, die Bridget und ihr Umfeld popularkulturell verhandeln.3

1 Fielding, Bridget Jones’s Diary (1997), S. 11. Wir danken ganz herzlich den Kolleg*innen
von Body Politics flir die engagierte editorische Begleitung des Special Issue und
hilfreiche Hinweise zur Uberarbeitung, insbesondere Magdalena Beljan, Hannah
Ahlheim und Helen Goldhahn.

2 Nach Rosalind Gill enthalt der in sich selbst widerspriichliche “postfeminist discourse”
unter anderem folgende Elemente: “the notion that femininity is a bodily property; the
shift from objectification to subjectification; the emphasis upon self-surveillance,
monitoring and discipline; a focus upon individualism, choice and empowerment; the
dominance of a makeover paradigm; a resurgence in ideas of natural sexual difference; a
marked sexualization of culture; and an emphasis upon consumerism and the
commodification of difference”. Den postfeministischen Diskurs selbst sieht sie strukturiert
durch Ungleichheiten und Exklusionsprozesse, welche sich aus den Kategorien “race and
ethnicity, class, age, sexuality and disability as well as gender” ergeben, vgl. Gill,
Postfeminist Media Culture (2007), S. 149.

3 Bridget Jones’s Diary (1997), Bridget Jones. The Edge of Reason (1999), Bridget Jones.
Mad about the Boy (2013). Die ersten beiden Filme basierten auf den ersten beiden
Romanen und Helen Fielding war an der Verfassung des Screenplays beteiligt: Bridget
Jones’s Diary (2001), Bridget Jones — The Edge of Reason (2004). Der dritte Film
verfolgt eine andere Geschichte als der Roman, wurde aber ebenfalls von Helen
Fielding mitgeschrieben. Wahrend Bridget im Roman bereits 52 Jahre alt ist, Mutter
von zwei kleinen Kindern und Witwe, die sich nach dem Tod ihres Ehemannes neu
verliebt, zeigt der Film Bridget als Single Frau im Alter von 43, die geschieden und nach
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8 Isabel Heinemann / Verena Limper

Als sie mit dem drohenden ,tick-tock ihrer biologischen Uhr konfron-
tiert wird, weil sie am Neujahrstag den Eltern und deren versammeltem
Freundeskreis keinen Partner vorweisen kann, ist die Protagonistin 32
Jahre alt, arbeitet in einem Verlagshaus und lebt als Single in ihrer Lon-
doner Wohnung. Bridget Jones fiktive Konfrontation mit der vom ver-
sammelten Kreis in Anschlag gebrachten ,Uhr” vereinigt drei Aspekte,
denen sich dieses Heft widmen mochte: erstens die Vorstellung einer na-
tiirlichen, ablaufenden ,biologischen Uhr®, die das gebarfahige Alter be-
stimmt (,can‘t put it off forever®), zweitens die sozialen Aspekte dieser
Uhr (,career girls“) und drittens die Adressierung der Frau als prinzipiell
zustandig fir Reproduktion (hier in der im Reproduktionsdiskurs cha-
rakteristischen Ansprache als ,Madchen“ /,girls“) - wohingegen sich
Méanner kaum zur Metapher der ,biologischen Uhr“ verhalten miissen.
Wie das Zitat zeigt, wird in der postmodernen Gesellschaft, deren Be-
ginn wir um etwa 1990 ansetzen, von Frauen erwartet, einen inhdrenten
Kinderwunsch zu hegen, den sie hochstens hinauszogern, um ihre Karri-
ere zu verfolgen. Dass eine Frau keinen Kinderwunsch haben konnte,
liegt eigentlich aufierhalb dieser Vorstellung. Auch die Metapher der ,ti-
ckenden biologischen Uhr, die eher einer ablaufenden Zeitbombe
gleicht, suggeriert keine Entscheidungsfreiheit, sondern vielmehr eine
verpasste Chance mit negativen personlichen Konsequenzen.*

Der postmoderne Verweis auf die vermeintliche Reproduktionspflicht
junger, gut ausgebildeter Frauen muss im Kontext einer langen und kon-
fliktreichen Geschichte reproduktiven Entscheidens gelesen werden, die
erst mit der Expansion und Kommodifizierung von Techniken assistier-
ter Reproduktion im letzten Drittel des 20. Jahrhunderts entscheidend
verscharft wurde.> So waren in der Vormoderne Ehe und Geburt eines
Kindes die Voraussetzung, um uberhaupt als Familie anerkannt zu wer-
den, und erst die Mutterschaft fiihrte zur vollstandigen Aufnahme in den

zwei ,,0One-Night-Stands” plétzlich schwanger ist auf der Suche nach dem passenden
Vater fir ihr ungeborenes Kind: Bridget Jones‘s Baby (2016).

4 Die Idee zu diesem Heft entstand im Kontext des Teilprojektes A 05 , Reproduktions-
entscheidungen in Deutschland und den USA in der zweiten Halfte des 20. Jahrhunderts”
im SFB 1150 der DFG ,Kulturen des Entscheidens”. Zum Konzept des reproduktiven
Entscheidens vgl. Heinemann, Kindersegen (2020); Roesch, ,,Children by Choice” (2018), S.
59-60.

5 Heinemann, Kindersegen, S. 23-27. Zur transnationalen Geschichte der Familienplanung
in der zweiten Halfte des 20. Jahrhunderts vgl. die wegweisende Studie von Claudia
Roesch, Wunschkinder (2021), dort zum Wandel des reproduktiven Entscheidens nach
1952 v.a. S. 280-294.
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Kreis der Frauen.® In der Moderne bildeten sich ab dem Ende des
19. Jahrhunderts - mit der Zunahme von Wissen tiber Verhiitung und
Geburt sowie der steigenden Verfluigbarkeit von Kontrazeptiva - unter-
schiedliche Phasen der Diskussion liber reproduktives Entscheiden her-
aus: Fur die USA (und mit gewissen Abweichungen auch fiir die westeu-
ropdischen Gesellschaften insgesamt) lassen sich folgende vier Phasen
des Diskurses liber Reproduktion unterscheiden: Von der Jahrhundert-
wende bis in die 1930er Jahre entstand nicht nur eine internationale
Bewegung fiir Geburtenkontrolle, sondern es dominierte erstens ein pat-
riarchaler Expertendiskurs tiber Reproduktion, Verhiitung und Eugenik
— den immer mehr Feministinnen wie Margaret Sanger in den USA, Ma-
rie Stopes in Grofdbritannien oder Anne-Marie Durand-Wever in
Deutschland herauszufordern begannen.” Dieser Expertendiskurs wurde
in den 1940er Jahren zweitens abgel6st von einem invasiven staatlichen
Familienplanungsdiskurs, der Familie und Nation eng verkniipfte und ab
den spaten 1950er Jahren die Sorge vor einem unkontrollierten Bevol-
kerungswachstum in den Landern des globalen Stidens schiirte.® Ab den
1960er Jahren forderten drittens die neuen Frauenbewegungen das En-
de der Bevormundung durch eine patriarchale Medizin, umfassende re-
produktive Entscheidungsrechte fiir Frauen und den unlimitierten Zu-
gang zu Verhiitung und Abtreibung - mit unterschiedlichem Erfolg.? In
den 1980er und 1990er Jahren eskalierten inmitten eines konservativen
Backlash viertens Konflikte um den Wert der Kernfamilie, um die Legali-
sierung der Abtreibung und um die neuen Optionen assistierter Repro-
duktion (Hormonbehandlung, In-Vitro-Fertilisation, Eizell- und Samen-
spende, Leihmutterschaft).1® Nimmt man die Zunahme und Verbreitung
von reproduktivem Wissen und die Verfiigbarkeit von Verhiitungsmit-
teln als Indikator, so kann ab der Mitte des 20. Jahrhunderts von einer
prinzipiellen Entscheidbarkeit von Reproduktion gesprochen werden -
allerdings segmentiert nach Differenzkategorien wie ethnischer Her-

6 Zur Geschichte der Schwangerschaft in Deutschland und seinen Vorgangerterritorien
vgl. Arni, Pranatale Zeiten (2018); Duden/Schlumbohm/Veit (Hg.), Geschichte des
Ungeborenen (2002); Labouvie, Andere Umstinde (1998); Dies., Wissen und
Praktiken (2016); Malich, Geflihle (2017).

7 Heinemann, Margaret Sanger (2019); Dies., Geburtenkontrolle (2020).

8 Vgl. Ehrlich, Population Bomb (1968); Héhler, Wissenschaft von der ,Uberbevélkerung*
(2006); Seefried, Towards The Limits to Growth (2011).

9 Vgl. u.a. Gerhardt, Unerhort (1990); Heinemann, Kindersegen (2020); Kramer, Neue
soziale Bewegungen (2012); Lenz, Die unendliche Geschichte (2010); Limper, Vorsprung
(2020); Soden (Hg.), Der groBe Unterschied (1988).

10 Vgl. u.a. Bernard, Kinder machen (2014); Cahn, Test tube families (2009); Davies (Hg.),
Babies for Sale (2017); Franklin, Biological relatives (2013); Harrison, Brown Bodies
(2016); Smith Rotabi/Bromfield, Intercountry Adoption (2017).
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kunft, Geschlechtszugehorigkeit, sexueller Orientierung, Klasse oder
(Dis)Ability.

In dieses Narrativ ordnet sich auch die Debatte um Kinderlosigkeit
vergleichsweise plausibel ein: Wahrend es tliber weite Strecken der eu-
ropdischen Geschichte als gottgewolltes ,Schicksal” galt, keine Kinder zu
haben, ist die Anerkennung, dass der Verzicht auf Kinder auch eine be-
wusste Entscheidung, ja liberhaupt entscheidbar sein konnte, eindeutig
ein Phanomen der Moderne.ll Zum gesellschaftlich vermittelten (und
weithin akzeptierten) Massenphanomen avancierte die bewusste Ent-
scheidung gegen das Kinderkriegen und fiir eine berufliche Karriere
hingegen erst gegen Ende des 20. Jahrhunderts, immer begleitet von
Krisendiskursen tliber sinkende Geburtenraten und kinderlose Akademi-
kerinnen.12 Einen wichtigen Kontrapunkt setzte in Deutschland die Jour-
nalistin Sarah Diehl mit Die Uhr, die nicht tickt. Kinderlos glticklich aus
dem Jahr 2014, indem sie die Entscheidung gegen Kinder affirmativ
rahmte.13 Im englischsprachigen Raum gibt es mittlerweile eine wach-
sende Gruppe von Frauen, die sich als ,child free“ und nicht langer als
»childless“ bezeichnen, um ein bewusstes Gegennarrativ zum reproduk-
tiven Krisendiskurs zu etablieren.l* Noch einmal anders wenden Um-
weltaktivist*innen derzeit den Zusammenhang von Reproduktion und
Krise in Form des Verzichts auf Kinder zum Schutz von Umwelt und Kili-
ma. Sie wollen komplett auf Nachwuchs verzichten und rufen auch ande-
re dazu auf, diesem Modell zu folgen.1> Hier wird die tickende biologi-

11 Benninghaus, Introduction (2005); Dies., “No, thank you, Mr. Stork” (2014); May,
Barren in the Promised Land (1995).

12 Boehnke, Gut gebildet = kinderlos (2009); Kneuper, Manche Frauen (2005).

13 Vgl. Diehl, Uhr (2014); Siehe auch: Krones, Fortpflanzungsentscheidungen (2005), S.
32; Mundlos, Regretting Motherhood (2017), S. 143.

14 Vgl. Correl, Anrufungen (2010), S. 18; Diehl, Uhr (2014), S. 20. Schon 1986 mahnte
Irene Hardach-Pinke: ,Kinder zu haben, ist kein allgemein anerkannter Wert mehr.
Die Identitat von gesellschaftlicher Notwendigkeit einer Bevélkerungserneuerung und
von individuellem Kinderwunsch ist endgiiltig auseinandergefallen”, Hardach-Pinke,
Angst und Liebe (1986), S. 526.

15 Vgl. Gaigg/Kroisleitner, Birthstrike (2019); Haas, Aussterben (2019). Das Konzept des
Gebarstreiks ist dabei nicht neu, war jedoch zu Beginn des 20. Jahrhunderts anders
gewendet: der ,Gebarstreik” unter Aktivistinnen der ersten Frauenbewegung in
verschiedenen westeuropdischen Nationen war nicht auf den Verzicht auf Mutterschaft
per se ausgerichtet. Vielmehr sollte er zu einer Anerkennung von Frauenrechten, aber
auch zur Verbesserung der Lebensbedingungen und Wertschatzung von Mutterschaft
als Beruf fliihren und war klar pronatalistisch motiviert (Vgl. Bock, Weibliche Armut
(1995), S. 447; Dienel, Niedergang (1993), S. 154; Stoff, Firnisschichten (2007), S. 102).
Die Bevolkerungskontrollbewegung der 1960er und 1970er Jahre in den USA hingegen
(u.a. das Grass Root Movement ,,Zero Population Growth”) forderte publikumswirksam
den voélligen Verzicht auf Nachwuchs in den Staaten des Westens — und stattdessen
freiwillige Sterilisationen, die Freigabe der Abtreibung sowie die Foérderung der
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sche Uhr des weiblichen Korpers mit der ablaufenden Uhr des Planeten
auf medienwirksame Art in Verbindung gebracht. Doch was bedeutet die
aktuelle Diskussion um Kinderlosigkeit und Reproduktion, um ,tickende
Uhr” und ablaufende Zeit, um Biologie und vermeintlich ,weibliche Be-
stimmung"” fiir eine Zeitgeschichte reproduktiven Entscheidens?

Ausgehend von der Metapher der ,biologischen Uhr“ hat sich dieses
Heft vorgenommen, das Verhaltnis von Korper und Zeit auszuloten und
die jeweiligen gesellschaftlichen und historisch situierten Veranderun-
gen dieses Verhaltnisses herauszuarbeiten. In Anlehnung an historische
Konzepte von zeitlichem Wandel lasst sich davon sprechen, dass der
Korper ebenfalls Zasuren erlebt (Geburt, erste Periode/Samenerguss,
Schwangerschaft/Geburt, Klimakterium), die jeweils unterschiedliche
Lebensalter definieren und markieren (Sauglingsalter, Kindheit, Teena-
geralter, Erwachsenenalter, ggf. Elternschaft).16 Es herrschen jeweils ge-
sellschaftliche und historisch spezifische Normen vor, in welchem Zeit-
raum welche Umbriiche und Uberginge stattzufinden haben - wenn-
gleich diese, wie am Beispiel verlangerter Adoleszenzphasen oder spate-
rer Heiratsalter in der Moderne ablesbar, bestindig neu ausgehandelt
werden und sich auch verschieben kdnnen. Die Metapher der ,biologi-
schen Uhr” weist darauf hin, dass diese normativ aufgeladenen Zasuren
zugleich zeitgebunden sind, Elternschaft eben auch ,verpasst® werden
kann, wenn die ,biologische Uhr“ abgelaufen ist. Im Folgenden soll kurz
historisch hergeleitet werden, wie sich Vorstellungen von Reprodukti-
onspflicht und Zeit verandert haben und wo sich Umbruchs- und Neu-
aushandlungsprozesse identifizieren lassen. Insbesondere fragen wir
danach, wie sich die urspriinglich technische Metapher einer ,tickenden
Uhr” in eine quasi-natiirliche Gegebenheit verwandelt hat. Die Vorstel-
lung einer ablaufenden ,biologischen Uhr“ scheint uns dabei emblema-
tisch fiir das 20. Jahrhundert zu sein, in dem sich das Verhaltnis von Re-
produktions-Korpern und Zeitlichkeit auf dramatische Weise verandert
hat.

Es erscheint sinnvoll, zunachst kurz einen Blick in das 18. Jahrhundert
zu werfen, weil dort zeit- und korperhistorische Prozesse einsetzten, die
bis in die Gegenwart hineinwirken.” So hat Reinhard Koselleck in seiner
vielzitierten Schrift Vergangene Zukunft. Zur Semantik geschichtlicher

Adoption, liebdugelte aber auch mit eugenischen Positionen (vgl. Heinemann, Wert
der Familie (2018), S. 331-343).

16 Vgl. Gestrich, Geschichte (2010), S. 66.

17 Zum Thema Elternschaft bzw. Mutterschaft im Mittelalter erschien kiirzlich die Studie
der Mediavistin Regine Toepfer, die verschiedene Topoi von (Un-)Fruchtbarkeit und
Kinderwunsch in verschiedenen Kontexten (Religion, Recht, Ethik) untersucht und
sogar den vermeintlich modernen Topos der ,bereuten Mutterschaft” beleuchtet, vgl.
Toepfer, Kinderlosigkeit (2020).
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Zeiten von 1979 das 18. Jahrhundert als eine Periode identifiziert, in der
sich das Verhaltnis zu Zeitlichkeit grundlegend anderte. Als fundamenta-
le Verinderung arbeitete er dabei den Ubergang von bauerlich-hand-
werklichen Gesellschaften, in denen sich die Erwartungen ,zur Ganze
aus den Erfahrungen der Vorfahren“ speisten, zur Industriegesellschaft
heraus, die nicht mehr von der Erfahrung der Kontinuitat, sondern von
derjenigen eines erwarteten Fortschritts gepragt war.l® Auch die Au-
tor*innen des Zeitschriften-Sonderheftes ,Temporality and Reproduc-
tion“ aus dem Jahr 2015 setzten den Beginn des Wandels von Reproduk-
tionszeit im 18. Jahrhundert an, als sich in der Vorstellung der Zeitge-
noss*innen Konzepte von Dynamik und Beschleunigung gesellschaftli-
cher Prozesse sowie von ,Entwicklung” durchzusetzen begannen.1®

Zeitgleich verdnderte sich in diesem Zeitraum auch die Wahrnehmung
von Schwangerschaft und Geburt selbst.20 Wahrend zuvor kaum Abtrei-
bungen oder Kindstotungen zur Anzeige gekommen waren, wurden die-
se im Laufe des 18. Jahrhunderts haufiger. Zugleich sprachen Frauen nun
selbstbewusst von ,meines Leibes Frucht” - mit Possessivpronomen -,
anstatt den Begriff ,ein Kind tragen“ zu nutzen, wie Eva Labouvies Stu-
dien gezeigt haben.?! Dies deutet auf ein gedndertes Verhaltnis zum F6-
tus hin, der auf neue Weise als der Mutter zugehorig verstanden wurde.
Diese Veranderung lasst sich unter anderem auf das vermehrt in die Ge-
sellschaft einsickernde Wissen aus der Medizin zurickfiithren, das sich
zwar nur langsam verbreitete, aber hohe Wirkkraft entfaltete.

Auch wirkte sich die steigende Mobilitdt junger Frauen auf das Erle-
ben von Schwangerschaft aus, welche vielfach die Kontrolle, aber auch
den sozialen Riickhalt der Frauen der Dorfgemeinschaft verliefden und in
die Stadte umzogen.22 Zuvor waren die Schwangerschaft, die Geburt und
insbesondere auch die Zeit nach der Niederkunft - ,eine Phase der
Schutz- und Hilfsbedirftigkeit sowohl in symbolischer wie konkreter, in
physischer und psychischer Hinsicht“?3 — eng durch die Frauen der Dorf-
gemeinschaft begleitet worden. Die enge Betreuung und Separierung der
Frau wahrend des Wochenbettes fungierten so auch als Schutz vor einer
zu frithen Wiederaufnahme schwerer korperlicher Arbeiten, die die Ge-
sundheit der Miitter gefahrden konnten. Seit der Mitte des 18. Jahrhun-

18 Koselleck, Vergangene Zukunft (1979), S. 360f., siehe auch S. 367f.; Champion, History
of Temporalities (2019), S. 249; Jordheim, Against Periodization (2012), S.153.

19 Bock von Wiilfingen u.a., Temporalities (2015), S. 3-5. Siehe auch: Malich, Schwanger-
schaftshormone (2017), S. 97.

20 Nicht nur in Deutschland, sondern u.a. auch in Italien, vgl. Filippini, Die ,erste”
Geburt (2002).

21 Labouvie, Wissen und Praktiken (2016), S. 79.

22 Ebd,, S. 78f.

23 Labouvie, Andere Umstande (1998), S. 235.
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derts gab es jedoch erste Berichte, dass Frauen das Kindbett aus 6kono-
mischen Griinden friihzeitig verlief3en.24 Diese Gemengelage veranderte
langfristig das Verhaltnis der Frauen zu ihrem schwangeren Korper und
dem zu erwartenden Kind.

Ein weiterer Faktor fiir die Veranderung der Wahrnehmung von
Schwangerschaft und Geburt seit dem 18. Jahrhundert war die begin-
nende Institutionalisierung der Geburtshilfe, die neue Zugriffe auf die
Frauen, ihre Koérper und die geborenen Sauglinge eroffnete. Im 18. Jahr-
hundert fand zwar der tiberwiegende Teil der Geburten noch zu Hause
statt, aber es setzte eine schleichende Verlagerung in die neugegriinde-
ten Kliniken und Geburtshauser in den Stidten ein, die zunichst vor al-
lem von benachteiligten Frauen, Prostituierten und unehelich Schwan-
geren in Anspruch genommen wurden, die sich aufderhalb familidrer
Ordnungsstrukturen bewegten. Fiir Arzte waren die Geburtshiauser wich-
tig, um Wissen tiber Schwangerschaft und Geburt zu erlagen, was zuvor
eine nahezu exklusive Domdne der Hebammen dargestellt hatte.2> Es
fand also nicht nur eine zeitliche, sondern auch eine radumliche Verande-
rung statt, die wiederum neue Zeitstrukturen hervorbrachte, da arme
Frauen keine lange Erholungszeit im Geburtshaus zugestanden wurde.
Diese Verschiebung von der Privatheit der Geburt hin zur Klinik be-
schreibt Barbara Duden als ein ,charakteristisches Paradox”, das sich
seit dem ausgehenden 18. Jahrhundert durchgesetzt habe, indem “medi-
zinisch, polizeilich und juristisch [...] seit 1800 das Fraueninnere verof-
fentlicht” wurde, ,wahrend parallel - ideologisch und kulturell - die Pri-
vatisierung des weiblichen Auf3eren vorgenommen* wurde. Damit, so
Duden, sei die ,Herstellung der Frau als wissenschaftliche Tatsache” fiir
das 19. Jahrhundert ebenso charakteristisch wie der Ausbau der Indust-
riegesellschaft.26

Im 19. Jahrhundert, das bekanntermafden grofde gesellschaftliche Ver-
anderungen hervorbrachte, die mit den Schlagworten Industrialisierung
und Urbanisierung, Kolonialisierung und Nationalstaatenbildung umris-
sen werden, wandelten sich familidre Strukturen erneut drastisch.2? Dies
lasst sich nicht zuletzt mit dem Aufstieg des biirgerlichen Familienideals
und der damit verbundenen Polarisierung vergeschlechtlichter Spharen
und Geschlechtscharaktere in Verbindung bringen.28 Seit der Jahrhun-
dertmitte verdnderten sich zudem mit der Ausweitung des Wissens tliber

24 Ebd., S. 247.

25 Vgl. Colloseus, Gebaren (2018), S. 38f.; Malich, Schwangerschaftshormone (2017), S.
104; Schlumbohm, Grenzen (2002), S. 143.

26 Duden, Frauenleib (1991), S. 110f.

27 Vgl. u.a. Osterhammel, Verwandlung (2009).

28 Vgl. Hausen, Polarisierung (1976); Frevert, Frauen-Geschichte (1986).
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die Embryonalentwicklung und Geburtsheilkunde, mit Evolutionstheo-
rie, Sozialdarwinismus und Abstammungslehre erneut das Verhaltnis
von Korper und Zeitlichkeit sowie das Verstiandnis der ,Leibesfrucht”
oder des ,Fotus” auf charakteristische Weise. So riickte die Mutter als
Objekt von Therapie und medizinischer Intervention in den Fokus, aber
auch der Fotus, dessen Gesundheit und ,biologische’ Qualitit zum Ge-
genstand von Beobachtung und antizipatorischer Beurteilung von ,Wert'
und ,Unwert’ wurden.2? Um 1900 schlief3lich trat die Bevolkerungslehre
als Pfeiler nationalstaatlicher Aufstiegsphantasien ihren Siegeszug an,
was ebenfalls eine Veranderung des Blickwinkels von der diachronen
Betrachtung vertikaler Abstammungsverhaltnissen (Genealogie) zur Un-
tersuchung horizontaler Abstammungsverhaltnisse (Genetik) innerhalb
von Bevolkerungen mit sich brachte.30 Dies verdnderte langfristig den
Diskurs um die Bedeutung von Schwangerschaft und Reproduktion.

Die Bevolkerung Europas nahm wahrend des 19. Jahrhunderts um
mehr als das Doppelte zu: Sie stieg von 187 auf 447 Millionen Men-
schen.3! Dennoch sank seit der zweite Halfe des 19. Jahrhundert in den
konkurrierenden, aufsteigenden Nationalstaaten Deutschland und Frank-
reich die Zahl der Kinder, die durchschnittlich in einer Ehe geboren wur-
den. Dies war eine Folge sozialer und 6konomischer Transformationen,
resultierte aber auch daraus, dass Ehepaare verstarkt begannen, Gebur-
tenkontrolle zu praktizieren, mit zunachst starken regionalen und
schichtspezifischen Variationen.32 Hierfiir waren die Zunahme an Wis-
sen liber Reproduktion und Verhiitung, aber auch Entwicklung und Ver-
breitung neuer und besserer Verhiitungsmittel wie Kondom und Dia-
phragma entscheidend, die zudem erstmals massenproduziert werden
konnten. Es waren dann auch vor allem die Verhiitungspraktiken, die
zunichst unter Arzten um die Wende zum 20. Jahrhundert als Gefihr-
dung der Sittlichkeit in die Kritik gerieten. Das Deutsche Kaiserreich ver-
bot Kontrazeptiva schliefdlich, in Grofdbritannien und den USA (hier schon
seit 1873) existierten vergleichbare Verbote.3® Mit ahnlich gelagerten
Argumentationen begegneten die westlichen Industriegesellschaften des
spaten 19. und frihen 20. Jahrhunderts auch der Abtreibung. Diese

29 Vgl. u.a. Dickinson, Biopolitics (2004); Planert, Kérper (2000); Stockel, Sauglings-
fursorge (1996); Weingart, Rationalization (1987); Ders./Kroll/Bayertz, Rasse (1988).

30 Bock von Wiilfingen u.a., Temporalities (2015), S. 6-7. Vgl. auch Etzem{iller, Untergang
(2007).

31 Vgl. Nicol Matzner-Vogel, Produktion (2006), S. 63.

32 Vgl. Gestrich, Geschichte (2010), S. 78f., 83; Matzner-Vogel, Produktion (2006), S. 57f.

33 Vgl. Dienel, Niedergang (1993), S. 147, 155f.; Labouvie, Wissen und Praktiken (2016),
S. 74; Matzner-Vogel, Produktion (2006), S. 78f.; Eine Ubersicht iber Verbote von
Kontrazeptiva in Deutschland findet sich bei: Sauerteig, Fear of Conception (2016), S.
212f.



Die biologische Uhr 15

wurde als weiterer Grund fiir den Geburtenriickgang ausgemacht und
flachendeckend unter Strafe gestellt, im Deutschen Reich bereits 1871
mit dem bertichtigten Paragraphen 218 des Strafgesetzbuchs.34

Die Geburtenrate sank seit Beginn des 20. Jahrhunderts dennoch wei-
ter: Brachte eine Frau um 1900 noch durchschnittlich knapp fiinf Kinder
zur Welt, waren es am Ende des Ersten Weltkrieges nur noch knapp tiber
zwei.3> Zudem nivellierten sich die regionalen und schichtspezifischen
Unterschiede bei der Kinderzahl. Angesichts der hohen Bevolkerungs-
verluste des Ersten Weltkrieges alarmierte die sinkende Geburtenrate
viele Zeitgenoss*innen quer durch das politische Spektrum.3¢ Wahrend
die Eugenik-Bewegung oft mit rassistischen Argumenten vor einem Ab-
sinken der ,genetischen” Substanz des deutschen Volkes als Resultat des
verlorenen Krieges warnte, diente der Verweis auf die reproduktive Ver-
pflichtung zur Verdrangung der Frauen aus kriegsbedingt expandierter
Berufstatigkeit.3” Quasi gleichzeitig und durchaus gegenlaufig konnten
sich, gestitzt auf neu verbriefte Frauenrechte und expandiertes Verhi-
tungswissen, die Frauen- und Sexualreformbewegungen mit Forderung
nach Abtreibungsreform und Aufhebung des Verhiitungsmittelverbots
durchsetzen.38 Die Strafe fiir Abtreibungen wurde von einem Tétungsde-
likt auf ein einfaches Vergehen abgemildert.3® Die Weimarer Verfassung
stellte Ehe, Familie und Mutterschaft schliefilich unter den besonderen
Schutz des Staates.*? Dies bekraftigte zum einen die ,Pflicht” zur Repro-
duktion als Grundlage des Staates. Zum anderen ermdoglichten die Kont-
razeptiva und die Abmilderung der Strafe bei Abtreibung ein erstes Mo-
ment der grofderen Entscheidbarkeit von Reproduktion.

Wahrend des Nationalsozialismus wurde die Familienforderung unter
eugenischen und rassenhygienischen Pramissen weiter forciert, unter
anderem durch Ehestandsdarlehen fiir arische Paare, die fiir jedes in der
Ehe geborene Kind um 25 % erlassen wurden und damit mit dem vier-
ten Kind abgegolten waren.#! In der Praxis hatte dies jedoch wenig Aus-
wirkung, die Geburtenzahl stagnierte unter dem fiir die Bevolkerungs-

34 Vgl. Usborne, Abtreibung (2016), S. 97.

35 Bundesinstitut flir Bevolkerungsforschung: Zusammengefasste Geburtenziffer in
Deutschland (1871-2019), https://www.bib.bund.de/Permalink.htm|?id=10241752,
letzter Zugriff 28.02.2022.

36 Vgl. Gestrich, Geschichte (2010), S. 78f.; Matzner-Vogel, Produktion (2006), S. 64;
Niehuss, Familie (1995), S. 212.

37 Vgl. Canning, Sexual Crisis (2008).

38 Vgl. Roesch, Wunschkinder (2021), S. 36-42.

39 Soden, Sexualberatungsstellen (1988); Grossman, Reforming Sex (1995).

40 Vgl. Matzner-Vogel, Produktion (2006), S. 43, 213; Usborne, Abtreibung (2016), S.
100.

41 Zum Ehestandsdarlehen vgl. Pine, Germ Cell (2020); Dies., Nazi Family Policy (1997);
Neumaier, Familie (2019), S. 210-214.
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reproduktion notwendigen Wert von durchschnittlich 2,1 Kindern pro
Frau. Als weitere propagandistische Mafdnahme der Familienférderung
fiihrte das NS-Regime 1934 den Muttertag als offiziellen Feiertag ein und
zeichnete ,arische” Mehrfachmiitter ab 1939 mit dem Mutterkreuz aus.
Doch auch diese Mafinahmen vermochten die Geburtenzahl nicht zu
steigern.*? Deutlich effektiver verlief dagegen die radikale Exklusion von
Familien und Individuen, die als rassisch oder sozial unerwiinscht aus-
gegrenzt wurden. Hier setzte bereits das ,Gesetz zur Verhiitung erb-
kranken Nachwuchses” von 1933 den Rahmen, indem es die rechtliche
Grundlage fiir massenhafte Zwangssterilisationen von Menschen, die als
,erbkrank” oder ,asozial“ klassifiziert wurden, lieferte.43 Im Nationalso-
zialismus wurde etwa 350.000 nach den ,rassehygienischen“ Kategorien
der Nationalsozialisten als behindert, erbkrank oder asozial definierten
und exkludierten Menschen so gewaltsam ihre Fortpflanzungsfahigkeit
genommen.** Zugleich bereiteten die Zwangssterilisationen der Eutha-
nasie den Boden. Seit 1935 mussten Hebammen behinderte Neugebore-
ne und ihre Familien melden,*> ab 1939 wurden in der sogenannten Ak-
tion T4 sowohl behinderte Kinder und Neugeborene als auch als psy-
chisch krank oder als behindert eingestufte Erwachsene umgebracht.4¢
Wahrend bereits im Jahr 1935 Abtreibungen aus eugenischer Indikation
erleichtert und im Laufe des Krieges Frauen in den besetzten Gebieten
und Zwangsarbeiterinnen aus Osteuropa zu Abtreibungen gezwungen
wurden?’, standen auf Abtreibungen ,arischer” Frauen nun drakonische
Strafen.*8 Reproduktion wurde somit Bestandteil einer rassistischen Be-
volkerungspolitik. Dabei ist auch von Bedeutung, dass bisherige Zeitre-
gime bei der Abtreibung aufler Kraft gesetzt wurden: Wahrend ,ari-
schen” Frauen Abtreibung generell untersagt war, zwangen Arbeitgeber,

42 Weyrather, Muttertag (1997).

43 Vgl. Faksimile und Kommentar des Gesetzes zur Verhitung erbkranken Nachwuchses
von 14.07.1933 von Ute Planert in 1000 Dokumente zur deutschen Geschichte
https://www.1000dokumente.de/index.html?c=dokument_de&dokument=0136_ebn
&object=context&st=&I=de, letzter Zugriff am 28.02.2022.

44 Vgl. Bock, Zwangssterilisation (1986); Timmers, Anerkennungskampfe (2011);
Westermann, Verschwiegenes Leid (2010).

45 Vgl. Lisner, Hterinnen der Nation (2006).

46 Vgl. Aly, Die Belasteten (2013); Schmuhl, Rassenhygiene (1987).

47 Zur Praxis der Kindswegnahme und Kindstétung gegentiber Zwangsarbeiterinnen aus
Osteuropa vgl. Brintrup, Verbrechen (2019); Hauch, Zwangsarbeiterinnen (2001);
Schwarze, Kinder (1997).

48 Gesetz zur Verhitung erbranken Nachwuchses 1933, in: Reichsgesetzblatt |,
14.7.1933, S. 529; Gesetz zum Schutz der Erbgesundheit des deutschen Volkes (Ehe-
gesundheitsgesetz), in: Reichsgesetzblatt I, 18.10.1935, S. 1246. Vgl. auch Sauerteig,
Fear of Conception (2016), S. 212; Usborne, Abtreibung (2016), S. 100.
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Gesundheitsbehérden und Arzte Frauen aus Osteuropa auch Spatabtrei-
bungen auf.

Nach dem Ende des Zweiten Weltkrieges wurden in beiden deutschen
Staaten Versuche unternommen, einen bewussten Gegenentwurf zur
Familienpolitik der Nationalsozialisten gesetzlich und gesellschaftlich zu
verankern. In der Bundesrepublik stellte das Grundgesetz Ehe und Fami-
lie unter den besonderen Schutz des Staates. Das Leitbild war die patri-
archale Familie mit mannlichem Erndhrer und sorgender Hausfrau, als Ge-
genmodell zur Vereinnahmung der Familie fiir die NS-Volksgemeinschaft,
zur Fragmentierung vieler Familien in Folge des Krieges und - nicht zuletzt
— zum sozialistischen Familienmodell im anderen deutschen Staat.#° In den
,2Wirtschaftswunderjahren“ der westdeutschen Nachkriegsgesellschaft er-
holten sich die Geburtenziffern und stiegen bis Mitte der 1960er Jahre kon-
stant an.50 In der Deutschen Demokratischen Republik wahlte die Politik
einen anderen Weg, indem sie die Gleichberechtigung der Geschlechter
formal zur Grundlage des sozialistischen Staates erhob und damit vor
allem Frauen fiir den Arbeitsmarkt mobilisierte. Die gelebte Geschlech-
terordnung anderte sich jedoch kaum, Frauen blieben zustandig fiir
Haushalt, Kindererziehung und Lohnarbeit - auch staatlich organisierte
Kinderbetreuung konnte hieran wenig andern.>! So mehrten sich Ende
der 1980er Jahre die Stimmen von Frauen, welche die DDR als , patriar-
chalen Staat” bezeichneten, der Frauen realiter Aufstieg und Selbstbe-
stimmung vorenthalte.>2 In der BRD lagen die Dinge anders, hier stieg
die Zahl der weiblichen Erwerbstitigen sukzessive. Allerdings schalte
sich ab den 1950er Jahren mit der Teilzeitarbeit ein Erwerbsmodell fiir
verheiratete Frauen heraus, dass den Primat des mannlichen Ernahrers
nicht antastete. Auch viele Miitter machten von dieser Moglichkeit des
»2Zuverdienstes“ Gebrauch.>?® Dieser Umstand stiefd bereits unter Zeitge-
noss*innen auf Kritik. Insbesondere in den 1960er Jahren wurde ein hit-
ziger Diskurs um die Auswirkungen miitterlicher ,Deprivation“ durch
Erwerbsarbeit auf die Psyche der Kinder gefiihrt, welcher bis heute
nachwirkt. Anders als in der DDR wurden keine aufderhduslichen Be-
treuungsplatze, sondern vielmehr Anreize fiir das Zuhausebleiben von

49 Vgl. Heinemann, Patriarchale Familie (2021).

50 Vgl. u.a. Bosch, Grenzen (2014), S. 127; Budde, Alles bleibt anders (2004); Moeller,
Protecting Motherhood (1993); Niehuss, Familie (1995), S. 213; Dies., Familie, Frau
und Gesellschaft (2001).

51 Vgl. Paulus, Mutti (2017); Schroter, Der lange Atem (2019).

52 Ev Labsch, Gesprichseinstieg zur ersten oOffentlichen Veranstaltung der ,Lila
Offensive”, 23.11.1989, https://lilaoffensive.de/chronologie.html, letzter Zugriff
28.02.2022.

53 Vgl. Oertzen, Teilzeitarbeit (1999), S. 32.
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Mittern geschaffen.>* Damit bildeten sich in den ersten Nachkriegsjahr-
zehnten in beiden deutschen Staaten unterschiedliche reproduktive
Zeitregime heraus: Wahrend sich in der DDR weibliche Berufsarbeit und
Reproduktion nicht ausschlossen und viele Frauen bereits in jungen Jah-
ren Kinder bekamen, organisierten westdeutsche Frauen Erwerbstatig-
keit und Mutterschaft in chronologischer Folge, kehrten nach Familien-
phase bestenfalls als Teilzeitbeschiftigte in den Arbeitsmarkt zuritick.

Neben diesen sozialhistorischen Transformationen traten zudem be-
deutsame medizinisch-technologische Veranderung auf. Zu Beginn der
1950er Jahre gab es zudem erstmals die Moglichkeit Ultraschallaufnah-
men des Fotus zu sehen, was langerfristig nicht nur die Praxis der Ge-
burtshilfe, sondern vor allem die Vorstellung von Schwangerschaft und
der vorgeburtlichen Uberwachung und damit auch das Konzept des Un-
geborenen fundamental verdndern sollte.>> Zunehmend verwandelte
sich so der Fotus in ein antizipiertes neues Familienmitglied und die
Schwangere in eine Mutter, die schon so frith wie moglich fiir das gute
und normkonforme Gedeihen in utero zustandig war.

Zudem kam im Jahr 1961 die ,Pille“ auf den bundesdeutschen Markt.
Die DDR zog 1965 mit einem eigenen Produkt nach, das hier mit der Un-
terstiitzung des Ministeriums fiir Gesundheitswesen etabliert worden
war - allerdings fand sie nur wenig Verbreitung unter Frauen, wahrend
die Nutzerinnenzahl in der Bundesrepublik stetig stieg. Die Pille erleich-
terte es Frauen in Westdeutschland erstmals Sexualitat und Reprodukti-
on zu trennen und befreite viele von der Angst vor den Konsequenzen
ausgelebter Sexualitidt. Zunachst wurden sie jedoch, im Sinne der Bevol-
kerungspolitik, nur Frauen verschrieben, die verheiratet waren und be-
reits Kinder zur Welt gebracht - ihre gesellschaftliche Pflicht also bereits
erfiillt hatten.5¢ Durch diese neue Technologie konnte jedoch der Zeit-
punkt, an dem die ,Familiengriindung” einsetzen bzw. ihr Ende finden
sollte, praziser reguliert werden als zuvor. Darauf, dass die neue Mog-
lichkeit hormoneller Verhiitung auch in diesem Sinne genutzt wurde und
wird, deutet das steigende Alter der Erstgebarenden hin.>”

54 Vgl. Kolbe, Gender (2000); Dies., Kindeswohl (2001); Limper, Flaschenkinder (2021), S.
175-188; Paulus, Mutti (2017); Harsch, State Policy (2015).

55 Fir die USA vgl. u.a. Taylor, Public Life (2008); Tropp, A Womb with a View (2013).
Siehe dazu auch den Beitrag von Verena Limper in diesem Heft.

56 Vgl. Konig, Planwirtschaft (2016), 286, 293; Dies./Leo, Wunschkindpille (2015);
Roesch, Hormonelle Verhitung (2018), S. 81; Dies., Wunschkinder (2021); Silies,
Liebe (2010); Dies., Befreiung (2016), S. 198f. Gleiches gilt fir die USA, wo die Pille
1960 auf den Markt kam. Sie wurde zunachst ebenfalls nur fir verheiratete Paare
zugelassen und erst 1972 auch nicht verheirateten Frauen zugdnglich gemacht,
Heinemann, Wert der Familie (2018), S. 301f.

57 Statistisches Bundesamt, https://www.destatis.de/DE/Themen/Querschnitt/Demo-
grafischer-Wandel/_inhalt.html, letzter Zugriff 28.02.2022.



Die biologische Uhr 19

Ab Mitte der 1960er Jahre sank die Geburtenzahl erneut. Dies ldsst
sich jedoch nicht allein mit der Einfiihrung neuer Kontrazeptiva (,Pillen-
knick“) erkldren, sondern auch mit der erweiterten Partizipation der
Frauen am Arbeitsmarkt, mit neuen Bildungswegen und Konsumerwar-
tungen.>8 Hinzu kam das Beharren der Aktivistinnen der Neuen Frauen-
bewegung auf reproduktiven Entscheidungsrechten und ihre vehement
vorgetragene Forderung nach ,Politisierung des Privaten“5® Wahrend
die DDR seit 1972 uiber eine Fristenlosung zur legalen Beendigung un-
gewollter Schwangerschaften im ersten Schwangerschaftsdrittel verflig-
te, blieb in der BRD der Kampf um die Abschaffung des §218 als zentra-
les Thema der Neuen Frauenbewegung. Der Konflikt wurde 1976 mit
der Verabschiedung einer restriktiven Indikationenlésung mit Bera-
tungspflicht (bei Aufrechterhaltung der prinzipiellen Strafbarkeit des
Schwangerschaftsabbruchs im §218) aus Sicht der Frauenbewegung nur
unbefriedigend und halbherzig gelost.6® Die Wiedervereinigung 1990
brachte schliefilich fiir Frauen aus Ostdeutschland eine signifikante Ver-
schlechterung ihre Optionen reproduktiven Entscheidens. Nicht nur fie-
len flichendeckende Kinderbetreuung und Arbeitsplatzgarantie quasi
liber Nacht weg, sondern vor allem die Ubernahme der in der BRD giilti-
gen Indikationenlosung im Jahr 1993 wurde von ehemaligen DDR-
Blrgerinnen als , Entmiindigung” erlebt.6!

Zu Beginn des 21. Jahrhunderts sind zudem in vielen Gesellschaften -
z.B. in Zentral- und Osteuropa wie Polen sowie in Landern der ehemali-
gen Sowjetunion und in den USA, aber auch in der Programmatik der
deutschen Alternative fiir Deutschland (AfD) - nun wieder Ansitze zur
Riicknahme und Einschrankung reproduktiver Rechte von Frauen zu be-
obachten.6?2

Durch die Festschreibung von politisch-rechtlicher Gleichberechti-
gung nach 1945, die Expansion und Verbreitung von Verhiitungswissen,
durch neue Verhiitungstechnologien und legale Abtreibung sowie die
Moglichkeiten assistierter Reproduktion verfiigten Frauen in den westli-
chen Gesellschaften folglich ab dem letzten Drittel des 20. Jahrhunderts
tber grofdere Moglichkeiten, iiber die eigene Lebens-, Berufs- und Re-

58 Vgl. Bosch, Grenzen (2014), S. 127; Gestrich, Geschichte (2010), S. 64; Roesch,
Wunschkinder (2021), S. 191-203.

59 Vgl. Lenz, Neue Frauenbewegung (1990); Schulz, Women’‘s Liberation Movement
(2017).

60 Vgl. Hahn, Modernisierung (2000); Heinemann, Wahrnehmungsstorung (2021);
Roesch, Wunschkinder (2021), S. 209-231.

61 Lembke, Verpasste Modernisierung (2021), S. 196-198.

62 Dazu demndachst Heinemann/Stern (Hg.), Gender and Far Right Nationalism (2022).
Vgl. auch Dietze/Roth (Hg.), Right-Wing Populism (2019); Graff/Korolczuk, Anti-
Gender Politics (2022).
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produktionszeit zu bestimmen und - technisch unterstiitzt — den fiir sie
subjektiv idealen Zeitpunkt fiir eine Schwangerschaft zu wahlen. Das
Zeitregime der glicklichen und gesunden Familie mit einer bestandigen
Verfiigbarkeit der Mutter fir ihre Kinder und dasjenige von erfolgreicher
Arbeit und Karriere stehen sich somit in der Postmoderne diametral ge-
geniiber. Der Versuch dieses schwierige Verhaltnis aufzulosen, bestimmt
seitdem die Diskussion um die schrumpfenden Geburtenzahlen in der
Bundesrepublik.

Diese langfristigen Veranderungen in Demographie, reproduktivem
Wissen und reproduktiver Entscheidungsfahigkeit gepaart mit einem
antizipatorischen Zeitverstindnis schufen die Voraussetzungen dafiir,
dass die Metapher der ,biologischen Uhr“ im letzten Drittel des 20. Jahr-
hunderts erstmals grofiere Breitenwirkung entwickeln konnte. Dies
kann auf das Aufkommen eines weiteren Entwurfs des erfolgreichen Le-
bens zurtuckgefiihrt werden, welcher in Konkurrenz zum bisher vorherr-
schenden Bild der Frau als Mutter stand: Es handelt sich dabei um das
Konzept der selbstbestimmten und autonom handelnden, gleichberech-
tigt an Bildungsangeboten und Arbeitsmarkt teilhabenden Frau, welches
ab den 1970er Jahren wichtiger wurde. Solange die Rolle der Frau pri-
mar auf Reproduktion festgelegt war und nur wenige Frauen nicht die-
sen vorgegebenen Weg einschlugen, war die ,biologische Uhr” fiir die
Gesellschaft irrelevant. Wahrend uber weite Strecken des 19. und
20. Jahrhunderts Staat und Kirchen Fortpflanzung als Ziel der Ehe und
die heteronormative Ehe als Basis der Familie ausgeflaggt hatten, be-
gann sich dieses Narrativ mit der Bildungsexpansion, der steigenden Ar-
beitsmarktpartizipation von Frauen, der Zunahme von Verhiitungswis-
sen, der Trennung von Sexualitdt und Reproduktion durch Verhtitungs-
mittel und nicht zuletzt den Autonomiepostulaten der neuen Frauenbe-
wegung zu verschieben. Mit der modernen, selbstbestimmten und nach
Gleichberechtigung strebenden Frau entstand das Narrativ der ticken-
den ,biologischen Uhr*,

Als ,Urvater” der ,biologischen Uhr“ als sozialer Realitat gilt der Jour-
nalist Richard Cohen, der mit seinem Artikel , The Clock is Ticking for the
Career Woman“ in der Washington Post von 1978 das Phidnomen erst-
mals offentlichkeitswirksam beschrieb.®3 In diesem Artikel erzahlte Co-
hen von der Begegnung mit einer generischen Frau zwischen 27 und 35
(,composite woman“), die Karriere gemacht hatte, erfolgreich war und
in einem gut bezahlten Job arbeitete. Da sie jedoch bedriickt wirkte, frag-
te der Autor, ob etwas nicht stimme, worauf sie antwortete: ,I want to
have a baby.“ Daraufhin schlussfolgerte er, sie (und alle vergleichbaren

63 Cohen, Clock is Ticking (1978), Cohens Artikel rief im Laufe der Jahre eine ganze Welle
ahnlich gelagerter Artikel hervor. Vgl. Weigel, Foul Reign (2016).
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Frauen) sei beherrscht von der Empfindung ,that the clock is ticking. A
decision will have to be made. A decision that will stick forever.“¢* Damit
waren die Diskurselemente, die auch bei Bridget Jones gut 20 Jahre spa-
ter zu finden sind, bereits etabliert. Sie wurden in den kommenden Jah-
ren in zahlreichen Artikeln wiederholt und verfestigt, und bereits zwei
Jahre nach Cohens Artikel war die Metapher offenbar zur sozialen Wirk-
lichkeit geronnen. 6> So leitete die amerikanische Autorin Molly McKaug-
han ihre Monographie The Biological Clock. Reconciling Careers and
Motherhood in the 1980s aus dem Jahr 1987 mit dem Satz ein: , The idea
for this book began with my own clock, which at age thirty-eight was
suddenly ticking very loudly.“¢ Sie fragt rhetorisch mit Blick auf kinder-
lose Frauen, die wie sie Mutterschaft zugunsten von Karriere voriiber-
gehend aufgeschoben hatten: ,What was happening to us? Was it a phys-
ical phenomenon - our bodies telling us through our hormone systems
to have babies before it is too late?“¢” Somit imaginierte sie eine kollekti-
ve Erfahrungsgemeinschaft der Frauen, die aufgrund ihrer hormonellen
Struktur gar nicht anders verfahren konnte, als sich tiber ihren Status als
(Noch-)Nicht-Miitter zu definieren.

Heute, fast 35 Jahre nach McKaughans Buch, vergeht kaum eine Woche,
in der nicht defizitare, alternde, technisch unterstiitzte, vergeschlechtlich-
te Reproduktionskorper in den modernen (post)industriellen Gesellschaf-
ten massenmedial verhandelt werden. Geschlechternormen, Okonomie,
Zeitlichkeit und Korper werden auf vielfiltige Weise verkntipft und
kontrovers diskutiert. Dass es sich bei dem Rekurs auf eine vermeintlich
,tickende biologische Uhr und bei der Produktion vergeschlechtlichter
Reproduktionskorper jedoch um historisch gewachsene, sich in stetigem
Wandel befindende Phianomene handelt, verdeutlichen die Beitrage des
vorliegenden Heftes aus transnationaler Perspektive. Sie gehen dabei
ebenfalls auf Zeitraume ein, in denen das Konzept der ,biologischen
Uhr“ wie es Cohen entwarf noch nicht existierte, sondern nutzen sie
vielmehr als Metapher um das sich wandelnde Verhaltnis von Reproduk-
tion und Zeit im 20. Jahrhundert zu analysieren.

Vier thematische Artikel und zwei Interviews mit Praktikerinnen um-
reifden den spannungsreichen Diskurs um Reproduktion und Zeitlichkeit
im gesamten 20. und frithen 21. Jahrhundert und entwerfen so ein Pano-
rama historischer und aktueller Auseinandersetzungen mit der ,biologi-

64 Cohen, Clock is Ticking (1978).

65 Eine grundlegende historische Aufarbeitung des Begriffs steht noch aus. Es finden
sich vor allem journalistische Beitrage. Vgl. als Ausgangspunkt: Weigel, Foul Reign
(2016). Siehe auch: Bonos, Biological Clock (2016); Elster, A Short History (2017);
Faircloth, The Origin Story (2016).

66 McKaughan, Biological Clock (1987), S. XIll.

67 Ebd.
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schen Uhr” und den in diesem Bild gewissermafien eingefrorenen ge-
sellschaftlichen Problemlagen. In ihrem Perspektivenartikel zeigt Verena
Limper, wie Schwangerschaft in der zweiten Halfte des 20. Jahrhunderts
zugleich zeitlich ausgedehnt und auf einen bestimmten Zeitpunkt zuge-
spitzt wurde. Sie argumentiert, dass durch diese nur scheinbar gegen-
laufigen Prozesse der Verlangerung und Punktualisierung der Schwan-
gerschaft in Postmoderne und Neoliberalismus sowohl der Embryo als
Individuum inszeniert als auch die Schwangere als Mutter konzipiert
und reglementiert werden. Dies wiederum legt den Blick auf Praktiken
des Konsums (im Vorfeld der Schwangerschaft, wahrenddessen), aber
auch fiir Selbstzurichtung (der Frau mit Kinderwunsch, der Schwange-
ren, des Paares) frei.

Diese unterschiedlichen Zeitregime und ihre Deutungen er6ffnen neue
Potentiale fiir wissens-, kdrper- und genderhistorische Forschungen. Pa-
vel Vasilyev untersucht die Versuche der Einpassung von weiblichem
Zyklus und Menstruation in die Zeitregime industrieller Produktion in
der Sowjetunion. Vasilyev zeigt in einem innovativen Zugriff, wie der
sowjetische Staat versuchte, nicht nur Produktions-, sondern auch Re-
produktionszyklen zu regulieren und miteinander zu harmonisieren. An
diesem Beispiel 6konomischer,; staatlicher und individueller Zeitregime
der Reproduktion kann er Konflikte um weibliche Leistungsfahigkeit,
Arbeitsproduktivitit und die Widerspriiche der sozialistischen Ge-
schlechterordnung freilegen. Katerina Piro blickt anhand von Egodoku-
menten auf Reproduktionsentscheidungen von Frauen, Mannern und
Paaren im Kontext des Zweiten Weltkrieges. Im Angesicht des zumeist
als Krise erlebten Krieges kam dem Faktor Zeit eine ganz andere Bedeu-
tung zu als bei den von Limper analysierten Zeitregimen der Schwanger-
schaft oder den von Vasilyev untersuchten Arbeitszeitregimen. Hier wa-
ren es Zeitregime der Krise, bestimmt von der Ausnahmesituation des
Krieges (angesichts von Fronturlaub und drohendem Soldatentod des
Ehemannes, von unsicherer Versorgungslage und Ausbombung), welche
die Erfullung eines Kinderwunsches zu einer eigensinnigen Entschei-
dung machten. Wahrend der NS-Staat insbesondere ,arischen” Paaren
die Reproduktion zur Pflicht machte, suchte er sie bei als jiidisch katego-
risierten Familien gewaltsam zu unterbinden. Doch auch Verfolgung und
Entrechtung verhinderten bei manchen Paaren nicht den Wunsch nach
einem Kind, wie Piro am Beispiel der deutsch-litauisch-jiidischen Fami-
lie Segal eindrucksvoll deutlich macht. Elisabet Bjorklund schliefdlich un-
tersucht, wie zwei schwedische Fernsehspiele aus den 1960er und
1970er das Warten vieler Schwedinnen auf die beantragte Abtreibung
inszenierten. Die Notwendigkeit des ,Waiting for Abortion ergab sich
daraus, dass in Schweden bis zur Einfiihrung der elektiven legalen Ab-
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treibung 1975 ein Antrag auf Schwangerschaftsabbruch gestellt und von
einer Kommission beschieden werden musste. Bjorklund interpretiert
die Zeit von 1965 bis 1975, in welcher die beiden Fernsehfilme entstan-
den, als eine Transformationsphase der schwedischen Gesellschaft, in
der Frauen sowohl auf eine Abtreibung als auch auf politischen Wandel
warten mussten.

Zusammengenommen zeigen die Beitrdge einerseits, dass Zeitge-
noss*innen stets — selbst unter den Bedingungen der Krise - eigensinni-
ge Reproduktionsentscheidungen trafen und eigene Konzepte von Zeit-
lichkeit entwickelten. Hieran liefen sie sich weder durch langwierige
Prozeduren noch durch Produktivitatsanforderungen, nicht einmal
durch Krieg oder Verfolgung hindern. Reproduktionsentscheidungen
und Zeitlichkeiten waren im 20. Jahrhundert und sind heute hochgradig
individualisiert. Andererseits wird tberdeutlich, dass Reproduktions-
entscheidungen von Individuen, Paaren, Familien immer vor dem Hin-
tergrund staatlicher Rahmensetzungen und gesellschaftlicher Erwar-
tungen zu denken sind, dadurch gepragt und geformt wurden - von der
friihen Sowjetunion iiber den Nationalsozialismus und den schwedi-
schen Sozialstaat der 1960er/1970er Jahre bis zur Epoche des Neolibe-
ralismus. Zwar wandelten sich die gouvernemental und hegemonial
vermittelten Zeitregime der Reproduktion vom frithen 20. Jahrhundert
bis heute deutlich. Insbesondere die Sichtbarmachung des Fotus mit Hil-
fe des Ultraschalls und der Praxis Ultraschallbilder mit Familie und
Freund*innen zu teilen, die am Heranwachsen teilhaben konnen spitzten
die Anforderungen an das ,richtige” Erfiillen des Zeitregimes Schwan-
gerschaft zu. Doch die ,biologische Uhr“ konnte auch schon 1940 fir
kinderlose Frauen kraftig ticken und bereits in den 1920er Jahren konn-
ten Frauen versuchen, sich gegen gesellschaftliche (Re)Produktions-
erwartungen aufzulehnen.

Das fortdauernde gesellschaftliche Konfliktpotential angesichts der
Strafbewehrung von Schwangerschaftsabbruch und Werbung daftir
(§218 und 219a StGB) und den zivilgesellschaftlichen Umgang damit
verdeutlicht ein Interview, welches Verena Limper 2019 mit Dr. med.
Alicia Baier und Leonie Kithn von Medical Students for Choice Berlin
fiihrte. Isabel Heinemann sprach, ebenfalls 2019, mit Dr. med. Oranna
Keller-Mannschreck, Leiterin der Pro Familia Beratungsstelle Waiblin-
gen, Uber die Erfahrungen der Klientinnen von Beratungsangeboten und
deren Umgang mit ihrer subjektiven tickenden ,biologischen Uhr*.

Eine Geschichte der Reproduktionsregime in vergangenen und ge-
genwartigen Gesellschaften, wie sie die hier versammelten Beitrage in
einzelnen Fallstudien ausloten, kann - so unsere Beobachtung - bisheri-
ge Konzepte von Moderne und Postmoderne auf dem Gebiet privaten
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Entscheidens fundamental erweitern. Sie kann freilegen, wie im langen
20. Jahrhundert Normen in den Korper eingeschrieben wurden und sich
in Konzepten von erwiinschter Mutter- und Elternschaft und richtiger
Zeitwahl manifestierten. Auch wird deutlich, wie insbesondere die Zu-
nahme von Verhiitungswissen in der ersten Halfte des 20, Jahrhunderts
und die Moglichkeit hormoneller Verhiitung ab den 1960er Jahren sowie
legaler Abtreibung vielen Individuen, Paaren und Familien neue Hand-
lungsraume eroffneten. Diese blieben jedoch ethnisch, sozial und ge-
schlechtlich segmentiert. Dagegen brachten neue Reproduktionstechno-
logien in der Postmoderne auch neue Zwange (zur Erklarung von Kin-
derlosigkeit, zur Mutter- und Elternschaft, zur optimierten Schwanger-
schaft und Geburt) und neue Ausschliisse hervor (finanziell: durch die
Bevorzugung wohlhabender Klient*innen, altersbezogen durch die
Nichtbehandlung alterer Paare, rechtlich: durch die Nichtberiicksichti-
gung homosexueller Paare). An diesem Spannungsverhaltnis unter-
schiedlicher Reproduktionsvorstellungen und Reproduktionszeiten in
Moderne und Postmoderne sollten weitere Forschungen ansetzen. Die
hier versammelten Beitrage verstehen sich folglich als erster Beitrag zu
einer Korper-, Zeit- und Wissensgeschichte der Reproduktion.
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Die Ausdehnung und Punktualisierung der
Schwangerschaft in der zweiten Halfte des
20. Jahrhunderts

Perspektiven auf Reproduktionskorper und Kor-
perzeiten?

Verena Limper

Schwangerschaft hat sich seit Mitte des 20. Jahrhunderts auf mindestens
zweifache Weise in ihrer Temporalitat verdndert: Zum einen hat sich die
Phase des Schwangergehens ausgedehnt - der Beginn und das Ende der
Schwangerschaft wurden neu definiert - und zum anderen punktuali-
siert - neue Entwicklungsziele wurden festgelegt, die zu ganz bestimm-
ten Zeitpunkten vom Fotus und der Schwangeren erreicht werden miis-
sen.? Diese Ausdehnung und Punktualisierung entstanden durch die
Veranderungen des Wissens uUber den Beginn und den Verlauf einer
Schwangerschaft, das mit Hilfe von Visualisierungstechnologien wie
Schwangerschaftsschnelltests und Ultraschall in der zweiten Halfe des
20. Jahrhunderts verfiighar wurde. So gibt es mittlerweile Tests, die
schon vor dem Ausbleiben der Periode eine Schwangerschaft anzeigen
konnen und so eine Verhaltensanpassung der positiv getesteten Frau, die
nun in den Status der Schwangeren wechselt, fordert.? Mit der Auswei-
tung von Ultraschalluntersuchungen seit den spaten 1960er Jahren und
der Festlegung von Untersuchungsintervallen in der Gesundheitsvorsor-
ge fiir Schwangere wurden zudem Entwicklungsziele kontrollierbar, an-
hand derer potentielle Risiken fiir den Fotus ablesbar gemacht wurden.
Auch der Fotus wurde so seit den 1960er Jahren auf neue Weise als
Entitat bereits vor der Geburt prasent. Es ging also nicht mehr lediglich
um einen, sondern um zwei Korper, die es zu versorgen und kontrollie-
ren galt, die gleichermaféen als verbunden und voneinander distinkt
konfiguriert wurden.# Hinzu kam eine Fokusverlagerung in der Schwan-

1 Fur kritische Anmerkungen sowie wertvolle Riickfragen und Anregungen bedanke ich
mich bei Hannah Ahlheim, Isabel Heinemann und Florian Schleking.

2 Der Begriff der ,Punktualisierung” ist ein Hilfsbegriff, um eine zeitliche Fokussierung
auf einen immer kiirzer werdenden Zeitraum hin zu einem Zeitpunkt zu beschreiben.

3 Vgl. Duden, Frauenleib, S. 19; Gestrich/Krause/Mitterauer, Geschichte der Familie, S.
558. Siehe etwa den Clearblue Ultrafriihtest: https://de.clearblue.com/schwanger
schaftstests/ultra-fruhtest-digital, letzter Zugriff 28.02.2022.

4 Vgl. u.a. Clarke, Maternity and Materiality, S. 57; Layne, He was a real baby, S. 322;
Sénger, Sonograms that matter, S. 125; Taylor, Public Life of the Fetal Sonogram.
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gerenvorsorge von der Reduktion der Miittersterblichkeit und bevolke-
rungspolitischen Pramissen hin zu einer individualisierten Kontrolle der
Gesundheit jedes einzelnen Kindes, die schon wahrend der Schwanger-
schaft garantiert werden sollte.>

Diese Verschiebungen lassen sich als Teil gesamtgesellschaftlicher
Entwicklungen interpretieren, die den Fokus auf individuelle Leitungs-
fahigkeit und die eigene Verantwortung fiir ein gelungenes Leben legen:
von der Gesundheitsvorsorge zum Management des eigenen Lebens-
stils.® Die Zusammenfiihrung zeit- und korperhistorischer Perspektiven
ermoglicht so den einen neuen Blick auf die Entwicklung und Normie-
rung des ,Selbst” und auf die Veranderung sozialer und emotionaler Be-
ziehungen zwischen Eltern, Kindern und Gesellschaft in der Geschichte
der Bundesrepublik. Der Artikel mochte eine Perspektive vorschlagen,
anhand derer die Schwangerschaft korperhistorisch weiterfithrend un-
tersucht werden kann. Es soll weder allein um Medikalisierung und die
Entfremdung des Korpers” noch um eine technikeuphorische Lobprei-
sung bildgebender Verfahren gehen,® sondern um das Wechselspiel zwi-
schen Ermachtigung und Kontrolle durch die Verbreitung von Wissen
und Technologien.

Sowohl Zeit als auch Korper sind hochgradig sozial und historisch
kontingente Phanomene.? Auf historischer Seite sind die Arbeiten von
Barbara Duden in diesem Kontext hervorzuheben, die seit den 1990er
Jahren ,das Ungeborene“ und Frauenkorper historisch untersucht und
kritisch danach fragt, wie sich das Verhaltnis von Frauen zu ihrem eige-
nen Korper durch die Medikalisierung von Schwangerschaft und Geburt
verdndert hat.10 [n einem Sonderheft der Zeitschrift History and Philoso-
phy of the Life Sciences von 2015 haben sich verschiedene For-

5 In den friihen Jahren der Bundesrepublik waren die Sauglings- und Miuttersterblich-
keit noch relativ hoch im europaischen Vergleich, ein Umstand, den es zu andern
galt, da diese Ziffern im Rahmen der WHO als Indikator fiir ein gut ausgebautes Ge-
sundheitssystem galten, vgl. Malich, Die hormonelle Natur, S. 86; Lindner, Gesund-
heitsfirsorge fir Schwangere und Sauglinge, S. 357ff, 372; dies., Sicherheits- und
Praventionskonzepte, S. 232f.

6 Vgl. Lengwiler/Madarasz, Praventionsgeschichte, S. 23f.; ThieBen, Gesunde Zeiten, S.
267-271; ders., Gesundheit erhalten. Grundsétzlich zur Therapeutisierung und Indivi-
dualisierung des ,Selbst” ab den 1960er Jahren vgl. die Sammelbdnde von Eit-
ler/Elberfeld, Zeitgeschichte des Selbst und Maasen u.a., Das beratene Selbst.

7 Vgl. u.a. Duden, Frauenleib; dies., Die Ungeborenen; dies., Die Gene im Kopf;
dies./Noeres (Hg.), Auf den Spuren des Korpers; Oakley, Women confined.

8 Layne, The Home Pregnancy Test.

9 Vgl. Klassiker wie Butler, Gender Trouble; Douglas, Ritual, Tabu und Koérpersymbolik;
Foucault, Uberwachen und Strafen; ders., Der Wille zum Wissen.

10 Vgl. u.a. Duden, Frauenleib; dies., Die Ungeborenen; dies., Die Gene im Kopf;
dies./Noeres (Hg.), Auf den Spuren des Korpers.
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scher*innen mit den ,, Temporalities of Reproduction” seit dem 18. Jahr-
hundert beschaftigt und gezeigt, wie sich der naturwissenschaftliche
Blick auf Zeitlichkeit und Reproduktion veranderte und welche zentrale
Rolle Mess- und Visualisierungsverfahren in diesem Prozess gespielt ha-
ben.!1 Caroline Arni nimmt ebenfalls den Faktor der historischen Zeit
zum Anlass ihre Geschichte des Ungeborenen seit dem 19. Jahrhundert
zu entwickeln.12

Soziologie und Ethnografie haben sich ebenfalls eingehend mit der
Verschrankung von Schwangerschaft und Zeit befasst. So hat etwa Eva
Sanger in ihrer Ethnografie pranataler Ultraschalluntersuchungen
Elternwerden zwischen ,Babyfernsehen” und medizinischer Uberwachung
mehrfach auf die Schwangerschaft als ,antizipatorisches Regime“
hingewiesen:

Samtliche gesundheitspolitischen und medizinischen Maf3nahmen sind zentral
auf diese Zukunftsoffenheit von Schwangerschaft bezogen. Dieses
antizipatorische Regime der Schwangerschaft interveniert im Namen der
Zukunft in die Gegenwart der Schwangerschaft.13

Dieser Umstand zieht eine ganze Reihe von Praktiken nach sich, die
wiederum historisch kontingent und darauf ausgelegt sind diese ,,anderen
Umstdande” zu definieren und Risiken in dieser Zeit zu minimieren: Wann
und wie kann eine Schwangerschaft festgestellt werden, welche Bedeutung
kommt der Menstruation zu, wie sollen sich Schwangere verhalten etc..14
Sowohl die Schwangerschaft als auch die Geburt sind zudem durch eine
temporale Begrenzung gekennzeichnet. Diese Begrenzung orientiert sich
an medizinischen Normwerten wie den 40 Schwangerschaftswochen.1>
Das Erreichen dieser Normwerte ist der Maf3stab, um Schwangerschaften in
,nhormale“ und ,risikoreiche“ Schwangerschaften zu scheiden. Im Interesse
des zu erwartenden Kindes sollen Frauen ihr Verwalten so einrichten, dass
normale Schwangerschaften geférdert und Risiken minimiert werden.

Um diese These auszufiihren, werden zwei Praktiken untersucht, die
sowohl die Ausdehnung als auch die Punktualisierung der Schwanger-
schaft seit der Mitte des 20. Jahrhunderts zeigen: zum einen die Ent-
wicklung von Schwangerschaftstests unter dem Schlagwort ,Schwanger

11 Vgl. Bock von Wiilfingen u.a., Temporalities.

12 Vgl. Arni, Pranatale Zeiten.

13 Sanger, Elternwerden, S. 49; vgl. Adams /Murphy/Clarke, Anticipation, S. 251.

14 Vgl. Adams/Murphy/Clarke, Anticipation, S. 249f., 256; Duden, Frauenleib, S. 22.

15 Ausflhrlich zu Schwangerschaftsphasen, den sogenannten Carnegie-States, sowie
deren Normwerten vgl. Mozygemba, Schwangerschaft, S. 65-77; Schadler, Vater,
Mutter, Kind, S. 120.
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werden,1¢ zum anderen die Entwicklung von Ultraschalluntersuchungen
unter dem Schlagwort ,Schwangerschaft gestalten“. Wahrend Schwange-
re diese Praktiken einmalig bzw. nur punktuell anwenden, soll abschlie-
3end ein Blick auf die kontinuierlichen Praktiken wahrend der Schwan-
gerschaft gerichtet werden, insbesondere auf die Veranderung der Ernah-
rung sowie das Umgestalten des Wohnraums unter dem Schlagwort , Miit-
ter und Familie herstellen“17 Dabei sollen vorrangig ,Standardschwanger-
schaften” und ihre Herstellung und Sicherstellung betrachtet werden, al-
so Schwangerschaften einer cis-Frau, die auf einem heterosexuellen Ge-
schlechtsakt basiert und tiber 40 Wochen ausgetragen wird. Die Zeit-
lichkeit anderer Konstellationen, etwa bei einer In-Vitro Fertilisation,
gleichgeschlechtlichen Paaren, Transmdnnern oder Schwangerschafts-
abbriichen wiren weitere Felder, die es unter der Pramisse reprodukti-
ver Korperzeiten zu untersuchen lohnt.18

Schwanger werden

Im Folgenden soll ein kurzer Uberblick zur Verinderung des Wissens
uber den Beginn der Schwangerschaft seit der Frithen Neuzeit gegeben
werden. Dies soll nicht als Geschichte einer Wissenszunahme verstan-
den werden, sondern die Frage beantworten, mit welchen Instrumenten
und Praktiken der Beginn einer Schwangerschaft gemessen und be-
stimmt wurde.

Bis ins 20. Jahrhundert hinein waren Schwangerschaftsmarker mehr-
deutig und unbestimmt. Das Ausbleiben der Periode hatte im 18. Jahr-
hundert etwa einen ganz anderen Stellenwert als korperliches Phano-

16 Deutschsprachige Forschung hat sich mit dieser Praxis bisher noch wenig auseinan-
dergesetzt. Ausnahme: Malich, Hormonelle Natur. Wissenschaftsgeschichtlich zur
Entwicklung der sog. Aschheim-Zondak-Reaktion (s.u.), Jittemann, Auf dem Weg;
Ludwig, Schwangerschaftsnachweis. Anders sieht dies in den USA und GroRbritan-
nien aus: Wirtschaftsgeschichtlich: Jones/Kraft, Corporate venturing; rechtsges-
chichtlich: Robinson, Bringing the pregnancy test home; feministisch: Layne, The
home pregnancy test und aus der Sicht der Wissens- und Wissenschaftsgeschichte:
Childerhose/MacDonald, Health consumption as work; Leavitt, “A private little revo-
lution”.

17 Hier schlieRe ich an Uberlegungen der Soziologin Eva Sanger an, die jedoch in ihrer
Arbeit ausschlieBlich Ultraschalluntersuchungen analysiert und zudem keine histori-
sche Einordnung leistet. Vgl. Sanger, Sonograms that matter, S. 126; dies. u.a., Em-
bodying Schwangerschaft, S. 56. Siehe auch: Bock von Wiilfingen u.a., Temporalities,
S. 2.

18 Eine detaillierte Beschreibung der Zeitlichkeit einer in-vitro Fertilisation findet sich in
der Einleitung von Andreas Bernhards Monographie Kinder machen, mit dem Titel
»,Erzwungene Befruchtung. Im Labor der Fortpflanzungsmedizin®, S. 9-23.
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men. Laut Eva Labouvie galt es in der Hierarchie der Korpersignale als
,ein Element der unteren Ebene, eine moglicherweise korrigierbare, vo-
riilbergehende Unregelmaf3igkeit.“1? Eine Stockung des Blutes war nicht
unbedingt ein Anzeichen fiir eine Schwangerschaft, sondern vielmehr
fur ein Ungleichgewicht der Korpersafte, die wieder ins Gleichgewicht
gebracht werden mussten. Dies wurde zumeist durch die Einnahme von
Substanzen bewerkstelligt, die aus heutiger Sicht zu einem Abgang des
Embryos oder Fotus gefiihrt haben konnten. Erst wenn die Menstruation
auch nach der Einnahme der blutungsfordernden Mittel nicht einsetzte
sowie weitere Anzeichen einer Schwangerschaft hinzukamen, wurde die
,Diagnose Schwangerschaft” gestellt.20 Auch das Wachsen des Bauchum-
fangs galt fiir sich genommen nicht als eindeutiges Anzeichen einer be-
vorstehenden Niederkunft.2! Als einzig sicheres Zeichen wurde vielmehr
die erste Bewegung des Fotus im Mutterleib sowohl von den Frauen als
auch von kirchlichen und weltlichen Autoritidten anerkannt - letztere
mussten sich hierbei aber auf die Aussage der Frau verlassen. In diesen
Zeitraum der ersten Kindsregungen, ungefahr in der 20. Schwanger-
schaftswoche, fiel auch die noch von Aristoteles herrithrende Vorstel-
lung der Beseelung des Kindes.22

Es gab in der Frithen Neuzeit also keinen gesellschaftlich klar nor-
mierten Korper der Schwangeren, sondern vielmehr eine Vielzahl kor-
perlicher Anzeichen, die erst mit der Geburt vollends bestatigt wurden.23
Selbst der Arzt und Geburtshelfer Friedrich Benjamin Osiander, der
1802 ein Lehrbuch der Entbindungskunst veroffentlichte, war sich die-
ser Unwagbarkeiten bewusst.24 Als gewisse Zeichen nannte Osiander

1) deutliche Bewegung der Frucht oder der Teile eines Kindes, welche der Ge-
burtshelfer durchs Befiihlen eines schwangeren Leibes von auf3en wahrnimmt.
2) deutliches Gefiihl eines vorliegenden Kindsteils bei einer inneren Untersu-
chung, und 3) die fiihlbaren Haute und Nachgeburtsteile durch den bereits zum
Teil eroffneten Muttermund.25

Zu Beginn des 19. Jahrhunderts war also sowohl durch Befragung als
auch Untersuchung und Beflihlung (letzteres war neu unter mannlichen
Medizinern) bestimmbar, ob eine Frau alle Anzeichen einer Schwanger-

19 Labouvie, Bilder, Wahrnehmungen und Erfahrungen, S. 84.

20 Ebd., S. 84. Siehe auch Labouvie., Wissen und Praktiken, S. 70f; Olszynko-Gryn, De-
mand for Pregnancy Testing, S. 234; ders., Contraceptive Technologies; Usborne, Ab-
treibung, S. 116.

21 Vgl. Labouvie, Bilder, Wahrnehmungen und Erfahrungen, S. 88f.

22 Gestrich/Krause/Mitterauer, Geschichte der Familie, S. 558.

23 Labouvie, Bilder, Wahrnehmungen und Erfahrungen, S. 82.

24 Schlumbohm, Grenzen des Wissens, S. 133.

25 Zit. nach: Schlumbohm, Grenzen des Wissens, S. 132.
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schaft erfiillte. Eine weitere Moglichkeit zur Feststellung einer Schwan-
gerschaft stellte die Urinschau dar, die Michael Stolberg ausfiihrlich un-
tersucht hat. Diese Urinschau wird in Form des modernen Schwanger-
schaftstests auch heute noch praktiziert, allerdings mit dem entschei-
denden Unterschied, dass nicht nur ein gelehrter Physikus die Schwan-
gerschaft feststellen, sondern jede Frau selbst einen Test durchfiihren
kann.2é

Erst Ende des 19. Jahrhunderts wurde ein Zusammenhang zwischen
fruchtbaren Tagen des weiblichen Zyklus und dem Einsetzen der Schwan-
gerschaft festgestellt.2” Die Messungen des japanischen Gynakologen
Kyusaku Oginio sowie des Osterreichischen Frauenarztes Hermann
Knaus fiithrten dann 1927 bzw. 1928 dazu, dass der weibliche Zyklus
erstmals von seinem Anfang bis zu seinem Ende erfasst werden konn-
te.28 Der erste Test zur Feststellung einer Schwangerschaft war dabei gar
nicht speziell zu diesem Zweck entwickelt worden, sondern vielmehr ein
Nebenprodukt des ,endokrinologischen Goldrauschs“?® der 1920er und
1930er Jahre, in denen die Hormonforscher und Sexualphysiologen ver-
suchten, neue Pathologien der Hormoninsuffizienz und ihre Folgen fiir
das Sexualleben zu identifizieren und zu heilen - insbesondere in Bezug
auf Unfruchtbarkeit.?? Der sogenannte Aschheim-Zondek Test wurde von
Selmar Aschheim und Bernhard Zondek Ende der 1920er Jahre in Berlin
entwickelt. Fiir den Test wurde der Urin von Frauen in die Kérper noch
nicht geschlechtsreifer Mause injiziert. Diese wurden einige Tage spater
seziert, um festzustellen, ob es sichtbare Veranderungen an den Eiersto-
cken gegeben hatte. Spater wurden auch Kaninchen als Testtiere einge-
setzt, was die Reaktionszeit deutlich verringerte - von fiinf Tagen auf 24
Stunden. Diese Verkiirzung war besonders in Notfdllen wichtig. Eine
weitere Beschleunigung und Popularisierung der Tests konnte nach dem
Zweiten Weltkrieg durch die Nutzung der sudafrikanischen Krote Xe-
nopus Laevis erreicht werden, da diese nach der Injektion ablaichte und
nicht mehr seziert werden musste, was die gesellschaftliche Akzeptanz

26 Stolberg, Harnschau, S. 106-116. Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 131.

27 Vgl. Bernard, Kinder machen, S. 70f.; Labouvie, Wissen und Praktiken, S. 74.

28 Vgl. Bernard, Kinder machen, S. 190-195.

29 Olszynko-Gryn, Demand for Pregnancy Testing, S. 235.

30 Vgl. Malich, Technologien der Vergeschlechtlichung, S. 117; dies., Die hormonelle
Natur, S. 74-76; Olszynko-Gryn, Demand for Pregnancy Testing, S. 235; Stoff, Wirk-
stoffe, insbesondere das Kapitel zu ,,Harmonisierung: Techniken der Reproduktions-
korper, 1922-1969“, S. 232-253. Zur Entstehung der endokrinologischen Fruchtbar-
keitsbehandlung vgl. Benninghaus, Eine ,undsthetische Prozedur”; dies., Great Ex-
pectations.
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der Testmethode erhohte.3! Bis in die 1960er Jahre blieben Schwanger-
schaftstests jedoch ein eher randstindiges Phanomen, das zur Bestim-
mung von problematischen Schwangerschaften oder Erkrankungen ge-
nutzt wurde. Die Tests wurden in Labors durchgefiihrt, selbst die Gyna-
kolog*innen verschickten die Urinproben.

Zu Beginn des 20. Jahrhunderts war die Nachfrage nach Schwanger-
schaftstests nicht besonders grof3, und die vorrangig mannlichen Medi-
ziner sahen schwangere Frauen zumeist erst kurz vor oder bei der Ge-
burt. Dies wird dadurch erklart, dass Frauen seit der Ausweitung der Se-
xualaufklarung seit der Jahrhundertwende in der Lage waren, die kor-
perlichen Anzeichen selbst zu deuten - insbesondere, wenn sie schon
ein Kind geboren hatten.32 Wenn dennoch eine Untersuchung durch Me-
diziner*innen durchgefiihrt wurde, war diese - dhnlich wie im 19. Jahr-
hundert - von vielen Unwéagbarkeiten gepragt und konnte zudem zu frii-
hen Fehlgeburten fiihren. Eine weitere Moglichkeit war das Rontgen des
Uterus, was aber ebenfalls risikoreich war und nicht mehr praktiziert
wurde, nachdem 1956 der Zusammenhang zwischen Fehlbildungen an
Neugeborenen und Rontgenstrahlung erkannt worden war.33

Im Zuge einer Verschiebung des Gesundheitsdiskurses seit den
1960er Jahren - von staatlichen und institutionellen Reformen hin zu
individuellen Verhaltensempfehlungen3# - erhielt auch die Schwanger-
schaft auf neue Weise die Aufmerksamkeit des Gesundheitssektors. In
den 1960er und vermehrt den 1970er Jahren wurde es wichtiger, so friith
wie moglich von der Schwangerschaft zu wissen, um das individuelle
Verhalten anpassen und Risiken minimieren zu kénnen. In Deutschland
libernahmen die gesetzlichen Krankenkassen seit 1965 Leistungen zur
medizinischen Vorsorge - auch wenn diese anfangs nicht von grofiem
Erfolg gekront war und vor allem von Frauen der gehobenen Gesell-
schaftsschichten in Anspruch genommen wurde.3> Langfristig legten die-
se Reformen jedoch den Grundstein fiir eine engere (Selbst-)Kontrolle des
schwangeren Korpers. In Reaktion auf die Dominanz ménnlicher Arzte in
der Gyndkologie formierte sich seit den 1970er Jahren im Rahmen der
Neuen Frauenbewegung eine Stromung, die Frauen das ,verloren gegan-
gene“ Wissen tiber Zyklus, Schwangerschaft, Geburt und Sexualitat auf
neue Weise vermitteln wollte. Die sprunghafte Medikalisierung von

31 Vgl. Ludwig, Der erste biologische Schwangerschaftsnachweise; Malich, Schwangere
zur Mutter, S. 31; dies., Technologien der Vergeschlechtlichung, S. 111f.; Olszynko-
Gryn, Demand for Pregnancy Testing, S. 234, 240f.; ders., Thin Blue Lines, S. 499.

32 Vgl. Al-Gailani/Davis, Introduction, S. 229.

33 Vgl. Erikson, Fetal Views, S. 203.

34 Vgl. Lengwiler/Madarasz, Praventionsgeschichte, S. 23.

35 Vgl. Lindner, Gesundheitsvorsorge, S. 375; dies., Sicherheits- und Praventionskonzep-
te, S. 237; Malich, Schwangerschaftshormene, S. 108.
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Schwangerschaft und insbesondere die Zunahme von Krankenhausge-
burten habe dazu gefiihrt, dass Frauen die vermeintlich urspriingliche
und nattrliche Beziehung zu ihrem Kérper und dem Muttersein abhand-
engekommen sei. Unter den Pramissen der Selbstermachtigung und der
Erweiterung des eigenen Fiihlens und Empfindens riefen Akteurinnen
der Frauengesundheitsbewegung aber auch dazu auf, den eigenen Kor-
per zu beobachten und kennenzulernen.3¢ Wie das britische Beispiel
zeigt, passten sich Schwangerschaftstests, die von feministischen Initia-
tiven angeboten wurden, genau in dieses Narrativ der Selbstermachti-
gung durch Wissen ein.3”

Gleichzeitig erweiterte sich das Angebot der Schwangerschaftstests
und neue Werbeversprechen animierten Frauen dazu, dieses Angebot
auch zu nutzen. In den 1960er Jahren wurden erstmals Testkits massen-
produziert und Labore wandten sich direkt an die Frauen und sprachen
sie als Konsumentinnen, nicht als Patientinnen an.3®8 In den frihen
1970er Jahren kam dann das erste Kit zum Selbsttest auf den Markt, das
an einen kleinen Chemiekasten erinnerte und noch relativ kompliziert in
der Handhabung war. Den grofden Durchbruch erlebten die Schwanger-
schaftstests Mitte der 1980er Jahre mit der Markteinfithrung von Clear-
Blue der Firma Unilever. Laut der Werbung waren diese Tests ,,less mes-
sy’ and ,more accurate at an earlier stage’ und erlaubten ,a ,clearer re-
sult’ in ,less time’“3° Mit Clearblue One Step von 1988 erreichten die
Tests ihre heutige Form: ein Plastikgehduse mit dem Ergebnisfenster
und einem saugfahigen Stab, der den Urin aufnimmt. Die Werbung
machte sich ein gesteigertes Interesse an Fitness und Gesundheit seit
Mitte der 1980er Jahre zunutze und betonte, es sei wichtig, so frith wie
moglich von einer Schwangerschaft zu wissen, um den Lebensstil ent-
sprechend anpassen zu konnen, bspw. auf Alkohol und Zigaretten zu
verzichten.#0

Wie verdanderte sich nun das zeitliche Kérperregime durch die Veran-
derung der Testtechnologien, um eine Schwangerschaft festzustellen?
Zum einen verloren haptische Anzeichen nicht an Relevanz gegeniiber
einem technisierten Verwaltungsakt, wie es Barbara Duden zum Teil in

36 Vgl. Eder, Die lange Geschichte, S. 48f.; Gerhard, Die ,neue Welle“, S. 262; Heine-
mann, , Kindersegen”, S. 40; Lenz, Das Private, S. 397; Limper, Vorsprung, S. 304f.;
Rodenstein, Somatische Kultur; Schmincke, Sexualitat, S. 205;

37 Vgl. Olszynko-Gryn, Feminist Appropriation.

38 Vvgl., S. 499f.

39 Olszynko-Gryn, Thin Blue Lines, S. 508. Vgl. Malich, Technologien der Vergeschlecht-
lichung, S. 112f.

40 Vgl. Colloseus, Gebéaren, S. 56; Malich, Technologien der Vergeschlechtlichung, S.
112f.; Olszynko-Gryn, Thin Blue Lines, S. 509.
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ihren Studien hervorhebt.#! Frauen beforschten auch nach dem Auf-
kommen der Schwangerschaftstests weiterhin ihren Koérper auf Anzei-
chen einer Schwangerschaft. Ein Test kann diese Wahrnehmungen dann
jedoch bestdtigen oder eben auch widerlegen.*2 Zwischenstationen auf
dem Weg zum Wissen, wie Labore und Arzt*innen, aber auch andere
fachkundige Frauen wie Hebammen, die bis Mitte des 20. Jahrhunderts
oft die einzigen Ansprechpartnerinnen fiir Frauen aus landlichen Regio-
nen waren, spielten in dem Prozess immer seltener eine Rolle, was das
Ergebnis ebenfalls beschleunigte. Zudem waren die Tests selbst nun
deutlich schneller als noch zu Beginn des Jahrhunderts - die Dauer ist
von funf Tagen bei der Aschheim-Zondek Reaktion auf 24 Stunden mit
Hilfe neuer Testtiere auf mittlerweile nur noch zwei bis drei Minuten ge-
schrumpft. Heute kann zudem bereits sechs Tage vor dem Ausbleiben
der Periode gepriift werden, ob eine Befruchtung stattgefunden hat, wie
der ClearBlue UltraFriihtest Digital verspricht.*3

Wie wirkte sich diese Zeitverkiirzung seit Mitte des Jahrhunderts nun
auf den Beginn der Schwangerschaft aus? Ich mochte argumentieren,
dass allein das Wissen tiber die Existenz der Tests und ihr Versprechen,
ein eindeutiges Ergebnis - schwanger oder nicht schwanger - zu zeigen,
potentiell Schwangere zum Handeln drangt. Dies kommt einer Aufforde-
rung zum ,moglichst frith Wissen Wollen“ gleich, um das eigene Verhal-
ten als Frau, Arbeitnehmerin etc. auf das Regime ,,Schwangerschaft” um-
zustellen, das anderen Regeln folgt. Dieser ,Wille zum Wissen” iber die
Befruchtung eines Eis fiihrt so zur Ausdehnung des Schwangerseins in
immer frithere Phasen - und fiihrt dabei auch zu einer Zunahme des
Wissens tiber verlorene Schwangerschaften, die zuvor nicht hatten er-
kannt und betrauert werden konnen.#4

Dies bedeutet jedoch nicht, dass Frauen die agency komplett abhand-
engekommen ist. Wie sich die Getestete nach Bekanntwerden des Er-
gebnisses verhalt, ist von einer Reihe unterschiedlicher Faktoren abhan-
gig: Alter, Arbeitssituation, finanzielle Lage, Status einer Partnerschaft
oder Vorliegen eines Kinderwunsches - oder Abwesenheit eines solchen.
Nicht jede Frau nimmt einen positiven Test zum Anlass, ihr Leben sofort
umzustellen, wie insbesondere Studien in den USA zeigen.*> Vielmehr

41 Vgl. etwa Duden, Frauenleib; dies., Die Ungeborenen.

42 Vgl. Hirschauer u.a., S. 41f.; Schadler, Vater, Mutter, Kind, S. 116-118.

43 Vgl. Clearblue Ultra-Friihtest Digital: https://de.clearblue.com/schwangerschaftstests/ultra-
fruhtest-digital, letzter Zugriff 28.02.2022.

44 Vgl. Lanye, Home Pregnancy Test, S. 69.

45 Sie nutzen u.a. Daten, die vom National Institute of Health der USA gesammelt wurden.
Die Geschichten konnen hier nachgelesen werden: https://history.nih.gov/display/his-
tory/Pregnancy+Test+Your+Stories, letzter Zugriff 28.02.2022; vgl. Leavitt, Private Little
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kann sie nach dem Test Entscheidungen dartiber treffen, wie sie die wei-
teren Schritte bis zur erwarteten Geburt gestalten mochte. Ethnografi-
sche und soziologische Studien zur Nutzung von Schwangerschaftstests
seit den 1980er Jahren haben zudem gezeigt, dass die Tests nur einen
Teil des Vergewisserungsregimes um die Schwangerschaft darstellen.
Selten wird nur ein Test gemacht, sondern das Ergebnis wird entweder
durch einen zweiten Selbsttest oder einen Test bei einem*r Mediziner*in
bestatigt.4¢ Grofere Sicherheit versprechen dann die Ultraschalluntersu-
chungen, die der nachste Abschnitt in den Fokus nimmt.

Schwangerschaft gestalten

Ahnlich wie der Beginn der Schwangerschaft war auch ihr Verlauf bis ins
20. Jahrhundert relativ unwagbar. Bis ins 18. Jahrhundert hinein gehorte
die ,Leibesfrucht aufgrund ihrer Unsichtbarkeit der ,Kategorie der
,Verborgenen' [an], zu der auch die Toten, die Heiligen, Engel, Elemen-
targeister und anderes gerechnet werden konnen.”4” Auch fiir das Wis-
sen um das Korperinnere und die dort befindliche , Leibesfrucht®, wie die
bis ins frithe 20. Jahrhundert libliche Bezeichnung lautete, stellte das
18. Jahrhundert eine zentrale Umbruchphase dar. Nicht nur der schwan-
gere Korper, sondern der weibliche Korper an sich wurde zu dieser Zeit
von einer neuen Seite betrachtet, wie insbesondere die Arbeiten von
Claudia Honegger gezeigt haben.*8 Herrschte zuvor ein holistisches, von
der Saftelehre gepragtes Korperverstindnis vor, wurde der Korper zu-
nehmend in seine ,Einzelteile zerlegt”, was wiederum die Vergeschlecht-
lichung des Korpers sowie die Definition distinkter Lebensalter (z.B. des
Sauglingsalters) nach sich zog. Waren die Grenzen zwischen Koérperin-
nerem und -dufderem zuvor bruchig und durchlassig, wurde der Korper
nun eingeschlossen und umhiillt, in ein Innen und Aufden getrennt.*?

Die beriihmten ,neun Monate“ galten in der Vormoderne zwar als
Norm, etwa auch fiir Ortsgeistliche zur Sanktionierung vorehelichen Ge-

Revolution; Childerhose/MacDonald, Health consumption as work, siehe auch: Hirsch-
auer u.a., Soziologie der Schwangerschaft, S. 49, 61.

46 Vgl. Hirschauer u.a., Soziologie der Schwangerschaft, S. 26; Layne, Home Pregnancy
Test, S. 65; Leavitt, Private Little Revolution, S. 329; Schadler, Vater, Mutter, Kind, S.
116, 123f.

47 Duden, Frauenleib, S. 20. Vgl. Hornuff, Strategien, S. 189; Labouvie, Bilder, Wahr-
nehmungen und Erfahrungen, S. 82; Mozygemba, Schwangerschaft, S. 59.

48 Vgl. Honegger, Frauen und medizinische Deutungsmacht; dies., Ordnung der Ge-
schlechter.

49 Vgl. Labouvie, Bilder, Wahrnehmungen und Erfahrungen, S. 81; Limper, Flaschenkin-
der, S. 41; Morel, Konzeption des Kindes, S. 196.
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schlechtsverkehrs. Fiir die Vorstellung, dass Kinder noch ,unreif” seien,
wenn sie vor der Vollendung des neunten Monats geboren wurden, gibt
es bereits Belege in mittelalterlichen und frithneuzeitlichen Quellen.
Dies zeigt, dass es auch in vormodernen Gemeinschaften durchaus Me-
thoden gab, um den Geburtstermin zu berechnen. Sie waren aber relativ
unprazise und ein Verschitzen um bis zu vier Wochen keine Seltenheit.50
Um 1800 bildete sich, wie erneut das Lehrbuch von Osiander zeigen
kann, eine deutlich prazisere Vorstellung heraus: ,Die Dauer der
menschlichen Schwangerschaft hat die Natur nach gewissen bis jetzt
noch verborgenen Gesetzen und Ursachen auf 40 Wochen, oder zehn
Mondmonate, oder 275 bis 280 Tage festgesetzt.” Dabei ging Osiander,
wie es heute noch tblich ist, bevor ein Ultraschall zur Bestimmung des
Gestationsalters zum Einsatz kommt, nicht vom Tag der Konzeption,
sondern vom letzten Tag der Monatsblutung vor der Empfangnis aus. Im
frithen 19. Jahrhundert gab es jedoch noch keinen statistischen Mittel-
wert, der als Norm angelegt wurde. Selbst Osiander stellte selten eigene
Prognosen zum Termin der Niederkunft, sondern verliefd sich auf die
Meinung der Schwangeren.>! Das Wissen verteilte sich auf verschiedene
Akteure. Es gab nicht die eine objektivierbare Norm, die mit Hilfe von
arztlichen Durchschnittswerten hergestellt wurde.

Zu Beginn der Frihen Neuzeit war das Korperinnere nur einer klei-
nen, privilegierten Gruppe zuganglich. Erste Abbildungen fanden sich in
Lehrbiichern fiir Hebammen von 1513 und 1554, die jedoch aufgrund
der angesprochenen Leserschaft keine Aufnahme in universitare Curri-
cula erhielten. Einflussreicher war die rein schriftliche Beschreibung
durch Andreas Vesalius' Werk De Humani Corporis Fabrica Libri Septem
von 1543. Trotz der grof3en Bedeutung dieses Werkes fiir die Anatomie,
wurde hier auf Schwangerschaft und andere Prozesse im weiblichen
Korper praktisch nicht eingegangen.>2 Bei Leonardo Da Vinci findet sich
im Ubrigen ebenfalls eine Darstellung eines Fotus in hockender Stellung
zusammen mit der Darstellung weiblicher Genitalien, eine Darstellung,
die in der zweiten Halfte des 20. Jahrhunderts erneut grofde Beliebtheit
erlangte.>3 Interessant dafiir, wie die bildliche Vermittlung des Fotus bis
heute vonstattengeht, ist die Frage danach, ob er in situ oder freischwe-
bend dargestellt wurde. Im 16. Jahrhundert, unter dem Einfluss von
neuen Forschungen zur Fortpflanzung, finden sich erste freischwebende
Foten. Bis ins 18. Jahrhundert wurden beide Abbildungsweisen genutzt,

50 Labouvie, Andere Umstande, S. 103f.

51 Schlumbohm, Grenzen, S. 147, 155.

52 Vgl. Erikson, Fetal Views, S. 189-191.

53 Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 86-90. Unter anderem in: Verny/ Kelly, Secret Life
of the Unborn Child; Lux Flanagan, The first Nine Months of Life.
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was auf das im Wandel befindliche Korperbild hinweist, das Frau und
Kind einerseits als Einheit betrachtete, aber auch die Erforschung des
Embryos und Fotus sowie erwachsener Korper und deren Zergliederung
beinhaltete. Zudem kamen um 1770 erste anatomische Wachs- und Por-
zellanfiguren in den anatomischen und medizinischen Unterricht deut-
scher Universitaten, von denen die Bauchwand abgehoben werden
konnte, um einen voll ausgewachsenen Fotus zu zeigen.>*

Bis ins frithe 19. Jahrhundert war sich die anatomische und embryo-
logische Forschung uneinig dariiber, wie ein Kind tiberhaupt entstand.
Zwei Positionen dominierten: das Konzept der Epigenese, also einer
graduellen Ausformung der einzelnen Organe und Korperteile, und das
des Praformationismus, der annahm, dass ein vorgeformter erwachse-
ner Korper im Uterus schlicht grofer wurde.5> Die neueren Erkenntnisse
der Embryologie lief3en die Stimmen der Praformisten zusehends ver-
stummen. Die dominanten Visualisierungsstrategien von Embryonen
und Foten seit dem ausgehenden 18. Jahrhundert trugen dem epigeneti-
schen Gedanken Rechnungen in Form von sogenannten Entwicklungs-
reihen - eine Reihe von Abbildungen von Embryonen und Féten in un-
terschiedlichen Stadien ihres Heranwachsens. Diese gaben eine ganz
neue Blickrichtung vor und trieben die Verwissenschaftlichung des Fo-
tus voran.>®

Einen wichtigen Bruch und Ausgangspunkt fiir die moderne Embryo-
logie stellt das Werk Icones embryonum humanorum von Samuel Thomas
Soemmering aus dem Jahr 1799 dar. Dieser legte die Grundlage fiir die
Entwicklungsserien und versuchte dabei zwei vermeintlich konkurrie-
rende Konzepte zu vereinen, die Reprasentativitat des Embryos und sei-
ne besondere Schonheit. Sein Ziel war es ,Anatomie und Asthetik“57 zu
verschmelzen. Einen weiteren Popularisierungsschub unter Medizinern
erlebten die Entwicklungsreihen durch Karl Ernst von Baers Uber Entwi-
ckelungsgeschichte der Thiere von 1828, das 1900 immer noch im Um-
lauf war. Von Baer hatte versucht, die Normal-Entwicklung zu determi-
nieren und darzustellen. Aufgrund seiner Untersuchungen definierte er
21 vergleichbare Tage im Verlauf der Schwangerschaft, die er wieder in
drei Phasen zusammenfasste. Durch das Aufkommen des Hygiene- und
Gesundheitsdiskurses seit Beginn des 20. Jahrhunderts verbreiteten sich
im Zuge der Aufklarungskampagnen die Kenntnisse iiber die Entwick-

54 Erikson, Fetal Views, S. 193.

55 Ebd.

56 Hopwood, Visual Standards, S. 239f.

57 Hornuff, Schwangerschaft, S. 41. Siehe hierzu ausfiihrlich: Enke, Von der Schonheit
der Embryonen. Siehe auch: Duden, Frauenleib, S. 49; Hopwood, Embryonen, S.
240ff.; Hornuff, Schwangerschaft, S. 41.
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lungszeiten ebenfalls stiarker unter der Bevilkerung und pragten die
Vorstellung von der Entwicklung im Uterus tiefgreifend und langfristig.
Durch den Boom an Ratgeberliteratur zu Schwangerschaft und Eltern-
zeit in den 1950er und 1960er Jahren erweiterte sich das Publikum, das
sich ,ein Bild“ vom Fotus machen konnte. Diese Darstellungen basierten
zumeist auf einer Darstellung im Lehrbuch des deutschen Gynakologen
Ernst Bumm von 1902.58

Der entscheidende Umbruch fiir das verdnderte Verhaltnis zur ,Lei-
besfrucht” setzte jedoch erst Ende der 1950er Jahre ein, als schottische
Arzte das erste Ultraschallbild eines Fotus im Mutterleib veréffentlich-
ten. Auch hier war das Anliegen - dhnlich wie beim Schwangerschafts-
test - pathologische Veranderungen so frith wie moglich feststellen zu
konnen. Die Technik wurde dann auch vor allem bei Schwangeren ge-
nutzt, die als Risikofdlle eingeschatzt wurden.>? Die Firma Siemens, die
fur die Verbreitung dieser Technologie in Deutschland mafdgeblich war,
begann, Ultraschallapparate zu produzieren, die in ,real time“ unter an-
derem den Herzschlag und Muskelbewegungen zeigen konnten. In den
spaten 1970er Jahren wurde dann auch der vaginale Ultraschall entwi-
ckelt und eingesetzt, die Technologie und die Bildgebung verfeinerten
sich also weiter.?® Erste Tests der Ultraschalltechnologie wurden in der
Frauenklinik der Universitat Miinster durchgefiihrt, wo das erste Ziel die
Erkennung gyndkologischer Tumore war. Der Ultraschall ersetzte dann
schnell die Rontgenuntersuchungen, die in der zweiten Schwanger-
schaftshalfte genutzt wurden, um Mehrlingsschwangerschaften oder eine
unklare Lage des Kindes zu ermitteln.! Ein ehemaliger Mitarbeiter der
Miinsteraner Uniklinik hielt in einem resiimierenden Beitrag zur Ge-
schichte des Ultraschalls fest:

Der schwangere Uterus war damals vor der 20. Schwangerschaftswoche diag-
nostisch noch ein ,schwarzes Loch’ Der Embryo bzw. Fetus war weder darstell-
bar, noch war sein Herzschlag so friih festzustellen. Und Bewegungen des Kin-

58 Vgl. Hopwood, Visual Standards, S. 246; ders., Embryonen, S. 237; Jilich, Making of a
best-selling Book, S. 498, 500. Siehe ausfiihrlich: Sauerteig, Representations of Preg-
nancy and Childbirth.

59 Vgl. Bernard, Kinder machen, S. 298; Lowy, Prenatal Diagnosis, S. 294; Sanger, El-
ternwerden, S. 13.

60 Vgl. Erikson, Fetal Views, S. 200f.; Lowy, Prenatal Diagnosis, S. 294. , Auf der Suche
nach einer geeigneten Anwendungsmoglichkeit kam das Gerat dann 1965 zur Erpro-
bung in die Universitats-Frauenklinik Minster; denn ein Assistent der Klinik, Dr. P.
Weiser, hatte sich 1964 bei der Firma Siemens nach Mdglichkeiten der Ultraschalldi-
agnostik im Bauchraum erkundigt. AuBerdem hatte ein Oberarzt der Klinik, Prof. Dr.
D. Hofmann, familidre Verbindungen zur Firma Siemens,” Hollander, 40 Jahre Realti-
me-Ultraschall-Schnittbild-Diagnostik, o.S.

61 Vgl. Hollander, 40 Jahre Realtime-Ultraschall-Schnittbild-Diagnostik, o.S.
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des werden von der Mutter ja erst ab etwa der 20. Woche wahrgenommen.
Schon bald konnten wir 1966 wahrend der zweiten Erprobungsphase den
Embryo ab der 12. Woche p.m. darstellen und seine Bewegungen beobachten;
die Herzaktion lief3 sich ab der 13. Woche erkennen.62

In Deutschland verbreitete sich diese neue Technologie sehr schnell und
die Bundesrepublik war 1979 das erste Land, das eine Ultraschallunter-
suchung als Teil der Schwangerenvorsorge zur Pflicht machte. Solche
Untersuchungen werden ab der 8. Schwangerschaftswoche empfohlen
und sind eine Leistung der gesetzlichen Krankenkassen. In der BRD ist
die Anzahl der Ultraschalluntersuchungen pro Schwangerschaft bis heu-
te besonders hoch.%3

Trotz erster Ultraschallbilder waren das Leibesinnere und der Fotus bis
in die Mitte der 1960er Jahre nur wenigen Mediziner*innen zuganglich,
denn die graustufigen Bilder waren und sind heute noch auf die Interpre-
tation durch professionelle Techniker*innen angewiesen. Lai*innen kon-
nen mit blof3em Auge die Grauschattierungen nicht auseinanderhalten.%4
Mit der Veroffentlichung der Bildserie ,Life before Birth” des schwedi-
schen Fotografen Lennart Nilsson im LIFE Magazine und im Stern erwei-
terte sich der Personenkreis immens, der sich nun eine Vorstellung vom
,Leben vor der Geburt” machen konnte. Die Bilder kniipften in mehrfa-
cher Hinsicht an die Traditionen des 19. Jahrhunderts an, gingen aber
dartiber hinaus. Gemeinsam hatten die Abbildungen, dass sie zum einen
tote Foten dsthetisch ansprechend inszenierten, diese mit bildtechni-
schen Mitteln sogar noch ,verbesserten® Zum anderen hielten sie die
Tradition der Entwicklungsreihe sowie des freischwebenden Fotus auf-
recht.t> Eine Besonderheit an Nilssons Vorgehen war, dass die Fotos in
Farbe und grofd3flachig abgebildet wurden. Durch besondere Beleuch-
tungstechniken gelang es ihm, ein fotorealistisches Bild des Embryos als
einsamem , Astronaut im Weltall“ zu evozieren, das die Eigenstandigkeit
des Embryos gegentliber der Mutter hervorhob.¢ Nilssons Fotoserie war
ein vielbeachtetes Medienereignis, das einen Aufmerksamkeitsschub fir
das Ungeborene generierte und nicht zuletzt von Abtreibungsgeg-
ner*innen genutzt wurde.®’ Dieses Event sowie die Verbreitung des Ult-
raschalls fiihrten dazu, dass sich das Verhaltnis zur innerleiblichen Ent-

62 Vgl. Hollander, 40 Jahre Realtime-Ultraschall-Schnittbild-Diagnostik, o.S.

63 Vgl. Duden, Frauenleib, S. 88; Erikson, Fetal Views, S. 187f.; Hirschauer u.a., Soziolo-
gie der Schwangerschaft, S.48; Sanger u.a., Embodying Schwangerschaft, S. 60.

64 Petchesky, Fetal Images. Siehe auch: Erikson, Fetal Views, S. 189, 210; Jiilich, Making
of a Best-selling book, S. 494; Orland, Virtuelle Schwangerschaften, S. 41ff.

65 Vgl. ausfihrlich Jalich, Picturing Abortion; dies., Making of a Best-Selling Book.

66 Orland, Virtuelle Schwangerschaften, S. 42. Vgl. Jilich, Picturing Abortion, S. 280.

67 lJilich, Picturing Abortion, S. 280.
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wicklung und zum Embryo und Foétus deutlich wandelte und ,enger”
wurde bzw. schon frither ein ,Leben” im Kérper der Schwangeren veror-
tet wurde.®® Dies sprach auch dem Fotus einen neuen Status als lebendi-
ges Individuum zu, das gleichermafden schiitzenswert war wie die Mut-
ter - oder sogar aufgrund seiner Abhangigkeit von der Mutter besonders
schiitzenswert. In den 1960er Jahren erhielt somit der Fotus zum ersten
Mal einen Status in der Offentlichkeit. Mit den Worten von Rosalind Pet-
chesky wurde er zu einem ,public fetus*.6?

Mittlerweile haben sich die visuellen Vermittlungstechniken auf un-
terschiedliche Weise ausgeweitet. Zum einen sind durch Computertech-
nologien nun ,Dokumentarfilme” des Lebens in utero moglich geworden.
Ein solches, mittlerweile freilich schon veraltetes Beispiel ist der Film
Life before Birth - In the Womb, der vom National Geographic Channel
ausgestrahlt wurde. Er kombinierte 3-D und 4-D Ultraschallbilder mit
modernen Technologien der Computeranimation, um die Entwicklung
eines Sduglings von der Zeugung bis zur Geburt nachzuzeichnen. Auch
diese filmische Darstellung orientierte sich dabei an ikonographischen
Vorlaufern der Entwicklungsdarstellungen, etwa von Soemmering und
der Fotoserie von Nilsson.”? Auch auf diese Weise wurde das Leben in
utero greifbarer und riickte ndher. Nun konnte die gesamte Entwicklung
in bewegten Bildern erstmals zeitgerafft auch von Lai*innen nachvollzo-
gen werden.

Eine Folge der Durchsetzung des Ultraschalls zur Dokumentation und
Uberwachung der Schwangerschaft ist jedoch auch die Zunahme soge-
nannter ,Risikoschwangerschaften® Je langer und ausgefeilter der Kata-
log der Normentwicklung und somit die Liste moglicher Abweichungen
in der jeweiligen Schwangerschaftswoche wurde, desto grofder war auch
die Wahrscheinlichkeit, eine Abweichung zu erkennen, die ein potentiel-
les Risiko fiir das Kind darstellte.”! Ziel der gesamten arztlichen Schwan-
gerenvorsorge ist laut der jlingsten ,Mutterschafts-Richtlinie eine ,friih-
zeitige Erkennung von Risikoschwangerschaften und Risikogeburten.“72
Insbesondere die Ultraschalluntersuchungen sind hier normbestim-

68 lJilich, Picturing Abortion, S. 306.

69 Der Begriff des ,public fetus” geht auf Petchesky Fetal Images aus dem Jahr 1987
zurlick. Siehe auch: Erikson, Fetal Views, S. 189, 210; Julich, Making of a Best-selling
book, S. 494; Orland, Virtuelle Schwangerschaften, S. 41ff.

70 Vgl. ausfihrlich: Orland, Virtuelle Schwangerschaften.

71 Vgl. Duden, Frauenleib, S. 89; Hornuff, Schwangerschaft, S. 193; Sanger, Obstretical
Care, S. 109.

72 Richtlinien des Gemeinsamen Bundesausschusses lber die drztliche Betreuung wah-
rend der Schwangerschaft und nach der Entbindung (,Mutterschafts-Richtlinien”) in
der Fassung vom 10. Dezember 1985 (veroffentlicht im Bundesanzeiger Nr. 60 a vom
27. Marz 1986) zuletzt gedndert am 20. August 2020 ver6ffentlicht im Bundesanzei-
ger AT 23.11.2020 B3 in Kraft getreten am 24. November 2020, S. 2.
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mende Instrumente, die verschiedene Entwicklungsberechnungen er-
moglichen. So wird die erste Ultraschalluntersuchung genutzt, um das
Gestationsalter und damit auch den Geburtstermin zu errechnen, an
dem sich wiederum Fristen fiir den Mutterschutz orientieren. Ultra-
schallbilder sind somit zentrale Ubersetzungstools, um eine zeitliche
Veranderung sichtbar zu machen, Entwicklungsabschnitte und -normen
zu definieren sowie Prognosen fiir den Ubergang von Schwangerschaft
zu Elternschaft zu stellen.”3

Zudem verfeinert sich auch die Ultraschalltechnologie, die es mittler-
weile nicht nur ermoglicht den Herzschlag in Echtzeit zu zeigen, sondern
auch 3-D Modellierungen des Fotus vornehmen kann. Einen Schritt wei-
ter konnen Eltern gehen, indem sie eine kleine Skulptur des Fotus mit
einem 3-D Drucker anfertigen lassen.’* Heute ist der Ultraschall gleich-
zeitig ein Vorsorgeinstrument, um Erkrankungen auszuschlief3en, und -
mehr noch - der erste Kontakt zwischen Mutter und Kind (auch: Vater
und Kind, Verwandten/Freund*innen und Kind). Fiir einige Eltern ist er
eher ,Entertainment®, das die Normalentwicklung bestatigen soll, als ein
medizinisches Uberwachungstool, wie Susan L. Erikson festgestellt hat.”s

Spatestens seit den 1960er Jahren war damit der Fotus auf unter-
schiedliche Weise auch Nicht-Mediziner*innen immer frither zugdnglich
und es etablierte sich eine Vorstellung davon, wie ein Fotus im Mutter-
leib heranwachst, welche Stufen er durchlauft und wie er auf der jewei-
ligen Entwicklungsstufe aussieht. Diese Visualisierungen und weitere
wissenschaftliche Entwicklungen wie die pranatale Psychologie befeuer-
ten dann seit den 1960er Jahren den Prozess der Individualisierung des
Fotus und seiner Stilisierung zum ,ungeborenen Leben® So verorteten
nicht mehr nur die Kirchen, insbesondere die katholische Kirche, son-
dern auch die Psychologie den Beginn des Lebens immer frither. Dies
beforderte auch Bestrebungen die Entwicklung moglichst genau zu kon-
trollieren, um Risiken berechnen und so frith wie moéglich abwenden zu
kénnen.”6

Wie schon der Schwangerschaftstest, veranderte der Ultraschall das
Verhaltnis von Zeit und Korper sowie die (emotionale) Hinwendung zum
Kind.”” Seine Einbindung in das Korperregime Schwangerschaft hatte
zur Folge, dass sich die Bedirfnisse von Mutter und Kind wahrend der

73 Vgl. Sénger, Elternwerden, S. 310, 364; Seehaus, Nahrende Korper, S. 129.

74 Vgl. Colloseus, Gebaren, S. 56; Hornuff, Schwangerschaft, S. 155f.

75 Erikson, Fetal Views, S. 208.

76 Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 86-90.

77 Vgl. Gestrich/Krause/Mitterauer, Geschichte der Familie, S. 559; Sanger u.a., Embo-
dying Schwangerschaft, S. 61; Sanger, Elternwerden, S. 149; Taylor, Public Life of the
Fetal Sonogram; Tropp, Womb with a View; Mimica/Nieradzik/Timm, Embellyshing
Pictures.
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Schwangerschaft gleichzeitig separierten und enger miteinander ver-
kntipften. Nicht nur die schwangere Frau brauchte medizinische Betreu-
ung, sondern auch der Fotus avancierte zum Patienten, wie die amerika-
nische Soziologin Monica ]. Casper in ihrer grundlegenden empirischen
Studie The Making of the Unborn Patient ausgefiihrt hat.”® Zunachst lag
seit den 1960er Jahren der Fokus der praventiven Mafdinahmen primar
auf dem Korper der Frau, im 21. Jahrhundert aber zunehmend auf dem
Fotus.”? Eva Sanger hat hier eine interessante, zeithistorisch relevante
Verschiebung im Sprechen tiber Schwangerschaft entdeckt, ,in which the
foetus and the pregnant woman are addressed as if the foetus was al-
ready born and the pregnant woman already a mother, as opposed to
becoming an infant or becoming a parent.”80 Dies fiihrte neben der Aus-
dehnung des Schwangerseins zu einer gleichzeitigen Ausdehnung des
Status Mutterschaft, der nun parallel einsetzte.

Die Praktik und Technik des Ultraschalls trug so auf entscheidende
Weise zur Punktualisierung der Schwangerschaft bei: Durch den Influx
populéarer Bilder entstanden Vorstellungen dartiber, wie sich ein Fotus in
utero entwickelte. In der Verkniipfung mit den gesetzlich vorgesehenen
Vorsorgeuntersuchungen setzte sich so ein Bild dessen zusammen, wie
ein Fotus zum jeweiligen Zeitpunkt der Schwangerschaft auszusehen
hatte, welche Grofde er wann erreicht hatte, welche Organe entwickelt
waren, wie er sich verhielt, welches Geschlecht er hatte etc. Das Wissen
darum, diese Normentwicklung durch Fehlverhalten gefahrden zu kon-
nen, setzte schliefdlich eine ganze Reihe von Praktiken des Risikomana-
gements in Gang.

Miitter und Familie herstellen

Auf der Grundlage der vorherigen beiden Abschnitte stellt sich hier an-
schlief3end die Frage, wie sich die Ausdehnung und Punktualisierung der
Schwangerschaft durch Schwangerschaftstest und Ultraschall auf die
taglichen Praktiken von Schwangeren und ihrem Umfeld auswirkten. Es
erscheint naheliegend, dass sich die Veranderungen im Alltag ebenfalls
in den spaten 1960er Jahren verorten lassen, in der Zeit also, in der sich
sowohl der Schwangerschaftstest als auch die Ultraschalluntersuchun-
gen als Teil des Schwangerschaftsregimes etabliert hatten. Ethnografi-

78 Vgl. Erikson, Fetal Views, S. 201f.; Hornuff, Schwangerschaft, S. 193; Lowy, Prenatal
Diagnosis, S. 290; Mozygemba, Schwangerschaft, S. 64; Casper, Making of the Un-
born Patient.

79 Lowy, Prenatal Diagnosis, S. 290.

80 Sanger, Obstretical Care, S. 106. Siehe auch: Malich, Schwangere zur Mutter, S. 25.
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schen Studien zufolge kam es dann aber seit den spaten 1990er Jahre
Jahren zu einer weiteren Verscharfung der Selbstkontrolle, die auf neue
Weise nach aufden kommuniziert wurde und die der folgende Abschnitt
untersucht.

Die neue Vorstellung von der individuellen Aufgabe ,Schwangersein®
findet sich etwa in den Aussagen einer Hebamme 2009 in der ZEIT: ,, Ei-
ne Frau ist heute nicht mehr nebenbei schwanger. Sie ist nicht mehr nur
guter Hoffnung, sondern ebenso sehr in angespannter Erwartung. Kon-
zentriert, fixiert, iberinformiert.“¢? Schwangerschaft sei nun ein weite-
res Projekt der neoliberalen Lebensfiihrung oder, wie es der Kulturwis-
senschaftler Daniel Hornuff beschreibt:

Schwangerschaften werden als verdichtete Hochleistungstests ausgelegt, bei
denen es darum geht, korperliche Attraktivitit mit gesunder Lebensfiihrung,
Zukunftseuphorie mit Verantwortungsbewusstsein, Partnerschaftlichkeit mit
Individualisierung und, vor allem, Anerkennung durch andere Gesten der Uber-
legenheit zu kombinieren.82

Um diese Verschiebungen zu untersuchen, soll das Augenmerk auf zwei
Bereichen liegen: zum einen auf der Erndhrung und Veranderung des
Jlifestyle“ nach dem Schwangerschaftstest, wenn die Schwangerschaft
zundchst eine private Angelegenheit darstellt; zum anderen darauf, wie
schon wahrend der Schwangerschaft Familie hergestellt und nach aufden
kommuniziert wird. Familie kommt dabei als ein durch Praktiken stan-
dig herzustellendes Netzwerk aus Menschen, Dingen und Diskursen in
den Blick.83

Zunachst lohnt sich jedoch erneut ein Blick auf die Vorgeschichte die-
ser Entwicklung, denn Ernahrungs- und Verhaltensregeln fiir Schwange-
re gibt es nicht erst seit den letzten 50 Jahren und auch nicht ausschlief3-
lich im Globalen Norden. Tabus dartiiber, was Frauen essen durften und
wie sie sich in der Schwangerschaft verhalten sollten, gab es bereits zu-
vor.84 Durch die Verwissenschaftlichung der Ernahrung veranderte sich
jedoch der Modus, in dem die Frau als Schwangere in diesem Kontext
adressiert wurde. Im 19. und friithen 20. Jahrhundert herrschte die Vor-
stellung des Fotus als ,Parasit” vor, der sich quasi auf Kosten der Mutter

81 Zit. in: Rose/Schmied-Knittel, Magie und Technik, S. 88.

82 Hornuff, Strategien, S. 186. Vgl. Adams /Murphy/Clarke, Anticipation, S. 251; Heim-
gartner, Schnelle Kinder, S. 149; Villa/Moebius/Thiessen, Soziologie der Geburt, S. 12.
Siehe auch: https://de.clearblue.com/ovulationstests/advanced-fertilitaetsmonitor,
letzter Zugriff 28.02.2022.

83 Vgl. Morgan, Family Connections; ders., Risk and Family Practices; Limper, Flaschen-
kinder, S. 15; Villa/Moebius/Thiessen, Soziologie der Geburt, S. 16.

84 Vgl. Villa/Moebius/Thiessen, Soziologie der Geburt, S. 9. Eine ausfiihrliche Analyse
der Ratgeberliteratur fir Schwangere findet sich bei Land, Verhaltensempfehlungen.
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ernahrte.8> Dieses Konzept begann sich erst in den Zwischenkriegsjah-
ren und insbesondere nach dem Zweiten Weltkrieg zu dndern, nachdem
die Ernahrungssituation wahrend des Krieges - in einer Art Laborsitua-
tion - es ermoglichte, neue Korrelationen zwischen der Ernahrung der
Mutter und dem Wachstum des Fétus herzustellen. Die Arztin und Wis-
senschaftsphilosophin Tatjana Buklijas sieht zu diesem Zeitpunkt eine
wichtige Verdanderung im Verstandnis von Schwangerschaft von ,rela-
tively robust to a state highly sensitive to environmental variations®.
Dabei spiele Erndhrung eine wichtige Rolle, ,partly because of its obvi-
ous physiological significance and partly because the intake of different
foods was relatively easy to track and measure.“8¢ Insbesondere die Ar-
beiten des britischen Biologen Robert McCance und der britischen Bio-
chemikerin Elsie Widdowson, die u.a. in Wuppertal Experimente durch-
fiihrten, legten den Grundstein dafiir, die Erndhrung als zentralen Faktor
des Sauglingswachstums zu markieren. Die Ernahrung wurde als Teil
der potentiell schadlichen Umweltfaktoren reinterpretiert, u.a. auch vor
dem Hintergrund, dass man den Fotus als einen eigenstandigen Orga-
nismus verstand, der vor negativen Einfllissen beschiitzt werden miis-
se.87 In dieser Zeit wurde zudem festgestellt, dass eine mangelhafte Er-
nahrung der Schwangeren sich unterschiedlich stark auf das Wachstum
des Fotus auswirkte. So flihrte eine unzureichende Ernahrung zu Beginn
der Schwangerschaft zu grofieren Problemen als eine unzureichende
Erndhrung zu deren Ende. Die Experimente von Elsie Widdowson legten
aufderdem nahe, dass sich eine retardierte Fettzunahme des Sauglings
spater nicht mehr einholen lief.88 Die Studien nahmen dabei vorrangig
die Quantitat des Wachstums in den Blick (Gewicht und Liange bei Ge-
burt) und weniger, wie es seit den 1960er und 1970er Jahren der Fall
war, die Qualitat der fotalen Entwicklung und deren Sicherstellung
durch Erndhrung. Ging es in den Studien der ersten Jahrhunderthalfte
vor allem darum, zu garantieren, dass das Kind genug Fett anlegen konn-
te, stand seit der zweiten Jahrhunderthalfte unter Einfluss des praven-
tiven Gesundheitsmanagements das Bemiihen im Vordergrund, adipose
Sauglinge zu verhindern. Die Schwangerschaft wurde in eine zentrale
Phase der kindlichen Entwicklung umgedeutet, die sich auch auf das er-
folgreiche Meistern des spateren Lebens auswirkte.8?

Nicht nur die Erndhrung der Schwangeren unterlag seit Mitte des
20. Jahrhunderts grofderer Beobachtung, sondern auch ihr Gefiihlsleben

85 Vgl. Buklijas, Food, growth and time, S. 268, 270; Petchesky, Fetal Images, S. 276.
86 Buklijas, Food, growth and time, S. 270.

87 Vgl.S. 268.

88 Vgl. S. 272f.

89 Vgl. Rose/Schmied-Knittel, Magie und Technik, S. 88.
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erhielt mehr Aufmerksamkeit. Waren Quellen des 18. und 19. Jahrhun-
derts noch kaum mit den Gefiihlen der Schwangeren beschaftigt, son-
dern auf die Zeit nach der Geburt konzentriert, nahmen die Anrufungen
an die miitterlichen Gefiihle der Frauen seit Beginn des 20. Jahrhunderts
zu. Ilhnen wurde nun nahegelegt, sie sollte sich ,zunehmend zuversicht-
lich, gesund - und nun auch miitterlich - fiihlen“?® Schwangere wurden
als verantwortliche zukiinftige Miitter angesprochen, die durch ihr Ver-
halten die zentralen Grundlagen fiir die kindliche Entwicklung legen
konnten und sollten. So entstand seit den 1970er Jahren ein ,immer de-
taillierteres Regelwerk moglichen Risikoverhaltens, 1 das das tagliche
Leben bestimmte.

Die Beobachtung und Bewertung des Risikoverhaltens intensivierte
sich am Ende des letzten Jahrtausends. Folgt man ethnografischen Stu-
dien so setzt die Umstellung des Lebensstils auf Schwangersein, spates-
tens mit dem positiven Ergebnis des Heimschwangerschaftstests ein. Bei
Frauen bzw. Paaren mit Kinderwunsch, die daran ,arbeiten schwanger
zu werden, konnen Verhaltens- und Erndhrungsveranderungen jedoch
schon frither einsetzen, um bereits vor der Empfangnis eine Optimie-
rung des korperlichen Zustandes sicherzustellen und dadurch Risiken zu
minimieren. So werden etwa Kontrazeptiva, die sonst regelmaf3ig einge-
nommen wurden, abgesetzt, das Rauchen komplett eingestellt und die
Ernahrung umgestellt.2 Wahrend der Schwangerschaft verldangert sich
dann die Liste der unerwiinschten Erndhrungsentscheidungen: Rohe
Milch, roher Fisch, Koffein, Alkohol und Zigaretten kommen nicht mehr
auf den Tisch. Aufserdem sollte die Schwangere bestimmte Vitamine und
Mineralstoffe wie Folsdaure etc. zu sich nehmen.?3 Schwangerschafts-
supplemente sind reichlich in den Apotheken und Drogerien erhaltlich.
Gleichzeitig ist eine der typischen Schwangerschaftssymptomatiken, die
auch in den Medien immer wieder gezeigt und verfestigt wird, das Be-
diirfnis bestimmte Lebensmittel zu sich zu nehmen, die ansonsten nicht
dem Geschmack entsprechen oder die als ,,ungesund” gelten.?*

90 Malich, Schwangere zur Mutter, S. 29f.

91 Malich, Schwangerschaftshormone, S. 108.

92 Vgl. Adams /Murphy/Clarke, Anticipation, S. 251; Colloseus, Gebaren, S. 65f.; Heim-
gartner, Schnelle Kinder, S. 147; Layne, He was a real baby, S. 322; Schadler, Vater,
Mutter, Kind, S. 112ff. Nur als ein Beispiel sei hier die Broschiire ,Von Wunsch bis
Wunder. Erndhrungsratgeber rund um Kinderwunsch, Schwangerschaft und Stillzeit”
erwahnt, die von Bayer herausgegeben wurde und die Nahrungserganzungsprodukt-
reihe ,Elevit” bewirbt. Diese Broschiire fand die Autorin in einer gynakologischen
Praxis vor.

93 Vgl. Schadler, Vater, Mutter, Kind, S. 106. Zu Vitaminen im britischen Kontext vgl.
ausfuhrlich: Al-Gailani, Making Birth Defects “Preventable”.

94 Vgl. Heimgartner/Sauer-Kretscher, Vorwort, S. 8; Malich, Schwangere zur Mutter, S.
35; Schadler, Vater, Mutter Kind, S. 187f.
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Besonderes Augenmerk lag seit dem Ende des 20. Jahrhunderts auf
ubergewichtigen Frauen, die schwanger waren, und im Zusammenhang
damit auf Schwangerschaftsdiabetes - obwohl diese auch bei normge-
wichtigen Frauen wahrend der Schwangerschaft auftreten kann. Dieses
Thema scheint seit den 2010er Jahren mehr Aufmerksamkeit erhalten
zu haben. Die erste ,Mutterschafts-Richtlinie” von 1985 hatte zwar auch
adipose Schwangere bereits als besondere Risikogruppe definiert, aber
erst 2012 wurde das Diabetes-Screening in den Katalog der Vorsorge auf-
genommen. Seitdem wird auch das Aufklarungsblatt ,Ich bin schwanger.
Warum wird allen schwangeren Frauen ein Test auf Schwangerschaftsdi-
abetes angeboten?“ ausgeteilt.?> In diesem Text wird Frauen jedoch ver-
sichert: ,Bei einem Schwangerschaftsdiabetes sind die Blutzuckerwerte
erhoht. Damit nimmt das Risiko fiir bestimmte seltene Geburtskompli-
kationen etwas zu. Das Risiko kann aber meist schon durch eine Umstel-
lung der Ernahrung wieder normalisiert werden.“?¢ So wird auch in die-
sem Fall den Miittern die Verantwortung tibertragen, dieser Erkrankung
entgegenzuwirken bzw. diese erst gar nicht auftreten zu lassen. Wah-
rend in der Mitte des 20. Jahrhunderts noch der Fokus auf dem Verhin-
dern untergewichtiger Sauglinge lag, soll nun tibergewichtigen Kindern
und Erwachsenen vorgebeugt werden.?” Das richtige Konsumverhalten
in Bezug auf die Erndhrung bedarf also der stindigen Ermahnung der
Schwangeren, dass sie nun nicht langer eine individuelle Konsumentin,
sondern eine Mutter ist.?8 Auch diese Phase hat sich, folgt man den eth-
nografischen Studien der letzten Jahrzehnte, deutlich ausgedehnt und in
die Zeit vor der Schwangerschaft verlegt. Durch den Einsatz von Schwan-
gerschaftstests kann auch der prazise Zeitpunkt bestimmt werden, ab
dem das Leben von Individuum auf Mutter umgestellt werden muss.

95 Sanger, Elternmachen, S. 317. Bekanntmachung eines Beschlusses des Gemeinsamen
Bundesausschusses {iber eine Anderung der Richtlinien (iber die &rztliche Betreuung
wahrend der Schwangerschaft und nach der Entbindung (Mutterschafts-Richtlinien):
Einflihrung eines Screenings auf Gestationsdiabetes Vom 15. Dezember 2011, in:
BAnz. Nr. 36 (S. 914) vom 02.03.2012.

96 Bekanntmachung eines Beschlusses des Gemeinsamen Bundesausschusses liber eine
Anderung der Richtlinien tber die drztliche Betreuung wihrend der Schwangerschaft
und nach der Entbindung (Mutterschafts-Richtlinien): Einflhrung eines Screenings
auf Gestationsdiabetes Vom 15. Dezember 2011, in: BAnz. Nr. 36 (S. 914) vom
02.03.2012.

97 Eine Pflegewissenschaftliche Arbeit zur Unterstlitzung von deutschen Schwangeren
vgl. Makowsky/Schiicking, Professionelle Begleitung; Eine kritische Position zur Pra-
vention von Adipositas in der Schwangerschaft im neuseeldndischen Diskurs, die die
Sicht betroffener Frauen einbezieht vgl. Parker, Shamed into health?.

98 Vgl. Layne, He was a real baby, S. 322; Malich, Schwangere zur Mutter, S. 35; Resta,
Genetic Counseling, S. 807; Taylor, Of sonograms, S. 403.
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Zunachst passiert diese Umstellung im privaten Modus, an dem nur
wenige andere Menschen teilhaben, wie etwa der Partner oder die eige-
nen Eltern. Das Teilen der frithen Schwangerschaftsphase, die als beson-
ders anfallig fiir Fehlgeburten gilt, kann so auch als eine Zeit der sozialen
Ordnung des Umfelds der Schwangeren gelesen werden.?® Die Kommu-
nikation liber diesen ausgewahlten Kreis heraus beginnt haufig mit dem
Teilen des ersten Ultraschallbildes, das laut neuester ,Mutterschafts-
Richtlinie” zwischen der achten und der elften Schwangerschaftswoche
angefertigt wird. Weitere Beschiftigung mit den Bildern, wie das Einkle-
ben in Fotoalben oder Zeigen der Fotos, werden von Ethnografinnen wie
Eva Sanger zum einen als Teil der Evidenzproduktion tiber den eigenen
Status als Schwangere angesehen, zum anderen als Teil der Konstruktion
des Fotus als zukiinftiges Familienmitglied.100 Mit der Erweiterung des
wissenden Personenkreises, spatestens mit dem wachsenden Bauch, be-
ginnt zudem eine neue Art der Kommunikation nach aufden. Daniel
Hornuff meint sogar: ,Das Austragen eines kommenden Kindes geschieht
im Modus der Demonstration: Vielen Frauen gentigt es nicht mehr, nur
schwanger zu sein, ebenso geht es ihnen darum, anderen (und womaog-
lich, in gewisser Weise, auch sich selbst) zu zeigen, dass sie schwanger
sind.“101 Diese Praktiken der Aufdenreprasentation und Inszenierung von
Schwangerschaft wurden in den 1990er Jahren weiter befeuert. Zwei
Praktiken sollen hier kurz dargestellt werden:

Zum einen nahm seit den 1990er Jahren das das Aussuchen und Kau-
fen diverser Konsumgiiter fiir das kommende Kind zu: vom Bett liber
den Kinderwagen, den Kindersitz fiir das Auto oder das Konsumieren
der richtigen Ratgeber, Geburtsvorbereitungskurse, die Auswahl der
passenden Hebamme und Geburtskliniken.102 Auf diese Weise konnen
auch die Manner bzw. Partner auf neue Weise in die Schwangerschaft
einbezogen werden. Einige Eltern beginnen schon friith, nachdem die
Schwangerschaft festgestellt wurde, damit, diese Entscheidungen zu
treffen, andere warten jedoch bis die ersten drei ,kritischen“ Monate
liberstanden sind.193 Anhand dieser Praktiken lasst sich zudem das Zu-
sammenspiel zwischen Konsum und sozialer Anordnung der Angehori-
gen und Freund*innen beobachten. Denjenigen, die ,besonders frith“ von
der Schwangerschaft wussten, wird ein besonderer Status im spateren

99 Sanger, Elternwerden, S. 102.

100 Ebd., S. 98.

101 Hornuff, Strategien, S. 185; Vgl. Clarke, Maternity and Materiality, S. 71; Taylor, Of
Sonograms, S. 402.

102 Vgl. Clarke, Maternity and Materiality, S. 56; Colloseus, Gebaren, S. 65f.;
Rose/Schmied-Knittel, Magie und Technik, S. 89f.

103 Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 234; Layne, He was a real Baby, S. 325f.; Sdnger
u.a., Embodying Schwangerschaft, S. 65.
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Leben des Kindes zugesprochen, der sie befdhigt, aber auch verpflichtet,
diese neue Position bereits wahrend der Schwangerschaft einzuiiben,
sich etwa als Oma, Onkel oder Patentante zu verstehen und entspre-
chend zu verhalten.1%4 Eine der Aufgaben kann es dann auch sein, ein
Ubergangs- und Konsumritual fiir die Schwangere zu organisieren, in
Form der auch in Deutschland beliebter werdenden Gender-Reveal-
Partys!%> und Babyshowers.10¢ Zu diesen Anlassen wird entweder das
Geschlecht des Kindes auf (teilweise spektakulare Art und Weise) be-
kannt gegeben und der gegenderte Konsum von Kleidung und Utensilien
kann beginnen; oder die zuklinftige Mutter - selten unter Einbeziehung
des Partners - wird von ihren weiblichen Freundinnen mit praktischen
Hilfsmitteln, aber auch Spielen und Erinnerungsstiicken bedacht. All die-
se (Konsum-)Praktiken der Schwangerschaft fiihren dazu, so Ethnolo-
ginnen und Soziologinnen, das Kind schon als Prasenz zu manifestieren:

»[1]t is through the accumulation of goods and gifts pertaining to a new child,
most often initiated prior to birth, that a baby and mother are socially con-
structed. The rituals of baby showers (parties for a mother-to-be in which she
is gifted by female friends or colleagues), the receipt of presents from relatives
and family shopping trips organized around the baby-to-be, are processes that
lend the fetus personhood at an early stage of development.“107

Der lange Prozess der Schwangerschaft wird so greifbar gemacht und in
seiner antizipatorischen Spannung vielleicht auch gebandigt oder zu-
mindest gerahmt, indem die Schwangere auf bestimmte “Hohepunkte” -
nicht nur im medizinischen Entwicklungsprozess, sondern auch im Pro-
zess des Mutterwerdens - hinarbeiten bzw. hin-fiebern kann.

Zum anderen hat sich der schwangere Bauch einen neuen Platz in der
Offentlichkeit erobert. Im Jahr 1971 hatte die brasilianische Schauspie-
lerin Leila Diniz noch einen Skandal verursacht, als sie - unehelich
schwanger - am Strand von Ipanema spazieren ging.18 Den akzeptier-
ten medialen Durchbruch erlebte dann der schwangere Bauch im Jahr
1991, als sich die hochschwangere Schauspielerin Demi Moore auf dem

104 Sanger, Elternwerden, S. 354.

105 Uber eine besonders gefihrliche Gender reveal Party in der US-amerikanischen Stadt
New Hampshire berichtete u.a. der Britische Guardian: Helen Sullivan, Gender reveal
party using 80 pounds of explosives sets off earthquake reports. New Hampshire man
turns himself in to police after detonating explosives as part of a gender reveal party
held in a quarry, in: The Guardian, 23.04.2021: https://www.theguardian.com/us-
news/2021/apr/23/gender-reveal-party-using-80-pounds-of-explosives-sets-off-
earthquake-reports, letzter Zugriff 28.02.2022.

106 Layne, He was a real Baby, S. 323.

107 Clarke, Maternity and Materiality, S. 56.

108 Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 228.
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Cover der Vanity Fair prasentierte. Spater reproduzierten das Model
Claudia Schiffer (2011) und die Musikerin Jessica Simpson (2012) diese
Ikonografie. Insbesondere das Bild von Demi Moore, das Anni Leibovitz
angefertigt hatte, leitete das Zeitalter der ,Promischwangerschaften”
ein.10% Dies hat wiederum neue Anspriiche an die Schwangere geschaf-
fen, die nun nicht nur ihre Ernahrung zum Wohl des Kindes kontrollie-
ren, sondern auch ihre Fitness im Auge behalten muss, um die Zeichen
der Schwangerschaft nach deren Ende so schnell wie moglich ver-
schwinden lassen zu konnen. Neben dem Ziel, ein gesundes Kind auf die
Welt zu bringen, wurde sie nun dazu aufgefordert in dieser Zeit ebenso
hiibsch und sexy zu sein wie vor der Schwangerschaft.119 Auch diese
Form der Schwangerschafts-Performance tragt dazu bei, dass die Schwan-
gerschaft sich in gewisser Weise kaum von den restlichen Anspriichen an
ein gelingendes Leben im Neoliberalismus unterscheidet. Sie ist somit
eine Phase geworden, die mit Schonheit getragen werden soll, aber kei-
ne Ausnahme im hochgradig durchtakteten Alltag darstellt.

Fazit

Diese Schlaglichter auf die Temporalitit der Schwangerschaft sollen da-
zu dienen, weitere Forschungen in der Korpergeschichte anzustofien, die
den Aspekt der Zeit starker berticksichtigen, als dies bisher der Fall war.
Die hier aufgefiihrten Beispiele — Schwangerschaftstests, Ultraschall und
Konsumregime - konnten erste Hinweise darauf geben, dass sich die Zeit
der Schwangerschaft seit den 1960er Jahren ausgedehnt hat. Sie beginnt
nun haufig schon mit der Veranderung von Konsumpraktiken, bevor der
entscheidende Geschlechtsakt Uiberhaupt stattgefunden hat. War es bis
ins frithe 20. Jahrhundert kaum moglich eine Schwangerschaft zu diag-
nostizieren, bevor sich der Fotus im Uterus bewegte, legten Schwanger-
schaftstests den Grundstein dafir, friher feststellen zu konnen, ab wann
die Frau sich darauf einstellen muss, Mutter zu werden.

Die regelmaf3ig wiederkehrenden Untersuchungen wiederum schaffen
Punkte, auf die wahrend der Schwangerschaft hingearbeitet werden
muss, um sie optimal zu gestalten und den Normverlauf der Schwanger-
schaft sicherzustellen. Durch die Visualisierung des Fotus mit Hilfe von
Ultraschallbildern wurde die Prasenz des Fotus als zukiinftiges Kind und
Familienmitglied ermdoglicht. Das Sehen der Bilder st6f3t dann zumeist

109 Vgl. Hornuff, Schwangerschaft, S. 218f.; Villa/Moebius/Thiessen, Soziologie der Ge-
burt, S. 13.

110 Vgl. S. 190; Villa/Moebius/Thiessen, Soziologie der Geburt, S. 13. Ausfihrlich siehe:
Tyler, Pregnant beauty.
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weitere Handlungen an, die die zukiinftige Prasenz des Babys nach au-
f3en kommunizieren, wie das sauglingsgerechte Einrichten der Wohnung
und die Bekanntmachung der Schwangerschaft im weiteren Kreis.

Die Praktiken sollten auf breiterer Quellenbasis noch weiter unter-
sucht, in grofdere Kontexte wie die Institutionalisierung der Kranken-
hausgeburt, die Veranderung des Hebammenstatus, die Frauenbewe-
gung etc. eingeordnet und mit deren speziellen Zeitvorstellungen korre-
liert werden. Neben den hier bearbeiteten Beispielen, die sich auf eine
Standardschwangerschaft konzentrierten, ware es lohnenswert, normab-
weichende Schwangerschaften in der Postmoderne in ihrer Zeitlichkeit
zu untersuchen. Welche Auswirkungen hat es, wenn die Veranderungen
der Konsum- und Korperpraktiken nicht ,fruchten und sich keine
Schwangerschaft einstellen will? Wie gehen gleichgeschlechtliche Paare
vor, welche Schritte miissen sie antizipieren, welchen zeitlichen Zwan-
gen sind sie unterlegen, um Eltern werden zu konnen? Was passiert,
wenn die Schwangerschaft nicht ausgetragen werden soll? Hier ist na-
tirlich bekannt, dass es bestimmte Fristen gibt, aber wie stellt sich ein
Schwangerschaftsabbruch etwa als Teil des taglichen Zeitmanagements
einer Gynakologin im Krankenhaus dar? Was passiert, wenn die Visuali-
sierungsstrategie eine Normabweichung beim Fotus anzeigt? Die Ver-
schrankung korperhistorischer und zeitsensitiver Ansatze eroffnet eine
Reihe neuer Fragen fir die Zeitgeschichte und die Geschichte von Zeit-
lichkeit und wirft neues Licht auf die Entwicklung und Modellierung des
menschlichen ,Selbst”, die Etablierung von Rollenbildern und Koérper-
normen und die Produktion der ,Familie” in der deutschen Gesellschaft
des 20. Jahrhunderts.
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Re/Production Cycles: Affective Economies of
Menstruation in Soviet Russia, ca. 1917-1953

Pavel Vasilyev

English abstract: In this paper, | bring together radical early Soviet projects of transform-
ing both reproductive bodies and productive time by focusing on the case of the female
menstrual cycle. Echoing Emily Martin’s anthropological work, | examine the hidden af-
fective economies of Soviet menstruation and place this discussion within the larger con-
text of socialist politics of productivity and gendered citizenship. In doing so, | actively use
the metaphor of ‘re/production cycles’ and highlight the double embeddedness of the
female menstrual cycle in the politics of both reproduction and economic productivity.
Focusing in particular on the introduction of ‘menstrual leave’ provisions for working
women in the 1920s and the shifting reproductive policies in the Soviet Union under Sta-
lin, | explore the peculiar dynamics of this re/production nexus and situate it within the
larger context of Soviet modernity.

Zhenia’s Childhood [Detstvo Liuvers], a novel by the Nobel Prize winner
Boris Pasternak (1890-1960), the famous author of Doctor Zhivago,
mesmerizingly and empathetically describes how a thirteen-year-old
girl ceases to be a child and becomes a woman in Russia just before the
Revolution of 1917.1 When first seeing the red blood the protagonist is
confused and ashamed and tries to conceal it, but in the course of the
novel, she gradually comes to terms with it and even embraces this new
womanhood - this development runs parallel to the new Russia slowly
accepting the emerging realities of the post-revolutionary era. In conflat-
ing the symbolic and coloristic language of communism and menstrua-
tion and by bringing the biological in conversation with the political,
Zhenia’s Childhood serves as a good introduction to the set of metaphors
and temporalities that will interest me in the present article.

In the aftermath of the 1917 Revolution, Russia pioneered a signifi-
cant number of progressive policies directed at women that were far
ahead of their time. It was one of the first fully independent countries to
grant its female citizens the right to vote, to enact a modern no-fault di-
vorce law, to fully legalize abortion and to make it available to all wom-
en and in all circumstances, free of charge and on-demand. Even though
many of these liberties were later significantly restricted or abolished
under Stalin, the Soviet Union continued to about being the country that
achieved full gender equality in all spheres of life throughout its exist-

1 Boris Pasternak, Zhenia’s Childhood (London: Allison & Busby, 1982), 1-65.
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ence. However, the reality often lagged behind, and Soviet women con-
tinuously found themselves subject to widespread discrimination and
exploitation throughout the 20t century. Often this took the shape of the
so-called ‘double burden’ problem, as the Soviet woman was expected to
work full-time alongside her male comrades at a factory or a collective
farm, yet at the same time was not relieved of her responsibilities as a
mother and a homemaker.

The early Soviet period also saw one of the most radical and auda-
cious experiments in human development that was guided by daring
modernist ideas about the malleability and perfectibility of both human
nature and the social environment. Especially since the end of the 1920s,
the new Soviet authorities took far-reaching steps to master time and to
make it serve the goals of socialist productivity. They introduced the fa-
mous ‘five-year plans’ that set production goals for all the industries in
the country and increasingly encouraged the workers to exceed these
quotas and to fulfill a ‘five-year plan’ within four, three or even two and
a half years. In the late 1920s, the Soviets also abolished the traditional
working week and instead introduced the so-called ‘continuous produc-
tion week’ (nepreryvnaia rabochaia nedelia) featuring days numbered
from 1 to 7 and to ensure the uninterrupted functioning of the Soviet
economy. While many of these economic policies had disastrous conse-
quences, the contemporaries also described how the illusion of master-
ing time increased the people’s enthusiasm for the socialist project and
made them believe that the Communist paradise could be established on
earth within their lifetime.

In this paper, I bring together these radical early Soviet projects of
transforming both reproductive bodies and productive time by focusing
on the case of the female menstrual cycle. | will build on Emily Martin’s
anthropological work which examined both scientific and popular met-
aphors of menstruation and premenstrual syndrome (PMS) with a spe-
cial emphasis on (failed) production and productivity.Z2 Using the notion
of affective economies,? [ place Soviet discussions about menstruation
within the larger context of socialist politics of productivity and gen-

2 Emily Martin, “The Egg and the Sperm: How Science has Constructed a Romance
Based on Stereotypical Male-Female Roles,” Signs: Journal of Women in Culture and
Society 16 (1991): 485-501; Martin, The Woman in the Body: A Cultural Analysis of Re-
production (Boston: Beacon Press, 2001).

3 On ‘affect/ive economies’ as assemblages of bodies, technologies, markets and bio-
medicine, see P. T. Clough ‘Future Matters: Technoscience, Global Politics, and Cultur-
al Criticism,” Social Text 22, no. 3 (2004): 15 and (especially in relation to sexual capa-
cities) Nick J. Fox and Katie J. Ward, ‘Pharma in the Bedroom ... And the Kitchen ... The
Pharmaceuticalisation of Daily Life,” Sociology of Health & Iliness 30, no. 6 (2008): 856-
868.



64 Pavel Vasilyev

dered citizenship between the October Revolution of 1917 and Stalin’s
death in 1953. In order to do so, I actively use the metaphor of
‘re/production cycles’ and discuss several examples that demonstrate
the double embeddedness of the female menstrual cycle in the politics of
both reproduction and economic productivity. While this embeddedness
is not necessarily unique to the USSR and multiple parallels can be
drawn to the developments in Western Europe, the U.S. and elsewhere,
there are several important features which make the Soviet case stand
out, which will be highlighted in the course of this article.

I shall begin by providing an overview of early Soviet reforms in the
fields of gender equality and time management. Then, I will concentrate
on the introduction of ‘menstrual leave’ provisions for working women
in the 1920s and the shifting reproductive policies in the Soviet Union
under Stalin. Finally, I will explore the peculiar dynamics of this
re/production nexus and situate it within the larger context of Soviet
modernity.

Liberating Women, Mastering Time: Radical Projects of Sovi-
et Modernity

Predictably, the Russian Revolution of 1917 signaled a large-scale over-
haul of the country’s economy and the political system, but it was also
accompanied by a whole range of experimental projects that sought to
radically transform Russian culture, science, relations between social
groups and, on a more general level, the whole system of everyday life
(byt).* While many of these projects were indeed formulated well before
1917,> they could only be brought to fruition in a novel political and cul-
tural climate after the Revolution when the speed of change made all the
previously unthinkable ideas seem possible.

Early Soviet policies directed at gender equality were part and parcel
of this larger project of ‘life reform’, and in many aspects were indeed

4 For examples of such experimental projects, see, e.g., Richard Stites, Revolutionary
Dreams: Utopian Vision and Experimental Life in the Russian Revolution (New York:
Oxford University Press, 1989); Stefan Plaggenborg, Revolutionskultur: Menschenbil-
der und kulturelle Praxis in Sowjetrussland zwischen Oktoberrevolution und Stalinis-
mus (Koln: Bohlau, 1996); Nikolai L. Krementsov, Revolutionary Experiments: The Qu-
est for Immortality in Bolshevik Science and Fiction (Oxford: Oxford University Press,
2014); Andy Willimott, Living the Revolution: Urban Communes & Soviet Socialism,
1917-1932 (New York: Oxford University Press, 2017). See also William Rosenberg,
ed., Bolshevik Visions: First Phase of the Cultural Revolution in Russia (Ann Arbor: Ardis
Publishers, 1984).

5 Daniel Beer, Renovating Russia: The Human Sciences and the Fate of Liberal Moderni-
ty, 1880-1930 (Ithaca, NY and London: Cornell University Press, 2008).
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pioneering achievements in the global context. For example, in the im-
mediate aftermath of the 1917 Revolution, Russia became one of the
first fully-independent countries to grant its female citizens the right to
vote (the Grand Duchy of Finland within the Russian Empire was the
first European country to introduce women’s suffrage in 1906). In the
early 1920s, early Soviet family law came to be known for its liberal,
even libertarian character, with divorces being extremely easy to ar-
range (on the spot, no-fault, and even by mail). Seeking to get rid of what
was perceived as reactionary ‘bourgeois laws’, the early Soviet govern-
ment also took radical measures to decriminalize homosexual relations
and pioneered free of charge access to abortion for all women as early as
1920, which is another global landmark. Under the feminist leadership
of Alexandra Kollontai, the first People’s Commissar (Minister) for Social
Welfare, new emancipatory ideas about romantic love, sexuality and
more egalitarian forms of companionship began to circulate across Sovi-
et Russia.t

Of course, as more critical scholars have already noted,” many of these
‘gender reforms’ were initiated by the Soviets with a pragmatic goal in
mind - namely, in an attempt to win over the political loyalty of these
new female, queer and other formerly marginalized citizens and to enlist
their support for the Bolshevik ideological project. Indeed, as was the
case with many experimental revolutionary projects, gender equality
policies also suffered from Stalinist backlash as the political climate in
the country turned increasingly conservative by the early 1930s. Histo-
rians and sociologists have now argued that the early Soviet emancipa-
tory euphoria was succeeded in the Stalin era by the so-called ‘double
burden’, as the Soviet woman was expected to work full-time alongside
her male comrades at a factory or a collective farm, yet at the same time
was not relieved of her responsibilities as a mother and a homemaker.8
Nevertheless, the achievements of the first years of Soviet rule were
very significant with regard to gender equality.

Reforming time itself was another ambitious project of the early Sovi-
et period. As scholars such as Stefan Plaggenborg and Mariia Gumerova

6 Gregory Carleton, Sexual Revolution in Bolshevik Russia (Pittsburgh: University of
Pittsburgh Press, 2005), 38-40; Frances Lee Bernstein, The Dictatorship of Sex: Lifestyle
Advice for the Soviet Masses (DeKalb, IL: Northern Illinois University Press, 2007), 37.

7 Cf., for example, Yulia Gradskova, “Emancipation at the Crossroads Between the
‘Woman Question’ and the ‘National Question’,” in The Palgrave Handbook of Women
and Gender in Twentieth-Century Russia and the Soviet Union, ed. Melanie llic (Lon-
don: Palgrave Macmillan, 2018), 117-131.

8 Anna Temkina and Elena Zdravomyslova, “Gendered Citizenship in Soviet and Post-
Soviet Societies,” in Gender and Nation in Contemporary Europe, ed. Vera Tolz and

Stephanie Booth (Manchester: Manchester University Press, 2005), 96-115.
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have described, the post-revolutionary years witnessed a whole range of
attempts to re-organize time and to make its use more efficient.? In part,
these attempts related to the larger modernist project aimed at trans-
forming the human relationship with time and productivity,1° but they
also reflected specifically local preoccupations and were facilitated by
the general reformatory spirit of the period.

In the middle of the Russian Revolution of 1917, the country em-
braced daylight-saving time for the first time in its history, which trig-
gered both intense enthusiasm and almost existential anxieties in the
population.!? Already in early 1918, just a few months after coming to
power, the Bolsheviks abruptly decided to switch the country to a new

9 Plaggenborg, Revolutionskultur; Mariia Gumerova, ““Nepreryvka’ i antireligioznaia agi-
tatsiia,” [Nepreryvka and Anti-Religious Propaganda] in Konstruiruia ‘sovetskoe’?: Poli-
ticheskoe soznanie, povsednevnye praktiki, novye identichnosti: materialy nauchnoi
konferentsii studentov i aspirantov (14-15 aprelia 2011 goda, Sankt-Peterburg)
[Constructing the ‘Soviet’? Political Consciousness, Everyday Practices, New Identities:
Materials of Student Conference, St. Petersburg, April 14-15, 2011] (St. Petersburg:
Evropeiskii universitet v Sankt-Peterburge, 2011), 58-63; Gumerova, “Natsionalizatsiia
svobodnogo vremeni (SSSR 1920-1930-e gg.),” [Nationalization of Free Time (USSR,
1920s-1930s] in Konstruiruia ‘sovetskoe’?: Politicheskoe soznanie, povsednevnye prak-
tiki, novye identichnosti: materialy nauchnoi konferentsii studentov i aspirantov (20-21
aprelia 2012 goda, Sankt-Peterburg) [Constructing the ‘Soviet’? Political Conscious-
ness, Everyday Practices, New Identities: Materials of Student Conference, St. Peters-
burg, April 20-21, 2012] (St. Petersburg: Evropeiskii universitet v Sankt-Peterburge,
2011), 46-51; Gumerova, “Mesto nepreryvnoi proizvodstvennoi nedeli (1929-1931) v
antireligioznoi kampanii sovetskogo pravitel’stva,” [The Place of Uninterrupted Work-
ing Week (1929-1931) in the Anti-Religious Campaign of the Soviet Government] in
Bulletin des Deutschen Historischen Instituts Moskau Nr. 6, ed. Katja Bruisch (Moscow:
Deutsches Historisches Institut Moskau, 2012), 66-80. See also Katriona Kelli [Catriona
Kelly], “V tikhom omute’: Avgust kak mesiats otdykha/trudovykh budnei v pozdneso-
vetskoi Rossii [Still Waters? August as a Month of Rest/Everyday Work in Late Soviet
Russia],” Novoe literaturnoe obozrenie no. 117 (2012): 281-304.

10 Anson Rabinbach, The Human Motor: Energy, Fatigue, and the Origins of Modernity
(Berkeley, CA: University of California Press, 1992). Cf. also Steffan Blayney, “Indust-
rial Fatigue and the Productive Body: The Science of Work in Britain, c. 1900-1918,”
Social History of Medicine 32, no. 2 (2019): 310-328.

11 A. l. Ermolaev, “Perevod chasovykh strelok v Rossii kak sledstvie voiny 1914-1918 gg. i
dal’neishaia sud’ba etogo nachinaniia [The Introduction of Daylight Saving Time in Rus-
sia as a Consequence of the 1914-1918 War and the Subsequent Fate of This Innovati-
on],” in Nauka i tekhnika: Voprosy istorii i teorii. Materialy XXXV mezhdunarodnoi godi-
chnoi konferentsii Sankt-Peterburgskogo otdeleniia Rossiiskogo natsional’nogo komite-
ta po istorii i filosofii nauki i tekhniki RAN (24-28 noiabria 2014 g.) [Science and Techno-
logy: Problems of History and Theory. Materials of the 35th Annual International Con-
ference of the St. Petersburg Division of the Russian National Committee for the Histo-
ry and Philosophy of Science and Technology of the Russian Academy of Sciences], ed.
B. I. Ivanov and E. I. Kolchinskii (St. Petersburg: SPbF IIET RAN, 2014), 61-67. For the
discussion in the Petrograd popular press of the time, see, e.g., here: N. Abolin, “Pod
utro [Before the Dawn],” Petrogradskii listok, 11 July 1917, 5.
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calendar, thus bringing it in sync with the Gregorian system employed in
the West since the 16t century. As a result, Russia miraculously leap-
frogged the first half of February 1918, with its citizens going to sleep on
January 31 and waking up on February 14.

By the late 1920s, as Stalin was gradually consolidating political pow-
er in the Soviet Union, the decision was made to accelerate the techno-
logical development of the country to achieve the paramount goal of
‘catching up with the West'. As the Soviet leader himself put it at the
First Conference of Workers in 1931: ‘We are fifty or a hundred years
behind the advanced countries. We must make up this gap in ten years.
Either we do it or they will crush us.’1?2 Accordingly, the five-year plans
that were introduced for a better planning of the socialist economy were
now increasingly being revised, with workers in different industries be-
ing encouraged to fulfill these quotas within four, three or even two and
a half years. This was further facilitated by the abolishment of tradition-
al days of the week and the switch to the so-called ‘continuous produc-
tion week’ (nepreryvka) which was also believed to help eliminate ‘reli-
gious superstition’ by banishing Orthodox Christian holidays.13

All these changes in ‘time management’ certainly gave many Soviet
politicians and ordinary citizens an illusion of being able to master time
and to make it serve the purposes of socialist productivity. The apparent
capability of the new government to move ‘time forward’ (to borrow a
famous expression from Vladimir Mayakovsky’s 1930 play, The Bath-
house) and significant advances in many branches of Soviet industry
contributed to the emergence of a new sense of optimism that persisted
despite the Great Famine and the purges of the 1930s.14

In the following two parts, I will focus on the case of the female men-
strual cycle which, I believe, can serve as a useful prism for bringing the
two early Soviet reform projects of gendered citizenship and socialist
productivity together. In order to do so, | have employed a wide range of
sources from archival materials and articles in medical journals to fic-
tional texts. I start with the more conventional definition of the men-

12 losif V. Stalin, “O zadachakh khoziaistvennikov: Rech’ na Pervoi Vsesoiuznoi konferent-
sii rabotnikov sotsialisticheskoi promyshlennosti 4 fevralia 1931 g. [On the Tasks of the
Industry: Speech at the First All-Union Conference of Workers of Socialist Industry,
February 4, 1931],” in Stalin, Sochineniia [Works], vol. 13 (Moscow: Gosudarstvennoe
izdatel’stvo politicheskoi literatury, 1951), 39.

13 Gumerova, “‘Nepreryvka’ i antireligioznaia agitatsiia”; Gumerova, “Mesto nepreryvnoi
proizvodstvennoi nedeli”.

14 Stephen Kotkin, Magnetic Mountain: Stalinism as Civilization (Berkeley, CA: Universi-
ty of California Press, 1995). Cf. also Jason Cieply, Voices of Enthusiasm: The Mobi-
lization of Revolutionary Emotion in Soviet Literature and Culture, 1917-1935 (PhD
diss., Stanford University, 2016).



68 Pavel Vasilyev

strual cycle as a reproductive one before looking at its embeddedness in
the larger politics on production in the early Soviet Union.

Reproduction Cycles: New Citizen-Soldiers for the Soviet
Motherland

Evgenii Zamiatin’s story Navodnenie [The Flood] (1929), one of the best
murder stories in Russian literature, set in early Soviet Leningrad in the
mid-1920s, opens up with a fascinating and somewhat disturbing pas-
sage that discusses the marital union of Trofim Ivanovich, a steam-boiler
operator, and his thirty-something wife Sof'ia. A seemingly normal mar-
riage - yet one that is also haunted by something elusively ‘not right’
[chto-to ne to]. This unspoken ‘not right’ is finally revealed when Trofim
Ivanovich proclaims against the backdrop of the rising water in the Neva
- ‘You don’t give birth to children, that’s it". With these words, he accuses
Sof’ia of not conforming to the conventional gender role which closely
tied the status of a married woman to giving birth. On morning after this
conversation Sofiia wakes up screaming from a nightmare only to be
scared further as she discovers that her hands are covered in blood. But
this, as the author notes to calm the reader, ‘was her usual female blood’
[eto byla ee obyknovennaia zhenskaia krov’]. The onset of the menstrual
cycle here both symbolizes Sof'ia’s (yet another) failure to conceive a
child and serves as a ‘bloody’ introduction to a fascinating tale of jeal-
ousy and revenge. Indeed, at the end of Navodnenie, Sof'ia simultaneous-
ly fulfills her reproductive role as she gives birth to a baby girl - and
pleads guilty to a bloody murder that she committed in a fit of rage.15
This, of course, is a highly peculiar take on the menstrual cycle as a
reproductive one - one that serves its main purpose in re-producing new
citizens for the country. In the highly politicized and militarized Soviet
context before and after the Second World War, one may also add that
female reproductive health was primarily valued as the ‘incubator’ for
producing new soldiers or for ‘replacing the dead’¢ (although it was by
no means exclusive in this regard as similar processes could also be de-

15 Evgenii Zamiatin, ‘The Flood’, in Zamiatin, The Dragon: Fifteen Stories, trans. Mirra
Ginsburg (Chicago: University of Chicago Press, 1976).

16 Chris Burton, “Minzdrav, Soviet Doctors and the Policing of Reproduction During Late
Stalinism, 1943-53," Russian History (Summer 2000): 197-221; Mie Nakachi, “Repla-
cing the Dead: The Politics of Reproduction in the Postwar Soviet Union,” (New York:
Oxford University Press, 2021).
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tected in Germany, Israel or the United States, as described by scholars
such as Atina Grossmann and others).1”

Under Stalin, liberal early Soviet projects began to lose popularity and
were ultimately replaced by a rather restrictive set of reproductive poli-
cies. By the mid-1930s, homosexuality and abortion were re-criminalized
again, and the divorce procedure was becoming more and more compli-
cated and costly for Soviet citizens. On the incentive side, the govern-
ment was actively encouraging higher birthrates, culminating in the es-
tablishment of a special ‘Mother Heroine’ (mat’-geroinia) legal status for
women with ten children or more that was introduced towards the end
of the Second World War.

In a similar vein, the ‘normalization’ of the female menstrual cycle al-
so came to be perceived as a pre-condition for a ‘normal’ reproduction
of the citizen-soldiers for the socialist state.l® This was reflected in a
number of ambitious scientific projects that were launched by the Sovi-
ets in the 1920s and 1930s with the goal of mastering experimental en-
docrinology and using hormonal drugs to make human bodies better
suited for the purposes of building ‘socialism in one country’.1® This re-
flected the global early 20t century fascination with the (largely unful-
filled) promises of experimental endocrinology and its potential in man-
aging human populations for the needs of the modern state.20

17 On the post-Holocaust politics of reproduction in Central and Eastern Europe and the
Middle East, see Atina Grossmann, Jews, Germans, and Allies: Close Encounters in
Occupied Germany (Princeton: Princeton University Press, 2007); Grossmann, Wege
in der Fremde: Deutsch-jiidische Begegnungsgeschichte zwischen Feldafing, Berlin
und Teheran (Gottingen: Wallstein, 2012); Mark Edele, Sheila Fitzpatrick and Gross-
man, eds., Shelter from the Holocaust: Rethinking Jewish Survival in the Soviet Union
(Detroit: Wayne State University Press, 2017). On the ‘baby boom’ in the United Sta-
tes after the Second World War, see Landon Jones, Great Expectations: America and
the Baby Boom Generation (New York: Coward, McCann and Geoghegan, 1980); Neil
Howe and William Strauss, Generations: The History of America’s Future, 1584 to
2069 (New York: William Morrow, 1991), 299-316.

18 Cf. also the discussion of reproduction in Michele Rivkin-Fish, Women’s Health in
Post-Soviet Russia: The Politics of Intervention (Bloomington, IN: Indiana University
Press, 2005) and Inna Leykin, “Population Prescriptions: State, Morality, and Popula-
tion Politics in Contemporary Russia,” (PhD. diss.: Brown University, 2010).

19 Nikolai Krementsov, “Hormons and the Bolsheviks: from Organotherapy to Experi-
mental Endocrinology, 1918-1929,” Isis 99, no. 3 (2008): 486-518; Alexander Etkind,
“Beyond Eugenics: The Forgotten Scandal of Hybridizing Humans and Apes,” Studies
in History and Philosophy of Biological & Biomedical Sciences 39, no. 2 (2008): 205-
210.

20 Heiko Stoff, Ewige Jugend: Konzepte der Verjiingung vom spéten 19. Jahrhundert bis
ins Dritte Reich (Cologne: Bohlau, 2004); Chandak Sengoopta, The Most Secret Quint-
essence of Life: Sex, Glands and Hormones 1850-1950 (Chicago and London: Universi-
ty of Chicago Press, 2006); Christer Nordlund, Hormones of Life: Endocrinology, the
Pharmaceutical Industry, and the Dream of a Remedy for Sterility (Sagamore Beach,
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One of the most ambitious attempts of this kind was the story of grav-
idan - an allegedly all-curing hormonal drug from the urine of pregnant
women that was developed and actively promoted by Moscow doctor
Aleksei Zamkov (husband of renowned Soviet sculptor Vera Mukhina)
from the late 1920s onward. In 1932, he was given unprecedented
amounts of financial, administrative and human resources to launch his
pet project - the State Research Institute for ‘Urogravidanotherapy’.

In the mid-1930s, gravidan was industrially produced on a mass scale
and used by Soviet physicians to treat an impressive list of conditions
ranging from alcoholism and drug addiction to hemorrhoids to the ‘pro-
gressive exhaustion of the nervous system’ (progressiruiushchee is-
toshchenie nervnoi sistemy),?1 yet there was an explicit focus on repro-
ductive health and rejuvenation. Employing a payment scheme that was
pro-rated for income, the Institute managed to attract both the Soviet
elite and ordinary citizens?2 and to set up a whole network of branches
in different areas of the Soviet Union.23 Even though Zamkov’s whole
idea of ‘urogravidanotheraphy’ had been largely discredited by the late
1930s and he himself had gotten into serious trouble with the Soviet au-
thorities, some of his disciples managed to pursue a successful career in
medicine and continued administration of gravidan until the mid-
1960s.24 Industrial production of gravidan in the USSR only stopped in
1964.

MA: Science History Publications, 2011); Michael Pettit, “Becoming Glandular: En-
docrinology, Mass Culture, and Experimental Lives in the Interwar Age,” American
Historical Review 118, no. 4 (2013): 1052-1076; Randi Hutter Epstein, Aroused: The
History of Hormones and How They Control Just About Everything (New York: W. W.
Norton & Company, 2018).

21 losif V. Strel’chuk and P. P. Obnorskii, “Gravidanoterapiia v bor’be s narkomaniei,”
[Gravidanotherapy In The Struggle Against Drug Addiction] Biulleten’ instituta gravi-
danoterapii 1 (1934): 37-44; Strelchuk, Obnorskii, N. E. Dudko et al., “Gravidan i prob-
lema bor’by s prezhdevremennym odriakhleniem pri alkogol’noi i morfiinoi intoksi-
katsii,” [Gravidan and the Problem of Struggle Against Premature Aging by Alcohol
and Morphine Addicts] Biulleten’ instituta gravidanoterapii 2 (1935): 42-50; N. E.
Dudko, “Gravidanoterapiia gemorroia u narkomanov,” [Gravidanotherapy of Hemor-
rhoids in Drug Addicts] Biulleten’ instituta gravidanoterapii 2 (1935): 61-65; Evgenii
Zhirnov, “Mocha i kamen’,” [Urine and Stone] Kommersant Viast’ 49 (2001): 56;
Zhirnov, “Progressiruiuschee istoschenie nervnoi sistemy,” [Progressive Exhaustion of
the Nervous System] Kommersant Viast’ 19 (2009): 64.

22 Gosudarstvennyi arkhiv Rossiiskoi Federatsii [State Archive of the Russian Federa-
tion] (hereinafter referred to as GARF), fond A-7840, opis’ 1, delo 7.

23 GARF, fond A-7840, opis’ 1, delo 1, I. 201, 217.

24 Strel’chuk, Klinika i lechenie narkomanii [Clinical Picture and Therapy of Drug Addic-
tion], 2nd edn (Moscow: Medgiz, 1949), 64; Strel’chuk, Klinika i lechenie narkomanii
[Clinical Picture and Therapy of Drug Addiction], 3rd edn (Moscow: Medgiz, 1956);
Viktor Ostroglazov, “Mif o gravidane,” Meditsinskaia gazeta no. 60-61 (2008); Alisher
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Another radical and extravagant project of this kind was also initiated
in 1932 when medical doctor Ignatii Kazakov founded his own state-of-
the-art facility: the State Research Institute for Metabolism and Endo-
crine Disorders. Kazakov’s method of ‘lysate therapy’ involved extract-
ing secrets of different organs (with a special emphasis on sex organs)
from recently slaughtered animals with the goal of influencing metabo-
lism in humans.2> Like his competitor, Kazakov, too, engaged with dif-
ferent Soviet organizations (most significantly, the trade unions) to set
up a network of partner institutions and attract additional funding.26

Even though ‘lysate therapy’ also initially claimed to have been ex-
tremely successful it ultimately did not succeed in delivering the all-
curing drug that Kazakov had promised. By the end of the 1930s, this
institute was also liquidated and the scientists behind it were discredit-
ed and purged (Kazakov himself was shot in Moscow in March 1938).

Crucially, the treatment of amenorrhea (absence of menstruation, in
that period often linked to sterility and thus endangering human repro-
duction on the national scale) was one of the central concerns for both
Zamkov and Kazakov. Understanding amenorrhea as primarily an endo-
crine disorder, both doctors proposed that the injections of their respec-
tive miracle drug of choice would remove the issue by normalizing me-
tabolism in women.?” The State Research Institute for ‘Urogravidano-
therapy’ boasted over 100 successful cases of treating menstrual cycle
disorders with gravidan.?® Some of these were very high profile, as evi-
dent from the much-publicized case of the wife of Professor Skladovskii
(a researcher at the Moscow Institute of Experimental Biology) who
stopped menstruating and developed severe psychiatric symptoms fol-
lowing a previous unsuccessful operation. After just three injections of
gravidan, this woman was allegedly completely cured.?? Similarly, Ka-
zakov reported an astonishing 91% success rate in the treatment of
amenorrhea with his ‘lysate therapy’.30

Latypov, “The Soviet Doctor and the Treatment of Drug Addiction: ‘A Difficult and
Most Ungracious Task’,” Harm Reduction Journal 8, no. 32 (2011): 16.

25 See Teoriia i praktika lizatoterapii po metody I.N. Kazakova [Theory and Practice of
Lysate Therapy by I.N. Kazakov] (Moscow: Medgiz, 1934).

26 GAREF, fond R-5474, opis’ 14, delo 588.

27 lbid.

28 Rossiiskii gosudarstvennyi arkhiv ekonomiki [Russian State Archive of Economy]
(hereinafter referred to as RGAE), fond 9457, opis’ 3, dela 475-481, 485-488, 490-
492, 496-498, 507-511.

29 LA. Blium, “Zhenskaia ferma v Abramtsevo [Female Farm in Abramtsevo],” Sergievgrad,
November 15, 2019, available at: https://www.sergievgrad.ru/news/2684975/gravidan-
zenskaa-ferma-v-abramcevo-cast-vtoraa (accessed January 23, 2022).

30 GAREF, fond R-5474, opis’ 14, delo 588.
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While there is no definitive evidence as to why exactly these two pro-
jects were so quickly abandoned after being highly praised early on,
most explanations point to the fact that both Zamkov and Kazakov had
close connections with Soviet political and cultural elites. This fact both
enabled them to recruit unprecedented resources early in the decade
and made them vulnerable in the context of the Great Terror of the late
1930s.

However, these two competing large-scale institutional projects signi-
fied the beginning of modernist medical attempts at normalizing, regu-
lating, and managing the female menstrual cycle with the help of hor-
monal drugs. Indeed, ‘(auto)urinotherapy’ remains an influential branch
of alternative medicine in Russia until today3! while lysates (recast as
‘cytamins’ since the 1970s) have become an example of a popular and
successfully commercialized dietary supplement developed in Russia
but available globally online.32

Cycles of Production: The Politics of Menstrual Leave in the
Soviet Union

Let us now turn to the discussion of socialist politics of productivity. For
many women around the globe, their period experience is accompanied
by menstrual cramps and a substantial amount of pain is involved. In the
contemporary world, whether or not a woman will be allowed to take a
few days off because of her monthly period, depends on the national ju-
risdiction. Examples of countries that guarantee their citizens this ‘men-
strual leave’ provision include Japan, South Korea, Indonesia and Tai-
wan.33 At the same time, it is not accepted in most countries, including
the Russian Federation.

Menstrual leave remains a highly controversial and hotly debated pol-
icy. On the one hand, it can be viewed as a piece of progressive legisla-
tion that accounts for a specific condition that many women around the

31 See, e.g., recent discussion in Tat'iana Brit, “’la lechus’ mochoi’: Endokrinolog — o patsien-
te, kotoryi vpechatalsia v pamiat’ [l Treat Myself With Urine’: An Endocrinologist Recalls a
Memorable Patient],” Meditsinskaia Rossiia, 9 April 2019, https://medrussia.org/28248-
vrach-o-pacientakh-kotorie/ (accessed January 23, 2022)

32 http://cytamins.ru/ (accessed January 23, 2022)

33 See Sophie Cullinane, “There Are Countries Where ‘Menstrual Leave’ Is Actually a
Thing,” Grazia, 20 May 2014, https://graziadaily.co.uk/life/real-life/countries-
menstrual-leave-actually-thing/ (accessed January 23, 2022); Aneri Pattani, “In Some
Countries, Women Get Days Off for Period Pain,” The New York Times, 24 July 2017,
https://www.nytimes.com/2017/07/24/health/period-pain-paid-time-off-policy.html
(accessed January 23, 2022).



Re/Production Cycles 73

world experience on a regular basis by providing a tailored and accom-
modating response to this ‘medical necessity’. It can thus be compared
to explicitly gendered legislative provisions that exist in most countries
today in relation to pregnancy and childbirth.

On the other hand, however, menstrual leave is often dismissed as a
discriminatory measure, criticism of women’s work efficiency and a
veiled form of sexism. Indeed, it seems that the underlying assumption
of any menstrual leave policy is the idea that the female organism can-
not function properly and to its full extent a few days a month - and, of
course, it is the male organism that is taken to be the ‘standard’ in this
comparison. This is also evident from a recent controversial statement
by Russian President Vladimir Putin who famously confessed in an in-
terview to the American director Oliver Stone that he is ‘not a woman’
and hence ‘does not have bad days’. Putin further stressed that in mak-
ing this judgement he ‘was not trying to insult anyone’: ‘That’s just the
nature of things. There are certain natural cycles.’34

Putin’s intent here is blatantly obvious - yet veiled enough to remain
within the imagined borders of decency. But what are these ‘natural cy-
cles’” and how exactly do they work in a post-socialist setting? While
there is currently no menstrual leave provision in the Russian Federa-
tion, a similar policy did exist for some time in the 1920s and the 1930s
in the jurisdiction that was called the Russian Soviet Federative Socialist
Republic (RSFSR). This important historical example remains relatively
unknown in the contemporary world and deserves further discussion
and analysis.

In line with the Soviet modernist ideas that were discussed above,
some social theorists of that turbulent period even linked menstruation
to the subjugated position of women under capitalism and predicted its
disappearance in the communist future. For instance, Martyn Liadov, the
rector of the Sverdlov Communist University (the foremost school for
Soviet activists in the 1920s and the 1930s) caused much uproar and
debate when he published Voprosy byta [Problems of Everyday Life] in
1925. In this controversial book, he insisted that the menstrual cycle in
human females was simply a function of the market economy in which a
‘woman ... was transformed into private property and had to be pre-
pared to satisfy her master’s demand at any time’.35 This unorthodox
view of female biology proved to be too radical even for the revolution-

34 Matthew Diebel, “Vladimir Putin: ‘l am not a woman, so | don’t have bad days’,” USA To-
day, 7 June 2017, https://www.usatoday.com/story/news/world/2017/06/07/viadimir-
putin-i-am-not-woman-so-dont-have-bad-days/376589001 (accessed January 23, 2022).

35 Martyn N. Liadov, Voprosy byta [Problems of Everyday Life] (Moscow: Kommunisti-
cheskii universitet, 1925), 30.
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ary Soviet 1920s, and, as Eric Naiman brilliantly described in the intro-
duction to his thought-provoking book Sex in Public, Liadov immediately
came under harsh critique from the People’s Commissar (Minister) of
Public Health Nikolai Semashko and others for his ‘ignorance of basic
biological and historical facts’.3¢

This critique was quickly reproduced in the Soviet press in publica-
tions ranging from central the news outlet Izvestiia [News] to the more
obscure venues such as Za zdorovyi byt [For Healthy Everyday Life]. Lia-
dov’s eccentric views on the menstrual cycle seemed to have been deci-
sively rendered ridiculous and unscientific. But - utopian as it may
sound - menstruation did occasionally disappear during the Bolshevik
experiment. At times, it did so due to the harsh material conditions that
persisted throughout the Soviet period (as evident, for example, from
frequently reported cases of amenorrhea during the Russian Civil War,
the Great Famine, or the Siege of Leningrad in the Second World War) -
but also following the late introduction of birth control pills in the Soviet
Union in the 1970s, or just sporadically during pregnancy and lactation.
In re-visiting the ‘menstrual imagination’ of Liadov and other early Sovi-
et thinkers, I want to highlight the socio-economic embeddedness of the
human body that they put forward in their writings and discuss how the
most daring of their predictions might have come true later on in the
20t century.3”

The elimination of menstruation may indeed be only a particular in-
stance of utopian communist fantasies, severe malnutrition or modern
bodily management practices. But my claim here is more general: I be-
lieve that the menstrual cycle is a useful prism through which to view
and to re-assess the female experience and the history of everyday life in
the Soviet Union. In proposing to focus on menstruation, I include yet
another persistent factor of a woman’s life which - depending on the
perspective - could be greeted enthusiastically as an empowering sign
of femininity or perceived as an additional bodily ‘burden’ to be dealt
with and taken care of.

In doing so, I want to propose the metaphor of the ‘red days of the
calendar’ as a way to discuss this peculiar double status of menstruation

36 Eric Naiman, Sex in Public: The Incarnation of Early Soviet Ideology (Princeton, NJ:
Princeton University Press, 1997), 3.

37 On imagining the future in the early Soviet period, see Stites; Plaggenborg; Rosen-
berg. Gleb Albert, Das Charisma Der Weltrevolution: Revolutionarer Internationalis-
mus in der Fruhen Sowjetgesellschaft 1917-1927 (Cologne: Béhlau, 2017) and Marga-
rete Vohringer, “Messen, beschleunigen, anhalten, zuriickdrehen: das Zeitmanag-
ment der Russischen Avantgarde,” in Tempo! : Zeit- Und Beschleunigungswahrneh-
mung in Der Moderne, ed. Frauke Fitzner (Berlin: Zentrum fir Literatur- und Kultur-
forschung, 2016), 6-18.
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as potentially both a ‘time off’ and a time of celebration.3® For example, a
relatively little-known piece of early Soviet legislation that was un-
earthed by British researcher Melanie Ilic in the early 1990s introduced
provisions for menstrual leave in a number of industries (such as the
textile industry) that primarily employed women workers.3° Starting
from 1922, these women could take two or three days off every month
or in some cases demand to be transferred to a less physically strenuous
job. The rationale behind the innovation related both to the productivity
concerns of the Soviet state, its emancipatory rhetoric as well as the
widespread medical and scientific views of female physiology as inher-
ently inferior to its male counterpart at the time. The ending date of this
policy remains unclear, but there is evidence from a number of different
industrial branches that the menstrual leave provisions were in force
and even to some degree extended as late as 1931.40

In the context of recently reignited press and parliamentary debates
about the impact of menstruation on women'’s capacity to work in coun-
tries as diverse as Russia, Italy and the UK#1, the early Soviet menstrual

38 This phrase (krasnye dni kalendaria in the Russian original) is often used as a euphe-
mism by women to refer to the periods.

39 Melanie llic, “Soviet Women Workers and Menstruation: A Research Note on Labour
Protection in the 1920s and 1930s,” Europe-Asia Studies 46, no. 8 (1994): 1409-1415.

40 llic, 1412-1414.

41 InJuly 2013, lawmaker from the nationalist LDPR party Mikhail Degtiarev, a rising star in
Russian politics, proposed a draft law that would give women additional two days of paid
leave a month during their menstrual cycle (see Toyin Owoseje, “Menstruation Leave:
Russian Lawmaker Proposes Paid Days Off for Women Employees on Period,” Internati-
onal Business Times, 31 July 2013, https://www.ibtimes.co.uk/russian-lawmaker-
proposes-paid-days-menstruating-women-495918 (accessed January 23, 2022)). The bill
was ultimately rejected, but the idea continues to be popular — most recently, outspoken
Moscow psychologist Pavel Rakov has lobbied for menstrual leave at the highest level,
arguing that women can behave ‘inadequately’ while on their periods (Mash, 19 April
2019, https://tlgrm.ru/channels/@breakingmash/11566 (accessed January 23, 2022)).
Similar proposals have been made by four female lawmakers in Italy in 2017 (see Anna
Momigliano, “Italy Set to Offer ‘Menstrual Leave’ for Female Workers”, Independent, 25
March 2017, https://www.independent.co.uk/news/world/europe/italy-menstrual-
leave-reproductive-health-women-employment-a7649636.html (accessed January 23,
2022); Anna Brech, “This Country Could be The First in Europe to Offer Women Paid
Menstrual Leaves,” Grazia, 28 March 2017, https://graziadaily.co.uk/life/real-life/paid-
menstrual-leave-women-period-pain-italy-country-offer-policy/ (accessed January 23,
2022); Annalisa Merelli, “Italy’s Paid Menstrual-Leave Bill Would Come With a Big Cost to
Italian Women,” Quartz, 29 March 2017, https://qz.com/944210/italys-paid-menstrual-
leave-bill-would-come-with-a-big-cost-to-italian-women/ (accessed January 23, 2022).
Recently, the issue has also been seriously discussed in the UK across the political spect-
rum (see, e.g., Anna Hodgekiss, “Forget Maternity Leave — Women Should Get PAID
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provisions might appear to be a very early example of such progressive
legislation. However, as mentioned earlier, this can also be seen as ra-
ther crude biological determinism that constantly puts women’s work
efficiency in doubt and mandates the release of female labor from work
during menstruation - and, indeed, a number of early Soviet female
workers outright protested this practice and refused to take ‘time off’
during their periods. 42 As an Austrian visitor to the Soviet Union in the
early 1930s Lili Korber graphically put it: ‘We women can never expect
to obtain equal treatment with men if we cry off once a month’.43

Echoing Emily Martin’s anthropological work, I insist on uncovering
the hidden affective economies of Soviet menstruation and placing this
discussion within the larger context of socialist politics of productivity
and gendered citizenship. One of the interesting affective dimensions of
this discussion relates to the perceived, prescribed, and experienced in-
fluence of the menstrual cycle on the emotional state of the woman. Par-
ticularly important here is the case of the so-called premenstrual syn-
drome (PMS) that has by now become common knowledge in popular
culture - yet it is also a notion that remains highly controversial among
scientists, up to the point where its very existence is at times openly re-
jected. For example, a major research study led by Professor Gillian Ein-
stein of the University of Toronto in 2012, found no substantial link be-
tween the pre-menstrual phase of the female menstrual cycle and wom-
en’s negative moods, considered to be one of the key constitutive ele-
ments of PMS.44

Another important part of the discussion is the pain that many wom-
en often experience during menstruation. Following Elaine Scarry’s sem-
inal work The Body in Pain (1985),%> researchers from various humani-

claims.html (accessed January 23, 2022); Claire Lampen, “Can ‘Period Leave’ Ever Work?,”
BBC Capital, 8 September 2017, www.bbc.com/capital/story/20170908-can-period-leave-
ever-work (accessed January 23, 2022); Rose George, “Menstrual Leave: A Workplace Re-
form to Finally Banish The Period Taboo?” The Guardian, 28 June 2018,
https://www.theguardian.com/commentisfree/2018/jun/28/menstrual-leave-period-taboo-
work-reform-women-health (accessed January 23, 2022)). In the German context, in the ab-
sence of an official menstrual leave policy, many women being paid by the state budget
can apparently take a few days off work during menstruation every month without ha-
ving to provide additional justifications (personal communication with Dr. Polina Aron-
son (independent scholar based in Berlin and editor at openDemocracy Russia), July 3,
2017). | would also like to emphasize here that pioneering Soviet menstrual leave polici-
es of the 1920s are never mentioned in these contemporary discussions.

42 llic, 1413-1414.

43 Lili Korber, Life in a Soviet Factory (London: Bodley Head, 1933), 161-162.

44 Gillian Einstein et al., “Mood and the Menstrual Cycle: A Review of Prospective Data
Studies,” Gender Medicine 9, no. 5 (2012): 361-384.

45 Elaine Scarry, The Body in Pain: The Making and Unmaking of the World (New York:
Oxford University Press, 1985).
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ties have productively studied pain as a physical phenomenon with
wide-ranging emotional and socio-cultural effects. Historians of emotion
and the body such as Esther Cohen, Otniel Dror, Joanna Bourke, and Rob
Boddice also traced how the understanding of pain in Western culture
changed over the last centuries.*¢ Importantly, as the studies have
shown, these understandings are often highly gendered, but in a dialec-
tic way, with women both reporting significantly higher levels of pain
than men on average and being able to withstand extreme levels of pain,
particularly during childbirth.4”

Throughout the Soviet period, pain, irritability, and mood swings that
are routinely associated with the female menstrual cycle were often la-
beled as ‘bourgeois’ emotional symptoms and contrasted with the
emerging image of a new 'strong' Soviet woman - with important politi-
cal, social and (as we have seen) even legal ramifications for the women
involved. For example, in a 1926 article entitled “The Chemistry of Fe-
male Moods”, researcher A. Chizhevskii presented a whole panoply of
‘degenerate’ peri-menstrual women whom he claimed were only ’par-
tially sane’, suicidal and prone to criminality.4® Similar concerns about
the potentially ‘abnormal’ sex life of some women before and during
menstruation were also expressed in other Soviet medical publica-
tions.*?

In a different instance, early Soviet addiction researcher Vladimir Go-
rovoi-Shaltan reported that many Leningrad sex workers in the 1920s
became addicted to morphine, he noted that they started using the drug
in the first instance to alleviate their menstrual cramps - but also (and
in an interesting twist of the menstrual leave narrative!) because of ‘the
inability of the prostitute to practice her craft during the period of men-
struation’.50

46 Esther Cohen, The Modulated Scream: Pain in Late Medieval Culture (Chicago: Uni-
versity of Chicago Press, 2010); Cohen et al., eds., Knowledge and Pain (Amsterdam
and New York: Rodopi, 2012); Joanna Bourke, The Story of Pain: From Prayer to Pain-
killers (Oxford: Oxford University Press, 2014); Rob Boddice, ed., Pain and Emotion in
Modern History (Houndmills: Palgrave Macmillan, 2014); Boddice, Pain: A Very Short
Introduction (Oxford: Oxford University Press, 2017).

47 See also Atul J. Butte et al., “Sex Differences in Reported Pain Across 11,000 Patients
Captured in Electronic Medical Records,” Journal of Pain 13, no. 3 (2013): 228-234.

48 A. Chizhevskii, “Khimiia zhenskikh nastroenii [The Chemistry of Female Moods],”
Zhenskii zhurnal no. 1 (1926): 5-6.

49 Gofmekler, Chto nado znat’ kazhdoi zhenshchine [What Every Woman Should Know]
(1923); N. Mikulina-lvanova, “ Normal'naia i nenormal'naia polovaia zhizn' zhenshchiny
[Normal and Abnormal Sexual Life of a Woman],” Zhenskii zhurnal no. 9 (1927).

50 Vladimir A. Gorovoi-Shaltan, “Morfinizm, ego rasprostranenie i profilaktika,” [Mor-
phine Addiction, Its Spreading and Preventive Measures] in Voprosy narkologii: Sb.
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By consciously using Soviet menstrual leave, PMS and menstrual pain
as controversial case studies and by unearthing their currently obscure
history, I would like to further stress the relationship between affect,
citizenship, and gender in a state socialist setting. While the early Soviet
state pursued some emancipatory policies that favored women, this
emancipation was in many cases paternalistically prescribed from above
and closely linked to a highly negative view of female physiology and
psychology. To what extent Soviet women tried to negotiate this pre-
scribed view would be a highly interesting avenue for further research.

Epilogue

I would like to close this article with the discussion of another novel.
Vtorogo marta togo zhe goda [March Second of That Year] by contempo-
rary Russian novelist Liudmila Ulitskaia (1943-).51 By carefully weaving
multiple narrative threads and by oscillating between the everyday and
the transcendent, Ulitskaia masterfully describes how the first period of
the main protagonist, an eleven-year-old girl called Lilechka, coincides
with the death of both her grandfather and the ‘father of the nations’ of
the Soviet Union, Joseph Stalin. Set in the beginning of March 1953, as
the name suggests, the novel both draws a line under Stalin’s era and
simultaneously signifies the beginning of a new period which is yet diffi-
cult to grasp, but which is simultaneously exciting and terrifying.>2 In-
voking a powerful menstrual metaphor to describe the emergence of a
new post-Stalin subjectivity,>® March Second of That Year reiterates the
close connection between the personal and the political, demonstrating
the embeddedness of the female menstrual cycle in the larger Soviet
body politic.>*

no. 2 [Questions of Narcology: Collection no. 2], ed. Aleksandr S. Sholomovich
(Moscow: Moszdravotdel, 1928), 47-48.

51 Liudmila Ulitskaia, “Vtorogo marta togo zhe goda [March Second of That Year],”
Russkaia mysl’, 28 July-9 August 1991.

52 It is perhaps not insignificant that the post-Stalin era is usually referred to as the
‘Thaw’, invoking strikingly fluid language. Cf. also Maya Vinokour, “Daniil Kharms and
the Liquid Language of Stalinism,” Slavic and East European Journal 60, no. 4 (2016):
676-699.

53 Cf. Anatoly Pinsky, ed., Posle Stalina: pozdnesovetskaia sub”ektivnost’ (1953-1985)
[After Stalin: Subjectivity in the Late Soviet Union (1953-1985)] (St. Petersburg:
Izdatel'stvo Evropeiskogo universiteta v Sankt-Petersburge, 2018).

54 Some of these themes were also previously explored in another award-winning novel
by Ulitskaia, The Kukotsky Enigma (Evanston, IL: Northwestern University Press,
2016).
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As I have shown in this article, menstruation was seen in the first few
decades of the twentieth century as a crucial element in the Soviet poli-
tics of productivity and reproduction and as a powerful cyclic feature of
the socialist economy. From menstrual leave policies to hormonal
treatment of amenorrhea to the adoption of reusable menstrual hygiene
products, which also needs further research, the Soviets were pioneers
in the bizarre and unknown world of reproduction in high modernity.
While many of their ‘achievements’ in this regard are indeed subject of
much controversy, it is telling that these unorthodox policies and prac-
tices are being rediscovered today absolutely independently in many
national contexts. Menstrual leave policies are being discussed around
the globe, many women experiment with menstrual suppression tech-
niques,>> while menstrual cups and other reusable products are on the
rise. In this regard, I hope that the article can also serve as an indicator
of much longer genealogies and histories of ‘menstrual innovation’ be-
yond contemporary liberal societies.>¢

Pavel Vasilyev, Contact: pvasilev (at) hse.ru. Studied Russian and Central European Histo-
ry in St. Petersburg and Budapest. Postdoctoral projects on law and emotions in early
Soviet Russia and on the cultural history of the female menstrual cycle in Soviet and post-
Soviet Russia. Currently Senior Lecturer at HSE University in St. Petersburg.

55 Cf. Emilia Sanabria, Plastic Bodies: Sex Hormones and Menstrual Suppression in Brazil
(Durham, NC: Duke University Press, 2016).

56 For somewhat similar perspectives from the Global South, cf. also Shing-ting Lin,
“!Scientific’ Menstruation: The Popularisation and Commodification of Female Hygie-
ne in Republican China, 1910s—1930s,” Gender & History 25, no. 2 (2013): 294-316;
Kuntala Lahiri-Dutt, “Medicalising Menstruation: A Feminist Critique of the Political
Economy of Menstrual Hygiene Management in South Asia,” Gender, Place & Culture
22, no. 8 (2015): 1158-1176; and especially a recent book by Chris Bobel, The Mana-
ged Body: Developing Girls and Menstrual Health in the Global South (London: Pal-
grave Macmillan, 2019).
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Familiengriindung und Zeitlichkeit im Zweiten
Weltkrieg in Deutschland

Katerina Piro

English abstract: “Family creation under the time pressure of World War Il in Germany” is
a qualitative analysis of ego-documents and looks at dyadic decision making, emotions
and mentalities related to creating a family during war. War did not deter people from
having children, on the contrary. Rather than postpone and wait, people were in a rush
to fulfill their generative decisions. Difficult circumstances and negative future expecta-
tions, combined with key elements of NS-ideology, led to a great eagerness for young
couples to become parents. While family policy during the war has been studied, the wish
to have children and the negotiations between couples before pregnancy, have not. The
microhistories presented here, show that the experience of danger and existential hard-
ships during war seemed to function as a generative accelerator, causing couples to go
to great lengths to try and have children.

Fritz und Anna Baum verliebten sich, heirateten, wollten Kinder und
versuchten ihre Entscheidung fir eine Familie umzusetzen.! ,Wir
wiunschten uns zwei Kinder, einen Peter und eine Sabine,” erinnerte sich
Anna Baum Jahrzehnte spater. Verbliiffend ist an diesem Paar insbeson-
dere, dass sich ihr Versuch, Eltern zu werden, mitten im Krieg, im Jahr
1944 abspielte. Das Kriegserlebnis hatte die Lebenssituation der Baums
stark gepragt: Einen Grof3teil ihrer nur knapp drei Jahre wahrenden Be-
ziehung waren sie getrennt. Er diente in der Wehrmacht, wahrend sie
Bombardierungen und Mangelversorgung in der ,Heimat’ erlebte. Ziel
dieses Artikels ist es zu zeigen, wie Paare unter dem Einfluss des Zwei-
ten Weltkrieges ihre generativen Entscheidungen trafen.2 Mittels der
Feldpost, Tagebiichern und Erinnerungen, ist ein Einblick in die zeitge-
nossischen Mentalitiaten und Lebensumstiande moglich. Bemerkenswert
ist, dass die Kinderfrage fiir junge Paare trotz des Kriegs hoch relevant
war. Dies trifft auf Mitglieder der sogenannten ,Volksgemeinschaft'
ebenso zu wie auf Verfolgte. Nach einem Forschungsiiberblick stelle ich
sechs Mikrostudien vor, anhand derer ich geschlechterspezifisch zeige,

1 Baum, Anna. Friedrich Baum, in: Volksbund Deutsche Kriegsgraberfiirsorge e.V. (Hg.).
Menschen wie wir.... Possneck 2000, S. 7-10, hier S. 8.

2 Ich danke Prof. Dr. Isabel Heinemann, Dr. Verena Limper, Prof. Dr. Jochen Streb sowie
den anonymen Referees fiir ihre wertvollen Kommentare. Ebenso danke ich den Teil-
nehmenden des Nachwuchs-Kolloquiums , Militargeschichte” am ZMBW in Potsdam
und des Workshops ,Kriegstrennungen im Zweiten Weltkrieg”, der in Hannover von
der Medizinischen Hochschule Hannover, der Leibniz Universitdt und der Universitat
Hamburg veranstaltet wurde. Beide Veranstaltungen fanden im Juli 2019 statt.
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wie sich die Kriegserfahrung auf Fertilitatsentscheidungen auswirkte.
Nicht zuletzt mochte ich argumentieren, dass Krieg und Bedrohung die
,biologische Uhr‘ der Menschen beschleunigten.

Im Folgenden werden ,Familienplanung’, ,Familiengriindung’ oder
,Familienerweiterung’ als ,doing reproduction‘ verstanden, es handelt
sich also um einen eigensinnigen korperpraktischen Prozess. Dieser um-
fasst sowohl den ,Kinderwunsch’, also einen Moment der bewussten
Fertilitatsentscheidung (haufig auch ,generative Entscheidung’ oder ,Re-
produktionsentscheidung’ genannt), als auch die Bemiihungen schwan-
ger zu werden und die Schwangerschaft selbst.3 Nicht intendierte oder
ungewollte Schwangerschaften, die es zu jeder Zeit gegeben hat, sind
nicht gemeint, sondern solche, die durchaus gewollt, geplant oder her-
beigesehnt waren.*

Die reproduktive Biographie unterliegt einerseits historisch wandel-
baren sozio-normativen und biopolitischen Zwangen, wird aber immer
auch individuell gestaltet und von vielen Faktoren beeinflusst, wie dem
Geschlecht oder Alter, der Partnerschaft, Religion, Bildung, Schichtzuge-
horigkeit, Familie, Peers, Medien uvm. Das Beispiel des Ehepaares Baum
verdeutlicht, dass auch Zeitlichkeit bei der Reproduktion eine zentrale
Rolle spielt: ,doing reproduction’ bedarf zunachst der Zukunftserwar-
tung, die oftmals als Wunsch oder als Hoffnung ausgedrickt wird. Au-
f3erdem missen die Rahmenbedingungen, wie zum Beispiel das biologi-
sche Alter, passen; ferner muss die sexuelle Handlung, sprich das Zu-
sammentreffen der Partner, zeitlich moglich sein. Anna Baum schrieb
liber den Zusammenhang von Zeitlichkeit und ihrem unerfiillt gebliebe-
nen Kinderwunsch: ,Wir konnten nicht die rechten Tage zusammen
sein.“

Die zeitliche Dimension der Reproduktion wurde aufderhalb der Me-
dizin oder Statistik bislang nur wenig erforscht. Vereinzelte Studien fo-
kussierten z.B. auf Schwangerschaften von besonders jungen Miittern
seit den 1980er Jahren (Vorzeitigkeit der Familiengriindung), den Auf-
schub der ersten Geburt in sogenannten ,low-fertility regimes’ im spate-

3 Vgl. Heinemann, Isabel. Vom ,Kindersegen” zur , Familienplanung“? Eine Wissensge-
schichte reproduktiven Entscheidens in der Moderne 1890-1990, in: Historische Zeit-
schrift 310/1, 2020, S. 23-51; Konig, Christiane. Reproduzieren, in: Netzwerk Korper
(Hg.). What Can a Body Do? Praktiken und Figurationen des Kérpers in den Kulturwis-
senschaften. Frankfurt 2012, S. 83-96; Mackenroth, Gerhard. Bevélkerungslehre. The-
orie, Soziologie und Statistik der Bevolkerung. Berlin 1953, S. 330.

4 Nicht untersucht wurden auBerdem Pflegeelternschaften oder Adoptionen, Kinder-
winsche in nicht heterosexuellen Partnerschaften oder andere alternative Familien-
modelle, da es sich um Themen mit anders gelagerter gesellschaftlicher Komplexitat
handelte.

5 Baum 2007, S. 8.
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ren 20. Jahrhundert (spate Familiengriindung) oder die Variabilitat der
Geburtenabstande in verschiedenen Epochen (,spacing’).6 Die 1978 von
dem Journalisten Richard Cohen eingefiihrte Metapher der ,biologischen
Uhr verbindet Familienplanung und Zeitlichkeit und stellt das Alter der
(potenziellen) Eltern in den Fokus.” Seither dient die tickende ,biologi-
sche Uhr‘ zumeist der Beschreibung des sozialen Drucks, den Frauen
empfinden, wenn sie kurz vor dem Ende ihrer biologischen Gebarfahig-
keit stehen.® Seltener wird die Metapher auch auf ahnlich gelagerte
Probleme bei Mdannern angewandt.?

Fir Richard Cohen war die tickende ,biologische Uhr‘ Zeichen eines
modernen Lebensstils. Viele Forschende betrachten Zeitdruck und Be-
schleunigung als zentrale Merkmale der Moderne.l® Ich mdchte argu-
mentieren, dass Kriege und Krisen als Beschleuniger fungieren konnen,
wenn erlebte Bedrohung und negative Zukunftserwartungen von Men-
schen als Handlungsdruck empfunden werden. Tatsachlich ist der Zu-
sammenhang zwischen Zeitlichkeit und Krieg bislang kaum untersucht
worden, insbesondere fehlt der Bezug zur Alltags- und Mentalitatsge-
schichte.11

Im Fokus der folgenden sechs Mikrostudien stehen Menschen in hete-
rosexuellen Partnerschaften, die im oder kurz vor dem Krieg heirateten

6 Vgl. Dash, Leon. When Children Want Children: The Urban Crisis of Teenage
Childbearing. New York 1989; Kreyenfeld, Michaela. Okonomische Unsicherheit und
der Aufschub der Familiengriindung, in: Szydlik, Marc (Hg.). Flexibilisierung. Wiesba-
den 2008, S. 232-254; Knodel, John. Starting, Stopping and Spacing During the Early
Stages of the Fertility Transition: The Experience of German Village Populations dur-
ing the 18th and 19th Centuries, in: Demography 24/2, 1987, S. 143-162.

7 Vgl. Cohen, Richard. The Clock is Ticking for the Career Woman, in: Washington Post,
16.03.1978. Zitiert nach Weigel, Moira. Labour of Love: The Invention of Dating. New
York 2016, S. 228.

8 Zur ,biologischen Uhr’ in Medizin und Psychologie, vgl. Easton, Judith/Confer, Ja-
mie/Goetz, Cari/Buss, David. Reproduction Expediting: Sexual Motivations, Fantasies,
and the Ticking Biological Clock, in: Personality and Individual Differences, 49/2010,
S. 516-520.

9 Vgl. Lambert, Sarah/Masson, Puncet/Fisch, Harry. The Male Biological Clock, in:
World Journal of Urology, 2006, S. 611-617.

10 Vgl. Rosa, Hartmut. Beschleunigung. Die Verdanderung der Zeitstrukturen in der Mo-
derne. Frankfurt 2005; Borscheid, Peter. Das Tempo-Virus. Eine Kulturgeschichte der
Beschleunigung. Frankfurt 2004; Kaschuba, Wolfgang. Die Uberwindung der Distanz.
Zeit und Raum in der europaischen Moderne. Frankfurt 2004; Kosseleck, Reinhart.
Vergangene Zukunft. Zur Semantik geschichtlicher Zeiten. Frankfurt 1989.

11 Herfried Minkler untersuchte den Zusammenhang zwischen einer Beschleunigung
technischer Innovationen und der im Krieg vorherrschenden militdrischen Struktu-
ren, vgl. ders. Temporal Rythms and Military Force. Acceleration, Deceleration, and
War, in: Rosa, Hartmut/Scheuerman, William. High-speed Society. Social Accelera-
tion, Power, and Modernity. University Park Pennsylvania 2009, S. 243-260; aulRer-
dem Rosa 2005, S. 311 f.
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oder eine Liebesbeziehung eingingen. Die Auswahl der Fille erfolgte in
Anlehnung an die Methode der ,grounded theory‘,2 deshalb liegen sie
geographisch, zeitlich und sozio-kulturell weit auseinander und sollen
ein Spektrum der Lebensumstande, Kinderwiinsche und generativen
Entscheidungen im Zweiten Weltkrieg zeigen. Jeder Fall ist zwar ein
subjektives Unikat, zeigt jedoch auch Spuren von zeitbedingten Sprach-
gebrauchen, Deutungsmustern und Handlungsmoglichkeiten.

Im Zweiten Weltkrieg waren die fertilititsrelevanten Diskurse, Geset-
ze und Normen nicht nur, aber doch stark von nationalsozialistischer
Ideologie und Biopolitik gepragt. In erster Linie sollten ,unerwiinschte’
Geburten verhindert werden.1? Als ,gesund” definierte Mitglieder der
,Volksgemeinschaft’ hingegen sollten Kinder bekommen, am besten vie-
le. Verbaler Druck kam von Politikern, Arzten, Hebammen oder anderen
Fihrungspersonlichkeiten (z.B. militarischen Vorgesetzten oder Leitern
von NS-Vereinigungen), aufderdem entstand medialer Druck durch Pres-
se, Radio und Film.1* Dagmar Herzog bezeichnete das NS-Regime als
,obsessed with issues of [...] reproduction®.!> Konkret zeichneten die
entsprechenden NS-Behorden kinderreiche Miitter aus, boten Eltern fi-
nanzielle oder materielle Unterstiitzung an, fiihrten diverse Meldepflich-
ten ein (z.B. die Anzeigepflicht von Fehlgeburten), ahndeten Abtreibun-

12 Vgl. Glaser, Barney/Strauss, Anselm. The Discovery of Grounded Theory. Strategies
for Qualitative Research. Chicago 1967.

13 Siehe v.a.: Bock, Gisela. Zwangssterilisation im Nationalsozialismus: Studien zur Rassen-
politik und Frauenpolitik. Opladen 1986; Czarnowski, Gabriele. Das kontrollierte Paar:
Ehe- und Sexualpolitik im Nationalsozialismus. Weinheim 1991; Heinemann, Isabel. Ras-
se, Siedlung, deutsches Blut: Das Rasse- und Siedlungshauptamt der SS und die rassen-
politische Neuordnung Europas. Gottingen 2003; Lisner, Wiebke. ,Hiterinnen der Nati-
on“. Hebammen im Nationalsozialismus. Frankfurt 2006; Ruckert, Frederic. Zwangssteri-
lisationen im Dritten Reich 1933-1945. Stuttgart 2012.

14 Hierzu v.a. Hitlers Kanzlei-Leiter Martin Bormann (,Reichsminister’ und ,Sekretar des
Fihrers’) in: Koop, Volker. Martin Bormann. Hitlers Vollstrecker. Kéln 2012, hier S.
181-201; sowie Heinrich Himmler (,Reichsfiihrer-SS‘ und ,Reichsinnenminister’) in:
Longerich, Peter. Heinrich Himmler. Biographie. Miinchen 2008, insb. S. 365 f. und
595 f.; Livi, Massimiliano. Gertrud Scholtz-Klink, die Reichsfrauenfiihrerin: politische
Handlungsraume und Identitdtsprobleme der Frauen im Nationalsozialismus am Bei-
spiel der ,Fiihrerin aller deutschen Frauen”. Miinster 2005, S. 160 f.; Wiebke Lisner
ging von einer reproduktionssteuernden Funktion der Hebammen aus. Siehe: dies.
Hebammen im ,Reichsgau Wartheland” 1939-1945: Geburtshilfe im Spannungsfeld
von Germanisierung, Biopolitik und individueller biographischer Umbruchsituation,
in: Barelkowski, Matthias/Kraft, Claudia/Réskau-Rydel, Isabel (Hg.). Zwischen Ge-
schlecht und Nation: Interdependenzen und Interaktionen in der multiethnischen
Gesellschaft Polens im 19. und 20. Jahrhundert. Osnabriick 2016, S. 237-264.

15 Herzog, Dagmar. Hubris and Hypocrisy, Incitement and Disavowal: Sexuality and
German Fascism, in: Dies. (Hg.). Sexuality and German Fascism. New York 2002. S. 1-
21, hier S. 2.
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gen und verboten Verhiitungsmittel.l® Manche Forschende sprechen
dennoch von einer ,Nationalsozialistische[n] Steuerungsfiktion, da
wahrend der NS-Zeit die Geburtenrate nicht gesteigert werden konnte.1”

Ich gehe davon aus, dass reproduktives Denken und Handeln im Zwei-
ten Weltkrieg zwar einerseits von nationalsozialistischen Einfliissen ge-
pragt war, andererseits jedoch stark vom Kriegserlebnis beeinflusst
wurde. Genauer untersucht wurde der Zusammenhang zwischen Krieg
und Fertilitat bislang kaum,® auch wenn sich mittlerweile eine Reihe
von Studien mit Korperlichkeit im Krieg beschiftigt, insbesondere mit
den Themen Gewalt, Versehrtheit und Sport.1° Ausgehend von empiri-
schen Datenauswertungen nehmen Forschende an, dass Menschen in
Kriegs- und Krisenzeiten ihren Kinderwunsch aufgrund widriger Le-
bensumstinde und negativer Zukunftserwartungen unterdriicken und
verschieben.20 Da die Daten teils grofde Liicken aufweisen und nicht ein-

16 Vgl. Weyrather, Irmgard. Muttertag und Mutterkreuz. Der Kult um die , deutsche
Mutter” im Nationalsozialismus. Frankfurt 1993; zur Meldepflicht, siehe: ,Vierte Ver-
ordnung zur Ausfihrung des Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses” vom
18. Juli 1935; ,,Polizeiverordnung Uber Verfahren, Mittel und Gegenstande zur Verhi-
tung und Unterbrechung von Schwangerschaften” vom 21. Januar 1941; ,Verord-
nung zum Schutz von Ehe, Familie und Mutterschaft” vom 9. Marz 1943, in: www.ns-
quellen.at (22.11.2019).

17 Muhlfeld, Claus/Schonweiss, Friedrich. Nationalsozialistische Familienpolitik. Stutt-
gart 1989, S. 215. Zur Geburtenrate seit den 1920er Jahren, siehe: Piro, Katerina.
Kinderwunsch im Krieg: Kriegserfahrung und Fertilitdat in Deutschland im Zweiten
Weltkrieg, in: Jahrbuch fir Wirtschaftsgeschichte 2/2018, S. 471-506, hier S. 476.

18 Forschende fokussieren zumeist auf die Zeitspanne des Nationalsozialismus und nicht
speziell auf die Kriegszeit. Ausnahmen sind: Kundrus, Birthe. Kriegerfrauen. Familien-
politik und Geschlechterverhiltnisse im Ersten und Zweiten Weltkrieg. Hamburg
1995; Marx, Jorg. ,Der Wille zum Kind” und der Streit um die physiologische Un-
fruchtbarkeit der Frau: Die Geburt der modernen Reproduktionsmedizin im Kriegs-
jahr 1942, in: Stingelin, Martin (Hg.). Biopolitik und Rassismus. Frankfurt 2003, S.
112-159; Heinemann 2003; Piro 2018.

19 Im Fokus der Studien stehen zumeist Manner. Vgl. Springmann, Veronika. Gunst und
Gewalt. Sport in nationalsozialistischen Konzentrationslagern. Berlin 2019, S. 36 f.;
Mdihr, Patricia. Soldatenkorper unter Beschuss. (Trans-)nationale Narrationen und
Geschlechterkonstruktionen im US-amerikanischen Kriegsfilm. Bielefeld 2017; Gol-
termann, Svenja. Opfer. Die Wahrnehmung von Krieg und Gewalt in der Moderne.
Frankfurt 2017; Loffelbein, Nils. Ehrenbiirger der Nation. Die Kriegsbeschadigten des
Ersten Weltkriegs in Politik und Propaganda des Nationalsozialismus. Essen 2013.

20 Vgl. Caldwell, John. Social Upheaval and Fertility Decline, in: Journal of Family Histo-
ry, 4/2004, S. 382-406.
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http://www.ns-quellen.at/
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deutig zu interpretieren sind,?! ist eine qualitative Auswertung von Ego-
Dokumenten sinnvoll, um diese Liicke zu fiillen.

In der Lebensverlaufsforschung wird die Familiengriindung als Sta-
tuspassage verstanden, fiir die ein gesellschaftlich normiertes ,Zeitfens-
ter' zur Verfiigung steht.22 Demnach entstehe Zeitdruck, wenn Menschen
das Gefiihl hatten, dieses Zeitfenster konne sich aus verschiedenen
Griinden schliefien. Die vier Autorinnen und drei Autoren der unter-
suchten Ego-Dokumente hinterliefden nur wenige (und haufig implizite)
Aussagen tiber Kinderwunsch, Sexualitat oder Verhiitung.23 Um den
durch Krieg bedingten Zeitdruck zu erfassen, suchte ich nach den indivi-
duell hergestellten zeitlichen Zusammenhangen zwischen Kriegserleb-
nis und Familienplanung, nach semantischen Indikatoren fiir Dringlich-
keit oder Aufschub und nach verbalisierten Emotionen der Bedrohung,
Angst oder Sehnsucht.2* Womadglich hat es auch im Zweiten Weltkrieg
Paare in Deutschland gegeben, deren Lebensentwiirfe vom Krieg kaum
tangiert wurden. Ich habe jedoch bewusst Ego-Dokumente gewahlt, in
denen die Familiengriindungen in Lebenssituationen stattfanden, die
von den Autorinnen und Autoren subjektiv als ,schwierig’ wahrgenom-
men und beschrieben wurden.25

Diese Arbeit unterscheidet zwischen der weiblichen und mannlichen
Erfahrungswelt, insbesondere weil jeweils Quellen von Mannern oder

21 Daten fir 1944 und 1945 fehlen. Siehe: Statistisches Bundesamt (Hg.). Deutsche Be-
volkerungsbilanz des Zweiten Weltkriegs, in: Wirtschaft und Statistik 10, Stuttgart
1949, S. 226-229; Castell, Adelheid. Die Demographischen Konsequenzen des Ersten
und Zweiten Weltkriegs, in: Dlugoborski, Waclaw (Hg.). Zweiter Weltkrieg und sozia-
ler Wandel. Gottingen 1981, S. 117-137.

22 Vgl. Burkart, Glnter. Familiengrindung, in: Schinkel, Sebastian/H6sel, Fanny/Kohler,
Sina-Mareen u.a. (Hg.). Zeit im Lebensverlauf. Ein Glossar. Bielefeld 2020, S. 123-128;
Ecarius, Jutta. Individualisierung und soziale Reproduktion im Lebensverlauf. Opladen
1996.

23 Allerdings finden sich Ausnahmen, vgl. Jureit, Ulrike. Zwischen Ehe und Mannerbund.
Emotionale und sexuelle Beziehungsmuster im Zweiten Weltkrieg, in: WerkstattGe-
schichte 22/1999, S. 61-73. Zur Explizitat und Implizitdt von intimen Themen in Paarkor-
respondenzen, vgl. Semanek, Brigitte. Von ,,schénen Stunden”. Die Sprache des Sexuel-
len in Briefen von den 1870er zu den 1970er Jahren, in: Bauer, Ingrid/Hammerle, Christa
(Hg.). Liebe schreiben. Paarkorrespondenzen im Kontext des 19. und 20. Jahrhunderts.
Gottingen 2017, S. 291-324.

24 Vgl. Redlin, Jane/Neuland-Kitzerow, Dagmar (Hg.). Der gefiihlte Krieg. Emotionen im
Ersten Weltkrieg. Dresden 2014.

25 Dariber, dass Ego-Dokumente nicht die erlebte Realitdt darstellen, sondern von den
Autorinnen und Autoren aus ihrer sozialen Pragung und der erlebten Zeit heraus in-
szeniert werden, besteht in der Geschichtswissenschaft mittlerweile Konsens. Zur
Arbeit mit Tagebichern, siehe: Einleitung in: Steuwer, Janosch/Graf, Riidiger (Hg.).
Selbstreflexionen und Weltdeutungen. Tagebiicher in der Geschichte und der Ge-
schichtsschreibung des 20. Jahrhunderts. Gottingen 2015; zur Arbeit mit Briefen, sie-
he: Einleitung in: Bauer/Hammerle 2017.
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Frauen vorliegen.2¢ Zudem waren die Kriegerlebnisse von Mannern und
Frauen im Krieg oft unterschiedlich.2” Dies wird insbesondere an einem
Fall deutlich, wo beide Seiten der Korrespondenz aufgehoben wurden
und deshalb beide Perspektiven untersucht werden konnten (siehe Teil
3). Ich mochte herausarbeiten, ob zeitliche Strategien der Familienpla-
nung bei Mannern und Frauen im Krieg ahnlich beschrieben und disku-
tiert wurden oder ob es gender-spezifische Unterschiede in der Wahr-
nehmung, Deutung und Handlungsweise rund um die Zeitlichkeit der
Fertilitat im Krieg gegeben hat.

1. Weibliche Kriegserfahrung: Kinderwunsch trotz Verfolgung
und Lebensbedrohung

Die folgenden drei Mikrogeschichten untersuchen die Erfahrungen von
Frauen. Die NS-Fiuhrung versuchte durch Ideologie und unterstiitzende
Mafinahmen die emanzipatorische gesellschaftliche Entwicklung der
vorangegangenen Jahrzehnte zuriickzudrehen und reduzierte Frauen
wieder stark auf Familie und Mutterschaft.28 Frauen sollten zum Beispiel
aus dem Arbeitsmarkt gedriangt werden, indem Paare das Fordergeld
JEhestandsdarlehen’ nur erhielten, wenn die Frau zu Hause blieb.2° An-
dererseits haben viele Frauen dennoch weiter gearbeitet.3? Das Frauen-
bild in der NS-Zeit war also von Widerspriichlichkeiten gepragt: kinder-

26 Vgl. Marszolek, Inge. ,,Ich mochte Dich zu gern mal in Uniform sehen”. Geschlechterkon-
struktionen in Feldpostbriefen, in: WerkstattGeschichte 22/1999, S. 41-59, hier S. 43;
sowie Hdmmerle, Christa. Nebenpfade? Populare Selbstzeugnisse des 19. und 20. Jahr-
hunderts in geschlechtervergleichender Perspektive, in: Winkelbauer, Thomas (Hg.).
Vom Lebenslauf zur Biographie. Waidhofen 2000, S. 135-167; Roger, Maren/Leiserowitz,
Ruth (Hg.). Women and Men at War. A Gender Perspective on World War Il and its
Aftermath in Central and Eastern Europe. Osnabriick 2012.

27 Exemplarisch: Latzel, Klaus. Deutsche Soldaten — nationalistischer Krieg? Kriegserleb-
nis — Kriegserfahrung 1939-1945. Paderborn 1998; Dorr, Margarete. ,,Wer die Zeit
nicht miterlebt hat...” Frauenerfahrungen im Zweiten Weltkrieg und in den Jahren
danach. 3 Bande. Frankfurt 1998; Jureit 1999.

28 Vgl. Koonz, Claudia. Mothers in the Fatherland. Women, the Family and Nazi Politics.
London 1987; Stephenson, Jill. Women in Nazi Germany. Harlow 2001; Stibbe, Mat-
thew. Women in the Third Reich. London 2003; Steinbacher, Sybille (Hg.). Volksge-
nossinnen. Frauen in der NS-Volksgemeinschaft. Gottingen 2007.

29 Siehe: Mihlfeld/Schénweiss 1989, S. 203 f.; Czarnowski 1991, S. 101 f.

30 Siehe: Winkler, Dorte. Frauenarbeit im ,Dritten Reich’. Hamburg 1977; Kramer, Nico-
le. Haushalt, Betrieb, Ehrenamt. Zu den verschiedenen Dimensionen der Frauenar-
beit im ,,Dritten Reich”, in: Buggeln, Marc/Wildt, Michael (Hg.). Arbeit im Nationalso-
zialismus. Miinchen 2014, S. 33-52.
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reiche Miitter wie Magda Goebbels wurden ebenso zu Ikonen stilisiert
wie die kinderlose Karrierefrau Leni Riefenstahl.3!

Im Krieg dnderte sich die Situation vieler Frauen: Alleinstehende
wurden haufig zu Arbeitsdiensten verpflichtet oder meldeten sich selbst
zu verschiedenen Einsatzen,32 doch auch diejenigen, die zu Hause blieben,
fanden sich an der sogenannten ,Heimatfront’ im Einsatz. Zu den kriegsbe-
dingten Erfahrungen gehoérten u.a. Versorgungsprobleme, Schutzmaf3-
nahmen, Trennungen, neue Kommunikationsstrategien oder der Uberle-
benskampf im Falle von Verfolgung.33 Der Alltag hatte sich nachhaltig
verandert, war entbehrungsreicher und gefahrenvoller geworden, und
doch blieb die Familiengrindung ein wichtiges Lebensziel vieler junger
lilerter Frauen.34

Litauen. Viele Kinder entstehen zufallig — nicht so der 1941 geborene
Sohn von Nora und Leo Segal, einem verfolgten Paar jiidischer Abstam-
mung aus dem ,Memelgebiet'3> Dass der kleine Hermann ein Wunsch-
kind war, schrieb Nora Segal ihrer in Italien verheirateten Schwester
Ruth Siro.3¢

31 Siehe: Klinksiek, Dorothee. Die Frau im NS-Staat. Minchen 1982; Gehmacher,
Johanna/Hauch, Gabriella (Hg.). Frauen- und Geschlechtergeschichte des Nationalso-
zialismus. Innsbruck 2007.

32 Ab 1943 galt die allgemeine Arbeitspflicht flir Frauen, allerdings waren Mutter davon
ausgenommen, siehe: Bajohr, Stefan. Weiblicher Arbeitsdienst im ,Dritten Reich”.
Ein Konflikt zwischen Ideologie und Okonomie, in: Vierteljahreshefte fiir Zeitge-
schichte 28/3, 1980, S. 331-357. Bei verfolgten Frauen galten keine Ausnahmen. Zur
Situation von polnischen Arbeiterinnen mit Kindern im Volkswagenwerk, siehe:
Briintrup, Marcel. Verbrechen und Erinnerung. Das ,, Auslanderkinderpflegeheim” des
Volkswagenwerks. Gottingen 2019.

33 Exemplarisch: Kramer, Nicole. Volksgenossinnen an der Heimatfront. Mobilisierung,
Verhalten, Erinnerung. Gottingen 2011; Dorr, Margarete. Mittragen — Mitverantwor-
ten. Eine Fallstudie zum Hausfrauenalltag im Zweiten Weltkrieg, in: Hagemann, Ka-
ren/Schuler-Springorum, Stefanie (Hg.). Heimat-Front: Militar und Geschlechterver-
héltnisse im Zeitalter der Weltkriege. Frankfurt 2002.

34 Heirat blieb bis weit ins 20. Jahrhundert eine Voraussetzung fiir die Familiengriin-
dung, die jedoch durch voreheliche Zeugung in rund 10 % der Félle unterlaufen wur-
de. Siehe: Mitterauer, Michael. Ledige Mtter. Zur Geschichte unehelicher Geburten
in Europa. Miinchen 1983.

35 Das ,Memelgebiet’ im Norden OstpreulRens gehorte bis 1920 zu Deutschland, wurde
danach von den Alliierten verwaltet und 1923 von Litauen annektiert. Vgl. Buten-
schon, Marianna. Litauen. Miinchen 2002, S. 94 f. Ein GroRteil der Bevolkerung des
,Memelgebiets’ verstand sich als ,deutsch’, darunter wenige tausend Menschen jlidi-
schen Glaubens zu denen auch die Familie von Nora Segal gehorte. Vgl. Leiserowitz,
Ruth. Sabbathleuchter und Kriegerverein. Juden in der ostpreufSisch-litauischen
Grenzregion 1812-1942. Osnabriick 2010, insb. S. 221 f.

36 Ruth Siro tiberlebte den Holocaust und hob die zwischen 1937 und 1941 geschriebe-
nen Familienbriefe auf. Ihr Sohn Livio nutzte sie in seiner 1995 auf Italienisch verof-
fentlichten Familiengeschichte: Sirovich, Livio Isaak. Ihr Lieben, schreibt mir nicht al-
les. Eine judische Familie in Litauen 1935-1941. Miinchen 2001. Alle folgenden An-
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Nachdem Nora in Klaipeda/Memel ihr Abitur gemacht und wenige
Semester in Riga studiert hatte, heiratete sie im Herbst 1938 den etwas
alteren Leo Segal und zog zu ihm nach Taurage/Tauroggen im litaui-
schen Landesinneren. Kurz nach der Hochzeit schrieb Nora Segal ihrer
Schwester folgendes tiber die Familienplanung: ,Nein, nein, Du brauchst
keine Angst zu haben, wir wollen noch keine Kinder. Ich bin noch so
jung und will noch ein paar Jahre das Leben mit Leo genief3en. Wenn ein
Kind da ist, ist man mehr gebunden und hat mehr Sorgen“ (18.11.1938).
Sie hatte mit ihren zwanzig Jahren tatsachlich frith geheiratet.3” Thre
Haltung in Bezug auf die Familienplanung bezog sich jedoch nicht nur
auf ihr Alter, sondern entsprach auch einem ,zweckrationalen An-
spruch’, der laut Christiane Dienel in Deutschland seit der Jahrhundert-
wende immer Ublicher geworden war und zum allgemeinen ,Geburten-
riickgang’ fiihrte.38 Um das Leben zu ,geniefden” war die politische Lage
im Baltikum jedoch zu angespannt, denn schon ein halbes Jahr nach der
Hochzeit, Mitte Marz 1939, wurde das ,Memelgebiet’ unter aufdenpoliti-
schem Druck an Deutschland ,iibergeben‘.3° Dort noch lebende Famili-
enmitglieder fliichteten tiber Nacht ins litauische Landesinnere, Nora
Segals Mutter lebte fortan abwechselnd bei ihren erwachsenen Kindern.
In den folgenden Monaten verschlechterte sich die 6konomische Situati-
on der Familie.#0

Trotz existenzieller Sorgen anderte Nora Segal gerade jetzt ihre Mei-
nung uber die Familienplanung. lhrer Schwester schrieb sie Anfang
1940: ,0h, wie ich mir ein Kind wiinsche! Wenn ich auf der Strafde frem-
de Kinder sehe, mochte ich sie immer in die Arme nehmen und abkiis-
sen“ (5.3.1940). Aus der urspriinglich rationalen Uberlegung war eine
emotionale Sehnsucht geworden. Sie schrieb der Schwester in demsel-
ben Brief auch, dass es sich nicht nur um einen Wunsch handelte, son-
dern dass das Paar konkrete Mafdnahmen zur Familiengriindung ergrif-
fen hatte: ,Wir gebrauchen schon zwei Monate keinen Schutz“ (ebenda).
Einen zu dieser Zeit als gesellschaftlich ,richtig’ vorgegebenen Zeitpunkt
fiir die Familiengriindung zu identifizieren, ist schwierig, doch es war

gaben zur Familie von Nora und Ruth sind diesem Buch entnommen. Professor Livio
Sirovich hat mir dankenderweise Einsicht in die Abschriften der Briefe zu Forschungs-
zwecken ermoglicht (11.3.2020). Bei wortlichen Zitaten nenne ich das Datum des
Briefes (in Klammern).

37 In den 1930er/1940er Jahren heirateten die Menschen in Deutschland Ublicherweise
mit Mitte zwanzig (die Frauen etwas friiher als die Madnner). Vgl. Statistisches Reichs-
amt (Hg.). Statistisches Jahrbuch fiir das Deutsche Reich 1940/41. Berlin 1942, S. 72.

38 Uber den Mentalititswandel zur Familienplanung zwischen 1870 und 1914, siehe:
Dienel, Christiane. Kinderzahl und Staatsrdson. Empfangnisverhiitung und Bevolke-
rungspolitik in Deutschland und Frankreich bis 1918. Miinster 1995, S. 50 f.

39 Vgl. Leiserowitz 2010, S. 313 f.

40 Sirovich 2001, S. 142 f.
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anscheinend tublich, das erste Kind wahrend des ersten Ehejahres zu
zeugen. Der Gynakologe Heinrich Kahr schrieb dazu 1944, dass bereits
Ehen, ,bei denen der Eintritt der ersten Empfangnis sich tiber 16 Monate
nach der Hochzeit hinzieht, schon mit gewisser Wahrscheinlichkeit als
steril betrachtet werden“ kénnen.#! Auch Nora Segal konsultierte Anfang
1940, also wenig mehr als ein Jahr nach der Heirat, mehrmals einen
Arzt, um eine Empfangnis korperlich zu ermoglichen.#2

Sie hielt ihren Kinderwunsch in dieser, wie sie schrieb, ,,unruhigen”
Zeit, fur kaum legitim. Ihrer Schwester schrieb sie: ,Ich spreche dartiber
zu keinem Menschen, nur zu Dir“ (5.3.1940). Das Projekt der Familien-
grindung besprach sie nur mit der Schwester, dem Ehemann und dem
Arzt und verheimlichte es insbesondere vor ihrer mit im Haushalt le-
benden Mutter. Im April 1940 wurde Nora Segal schwanger. Im Juni,
kurz nachdem sie es realisierte, besetzte die Sowjetunion Litauen. Im-
mer wieder dachte Nora tiber den Zusammenhang zwischen der krisen-
haften Zeit und ihrer Familiengriindung nach. lhre Zeilen klingen wie
eine Rechtfertigung oder Selbstvergewisserung: ,Jetzt bin ich schon im
dritten Monat. Die Zeiten sind zwar sehr unruhig, aber man darf den
Mut nicht sinken lassen“ (23.6.1940).

Wahrend der folgenden Monate war Nora Segal damit beschaftigt sich
auf ihr Baby vorzubereiten; gleichzeitig unterstitzte sie aus der Ferne
die Familiengriindung ihrer Schwester. Auch Ruth Siro versuchte ein
Kind zu bekommen, obwohl ihre Situation als Auslanderin jidischen
Glaubens im faschistischen Italien prekar war.*3 Im Juli 1940 erlitt sie
eine Fehlgeburt.#4 Nora Segal bekraftigte ihre Schwester auch weiterhin.
Sie schrieb: ,Ruth, Du sollst sobald als mdéglich die Operation an der Ge-
barmutter machen, damit Du auch ein Kindchen haben kannst, besser
frither als spater. Denke nicht zu viel an die Zeit, in der wir leben”
(17.1.1941). Sie glaubte, dass Kinderwunsch und Krise nicht zusam-
menpassten. Zu ihrer Strategie, mit der schwierigen politischen und

41 Kahr, Heinrich. Konservative Therapie der Frauenkrankheiten. Wien 1944, S. 205.
Demographische Studien untersuchten bislang insbesondere die voreheliche Konzep-
tion, nicht jedoch den Zeitabstand zwischen Heirat und erstem Kind. Vgl. Kytir, Josef.
Unehelich, vorehelich, ehelich: Familiengriindung im Wandel: Eine empirische Analy-
se der Erstgeburten Osterreichischer Frauen 1950 bis 1990, in: Demographische In-
formationen 93/1992. S. 29-40.

42 Sirovich 2001, S. 167.

43 Ruth Siro war zwar mit einem nicht-jidischen Mann verheiratet, doch antisemitische
Ausgrenzung und Verfolgung intensivierten sich. Shira Klein iber die ,fiinf langen
Jahre des italienischen Rassismus” gegen judische Menschen in: dies. Italy’s Jews
from Emancipation to Fascism. Cambridge 2018; zu Deportationen kam es in Italien
ab 1943, vgl. Levis Sullman, Simon. The Italian Executioners. The Genocide of the
Jews of Italy. Princeton 2018.

44 Sirovich 2001, S. 172.
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okonomischen Lage umzugehen, gehorte es, sich von den Umstianden
nicht beherrschen zu lassen.#> Sie forderte fiir sich (und ihre Schwester)
in Bezug auf die Familiengriindung ,dezisionale Privatheit ein. Beate
Rossler hat diese Art von Eigensinn vor allem in Bezug auf das Recht
zum Schwangerschaftsabbruch beschrieben.#¢ Im Fall der ostpreuf3i-
schen Schwestern bezog sich die Entscheidungsfreiheit auf das Recht ein
Kind zu bekommen. [hre Familienplanung verfolgte Nora Segal zielstre-
big und mit Erfolg. Sie hat sich so verhalten, wie es sich die Nationalso-
zialisten von ,deutschen’ Frauen erhofften, die im Angesicht von Krieg,
Bedrohung und Gefahr Kinder bekommen sollten.#” Dass Nora im Natio-
nalsozialismus nicht als ,deutsch’ galt, blieb eine Zuschreibung von au-
Ben, die sich kaum auf ihre Praktiken und Selbstkonstruktionen aus-
wirkte.48

Im Juni 1941 wurde Litauen von der deutschen Wehrmacht iiberfal-
len. Innerhalb weniger Monate wurden fast alle dort lebenden jiidischen
Menschen ermordet, so auch fast die gesamte Familie von Nora Segal.4°
Verfolgte hatten weder eine Recht auf Privatheit>? noch auf ihr Leben.
Wann und wo Nora, Leo und ihr Baby Hermann Segal umgebracht wur-
den, ist trotz umfangreicher Recherchen der Familie nicht bekannt.>! Die
in Italien lebende Ruth Siro bekam im Jahr 1949 einen Sohn.

Berlin. Als Auguste Ott ihren Wunsch nach einem zweiten Kind im
Krieg verwirklichen wollte, hatte Ruth schon seit mehreren Jahren
nichts mehr von ihren litauischen Angehorigen gehort. Auguste Ott lebte
als quasi alleinerziehende Mutter mit einem Kind in Berlin, ihr Mann

45 Zur Familie als ,Rlckzugsort’, siehe: Lasch, Christopher. Haven in a Heartless World:
the Family Besieged. New York 1977, S. 53 f.; zur Privatheit im NS-Staat, siehe: Har-
vey, Elizabeth/Hirter, Johannes/Umbach, Maiken/Wirsching, Andreas (Hg.). Private
Life and Privacy in Nazi Germany. Cambridge 2019.

46 Rossler, Beate. Der Wert des Privaten. Frankfurt 2001, S. 144 f.

47 Irmgard Weyrather zitiert die ,Frauenfiihrerin’ Gertrud Scholtz-Klink aus dem Frih-
jahr 1944: Weyrather 1993, S. 197-9.

48 Zum ,deutschen’ Selbstverstandnis von judischen Verfolgten, siehe: Kruse, Andreas/
Schmitt, Eric. Wir haben uns als Deutsche gefiihlt: Lebensriickblick und Lebenssitua-
tion judischer Emigranten und Lagerhaftlinge. Darmstadt 2000. Siehe auch Katerina
Piro. Noras deutsches Baby. Uber das Labeling transnationaler historischer Akteurin-
nen, in: Cercel, Cristian/Koranyi, James/Berger, Stefan (Hg.). Transnational Germans.
In Vorbereitung, erscheint voraussichtlich 2022.

49 Nur eine Minderheit der litauischen Juden kam in Ghettos oder KZs, die meisten
starben bei Massenhinrichtungen. Siehe: Leiserowitz 2010, S. 353 f.; Kaiser, Rein-
hard/Holzman, Margarete (Hg.). ,Dies Kind soll leben”. Die Aufzeichnungen der
Helene Holzman 1941-1944. Frankfurt 2000; Dieckmann, Christoph. Deutsche Besat-
zungspolitik in Litauen 1941-1944. Gottingen 2011.

50 Siehe: Harvey/Hurter/Umbach/Wirsching 2019, S. 6.

51 Livio Sirovich versuchte die letzten Lebensmonate seiner Verwandten zu rekonstruie-
ren, konnte aber nicht alle Schicksale ermitteln, vgl. Sirovich 2001, S. 203 f.
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Max war 1939 zum Militardienst eingezogen worden.>2 Seit 1940 erlebte
sie Bombardierungen und Nachte im Luftschutzkeller,>® im Sommer
1943 erhielt sie Nachricht von der Verwundung ihres Mannes.

In dem Interview, das Sabine Meyer und Eva Schulze in den frihen
1980er Jahren mit ihr gefiihrt hatten, stellte sich die nunmehr tliber
70jahrige Auguste Ott als starke, entschlossene Akteurin wahrend des
Krieges dar. Sie nutzte den ldngeren Lazarettaufenthalt ihres Mannes in
Deutschland, um mit ihm tiber ihren Kinderwunsch zu sprechen. ,Weif3t
du,” will sie damals ihrem Mann gesagt haben, ,wenn der Krieg mal vor-
bei ist, werden wir wahrscheinlich keine Kinder mehr kriegen. Und
wenn du nicht wiederkommst, dann mochte ich lieber zwei Kinder von
dir als nur eines.“>* Anders als die sehr junge Nora Segal, war Auguste
Ott bereits 33 Jahre alt. Um ein Ende ihrer Fruchtbarkeit zu fiirchten,
wie es Richard Cohen beschrieben hat, war es dennoch zu friih: Es ging
ihr um den Wunsch nach einem Geschwisterkind und die Befiirchtung,
ihr Mann konnte im Krieg sterben oder Invalide werden und als Erzeu-
ger nicht mehr zur Verfligung stehen. Seit dem ,Geburtenrtickgang’ zu
Beginn des 20. Jahrhunderts beschrieb das gefliigelte Wort ,Zweikinder-
system’ die geplante Fertilititsbeschrankung.55> Im Zusammenhang mit
der Kriegssituation bedeuteten fiir Auguste Ott zwei Kinder jedoch keine
Beschrankung, sondern eine ersehnte Familienerweiterung.

Ahnlich wie Nora Segal, erschien es Auguste Ott notwendig, ihre da-
malige Fertilititsentscheidung in Bezug auf den Zeitpunkt, mitten im
Krieg, zu erklaren. Sie hatte namlich bereits eine Fehlgeburt gehabt, die
sie auf Gedrange und Schubserei in der Berliner U-Bahn, wahrend eines
Bombenangriffs, zurlickfiihrte.5¢ Sie wusste, dass die Lebensumstande
im Krieg fur eine Elternschaft eine grofde Herausforderung darstellten.
Deshalb will sie ihrem Mann erklart haben: ,[...] mit einem Kind an der
Hand und einem Kind auf dem Riicken komme ich ja vielleicht noch aus
dem brennenden Haus raus auf die Strafde.”

52 Vgl. Meyer, Sabine/Schulze, Eva. ,Von Liebe sprach damals keiner”. Familienalltag in
der Nachkriegszeit. Minchen 1985, S. 50 f. Die Autorinnen haben 27 Oral-History-
Interviews geflhrt, unter anderem mit Auguste Ott. Alle Angaben zu dieser Mikroge-
schichte sind diesem Buch entnommen. Zur Analyse von Interviews, vgl. Nietham-
mer, Lutz. ,,Fragen — Antworten — Fragen. Methodische Erfahrungen und Erwadgungen
zur Oral History”, in: Obertreis, Julia (Hg.). Oral History. Stuttgart 2012, S. 31-72, hier:
S.38f.

53 Siehe: Demps, Laurenz. Luftangriffe auf Berlin. Die Berichte der Hauptluftschutzstelle
1940-1945. Berlin 2012.

54 Meyer/Schulze 1985, S. 50.

55 Vgl. Paull, Hermann. Die Frau. Ein neuzeitliches Gesundheitsbuch. Stuttgart 1925, S.
85; Wolf, Julius. Das Zweikindersystem im Anmarsch und der Feldzug dagegen. Berlin
1913.

56 Vgl. Meyer/Schulze 1985, S. 50.
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Auguste Ott argumentierte voller Eigensinn: ,Der Wunsch nach einem
Kind hatte sich bei mir so festgesetzt, dafd ich trotz der Fehlgeburt un-
bedingt ein Kind wollte. Ich wollte es erzwingen.“>? Sie wollte, dhnlich
wie Nora Segal, alles dafiir tun, um schwanger zu werden. Wahrend die
Verfolgte Nora Segal noch 1940 gynakologische Hilfe in Anspruch nahm,
musste Auguste Ott 1943 vor allem raumliche Distanz zwischen sich und
ihrem Mann iiberwinden. Patrick Festy hat die rdumliche Trennung als
den wichtigsten Grund fiir einen moglichen Riickgang der Geburtenrate
im Krieg hervorgehoben.>8

Genau in dieser Zeit, im September 1943, verschickte Reichsgesund-
heitsfiihrer Leonardo Conti ein Schreiben an die Militararzte, indem er
sie aufforderte, die Urlaubszeit der noch kinderlosen Soldaten mit der
fruchtbaren Zeit ihrer Ehefrauen zu koordinieren, um die ,deutsche‘ Ge-
burtenrate doch noch zu steigern.>® Frauen von SS-Mannern wiirden zu
diesem Zweck sogar die Anfahrt und der mehrtagige Aufenthalt in der
Nadhe des Einsatzortes ihres Mannes erstattet.®© Auguste Ott kam den
bevolkerungspolitischen NS-Aufrufen nach, auch wenn sie im spateren
Interview keinen Zusammenhang zwischen ihrem Kinderwunsch und
der NS-Ideologie herstellte.61 Stattdessen erzihlte sie eine Zeugungsge-
schichte voller Dramatik: Weil sie wahrend der Heimaturlaube nicht
schwanger geworden war, reiste sie im Herbst 1943 zu ihrem mittler-
weile genesenen und in Ostpreufden eingesetzten Mann. lhr zweites
Kind kam im Sommer 1944 zur Welt, also rund neun Monate nach der
spater erinnerten Zusammenkunft der Eheleute in Ostpreufien.

Frauen hatten viele Griinde um die Zeugungsgeschichten ihrer Kinder
zu erzahlen, auszuschmiicken und auch zu verfilschen, insbesondere im
Krieg. Frauen wie Auguste Ott, deren Mdnner lange an der Front waren,

57 Ebenda.

58 Festy bezog sich auf den Ersten Weltkrieg und untersuchte franzésische Daten.
Siehe: ders. Effets et répercussions de la premiéere guerre mondiale sur la fécondité
francaise, in: Population 1984, S. 977-1010.

59 Geheime Anweisung des Reichsgesundheitsministeriums ,Beurlaubung von Eheman-
nern — Konzeptions-Optimum” vom 19.9.1943, diese ist in zeitgendssischen Abschrif-
ten in russischen Archiven zu finden, siehe: Packheiser, Christian. Personal Relation-
ships between Harmony and Alienation: Aspects of Home Leave during the Second
World War, in: Harvey/Hurter/Umbach/Wirsching 2019, S. 241; Marx 2003, S. 148.

60 Zu Heinrich Himmlers personlichem Interesse an der Familienplanung der SS-Manner
und ihrer Frauen, inkl. der arrangierten Reisen, vgl. Schwarz, Gudrun. Eine Frau an
seiner Seite. Ehefrauen in der ,,SS-Sippengemeinschaft”. Hamburg 1997, S. 62-81. Ob
Auguste Otts Mann bei der SS war, wurde von Sabine Meyer und Eva Schulze leider
nicht erhoben oder berichtet.

61 Zur individuellen Aneignung von NS-Ideologie, siehe: Latzel, Klaus. Kriegsbriefe und
Kriegserfahrung: Wie kénnen Feldpostbriefe zur erfahrungsgeschichtlichen Quelle
werden? in: WerkstattGeschichte 22/1999, S. 7-23, hier S. 20.
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mussten ihrem Umfeld womaoglich erklaren, wie sie in Abwesenheit ih-
rer Manner hatten schwanger werden konnen. Sexualitdat und Schwan-
gerschaft waren, insbesondere im NS-Staat, keine reine Privatangele-
genheit. Funktionare, Nachbarn, sogar Familienmitglieder schreckten
nicht vor Denunziationen zuriick, wenn sie ,Unregelmafdigkeiten“ ver-
muteten.2 Hier offenbarte sich der ,Frauenleib als 6ffentlicher Ort“, wie
ihn Barbara Duden beschrieben hat.63 Eine gute Zeugungsgeschichte
konnte der Legitimierung von Kindern dienen - oder der Rechtfertigung
von eigensinnigen Entscheidungen. Auguste Ott liefd im Interview offen,
was Fakt und Fiktion war, denn sie sagte liber den Zeugungsurlaub: ,Ei-
gentlich war es vollig unmaoglich von meiner Zeit her*.64

Auguste Ott erzahlte ihre Reproduktionsgeschichte so, als hitte sie
unter Zeitdruck gestanden. Sie entschied sich fiir eine zweite Mutter-
schaft, als die Versorgungslage bereits schlecht und die Bedrohung um
sie herum lebensgefahrlich geworden waren.¢> Sie kalkulierte einen Teil
der durch den Krieg verursachten Risiken in ihre Entscheidung mit ein,
indem sie Uberlegte, wie sie sich und ihre Kinder aus schlimmen Situati-
onen retten konnte. Da ihr Mann nicht fiir sexuelle Kontakte zur Verfii-
gung stand, reiste sie ihm unter gefdhrlichen Umstdanden an seinen Ein-
satzort nach. Trotz des Krieges wollte sie ihren Kinderwunsch auf kei-
nen Fall aufschieben. Tatsachlich bekam sie nach dem Krieg keine wei-
teren Kinder, obwohl ihr Mann bereits im Jahr 1946 aus der Kriegsge-
fangenschaft zurtickgekehrt war.

Burgdorf (Hannover). Nicht jede Reproduktionsgeschichte im Krieg
war eine Erfolgsgeschichte. Charlotte G. war eine junge Sparkassenange-
stellte, ihr Mann Adolf war Soldat.¢ Auch wenn sie ihren Beruf immer
wieder in ihrem Tagebuch thematisierte, war die Mutterschaft ihr Sehn-

62 Zu Denunziationen durch Nachbarn, siehe: Hornung, Ela. Denunziation als soziale
Praxis. Falle aus der NS-Militarjustiz. Kéln 2010, S. 94 f; zum Misstrauen unter Ehe-
leuten, siehe: Packheiser 2020, S. 301.

63 Duden, Barbara. Der Frauenleib als o6ffentlicher Ort. Vom MiBbrauch des Begriffs Le-
ben. Hamburg 1991.

64 Meyer/Schulze 1985, S. 50. Zum damaligen beschrankten Wissen in Bezug auf den
Zyklus vgl. Bardenheuer, Franz Hubert. Die Unfruchtbarkeit der Frau. Miinchen 1944,
S. 32-33. Vgl. auch Jiitte, Robert. Lust ohne Last. Geschichte der Empfangnisverhi-
tung. Miinchen 2003, S. 306.

65 Die Versorgungslage der Bevolkerung wurde ab etwa 1943 kritisch, siehe: Streb, Jo-
chen. Das Reichswirtschaftsministerium im Kriege. Bewirtschaftung des Mangels, in:
Ritschl, Albrecht (Hg.). Das Reichswirtschaftsministerium in der NS-Zeit. Berlin 2016,
Band 2, S. 570-595, hier S. 592.

66 G., Charlotte. Ameise im Weltall. Tagebuch einer Witwe. Charlotte G. Burgdorf, in:
Breloer, Heinrich (Hg.). Mein Tagebuch. Geschichten vom Uberleben 1939-1947. KéIn
1984, S. 460-489. Alle Angaben zu dieser Mikrogeschichte sind dieser Publikation
entnommen. Bei woértlichen Zitaten nenne ich das Datum des Tagebucheintrags in
Klammern.
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suchtsort. Inge Marszolek hat tiber die ,Sogwirkung” der nationalsozia-
listischen ,Erhohung des Mutterideals“ geschrieben.6” Moglicherweise
hatte sich auch Charlotte G. diesem ,Sog‘ nicht widersetzen kénnen. Sie
war jedenfalls seit 1940 verheiratet und blieb in der Ehe fiinf Jahre lang
kinderlos. NS-Ideologen planten, kinderlose Ehen nach fiinf Jahren als
geschieden zu erklaren.8

Tatsachlich versuchte Charlotte G. bei jedem Heimaturlaub ihres
Mannes schwanger zu werden. Nach einem seiner Besuche schrieb sie:
,1ch will hoffen, dafd ich im Laufe der Zeit einen neuen Lebensinhalt be-
komme, aber wer weif3...“ (21.5.1944).%° Es ist auffallend, dass Charlotte
G. uber den Kinderwunsch schrieb, als ihr Leben bereits stark vom Krieg
beeintrachtigt war. Die Trennung von ihrem Mann fiel ihr schwer, au-
f3erdem litt sie unter dem Mangel in der Nahrungsmittelversorgung.”?
Sie notierte im Frithjahr 1943 in ihrem Tagebuch: ,Man hat oft Hunger,
gleich einige Stunden nach dem Essen, oft vor dem Schlafengehen.
Abends weifs man nicht, was man essen soll“ (6.4.1943). Die Kriegslage
beurteilte sie pessimistisch-kritisch und fuhr fort: ,Die Aussicht auf bal-
digen Kriegsschlufd ist gering“ (ebenda). Solch eine negative Einschat-
zung der gegenwartigen Lage und der zukiinftigen Erwartungen fiihre
im Krieg zu einem Aufschub der Reproduktionsentscheidungen, so die
These von Guillaume Vandenbrouke.”! Doch bei Charlotte G., wie bei No-
ra Segal und Auguste Ott, war das Gegenteil der Fall.

Nach jedem Heimaturlaub kam die Enttduschung. Charlotte war bei
der Beschreibung korperlicher Details verhalten und schrieb wenige
Wochen nach der Zusammenkunft: ,Meine Hoffnung auf einen neuen
Lebensinhalt ist leider wieder zuschanden geworden, d.h. sie hat sich
nicht erfullt® (23.7.1944). Charlottes Enttauschung tiber die ungewollte
Kinderlosigkeit manifestierte sich als Wut auf die dufderen Kriegsum-
stinde: ,Da kann man halt nix machen, so schade es ist, mufd man fein
abwarten, wie man es in den letzten 5 Jahren gelernt hat, auf Feldpost-
briefe und Heimaturlaube zu warten“ (ebenda). Hans Joachim Schréder

67 Marszolek 1999, S. 47.

68 Siehe: Marx 2003 zum diesbezliglichen Briefwechsel zwischen Heinrich Himmler und
Reinhard Heydrich vom Januar 1941, S. 138.

69 In der NS-Zeit war die Redewendung ,Mutterschaft als Lebensinhalt’ sehr gelaufig,
siehe: Sadowski, Tanja. Die nationalsozialistische Frauenideologie. Bild und Rolle der
Frau in der ,NS-Frauenwarte” vor 1939, in: Mainzer Geschichtsblatter 12/2000, S.
161-190, hier S. 172. Allerdings ist diese Metapher viel dlter. Zur Mutterschaft als
,Beruf’ oder ,Berufung’, siehe: Atkinson, Clarissa. The Oldest Vocation. Christian
Motherhood in the Medieval West. Ithaca 2019; Allen, Ann Taylor. Feminism and
Motherhood in Germany, 1800—-1914. New Brunswick, NJ 1991.

70 Vgl. FuBnote 65.

71 Vgl. Vandenbrouke, Guillaume. Fertility and Wars. The Case of World War | in France,
in: American Economic Journal: Macroeconomics 2/2014, S. 108-134.



Familiengriindung und Zeitlichkeit 95

fand in den riickblickenden Erinnerungen vieler Soldaten das haufig
verwendete Bild der ,Gestohlenen Jahre“ in Bezug auf die durchlebte
Kriegszeit.”2 Auch Charlotte G. stilisierte sich zum Opfer der Umstande,
fuhlte sich um bestimmte im Lebensverlauf verankerte Erlebnisse be-
trogen. Wie Auguste Ott, bezog sie sich auf die von Patrick Festy genann-
ten ,mechanischen” Barrieren des Krieges, die Paare trennten und Fami-
liengrindungen erschwerten.’3 Anders als die zielstrebige Nora Segal
oder die eigensinnige Auguste Ott, empfand Charlotte G. ihre Hand-
lungsmoglichkeiten als gering. Ihr fehlten anscheinend die Moglichkei-
ten um, wie Auguste Ott, die Schwangerschaft zu ,erzwingen”. Ein kor-
perliches Problem, wie es moglicherweise Nora Segal vom Arzt beheben
lief3, erwdhnte Charlotte G. nicht. Tatsachlich hatten koérperliche Prob-
leme bei der Empfangnis schnell als ,vererbbares‘ Problem klassifiziert
werden konnen.”* Moglicherweise handelte es sich hier um Selbstzensur
beim Tagebuchschreiben.

Obwohl ihr Mann im Friithjahr 1945 als vermisst gemeldet wurde,
hegte Charlotte G. weiterhin den Wunsch nach einem gemeinsamen
Kind. Sie erlebte nach dem Erhalt der Vermisstenmeldung unter ande-
rem die Zerstorung ihres Hauses, Mangel, Ausquartierung und den Ver-
lust von nahen Angehorigen. Dennoch oder gerade deshalb schrieb sie
im Sommer 1946 erneut von ihrem Kinderwunsch: ,[...] ich denke wirk-
lich, daf3 er zurtickkommt. Und dann traume ich von einem ganz kleinen
Eigenheim (sprich: ,Behelfsheim®), einer schonen Zweisamkeit und ei-
nem kleinen Baby“ (11.8.1946). Die Familiengriindung war auch weiter-
hin Charlotte G.s Sehnsuchtsort. Ob sich ihr Kinderwunsch in der Nach-
kriegszeit mit einem anderen Mann erfiillte, ist nicht bekannt.”>

Weibliche Erfahrung und Kinderwunsch im Krieg: Die drei vorgestell-
ten Frauen suchten ihren ,Lebensinhalt’ auch wahrend des Krieges in
der Mutterschaft. Untersucht man ihre Ego-Dokumente, scheint es so, als
widre der Kinderwunsch umso grofder geworden, je grofder die personli-

72 Fir eine differenzierte Betrachtung der ,gestohlenen” oder ,verlorenen” Jahre, sie-
he: Schroder, Hans Joachim. Die Gestohlenen Jahre. Erzdhlgeschichten und Ge-
schichtserzahlungen im Interview: der Zweite Weltkrieg aus Sicht ehemaliger Mann-
schaftssoldaten. Tlbingen 1992, S. 896 f.; Ruhl, Klaus-Jirgen. Unsere verlorenen Jah-
re. Frauenalltag in Kriegs- und Nachkriegszeit 1939-1949. Berlin 1985.

73 Festy 1984, S. 1003.

74 Siehe: Czarnowski 1991, S. 91 f.

75 Eindricklich belegt ist der erste Babyboom nach dem Krieg bei judischen Paaren in
den ,Displaced Persons’-Camps. Siehe: Grossmann, Atina. Trauma, Memory, and
Motherhood, in: Bessel, Richard/Schumann, Dirk (Hg.). Life after Death. Approaches
to a Cultural and Social History of Europe during the 1940s and 1950s. Washington
2003, S. 93-127. Zu alleinstehenden Frauen nach dem Krieg, siehe: Heinemann, Eliza-
beth. What Difference Does a Husband Make? Women and Marital Status in Nazi and
Postwar Germany. Berkley 1999.
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che Bedrohung empfunden wurde. Gefahr und existenzielle Sorgen igno-
rierten die Frauen bewusst oder kalkulierten diese sogar in ihre Fertili-
tatsentscheidungen mit ein. Zwar war die personliche Situation von
Frauen der ,Volksgemeinschaft’ ganz anders als die von Verfolgten, doch
zeigt sich, dass sie sich in Bezug auf den Kinderwunsch und die repro-
duktiven Entscheidungen dhnlich verhielten und sogar dhnlich argu-
mentierten. Der Kinderwunsch war in schwierigen Zeiten ihre eigensin-
nige Entscheidung. Sie wollten nichts aufschieben.

Laura Fahnenbruck hat argumentiert, dass geplante Elternschaft im
Krieg als ,losgeldst vom Krieg“ zu betrachten sei, weil es sich dabei ,um
das ,private’ Gliick in der Zukunft“ handelte, der Kinderwunsch also auf
die Zeit ausgerichtet war, ,wenn der Krieg erst einmal vorbei war.“7¢ Ei-
nerseits scheint sie recht zu haben: Nora Segal wollte ihr Familiengliick
unabhangig von den ,unruhigen Zeiten“ verstehen; Auguste Ott wollte
ein Kind, um nach dem Krieg zwei Kinder zu haben; und Charlotte G.
traumte sich auch nach dem Krieg in eine gliickliche private Familien-
welt. Es ging bei der Familienplanung im Krieg also durchaus um Zu-
kunftserwartungen. Doch die Quellenanalyse zeigt auch, dass die geplan-
te Elternschaft im Krieg keineswegs als ,losgelost vom Krieg“ betrachtet
werden kann, denn der Krieg war in der Wahrnehmung, sowie den Fer-
tilitatsentscheidungen und Handlungen allgegenwartig. Das Kriegser-
lebnis wurde als Fertilitatshindernis wahrgenommen, das die ,biologi-
schen Uhren' ticken liefd und umso entschlossener tiberwunden werden
musste.

2. Mannliche Kriegserfahrung: Zeugungswillige Soldaten

In den drei oben untersuchten Mikrogeschichten zur weiblichen Erfah-
rung von Kinderwunsch im Krieg spielten die mannlichen Partner keine
zentrale Rolle bei den Fertilitatsentscheidungen. Zumindest prasentier-
ten es die drei Frauen so. Nora Segal beschrieb ihre Reproduktionsge-
schichte als ihr ganz eigenes Projekt. Sie gestand ihrem Mann lediglich
eine Nebenrolle zu. IThrer Schwester schrieb sie: ,Leo, ich glaube, er
wiinscht sich ein Kind, obgleich er nie davon spricht. Er ist rithrend um
mich besorgt” (5.3.1940). In Auguste Otts Erinnerungen spielte ihr Mann
keine aktive Rolle bei der generativen Entscheidung und auch Charlotte
G. beschrieb das erhoffte Kind als ,Lebensinhalt’ fiir sich selbst - die El-
ternschaft verstand sie als Mutterschaft. [hr Mann, so schrieb sie, ,wiir-
de sich ganz machtig freuen” (21.5.1944).

76 Fahnenbruck, Laura. Ein(ver)nehmen. Sexualitdt und Alltag von Wehrmachtssoldaten
in den besetzten Niederlanden. Géttingen 2018, S. 204.
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Bislang konzentrierte sich die Forschung auf Frauen und Familien im
Krieg. Ausnahmen sind die Arbeit von Amy Carney liber SS-Manner als
Vater, Hester Vaizeys Studie liber das Familienleben im Krieg und die
nicht publizierte Dissertation von Ralf Schoffit.”” Lediglich in Carneys
Untersuchung geht es nicht nur um bereits bestehende Vaterschaften,
sondern auch um den Weg in die Elternschaft. Manner waren, ebenso
wie Frauen, von der nationalsozialistischen Biopolitik betroffen. Auch
sie wurden, wenn sie nicht als Mitglieder der ,Volksgemeinschaft’ galten,
von der Elternschaft ausgeschlossen, im Extremfall sogar durch Zwangs-
sterilisation.”® ,Deutsche‘ und gesunde Manner hingegen sollten Fami-
lien griinden.”® Auch wahrend des Krieges wurden die Soldaten von Sei-
ten der Politik und des Militars entsprechend indoktriniert.8 Wohl auch
deshalb finden sich zahlreiche Ego-Dokumente aus dem Krieg, in denen
Manner von ihrem Kinderwunsch berichteten. Im Folgenden stehen die
Erfahrungen von zwei Mannern im Fokus, die sich explizit zum Kinder-
wunsch geaufdert haben oder eine aktive Rolle bei der generativen Ent-
scheidung tibernahmen. Die vorgestellten Manner waren Soldaten und
Mitglieder der ,Volksgemeinschaft.81

Hochst (Frankfurt). Ernst Wolf und seine Freundin Martha fiihrten ei-
ne besondere Beziehung: Martha war verheiratet, Ernst war mit ihr und
ihrem Ehemann befreundet. Trotzdem ging der Chemiker, der zunachst
Besatzungssoldat in den Niederlanden war, mit Martha eine heimliche
Liebesbeziehung ein.82 Aufdereheliche Beziehungen im Krieg sind bereits
haufiger untersucht worden.83 Das Spektrum der sogenannten ,ledigen’
oder ,illegitimen’ Elternschaften im NS-Staat reichte von bewussten Fer-

77 Carney, Amy. Marriage and Fatherhood in the Nazi SS. Toronto 2018; Schoffit, Ralf,
,Viele liebe GriiBe an meine Kinderle, sollen recht brav bleiben”: Vater und die
Wahrnehmung der Vaterrolle im Spiegel von Feldpostbriefen 1939-1945. Disserta-
tion Universitat Tibingen 2009; Vaizey, Hester. Surviving Hitler’'s War. Family Life in
Germany, 1939-48. Basingstoke 2010. In Laura Fahnenbrucks Untersuchung stehen
Uberwiegend unerwiinschte Vaterschaften im Fokus, siehe: Fahnenbruck 2018.

78 Siehe: Bock 1986.

79 Siehe: Carney 2018, S. 185.

80 Siehe: Packheiser 2020, S. 379 f.; Zu bevdlkerungspolitischen Schulungen, siehe:
ebenda, S. 246.

81 Moglicherweise waren die Deutungen und Handlungen von verfolgten Mannern wie
Leo Segal oder Mannern, die nicht beim Militar waren, anders gelagert. Dieser The-
menkomplex ist bislang ein Forschungsdesiderat.

82 Wolf, Ernst. Feldpostbriefe 1940-1942. Deutsches Tagebucharchiv. DTA-Signatur
3171. Die Briefe wurden dem Archiv anonym Ubergeben. Bei wortlichen Zitaten nen-
ne ich das Datum des Briefes in Klammern. Der Nachname Marthas ist nicht bekannt.

83 Z.B. Fahnenbruck 2018; Meinen, Insa. Wehrmacht und Prostitution im besetzten
Frankreich. Bremen 2002; Mihlhdauser, Regina. Eroberungen. Sexuelle Gewalttaten
und intime Beziehungen deutscher Soldaten in der Sowjetunion 1941-1945. Ham-
burg 2010.
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tilitaitsentscheidungen in einer Beziehung oder Kindern aus dem Le-
bensborn bis hin zur Leugnung der Vaterschaft vor Gericht.84 Manche
liberzeugte Nationalsozialisten wie Heinrich Himmler und Martin Bor-
mann waren der Meinung, dass in aufderehelichen ,deutschen‘ Bezie-
hungen Kinder bewusst gezeugt werden sollten.8>

Am Fall von Ernst Wolf und seiner Freundin Martha kann untersucht
werden, inwiefern der Kinderwunsch auch als Verfiihrungsstrategie
eingesetzt werden konnte. Ernst schrieb: ,Ich heirate Dich sofort, wenn
dazu die Voraussetzungen erfullt sind, im Falle unser Verkehr eine
Schwangerschaft im Gefolge hat“ (20.2.1941). Aufierdem beteuerte er:
»[--.] Du weifdt ganz genau, dafd Du die einzige Frau bist, die ich so sehr
liebe, dafl ich bei ihr schlafe und mir ein Kind aus ihr wiinsche“
(1.3.1941). Er koppelte Sexualitat und Kinderwunsch aneinander und le-
gitimierte so die Beziehung. Zumindest im Vorhinein war er bereit, die
Konsequenzen seiner sexuellen Handlungen zu tragen, und machte
Martha entsprechende Versprechungen. Er schrieb: ,Ich stelle mir dann
vor, wie wir einmal miteinander leben werden, zusammen mit dem, was
unser beider heifdester Wunsch ist. [...] Du mufst wissen, dafd neben Dei-
ner korperlichen Gestalt und Deinem geistigen Wesen, Deine Bereitwil-
ligkeit dies von mir zu empfangen, ausschlaggebend war fiir meine rest-
lose Zuneigung zu Dir“ (20.2.1941). Ernst Wolf erklarte die erfolgreiche
Reproduktion zur Bedingung der Beziehung. Sein Argumentationsmus-
ter erinnert an Aussagen in Vaterschaftsklagen: Miitter illegitimer Kin-
der gaben vor Gericht haufig an, auf ebensolche Versprechungen von
Mannern ,hereingefallen’ zu sein.8¢ Vielleicht hat Ernst Wolf auf diese
Weise die Liebe (oder das Schlafzimmer) der in ihrer Ehe bislang kin-
derlosen Martha erobern wollen. Er gab jedenfalls den Ton in der Bezie-
hung an.8?

84 Siehe: Fahnenbruck 2018, S. 204 f.; Satjukow, Silke/Gries, Rainer. ,Bankerte!“ Besat-
zungskinder in Deutschland nach 1945. Frankfurt 2015; Lilienthal, Gert. Der ,,Lebens-
born e.V.” Ein Instrument nationalsozialistischer Rassenpolitik. Stuttgart 2015; Ein bi-
gamistisch angelegter Fall wird zudem von Maren Roger beschrieben in: dies. Vom
Fischotter und seiner Frau. Besatzungsalltag und NS-Rassenpolitik am Beispiel eines
deutsch-polnischen Paares im Generalgouvernement, in: Historische Zeitschrift
299/2014, S. 70-98.

85 Siehe: Marx 2003, S. 134 und 137; Carney 2018, S. 60 f.; Himmler selbst hatte ein
eheliches Kind und zwei aullereheliche Kinder. Auch Bormann unterhielt eine auRer-
eheliche Beziehung.

86 Siehe: Labouvie, Eva. Andere Umstdande: eine Kulturgeschichte der Geburt. Kéln
1998, S. 50 f.; ebenso Fahnenbruck 2018, S. 204 f.

87 Trotz zahlreicher Publikationen zu Geschlechterbeziehungen im 19. und 20. Jahrhun-
dert, gibt es nur wenige Studien Uber ,relationale Geschlechtergeschichte’ im NS-
Staat, siehe: Einleitung in: Latzel, Klaus/Mailander, Elissa/Maubach, Franka (Hg.). Ge-
schlechterbeziehungen und ,Volksgemeinschaft”. Géttingen 2018, S. 9-26, hier S. 13.
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Nach den jeweiligen sexuellen Zusammenkiinften (das Paar traf sich
nur wenige Male), schrieb Ernst Wolf fiirsorgliche Briefe, in denen er
sich um Marthas Gesundheit sorgte und sie ermahnte, alles dafiir zu tun,
dass eine Schwangerschaft erfolgreich sei.88 Fir das Gelingen einer
Schwangerschaft war fir ihn allein seine Freundin zustandig, er bot je-
doch Unterstiitzung in Form von Paketen mit Obst und Siifsigkeiten an.8?
Sollte der Kinderwunsch nur dem Zweck gedient haben, eine Liebesbe-
ziehung mit Martha zu erreichen, so deutete Ernst Wolf doch an, dass er
fur eine reale Vaterschaft offen war.

Martha wurde nicht schwanger. Ernst Wolfs niedergeschriebene Zu-
neigung kiihlte ab. Er schrieb von einer Geschlechtskrankheit und ge-
stand Martha, auch in den Niederlanden sexuelle Kontakte mit Frauen
zu haben.?0 Im September 1941 beendete er die Liebesbeziehung ,we-
gen der bisherigen Mif3erfolge” (23.9.1941). Er vollzog die Trennung
aufgrund der Unfruchtbarkeit, die er ausschliefdlich seiner Freundin an-
lastete.°! Dabei ist es durchaus denkbar, dass er selbst, insbesondere im
Hinblick auf die Geschlechtskrankheit, Ausloser der Kinderlosigkeit
war.?2 Trotzdem hat Martha ihre Zuneigung zu Ernst Wolf anscheinend
nie ganz aufgegeben, denn sie hat seine Briefe, die immerhin ihre Ehe
aufs Spiel setzten, nicht vernichtet.?3

Ernst Wolfs Kinderwunsch kann als Vorwand interpretiert werden.
Andererseits ist es durchaus moglich, dass er sich, angespornt durch be-
volkerungspolitische Rhetorik, tatsachlich bereit fiir eine Zeugung fiihlte
und diese auch unbedingt wahrend des Krieges realisieren wollte. Ernst
Wolf hat den Kinderwunsch sowohl als Beziehungs- als auch Tren-

88 Briefe vom 9.3.1941, 14.4.1941, 12.7.1941 und 3.8.1941.

89 Ebenda. Manche Kriegsbeziehungen waren auf einen Austausch von Zuwendungen
ausgelegt, siehe: Roger, Maren. ,,In the Hope of a Piece of Sausage or a Mug of Beer.”
Writing a History of Survival Sex in Occupied Europe, in: Toénsmeyer, Tatja-
na/Haslinger, Peter/Laba, Agnes (Hg.). Coping with Hunger and Shortage under Ger-
man Occupation in World War Il. Cham 2018, S. 183-202. Grundsatzlich spielten Pa-
ketsendungen von Wehrmachtsangehoérigen in die ,Heimat’ eine wichtige Rolle, vgl.
Packheiser 2020, S. 157 f.

90 Zur Geschlechtskrankheit: Brief vom 17.5.1941; zum ,Fehltritt”: Brief vom 22.5.1941.
Zum Themenkomplex Militdr und Geschlechtskrankheiten, siehe: Konig, Wolfgang.
Kondom. Zur Geschichte der Sexualitdt vom Kaiserreich bis zur Gegenwart. Stuttgart
2016, S. 96-108 sowie S. 123 f.

91 Marx 2003, S. 134.

92 Siehe: Benninghaus, Christina. , Leider hat der Beteiligte fast niemals eine Ahnung
davon...“. Mannliche Unfruchtbarkeit, 1870-1900, in: Dinges, Martin (Hg.). Mann-
lichkeit und Gesundheit im historischen Wandel 1850-2000. Stuttgart 2007, S. 139-
155; Davis, Gayle/Loughran, Tracey (Hg.). The Palgrave Handbook of Infertility in His-
tory. London 2017.

93 Ernst hatte Martha mehrfach aufgefordert seine Briefe zu verbrennen, z.B. Brief vom
6.11.1940.
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nungsgrund angegeben. Ob er in seiner nachsten Beziehung Kinder be-
kommen hat, ist nicht bekannt.%4

Braunschweig. Uber fiinf Millionen deutsche Soldaten sind im Zweiten
Weltkrieg umgekommen, viele von ihnen waren Vater.?> Um den toten
Vatern einen Platz im Leben der Kinder einzuraumen, erzihlten die Miit-
ter von ihnen.?¢ In dieser Mikrogeschichte geht es, dhnlich wie bei Au-
guste Ott, um die Inszenierung einer Zeugungsgeschichte aus dem Jahr
1943. Allerdings prasentierte die Memoiren-Schreiberin auch die Per-
spektive ihres verstorbenen Mannes.

Ruth Nikolay notierte ihre Lebenserinnerungen Anfang der 1990er
Jahre.?” An den Zeugungsmoment ihres einzigen Kindes rund flinfzig
Jahre zuvor schien sie sich genau zu erinnern. ,Was halst du davon,“ soll
ihr Mann Walter bei einem Heimaturlaub im Herbst 1943 gefragt haben,
,wenn unser Kind am 13. August zur Welt kommt“.?¢ Penny Summer-
field hat zwei Arten der retrospektiven Kriegserzahlung identifiziert: die
aktiv ,heroische” und die ertragend ,stoische.?? Ruth Nikolay entschied
sich tiber ihren toten Mann und den Weg in die Elternschaft eine ,heroi-
sche” Geschichte zu schreiben. Auch Lu Seegers hat ahnlich stilisierte
Familienlegenden untersucht und nannte solche Vater-Geschichten
»<1konen im Familiengedachtnis“.100

Zunachst hatte Ruth Nikolay in Bezug auf ihre Liebesbeziehung eine
abwartende Haltung gezeigt. Als Walter Nikolay, ein Offizier aus Ost-
preufden, sie im Herbst 1941 fragte, ob sie ihn heiraten wolle, lehnte sie
ab. ,Ich wiirde gern warten, bis der Krieg zu Ende ist, er kann ja nun
nicht mehr lange dauern®, will sie gesagt haben.101 Allerdings fand die
Hochzeit dennoch bereits Ostern 1942 statt. Vielleicht hatte Ruth Niko-
lay ihre Meinung geandert, weil Walter aus der Sowjetunion in die Nie-
derlande versetzt worden war, von wo aus er sie haufig besuchen konn-

94 In seinem letzten Brief an Martha, vom 9.7.1942, deutete er eine Heirat an.

95 Empirische Untersuchungen des Militdrs im Zweiten Weltkrieg haben bislang nur
wenige demographische Merkmale bericksichtigt. Bei Ridiger Overmans sind dies
Herkunft, Geburtsjahr, Einsatzdetails sowie Sterbeinformationen, vgl. ders. Deut-
sche militarische Verluste im Zweiten Weltkrieg. Minchen 1999. Details zum Fami-
lienstand gibt es in kleinteiligeren Studien, siehe: Packheiser 2020, S. 87; Carney
2018, S. 72 f.; Qualitativ zu Militar und Familie, siehe: Kundrus 1995.

96 Siehe: Seegers, Lu. ,Vati blieb im Krieg”. Vaterlosigkeit als generationelle Erfahrung
im 20. Jahrhundert — Deutschland und Polen. Goéttingen 2013.

97 Nikolay, Ruth. Mein Schutzengel war immer bei mir. Diepenau 1993. Alle folgenden
Informationen sind dieser Publikation entnommen.

98 Ebenda,S. 72.

99 ,Heroes” und ,Stoics” heillit es bei Summerfield, Penny. Reconstructing Women'’s
Wartime Lives. Manchester 1998, S. 77 f.

100 Seegers 2013, S. 208-228.

101 Nikolay 1993, S. 56.
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te. Vielleicht war aber auch der altere Walter Nikolay der Entscheider in
dieser Paarbeziehung, nach dessen Wunsch sich die junge Frau richtete.

Ob sich Walter und Ruth Nikolay nach der Hochzeit bewusst um eine
Schwangerschaft bemiihten, notierte Ruth nicht. Sie wurde jedenfalls ca.
neun Monate nach der Hochzeit schwanger und war ,gliicklich“ dar-
liber.192 Allerdings hatte sie wenige Monate spater eine Fehlgeburt. Die
Griinde suchte sie einerseits bei sich selbst (,beim Umzug hatte ich zu
viel geschleppt®),103 andererseits gab sie an, dass die physischen und
psychischen Strapazen des Krieges auch dazu beigetragen hatten, denn
»[j]ede Nacht safden wir im Luftschutzkeller“.104 Der Krieg war ihr - so
empfand sie es - korperlich so nahe gertickt, dass ihre Familienplanung
unmittelbar betroffen war.

Ein halbes Jahr nach der Fehlgeburt fand der eingangs beschriebene
Zeugungsmoment statt. Auch zu dieser Zeit musste das Paar haufig in
den Luftschutzkeller. Ruth Nikolay erinnerte sich: ,In diesen Tagen gab
es besonders viele Luftangriffe. [...] Walter saf$ mit zusammengebisse-
nen Zahnen auf der Holzbank.“105 Sie liefs offen, ob ihr Mann Angst hatte
oder Wut versplrte - die ,zusammengebissenen Zahne“ hatten beides
bedeuten konnen. Jedenfalls reagierte Walter Nikolay korperlich.10¢ Sei-
ne Frau beschrieb den Luftschutzkeller als einen Ort, an dem ,Kinder,
aus dem Schlaf gerissen, weinten.“197 Das Paar erlebten also Enge, Angst
und Larm sowie traumatisierte Kinder. Unmittelbar danach habe Walter
Nikolay seinen dringlichen Kinderwunsch ausgesprochen. Die belasten-
de, kriegsbedingte personliche Situation fiihrte auch bei diesem Paar
nicht dazu, den Kinderwunsch aufzuschieben. Im Gegenteil: Der vom
Krieg verursachte psychische Stress im Luftschutzkeller, der wenige
Monate vorher zur Fehlgeburt mit beigetragen haben soll, diente nun in
Ruth Nikolays Erzahlung als Kulisse flir die gewollte und gegliickte Zeu-
gung. Hier wird deutlich, wie vielfaltig das Kriegserlebnis beim Verfas-
sen von Ego-Dokumenten fiir personliche Deutungen nutzbar gemacht
werden konnte.

Ruth Nikolay hat den Kinderwunsch bewusst als Wunsch ihres Man-
nes formuliert. Vielleicht wollte sie nachtraglich dem seit 1945 Vermiss-
ten eine gewisse ,agency’ als Vater zuschreiben. Dank der Legende der
gewollten und kalkulierten Vaterschaft erhielt Walter Nikolay eine blei-
bende Rolle im Leben seiner Tochter.

102 Ebenda, S. 68.

103 Ebenda, S. 69.

104 Ebenda, S. 68.

105 Ebenda, S. 72.

106 Zum Erleben des Luftkrieges, siehe: SUR, Dietmar (Hg.). Deutschland im Luftkrieg.
Geschichte und Erinnerung. Miinchen 2007.

107 Nikolay 1993, S. 72.
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Mdnnliche Erfahrung und Kinderwunsch im Krieg: Die beiden vorge-
stellten Manner kannten die Gefahren des Krieges und wollten dennoch,
oder gerade deshalb, unmittelbar Kinder zeugen. Ihr Kinderwunsch
kann als eine Bejahung des Lebens gedeutet werden, in einer Zeit, die sie
mit extremen Gewalt- und Todeserfahrungen konfrontierte.108

Es erscheint zudem maoglich, dass die aus dem militarischen Bereich
kommenden Manner auch im privaten Bereich Gehorsam zeigten. Die
Vorgesetzten, Peers und NS-Propaganda bauten Druck auf die Madnner
auf und ermutigten sie zur Vaterschaft. Hier wird besonders deutlich,
dass das Offentliche und Private im Zweiten Weltkrieg eng miteinander
verkniipft waren.1%9 Es kann dennoch sein, dass die Manner die Zeugung
nicht nur als eigensinniges Handeln prasentierten, sondern dies auch so
wahrgenommen haben.110

In gewisser Weise folgten beide Manner einem viel dlteren Argumen-
tationsmuster, das die Frau als ,Gefaf? fiir das Kind ihres Ehemannes be-
trachtet“.111 Die Frauen machten mit: aus Uberzeugung, Gehorsam oder
Liebe. Selbst dort, wo der Mann nicht mehr fiir sich selbst sprechen
konnte, zertifizierte ihm seine Witwe die im Nationalsozialismus so
wichtige ,mannliche[n] Tatkraft“.112 Dass sie womoglich instrumentali-
siert wurden, haben die Frauen wohl verdrangt, zumindest thematisier-
ten sie es nicht.

108 Vgl. Piro, Katerina. Familie als Krisenbewaltigung. Eine Mikrogeschichte aus den
1930er und 1940er Jahren, in: Dreke, Claudia/Hungerland, Beatrice (Hg.). Kindheit
in gesellschaftlichen Umbriichen. Weinheim 2022, S. 121-136, insb. S. 123.

109 Vgl. Harvey, Elizabeth/Hurter, Johannes/Umbach, Maiken/Wirsching, Andreas. In-
troduction. Reconsidering Private Life under Nazi Dictatorship, in: dies. 2019, S. 3-
29, hier insb. S. 10 f.

110 Siehe: Latzel 1998, S. 318 f.; Bittner, Maren/Koch, Magnus (Hg.). Zwischen Gehor-
sam und Desertion. Handeln, Erinnern, Deuten im Kontext des Zweiten Weltkrieges.
Koln 2003.

111 Konig 2012, S. 83-87, hier S. 86. Nach Christiane Konig war dieses Denkmuster spa-
testens seit dem 19. Jahrhundert Gberholt. Siehe jedoch auch: Usborne, Cornelie.
Frauenkorper — Volkskorper. Geburtenkontrolle und Bevélkerungspolitik in der
Weimarer Republik. Miinster 1994, insb. S. 55 f.

112 Siehe: Pater, Monika. Mannliche Tatkraft und weibliches Sein: eine Radioidylle
1934-40, in: Frietsch, Elke/Herkommer, Christina (Hg.). Nationalsozialismus und Ge-
schlecht. Zur Politisierung und Asthetisierung von Kérper, ,Rasse” und Sexualitit im
,Dritten Reich” und nach 1945. Bielefeld 2009, S. 222-243.
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3. Paarperspektive: Ambivalenzen der Familienplanung im
Krieg

Die sechste Mikrogeschichte untersucht die weibliche und die mannliche
Perspektive der Familienplanung eines Paares.113 Bislang ist die relatio-
nale Geschlechterperspektive in der Forschung zur Familienplanung
noch unterreprasentiert.l14 Bei diesem Paar ist jedoch die beidseitige
Korrespondenz zu einem grofden Teil erhalten, was interessante Einbli-
cke in ihre zum Teil stark divergierenden Vorstellungen erlaubt.

Giefsen. Ernst und Irene Guicking, ein junges Paar aus Hessen, lernten
einander kurz vor dem Krieg kennen und heirateten 1939 kurz nach
Kriegsbeginn. Nach der Heirat wollte Irene Guicking, die als Gartnerin
arbeitete, mit der Familiengriindung warten.11> Bestarkt wurde sie
durch ihre Mutter, deren eigene Familiengriindung in der Zeit des Ers-
ten Weltkriegs stattgefunden hatte. Sie riet dem Paar das Kriegsende
abzuwarten, bevor es Nachwuchs bekdame.11¢ Doch Ernst Guicking ging
auf die Winsche seiner Frau und der Schwiegermutter nicht ein. Wah-
rend seines Heimaturlaubs im Oktober 1940 hat das Paar deswegen hef-
tig gestritten.!l” Dabei wollte die Militarfiihrung genau solche Situatio-
nen im Heimaturlaub vermeiden: Die Manner sollten sich zu Hause vor
allem erholen.118 Offensichtlich hat die junge Frau bald eingelenkt: Das
erste Kind der Guickings wurde Anfang 1941 gezeugt, der Streit wurde
nicht weiter thematisiert.

113 Siehe: Kleindienst, Jirgen (Hg). Sei tausendmal gegriiRt. Briefwechsel von Irene und
Ernst Guicking 1937-1945, Berlin 2001. Das komplette Konvolut befindet sich im
Feldpostarchiv Berlin: Guicking, Ernst/Guicking, Irene. Museumsstiftung Post und
Telekommunikation, 3.2002.0349. Bei wortlichen Zitaten nenne ich das Datum des
Briefes in Klammern. Seit der Teilpublikation wurde mit diesen Quellen breit ge-
forscht, allerdings nicht zur Reproduktion. Vgl. hierzu: Piro, Katerina. Projekt ,,Moni-
ka“: Kriegstrennung und Familienplanung — das Beispiel eines deutschen Ehepaares,
in: Lisner, Wiebke/Hurter, Johannes/Rauh, Cornelia/Seegers, Lu (Hg.). Familientren-
nung im nationalsozialistischen Krieg. Erfahrungen und Praktiken in Deutschland
und im besetzten Europa 1939-1945. Goéttingen 2022, S. 119-146. (Im Erscheinen).

114 Vgl. Koénig 2016; Niethammer, Lutz/Satjukow, Silke (Hg.). ,Wenn die Chemie
stimmt...” Geschlechterbeziehungen und Geburtenplanung im Zeitalter der ,Pille”.
Gottingen 2016; Gembries, Ann-Katrin/Theuke, Theresie/Heinemann, Isabel (Hg.).
Children by Choice? Changing Values, Reproduction, and Family Planning in the 20th
Century. Berlin 2018; Heinemann 2020.

115 Erwahnt in einem Brief von Ernst Guicking am 4.12.1940.

116 Paula Reitz an Ernst Guicking am 5.12.1939. Die bislang einzige vergleichende Studie
zur Familie in beiden Weltkriegen ist die von Birthe Kundrus. Allerdings geht diese
nicht auf die Phase der Familiengriindung ein. Vgl. Kundrus 1995.

117 Andeutung in Ernst Guickings Brief vom 4.12.1940.

118 Vgl. Packheiser 2020, S. 367 f.
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Aufgrund der folgenden Kriegserlebnisse - Ernst Guicking war an-
derthalb Jahre lang in der Sowjetunion - durchlebte das Paar in den Mo-
naten der Schwangerschaft und Geburt extreme Emotionen. Unter ande-
rem erreichte die Geburtsnachricht erst um Wochen verspatet die
Front.11% Ernst Guickings Antwortbrief spiegelte einige dieser Emotionen
und enthielt auch Uberlegungen iiber die weitere Familienplanung. Zu-
nachst berichtete er Uiber die Freude und Motivation, die die Geburt bei
ihm und seiner Einheit ausgeldst hatte.120 Als nachstes betonte er seinen
Macherstolz (,Ich habe fiir ein Madel gesorgt), der jedoch, das Ge-
schlecht des Kindes betreffend, eingeschrankt war.121 Er schrieb:
»[--.Jund nun wird sich der Stammbhalter auch nicht mehr lange auf sich
warten lassen. Aber mein Schatz, nur keine Angst, ich habe Dir gesagt,
nicht eher, bis der Krieg aus ist. Die Hauptsache ist, dafd erst einmal un-
ser Madel gedeiht und uns Freude bereitet”. Er wollte also weiteren
Nachwuchs, allerdings signalisierte er Bereitschaft auf den abwartenden
Standpunkt seiner Frau einzugehen. Womaoglich tat er dies aus pragma-
tischen Griinden: Er hoffte noch auf Weihnachtsurlaub und wollte si-
cherstellen, dass sich seine Frau nicht, wie im Herbst 1940, sexuell ver-
weigern wiirde.122

Doch Ernst Guickings vorsatzliche reproduktive Zuriickhaltung wahr-
te nicht lange. Das zweite Kind des Paares wurde im Sommer 1943 ge-
boren.123 Irene Guicking, die nun alleinerziehende Mutter zweier Klein-
kinder war, schrieb im November 1943: ,[...] ich glaube nicht, daf3 ich
den Kinderwunsch vor einem Jahr gehabt hatte, wenn ich geahnt hatte,
daf$ 1943 zu Ende geht [...] der Krieg immer noch anhélt und mit welch
einer Heftigkeit [...]“ (25.11.1943). Sie hatte also ihre Ansicht dariiber,
dass die Kriegszeit kein geeigneter Zeitpunkt fiir die Familienplanung
ist, nicht geandert: Allerdings war ihr Handeln nicht entsprechend kon-
sequent. Wahrend Frauen wie Nora Segal, Auguste Ott oder Charlotte G.
ihr Ziel (die sofortige Mutterschaft) verfolgten, verlor Irene Guicking ih-
res (die verschobene Mutterschaft) immer wieder aus den Augen. Of-
fenbar war es in der Mitte des 20. Jahrhunderts fiir Frauen nicht leicht,
ihre reproduktiven Entscheidungen durchzusetzen, wenn diese nicht
den gesellschaftlichen Erwartungen entsprachen.

119 Ernst Guicking am 5.11.1941. Alle Zitate in diesem Absatz entstammen diesem Brief.

120 Uber die soldatische Kameradschaft als Familienersatz, z.B. Jureit 1999, S. 70.

121 Hier replizierte Ernst Guicking ein altes, weit verbreitetes Denkmuster. Siehe: Geb-
hardt, Miriam. Die Angst vor dem kindlichen Tyrannen. Eine Geschichte der Erzie-
hung im 20. Jahrhundert. Miinchen 2009, S. 205 f.

122 Vgl. Ernst Guickings Brief vom 4.12.1940.

123 Uber diese reproduktive Entscheidung aus dem Herbst 1942 gibt es lediglich riick-
blickende Aufzeichnungen, da Ernst Guicking ein halbes Jahr beim Ersatzheer in
Hessen verbrachte.
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Ernst Guicking hatte zwar die Familienplanung fur sich entschieden,
allerdings wollte er seine Frau vom ,emotionalen Wert“ der Kinder
uberzeugen.124 Er schrieb: ,[...] Andererseits aber warst Du es, die neues
Leben und neues Gliick und auch viel Freude in das Haus gebracht hat.
Schon mit B. [dlteres Kind] war es Dir gegeben, all die schweren Stunden
leichter zu lberbriicken. Mit A. [jiingeres Kind] hast Du auch wieder
neue Kraft bekommen und gibst die Freude und die Kraft an das Haus
weiter” (1.1.1944). Auch wenn er in einem fritheren Brief beteuert hatte,
dass der Staat keine Rolle bei seiner Familienplanung spielte (,Da lassen
wir uns keine Vorschriften machen.” (5.11.1940)), so griff er doch auf
NS-Rhetoriken von ,Kraft’ und ,Freude’ zuriick, um seine Frau von der
Richtigkeit und Wichtigkeit ihrer Mutterschaft zu liberzeugen. Er folgte
dem biopolitischen Deutungsmuster, dessen sich Regierungen und ins-
besondere der NS-Staat bedienten, namlich, dass Mutterschaft nicht nur
einen personlichen Zweck erfiillte, sondern auch einen wichtigen Nut-
zen fur die Gesellschaft oder ,das Haus' hatte.125

Ernst Guickings reproduktive Uhr ,tickte’, trotz der sorgenvollen Ein-
wande seiner Frau, noch weiter. Er schrieb Irene auch Ende 1944, dass
er beim nachsten Heimaturlaub gerne noch einmal Vater werden wiir-
de.126 Anders als Ernst Wolf, der die Zeugung womoglich als Vorwand
fir sexuelle Wiinsche vorschob, schrieb Ernst Guicking tiblicherweise
offen tiber Intimitat und sexuelles Verlangen. Somit muss auch sein drit-
ter Kinderwunsch als ernsthafter Versuch einer Familienerweiterung
verstanden werden. Er schien zu den zeugungswilligen Mannern zu ge-
horen, denen im Krieg mehr daran zu liegen schien Vater zu werden, als
Vater zu sein, denn die vier kurzen Heimataufenthalte zwischen 1943
bis 1945, in denen er mit Frau und Kindern beisammen war, beschrieb
das Paar als nicht besonders harmonisch.12” Trotz der familidren Disso-
nanzen und der prekaren Kriegslage wollte Ernst Guicking noch ein
Kind. Allerdings kam es zu keiner weiteren Schwangerschaft: Das Paar
blieb - gewollt oder ungewollt - dem ,Zweikindersystem’ verhaftet.

124 Hoffman, Lois/Hoffman, Martin. The Value of Children to Parents, in: Fawcett,
James (Hg.). Psychological Perspectives on Population. New York 1973, S. 19-76;
Nauck, Bernhard. Der Wert von Kindern fiir ihre Eltern. ,Value of Children” als spe-
zielle Handlungstheorie des generativen Verhaltens und von Generationenbezie-
hungen im interkulturellen Vergleich, in: Kélner Zeitschrift fir Soziologie und Sozial-
psychologie 53/3, 2001, S. 407-435.

125 Vgl. Usborne 1994, insb. S. 55 f.

126 Brief Ernst Guickings vom 22.11.1944.

127 Z.B. Ernst Guickings Brief vom 17.1.1945; zu den vielfdltigen Problemen der Familien
im Krieg, vgl. Vaizey 2010, S. 131 f.
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Fazit: Krieg als Beschleuniger der ,biologischen Uhr’

Eine ,tickende Uhr' ist eine gute Metapher fiir einen dringlichen, aus den
Umstdnden der Zeit heraus gepragten Kinderwunsch. Bislang wurde die
Metapher nur auf die biologisch begrenzte Zeitlichkeit der Fruchtbarkeit
von Frauen (und Mannern) bezogen. Doch die Analyse der vorgestellten
Mikrogeschichten aus dem Zweiten Weltkrieg sollte zeigen, dass es die
Krisenhaftigkeit der erlebten Zeit sein kann, die im Leben der Menschen
den Eindruck eines Zeitmangels erweckt, unter dem sie dann ihre Ferti-
litatsentscheidungen treffen.

Im Krieg entstand oder intensivierte sich der Kinderwunsch im Luft-
schutzkeller, wahrend der schmerzhaften Trennungszeit, an der Front
oder nach der Vertreibung - insbesondere dann, wenn die personliche
Situation im Krieg gefahrlicher wurde. Auch verfolgte Menschen, die be-
sonders stark unter Perspektivlosigkeit litten, scheinen ihre Fertilitats-
entscheidungen unter einem empfundenen Zeitdruck getroffen zu ha-
ben. Manche Menschen gaben im Nachhinein zu, sie hatten lieber anders
entschieden und auf bessere Zeiten gewartet. Andere gingen in ihrer El-
ternrolle auf. Die Grinde fiir und gegen Kinder changierten zwischen
Zuversicht und Zukunftsangst. Sowohl Frauen als auch Manner konnten
auf eine Familiengrindung oder -erweiterung drangen. Manner, die
raumlich weit entfernt von realer Vaterschaft waren, fanden bereits im
Wissen der Zeugung und dem Vorhandensein von Nachwuchs Befriedi-
gung und Motivation - nicht zuletzt durch die gesellschaftliche Aner-
kennung. Wenn nicht beide Partner gleichermafien unbedingt ein Kind
wollten, so fiihlte sich die- oder derjenige mit Kinderwunsch im Recht
und versuchte sich durchzusetzen. Bestirkt wurden sie insbesondere
von der NS-Familienpropaganda, deren Versatzstiicke zum Thema El-
ternschaft sich im Sprachgebrauch der Menschen wiederfanden und die
sich auf die viel dltere Tradition der Wertschatzung von Elternschaft be-
rief.

Die vorgestellten Mikrogeschichten haben gezeigt, dass viele Men-
schen die Elternwerdung als Chance be- und ergriffen. Als Chance ei-
genmachtigen Handelns in ,schwierigen’ Zeiten, in denen ,Eigensinn’ in
vielen Lebensbereichen keine Selbstverstindlichkeit mehr war; als Ver-
wirklichung einer Lebens- oder Beziehungsstrategie; als aktives Ausnut-
zen eines sich zu schlieflen drohenden Zeitfensters. Das vorgestellte
Spektrum der Erfahrungen und Handlungen kénnte bedeuten, dass es
sich bei der beschleunigten ,biologischen Uhr‘ im Krieg nicht um ein
Spezifikum der Reproduktionsgeschichte des Zweiten Weltkriegs in
Deutschland handelt, sondern um ein allgemeineres Phianomen, das sich
auch fiir andere Kriege und Krisenzeiten beschreiben lief3e.
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Waiting for Abortion: Narratives of Passing Time,
Decision-Making, and Late Abortions in Swedish
TV Theater of the Late 1960s and Early 1970s

Elisabet Bjorklund

English abstract: This article examines two Swedish TV theater plays from the late 1960s
and early 1970s, which both portray the experience of waiting for an abortion. In the
early 1960s, a major debate on abortion started in Sweden, which resulted in the crea-
tion of a public inquiry into the matter in 1965 and eventually the introduction of abor-
tion on demand in 1975. In the period between 1965 and 1975, attitudes to abortion
were changing, but women still had to follow a complicated procedure when applying for
legal abortion. Through an analysis of narrative form and reception, the article explores
how the two TV plays represent the experience of waiting for abortion caused by this
legal and social framework and further discusses the plays as expressions of a form of
waiting for political change. Moreover, the article argues that early television has been
an overlooked source for Swedish historical studies on abortion.

Pregnancy is often described as a time of waiting. Expressions such as
“expecting” or “awaiting” a child speak of the temporal aspects of being
pregnant, while at the same time suggesting a transitional condition. In
their exploration of the cultural practices of waiting, ethnologists Billy
Ehn and Orvar Lofgren characterized the waiting of pregnancy thus:

Pregnancy has in many ways become the dramatic archetype of being “in waiting”
[...]. All over the world pregnancy is an organized wait that is directed by cultural
rules, practices, and ideas. It is not a typical “non-event”; the nine months are, on the
contrary, full of symbolic elaborations. The months illustrate dimensions of waiting
related to time awareness, human control of the course of events, and varying modes
of emotionality.!

When the desired end of a pregnancy is not the delivery of a child but an
abortion, the waiting connected with being pregnant becomes - needless
to say - entirely different. Legal, medical, and social frameworks regulat-
ing the possibilities for reproductive decision-making shape the condi-
tions for this type of waiting in important ways.

This article examines how experiences of waiting for abortion within
such frameworks were expressed in the media during the ten years pre-
ceding the introduction of abortion on demand in Sweden in 1975. This

1 Billy Ehn and Orvar Lofgren, The Secret World of Doing Nothing (Berkeley: University of
California Press, 2010), 64.
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is accomplished through an analysis of two TV theater productions from
the period, which both thematize the destructive effects of the lengthy
procedure of applying for a legal abortion at the time. The first play,
broadcast in 1967, was called Forrddare mordare (Traitors murderers,
Hakan Ersgard) and was an adaptation of a novel by author Clas Eng-
strom, published in 1965 and built on personal experiences.? The sec-
ond, broadcast in 1970, was called Var god vinta (Please wait), and was
based on a letter sent to the TV theater production unit by a woman who
had undergone a legal abortion.? As dramatizations of the consequences
of the long wait for a legal abortion at this moment, the plays provide
apt source material for studying how experiences of the passing of time
during an unwanted pregnancy related to women'’s agency in reproduc-
tive decision-making.

The 1960s and 1970s were a crucial moment in the history of repro-
duction, when demands for liberalized abortion laws were raised and
legal reform was eventually pushed through in many Western coun-
tries.* In Sweden, legal abortion had been introduced in 1938, but was
only allowed under certain conditions. In the early 1960s, this law came
into question in the context of public debates on topics related to sexual-
ity.> The debate on abortion was the largest and most controversial of
these, and in 1965 a public inquiry into the abortion issue was commis-
sioned.® The committee presented its report in 1971, recommending the
liberalization of abortion law. In 1974, abortion on demand was legislat-
ed in Sweden, and the new law came into force in 1975.7 Between 1965
and 1975, Swedish abortion policy was thus “in limbo.” While the exist-
ing legislation formally allowed abortion only in exceptional cases,
changing attitudes in the 1960s had resulted in medical praxis becoming
more lenient in the interpretation of the law. By 1970, almost every

2 Clas Engstrom, Forrddare mérdare (Stockholm: Bonniers, 1965).

3 All translations of Swedish sources into English are my own.

4 Dagmar Herzog, Sexuality in Europe: A Twentieth-Century History (Cambridge: Cam-
bridge University Press, 2011), 156—61; Leslie J. Reagan, When Abortion Was a Crime:
Women, Medicine, and Law in the United States, 1867—1973 (Berkeley: University of Ca-
lifornia Press, 1997), 216—45; Martin S. Johnson and Nick Hopwood, “Modern Law and
Regulation,” in Reproduction: Antiquity to the Present Day, ed. Nick Hopwood, Rebecca
Flemming, and Lauren Kassell (Cambridge: Cambridge University Press, 2018), 602—605.

5 Lena Lennerhed, Frihet att njuta: Sexualdebatten i Sverige pd 1960-talet (Stockholm:
Norstedts, 1994).

6 In Sweden, a public commission of inquiry is usually appointed to analyze an issue
before a new law on the matter can be introduced. Olof Petersson, “Rational Politics:
Commissions of Inquiry and the Referral System in Sweden,” in The Oxford Handbook
of Swedish Politics, ed. Jon Pierre (Oxford: Oxford University Press, 2016), 650—662.

7 Lennerhed, Frihet att njuta, 141-152; 1965 ars abortkommitté, Rdtten till abort, SOU

1971: 58 (Stockholm, 1971).
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woman (97 percent) who applied for a legal abortion was given permis-
sion to abort.8 Although the application procedure also became quicker,?
it was still lengthy and bureaucratic.

This article shows how the two TV theater productions represent the
specific experience of waiting constructed by the legal framework, med-
ical praxis, and cultural conceptions of abortion during this period—
factors crucial to the choices women were able to make. Moreover, it
discusses their role in the larger abortion debate. While both plays deal
with the long waiting time to which women who applied for abortion
were subjected, they are also expressions of more widespread experi-
ences—waiting for the report from the public inquiry, which was re-
peatedly postponed, and waiting for a decision about reformed legisla-
tion.10 This approach has been inspired by a study by Adam Brenthel
and Kristofer Hansson, which uses film clips from the Face of AIDS Film
Archive in Sweden to discuss the different types of waiting in the early
years of the AIDS epidemic. During this time, patients were waiting for
death at the same time that they and the medical community were wait-
ing for a cure.l! In a similar vein, this article elucidates the relationship
between waiting as a personal, albeit culturally and socially contingent,
experience, and waiting on a larger societal level.

Methodologically, the analysis focuses on narrative form, especially
using the distinction between the terms “plot” and “story” in narratology
(or syuzhet and fabula, as originally termed by the Russian formalists),
as they have been applied to the analysis of film. Plot is here defined as
the presentation of the events in the film, while story is the viewer’s
mental construction of every event depicted or inferred in the plot in
chronological order, linked causally within a temporal and spatial
frame.12 By paying attention to the temporal aspects of how the plot or-
ganizes the story as well as to how this temporality interacts with stylis-
tic choices in the representation of bodies, the analysis demonstrates
that waiting for abortion in these plays is constructed as a destructive
and humiliating experience depriving women of their possibilities for

8 Stefan Sward, Varfér Sverige fick fri abort: Ett studium av en policyprocess (Stockholm:
Stockholm University, 1984), 41; Lennerhed, Frihet att njuta, 145; Lena Lennerhed,
Kvinnotrubbel: Abort i Sverige 1938—1975 (Moklinta: Gidlunds forlag, 2017), 122-124.

9 Lennerhed, Kvinnotrubbel, 122—123.

10 At first, the report was expected in 1968. It was then delayed to the turn of the year
1969/1970, and finally presented in 1971. Sward, Varfér Sverige fick fri abort, 40.

11 Adam Brenthel and Kristofer Hansson, “Waiting for a Cure: Cultural Perspectives on
AIDS in the 1980s,” in A Visual History of HIV/AIDS: Exploring the Face of AIDS Film
Archive, ed. Elisabet Bjorklund and Mariah Larsson (Abingdon: Routledge, 2019),
123-134.

12 David Bordwell, Narration in the Fiction Film (Madison: University of Wisconsin Press,
1984), 49-53.



Waiting for Abortion 111

autonomous decision-making. Studying the reception of the plays in the
press, I also show that the dramatization of these experiences drew pub-
lic attention to the issue and caused a spread of other personal stories of
abortion in the media. By focusing on two plays about experiences of
abortion and the negative effects of limited abortion access, the article
contributes to recent research that seeks to highlight representations of
abortion that differ from the ones used by anti-abortion movements.13
The article also provides a new perspective on this historical phase in
Sweden by demonstrating television’s role in the abortion debate. Pre-
vious research has provided rich accounts of public debates, changing
attitudes, and political struggles over the matter during the twentieth
century.14 Audiovisual sources, however, have not been given much at-
tention in this research, especially not in studies of the 1960s and
1970s.15 This is surprising, as film and television were media of great
influence during this period. Film scholar Eric Schaefer argues that the
“sexual revolution” was largely a media revolution.’® Moreover, scholars
studying television in particular claim that this medium was a significant
force in the sexual revolution, not least because of its massive populari-
ty.17 In the 1960s and 1970s, television’s impact was at its peak in Eu-
rope and the United States, thanks to its wide reach and a limited choice
of channels.’® In Sweden, there was only one television channel until
1969, and only two until the late 1980s, when the monopoly on broad-

13 Rachel Alpha Johnston Hurst, ed., Representing Abortion (London: Routledge, 2021).

14 Sward, Varfér Sverige fick fri abort; Lennerhed, Frihet att njuta; Elisabeth Elgan, Genus
och politik: En jimférelse mellan svensk och fransk abort- och preventivmedelspolitik fran
sekelskiftet till andra vdrldskriget (Uppsala: Uppsala University, 1994); Eva Palmblad, Den
disciplinerade reproduktionen: Abort- och steriliseringspolitikens dolda dagordning
(Stockholm: Carlsson, 2000); Lena Lennerhed, Historier om ett brott: lllegal abort i
Sverige pa 1900-talet (Stockholm: Atlas, 2008); Lena Lennerhed, ”Sherri Finkbine’s
Choice: Abortion, Sex-Liberalism and Feminism in Sweden in the 1960s and 1970s,”
Women'’s History Magazine 73 (Autumn 2013): 13—18; Lennerhed, Kvinnotrubbel.

15 For discussions of abortion films in Sweden before the 1960s, see Tytti Soila, “Va-
Iborgsmdssoafton: Melodrama and Gender Politics in Swedish Cinema,” in Popular Eu-
ropean Cinema, ed. Richard Dyer and Ginette Vincendeau (London: Routledge, 1992),
232-244; Lennerhed, Historier om ett brott, 134—147; Elisabet Bjorklund, “The Most
Delicate Subject: A History of Sex Education Films in Sweden” (PhD diss., Lund Universi-
ty, 2012), 126-50; Solveig Jilich, “Picturing Abortion Opposition in Sweden: Lennart
Nilsson’s Early Photographs of Embryos and Fetuses,” Social History of Medicine 31,
no. 2 (2017): 288-289.

16 Eric Schaefer, “Introduction: Sex Seen: 1968 and the Rise of ‘Public’ Sex,” in Sex Sce-
ne: Media and the Sexual Revolution, ed. Eric Schaefer (Durham, NC: Duke University
Press, 2014), 1-22.

17 Elana Levine, “The New Sexual Culture of American Television in the 1970s,” in
Schaefer, Sex Scene, 81-102; Christina von Hodenberg, Television’s Moment: Sitcom
Audiences and the Sixties Cultural Revolution (New York: Berghahn Books, 2015).

18 Von Hodenberg, Television’s Moment, 75.
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cast media held by the public service enterprise was broken. Still, Swe-
dish television of the 1960s and 1970s remains underexplored.

TV theater was one of the most popular TV formats.1® The TV theater
productions of the 1960s and 1970s were prerecorded plays mainly
shot in studio and produced specifically for television. Rather than being
broadcasts of performances at actual theatres, they were productions
taking advantage of the media-specific qualities of television.20 General-
ly, TV theater by far surpassed both theater and cinema in audience
numbers. Only a dozen Swedish films in theatrical distribution attracted
an audience of more than one million between 1963 and 1972, but more
than a million viewers—around one-eighth of the entire population—
was quite ordinary for TV theater plays.2! One ambition for the format
was that it would reach an audience who otherwise did not visit the the-
ater, and audience studies of the 1970s confirm that it did indeed attract
viewers of all social classes.22

The plays were also connected to what has been described as the radi-
calization and liberation of Swedish broadcasting.?3 From the mid-
1960s, social criticism became a central characteristic of much TV pro-
duction, not least through documentary films.24 In these years, TV thea-
ter also changed. From then on, the majority of these plays were origi-
nally written for television, and productions set in contemporary Swe-
den and aimed at creating debate became a central part of the reper-
toire.2> These changes were connected to international developments
within television. In Britain, social criticism was the staple of much tele-
vision drama in this period, propelled by the plays Up the Junction in
1965 (which also thematized abortion) and the immensely influential
Cathy Come Home in 1966, both directed by Ken Loach.2¢ Hence, the

19 Stefan Valmin, TV-teater (Stockholm: Sveriges Radios forlag, 1972), 187.

20 Niklas Persson Webjorn, Bo Widerbergs tv-teater (Lund: Sekel, 2011), 28-29.

21 Leif Furhammar, Filmen i Sverige: En historia i tio kapitel och en fortsdttning, 3rd ed.
(1991; Stockholm: Dialogos, 2003), 310; Gunnar Hallingberg, Radio och TVdramatik
(Lund: CWK Gleerup, 1973), 221, 225; Valmin, TV-teater, 188.

22 Persson Webjorn, Bo Widerbergs tv-teater, 29; Hallingberg, Radio och TVdramatik,
232.

23 Furhammar, Filmen i Sverige, 289.

24 Leif Furhammar, “From Affluence to Poverty: The Early Swedish TV Documentary,” in A
History of Swedish Broadcasting: Communicative Ethos, Genres and Institutional
Change, ed. Monika Djerf-Pierre and Mats Ekstrom (Goteborg: Nordicom, 2013), 241—
259; Malin Wahlberg, “Vietnam in Transmission: Documentary Film and Solidarity Pro-
gramming in Swedish Broadcasting Culture (1967-72),” Journal of Scandinavian Cine-
ma 7,no.1(2017): 43-64.

25 Furhammar, Filmen i Sverige, 289-290; Hallingberg, Radio och TVdramatik, 83-84;
Valmin, TV-teater, 117-118, 138-154.

26 John Caughie, Television Drama: Realism, Modernism, and British Culture (Oxford:
Oxford University Press, 2000).
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plays analyzed here were made at a time when television in general had
a huge impact, and TV theater was an important platform for public de-
bate.

In the sections that follow, I first present Swedish abortion policy un-
til the introduction of abortion on demand in 1974 and discuss the role
of film and television in public debate. The plays are then analyzed, and
their reception discussed. The results are summed up and discussed in a
conclusion.

Swedish Abortion Policy and Public Debate, 1938-1974

After much public debate, political struggle, and a number of public in-
quiries, legal abortion was introduced in Sweden in 1938.27 This legisla-
tion was passed while the Swedish welfare state was being constructed
through social and legal reforms. Fueled by the view that Sweden had to
encourage its citizens to have “more children of better quality,” many
policies focused on the family and sexuality, greatly influenced by eu-
genic ideas.?8 According to the new law, abortion was allowed on medi-
cal, humanitarian, or eugenic conditions: if the pregnancy or delivery
posed a risk to the life or health of the pregnant woman, if the pregnancy
was the result of rape or incest, or if the woman or the father had a he-
reditary illness. Abortion was not allowed on social grounds, for exam-
ple if the woman'’s economic situation was difficult. Instead, such rea-
sons for wanting an abortion were meant to be addressed by social re-
forms. The law was amended twice. From 1946, an abortion could also
be allowed in case of the “predicted weakness” of the woman (this was a
combined socio-medical indication).2? And in 1963, after thousands of
babies (in Sweden around 150) were born with birth defects because
their mothers had used the drug thalidomide during pregnancy, the law
was revised to also allow abortion in cases of fetal damage.3? Still, the
legal possibilities for abortion were very limited. “The abortion law can

27 Palmblad, Den disciplinerade reproduktionen, 18—19; Lennerhed, Kvinnotrubbel, 24—
25. For a detailed discussion, see Elgdn, Genus och politik, especially chapters 8 and
9, 123-183.

28 Ann-Sofie Kalvemark, More Children of Better Quality: Aspects on Swedish Population
Policy in the 1930’s (Uppsala: Uppsala University, 1980). On eugenics in Sweden, see
Gunnar Broberg and Mattias Tydén, “Eugenics in Sweden: Efficient Care,” in Eugenics
and the Welfare State: Sterilization Policy in Denmark, Sweden, Norway and Finland,
ed. Gunnar Broberg and Nils Roll-Hansen (East Lansing: Michigan State University
Press, 2005), 77-149.

29 Elgan, Genus och politik, 80; Palmblad, Den disciplinerade reproduktionen, 19;
Lennerhed, Kvinnotrubbel, 26-28.

30 Lennerhed, Kvinnotrubbel, 102—-114.
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be described as a law admitting exceptions, not providing rights,” Lena
Lennerhed, an expert in Swedish abortion history, states.3!

Applying for an abortion was a complicated process. A woman who
wanted an abortion was subjected to a thorough investigation. This gen-
erally involved several visits: to a gynecologist, a psychiatrist, and a so-
cial welfare officer, before an application with a recommendation or re-
jection by the doctor was sent to the Royal Medical Board, who took the
final decision. If the application was approved, she had to find a doctor
who would agree to perform the abortion. The process could be sped up
if the woman obtained a certificate from two medical doctors. She could
then get the approval from the board after the abortion.32 Lennerhed
notes that the lengthy application process might have been a deliberate
strategy to convince women not to have an abortion or to delay until it
was too late.33 Great efforts were made to reduce the number of legal
and illegal abortions. In the 1940s, social welfare officers were em-
ployed whose core mission was to inform women who were considering
abortion about the help offered by society, thus convincing them to go
through with their pregnancies.3* This led to a climate in which many
women opted for illegal abortions in the 1940s and 1950s, which is also
reflected in the film culture of the time.

Internationally, abortion has a long cinema history harking back to the
silent era, but the topic did not become common in Swedish cinema until
the 1940s.3> Many films from this period stage the meeting between a
pregnant woman and a medical doctor or a social welfare officer who
convinces the woman to choose motherhood.3¢ A large share of these
films were also made in collaboration with authorities on sexual is-
sues.3” For example, the first social welfare officer employed to work
specifically with abortion-seeking women in Stockholm, Lis Lagercrantz-
Asklund, had cowritten the manuscript for a feature film called Mod-
erskapets kval och lycka (The agony and happiness of motherhood, Ivar
Johansson, 1945) and also starred as herself in the government-

31 Lennerhed, “Sherri Finkbine’s Choice,” 13.

32 Palmblad, Den disciplinerade reproduktionen, 56-59; Lennerhed, Kvinnotrubbel, 28—
30.

33 Lennerhed, Historier om ett brott, 164—165. See also Palmblad, Den disciplinerade
reproduktionen, 58-59.

34 Lennerhed, Historier om ett brott, 149—-150, 152.

35 See, e.g., Cornelie Usborne, Cultures of Abortion in Weimar Germany (New York:
Berghahn Books, 2007). For the Swedish context, see Lennerhed, Historier om ett
brott, 134-47; Bjorklund, “Most Delicate Subject,” 126-150.

36 Bjorklund, 140-141.

37 Bjorklund, 105.
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sponsored short film Vi ska ha barn (We are having children, Egil
Holmsen, 1948).38

Lennerhed demonstrates that opposition toward abortion was unified
in the 1940s and 1950s. Even formerly radical voices, such as the Swe-
dish Association for Sexuality Education, supported the restrictive policy
during this time.?? The change in attitudes that occurred in the 1960s
was thus truly momentous. Abortion on demand, which in the early
1960s was an extremely controversial idea, would become a solution
supported by a majority in Parliament only a decade later. The debates
started in the early 1960s, when the liberal and social democratic youth
and students’ movement began raising the issue and taking a stand for
abortion on demand, and culminated in 1965, when the public inquiry
was commissioned.#? After six years of investigation, the proposal that
the inquiry eventually presented in 1971 was that women should have
the right to an abortion, but that the application procedure be kept. After
the proposal was referred to a number of bodies, however, the proposi-
tion ultimately presented to Parliament was that a woman should have
freedom to decide until the twelfth week of pregnancy, and until the
eighteenth week after investigation. Between weeks eighteen and twen-
ty-four, the decision was to be made by the National Board of Health and
Welfare. The proposition was accepted with a vote of approximately
two-thirds of Parliament in favor and one-third against. The Social Dem-
ocratic Party and the Communist Party almost unanimously supported
the law, while the Moderate Party (formerly the Conservative Party) was
generally against it. The parties in the center were divided in their
vote.*1

According to Lennerhed, two larger tendencies enabled this shift: the
sexual liberation movement, which demanded political change in a
number of sexual issues, and the larger discussion on gender roles that
occurred around the same time. While feminist engagement in the abor-
tion issue was not prominent until the new women’s movement ap-
peared in the late 1960s, Lennerhed argues that the more general gen-
der debate paved the way for a new view of women that was crucial for
changing attitudes to abortion.*2 Another significant factor is that the

38 Bjorklund, 129.

39 Lennerhed, Historier om ett brott, 166.

40 Sward, Varfor Sverige fick fri abort, 36—-38; Lennerhed, Frihet att njuta, 141-145;
Lennerhed, Kvinnotrubbel, 125-130.

41 Sward, Varfér Sverige fick fri abort, 38—48; Maud Eduards, Kroppspolitik: Om Moder
Svea och andra kvinnor (Stockholm: Atlas, 2007), 98—102; Lennerhed, Kvinnotrubbel,
137-142.

42 Lennerhed, Kvinnotrubbel, 130-35. Two central texts in these debates were Kristina
Ahlmark-Michanek’s Jungfrutro och dubbelmoral (Lund: Cavefors, 1962), and Eva
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issue was brought into public awareness through a number of media
events. In 1962, American TV host Sherri Finkbine flew to Sweden to
have an abortion, as she had taken thalidomide but been denied legal
abortion in Arizona, where she lived. The case attracted massive media
attention—Lennerhed calls it “probably one of the most recognized
[abortions] in history.”43 Moreover, in 1965, it became publicly known
that women in Sweden were traveling to Poland to have abortions,
where abortion had been legal since 1959. The police raided the home of
Hans Nestius, one of the most active liberal voices in the debate, who
had helped women contact Polish doctors, and a prosecution was
planned but eventually discontinued.** Maud Eduards underlines the
importance of this event, arguing that women politicized the abortion
issue through their collective travels.*>

The period from the mid-1960s to the early 1970s, when the Abortion
Committee was working, has received less attention. Stefan Sward notes
that the abortion debate was limited during this period, but that it resur-
faced in the early 1970s, expressing an “impatience” about the inquiry’s
many delays.*¢ One aspect that became central during this time was the
problem of late abortions.#” It was also in the mid- to late 1960s that
Swedish television began devoting greater attention to the abortion is-
sue. Among the programs aired in this period were two that demon-
strated how abortions were carried out.

In an episode of a medical series called Ronden (The Round) in 1966,
one part focused on abortion and dramatized the procedure for having a
legal abortion. This program also included documentary scenes from an
actual abortion through dilation and curettage (D&C)—a method in

Moberg’s “Kvinnans villkorliga frigivning,” in Unga liberaler: Nio inléigg i idédebatten,
ed. Hans Hederberg (Stockholm: Bonnier, 1961), 68—86. See also Lennerhed, “Sherri
Finkbine’s Choice”; Emma Isaksson, Kvinnokamp: Synen pd underordning och motstand
i den nya kvinnorérelsen (Stockholm: Atlas, 2007), 79-86; Elisabeth Elgan, Att ge sig
sjélv makt: Grupp 8 och 1970-talets feminism (Goteborg: Makadam, 2015), 26-27,
139-142. For general discussions of the debate on gender roles during the period, see
Christina Florin and Bengt Nilsson, “Ndgot som liknar en oblodig revolution ...”
Jamstdlldhetens politisering under 1960- och 1970-talen (Umea: Umed University,
2000); Jenny Leontine Olsson, “Kén i forandring. Den svenska kodnsrollsforskningen
1959-1979” (PhD diss., Stockholm University, 2011).

43 Lennerhed, Historier om ett brott, 169-173 (for the quotation, see 169); Lennerhed,
Kvinnotrubbel, 106—-107.

44 lLennerhed, Historier om ett brott, 174—-178; Eduards, Kroppspolitik, 95-96.

45 Eduards, Kroppspolitik, 96.

46 Sward, Varfor Sverige fick fri abort, 43.

47 Jilich, “Picturing Abortion Opposition,” 278-307, 301—-302. This was also connected to
debates about the uses of aborted fetuses in medical research. Solveig Jilich,
“Fosterexperimentens produktiva hemlighet: Medicinsk forskning och vita logner i
1960- och 1970-talets Sverige,” Lychnos (2018): 10—49.
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which the cervix is dilated and the uterus evacuated using various in-
struments, often used during the first twelve weeks of pregnancy.*8
More controversially, in 1969 the documentary Abort: Fakta och syn-
punkter om avbrytande av havandeskap (Abortion: Facts and Opinions
about Terminating Pregnancy) explicitly demonstrated a number of dif-
ferent abortion methods. Among them were two new techniques: vacu-
um aspiration and saline injection. In vacuum aspiration, the contents of
the uterus were sucked out through a tube connected to a pump, a
method that gradually replaced earlier methods of D&C during this peri-
od. In saline injection, used for later abortions, saline was injected into
the uterus, causing a miscarriage.*° The most controversial scene in the
program, however, was when an abdominal hysterotomy was dis-
played—an operation used for late abortions in which the fetus was re-
moved through incision of the uterus through the abdomen, sometimes
called “small caesarean section.”’? In explicit detail, the viewers could
observe how a fetus of seventeen to eighteen weeks was aborted and
placed in a metal kidney dish.

Reports in the press recurrently referred to the program as a “shock”
to the viewers, and many criticized its use of fetal images.5! Visual rep-
resentations of human fetuses have a long history, but the 1960s are of-
ten understood as a moment when the fetus started to be more widely
visible in public. This heightened visibility is often connected to the wide
dissemination of Swedish photographer Lennart Nilsson’s famous imag-
es of human fetuses following their publication in Life magazine and the
pregnancy advice book Ett barn blir till (A Child is Born) in 1965. Femi-
nist scholars have argued that this new “public fetus” had negative con-
sequences for women'’s reproductive rights. For instance, fetal images,
not least the ones by Nilsson, have since the 1970s been an important
tool for the US anti-abortion movement.>2 The practice of using fetal im-

48 Morag Ramsey, “The Swedish Abortion Pill: Co-Producing Medical Abortion and Va-
lues, ca. 1965-1992” (PhD diss., Uppsala University, 2021), 49; SOU 1971: 58, 39, 44.

49 Ramsey, “Swedish Abortion Pill,” 49-50; SOU 1971: 58, 39-40, 44-47.

50 Ramsey, “Swedish Abortion Pill,” 49; SOU 1971: 58, 40, 47-48.

51 E.g., Pia Gadd, “Abort-chock i TV i kvall,” Expressen, October 15, 1969; Torbjorn
Wahlstedt, “Efter TV-chocken i gar: Alla som vill far fri abort till 12:e veckan,”
Aftonbladet, October 16, 1969.

52 E.g., Rosalind Petchesky, “Fetal Images: The Power of Visual Culture in the Politics of
Reproduction,” Feminist Studies 13, no. 2 (1987): 263—292; Barbara Duden, Disem-
bodying Women: Perspectives on Pregnancy and the Unborn (Cambridge, MA: Har-
vard University Press, 1993), 50-55; Carole Stabile, “Shooting the Mother — Fetal
Photography and the Politics of Disappearance,” in The Visible Woman — Imaging
Technologies, Gender, and Science, ed. Paula A. Treichler, Lisa Cartwright, and
Constance Penley (1992; New York: New York University Press, 1998), 171-197;
Richard L. Hughes, “Burning Birth Certificates and Atomic Tupperware Parties: Crea-
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ages in anti-abortion campaigns was, however, not new; Nilsson’s imag-
es were first published in connection with magazine articles critical of
abortion in the 1950s and 1960s.53

When Férrddare mordare and Var god vianta were shown in 1967 and
1970 respectively, the plays were hence part of a process in which the
abortion debate had spread from the press into the relatively new public
space of television. The issue of late abortions had also become a topic of
growing concern, and images of fetal bodies were spreading in the me-
dia.

Delays and Interruptions: Forridare mérdare (1967)

Forrddare mordare is a play of approximately one hour and forty
minutes, which tells the story of how Rut (Pia Rydvall) and Klas (Hans
Wigren), a married couple with two children—Malin and Mia (Lena and
Asa Holst)—experience the bureaucratic and lengthy procedure of ap-
plying for legal abortion. Because Klas has developed a sore on his penis,
probably caused by Rut’s diaphragm, Klas and Rut have sex one night
using only spermicide, which results in an unwanted pregnancy. As Rut,
a substitute teacher, is informed that she might lose her job if pregnant,
and Klas, an artist, does not have a steady income, they decide to apply
for an abortion. The plot spans the time from a happy evening before
Rut gets pregnant until the day when Klas visits her at the hospital after
the abortion. At this point, not only has Rut and Klas’s relationship been
strained to breaking point, but also the abortion that was supposed to be
a “simple scraping” at the beginning turned into a hysterotomy owing to
the delays—an operation that Rut was furthermore never informed
about.

The state of waiting is thematized in many ways in the play and is gen-
erally represented as a borderland. The first shot shows the building
outside a railway station—clearly a place of waiting—after which the
camera tilts down to display a crosswalk while the title of the play is su-
perimposed over the image. The crosswalk is of course also a place
where you wait, and can furthermore be seen to symbolize a liminal
state between one path and another. The story is also set during the
summer holidays, a break in between the ordinary day-to-day routines
of the spring and autumn semesters.

ting the Antiabortion Movement in the Shadow of the Vietnam War,” The Historian
68, no. 3 (2006): 541-558.
53 Jilich, “Picturing Abortion Opposition.”
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FORRADARE

MORDARE

The crosswalk at the beginning of Forradare mordare. Published with permission from
SVT - Sveriges Television AB.

The primary way in which the experience of waiting is staged, however,
is through the organization of plot and story. There are a number of
scenes shot outdoors in the play, and the ending scenes depict the hospi-
tal environment, but the plot is mainly concentrated within the mo-
ments when Rut and Klas are at home. Through the course of the play,
Rut and Klas talk to and visit various persons in power: Rut’s gynecol-
ogist; her cousin Ake, who is a medical doctor; the social welfare officer;
and the staff at the hospital. In all, they have fifteen contacts with medi-
cal or social authorities. All are significant parts of the story, but the au-
thorities are never visually present in the plot. In some cases, they are
represented as an unheard voice at the other end of a telephone. But
mostly the meetings are retold by Rut or Klas in conversation. The dra-
ma is consequently spatially constrained, as it is set almost entirely in
Rut and Klas’s four-room apartment, and the crucial moments in the sto-
ry when Rut and Klas meet with various authorities and in which im-
portant information is provided are presented in retrospect through
conversation. This narrative structure has a number of implications.
First, depriving the authorities of a physical presence constructs pow-
er as invisible and impersonal. The only adult person aside from Rut and
Klas that we meet in the play is Rut’s boss, the headmaster at the school
where she works. All the other characters are present only through Rut
and Klas’s conversations. One function of this absence is to foreground
the system, rather than certain individuals, as the root of the problem.
But it also functions to represent medical authority in particular as cal-
lous and unavailable. This quality is further articulated in the last scene
of the film, when Rut tells Klas about the abortion. Here, she mentions
that all the doctors and nurses that she met at the hospital wore masks
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and that no one introduced him- or herself. This choice differs markedly
from earlier representations of abortion in Swedish film, in which the
meeting between a woman and a doctor or a social worker was central
and probably aimed at building up trust in welfare institutions.>*

Second, not giving the authorities a visual presence also means that
Rut’s bodily examinations and the abortion at the end of the play are
never shown. This omission shifts the emphasis from the audience’s
perception of these events to Rut’s subjective experiences of them,
which she expresses verbally as well as through facial expressions and
body language. Moreover, it contributes to the focus on the effect the
waiting has on Rut and Klas's relationship—a focus that is supported by
the frequent use of medium shots and close-ups of Klas and Rut when
they talk. Certainly a choice connected to the limitations of the small
frame of television sets in this era, it nevertheless grants an intimacy to
the drama, which highlights the emotional aspects of the events.

Finally, and most importantly, the narrative structure is crucial in con-
structing the experience of waiting as destructive. The narration is built
around a strategy of restricting the range of knowledge to what Rut and
Klas know. Furthermore, this restriction alternates between Rut’s and
Klas’ perspectives at different moments in the play.5> As the authorities
who confer information are never directly represented, the viewer
shares the characters’ respective lack of knowledge at certain points in
time. Moreover, the communication of information is constantly delayed
in a way that makes the audience share the frustrating experience of
waiting with the character who, at a given moment, knows less. For in-
stance, when Rut arrives home after having visited the social welfare
officer, Klas is eager to know what happened, but Rut tells him to wait
and first goes into the bathroom. The larger waiting that Rut and Klas go
through is thus mirrored in the many smaller delays in which one char-
acter waits for the other to communicate. The sheer number of contacts
to be narrated, moreover, creates a structure of repeated waiting times.
Further adding to the wearisome experience is that some of the contacts
are futile. For example, in one scene that depicts Rut’s frustration when
waiting for a call from Ake, Rut finally decides to make the call herself.
The only answer she gets is that Ake has not yet received the expected
report from the social welfare officer.

54 Bjorklund, “Most Delicate Subject,” 140-141.
55 On narration and range of knowledge, see Bordwell, Narration in the Fiction Film,
57-58.
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Rut (Pia Rydvall) waiting while Klas (Hans Wigren) talks on the phone. Published with
permission from SVT - Sveriges Television AB.

Apart from the structure of the plot, the role of the children also con-
tributes to the construction of waiting as a frustrating and destructive
process. Rut and Klas’s communication is not only constantly delayed; it
is also repeatedly interrupted by Malin and Mia. In one scene, when Rut
is tired after a visit to the gynecologist and struggles to tell Klas about
the meeting, the children come running into their bedroom, where they
have resorted to talk, and start jumping and playing on their bed. But the
children are not only represented as interfering with communication. An
important theme is also how the process affects the children and the
family as a whole, which plays out through a motif of fire and water. For
example, the children accidentally set fire to a curtain when Rut and
Klas are busy talking about the abortion, and later they run away to go
swimming—a very dangerous idea, as the younger sister has not yet
learned how. While these mishaps never result in any greater harm, they
symbolize how the situation sends the whole family into a downward
spiral.

While the main temporal dimensions of the play thus deal with the ex-
perience of passing time in the present, another level of temporality ex-
ists as well. In order to get the abortion application approved, Rut and
Klas bring up, inflate, and fabricate problems in their relationship during
interactions with authorities. These issues revolve around two related
events: Rut’s experience of what can be interpreted as postpartum de-
pression after her first pregnancy and Klas’s relationship with another
woman following this episode. While exaggerating the negative influ-
ence of these events on their relationship to make an abortion seem
necessary, Rut and Klas simultaneously start to question and reinterpret
the narrative of their shared past. The agonizing application process to
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determine the future of the ongoing pregnancy thus involves a revisiting
of the past, which in itself affects both the present and the future.

A central point in the play is that the application process deprives
women of all autonomy in decision-making. When Rut finally receives
the letter from the Royal Medical Board with the approval, Klas declares
that she is now free to make the decision herself. Rut is confused and
shocked by this statement, arguing that the process on the contrary has
made it impossible for her to decide for herself. “For every day that has
passed, this abortion has become more and more necessary,” she ex-
claims. While the lengthy application procedure can be interpreted as an
effort to make women change their minds, as the growing fetus made an
abortion more and more problematic with time, Rut’s experience is that
the agonizing process has paradoxically made an abortion inescapable.
Hence, the procedure has in itself produced reasons for the abortion that
might not have been there in the first place. “The investigation has cre-
ated the ‘weakness’ that is the motivation for the abortion,” as critic
Sven Lindqvist noted in his review of Engstrom’s novel.>¢ Consequently,
Forrddare mordare expresses not only how waiting for a decision to be
made by someone else is a frustrating experience but also how waiting
for an abortion at this historical moment functioned to further minimize
women’s already limited reproductive agency. By avoiding representa-
tions of Rut’s examinations and the abortion itself and instead focusing
on Rut's and Klas’ expressions of their feelings through an intimate use
of cinematography, the narrative furthermore privileges the subjective
experiences of waiting for an abortion—a choice which differed from
other representations of pregnancy and abortion circulating during this
time.

Loneliness and Abandonment: Var god véiinta (1970)

The second play, Var god vdnta, is also centrally about waiting—which is
explicit in its title (Please wait)—but its narrative form is different from
that of Forrddare moérdare. First of all, the play is much shorter—only
sixteen minutes long—and it is much simpler in style and production,
consisting of a monologue by actress Helena Brodin. The play begins
with a voiceover briefly stating statistics about abortion in Sweden—
that fourteen thousand women had an abortion in 1969 and that these
were 94 percent of the applications—and explaining that one woman
who had gone through an abortion had written to the TV theater unit
about her experiences. After this, the narrative is divided into eight

56 Sven Lindgvist, “Roman om en abort,” Dagens Nyheter, August 30, 1965.
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shorter segments, clearly marked by the insertion of intertitles indicat-
ing the present week of the pregnancy (from week seven to week eight-
een). The viewers thus follow the woman from week to week in scenes
where she looks back and recounts her experiences of the process, from
the moment when she first finds out that she is pregnant to a few weeks
after the abortion, when she has started working again.

One of the most conspicuous differences between Forrddare mérdare
and Var god vinta is that the latter tells the story of a single woman. In
Férrddare mérdare, a central theme is that waiting negatively affects the
relationship between Rut and Klas, and their family as a whole. Moreo-
ver, the agonizing experience of waiting is constructed in the communi-
cation between them. Var god vdnta, on the other hand, depicts the diffi-
culties that the waiting entails for a woman who is alone. This is most
clearly represented through the play’s minimal mise-en-scene.
Throughout the play, Brodin is seated in front of a steady camera,
framed at the center of the picture in a medium shot so that only her
head, shoulders, and upper body are displayed. The part of her body that
the play centrally concerns (where her uterus is located) is thus left
completely out of the frame. She is dressed in a green shirt and has
shoulder-length hair. Behind her is nothing but a white wall or screen.
While talking, Brodin looks either straight into the camera, a bit to the
side of it, or at the floor, as if she were in conversation with the audi-
ence. The lack of any kind of context or surroundings is one part of the
play’s construction of the woman as lonely. The formal choice of the
monologue is another. As Brodin never receives any kind of answer or
reaction to her story, the play comes across as being her private
thoughts, diary notes, or a letter (as its original)—a lonely narration
without direct contact with a listener. This sense of isolation is further
underlined by the medium itself—a monologue at a theater has an actu-
al audience, while the actor is alone in a television performance.
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Helena Brodin as the anonymous woman in Var god vanta. Published with permission
from SVT - Sveriges Television AB.

One similarity with Férrddare mordare is that Var god vinta also shows
how the lengthy application procedure transforms something that
seems uncomplicated into a trauma. In the beginning of the play, the
woman calls her situation “simple”—she has been abandoned by the
man who impregnated her, has problems with work and housing, and
hence has no difficulty deciding about an abortion. When she is required
to visit the Mental Health Bureau (as the counseling bureaus for abor-
tion-seeking women were called), she does not understand why, proba-
bly as she does not consider her problem to pertain to mental health.
When recounting her visits to the psychiatrist, the gynecologist, and the
social welfare officer, she says that they all judged her case as being de-
cided. After numerous delays and an uncertainty about the duration of
the pregnancy, the vacuum aspiration method that was originally
planned is deemed too late. The woman thus has to wait even longer to
have an abortion through saline injection. After further delay, the abor-
tion is carried out in the sixteenth week and is a painful and brutal expe-
rience. In the last section of the play, the woman talks about being afraid
to go outside, about having nightmares, and about her confusion about
suddenly having milk in her breasts. There is no care after an abortion,
she tells us. What was once a “simple” situation has consequently turned
into a psychologically complex one. In the beginning of the play, the
woman did not understand the relevance of psychological or psychiatric
care, but at the end, when she expresses a need for it, she is left com-
pletely alone.
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Another similarity with Férrddare mérdare is the absence and lack of
individuality of the authorities that the woman meets, as well as the
choice not to show the bodily examinations and the abortion. The narra-
tion is organized in a similar way as in Engstrom’s play, with the charac-
ter recounting the meetings with anonymous doctors and social work-
ers, referred to only as “the psychiatrist,” “the gynecologist,” and so on.
Some of the meetings are also described as cruel and humiliating. For
instance, in the scene when the woman recounts the visit with the doc-
tor when she was first supposed to have the abortion, she describes how
she had to wait for another doctor for half an hour in the gynecological
chair and was addressed in a degrading way by the nurse. In her account
of the actual abortion, the woman relates that she was not given any
pain relief and that she was rolled away into a washing room when the
contractions started. When she was experiencing how something “hung
out of her,” a nurse came and told her that it was “only the feet,” where-
upon she was helped when finally bearing down the fetus. When, three
days afterward, she was allowed to walk and could eat with the other
patients, she had to share a table with women who had just become
mothers—“they were mostly talking about baby food,” she notes. Just as
in Engstrom’s play, the structuring of time in Var god vinta thus forms a
criticism of a heartless system of anonymous and insensitive authorities
and caregivers while giving voice to the woman's perspective. In this
case, however, this criticism is articulated most clearly by showing how
a system aimed at social support resulted in social abandonment. As in
Férrddare mérdare, the body of the woman is also deemphasized
through the narrative structure and the stylistic choices, and instead,
her subjective experience is placed center stage.

Reception

The play that undoubtedly received the most attention of the two was
Férrddare mordare. When published as a book in 1965, it had met with
positive reviews and was the topic of some debate, but this was nothing
compared with the response to the play two years later. Being an adap-
tation, the play had been announced long before its broadcast, which
probably raised expectations and interest.57 Another factor is that the
play was an important part of a process of sexual liberation in Swedish
television. Since the 1950s, Swedish cinema had started being associated
with nudity and sexual freedom, and this reputation intensified in the

57 See, e.g., JIBE, “TV-pjas om fri abort efter Clas Engstroms roman,” Dagens Nyheter,
July 29, 1966; UIf Ridefelt, “Abortpjas repeteras for TV,” Expressen, August 11, 1966.
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1960s as a number of sexually explicit art films broke through “the sex
barrier” and triggered a liberalization of Swedish film censorship.>8 Sex-
ual content was a much more sensitive issue in television.>® Yet, in the
mid-1960s, taboos started being challenged, and one of the more famous
incidents occurred when actor Per Oscarsson stripped to his underpants
in the immensely popular TV show Hylands horna (Hyland’s Corner) in
1966. The year after that, Forrddare mérdare also roused a great deal of
reaction by mentioning certain “dirty words” (“cock,” “condom,” and
“diaphragm”) and two (nonexplicit) depictions of sexual intercourse at
the beginning of the play..® Another storm of protest broke out when
Oscarsson and Engstrom appeared together in a program accompanying
the opening of the art exhibition Multikonst (Multi Art) in February the
same year, using the word “fuck” as they were discussing erotic art to-
gether with artists Inga Bagge and Pye Engstrom (who was married to
Clas Engstrom).61 After this broadcast, Clas and Pye Engstrom and their
family were given much attention in the press, and Clas Engstrom be-
came known as a provocative author and playwright.62

The abortion theme was definitely also at the center of the discus-
sions. For example, the front page of the newspaper Aftonbladet read,
“Why should others decide over my unborn child? Yesterday’s TV thea-
ter play gave new fire to the abortion debate.”¢3 Critics generally reacted
positively to the play, and some even emphasized its potential to make
an impact. In the broadsheet Svenska Dagbladet, Gunnar Falk wrote that
the play does not argue but “highlights a piece of life, a problem, in such

58 See, e.g., Elisabet Bjorklund and Mariah Larsson, eds., Swedish Cinema and the Sexu-
al Revolution: Critical Essays (Jefferson, NC: McFarland 2016).

59 Madeleine Kleberg, “Skétsam kvinnosyn: Hem- och familjereportage i svensk TV aren
1960-1969” (PhD diss., Stockholm University, 1999), 170-179.

60 See, e.g., Lars Rundkvist, “Folkstorm igar mot Clas Engstroms “fula ord,”” Aftonbladet,
January 24, 1967; Lars Ohngren, “Bra teater igar, men onddiga detaljer,” Expressen,
January 24, 1967.

61 E.g., Ronny Nygren, “Per vallade ny TV-chock: ‘Varfor reagerar folk sa starkt for ordet
knulla?,”” Expressen, February 12, 1967; Bertil G. Nilsson, “Dubbel tittarstorm nar Per
Oscarsson sa ‘sex-ord’ i TV,” Aftonbladet, February 12, 1967. See also David Rynell
Ahlén, Samtida konst pd bédsta sdndningstid: Konst i svensk television 1956—1969
(Lund: Mediehistoriskt arkiv, 2016), 202—203.

62 E.g. Lars Widding, “Familjen som retar folkstormen,” Expressen, February 18, 1967;
Elisabeth Frankl, “Han skrev abortpjasen. Hon gor ‘porrskulptur’ . .. vad ar det for sorts
folk egentligen?,” Aftonbladet, February 19, 1967.

63 “Varfor ska andra bestamma 6ver mitt ofddda barn? Tv-pjdsen igar satte ny fart pa
abortdebatten,” Aftonbladet, January 24, 1967. See also, e.g., Anne Palmers, “Apropa
TV-pjasen i gar kvall: 85 proc. far abort — men det tar 8 veckor,” Géteborgs-
Tidningen, January 24, 1967.
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strong light that no one can close their eyes in indifference.”¢* And in the
tabloid Expressen, Bo Stromstedt called Forrddare mérdare “a TV play
[...] that really—with a crash—reaches the people.”®> In the wake of the
play, newspapers also published stories from women who had applied
for abortion themselves and experienced the waiting time.%¢ After one
such story, Expressen encouraged readers to call them and state their
opinions, and the newspaper later reported that they had talked to hun-
dreds of women, of whom a number were quoted in the article, and that
the majority thought that abortion cases should be prioritized.¢”

Through his willingness to talk to the media, Clas Engstrom himself al-
so contributed to the play’s publicity. Engstrom participated in many
interviews, sometimes with his family, and he was clear about his own
opinions—stating explicitly that he thought abortion on demand was the
only reasonable option.®® He and his wife were also open about the nov-
el and the play being based on their personal experiences.®® Further-
more, Engstrom wrote articles in the press. When the play was criticized
by theater critic Bengt Jahnsson for being “peep-show realism,” Eng-
strom published a response, arguing that this was the whole point: the
play aimed to convey a sense of entrapment and suffocation. He also
found television to be “a very suitable medium” for staging this atmos-
phere.”’? Engstrom was also active in the continued abortion debate. In
1969, he was one among many who criticized the program Abort for
showing images of aborted fetuses.”!

Var god vinta itself did not attract as much attention as Férrddare
mordare, but it had a snowball effect. The play was aired on a Tuesday
evening and reprised the day after. On the Thursday of the same week, it
was followed by a debate program on the abortion issue—Madlet gdller

64 Gunnar Falk, “TV-teatern: Karlekslycka under utredning,” Svenska Dagbladet, 24
January, 1967.

65 Bo Stromstedt, “Ett samtalsamne,” Expressen, January 26, 1967. Emphasis in original.

66 E.g., Marianne Lundgren, “Hon fick ja till abort — da kdnde hon redan barnet rora sig,”
Goteborgs-Tidningen, January 25, 1967; “Jag har fatt abort,” Expressen, February 3,
1967.

67 Folke Lind, “Fick abort-ja i femte manaden!,” Expressen, February 1, 1967;
“Expressen-lasarna tycker: Abortfall ska snabb-behandlas,” Expressen, February 2,
1967.

68 E.g., Grand, “Attonde boken genombrottet. Clas Engstrom: Andra abortlagen!,”
Dagens Nyheter, September 6, 1965; JIBE, “TV-pjas om fri abort”; Bernt Nilsson, “Hur
kdnns det idag da Clas Engstrom,” Aftonbladet, January 25, 1967.

69 Bernt Nilsson, “Har kommer mannen bakom TV:s abortpjas,” Aftonbladet, January
28, 1967; Frankl, “Han skrev abortpjasen.”

70 Bengt Jahnsson, “Lang vantan pa abort,” Dagens Nyheter, January 24, 1967; Bengt
Jahnsson, “Tittskapsteater som skrammer,” Dagens Nyheter, February 1, 1967; Clas
Engstrom, “TV-teatern dr tittskap!,” Dagens Nyheter, February 18, 1967.

71 Clas Engstrom, “Skamgrepp i abortdebatten,” Expressen, November 8, 1969.
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(The Case Concerns)—staged as a courtroom drama with one side
against abortion and the other in favor. “An enterprise aimed at creating
debate cannot be organized in a better way,” one critic commented
about the scheduling.”?2 The debate program attracted a great deal of at-
tention in the press and was followed by an opinion poll by Swedish Ra-
dio, which showed that 86 percent of those who had seen the program
supported reformed abortion legislation.”? Women with experiences like
the one presented in the play also made their voices heard. For example,
Expressen interviewed a woman who was in the same situation as Bro-
din’s character and had seen the play and the debate program, and also
published a series of extracts from her diary.”# Swedish Radio received
many letters after the debate program, and subsequently forwarded
them to the public inquiry. It was reported that a majority of these let-
ters reacted negatively to a change in legislation, but many also included
stories from women who had gone through abortions themselves.”> The
following year, journalist Ann Wilkens also published a short debate
book—“motivated by anger and impatience,” according to the fore-
word—titled Abort i Sverige: Var god vinta (Abortion in Sweden: Please
wait).”¢ The book dealt with the issue of the lengthy approval proce-
dures as well as the long-running investigation of the Abortion Commit-
tee, explicitly referring to both Var god vinta and the debate program.””
Var god vinta thus sparked renewed discussion on the abortion issue in
the early 1970s.

Waiting and its effects on physical and mental health thus also played
an important role in discussions after the plays were aired and triggered
the sharing of personal experiences of abortion in public. This phenom-
enon can be related to international trends in discussions of abortion
during this era, in which women’s own experiences were given expres-
sion in the media and started being used as an important political tool

72 Stig Goran Gustafsson, “Initiativ som lovar gott,” Géteborgs-Tidningen, November 11,
1970.

73 See, e.g., Maria-Pia Boéthius, “Fri abort eller ingen alls? Oforenliga parter i kvédllens TV-
debatt,” Expressen, November 12, 1970; “Abortlagen foérnedrande,” editorial,
Expressen, November 13, 1970; Bosse Gustafson, “Barn som syndastraff,” Aftonbladet,
November 19, 1970; “Dagmar Heurlin tror inte pa TV 2:s opinionsundersokare,”
Aftonbladet, November 23, 1970.

74 Maria-Pia Boéthius, “/Jag ville bara do,”” Expressen, November 13, 1970; “Sista dagen
for aborten: ‘Om det hela dnda vore 6ver!,”” Expressen, November 19, 1970.

75 Bo Teglund, “Rattvisande om aborter,” Dagens Nyheter, November 23, 1970;
Lennerhed, Kvinnotrubbel, 9-11.

76 Ann Wilkens, Abort i Sverige: Var god vinta (Uppsala: Verdandi-debatt, 1971), 7.

77 Wilkens, 21-25.
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by the feminist movement.’ The staging of the plays was hence success-
ful in conveying these ideas and raising attention within a wider audi-
ence.

Conclusion

Forrddare mérdare and Var god vinta thematize the temporal aspects of
pregnancy and reproductive decision-making through their staging of
experiences of waiting for an abortion. Produced in 1967 and 1970 re-
spectively, they were made at a time when abortion legislation was un-
der examination in Sweden and medical abortion praxis had become
more liberal, while women who wanted an abortion still had to go
through a complicated application process. Férrddare mérdare demon-
strates how this process destroyed the marriage of a couple with two
children, while Var god vinta focuses on how the procedure influences a
single woman. In both plays, plot and story are organized so that meet-
ings with doctors and other authorities are not directly represented, but
only retold, which has a number of effects. In both cases, it renders these
authorities faceless and anonymous, which emphasizes the system, ra-
ther than individuals, as the core of the problem. At the same time, med-
ical and social authorities are constructed as cold and distant.

In Forrddare mérdare, the narrative style furthermore enables the
audience to share the frustrating experience of waiting with the charac-
ters through restricting knowledge and repeatedly delaying and inter-
rupting the communication of information between them. The play also
demonstrates how the application process creates reinterpretations of
the past in order to impact the future, and how this generates motiva-
tions for the abortion. When the waiting for a decision is over, Rut has
consequently been deprived of the possibility of making an independent
choice. In a similar way, Var god vinta demonstrates how waiting trans-
forms a healthy and confident woman into a distressed and humiliated
one, and a “simple” situation into an increasingly psychologically com-
plex one. Moreover, the play’s form and style emphasize her loneliness.
By making the play a monologue and by using a minimalistic setting, the
character comes across as isolated and abandoned, without any com-
municative ties to a larger community.

Although the debate on abortion might have decreased in the Swe-
dish press after 1965, it was still vibrant in the medium of television.

78 Manon Parry, Broadcasting Birth Control: Mass Media and Family Planning (New
Brunswick, NJ: Rutgers University Press, 2013), 66; Reagan, When Abortion was a
Crime, 229-230.
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Both Forrddare mérdare and Var god vinta had an impact and triggered
further debate. They were hence not exceptions or isolated phenomena,
but integral to a continued discussion on this issue. The adaptation of
Forrddare mérdare is in itself illustrative. The book was debated to some
extent upon its publication in 1965, but the TV screening of the play re-
ceived much greater attention and pushed Clas Engstrom into the public
scene. While fictional narratives had been a central strategy in many
films about abortion in the past, these plays introduced something new
in being based on personal experiences, as opposed to being told from
the perspective of medical and social authorities. Moreover, both plays
triggered the dissemination of other personal stories—in the press and
in letters sent to Swedish Radio. Hence, this study not only points to the
value of television material for research on the media history of the
1960s and 1970s but also highlights the role of experience and narration
in public debate during this time.
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Der Faktor Zeit spielt in den Diskussionen um reproduktive Selbstbe-
stimmung eine wichtige Rolle. Insbesondere in Debatten um Schwan-
gerschaftsabbriiche wurde und wird das Alter des Embryo bzw. Fotus
als Argument herangezogen, um Abbriiche als ,Totung menschlichen
Lebens” zu verurteilen. Auch das Alter der Frauen, die einen Schwanger-
schaftsabbruch vornehmen lassen, ist mit Vorurteilen besetzt. Ein bisher
wenig beachtetes Thema ist zudem die Frage, wie viel Zeit im Medizin-
studium fur die Lehre zu weiblicher Sexualitit und insbesondere
Schwangerschaftsabbriichen tubrig bleibt. Hier gibt es ein klares Defizit,
denn der medizinische Eingriff wird im Medizinstudium haufig nicht
thematisiert.

Eine Gruppe, die sich seit einigen Jahren mit diesen Fragen beschaftigt
und sich fiir das Thema Schwangerschaftsabbruch im Medizinstudium
einsetzt, sind die Medical Students for Choice Berlin. Dr. med. Alicia Baier
und Leonie Kiihn berichten im folgenden Interview tiber die Griindung
der Gruppe, ihre Erfahrung im Medizinstudium sowie die Relevanz des
Faktors ,Zeit" im Umgang mit Schwangerschaft und Schwangerschafts-
abbriichen. In das Interview bringen sie Ergebnisse aus dem interdiszip-
lindren Forschungsprojekt MeGySa (Medizinstudierende und Gynako-

1 Das Interview wurde bereits im September 2019 gefiihrt, als die Ereignisse der Corona-
Pandemie und ihre Auswirkungen auf Schwangerschaft und Schwangerschaftsabbriiche
noch nicht absehbar waren. Verkirzt lasst sich jedoch festhalten, dass die sich die hier
im Interview beschriebenen Probleme noch deutlich verscharft haben. In einem frithen
Beitrag zur Situation zu Beginn der Corona Pandemie meldete sich auch die Interview-
Partnerin Alicia Baier, die mittlerweile auch 1. Vorsitzende der Partner*innorganisation
Doctors for Choice Germany ist, zu Wort: Nina Monecke, Ungewollt schwanger in der
Corona-Krise: ,Ein Abbruch kénnte als Lifestyle-Entscheidung klassifiziert werden®, in:
Ze.tt. Zeit online (27.03.2020), URL: https://ze.tt/ungewollt-schwanger-in-der-corona-
krise-ein-abbruch-ist-ein-notfall/?fbclid=IwAR1Cy3vMUdSugrmH1swaPe3rvC6LA-
_GjlpA_9BrYrRx1-0OC2Kyell6nQsg. Der im Artikel erwahnte offene Brief, in dem u.a. die
Doctors for Choice und Pro Familia fiir die Aufrechterhaltung bzw. die Erweiterung von
Moglichkeiten zum Schwangerschaftsabbruch mit Hilfe von Medikamenten pladieren,
findet sich hier: https://doctorsforchoice.de/2020/03/covid19-und-schwangerschafts-
abbruch/. An dieser Stelle kdnnen leider nur einige Medienbeitrage angefiihrt werden,
die sich der Thematik widmen, da eine wissenschaftliche Auswertung noch auf sich war-
ten lassen muss. Eine kommentierte Ubersicht findet sich am Ende des Artikels.
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log*innen zum Schwangerschaftsabbruch) ein, das vom Gunda-Werner
Institut ideell und finanziell unterstitzt wurde.?

Wer sind die Medical Students for Choice, wann und in wel-
chem Zusammenhang wurden sie gegriindet? Welche Ziele
verfolgt der Verein?

Medical Students for Choice Berlin ist eine studentische Arbeitsgruppe,
die 2015 als erster deutscher Ableger der US-amerikanischen Mutteror-
ganisation Medical Students for Choice in Berlin gegrindet wurde. Ab-
treibung war damals ein Randthema in Deutschland, das aufderhalb fe-
ministischer Zirkel keine grofde Beachtung fand. Die Griindungsinitiative
erfolgte durch Alicia Baier, damals Medizinstudentin im 8. Semester an
der Charité Berlin. Im Kontext einer feministischen Veranstaltung in der
Berliner Heinrich-Béll-Stiftung erfuhr sie von der politischen, histori-
schen und strafrechtlichen Dimension des Schwangerschaftsabbruches.
Bei dieser Veranstaltung horte sie zum ersten Mal von den Medical Stu-
dents for Choice. Sie stellte fest, dass der Schwangerschaftsabbruch, ob-
wohl einer der haufigsten gyndkologischen Eingriffe, auch in Berlin in
der medizinischen Ausbildung systematisch ausgeklammert wird, und
griindete den ersten deutschen Ableger des Vereins. Fur den ersten ,Pa-
paya-Workshop” auf deutschem Boden mussten ihr die Instrumente
noch aus den USA zugeschickt werden. Spater wurden diese von den
Berliner Arztinnen gestellt, die den praktischen Teil des ,Papaya-
Workshops” bis heute begleiten.3

Die Medical Students for Choice Berlin winschen sich eine Welt, in der
alle Menschen selbstbestimmt und gleichberechtigt leben und frei tiber
ihren Korper und ihre Fortpflanzung entscheiden kénnen. Dabei kon-

2 Alicia Baier, Anna-Lisa Behnke, Philip Schafer: Zwischen Tabu, Passivitat und Pragma-
tismus: Mediziner*innen zum Schwangerschaftsabbruch, 18. Januar 2019, Gunda-
Werner-Institut. Abrufbar hier: https://www.gwi-boell.de/de/2019/01/18/zwischen-
tabu-passivitaet-und-pragmatismus-medizinerinnen-zum-schwangerschaftsabbruch

3 Der ,Papaya-Workshop“ ist ein Workshop-Konzept aus den USA, in dem der chirurgi-
sche Schwangerschaftsabbruch, die sogenannte Vakuumaspiration, an einer Papaya
als Gebarmuttermodell praktisch gelibt werden kann. Die Berliner Gruppe fiihrt die-
sen Workshop in Zusammenarbeit mit erfahrenen Gynakologinnen zwei Mal pro Se-
mester fiir Berliner Medizinstudierende durch. Dabei hat die Gruppe den Workshop
um ein theoretisches Input erganzt: So werden im Berliner Workshop - zusatzlich zum
praktischen Teil mit der Papaya - auch die rechtlichen, historischen und gesellschafts-
politischen Aspekte zum Schwangerschaftsabbruch besprochen und es wird auf die
aktuell lickenhafte Versorgungssituation eingegangen. Zudem informieren die Gyna-
kologinnen ausfiihrlich zu Ablauf, Indikationen und Nebenwirkungen des medikamen-
tosen Schwangerschaftsabbruchs.
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zentrieren sie sich insbesondere auf eine Verbesserung der medizini-
schen Aus- und Weiterbildung zum Schwangerschaftsabbruch - denn
ungewollt Schwangere sind auf die Verfligbarkeit ausgebildeter
Arzt*innen angewiesen, die ihnen in ihrer Notlage weiterhelfen konnen.
Sie fordern daher fiir das Medizinstudium, dass medizinische, rechtliche,
ethische, historische und gesellschaftspolitische Aspekte des Schwan-
gerschaftsabbruchs verpflichtend gelehrt werden. Aufierdem sollten
Medizinstudierende iiben, ungewollt Schwangere professionell und
wertneutral zu informieren, zum Beispiel in Rollenspielen. Die Medical
Students for Choice Berlin fordern weiterhin, dass der Schwanger-
schaftsabbruch expliziter Inhalt der gyndkologischen Weiterbildungs-
ordnung wird. Jede*r Gyndkolog*in sollte die medikamentése und chi-
rurgische Methode des Schwangerschaftsabbruches praktisch sicher be-
herrschen.

Um der aktuell sehr problematischen Versorgungssituation entgegen-
zuwirken, fordern die Studierenden auf3erdem die Entwicklung struktu-
rierter Fortbildungsangebote mit klar definierten Qualitatsstandards
und ein deutschlandweites Zertifikat, das Arzt*innen zur Ausiibung von
Schwangerschaftsabbriichen berechtigt, unabhangig davon, welche
Fachrichtung sie erlernt haben. Da die Kriminalisierung von Abtreibung
zur Tabuisierung in der medizinischen Ausbildung und zur schlechten
Versorgungslage beitragt, setzen die Studierenden sich auch fir die Ab-
schaffung der Strafrechtparagraphen 218 und 219 ein.

Wie haben sich Schwerpunkte seit der Griindung verandert?
Welchen Einfluss haben gesellschaftliche und politische De-
batten, wie etwa die #metoo-Debatte?

Nach der Griindung von Medical Students for Choice Berlin waren die
ersten Ziele nur auf das Studium und die Universitiat bezogen: Verdande-
rung des Curriculums, Aufklarung der Studierenden.

Im Zuge der neu entfachten gesellschaftspolitischen Debatte um
§219a StGB erhielten die Studierenden seit 2017 eine wachsende media-
le Aufmerksamkeit. Angebote, auch aufderhalb der Universitat zu spre-
chen und aktiv zu werden, fithrten dazu, dass die Gruppe sich nun auch
vermehrt fiir die Entkriminalisierung des Schwangerschaftsabbruches
einsetzte, sich an Demonstrationen beteiligte, politisch vernetzte und
Forderungen an die (Gesundheits-)Politik aufstellte.

Die #metoo-Debatte inspirierte die Studierenden, das Projekt “Diag-
nose Sexismus” ins Leben zu rufen, das sexistische Vorgange in Klinik
und medizinischer Fakultiat thematisierte. Auf einer Webseite sammel-
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ten sie knapp 300 Erfahrungsberichte von Personen, die im medizini-
schen Kontext sexistischen Beladstigungen ausgesetzt waren. Durch die
Sammlung und Veroéffentlichung der personlichen Erfahrungen konnte
die Gruppe den ,Alltagssexismus” in der Medizin sichtbarer machen.
Dieser hat seine Wurzeln unter anderem in den starren, konservativen
Hierarchien, die in der Medizin heute immer noch tublich sind, und ei-
nem daraus folgenden Machtmissbrauch. Die Gruppe vertiefte die The-
matik wahrend einer selbst organisierten ,Antisexistischen Themenwo-
che” an der Charité.

Gibt es Unterschiede zwischen dem deutschen und dem US-
amerikanischen Arm der Medical Students for Choice?

Die Frage lasst sich nicht so einfach beantworten, da die Medical Stu-
dents for Choice Berlin autonom arbeiten und nur sporadisch in Kontakt
zum US-amerikanischen Arm stehen. Klar ist, dass die US-amerikanische
Organisation iiber sehr viel mehr finanzielle Ressourcen verfligt. Somit
kann sie beispielsweise Fortbildungen fiir Medizinstudierende finanzie-
ren. Der ,Pro Choice” - Sektor in Deutschland hingegen ist finanziell
diinn ausgestattet.

Inhaltlich beschrankt sich die US-amerikanische Organisation ganz
klar auf die medizinische Ausbildung zum Schwangerschaftsabbruch.
Obwohl auch die Berliner Studierenden sich inhaltlich auf den Schwan-
gerschaftsabbruch fokussieren, thematisierten sie in der Vergangenheit
auch andere Bereiche, die an der Schnittstelle von Feminismus und Me-
dizin liegen: beispielsweise den Alltagssexismus in Klinik und medizini-
scher Fakultit oder die in der medizinischen Lehre oft vernachlassigte
weibliche Sexualitat und Sexualanatomie.

Ein weiterer Unterschied ist der Umgang der Universititen mit dem
»,Papaya-Workshop”. So gelang es manchen US-Universititen, den ,Pa-
paya-Workshop” in das medizinische Curriculum zu integrieren; andere
kiindigen diesen auf ihrer offiziellen Universitits-Webseite an. In
Deutschland nutzen die Studierenden zwar die Raume der Universitit,
organisieren den Workshop allerdings ehrenamtlich und bieten ihn ext-
racurricular auf freiwilliger Basis an. Die meisten deutschen Universita-
ten sind weit davon entfernt, den praktischen Teil in das medizinische
Curriculum aufzunehmen. Auch die Sprache und Bilder, mit denen der
Workshop beschrieben und beworben wird, sind in den USA andere als
in Deutschland. So war es der Dekanatsleitung in Berlin sehr wichtig,
dass der Workshop zukiinftig als ,Methoden des Schwangerschaftsab-
bruchs mit ,Papaya-Workshop™ angekiindigt wird, damit die Papaya
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nicht mehr so prominent platziert sei. Fruchtige Werbeplakate sollten
ebenfalls vermieden werden. All dies zeugt von einem vorsichtigeren,
konservativeren Umgang mit der Thematik in der hiesigen akademi-
schen Welt. Natiirlich muss beachtet werden, dass der erwahnte liberale
Umgang nur auf einige Bundesstaaten der USA zutrifft, wahrend in an-
deren, konservativ regierten Bundesstaaten Zugang und Lehre zum
Schwangerschaftsabbruch deutlich erschwert sind.

Welche Griinde sehen die Medical Students for Choice Berlin
dafiir, dass Schwangerschaftsabbriiche nicht im Medizinstu-
dium besprochen werden? Korrespondiert dies mit anderen
Liicken im Curriculum bzgl. weiblicher Kérper und ihrer Funk-
tionen?

Das Tabu und das Stigma, die dem Schwangerschaftsabbruch in unserer
Gesellschaft anhaften, tragen sich auch in das Medizinstudium fort. Die
Fortsetzung einer Schwangerschaft wird als der ,natiirliche“, der Ab-
bruch als der ,unnatiirliche“ Weg betrachtet. Dementsprechend gibt es
viele Veranstaltungen zum Thema Geburt, jedoch oft keine zum
Schwangerschaftsabbruch. Das medizinische Curriculum ist menschen-
gemacht und wird an jeder Universitat anders gestaltet. Die Verantwort-
lichen aus den verschiedenen Fachbereichen verhandeln untereinander,
welche Themen in welcher Form angesprochen werden. Es braucht also
Interessensgruppen oder Einzelpersonen, die sich fiir eine Implementie-
rung dieses eher unbeliebten Themas einsetzen. Dass der Schwanger-
schaftsabbruch immer noch ein Straftatbestand ist, erschwert die The-
matisierung zusatzlich.

Auch in anderen Bereichen bzgl. des weiblichen Korpers gibt es Nach-
holbedarf in der Lehre. Anatomiebiicher bilden haufig nur unvollstandig
die Anatomie der weiblichen Sexualorgane ab. Bei der Klitoris wird bei-
spielsweise oft nur die Perle, der sichtbare aufdere Teil der Klitoris, ab-
gebildet, sodass vielen Medizinstudierenden gar nicht bewusst ist, dass
sich dahinter ein ca. 10 cm langes Organ mit Schwellkorpern befindet.
Moglichkeiten zur Nachbesserung gibt es auch im Bereich Verhiitung:
Eine einzige Vorlesung zum Thema Verhiitung gibt es im Medizinstudi-
um in Berlin, obwohl die ,Pille” eines der am haufigsten geschluckten
Medikamente ist.

Ein weiteres genderspezifisches Problem in der Medizin betrifft fast
samtliche Arzneimittel: Der GrofSteil der Studien zur Erprobung neuer
Medikamente wird tiberwiegend mit mannlichen Probanden durchge-
fiihrt. Gerade bei Dosierungsempfehlungen fiir Arzneimittel beispiels-
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weise kann jedoch eine direkte Ubertragung der bei Mannern erhobe-
nen Daten auf die Frau zu Schwierigkeiten fiithren, da sich sowohl Kor-
perzusammensetzung als auch Metabolismen zwischen den Geschlech-
tern unterscheiden. Dieses Wissen wird den angehenden Arzt*innen an
vielen Universitaten noch vorenthalten. Das Aufkommen der Gender-
medizin hat sicherlich zu vermehrter Sensibilitit in solchen Fragen ge-
sorgt. Sie steckt jedoch noch in den Kinderschuhen. In Deutschland gibt
es bisher nur wenige medizinische Institute fiir Geschlechterforschung
und an vielen medizinischen Fakultiten ist die Gendermedizin nicht
oder kaum im Curriculum verankert. Im Berliner Curriculum gibt es
mittlerweile einige Veranstaltungen, die genau diese geschlechtsspezifi-
schen Unterschiede thematisieren und dafiir sensibilisieren wollen. Die-
ser Fortschritt ist weniger einer generellen Kehrtwende im medizini-
schen Denken und Handeln, sondern - vorerst - vor allem dem Einsatz
von einzelnen engagierten Personen, wie z.B. der Frauenbeauftragten
der Charité und Mitarbeiter*innen des Instituts fiir Geschlechterfor-
schung, zu verdanken.

Welche Rolle spielt der Faktor Zeit im Studium? Gibt es ge-
nug Raum fiir Reflexion liber die Strukturen des medizini-
schen Betriebs?

Jedes Studium ist zeitaufwendig. Gerade im Medizinstudium, welches
das Auswendiglernen grofder Mengen zur Bewaltigung des Lernstoffes
fordert und mit Anwesenheitspflicht arbeitet, spielt der Faktor Zeit na-
tiirlich eine Rolle. Zeit fiir gesellschaftliches Engagement aufderhalb der
Universitat zu finden, ist sicherlich schwieriger als bei manch anderen
Studiengangen. Insgesamt ist ein solches Engagement bei ausreichen-
dem Interesse und Motivation natiirlich trotzdem moglich. Diejenigen
Studierenden, die finanzielle Unterstiitzung von ihren Familien erhalten,
haben dabei mehr Wahlmaoglichkeiten als solche, die nebenher Geld ver-
dienen mussen. An der Charité kénnen sich die Studierenden ihre Modu-
le jedoch immerhin zeitlich flexibel legen und damit ihr Studium in die
Lange ziehen. Dies ermoglicht Nebenjobs, die Erflllung familiarer Pflich-
ten oder ehrenamtliches Engagement. Bei den Medical Students for
Choice Berlin engagieren sich einige Studierende, die neben dem Medi-
zinstudium noch einen Nebenjob bewaltigen.

Auf der anderen Seite sind Struktur und Inhalte des humanmedizini-
schen Studiums im Gegensatz zu anderen Studiengangen den Studieren-
den grofdtenteils vorgeschrieben. Inhaltliche Schwerpunkte konnen
kaum gewahlt werden und Mdéglichkeiten zur Selbstreflexion oder Dis-
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kussion sind wenig vorhanden. Die standig wechselnden Lehrkrafte und
die recht grofde Anonymitdt im Studium erschweren eine kritische Re-
flexion in vertrauter Atmosphare zusatzlich.

Der Modellstudiengang an der Charité versucht durch Lehrangebote
wie POL (problemorientiertes Lernen) oder KIT (Kommunikation, In-
teraktion und Teamfahigkeit) Rdume zu schaffen, in denen Medizinstu-
dierende in kleinen Gruppen Themen wie Kommunikation im Klinikall-
tag unter Kolleg*innen und mit Patient*innen iiben kénnen. Medizin-
ethische und gesundheitspolitische Themen werden jedoch nur am
Rande behandelt. Wenn es um die Auseinandersetzung zum Thema
Schwangerschaftsabbruch geht, scheinen sich einige Lehrbeauftragte an
der Charité besonders schwer zu tun: So war eine der ersten Reaktionen
der Charité auf die vermehrten medialen Berichte iiber den ,Papaya-
Workshop” ein potentielles Verbot der Nutzung universitarer Raume fiir
den Workshop. Dies konnte in weiteren Verhandlungen zum Gliick ab-
gewendet werden.

Eine Frage, die sich unser Heft zentral stellt, ist die nach den
Rahmenbedingungen von ,Reproduktionsentscheidungen”
auf personlicher, gesellschaftlicher und rechtlicher Ebene.
Arbeitet die Gruppe mit einer festen Definition von Entschei-
den?

Die Medical Students for Choice Berlin definieren sexuelle Selbstbestim-
mung nicht ndher. Aktuell sind jedoch Teile der Gruppe damit beschaf-
tigt, den Verein Doctors for Choice Germany e.V. zu griinden. In diesem
Zuge sprechen sie vermehrt tiber die Hintergriinde selbstbestimmter
Entscheidungen. In einer idealen, komplett selbstbestimmten Welt gabe
es keine ungewollten Schwangerschaften. Denn diese zwingen die
schwangere Person, unter Zeitdruck und mitunter rechtlichen Ein-
schrankungen eine Reproduktionsentscheidung zu treffen. Idealerweise
sollte die Entscheidung fiir eine Schwangerschaft immer aus einem
nicht-schwangeren Zustand heraus gefillt werden. Solange dies nicht
realisierbar ist, muss dariiber gesprochen werden, welche Aspekte fir
eine moglichst freie Reproduktionsentscheidung wichtig sind.

Ein zentraler Aspekt ist das Konzept des ,Informed Decision Making”:
Nur wer ausreichend informiert und aufgeklart wird, kann selbstbe-
stimmt entscheiden. Richtige, sachliche Informationen zuzulassen und
bereitzustellen ist nicht nur eine Aufgabe des medizinischen Personals,
sondern auch des Gesetzgebers. Gegen dieses Recht auf sachliche Infor-
mationen verstofit der §219a StGB, der es Arzt*innen, die Schwanger-
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schaftsabbriiche durchfiihren, verbietet, liber diese zu informieren.
Auch nach der im Februar 2019 erfolgten Veranderung des Paragraphen
diirfen Arzt*innen die Methoden, die sie anbieten, weder erwihnen
noch daruber informieren.

Auflerdem konnen gesellschaftliche Erwartungen, familiare Rollen-
bilder, finanzielle, berufliche oder partnerschaftliche Zwange sowie das
Gefiihl, zu pranataldiagnostischen Untersuchungen gedrangt zu werden,
den Entscheidungsprozess beeinflussen. Die Doctors for Choice Germany
e.V. setzen sich dafiir ein, dass Reproduktionsentscheidungen maoglichst
frei und moglichst ohne aufderen Druck getroffen werden konnen. Dabei
betrachten sie die Fortfiihrung und den Abbruch einer Schwangerschaft
als gleichberechtigte Entscheidungsoptionen.

Ist ,Zeit“-Erfahrung bei Reproduktionsentscheidungen aus
Ilhrer Sicht primar subjektiv oder auch gesellschaftlich deter-
miniert?

Auf den ersten Blick konnte man meinen, Reproduktionsentscheidungen
seien primar subjektive Entscheidungen, da sie einen personlichen und
intimen Lebensbereich betreffen und durch zahlreiche, individuell ganz
unterschiedliche Faktoren beeinflusst werden. Bei genauerem Hinsehen
entpuppen sich die meisten dieser externen Einflussfaktoren jedoch als
gesellschaftliche und biologische Determinanten.

Die Ergebnisse der qualitativen Studie Medizinstudierende und Gynd-
kolog*innen zum Schwangerschaftsabbruch (MeGySa) von Alicia Baier et
al,, in der 18 Berliner Medizinstudierende und Gyndkolog*innen zu ver-
schiedenen Aspekten des Schwangerschaftsabbruches befragt wurden,
weisen darauf hin, dass Medizinstudierende das Muttersein als eine au-
3erordentliche Herausforderung ansehen, dem nicht alle Menschen in
allen Lebensphasen gleich gut gewachsen seien. So sagte eine Studentin
auf die Frage nach potenziellen Griinden fiir einen Schwangerschaftsab-
bruch: ,Vielleicht sieht sie {die Schwangere} sich nicht in der Lage sozu-
sagen so ein Kind grof3zuziehen, weil sie selbst noch gar nicht dafiir die
emotionale Reife erreicht hat.” Auch in der Studie frauen leben 3 der
Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung (BZgA) hatte die subjekti-
ve Bewertung von ungewollt Schwangeren, ,jung” und ,unreif’ zu sein,
einen grofden Einfluss auf die Entscheidung fiir einen Schwangerschafts-
abbruch. Sehr haufig genannte Griinde fiir eine Kinderlosigkeit oder un-
gewollte Schwangerschaft waren in dieser Studie auch ,berufliche oder
finanzielle Unsicherheit”. Passend hierzu antwortete eine andere Medi-
zinstudentin in der Studie MeGySa auf die Frage nach moéglichen Griin-
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den flr einen Schwangerschaftsabbruch: ,Von daher kann ich mir auch
vorstellen, dass (..) vielleicht beruflich bessergestellte Personen, das
[die Kosten, die ein Kind verursacht] vielleicht eher verkraften konnten,
sagen wir mal so.” Es scheint also gesellschaftliche Erwartungen insbe-
sondere an Frauen zu geben, bestimmte Voraussetzungen wie personli-
che Reife und finanzielle Unabhangigkeit vor der Familiengriindung zu
erfiillen. Gleichzeitig stellt finanzielle Prekaritat bei ungeniigender staat-
licher Unterstiitzung einen realen Hinderungsgrund dar, sich fiir eine
Schwangerschaft zu entscheiden. Wahrend in der Studie MeGySa ein zu
junges Alter der Schwangeren von fast allen Befragten als potentieller
Abtreibungsgrund genannt wurde, wurde ein zu hohes Alter hierfiir gar
nicht in Erwigung gezogen. Altere Frauen oder als Frauen gelesene Per-
sonen, insbesondere die kinderlosen unter ihnen, scheinen unserer Er-
fahrung nach eher mit der biologischen Altersgrenze der Reproduktion
(,die tickende Uhr”) konfrontiert zu werden.

Aus gesellschaftlicher Perspektive scheint es also Vorstellungen tiber
das ,richtige Alter” fiir Kind(er) zu geben. Dabei scheint sowohl eine
(zu) frihe als auch (zu) spate Familiengriindung negativ bewertet zu
werden.

Interessant ist, dass Kinderlosigkeit bei Mannern weitgehend akzep-
tiert ist, wahrend Frauen mit Vorwiirfen von Egoismus und Karrierefi-
xierung konfrontiert werden (s. auch: Sarah Diehl: Die Uhr die nicht tickt,
Arche Literatur Verlag 2016). Die Geschlechterforscherin Paula Irene
Villa sagte dazu in einem Interview: ,Die Idee ist, es gibt einen Teil der
Menschheit, der von der Natur aus durch die Ausstattung mit einer Ge-
barmutter dazu pradestiniert ist, miitterlich zu sein. Also filirsorglich,
einfilhlend, kommunikativ. All dieses.“

Es scheint einen ,Mutterinstinkt” zu geben, aber keinen ,Vaterins-
tinkt”. Von Miittern wird erwartet, Karriere und Selbstverwirklichung
der Kindererziehung und dem Haushalt unterzuordnen, wahrend Vater
Applaus erhalten, sobald sie eine dieser Aufgaben iibernehmen. So er-
hielt beispielsweise im Marz 2019 ein Mann die Auszeichnung des ,Spit-
zenvaters des Jahres”, weil er ein Jahr Elternzeit nahm, wahrend seine
Frau sich auf ihren Einsatz im Weltall vorbereitete. Fiir Frauen existiert
ein solcher Preis erst gar nicht. Als sich vor einigen Jahren auf Twitter
Erfahrungsberichte zu #RegrettingMotherhood sammelten, wurden die
Betroffenen pathologisiert, anstatt eine ernsthafte Debatte iiber unsere
aktuelle Familienpolitik zu beginnen. Diese gesellschaftliche Erwar-
tungshaltung an Miitter spielt unserer Ansicht nach auch in der Debatte
um den Schwangerschaftsabbruch eine bedeutsame Rolle.

Reproduktionsentscheidungen sind also nicht nur bezuglich des Fak-
tors Zeit, sondern im Allgemeinen noch stark gesellschaftlich determi-
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niert. Personlicher und subjektiver Natur konnen sie erst auf der Grund-
lage einer umfassenden staatlichen Unterstiitzung sowie einer vorur-
teilsfreien Gesellschaft sein. Solche staatlichen Mafdnahmen konnten et-
wa die Kosteniibernahme von Verhiitung und Abtreibung, ausreichende
finanzielle Unterstiitzung fiir Alleinerziehende, die Bereitstellung von
Informationen tiber Schwangerschaftsabbriiche und noch viele mehr
sein. Eine biologische Reproduktionsgrenze hingegen wird - auch mit
neuen Methoden der Reproduktionsmedizin - bleiben. Eine emanzipa-
torische Neuverhandlung der Themen Familie und Familienplanung, frei
von binar-geschlechtlichen Rollenbildern und ohne Verengung auf die
genetisch verwandte Kleinfamilie, ist langst tiberfallig. Hierfiir benoétigen
wir einen modernen gesellschaftlichen und familienpolitischen Diskurs,
der die Gleichstellung der Geschlechter férdert und alternative Famili-
enmodelle berticksichtigt.

Mit welchen Klischees uiber Frauen, die Schwangerschaftsab-
briiche vornehmen lassen, werden Sie in lhrer Arbeit kon-
frontiert? Decken sich Vorannahmen mit den statischen Da-
ten, insbesondere im Hinblick auf das Alter der Miitter sowie
deren Sozialstatus?

Klischees, die in der Studie MeGySa von den befragten Mediziner*innen
zur Sprache gebracht wurden, sind junges Alter, Naivitit oder gar
‘Dummbheit’ der betroffenen Frauen, die zu Fehlern bei der Verhiitung,
zu uniiberlegten Entscheidungen oder zur Verwendung von Abtreibung
als Verhiitungsmittel fiihren konnen. Aufderdem wurden ein niedriger
sozioOkonomischer Status und ein niedriger Bildungsstand mit den Be-
troffenen assoziiert. Frauen, die Abbriiche vornehmen lassen, wurden
dabei haufig in zwei Gruppen eingeteilt: eine Gruppe aus éalteren, gebil-
deten, finanziell unabhingigen Frauen, die meist schon Kinder haben,
und denen eine grofdere Gruppe aus jungen, naiven, bisweilen egoisti-
schen, eher bildungsfernen und sozial schwachen Frauen gegeniiberge-
stellt wurde, die noch nicht geboren haben. So bestitigt folgendes Zitat
einer Gynakologin, die selbst Schwangerschaftsabbriiche durchfiihrt,
inwiefern solche Vorurteile in der medizinischen Welt kursieren:

“Gynéakologin: Es gibt auch Witze unter uns Kollegen (lacht) tber die ty-
pische ... ahm Frau, die zum Schwangerschaftsabbruch kommt. Also da
hat man schon so seine Vorurteile natiirlich, das geht auch nicht da
dran... da kommt man nicht dran vorbei.
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Interviewer: Wie ist der Witz?

Gynakologin: Naja, das sind halt haufig so Schnittchen, so solariumge-
braunt, Fingernagel gemacht, keinen richtigen Job, oder keine... schwie-
rig, ne. (...) Ja, ist schon mit ner gewissen Naivitdt verbunden. Haufig,
aber nicht immer, und das wechselt auch, wir haben auch viele Frauen,
die halt schon zwei Kinder haben und denen das halt nochmal passiert
ist.”

Ein Medizinstudent antwortete auf die Frage nach moglichen Abtrei-
bungsgrinden: ,Ja und vielleicht noch... (...) wenn jetzt Frauen sozusa-
gen besser gebildet sind, machen sie sich vielleicht auch noch mehr Ge-
danken liber das ,Abbruch ja, nein?’, als vielleicht jemand, der einfach
nur sagt ,0h ich bin schwanger, das muss jetzt weg. So das passt mir
nicht.”

In diesen Zitaten sowie in weiteren Aussagen der Studie wird deut-
lich, dass der ersten Gruppe (die JAlteren“ und ,Gebildeten®) ein grofie-
res Verantwortungsbewusstsein automatisch zugeschrieben wird, unter
anderem dadurch, dass sie bereits Kinder haben. Bei ihnen wird der
Schwangerschaftsabbruch als einmaliger , Ausrutscher” betrachtet und
deswegen eher akzeptiert. Bei der anderen Gruppe (die ,Jungen®, ,Nai-
ven“, ,Bildungsfernen“) wird der Abbruch als Folge von Verantwor-
tungslosigkeit und Unbedarftheit gewertet.

Ein erster Blick in die Zahlen des Statistischen Bundesamtes vom Jahr
2018 zeigt bereits, dass diese Vorurteile sich nicht bestitigen lassen:
Mehr als 70% der Personen, die sich fiir einen Abbruch entscheiden,
sind tiber 25 und ungefahr die Halfte von ihnen ist iiber 30 Jahre alt. Zu-
dem haben ca. 60% aller Betroffenen bereits mindestens ein Kind.

Die Mehrzahl der ungewollt Schwangeren trifft die Entscheidung zum
Abbruch alles andere als leichtfertig. Deutlich wird das unter anderem
daran, dass fast 60% der ungewollten Schwangerschaften ausgetragen
werden. Haufige Abbruchsgriinde sind die partnerschaftliche und finan-
zielle Unsicherheit. Diejenigen, die sich fiir einen Abbruch entscheiden,
libernehmen also ebenso Verantwortung, indem sie verstehen, mit wel-
chen Konsequenzen eine Elternschaft verbunden und welche Ressour-
cen fiir ein (weiteres) Kind notwendig waren.

Insbesondere bei wiederholten Abbriichen gehen einige Befragte der
Studie MeGySa davon aus, dass die Schwangeren zu “damlich” zum Ver-
hiiten waren oder die Abtreibung sogar als Form der Verhiitung anwen-
den wiirden. Die oben bereits zitierte Gyndakologin sagte:

s<Ich verurteile das letztendlich nicht, ja. Also ich verurteile die Frau
nicht, die (...) in die Situation kommt, und deswegen (...) mache ich das
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einfach. Aber es kommen einfach auch Frauen zum fiinften Mal, und
dann (...) stelle ich auch meine Grenzen fest. Das ist dann so’'n Punkt, wo
man dann halt auch einfach Verstandnis verliert, (...) wenn da einfach so
wahnsinnig viel Damlichkeit dahinter steckt.”

Eine andere Gyndkologin, die ebenfalls selbst Abbriiche durchfiihrt,
antwortete auf die Einstiegsfrage, welche Assoziationen ihr zum
Schwangerschaftsabbruch in den Kopf kamen:

,Dann gibt es natiirlich auch die - ich sage jetzt mal - stereotyp 21-
Jahrige, die zum siebten Abbruch kommt, wo man natiirlich so den Kopf
schiittelt und so denkt ,Hm, okay.... Da fragt man sich manchmal, ob’s da
irgendwie Veranderungen geben sollte, dass das halt - sage ich mal - als
Ersatz von einer Pilleneinnahme gesehen wird.”

Etwa die Halfte der ungewollten Schwangerschaften treten trotz Ver-
hiitung auf. Dafiir ist es zundchst wichtig, zu verstehen, dass es bisher
leider kein Verhiitungsmittel gibt, das hundertprozentig sicher ist - nicht
einmal die Sterilisation der Frau, die immer noch einen Pearl-Index von
0,2 - 0,3 hat. Viele Verhiitungsmethoden sind kompliziert in der Anwen-
dung oder verursachen schwerwiegende unerwiinschte Nebenwirkun-
gen. Des Weiteren sind gute, mehrsprachige Informationen im Internet
schwierig zu finden und in der arztlichen Sprechstunde bleibt meist nur
wenige Minuten Zeit, um zu den verschiedenen Methoden beraten zu
werden.

Zuletzt darf man den Kostenpunkt nicht vergessen. Verhiitungsmittel
sind teuer und werden in Deutschland von der Krankenkasse nur bis
zum 22. Geburtstag ibernommen. Dadurch wird gerade Menschen aus
prekdaren Einkommensverhaltnissen der Zugang zu Verhiitungsmitteln
zusatzlich erschwert. In frauen leben 3 verzichteten die Befragten desto
haufiger auf Verhiitungsmittel, je schlechter ihre aktuelle finanzielle Si-
tuation war. Die Wahrscheinlichkeit einer ungewollten Schwangerschaft
war bei finanzieller Unsicherheit erhoht. Interessanterweise ist Verhii-
tung in Deutschland meist Frauensache, obwohl zu einer ungewollten
Schwangerschaft immer zwei Personen gehoéren und obwohl Frauen im
Schnitt weniger verdienen als Manner. Wenn Verhiitungsmittel nicht
verfiigbar sind oder nicht funktionieren, sind es die Menschen mit Ute-
rus, die die weiteren Konsequenzen tragen miissen.

Den Schwangerschaftsabbruch als Form der Verhiitung zu verwen-
den, ist sicherlich nicht im Interesse der Betroffenen. Wenn sie dies ta-
ten, dann wahrscheinlich aus einer Notlage heraus. Wer wiirde schon
aus freien Stlicken einen unangenehmen medizinischen, gesellschaftlich
stigmatisierten Eingriff einer praventiven Verhiitung vorziehen?
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Welche Rolle spielt ,,Zeit in der Beratung von Patientinnen,
insbesondere in Hinblick auf Zeitdruck durch die ,Pille da-
nach” oder die Fristenregelung? Wie viel Zeit haben Sie im
(Klinik)Alltag fiir die Betreuung von Frauen, die liber einen
Schwangerschaftsabbruch nachdenken?

Nach Versagen der Verhiitungsmethode haben Menschen mit Uterus
entweder maximal fiinf Tage Zeit fiir die Beschaffung und Einnahme der
,Pille danach” oder bis zur 14. Schwangerschaftswoche post menstrua-
tionem zur Durchfiihrung eines Schwangerschaftsabbruches. In beiden
Fillen wirkt es wie ein Wettlauf gegen die Zeit, denn sie mussen durch
die aktuelle Gesetzeslage massive Hiirden und Zugangsbarrieren tiber-
winden. Ungewollt Schwangere miissen eine sogenannte Schwanger-
schaftskonfliktberatung besuchen, in der sie einen Beratungsschein er-
halten, und konnen erst frithestens nach drei Tagen ,Bedenkzeit” einen
Termin fiir den eigentlichen Schwangerschaftsabbruch vereinbaren.
Dieses Prozedere kostet physisch und psychisch Kraft und Zeit und ist
alles andere als gut vereinbar mit beruflichen und familiaren Verpflich-
tungen.

Hinzu kommen Informations- und Versorgungsengpasse, die den
Zeitdruck erhohen konnen. Durch den §219a StGB wird Betroffenen die
Beschaffung von sachlichen Informationen und Auffinden von An-
sprechpartner*innen im Internet erschwert. Bei Beratungsstellen ist
nicht gleich auf den ersten Blick ersichtlich, welche tatsachlich den not-
wendigen Beratungsschein ausstellen. Denn Organisationen, die von Ab-
treibungsgegner*innen gefiihrt werden, tarnen sich als neutrale, staatli-
che qualifizierte Beratungsstellen, obwohl sie in Wahrheit Schwanger-
schaftsabbriiche verhindern mochten. Zudem hat das statistische Bun-
desamt seit 2003 einen Riickgang von 40% aller Praxen und Kliniken,
die Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren, vermerkt. Beispielsweise
gibt es in ganz Niederbayern nur noch einen Arzt, der Abtreibungen
durchfiihrt. Dieser ist 70 Jahre alt und ist nur deshalb weiterhin berufs-
tatig, weil er noch keinen Nachfolger gefunden hat, der bereit ware, Ab-
briiche durchzufiihren.* Die nachste Gelegenheit ist in Regensburg - ca.
100 km entfernt. Lange Anfahrtswege zwingen ungewollt Schwangere
dazu, ggf. sogar Urlaubstage flir die Durchfiihrung eines Schwanger-
schaftsabbruches zu verwenden. Dem aktuellen Trend zufolge werden
solche Versorgungsengpasse zukiinftig noch drastischer werden.

4 In der Covid-Pandemie hat auch dieser Arzt seine Arbeit niedergelegt, da er aufgrund
seines Alters zur Risikogruppe gehort. Die Versorgungslage in Niederbayern hat sich
dadurch zusatzlich verschlechtert.
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Zuletzt spielt sicherlich auch der Zeitdruck innerhalb der Kliniken und
Praxen eine Rolle. Fir die Schwangerschaftskonfliktberatungen, die an
externen Beratungsstellen wie z.B. ProFamilia durchgefiihrt werden,
wird sich in der Regel eine Stunde Zeit flir die Betroffenen genommen.
Bei Bedarf konnen weitere Termine vereinbart werden. Nicht immer
wird hier Uber die medizinischen Details gesprochen. Dies sollte dann
spatestens in der Praxis oder Klinik geschehen, wo der Abbruch durch-
gefiihrt wird. Gerade in Kliniken kampfen Arzt*innen gegen den massi-
ven Zeitdruck an und haben normalerweise wenig Zeit fiir Gesprache
mit den Patient*innen. Man konnte hoffen, dass zumindest diejenigen
Arzt*innen, die ambulant Abtreibungen durchfiihren, tiberzeugte und
engagierte Personen sind, die sich die notwendige Zeit fiir den Informa-
tionsbedarf und die Nachfragen ihrer Patient*innen nehmen. Immerhin
bieten sie den medizinischen Eingriff an, obwohl sie damit eine schlech-
te Reputation oder Diffamierungen durch Abtreibungsgegner*innen in
Kauf nehmen. Studien dartiber sind uns jedoch nicht bekannt. Ein haufi-
ges Problem ist jedoch, dass Patient*innen in den Praxen, wo sie die
Schwangerschaft feststellen lassen, falsch, unzureichend oder direktiv
bezliglich ihrer Entscheidung und der zur Auswahl stehenden medizini-
schen Methoden beraten werden.

Wie schatzen Fachkolleg*innen den Faktor Zeit in Bezug auf
Patient*innen mit Abtreibungsbedarf ein? Halten Sie Pflicht-
beratung und Wartezeit fiir sinnvoll oder hinderlich?

Die Pflichtberatung und die dreitagige Wartezeit zwischen Beratung und
Abbruch wurden von den befragten Mediziner*innen der Studie MeGySa
tiberwiegend als zumutbar und oft als nicht belastend fiir die ungewollt
Schwangeren wahrgenommen. Dementsprechend wurde die Beratungs-
pflicht im Sinne des Paragraphen 218 StGB insbesondere von arztlicher
Seite befiirwortet.

Viele Arzt*innen und Medizinstudierende schrieben dem Beratungs-
gesprach positive Eigenschaften zu. Sie bewerteten das Beratungsge-
sprach unter anderem als ,Empowerment” der Schwangeren, als ,Ge-
schenk” im stressigen Klinikalltag, als hilfreiche Pravention negativer
emotionaler Folgen oder als zusatzlichen Austausch mit einem neutra-
lem* Ansprechpartner*.> Interessanterweise wurde der Faktor Zeit von

5 Wortliches Zitat aus: Alicia Baier, Anna-Lisa Behnke, Philip Schafer: Zwischen Tabu,
Passivitat und Pragmatismus: Mediziner*innen zum Schwangerschaftsabbruch,
18. Januar 2019, Gunda-Werner-Institut. Abrufbar hier: https://www.gwi-
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Befragten eher im Zusammenhang mit einer zeitlichen Entlastung der
Arzt*innen erwahnt. So sagte eine Gynikologin, die selbst keine Abbrii-
che durchfiihrt, aber Frauen arztlich zum Abbruch berat:

,Ich finde diese Beratung gut, ja, also da haben wir auch eine sehr gute
Beratungsstelle, die uns ganz viel Arbeit abnimmt. Und ich glaube, es
wirde sich nicht viel dndern, also ich finde, die Beratung (...) sollte ei-
gentlich bleiben. (...) Ich finde die Pflichtberatung gut.”

Ein Medizinstudent sagte:

»2Aber ich glaube fiir (...) eine (...) psychosoziale Beratung sollte, glaube
ich, nicht die Frauenarztin die Ansprechpartnerin sein. Weil das, glaube
ich, oft aus zeitlichen Griinden (...) nicht so richtig machbar ist. (...) Weil
letztendlich missen {die} (...) wirtschaftlich arbeiten. Da konnte ich mir
vorstellen, dass es da Probleme gibt, (..) den Frauen da zeitlich einen
Raum einzuraumen, den sie benotigen. Und daher, finde ich, sind da Be-
ratungsstellen auch nochmal wichtig, (..) wo die Frau dann nochmal
mehr Moglichkeiten hat, ihre Angste loszuwerden.”

Nicht bewusst schien den befragten Mediziner*innen hingen zu sein,
dass fiir bereits entschlossene Schwangere biirokratische Hiirden wie
die Beratungspflicht eine zeitliche Verzogerung der medizinischen Ab-
laufe bedeuten. Diese Verzogerung kann in bestimmten Fallen sogar da-
zu fihren, dass nur noch ein chirurgischer Schwangerschaftsabbruch
moglich ist, da der medikamentose ausschliefdlich bis zur 9. Schwanger-
schaftswoche angewandt wird. Studienergebnisse des Familienpla-
nungszentrums Hamburg weisen zudem darauf hin, dass ungewollt
Schwangere den Pflichtcharakter der Beratung als wenig hilfreich emp-
finden, da sie sich dadurch unter Druck gesetzt fithlen.6 Aus den Erfah-
rungen von pro familia wissen wir zudem, dass viele ungewollt Schwan-
gere die Entscheidung fiir einen Schwangerschaftsabbruch ziigig und
ohne Ambivalenz treffen, einige besprechen sich lieber mit dem*der
Partner*in, der Familie oder Freund*innen als mit einer fremden Per-
son.” Die positiven Zuschreibungen der befragten Mediziner*innen sind
vor dem Hintergrund Kkritisch zu betrachten, dass die Interviewten an-

boell.de/de/2019/01/18/zwischen-tabu-passivitaet-und-pragmatismus-mediziner-
innen-zum-schwangerschaftsabbruch.

6 Marina Knopf, Elfie Mayer, Elsbeth Meyer E (1995). Traurig und befreit zugleich: Psy-
chische Folgen des Schwangerschaftsabbruches, 52

7 Pro familia (2001): Standpunkt Schwangerschaftsabbruch. Stand: 21.08.19.



150 Alicia Baier / Leonie Kiithn / Verena Limper

geben, wenig bis nichts tiber den Ablauf, den Inhalt und durchfiihrende
Personen zu wissen.

Moglicherweise fiillen die befragten Mediziner*innen die “Blackbox
Beratung” mit Attributen, die sie sich fiir den eigenen, zeitlich begrenz-
ten Praxis- und Klinikalltag wiinschen, namlich ausreichend Zeit fiir eine
eingehende, ergebnisoffene und wertschatzende Schwangerenbera-
tung.8

Inwiefern hat die Darstellung von Embryonen und Foten liber
Ultraschall und andere Instrumente die Diskussion um Ab-
treibung aus lhrer Sicht beeinflusst?

Die Debatte um den Schwangerschaftsabbruch ist kontrovers und emo-
tional aufgeladen. Abtreibungsgegner*innen instrumentalisieren diese
Emotionalitat haufig bewusst und verbreiten Fehlinformationen, um das
Stigma und das Tabu rund um den Schwangerschaftsabbruch aufrecht
zu erhalten. Eine beliebte Argumentation ist beispielsweise, dass Ab-
treibung Mord sei. Dafiir verteilen Abtreibungsgegner*innen gerne Pup-
pen oder Bilder, in denen Embryonen bereits in sehr frithen Schwanger-
schaftsstadien tiberproportional grofd und weit entwickelt sind und
menschenahnliche Ziige aufweisen, obwohl dies medizinisch nicht kor-
rekt ist. Sie zeigen Bilder von blutigen Szenen oder von grofden Scheren,
Messern oder Spritzen, die angeblich beim Schwangerschaftsabbruch
zur Zerkleinerung der Embryonen gebraucht werden. Diese Bilder sind
falsch, bearbeitet oder mit falschen oder tendenziosen Uberschriften
versehen. Natiirlich geht es den Abtreibungsgegner*innen auch gar nicht
um sachliche Informationen. Sie mochten dem medizinischen Eingriff,
der fiir viele Menschen ungreifbar und abstrakt ist, eine personliche und
emotionale Note geben. Die Bilder schockieren und bleiben im Gedacht-
nis hangen. Sie erwecken bei ungewollt Schwangeren den Eindruck,
unmenschlich und brutal zu handeln, wenn sie eine Abtreibung durch-
fiihren lassen. Studienergebnisse belegen, dass die psychische Belastung
eines Schwangerschaftsabbruches steigt, wenn die Schwangeren sich
von der Gesellschaft oder einzelnen Mitmenschen verurteilt fithlen und
ggf. zur Verheimlichung gezwungen werden.

Daher sollten gute visuelle Darstellungen medizinisch korrekt sowie
sachlich und wertfrei beschrieben sein. Die Deutungshoheit, die aktuell

8 Woértliches Zitat aus: Alicia Baier, Anna-Lisa Behnke, Philip Schafer: Zwischen Tabu, Passivi-
tat und Pragmatismus: Mediziner*innen zum Schwangerschaftsabbruch, 18. Januar 2019,
Gunda-Werner-Institut. Abrufbar hier: https://www.gwi-boell.de/de/2019/01/18/zwischen-
tabu-passivitaet-und-pragmatismus-medizinerinnen-zum-schwangerschaftsabbruch.
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noch in groflem Mafde bei den Abtreibungsgegner*innen liegt, sollte
durch die Streichung des §219a StGB an eine qualifizierte Berufsgruppe
- die Arzt*innen - abgegeben werden. Webseiten, die Fehlinformationen
verbreiten, sollten hingegen - wie beispielsweise in Frankreich - verbo-
ten werden. All dies wiirde helfen, mit den zahlreich kursierenden My-
then aufzurdumen und eine evidenzbasierte und sachliche Debatte in-
nerhalb von Medizin und Gesellschaft zum Schwangerschaftsabbruch zu
beginnen.

Kurze kommentierte Presseschau zu Schwangerschaftsab-
briichen wahrend der Covid-19-Pandemie

Ersten Artikel zur Situation in Deutschland erschein im Frihjahr 2020 in
der taz: Eiken Bruhn, Die Wahrheit Giber den §218.Corona entlarvt das
Abtreibungsrecht, in: taz (25.03.2020), URL: https://taz.de/Corona-
entlarvt-das-Abtreibungsrecht/!5670590/; dies., Warten auf die Abtrei-
bung. In Bremerhaven gibt es niemanden, der Schwangerschaftsabbriiche
durchfiihrt, in Bremen bietet Pro Familia nur noch die Halfte der Termine
an, in: taz (28.05.2020), URL: https://taz.de/Schwangerschaftsabbruch-
waehrend-Corona/!5684989/; Patricia Hecht, ,Blutungen bis zum Tod".
Schwangerschaftsabbriiche und Corona, in: taz (23.03.2020), URL:
https://taz.de/Schwangerschaftsabbrueche-und-Corona/!5673197/;
dies., Kein Ende der Beratungspflicht. Schwangerschaftskonfliktberatung,
in: taz (20.03.2020), URL: https://taz.de/Schwangerschafts-
konfliktberatung/!5672957/; dies. und Dinah Riese, Eingeschrankter Zu-
gang Schwangerschaftsabbruch in Coronazeit, in: taz (21.04.2020), URL:
https://taz.de/Schwangerschaftsabbruch-in-Coronazeit/!5677292/.

Einen Blick auf die internationale Situation richten folgenden Beitra-
ge: Miriam Webber, How coronavirus is changing access to abortion. The
coronavirus crisis introduces new obstacles, in: Politico (08.05.2020),
URL: https://www.politico.eu/article /how-coronavirus-is-changing-access-
to-reproductive-health /?fbclid=IwARONpdpadzYeN1mO-mZdE4nnHv8d-
862eZ118s5Zg]9w20_FBhGFICOBTbO; Astrid Prange De Oliveira (unter
Mitarbeit von Jan-Philipp Scholz), Corona und Abtreibung: Die Not der
ungewollt Schwangeren, in: Deutsche Well (08.07.2020), URL:
https://www.dw.com/de/corona-zensur-abtreibung-die-not-der-
ungewollt-schwangeren/a-54077315; Karolina Kaltschnee, Ungewollt
schwanger - und dann? Wie Corona polnischen Frauen den Ausweg Ber-
lin versperrt, in: Der  Tagesspiegel (17.01.2021), URL:
https://www.tagesspiegel.de/themen/reportage/ungewollt-schwanger-
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und-dann-wie-corona-polnischen-frauen-den-ausweg-berlin-versperrt/
26791924.html; Nele Sophie Karsten, Abtreibungsversuche mit dem
Kleiderbtigel. Aktivistinnen gegen drakonische Gesetze auf Malta, in: Der
Spiegel (21.02.2021), URL: https://www.spiegel.de/ausland/abtreibung-
auf-malta-ein-ausweg-aus-der-verzweiflung-a-9fa35954-59b4-4f68-ab6d-
dc04ce8815077d=1613912624&fbclid=IwAR3aknx3MPX2x5IM54HfNqMKk-
TvbsDptL8p1dyRdy3nE-
LMyopaeR3ZH9Jo&sara_ecid=soci_upd_wbMbjhOSvVilSjcBRPU8INcCvtlFc].

Pro Familia hat seit Beginn der Pandemie zudem eine Verscharfung
der Lage beobachtet und bietet mittlerweile zertifizierte online Bera-
tungen an (https://www.profamilia.de/interaktiv/online-beratung),
siehe dazu u.a.: 0.A., Coronakrise schafft Unsicherheit. Mehr Schwangere
suchen Hilfe bei Beratungsstellen, in: SWR aktuell (29.07.2021), URL:
https://www.swr.de/swraktuell /rheinland-
pfalz/ludwigshafen/lebensberatung-pro-familia-schwanger-beratung-
corona-lebensumstaende-100.html und 0.A., Schwangerschaftsabbriiche
auch in Corona-Zeiten.

Pro familia sieht eine Zuspitzung der Lage, die die reproduktive Gesund-
heit von Frauen bedroht, in: ver.di (0.].), URL: https://frauen.verdi.de /junge-
frauen/feminismus-heute/++co++felcbd34-7ale-11ea-bba3-
525400b665de

Flr ausfiihrliche Presseschauen zum Engagement sowohl der Medical
Students for Choice Berlin als auch der Doctors for Choice Germany sie-
he:  https://msfcberlin.com/presseschau/  bzw.  https://doctors
forchoice.de/ueber/presse/
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Die Bedeutung von Zeitlichkeit bei Verhiutung,
Familienplanung, Kinderwunsch — Erfahrungen
aus der Beratungspraxis. Interview mit Oranna
Keller-Mannschreck, Leiterin der Pro Familia
Beratungsstelle Waiblingen'

Isabel Heinemann / Verena Limper / Oranna Keller-
Mannschreck

Dr. Oranna Keller-Mannschreck studierte Humanmedizin und ist Fami-
lien- und Traumatherapeutin (DAF und zptn). Bis zum Sommer 2021
leitete sie die pro familia-Beratungsstelle in Waiblingen. Die Beratungs-
stelle hat acht in Teilzeit beschaftige Fachkrafte und einige Honorarkraf-
te. Jahrlich finden 2.500 Beratungsgesprache statt mit 2.000 KIli-
ent*innen. Hauptberatungsfelder sind die Schwangerschaft und der
Schwangerschaftskonflikt mit allen dazugehoérigen Fragen wie unge-
wollte Kinderlosigkeit, Pranataldiagnostik, Verhiitung, Geburt und Part-
nerschaft, aber auch Sexualpadagogik. Daneben gibt es einen Beratungs-
schwerpunkt fiir Opfer hauslicher und sexualisierter Gewalt.

Heinemann/Limper: Frau Keller-Mannschreck, ganz herzlichen Dank,
dass Sie uns dabei unterstiitzen wollen, der Bedeutung von ,Zeit" fir
Reproduktionsentscheidungen nachzugehen und auszuloten, ob sich in
der modernen Gesellschaft moglicherweise ein Wandel in der Bedeu-
tung von ,Zeitlichkeit® bei Verhiitung, Familienplanung oder Kinder-
wunsch abzeichnet. Uns interessieren speziell die Erfahrungen aus der
Beratungspraxis im Hinblick auf die Lebensphasen der Klientinnen und
die Frage, ob sich moéglicherweise ein verandertes Verstidndnis von Re-
produktions-Zeit in der Wahrnehmung der Ratsuchenden feststellen
lasst.

Wie verandert sich das Bedirfnis nach / die Einstellung zu Verhiitung
in den unterschiedlichen Lebensphasen der Klientinnen? Gibt es Zeiten
fiir Verhiitung, Zeiten fiir den Kinderwunsch? Welche Faktoren bestim-
men dies fiir die Klientinnen?

1 Das Interview haben Isabel Heinemann und Verena Limper im Mai 2019 gefiihrt, Frau
Dr. Keller-Mannschreck antwortete schriftlich auf unsere Fragen.
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Keller-Mannschreck: Junge Menschen (< 20 Jahre) verhiiten meist sehr
bewusst. Verhiitung gehort fast selbstverstdndlich zu sexueller Aktivitat.
In der letzten Zeit gibt es eine Tendenz weg von hormoneller Verhtitung
zu nicht hormonellen Methoden wie Caya und Diaphragma, die jungen
Menschen nehmen die grofdere Unsicherheit bewusst in Kauf. Auch un-
terschiedliche Intrauterinsysteme kommen eher infrage, z.B. Kup-
fer“kettchen” Gynefix.

Kinderwunsch wird eher bedeutsam fiir Frauen +/- 30 Jahre und al-
ter. Verhiitung wird oft wieder drangender, wenn die Kinder ,aus dem
Grobsten raus sind“ und ein intensiverer Berufswunsch wieder moglich
wird. Dass dieser Wunsch gleichberechtigt zwischen beiden Partner*innen
verhandelt wird, ist eher die Ausnahme.

Relevant fiir Entscheidungen fiir oder gegen Kinder sind die Qualitat
und Verlasslichkeit der Partnerschaft, des sozialen Netzes, die Moglich-
keiten der Kinderbetreuung, die finanzielle Sicherung, bezahlbarer
Wohnraum, Gesundheit und Alter, berufliche Perspektiven. Die Aufzdh-
lung ist nicht hierarchisch, die Priorititen bestimmen die Paare und
Menschen individuell.

Heinemann/Limper: Welche Rolle spielt ,Zeit" als Faktor in der Verhii-
tungsberatung? Zeit, welche die Beraterin aufwenden kann; Zeit, welche
die Klientin mitbringt; oder der Zeitdruck (Fristenregelung, Pille da-
nach) unter dem sie moglicherweise agiert?

Keller-Mannschreck: Zeit fiir die Beratung wird geschatzt, mein Eindruck
ist, dass diese Wertschatzung wieder zugenommen hat. Es ist fiir die
Ratsuchenden gut, auch Fragen ,am Rande” stellen zu konnen. Beispiele
sind Verhiitungsmethode und Sexualitat und sexuelle Gewohnheiten,
aber auch die Angst, als verschroben oder dumm hingestellt zu werden,
wenn man/frau am liebsten alles doppelt und dreifach absichert (jiings-
tes Beispiel: Diaphragma trotz Sterilisation des Partners).

Ich bin fest liberzeugt, dass Verhiitung auch gut zuganglich sein muss,
das reduziert Druck, z.B. bei der Pille danach.

Heinemann/Limper: Haben sich in den letzten 20 Jahren - vielleicht als
Resultat von besser zuganglichen und verbesserten Techniken assistier-
ter Reproduktion und der gestiegenen Passgenauigkeit von Verhii-
tungsmitteln - Zeitlichkeiten verandert? Haben Frauen nun ,mehr“ Zeit
fiir ihre Familienplanung oder empfinden sie, im Gegenteil, gesteigerten
Zeitdruck (z.B. Kinder zu bekommen und gleichzeitig Karriere zu ma-
chen)?
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Keller-Mannschreck: In die Kinderwunschberatung kommen viele Frau-
en, die +/- 40 Jahre und alter sind. Manche haben grofde Kinder aus ei-
ner ersten Beziehung und wollen jetzt mit einem neuen Partner nochmal
ein Kind. Sie werden ungeduldig, da sie die biologische Uhr glauben ti-
cken zu horen und nehmen viel auf sich von den Angeboten der Repro-
duktionstechnologie.

Oder sie haben ihre Karriere auf ein gewisses Niveau gebracht, wo ein
Einhalten nicht zu grofse Konsequenzen hat, und widmen sich jetzt dem
Kinderwunsch. Karriere und Kinder zusammen bringen zu konnen ist
abhangig von guter Kinderbetreuung. Grofdeltern sind oft nur noch als
mogliches Backup Bestandteil der Planung.

Heinemann/Limper: Ist also ,Zeit“-Erfahrung bei Reproduktionsent-
scheidungen aus Ihrer Sicht primar subjektiv oder auch gesellschaftlich
determiniert?

Keller-Mannschreck: Ich wiirde sagen, eher primar subjektiv. Gesell-
schaftlich bedeutsame Themen bringen die Ratsuchenden bei uns eher
nicht vor, aufder: Sie schamen sich ihrer Kinderlosigkeit und halten ihre
Bemiihungen sehr geheim. ,Das kann doch jede*r, Kinder machen. Nie
hore ich von Schwierigkeiten.” Selten werden Karriere oder Berufsplane
als Grund fiir ein langes Aufschieben in eine Zeit geringerer Fruchtbar-
keit genannt.

Gleichgeschlechtliche Paare oder Alleinstehende kommen eher selten,
sie nutzen eigene Netzwerke. In die Beratung kommen leider auch we-
nig Menschen, die aus biologisch-medizinischen Griinden eine sehr stark
eingeschrankte Fruchtbarkeit haben. Diese gehen oft sofort in die Kin-
derwunschklinik. Insofern sind unsere Perspektiven nicht die allgemei-
nen. Zu uns kommen sie, wenn viele Versuche fehlgeschlagen sind, die
Grenzen unserer rechtlichen Moglichkeiten (Embryonenschutzgesetz)
erreicht sind, sie sich nicht ,trauen“ ihren Wunsch in der Kinder-
wunschklinik vorzutragen (Regenbogenfamilien, Eizellspende, Leihmut-
terschaft...).

Heinemann/Limper: Rekurrieren Klientinnen im Beratungsgesprach
vermehrt auf den Faktor ,Zeit“?

Keller-Mannschreck: ]a, Zeiten und Fristen spielen eine grofde Rolle:
Selbstverstandlich in der Schwangerschaftskonfliktberatung, aber auch
in der Verhiitungsberatung. Und zwar auf mehreren Ebenen: Fiir wel-
chen Zeitraum brauche ich Verhiitung? Will ich ein Verhutungsmittel,
dass keine Zeit und Aufmerksamkeit von mir erfordert? Will ich mich
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mit den zeitlichen Ablaufen in meinem Korper auseinandersetzen? Habe
ich Zeit, zu tiberlegen?

Heinemann/Limper: Welche Wiinsche hatten Sie als Beraterin an den
Umgang mit ,Zeit" bei Verhiitungs- und Reproduktionsentscheidungen -
in den rechtlichen Regelungen (Fristenregelung), in der Regelung der
Finanzierung assistierter Reproduktion durch die Krankenkassen (Al-
tersgrenzen), im Hinblick auf eine bestmdgliche Beratung der Klientin
(Zeit fir Beratungsgesprache)?

Keller-Mannschreck: Fange ich mal mit dem Schluss an: Fur Gesprache
haben Berater*innen immer gerne ausreichend Zeit, und da Zeit auch
Geld ist, eine ausreichende Finanzierung. Geld spielt aber eine mindes-
tens ebenso grofde Rolle fiir die Ratsuchenden: Verhiitung sollte nicht
vom Geldbeutel abhangig sein. Eine Regelung durch ein umfassendes
modernes Fortpflanzungsmedizingesetz ware meines Erachtens die ge-
rechteste. Das wiirde auch bedeuten, dass es keinen zeitfressenden Hiir-
denlauf gibt, um als bediirftiger Mensch eine Kosteniibernahme zu er-
reichen. Die Kostenlibernahme der Sterilisation finde ich wichtig.

Fur die Regelungen der Finanzierung zur assistierten Reproduktion
finde ich eine eindeutige Aussage schwieriger. Einerseits sind Alters-
grenzen etwas willkiirlich, die Begrenzung auf eine Zahl von Versuchen
auch. Sie haben vielleicht eher mit Kosten zu tun und ergeben sich aus
Rechenmodellen. Ungewollte Kinderlosigkeit kann als grofie Belastung
empfunden werden, die durchaus Krankheitswert haben kann. Anderer-
seits gibt es kein Recht auf ein Kind und schon gar nicht darauf, dass al-
les, auch das biologisch fast Unmogliche, erméglicht und finanziert wer-
den muss.

Zunachst wiirde ich hier dafiir pladieren, dass Reproduktion schon
frith thematisiert wird. Frauen und Manner sollten sich friihzeitig damit
auseinandersetzen. Psychosoziale Beratung, die NICHT von den Interes-
sen der Repromedizin abhangt, sollte fiir Kinderwunsch-Paare ganz friih
dazu gehoren. Letztlich muss es Regelungen zur Finanzierung geben, ein
Scheitern der assistierten Reproduktion am Geldbeutel finde ich schwer
ertraglich. Die gesellschaftliche Debatte, was moglich und ethisch ver-
tretbar sein soll, wird immer wieder eine Anpassung beinhalten (aktuel-
le Beispiele: Eizellspende, Embryonenspende). Sie sehen, hier fallt mir
eine eindeutige Position schwer. Ich befiirworte die Entwicklung eines
Fortpflanzungsmedizingesetzes, das allerdings immer wieder tiberarbei-
tet und angepasst werden muss.

Eine Frist fiir einen Schwangerschaftsabbruch ist wahrscheinlich un-
vermeidbar, schon ab der 24. SSW ist durch die moderne Perinatalmedi-
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zin ein Uberleben des Fotus moglich. Der § 218 gehort jedoch raus aus
dem Strafgesetzbuch, das ist ja auch seit langem eine Forderung von pro
familia. Der Staat sollte die Frauen nicht bestrafen, sondern Bedingun-
gen schaffen, unter denen eine Schwangerschaft erwiinscht ist, Schwan-
gere und die Eltern Unterstiitzung erfahren. Das Strafrecht ist ein sehr
archaisch anmutendes Instrument. Ein Beratungsangebot halte ich fiir
unbedingt notwendig, leider lehrt die Erfahrung: Das Angebot einer ab-
solut freiwilligen Beratung wird sehr selten angenommen.

Heinemann/Limper: Frau Keller-Mannschreck, haben Sie herzlichen
Dank, dass Sie sich die Zeit genommen haben, auf unsere Fragen zu ant-
worten.
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Das Falsche in der Medizin — Zum Vorwurf der
Kurpfuscherei gegeniiber nicht-arztlichen An-
bietern in Weimarer Republik und Nationalso-
zialismus

Katharina Scheel

Abstract: Alternative Heilmethoden erfreuen sich nicht nur bei Patient _innen, sondern
auch bei vielen Arzt_innen anhaltender Beliebtheit. Dennoch dauern die Spannungen
zwischen Schulmedizin und alternativen Verfahren an, wie es sich 2019 anldsslich der
Masern-Impfdebatte abermals gezeigt hat, bei der sich medizinkritische Impfgegner un-
ter anderem auf naturheilkundliche Ansichten beriefen, um vor der Impfung zu warnen.
Allerdings sind die heutigen Grenzlinien mit den damaligen Fronten zwischen Schulmedi-
zin und alternativer Laienheilkunde nicht vergleichbar. Sowohl Mediziner als auch Laien
beanspruchten das Feld der Heilkunde entschieden fiir sich. Auf Grundlage einer qualita-
tiven Analyse von ministeriellen Korrespondenzen, drztlichen Gutachten und personenbe-
zogenen Akten untersucht der Artikel den Umgang von Verwaltungsapparaten und
Fachdrzten mit der Gymnastin Katharina Schroth und ergdnzt die bisherigen Erkenntnisse
zum Konflikt zwischen Schulmedizin und Laienheilkunde in der Zwischenkriegszeit und im
Nationalsozialismus fallbezogen. Er zeigt, dass vor allem die inhaltlichen Differenzen zwi-
schen Schulmedizin und Laienheilkunde, die Frage der Qualifikation der Anbieter medizi-
nisch-therapeutischer Leistungen und Kompetenzstreitigkeiten eine wichtige Rolle spiel-
ten. Deutlich wird an dem Beispiel Katharina Schroths auch die Beteiligung des Staates
an den Professionalisierungsstreitigkeiten von Medizinern und Laien mit der Absicht, len-
kend einzugreifen.

Einleitung

Im Jahr 1969 erhielt eine Frau im Alter von 75 Jahren das Verdienst-
kreuz der Bundesrepublik Deutschland fiir die Entwicklung eines Be-
handlungsverfahrens, das, so der damalige Bundesprasident, ,auf dem
Kontinent in dieser Art, in dieser Intensitdt und mit diesen Erfolgen nir-
gends praktiziert wird“l. Fiir dasselbe Verfahren war sie kaum mehr als
30 Jahre zuvor von Orthopaden und Behoérden als ,Kurpfuscherin“ ge-
brandmarkt worden. Katharina Schroth (1894-1985) gehorte zu den

1 Lehnert-Schroth, 1991: 8; Die gleiche AuBerung ist der Vorschlagsbegriindung des
rheinland-pfalzischen Ministerprasidenten zu entnehmen, in der es weiter heifSt, dass
,Frau Schroth in ihrem 50-jahrigen segensreichen Wirken zahlreichen Menschen wie-
der zu Gesundheit, innerem Gleichgewicht und groRerer Arbeitsfahigkeit verholfen
und sich somit bedeutende Verdienste um das allgemeine Wohl erworben [hat].”
(Bundesarchiv Koblenz, B-122/38708, Bl. 432; Vorschlagsbegriindung vom
16.04.1969).
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zahlreichen Nichtmedizinern, die wahrend der Jahre der Weimarer Re-
publik mit dem Angebot eines alternativen Heilverfahrens reiissierten
und damit die kritische Aufmerksamkeit von Arzten und Amtern auf sich
zogen.

Schroth, die selbst an Skoliose gelitten haben soll, suchte angestrengt
nach einer wirksamen Behandlungsmethode gegen diese seitliche Riick-
gratverkrimmung, die zu schwersten Entstellungen des Korpers fiihrte.
Sie entwickelte die Naturheilbehandlung ,Atmungsorthopadie®, die auf
einem Zusammenspiel von Atmung, Bewegung, Licht und Luft sowie Er-
niahrung beruhte. Nach der Devise "Heilung durch Natur® turnten die
Kranken taglich im Garten ihres kleinen Meifdner Behandlungsinstituts.
Die Therapieerfolge hielt Schroth fotografisch fest und warb damit in
ihren Prospekten, ergdnzt durch Aussagen wie ,2 %2 Monate Atmungsor-
thopddie, 33 Jahre alt, seit dem 1. Lebensjahr f a ¢ h orthopadische Be-
handlung. Wurde Korsett los und wieder arbeitsfahig durch Wegfall
grofder Schmerzen®.2

Die Heilung durch die Natur war neben dem Bemiihen, Krankheiten
durch natiirliche Mittel gar nicht erst entstehen zu lassen, zentrale For-
derung der Lebensreform, die in den 1920er Jahren so heterogene Be-
wegungen wie die Gartenstadt- und Bodenreform, den Vegetarismus, die
Freikorperkultur und die Kleiderreform verband. Die Lebensreformbe-
wegung wollte den negativen Folgen der Industrialisierung, der Grof3-
stadtbildung und der Naturverfremdung entgegenwirken.3 Treibende
Kraft war dabei die Naturheilbewegung, die die grofdte Mitgliederanzahl
unter dem Dach der Lebensreformvereine versammeln konnte. Die Na-
turheilbewegung verstand sich als Gegenbewegung der modernen, na-
turwissenschaftlichen Medizin und ihrer Vertreter, der sich professiona-
lisierenden Arzteschaft# Mit der naturwissenschaftlichen Orientierung
der Universitatsmedizin hatte sich das Korperbild seit den 1840er Jah-
ren verandert, Krankheiten wurden auf pathologische Prozesse im Kor-
per reduziert. Die Spezialisierung der Medizin zog Therapieformen nach
sich, die eher lokal und organisch als patientenorientiert gedacht und
praktikziert wurden; die beratende und seelsorgerische Tatigkeit des
Arztes wich einer funktionalen Behandlung des Kranken. Als Reaktion
darauf erstarkte wiederum eine Laienbewegung, die sich auf die Bera-
tung zur Hygiene und gesundheitsgemafien Lebensweise konzentrierte
und sich damit gegen die arztlichen Vertreter der naturwissenschaftli-
chen Medizin richtete. Naturheilvereine lehnten die ,Medizinheilkunde“
oder die ,Schulmedizin“, wie sie die Laien verdchtlich nannten, ab und

2 Schroth, 1925: 1 (Hervorhebung im Original).
3 Vgl. Huerkamp, 1986; Barldsius, 1997; Heyll, 2006; Ackermann, 2013.
4 Huerkamp, 1986: 158.
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boten im Sinne der Losung "Zurtick zur Natur' Naturheilbehandlungen
an.>

Die Naturheilkunde entwickelte und verbreitete sich zu einer Zeit, in
der die wissenschaftliche Medizin einige wichtige Erfolge verzeichnen
konnte. Unter anderem die Entwicklungen in der Bakteriologie und die
Fortschritte in der Wund- und Schmerzbehandlung fiihrten zu einem
grofReren Selbstbewusstsein der Arzteschaft. Nachdem viele Arzte dem
Treiben in den Naturheilvereinen zunachst relativ gelassen gegeniiber-
gestanden hatten, riefen sie nach der Jahrhundertwende vermehrt zum
forcierten Kampf gegen die Laienbehandler auf, die sie als ,Kurpfuscher
bezeichneten. Fiir einen grofien Teil der Arzte war jeder ein ,Kurpfu-
scher”, der nicht approbiert war, wobei die Zuschreibung keinerlei
rechtliche Folgen nach sich zog.¢ Schroth und andere Nichtapprobierte
profitierten an dieser Stelle von der Kurierfreiheit, die ab 1871 im ge-
samten Deutschen Reich galt. Die Ausiibung der Heilkunde war damit
jedem erlaubt und nur durch die Gewerbeordnung geregelt.”

Ein einheitliches Bild in der Einstellung zu den Laien und der Natur-
heilkundebewegung zeichnete sich aber zu keiner Zeit ab. So gab es
zahlreiche Arzte, die selbst mit den Mitteln der Natur heilen und, wie
Heinrich Lahmann (1860-1905), Johann Schweninger (1850-1924) und
Franz Schonenberger (1865-1933), zur Verwissenschaftlichung der Na-
turheilkunde beitragen wollten oder die massive Kritik an der verwis-
senschaftlichten und mechanistischen Medizin und deren Spezialisie-
rungen mittrugen, wie der Arzt Erwin Liek (1878-1935).8 Gerade in den
Jahren 1918 bis 1933 hauften sich medizinische Schriften, die die zeit-
genossische Medizin in einer Krise sahen. Es ging um eine grundsatzli-
che Kritik an den theoretischen Grundlagen der wissenschaftlichen Me-
dizin und um praktische Umsetzung und konkrete Vorschlage, wie diese
,Krise“ zu tiberwinden sei. Die Kritik driickte sich in Dichotomien wie
,Naturwissenschaftliche Medizin versus Heilkunst’ oder ,Arzt versus
Mediziner‘ aus.?

Auch Schroth hatte in den Reihen der Orthopaden sowohl Fiirspre-
cher als auch erbitterte Kritiker ihres Naturheilverfahrens. Zur Diskus-
sion stand vor allem die Frage, ob eine Atemgymnastik wirksam und al-
leinige Heilmethode bei Wirbelsdulenverkrimmungen sein konnte oder
zwingend mit mechanischen erganzt werden musste. Denn Schroth

5 Huerkamp, 1986: 158ff.; Schmiedebach, 1989: 34.

6 Huerkamp, 1986: 169f.; Heyll, 2006: 154f.

7 Vgl. Kérner, 2012; Jutte, 1996; Faltin, 1996; Dinges, 1996.

8 Vgl. Heyll, 2006: 173-196; Huerkamp, 1986; Schmiedebach, 1989.
9 Geiger, 2010: 370f.; vgl. Klasen, 1984.
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stellte den konservativ-apparativen Behandlungsmethoden ein natiirli-
ches Verfahren gegeniiber, das auf jegliche Mechanik verzichtete.

Die Mechanik war ein wichtiger Teilbereich der sich gerade konstitu-
ierten Orthopadie, deren Professionalisierung durch Angebote der ma-
schinellen Heilgymnastik vorangetrieben wurde.l® Arzte, die die Medi-
comechanik in ihren privaten Instituten einsetzten, sahen sich allerdings
mit dem Problem konfrontiert, dass sich die Behandlungserfolge
schlecht messen liefen. Dadurch bestand die Gefahr, von der wissen-
schaftlichen Entwicklung der Medizin abgehangt zu werden. Zudem
konnten Arzte, die sich fiir rein manuelle Behandlungen entschieden,
nicht an der Spezialisierung partizipieren. So kamen die bandagistisch-
technischen und chirurgischen Bereiche des Fachs ins Spiel und sorgten
fir einen Richtungsstreit, ob eher dem technischen oder chirurgischen
Zweig zu folgen sei. Einen Ausweg aus diesen internen Debatten liefer-
ten die veranderten sozialen Bedingungen nach dem Ersten Weltkrieg,
die die Konzentration auf die sozialen Aufgaben des Fachs lenkten. Mit
dem Aufstieg der ,Kriippelfiirsorge” wurde die Orthopadie 1924 Pflicht-
fach in der arztlichen Ausbildung.

Unabhingig von den fachinternen Debatten und der institutionellen
Verankerung sahen sich die Fachadrzte in der Praxis aber auch nicht-
arztlichen Anbietern gegentber, die die wissenschaftlichen Theorien
anzweifelten und eigene, vielleicht auch konkurrierende, Behandlungs-
methoden entwickelten.ll Der Beitrag stellt Katharina Schroth als Ak-
teurin im Kampf fiir ihre eigene Form von Professionalitit in den Mittel-
punkt und untersucht die Reaktion orthopadischer Facharzte und Be-
horden sowie die Folgen der Kritik fiir die Gymnastin in der Weimarer
Republik und im Nationalsozialismus. Es soll der These nachgegangen
werden, dass bei den von behordlicher und facharztlicher Seite erhobe-
nen Vorwirfen gegen Schroth vor allem inhaltliche Differenzen zwi-
schen Schulmedizin und Laienheilkunde, fehlende Approbation und
Kompetenzstreitigkeiten eine wichtige Rolle spielten. Die inhaltsanaly-
tisch-quellenkritische Auswertung der erhaltenen Uberlieferungen legt
nahe, dass auf beiden Seiten ein Unverstandnis fiir die jeweilige andere
Herangehensweise bestand, dass aber auch ganz grundlegend die Exper-
tise der Gegenseite angezweifelt wurde. Nachdem Schroths Behand-
lungsinstitut schnelle Erfolge zu verzeichnen hatte, kommt auch ein

10 Die maschinelle Heilgymnastik bzw. Medicomechanik geht auf den schwedischen
Arzt Gustav Zander (1835-1920) zuriick. Er begann in der Mitte des 19. Jahrhunderts
damit, bewegungstherapeutische Gerate fiir die Behandlung von verschiedenen
Krankheiten zu entwickeln. Die Gerate waren Vorbild fiir die heutige gerategestitzte
Trainingstherapie.

11 Schwarzmann-Schafhauser, 2004: 195ff.; vgl. Osten, 2012; Weinert, 2011.
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wechselseitiger Konkurrenzdruck als Hintergrund des Konflikts infra-
ge.12 Dabei erscheint Schroth aber keinesfalls als Opfer des Verwal-
tungsapparates oder der Mediziner, sondern vielmehr als auseinander-
setzungsfreudige und streitbare Person in eigener Sache.!3

Der Fall Schroth soll zum einen zeigen, auf welche Art und Weise Or-
thopaden und Laien im Kontext von Professionalisierungsbestrebungen
tiiber Naturheilverfahren verhandelten; zum anderen ordnet sich das
Beispiel in die Reihe fallbezogener Arbeiten zur Professionalisierung
von Frauen ein, die inzwischen zu Arztinnen, Krankenpflegerinnen oder
Hebammen aus verschiedenen Blickwinkeln geschrieben worden sind.14
Dabei soll vor allem diskutiert werden, wie die Gymnastin sich in einem
professionalisierten Bereich des Erwerbslebens behaupten konnte, des-
sen Entwicklung mit Akademisierung, Differenzierung und Hierarchisie-
rung verbunden war. Haufig ging damit die Pravalenz eines Geschlechts
einher: der Manner in der akademischen Medizin, der Frauen in den
medizinischen ,Hilfsberufen” wie Hebammenwesen, Pflege und Physio-
therapie. Diesen Berufen wurde - und wird - in der Regel geringere Pro-
fessionalitdt zugesprochen, wenn man sie an das Absolvieren einer aka-
demischen Ausbildung koppelt.?> Verschiedene Konzeptionen von Pro-
fessionalitit, so soll anhand der Quellen rekonstruiert werden, trafen im
Fall Schroth aufeinander und sorgten fiir Konfrontationen zwischen der
Gymnastin, den Orthopaden und den Verwaltungsbeamten. Dazu wird

12 Eine aussagekraftige Quelle zu diesem Punkt war die Korrespondenz zwischen dem
sachsischen Ministerium fiir Volksbildung, dem Arbeits- und Wohlfahrtsministerium
und den Bezirksschulrdten, in der sich die genannten Behorden mit einem Vortrag
der Gymnastin, gehalten auf einer Volksschullehrerversammlung 1930, befassten.
Zudem war ein Gutachten des Orthopaden Franz Schede zur Behandlungsmethode
von 1930 aufschlussreich, welches in den Akten zur Rechtsstreitigkeit um die Entzie-
hung der Praxiserlaubnis des Heilpraktikers Erich Laue im Zeitraum zwischen 1939 bis
1944 zu finden ist. SchliefRlich wurden das Protokoll und die Entscheidung der Entna-
zifizierungskommission des Landkreises MeiRen Uber Franz Schroth hinzugezogen,
die in Bezug auf die Strafversetzung des Mannes von Katharina Schroth und nachfol-
gende behordliche Untersuchungen besonders informativ waren.

13 Ein Bild liel8 sich dazu Uber ihre eigenen Publikationen sowie biografische Angaben
ihrer Tochter Christa Lehnert-Schroth und ihrem Enkel, dem Orthopaden Hans-
Rudolf WeiR, zeichnen.

14 Siehe Wahrig-Schmidt (Hrsg.) , Die Professionalisierung der Frau“; Brinkschulte &
Labouvie , Dorothea Christiane Erxleben. Weibliche Gelehrsamkeit und medizinische
Profession seit dem 18. Jahrhundert”; Bischoff ,Frauen in der Krankenpflege. Zur
Entwicklung von Frauenrolle und Frauenberufstatigkeit im 19. und 20. Jahrhundert”;
Donnison ,,Midwives and Medical Men. A History of Inter-Professional Rivalries and
Women's Rights“; Huerkamp ,Bildungsbirgerinnen. Frauen an den Universitaten
und in akademischen Berufen, 1900-1945“; Dieterich ,Weise Frau. Hebamme, Hexe,
Doktorin. Zur Kulturgeschichte der weiblichen Heilkunst.”

15 Siehe Wetterer ,Das Geschlecht (bei) der Arbeit.”
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im folgenden Abschnitt die Laienheilkunde im Verhaltnis zur entstehen-
den Orthopadie beschrieben, um danach das Leben und Wirken von
Schroth zu umreifden, bevor schliefdlich der Blick auf zwei Auseinander-
setzungen gelenkt wird, die exemplarisch analysiert werden.

1. Professionalisierungsbestrebungen: Entwicklungslinien
in Laienbehandlung und Schulmedizin

Seit der franzosische Arzt Nicolas Andry (1658-1742) im Jahr 1741 den
Begriff Orthopadie eingefiihrt hatte, anderten sich Inhalt und Bedeutung
des Wortes erheblich. Damals genutzt als Titel eines Ratgebers an Erzie-
her und Eltern, in dem es um die Beeinflussung des Wachstums des Kin-
des ging, wurde der Begriff im 20. Jahrhundert zu einer Bezeichnung fiir
ein medizinisches Spezialfach.1® Dazwischen lag vor allem die Zeit der
Entwicklung privater Heilanstalten fiir medico-mechanische und appa-
rative Therapie, die jedoch bis zur Einrichtung der staatlich geférderten
,2Krippelheilanstalten vorwiegend reichen Bevdlkerungsschichten vor-
behalten war. Im Fokus standen die Therapien der Rachitis, der Skoliose
und angeborener Fehlbildungen.l” Die Behandlung dieser Erkrankungen
hatte meist noch eine wesentlich langere Geschichte als die Bezeich-
nung, unter der man sie schliefdlich subsumierte - so auch die Skoliose.
Schon in der Antike sollen mithilfe eines Strecktisches Therapien dieser
seitlichen Verbiegung der Wirbelsaule durchgefiihrt worden sein, die
von einer Rotation von Wirbelkérpern und strukturellen Verformungen
begleitet ist.18 Uber die Jahrhunderte kamen und gingen die Therapieme-
thoden der Wirbelsaulenverkrimmung, bis sich am Ende des 19.
Jahrhunderts einige Methoden entwickelten, die langere Zeit Bestand hat-
ten. Das bedeutete allerdings nicht, dass sie auch erfolgreicher waren.
Die Situation war zum einen Ausdruck des Festhaltens an medico-
mechanischer Gymnastik und Apparatetechnik, zum anderen Zeichen
der Resignation. Adolf Lorenz (1854-1946) schuf um die Jahrhundert-
wende eine passive Behandlungsmethode mithilfe spezieller Gerate. Al-
bert Hoffa (1859-1907) sah das Heil eher in der Aktivitat und versuchte
eine Korrektur der Skoliose iiber das aktive ,Umkriimmen®. Die Ubun-
gen sollten die deutlichste seitliche Kriimmung in einem Wirbelsaulen-
abschnitt durch das gymnastische Arbeiten in die Gegenrichtung beein-
flussen. Das ,Klappsche Kriechen“ war bereits ein auf die unterschiedli-
chen Formen der Skoliose angepasstes aktives System. Obwohl diese

16 Rauschmann & Thomann, 2000: 1008.
17 Ebd.
18 Moramarco & Borysov, 2017: 1452f.
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Behandlungsverfahren in den orthopadischen Anstalten lange Zeit
durchgefiihrt wurden, waren sie nicht unumstritten. Sie provozierten
beispielweise eine Verschlechterung der Gegenkriimmung in den nicht
aktivierten Wirbelsaulenabschnitten.1?

Neben den manuellen Therapien wurden die zur medico-mechanischen
Behandlung eingesetzten Apparate weiterentwickelt, die beispielsweise
Ludwig Wullstein (1864-1930) zum Aufrichten seiner Patient_innen nutz-
te. Wullstein streckte seine Patient_innen erst mit Apparaten, bevor er
sie mit Korsett oder Gipsbandagen weiter behandelte.2? Diese Therapie-
verfahren gingen mit der neuartigen wissenschaftlichen Medizin Hand
in Hand, die den Versuch unternahm, Krankheitsursachen in definierten
Lasionen der Organsysteme aufzusuchen und gezielt mechanisch zu be-
handeln.?! Das Aufkommen dieser medizinischen Praxis, die ohne das
Ansehen der Person auf Grundlage nachweisbarer Symptome Diagnosen
stellte, war eng mit der Entstehung moderner Krankenhduser verbun-
den. Sie ermoglichten erst den objektivierenden Blick auf die Pati-
ent_innen.?2 Im Falle der Skoliose waren die Erfolge der verschiedenen or-
ganisch-mechanischen Therapieverfahren aber eher mafdig. Der schwerste
Grad der Skoliose konnte praktisch gar nicht behandelt werden. Daran an-
derte auch der Professionalisierungsprozess in der Medizin nichts. 23 Zwar
schafften die Orthopaden 1924 den Sprung an die Universitiaten und
damit die Einrichtung besserer und spezifischerer Moglichkeiten fiir
Forschung und Entwicklung, direkte Auswirkungen auf die Behandlung
der Skoliose hatte dies jedoch erst einmal nicht. Weiter suchten die
Fachirzte handeringend nach erfolgversprechenden Therapieansat-
zen.24

Dass die Orthopddie universitar verankert werden wiirde, danach sah
es Ende des 19. Jahrhunderts nicht aus. Die Differenzen innerhalb der
Arzteschaft in organisatorischen und inhaltlichen Fragen waren einfach
zu grofd. Interessenvertretungen bildeten sich erst allmahlich heraus
und veranderten sich gerade in der Anfangszeit rasch. So wurde die
1901 in Berlin gegriindete ,Deutsche Gesellschaft fiir orthopadische Chi-
rurgie“ bereits 1913 in ,Deutsche Orthopadische Gesellschaft umbe-
nannt, um die Trennung zwischen Orthopadie und Chirurgie deutlich zu

19 Vgl. Riitt, 1993; Kladny, 2015; Weil3, 2013; Feldmann & Wittenberg, 2001.

20 Kladny, 2015: 12-18; Weil3, 2013: 42-46.

21 Heyll, 2006: 202f.

22 Ebd.

23 Nach Eckart und lJitte (2007: 319ff.) weist der Professionalisierungsprozess vier
Merkmale auf: die Monopolisierung des Gesundheitsmarktes, die Kontrolle der me-
dizinischen Ausbildung, die Entwicklung einer berufsstandischen Vertretung und eine
eigene Berufsethik.

24 Vgl. Rauschmann & Thomann, 2000.
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machen. Aus den Schwierigkeiten bei der Positionierung der Orthopadie
folgte eine schwache Vertretung gegeniiber den Krankenkassen.2> Daher
machten sich die Mediziner vor allem tuber diejenigen Laienbehandler
Gedanken, denen es gelang, ihre Leistungen in das Angebot der Kran-
kenkassen einzuriicken, denn der Anteil selbstzahlender Patient_innen
nahm langsam ab, der der mit Kosteniibernahme durch die Kassen hin-
gegen zu. Daneben stieg die Zahl der Kranken an, die die Behandlungen
beim Kassenarzt mit der Begriindung von Entmenschlichung und Ent-
fremdung der Medizin ablehnten und lieber die therapierenden Laien
aufsuchten.26

Unbestritten ist laut Huerkamp, dass die Naturheilkunde eine Reakti-
on auf die Defizite, Versiumnisse und Fehlentwicklungen der modernen,
wissenschaftlichen Medizin war.2” Insbesondere Arbeiter_innen, die oft
der gleiche soziale Status mit den Laien verband, gingen zu den Laien-
behandlern. Die arztfernen Personengruppen fiihlten sich bei den aka-
demisierten Arzten nicht gut aufgehoben. Die Einfachheit der Naturheil-
kunde, die populdarwissenschaftliche Aufklarung, die die Wissbegier der
unteren sozialen Gruppen aufgriff, und die Betonung der Selbsthilfe ent-
sprachen eher ihren Bediirfnissen. Naturheilkunde hief3, die Medizin aus
den arztlichen Sprechzimmern und der Hand der Experten zu befreien
und jedem zuganglich zu machen.?8

Die Anhdnger der Naturheilkunde waren zwar vor allem in den unte-
ren sozialen Schichten zu suchen, aber auch besser Situierte wollten
dem Bewegungsmangel und der fehlenden korperlichen Abhartung
durch naturbelassene Heilmittel Abhilfe schaffen. Immer mehr Arzte sa-
hen auch die eigene Schuld an dieser Situation: Vorschnelles Operieren,
die Gabe teurer und unwirksamer Medikamente oder die fehlende ganz-
heitliche, psychophysische Betrachtung des Kranken beschrieben sie u.a.
als problematisch. Der Verlust ganzheitlichen Denkens in der speziali-
sierten Medizin fiihre doch erst zur Stiarke der Naturheilkunde und Lai-
enbewegung, so lautete eine typische Kritik der 1920er Jahre.2?

Die Anzahl der Laienbehandler wuchs in der Weimarer Republik ste-
tig an.3% Darunter waren viele Naturheiler, die sich in den Naturheilver-

25 Ritt, 1993: 36.

26 Timmermann, 2000: 139; vgl. Huerkamp, 1986.

27 Huerkamp, 1986: 172.

28 Heyll, 2006: 40f.; vgl. Huerkamp, 1986.

29 Huerkamp, 1986: 165ff.; vgl. Geiger, 2010; Harrington, 2002; Hartmann, 1989.

30 Korner, 2012: 21f.; Realitdtsnahe Aussagen zur Laienanzahl in der Weimarer Republik
zu erhalten ist schwierig. Die vorhandenen Statistiken verfolgen nach Faltin (2000:
233) eher tendenzitse Absichten. Bei allen Interpretationsschwierigkeiten kann 1909
von ca. 4.414 und 1927 von bereits ca. 11.791 Laienheilkundigen ausgegangen wer-
den.
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einen gegen die ,staatliche Medizin“ zusammenschlossen und ver-
schiedenste, arzneilose Heilverfahren anboten. Ihren Selbstanpreisun-
gen nach wandten sie sich Fillen zu, die von Arzten aufgegeben worden
waren. Sie betrieben dezidiert Werbung mit der Unzulanglichkeit der
arztlichen Versorgung und propagierten die Natur als letzten Retter in
der Not. Haufig waren die Naturheilvereine eng verbunden mit impfgeg-
nerischen Vereinen, Vegetariern und Antivivisektionsbewegungen. Sys-
tematische Hetze gegen die Arzteschaft, geringe Bildung der Laien, zahl-
reich aufgestellte, unsinnige Krankheitstheorien, Naturheilwahn und -
fanatismus, der zu einem zu spaten Eingreifen der Schulmedizin fiihre,
waren unter anderem Griinde, gegen die Laienheilkundigen gezielt vor-
zugehen.3! Der Widerstand institutionalisierte sich bereits 1903 tiber
die Griindung der ,Deutschen Gesellschaft zur Bekampfung des Kurpfu-
schertums” (DGBK). Fir die vor allem arztlichen Mitglieder wurde der
»,Kurpfuscher” Sinnbild fiir naturheilkundliche Laienheiler. Aber nicht
nur arztliche Berufsverbande, sondern auch Verwaltungsbeamte zielten
mehr und mehr auf eine strikte Kontrolle des medizinisch-therapeutischen
Marktes ab. In den Augen der Behorden standen die Aktivitidten der
Laien und Laienverbande der Forderung der Wissenschaftlichkeit in der
Medizin und dem gesundheitlichen Volkswohl entgegen. Eine Regulie-
rung des Marktes nahm schlief3lich das NS-Regime, nach vorherigem
Protegierens der Natur- und Laienheilkunde, tiber das Heilpraktikerge-
setz vom 17. Februar 1939 in die Hinde, nach dessen Erlass von 12.000
Laien nur ca. 5.000 weiter praktizieren durften.32

Die staatliche ,Krippelfiirsorge” war schlief3lich der Bereich, iiber den
sich die Approbierten von nicht-arztlichen Anbietern abgrenzen konn-
ten. Sie entwickelte sich wahrend der ersten beiden Jahrzehnte ihres
Bestehens sowohl zu einem zentralen Teil der Orthopadie als auch der
konfessionellen, privaten und staatlichen Institutionen der Sozialhygie-
ne. Die drztlich geleiteten ,Kriippelheilanstalten” waren zwar meist ein
Produkt privater Initiativen, konnten aber auf staatliche Bezuschussung
hoffen, wenn sie im Einklang mit offiziellen Zielen standen. Die Anstalten
verfolgten den Zweck, die Schulfahig- und Erwerbstatigkeit durch rehabi-
litative Therapie sowie Erziehung und Bildung (wieder)herzustellen.33
Ihren Nutzen konnte die ,Kriippelfiirsorge“ bereits wahrend des Ersten
Weltkrieges unter Beweis stellen, als sich ,Kriegskriippelfiirsorger
verwundeter Soldaten annahmen. Dabei zeigte sich, dass eine Ergan-
zung nicht ausgebildeter Krafte um professionell ausgebildete bei der

31 Vgl. Koérner, 2012; Faltin, 2000; Heyll, 2006.; Barldsius, 1997; Huerkamp, 1986.
32 Vgl. Timmermann, 2000; Kérner, 2012; Klasen, 1984.
33 Osten, 2012: 49f.; vgl. Weinert, 2011.
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Versorgung der Soldaten erfolgreich war.34 Die ,Kriegsorthopadie“ ver-
lagerte ihr Interesse von korperlich behinderten Kindern zur Behand-
lung Kriegsgeschadigter und erlangte damit grofdere gesellschaftliche
Bedeutung fiir den Erhalt der Volksgesundheit.35> Zu den Opfern des Ers-
ten Weltkriegs zahlten allerdings nicht nur Soldaten, sondern auch Kin-
der, die aufgrund von Mangelerndhrung an Rachitis litten oder an Wir-
belsdulentuberkulose und Skoliose erkrankten. Die Haufigkeit der Vita-
min-D-Mangelerkrankung lag in Grof3-Berlin beispielsweise 1916 bei
19,3%.3¢ Ein sozialer und medizinischer Kraftakt war notwendig, um die
Uberlebenden, die als ,Krippel“ aus dem Krieg zuriickkehrten oder we-
gen Tuberkulose und Rachitis korperlich unterentwickelt blieben, wie-
der in die Gesellschaft zu integrieren. In einzelnen Bezirken in Deutsch-
land konnten noch bis nach 1923 bis zu 85% der schulpflichtigen Kinder
wegen der Folgen der Mangelerndhrung nicht regular eingeschult wer-
den.3” Die Menschen sollten in Friedenszeiten von einer ,Kriippelfiirsor-
ge“ profitieren, die die verschiedenen Berufe, wie Arzt, Lehrer und Er-
zieher, verband. Diesen Vorstellungen entsprach am ehesten die Unter-
bringung in ,Kriippelheimen®, die in der Regel unter der Aufsicht der
Orthopaden standen. Die Behandlungskosten waren allerdings so erheb-
lich, dass bald ambulante Einrichtungen, Stellen der ,Kriippelfiirsorge”
oder die Schule bei der Versorgung der Betroffenen helfen mussten.
Trotzdem konnten viele Familien die aufwendigen Therapien in den
verschiedenen Einrichtungen nicht bezahlen und suchten nach anderen
Moglichkeiten.

Sowohl in das System von Schul- als auch Laienmedizin wurden zu-
nehmend Frauen eingebunden, die von den gesellschaftlichen Umwal-
zungen der Weimarer Zeit und einer sich verandernden Geschlechter-
ordnung profitieren konnten. Das grof3stadtische Bild der eigenwilligen,
grenziiberschreitenden ,Neuen Frau“ mit Bubikopf, Strimpfen, kurzem
Rock oder androgyn wirkender Kleidung war Ausdruck dieses Wandels.
Die Erwerbstatigkeit von Frauen stieg bis 1925 auf ein Drittel an. Sie
wurden in der offentlichen Verwaltung, im Schuldienst und im Sozial-
und Gesundheitswesen - in der Regel in untergeordneten, minder be-
zahlten Funktionen - beschaftigt, selten war eine selbststandige Tatig-
keit. Fiir Detlev Peukert unterstrich diese Tatsache die Ambivalenzen im
Frauenbild, das letztlich nur eine Grenziiberschreitung in gesellschaft-

34 Vgl. Perry, 2017.

35 Rauschmann & Thomann, 2000: 1013.
36 Eckart, 2014: 264.

37 Eckart, 2014: 270.
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lich gesteckten Grenzen erlaubte, sowohl im arbeits- als auch bevolke-
rungsbezogenen Kontext.38

Zu der Zeit, als Katharina Schroth ihre ,Atmungsorthopadie” entwi-
ckelte und anbot, war im Bereich der noch jungen Orthopadie folglich
viel in Bewegung. Patient_innen, die an Skoliose litten, konnten unter-
schiedliche Wege der Behandlung beschreiten und auf verschiedene In-
stitutionen zuriickgreifen, die miteinander konkurrierten. Die Wahl der
Behandlungsmethode hing dabei nicht zuletzt von der sozialen Position
und vom Bildungsgrad der Patient_innen ab, die den Zugang zur profes-
sionalisierten Schulmedizin beschrankten und auch das zwischen-
menschliche Verhiltnis zu den Arzten pragten.

2. Katharina Schroth und ihre ,,Wunderkur*3°

Abb. 1: Katharina Schroth im Alter von ca. 45 Jahren.*0

Die im Februar 1894 in Dresden geborene Katharina Schroth litt nach
eigenen Aussagen schon frith an einer skoliotischen Veranderung ihrer
Wirbelsaule. Das zur Behandlung eingesetzte Korsett soll vor allem die
psychische Belastung der heranwachsenden Frau gesteigert haben und
half zudem nicht, die Krankheitssymptome zu lindern. So legte sie mit
16 Jahren ihr Korsett ab und probierte gymnastische Atemiibungen zur
Eigenbehandlung aus.#! Nach ihrer Heirat mit Franz Schroth (1891-7),
der seit 1920 als Postsekretar in Meifden arbeitete, zog sie zu ihm und
eroffnete auf dem Grundstiick des Ehepaars Grundmanns ein Skoliose-

38 Peukert, 1987: 11; vgl. Schuhmann, 2016; von Saldern, 2016; Wehler, 2009.

39 Schroth, 1930a: 9.

40 SachsStA-D, 23566, Bl. 195; Werbeprospekt: ,,Atmungsorthopadische Grundlagen fiir
die Bekampfung von Riickgratverkrimmungen®, o.J.

41 Lehnert-Schroth, 1991: 1.
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Institut.#2 1924 kam ihre Tochter Christa zur Welt. Im gleichen Jahr ver-
offentlichte Katharina Schroth ihre erste Abhandlung zur ,Atmungsor-
thopddie“, ohne eine gymnastische oder therapeutische Ausbildung ab-
solviert zu haben.*3 Erst 1927 schloss sie eine Gymnastikausbildung im
Seminar von Erna Graf-Klotz in Dresden ab, die ihr erlaubte, als , Lehre-
rin fir tanzerische Gymnastik” zu arbeiten.#* Zudem soll sie Tanzunter-
richt an der Wigman- und Palucca-Schule genommen und mehrere
Gymnastik- und Tanzsysteme studiert haben.*> Dahinter verbarg sich
jedoch laut Schroth keine wirksame Behandlungsmethode fiir Skoliose-
Kranke, was wohl ihre Entscheidung beforderte, an der ,,Atmungsortho-
padie” festzuhalten. Bei der Behandlung der Patient_innen half ihr Mann
bis in die 30er Jahre mit. Etwa ein Jahrzehnt spater, zur NS-Zeit, erhielt
Schroth die aufgrund der neuen Gesetzeslage erforderliche Heilprakti-
kererlaubnis und arbeitete fortan in Meifden, Reifnitz und Gohrisch.4¢ Bis
in die 50er Jahre hinein existierte die Meifdner Einrichtung nach den Le-
bensdarstellungen ihrer Tochter erfolgreich. Auf Wunsch des DDR-
Staates sollte das Institut dann aber umsiedeln und zwangsverstaatlicht
werden. Daraufthin sei Schroth nach Sobernheim geflohen, um mit ihr
gemeinsam ein neues Skolioseinstitut aufzubauen, erinnert sich die
Tochter. Zwei Jahre vor ihrem Tod im Februar 1985 wurde das Sobern-
heimer Sanatorium in ,Katharina-Schroth-Klinik“ umbenannt. Fir die
Entwicklung des Behandlungsverfahrens erhielt Katharina Schroth 1969
das Bundesverdienstkreuz.#” Der Therapieansatz der ,Atmungsorthopa-
die“ hatte sich schliefdlich als anerkannte Behandlungsmethode der Sko-
liose etabliert.

Die Grundlage der ,Atmungsorthopadie” stellte die sogenannte Dreh-
winkelatmung dar. Die Idee dazu resultierte aus einem Gummiball mit

42 Lehnert-Schroth, 1991: 8; Adressbuch MeiRen 1921: Stichwort Franz Schroth; Das
von Schroth selbst so bezeichnete , Institut” existierte bis weit in die 30er Jahre hin-
ein unter einfachsten Verhaltnissen. Ein kleiner Garten und eine Hitte mussten als
Therapieplatze genligen. Sanitare Einrichtungen fehlten lange Zeit ganzlich.

43 Lehnert-Schroth, 1991: 2f.; Schroth, K.: Die Atmungs-Kur. 1924, Hohndorf: Zimmer-
mann.

44 Lehnert-Schroth, 1991: 8.; Die Schule existierte zwischen 1920 und 1933 in Dresden.
(SachsStA-D, 18262, BIl. 1, 06.September 1926; Korrespondenz des Rates zu Dresden
an die Kreishauptmannschaft zwecks Gesuchs zum Betrieb einer gewerblichen Schu-
le.)

45 Ebd.; Darunter sollen die Systeme von Laban, Surén, Medau, Gindler und Klapp sowie
die Schwedische Gymnastik gewesen sein. Sie beruhten sowohl auf naturnahen,
ganzheitlichen als auch mechanischen Denk- und Erklarungsweisen.

46 Weil3, 2011: 6; SachsStA-D, 23566, Bl. 207-209; Staatliches Gesundheitsamt Pirna an
Sachsischen Ministerprasidenten am 5. Juli 1940 zwecks Berichtes iber die Arbeit Ka-
tharina Schroths in Gohrisch.

47 Lehnert-Schroth, 1991: 8.
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einer Delle, die durch Luft herausgedriickt werden konnte. Der Rippen-
buckel der Skoliose entstand nach Schroth durch verdrehte Rippen bei
gleichzeitiger Verdrehung von Becken, Brustkorb und Schultergiirtel. Die-
ses dreidimensionale Geschehen sei quasi ,weg zu atmen*, wenn der Atem
ebenso dreidimensional wirke.#8 Diesem physiologisch-funktionellen
Grundgedanken folgten Uberlegungen zu verschiedensten Ausgangsstel-
lungen und Geriten fiir die jeweiligen atemgymnastischen Ubungen. 20-25
Patient_innen sollen im Garten meist paarweise zusammen geturnt ha-
ben, so dass die Mit-Turnenden die skoliotischen Veranderungen der
jeweiligen Partner als eine Art Ko-Therapeut_innen korrigieren konn-
ten. Sie reizten mit den Fingern die ,hohlen Stellen® in die unentwegt
y2hineingeatmet” werden sollte, wie wohl eine Patientin von Schroth be-
richtete.*? Oft seien auch Spiegel zur Selbstkontrolle ins Freie geschafft
worden, damit sich die Betroffenen selbststandig und in Eigenregie be-
handeln lernten. Entscheidend sei die Entwicklung eines Korpergefiihls
dafiir gewesen. >0 Erganzt wurde diese ,Freiluftarbeit® mit einer soge-
nannten Sonnennahrung, worunter Schroth rein vegetarische Kost ver-
stand.>! Die Therapiefortschritte hielt Schroth mithilfe von Fotografien
fest. Sie sollen vor allem der Motivation der Patient_innen gedient ha-
ben.52

Abb. 2: Atemgymnastik im Freien auf dem Geldnde des Instituts (ca. Mitte der 1930er).>3

Schroth stellte den mechanischen Einzelmafinahmen in den orthopadi-
schen Heilinstituten offenbar ein ganzheitliches Konzept gegeniiber, das
sie mit der Eigentheorie zur Entstehung der Skoliose begriindete: Sie

48 WeiR, 2011: 2f.

49 Weil3, 2013: 52.

50 Schroth, 1930d: 30.

51 Ebd.

52 Weil}, 2013: 52.

53 Fotoarchiv Christa Lehnert-Schroth
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war der Auffassung, dass eine Skoliose Zeichen von ,nicht tragbaren Le-
bensnoten” sei, die sich iiber die Erkrankung ausdriickten.>* Lokal-
orthopadische Ubungen allein kénnten nicht helfen, wenn der Mensch
nicht nur an korperlichen Einschrankungen leide, sondern auch an den
psychischen und sozialen Folgen. Diese Eigentheorie reihte sich in die
lebensreformerischen, antimechanistischen Erklarungsweisen vieler
Naturheilverfahren ein, die damit die ganzheitliche Komponente ihrer
Herangehensweisen unterstrichen. Sie gingen mit Koérperkonzepten
Hand in Hand, die das Ziel des gesunden, trainierten, schlanken und
sonnengebraunten Korpers verfolgten. Als Produkt intensiver Beschaf-
tigung und Pflege sollte der moderne Korper die gesundheitliche Norm,
reibungslos zu funktionieren, erfiillen.5> Besonders war aber die An-
wendung verschiedener Feedback-Formen im Schrothschen Therapie-
konzept. Eigen- und Fremdbeobachtung, Selbst- und Fremdkorrektur
wechselten sich ab. Die Fremdkorrektur wurde zudem nicht nur von
Schroth selbst, sondern auch durch Mit-Turnende durchgefiihrt. Eine
solche Ko-Therapie befordere die ,Selbsterziehung” der Kranken. Mit
“der Sorge um sich selbst’ ordnete sich Schroth wiederum in die Forde-
rungen der lebensreformerischen, ganzheitlichen Praxis ein, Heilung
nicht nur in die Hande von Autorititen zu legen.>¢ Das Prinzip der
Selbsthilfe sei wesentlich, die Patient_innen - unabhangig von Laienbe-
handlern oder Arzt - ,lebenstauglich“ zu machen.>”

Schroth verbreitete ihre ,Atmungsorthopadie“ iliber Werbeplakate
und Publikationen in verschiedenen Zeitschriften. In diesen beschrieb
sie aber nicht nur ihre Erkenntnisse und die eigenen Auffassungen zum
Krankheitsbild und dessen Therapiemdoglichkeiten, sondern setzte sich,
streitlustig und oft spitzziingig, mit den orthopadischen Behandlungs-
verfahren auseinander. So hielt sie den Facharzten mehrere Punkte vor:
Zum einen unterstellte sie die Schadigung der Patient_innen durch eine
jahrelange Immobilisation. Die Behandlungen wirden zu Muskel-
schwund und einem sich allgemein verschlechternden Gesundheitszu-
stand fiihren; abgesehen von den lebensbedrohlichen Ausmafen, die
das ,gewaltsame Redressement” vor dem Einsatz von Gips oder Korsett
ihrer Meinung nach haben koénne.>® Zum anderen beschuldigte sie die
Arzte der finanziellen Ausbeutung durch die dauernde Anpassung der
Stiitzapparate, die nicht nur zeit- sondern auch kostenintensiv sei. Durch
die Weigerung der Krankenkassen, die Kosten dafiir zu libernehmen,

54 Schroth, 1929d: 1.

55 Vgl. Harrington, 2002; Mo6hring, 2004; Klose-Lewerentz, 2013.
56 Ebd.

57 Schroth, 1929d: 1.

58 Schroth, 1929b: 183.
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ergebe sich ,fast in jedem Falle ein Kriippel oder eine wirtschaftlich ver-
elendete Familie.“>?

Weiter kam der Vorwurf unzureichender Kenntnisse der Orthopaden
und Medizinstudierenden tiber das Krankheitsbild hinzu, die letztlich
zur ,Korperverletzung schwerster Art“ flihren wiirden.® Haufig verglich
die Gymnastin in ihren zu Werbezwecken veroffentlichten Prospekten
die erzielten Fortschritte der ,Atmungsorthopadie“ auch mit denen or-
thopadischer Verfahren, wobei der Vergleich stets zugunsten des eige-
nen ausfiel. Konfrontationsfreudig stellte sie dariiber hinaus die Zustan-
digkeiten im Arbeitsfeld in Frage. Sie hielt den Arzten vor, die Orthopé-
die den Laienhdnden entrissen zu haben. Laien hatten sich schon we-
sentlich langer und erfolgreicher um die Orthopaddie bemiiht als die
Facharzte, da es auch eher padagogisches als medizinisches Terrain
sei.tl

te A

1. Lebensja
Behandiung. Wurdo
arbeitsfahig durch We,

1 Monat Kur 100 Mk.

1 Woche Kur 35 Mk, Die neue Fromatiich ab 90 Mk,
Atmungs - Orthopéddie Original Schroth
MeiBen, Boselweg 52

© ist geradezu revolutionar und die Idee des Droh-Atems mit seiner

Abb. 3: Prospekt von 1925.%2

59 Schroth, 1930a: 10.

60 Schroth, 1929c: 201.

61 Schroth, 1925: 1; Schroth, 1929: 1; Schroth, 1929c: 199.
62 Prospekt 1925, zit. in Lehnert-Schroth, 1991: 3.
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3. Wer darf heilen? — Ein Streit um Professionalitat, Stand
und Moral in Weimarer Republik und Nationalsozialis-
mus

Schroth diirfte den Orthopaden, die zu diesem Zeitpunkt noch selbst um
ihre Anerkennung im praktischen Feld kimpfen mussten, mit ihren me-
dizinkritischen AufRerungen schon friih ein Argernis gewesen sein. Sie
konnten den Arzten einen willkommenen Anlass geliefert haben, gezielt
gegen sie vorzugehen. Aber auch die Patient_innen, die sie, nach eigenen
Aussagen erfolgreich, mit der ,Atmungsorthopadie” behandelte und die
so vielleicht den orthopadischen Facharztpraxen fernblieben, konnten
ausschlaggebend fiir die Reaktionen gewesen sein. Daneben war die Be-
handlungsmethode sicherlich in den Augen derjenigen Verwaltungsbe-
amten und Facharzten problematisch, die die Starkung der wissen-
schaftlichen Medizin im Sinn hatten, in die das Schrothsche Naturheil-
verfahren - mit der Betrachtung des Kranken als psycho-physisches
Ganzes und der Idee der Selbsthilfe - nicht hineinpasste. Zumindest hielt
ihr Fall mehrere offizielle Stellen tiber Jahrzehnte in Atem. Den Vorwurf
der ,Kurpfuscherei, den die Fach- und Amtsarzte erhoben, begriindeten
sie vor allem mit Schroths Unwissenschaftlichkeit, mangelnder Professi-
onalitat und fehlender Qualifikation. Anhand zweier Episoden sollen vor
dem Hintergrund der Professionalitatsfrage die Vorgehensweise von
Fach- und Amtsarzten sowie der Verwaltungsapparate untersucht und
die Beweggriinde, gegen Schroth vorzugehen, analysiert werden.

Der Vorwurf der ,Kurpfuscherei durch das sdchsische Ministerium
fiir Volksbildung und das Arbeits- und Wohlfahrtsministerium griindete
sich vor allem auf die nicht vorhandene arztliche Qualifikation Katharina
Schroths. Damit begriindeten die Ministerien den Vorwurf der unwis-
senschaftlichen Arbeit, mit der sie schliefdlich Laien aus einem spezifi-
schen medizinischen Bereich ausschlossen. Ausloser fiir das Verfahren
war ein Vortrag Katharina Schroths auf der Jahreshauptversammlung
der Volksschullehrer im Jahr 1930. Zu diesem Vortrag wurde sie von ei-
nem Bezirksschulrat mit der Bitte eingeladen, den anwesenden Lehrern
und Schulraten ihre Behandlungsmafdnahme vorzustellen und tliber das
yorthopadische Turnen“ - ein besonderes Schulturnen, das nach dem
Ersten Weltkrieg an den Volksschulen fiir Kinder mit Haltungsschwache
und Skoliose eingerichtet worden war - zu sprechen.®3 Der Vortrag war
fiir die beiden erwahnten sachsischen Ministerien Anlass, sich mit der

63 SachsStA-C, 70, Bl. 13; Schreiben vom Ministerium fiir Volksbildung an die Bezirks-
schulrdte und Bezirksschulamter vom 17.01.1931; SachsStA-C, 70, Bl. 14; Schreiben
des Arbeits- und Wohlfahrtsministerium an die Bezirksschulrdte und Bezirksschulam-
ter vom 13.12.1930.



174 Katharina Scheel

»2Atmungsorthopadie“ und den medizinkritischen Auf&erungen Schroths,
die im Rahmen des Vortrags wohl wenigstens iiber die Gips- und Kor-
settbehandlung gefallen waren, zu beschaftigen.t* Grundlage der minis-
teriellen Priifung des Vortrags, so gaben die Verwaltungsbeamten in den
Korrespondenzen an, waren die Erlasse und Merkblatter zum ,orthopa-
dischen Turnen®, die die Zustandigkeiten regelten und sowohl notwen-
dige Behandlungsschritte als auch Beratungsbefugnisse fiir Arzte fest-
hielten. In diesem Zuge wurde u.a. die fachorthopadische Behandlung
von skoliosekranken Kindern und Jugendlichen empfohlen.6>

Obwohl sich die Kritiker auf diese Regelungen beriefen, wird doch in
den Erlauterungen deutlich, dass das eigentliche Argument gegen das
Halten von Vortragen durch Laien die fehlende medizinische Qualifika-
tion und die damit verbundene mangelnde Wissenschaftlichkeit der
Aussagen war. Die ,Nicht-Arztin“ und ,Kurpfuscherin“ Schroth sei ,von
wissenschaftlich vollig falschen Voraussetzungen® ausgegangen, die zu
einer ,bedenklichen Irrefiihrung” der Anwesenden gefiihrt haben mus-
se.%6 Noch deutlicher wird der von den Behorden hergestellte Zusam-
menhang zwischen Approbation und wissenschaftlicher Kompetenz
aber, wenn es um die Einladung der Gymnastin durch den Bezirksschul-
rat ging, die ohne Erlaubnis eines Orthopaden oder Amtsarztes erfolgt
war. Die Absprache mit einem Mediziner hatte namlich ,von vornherein
die Gewahr fir eine sachgemasse Behandlung“ des Themas in der Ver-
anstaltung gegeben; die referierende Laiin konne so aber nur fiir eine
unwissenschaftliche Debatte gesorgt haben. Folgen hatte diese Episode
weniger fiir Schroth selbst, sondern vielmehr fiir die sachsischen Be-
zirksschulrite, die angewiesen wurden, in Versammlungen, in denen
medizinische Themen vorkamen, zukiinftig mit den zustindigen Arzten
Riicksprache zu halten und keine Laienbehandler mehr einzuladen.t”
Schroth selbst konnte ihr Institut erst einmal unbehelligt weiterfiihren.

Nach diesem Auftakt des Konflikts, der noch zu Gunsten Schroths aus-
ging, kam es zu einer Serie von amtlichen Verwicklungen. Sie miindeten
schliefdlich darin, dass sich Anfang der 1940er Jahre mehrere NS-
Behorden (Innenministerium, Kanzlei des Fiihrers, Gesundheitsamter)
mit dem Fall Schroth befassten und im Zuge dessen fach- und amtsarzt-
liche Gutachten erstellen lief3en, die u.a. von ranghdchsten Arzten ver-
schiedener NS-Organisationen stammten.

64 Der Vortrag selbst lag zur Analyse nicht vor.

65 Ebd.; Die Merkblatter ssammen aus der Feder des Orthopaden Franz Schede.

66 SachsStA-C, 70, Bl. 13, 14.

67 SachsStA-C, 70, Bl. 13; Schreiben vom Ministerium fir Volksbildung an die Bezirks-
schulrate und Bezirksschuldamter vom 17.01.1931; SachsStA-C, 70, Bl. 14; Schreiben
des Arbeits- und Wohlfahrtsministerium an die Bezirksschulrdte und Bezirksschulam-
ter vom 13.12.1930.
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Mit der Machtergreifung Hitlers wurde das gesamte deutsche Ge-
sundheits- und Sozialwesen auf der Basis von ,Zentralisierung®, ,Gleich-
schaltung” und ,Ausrichten nach dem Fiihrerprinzip“ neu geordnet. Ge-
sellschaftliche und staatliche Organisationen sollten entsprechend der
Ideologie ausgerichtet werden; das staatliche Gesundheitssystem war
dabei wesentliches Instrument, gesundheitspolitische und gesellschaftli-
che Fragen zu ,Rassenhygiene” und , Erbgesundheit” in der Bevolkerung
durchzusetzen.®® Das Einholen von Gutachten durch die NS-Behdrden
war zwar die ubliche Vorgehensweise, doch stiefden sich die Laienver-
bande an der parteilichen Auswahl der Gutachter, die aus ihrer Sicht kei-
ne neutralen Stellungnahmen erwarten lief3en.®® Fiir Schroth waren die
amts- und facharztlichen Begutachtungen diffizil, da sie zwar weniger
die fehlende arztliche Qualifikation, aber dafiir die mogliche Unwirk-
samkeit des Therapieverfahrens, das Verhindern schulmedizinischer
Behandlungen, ein unprofessionelles Fiihren des Instituts und unmora-
lisches Verhalten thematisierten.

Den Rahmen fiir das Einholen zahlreicher Informationen zum eigenen
Institut bildete der Rechtsstreit um den Entzug der Praxiserlaubnis des
Heilpraktikers Erich Laue, der fiir einige Zeit Mitarbeiter Katharina
Schroths war. Laue ging davon aus, dass sein Entzug der Praxiserlaubnis
auf eine Denunziation Schroths zurtickzufiihren sei und denunzierte sie
daraufhin in seiner Eingabe an den Reichsminister des Innern im Jahr
1943.70 Diese Rechtsstreitigkeit wurde tiber mehrere Instanzen hinweg
gefiihrt. Sie zog nicht nur die Beschaftigung der Behérden mit Erich
Laue, sondern auch die intensive Uberpriifung des Institut Schroths u.a.
durch das Zusammenfiihren von Gutachten und Stellungnahmen sowie
behordlicher Korrespondenzen, die im Zuge fritherer Auseinanderset-
zungen entstanden waren, nach sich.”!

Eines der Gutachten, das den Akten des Verfahrens von Anfang der
1940er Jahre beiliegt, stammte von dem namhaften Leipziger Mediziner
Franz Schede (1882-1976), der es vermutlich im Auftrag des sachsi-
schen Ministeriums fiir Volksbildung und des Arbeits- und Wohlfahrts-

68 Tascher, 2010: 91f.

69 Faltin, 2000: 296f.

70 SachsStA-D, 23566, Bl. 180-183; Schreiben von Erich Laue an den Reichsminister des
Innern beziiglich der Entziehung der Praxiserlaubnis fir Heilpraktiker durch den Re-
gierungsprasidenten Dresden-Bautzen vom 01.02.1943; Aus einem Schreiben des
Sachsischen Reichsstatthalters an den Reichsinnenminister vom Juni 1943 geht mit-
telbar hervor, dass sich Katharina Schroth 1941 lber die Tatigkeit von Erich Laue in
ihrem Institut geduBert hat (SdchsStA-D, 23566, Bl. 138; Entwurf des Schreibens des
Reichsstatthalters in Sachsen an den Reichsminister des Innern zur Eingabe des Heil-
praktikers Erich Laue vom 23.06.1943).

71 Die Unterlagen dazu sind in der Akte — SachsStA-D: Heilpraktiker, Zulassungen und
Strafsachen. Nr. 23566 — abgelegt.



176 Katharina Scheel

ministeriums, im Kontext der Uberpriifung des Vortrags von Schroth
1930, erstellt hatte. Der Lehrstuhlinhaber und Leiter der Orthopadi-
schen Abteilung der Leipziger Universitatsklinik tiberwachte in einigen
sachsischen Bezirken die orthopadischen Mafdnahmen im Kontext der
,Kriippelflirsorge“. Er empfahl - dhnlich wie die Gymnastin - Kindern
mit Haltungsschwache und Skoliose mehrmaliges Turnen mit Atem-
tibungen an frischer Luft, im besten Fall verbunden mit dem Besuch ei-
ner ,Waldschule“. Schede schatzte aber die mechanischen Verfahren
deutlich positiver ein. Von der Notwendigkeit einer Fixierung zur Ver-
anderung des Wirbelkorperwachstums tiberzeugt, entwickelte er Kor-
sett- und Redressionsmethoden, welche er an seiner Klinik erprobte.’2
Fir seine Begutachtungen zog Schede die Schrothschen Publikationen
und Werbeprospekte zu Rate. Ob ein Besuch des Instituts seinerseits
nicht in Erwdgung gezogen wurde oder Katharina Schroth diesen ab-
lehnte - die Gymnastin wehrte sich durchaus gegeniiber amtsarztlicher
und fachorthopédischer Uberpriifung ihrer Einrichtung -, bleibt Speku-
lation, verdeutlicht aber das angespannte Verhaltnis zwischen den Par-
teien.

Schede hatte sich wohl seit Bestehen des Meifdner Instituts fiir dessen
Schlief3ung eingesetzt und soll bereits in den 20er Jahren ein Gutachten
erstellt haben, in welchem er die Schrothsche Heilmethode als , Kurpfu-
scherei” bezeichnet haben soll.73 Dreh- und Angelpunkt der analysierten
Stellungnahme, die in den Akten des Verfahrens nicht kommentiert ist,
war die Frage, ob eine alleinige Atemgymnastik ein wirksames Mittel
gegen die Wirbelsdaulenverkrimmung sein konnte. Der Orthopade
schien davon liberzeugt gewesen zu sein, dass der Atem nicht so gezielt
eingesetzt werden konne, dass durch ihn eine Korrektur von Verkriim-
mungen moglich war. Moglicherweise trafen naturwissenschaftlich-
medizinische und naturheilkundliche Auffassung in diesem Punkt gera-
dewegs aufeinander. Schede setzte zumindest vor dem Hintergrund sei-
ner fachorthopadischen Expertise das Behandlungskonzept mit den ,lib-
lichen Gymnastikmethoden“ gleich, ,welche lediglich die Haltung eines
skoliotischen Kindes zu bessern vermogen, jedoch niemals die Ver-
krimmung selbst wesentlich beeinflussen” konnten.”* Er gestand dem
Behandlungsverfahren keine iiber den Durchschnitt hinausgehenden
Erfolge zu und sah das angefiihrte fotografische Beweismaterial in den
Werbeprospekten als nicht aussagekraftig und ,willkiirlich gestellt an.

72 Schede, 1960: 60, 265; vgl. Schede, 1935; Schede, 1933; Hahn, 2016.

73 Weil, 2013: 47; Eine Quelle gibt Weil nicht an.

74 SachsStA-D, 23566, Bl. 229-231; Entwurf des Schreibens des Sachsischen Ministers
des Innern an die Kanzlei des Fiihrers der NSDAP vom 11. Juli 1941 zur Férderung von
Katharina Schroth.
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Sowohl die Erklarung einer moglichen Wirkung der ,Atmungsorthopa-
die“ als auch die Uberpriifung ihres Erfolgs entsprichen also keinen
wissenschaftlichen medizinischen Standards. Eine Gefahr sah Schede
vor allem in der schulmedizinkritischen Werbung Schroths, die er als
»2gemeingefahrlich” einschitze, da sie ,Illusionen” bei den Kranken her-
vorrufe und ,durch verleumderische Herabsetzung der arztlichen Maf3-
nahmen die geregelte Versorgung der skoliosekranken Kinder” verhin-
dere.”>

Uber die Relevanz der Stellungnahme von Schede im Kontext der mi-
nisteriellen Bewertung des Vortrags von Schroth und der Entscheidung
der Behorden, Laien von Vortragstatigkeiten zukiinftig auszuschliefen,
konnen nur Mutmafdungen angestellt werden. Sie hat in den Korrespon-
denzen zwischen den Ministerien und den Bezirksschulraten keinerlei
Erwdhnung gefunden. Deutlich wird sie aber im Zusammenhang mit
weiteren (amts-)arztlichen Gutachten ein Jahrzehnt spater, als es um die
Frage einer Forderfahigkeit Katharina Schroths durch das NS-Regime
geht. Wahrscheinlich sollte im Zuge der Erteilung der Heilpraktikerer-
laubnis an die Gymnastin und des ambitionierten Vorgehens der Deut-
schen Heilpraktikerschaft zugunsten Schroths das Institut einer Priifung
unterzogen werden. Der Vorgang begann mit der Beschwerde der Deut-
schen Heilpraktikerschaft an den Regierungsprasidenten Dresden-
Bautzen von 1939 iiber ein noch ausstehendes Gutachten des Meifdner
Amtsarztes. Es endete mit dem Einbezug der Kanzlei des Fiihrers, die
Katharina Schroth iiber die Deutsche Heilpraktikerschaft 1941 um eine
Forderung ihrer Person bat.’¢ Im Kontext der Beurteilung der Forde-
rungsfahigkeit von Schroth hinterlief3 die in den Akten beiliegende Stel-
lungnahme Schedes den Eindruck, dass die Gymnastin nicht forde-
rungswiirdig erschien.””

Gleichen Rickschluss liefd die Stellungnahme des Ordinarius fiir or-
thopadische Chirurgie der Universitat Berlin Karl Gebhardt (1897-1948)
zu, der nach dem Krieg in den Niirnberger Arzteprozessen aufgrund sei-
ner grausamen medizinischen Versuche an Haftlingen im Konzentrati-
onslager Ravensbriick zum Tode verurteilt wurde. Gebhardt, der die

75 SachsStA-D, 23566, Bl. 229-231; Entwurf des Schreibens des Sachsischen Ministers
des Innern an die Kanzlei des Fihrers der NSDAP vom 11. Juli 1941 zur Férderung von
Katharina Schroth.

76 SachsStA-D, 23566, Bl. 184; Schreiben der Deutschen Heilpraktikerschaft an den Re-
gierungsprasidenten Dresden-Bautzen vom 26.02.1940; SachsStA-D, 23566, BIl. 229-
231; Entwurf des Schreibens des Sachsischen Ministers des Innern an die Kanzlei des
Fiihrers der NSDAP vom 11. Juli 1941 zur Férderung von Katharina Schroth.

77 SachsStA-D, 23566, Bl. 229-231; Entwurf des Schreibens des Sachsischen Ministers
des Innern an die Kanzlei des Fithrers der NSDAP vom 11. Juli 1941 zur Férderung von
Katharina Schroth.
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Heilanstalt und das spatere SS-Reservelazarett in Hohenlychen leitete
und binnen kurzem zu einem der ranghéchsten Arzte der NS-
Organisationen avancierte, konnte dem Behandlungsverfahren nach ei-
ner ersten Uberpriifung 1934 zwar durchaus Positives abgewinnen, kri-
tisierte jedoch im Gutachten von 1940 die Arbeit der Gymnastin und
empfahl die Kontrolle durch einen Orthopdden. Die Empfehlung be-
griindete er mit der fehlenden Bereitschaft Schroths, mit Arzten profes-
sionell zusammenzuarbeiten, sowie personlichen Differenzen. Ausloser
fir die erste Stellungnahme 1934 waren die anhaltenden Vorwiirfe der
»,Kurpfuscherei durch den in den Dokumenten nicht benannten Meif3e-
ner Amtsarzt’8, Sie fiihrten, das behauptete zumindest Franz Schroth im
Rahmen seines Entnazifizierungsverfahrens, zu Hausdurchsuchungen
der Kripo und Gestapo und in der Folge zu einem Nervenzusammen-
bruch Katharina Schroths und zu einer Strafversetzung von Franz
Schroth nach Herrnhut ins Postamt.”® Der Beruf seiner Frau sei angeb-
lich ,ehrenriihrig” und mit ,dem Ansehen des Beamtenstandes” nicht
vereinbar gewesen, erinnerte sich Franz Schroth als Begriindung fiir
seine Strafversetzung.80

Der spatere Reichsarztefiihrer Gerhard Wagner (1888-1939) ordnete
wohl danach eine Uberpriifung der ,Atmungsorthopidie” an.81 Wagner
stand den Naturheilverfahren erst einmal wohlgesonnen gegeniiber und
propagierte zumindest bis 1937 eine ,Neue Deutsche Heilkunde® - eine
Synthese aus ,Schulmedizin®“ und ,biologischen Heilverfahren® -, die ei-
ne Zusammenarbeit beider Richtungen auf Augenhohe meinte. Spater
wurde dann die Schulmedizin als Gradmesser fiir die Uberpriifung na-
turheilkundlicher Mafdnahmen dem gleichberechtigten Nebeneinander
vorgezogen.82 Im Auftrag von Wagner solle Gebhardt nun feststellen, ob
eine positive Veranderung durch die Therapie zu erzielen sei oder ob sie
rein durch Suggestion hervorgerufen werden konne.83 Schroth schickte
mehrere Patient_innen nach Hohenlychen in die von Gebhardt geleitete
Heilanstalt. Nach seinen Analysen - so schrieb Gebhardt in seinem Gut-
achten 1940 - fiihre er die eingetretenen Verdanderungen nicht auf eine

78 Der Name des Amtsarztes erscheint in keinem Dokument. Die Recherche seiner Per-
son unterblieb, da sein Name keinen besonderen Erkenntnisgewinn fiir das Thema
versprach.

79 SachsStA-D, 13434, o. Bl.; Ausflhrlicher Lebenslauf des Postinspektors a.D. Franz
Schroth, Boselweg 52 im Rahmen des Entnazifizierungsverfahrens.

80 Ebd.

81 Vgl. Kréner, 2005.

82 Jitte, 2011: 75ff.

83 Ebd.
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suggestive Wirkung, sondern auf eine Kraftigung des Muskelkorsetts
sowie eine bessere Haltung zurtick.84

Aufgrund des Hinweises auf die erste Stellungnahme Gebhardts zum
Behandlungsverfahren von Schroth, veranlasste das Innenministerium -
Innenminister Sachsens war Karl Fritsch (1901-1944) - im Zusammen-
hang mit der Beschwerdesache der Deutschen Heilpraktikerschaft zwi-
schen 1939 und 1941 Nachforschungen zu den Untersuchungen aus
dem Jahr 1934. Im daraufhin entstandenen Gutachten fasste Gebhardt
die damaligen Untersuchungsergebnisse kurz zusammen, um danach die
schwierigen Umstande in den Vordergrund zu stellen, unter denen die
Studie zustande gekommen sei, sowie personliche Differenzen. Schroth
wolle mit Arzten nicht zusammenarbeiten, deshalb sei die Testung der
Patient_innen unter ,arztlicher Uberwachung” nur schwer moglich ge-
wesen. Zudem habe die Gymnastin mit ,seinem Namen Reklame ge-
macht”, wogegen er habe Stellung beziehen miissen. Er schloss daraus,
,dass man Frau Schroth nur in beschrankten Masse unterstiitzt und ihr
eine Zusammenarbeit unter arztlicher Kontrolle vorschlagen sollte.“85
Zwar kam das Innenministerium der Empfehlung nicht nach, eine arztli-
che Uberwachung anzuregen oder Schroth zwangsweise einem Facharzt
zu unterstellen, sorgte aber auch auf Grundlage der Gebhardtschen Er-
klarung fiir eine negative Beurteilung der Gymnastin.

Dass die Beurteilung Schroths im Fall der Beschwerdesache der Deut-
schen Heilpraktikerschaft nicht zweifelsfrei ohne Beeinflussung der
Gutachter ablief, zeigte die Beauftragung der jeweiligen Leiter der Staat-
lichen Gesundheitsamter in Pirna und Grofdenhain an Stelle des Meif3ner
Amtsarztes durch das Innenministerium Sachsens mit der Uberpriifung
ihres Instituts. Die Gesundheitsamter hatten in den jeweiligen Landkrei-
sen die Aufgabe, auf der untersten staatlichen Verwaltungsebene die ge-
sundheitspolitischen Vorgaben des NS-Staates umzusetzen.8¢ Fir das
Ministerium war Schroth kein unbeschriebenes Blatt. Aufgrund regel-
mafdiger Anschuldigungen durch den Meifdener Amtsarzt hatte es sich
wohl bereits ein Bild iiber sie gemacht und beschrieb Schroth als ,ge-
schaftstiichtig und riicksichtslos“.8” Die Deutsche Heilpraktikerschaft
vertrat wiederum die Gymnastin in ihren Angelegenheiten, woran sich
das Innenministerium storte. Die Vereinigung solle ,wiederholt Mitglie-
der in einer Weise unterstiitzt [haben] und sich gegen staatliche Dienst-

84 SachsStA-D, 23566, Bl. 215-216; Schreiben Karl Gebhardts an den Sachsischen Minis-
ter des Innern vom 25. Juli 1940.

85 Ebd.

86 Labisch & Tennstedt, 1991.

87 SachsStA-D, 23566, Bl. 212; Schreiben des Sachsischen Minister des Innern an den
Regierungsprasidenten Dresden-Bautzen vom 22. Juli 1940.
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stellen und Gesundheitsfiihrung [stellen], wie das von ihr als einer Stan-
desorganisation [...] nicht erwartet werden sollte.“88 Eigentlich auf eine
Zurechtweisung der Deutschen Heilpraktikerschaft zielend, wolle man
den Fall Schroth ,zum Anlafd nehmen, dem Reichsminister des Innern
eine Handhabe zu geben, die Heilpraktikerschaft anderweit auf die rich-
tige Einstellung zu ihren Aufgaben hinzuweisen."8?

Zunachst beauftragte das Innenministerium den Regierungsmedizi-
nalrat und Leiter des Staatlichen Gesundheitsamtes in Grofenhain, Dr.
Werner Richter (1898-7), mit einem Gutachten tiiber das Institut. Er
musste sich auf ein Gesprach mit dem Vermieterehepaar Grundmann
und eine Fihrung durch die Raume des Meifdner Instituts beschranken,
da die Gymnastin nach Gohrisch gereist war. Detailliert beschrieb er in
seinem Gutachten die Impressionen, die die Grundmanns ihm von
Schroth vermittelten und die hygienischen Verhaltnisse vor Ort. Inwie-
weit er dabei die Absicht verfolgte, dem Wunsch des Innenministeriums
zu entsprechen, bleibt offen. Zumindest kritisierte er das Institut beziig-
lich seiner unprofessionellen Leitung, die er zum einen an der behelfs-
mafdigen und unordentlichen Einrichtung, zum anderen an der ungenii-
genden Betreuung einer zu grofden Anzahl an Patient_innen sowie am
unmoralischen Verhalten von Katharina Schroth festmachte.?® Bei-
spielsweise habe der Garten eine schlechte Rasenfliche, der Raum der
alten Baracke sei eng und schmal und die Dusch- und WC-Anlagen seien
,primitiv“.?1 Hinzu kam der Vorwurf, geizig zu sein, denn nach Auskunft
der Grundmanns waren die Dusch- und WC-Anlagen von Schroth nur
nach Aufforderung der Polizei widerwillig eingebaut worden. Daneben
befianden sich bis zu 90 Patient_innen auf dem Geldnde, was deutlich zu
viel sei. Zudem seien sie unzufrieden mit der Behandlung gewesen; es
sei so ,manche Trane“ vor Enttauschung bei den Betroffenen geflos-
sen.”?

Einen anderen Eindruck schien der Leiter des Gesundheitsamtes in
Pirna, Dr. Johannes Kahling (1894-7), erhalten zu haben, der Katharina
Schroth im Auftrag des Innenministeriums in Gohrisch besuchte. Der
Arzt, der bis 1942 auch Leiter des Zittauer Gesundheitsamtes und dort
fir die Umsetzung zahlreicher Zwangssterilisationen verantwortlich

88 SachsStA-D, 23566, Bl. 191; Schreiben des Sachsischen Minister des Innern an das
Staatliche Gesundheitsamt Pirna vom 20.06.1940.

89 Ebd.

90 SichsStA-D, 23566, Bl. 189-190; Staatliches Gesundheitsamt Grofenhain an den
Sachsischen Ministerprasidenten am 13. Juni 1940 zwecks Berichtes (iber die Arbeit
Katharina Schroths in Meil3en.

91 Ebd.

92 Ebd.
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war?3, lobte den einwandfreien Zustand des Gebaudes und Aufdengelan-
des. Zudem seien die befragten Patient_innen zufrieden mit den Behand-
lungen gewesen. Auferdem imponiere ihm die Arbeit in ,mustergultiger
Disziplin“ und der ,plastisch eindrucksvolle Vortrag“, in dem den Skolio-
sepatient_innen anatomische Grundlagen erklart werden wiirden.?* In
seiner Zusammenfassung des Berichtes kam Kahling zu dem Ergebnis,
dass die ,Atmungsorthopadie” wohl in der Lage sei, Haltungsverbesse-
rungen zu erzielen und den allgemeinen Zustand der Kranken zu heben.
Allerdings bezweifle er, ,0b der Totalitatsanspruch der Frau Schroth bei
jugendlichen progredienten Skoliosen“ im volkswirtschaftlichen und -
gesundheitlichen Sinne richtig sei, denn die Burde ,liegt m.E. in dem
Verzicht der progedienten Skoliose auf klinische Behandlung®.?> Ver-
gleichbar mit der Stellungnahme Schedes, der die ,geregelte Versor-
gung” in Gefahr sah, befiirchtete der Amtsarzt also die fehlende medizi-
nische Betreuung der Patient_innen. Neben diesem Gutachten sandte
der Amtsarzt, vielleicht das Ansinnen des Innenministeriums im Blick,
einen Sonderdruck aus der Zeitschrift der Heilpraktiker an das Ministe-
rium, den er mit einem Hinweis auf unmoralisches Verhalten der Gym-
nastin versah. Der Sonderdruck sei ihm namlich von einer anonymen
Einsenderin mit dem Hinweis zugespielt worden, ,dafd die Schrothsche
Methode nicht frei von Fehlern sei.“ Die Bilder seien ohne ihr Einver-
standnis entstanden, was die ,Skrupellosigkeit® der Gymnastin zeige.?¢
Nach aufden hin betrachtet, so zeigen die Verfahren, wurden also vor-
wiegend Argumente vorgebracht, die entweder die Qualifikation Katha-
rina Schroths oder die mangelnde Wirksamkeit der Behandlungsmetho-
de und die fehlenden wissenschaftlichen Standards betrafen. Bezugs-
grofde fiir die Kritik war die medizinische Versorgung der Skoliosekran-
ken. An der Stelle unterscheiden sich die zwei Systeme, in denen die
beiden Episoden spielten, nur geringfiigig voneinander. Gerade zur NS-
Zeit aber spielten auch immer mehr personliches Verhalten und mogli-
che moralische Verfehlungen eine Rolle, mit denen nicht zuletzt die Pro-
fessionalitdt Katharina Schroths verkniipft worden war. Obwohl sie En-
de der 30er Jahre wohl immer mehr in Ungnade bei den NS-Behorden
fiel, scheint es dennoch immer wieder Unterstiitzung von NS-Ideologen
gegeben zu haben, die fiir die ,Rassenhygiene” zustindig waren. Die
,2Atmungsorthopadie®, die sie entwickelt hatte, passte eben durchaus in

93 Markwardt, 2018: 55.

94 SachsStA-D, 23566, Bl. 207-209; Staatliches Gesundheitsamt Pirna an den Sachsi-
schen Ministerprasidenten am 5. Juli 1940 zwecks Berichtes liber die Arbeit Kathari-
na Schroths in Gohrisch.

95 Ebd.

96 SachsStA-D, 23566, Bl. 192; Schreiben des Amtsarztes Dr. Kahling an den Sachsischen
Minister des Innern vom 27.06.1940.
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die Vorstellungen der Zeit, aus eigener Kraft und durch stetige Arbeit an
sich selbst zu einem produktiven Teil des ,Volkskorpers” zu werden.
Ganzheitlichkeit und Volks- und Naturnadhe fielen zudem mit der NS-
Ideologie zusammen.

4. Fazit

Im Fall Katharina Schroth spielten zwei grofde Gruppen eine wichtige
Rolle, die bisweilen sehr unterschiedliche Interessen und Zielsetzungen
verfolgten und auf dem Gebiet der Orthopadie in der Weimarer Repub-
lik und im Nationalsozialismus unterschiedliche Behandlungsverfahren
anboten: Auf der einen Seite die professionalisierten Facharzte, die die
auf wissenschaftlichen Grundsatzen beruhende Schulmedizin propagier-
ten, auf der anderen Seite die Laienheilkundigen, die eher alternative
und ganzheitliche Heilverfahren favorisierten.

Nach dem Bekanntwerden des neuen, naturbelassenen Therapiever-
fahrens waren Fach- und Amtsarzte schnell versucht, es nach den Maf3-
stiaben der wissenschaftlichen Medizin und den Grundsatzen der profes-
sionalisierten Orthopadie zu bewerten. Rasch wurde der Vorwurf der
»,Kurpfuscherei“ erhoben, den die Arzte mit Argumenten vermisster Pro-
fessionalitat verbanden. Dabei wurde nicht nur mit mangelnder Qualifi-
kation und Kompetenz argumentiert, sondern auch moralische Verfeh-
lungen angefiihrt. Gleichzeitig hielt die Gymnastin den Arzten finanzielle
Ausbeutung ihrer Patient_innen, Unprofessionalitit, fehlende Kompe-
tenz und damit verbundene Korperverletzung der Kranken vor. Dabei
ging Schroth in dem Kampf um ihr Behandlungsverfahren selbst nicht
besonders zurtickhaltend vor, vielmehr verteidigte sie ihr therapeuti-
sches Vorgehen gegen die Mediziner vehement, was ihr am Ende selbst
erhebliche Kritik einbrachte, aber vielleicht auch ihr Erfolgskonzept
war.

Fortgesetzt wurde die Auseinandersetzung durch die Verwaltungsap-
parate, die mit Durchsuchungen, Strafversetzung sowie standigen Amts-
und Gerichtsterminen reagierten. Dabei wurde sich im Verfahren zur
Uberpriifung der Férderfihigkeit von Katharina Schroth auch auf das
Urteil fritherer Gutachter, Vermieter oder Amtsirzte verlassen, deren
Einschatzungen offengelegt und ggf. iibernommen worden sind. Am
Umgang des sachsischen Innenministeriums mit dem Fall Schroth und
der NS-Behorden mit dem Vortrag Schroths lasst sich der Eingriff des
NS-Staates in die Professionalisierungsstreitigkeiten von Medizinern
und Laien mit dem Ziel, die Tatigkeit der Naturheilkundigen im o6ffentli-
chen Gesundheitswesen zu begrenzen, zeigen. Die Professionalitiatsfrage
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war der Ausgangspunkt, so legt der Beitrag nahe, von dem aus der
Kampf zwischen Schulmedizin und Naturheilkunde in diesem Beispiel
gefiihrt worden ist.

Die , Atmungsorthopddie” hat heute unter dem Namen ,Dreidimensi-
onale Skoliosetherapie“ Eingang in die Regelversorgung von Skoliosepa-
tient_innen gefunden. Als physiotherapeutisches Behandlungskonzept
erganzt sie die orthopadisch-facharztlichen Therapieverfahren auf die-
sem Gebiet.
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Chinesisch-preuflische Korperschmiede —
Die deutsche Militargymnastik und ihre Adap-
tion im Qing-Reich um die Jahrhundertwende

Nicolas Schillinger

Die Darstellung und Zuschreibung von ,nicht-europdischen®, ,nicht-
weifden“ Korpern als schwach und verweichlicht war Ende des 19. Jahr-
hunderts ein global weit verbreitetes Phanomen. Nicht selten tibernah-
men auch die kolonialen Untertanen die Perspektive der Kolonialherren
und nahmen sie zum Anlass, grundlegende Veranderung korperlicher
Praktiken einzufordern. In Bengalen oder Agypten etwa, versuchten lo-
kale Eliten der allgemeinen negativen britischen Wahrnehmung der Be-
volkerung als friedliebend, militarisch unfihig und tendenziell unter-
wirfig entgegenzutreten und forderten eine (Riick-)Besinnung auf ver-
meintliche kriegerische Traditionen.! Durch Leibesiibungen, wie sie
auch in der Metropole praktiziert wurden, sollten zugesprochene kor-
perliche Defizite beseitigt und vor allem mannliche Kérper in Kraft und
Disziplin gleichwertig mit den Europdern werden. Gesunde und starke
Korper stellten wiederum die vermeintliche zivilisatorische Uberlegen-
heit und Rechtfertigung der Herrschaft der Kolonialmachte in Frage und
wurden auf diese Weise zum Symbol und Austragungsort von Wider-
stand und dem Streben nach nationalstaatlicher Souveranitat. Trotz ei-
nes kolonialpolitisch anders gearteten Zustands als ,Halbkolonie“ ent-
wickelte sich im spatkaiserlichen China der Qing-Dynastie ein dhnlicher
Diskurs, der sich um die Jahrhundertwende insbesondere auf militari-
sche Reformen auswirkte und von diesen weiter angetrieben wurde. Die
schwachen Leiber chinesischer Mdnner und Frauen - diese bezog sich
sowohl auf kranke und unfitte Korper als auch auf einen fehlenden
Kampfgeist - galten als eine der wichtigsten Ursachen fiir die gravieren-
de Riickstandigkeit und Schwiche gegeniliber den imperialistischen
Machten aus Europa, Japan und den Vereinigten Staaten.

Um die Jahrhundertwende wurden umfassende militirische Refor-
men im Qing-Reich begonnen, die die Anstellung zahlreicher deutscher
Militarberater und Ausbilder sowie die Ubersetzung von deutschen Mili-
tarhandbiichern und Regularien zur Folge hatten. Der positive Ruf und
die Vorbildfunktion des deutschen Heeres in China entstand unmittelbar

1 Vgl. Jacob 2011, 65-67; Sinha 2017, 7; Fischer-Tiné 2001, 432-455.
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nach der Griindung des Deutschen Reichs 1871.2 Aufgrund der erfolgrei-
chen Einigungskriege galt die preufdische Armee Ende des 19. Jahrhun-
derts in zahlreichen Landern als mafdgebendes Sinnbild fiir ein ,moder-
nes“ Militar. Sowohl in Europa als auch in anderen Teilen der Welt - von
Chile tiber das Osmanische Reich bis hin nach Japan und China - wurden
Militdirakademien zur Ausbildung von Offizieren nach preufiischem
Vorbild eingerichtet, das preufdische Stabssystem kopiert sowie takti-
sche und organisatorische Grundlagen des deutschen Heeres iibernom-
men. Die deutsche Armee stand bei Fragen der Bewaffnung, Ausriistung,
Uniformierung und Rangordnung Pate und beeinflusste die Konzeption
von Patriotismus und Kaisertreue, Professionalitit, Wehrdienst und
Staatsbiirgerschaft in aufiereuropaischen Gesellschaften.3 Die Adaption
deutscher Militarkultur hatte Auswirkungen auf Praktiken und Vorstel-
lungen, die weit iiber das Militarische hinausgingen, wie etwa die Kon-
zeption von Mannlichkeit, Geschlechterordnung und Korpern. Beson-
ders interessant fiir Militdrreformer im Qing-Reich waren deutsche
Techniken der Disziplinierung und Erziehung oder, anders ausgedrtckt,
der Abrichtung von Soldaten. Leibesiibungen, Drill, Exerzieren, taktische
Formationen und das Einimpfen streng regulierter, straffer Korperhal-
tungen und Bewegungsablaufe bildeten eine wenig aufwendige Metho-
de, um aus Zivilisten Soldaten zu machen. Die Aufstellung einer Armee
nach deutschem Vorbild mit deutschen Ausbildungsmethoden und ins-
besondere die Einfiihrung deutscher Militairgymnastik brachte Diskurse
um die Disziplinierung und Selbstoptimierung von Staatsbiirgern hervor
oder begleitete diese und war dariiber hinaus eng mit der Vorstellung
von der Auferstehung der chinesischen Nation verkniipft.

Dieser Beitrag behandelt einerseits die Entstehung, Inhalte und Be-
deutung der Militdrgymnastik in der preufdischen und deutschen Armee
und andererseits ihre Einfiihrung in Qing-China um die Jahrhundert-
wende. Neben der korperlichen Erziehung schrieben deutsche Ausbil-
der, Arzte und Offiziere der Militirgymnastik mentale und gesundheitli-
che Vorteile zu und betrachteten sie als wichtige Technik, um Soldaten
sowohl Kampfgeist und Heldenmut als auch absoluten Gehorsam einzu-
impfen. Durch die Einfliisse des Turnens und nationalistischer Bestre-
bungen erfuhr Militirgymnastik zudem eine patriotische Aufladung, die
die Wehrfihigkeit und Uberlegenheit des eigenen Volkes ausdriickte
und diese sichern sollte. Diese Zuschreibungen machten die deutsche

2 Vgl. Kaske 2002, 82-98; Eberspacher 2008, 54-74. Das Deutsche Reich war den chinesi-
schen Eliten bis zu diesem Zeitpunkt noch nicht als feindliche Imperialmacht begegnet
und reprdsentierte in ihren Augen eine aufstrebende Nation mit einem hocheffizien-
ten Staatsapparat und einer lebendigen und gesunden Bevolkerung.

3 Vgl. Presseisen 1966; Trumpener 1968; Dupuy 1977; Sater and Herwig 1999.
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Militargymnastik als Grundlage der Ausbildung des Heeres aufderst at-
traktiv in Qing-China, wo sie im Kontext von korperlichen und politi-
schen Schwachediskursen auf einen fruchtbaren Nahrboden fielen.

Urspriinge der Militargymnastik und ihre Anwendung im
deutschen Heer

Die deutsche Militargymnastik, die schliefdlich auch in Qing-China zur
Grundlage einer gesunden, starken und wehrfahigen Bevolkerung er-
klart werden sollte, konnte sich in der zweiten Halfte des 19. Jahrhun-
derts in Preufien fest etablieren. Zentrale Bedeutung fur die Einfithrung
der Militargymnastik im preufdischen Militar hatte Oberleutnant (spater
Major) Hugo Rothstein, ein Artillerieoffizier und Ausbilder im Heer.*
Rothstein besuchte 1845-46 auf Veranlassung des preufdischen Kriegs-
ministers Hermann von Boyen das gymnastische Zentral-Institut zu
Stockholm, um ,das von dem Gymnasiarchen Professor H.P. Ling ge-
griindete rationelle System der Gymnastik theoretisch und praktisch ge-
nau kennen“ zu lernen und ,so weit es sich auf die Erziehung und gym-
nastische Ausbildung junger Leute, insbesondere des Soldaten bezieht,
in unsere Armee und deren Bildungs-Anstalten einzufiihren.“> Nach sei-
ner Riickkehr widmete er der Gymnastik Lings ein eigenes umfangrei-
ches Werk, fiir das er erstmals in Deutschland den Begriff Heilgymnastik
einfiihrte. Es stellte nicht, wie urspriinglich geplant, eine reine Uberset-
zung der Schriften Lings dar, sondern war ein stark kommentiertes und
umsortiertes, eigenstandiges Buch in fiinf Teilen.¢ Carl Euler, ein Schiiler
und spaterer Gegner Rothsteins, hielt daher fiir Deutschland den Begriff

4 Neben Rothstein gingen Gymnastik- und Turniibungen in den deutschen Heeren auch
auf den sachsischen Leutnant und Fechtmeister Johann Adolf Ludwig Werner zuriick-
gingen. Werner wurde nach seiner Beschaftigung als oberster Fechtlehrer der sachsi-
schen Armee zum Griinder und Professor einer Akademie fiir schulische Gymnastik-
lehrer in Dessau und damit gleichzeitig zum Hauptverantwortlichen fiir Leibestibungen
im Herzogtum Anhalt-Dessau ernannt. Sein Ziel waren die Etablierung einer ,Medici-
nischen Gymnastik” zu therapeutischen Zwecken und der Aufbau einer ,,gymnastisch-
orthopéadisches Heilanstalt®, die auf Freilibungen und von ihm entwickelte Apparate
beruhte. Neben zahlreichen Schriften zur orthopadischen oder medizinischen Gym-
nastik veroffentlichte Werner 1840 eine Anleitung zur Militargymnastik, die die Ver-
bindungen dieser Leibeslibungen zur Armee besonders deutlich aufzeigten und min-
destens drei Auflagen hatte: 1840, 1844 und 1850. Siehe Werner 1844, XII-XIlI, XVIII 1.
Vgl. auch Schéler 2005, 24-25.

5 Rothstein 1863, 1-2. Auf dem Riickweg nach Deutschland besuchte er die entspre-
chenden Institutionen in Kopenhagen. Leibesiibungen zur militarischen Erziehung sei-
en zwar nicht in Schweden und Danemark erfunden worden, doch dort wurden sie
erstmals ,,im GroRen und Ganzen und von Staatswegen” eingefiihrt. Ebd. 2.

6 Vgl. Scholer 2005, 11.
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Ling-Rothstein‘sche Gymnastik angebracht.” Ein wichtiger Zweig der
Leibesiibungen nach Rothstein und Ling war die Militar- oder Wehrgym-
nastik, die neben Fechten mit unterschiedlichen Waffen auch aus Faust-
und Ringkampf bestand. Grundlegend und im militarischen Kontext zu-
nehmend wichtig waren zudem die sogenannten Frei-, Ordnungs- und
Ristiibungen, zu denen Rothstein ebenfalls mehrere Werke verfasste.8 In
den 1860er wurden nach intensivem Streit auch vermehrt Turniibungen
nach Friedrich Ludwig Jahn und der Turnerbewegung aufgenommen, die
aufgrund ihrer nationalpatriotischen und anti-monarchischen Tendenzen
zwischen 1819 und 1842 im Deutschen Bund verboten waren.?

Der Begriff Freitibung geht in dieser Form auf Adolph Spief3 zurtick,
der sie als Ubungen ohne Gerite definierte. Spief, der als Begriinder des
Schulturnens in Deutschland gilt, begann bereits in den 1830er Jahren,
Frei- oder ,Gemeiniibungen” im Verein fiir Schiiler, Schiilerinnen und (in
der Regel meist noch mannliche) Studenten einzufiihren. Fur Spiefd wa-
ren die Turniibungen von Jahn nicht ausreichend fiir die korperliche Er-
ziehung von Jungen und Madchen und er veroffentlichte schon 1840 ei-
nen Band mit dem Titel Die Leibestibungen. Durch die von ihm ausgear-
beiteten Konzepte, die Turn-, Ordnungs- und Freilibungen verbanden,
sowie durch seine Tatigkeit im hessischen und Basler Schuldienst be-
grindete Spiefd das Turnen als Schulfach.l® Freilibungen waren alle
Ubungen oder ,turnerische[n] Bewegungen®, die ohne Hilfsmittel auf
einer ebenen Flache oder dem ,platten und glatten Erdboden” ausge-
fiihrt wurden.!! Sie schlossen zahlreiche Ubungen ein, bei denen vor al-
lem die ,Haupteile des Korpers“, Kopf, Rumpf, Arme und Hande sowie
Beine, im Stehen oder Gehen, Laufen, Hiipfen, Knien, Sitzen, Liegen oder
im Stiitz gebeugt, gedreht, gekreist oder gestreckt wurden. Sie konnten
einzeln oder als ,Gemeiniibungen” durchgefiihrt werden, ,gleichzeitig in
gleichem Takt“, entweder mit gleichen oder ungleichen Bewegungen.
Dabei konnte lediglich eine Ubung wiederholt werden oder verschiede-
ne Ubungen waren in einer passenden Abfolge verwoben. Bei einer sol-
chen ,Freitibungsfolge“ mussten Form, Richtung, Anzahl der Wiederho-

7 Vgl. Euler 1896, 402.

8 Rothstein veroffentlichte u.a. Die gymnastischen Freiiibungen nach dem System H.P.
Lings (5. Auflagen 1861), Die gymnastischen Riistiibungen nach dem System H.P.
Lings (2. Aufl. 1869), Anleitung zum Betriebe der gymnastischen Freilibungen bei den
Truppen den kgl. Pr. Armee (2. Aufl. 1857). Vgl. Euler 1895, 404, 407. Ristlibungen
bezog sich auf Ubungen mit Gerdten, wobei er den Querbaum favorisierte und Bar-
ren und Reck ablehnte. Geriteiibungen waren bei Rothstein dagegen Ubungen mit
Handgeraten wie der Hantel.

9 Vgl. Euler 1869; Kriiger 2005.

10 Vgl. Marx 1895, 698.

11 Lion 1894, 338.
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lungen und Rhythmus der Bewegungen festgelegt werden. Ziel war, je-
des Korperteil wahrend einer Unterrichtseinheit zu bewegen, und auch
fur Ling und Rothstein war es grundlegend, ,dass Kopf, Rumpf, Arme
und Beine jedesmal der Reihe nach gelibt” wurden.12

Eine Verschmelzung von Freilibungen in Gruppen und taktischer Exer-
zieriibungen des Militdrs stellten die sogenannten Ordnungsiibungen dar,
deren Kern eine ,bestimmte Aufstellung” oder ,gemeinsame Bewegung"
war. Jahn sah sie als ,Kriegsiibungen” ohne Gewehr, die den ,,mannlichen
Anstand“ bildeten, den , Ordnungssinn“ belebten und an ,Folgsamkeit”
gewoOhnten. Zudem lehrten sie den Einzelnen ,sich als Glied in ein grof3es
Ganzes [zu] fiigen. Eine wohlgetlibte Kriegerschar ist ein Schauspiel von
der hochsten Einheit der Kraft und des Willens.“13 Es war jedoch Spiefs,
der ein umfassendes System mit praktischen Ubungen vor allem fiir
Schiiler und Schiilerinnen aufstellte. Auch er sah den Sinn von Ord-
nungsiibungen in der Forderung der ,Kriegsfertigkeit des ganzen Vol-
kes.“14 Eine grundlegende Ordnungsiibung war beispielweise die Bil-
dung einer Reihe durch mehrere Personen, die in allen erdenklichen Va-
riationen bewegt und verdandert werden konnte.15

Zusammen mit Gustav Adolphe Techow, der mit ihm in Schweden
Lings Gymnastik und ihre Anwendung in der schwedischen Armee stu-
diert hatte, sollte Rothstein das 1847 in Berlin gegriindete ,Zentralinstitut
fir den gymnastischen Unterricht der Armee” leiten, das aber wegen der
Revolution nur bis Marz 1848 betrieben wurde. Rothstein wurde schlief3-
lich zum Unterrichtsdirigenten der 1851 neu eingerichteten ,Zentral-
Turnanstalt (ab 1877 in ,Militdr-Turnanstalt® umbenannt), die wie das
schwedische Vorbild in jeweils unterschiedlichen Kursen entweder zivi-
le Lehrer flir den Schuldienst oder Offiziere als Instrukteure fiir das
preufdische Heer ausbildete.l® Die Turnanstalt enthielt unter anderem
einen Fechtsaal, einen ,Riistsaal mit allen vorschriftsmafdigen Gertsten
und Geraten“, einen ,Hindernissaal mit allerhand fortifikatorischen Hin-
dernissen und turnerischen Geriisten“ sowie einen ,Horsaal fiir 120 Per-
sonen [...] mit einer reichhaltigen Sammlung von anatomischen Prapara-
ten, Karten etc. versehen.” Der Aufdenbereich war ebenfalls vorhanden
und etwa mit einem ,Festungsgraben fir spezifische militirgymnasti-
sche Ubungen“ ausgestattet.l” Gebdude und Kapazititen wurde stetig
erweitert, so dass die Zahl der auszubildenden Offiziere von 18 bei

12 Lion 1894, 355-56.

13 Jahn und Eiselen 1816, XVII.

14 Zit. n. Zettler 1895, 226.

15 Vgl. Zettler 1895, 227-235.

16 Vgl. Rothstein 1862, 5-15. Lehrer wurden ab 1877 in einer eigenen Turnlehrer-
Bildungsanstalt ausgebildet. Siehe Dresky 1895, 156.

17 Dresky 1895, 155-56.
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Grindung der Turnanstalt auf 110 Schiiler gegen Ende des 19. Jahrhun-
derts anwuchs. Sie wurden von ihren Regimentern abgestellt und muss-
ten neben einer Neigung zur Gymnastik auch die notwendige Gesund-
heit mitbringen. Der Arzt der Turnanstalt untersuchte die Offiziere auf
»,Herz und Lunge.”“ Neben praktischem Unterricht im Turnen, Fechten
mit Stichwaffen und Bajonetten, angewandtem Turnen an Hindernissen,
Radfahren mit Drei- und niedrigem Zweirad wurde auch theoretischer
Unterricht in Anatomie, Physiologie und Gesundheitslehre, erster Hilfe
sowie der Geschichte der Turn- und Fechtkunst erteilt. Die zukiinftigen
Gymnastikinstrukteure sollten nicht nur alle Ubungen selbst beherr-
schen, sondern auch lernen, notwendige Hilfestellung zu geben. Auch
Methoden der Einrichtung von Ubungsplitzen gehérten zum Curricu-
lum.18

Wie Ling betonte Rothstein, dass Leibesiibungen der allgemeinen und
gleichmafdigen Ausbildung des Korpers dienten und einen padagogi-
schen, praktischen, didtischen Zweck fiir den ,spatere Lebensberuf” ha-
ben sollten. Die physiologische und psychologische Wirkung einzelner
Bewegungen musste deutlich sein und Ubungen durften nicht in ,Kiins-
teleien und Kunststiickmacherei“ ausarten. Aus diesem Grund lehnte er
das Turnen nach Jahn und seinem Schiiler Ernst Wilhelm Bernhard Eise-
len ab, die er zudem auch fir politisch und moralisch fragwiirdig hielt.
Er forderte daher ,Fort mit Reck und Barren!“19 Der Turner Carl Euler
bezeichnete Roth-steins Gymnastikphilosophie dagegen als ,kompliziert
bisweilen unverstindlich und undurchdringbar.“ Die Ubungen an der
Turnanstalt selbst seien zwar bewusst schlicht und einfach gehalten, je-
doch insgesamt zu , diirftig", ,einseitig“ und ,trocken.“2? Die schwedische
Gymnastik wurde in den 1850ern von vielen Turnvereinen als ,aufge-
drungen und aufdringlich® bezeichnet, Frei- und Ordnungsiibungen
wurden eher als Vor- oder Aufwarmiibungen betrachtet.?!

Turnen und die Turnerbewegung waren zwar zu Beginn des Jahrhun-
derts aufgrund ihrer national-liberalen Ausrichtung und ihrer Nadhe zu
Burschenschaften und Universitdten im Deutschen Bund verboten wor-
den. Auf Betreiben des Kriegs- und des Unterrichtsministeriums wurde
das Turnverbot 1842 jedoch aufgehoben und Jahn, der viele Jahre in Ge-
fangenschaft oder Isolation hatte verbringen miissen, wurde rehabili-
tiert. Die darauffolgende Popularitit und der wachsende politische Ein-
fluss des Turnens fiihrten dazu, dass es trotz der starken Ablehnung

18 Vgl. Dresky 1895, 156-57 sowie Rothstein 1862, 15-58. Siehe auch Dresky 1887; Ne-
bel 1902.

19 Siehe Euler 1895, 404.

20 Euler 1895, 406.

21 Vgl. Lion 1894, 342.
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durch Roth-stein von Beginn an zum Programm der Zentral-Turnanstalt
gehorte.?2 Die Ausbildungskurse fiir zivile Lehrer benutzten den Barren,
und die Anstalt wurde trotz Rothsteins Protests Turn- und nicht etwa
Gymnastikanstalt benannt. Die Forderung von Hilfslehrern wie Euler,
bestimmte Turngerate (wieder-)einzufiihren, fithrten 1861-62 schlief3-
lich zum sogenannten ,Barrenstreit.“ Arztliche Gutachten bestitigen
zwar zuniachst die Kritik am Reck und vor allem am Barren, dass sie
nicht geeignet seien, Kraft, Mut und Kérpergewandtheit zu steigern, und
schlimmstenfalls zu Verletzung fiihrten. Nach den massiven Protesten
und Petitionen zahlreicher Turnvereine und der Flrsprache namhafter
Mediziner wie Rudolf Virchow und Emil du Bois-Reymond beschloss das
preufdische Abgeordnetenhaus jedoch die allgemeine Wiedereinfiihrung
des Barrens an Schulen und der Zentral-Turnanstalt.2? Rothstein war
damit im Barrenstreit unterlegen, zog sich zuriick und verstarb wenig
spater. Dennoch wurde er - auch von seinen Gegnern - fir seine Ver-
dienste um die Begriindung der Militargymnastik in Preufien gewtr-
digt.24 Eine klare inhaltliche Abgrenzung zwischen Gymnastik und Tur-
nen war allerdings trotz des erbitterten Streits zu keinem Zeitpunkt
moglich gewesen. Turnen und Militarturnwesen setzten sich als allge-
meine, umfassende Begriffe durch und schlossen unter anderem auch
Frei- und Ordnungsiibungen ein.25

In den 1870er und 1880er Jahren wurde Militairgymnastik im preu-
3isch-deutschen Heer ausgebaut. Eine wichtige Rolle spielte der spatere
Oberst Gustav von Dresky, der 1877 das Amt des Direktors der nun rein
militdrischen Militar-Turnanstalt ibernahm. 1886 wurde unter Dreskys
Agide erstmals eine Vorschrift tiber das Turnen der Infanterie erlassen,
die 1895 und 1910 als Turnvorschrift fiir die Infanterie neu herausgege-
ben wurde. Dresky, der vor der Leitung der Militar-Turnanstalt dort
schon als Schiler ausgebildet worden und als Hilfslehrer beschaftigt
gewesen war, hatte zuvor mehrere Prinzen des Kaiserhauses im Turnen
und in Gymnastik unterrichtet, darunter auch den spateren Kaiser Wil-
helm II., mit dem er im Ruhestand noch zu fechten pflegte. Auch die bei-
den Vorganger von Wilhelm II. schatzen ihn sehr und besuchten die Mili-
tar-Turnanstalt regelmaf3ig.26

22 Techow, der mit Rothstein Schweden bereist hatte, war ein von Eiselen ausgebildeter
Turner. Er schloss sich der deutschen Revolution von 1848/1849 an und wanderte
schliefRlich nach Australien aus. Moglicherweise bekraftigte dies Rothstein weiter in
seiner sehr negativen Meinung Uber die Turner. Vgl. Schodrok 2013, 384. Zur Ge-
schichte der Turnerbewegung siehe auch Golterman 1998.

23 Vgl. Euler 1894, 91-92; vgl. auch Scholer 2005.

24 Siehe z.B. Meyers Grolies Konversations-Lexikon 1908, 832.

25 Vgl. Lion 1894, 338.

26 Vgl. Euler 1894, 254-56.
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Dreskys Ansatze schienen eher an die Gymnastik nach Rothstein und
Spiefd angelehnt und flossen unmittelbar in die Turnvorschriften des
Heeres ein. Der von Dresky verfasste Beitrag in Eulers autoritativem
Encyklopddischen Handbuch des gesamten Turnwesens hatte den Titel
,2Militairgymnastik“ statt ,Militarturnwesen.” Er gab auch zu bedenken,
dass Militargymnastik zunachst Liicken in der koérperlichen und ,turne-
rischen Ausbildung” neuer Rekruten fiillen miisse, weil Leibesiibungen
insgesamt noch unzureichend in der Gesellschaft und an Schulen ver-
breitet seien.?’” Praktische Ubungen wie Freiiibungen, Gewehriibungen
und spater angewandtes Turnen standen daher im Mittelpunkt. Insbe-
sondere Freitibungen in der Gruppe betrachtet Dresky als ,Wohltat” fir
den Soldaten nach stundenlangem Exerzieren oder Reiten. Gewehr-
libungen ersetzten Hantel- und Stablibungen und angewandtes Turnen
bestand vor allem im Uberwinden von Hindernissen. Ziel war es, Mili-
targymnastik mit allen militdrischen Dienstzweigen sinnvoll zu ver-
kniipfen, so dass sie fest integriert ,als vorbereitende oder ausgleichen-
de Thatigkeit diente. Exerzieren, Marschieren, Anschlag und Fechten
erforderten beispielsweise eine gymnastische Vorbildung, die nach Mog-
lichkeit diesen praktischen Gebrauch schon abbildete.

Fir Dresky hatte Militargymnastik korperlichen, mentalen, morali-
schen, intellektuellen und militdrischen Nutzen. Neben der Kraftigung
von Skelett, Knochen, Muskeln und Gelenken sollte sie die Innervations-
fahigkeit der ganzen Muskulatur (muskulare Koordination) verbessern
und dem ,einzelnen Manne eine Sicherheit in seinen Kérperbewegun-
gen“ geben, ,welche schliefdlich das Ergebnis jeder militarischen Ausbil-
dung erreicht, das Erzielen einer gleichwertigen und gleichartigen Waf-
fe.“28 Nebenbei wirden ,Gesamtorganismus, Atmung, Blutbereitung,
Verdauung und Absonderung, d.h. mit einem Wort Stoffwechsel” gefor-
dert.

Das Wachsen an Muskelkraft und Spannung der Sehnen miisse aller-
dings Schritt halten mit dem Wachsen des eigenen Vertrauens und sol-
datischen Willens. Durch im Anspruch systematisch gesteigerte, ,,behut-
same” und ,gleichsame*” Ubungen bilde ein Mann Sicherheit im Auftre-
ten, Straffheit, Selbstbewusstsein, Zuverlassigkeit und einen energischen
Willen aus und werde zielbewusster, bestimmter und selbstiandiger -
allerdings nur dort, ,wo er als Soldat auftritt.“ Letztlich sei Militargym-
nastik eine ,einfache Erziehung zu Disziplin und Subordination®, und die
korrekte Ausfiihrung einer einzelnen Ubung sei, betonte Dresky, wichti-
ger als das Verinnerlichen vieler verschiedener Ubungen. Soldaten

27 Dresky widmete der Gymnastik fiir Rekruten ein eigenes, kurzes Handbuch, siehe
Dresky 1896.
28 Dresky 1898, 151-52 (alle Zitate).
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konnten sich so selbst zur Unterordnung erziehen. Durch die korperli-
che Erziehung werde auch der Geist erzogen, womit die Erziehung zum
loyalen, tapferen Patrioten gemeint war: zu ,Helden, die ihr Vaterland
bis zum ,letzten Blutstropfen” verteidigten. Neben der moralischen fin-
de auch eine intellektuelle Erziehung statt, denn ein Soldat werde zum
Nachdenken gezwungen, wie er ,vorschriftsmafiig seine Glieder bewe-
gen soll.“ 29

Durch die Turnvorschrift fiir die Infanterie sollten schliefdlich die
Grundlagen fur die militarische Grundausbildung und das Exerzieren
des deutschen Heeres gelegt werden.3? ,Das militarische Turnen um-
fasst: a) Frei- und Gewehriibungen, b) Ubungen an den Geriten, c) An-
gewandtes Turnen, d) Laufen und Spiele.“3? Korperliche Mangel eines
,Mannes“ sollten durch das Turnen beseitigt oder gemildert werden. Ziel
war die Erweckung oder Forderung von Kraft und Gelenkigkeit, Korper-
beherrschung und guter Haltung, Mut, Selbstvertrauen und Opferwillig-
keit. Zustindig fiir die Durchfiihrung der Ubungen waren die einzelnen
Regimenter des Heeres. Wahrend der Grundausbildung neuer Rekruten
waren Turn- bzw. Gymnastikiibungen zur Vorbereitung besonders wich-
tig, sollten aber in der gesamten Dienstzeit regelmaf3ig absolviert wer-
den. Offiziere sollten zur Motivation der Mannschaften und Unteroffizie-
re ebenfalls teilnehmen, aber nur die unteren Dienstgrade konnten dazu
verpflichtet werden. Die Turnvorschrift unterschied Freilibungen mit
und ohne Kommandos (und zusatzlich solche mit Gewehr), beschrieb
detailliert zahlreiche Ubungen und betonte, dass an einem Tage durch-
gefiihrte Ubungen alle Korperteile und ,alle Glieder und Gelenke"
gleichmaflig trainieren sollten.32 In der Rubrik Geratetibungen wurden
vor allem Ubungen am Querbaum beschrieben, der dem Reck nicht un-
ahnlich war, aber eine dickere Stange aus Holz statt Eisen besaf3.33
Ubungen mit dem Barren fehlten. Angewandtes Turnen bezog sich auf
das Uberwinden von verschiedenen, kiinstlich errichteten Hindernissen
und sollte ,eifrig betrieben werden®, auch mit voller Ausriistung. Ziel
dieser Ubungen - die als Varianten mit besonders hoher, praktischer
militarischer Relevanz eingestuft wurden - war es, dass sie mit ,Sicher-
heit, Gerauschlosigkeit und Schnelligkeit ausgefiihrt wurden.3# Hinder-
nisse konnten kriechend, springend, steigend oder kletternd tiberwun-
den werden, hinzu konnten Gleichgewichtsiibungen kommen, etwa auf

29 Dresky 1898, 152-54 (alle Zitate).

30 Vgl. Exerzier-Reglement fiir die deutsche Infanterie 1906, 5.
31 Turnvorschrift fiir die Infanterie 1910, 1.

32 Turnvorschrift fir die Infanterie 1910, 8.

33 Vgl. Turnvorschrift fir die Infanterie 1910, 70-71.

34 Turnvorschrift fiir die Infanterie 1910, 49.
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dem Schwebebalken. Die Kategorie Lauf und Spiele bestand schlief3lich
aus Schnell-, Dauer-, und Wettlaufen sowie Laufspielen mit mehreren
Teams, darunter Tauziehen, Schleuder- und Fufdball. Im Anhang wurden
die verschiedenen Turngerate und Hindernisse genau beschrieben und
als Zeichnungen abgebildet.

Waihrend Dresky in seinen eigenen Schriften betonte, dass ,Frohsinn“
satt ,Engherzigkeit zur Gymnastik gehore,3> verwendete die Turnvor-
schrift die gangige Formulierung ,Luft und Liebe zur Sache” und forderte
,selbstindige, angespannte Beteiligung jedes Einzelnen.“ Die Ubungen
sollten nach Maéglichkeit ,,abwechslungsreich, anregend“ und ,.zwanglos
und ohne exerziermafdigen Drill* betrieben werden. Zudem war jeder
»~Anzug“ erlaubt, ,der so wenig wie moglich die freie Bewegung des Kor-
pers” beeintrachtigte.3¢ Auch wenn hierbei ein eher lockeres Bild der
Militargymnastik gezeichnet wurde, das hauptsachlich persénliche Vor-
teile fur die trainierenden Soldaten brachte, so ging es der militarischen
Fihrung letztlich um Disziplinierung. Die Militargymnastik fligte sich
nahtlos in die umfassende Reihe von Mechanismen zur Kontrolle, Ab-
richtung, Unterordnung und Befehlsbefolgung ein.3? Gymnastik, insbe-
sondere Freiiibungen, ermdglichten die ,griindliche Ausbildung des Ein-
zelnen” durch die ,das nothwendige Zusammenwirken Vieler geistig
und korperlich erreicht wird.“38

Die Turnvorschrift wie auch Dreskys Schriften betonten immer wieder
die wichtige Rolle von Lehrern und Ausbildern. Laut Dresky mussten
diese neben Sach- und padagogischen Kenntnissen auch iiber ein umfas-
sendes Wissen iiber den menschlichen Organismus und physisch und
psychische Vorgange verfligen, die in einem engen Zusammenhang
stiinden.3® Er selbst lieferte genaue anatomische Analysen der Wirkung
von Gymnastik etwa auf Wirbelsaule, Gelenke, Knochen oder Muskeln
und schrieb beispielsweise: ,Knorpelbildung an den Gelenken und Ab-
sonderung einer fettigen Gelenkschmiere innerhalb der Gelenkkapsel
vermindern einerseits Druckempfindungen und beférdern andererseits
die Geschmeidigkeit des Gelenks selbst.“ Knochen wiirden von Muskeln
oder ,Fleisch“ bewegt und erhielten ihre ,Bewegungsimpulse“ von ,Be-
wegungsnerven®, die ,wie ein Telegraphennetz sich in alle Gebilde des

35 Dresky 1895, 154-155.

36 Turnvorschrift fir die Infanterie 1910, 1-2, 4.

37 Vgl. etwa Planert 1994; Brockling 1997. Den Zusammenhang zwischen Kérper, Diszip-
lin und Selbstdisziplinierung in der neueren europaischen Geschichte hat Michel
Foucault mafRgeblich untersucht und theoretisiert. Vgl. Foucault 1976, 177-250;
Foucault 1988, 16-49.

38 Dresky 1896, 13. Dresky verwendete hier eine Passage aus dem Exerzierreglement.

39 Vgl. Dresky 1895, 151-52.
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Korpers einlagerten.“4? Die Nerven triigen Empfindungen an das Gehirn
und brachten sie zu Bewusstsein, so Dresky, und nur der Wille bewege
Muskeln. Deshalb sollte die Gymnastik letztlich den ,,mechanischen Wil-
len zur Ausfiihrung korperlicher Thatigkeit allmahlich zu einem selbst-
bewufdten energischen Willen erziehen.“ Der Zweck der Militargymnas-
tik oder des Militarturnens war letztlich also die Schaffung eines ,Tiich-
tigen kriegsbrauchbaren Mannes mit einem energischen Willen.“4!

Dreskys - in heutigen Worten - sportmedizinisch unterfiitterten Be-
trachtungen wurden durch Militararzte auf eine wissenschaftliche
Grundlage gestellt und er war moglicherweise direkt von ihnen beein-
flusst. Leibestibungen wurden bereits bei Ling, Rothstein und dem sach-
sischen Gymnastikausbilder Johan Adolf Ludwig Werner als ,Quelle der
Gesundheit“? des gesamten Organismus gesehen, doch das relativ junge
Fach der Militarhygiene verband Militirgymnastik systematisch mit
dem allgemeinen korperlichen Zustand eines Soldaten. Sie umfasste mit
der medizinischen Untersuchung, korperlichen Disposition, medizini-
schen Regularien, Drill, alltaglicher Gesundheitspraxis in Kasernen und
unterwegs, Ernahrung, Kleidung und Uniformen, Bakteriologie, Mykolo-
gie und Umgang mit Infektionskrankheiten nun alle Bereiche, die die Ge-
sundheit des Korpers betrafen. In den folgenden Jahrzehnten erschienen
zahlreiche Lehr- und Handbticher zur Militdarhygiene, die Leibesiibungen
als zentralen Bestandteil zur Erhaltung der Wehrfahigkeit der Soldaten
hervorhoben - sowohl in kérperlicher als auch mentaler Hinsicht.#3 En-
de des 19. Jahrhunderts gehorte Militargymnastik damit zur reguldaren
Ausbildung von Soldaten im deutschen Heer.*4

Gymnastik und Turnen erfuhren jedoch dartiber hinaus eine holisti-
sche Aufladung, die Leibesiibungen an Fortschritt und den Bestand der
Zivilisation koppelte und sie als unersetzbar im Wettstreit der Nationen
zeichnete. Bestimmte, im Militar praktizierte Leibesiibungen wie vor al-
lem die Freilibungen waren Teil schulischer Lehrpldne und sollten Kin-
dern und Jugendlichen die physischen und psychischen Voraussetzun-
gen flir den Militardienst verleihen. Dieselben Ziele hatten Turnvereine,
die Nationalismus, militarischen Geist und militarische Bereitschaft fiir
Erwachsene verbanden, um sie zu ,tauglichen“ Staatsbiirger zu for-

40 Dresky 1896, 9-10.

41 Dresky 1896, 12.

42 Werner 1844, IX.

43 Siehe etwa Kirchner 1869; Rudeloff 1873; Kirchner 1896; Bischoff 1910. Vgl. auch
Ditfurth 1906.

44 Zum Alltag deutscher Soldaten einschliefSlich Leibestibungen und Ausbildung siehe
Kirn 2009, 56-59, 126-27. Fir die dhnliche Entwicklung und Stellung der Militargym-
nastik in Osterreich siehe Schadek 1876; Pichler 1895; Hladik 1914.
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men.#> ,Die Entwicklung der Leibesiibungen®, schrieb Dresky, ,ist mit
der geistigen Entwicklung der Nationen stets Hand in Hand gegangen
und wir bemerken tiberall ihre edelsten Verwendungen bei den in der
Kultur hochstrebenden Volkern, sowie ihren Verfall und ihre Verstim-
melung bei dem geistigen Niedergange eines Volkes.“46 Diese enge Ver-
kniipfung von der Ausfiihrung und Etablierung von ,Leibesiibungen”
und der Kultur und der Gesundheit ,eines Volkes“ aber war eine Vorstel-
lung, die auch auf der anderen Seite des Globus, im Qing-Reich, ihre
Wirkungsmacht entfaltete.

Militdrreformen und Militargymnastik im spatkaiserlichen
China

Im Encyklopddischen Handbuch des gesamten Turnwesens wurden in ei-
nem Beitrag zu den Kulturvolkern Asiens und Afrikas und deren Leibes-
uibungen ,Inder”, ,Perser, ,Israeliten oder ,,Agypter“ behandelt, und
auch die ,Chinesen” waren hier beschrieben. Neben einer ,staunenswer-
ten Gleichheit in Gesicht und Gestalt” und einem ,einférmigen typischen
Charakter des ganzen chinesischen Volkes“ sei bei den ,Chinesen“ der
,2oinn fiir individuelle koérperliche Durchbildung von Haus aus gar nicht
vorhanden®, behauptete das Handbuch. Das chinesische Volk habe einen
friedliebenden Charakter und lehne Waffen generell ab. ,Unter den al-
testen Kulturvolkern Asiens” seien es gerade die ,,Chinesen®, die ,,am al-
lerwenigsten die Pflege der Leibesiibungen oblagen.“4” Eine &dhnliche
Sichtweise und Selbstzuschreibung setzte sich zeitgleich auch im spat-
kaiserlichen China selbst durch und fiihrte sukzessive zur Einfiihrung
deutscher Militargymnastik und anderer europaischer Praktiken der
Leibesertiichtigungen, die diesen Zustand korrigieren sollten.

Bereits Mitte des 19. Jahrhunderts gab es erste Versuche im Qing-
Reich, Soldaten nach europdischem und amerikanischem Muster am
Gewehr auszubilden. Nach den Opiumkriegen (1839-42, 1856-60) und
der verheerenden Taiping-Rebellion (1851-64) lag der Schwerpunkt ei-
ner meist unkoordinierten und dezentralen Politik zur Starkung des Mi-
litars jedoch auf der Produktion von Waffen und dem Bau von Flotten.
Diese sogenannte Selbststiarkungsbewegung (1861-95) zielte auf die
technische Modernisierung und Industrialisierung ab, lief3 aber eine Re-
organisation der Streitkrafte aufder Acht. Erst die Niederlage gegen ja-

45 Vgl. Dencker 2001, 503-30. Zum Einfluss des Militarischen auf Leibesiibungen an
Schulen siehe auch Wilhelmi 1861.

46 Dresky 1896, 7.

47 Pawel 1894, 693.
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panische Truppen im Ersten Chinesisch-Japanischen Krieg (1894-95)
und damit das Scheitern der Selbststarkungsbewegung fiihrten zu
grundlegenden Militarreformen, die den Aufbau einer Armee nach deut-
schem und japanischem Vorbild zum Ziel hatten.

Grundlage der von den Zeitgenossen oft als ,Neue Armeen“ bezeich-
nete Streitmacht waren fir vielen Militarreformer die Leibesiibungen
und Drillpraktiken des deutschen Heeres. Nach dem Krieg 1895 wurde
der Hauptgrund fiir die Niederlage gegen die japanische Armee und
Flotte nicht in einer technologischen Unterlegenheit gesehen, sondern in
der vermeintlich deutlich héheren ,Qualitat” japanischer Soldaten. Diese
wurde nach deutschen und anderen europaischen Leitlinien ausgebildet
und waren aus der Sicht der chinesischen Beamten und Medien profes-
sioneller und fitter, sie seien im Gegensatz zu den Qing-Truppen mit ei-
nem echten Kampfgeist ausgestattet.#® Die Niederlage nahrte den auf-
kommenden und an Stirke zunehmenden Diskurs um den ,kranken
Mann von Ostasien“ (dongya bingfu). Urspriinglich angewandt, um China
als dahinsiechendes Land reif fiir die koloniale Ubernahme durch euro-
paische Imperien darzustellen, wurde das Schlagwort nach der Jahrhun-
dertwende vermehrt im Qing-Reich verwendet und in seiner Bedeutung
ausgeweitet: Die schwachen Korper kranklicher Mannern - verursacht
durch Opiumkonsum oder eine angebliche anti- oder a-militarische chi-
nesische Kultur (wubing wenhua) - wurden in Medienbeitragen, Gelehr-
tenschriften und offiziellen Dokumenten als gesellschaftliche Realitat
gesehen und als Grund fiir militdrische Unterlegenheit und politische
Schwiache herangezogen.#?

Auf diese Weise wurden méannliche und weibliche Kérper in China in
der ersten Halfte des 20. Jahrhunderts zum symbolischen Austragungs-
ort politischer, wirtschaftlicher und gesellschaftlicher Konflikte. Der ge-
flochtene Zopf etwa, den fast alle mannlichen Untertanen des Qing-
Reichs zu tragen hatten, wurde fiir die Mehrheit der Bevolkerung zum
Zeichen der Unterdriickung durch eine fremde Dynastie und das fremde
Volk der Mandschu. Urspriinglich aus pragmatischen Griinden unter
mandschurischen Reitern eingefiihrt, galt der Zopf um die Jahrhundert-
wende unter Revolutioniaren und Reformern als Peinlichkeit, die im Aus-
land als Zeichen fiir Verweiblichung und militarische Unfahigkeit ver-
lacht wurde.>® Die Praktik des Fiif3ebindens von Frauen der oberen
Schichten, die ihre Attraktivitit erhohen und ihre Chancen auf dem Hei-

48 Vgl. Fung 1996, 1007-31. Die japanische Armee war in den 1880er Jahren stark vom
deutschen Heer und deutschen Militdarberatern gepragt worden. Vgl. Jaundrill 2016,
162-63.

49 Vgl. Yang 2005, 1-44.

50 Vgl. Godley 1994, 53-72; Cheng 1998, 123-42.
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ratsmarkt verbessern sollte, geriet ebenfalls verstarkt in die Kritik. Ge-
bunde Fiifde galten vielen chinesischen Gelehrten zwar seit Jahrhunder-
ten als barbarisch, wurden jedoch trotz eines offiziellen Verbots der
Qing weitgehend toleriert. Durch die vermehrte Kritik europaischer Be-
obachter wurden gebundene Fiifse schliefdlich zum Symbol fiir fehlende
Dynamik und gesellschaftliche Riickstdandigkeit.>! Zum Gegenstand der
Debatte wurden auch die qualvollen kdrperlichen Strafen, die zu Beginn
des 20. Jahrhunderts durch die Einfithrung von ,humaneren” Gefangnis-
strafen abgeschafft wurden.>2 Wie im Falle des Zopfs und des Fiifsebin-
dens entfachten zivilisatorische Diskurse aus Europa Diskussionen um
das Strafsystem in China neu und befeuerten diese. Spatestens mit dem
Ende der Qing-Dynastie 1911 wurden diese Praktiken endgiiltig verbo-
ten.

Zum besonderen Sinnbild inner- und aufderhalb Chinas fiir eine unfit-
te, kranke und a-militarische orientalische Gesellschaft wurde der Be-
amtengelehrte, der seinen Korper einschliefdlich der Hande bis auf das
Gesicht mit langen, weiten Roben verdeckte und korperliche Anstren-
gung verachtete. Kleidung wurde zu einem besonderen Konfliktort,
denn hier lief3en sich theoretisch recht einfach vermeintlich riickstandi-
ge Prasentationen des Korpers und alltagliche Praktiken der Haltung
und Bewegung erkennen und gegebenenfalls verandern. Der Einfiihrung
»westlicher” Uniformen, Anziige, Huite, Schuhe und Kleider wurden al-
lerdings angepasste, meist enger geschnittene traditionelle chinesische
Gewander entgegengesetzt. Dies hatte weniger traditionalistische als
wirtschaftliche Griinde, die im Zeichen des nationalen Projekts zur Star-
kung des chinesischen Staates standen und den Konsum national produ-
zierter Giiter anregend sollten.>3 Der schwache Korper des chinesischen
Mannes wurde jedoch vor allem durch die ikonische Figuration des Opi-
umrauchers ausgedriickt, die auch in direkten Zusammenhang mit mili-
tarischer Schwache und fehlendem Kampfgeist gesetzt wurde.5*

Die Einfiihrung deutscher Militdrgymnastik hatte nicht nur zum Ziel
eine fitte Truppe zu schaffen, die mit dem ,Opiumraucher” nichts mehr
gemein hatte, sondern sollte sich auch positiv auf die Gesundheit und
Moral der Soldaten auswirken. Aus Sicht der Militarreformer sollten die
Neuen Armeen der Ausgangspunkt zu einer physischen und mentalen
»~Erweckung“ der chinesischen Nation sein, die nichts weniger als die
Disziplinierung der Bevolkerung zum Ziel hatte. Die auf die Niederlage

51 Vgl. Ko 2005.

52 Vgl. Bourgon 2003.

53 Vgl. Gerth 2003, 68-121.

54 Vgl. Paules 2008, 229-62. Zum Begriff Figuration siehe Netzwerk Korper 2012, Einlei-
tung Figurationen, 13-18.
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von 1895 folgenden Militarreformen beinhalteten die Erschaffung einer
Armee mit einer fiir Qing-China vollig neuartigen Struktur aus aktivem
Heer und erster und zweiter Reserve sowie den grundlegenden drei
Truppenteilen Infanterie, Kavallerie und Artillerie. Hinzu kam die Ein-
richtung von unterstiitzenden Einheiten, die es so vorher im kaiserli-
chen Militdr nicht gegeben hatte, beispielsweise Arzte und Sanititer. Ba-
sis einer oder mehrerer neuer Divisionen waren die Provinzen, die wie-
derum in grofiere regionale Armeen gruppiert sein konnten. Ein neues
Armeeministerium, ein Generalstab und weitere Institutionen sollten
die Organisation und Fiihrung verbessern. Der Aus- und Aufbau von Mi-
litarschulen und einer Offiziersakademie sollte sowohl fahige Komman-
deure hervorbringen als auch einen wesentlichen Beitrag zur Schaffung
einer neuen Militdrkaste und Militarkultur im Qing-Reich leisten.>>

Angestofden wurde die Schaffung neuer Armeen nach deutschem Vor-
bild und die Einfiihrung deutscher Drillmethoden insbesondere von den
hochrangigen Beamten Zhang Zhidong und Yuan Shikai. Sie betrachteten
Leibesiibungen und Militargymnastik als wichtige Grundlagen zur Stei-
gerung der korperlichen Kraft und Ausdauer und als Voraussetzung fiir
weitere Ausbildung, Disziplinierung und die Eintibung taktischer Forma-
tionen. Bereits seit den 1870er-Jahren wurden in China Gymnastik-
tibungen an Missionsschulen unterrichtet und in den 1880er-Jahren ent-
standen erste Militarschulen, deren Lehrplane militarische Gymnastik
vorsahen und an denen europdische Militarberater unterrichteten. Aus
dem Japanischen wurde dafiir der Begriff taiso ins Chinesische als ticao
libertragen, der wortlich ,korperliche Ubung/kérperlicher Drill“ bedeu-
tet.>¢ Eine systematische Einflihrung begann jedoch erst nach der Nie-
derlage im Ersten Chinesisch-Japanischen Krieg. Sowohl Zhang als auch
Yuan stellten mit der Hilfe deutscher Militarberater Truppen nach deut-
schem Vorbild auf, die ab 1904 zum Kern einer restrukturierten Armee
nach ,westlichem“ Muster wurden. Die zu dieser Zeit eingefiihrten kor-
perlichen Drills und Ubungen sind in ihren Grundziigen und Grundideen
bis heute im chinesischen Militar erhalten.

Zhang Zhidong, einer der machtigsten Beamten im Qing-Reich um die
Jahrhundertwende, betonte die Wichtigkeit europaischer Leibesiibun-
gen flr den Aufbau von ,Muskeln und Knochen“ und die ,mentale Kraft*
chinesischer Soldaten.5? Als Generalgouverneur der Provinzen Hubei

55 Vgl. Powell 1955; Fung 1980; Schillinger 2016. Perspektivisch visierten einige Refor-
mer sogar die Einfliihrung einer Wehrpflicht an, die allerdings nie verwirklicht wurde.
Vgl. Waldron 2006, 189-207. Eine zentrale Turnanstalt wie in PreuRen wurde nicht
eingerichtet.

56 Vgl. Gao and Liu 1958, 97.

57 Shen 18974, 2; Shen [1898] 1992, 553.
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und Hunan schuf er mit etwa 35 privat angeheuerten deutschen Offizie-
ren und Unteroffizieren unter Fiihrung von Oberleutnant Albin von Rit-
zenstein die Selbststarkungsarmee (Zigiangjun), die trotz des Namens
nicht viel mit der friheren Selbststarkungsbewegung zu tun hatte. Sie
war mehrere tausend Mann stark und mit aus dem Deutschen Reich im-
portierten Waffen und Ausriistungsgegenstinden ausgestattet. In den
unter Mitarbeit der deutschen Berater angefertigten Exerzierhandbii-
chern wurden verschiedene militarische Freitibungen vorgestellt und
mit knappen Anleitungen erklart. Zu diesem Zeitpunkt stand weniger
die genaue Beschreibung derartiger Ubungen im Vordergrund, als die
allgemeine Darstellung deutscher militarischer Strukturen, einschlief3-
lich Organisation, Regularien, Ausbildung, Finanzierung, Rekrutierung,
Logistik, Bewaffnung, Ausriistung oder taktischen Doktrinen. Dennoch
wurde betont, dass Dehn- und Streckiibungen fiir alle Koérperglieder
grundlegend fiir die militarische Ausbildung von Soldaten und Offizieren
seien.>8

Zum Ende des 19. Jahrhunderts erschienen weitere militarische
Handbiicher zu den ,Neuen Armeen“ unter Zhang und Yuan, die die
deutsche Militargymnastik zunehmend detailreich darstellten und
Riickschliisse liber die tatsachliche Anwendung erlauben. 1899 verof-
fentlichte etwa Xu Jianyin das Neue Buch der Militdrwissenschaften. Xu,
der jahrelang am Aufbau moderner Waffenfabriken und Kriegswerften
beteiligt war und als fritherer diplomatischer Attaché in Berlin ver-
schiedene europdische Streitkriafte und Militarindustrien untersucht
hatte, stand im Dienste Zhang Zhidongs und war in der Militirverwal-
tung der Provinz Hubei tdtig. Fiir Xu war zunachst eine umfassende Un-
tersuchung neuer Rekruten notwendig, die korperlich und mental
Schwache sowie Manner ohne Disziplin aussortierte. Danach sollten sie
Gymnastikiibungen und Krafttraining mit Hanteln absolvieren, die sie
vorsichtig an militarischen Drill mit Gewehren heranfiihren wiirden. Fiir
weitere Ubungen, die Stirke und Agilitit steigern sollten, eigneten sich
nach Xu zudem Gerite wie die Reckstange sowie das Uberwinden von
Hindernissen wie Graben und Mauern. Obwohl er keine Vorlage fiir sein
Werk nennt, erinnern seine Ausfiihrungen deutlich an die Turnvor-
schriften und Gymnastikpraktiken der deutschen Armee.>?

Im gleichen Jahr erschien auch das umfassende Handbuch und Reg-
lement der Neugeschaffenen Armee (spater Beiyang-Armee) unter Yuan
Shikai, das Detaillierte und Illustrierte Exerzier-Handbuch. Es war uber
tausend Seiten stark und enthielt Beschreibungen zur Organisation und
Struktur der Armee, technische und taktische Einfithrungen sowie um-

58 Ebd. Vgl. auch Shen 1897b; Eberspacher 2008, 63-67.
59 Vgl. Xu [1899] 1992, 1051.
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fassende und genaue Anleitungen fiir den Drill mit und ohne Waffen.
Auch fiir Yuan, der zu diesem Zeitpunkt Gouverneur der Provinz von
Shandong war und durch seine Stellung als Oberbefehlshaber der
Beiyang-Armee zum machtigsten Mann im Qing-Reich wurde, war die
,Belebung von Muskeln und Knochen“ zentral.®® Er war begeistert von
der deutschen Armee, heuerte deutsche Militarberater an, schickte seine
eigenen Offiziere ins Deutsche Reich und strukturierte die ihm unterste-
henden Truppen nach deutschem System.6! Die Autoren des Detaillier-
ten und lllustriertes Exerzier-Handbuchs betonten, dass Militirgymnastik
die Ausgangbasis fiir weiteres Training sein miisse und den eher steifen
Korpern neuer Rekruten Agilitiat verleihen sollte. Wie in keinem anderen
chinesischen Handbuch dieser Zeit wurde angeleitet, wie einzelne
Schritte eines Gymnastikprogramms zur Dehnung aller Kérperteile vom
,Kopf bis zu den Zehen“ auszufiihren waren.¢? Dieser ganzheitliche An-
satz und auch eine durchgehende Bebilderung von Korperhaltungen, die
starke Ahnlichkeit zu denen in der Turnvorschrift fiir die Infanterie auf-
wiesen, machten deutlich, dass das deutsche Militar als direktes Vorbild
diente und deutsche Militarberater an der Abfassung beteiligt waren.63
Dargestellt wurden vor allem Freilibungen, die in einer kleinen Grup-
pe auszufilhren waren. Den Kommandos eines Instrukteurs folgend
wurden gemeinsam und gleichzeitig verschiedene Stellungen, Schritte
und Bewegungen durchlaufen. Genau beschriebenen Kniebeugen - Au-
gen und Kopf gerade, Hande auf die Hiiften, Fiife im neunzig Grad Win-
kel zueinander - folgten beispielsweise Bein-Streckiibungen, Ubungen
fir Oberkorper, Kopf und Nacken sowie Ubungen fiir die Arme. Erst
nachdem die Freilibungen verinnerlicht waren, konnten Soldaten mit
entsprechenden Gewehriibungen beginnen. Bei diesem sogenannten
,Gewehrtanz“ (wuqiang) wurden nicht etwa Schief3libungen durchge-
fiihrt, sondern gymnastische Ubungen mit dem Gewehr, die die Gewoh-
nung an die Waffe zum Ziel hatten. Neben den gemeinsamen Freitibun-
gen sollten die Soldaten zudem regelmaf3ig Reckiibungen und in ihrer
freien Zeit weitere Kraftigungsiibungen durchfiihren. Schlief3lich wur-
den den Soldaten auch unterschiedliche Bewegungs- und Gangarten wie
Marschieren, Gleichschritt, Laufschritt oder Stechschritt sowie Korper-
haltungen, beispielweise beim Stillstand, akribisch vermittelt.64

60 Yuan [1895/1898] 1988, 5.

61 Vgl. Harnisch 1999, 48-59, 87-93.

62 Yuan et al. [1899] 1992, 289.

63 Die sogenannte Spreizstellung der Fiie (Turnvorschrift fiir die Infanterie 1910, 10)
wurde hier beispielsweise mit dem chinesischen Zeichen fir die Zahl acht (ba) be-
schrieben, siehe Yuan et al. [1899] 1992, 289-97.

64 Vgl. Yuan et al. [1899] 1992, 289-307.
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Zusammen mit dem Drill von Formationen machten Leibesiibungen
den Kern der dreimonatigen Grundausbildung der Soldaten aus. Ziel wa-
ren die schrittweise Starkung korperlicher Kraft und Ausdauer, schnel-
lere Reaktionen und gescharfte Sinne. Neben den offensichtlichen Aus-
wirkungen auf die korperliche Leistungsfahigkeit wurden die mentalen
Vorteile der Militirgymnastik besonders hervorgehoben. Sie verleihe
Soldaten Mut und Selbstvertrauen und stiarke ihren Willen und Geist.
Dadurch kénnten sie Wind und Wetter sowie Entbehrungen und Miihen
leichter ertragen. Noch wichtiger aus Sicht der militarischen Fiihrung
war aber, dass insbesondere Gruppentibungen Kohasion und Anpassung
erzeugten und Soldaten buchstdblich in Reih und Glied brachten. Sie
sollten automatisierte Reaktionen des Korpers auf Kommando verinner-
lichen, um die Geschwindigkeit und Effizienz sowohl von Einzelnen als
auch von ganzen Einheiten deutlich zu erh6hen. Hier wurde eine neue
Form der Disziplinierung aus dem Deutschen Reich erprobt, die uber
totalen habituellen Gehorsam hinaus auf maschinengleiche, korperliche
Homogenisierung und Automatisierung zielte.6>

Wahrend sich die deutsche Militirgymnastik in den Neuen Armeen nach
1895 noch hauptsichlich um Freiiibungen drehte, wurden die Ubungen
nach der Jahrhundertwende systematisch aufgeschliisselt: Neben der
sleichten Gymnastik“ (rouran ticao) in Gruppen mit und ohne Gewehr trat
das Gerateturnen (gixie ticao), unter das wiederum Riistiibungen und an-
gewandtes Turnen fielen. Theodor Schnell, ein ehemaliger preufdischer
Sergeant im Dienste von Yuan Shikais Armee, verfasst 1900 ein reich
bebildertes Handbuch mit dem Titel Techniken deutscher Militdrgymnas-
tik. Er zeigte und erklarte darin im ersten Teil Freilibungen (kongshou
ticao) sowie grundlegende Bewegungsformen, die zunachst individuell
und erst spater in Gruppen, in leichter und gutsitzender Kleidung getibt
werden sollten. Der zweite Teil behandelte die Ausbildung mit Geweh-
ren, wahrend der dritte Teil sich mit unterschiedlichen Ubungen wie
Aufschwung und Klimmziigen am Querbaum sowie Kletteriibungen mit
dem Seil beschaftigte. Der vierte Teil widmete sich dem angewandten
Turnen, also dem einzelnen oder gemeinsamen Uberwinden von Hin-
dernissen wie Mauern oder Graben. Schliefdlich wurden weitere Turnge-
rate prasentiert, zum Beispiel das Sprungbrett oder Anlagen mit Ringen
und Stangen, deren Nutzung und Beschreibungen ebenfalls mehr oder
weniger direkt aus der Turnvorschrift fiir die Infanterie entnommen zu
sein scheinen. Wie in anderen deutschen und chinesischen Handbii-
chern wurde eine stufenweise Intensivierung bei der Durchfiihrung der
Militargymnastik angemahnt, mit der neue Rekruten langsam an den
Drill herangefiihrt werden sollten. Ziel der unbedingt regelmafiig auszu-

65 Vgl. Yuan et al. [1899] 1992, 247-48; vgl. Xu [1899] 1992, 748.
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fiilhrenden Leibestibungen war auch hier die Belebung von ,Muskeln
und Knochen®, um ,Energie- und Blutbahnen zur reinigen.“¢¢ Die Solda-
ten profitierten neben der Verbesserung ihres korperlichen Zustands
auch psychisch enorm und gewonnen an Selbstvertrauen, Mut, Willen,
und mentaler Ausdauer. Schnells Anleitung, die er zusammen mit dem
chinesischen Co-Autoren Xiao Songfen verfasste, stellt eine Zusammen-
fassung und Ubersetzung verschiedener nicht niher bezeichneter deut-
scher Drill- und Exerzierhandbiicher dar. Der erste Band, bestehend aus
den oben beschriebenen Teilen, beruhte aber offensichtlich auf den
Turnregularien der deutschen Armee. Ein zweiter Band erlauterte Han-
telibungen auf der Grundlage eines japanischen Schullehrbuchs.
Schnells Techniken deutscher Militdrgymnastik wurden sowohl von
Zhang Zhidongs als auch Yuan Shikais Truppen benutzt.6”

Die Beiyang-Armee unter Yuan bildete nach der Jahrhundertwende
das grofdte Kontingent der ,Neuen Armeen“ die zum Ende der Qing-
Dynastie 1911 mehrere zehntausend Mann stark waren.®8 Deutsche Mi-
litargymnastik gehorte zur Grundausbildung neuer Rekruten und zum
taglichen Training von Regimentern und Offiziersanwartern in Militar-
schulen. Zahlreiche Abhandlungen, Exerzierhandbiicher, Armeeregle-
ments und Dienstvorschriften, die auf deutscher Militarliteratur oder
dem Wissen deutscher Militarberater beruhten, dienten der Verbreitung
und Standardisierung.?® Nach der Jahrhundertwende brachte die
Beiyang-Armee schlief3lich ein Reglement mit dem Titel Ticaofa (Gym-
nastik-/Turnvorschrift) heraus, das in knapp 400 Einzelpunkte aufge-
schliisselt den kompletten Stand zum Thema mit allen Ubungen zusam-
menfasste und vor allem die Bedeutung der Militargymnastik fiir Ent-
spannung und Kraftigung des Korpers hervorhob. Sie 6ffne Blut- und
Energiebahnen, wirke sich positiv auf Gesundheit sowie Konstitution
und Korperbau aus und starke den ,Heldenmut” der Soldaten. Neben
den bereits in anderen Biichern ausgefiihrten Frei-, Rist- und Turn-
libungen beinhaltete das Handbuch auch zahlreiche andere Details wie
etwa Tabellen zur Distanz und Zeit fiir die Ausfiihrung von Laufen. Zu-
dem beschrieb es auch ,spezielle Ubungen", die sich auf akrobatische
Stellungen wie Handstdnde auf verschiedenen Turngeraten bezogen.”?
Letztere dienten nicht dem Training der Masse der Soldaten, sondern
sollten national und international - beispielsweise bei Paraden oder auf

66 Schnell and Xiao 1900, 4.

67 Vgl. Schillinger 2016, 58-59.

68 Anvisiert war eine Starke von 450.000 Soldaten, die aber nicht erreicht wurde. Vgl.
Ch’en 1960, 425-46.

69 Vgl. Shi 1996, 47-48; Sun 2007, 65.

70 Vgl. Beiyang lujun jiaolianchu xuewu 1901-1911.
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speziellen Turn- und Sportfesten - den Erfolg der Militarreformen und
die Starke und Modernitat der ,Neuen Armeen“ demonstrieren. Gerade
diese Kunstturniibungen wurden aber auch als rein dekorativ kritisiert
und fiihrten vereinzelt dazu, dass Gerateturnen insgesamt in Frage ge-
stellt wurde - dhnlich wie in den Auseinandersetzungen in Preufden ei-
nige Jahrzehnte zuvor. Wichtiges Argument war etwa, dass Geratetur-
nen im Gegensatz zu Freilibungen und Formationsdrill kaum die Idee
der Einheit und Zusammenarbeit als Gruppe bestarke.”!

Die Einfiihrung deutscher Militargymnastik im Qing-Reich erfolgte
unter Beteiligung deutscher Militirberater, durch die teilweise Uberset-
zung deutscher Drillhandbiicher oder indirekt tiber japanische Quellen.
Sie wurde auch nach dem Ende des Kaiserreichs in unterschiedlichen
chinesischen Armeen gepflegt und bildete die Grundlage, um Menschen
fit und gehorsam zu machen und auf die weitere militarische Diszipli-
nierung vorzubereiten. Das war nicht nur deutschen Offizieren und Mili-
tirarzten bewusst, sondern auch chinesischen Militarreformern. Sie sa-
hen im Exerzieren in Formationen und in der Regulierung von Gang und
Korperhaltung, in der korperlichen Hygiene, Ernahrung, medizinischen
Observierung sowie der zeitlichen und raumlichen Organisation des All-
tags die ,modernen“ Formen der Effizienzsteigerung und Unterwerfung
der Soldaten. Militargymnastik hatte somit nicht nur den Zweck die Fit-
ness und Gesundheit zu steigern, sondern sollte auch die Kontrolle und
Gleichschaltung des soldatischen Korpers und Geists erreichen.

Nach der Jahrhundertwende initiierte die Qing-Regierung ein umfas-
sendes Reformprogram, welches nicht nur das Militdr, sondern alle Ge-
sellschaftsbereiche grundlegend nach europdischen, amerikanischen
und japanischen Vorbildern umgestalten sollte. Ausloser fir diese, im
Vergleich zu Japan spaten, Reformen waren der Einmarsch auslandi-
scher Truppen und die Niederlage im Boxerkrieg 1900/1901. Neben der
Verwaltung, Infrastruktur und Kommunikation, dem Rechtssystem,
Wirtschaftsleben und dem politischen System begannen die Reformer
der Qing vor allem den Bereich Bildung und Erziehung umzustrukturie-
ren.’?2 Erstmals wurde nach deutschem und japanischem (spater ameri-
kanischem) Vorbild ein mehrstufiges Schulsystem mit verschiedenen
Schulfachern aufgebaut.”3 Ziel war es, Kinder und Jugendliche zu kompe-
tenten, gehorsamen und disziplinierten Staatsbiirgern zu formen. Lei-
beserziehung spielte auch hier eine zentrale Rolle, denn sie legte die
Grundlage fiir das Militair und die Verteidigungsfahigkeit des Qing-

71 Vgl. Nanyang bingshi zazhi 1906 (2): Lun gixie ticao zhi jiaoyu, 15-16. Vgl. auch Li
1984, 8.

72 Vgl. Reynolds 1995; Horowitz 2003, 775-97.

73 Vgl. Bailey 1990.
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Reichs. Die Einfiihrung altersentsprechend abgestufter militarischer
Gymnastikiibungen fiir Schiuler erfolgte nach dem Vorbild einerseits der
Neuen Armeen und andererseits des deutschen und japanischen Schul-
systems. Intellektuelle und Qing-Reformer betrachteten Leibesiibungen
als wichtigen Baustein, um den angeschlagenen ,Volkskorper” zu heilen
und fitter zu machen. Dies galt nicht nur fir Jungen, sondern auch fiir
Madchen, denn nach der Jahrhundertwende wurde Frauen primar die
Rolle der Mutter zugewiesen, die selbst korperlich gesund und fit sein
musste, um gesunde, militartaugliche Jungen zur Welt bringen zu kon-
nen.”+ Damit wirkte sich die Militirgymnastik auf die Re-Konzeption
sowohl von Mannlichkeit als auch von Weiblichkeit aus und gebundene
Fiifde, ein langer Zopf oder lockere, weite Kleidung waren mit ihr unver-
einbar. Durch die Verbindung korperlicher Ubungen mit Patriotismus,
der Nation und der kaiserlichen Dynastie sollten loyale Staatsbiirger mit
militarischer Disziplin herangezogen werden. Freitibungen, die sowohl
auf die Erziehung des ganzen individuellen Korpers als auch des sich der
Gemeinschaft unterordnenden Geists zielten, schienen fiir diese Zwecke
besonders geeignet und wurden daher zusammen mit strengen Hygie-
nepraktiken schrittweise auch auf die zivile Bevolkerung ausgeweitet.”>

Schlussbetrachtung

Im spiaten 19. und frithen 20. Jahrhundert stand die deutsche Mili-
targymnastik in Qing-China fiir die Trainingsmethoden einer ,moder-
nen“ und ,westlichen“ Armee mit den Anspriichen einer ganzheitlichen
und zielgerichteten Ausbildung einzelner Soldaten. Der Korper wurde
dabei als Waffe betrachtet, die wie ein Schwert geschmiedet und ge-
scharft werden konnte.”¢ Militargymnastik bezweckte nicht nur die Ver-
besserung der Physis, sondern auch die Disziplinierung des Geists und
war somit ein dufderst effektives Mittel, um iiber Selbstdisziplinierung
und Selbstverbesserung absoluten Gehorsam und Unterordnung zu er-
reichen. Dariiber hinaus war das Ziel, Individuen Mut und Opferbereit-
schaft einzuimpfen und den einzelnen Soldatenkérper zum funktionie-
renden Teil geschlossener militarischer Einheiten zu machen. Mili-
targymnastik wurde damit als Grundlage der Selbstbehauptung und des

74 Vgl. Judge 2002, 23-43.

75 Vgl. Culp 2006.

76 Vgl. Yuan et al. [1899] 1992, 108. Aus dem Diskurs um Militdrreformen stammt der
nach wie vor allgemeine Begriff flr korperliche Ertiichtigung in der chinesischen
Sprache: duanlian shenti, mit der wortlichen Bedeutung ,Korper schmieden” oder
,Korper stahlen.” Vgl. Schillinger 2016, 83, 87.
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Widerstands gegen koloniale Vereinnahmung und sogar des Uberlebens
der chinesischen Nation betrachtet.

Die Einfiihrung und Adaption europaischer Formen der korperlichen
Ertiichtigung beeinflussten die Konzeption von Leib und Korper im chi-
nesischen Denken. In den zahlreichen zeitgendssischen Beitragen in
Deutschland zur Gymnastik und zum Turnen wird deutlich, wie der
Korper als Gegenstand der Kultivierung ins Zentrum riickte. Dabei wur-
de die Wechselwirkung von Kérper und Geist betont; tiber die Formung
des Korpers sollte auch der Geist geformt werden. Beide waren aber klar
getrennt. Auch in China riickte der Korper (ti) immer mehr in den Mit-
telpunkt. Formulierungen, die eine fassbare, organische Gesamtheit des
Korpers hervorhoben, wie etwa jingu (Korperbau, wortlich ,Muskeln
und Knochen®), fanden ebenfalls immer haufiger Verwendung. Wahrend
die Kultivierung des Leibs (xiu shen) stets von chinesischen Gelehrten
der spateren Kaiserzeit betont wurde, riickte die Ertiichtigung des Kor-
pers durch Gymnastik (ticao) und Sport (tiyu) zu Beginn des 20. Jahr-
hunderts in den Mittelpunkt. Susan Brownell betont jedoch, dass diese
Verschiebung in China eher subtil erfolgte, da das chinesische Denken
weniger auf Dualismen wie Kérper-Geist, sondern auf der Annahme von
abhangigen und ineinanderfliefienden Polen beruht. Auch ti konnte sich
daher etwa auf personliche Erfahrungen beziehen und war nie als leblo-
se Hille gedacht. Das heutige chinesische Wort fiir Korper, das sich zu
Beginn des 20. Jahrhunderts herausbildete, ist daher auch die Kontrak-
tion shenti.””

Formen des Faustkampfs wurden seit Jahrhunderten im Militar der
Ming- und Qing-Dynastien praktiziert und auch die Eintibung taktischer
Formationen (u.a. auch mit Feuerwaffen) war zumindest theoretisch
Teil der Ausbildung von Teilen der jeweiligen Armeen. Doch die heute
bekannte Kampfkunst (wushu), die in Europa oder den USA als Kung Fu
gelaufig ist, wurde erst in den 1910er und 1920er Jahren durch den Ein-
fluss von Gymnastik und Sport systematisiert, in gréfdere Schulen einge-
teilt und in der Bevolkerung populéar. Auch erhielt wushu erst durch den
Einfluss der Militairgymnastik die Bedeutung einer Technik der kol-
lektiven Disziplinierung und maximalen korperlichen Optimierung. Als
»Chinesische Tradition“ wurde sie zum nationalen Projekt und schlief3-
lich im Militar praktiziert - ohne den nun etablierten, ,modernen“ gym-

77 Brownell sieht die chinesischen Begriffe shen und ti als etwa gleichwertig mit den
deutschen Begriffen an. Shen kann eher mit ,Leib“ libersetzt werden und bezieht
sich auf die subjektiv erfahr- und spiirbare Gestalt des Menschen, die eng mit dem
Geist oder der Seele einer individuellen Person verknlipft ist. Ti steht dagegen eher
fir die materielle Hille oder einen von aul’en beobachtbaren, objektiven Korper. Vgl.
Brownell 1995, 15-17. Zur Beziehung zwischen Koérper und Geist im chinesischen
Denken siehe auch Elvin 1989.
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nastischen Drill zu ersetzen.’® Bereits um 1910 waren Militargymnastik
und andere Formen der Korperertiichtigung aus Europa und den USA
uber die Armee hinaus stark im urbanen Raum in China verbreitet. Sie
hatten grofde Auswirkungen auf Vorstellungen, Reprasentationen, Wis-
sen, Praktiken und Diskurse bezliglich der menschlichen Physis. Lei-
besertlichtigung, Hygiene und Kampfgeist wurden dabei eng mit dem
Uberlebenskampf des chinesischen Volks in Verbindung gesetzt. Ahnlich
wie in Europa setzte sich allerdings immer mehr die anglo-
amerikanische Auffassung von Sport durch.”® Militargymnastik flir Schi-
lerinnen und Schiiler und die allgemeine Bevolkerung wurde von vielen
chinesischen Padagogen als zu rigide und militaristisch angesehen.
Leichtathletik und Mannschaftsportarten waren zwar weniger zielge-
richtet auf den militdrischen Dienst, der dahinterliegende Wett-
kampfgedanke schien im Konkurrenzkampf und Wettstreit der Nationen
jedoch umso wichtiger.80

Auch Gymnastik und Freitiibungen erfuhren Versuche der Entkoppe-
lung von der strikten militarischen Disziplin, ohne dass dabei die Ver-
bindung zwischen individueller Ertiichtigung und Stirkung der Nation
aufgegeben wurde. Mao Zedong, der frith von deutschen Praktiken der
Korpererziehung beeinflusst wurde, reihte sich in einer frithen Schrift
von 1917 in den Diskurs um Korper, Nation und Wehrhaftigkeit in China
ein. Jeder sollte mehrmals tiglich kérperliche Ubungen durchfiihren um
Korper, Geist, Intellekt, Moral und Emotionen im Sinne der Nation zu
festigen. Wie in zahlreichen anderen Schriften, offiziellen Verlautbarun-
gen oder militarischen Regularien und Handbiichern forderte er, dass
durch korperliche Betitigung die Voreingenommenheit zugunsten der
Gelehrten-Kultur (wen) aufgehoben werde und sich das chinesische Volk
auf Kampfgeist und militarische Tugenden (wu) besinne. Am besten sol-
le nackt trainiert werden, damit der Korper frei und beweglich sein
konne. Mao sollte sich allerdings weniger als ,Nackedei-Werner“é! ent-
puppen, der etwa in Ahnlichkeit und Anleihe an die deutsche Freikor-
perkultur eine Befreiung des Korpers aus der strengen staatlich-
militdrisch und gesellschaftlichen Disziplinierung anstrebte. Sowohl
Gymnastik als auch Sport wurden in der Volksrepublik China Grundla-
gen flr eine militargleiche Homogenisierung und Massenkultur, in der

78 Vgl. Filipiak 2008, 198-204.

79 Vgl. Pfister 2003, 61-91.

80 Vgl. Morris 2004, 1-46; Brownell 1995, 37-57.

81 So bezeichnete Friedrich Ludwig Jahn den sachsischen Militargymnastik-Pionier Adolf
Werner. Siehe Jahn 1930, 441.
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das Individuum sich unterordnen musste und dem Volk gegebenenfalls
als Soldat zu dienen hatte.82
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A New Era of Queer Politics?
PrEP, Foucauldian Sexual Liberation, and the
Overcoming of Homonormativity?

Karsten Schubert

English abstract: Gay men have been severely affected by the AIDS crisis, and gay subjec-
tivity, sexual ethics, and politics continue to be deeply influenced by HIV to this day. PrEP
(Pre-Exposure Prophylaxis) is a new, drug-based HIV prevention technique, that allows
disentangling gay sex from its widespread, 40 yearlong association with illness and
death. This article explores PrEP’s fundamental impact on gay subjectivity, sexual ethics,
and politics. It traces the genealogy of gay politics regarding homophobia and HIV stig-
ma, suggesting a new biopolitical and body political framework that accounts for the
agency of activists as well as pharma power, and proposing that PrEP is an example of
democratic biopolitics. Highlighting the entanglement of medical technology, sexual eth-
ics, and politics, the article shows how conservative and homonormative gay politics de-
veloped as a reaction to HIV stigma and how, by overcoming this stigma, PrEP enables a
new era of intersectional queer politics and solidarities. It thereby develops a Foucauldian
account of sexual liberation beyond the repression hypothesis that accounts for the am-
bivalence of sexual subjectification and the political potential of sexuality.

Gay men have been severely affected by the AIDS crisis over the years,
and gay subjectivity, sexual ethics, and politics continue to be deeply in-
fluenced by HIV to this day. PrEP (Pre-Exposure Prophylaxis) is a rela-
tively new means to medically prevent HIV infections. HIV-negative peo-
ple take antiviral drugs which inhibit exposure to the virus from leading
to infection. PrEP challenges the 40 yearlong association of gay sex with
illness and death. It, therefore, has a fundamental effect on gay subjectiv-
ity, sexual ethics, and politics. This article explores this impact through a
biopolitical and body political analysis that traces the genealogy of gay
politics with regard to homophobia and HIV stigma. The article thereby
argues for three theses: Historically (I), it shows how conservative
homonormative gay identity politics developed as a reaction to HIV
stigma and how PrEP, by overcoming that stigma, makes a new era of
radical queer identity politics possible. This might enable new intersec-
tional attention within gay politics and solidarities between queer gay
politics and other social movements, such as feminism, antiracist pro-
jects, and critiques of capitalism.

Through analyzing the case of PrEP and gay politics, the article con-

1 | wish to thank the anonymous reviewers of Body Politics, whose comments helped
me enormously to refine the argumentation of the present article.
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tributes to biopolitical theory (II): It suggests a new vocabulary to con-
ceptualize the relation between biopolitics, body politics, and democra-
cy. Against common conceptions of biopolitics as top-down subjugating
power, I show that bottom-up gay activist body politics play a major role
in the development of HIV prevention and the implementation of PrEP. I
propose to call these complex negotiations “democratic biopolitics”, sug-
gesting that biopolitical analysis, in general, should pay more scrutiny to
the agency of actors who aim to influence biopolitics, especially activists,
instead of reifying biopolitics as a solely subjugating power structure.

Furthermore, the article contributes to a Foucauldian theory of sex
(I1I), more specifically: a Foucauldian approach towards a constructivist
understanding of sexual liberation beyond the “repression hypothesis”
(Foucault 1978). Sexual behavior is a result of subjectification, the pro-
cess through which social norms form subjects and their desires. As the
analysis of the debates around PrEP’s implementation shows, contem-
porary gay sexual liberation is a matter of transforming sexual subjecti-
fication by reducing stigma and homonormativity through democratic
biopolitics. The article makes this argument by developing the concept
of “sexual-somatic ethics” that shows that sexual subjectification, medi-
cal technology, social stigma, ethical lifestyles, and political strategies are
fundamentally interconnected. In short: There is no “natural” sexuality,
but sexuality is a cultural practice that cannot be disconnected from
medical technology and its political regulation. The article highlights the
impact of medical technology on sexual-somatic ethics: First, PrEP is lib-
erating negatively, as it disentangles gay sex from the stigma of illness,
shame, and restrictive sexual norms that are the product of HIV-related
guilt and homophobia. Second, it thereby makes the ethical creation of
sexual cultures beyond such repressive norms possible. However, such
sexual liberation is deeply ambivalent, as new sexual cultures come with
new norms and new regimes of sexual subjectification that pressure in-
dividuals. Therefore, critically reflecting and negotiating such ambiva-
lences and exerting control over sexual norms and the medical technolo-
gies that mediate them, in other words, democratic biopolitics, is an im-
portant third element of sexual liberation. Fourth, showing how such
sexual liberation might make a new era of queer politics possible by re-
ducing the homonormative stigma that inhibited queer solidarities and
fostering norm-critical attitudes, the article draws a new Foucauldian
connection between sexuality and broader political emancipation that is
independent of Freudo-Marxian grand narratives.

These three theses on the history of HIV and homonormativity, demo-
cratic biopolitics, and sexual liberation, will be developed in the follow-
ing steps: To set the scene, I explain the medical and pharma capitalist
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aspects of PrEP (1). After problematizing subjugating power in biopoliti-
cal theory and arguing for “democratic biopolitics” as a twofold ap-
proach that takes into account body political activism (2), I reconstruct
the history of HIV/AIDS with regard to gay body politics, homophobia,
and HIV stigma from 1970 until 2012 (3). [ show how gay body politics
transformed from a radical strategy of queer sexual liberation to a
homonormative and conservative strategy of merely demanding equal
inclusion into the bourgeois society, leading to the stigmatization of un-
safe sex. I then introduce the biopolitical approaches of molecularization
and biological citizenship (4) as a refined framework for capturing the
shift to pharmaceutical prevention through PrEP and accounting for the
democratic biopolitics of PrEP. On this basis, I map the biopolitical and
body political debates and contestations of PrEP’s implementation from
2012 until 2019, highlighting how deeply entangled it is with HIV stigma
and how it can lead to sexual liberation (5). In the concluding section (6)
I point out how the biopolitics of PrEP should be further democratized
and how PrEP may help to make new radical queer politics more preva-
lent. I systematize the Foucauldian account of sexual liberation and ex-
plain why such liberation is urgently required in light of the conservative
attacks on queer rights in recent years.

Preliminary notes on the key terms gay, MSM, homonormativity, queer,
and intersectionality are important: While public health discourse tries
to avoid identity categories due to their well-documented exclusionary
and repressive functions, [ mostly use the term “gay” or “gay men” and
not “men who have sex with men” (MSM), for two reasons. First, because
“homosexual” PrEP users mostly identify as gay, since a self-perception
of being vulnerable to HIV, which is connected to gay identity, is a key
motivation for taking it. | understand gay subjectivity, culture, and iden-
tity as trans-inclusive concepts that do not presuppose cis-male gender
identity. While parts of gay culture are transphobic, such transphobia is
at odds with the queer politics that can be fostered through PrEP. Sec-
ond, I use the term gay because the debate around PrEP is in part a politi-
cal negotiation of gay identity; that is, it is a negotiation of what it means
to be gay and what “good” gay sexual ethics entail. The concept
“homonormativity”, coined by Lisa Duggan (2002), aims at analyzing and
criticizing such normativity of “good” ways to be gay, specifically the con-
servative normativity of mainstream White cis lesbian and gay politics
that focuses on monogamous couplehood, marriage, and domestic con-
sumerism. Homonormativity, as distinct from queer critique, does not
contest and rather stabilizes heteronormativity, that is, the belief that
heterosexuality is a natural norm, and the (implicit) support of discipli-
nary regimes such as marriage, sexism, transphobia, and patriarchy
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(Butler 1999, 2011). This bourgeois, White, and straight-imitating con-
ception of the good gay life is constituted in explicit distinction from gay
and queer lifestyles and politics: Homonormative gay men want to be
“normal”, do not identify with gay subculture, do not wish to be perceived
as belonging to such gay subculture, and reject queer and intersectional
politics. Through this distinction, homonormativity constitutes a differ-
ence between “good” and “bad” gays and thereby leads to new forms of
(internalized) homophobia.? Furthermore, the self-interested agenda of
homonormative politics is complicit in preserving systems of racial and
economic oppression (Puar 2007). Queer, in contrast, is the radical cri-
tique of heteronormativity and homonormativity following an intersec-
tional perspective, allowing for a wider critique of systems of social op-
pressions and making social criticism and solidarity intrinsic to queer
politics (Mufioz 2009; Weiner and Young 2011; Das 2020). Queer entails
the affirmation of diverse non-heteronormative and non-homonormative
identities, and as such, it is a form of intersectional identity politics. While
the normative perspective of the present article is aimed at fostering
queer gay identity politics and intersectional solidarity through PrEP, and
while strengthening an intersectional perspective is crucial for democra-
tizing the biopolitics of PrEP, a focus on the mainstream gay debate in the
global north is necessary in order to analyze the relationship between
HIV, PrEP, and homonormativity, as homonormativity is produced
through this debate. The body politics analyzed in what follows are
therefore effectively dominated by White perspectives.3

PrEP — The Medicalization of HIV Prevention

Pre-Exposure Prophylaxis (PrEP) is a medical HIV prevention procedure.

2 See Duggan (2002), Murphy et al. (2008) and Halperin (2012, p. 450-452); Weil
(2020); Trott (2016).

3 Complex intersectionalities regarding gayness, or ‘homosexual’ sexual activity, and
race structure the HIV epidemic especially in the U.S. African Americans have higher
HIV rates than other racial minorities and Whites, with Black men who have sex with
men (MSM) being the most vulnerable group: “Gay and bisexual men continue to be
most affected by the HIV epidemic in the U.S. At current rates, 1 in 6 MSM will be di-
agnosed with HIV in their lifetime, including 1 in 2 black MSM, 1 in 4 Latino MSM, and
1 in 11 white MSM. African Americans are by far the most affected racial or ethnic
group with a lifetime HIV risk of 1 in 20 for men (compared to 1 in 132 for whites) and
1 in 48 for women (compared to 1 in 880 for whites)” (CDC 2016). Many Black Ameri-
can MSM do not identify as gay or bisexual, as U.S. gay mainstream culture is predom-
inantly White. The complex reasons for the extreme epidemic of Black gays or non-
gay-identifying MSM and the difficult attempts to bring PrEP to their communities are
beyond the scope of this article (Villarosa 2017).
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It refers to anti-retroviral (ARV) drugs taken by HIV-negative individuals
to avoid infection in case they come in contact with the virus.* Studies
show that PrEP is highly effective, with a protection level of about 92
percent when taken as one pill daily (Grant et al. 2010; Spinner et al.
2016; McCormack et al. 2016).> This is a higher protection efficacy than
reached through condoms, the classical behavioral prevention tech-
nique, which is around 70 percent for men who have sex with men
(MSM) (Smith et al. 2015; Ryan 2015). PrEP does not necessarily offer a
complete alternative to behavioral prevention methods, such as condom
use or serosorting®, but - especially when it was first introduced - was
often used alongside these methods as an additional means of preven-
tion. Currently, the only drug which is certified for PrEP-use in Europe is
“Truvada” and its generics, while a new drug, “Descovy”, received FDA
approval in October 2019 in the U.S. (Gilead 2020). Both drugs are pro-
duced by the big pharma cooperation Gilead. Drugs in other forms, such
as vaginal gel, are currently being tested in studies. Truvada has also
been tested in an “on-demand” scheme, which involves taking the drug
shortly before and after a risk of infection, and has shown lower rates of
protection than the daily regime (Molina et al. 2015; Cousins 2017).

The infection of a person exposed to HIV is caused by the virus’s RNA
being copied into the DNA of the infected cell through the activity of the
enzyme reverse transcriptase. As a result, the infected host cell produces
new viruses. Truvada consists of Tenofovir and Emtricitabine, which are
reverse transcriptase inhibitors (RTI) that prevent this reproduction
process by altering the enzymes required to copy the RNA into the DNA
of the host cell. Truvada thus stops the reproduction of the HI virus in
the cells.

PrEP can be located within a broader trend towards the medicaliza-
tion of HIV prevention and sexuality (Cacchioni and Tiefer 2012). Classi-
cal prevention was behavioral; it consisted of advertising the use of con-
doms, refraining from certain sex practices, from certain partners, or sex
altogether. In contrast to behavioral prevention, medical prevention min-
imizes infection through the administration of drugs (Giami and Perrey
2012). Other technologies of medical prevention which preceded PrEP
are Treatment as Prevention (TasP) and Post-Exposure Prophylaxis
(PEP) (Cohen et al. 2013; Forsyth and Valdiserri 2012; Cohen et al. 2012;

4 Parts of the material of this section and of sections 4 and 5 have been previously pub-
lished in Schubert (2019).

5 The protection efficacy refers to the difference of the risk of HIV transmission per sex
act between using no protection at all and the respective protection technology, for
example PrEP, condom, or serosorting.

6 Serosorting refers to choosing sexual partners according to their serostatus, for exam-
ple, if an HIV-positive person has sex with an HIV-positive partner.
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Sultan et al. 2014). TasP involves lowering the virus load of HIV-positive
patients by anti-retroviral (ARV) drugs so that they are not infectious
anymore. PEP refers to an emergency regime of ARV drugs after a (po-
tential) exposure, which has to begin immediately after the exposure to
be efficient and, contrary to PrEP, is accompanied by significant side ef-
fects, due to its different composition of drugs. The crucial distinction
between behavioral and medical prevention is the timing of the preven-
tative act. Behavioral prevention requires making a preventative deci-
sion while engaging in sexual activity, whilst in medical prevention, the
conscious act of prevention (taking a pill) is decoupled from the sexual
act.

Truvada was first approved for the use as PrEP by the FDA in the U.S.
in 2012 and was made widely available for risk groups through private
health insurance programs, which made access easy for people with
privileged economic and citizenship status, and difficult for those lacking
sufficient health care plans. In Europe, public and private health insur-
ance plans were slower to cover PrEP. The costs of about 900 EUR per
month posed a crucial obstacle for many until the patent of Truvada ran
out in most European countries in July 2017 (Medical Express 2018;
Boulet 2018). In the United States, the patent on Truvada was protected
until Sept. 30, 2020, making affordable generics available only recently.
Countries of the global south, especially India, have been producing ge-
nerics of Truvada and other HIV drugs for many years, engaging in legal
battles over patents, to fight HIV epidemics in their territories. Many Eu-
ropean gays, for whom PrEP was until recently not covered by their
health care systems, ordered cheap Truvada-generics from India or Thai-
land and often used it without professional supervision. PrEP became
covered for risk groups by health care systems in all West-European
countries excepting Austria and Switzerland towards the end of the
2010s, with Germany and Spain as the last countries to cover it in 2019.
In the U.S., Gilead’s vicious biocapitalist practices around PrEP have be-
come a large-scale political scandal, including a congress hearing about
the company’s profit of 3 billion dollars from PrEP, which was developed
with state-financed research (House Committee on Oversight and Re-
form 2019).

Since Gilead’s biocapitalism is solely directed at maximizing revenue
and actively exposing those who are not profitable to the company to
risks of illness and death, it can be called “pathopolitics” (Atuk 2020).
Another product of these biocapitalist pathopolitics is the practice of off-
shoring; conducting risky trials in poor countries of the global south to
develop drugs for the treatment of patients in the global north. This was
done in Uganda and Kenya conducting the PrEP ‘Partners-Trial’ (Baeten
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et al. 2012). A further concern regarding the Partners-Trial was that it
transferred drugs from HIV-positive patients, who needed them the
most, to HIV-negative persons for the use as PrEP (Patton and Kim
2012). First PrEP studies in Cameroon and Cambodia in the early 2000s
were discontinued due to violations of ethical standards that put partic-
ipants at risk of infection after Act Up Paris protested against the trials
(Singh and Mills 2005). However, despite such occasional protests, the
postcolonial exploitation and biocapitalist context of HIV drug produc-
tion has not received significant attention within mainstream Western
gay activism that is dominated by homonormativity.

From Biopolitics to Body Politics

The concept of “democratic biopolitics” that I develop through the dis-
cussion of PrEP entails a shift of perspective in biopolitical theory to-
wards the agency of a multiplicity of actors involved in biopolitical pro-
cesses. This shift is best explained by highlighting the difference be-
tween the closely related concepts “biopolitics” and “body politics”. Both
refer to research perspectives that take the body as a central category
and locus of the political, but each employs a different understanding of
the relation between the body and the political (Schmincke 2019, S. 25).
Following these different understandings, they focus on distinctive phe-
nomena, which are themselves called “biopolitics” or “body politics”. The
terms thus denote distinct perspectives and different phenomena within
the same broader field.

Biopolitics, following Foucault, refers to modes of power and govern-
ment that use or influence individual bodies for the political regulation
of the life of “the population”. This is mostly described as a top-down
process, and the research perspective of biopolitics typically focuses on
the analysis of these power structures and how they normalize and sub-
jugate individuals. Therefore, in this classic understanding, “democratic
biopolitics” is an oxymoron. Body politics, on the other hand, denotes a
bottom-up politicization of bodies and the contestation of their social
and political regulation, especially by feminist, queer, and gay activists,
as well as the internal contentions between different activist strategies
(Schmincke 2019).7 The perspective of body politics focuses on the po-
tentially resistant and emancipatory practices in light of biopolitical

7 Feminism is an ongoing body political fight for, among others, bodily self-determination
of women against the patriarchal control of women’s bodies. See the enormously influ-
ential feminist body political handbook of the Boston Women’s Health Book Collective
(2011).
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normalization. The difference between biopolitics and body politics is in
focus and emphasis, rather than stemming from different paradigms:
After all, biopolitics was coined by Foucault, and the Foucauldian con-
cept of productive power highlights that power does not spread top-
down, but as a complex network and through the involvement of sub-
jects in technologies of the self and practices of resistance and freedom
(Foucault 1978). Nevertheless, typical biopolitical analyses focus on the
repressive or subjugating side of productive power.8

Michel Foucault develops the concept of “biopolitics” in The History of
Sexuality 1 (Foucault 1978) and the Governmentality Lectures (Foucault
2007, 2010). Here, Foucault argues that modern governmentality oper-
ates through a specific kind of power over life, which governs both the
individual and the collective. On the individual level, biopolitics operates
through disciplinary power, which Foucault analyzed in his earlier Disci-
pline and Punish (Foucault 1977). On the collective level, biopolitics is
the regulation of the population through scientific knowledge, such as
demography and statistics. The concept of biopolitics, through which
these two levels of power are interlinked, has proved to be enormously
productive, spurring the development of whole fields of research.? The
most common use of biopolitics is as an evaluative concept of social cri-
tique, especially in the governmentality studies tradition. Governmental-
ity studies follow up on Foucault’s analysis and examine different as-
pects of neoliberal governmentality in order to expose the repressive
sides of neoliberal governmentality and the subjectifications it produces
(Brockling et al. 2011a, 2011b; Burchell et al. 1991; Dean 1999; Lemke
2008; Nilsson 2013).

Biopolitically, PrEP has been mainly analyzed from such a top-down
perspective of subjugating biopolitics. The focus in such analyses lies on
PrEP as a new technology within the governmentality of health that in-
dividualizes responsibility, surveils gay bodies, rationalizes gay sex cul-
ture, and functions as a tool for government interference into gay subjec-
tivity. From this perspective, the body political aspect of PrEP’s devel-

8 The term “repressive power” is problematic, as Foucault posits his analysis to criticize
accounts of juridical power that focus on repression as insufficient to account for the
complexity of productive power. However, the relation between productivity, repres-
sion, critique, and freedom is far from clear in Foucault’s texts, and this stimulated
widespread debates. | argued elsewhere (2020a) that a more careful differentiation
between power as repression and power as freedom is needed within these debates.
This allows to name the repressive or subjugating side of power within a Foucauldian
approach, as | do in the present article; doing so, | do not systematically differentiate
between subjugation and repression. Using the wording “repressive power” is there-
fore not meant to break with Foucault’s theory of power, but to highlight the repres-
sive modes of power within Foucault’s constructivist account of productive power.

9 For a general overview see Lemke (2011), Mills (2018), and Laufenberg (2014).
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opment, based on the agency of gays and activists in relation to healthcare
governmentality, is lost.1° In my analysis, I aim to recover it by contextual-
izing PrEP within the history of gay activism and body political contesta-
tions of sexual ethics within the context of homophobia, HIV/AIDS, and
homonormativity (1970-2012), as well as by analyzing the body political
and biopolitical debates around PrEP during its recent implementation
(2012-2019). The case of PrEP shows that contemporary biopolitics con-
sist of both top-down power and subjectification (the classic foci of biopo-
litical analysis), as well as body political activism and ethics. To highlight
this double constellation of power and agency, | propose the term “demo-
cratic biopolitics”.11 In the following section, I reconstruct the biopolitical
history of the governmentality of HIV/AIDS as intertwined with gay activ-
ist body politics. This shows how deeply embedded in stigma the dis-
course on gay sex is and how the current homonormative gay politics, into
which PrEP intervenes, developed.

The History of HIV/AIDS as Biopolitical and Body Political
Contestations

The complexity of the history of HIV/AIDS politics and activism can only
be captured by accounting for both the broader biopolitical develop-
ments and technologies of power (top-down) and the body political ac-
tivism and negotiations within the gay community (bottom-up), as well
as their interconnections. Gay sex has been problematized, normalized,
and re-created before HIV/AIDS and throughout the different phases of
the pandemic as a result of homophobia, heteronormativity and tradi-

10 The most prominent biopolitical analysis is Dean (2015a), that | criticized in detail in
Schubert (2019), another example is Orne and Gall (2019).

11 The interest in conceptualizing “democratic biopolitics” is shared with other authors.
Prozorov (2019) aims at developing such a concept in his monograph, starting from the
problem that biopolitics and democracy are seen as contradicting terms because bio-
politics, as a general mode of modern government, undermines democracy. He pro-
poses to solve this problem by turning to political theory, reframing biopolitics as a
contradiction between particular government and universal sovereignty, while arguing
for a plurality of lifeforms. Prozorov’s framing risks losing the specificity of biopolitics
by its translation into the general democratic problem of the relation between particu-
larism and universalism. While my analysis of the democratic biopolitics of PrEP shares
a commitment to plurality, | do not start from the problem that biopolitics and democ-
racy are fundamentally incompatible. In contrast to Prozorov, my use of the concept
“biopolitics” refers to such modes of government that address individual bodies and
people, and not to modern politics as a whole. Thus, my theoretical problem is not a
fundamental incompatibility between democracy and biopolitics but the more specific
guestion of the role of actors, activists, counter-movements, and ethics in the analysis
of biopolitical processes.
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tional models of sex, the development of medical technology, public health
strategies, as well as gay and queer activism, identity politics, and sexual
subjectification. I will focus on Germany and the U.S., as they represent
two different models of public health responses that nevertheless lead to
the same constellation of individual responsibility and shame in which I
locate the contemporary contestations of PrEP. Four phases can be dis-
tinguished:

1. Pre-AIDS and sexual liberation (1970s);

2. Early AIDS crisis with gays as a risk group and sex panic (approx.
1980-85);

3. HIV/AIDS and risk management through condoms (approx. 1986-
1995);

4. Homonormativity, gay rights advancement, and development of an-
tiretroviral therapy (ART) (approx. 1996-2012).

(1) Pre-AIDS and sexual liberation. The 1970s were a time of political
emancipation and sexual liberation for gay men in Western states. These
developments took place within the context of the broader cultural revo-
lution of ‘68 and the general sexual liberation that came with it. New gay
identity politics emerged, and wholly new forms of gay culture and poli-
tics prospered with it in urban centers, especially bars and night clubs,
as well as sex clubs that concentrated in ‘gay’ districts.12 Gay emancipa-
tion was body political, as it developed new sex cultures and new regimes
of sexual subjectification,!? and it was fundamental, as it brought about
new forms of gay subjectivity (Halperin 2012, p. 433-437). It was “queer
world-making” (Berlant and Warner 1998, p. 558) avant la lettre, center-
ing on the utopian and transformative potential of new sexual ethics
(Mufioz 2009a). Both in Europe and the United States reflections about
the active development of gay lifestyles and ethics as separate from
straight society intensified, and “coming out” as gay became a central step
in gay subjectification (for these processes in Germany see Beljan 2014,

12 Certainly, gay activism and subculture existed long before the 70s, but was different-
ly coded, for example in the German “homophiles movement”. See Dannecker (2010)
and Wolfert (2010) for the conflictual development of the homophiles movement to
the “gay movement” (Schwulenbewegung), and the other contributions in Pretzel
and Weil} (2010) for the situation of gay men in Germany after the war. However,
these earlier phases are not essential for analyzing the body political contestations of
PrEP.

13 For example, the practice of fisting or fist fucking did not exist prior to the 70s and
anal sex was uncommon (Dannecker 1991, p. 24; Beljan 2014, p. 191, 228). This un-
derscores that there is no “natural” sex, rather it is always a result of sexual subjecti-
fication that is conditioned by a complex array of cultural, political, economic, and
technological factors.
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p. 83-122). In Germany, for example, the former pejorative term
“schwul” was appropriated as an affirmative and proud form of identity.14
While gays and lesbians visibly protested for their rights in pride parades,
their politics were not broadly discussed in mainstream media and poli-
tics. The 70s were the starting point of ongoing strategy struggles, within
gay politics, between an integrationist strategy that demands inclusion
into equal citizenship, and a radical strategy of critique that had a shock-
ing effect on bourgeois consciousness. These strategies developed into
what today is termed “homonormative adaptation” vs. “queer critique of
heteronormativity”.15

(2) Early AIDS-crisis with gays as a risk group and sex panic (approx.
1980-85). The early years of the pandemic are characterized by uncer-
tainty, the attribution of AIDS to gay men as a primary risk group, a ho-
mophobic sex-panic, and more generally a panic about any contact with
gay men. The U.S. CDC had diagnosed matching symptoms among gay
men in 1981, and the disease was called “GRID” (Gay-related immune de-
ficiency) or “gay cancer” before the CDC introduced the name Acquired
Immune Deficiency Syndrome (AIDS) in 1982. Along with gay men, IV
drug users were considered a second risk group.1® The public discourse
around AIDS was dominated by an othering of the disease (Banziger
2014, p. 188; Epstein 1998): HIV was discussed as a problem of social
outcasts, in particular as a gay disease, not as a general health crisis. Ac-
cordingly, the medical and public health response was very slow. Moral-
istic, homophobic, and sex-negative rhetoric of blaming and shaming con-
structed gays as responsible for AIDS, portraying them as a homogeneous
group characterized by immoral and promiscuous sex practices (Beljan
2014, p. 178-192; Watney 1997). Gay sex was constructed as inherently
dangerous and morally bad, in opposition to heteronormative, healthy,
good sex (Beljan 2014, p. 209). Media discourse around AIDS “has made
the oppression of gay men seem like a moral imperative” (Bersani 1987,
p. 204), and conservative AIDS policies included forced testing, the shut-
ting down of gay businesses, and criminalization of sex (Halperin and
Hoppe 2017, p. 347-408). Foundational writings in queer theory, that de-
veloped partly in response to the new sexual repression, perceive gay
genocidal tendencies in the U.S. society (Bersani 1987, p. 198-204;

14 Cf. Dobler (2012). Surprisingly from the contemporary perspective, the term
“schwul” was used mostly for lesbians until the 70s.

15 For the detailed reports and analysis about these strategic discussion between gay
activists in Germany in the 70s see Dannecker (2012), Gammerl (2012), Griffiths
(2012), Haunss (2012), Holy (2012), Kraushaar (2012), I’Amour laLove (2012), Pretzel
et al. (2012), and Woltersdorff (2012).

16 HIV had spread as early as the late 70s among Manhattan’s IV drug users, who fell
out of the healthcare system, cf. Des Jarlais (1989).
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Sedgwick 1990, p. 38) and describe intense sex wars during the 1980s,
aimed at the repression of (non-heteronormative) sexuality (Rubin
2011). Sex and promiscuity as explanations for the spread of AIDS creat-
ed an opportunity for the rehabilitation of conservative movements that
pushed back against the sexual liberation of the 70s (Banziger 2014, p.
190-196). While gay activists problematized the pushback against sexu-
al liberation based on AIDS and developed safer sex techniques in de-
fense of gay pleasure (Berkowitz 2003), the emphasis on saving sexual
liberation was contested and lost traction, as gay activism focused in-
creasingly on AIDS prevention (Haunss 2012, p. 209). The stigma around
gay sex exists to this day and can be traced in the contested body politics
of PrER.Y7

(3) HIV/AIDS and risk management through condoms (approx. 1986-
1995). With the completed identification of the HI-Virus as the cause of
AIDS in 1985, a new paradigm of prevention was developed both by pub-
lic health institutions and gay activists. New medical knowledge made it
possible to differentiate sexual practices according to the risk of infection.
While gay men were still viewed as a primary risk group of HIV/AIDS, the
main prevention paradigm shifted from risk group to risk practice
(Banziger 2014, p. 196-201). This shift resulted, inter alia, from the bidi-
rectional HIV/AIDS activism, that on the one hand mounted political pres-
sure for the employment of differentiated and effective public health poli-
cies instead of conservative and homophobic ones, and on the other
hand, developed and implemented safer sex strategies within the gay
communities. While Germany swiftly adopted liberal and community-
based prevention politics by massive funding of gay community-run
HIV/AIDS organizations, the “AIDS-Hilfen”; state-sponsored prevention
programs in the U.S. benefited from fewer resources, and their develop-
ment was therefore significantly slower, leading to state-independent
groups like ACT-UP becoming core actors.18 Lesbians and straight wom-

17 See Brier (2009) and Patton (1985) for a history of early HIV/AIDS politics and activ-
ism in the U.S., and Reichert (2018) for a history of HIV/AIDS in Germany that is
based on interviews with gay men of different generations, including those who sur-
vived the AIDS crisis, grew up with AIDS/HIV, and use contemporary prevention
techniques such as PrEP. Bochow (2013b) critically discusses the thesis that HIV/AIDS
led to wider acceptance of gay lives through raising public attention.

18 See Telge (2013) for the shifts of German gay activism from radical leftist anti-
parliamentarism to the state funded HIV/AIDS activist infrastructure (“AIDS-Hilfen”)
and Bochow (2013a) for the history of these “AIDS-Hilfen” until the contemporary
gueer paradigm. Schaffar (2020) interprets the AIDS-Hilfen as practicing democratic-
solidary biopolitics especially in the early phase of the pandemic, and then changing
towards neoliberal approaches of individual risk management, a process which was
completed with the introduction of PrEP. In opposition to this interpretation, | argue
that the negotiations of PrEP, as well, are democratic biopolitics.
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en became actively involved in ACT-UP, making it a place of new queer
alliances of solidarity (Cvetkovich 2003; VICE 2015). Safer sex was un-
derstood as a complex array of behavioral modifications and prevention
practices, with condom use as the central technique. It is remarkable how
quickly the gay community adapted and developed new ways of having
sex — and promiscuity (Crimp 1987) - during the epidemic (Dannecker
1991). Within the context of the emergence of neoliberal governmentality
and new public health (Banziger 2014, p. 196-199; Lengwiler 2010), the
differentiation of risk practices led to the individualization of responsibil-
ity that altered the moralistic shaming practices.!® Condom use was
equated with responsible and rational behavior and morally demanded
not only to save oneself but also for the protection of others. Stigma and
shaming in this paradigm shifted away from gays as a homogeneous
group towards those who did not want to or failed to adhere to safer sex,
and the infection with HIV was understood as resulting from individual
irresponsibility. Specific practices like sex without a condom, cruising,
and places like tearooms and backrooms were stigmatized (Beljan 2014,
p. 214). The moral difference of good heteronormative sex vs. bad gay
sex was supplemented by the distinction between good, safer gay sex
and bad, risky gay sex. The possible, permissible, and responsible ways
of having safer sex became the subject of heated debates within the gay
community (Beljan 2014, p. 193-203). Proponents of stricter safer sex
approaches, as Larry Kramer (2011) in the U.S. and Rosa von Praunheim
in Germany, urged gays to act responsibly, not without attacking the val-
ue of promiscuous gay sex culture. Such discourse was criticized by,
among others, early queer theorists (for example Crimp 1987) in the U.S.
and Martin Dannecker (1991) in Germany for the moralization of health
and the conservative stigma it produced. They problematized the ration-
alization of sex through safer sex paradigms as a normative undoing of
gay sexual liberation and urged gays to keep their queer sexual ethics
despite the temporarily necessary changes in sexual behavior (Beljan
2014, p. 224-231). These attempts were, however, unsuccessful, as gay
subcultures were already under pressure due to increasing homonorma-
tivity.

(4) Homonormativity, gay rights advancement, and the development
of antiretroviral therapy (ART) (approx. 1995-2012). The condom had
become the gold standard of sexual health prevention, promoted by gay
HIV/AIDS organizations and public health agencies. Hardly contested
and fully normalized, it was central in the sexual subjectification of gays
who experienced the dramatic first phase of the epidemic and those who

19 For a social-philosophical and genealogical critique of responsibility, independent of
gay ethics, see Vogelmann (2014).
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grew up with the images of the infected homosexuals. Along with this
normalization of the condom and the stigmatization of those who failed
to use it, the homonormative (Duggan 2002) distinction between good
gays and bad gays was consolidated. Symptoms of this consolidation are
the development of practices that deliberately transgressed the bounda-
ries of safer sex, such as bareback (condomless sex) or even “bug chas-
ing” (seeking to become HIV positive) (Dean 2009), and their scandaliza-
tion in the media, which reinforced HIV-related stigma. Effective an-
tiretroviral therapies (ART) significantly decreased the death rate of HIV
from 1996 on. The continuous medical progress over the years - today’s
ARTs have only slight side-effects and hardly affect life expectancy - led
to a gradual transformation of the perception of HIV from a quasi-death
sentence to a manageable condition. Since ARTs achieved the suppres-
sion of the viral loads of patients to undetectable levels, they served, ad-
ditionally, as the first phase of medical prevention: Treatment as Preven-
tion. Condomless sex between an HIV-positive partner with AR-therapy
and zero viral load and a negative partner was now safe from the danger
of HIV infection. Such modifications in the medical framework of safer sex
were continuously debated within gay communities and gay HIV/AIDS
organizations, but less disputed than safer sex strategies in the early epi-
demic and the introduction of PrEP in the late 2010s. During this phase,
the gay rights movement continued to achieve legal progress as well, and
today most legal discrimination in Western states is abolished. However,
medical success and achievements in the battle for gay rights did not
lead to a reduction of HIV and condom-related stigma, despite the in-
creasing focus of gay HIV/AIDS and public health organizations on anti-
stigma work. The reason is homonormativity, that is, a normative ranking
of differences between good and bad gays and gay lifestyles. Homonorma-
tivity has not been targeted by the gay rights movement but rather pro-
duced and reinforced.2? The gay rights movement focused on legal equali-
ty and full gay inclusion into bourgeois heteronormative society, especial-
ly into the military, marriage, adoption, and the workspace. The demand
for inclusion was underscored by performances of heteronormative life-
styles, and gays who were too provocative and queer, that is, too differ-
ent, threatened the political message “we are just like you” that was
deemed necessary by gay rights activists for achieving legal equality

20 See Haunss (2012) regarding the link between HIV and normalization in German gay
activism; Woltersdorff (2017) for the intrinsic connection between neoliberalism and
homonormativity; Andersson (2019) for an analysis of homonormative aesthetics.
See Puar (2007) for the connection between homonormativity, nationalism, and rac-
ism that she calls “homonationalism”, and that is part of a wider “sexual exceptional-
ism” (Dietze 2019). Regarding the connection between homonormativity and biopoli-
tics see Laufenberg (2016).
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(Halperin 2012, p. 443). The stigma and homophobia that accompanied
the AIDS crisis led to shame and the reinforcement of the gay desire to
be included in mainstream society and thereby laid the groundwork for
the gay rights movement’s strategy of adaptation (Gould 2009). Propo-
nents of radical gay world-making similar to the pre-AIDS era - the at-
tempts to develop specifically gay ethics and lifestyles that do not follow
heteronormativity, but attempt to realize sexual liberation - were a mi-
nority and did not fit into homonormativity. With the progress in legal
equality, a homonormative gay life became increasingly possible and liv-
able, and with more gays choosing it, homonormativity further expand-
ed, due to the decrease of radical gay subjectification in gay cultures. The
decrease of gay subjectification resulted, as well, from the disappearance
of many urban gay cultural spaces, such as bars and clubs, in the context
of the AIDS crisis, and further fueled by neoliberal gentrification and the
rise of online dating (Halperin 2012, p. 437-442). Homonormativity was
and is so widespread that it dominated the mainstream gay media repre-
sentation, fostering “normal” and straight, White, clean-cut, and healthy
bodies, styles, and lifestyles (Halkitis 2000; Kagan 2018). This domina-
tion, moreover, explains the creation of new subversive queer counter cul-
tures and styles, such as the gay hipster in the 2000s (Rehberg 2018).
Queer theory developed as an intellectual and political counter-movement
to homonormative politics and can be interpreted as reviving part of the
counter-normative radical spirit of the 70s.21 In opposition to the previous
generation’s 70s gay activism, queer theory and politics are intersectional
and tackle racism (Tas and Niedel 2013; Crenshaw 2008; Mufioz 2009b),
sexism, and other forms of discrimination, and focus increasingly on
trans politics (Halberstam 2018).22 In effect, homonormativity led many
gay men to adapt to the older homophobic sanctioning of promiscuity
and stigmatization of HIV. Therefore, the condom continued to play a
central role in the gay imaginary and was intrinsically connected with
individual responsibility and guilt. This situation is radically changed by
PrEP, not without significant body political contestation.

21 With the crucial difference that it relied on poststructuralist accounts, see especially
Foucault (1978) and Schubert (2020b). For a critigue of queer politics from a
homonormative perspective see Feddersen (2013). The existence of concurring
homonormative and queer pride marches in some German cities shows that strategic
discussion between homonormative and queer politics is still widespread, see Tietz
(2012).

22 Niedel (2012, 2013) further argues, that queer theory needs to be supported by the-
ories of hegemony for a realist conception of politics and the state.
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Body Politics in Times of Molecularization

PrEP begins a new phase of pharmaceutical prevention. To analyze its im-
pact on the biopolitical and body political negotiations of gay sexuality,
sociality, homophobia, and homonormativity, I introduce Nikolas Rose’s
and Paul Rabinow’s account of molecular biopolitics, biopolitical citizen-
ship, and biosociality (Rose and Rabinow 2016; Rose 2007a; Rabinow
1999, 2005). They highlight a shift away from biopolitics at a molar level
of bodies and peoples: “It is at this molecular scale that our contempo-
rary biopolitics operates: ‘molecular biopolitics’ now concerns all the
ways in which these molecular elements of life - from drug molecules to
oocytes and stem cells - can or should be mobilized, controlled, com-
bined and accorded properties that previously did not exist” (Rose
2007). This shift to molecular biopolitics in the field of HIV prevention is
materialized in the transition from the condom to PrEP.

Rose’s and Rabinow’s concepts of biosociality and biopolitical citizen-
ship highlight the connection between top-down biopolitics and bottom-
up body politics that I call “democratic biopolitics”. Biopolitical citizen-
ship entails the capability of “biological citizens” to make ethical-
political decisions on biopolitical questions (Rose 2007b, p. 259; Fassin
2009). According to Rose, biomedical innovation neither leads to a uto-
pian future nor overwhelmingly repressive pharmacopower; as “classic”
top-down biopolitical analyses of subjugating biopower tend to argue. Ra-
ther, it brings about a multitude of small-scale adaptations that signifi-
cantly alter the way we understand our bodies and lives, and that are
subject to open biopolitical struggles. What was regarded as “natural” in
the past becomes an object of possible interventions, changing the oppo-
sitions of nature vs. culture, normal vs. pathological, and treatment of
illness vs. enhancement of capacities, thereby opening up new possibili-
ties of political deliberation about the worth of different forms of life
(Rose 2007b, p. 253f.): “Our biological life itself has entered the domain
of decision and choice; these questions of judgment have become ines-
capable. This is what it means to live in an age of biological citizenship,
of ,somatic ethics, and of vital politics” (Rose 2007b, p. 254). This ap-
proach is particularly suited to analyze the body political contestations
of PrEP because it acknowledges the agency of biopolitical citizens.

Somatic ethics, for Rose, is closely linked to biocapital. Biomedical in-
tervention is prone to capitalization through pharmaceutical companies,
which require ethical approval by professional bioethical experts, often
philosophers, who are dependent on grants and research money. At the
same time, biopolitical struggles require actors in the pharmaceutical
industry as well as patients and activists to think ethically about their
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choices and everyday actions in relation to different biomedical knowl-
edges and experts. As a result, they will build new normative expecta-
tions based on these technologies and become experts themselves (Rose
2007b, p. 257).23

HIV/AIDS activism is an example of such biological citizenship, illus-
trating what Rose terms “biosociality”. AIDS patients and activists came
together in communities, performing numerous undertakings such as
spreading information, campaigning for rights regarding treatment and
quality of life and fighting societal stigma, and claiming a voice in the de-
velopment of medical expertise (Rose 2007b, p. 144; Epstein 1998). The
activists and the traditional medical community, who started as antago-
nists, soon allied: This enabled medical professionals to reach their tar-
get community of gay men, and in turn, the activists became decisive ac-
tors in the advancement of medical expertise and safer-sex advice.

The concepts of “biocapital”, “biosociality”, “biological citizenship”, and
“somatic ethics” offer a useful toolbox for the reconstruction of the con-
temporary contestations of PrEP as following from the body politics of
HIV/AIDS. The concept “biocapital” denotes the capitalist logic of Big
Pharma and the politics behind pricing and patents, which antagonize the
interests of patient communities and public health providers. The con-
cept “biosociality” refers to the fact that a community of (potential) PrEP
users is constituted through their risk of infection. Biological citizenship
is the act of claiming active rights and the empowerment of a policy-
making community. In fact, the main drivers for the development of PrEP
were public health and the gay community, and not Big Pharma.?* “So-
matic ethics” refers to the ethical practices surrounding PrEP. Because
PrEP enables certain practices, especially condomless sex, which are of-
ten morally sanctioned, it constitutes a specific case in which somatic
ethics are highly contested. In the initial stages of PrEP’s development,
its biosociality did not just stem from biological traits or illness (as in
classical patient activism), or the risk connected to the high prevalence
of HIV/AIDS in the gay community (as in classical HIV activism), but
from a specific sub-group of gays who engaged in “high-risk” sex practic-
es often conceptualized as an ethical choice.

The Latest History of Gay Body Politics: PrEP’s Implementation

The development and implementation of PrEP from 2012 until 2019

23 See for patient activism Epstein (2016) and Novas (2016).
24 The big initial PrEP studies were financed by public health institutions and not by
pharma companies, see fn. 33.
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consists of a new historical phase of the biopolitics and gay body politics
of HIV/AIDS. The contestations of PrEP expand the tension outlined ear-
lier between gay sexual liberation and radical queer critique on the one
hand, and homonormative values and rights-based integrationist strate-
gies on the other hand. This tension is crystallized in the alternative be-
tween PrEP and the condom.

To show how molecular biopolitics and ethical body politics interact
and lead to new sexual subjectification and new possibilities for gay eth-
ics and politics, I will analyze this historical phase in greater detail, by
mapping the debate on PrEP and distinguishing four positions: (1) gay
pro-PrEP, (2) gay anti-PrEP, (3) professional pro-PrEP, and (4) profes-
sional anti-PrEP. These four positions appear simultaneously during this
period and therefore do not imply a historical order. On the one hand,
the gay perspective and the debates within the gay community between
pro-PrEP and anti-PrEP camps demonstrate the meaning of PrEP for gay
body politics and its ambiguous potential for sexual liberation. By dis-
cussing them, I differentiate three aspects of sexual liberation (negative,
ethical, democratic), discussing the fourth aspect in the concluding sec-
tion (political emancipation). On the other hand, the analysis of the non-
gay perspective of medical professionals, with pro-PrEP and anti-PrEP
positions, is key for understanding the framework of the democratic bi-
opolitics of PrEP. As in the reconstruction of the history of HIV/AIDS and
gay activism, [ focus on Germany and the U.S. As opposed to the early,
quick, and liberal German response to the epidemic in the 80s, PrEP im-
plementation was significantly slower in Germany than in the U.S., while
the debate about PrEP can be equally mapped through the four positions
in both contexts.2> The method of mapping follows Foucault’s analysis of
discourse and power, focusing on the reconstruction of the struggles
about norms of sexuality, sexual subjectivation and subjectivity, and hom-
ophobia (Foucault 1971, 1978). In line with this method and according to
the proposed categories, my sources include a variety of materials, such
as medical research, queer theoretical research, activist statements, me-
dia sources, and social media posts and messages.

(1) Two main positions may be distinguished within the pro-PrEP gay
perspective. On one hand, many gays are informed about the medical
and public health advantages of PrEP and draw on them to argue in favor
of PrEP. I will elaborate on these arguments when I describe the non-gay
medical-professional pro-PrEP position.2¢ On the other hand, there is a

25 For a detailed account of PrEP in the context of the history of the German AIDS-
Hilfen see Bochow (2019).

26 The distinction between the gay and non-gay medical perspectives collapses to some
degree, as many HIV medical experts are gay and HIV research developed partially
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non-medical argument for PrEP, which draws on the significance of PrEP
for gay subjectivity and experience (Auerbach and Hoppe 2015). I will
reconstruct this argument, which falls into Rose’s category of somatic
ethics, first. More precisely, | propose to call what is at stake here “sexu-
al-somatic ethics”: the negotiation of politics, subjectivity, sexual pleas-
ure and desire, sexual norms, and medical technologies. The starting
point is that sex without condoms (bareback) is simply more pleasura-
ble than sex with condoms. However, even the utterance of this banality
is dangerous in a climate of moralized sexuality, the history of which I
reconstructed above. Bareback sex is viewed as bad, shameful, and dan-
gerous (Ashford 2015; Dean 2009), even though this view is already di-
minishing with the implementation of PrEP. The most extreme form of
such a position, taken by Act-Up Paris, promoted the condom as the only
means of safer sex despite the availability of medical prevention (Davis
2015). Prima facie, the affirmation of bareback does not operate in the
realm of reason and responsibility, but “merely” in the realm of desire
and pleasure (Dannecker 2019b, see also the other contributions in
Dannecker 2019a). The immediate reaction to bareback by most people
is that it is irresponsible, given the dangers of condomless sex and the
relatively small effort it takes to use a condom. This immorality judg-
ment is reinforced when considering the supposed higher risk of infect-
ing others with STIs when engaging in condomless sex. Desire and
pleasure are not strong arguments in this discourse on responsibility,
reason, and guilt. Prevention politics, within this paradigm, exclusively
means informing people about certain risks, assuming that this will lead
them to make “rational” choices during sex (i.e. use a condom).2?

This resistance against the wish to enjoy condomless sex shows some-
thing more deeply problematic in the current state of gay sexuality and
subjectification. It results from the homophobic stigmatization of gay sex
and the homonormative stigmatization of wrong ways of gay sex - and
PrEP is seen by many gays as an answer to this more fundamental prob-
lem. Blatant and open homophobia, reinforced in the last couple of years
in the West due to the rise of right-wing movements, is evidently a major
issue. Homophobic hate speech has been presented by these movements
as a legitimate position in public discourse.?8 However, even within di-

out of the gay community’s HIV activism.

27 For a critique of this rationalistic paradigm which leaves out gay experience, subjec-
tivity, fantasy, sex and desire, see Adam (2011), Race (2012), Dean (2011, 2012,
2015a, 2015b), Halperin (2016), Trachman and Girard (2018).

28 In Germany, for example, there is a correlation between the growing political power of
the homophobic right-wing populist party AfD, the rise of homophobic attitudes (LSVD
n.d.; Decker and Kiess 2016, p. 51), and the rise of homophobic hate crimes (Beiker
2017), that many actors interpret as a causation (LSVD 2017). A social and political



A New Era of Queer Politics? 233

versity-affirmative liberalism, where homophobia seems to be absent
and gays are happily married, homophobia deeply structures gay subjec-
tivity and sexuality, as the reconstruction of the history of HIV/AIDS as
contested body politics has shown. Being gay is now acceptable, but only
if you are a “good gay”. If one lives a normalized, bourgeois, and success-
ful life, a life of homonormativity that follows heteronormative rules,
gayness is not an issue. This acceptance of bourgeois gayness is a suc-
cess of the gay rights movement of the 90s which was achieved by dis-
identifying from the stereotypes of hypersexualized and effeminate gays,
through adopting “normal”, masculine, and desexualized behavior. Re-
spectable gays present their sexual orientation as an accidental, non-
essential, property of their personality; they do not take it to determine
who they are. With gay marriage, the journey towards normalization has
reached its destination, and many gays simply behave like straights
nowadays and are happy to receive social recognition and acceptance for
it. But this acceptance comes at the price of a new exclusion. Trans* and
gender non-conforming people, queers of color, and gay men who en-
gage in different sex than with one stable partner in a long-term roman-
tic relationship are barred from this homonormativity (Flores 2017).
Recently, such exclusion is done with the help of another concept: identi-
ty politics. As soon as queer people voice their specific perspective that
contrasts hetero/homonormativity, they are criticized for fostering a
particularist identity political agenda against the common good.??

While the gay pride of the “good gays” constitutes the facade of con-
temporary liberalism, the gay shame of the “bad gays” is its flipside
(Halperin and Traub 2009). This continues the long-lasting constellation
of shame and guilt surrounding gay sex (Hequembourg and Dearing
2013). The history of the body politics of HIV renders intelligible the fact
that that the AIDS and post-AIDS generations grew up with a deep fear
of gay sex (Cain 2017; P. 2015). Not only was it viewed as shameful, but

movement against gender equality, sexual emancipation and self-determination with
many personal and thematic overlaps with right-wing movements and parties became
more outspoken and powerful in Europe over the last years, c.f. Hark and Villa (2015);
Kuhar and Paternotte (2017). Some West European right-wing parties define tolerance
for different lifestyles as “European”, in order to reject Muslims, Islam, and people of
color as homophobic and uncivilized. It is important to note that this seemingly gay-
friendly rhetoric is used only instrumentally for promoting anti-muslim racism (Siegel
2017). Queer organizations fight against this instrumentalization of their cause for rac-
ist projects and point out that homo- and transphobia is a general problem in society.
It is not specific to Muslims, but rather promoted by (right-wing) anti-egalitarian ideo-
logies. See for example GLADT (2009).

29 Recent evidence was provided by the outrage against “identity politics” in German
media that followed gay activists’ critique of a homophobic panel discussion of the
social democratic party, c.f. Blech (2021).
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also as dangerous. Engaging in it was problematic enough, but engaging in
it in an “unreasonable” and frivolous way and getting infected with HIV or
other STIs expels gays from the framework of liberal acceptance of homo-
sexuality. While guilt no longer automatically accompanied being homo-
sexual, it became more often coupled with engaging in non-normative and
“irresponsible” sex. Therefore, gay sex was constituted around an econom-
ics of guilt that stems from the liberal and homonormative refinement of
homophobia, of which condoms are an essential part.3® Adherence to
condom usage is a perfect guilt instigator, and many gays report psychic
self-tortures after having forgotten to use them, not only because they
feared an infection, but because of the stigma related to the supposed
irresponsible behavior, to which infection would be attributed. Under
this rubric, condom-based gay sex is intrinsically linked to guilt, fear, and
internalized homophobia. PrEP is a new chapter in the queer fight
against internalized homophobia and finally helps to disentangle gay sex
from its 40 yearlong intertwinement with illness and death (Collins et al.
2016; Koester et al. 2017; Grace et al. 2018; Gilbert 2018; Riley 2020).31

30 Race (2016) describes the anti-PrEP attitudes in the community as a fear of sex.

31 Exemplary for this liberating function of PrEP for gays in relation to guilt and con-
doms is this public Facebook-post, which was widely shared, and which is worth cit-
ing: “PrEP-Post: Es sind diese Regeln, die wir so sehr internalisiert haben, dass wir sie
selbst dann befolgen, wenn sie durch eine grundlegend verdnderte Situation liberfli-
ssig geworden sind. [...] Meine Generation (Ich bin 30) ist die Generation an Homos,
die nach der Aids-Krise aufgewachsen sind. Fiir uns galt immer “SEX OHNE KONDOM
=TOD”, und das haben wir internalisiert. [...] Fur Leute, die seitdem [ca. 2004, K.S.] in
Therapie sind, lasst sich der Virusspiegel soweit senken, dass er sich nicht mehr auf
die Gesundheit auswirkt, und Positive unter der Nachweisgrenze sind NICHT MEHR
ANSTECKEND. Sex mit ihnen = ungefahrlich. Das ist seit 2011 bekannt. Wie lange hat
das gebraucht, bis das bei dir ankam? Bei vielen hat es lange gedauert. Vielleicht,
weil die Leute das nicht wahrhaben wollten. Weil Positive als Unberiihrbare galten,
als Gefahr fir die 6ffentliche Gesundheit. Und das auch noch selbstverschuldet. Qua-
si das Gegenteil von Kriegsveteranen, weil sie ihr Schicksal nicht ehrenvoll auf dem
Schlachtfeld, sondern auf eine perverse Weise in Darkrooms und in Klappen besiegelt
haben. Diese Angst sitzt immer noch tief. Kondome waren nie der Heilsbringer, nie-
mand wollte das Kondom an sich, aber sie waren halt die einzige halbwegs sichere
Methode, sich und seine Partner vor einem recht unangenehmen Tod zu schiitzen.
Denke mal kurz nach, ob du Bareback-Sex mit Begriffen wie Verantwortungslosigkeit,
Unmoral, Lustbesessenheit etc. assoziierst. (Das habe ich auch.) Diese Vorurteile sit-
zen tief, weil sie mal begriindet waren. Jetzt kommt die PrEP. Heutzutage ist die Situ-
ation grundlegend anders. Menschen funktionieren so, dass sie, anstatt unbegriinde-
te Vorurteile zu Uberdenken, sich lieber neue Rechtfertigungen fir diese suchen.
Wenn ich mit Leuten (iber die PrEP rede, wenn ich sage, dass ich jetzt auch ohne
Kondom safen Sex haben kann, stecken mich manche sofort in die Schmuddelecke.
Bringen Argumente wie: ‘Es gibt resistente HIV-Stamme’, ‘Was ist mit Syphilis & Trip-
per’, ‘hat die PrEP nicht krasse Nebenwirkungen’. Das etablierte Denkschema dahin-
ter: Kondom = Verantwortung -> Kein Kondom = Gefahr. [...] Natirlich gibt’s Leute,
die die PrEP als Freifahrtsschein zum Rumbumsen sehen. Fiir mich ist sie aber ein Teil
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The liberating aspects of PrEP do not concern homophobia and social
stigma alone. It also eases the dynamics of gay sexuality: PrEP reduces
the need for constant negotiation of illness during gay sex. Gays have to
be constantly aware of risks and negotiate them in order to act respon-
sibly and to deflect guilt in the sexual paradigm of condoms, fear, and
guilt.32 They have to make assumptions about how “dangerous” the
partner is and whether they can trust them. The bottom (the receptive
partner in anal intercourse), especially, has hardly any control over the
use of condoms and has to check manually sometimes during the inter-
course if the condom is still in place (Danan 2018). Thus, sex equals con-
stant worrying for many gays. PrEP can change this condition. In terms
of responsibility, this means that for the first time one can efficiently
take responsibility by shifting to adhering to the drug regime, away from
the often-uncontrollable dynamics of sex. In this nuanced assessment of
the shifts of responsibility, the difference between the focus of classic
biopolitical critique of top-down repressive power and the body political
perspective becomes clear: Dean (2015a), who criticizes the biopolitical
side effect of PrEP, does not interpret this shift of responsibility as liber-
ating, but as an intensification of the rationalization and disciplining of
sexuality, since for the first time, responsibility can be objectively meas-
ured through drug levels in the blood (Dean 20154, p. 233).

The discussion shows that sexual ethics, social norms, and (medical)
technology are intertwined and form a nexus of power. Building on
Rose’s term “somatic ethics”, this sort of ethical problematization may be
called “sexual-somatic ethics”. The concept reflects the development of
community norms, sexual subjectification, sexual cultures, political posi-
tions, personal choices, desires, and pleasures in relation to medical
technologies. Sexual-somatic ethics are crucial for a constructivist ac-
count of sexual liberation following Foucault. While PrEP does not liber-
ate sex from social power and does not recover any natural essence of
sex, it does lead to a situation in which the ethical norms of sex can be
further developed and improved. Liberation here means two things:
First, as negative liberation, the overcoming of repressive norms of

von einem verantwortungsbewussten Umgang mit meiner Sexualitadt. Ich kann mich
dazu entscheiden, safe ohne Kondom zu ficken, wenn ich das mochte, und das ist ei-
ne grolRe Befreiung. In Situationen, wo ich mehr Sicherheit will — etwa in Darkrooms
— oder wenn mein Partner danach fragt, kann ich jederzeit ‘nen Gummi driberzie-
hen. Die gibt’s ja trotzdem noch” (Hartmann 2017). It is remarkable that the author
returns to framing responsibility and differentiates responsible and irresponsible
PrEP users after having criticized this rational throughout the post. This could be seen
as indication for how severe the connection between gay sex and responsibility dis-
course is.
32 Regarding the negotiation of responsibility see Young et al. (2016).
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homonormativity that bring stigma and shame into gay lives. Second, as
ethical liberation, the creative aspect of the development of new sexual
cultures and pleasures in the new situation of medical and technological
infrastructure, for which I present evidence below. Both aspects of such
constructivist sexual liberation are Foucauldian: the first one relates to
subjectification as being constituted and normed by power,; and the sec-
ond to subjectification as communal ethics that aim at the active creation
of new desires, pleasures, and ways of being (Foucault 1997a).

(2) The anti-PrEP gay perspective, as well, comprises medical argu-
ments on the one hand, and arguments that address subjectivity, sexual
norms, and politics that fall under the rubric of sexual-somatic ethics on
the other. As above, I will only reconstruct the ethical arguments here,
discussing the medical arguments which are used by gays alongside the
non-gay medical professional and public debate. Gay opponents against
PrEP argue that it significantly changes gay sexuality and fosters a cul-
ture of condomless sex which effectively limits the freedom of those who
want to use condoms. Many reports and complaints by gays in major
Western cities, where PrEP prevalence is already high, show that it be-
came more difficult to organize hook-ups through apps when insisting
on condom use (Holt et al. 2018). Sex is a cultural practice and partici-
pants are subjectivated into a sexual culture. Sex cannot be essentially
designated as natural, rather it is always mediated through norms and
technology. Before PrEP, condom usage was the standard and unques-
tioned norm, and thus accepted as non-intrusive for many gays, even
though condom adherence was a problem for a significant number of
them (Dean 2011; Halperin 2007, p. 11-37). The possibility for HIV-risk-
free condomless sex changes this sexual subjectification. The condom is
thrown into question and becomes the object of a battle of sexual ethics,
where many desire condomless sex, and others defend the condom as the
only means for safer sex, especially taking into account other STIs such as
tripper, syphilis, and hepatitis C. The sexual subjectification towards con-
domless sex is seen by many as a pressure to take PrEP as well, even if
they do not wish to. PrEP might become the new norm, and in some
places already became the new norm, to which one has to adhere in or-
der to participate in the transformed sexual culture. This is particularly a
problem for sex workers, both male and female, who are faced with in-
creasing pressure to engage in sex without condoms. In contexts of tran-
sphobia, insufficient healthcare, and social welfare, trans persons, espe-
cially trans women, often choose sex work due to the absence of other
options to earn money. This makes trans persons specifically affected by
PrEP politics. Thus, sexual liberation is intrinsically contested, especially
in the era of molecular biopolitics. This is why the constructivist account



A New Era of Queer Politics? 237

of sexual liberation needs a third, democratic element in addition to the
negative critique of repressive power and the ethical creation of new
sexual cultures: the deliberation of the power-effects of such new sexual
cultures and the sexual subjectification they entail in the scope of demo-
cratic biopolitics.

Anti-PrEP gay arguments can also be understood in terms of the bio-
and body political vocabulary. Even when they do not refer to Foucault
and the term “subjectification”, the critique I reconstructed above can be
captured by this concept. Some connect sexual subjectification, that is,
the changed community norms and the pressure on individuals they en-
tail, to public health authorities and the pharma industry. The argument
is that PrEP is promoted by pharmaceutical companies to produce new
markets and exploit PrEP-users economically by changing sexual subjec-
tification. Certainly, the pharmaceutical industry, specifically Gilead, ap-
preciates non-infected people taking drugs, as they outnumber the in-
fected (Thissen 2014; Behnke et al. 2014). In this regard, PrEP inscribes
itself in the general trend of medicalization and especially pharmaceuti-
calization (Bordogna 2014) of prevention. However, such arguments
overlook the spearheading of the development of PrEP by a collabora-
tion between the gay community/activists and public health communi-
ties through the early integration of the gay stakeholders in the process-
es of the three most important PrEP-MSM-studies iPrEx, Ipergay, and
Proud (Cairns et al. 2016, p. 2). The initial MSM-PrEP studies were not
financed by Gilead, who only donated the drugs and placebos, but by
government-sponsored research institutes.33

33 The iPrEx-Study was mostly financed by the U.S. National Institutes of Health (NIH)
(Grant et al. 2010), the Ipergay-Study mostly by the French Agency for Research on
AIDS and Viral Hepatitis (ARNS) (Molina et al. 2015), and the PROUD-Study was large-
ly financed by the British Medical Research Council Clinical Trials Unit at University
College London and Public Health England (McCormack et al. 2016). The presently
running Discover-Study compares Truvada and Descovy and is fully sponsored by Gil-
ead (AVAC 2018). Descovy is a slightly modified version of Truvada, which is sup-
posed to have less side-effects. Gilead needs to prove the advantages of Descovy
over Truvada in order to keep profits high after the patent of Truvada recently run
out, which opened the market for cheaper generics of Truvada.
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Alongside concerns regarding the change of sexual-somatic ethics and
the exploitation of gays by Big Pharma through PrEP, there is also a
straightforwardly hateful homophobic stigmatization of PrEP users with-
in the gay community (Calabrese and Underhill 2015; Grace et al. 2018;
Calabrese 2020).34 It is the intra-community version of the homophobic
guilt and shame economics of sex that leads to the homonormative con-
struction of good gays and bad gays, as described above. One example of
this PrEP-shaming is the slur “Truvada Whores”, which was used as hate
speech against gays on PrEP, referring in an abjecting way to their sup-
posed promiscuous sexuality (Duran 2012; Mgller and Ledin 2020). In an

So punish the general
population because of what
a few dumb people are
doing taking chances with
their life

You're making the
responsible people pay for
what the unresponsible
people are doing

act of typical gay re-iteration, this concept was quickly re-appropriated
(Galinsky et al. 2013) by pro-PrEP gays and PrEP-users and turned into a
self-identification that signifies pride and the criticism of social stigma
and slut-shaming (bones 2014; Duran 2014). The clearest instantiation of
hate speech against PrEP can be found on online hook-up and dating net-
works. The following citations are extracted from screenshots of online
dating conversations, which I received from PrEP activist Emmanuel
Danan in Berlin (Danan 2018). They clearly show HIV and PrEP stigma in
the gay community (Content warning: Hate speech and explicit language).
The insults are often constructed in terminology related to responsibility
and based on misinformation about the medical technology, its efficiency,
and risks. They show how important it is for gay guys to be on the “good”
side, a desire which is sadly often enacted through stigmatizing others for
their sexuality and their (well informed) prevention choices:35

“You're making the responsible people pay for what the irresponsible people are doing.”

34 Stigma has a particularly high impact on young Black MSM as well as Black and Latina
trans women in the U.S., cf. Quinn et al. (2019); Brooks et al. (2019).
35 | extracted the texts of the chats exactly as they appear on the screenshots.
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“Oh look, one of those fags that's proud to be a who're! Lol. Gay pride!!” —Answer: “I
shall take that as a compliment & move on with my evening”— “Lol ok whore”

“Go fuck Poz guys you sicko. Your gross as fuck. I keep blocking you but you keep
making new profiles. No one cares if your on pRep. Ok”

“Neg on prep = HIV + = go away”
“Prep. Fuckin disgusting. Dirty breeder. Prep is to stop HIV only. Not other vile STD”

“Hi treibe es nicht mit Leuten die prep. Nehmen Zu risky. Syphilis und so.. sorry.” —
Answer: “Auch ne Einstellung.”— “Ja bin Vorsichtig U d mit meiner Einstellung bin
ich nicht allein. . sorry. Prep Leute sind fiir Menschen 2 Ter Klasse . Jo alles gute”

“baresex ist jedenfalls unverantwortlich. wird Zeit dafs die AFD Listen anlegt mit
Leuten wie dir und sowas eingesperrt wird. Sicherungsverwahrung oder Endlésung”
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' Oh look, one of those fags
that's proud to be a who're!
Lol. Gay pride!!

Today

| shall take that as a

compliment & move on with

my evening.

Prep. Fuckin disgusting

Dirty breeder. Prep is to stop
HIV only. Not other vile STD

Lol ok whore

At least I'm an empowered,
non-judgmental whore
taking control of my own
health & well-being.

Despite the heavy HIV and PrEP stigma, and the hate speech feeding off
the stigma, there is also some good news: The increased use of PrEP has
already led to measurably less HIV and PrEP related stigma in gay online
dating (Golub et al. 2018) and attitudes (Hammack et al. 2019). That
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PrEP increasingly becomes an object of cultural representation is a sign
of its continuous normalization in gay culture (Weil and Ledin 2019).3¢
Spurred by the advances of antiretroviral therapy and PrEP, as well as
the novel digital infrastructures on hook-up apps, new sexually-liberated
gay subcultures have developed in Western urban environments, such as
the “pig” culture, along with sexual-somatic ethics and sexual subjectifi-
cation that significantly reduce stigma and lead to a new sense of gay
community and gay world-making (Floréncio 2020; Hakim 2018; Hakim
and Race 2020; Mgller 2020; Race 2017; Shield 2019; Strong 2020).37

(3) The pro-PrEP professional perspective points out that PrEP is a
useful, efficient, and cost-effective tool to lower infection rates of vulner-
able populations, and therefore a necessary component in the strategy to
finally end the battle against HIV/AIDS. As the efficiency of PrEP is un-
questioned today, I will focus on two problems raised by PrEP-critics,
and PrEP-supporters’ answers to these: The potential spread of other
STIs because of increasing rates of condomless sex, and the problem of
financing. One argument against PrEP is the assumption that it leads to
the spread of more sexually transmitted infections, as it fosters a culture
of condomless sex, for which there is some evidence (Nguyen et al
2018). The argument of medical professionals and gay PrEP advocates
against this concern is that first, condoms do not work well in prevent-
ing other STIs (mainly gonorrhea, chlamydia, syphilis) so that the differ-
ence in infection rates is not significant. Second, on the contrary, PrEP
helps in the fight against these other STIs, as it leads many vulnerable
people to get tested for these STIs regularly, as the PrEP regime requires
a general sexual health check-up every three months (Scott and Klausner
2016; Montano et al. 2017). Public health schemes spend a lot of energy
on motivating vulnerable people to get tested, but outreach to the com-
munity is difficult, especially within a rationalist sex-education para-
digm. With PrEP, people who are particularly at risk (with or without
PrEP) for STIs visit doctors to get tested of their free choice to get the
PrEP drugs. The second concern around PrEP is that it is expensive.
However, several studies show that it is cost-effective if given to vulnera-
ble populations because the costs of the lifelong treatment of an infected
person are far higher than the costs for PrEP (Juusola et al. 2012;
Schneider et al. 2014; Cambiano et al. 2018; Shen et al. 2018).

36 These findings of the deep entanglement of subjectivity, culture, politics, and tech-
nology could also be analyzed drawing on the French Science and Technology Studies
(STS) tradition (Latour 2007), as Race (2017, 2015a, 2015b) proposes.

37 For the liberating impact of PrEP on sexual-somatic ethics see also Gonzalez (2019)
and the other contributions in Varghese (2019). For the development towards con-
domless sex in gay porn and its cultural impact see Mercer (2017), Lee (2014), and
Garcia (2013).
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The major concern of pro-PrEP public health professionals nowadays
is the unequal distribution of PrEP among vulnerable communities, and
the stigma that is limiting PrEP use and adherence. While PrEP is in-
creasingly accepted and welcomed in gay cis-gendered populations of
privileged social status, men who have sex with men (MSM) but do not
identify as gay, transgender people, gays of color, straight black men and
women, and migrants are particularly vulnerable to HIV in many coun-
tries but do not have easy access to PrEP (Ayala et al. 2013; Land 2017;
Sevelius et al. 2016; Elopre et al. 2017; Page et al. 2017; Villarosa 2017).
Intersectionality amplifies this problem, for example in regarding Black
trans women in the United States. This is due to structural systems of so-
cial and economic repression, such as racism, transphobia, and the lack of
efficient social welfare and public healthcare system. Furthermore, it is in
part because sex education programs are framed upon rationality, risk
management, and individual responsibility and therefore remain unap-
proachable to vulnerable communities (van Doorn 2013). A related prob-
lem is that regular adherence to PrEP is based on an identification as
somebody who is at risk of becoming infected with HIV. While this iden-
tification is already charged with stigma in gay communities who have
been dealing with HIV for more than three decades, it is no surprise that
in communities in which HIV is not an ongoing topic, such identification
is even more challenging. A further problem is the still enormous costs
of HIV drugs, as pharma companies are creatively using legal frame-
works and patents for maximizing profit, contrary to the interest of pa-
tients, potential PrEP-users, and the general public. This is especially
scandalous given that the major studies that enabled the development of
PrEP were financed by public research institutes (Summers 2018).

(4) The anti-PrEP medical and general public perspective invokes
PrEP criticism, described above, that is tackled by arguments and stud-
ies from the pro-PrEP camp. Four further arguments are made against
PrEP, yet their significance in the debate has increasingly declined: First,
a general skepticism towards the idea of medicating healthy bodies, giv-
en potential side effects; second the possibility that Truvada resistant
HIV strains might develop; third the problem of drug adherence, and
fourth the homophobic argument that the general public should not pay
for the pleasure of gays. Some medical professionals, especially if they
are not HIV specialists, are skeptical about the idea of medicating
healthy bodies for prevention purposes. They argue that even though
users hardly experience side effects, Truvada is still a heavy drug that
affects kidney, liver, and potentially bone integrity. What is more, Truva-
da may have long-term side effects which are still unknown (Wood
2012). This attitude towards medicalization may be culturally rooted. A
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skeptical attitude is more prevalent in Germany than in the United
States. Public attitudes in the U.S. towards pharmaceuticals and biomed-
ical technology can be described as pragmatically open, while Germans
are rather skeptical of (bio-)technological interventions in bodies and na-
ture (Meulemann 2005; Schone-Seifert 2005). Second, while the possibil-
ity that Truvada-resistant HIV strains might develop is discussed and reg-
ularly checked in studies, to date, no resistant strains occurred
(Delaugerre et al. 2018). Third, low drug adherence is a problem all stud-
ies point to. However, this does not lead to many seroconversions, as
Truvada and Descovy are also effective on low adherence rates, so that
adherence levels are generally high enough to enable prevention (Haberer
2016; Closson et al. 2018). Nevertheless, adherence remains a crucial fac-
tor and must be tackled by PrEP programs. Fourth, homophobic attitudes
prevail among medical professionals and the general public. Stereotypes
of promiscuous gay men who rightfully suffer for their lifestyles are still
common - and lately rising due to the influence of right-wing populists in
Europe and the United States.38 PrEP is perceived as related to a choice of
a risky and promiscuous sexuality, which is imagined as immoral, and, it is
argued, should therefore n ot be sponsored by the general public.3°

BN T .482%Mm10:59
aber um das zu wissen, miisste man sich ja damit beschaftigen.

Mark und zwar ernsthaft

373 Meter entfernt
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Hi treibe es nicht mit Leuten die prep.
Nehmen. Zu risky. Syphilis und co .. sorry
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willst. Aber jemanden als Mensch zweiter
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1 was?
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38 See fn. 28.

39 Two examples of this widespread homophobic discourse are the comment of a local
German newspaper regarding the announcement to cover PrEP by German public in-
surances and the user comments of an earlier article on PrEP on the mainstream
German news website Spiegel Online, cf. irb/dpa (2017) and Queer.de (2018). A re-
cent study, on the other hand, shows strong public support in the U.K. for govern-
ment-provisioned PrEP, cf. Hildebrandt et al. (2020), while another study shows in-
creasingly homophobic and stigmatizing PrEP discourse in the U.K. media between
2012 to 2016, cf. Mowlabocus (2020).
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This homophobic rationale, which stresses the individual responsibility
for behavioral prevention, ignores the fact that the HIV epidemic tar-gets
gays, trans* persons, and people of color, who are all underprivileged
minorities that deserve public help. Furthermore, as the scale of the HIV
epidemic nowadays is due to the blatantly homophobic reaction in the
1980s, it is adequate to move beyond individual responsibility and turn to
redress past injustice by providing effective prevention programs in the
present.

While the anti-PrEP positions are still voiced in 2020, they are no
longer influential in the gay community, among healthcare professionals,
or within the general public. The pro-PrEP position thus succeeded in
becoming hegemonic. Along with the further implementation and main-
streaming of PrEP, gay sex is increasingly disentangled from HIV, death,
and illness, and the related HIV stigma is slowly reduced. These process-
es diminish the predominance of the homonormative differentiation be-
tween respectable and shameful gay sex that has been a driving force for
homonormative politics. These transformations have allowed for a new
phase of gay sexual-somatic ethics and queer world-making through ur-
ban sexual cultures, that can be viewed as a contemporary queer exten-
sion of the 70s sexual liberation project.

A New Era of Queerness?

The biopolitics of PrEP entered a new phase in 2019 when Germany and
Spain began covering PrEP through public health care systems. They
were the last countries of Western Europe to do so, except for Austria
and Switzerland. This can be seen as an endpoint of the contested im-
plementation of PrEP in the global north: The new hegemonic HIV pre-
vention paradigm is to include PrEP as the third component of preven-
tion, in addition to condoms and treatment as prevention. As in the early
phase of HIV prevention, when the condom and the first HIV drugs were
implemented, this mainstreaming of PrEP was not a top-down process of
repressive biopolitics, but rather a complex negotiation of sexual-
somatic ethics concerning healthcare and prevention policies, between
gay PrEP activists, researchers in universities and the pharma industry,
and public health officials. Calling these negotiations and contestations
of PrEP “democratic biopolitics” highlights that they are complex rela-
tions between top-down biopolitics and bottom-up body politics.4? This

40 Elsewhere (2019, p. 142f.) | analyzed five elements of the democratic biopolitics of
PrEP. They can be called democratic, as 1) questions of representation, power, and
interest are at stake and negotiated, 2) different sexual-somatic ethics can conflict,
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use of the term democratic biopolitics is both descriptive and normative,
as it not only points at the agency of a variety of actors, especially gay
activists, but also allows for criticism that demands further democratiza-
tion.

Three points are central to the further democratization of the biopoli-
tics of PrEP: First, the acknowledgment that desire is not given, but re-
sults from sexual subjectification through sexual-somatic ethics which
are influenced by medical technologies and public health programs. If
these processes occur unnoticed, negotiating them democratically is dif-
ficult. Making them explicit helps to further the deliberation of the bio-
political and body political side effects of different sexual-somatic ethics
and their influence on sexual culture and subjectification. Second, the
analysis showed that PrEP is not the result of top-down biopolitics, but
of the complex involvement of a variety of actors, yet although (poten-
tial) PrEP users are the most important stakeholders in its implementa-
tion and regulation, their position is weak. The voices of the gay com-
munity should be strengthened in the biopolitical and body political im-
plementation processes of medical technology in gay sexual-somatic eth-
ics. This necessitates an intersectional and queer approach that is atten-
tive to the internal homonormative exclusions of gay politics and
strengthens the representation of marginalized gays, such as poor, mi-
grant, or trans gays. Strengthening the representation of marginalized
and vulnerable groups, of course, is also important for other communi-
ties with regard to PrEP implementation. The groups that could profit
from PrEP and whose sexual-somatic ethics would be influenced by
PrEP include trans*persons, Blacks and especially Black MSM in the
United States, and often other racialized minorities in many countries as
well as migrants, sex workers of all genders, people who are living in
countries with generally high HIV rates, as well as heterosexual women
and men who are exposed to HIV in low-incidence countries. Finally,
democratization would entail the renegotiation and minimization of
costs and profits in the health sector, which are backed up by interna-
tional patent law, to create globally affordable access to PrEP for those
who need it. Today, only an estimated 2.2 million of the estimated 38
million people who live with HIV globally are living in Western Europe
and North America, and HIV disproportionally affects poor and marginal-

so there is an element of agonism typical for democracy, 3) the boundaries of the le-
gitimate discourse, such as the hate speech analyzed above, are negotiated within
that discourse, 4) how PrEP and sexual-somatic ethics are negotiated is a matter of
institutions, such as sexual education in schools, discussions in community organiza-
tions, or representation in health politics, 5) the biopolitics of PrEP confirm demo-
cratic theories that do not limit legitimate arguments to a narrow concept of reason,
but show how important affect and desire are.
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ized populations worldwide, having limited access to antiretroviral ther-
apy (UN AIDS 2020).

The mainstream gay civil rights activism is for the most part ignorant
of the global biocapitalist exploitation and of the enforcement of patho-
politics through the global patent law, that limits access to healthcare
and HIV treatment and prevention of many vulnerable people (Atuk
2020). This ignorance is aligned with the general homonormative orien-
tation of gay politics, and the lack of queer radical critique and politics of
solidarity that go beyond narrow homonormative interests, such as gay
marriage and the right to adoption. Through the historical analysis, |
traced the genealogy of homonormativity and showed how it is linked
with HIV-related stigma, among other factors.#! The radical queer project
of gay world-making through the sexual liberation ethics of the 70s lost
its appeal because of the homophobic HIV stigma that reinforced the de-
sire of many gays to be included in equal bourgeois citizenship and to set
themselves apart from queer gays. Homonormative, that is, conservative,
gay politics are reinforced through HIV stigma and the difference be-
tween healthy and respectable sex and risky and shameful sex.

If PrEP, as shown, can work towards dismantling this stigma and the
connected homonormative differentiation between respectable and
shameful sex, there is hope that it is opening possibilities for a renewal
of a radical queer project of gay world-making. Such queer politics do
not aim to adapt to the given bourgeois lifestyle but to criticize hetero-
and homonormativity and systems of sexual, racial, and economic op-
pression that come along with them. The new sexual liberation through
PrEP can thus lead to the development of new queer solidarities that go
beyond the narrow scope of gay interest politics, thereby potentially
tackling the injustices of the current biopolitics of PrEP: for example, sol-
idaristic politics that demand the dismantling of the current biocapitalist
structures of patent law and pharma profit. Thus, sexual-somatic ethics
is of major importance for gay identity politics and the queer solidarities
it can foster.

To be sure, the argument is not that this strategic shift from homo-
normative politics back to radical queer politics takes place automatically
because of the introduction of PrEP.42 This would be an overly simplistic
technological determinism. The point of the introduction of the term sexu-
al-somatic ethics is rather to highlight how sexual subjectification, medical

41 Central are austerity politics and gentrification, online-dating, and the progress of
gay rights.

42 “Back” to queer politics, because despite tremendous differences in politics and the-
ories, the radicality of current queer projects can be seen as continuing the 70s radi-
cal gay liberation project.
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technology, social stigma, ethical lifestyles, and political strategies are
fundamentally interconnected, without positioning any single one of
these elements as fundamental. This means that there is no “natural” sex,
but that sex is always-already mediated through culture, politics, and tech-
nology. In this framework, the argument for the possibility of a renewal of
queer politics through PrEP is a negative one: By changing sexual subjec-
tification and ethics, PrEP removes a key driver of homonormative poli-
tics, that is, a key obstacle for critical and queer politics. This alone does
not guarantee the renewal of queer radical gay politics of social criticism
and solidarity.#3 On the contrary, homonormativity could shift to ac-
commodate pharmaceutic sexual-somatic ethics and the digitally medi-
ated urban sexual cultures, independently of its continuous commitment
to otherwise conservative politics. This would be a narrow version of
individual and private sexual liberation as the mere negative removal of
stigma, disregarding aspirations to queer world-making. Thus, a new era
of queerness will not come about from sex alone but would be con-
structed upon the existing resources and traditions of critical queer poli-
tics and theories. The potential for removing the barriers for emancipa-
tive politics is thus a fourth dimension of sexual liberation, next to its
negative, ethical, and democratic dimensions that I introduced above.
This fourth, political dimension of sexual liberation might also be sup-
ported by the democratic dimension: a critical awareness of social pow-
er and how it structures norms and subjectivities could be fostered by
further politicizing sexual-somatic ethics through the deliberation of
sexual subjectification. Such critical reflection might help to reconnect
sexuality with queer solidarity through new queer identity politics. Giv-
en the deep historical and socio-psychological entanglement of gay poli-
tics with HIV, the impact of the implementation of PrEP for gay identity
politics is likely to be fundamental, but how it will influence the strategic
debate between homonormativity and queer critique remains to be
seen.

Following Foucault’s infamous critique of the Freudo-Marxist theories
of sexual liberation and their “repression hypothesis” (Foucault 1978),
which were en vogue in the 1970s, readers of Foucault tend to believe
that sexual liberation, especially as a means to broader political emanci-
pation, is dead and fundamentally incompatible with Foucauldian think-
ing.#* The bio- and body politics of PrEP as reconstructed in this article

43 Such politics would be based on what | called “critical subjectification” elsewhere, cf.
Schubert (20203, 2018).

44 Presenting early versions of this paper, | received such “Foucauldian” critique. There
is no Foucauldian account of sexual liberation so far, even though Foucault’s interest
in ethics and the 1970s gay sex culture can be read as such, see Halperin (1995). For
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should convince them that a Foucauldian analysis of sexuality allows for
sexual liberation. The case of PrEP confirms Foucault’s constructivist
and ethical approach to sexuality as a practice and his concept of subjec-
tification, showing that it matters how we design sexual cultures. While
there is no essence of sex beneath power that could be uncovered and
liberated, different sexual-somatic ethics lead to diverse subjectivities
and pleasures. They can either follow unquestioned and repressive
norms or constitute an active creation of body political agency in sexual
subcultures. Sexual liberation in this constructivist paradigm is the
queer creation of non-normative sexual counter cultures, just like the
gay sexual culture of the 1970s and the renewed contemporary urban
gay sex culture that relies on medical technology such as PrEP. Of course,
such an understanding of sexual liberation starts from the premise that
sex is a matter of power, normalization, government, and biopolitics, and
therefore points out that sexual liberation is not about not being gov-
erned, but rather about being governed in a specific way (Foucault
1997b): ethically and through democratic biopolitics. Such sexual libera-
tion does affect politics beyond sexuality, as the connection between
sexual stigma, homonormativity, and conservative politics on the one
hand, and the potential connection between sexual liberation, queer
sexual-somatic ethics, and critical queer solidarity on the other hand
shows.

In light of Foucault’s History of Sexuality, which traces how the Chris-
tian hyper-attention to sexuality played a major role in the constitution
of modern subjectivity, governmentality, and law, it is hardly surprising
that sexual-somatic ethics fundamentally frame broader political strug-
gles, however unrelated they seem to sexuality at first sight (Foucault
1978, 2021). The gay democratic biopolitics of PrEP serves as a burning
glass for this relation between sexual liberation, social critique and soli-
darity. As stigma and repressive norms govern sexuality beyond gayness,
it can be assumed that this connection holds for Christian-influenced so-
cieties in general. Thus, independent of outdated Freudo-Marxist theo-
ries and relying on a Foucauldian constructivist approach to sexuality,
there is reason to conceptualize sexual liberation in relation to broader
political emancipation. To sum up, the proposed concept of sexual libera-
tion has four components: Negatively, the liberation from repressive
norms and stigma; ethically, the development of new sexual cultures and
pleasures; democratically, the active, critical, and conscious deliberation
of the ambivalent power effects of sexual-somatic ethics; and politically,
the potential development of broader social critique and solidarity.

an earlier critique of such rejection of sexual liberation by Foucault and his readers,
defending Marcuse, see Horowitz (1987).
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Such sexual liberation and regeneration of queer identity politics is
urgently required today: our present political situation is marked by
new global contestations of gender and queer rights. Right-wing and
conservative forces aim to dismantle the progress that has been made in
the last 30 years and to aggressively reinforce repressive heteronorma-
tivity. This conservative restoration is a real danger to the lives of queer
people. The social basis for this homophobia has not been successfully
combated by the assimilationist homonormative strategies, which does
not come as a surprise from the perspective of queer critique. Beneath
the surface of legal progress for privileged gays and lesbians, a “war on
sex” (Halperin and Hoppe 2017) that targets all non-normative forms of
sexuality took place even before the rise to power of Trump and AfD. The
current Coronavirus crisis comprises an additional force of re-
traditionalization: Due to lockdown measures, the spaces of gay and
queer life, such as bars, clubs, community organizations, and sex spaces,
are forced to close and face severe financial burdens. The Coronavirus
might have similar negative impacts on gay urban infrastructure to those
suffered following the HIV/AIDS crisis. While homonormative politics is
not particularly interested in defending subcultural spaces, for example
by demanding considerable public funding for their support, a queer
strategy deems such spaces and the subjectifications they enable neces-
sary for gay and queer life (Ludigs 2020a, 2020b; Trott 2020). Whether
conservative anti-genderism can be defied in the future will depend not
least upon whether gay identity politics, in fact, shift towards a queer
strategy, a possibility that has become more likely thanks to PrEP.
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