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Aus aktuellem Anlass

Schwangerschaft auf Abruf? Warum Social Egg Freezing nicht der

richtige Weg ist

Pregnancy on Demand? Why Social Egg Freezing is Not the Right Way

»,Mutter werden, wann man will“, so titelte ein
deutsches Magazin im Sommer 2013, als es iiber So-
cial Egg Freezing berichtete. Mit diesem eher irrefiih-
renden Begriff wird das Einfrieren der Eizellen oder
von Eierstockgewebe mit dem Ziel, die Keimzellen
fiir eine Schwangerschaft nach eigenem Wunsch-
zeitpunkt einzusetzen, bezeichnet. Bei diesem
»Schockeinfrieren“ handelt es sich um eine Me-
thode, die urspriinglich dafiir gedacht war, jungen
Krebspatientinnen die Eizellen zu entnehmen, um
sie vor einem Schaden durch die Krebstherapie zu
schiitzen und sie dann spiter bei gegebenem Kin-
derwunsch wieder einzusetzen. Handelte es sich
also urspriinglich um ein medizinisch angezeigtes
Verfahren, so hat sich neuerdings diese Zielsetzung
verdndert, indem die Methode jetzt sozusagen auf
Wunsch eingesetzt wird. Daher auch der Begriff
des Social Freezing, weil die Indikation (die medi-
zinische Angezeigtheit) allein sozial bedingt ist
und nicht krankheitsbedingt. Es geht hier also um
nichts anderes als um die Etablierung einer Fertili-
sationsreserve, auf die man zu einem Zeitpunkt der
eigenen Wahl beliebig zuriickgreifen zu kénnen
glaubt. Bei dieser Methode der Riicklage von Keim-
zellen als Vorratsschrank wird die Entkoppelung
der Fortpflanzung besonders augenscheinlich, und
zwar in Form einer zeitlichen Entkoppelung.

Was ist nun davon zu halten? Zunichst er-
scheint die Methode verheiRungsvoll. Sie ver-
spricht, die tickende biologische Uhr endlich
anhalten zu konnen. Sie verspricht nicht weniger
als Zeit. So wurde in einem Bericht des Hamburger
Abendblattes ein anerkannter Reproduktionsmedi-
ziner mit folgender Aussage zitiert: ,Mit dem so-
cial freezing bekommt man etwa zehn bis 15 Jahre
geschenkt.“ So sind schon die Fachbegriffe nicht

zufillig gewidhlt: Mit Social Freezing wird eben sug-
geriert, dass mit den Eizellen auch die verrinnende
Zeit in der rush hour-Phase des Lebens eingefroren
wird. Das macht diese Methode so phantastisch,
weil sie an einen Menschheitstraum riihrt, den
Traum von der Uberwindung der Zeit. Soweit die
Suggestion. Aber ist das denn tatsichlich so?

Schauen wir zunichst auf die rein medizi-
nische Seite. So einfach es sich zwar anhéren
mag, Eizellen einzufrieren - de facto ist das eine
Prozedur, die nicht ohne gesundheitliche Risiken
einhergeht. Jeden Monat reift eine Eizelle heran,
doch fiir eine mogliche Schwangerschaft in vitro
ist es notwendig, mehrere Eizellen zu haben. Daher
miissen die Frauen zunichst mit entsprechenden
Hormonen stimuliert werden. Allein schon diese
Hormonbehandlung ist nicht risikolos, in jedem
Fall beschwerlich, weil sie mit deutlichen Neben-
wirkungen einhergeht wie Gewichtszunahme,
Stimmungsschwankungen und Durchblutungs-
stérungen. Im schlimmsten Fall kann es zu einer
Uberstimulation kommen mit entsprechenden
Zystenbildungen. Zu den Belastungen der Hor-
monstimulation kommen noch die Belastungen
der Eizellenpunktion, die meist in Vollnarkose er-
folgen muss und schon von daher nicht ohne Risi-
ko ist. Hinzu kommt, dass eine Schwangerschaft in
spdteren Jahren auch mit erhéhten Komplikations-
raten einhergeht. Aber es ist ja nicht nur die kor-
petliche Belastung, sondern auch eine nicht unbe-
trichtliche finanzielle Belastung (rund 2.000 Euro),
zu der die jahrlichen Kosten fiir das Lagern der Ei-
zellen in Stickstoff kommen, die sich in etwa auf
300 Euro im Jahr belaufen. All diese Kosten werden
von den Krankenkassen nicht ibernommen.
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Lasst sich die Zeit wirklich einfrieren?

Noch wichtiger ist aber die Frage, inwieweit
diese Methoden das Versprechen des Einfrierens
der Zeit tatsichlich halten kénnen. Rein naturwis-
senschaftlich muss hierzu bemerkt werden, dass
die weibliche Fruchtbarkeit zwischen 20 und 25
Jahren am hochsten ist und danach stetig sinkt,
ab 30 nimmt sie sogar rasant ab, schon ab 27 Jah-
ren rapide. Wenn man diese Methode mit weit iiber
30 in Anspruch nimmt, ist es also eigentlich schon
zu spit. Das belegen die Zahlen; die Chancen,
dass man im Alter von 35 mit einer aufgetauten
Eizelle, die man mit 30 einfrieren lieR, tatsich-
lich schwanger wird, liegen bei 7-12 Prozent.' Das
heifit also, dass zwar die Eizellen als eine psycho-
logische Riickversicherung zuriickgelegt werden,
aber faktisch ist diese Riickversicherung in den
meisten Fillen eher triigerisch. Die Frauen werden
also dazu verleitet, sich in einer Scheinsicherheit
zu wiegen. Mehr noch, diese Technik verspricht,
dass man sich vom Schicksal ganz 16sen und die
Reproduktion ganz in die eigene Hand nehmen
kénne. Sie verspricht nicht weniger als eine Zu-
nahme an Autonomie. So wurde in einem Artikel
der ZEIT kiirzlich eine Frau zitiert, die bezogen auf
das Social Egg Freezing Folgendes zu Protokoll gab:
»,Nun kénnen Frauen selbst entscheiden, wie lan-
ge sie Kinder bekommen wollen. Damit sind wir
Minnern gegeniiber nicht mehr im Nachteil.“> Wer
mochte nicht lieber selbst entscheiden, wie lange
man Kinder bekommen kann? Eine solche Verhei-
Rung hatinsofern eine grofe Attraktivitit. Vor dem
Hintergrund der klinischen Zahlen aber entpuppt
sich dieses Versprechen geradezu als triigerisch.
Denn es mag schon sein, dass man auch jenseits
der Vierzig mittels der Methode des Social Free-
zing noch Kinder kriegen kann, von einer Selbst-
verstandlichkeit oder hohen Wahrscheinlichkeit
kann jedoch keine Rede sein. Vor dem Hintergrund
wenig zuversichtlich stimmender Zahlen hat die
Deutsche Gesellschaft fiir Gynikologie und Ge-
burtsmedizin in einer offiziellen Stellungnahme in
kaum zu iiberbietender Klarheit verdeutlicht: ,Das
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Einfrieren von Eizellen vor einer Krebstherapie ist
gerechtfertigt, um jungen Krebspatientinnen nach
dem Behandlungsende eine Schwangerschaft zu
ermoglichen. Die Erfolgsraten vor allem bei Frauen
iiber 35 Jahren stellen allerdings keine Versiche-
rung’ dar, um das Einfrieren als Instrument der Fa-
milienplanung einzusetzen.“

Diesem wissenschaftlichen Statement steht die
Wahrnehmung dieser Technik in der Offentlichkeit
gegeniiber. In jedem Fall tut sich hier eine Kluft auf
zwischen den wie auch immer generierten Hoff-
nungen und den offiziellen Verlautbarungen der
seriosen wissenschaftlichen Gesellschaften. Das
Social Freezing kann nicht zuletzt ein sehr lukratives
Geschidft mit der Angst vieler Frauen bedeuten,
und dies zeigt auf, wie schidlich gerade in diesem
Bereich die Implementierung von Werbestrate-
gien sein kann, weil die Werbung nicht nur tiber-
steigerte Hoffnungen generiert, sondern tiberdies
eine Bagatellisierung der Risiken bedeuten kann.
Der Berner Gynikologe Michael von Wolff hat die-
se Kluft sehr schon auf den Punkt gebracht, als er
kiirzlich in der Schweizerischen Arztezeitung schrieb:
sLetztlich sind nur zwei Dinge sicher: Der sicherste
Weg zu einem eigenen Kind ist eine Schwanger-
schaft mit < 35 Jahren und einer der unsichersten
ist ein social freezing mit > 35 Jahren.“

Leben im Modus der Multioptionalitat

Die Fortpflanzung wird unserem Kontrollbe-
diirfnis unterworfen und die Moglichkeiten der
Reproduktionsmedizin suggerieren, man konne
die Fortpflanzung geradezu beliebig planbar und
den eigenen Wiinschen verfiigbar machen. Be-
zeichnenderweise fithrt die Internetseite ,www.
familienleben.ch® die Methode des Social Freezing
mit folgenden Verheifungen ein: ,Passen Kinder in
meine Karriereplanung? Will ich mein Leben erst
noch ohne Kinder genieRen?* Diese Verheifungen
machen deutlich, wie sehr wir dabei sind zu ver-
lernen, dass im Leben alles seine Zeit hat. So ist die
Zeit des Kinderkriegens die junge Zeit des Aufbaus
und nicht die alte Zeit des Arriviertseins, weil man
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nur so einen nicht zu grofen Abstand zum Kind
haben kann. Die Technologien suggerieren, es sei
falsch, sich dem zyklischen Verlauf des Lebens
unterzuordnen und ihn als gegeben anzunehmen.
Stattdessen wird dem Einzelnen die Verantwor-
tung zugeschrieben, selbst die Zeit festzulegen,
nach vollkommen eigenen Kriterien. Was zunichst
als Zugewinn erscheint, kénnte sich bei genauer
Betrachtung als Handicap erweisen. Denn die grogR-
te Gefahr, die vom Social Freezing ausgeht, ist seine
suggestive Kraft.

Diese Methode suggeriert, man kénne die Zeit
anhalten und man konne es sich leisten, sich mit
dem Kinderkriegen Zeit zu lassen. Das heift, dass
allein die Existenz dieser Technik Paare dazu ver-
anlassen konnte, die Verwirklichung des Kinder-
wunsches immer weiter nach hinten zu verschie-
ben, auf einen noch ,,optimaleren® Zeitpunkt, weil
es ja diese Technik gibt. Bedenken wir, dass wir in
einer Zeit leben, in der es Menschen immer schwe-
rer fillt, iiberhaupt Entscheidungen zu treffen, vor
allem aber Entscheidungen bezogen auf den Le-
benspartner, bedenken wir, dass gerade heute viele
Menschen sich nicht trauen, sich auf einen Part-
ner festzulegen, weil sie insgeheim immer den-
ken, sie konnten auf eine noch bessere ,Partner-
option“ stofen, so wird deutlich, wie gefihrlich
diese Technik ist. Wir leben, wie Peter Grof dies
treffend beschrieben hat, in einer Multioptionsge-
sellschaft. Wir méchten uns so lange wie méglich
so viele Optionen wie mdglich offenhalten. Jede
Verringerung an Optionen kommt uns als Verlust
vor, und ab dem Moment, da wir uns fiir einen be-
stimmten Partner entscheiden, entscheiden wir
uns gleichzeitig gegen viele andere, wir beschnei-
den also unsere Optionen. Vor diesem Hintergrund
sind viele Menschen ihr Leben lang auf der Suche
nach der noch besseren Option fiir ihr Leben und
versdumen, sich irgendwann wirklich zu binden.
Insofern kann die Technik auch zu einer Einladung
werden, in diesem Modus des Multioptionslebens
zu verharren - und sich damit auch noch die letzte
Chance auf ein Kind zu verbauen.

Es kann sehr hilfreich sein, sich bereits im
Vorfeld diese so subtilen Gefahren vor Augen zu
fithren. Sich vor Augen zu fiihren, dass das eigent-
lich Gefihrliche an dieser Technik darin liegt, dass
sie uns dazu verfiithren konnte, unsere optionale
Lebensweise auch in Bezug auf den Nachwuchs
noch zu verstirken, um am Ende womdglich ganz
leer auszugehen. Dies zeigt auf, dass eben kein Zu-
sammenhang besteht zwischen einem Zuwachs an
Moglichkeiten und der Freiheit, sich fiir eine die-
ser Moglichkeiten zu entscheiden. Denn man darf
nicht vergessen, dass mit der Potenzierung von
Moglichkeiten im Zweifelsfall auch Unfreiheit ein-
hergeht, und zwar Unfreiheit, die aus der Unsicher-
heit resultiert, aus dem Zweifel, aus dem Zaudern,
aus der Angst. Vor lauter Méglichkeiten traut man
sichnicht, sich festzulegen, und zwar aus der Angst
heraus, sich fiir das Falsche bzw. nur Zweitbeste zu
entscheiden und somit das Optimum zu verfehlen.
Wir mochten heute eben in allen Bereichen nicht
nur gut, sondern optimal entscheiden, und damit
werden wir tendenziell entscheidungsunfihig.s

Zeitdruck fokussiert auf das Wesentliche

Etwas Grundlegendes wird hier deutlich: Wir
empfinden den Zeitdruck, sich fiir eine Familie
zu entscheiden, als bloRe Last, als listiges Hinder-
nis. Aber wir verkennen, dass aus dem biologisch
bedingten Zeitdruck auch ein Wert entspringen
kann, und das ist der Wert der Selbstreflexion.
Wenn wir wissen, dass wir wenig Zeit haben, wer-
den wir gezwungen, tiber uns nachzudenken, uns
klarzuwerden, welches Leben wir fithren wollen.
Der Zeitdruck kann also eine Intensivierung des
Lebens bedeuten, weil wir gezwungen werden,
nach unserer Identitit zu suchen und uns Gewiss-
heit dariiber zu verschaffen, wer wir sein wollen.
Der Zeitdruck ist wie eine Lupe, die auf das We-
sentliche fokussiert. Er diszipliniert uns, indem
er uns davor bewahrt, uns weiter zu zerstreuen. Er
mahnt uns, jetzt zu entscheiden, jetzt Klarheit her-
zustellen und nicht weiter vor einer Entscheidung
zu fliichten. Das heift, dass der Zeitdruck etwas
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Bereinigendes und auch etwas Kldrendes haben
kann. Man kann sagen, der Zeitdruck ist genauso
schmerzhaft wie notwendig fiir ein gutes Leben. Es
stellt sich also die groRe Frage, ob das Social Freezing
tatsichlich einen Zeitgewinn bedeutet oder ob es
nicht vielmehr dazu verleitet, vor einer Festlegung
zu fliichten, einer Entscheidung {iber Lebensprio-
ritdten weiter auszuweichen.

Etwas anderes kommt hinzu: Es ist heute sehr
schwer fiir junge Frauen, ihre beruflichen Ziele
mit den Zielen der Familiengriindung so zu ver-
einbaren, dass sie ohne Konflikte leben kénnen.
Vor diesem Hintergrund wird der Plan der Fami-
liengriindung oft nach hinten verschoben, bis es
nicht mehr geht. Nun hat man eine solche Technik
auf den Weg gebracht, und plotzlich scheint dieses
Grundproblem etwas entschirft zu sein. Kaum je-
mand bemerkt, dass man hier ein strukturell-so-
ziales Problem biologisch zu 16sen gedenkt. Kaum
jemand bemerkt, dass man die strukturell-sozi-
alen Gegebenheiten so belassen mochte, um das
Problem stattdessen auf dem Riicken der Frauen
zu ,losen®. Man tastet lieber die korperliche Inte-
gritit der Frau an anstatt die strukturell-sozialen
Verhiltnisse anzutasten. Das scheint mir in einem
massiven Widerspruch zu der Rhetorik der Frei-
heit zu stehen, die bei der Implementierung des
Social Freezing angewendet wird.

Und mehr noch: Man isoliert die Eizellen und
glaubt, dass man mit der Konservierung der Eizel-
len in einem ,jungen“ Zustand die Mutter selbst
konserviert hitte. Es wird viel zu wenig bedacht,
dass zwar die Eizellen eingefroren werden, dass
aber nicht nur die Mutter, sondern auch ihr ge-
samtes Umfeld in dieser Zeit des Eingefrorenseins
weiter ,altert“. Das heift, man hat zwar die Keim-
zelle eingefroren, aber damit doch nicht die Zeit.
Die Zeit des Alterwerdens der Frau schreitet wei-
ter, immer weiter. Und die Zeit des Alterwerdens
der Umgebung der Frau, ihr soziales Umfeld, ihre
Lebensgewohnheiten, alles passt sich dem zuneh-
menden Alter an. Das heifit, wenn man glaubt,
jetzt konnte das Kind auch spiter kommen, weil
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ja die Eizellen jung geblieben sind, so muss man
doch anerkennen, dass dieses Kind in eine ver-
gleichsweise ,alte“ Umgebung hineingeboren
wird, das heift, dass der Abstand zur Mutter eben
immer grofer geworden ist und damit natiirlich
auch der Abstand zum sozialen Umfeld der Mut-
ter, vielleicht gar zu den Geschwistern, Onkeln,
Tanten etc. Das Problem ist hier also der zuneh-
mende Altersabstand des Kindes zu seiner voran-
gehenden Generation. Man mag jetzt einwenden,
dass ja Viter auch keine biologische Uhr hitten
und es daher im emanzipatorischen Sinne wire,
durch das Social Freezing eine Gleichberechtigung
herzustellen. Aber hier wird verkannt, dass die
spite Vaterschaft ihrerseits keineswegs moralisch
positiv besetzt ist, sondern oft als eine egozen-
trische Entscheidung wahrgenommen wird.

Die Spirale des Machbaren

All das mag nicht gentigen, um das Social Free-
zing zu verbieten, aber diese Uberlegungen ma-
chen doch deutlich, dass es dringlichste Aufgabe
gerade der Arztinnen und Arzte sein muss, auf
diese Implikationen ebenso hinzuweisen wie auf
die technischen Moglichkeiten. Je mehr die Paare
nur mit den Mdglichkeiten der Technik konfron-
tiert werden, ohne dass sie darauf vorbereitet wer-
den, was diese Techniken als Herausforderungen
fuir sie und ihr ganzes Leben mit sich bringen,
wird sich eine Spirale der Machbarkeit weiter-
drehen, und man wird viel zu spit erkennen, was
man da eigentlich gemacht hat.

So kann es nicht darum gehen, Paare mit un-
erfilltem Kinderwunsch mit technischen Mog-
lichkeiten zu konfrontieren und sie dann allein zu
lassen, wenn die Technik an ihnen scheitert, mog-
licherweise gar mit dem Gefiihl, nicht die Technik
habe versagt, sondern sie selbst. Viele Frauen er-
fahren den Misserfolg als ein personliches Schei-
tern, was eine verquere, aber nichtsdestotrotz dra-
matische Umkehrung der technischen Obsession
in Schuld darstellt. ,,Ich habe Angst vor dem Ver-
sagen (meines Korpers)“ - schon dieser nicht selten
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geduferte Satz sollte einen nachdenklich stimmen.

Kénnte eine humane Medizin nicht sogar dazu
beitragen, das Scheitern einer Technik im Hin-
blick darauf, eine Schwangerschaft herbeifiihren
zu kénnen, nicht nur als ein Versagen zu erfahren,
sondern auch im Sinne der Demut vor der letztend-
lichen Unverfiigbarkeit des Kindes? Anstatt eine
absolute Kontrollierbarkeit und Verfiigbarkeit der
Schwangerschaft zu suggerieren, sollten wir auch
angesichts des ungeborenen Lebens das zuriick-
gewinnen, was wir vielleicht am meisten verloren
haben: eine Grundhaltung der Demut. Denn bei
aller Technik wohnt dem Anfang eines Menschen
immer noch etwas Geheimnisvolles inne. Es gibt so
etwas wie ein Geheimnis der Entstehung des Men-
schen, und gerade dieses Geheimnis des Anfangs
fordert auf zur Demut. Es fordert auf zu der Ein-
sicht, dass das Entstehen eines Menschen nicht als
machbar und restlos planbar und immerzu verfiig-
bar, sondern immer als ein unverfiigbares Ereignis
anzusehen ist. Max Scheler hat das so ausgedriickt:
»,Demut 6ffnet das Geistesauge fiir alle Werte der
Welt. Sie erst, die davon ausgeht, dass nichts ver-
dient sei und alles Geschenk und Wunder, macht
alles gewinnen.“® Was wir also der Technik zum
Trotz bewahren miissen, ist unsere innere Einstel-
lung zu dem Kind, dem wir nicht mit der Haltung
des Bestellenwollens gegeniibertreten diirfen. Die-
se Gefahr verbirgt sich hinter der einseitig tech-
nischen Losungsstrategie der modernen Medizin,
wie das durch das Social Freezing anschaulich zur
Geltung kommt.
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