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Frauen und Minner werden
immer ilter, bevor sie sich fiir
eigene Kinder entscheiden. Wird
das letztlich dazu fiihren, dass

Fortpflanzung ohne Geschlechts-
verkehr die Regel wird? Gedan-

ken zu einer provokanten These.

Die Einfithrung der Antibabypille er-
moglichte es Anfang der 1960er Jahre,
Geschlechtsverkehr und Empféngnis
voneinander zu trennen — eine Erfin-
dung, die von vielen als Ausloser der
sexuellen Revolution gepriesen oder
verdammt wird und als Beispiel fiir die
dramatischen gesellschaftlichen Folgen
einer technologischen Neuerung gilt.
Ich habe diese Behauptung stets infrage
gestellt und darauf hingewiesen, dass
gesellschaftliche Verdanderungen oft die
Voraussetzungen schaffen, die die Ein-
fiihrung einer neuen Technologie erst
ermoglichen.

Giinstiges Zeitfenster

Dies war auch bei der Pille so. Die
1960er Jahre mit ihrer Hippie-Kultur,
Rock’n’Roll-Musik und der erstarken-
den Frauenbewegung haben ein Zeit-
fenster gedffnet, in dem die neue Tech-
nologie die sexuellen Aspekte dieser
Revolution begiinstigte — zu einer Zeit,
als Abtreibung in Europa und Amerika
noch illegal war. Sex ohne reproduktive
Folgen wurde schnell zur Richtschnur,
und inzwischen wird die Pille weltweit
von iiber 100 Millionen Frauen benutzt.

Ich denke, dass die Pille ohne prakti-
sche Anwendung geblieben wire, wenn
unsere chemische Forschung zur Ent-
wicklung des ersten steroidalen oralen
Kontrazeptivums erst 1965 begonnen
hitte (statt 1950). Denn dann wéren die
klinischen Untersuchungen erst in den
1970er Jahren beendet gewesen; und da-
mals hitten das soziookonomische Kli-
ma in der Pharmaindustrie und die Poli-
tisierung reproduktiver Themen kein
glinstiges Momentum geboten, da al-
ters- und verschleissbedingte Krankhei-
ten wie Alzheimer oder Krebs Prioritit
bekamen, nicht die Verhiitung.

Wenn die Pille die erste Revolution
war, dann war die 1977 von Robert
Edwards und Patrick Steptoe eingefiihr-
te In-vitro-Fertilisation (IVF) die zwei-
te. Dabei findet die Befruchtung der Ei-
zelle im Reagenzglas statt; der Embryo
wird einige Tage spiter in die Gebér-
mutter der Frau eingefiihrt. Fortpflan-
zung ohne Geschlechtsverkehr war so-
mit moglich geworden.

Doch damit nicht genug: In jiingster
Zeit hat eine weitere Verdnderung die
Trennung von Sex und Reproduktion
vorangetrieben. Seit einem halben Jahr-

«Die Pille wiire ohne
praktische Bedeutung ge-
blieben, wenn wir unsere
Forschung erst 1965 statt
1950 begonnen hétten.»

hundert — ein Wimpernschlag in der Ge-
schichte der Menschheit — lédsst sich die
Welt nicht mehr nur in reiche und arme
Linder unterteilen, sondern auch in
geriatrische und pédiatrische Gemein-
schaften mit diametral entgegengesetz-
ten Priorititen, was die Reproduktion
anbelangt. So steht in Europa und Japan
(wo etwa 20 Prozent der Bevolkerung
tiber 65 Jahre alt sind) mit durchschnitt-
lich 1,5 Kindern pro Familie die Emp-
fingnis im Vordergrund, wihrend in
Afrika und Teilen Asiens (wo fast 50
Prozent der Bevolkerung unter 15 Jahre
alt sind) mit durchschnittlich 4 bis 6 Kin-
dern pro Familie die Empfingnisver-
hiitung das erklirte Ziel ist.

Da zur Erhaltung des demografi-
schen Status quo 2,1 Kinder pro Fami-
lie notig sind, lautet das einfache
Rezept fiir geriatrische Lander, mehr
Kinder zu bekommen. Das lédsst sich
aber gesetzlich schwer verordnen, son-
dern nur — wie dies in Europa in Frank-
reich und Skandinavien erfolgreich ge-

Unbefleckt zum Wunschkind
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Die Mittel der Reproduktion dndern sich — der Wunsch nach dem eigenen Kind bleibt.

schehen ist — durch fortschrittliche Kin-
derbetreuungsangebote und finanzielle
Anreize beeinflussen.

Mir geht es hier aber weniger um
nationale und gesetzliche Faktoren, die
beim Kinderkriegen eine Rolle spielen,
als vielmehr um die personliche Basis,
auf der reproduktive Entscheidungen
gefillt werden. Und da wird es in den
nichsten Jahrzehnten zu einer weiteren,
dritten Revolution kommen.

IVF trotz Fruchtbarkeit

Die damit einhergehenden Veridnde-
rungen werden in einem nicht vorher-
sehbaren Tempo stattfinden — so, wie
niemand vorausgesagt hitte, dass in den
30 Jahren nach Einfiihrung der IVF
rund 5 Millionen Menschen ohne voran-
gegangenen Geschlechtsverkehr gebo-
ren wiirden. Diese Zahl wird noch stark
ansteigen — nicht nur, weil sich immer
mehr Paare mit Fertilitdtsproblemen fiir
diesen Weg entscheiden, sondern auch,
weil viele fruchtbare Paare ein nichtkoi-
tales IVF-Verfahren fiir ihre Reproduk-
tion wihlen werden.

Wie ist das zu erkldren? Die gesell-
schaftliche Entwicklung der letzten 30
Jahre hat immer mehr gut ausgebildete
und beruflich engagierte Frauen hervor-
gebracht, die auch eine Familie griinden
wollen. Die damit einhergehende Ver-
lagerung der drei klassischen K, Kirche,
Kinder und Kiiche, zur derzeitigen Ver-
sion Karriere, Kind und Kochen steht in
einem direkten Konflikt mit dem Ticken
der biologischen Uhr der Frau — dem
Ursprung des Dilemmas zwischen be-
ruflichem Weiterkommen und Mutter-
schaft, mit dem heute die meisten be-
rufstdtigen Frauen zu kampfen haben.

So hat sich denn auch in den letzten
drei Jahrzehnten das Durchschnittsalter
der Erstgebidrenden in der geriatrischen
Welt von 25 auf 30 Jahre erhoht; bei
Akademikerinnen liegt es in einigen
Léndern sogar bei 35 Jahren. Diese Ver-
dnderungen stehen quer zur biologi-
schen Tatsache, dass bei 35-jdhrigen
Frauen bereits 95 Prozent ihrer Eizellen
verbraucht sind und der Rest rasch
altert. Auch sind bei einer spéten
Schwangerschaft die (genetischen) Risi-
ken erhoht, weshalb sich viele Frauen

nach dem dritten Monat fiir eine Am-
niozentese entscheiden —um notfalls die
Schwangerschaft abzubrechen, wenn
zum Beispiel beim Kind das Down-Syn-
drom festgestellt wird.

Die grosse Zunahme von In-vitro-
Fertilisationen in den letzten Jahren hat
der Kryokonservierung von Embryo-
nen einen grossen Schub verliehen. Was
bisher aber noch fehlte, war ein erfolg-
reiches Verfahren zum Einfrieren und
Wiederauftauen unbefruchteter Eizel-
len. Dies hat sich inzwischen geéndert.
Seit etwa drei Jahren konnen Frauen
das Sammeln und Einlagern ihrer jun-
gen Eizellen («social freezing») ernst-
haft in Erwdgung ziehen, um eine spi-
tere Schwangerschaft sicherzustellen
und letztlich ein oder zwei Kinder zu be-
kommen. Der finanzielle Aufwand wird
fir Frauen der oberen Mittelschicht
kaum ein Hindernis sein. Ein Problem
konnte eher darin liegen, dass man da-
fiir ein bis zwei Monate lang die Unan-
nehmlichkeiten einer durch Hormon-
gaben induzierten Superovulation auf
sich nehmen muss. Das ist notig, um ge-
niigend Eizellen fiir die Lagerung zu
produzieren. Dazu gilt es anzumerken,
dass sich bis heute schon mindestens 20
Millionen Frauen fiir eine Superovula-
tion entschieden haben — praktisch alles
Frauen mit Fertilitatsstorungen.

Wer seine eigenen Eizellen einlagert,
wird spiter nicht in jedem Fall auf eine
IVF zuriickgreifen, um schwanger zu
werden. Hochqualifizierte Frauen in
den Zwanzigern werden die neue Mog-
lichkeit zunéchst als Absicherung wih-
len, die ihnen die Freiheit gibt — hin-
sichtlich beruflicher Entscheidungen
oder wenn der richtige Partner fehlt —,
sich keine Gedanken um das unerbitt-
liche Ticken ihrer biologischen Uhr
machen zu miissen.

Es werden aber auch diese Frauen
sein, die letztlich dafiir sorgen werden,
dass es in den néchsten Jahrzehnten
mehr In-vitro-Fertilisationen bei «nor-
malen», das heisst fruchtbaren Frauen
geben wird als bei Paaren mit Fertilitéts-
problemen. Dabei gilt es Folgendes zu
beachten: Kritiker der IVF fiihren oft
das erhohte Risiko fiir Komplikationen
nach der Entbindung und die niedrige
Erfolgsrate ins Feld. Dabei lassen sie
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ausser acht, dass fast alle diesbeziig-
lichen Untersuchungen an Kindern von
Eltern mit Fertilitdtsstorungen durch-
gefiihrt wurden und dass dabei meist
dltere Frauen mit dlteren Eizellen invol-
viert waren. Ich dagegen spreche hier
von IVF bei fruchtbaren Frauen mit
eigenen jungen Eizellen — und da kénn-
te die Erfolgsquote fast so hoch wie
beim Koitus liegen.

Sterilisation statt Pille

Jiingst sorgte in England ein weiteres
Thema fiir Aufregung. Lord Winston,
ein fithrender Spezialist fiir die Behand-
lung von Paaren mit Fertilitdtsstorun-
gen, sagte, dass ihm das Einfrieren von
IVF-Embryonen fiir den spiteren Ge-
brauch Sorgen bereite, weil bei einer
langeren Einlagerung von Embryonen
mutagene Verdnderungen auftreten
konnten. Diese Sorge hat fiir unsere Be-
trachtung keine Relevanz, denn wir
sprechen vom Einfrieren junger, unbe-
fruchteter Eizellen (und nicht von hiu-
fig dlteren Embryonen).

Tatsédchlich sind die meisten techni-
schen Probleme rund um das Einfrieren
von Eizellen inzwischen gelost. Eine
kurze Suche im Internet fiihrt zu Dut-
zenden von Kliniken weltweit, die die-
sen Service anbieten. Wenn die Nach-
frage in den nichsten Jahrzehnten so
stark zunimmt, wie ich vermute, dann
diirften auch die Kosten der kiinstlichen
Befruchtung sinken und immer mehr
von den Krankenkassen iibernommen
werden, wie dies etwa schon in Gross-
britannien der Fall ist.

Fiir mich besteht auch kein Zweifel,
dass insbesondere wohlhabende Frauen
Medizintourismus betreiben werden,
wenn die gesetzlichen oder finanziellen
Bedingungen im eigenen Land nicht
optimal sind. Zudem glaube ich, dass
das Konzept der Konservierung von
Keimzellen immer héaufiger auch eine
Sterilisation mit einschliessen wird.
Denn warum sich Gedanken um Ver-
hiitung machen, wenn das Wunschkind
ohne Koitus zu haben ist?

Wahrscheinlich werden die Frauen
die Ménner ermuntern, ihrem Beispiel
zu folgen. Denn auch dafiir gibt es tiber-
zeugende Argumente. So ist die Lage-
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rung von Spermien, was einmaliges
Masturbieren erfordert, seit langem
sehr erfolgreich und giinstiger als die
Konservierung von Ovarialgewebe. Zu-
dem haben neue Studien aus Island und
Schweden iiberzeugende Hinweise ge-
liefert, dass bei Kindern von ilteren
Vitern mit hoheren Gesundheitsrisiken,
etwa fiir gewisse psychische Erkrankun-
gen, zu rechnen ist. Um solche Gefahren
von ihren Kindern abzuwenden, werden
Minner vermehrt damit beginnen, ihre
jungen Samenzellen zu konservieren.
Meine Uberzeugung, dass sich in Zu-
kunft viele Paare ganz bewusst fiir die
IVF entscheiden werden, basiert nicht
zuletzt auf den raschen Fortschritten
der Genomforschung. Immer lidngere
Listen mit genetischen Faktoren, die mit

«Warum noch verhiiten,
wenn das Wunschkind

ohne Geschlechtsverkehr

zu haben ist?»

Krankheiten in Zusammenhang stehen,
werden es ermdoglichen, eine einzelne
Zelle des Embryos detailliert zu unter-
suchen, bevor das werdende Kind in die
Gebirmutter der Frau eingesetzt wird.

Kritik und Befiirchtungen

Dieses Vorgehen wird nicht nur von
religiosen Fundamentalisten Kkritisiert,
sondern auch von (zu Recht) besorgten
Anti-Eugenikern. Die Angst vor Mani-
pulationen am Erbgut ignoriert aller-
dings den iiberméchtigen Wunsch von
Eltern mit nur einem oder zwei Kin-
dern, das «beste» Kind zu haben — was
immer das auch heissen mag: Intelli-
genz, dussere Erscheinung, Fehlen von
Erbkrankheiten usw. Aus diesem
Grund schicken begiiterte Eltern ihre
Sprosslinge auf die besten Schulen und
verwohnen sie in einer Art und Weise,
wie es nur wenige Eltern in der Vergan-
genheit taten, als kinderreiche Familien
die Regel waren.

Diese Motivation wird bleiben, und
die rasanten Fortschritte beim geneti-
schen Screening werden zweifellos ge-
nutzt und auch missbraucht werden.
Dennoch: Das Thema nicht aggressiv,
sondern verniinftig und einfiihlsam zu
erortern und dabei stets zu bedenken,
dass es um personliche Entscheidungen
geht und nicht um eine staatlich verord-
nete Herrenrasse-Politik, ist vermutlich
der einzig richtige Weg.

Ich bin iiberzeugt, dass es in den
nichsten Jahrzehnten zu einem grossen
Thema wird, junge Keimzellen einzu-
frieren. Religionen wie der Katholizis-
mus werden die Giiltigkeit ihres Gebots,
wonach Geschlechtsverkehr nur mit po-
tenziell reproduktiven Folgen erlaubt
ist, zur Debatte stellen miissen. Denn:
Die menschliche Fortpflanzung zu er-
mutigen und den nicht der Fortpflan-
zung dienenden Geschlechtsverkehr zu
verdammen, liess sich lange damit
rechtfertigen, dass Fortpflanzung ohne
Koitus nicht moglich war. Wenn nun
aber die nichtkoitale Reproduktionsop-
tion via IVF Realitdt wird, wie kann
man dann Sex zum Vergniigen noch an-
prangern? Schliesslich wird es in mei-
nem Szenario keine Schwangerschafts-
abbriiche mehr geben (ausser in medizi-
nischen Notfillen). Das Thema miisste
also auch einen zukiinftigen Papst inter-
essieren. Pax vobiscum!
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«Sexgalhormone — Testosteron
und Ostrogen»: ein Film von NZZ-
Format; u. a. mit Carl Djerassi.
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