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Liebe Kinderwunschpaare,

in unserem alltaglichen Leben wirken
viele Faktoren auf unsere Psyche und
unseren Korper. Dazu zahlen vor allem
Dauerstress und Umweltbelastungen,
aber auch Phasen der Trauer oder ge-
storter Schlafrhythmus. So wird auch
das neuroendokrine System im Gehirn,
welches unsere hormonellen Funktio-
nen steuert, von diesen Faktoren beein-
flusst. Daher kénnen diese EinflUsse zu
Storungen der Fortpflanzungsfahigkeit
fUhren. Bei Frauen kommt es haufig zu
Zyklusstérungen und infolge dessen zu
einer Storung der Eireifung bzw. des
Eisprungs. Bei Mannern kommt es zu
erektilen Dysfunktionen bis hin zur St6-
rung der Samenqualitat.

Eine der haufigsten Fragen in der Kin-
derwunschsprechstunde ist: »Was
kann ich denn selbst tun, damit die
Kinderwunschbehandlung erfolgreich
verlauft?« Auf diese Frage wird meis-
tens geantwortet, dass eine gesunde
Lebensflihrung und Stressminimierung
und -abbau sehr wichtig waren. Aber
wie kann man Stress abbauen? Im
vorliegenden, neu aufgelegten Buch
der Autorin Kerstin Leppert, die ich

durch die gemeinsame Betreuung der
Kinderwunschpaare schatzen gelernt
habe, erfahren die Betroffenen durch
die Verinnerlichung der regelmaBigen
Yogapraxis nicht nur Stressabbau, son-
dern auch tiefste innere Entspannung.
Dadurch werden viele vom zentralen
Nervensystem gesteuerten hormonel-
len Fehlfunktionen positiv beeinflusst.
Auf dieser Basis versprechen die zahl-
reichen Methoden der modernen Fort-
pflanzungsmedizin und die Hormonbe-
handlungen, die im klinischen Bereich
zur Verfugung stehen, auf dem Weg
zum Wunschkind mehr Erfolg.

Ich wiinsche Ihnen viel SpaB beim Lesen
(und Uben) dieses mit zahlreichen Fo-
tos versehenen und gut verstandlichen
Buches.

Ihr Dr. Semsettin Kocak

(Facharzt fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Reproduktionsmedizin und gynéakologische
Endokrinologie, Kinderwunsch Praxisklinik
Fleetinsel Hamburg)



Liebe Leserin, lieber Leser,

Sie haben dieses Buch gekauft, weil Sie
sich ein Kind winschen. Moglicherwei-
se haben Sie entschieden, sich auf die
Schwangerschaft ganz bewusst und so
optimal wie moglich vorzubereiten, an-
statt den Dingen ihren Lauf zu lassen
und irgendwann mehr oder weniger
Uberrascht zu erfahren, dass Sie ein
Baby bekommen.

lhre Lebenssituation sieht vielleicht so
aus: Sie haben den richtigen Partner an
lhrer Seite und den optimalen Zeitpunkt
far ein Kind gewahlt, abgestimmt auf
lhre Berufs- und Lebensplanung. Nun
mochten Sie Korper und Seele fit ma-
chen fur die Herausforderungen von
Schwangerschaft und Geburt — mit
sanften und zugleich starkenden
Ubungen aus dem Fruchtbarkeitsyo-
ga. Fruchtbarkeitsyoga ist ein System
aus Korper- und Atemibungen, Me-
ditationen, Visualisierungstibungen,
Massagen, Entspannung sowie Tipps
zu Lebensfiihrung, Ernahrung und Be-
wusstseinsschulung. Dieses System soll
Frauen und auch Méanner auf ihrem
Weg zum Wunschkind auf sanfte Weise
unterstttzen.

»Wir mdchten ein Kind!« Das klingt
so einfach. Manche Frauen werden
schwanger, ohne gro3 dartber nach-
zudenken und bekommen ihre Kinder
scheinbar problemlos. Doch fur andere
ist es ein beschwerlicher Weg vom Kin-
derwunsch zum Wunschkind. Ein Kind
zu empfangen ist bei aller biologischer
und medizinischer »Machbarkeit« im-
mer noch ein Wunder, etwas nicht Plan-
bares, ja Mystisches. Im Yoga spricht
man sogar davon, dass Kinder sich ihre
Eltern aussuchen, nicht umgekehrt.
Daher heif3t es ja auch »Empfangnis«
— man empfangt ein Baby wie ein Ge-
schenk. Es ist keine Selbstverstandlich-
keit, dass sich der Kinderwunsch erfullt,
sobald man die Verhitung weglasst.
Obwohl wahrscheinlich jeder Geschich-
ten von Paaren kennt, die quasi auf
Knopfdruck Kinder bekamen oder von
Frauen, die ungewollt schwanger wur-
den, ist dies eher die Ausnahme. Daher
mochte ich mit der Neuauflage dieses
Buches ganz besonders Paare anspre-
chen, die seit Kurzem oder Langerem
einen ausgepragten Kinderwunsch ha-
ben, bei denen es bisher jedoch noch
nicht »geklappt« hat.



Besonders gefreut habe ich mich Gber
die zahlreichen Rickmeldungen von Le-
serinnen der Erstauflage, die tatsachlich
schwanger geworden sind — manche
schon wahrend der Lekttre des Buches,
andere etwas spater. Eine Frau berichte-
te mir, sie hatte das Buch lediglich unter
das Kopfkissen gelegt und waére bereits
dadurch so entspannt gewesen, dass
sie wenig spater ihr Baby erwartete.
Das sind mutmachende Geschichten,
auch wenn es naturlich keine Erfolgs-
garantie gibt.

Die Grinde fir eine langere Wartezeit
sind unterschiedlich: Vielleicht ist der
Zenit der naturgegebenen Fruchtbar-
keit Uberschritten. Dessen Hohepunkt
liegt bei Frauen im Alter von etwa Mitte
20. Bei Mannern nimmt die Fruchtbar-
keit ab dem 40. Lebensjahr langsam
ab. Oder die Frau hatte schon immer
einen unregelmaBigen Zyklus. Mog-
licherweise Uberlegen Sie nun, ob Sie
Ursachenforschung betreiben und me-
dizinische Hilfe in Anspruch nehmen
sollten. Vielleicht haben Sie Bedenken,
in den Strudel einer diagnostischen
und therapeutischen Maschinerie ge-

zogen zu werden. In dieser Situation
kann Fruchtbarkeitsyoga dabei helfen,
das Kontrollbedurfnis loszulassen und
Korper und Seele fur eine Empfangnis
bereit zu machen. Naturlich sind die
praktischen Ubungsprogramme auch
als Erganzung einer reproduktionsme-
dizinischen Behandlung sinnvoll.

Einer der Grundsatze beim Yoga ist,
dass die Energie der Aufmerksamkeit
folgt. Daher kann Yoga die Fruchtbar-
keit anregen und steigern, denn Uber
Bewegungs- und Atemubungen wird
die Durchblutung in den daftr wich-
tigen Organen und Drlsen verbessert.
Auch Manner, bei denen haufig ein Pro-
blem vorliegt, wenn das Wunschkind
auf sich warten lasst, profitieren von
diesen Ubungen.

Das regelmalige Praktizieren der
Yogatbungen starkt Wahrnehmung
und Korpergefuhl und hilft, »aus dem
Kopf in den Bauch« zu kommen. Als
Nebeneffekt kénnen bei der Frau Be-
schwerden wie z.B. das pramenstruel-
le Syndrom oder schmerzhafte Regel-
blutungen gelindert werden. Zudem



werden die Eierstécke angeregt und
die Gebarmutter optimal aufgerichtet.
Nicht nur auf der korperlichen Ebene
setzt Fruchtbarkeitsyoga an. Yoga ist in
erster Linie eine geistige Wissenschaft,
um mit den Herausforderungen, die das
Leben an uns stellt, besser umgehen
zu kénnen. Und die Kinderwunschzeit
mit all ihren Hoffnungen, Sorgen und

lhre Kerstin Leppert

Angsten ist eine echte Belastungsprobe
far Nerven, Beziehung und (Selbst-)Ver-
trauen. Wer Yoga praktiziert, tut sich
selbst etwas Gutes, starkt seine Zuver-
sicht und Gelassenheit.

Ich wiinsche Ihnen eine erfiillende und
erfullte Zeit!



WIE HILFT
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Der weibliche Zyklus und die fruchtbare Phase

Obwohl dies kein medizinischer Ratge-
ber ist, beginnen wir mit einem kurzen
Blick auf den weiblichen Zyklus: Ein mo-
dellhafter, durchschnittlicher Menstrua-
tionszyklus ist 28 Tage lang, wobei die
Spannweite zwischen 21 und 35 Tagen
liegt. Nur an drei bis funf Tagen davon
ist die Frau fruchtbar. Gerechnet wird
von Tag eins der Regelblutung an. Die
erste Phase ist die unterschiedlich lange
Follikel- bzw. Eireifungsphase, danach
kommt die Gelbkorperphase, die zwolf
bis 14 Tage andauert; dazwischen liegt
der Eisprung. Das Ei selbst ist lediglich
zwolf bis 18 Stunden befruchtungsfa-
hig. Nur, weil die Spermien drei bis funf
Tage in »gutem« Zervixschleim Gberle-
ben kénnen, kommt man Uberhaupt
auf mehrere fruchtbare Tage.

Viele Frauen vermuten, dass der Ei-
sprung in der Zyklusmitte oder immer
um den 14. Tag herum stattfindet. Dies
trifft jedoch nur auf den »Musterzyk-
lus« von 28 Tagen zu. Tatsachlich findet
der Eisprung zwolf bis 14 Tage bevor
die Regelblutung einsetzt statt, sodass
eine Frau mit einem 33-Tage-Zyklus um
den 19. Tag ihren Eisprung hat, eine

Frau mit einem 24-Tage-Zyklus jedoch
schon am zehnten Zyklustag. Nach
dem Eisprung ist die fruchtbare Phase
vorUber, und es kann in diesem Zyklus
keine Schwangerschaft mehr eintreten.
Untersuchungen haben ergeben, dass
selbst, wenn Paare an den fruchtbaren
Tagen miteinander schlafen, die Wahr-
scheinlichkeit, schwanger zu werden,
pro Zyklus nur etwa 25 Prozent betragt
— am Tag nach dem Eisprung liegt sie
bei unter einem Prozent.

Und so bestimmen Frauen ihre frucht-
bare Phase: Protokollieren Sie lhren
Menstruationszyklus Uber mehrere
Monate. Wahlen Sie den langsten und
den kidrzesten Zyklus aus und ziehen
Sie jeweils die Zahl 18 ab, um den Be-
ginn der fruchtbaren Phase zu finden.
Wenn beispielsweise der langste Zyk-
lus 28 Tage lang war und der kirzeste
22 Tage, dann beginnt die fruchtbare
Phase zwischen dem vierten (!) und
dem zehnten Tag. Der Eisprung hatte
demnach im Beobachtungszeitraum
zwischen Tag acht und Tag 14 gelegen.
Die gesamte potenziell fruchtbare Pha-
se wlrde so an Tag vier beginnen und



an Tag 14 enden. Das bedeutet, dass
Frauen mit sehr kurzen Zyklen bereits
wahrend der Menstruationsblutung
fruchtbar sein kénnen.

Bei Frauen mit langen Zyklen verschiebt
sich das Fruchtbarkeitsfenster entspre-
chend nach hinten, und bei Frauen mit
sehr unterschiedlich langen Zyklen ist
das Zeitfenster zunachst einmal recht
groB. Um es noch weiter einzugrenzen,
kédnnen Sie lhre Morgentemperatur vor
dem Aufstehen messen und so rickwir-
kend das Ende der fruchtbaren Phase
bestimmen. Sobald Sie einen Anstieg
von 0,4 bis 0,8 Grad Celsius messen,
wissen Sie, dass der Eisprung in den
vergangenen zwolf bis 24 Stunden
stattgefunden hat. Das Wissen darum
kann dann im nachsten Zyklus wichtig
sein. Oder Sie achten auf lhren Zyklus-

schleim und lhre Libido. Dazu bedarf es
einer feinfuhligen Selbstbeobachtung,
die Sie trainieren kénnen. Yoga hilft
dabei, die Wahrnehmung fur den eige-
nen Korper zu scharfen und sensibler
zu werden. Der Zyklusschleim variiert
von trocken/nicht vorhanden (vor der
Blutung) Uber klebrig und ziehbar (vor
dem Eisprung) bis hin zu glasig und
nass (beim Eisprung). Viele Frauen fuh-
len sich rund um den Eisprung eroti-
scher und sinnlicher und haben groBe-
re Lust, mit ihrem Partner zu schlafen.
Rein biologisch ist das ja auch sinnvoll:
Die Natur moéchte erreichen, dass Sie
sich fortpflanzen und in Ihrer fruchtba-
ren Phase Geschlechtsverkehr haben
... Wenn Sie allerdings lange Zeit hor-
monell verhitet haben, kann es etwas
dauern, bis sich derartige Empfindun-
gen wieder einstellen.

Wenn das Wunschkind auf sich warten lésst

Friher bekamen die meisten Frauen
schon in jungen Jahren Kinder. Noch in
den 1960er-Jahren waren viele Frauen
mit Mitte 20 bereits mehrfache Mdtter.
Das Alter der Erstgebarenden stieg in
den vergangenen 50 Jahren in Deutsch-

land immer weiter an, heute liegt es bei
knapp 30. Als ich 1993 meine Tochter
zur Welt brachte, war ich mit meinen
25 Jahren ein Sonderfall unter mei-
nen Freundinnen, von denen die meis-
ten noch nicht mal ans Kinderkriegen



dachten. Ich hatte damals auf naturli-
che Weise verhUtet — allerdings ohne
die Besonderheiten eines kurzen Zyklus
zu kennen. Meine Tochter wurde an ei-
nem vermeintlich sicheren Tag gezeugt,
namlich bereits am vierten Zyklustag.

Heutzutage planen die meisten Paare
ihr Leben nach dem Drei-Phasen-Mo-
dell: erst Schule und Ausbildung/Stu-
dium, dann ein paar Berufsjahre und
schlieBlich Partnersuche und Fami-
liengrindung. Rund 70 Prozent der
Schwangerschaften werden heute
Schatzungen zufolge geplant. Nach-
dem sie einen nicht unerheblichen Teil
ihrer fruchtbaren Jahre erfolgreich ver-
hutet haben, setzen viele Frauen die Pil-
le ab und erwarten, sofort schwanger
zu werden. Bei einem GroBteil klappt
das in den folgenden zwolf Zyklen:
Acht bis neun von zehn Frauen sind in-
nerhalb eines Jahres »guter Hoffnungx,
wie man fruher sagte, als das Kinder-
kriegen noch einen groBeren mysti-
schen Anteil hatte.

Das bedeutet auch, dass immerhin
zehn bis 20 Prozent der Frauen mit
Kinderwunsch nach Jahresfrist immer
noch auf den blauen Streifen auf dem

Schwangerschaftstest warten und von
Monat zu Monat mutloser werden.
Von einer Fruchtbarkeitsstérung — einer
Subfertilitdt — spricht man dann, wenn
nach einem Jahr ungeschitztem Sex
noch keine Schwangerschaft eingetre-
ten ist. Die Grinde hierflr liegen statis-
tisch gesehen zu gleichen Teilen bei der
Frau und beim Mann und zu einem klei-
nen Teil bei beiden. Oft findet sich gar
kein medizinischer Grund, dann spricht
man von einer idiopathischen Frucht-
barkeitsstorung. Noch ist alles méglich,
doch wie Uberbrickt man die Warte-
zeit, wenn das Ticken der biologischen
Uhr immer lauter wird und der Wunsch
nach einem Kind schier Gbermachtig?

Faktisch erschwert ein zunehmendes
Alter tatsachlich die schnelle Erfullung
des Kinderwunsches, denn die Eizellen
sind so alt wie die Frau selbst. Schon bei
ihrer eigenen Geburt sind alle Eizellen
im Korper angelegt. Seit der Pubertat
reift Monat fur Monat ein Ei heran,
baut sich die Gebarmutterschleimhaut
auf, um dann mit der Blutung abge-
stoBen zu werden, wenn das Ei nicht
befruchtet wurde. Die hochfruchtbaren
Jahre zwischen 18 und 24 sind vergan-
gen, bevor das Paar tUberhaupt an Kin-



der denkt. »Altere« Eier haben jedoch
ofter Chromosomenschaden, was die
Wahrscheinlichkeit verringert, bei Sex
an den fruchtbaren Tagen schwanger
zu werden, und zusatzlich das Fehl-
geburtsrisiko erhéht. Mdglicherweise
haben unbemerkt verlaufene Unter-
leibsinfektionen dazu gefthrt, dass die
Eileiter verklebt sind. Wenn eine Frau
schon Operationen an den Eierstocken

hinter sich hat oder an Endometriose
leidet, verringert sich die Wahrschein-
lichkeit auch, bald das Wunschkind in
den Armen zu halten. Es gibt noch eine
Vielzahl anderer organischer Grinde
bei Frauen wie auch bei Mannern, die
die Erfullung des Kinderwunsches er-
schweren. Das Hauptaugenmerk dieses
Buches soll jedoch nicht auf der rein
medizinischen Ebene liegen.

Wie Stress die Fruchtbarkeit einschrdnkt

Stress ist ein viel strapazierter Begriff
und ein in der heutigen Zeit vorherr-
schendes Thema. Dabei sind wir da-
far gemacht, in einem Wechsel von
Spannung und Entspannung zu leben,
Anstrengungen zu unternehmen, Her-
ausforderungen zu meistern. Ein Leben
in der Hangematte ware auf Dauer fur
die wenigsten Menschen befriedigend.
So verlockend es auch erscheinen mag,
vermutlich wirde schnell Langewei-
le aufkommen. Doch viele Menschen
fahlen sich vom Druck der permanen-
ten Anforderungen, die in Job, Privat-
leben und sogar in der Freizeit an sie
gestellt werden, Uberfordert und ge-
stresst. Man braucht nicht dartber zu

diskutieren, ob friher mehr und harter
gearbeitet wurde — Fakt ist, dass innere
und &duBere Belastungen, die bewusst
oder unbewusst auf uns wirken, zu ei-
nem multifaktoriellen Prozess fuhren
kénnen, dessen Ergebnis chronischer
Stress ist. Dauerquellen fur weitere
Belastungen sind beispielsweise finan-
zielle Probleme, eine unbefriedigende
Arbeitssituation, familiare Sorgen, feh-
lende soziale Bindungen und eine lieb-
lose Partnerschaft.

Stress wird von jedem Menschen sub-
jektiv empfunden. Manche sind stress-
resistenter als andere. Oft liegen die
Wurzeln dafir in der Kindheit oder der



biologischen Grundausstattung, die
wir mitbekommen haben — handlungs-
orientierte, selbstbewusste Menschen
mit flexiblem Denken neigen nicht so
sehr zu Stress. Unsere Welt, das Gesell-
schaftssystem, in dem wir leben, wird
jedoch in der Gesamtheit immer schnel-
ler, hektischer und reiztberflutender —
unser archaisch gepragtes Nervensys-
tem halt dem nicht immer stand. In
dieser Situation suchen viele Menschen
nach Auswegen und Entspannungs-
techniken. Meiner Erfahrung nach ist
Stress der groBte Motivator dafur, ei-
nen Yogakurs zu beginnen. Die meisten
Menschen, die zu mir kommen, wollen
endlich mal abschalten und loslassen
kdnnen.

Stress wirkt sich auf Denken, Fuhlen,
Verhalten und korperliche Funktionen
aus und beeinflusst auch die Fruchtbar-
keit (Fertilitat). Dabei ist es egal, ob es
sich um positiven Stress handelt, soge-
nannten Eustress, oder um negativen
Stress, Distress genannt. Die Fortpflan-
zungsorgane bei Mann und Frau funk-
tionieren nicht eigenstandig, sondern
die Fruchtbarkeit wird durch Hormone
gesteuert, die im Drlsensystem gebil-
det werden. Dabei spielt die Hirnan-

hangsdruse (Hypophyse) als Hauptsteu-
erungsorgan eine zentrale Rolle. Yogis
vermuten dort den Sitz des dritten Au-
ges (sechstes Chakra). Die Hypophyse
steht in Verbindung mit dem Hypo-
thalamus, einem kleinen, aber bedeut-
samen Zwischenhirnareal. Er bildet das
wichtigste Steuerzentrum des vegeta-
tiven Nervensystems. Das vegetative
System reguliert nicht nur Temperatur,
Herzschlag, Blutdruck, Nahrungs- und
Wasseraufnahme, Wach- und Schlaf-
rhythmus, sondern auch Sexual- und
Fortpflanzungsverhalten. Die Hypophy-
se verbindet dabei kérperliche und see-
lische Vorgange. Gefuhle bestimmen
das Denken und liefern Informationen,
die vom Korper verarbeitet werden und
zu physischen Reaktionen fthren.

Wenn Stress langer anhalt, stellt der
Korper zum Selbstschutz Funktionen
ein, die nicht lebensnotwendig sind, so
wie die Fruchtbarkeit. Symptome kén-
nen sein:

ein unregelmaBiger Zyklus, ausbleiben-
de oder zu starke Monatsblutungen,
schwankende Hormonwerte und Sa-
menqualitat, Pilzinfektionen, Prosta-
taentzindungen. Lange Zeit hat die



Fortpflanzungsmedizin einen Zusam-
menhang zwischen Seele und Kérper
bestritten und den Kérper wie eine
Maschine behandelt, doch mittlerweile
gelangen sogar immer mehr Schulme-

diziner zu der Uberzeugung, dass Stress
und psychische Probleme, wie Depres-
sionen, der Eizellreifung und der Sper-
mienentwicklung entgegenwirken.

Funktionelle und idiopathische

Fruchtbarkeitsstorungen

Ursachen flr eine verlangerte Kinder-
wunschzeit kénnen auf der funktionel-
len oder der idiopathischen Ebene lie-
gen. Funktionelle Stérungen betreffen
eine Korperfunktion. Sie sind messbar,
kénnen sich aber in vielen Fallen nor-
malisieren. Ihnen liegen teils physische,
teils psychische Ursachen zugrunde.
Haufig sind es weibliche Hormonsto-
rungen, wie zu wenig oder zu viel fol-
likelstimulierendes Hormon (FSH) oder
luteinisierendes Hormon (LH) im Blut,
die zu einem Ausbleiben des Eisprungs
fihren kénnen, oder schwankende
Prolaktin- sowie Schilddrisenhormon-
werte, die ebenfalls die Fruchtbarkeit
einschranken. Die primdre oder sekun-
dare Amenorrho, ein Ausbleiben der
Regelblutung seit der Pubertat oder
spater, hat haufig seelische Grinde. Bei

Ménnern verursachen psychische Be-
lastungen eine schwankende Samen-
qualitat. Auch funktionelle Stérungen
kénnen die Fruchtbarkeit einschranken.
Idiopathische Stérungen der Fruchtbar-
keit bedeuten, dass weder organische
noch hormonelle Griinde vorliegen.
Auch die Samenqualitat des Mannes ist
ausreichend — dennoch wird die Frau
nicht schwanger. Das ist oft besonders
qudlend fur das Paar, denn es scheint
ja alles in Ordnung zu sein. Versagens-,
Schuld- und Minderwertigkeitsgefih-
le und ein Hadern mit dem eigenen
Schicksal kénnen die Folge sein. Ein
lang andauernder, zur Fixierung gewor-
dener Kinderwunsch ist zusatzlich be-
lastend und fuhrt in einen Teufelskreis,
aus dem man nur bewusst aussteigen
kann, indem man das Loslassen lernt.



Kontrollbediirfnis und Loslassen

Viele Paare sind bewusst oder unbe-
wusst der Meinung, eine Schwanger-
schaft lasse sich planen. Mit derselben
Akribie, mit der zuvor eine unerwinsch-
te Schwangerschaft verhindert wurde,
versuchen sie nun, diese herbeizufih-
ren. Wie stark das Kontrollbedrfnis ge-
gentber dem Korper ist zeigt sich dar-
an, wie schnell Paare nach dem Ende
der VerhUtung ungeduldig werden,
einen Arzt aufsuchen und alles medi-
zinisch Mogliche daftr tun, um eine
Schwangerschaft zu erreichen. Meist
sind dies Menschen, die handlungs-
und leistungsorientiert sind und in ih-
rem Leben mit FleiB, Zielstrebigkeit und
Planung viel erreicht haben. Auch in Be-
zug auf den Kinderwunsch streben sie
mit denselben Verhaltensmustern nach
schnellem Erfolg. Sie neigen dazu, alles
mit dem Kopf steuern zu wollen, ohne
in Betracht zu ziehen, dass der Kérper
seine eigene Weisheit hat und sich ihrer
Kontrolle umso mehr entzieht, je mehr
Druck sie aufbauen. Tritt eine Schwan-
gerschaft nicht in den ersten Zyklen
ein, geraten diese Menschen in einen
Stress verursachenden Kreislauf: Je
starker das Schwangerwerden forciert

wird und je 6fter Misserfolge eintreten,
umso verbissener forschen sie nach
Ursachen und Behandlungsmethoden,
begeben sich in die Hande von Kin-
derwunschmedizinern, die wiederum
auf der »technologischen« Ebene tatig
werden.

Das Machbarkeitsdenken zeigt sich
manchmal schon in der Wortwahl zu
Beginn der Kinderwunschzeit: »Lass
uns ein Kind machen/kriegen«, sagen
die Partner zueinander. Doch es heif3t
nicht ohne Grund »Empfangnis« — ein
Kind zu empfangen ist ein Akt der Hin-
gabe, des Loslassens, des Bereitseins.
Loslassen fallt leistungsorientierten
Menschen jedoch schwer. Sie neigen
dazu, den Korper mit allen zur Verfu-
gung stehenden Mitteln zu kontrollie-
ren, damit er »endlich funktioniert«. Ist
die Frau dann tatsachlich schwanger,
wachen auch hierGber wiederum Ex-
perten, die den Verlauf der Schwanger-
schaft und das zu erzielende Ergebnis,
ein gesundes Kind, garantieren sollen.

Friher hieB3 es »guter Hoffnung sein« —
heute ist die Hoffnung der lllusion der



