Boarding aufl Féhr und Sylt {Teil 2) Wissen

Wunschkinder brauchen Offenheit!

Karin Lebersorger  Kinderwunschbehandlungen beziehen sich nicht nur auf Paare oder Einzelpersonen,
sondern auch auf das Kind. Alie in der Geburtshilfe Tatigen kbnnen zu gelingenden Ettern-Kind-Bezie-

hungen beitragen.

Am 25. Juli 2018 feierte Louise Joy Brown ih-
ren 4o. Geburtstag — der erste auRerhalb des
Mutterleibs gezeugte Mensch. Seit dieser
ersten erfolgreichen Schwangerschaft nach
Verschmelzung der Keimzellen threr Eltern in
einer Petrischale haben sich assistierte Repro-
duktionstechnologien etabliert und stindig
weiterentwickeit.

In den westlichen Industrielindern kom-
men etwa drei Prozent aller Neugeborenen
nach dem Einsatz assistierter Reproduk-
tionstechnologien zu Welt - Tendenz stej-
gend.! Diese Techniken nehmen eine Sonder-
stellung unter den Behandlungsmethoden
ein, weil sie sich nicht nur auf die Person/
Personen beziehen, die dariiber entscheiden,
sondern auch auf einen unbekannten Dritten
und das triadische familisire Beziechungsge-
schehen beeinflussen,2

Wahrend der Behandlung steht das tech-
nisch-medizinische Vorgehen im Vorder-
grund. Die begleitenden Emotionen bekom-

ICSI-Verfahren, ein Spermium wird in die Eizelte injiziert

men meist wenig Raum; eine psychologische
Beratung ist nicht standardmiRig in die
Behandlung integriert. Aber nur wenn alle
Gefiihle, die die Behandlung begleiten, aner-
kannt und integriert werden, ist eine sichere
Basis fiir die psychische Entwickiung der Kin-
der gegeben.

Allein der Reprodukiionsmedizin, Geburts-
hilfe und der Betreuung Neugeborener Titigen
kbnnen zu positiven Eltern-Kind-Beziehungen
und einer gesunden emotionalen Entwicklung
der lang ersehnten Kinder beitragen. Dabei
hilft ein Verstdndnis fitr die Psychodynamik
in drei wesentlichen Bereichen:

- die Bedeutung der emotionalen Belas-
tungen der Wunscheltern,

- die Bedeutung elterlicher Fantasien fiber
das Kind und

- die Bedeutung von Offenheit und Trans-
parenz dem Kind gegeniiber,

Emotionale Belastungen der Fltern
Reproduktionsmedizin wird von Paaren oder
Einzelpersonen in Anspruch genommen, die
aus eigener Kraft kein Kind bekommen kén-
nen - bei weiblicher und/oder ménnlicher
Infertilitidt oder bei gleichgeschlechtlichen
Paaren. Die emotionalen Herausforderungen
sind in vielen Aspekten gleich, in manchen
verschieden,
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Wissen Nach Kinderwunschbehasdlung

Wenn Infertilitit dem Kinderwunsch ent-
gegensteht, stellen sich nach einer langen
Periode des Wiinschens, Hoffens, Wartens,
der Verunsicherung und Enttiuschung oft
Gefiihle wie Scham, Angst, Krankung, Ver-
zweiflung, Neid, Hass und Schuld ein. Die
Angebote der Reproduktionsmedizin lassen
die Paare neue Hoffnung schépfen.

Die Behandlung erfordert, mit Freriden
iiber intime Details der eigenen Sexualititzu
sprechen und Bereiche des Kérpers untersy- .
chenund behandeln zu lassen, die oft schan'l_'; )
besetzt sind. In diesem Prozess werden unet-
wiinschte Gedanken und Gefiihle als stérend
und irritierend wahrgenommen und miissen
abgespalten, verleugnet oder verdringt wer-
den, um sicherzugehen, dass die Behandlung
erfolgreich verlduft.* Viele Paare prisentie-
ren sich besonders starle, um zu zeigen, dass
sie fiir die Behandlung geeignet sind.’

Fiir homosexuelle Paare und alleinste-
kende Menschen mit Kinderwunsch besteht
eine besondere emotionale Herausforderung
im Finden geeigneter »biologisch anderers,
wie Samenspender, Eizellspenderin und/oder
Leihmutter.

Die Zeugung erfolgl
nicht m tustvoller
Swelsamke i I, sondermn

Giftentlich unter Eine
peziehung we i terer
Personen

Die potenziellen Eltern miissen zulassen,
dass die Zeugung ihres Kindes nicht in einem
lustvollen Akt der Zweisamkeit erfolgt, son-
dern 6ffentlich unter Einbeziehung weiterer
Personen. Aufierdem tritt passives Abwarten
an die Stelle des sexuellen Erlebens, was vor
allem Ménner oft als Beschneidung ihrer
Potenz erleben.

Frauen befinden sich von Anfang an in
einem emotionalen Spagat zwischen Leben

g und Tod. Wihrend es bei der natiirlichen Emp-
g f‘angms eine Zeit der Unwissenheit und Unge-
3 3 wissheit gibt, bevor die werdende Mutter die
® S hormonellen Signale ihrer Schwangerschaft
wahynimmt, weifl eine Frau bei einer Befruch-

Zeugung unter medizinischer Uberwachung
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tung in der Petrischale, dass mit dem Embryo-
transfer Leben in ihr ist. Dies setzt sie hiufig
unter Erfolgsdruck, Anspannung und Angst.
Kann sich der Embryo nicht einnisten, stellen
sich bei vielen Frauen Selbstzweifel, Selbst-
bezichtigung, Schuldgefiihie und Trauer ein.

So lassen sich viele werdende Miitter aus
Selbstschutz anfangs gar nicht auf eine Bezie-
hung zu ihrem Baby ein. Sie warten in einer
angstvollen Distanz zu ihmn und ihrem Kirper
ab. Die Arztin und Psychoanalytikerin Ute
Auhagen-Stefanos hat im Mutter-Embryo-
Dialog eine Methode entwickelt, um idealer-
weise bereits vor dem Embryotransfer, spi-
testens aber danach eine lebendige, freudige
Beziehung zwischen Mutter und Baby, aber
auch den Vitern zu frdern.?

All diese Belastungen fithren zu einem
starken Bedfirfnis, die Behandlung zu legiti-
mieren und nicht infrage zu stellen. Deshalb
werden vorbereitende oder begleitende psy-
chologisch-psychotherapeutische Gespriiche
von allen Beteiligten meist abgelehnt.

Die emotionalen Belastungen und Unsi-
cherheiten verstirken sich, wenn andere in
Form von Samenspender, Eizellspenderin
oder Leihmutter hinzukommen. Sie werden
oft als Eindringlinge in die Paarbeziehung er-
lebt. In unserer Kultur sind die Gefiihle durch
einen Seitensprung, der einem Hereirholen
einer dritten Person in die Zweierbeziehung
entspricht, meist heftig. Bewusst oder unbe-
wusst kénnen sich Rivalitdt, Hass und Min-
derwertigkeitsgefiihle gegeniiber den anderen
einstelien.’

. Viele Paare, die sich nach einer »ganz nor-
m;‘;malen« Familie sehnen, erleben die multiple
Elternschaft bedrohlich. Dies lann aus der
hiufig unbewussten Angst resultieren, dass
ihfien ihr Baby genommen werden kiinnte.
Werden diese Angste auf die dritte Person
- die Spenderin, den Spender und/oder die
Leihmutter — projiziert, kénnen sie zu uner-
tréglichen Fantasien iiber den Verlust des Kin-
des fithren, Auch Angste, ihr Kind kénnte sich
dem Spenderelternteil zuwenden und seine
Liebe den sozialen Eltern entziehen, kinnen
die Eltern-Kind-Beziehung belasten

Solche Empfindungen und Fantasien sind
menschlich. Sie erschrecken und verunsi-
chern die potenzielien Eltern wihrend der
Behandlung und danach oft zutiefst. Wenn
die Eltern die Méglichkeit bekommen, iiber
ihre Gefiihle und Fantasien zu sprechen,
wirkt dies entlastend, entdngstigend und
entspannend.

Nach Kinderwunschbehandlung Wissen

|

Wenn cie Fliom
Hher Gefthle tnd
Fantasion sprochon
kannen, wirkt deas

ontlastond

Imagindre und reale Kinder

Von friihester Kindheit an entwickelt sich in
jedem Menschen eine innere Reprisentanz
eines potenziellen Kindes. Dieses imaginire
Kind trégt bereits jedes Kleinkind in sich, wenn
es eine Puppe oder ein Stofftier versorgt. Es
ist teils bewusst, teils unbewusst, wird durch
Lebenserfahrung bereichert und modifiziert,

Durch die frithe Verankerung des imagina-
ren Kindes in unserer Psyche hat eine Sterili-
tdtsdiagnose hohes fraumatisches Potenzial?
In jeder Liebesbeziehung wird das imaginire
Kind in der Fantasie umgestaltet, beim Ein-
tritt einer Schwangerschaft tritt es immer
deutlicher ins Bewusstsein. Es setzt sich aus
Selbstanteilen, Eigenschaften des anderen
Elternteils, Wiinschen, Idealer und Befiirch-
tungen zusammen,

Nach der Geburt l4sst die Begegnung mit
dem realen Kind die imaginaren Kinder rasch
in den Hintergrund treten, wenn keine zu
groBBe Diskrepanz besteht. Im Lauf der Ent
wicklung wird das Vorstellungskind immer
wieder dann bedeutsam, wenn das reale Kind
nicht den elterlichen Erwartungen entspricht.

Die Reproduktionsmedizin verspricht
potenziellen Eltern, durch »Kinderwunsch-
behandlunge« zum »Wunschkind« zu kom-
men. Diese Worte haben das »Retortenbaby«
und die »kiinstliche Befruchtung« weitgehend
abgeldst und suggerieren die Erfiillung elter-
licher Wiinsche.!” Eine Selektion nach Ge-
schlecht oder bestimmten Merlmalen wird
vom sterreichischen und deutschen Fort-
pflanzungsmedizingesetz nicht gestattet, ist
aber in EU-Nachbarlandern bereits méglich.

Der Traum vom Wunschkind fithrt hidufig
zu tinrealistischen Erwartungen dem Kind ge-
geniiber sowie zu Irritationen bei normativen
Entwicklungskrisen, wie kindlichem Trotzen,
Streben nach Autonomie, Sechsjahres- oder
Adoleszenzkrise.!! Die finanzielle, zeitliche
und emotionaie Belastung durch die repro-
duktionsmedizinischen Mafinahmen trigt
zur Erwartung bei, dass sich das Kind gemif
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_den elterlichen ldealbildern entwickle. Die
Auswirkungen elterlicher Enttduschungen auf
die Eltern-Kind-Beziehungen zeigt sich in der
psychologischen und psychotherapeutischen
Arbeit mit Eltern und ihren Kindern.

Mehrlingsschwangerschaften, Fehlbildun-
gen, Frithgeburtlichkeit und damit verbun-
dene Entwickiungsbeeintrachtigungen konnen
nach intrazytoplasmatischer Spermieninjel-
tion (1CSI} und Missachtung der Empfehlung,
nur einen Embryo zu transferieren, eine grofie
Diskrepanz zwischen dem Vorstellungskind
und dem realen Kind schaffen und zu tiefer
elterlicher Enttduschung und hoher Belas-
tung fiihren.}*

Verheimtichen und Schweigen
Sowohl die elterliche Fahigkeit, ihr imaginares
Kind zugunsten des realen in den Hintergrund
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treten zu lassen, als auch ihre Fahigkeit, al-
tersgerndf iiber seine Entstehung zu spre-
chen, sind beziehungs- und entwicklungs-
férdernd. Familiengeheimnisse fithren dazu,
dass die Beziehungen zwischen Eltern und
Kindern nicht unhelastet und natiirlich gelebt
werden kénnen. Tabuisierte Bereiche wirken
sich auf das Neugierverhalten des Kindes,
seine Denk- und Identitdtsentwicklung aus.®

Seit Jahrzehnten is{ allgemein anerkannt,
dass es fiir eine gesunde psychische Entwick-
lung von Adoptivkindern unerldsslich ist, sie
altersgemdf iiber die doppelte Elternschaft
- biologisch und sozial - zu informieren. Zu-
kiinftige Adoptiveltern und Pflegeeitern wer-
den vor Beginn ihrer Elternschaft in Kursen
darauf vorbereitet, dafiir die richtigen Worte
zu finden. Nach Eizellspende trégt die Mutter
einen genetisch fremden Fotus in sich, was
psychodynamisch einer Adoption gleichzu-

Corgule Flegel

setzen ist und einer eingehenden Auseinan-
dersetzung bedarf.!

Geméf Artikel 8 der Europaischen Menschen-
rechtskonvention und Artikel 7, Absatz 1 der
Kinderrechtskonvention der Vereinten Natio-
nen (UN) haben Kinder ein Recht auf Wissen

um ihre Abstammung. thre Interessen sind
dabei gewichtiger als die ihrer Eltern.

Es ist verstidndlich, dass viele heterosexu-
elle Elternpaare die assistierte Entstehung
ihres Kindes micht thematisieren wollen,
vor allem, wenn dadurch unverarbeitete,
schmerzhafte Gefiihle aktualisiert werden: -
Narzisstisch verletzt, finden sie oft keine
passenden Worte, wenn ihr Kind neugierig
auf sexuelle Themen wird, Manche Eltern
signalisieren ihrem Kind unbewusst, dass es
diesbeziiglich keine Fragen mehr stellen soll.

Kommt ein Kind einern Familiengeheimnis
nahe, fiihrt dies zu psychischem Stress aller
Wissenden. Dieser duflert sich in verdinderter
Stimmiage, hdufigerem Lidschlag, Ertdten
oder anderen kirpersprachlichen Reaktionen.
Kinder haben feine Antennen fiir Tabuisiertes.
Oft stellen sie in Zeichnungen oder im projek-
tiven Spiel ihr implizites Wissen symbolisch
dar. Obwohl sie nicht genau wissen, worin das
Geheimnis besteht, spiiren sie, dass sie ihre
Bezugspersonen zutiefst verunsichern, wenn
sie sich gewissen Themen nihern. Auch erle-
ben sich viele Kinder selbst sehr verunsichert
und irritiert, "

Es ist nicht damit getan, Eltern aufzufor-
dern, ihrem Kind von der besonderen Art
seiner Entstehung zu erzihlen. Wenn Eltern
ihre Fantasien, Ambivalenzen und Angste
nicht durchgearbeitet haben, ist es ihnen
oft unmdglich, Worte zu finden. Es erfordert
eine bewusste Auseinandersetzung, damit
Aufklirung gemifl dem Entwicklungsstand
des Kindes erfolgen kann. Wird zu viel Infor-
mation gegeben, kdnnen Kinder, besonders
in der Phase des magischen Denkens, Angste
oder villig unrealistische Vorstellungen ent-
wickeln. So kann die Kenntnis iiber kryokon-
servierte geschwisterliche Embryonen zu Ret-
tungsfantasien und Schuldgefithlen fithren.?

Vielen Eltern hiift psychologische Bera-
tung in diesem Auseinandersetzungsprozess.
Auch Kindersachbiicher, wie jene von Petra
Thorn,'$-2° die verschiedene Formen assistier-
ter Reproduktion und die dadurch entstehen-
den Familienkonsteliationen thematisieren,
und Cory Silverberg,® die alle Formen assis-
tierter Reproduktion einbezieht, kénnen sie
dabei unterstiitzen, Erleben Eltern sehr ambi-




valente Gefiihle, etwa der Eizellspenderin oder
dem Samenspender gegeniiber, ist eine psy-
chotherapeutische Begleitung unerlisslich.
Wihrend leibliche Kinder liber In-vitro-
Fertilisation (IVF)} zum gréBten Teil bis zur
Spétadoleszenz aufgeklart werden, bleibt
die Aufklirungsrate nach Gametenspende
niedrig.” Gleichgeschlechtliche Eltern und
alleinstehende Miitter kldren Kinder iiber-
wiegend altersgeméiR auf. Da Verheimlichung
Auswirkungen aufdie Eltern-Kind-Beziehung
und auf die ldentitdtsentwicklung hat, ist
Offenheit von Anfang an angezeigt.® Ziel ist
die Integration aller Beteiligten in ein Fami-
liennarrativ, das Fragen, Austausch und ein
gemeinsames Fantasieren gestattet.

hiaue h o1 Huifw;:m
Kett uind Sensihilivag
um den Fliem eine
Auseinandersetzung
mit unerwinschien

A ermog-

Ch

GefUhien
lichen

Ausblick
_-Flir die psychische Entwicklung eines Kindes
ist Offenheit beziiglich seiner Herkunft essen-
zig]l. Diese ist im Kontext von Adoption und
Pflége unumsiritten und wird mit den poten-
ziellen Eltern erarbeitet.

Im Sinn aller sehnsiichtig erwarteten
Wunschkinder wére ein Konsens bedeutsam,
der Schweigen und Heimlichkeit, aber auch
anonyme Gametenspenden als Belastung
fiir die Identitdtsentwicklung anerkennt und
fordert, diesbeziiglich auficlirend und bera-
tend zu wirken.® Da assistierte Reproduktion
zunehmend Normalitét wird, brauchen alle
Beteiligtan Hellhtirigkeit und Sensibilitit, um
den Eltern eine Auseinandersetzung mit ihrer
Scham und anderen unerwiinschten Gefithlen
zu erméglichen. Dies kann durch interdiszip-
lindre Vernetzung erfolgen, in deren Rahmen
eine Uberweisung zn psychologischer oder
psychotherapeutischey Beratung stattfindet.

Nach Kinderwunschbehandlung Wissen

Flir Fachkrifte in der Geburishilfe ist es be-
deutsam,

- {hr Wissen iiber die emotionalen Belas-
tungen der Eltern in Gespriche einfieen
zu lassen, so einen ersten Verarbeitungs-
schritt zu erméglichen und Eltern {iber die
Maglichkeit weiterfiihrender Gespriiche
zu beraten,

- den Eltern zu vermitteln, dass Wunsch-
kinder nicht perfekt sind und nicht zu
sein brauchen, und sie zu unterstiitzen,
falls die Diskrepanz zwischen dem erwar-
teten Kind und dem Neugeborenen durch
Friihgeburtlichkeit, Fehibildung oder die
Belastung durch Mehrlinge besonders
grofd ist,

- und die Eltern dafiir 2u sensibilisieren,
dass ihr Kind eine besondere Herkunfts-
geschichte hat, die nicht zu einem Fami-
liengeheimnis werden sollte, weil das die
Familienbeziehungen belasten wiirde.

Indem Sie solche Themen aktiv einbringen

und éiber thre Erfahrungen sprechen, leisten

Sie einen wesentlichen Beitrag fiir eine psy-

chische Entwickiung von Wunschkindern, die

nicht durch die Art jhrer Entstehung a priori
belastet ist!

Teile des Artikels wurden iibernommen von:
Lebersorger KJ: Was brauchen Wunschkinder? -
Assistierte Reprodulktion unter Miteinbeziehung
der kindlichen Psyche. Gyn-Aktiv 2018; 1: 38-41
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