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EDITORIAL

Was genau ist ein Ritual? Eine
Frage, die mir auch einige Gesprdchs-
partnerinnen wihrend meiner
telefonischen Umfrage zu aktuell ge-
pflegten Geburtsritualen
gestellt haben. Das (be-
wusste) Wissen um Form
und Bedeutung von Ri-
tualen und das intuitive
Erkennen ihrer vielfdlti-
gen Gestalt ist uns Heu-
tigen etwas abhanden
gekommen. So halten es
auch die Hebammen in Ausbildung
aus Lausanne in ihrer Diplomarbeit
Jest (s. S. 33). Sie befragten junge
Eltern nach der Bedeutung, die das
erste Baden ihres Neugeborenen fiir
sie hatte. Die hdufigste Antwort
lautete, etwas erniichternd, das sei
fiir die Hygiene gut und gehdre ein-
fach zum Geburtsprotokoll.

Dennoch nicht iiberraschend forder-
te meine Befragung eine beriihrende
Vielzahl an Ritualen zu Tage, wie sie
heute in Geburtshdusern, in Spitd-
lern und von Hausgeburtshebammen
gepflegt, variiert oder neu erfunden
werden, zur Feier und zur Vertiefung
des ausserordentlichen Ereignisses
Geburt.

Einen ungewdohnlichen und kritischen
Ansatz wihlte die amerikanische
Anthropologin Robbie Davis-Floyd.
Aufgeschreckt von der zunehmenden
Technisierung und Medikalisierung
der Spitalgeburt schaute sie ndher
hin, sprach mit vielen Frauen. Sie
entdeckte zu ihrem eigenen Erstau-
nen, dass der in ihrem Land (und in
vielen Industrieldndern) iibliche
Geburtsablauf mit seinen standardi-
sierten Interventionen sdmtliche
Kriterien eines Rituals erfiillt. Was
sich wie eine Negativliste aus dem
WHO-Leitfaden «Betreuung der
normalen Geburt» liest, wird unter
Davis-Floyds Scharfblick zu weit
mehr: zu einem machtvollen Initia-
tionsritual der technologiegldubigen
Gesellschaft fiir Mutter und Kind.
Eine extreme Position, vielleicht,

die Floyd-Davis einnimmt, aber
dennoch anregend und erhellend zu
lesen.

lelint Lokt
Gerlinde Michel

4 Schweizer Hebamme
4/2004 Sage-femme suisse

D OS S| ER

Geburtshilfliche Interventionen

Wirkungsvolles

In ihrer Forschung unterzieht die amerikanische Anthropologin Robbie

Davis-Floyd die standardisierten routineméssigen Handlungen und

Interventionen der technisierten Spitalgeburt einer kritischen Analyse.

Ihre iiberraschende Schlussfolgerung: Die geburtshilfliche Spitalroutine

iibernimmt die Funktion von Ritualen, dient somit der Eingliederung von

Mutter und Kind in die Gesellschaft. Auch wenn sich die amerikanischen

nicht den schweizerischen Verhéltnissen gleichsetzen lassen - der kultur-

kritische Ansatz regt zum Denken an.

Robbie Davis-Floyd

WARUM wird mit der Geburt, einer
so einzigartigen und individuellen Er-
fahrung der Frau, in den Vereinigten
Staaten in so stark standardisierter
Weise umgegangen? Ungeachtet des-
sen, ob eine Geburt kurz oder

druck, dass es die Gesellschaft ist, die
den Ubergang des Individuums be-
wirkt. Ich bin der Meinung, dass diese
Sichtweise auch die standardisierte
Geburt erkldren kann.

Zu dieser Schlussfolgerung kam ich
nach einer Studie iiber die Geburt in

lange dauert, ob sie leicht
oder schwierig ist, die grosse
Mehrheit der Frauen héngt
man an ein CTG, steckt ihnen
ein Venflon, sie werden zur
Einnahme von schmerzstil-
lenden Medikamenten ermu-
tigt und man schneidet ihnen
eine Episiotomie.

Viele Frauen bekommen
Wehen fordernde Medika-
mente, und fast ein Viertel ge-
bédren mit Kaiserschnitt. Viele
Amerikaner, mit eingeschlos-
sen die meisten Arzte und
Pflegenden, die bei der Geburt
dabei sind, betrachten diese
Massnahmen als medizini-
sche Notwendigkeit. Anthro-

hilfe.

Robbie Davis-Floyd
PhD, medizinische An-
thropologin und Wissen-
schaftlerin an der Uni-
versitidt von Texas Aus-
tin, ist Autorin zahlrei-
cher Biicher und Artikel.
Sie forscht auf dem Ge-
biet der Reproduktions-
anthropologie und inter-
essiert sich fiir globale
Trends und Verdnde-
rungen in der Geburts-

Amerika. Ich befragte dazu
tiber 100 Miitter und viele
Geburtshelfer, Hebammen,
Krankenschwestern und Ge-
burtsvorbereiterinnen.

Wéhrend ich mich tber die
vielen Interviews beugte,
dimmerte es mir, dass die
Krifte, welche die westliche
Spitalgeburt geformt haben,
fiir uns unsichtbar bleiben,
weil sie ganz tief liegenden
Grundwerten unserer Gesell-
schaft entstammen. Das
Wertsystem unserer Gesell-
schaft gruppiert sich um
Werte wie  Wissenschalft,
Technologie, Patriarchat und
die Institutionen, welche die-
se Werte kontrollieren und

pologinnen hingegen berichten regel-
méssig von anderen, weit weniger tech-
nischen Gebdrmethoden. Wie dann
lasst sich die Standardisierung und
ausgekliigelte Technisierung des hier-
zulande {blichen Geburtsprozesses er-
klaren?

Eine Antwort findet sich in der sym-
bolischen Anthropologie. Zu Beginn des
20. Jahrhunderts fiel A. van Gennep
auf, dass in vielen Gesellschaften rund
um den Globus die grossen Lebens-
iiberginge ritualisiert werden. Solche
«Ubergangsrituale» erwecken den Ein-

verbreiten. Deshalb ist eine bessere
Vermittlung dieser Werte und Uberzeu-
gungen als iiber die Spitalgeburtsrou-
tine kaum denkbar.

Ubergangsriten

Ein Ritual ist ein strukturierter, wie-
derholter und symbolischer Vollzug
einer kulturellen Uberzeugung oder
eines Werts; sein primérer Zweck ist es,
ein individuelles Wertsystem nach dem
kollektiven Wertsystem der Gesellschaft
auszurichten.



Unter einem Ubergangsritus verste-
hen wir eine Reihe von Ritualen, die ein-
zelne Menschen von einem bestimmten
sozialen Stand oder Status in einen an-
deren fiihren, beispielsweise vom Status
des Midchens zu dem der Frau. Uber-
gangsriten transformieren sowohl die
Wahrnehmung des Individuums durch
die Gesellschaft als auch die Wahrneh-
mung des Individuums von sich selbst.

Drei Phasen

Ubergangsriten laufen im Allgemei-
nen in drei Phasen ab (nach van Gen-
nep): 1. Trennung des Individuums von
seinem fritheren sozialen Status, 2.
Ubergangsperiode, wihrend der das
Individuum weder den fritheren noch
den kommenden Status innehat; 3. In-
tegrationsphase, in der der einzelne
mit verschiedenen Ritualen im neuen
Sozialstatus aufgenommen wird. In
dem etwa ein Jahr dauernden Schwan-
gerschafts/Geburts-Ubergangsritus der
amerikanischen Gesellschaft beginnt
die Trennphase mit dem Entdecken der
Schwangerschaft durch die Frau. Die
Ubergangsphase dauert bis mehrere
Tage nach der Geburt; die Integrations-
phase endet allmahlich nach den ersten
Lebensmonaten des Neugeborenen.

Ubergangsbereich 6ffnet

Der Anthroploge Victor Turner hat
auf die Wichtigkeit hingewiesen, dass
ein Ubergangsritus seine Teilnehmer in
einen Ubergangsbereich hineinfiihrt,
der moglichst wenig mit dem fritheren
oder kommenden Zustand gemeinsam
hat. Der Aufenthalt in einem so unge-
wohnten Bereich, so argumentiert Tur-

ner, unterstiitze es, dass die Teilnehmer
allméhlich fiir eine tiefgehende inner-
liche Verdnderung offen werden. In
vielen Initiationsriten, die grossere
Ubergénge in eine andere soziale Rolle
begleiten (wie z. B. die Rekrutenschule),
dienen ritualisierte korperliche und
mentale Schwerstanforderungen dazu,
das Wertesystem der Teilnehmenden
aufzubrechen, so dass sie neue Werte
erlernen und sich neuen kognitiven
Kategorien gegeniiber 6ffnen.

Die Geburt eignet sich ideal fiir eine
solche Ritualisierung. Viele Gesellschaf-
ten brauchen sie auch als Modell und
strukturieren andere Ubergangsriten
analog. Indem eine Gesellschaft den
von Natur aus schon transformativen
Geburtsprozess zu einem Ubergangsri-
tus erhebt, kann sie sicherstellen, dass
ihre Grundwerte den drei bei der Ge-
burt anwesenden Menschen vermittelt
werden: dem Neugeborenen, der Frau,
die in die neue soziale Rolle der Mutter
wiedergeboren wird, und dem Mann,
der als Vater wiedergeboren wird. Vor
allem der jungen Mutter muss dieses
Wertesystem ganz klar werden. Ist sie
doch vor allem daflir verantwortlich,
ihren Kindern als neuen Mitgliedern
der Gesellschaft diese Werte dann bei-
zubringen.

Charakteristika eines Rituals

Symbolik

Rituale sind vor allem symbolisch.
Ein Ritual funktioniert dann, wenn es
eine Botschaft in symbolischer Form an
Teilnehmende und Beobachter vermit-
telt. Ein Symbol ist ein Objekt, eine Idee

Unsere Fotos aus dem Geburts-
abteilung des Spitals Interlaken
zeigen auch ein Ritual: Das Neuge-
borene wird gewogen, gemessen,
versorgt, bekleidet, gekdmmt und
so in die Gemeinschaft der Men-
schen aufgenommen.

Fotos: Susanna Hufschmid

oder eine Handlung, beladen mit kul-
tureller Bedeutung. Die linke Hirnhélfte
decodiert und analysiert verbale Bot-
schaften und erméglicht es dem Emp-
fanger, den Inhalt entweder zu akzep-
tieren oder zu verwerfen. Komplexe
rituelle Symbole hingegen werden von
der rechten Hirnhilfte aufgenommen
und ganzheitlich interpretiert. Die sym-
bolisch iibermittelte Botschaft wird
nicht intellektuell analysiert, sondern
korperlich und emotionell erfiihlt. Auch
wenn die Empfénger der Botschaft sich
nicht bewusst sind, dass sie sich deren
Inhalt aneignen, kann die Wirkung &us-
serst stark sein.

Routineméssige geburtshilfliche Ein-
griffe sind hochst symbolhaft. Ein ge-
stecktes Venflon enthélt eine macht-
volle symbolische Aussage: die Frau ist
durch eine Nabelschnur mit der Klinik
verbunden. Das Rohrchen, das die Frau
mit dem fliissigkeitsgefiillten Beutel
verbindet, schaltet die Beziehung Frau
- Spital gleich mit der Beziehung Frau -
Kind in der Gebdrmutter. So wie das
Leben des Kindes von ihr, hingt das
Leben der Frau von der Klinik ab. So
wird der Gebédrenden eine der am tief-
sten gehenden Botschaften wéhrend
ihrer Initiation vermittelt: in dieser Ge-
sellschaft hingt unser Leben an Institu-
tionen. Und nicht sie, die Frau, ermog-
licht neues Leben, sondern die Institu-
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tion. Auch wenn in Wirklichkeit weder
Gesellschaft noch Institutionen existie-
ren konnten, wenn die Frauen keine
Kinder gebdren wiirden.

Das technokratische Modell

Eine Matrix (von lat. «mater») ist wie
die Gebdrmutter etwas, aus dem heraus
etwas anderes entsteht. Rituale sind
nicht zufdllig; sie entstehen aus dem
Wertsystem einer Gruppe. lhre wichtig-
ste Funktion ist es, dieses Wertsystem
in Gefiihle, Gedanken und Kérper der
Gruppenmitglieder zu iibertragen. Des-
halb kann uns die Analyse der Rituale
einer Kultur zu einem besseren Verste-
hen ihres Wertsystems fithren.

Analysieren wir die Rituale der Spi-
talgeburt, dann erkennen wir, dass ihre
kognitive Matrix das technokratische
Realitdtsmodell ist, das als philosophi-
sche Basis der westlichen Schulmedizin
und der amerikanischen Gesellschaft
zu Grunde liegt. Alle Kulturen ent-
wickeln Technologien. Aber die meisten
haben ihre Technologien nicht so iiber-
bewertet wie die unsrige es tut: Wir
korrigieren die Natur, indem wir sie
durch Kultur kontrollieren.

Das technokratische Modell liefert die
Anleitung dazu. Descartes, Bacon und
Hobbes entwickelten neben anderen
um 1600 seine frithen Auspridgungen.
Dieses Modell geht davon aus, dass das
Universum mechanistischen und vor-
aussehbaren Gesetzen gehorcht, die
wissenschaftlich analysiert und techno-
logisch manipuliert werden kénnen. So
ldsst sich die Abhéngigkeit des Men-
schen von der Natur vermindern. Die-
ses Modell sieht den menschlichen Kor-
per als Maschine, die auseinander ge-
nommen und wieder zusammengesetzt
werden kann, damit sie richtig funktio-
niert. Im 17.Jahrhundert wurde das
Modell weiter verfeinert und Korper,
Geist und Seele von einander getrennt.
Die Seele konnte der Religion tiberlas-
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sen werden, der Geist den Philosophen
und der Korper der wissenschaftlichen
Forschung.

Mangelhafter Frauenkorper

Die dominierenden religiosen Glau-
benssédtze im Westeuropa der damali-
gen Zeit hielten die Unterlegenheit der
Frauen gegeniiber den Mannern fest.
Frauen waren ndher an der Natur und
schwicher an Korper und Geist. Lo-
gisch, dass der ménnliche Kérper zum
Prototyp des «Korpers-als-Maschine»
erhoben wurde. Und dass der weibliche
Korper, der ja vom ménnlichen Stan-
dardmodell abwich, als unnormal, feh-
lerhaft und von Natureinfliissen gefahr-
det galt.

Dieses Korperbild der Frau beeinflus-
ste das philosophische Fundament der
modernen Geburtshilfe. Breite kulturel-
le Akzeptanz dieses Modells und dieser
Metapher begleitete das Zuriickwei-
chen der Hebammen und den Auf-
schwung der von Médnnern betreuten
und technisch manipulierten Geburt.
Thre eigenen Grundkonzepte auferleg-
ten der Geburtshilfe, Technologien und
Werkzeuge zu entwickeln, welche den
von Natur aus mit Fehlern behafteten
und deshalb unnormalen und gefihr-
lichen  Geburtsprozess korrigieren
konnten. Die zunehmend wichtig wer-
dende medizinische Geburtshilfe er-
reichte ihr Ziel, indem sie die Flies-
shandproduktion zu ihrem Modell fiir
die Spitalgeburt erhob. So formulierte
ein befragter Assistenzarzt: «Es ist
schwierig, das ganze Prozedere nicht
als Fliessband zu sehen.»

Wiederholung und Redundanz

Ein Ritual zeichnet sich durch Wie-
derholung und Redundanz aus. Um
eine maximale Wirkung zu erzielen,
vermittelt das Ritual die zentrale Bot-
schaft wiederholt und in wechselnder
Form. Die Spitalgeburt verlduft als Se-

rie ritueller Interventionen, und viele
von ihnen vermitteln auf unterschied-
liche Weise dasselbe. Identifizierungs-
armband, intravendser Tropf, Spital-
bett, sie alle kommunizieren der Frau,
dass sie von der Institution abhédngig
ist. Mit zahlreichen Hinweisen erinnert
man die Frau dann die potentiellen
Méngel ihrer Geburtsmaschine. Hierzu
gehoren die periodische und oft perma-
nente elektronische Uberwachung die-
ser Maschine, hdufige manuelle Unter-
suchungen der Zervix, um sicher zu
stellen, dass die Erdffnung nach Fahr-
plan ablduft, andernfalls werden We-
henmittel verabreicht, um die Geburt
zu beschleunigen. Alle diese Interven-
tionen vermitteln dasselbe: «Zeit ist
wichtig, Sie miissen termingerecht ge-
béren, und Sie konnen das nicht ohne
technologische Unterstiitzung, weil Ihre
Maschine Méngel aufweist.»

Kognitive Reduktion

In jeder Kultur existiert eine grosse
Spannbreite der intellektuellen Fihig-
keiten ihrer Angehorigen. Es ist jedoch
nicht praktisch, dass eine Gesellschaft
unterschiedliche, je an die intellektuel-
len Fahigkeiten angepasste Rituale ent-
wirft. Deshalb verwendet ein Ritual
spezifische Techniken wie rhythmische
Repetition, Verwirrung, Verfremdung
und symbolische Umkehrung, um alle
Teilnehmer am Ritual auf dieselbe Ebe-
ne kognitiven Funktionierens einzu-
stimmen. Diese Ebene ist bestimmt
durch ein Denken in Mustern und er-
laubt keine Uberlegungen zu alternati-
ven Moglichkeiten oder abweichenden
Ansichten.

Kognitive Stabilisierung

Wenn Menschen extremen Stress und
Schmerzen erleben, dann verlieren sie
oft den Bezug zu Realitdt und Vernunft.
Rituale mildern diesen Zustand, indem
sie den Betroffenen eine konzeptuelle



Stiitze in die Hand geben und sie so vor
dem Zusammenbruch bewahren. Das
Ritual vermittelt zwischen Erkenntnis
und Chaos und lasst die Realitdt mit ak-
zeptierten Kategorien konform erschei-
nen. Oder anders ausgedriickt: Ange-
sichts des Chaos ein Ritual durchzu-
fithren, bringt die Ordnung in die Welt
zuriick.

Die Geburt setzt die meisten Frauen
extremen Schmerzen aus, oft noch ver-
stiarkt durch die fremde und manchmal
bedrohliche Spitalatmosphére. Die
Frauen suchen Halt in Klinikritualen,
um Stress und Leiden zu mildern. Sie
wenden erlernte Atemrituale an, grei-
fen zu Schmerzmitteln und zur beruhi-
genden medizinischen Technologie, um
von Angsten befreit zu werden. Eine
Frau driickte dies so aus: «Ich hatte sol-
che Angst, als meine Tochter zur Welt
kam. Ich dachte nur noch, ich zerreisse
und verblute hier auf der Stelle, und sie
kam so schnell, dass niemand irgend
etwas tun konnte... Ich finde einen Kai-
serschnitt gut, denn dann muss man
keine Angst haben.»

Wer sich mit einem Wertsystem iden-
tifiziert, wird in seinen Ritualen Ruhe
und Trost finden. Entsprechend driick-
ten auch diejenigen Frauen in meiner
Studie Zufriedenheit mit ihrer Klinikge-
burt aus, die vor dem Spitaleintritt das
technokratische Geburtsmodell gutge-
heissen hatten (70 %).

Ordnung, Formalitat

Rituale unterscheiden sich von ande-
ren Formen sozialer Interaktion durch
ihre betonte und genaue Ordnung und
Formalitdt. Es entsteht eine Atmo-
sphidre von Unausweichlichkeit und
Unverletzbarkeit, die jeden einzelnen
durch die Gefahr hindurch ans sichere
Ufer tragt. So wie Naturvolker an die
Wirksamkeit ihrer Rituale glauben, so
glauben Geburtshelfer und viele ge-
biarende Frauen, dass die korrekte

Durchfithrung der standardisierten
Massnahmen in der Geburt eines ge-
sunden Babys resultieren wird. Solche
Rituale erzeugen in den Menschen ein
Gefiihl des Vertrauens und lassen Her-
ausforderungen und Launen der Natur
leichter bewdltigen. Klinikrituale wie
die elektronische Uberwachung geben
der gebdrenden Frau das Gefiihl, das
Beste, das in dieser Gesellschaft zur
Verfiigung steht — der volle Einsatz
ihrer Technologie —, werde fiir sie ange-
wendet und garantiere unausweichlich
eine sichere Geburt.

Wenn jedoch die ganzen Rituale ein-
mal in Bewegung sind, dann gibt es oft
kein Zuriick. Gerade die Unausweich-
lichkeit der Klinikmassnahmen be-
wirkt, dass sie sozusagen quer zur Mog-
lichkeit einer normalen, natiirlichen
Geburt stehen. Eine Interventionskas-
kade kann folgen, wenn eine geburts-
hilfliche Massnahme in den natiirlichen
Geburtsprozess eingreift, eine Kompli-
kation hervorruft und so unausweich-
lich die néchste und wieder die néchste
Intervention notwendig macht. Viele
Frauen in meiner Studie erlebten eine
solche Kaskade, nachdem sie eine Epi-
duralandsthesie bekommen hatten und
sich als Folge der Geburtsprozess ver-
langsamte. Sie bekamen dann ein
Wehenmittel verordnet, um den G
burtsprozess wieder in Gang zu
gen. Nach noch starkeren Wehen, mek
Schmerzmitteln, Riickenlage wegen
elektronischen Uberwachung und
fallen der kindlichen Herztone folg
zum Schluss die Notfallsectio.

Kognitive Transformation

Ziel der meisten Initiations-
Ubergangsriten ist die kognitive Trans-
formation. Sie geschieht, wenn die sym-

bolischen Botschaften des Rituals mit

den individuellen Gefithlen und Uber-

zeugungen verschmelzen und sich die
gesamte kognitive Struktur des Einzel- ¢

oder

nen um den verinnerlichten Symbol-
komplex neu strukturiert. Die werden-
de Mutter erlebt das so, dass die vom
technokratischen Modell présentierte
Realitit und ihre eigene erlebte Realitat
allméhlich identisch werden.

Nehmen wir als Beispiel, wie eine
Frau das CTG erlebt. Das CTG ist zu
dem Symbol fiir die technologische
Spitalgeburt geworden. Beobachter wie
Betroffene berichten {ibereinstimmend,
dass der Monitor, sobald er lduft, zum
Mittelpunkt einer Geburt wird. Hebam-
men, Arzte, Viter und sogar die Ge-
biarende richten ihre Aufmerksamkeit
und ihr Denken vor allem auf diese
Maschine, die dann ihre Wahrnehmung
und Interpretation des Geburtsgesche-
hens formt. Eine Mutter schildert diese
Erfahrung: «Sobald ich am Monitor an-
gehdngt war, starrten alle nur noch auf
ihn. Die Schwestern schauten gar nicht
mehr mich an, wenn Ssie ins Zimmer
kamen, sie gingen sofort zum Monitor.
Ich bekam das hochst seltsame Gefiihl,
dass er es war, der das Baby bekam,
und nicht ich.»

Diese Aussage illustriert die erfolgrei-
che konzeptionelle Verschmelzung zwi-
schen dem Geburtserlebnis der Frau
und dem technokratischen Modell. Das
Modell hatte sich so nachhaltig in ihr
Erleben eingeprigt, dass sie zu fiiklen
begann, dass die Maschine ihr Baby be-
kam und sie blosse Zuschauerin blieb.
Bald darauf wiinschte sie einen Kaiser-
schnitt, da es «keinen Sinn mehr hatte,
zu versuchen». Indem die Frauen das
technokratische Modell verinnerlichen,
akzeptieren sie gleichzeitig den mit

;Mangeln behafteten Frauenkorper als

Hohepunkt er-
ologen wis-

Atmosphare die sich nach-
ins Gedéchtnis einpragt.
ckt der Zeitpunkt der Geburt néher,
nn intensiviert sich auch die Anzahl
nterventionen. Um Beispiele zu nen-
ien: Bei voller Eroffnung von 10 cm er-
mahnen viele Betreuende die Frau, sie
olle bei jeder Wehe pressen, auch wenn

sie noch gar keinen Pressdrang ver-

t. Oft wird die Frau noch kurz vor
streibungsphase, nicht selten mit
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viel Aufregung und Drama, aus ihrem
Zimmer den Korridor hinunter in den
Gebérsaal transportiert. Und damit das
Baby nicht etwa unterwegs zur Welt
kommt, sagt man nun der Frau, sie diir-
fe keinesfalls pressen. Solche Befehle
missachten den natiirlichen Korperrhy-
thmus der Gebédrenden vollstindig. Sie
signalisieren, dass ihre Geburt ein me-
chanisches Ereignis ist und dass sie sich
den Erwartungen und der Routine der
Institution zu unterziehen hat. Ahnlich
dramatische Abldufe werden den Rest
ihres Geburtserlebnisses durchziehen.

Status quo erhalten

Eine wichtige Funktion des Rituals ist
die Erhaltung einer Kultur. Wird das
Wertsystem einer Kultur explizit insze-
niert und durchgespielt, dann dient dies
ihrer Verfestigung und Weitergabe. Als
weiterer Effekt festigt sich auch die
Machtstruktur der Kultur, denn in der
Regel kontrollieren die Machttriager
einer Kultur auch deren Rituale. Sie ge-
brauchen die Wirksamkeit von Ritua-
len, um ihre eigene und die Bedeutung
des sie legitimierenden Wertsystems zu
konsolidieren.

Trotz grossten Fortschritten in Sa-
chen Gleichstellung der Geschlechter
sind die Vereinigen Staaten noch immer
ein Patriarchat. Es ist kein kultureller
Zufall, dass 99% der Amerikanerinnen
in Spitédlern gebdren, wo allein die drzt-
lichen Geburtshelfer, die meisten von
ihnen Ménner, iiber die Durchfiihrung
der Geburtsrituale bestimmen. Diese
alleinige Zustdndigkeit zementiert die
kulturelle Dominanz des Patriarchats
iber Miitter wie uber Nachwuchsmedl-
ziner.

Besonders
Schneiden de
Arzt die Erhalti
se Intervention
Wichtigkeit ein
Charakteristika unserer tech
schen Gesellschaft aus, némlich das de:
geraden Linie. Die Mediziner lernen
(unzutreffend), dass ein gerader saube-
rer Schnitt rascher heilt als ein kleiner,
unregelméssiger Riss, wie er manchmal
wihrend einer Geburt geschieht. Sie
lernen, dass ein gerader Schnitt solche
Risse verhindert. Tatsichlich begiin-

stigt eine Episiotomie manchmal tiefe
Risse, die sonst nicht passiert waren.

Solche Lehrinhalte unterstreichen den
Glauben unserer westlichen Gesell-
schaften an die Uberlegenheit von Kul-
tur iiber Natur. Die gerade Linie, die in
der Natur nicht vorkommt, hilft uns
dabei, uns immer weiter von der Natur
zu entfernen.
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Veranderungen fordern

Gerade ein Ritual, trotz seiner Beto-
nung von Kontinuitdt und Ordnung,
kann paradoxerweise ein wichtiger
Faktor nicht nur fiir die individuelle
sondern auch fiir eine gesellschaftliche
Verdnderung sein. Neue Glaubens- und
Wertinhalte lassen sich sehr wirkungs-
voll durch entsprechende Rituale ver-
breiten. Tief verwurzelte Wertvorstel-
lungen werden am nachhaltigsten
durch Verdnderungen in den entspre-
chenden Ritualen umgeformt.

Neun Prozent der von mir befragten
Frauen gingen ins Spital mit dem festen
Vorsatz, technischen Ritualen aus dem
Weg zu gehen und eine «vollkommen
natiirliche Geburt» zu erleben. Alle
erlebten eine technokratische Geburt.
Jede dieser Frauen erfuhr eine extreme
kognitive Dissonanz zwischen ihrem
fritheren Selbstbild und dem Selbstbild,
das sie in der Klinik verinnerlichte. Die
meisten reagierten darauf mit emotio-
nalem Schmerz und einer kiirzeren
postpartalen Depression.

15 Prozent der Frauen waren Geburt-
saktivistinnen und setzten auch in der
Klinik ihre Vorstellung von einer selbst-
bestimmten Geburt durch. Thre Weige-

- rung, die iiblichen rituellen Prozedere
- mitzumachen,

ist ein dusserst wir-
kungsvoller Weg, um Anderungen her-

bei zu fithren. Aber einfach ist er nicht,

| oft wird als Antwort auf solche
yegungen der Einsatz von Hightech
intensiviert, nicht zuletzt mit dem
weis auf drohende zunehmende
adensersatzforderungen. Aus einer

‘makro-kulturellen Perspektive kann die
Zunahme der Malpractice-Prozesse als
~ das Bemiihen der Gesellschaft gesehen
werden, das technokratische Wertsys-

tem auch im Gebiet der Geburtshilfe
bleibend festzuschreiben. Dass dies ge-

schieht, ist zwingend, denn die Techno-

logie verspricht uns auf vielen Gebieten
den moglichen Durchbruch bei allen

moglichen Grenzen: schon jetzt erset-
zen wir Korperteile mit computer-
gesteuerten Hilfsmitteln, wir zeugen
Kinder im Labor, bauen Raumstationen
und vergiften die Umwelt weiter in der
Hoffnung, dass schon jemand die Tech-
nologie erfinden wird, welche die Natur
wieder entgiftet.

Descartes und PDA

Die heutigen Frauen der Mittelklasse
konnen zwar wesentlich mehr bei den
Geburten mitreden als noch ihre Miitter,
die in den Fiinfziger- und Sechzigerjah-
ren oft in Vollnarkose gebdren mussten.
Solange, das, was sie wiinschen, im Ein-
klang steht mit den technokratischen
Werten, dann bekommen sie viel mehr
als die Frauen, die natiirlich gebdren
mochten. Die Spitalgeburt reflektiert die
grossere Autonomie der Frauen, indem
sie ihnen erlaubt, ihr Bewusstsein von
ihrem mangelhaften Kérper zu trennen.

Etwa 80% der Spitalgeburten in den
USA werden mit Periduralanédsthesie
durchgefiihrt. Die PDA betdubt die
Schmerzempfindung der gebédrenden
Frau und demonstriert der Schwange-
ren am lebenden Exempel die Wahrheit
der cartesianischen Maxime von der
Koérper-Geist Dualitdt. Sie beweist der
Frau, dass der biologische Bereich vol-
lig von Intellekt und Emotionen getrennt
werden kann. Die PDA ist deshalb das
perfekte technokratische Werkzeug, es
dient sowohl dem technokratischen
Modell als auch den Frauen, die sich
entscheiden, innerhalb dieses Modells
zu gebdren. Denn mit Hilfe dieser
Schmerzbekdmpfung koénnen sie sich
von ihrer Biologie abkoppeln. Fiir viele
Frauen ist die PDA ein Mittel, aktiv ihre
Geburt zu erleben, ohne in ihre «Biolo-
gie zu fallen». So wie es Joanne aus-
driickte: «lch habe es nicht besonders
gerne, daran erinnert zu werden, dass
ich ein biologisches Wesen bin - ich zie-
he es vor zu denken, ich sei ein intellek-




tuelles und emotionales Wesen». Frau-
en wie sie neigen dazu, ihren Korper als
Werkzeug, als Vehikel ihres Bewusst-
seins zu sehen. Sie konnten den «biolo-
gischen» Zustand des Schwangerseins
nicht geniessen und waren froh,
wihrend der Geburt von der Biologie
befreit zu werden. Und sie begriissten
die Errungenschaften der Geburtstech-
nologie als verldngerten Arm ihrer eige-
nen Fihigkeit, Kontrolle {iber die Natur
auszuiiben.

Das ganzheitliche Modell

In dramatischem Gegensatz dazu
wiesen sechs meiner Interviewpartne-
rinnen das technokratische Modell voll-
stdndig zuriick. Sie entschieden sich zu
einer Hausgeburt unter einem alter-
nativen, namlich dem ganzheitlichen
Modell. Dieses Modell betont die Ver-
lasslichkeit des weiblichen Korpers,
den natiirlichen Rhythmus des Geburts-
vorgangs, die Integritit der Familie und
die Selbstverantwortlichkeit. Fiir diese
Hausgeburtsaktivistinnen ist die Si-
cherheit des Neugeborenen und das
emotionale Bediirfnis der Frau ein und
dasselbe. Die sicherste Geburt fiir das
Baby ist diejenige, die in grosster Ge-
borgenheit fiir die Mutter ablduft.

Obwohl nur etwa ein Prozent aller
Amerikanerinnen zu Hause gebéren, ist
ihr Geburtskonzept von grosster Wich-
tigkeit. Mit ihrem alternativen Geburts-
ritual setzen sie ein Schwangerschafts-
und Geburtsparadigma um - und
gewdahrleisten somit sein Weiterleben -,
das auf dem Prinzip der Verbindung ba-
siert, so wie das technokratische Modell
auf dem Prinzip der Trennung beruht.
Technokratisches und ganzheitliches
Modell verkdrpern zwei vollig ge-
gensitzliche Extreme im Spektrum der
Wertvorstellungen von Geburt und Kul-
tur. Diese Gegensdtze finden wir auch
im ideologischen Konflikt zwischen

Schulmedizin und komplementdrem
Heilen, oder zwischen Verfechtern des
ungebremsten  Wirtschaftswachstums
und Umweltschiitzern. Diese Gruppen
tragen einen Kampfum die zukunftsbe-

stimmenden Grundwerte aus, ein
Kampf, der sich auch in den grundver-
schiedenen Ritualen der gegensétz-
lichen Lager spiegelt.

Schlussfolgerungen

Jede Gesellschaft in dieser Welt
braucht Sozialisationsprozesse, welche
ihre Mitglieder zur Anpassung an ihre
Normen fithrt. Es wire nicht prakti-
kabel, das gesellschaftskonforme Ver-
halten jedes Einzelnen mit Polizisten
sicherzustellen. Es ist wesentlich einfa-
cher fiir menschliche Gesellschaften,
Wege zu finden, um ihre Mitglieder von
innen her sozialisieren, so dass diese
von sich aus den Wunsch nach Konfor-
mitdt verspiiren. Rituale sind ein wich-
tiger Weg zur Sozialisierung.

Die geburtshilflichen Massnahmen in
unserer Gesellschaft konnen als Rituale
verstanden werden, mit deren Hilfe kul-
turelle Wertvorstellungen verinnerlicht
werden. Diese Massnahmen sind struk-
turiert, repetitiv. und zutiefst symbo-
lisch; sie kommunizieren als Botschaft
die unserer Gesellschaft zugrunde lie-
gende Uberzeugung, dass natiirliche
Prozesse mit Hilfe von Kultur und Tech-
nologie kontrolliert werden miissen. Sie
legen eine geordnete Struktur tber
den chaotischen Ablauf des natiirlichen
Geburtsprozesses.

Geburtshilfliche Eingriffe beabsichti-
gen Transformationen. Sie versuchen,
den der Geburt innewohnenden Veran-
derungsprozess in Schach zu halten, zu
kontrollieren und gleichzeitig die ge-
biarende Frau in eine Mutter zu ver-
wandeln, welche die zentralen Werte
der amerikanischen (westlichen) Kultur
verinnerlicht hat. Eine solche Mutter

glaubt an die Wissenschaft, verldsst
sich auf die Technologie, anerkennt be-
wusst oder unbewusst ihre Unterlegen-
heit und akzeptiert so die Prinzipien
des Patriarchats. Eine solche Frau neigt
zu konformem Verhalten gegeniiber ge-
sellschaftlichen Zwédngen und dazu,
sich den Anforderungen der offent-
lichen Institutionen zu unterziehen.
Auch wird sie ihre Kinder im gleichen
Geist erziehen.

Hier gilt es festzuhalten, dass die
Menschen keine Automaten sind.
Menschliches Verhalten zeigt auch in-
nerhalb der auferlegten kulturellen
Restriktionen eine grosse Variations-
breite, Rituale mit eingeschlossen.

Mit Hilfe von rituellen Prozeduren de-
konstruiert die Geburtshilfe die Geburt
und re-konstruiert sie als technokra-
tischen Prozess. Im Gegensatz jedoch
zu den meisten Transformationen, die
durch Rituale herbeigefithrt werden,
geschieht die Geburt einfach, unabhén-
gig von der Durchfithrung eines Rituals.
Der physiologische Prozess der Geburt
bringt die gebdrende Frau in einen
natiirlichen und affektgeladenen Uber-
gangsbereich. Die Routinemassnahmen
im Spital niitzen diese emotionsbe-
frachtete Situation aus, um der ge-
barenden Frau die Kernwerte der ame-
rikanischen Gesellschaft nahe zu brin-
gen. Aus der Perspektive der Gesell-
schaft ist der Geburtsprozess erst dann
erfolgreich, wenn die Frau und das
Kind durch die Erfahrung ausreichend
sozialisiert ~ werden, transformiert
ebenso sehr durch die Rituale wie
durch den physiologischen Vorgang der
Geburt. |
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