C Korper und Gesundheit
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Frauen-,Kérper”: Erfahrung und Diskurs (1970-2004)

Koérper, Kérperlichkeit, Somatik

Das Wort ,,K&rper® ist janusképfig: mal benennt es ein definierbares Objekt und die entsprechende
sozial erwiinschte Vorstellung (Perzeption) und mal die Selbstwahrnehmung (Autozeption). Wer
,JKorper sagt, spricht auch von soma, von Fleisch und Blut, von den Eingeweiden und vom Herzen
als Erlebnisecho und in diesem Sinne deutet ,,Korper” auf das Innigste und Personlichste hin, das
konkrete Anwesendsein. ,,Korper klingt als somatischer Referent mit, wenn jemand ,ich“ sagt.
Dieser mehrsinnige Bedeutungshof des Wortes zwischen Erlebnisecho und Sozialkategorie machte
,JKorper” zu einem Schliisselbegriff der Frauenbewegung. Was ,,Kérper* in der Frauenbewegung
war und zu ,, Korper wurde, kann nur aus einer ,,genealogischen* Perspektive (Foucault 1974: 94),
d.h. durch die Genese der Sprechweisen tiber , Korper* seit Beginn der Frauenbewegung sichtbar
gemacht werden.

Ausgangspunkt: Die feministische Kritik der Biologie nach 1970

Drei Konfliktlinien feministischer Kritik lassen sich ausmachen: erstens die frauen-politische Kritik
an der ,,Biologisierung® der Frau, zweitens die Riickeroberung des weiblichen Korpers und drittens
die Untersuchung der Geschichte der Kérperpolitik des 19. und 20. Jahrhunderts, um die Funkti-
onsweise des Zusammenspiels von Staat, Biirokratie, Arzteschaft, Naturwissenschaft und Mutter-

schaft aufzuhellen.

Anatomie ist kein Schicksal

Feministinnen der ersten Generation begannen in den 1970er Jahren, die ihnen aufgehalste Ideolo-
gie der biologischen und deshalb sozial pradeterminierenden Frauen-Natur abzustreifen. Die Eigen-
arten, die Frauen und Minner leibhaftig unterscheiden, seien letztlich sozial irrelevant, nicht mehr
als der , kleine Unterschied zwischen den Beinen und unter der Bluse. Damit wurde vom ,,Frauen-
korper konzeptuell ein Stiick abgetrennt, das ,,anatomische Geschlecht®, das in den 1980er Jahren
,sex getauft und den sozialen Geschlechterordnungen gegeniibergestellt wurde. Dieser epistemi-
sche Gegensatz von ,,sex" einerseits und ,,sozialem Geschlecht* andererseits wurde selbstverstind-
lich und ging in die Selbstwahrnehmung von Frauen ein.

Simone de Beauvoir hatte schon 1949 sich selbst, die Frau, vom K&rper getrennt und im glei-
chen Zug das medizinische Objekt ,,Frauen-Korper* bestitigt: ,,Von der Pubertit bis zur Menopause
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ist sie (die Frau B.D.) der Schauplatz eines Ablaufs, der sich vollzieht, ohne sie selbst zu betreffen
(Beauvoir 1968: 40ff., Kaufmann 1998). Die feministische Theorie klammerte damals Kérperbezo-
genes in die Residualkategorie des ,,biologischen Geschlechts ein und distanzierte sich von der
,,Biologie* in einer Doppelbewegung, die somatische Erlebnisbereiche auf anatomische Sachen re-
duzierte und zugleich diese Vergegenstindlichung als a priori bestitigte. Auf diese Weise verscho-
ben die Frauenforscherinnen die Grenzziehung zwischen Natur und Kultur: sie machten die soziale
Natur der polarisierenden Zuweisungen sichtbar, die Frauen den Naturgeschdpfen beigeordnet hat-
te. Zugleich bekriftigten sie aber a-perspektivisch wissenschaftlich, d.h. ,,biologisch* definierte
Merkmale an einem ,,Geschlechtskorper — z.B. die Hormone, die Menstruation, den Eisprung — als
,,sex*, als universal giiltige Tatsachen. Die ,,Biologie der Frau, die als Effekt des objektivierenden
Blicks der Lebenswissenschaften zu Beginn des 19. Jahrhunderts entstanden war und die sich in ei-
nem ,entitativen Kérper* vergegenstindlicht hatte, wurde insofern kritisiert und zugleich am ,,ande-
ren Ufer* naturwissenschaftlicher Objektivitit fest vertdut. Mitte der 1980er Jahre hatten Feminis-
tinnen die Ideologie erschiittert, dass korperliche Eigenarten der Frauen unvermeidlich die Hierar-
chie zwischen Frauen und Minnern begriinden, sie hatten aber zugleich die um 1800 entstandene,
epochenspezifische, nimlich medizinwissenschaftliche Definition des Frauenkorpers in der Katego-
rie ,,sex* zur ,,Natur erhoben.

~Mein Bauch gehort mir” — der Frauenkdrper als Besitz

Im gleichen Zeitraum wurde der Korper, den die Medizin der Nachkriegs- und Wirtschaftswunder-
jahre nicht nur symbolisch, sondern praktisch iibernommen hatte, als Besitz zurtickgefordert: ,Mein
Bauch gehort mir! Fast alle Forderungen der Frauenbewegung konzentrierten sich auf Korperli-
ches: das Recht abzutreiben, den Zugang zu Empfingnisverhiitung, Informationen iber die Pille
und all das wurde im Namen der ,,Selbstbestimmung* im ,,Umgang mit dem eigenen Korper* ein-
geklagt. Kaum ein Buch der angewandten Frauenforschung hat dabei so erfahrungspriagend gewirkt
' und die Beziehung von Frauen zu ihrem Korper kollektiv ausgerichtet wie ,,Our Bodies — Oursel-
ves” — ,,Unser Kérper — Unser Leben* vom Boston Health Collective (1980). Durch die geschil-
derten Erfahrungen sollten Frauen gestirkt und ermutigt werden, den Arzten selbstbewusst gegen-
iiberzutreten. Die Autorinnen — eine Gruppe engagierter Feministinnen — verkniipften die beiflende
Kritik am ,,patriarchalen Medizinsystem* und an der ,,Medikalisierung des Frauenkorpers* mit der
Aufforderung, sich selbst durch die Aneignung des Korpers zu befreien. Die entscheidende Form
der Unterdriickung schien das von der Medizin vorenthaltene Wissen um den eigenen Kérper zu
sein und so bestand ein groBer Teil von ,,Unser Kérper — Unser Leben® aus der anschaulichen Dar-
stellung medizinischer Kenntnisse, insbesondere der Geschlechtsteile und des hormonellen Zyklus
(kritisch dazu Haug 1983).

So ermutigend und befreiend der Aufbruch mit Spekulum und Vaginaldusche persénlich auch
fiir die Aktivistinnen gewesen sein mag, ohne Frage stellte die Frauengesundheitsbewegung die
Weichen auf dem Weg zur zukiinftigen Korisumentin eines expandierenden Gesundheitsmarktes:
die informierte Klientin, die zwischen den Optionen des medizinischen und des alternativen Ange-
bots selbstbestimmt entscheidet. Bezeichnenderweise war die Pille das erste chemische Kommando,
das es erlaubte, im Korper eine Funktion zeitweise und nach Belieben abzustellen (Duden 2002:
139ff); sie war auch das erste drztlich verschriebene Mittel, das aufgrund des politischen Drucks
der Frauen-Gesundheitsbewegung einen Beipackzettel fiir die Klientin mitliefern musste (Watkins
1998), damit diese die Nebenwirkungen und méglichen Folgen der chemischen Steuerung infor-
miert und selbstbestimmt auf sich nahm. Indem die vormals unmiindige Patientin zur selbstbe-
stimmten Konsumentin wurde, gab sie dem medikalisierten Frauenkorper das somatische Echo. Die
Wandlung der Patientin in eine ,,selbstbestimmte Kundin passte in die gleichzeitige Transformati-
on des Medizinsystems. Unter dem Druck der Frauenbewegung wurde aus dem autoritativ befeh-
lenden ,,Halbgott in WeiB* nach und nach der Berater, der die Informationen iiber die technisch
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mdéglichen Optionen bereit und die ,,Entscheidung® iiber die Behandlung der Patientin anheim stellt
(Samerski 2002a).

Riickblickend ist nicht der naturheilkundliche Einschlag der Frauengesundheitsbewegung epo-
chentypisch gewesen, sondern die Leistung, Millionen von Frauen dabei zu helfen, sich im Namen
ihrer Selbstbestimmung und personlichen Befreiung einen sexuierten Gattungskérper durch Selbst-
beobachtung persénlich anzueignen und zu verinnerlichen.

Frauenkorper, Volkskorper, Gattungskdrper

Auch die Historikerinnen nahmen ohne Umwege den ,,Frauen-Kérper* ins Visier (Pomata 1993),
um herauszufinden, auf welchen Wegen die Ideologie der Frau als Naturwesen entstanden war und
welche Bedeutung Korperlichkeit in vormodernen Epochen zukam. Hier stellte sich als erstes her-
aus, dass die Karriere eines sexuierten ,,K&rpers® engstens mit dem Aufstieg der biologischen Wis-
senschaften verbunden war, die eine neue Form des sozialen Denkens bereitstellten, dass nédmlich
menschliche Gruppen distinkte biologische Typen bilden und biologische Unterschiede das letzt-
endliche Fundament und die Quelle sozialer Ungleichheiten seien. Die Forscher beobachteten und
entdeckten im K&rper die ,,Natur®, die sie als soziale Klassifikation im Kopf mitgebracht hatten und
die sie als Wesensbestimmung, eben als ,,Natur®, in die Gesellschaft zurtickgaben.

So begann mit dem ausgehenden 18. Jahrhundert die unabléssige Beschreibung und fiirsorglich
disziplinierende Behandlung des Frauenkérpers durch die biologischen Wissenschaften (Jordanova
1989, Moscucci 1990, Jacobus/Fox-Keller/Shuttleworth 1990). Erst die Moralphysiologie, dann die
Medizin und schliellich die Gynikologie entwarfen an ihrem Kérper eine ,,Sonderanthropologie
des Weibes* (Honegger 1991), die die ,,Polarisierung* der Geschlechtscharaktere in allen Fasern
des Korpers suchte und fand, wobei die physis der Frauen sie als Gattungswesen vorrangig wegen
ihrer generativen Leistungsfihigkeit interessant machte. Der Nachweis, dass ,,Korper die Chiffre
war, in der seit dem 19. Jahrhundert die epochenspezifische soziale Programmatik durchbuchsta-
biert wurde, trug damals entscheidend zur Historisierung des Frauenkdrpers bei und eroffnete ein
ungemein fruchtbares Forschungsfeld.

Im nichsten Jahrzehnt erschienen die ersten Untersuchungen zur ,Korpergeschichte™ im 20.
Jahrhundert: Studien zur Politik der Mutterschaft, zur disziplinierenden Funktion der Sozialhygiene,
zur fordernden und verbietenden Sexual- und Bevélkerungspolitik (Planert 2000). Auch wenn diese
Korperpolitik gleichfalls jugendliche, arbeitslose, deviante oder ,,fremdrassische* Manner zu diszi-
plinieren suchte, waren Frauen ungleich betroffen. An wenigen Studien zu den 1920er Jahren kann
dies angedeutet werden. Die Mutterschafts-Propaganda zur Zeit des Ersten Weltkriegs betonte die
Leistungssteigerung der Geburten als nationale Pflicht (Davin 1978); die Zulassung der Empféng-
nisverhiitung sollte letztendlich einem rationelleren Einsatz der weiblichen ,,Reproduktionsleistung*
fiir den Nationalkorper dienen (Bergmann 1992); die Hygienebewegung in den 1920er Jahren such-
te Arbeiterinnen zu einem korperlich ,,verniinftigen Einsatz ihrer Krifte zu bewegen (Usborne
1994); die Sexualreform der Weimarer Republik verkniipfte Aufklirung mit normalisierendem Wis-
sen (Grossmann 1995); die Kriminalisierung der Abtreibung in den 1920er Jahren diente der Zer-
storung nachbarschaftlicher gegenseitiger Hilfe zwischen Frauen (Usborne 1996). Die Analyse der
Zwangs-Sterilisierungen des NS demonstrierte den intrinsischen Zusammenhang zwischen Rassen-,
Frauen- und Kérperpolitik (Bock 1986). Auch in der Nachkriegszeit bauten die politischen Systeme
ihre Geschlechterpolitik auf systemkonforme Frauen-, Kérper* auf (Budde 2000).

In zwei Dekaden Frauenbewegung war das Konzept Frauen-,,Korper” in Bewegung geraten
und zwar in widerspriichlicher Weise: die Frauenbewegung distanzierte sich von sentimentalen
Konzepten verkorperter Weiblichkeit und machte sich im Gestus der kritischen Abwendung von der
Medizin einen medikalisierten Frauenkérper zu eigen. Die historischen Studien zu den Sozialtech-
nologien in der ersten Hilfte des 20. Jahrhunderts etlaubten eine prazisere Periodisierung der staat-
lichen und biirokratischen Steuerungsansitze. Die iippige ideologische Uberfrachtung der weibli-
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chen ,,Biologie*, wie sie im Weiblichkeitswahn der Nachkriegszeit noch einmal propagiert worden
war, konnte als nur eine, und eine zunehmend anachronistische, verstaubte Variante biologistischen
Denkens erkannt werden, auch wenn diese sich in den 1970er Jahren auf die Soziobiologie stiitzen
konnte.

Zeitgeschichte unter der Haut

Diachrone Geschichten 1: Zum Kérper als ,, zweite Natur”

Die Kérpergeschichte der letzten Jahrzehnte wire nicht hinreichend beschrieben, wiirde nicht da-
nach gefragt, wie Frauen ihren ,,Umgang* mit dem in Besitz genommenen Kérper gestalteten, wie
in alltidglichen Routinen Modi der Wahrnehmung zur ,,zweiten Natur wurden.

In den 1980er Jahren driingten Forscherinnen darauf, die Zurichtung des weiblichen Kérpers
(feminine body) in den ,,Ko6rper* der gesellschaftlich erwiinschten Weiblichkeit (body of feminini-
ty) unter die Lupe zu nehmen. Susan Bordo (1989, 1993) konzentrierte sich auf den ,,gefiigigen®,
gelehrsamen Frauenkorper, den sie paradigmatisch in den Hungerkiinstlerinnen der anorektischen
oder bulimischen Jugendlichen verkorpert sah. Paradoxal verkehrt, so Bordo, verweigern und be-
stitigen diese Jugendlichen das Frausein (,,femininity*), insofern sie alle ,,weiblichen* korperlichen
Zeichen an sich durch disziplinierte Willensakte in einem Akt der Selbstbeherrschung auszuléschen
suchen. Bordo sah mit Sorge, dass im Verlauf der 1980er Jahre — aufer in den Schriften der feminis-
tischen Antipornographiebewegung — die konkreten Kérper-Praxen nicht mehr im Zentrum der fe-
ministischen Kulturkritik standen, wihrend Studien zur ,kulturellen Reprisentation der Zweige-
schlechtlichkeit zunehmend das Themenfeld besetzten. Bordos damalige Beobachtung gilt mit
Einschriinkungen nach wie vor, obwohl im Zuge des wissenschaftlichen Korperbooms beschrei-
bende Studien zum Schonheitswahn, zur Zunahme kosmetischer Operationen (Davis 1995), zur
grassierenden Magersucht (Bordo 1993), zur Bedeutung von Fashions, Kosmetik und Tanz (Klein
1992, Klein/Zipprich 2003, Villa 2003) herauskamen. Wie die Selbstformierung durch das Bild, das
sie im Blick des Anderen verkorpern will, die Gesten, den Augenaufschlag, die Kopfneigung ori-
entiert, Handlungsspielriume erdffnet und Selbstanpassung begehrenswert macht, ist wohl am
griindlichsten in Studien zur weiblichen Zuschauerin im Film bearbeitet worden (Schliipmann
1990, Stacey 1994, Doane 1997, Kuhn 1997, Modleski 1997).

Aus der Fiille von Themen soll nur die symbolische Wirkung klinischer Testverfahren diskutiert
werden, weil sich an der Patientin die Umstiilpung des Wollens und Handelns in dreiflig Jahren
plausibel machen lisst. Der erste Schub eines neuen Typus der ,,Vorsorge* galt den Schwangeren.
Geburt und Schwangerschaft wurden erst relativ spét, ndmlich in den 1950er, bzw. 1970er Jahren,
in der Tiefe medikalisiert. Zwar waren in den Industrielindern um 1970 die meisten Geburten hos-
pitalisiert, aber das Angebot einer ,,Schwangerenvorsorge* traf weithin den Widerwillen von Frau-
en (Oakley 1984). Zur gleichen Zeit als die Frauengesundheitsbewegung die ,,programmierte* kli-
nische Geburt massiv angriff, miihten sich Mediziner zunéchst vergeblich, die Schwangeren von
der Notwendigkeit einer medizinischen Vorsorge zu iiberzeugen. Schwangergehen galt als Angele-
genheit von Frauen, war nicht Medizinersache. Erst der Wechsel im Regime der Schwangeren-
Kontrolle — von disziplinierender Bevormundung zum Angebot des Risiko-Screenings — énderte
nachhaltig Praxis und Haltungen: innerhalb einer Dekade — zwischen Mitte der 1970er und der
1980er Jahre — lernten die Schwangeren, dass Kontrolle bei diesem Tun in ihrem eigenen Interesse
sei und verniinftigerweise ihren Wiinschen entsprechen miisse. Wie auch bei anderen ,,pradiktiven®
Tests unterminierte das technische Angebot der Visualisierung von bisher Unsichtbarem das bis da-
hin notwendige Selbstvertrauen ins eigene Konnen (Petchesky 1987, Duden 1991).

Die Schwangerschaft, aber auch das Alterwerden, das Gebiren, die Sorge um einen Knoten in
der Brust oder die Gesundheit des kommenden Kindes gerieten unter das Diktat der Risikosteue-
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rung. Ein Satz ungewohnter Konzepte begann nach und nach alle korperbezogenen Zustéinde im
~ Frauenleben neu auszurichten: Verhiitung, Verdacht, Privention, Friih-Erkennung, Normalfall, Be-
ratung, Eingriff, ,Screening’, Kontrolle, ;management‘, ,informierte Entscheidung‘. In diesen Kon-
zepten kristallisierte sich ein neues, praxisleitendes Syndrom: das selbstverantwortliche Risiko-
Management (Samerski 2002a, Duden 2002: 179ff.), zu dem die Patientinnen angehalten wurden,
das sie aber auch bald fiir unvermeidlich halten mussten. Rasch verkehrten sich die Fronten, aus ei-
nem medizinischen Angebot wurde eine obligatorische Kontrolle, aus einer gelegentlich &rztlich in-
dizierten Diagnose wurde die selbstverstindliche Teilnahme an der Fahndung nach Auffilligkeiten
in einer weiblichen Population.

Der Umbruch von einer nachsorgenden, einen pathologischen Befund therapierenden Medizin
zur Medizin als Beratungsinstanz im Dienst einer 6konomisch-effizienteren Gesundheitsverwaltung
von Bevélkerungsgruppen brauchte einen anderen ,,Kérper* und ein anderes Bewusstsein der Kli-
entin (Kaufert 2000).

Das prinatale Testangebot, zunéchst als Ausnahme fiir besondere ,,Risiko-Gruppen‘ eingefiihrt,
erzwang bald ein widersinniges Schwangerschaftserleben, die ,,Schwangerschaft auf Abruf* (Katz-
Rothman 1989, Schindele 1990); die Menopause stellte die Patientin nun vor die Zwickmiihle des
Versprechens, sich hormonell jung und fit erhalten zu kénnen und dabei ein erhéhtes statistisches
Risiko fiir Brustkrebs einkalkulieren zu miissen (Lock 1993, 1998a, 2002, Klinge 1998, Miihlhau-
ser/Meyer 2004); das Mammographieangebot versprach bessere Behandlungschancen durch Frii-
herkennung und verbreitete epidemisch eine neue Angst vor Brustkrebs (Lock 1998b); das Angebot
der kiinstlichen Befruchtung machte es unvermeidlich dariiber nachzudenken, ob das Unvermeidli-
che ein vermeidbarer Fehler sein kénnte und die kinderlose Frau unterzieht sich, fast zwangslaufig,
einem Hindernislauf, dessen Scheitern sie sich schlieBlich selbst zuschreiben muss (Franklin 2002).

Die meisten kritischen Studien zum Angebot der neuen Reproduktions- und Medizintechnolo-
gien untersuchten die Verfahren in Begriffen, die das Selbstverstindnis der Anbieter weiter ver-
breiten: Chance und Risiko, Information, Selbstbestimmung und ,,autonome Entscheidung® (Beck-
Gernsheim 1991, 1995). Die Autorinnen glauben an die Mythen, die in diesen Verfahren verkorpert
sind. Der ,,Kérper der Klientin, der in den letzten beiden Jahrzehnten zustande kam, dient weitge-
hend als Ressource, um Entscheidungszwang und Risiko-Management als ein Mehr an Selbstbe-
stimmung misszuverstehen. Die Medizin dringt die Frauen nicht mehr zu einer Behandlung, sie
bietet der Klientin nur die Optionen, zwischen denen sie sich ,,selbstbestimmt entscheiden muss
* und vermittelt in den Konsultationen die Bereitschaft zu dieser ,,Entscheidung®. Kritische Studien
zu diesen korperbezogenen Techniken sind heute nicht in Gefahr, einen natiirlichen K6rper bewah-
ren zu wollen, wie oft behauptet wird, sondern eine neue Sozialtechnologie als Freiheit zur korper-
lichen Selbstbestimmung misszuverstehen. In den hier skizzierten Routinen wird die Frau als ,,deci-
sion-maker gefordert, als informierte Klientin einem wachsenden Dienstleistungsangebot gegen-
iiber, aus dem sie sich eine Option auswihlen muss. Die Prozeduren sind inzwischen so selbstver-
stiandlich geworden, dass auch die Nicht-Inanspruchnahme als selbst zu verantwortende Option er-
scheint und bei einem zukiinftigen Schaden der Betroffenen vorgehalten werden kann (Samerski
2002a, 2003). Die Heterogenitit zwischen somatischem Wissen (embodied knowledge) und profes-
sionellen statistischen Konstrukten und die Verriickung der Sinne durch dieses Angebot, sich selbst
zu entkérpern, kann nur dann zur Sprache kommen, wenn die Forscherin selbst bei Sinnen bleibt.
Wenn sie also weif}, dass das Versprechen der Zukunftskontrolle, das Angebot zur Selbst-Her-
stellung, die eigenverantwortliche Optimierung und die Aufforderung zur ,,selbstbestimmten Ent-
scheidung* Kopfgeburten sind. Und wenn sie versteht, dass die Medizin heute — im Kontrast zur
Medizin, mit der die Frauen 1970 zu tun hatten — eine Instanz ist, die die Patientinnen, in Reaktion
auf die feministischen Klagen, in Ubereinstimmung mit deren Autonomie und Freiheit fiihrt (Weir

1996: 384t).
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Diachrone Geschichte 2: Vom entitativen Kérper der Anatomie zum
System '

Zwischen den 1970er und den 1990er Jahren kénnen wir die Genese eines ,,neuen Kérpers verfol-
gen, der den ilteren ,,entitativen Korper der klassischen Medizin abloste. Dieser epochale Um-
bruch vollzog sich zeitgleich mit dem Aufstieg der Epidemiologie als Leitwissenschaft in der Me-
dizin, mit der Verlagerung des Schwerpunkts vom therapeutischen érztlichen Handeln zur Funktion
der Medizin als einer Instanz in der Risiko-Verwaltung und mit der Rekonzeptualisierung der Pati-
entin zur eigenverantwortlichen Managerin ihrer Zukunft (Samerski 2003).

In den frithen 1980er Jahren befragte Emily Martin Frauen nach ihren Vorstellungen und Erleb-
nissen beim Bluten, beim Alterwerden und beim Gebdren. Sie interpretierte deren Erzahlungen vor
dem Hintergrund der Beschreibung von Menstruation, Menopause und Geburt in gynékologischen
Standardwerken. Hinter jedem medizinischen Konstrukt des weiblichen Kérpers entdeckt die An-
thropologin widerspriichliche Vorstellungen iiber die physis der Frau mit unvereinbaren Verhaltens-
anforderungen. Das Gebiren z.B. wurde vonseiten der Arzte in der ersten Hilfte des 20. Jahrhun-
derts als ein standardisierter, linearer Ablauf konstruiert und die uterinen Kontraktionen als auto-
nome Leistungen der hormonellen Steuerung interpretiert. Dies war ein Modell des gebérenden
,Korpers®, in dem fiir die titige Frau kein Platz vorgesehen war. Die Medizin sah im Uterus eine
Maschine, die ein Kind produziert und doch, gelegentlich, kann es nicht ganz ohne die Frau abge-
hen, die das Kind gebiren soll (Martin 1987: 54ff)). Aus gynikologischer Sicht war die ,,Frau im
Korper* nicht mehr als eine an- und abschaltbare Funktion ihrer uterinen Maschine, deren Leistung
gemessen, technisch iiberwacht und effizient gemanagt werden muss. Die Forderung, dies Modell
zu verkdrpern, verlangte der Gebirenden Unmégliches ab: ,,Da sagen sie Dir, dass Dein Uterus ein
unabhingiger Muskel ist, und im néchsten Moment heift es, Du sollst nicht pressen. Ich weif$ nicht,
ob Du mit dem Uterus presst, wahrscheinlich nicht oder doch? (Martin 1989: 76ff.). Die Erzéhlun-
gen der Frauen iiber ihr Blut, das Versiegen des Blutes und die Geburt zeugen von einer tiefen
,Fragmentierung*, von heillosen Briichen zwischen ,,Selbst” und ,Korper* als dominante Erleb-
nisweise. Sie sprechen von ihrem korperlichen Geschehen als etwas, das ihnen widerfihrt, nicht et-
was, das sie tun. .

In einer zweiten Studie fiinfzehn Jahre spiter sind die Leitmetaphern ganz andere: das &ltere
Modell eines Inneren, das durch hierarchische Kontrollinstanzen in Gang gehalten wird und das
dem Disziplinarsystem der industriellen Produktion entsprochen hatte, war von einem neuen Mo-
dell abgeldst worden: der Wahmehmung des Selbst als riickgekoppeltes System (Martin 1994,
2002, Haraway 1991). Der Effekt des ,,Selbst als System ist ein Paradox: Die Interviewten fithlten
sich fiir ihre Gesundheit verantwortlich und zugleich machtlos. Frither hitten sie z.B. gewusst, sich
vor Ansteckung zu hiiten, aber jetzt, im Immunsystem, gibt es keine Grenze mehr zwischen sich
und der Welt. Da die ununterbrochene Riickkoppelung den Einzelnen in allseitiger Abhéngigkeit
vernetzt und er doch fiir das optimale Funktionieren seines Immunsystems verantwortlich sein soll,
ist der Einzelne machtlos und doch selbst schuld, wenn sein System versagt. Das verinnerlichte
Immunsystem macht die Betroffenen tiefer von professioneller Beratung in allen Lebenslagen ab-
héngig. Denn das ,,System*, das sie sind, integriert Sphéren, die die allopathische Medizin vormals
nicht als ,,Ursache® einer Erkrankung zugelassen hatte: Frust und Lust, Denken und Einstellung.
Eine befriedigende Liebesnacht oder ein Glas Zitronensaft haben tendenziell einen gleich giinstigen
Einfluss. Eigene Wiinsche und Erfahrungen haben konzeptuell den gleichen Stellenwert fiir die op-
timale Steuerung, wie z.B. physiologische oder psychische Stimulierung, denn das System verlangt
die Gleichsetzung und letztliche Ersetzbarkeit von allem und jedem.

Das , eigene Immunsystem* benennt in jedem Fall einen Umbruch im Versténdnis des Korpers.
Es hypostasiert eine Funktion, es macht aus einer Funktion ein Subjekt: Der Mensch ist ein Immun-
system. Das erkenntnisleitende Modell der Molekularbiologie, ndmlich ,,System®, also die Funktion
der Riickkopplung, wurde alltagsméchtig zum Subjekt. Als Selbsterlebnis sagt das: nichts ist sicher,
ich bin ein Risiko, nichts ist wahr, trau Deinen Sinnen nicht.
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In einer neuen Studie fragt Martin danach, wie die Aufforderung, sich selbst zu managen seit-
dem fiir viele zur verinnerlichten Routine, ja zum Modell der Wahl geworden ist. Sie untersucht die
Verbreitung des ,,Mood-Management*, der eigenverantwortlichen chemischen Steuerung des
,,Selbst, das sich andauernd beobachtet, kontinuierlich bemisst und bewertet und entsprechend auf
einem mittleren Kurs einpegelt, um das Dasein zwischen ,,high“ und ,,Jow" zu steuern. Der Wechsel
vom autonom sich regelnden ,,Immunsystem‘ der 1990er Jahre zum optimal selbst-gesteuerten Ge-
samtsystem weist wohl darauf hin, wie die Anforderung zum Management des eigenen Schicksals
inzwischen auch im Alltagshandeln und -filhlen der Befragten zum korperlichen Bediirfnis gewor-
den ist.

Die ,,Korper”, die den ,,Stoff* der Selbst-Wahrnehmung zwischen 1970 und 2000 bilden, sind
heterogen: der iltere, entitative Kérper der klassischen Medizin wurde durch hierarchische Kon-
trollinstanzen, Uber- und Unterordnung, klare Ursache-Folge-Ketten bestimmt; die Definition die-
ses Modells des ,,Korpers* durch die Experten lieB noch einen Spielraum fiir einen Rest von eigen-
williger Wahrnehmung durch die ,,Frau im Korper*. Hier konnte die Klientin noch in etwa die un-
terschiedlichen Sphéren trennen, die eigenmichtige Selbstdeutung konnte neben dem Experten-
spruch prekir existieren. Fiir das neue Modell gibt es keine identifizierbare soziale Instanz, die als
Urheber dieses ,,Kérpers* ausgemacht werden konnte. Und doch soll der Mensch nichts anderes
mehr sein als eine Funktion, die digital wie ein Computer dar- und vorgestellt wird. Die Menschen,
die ihre ,,moods* chemisch stimulieren um sich jeweils optimal einzustellen, handeln buchstéblich
in diesem Bild, sie verbessern sich ,,selbst* wie eine Software. ,, Korper* dienen in den 1990er Jah-
ren als Stoff, die den 6konomischen und sozialen Umbau der Gesellschaften im globalen Neolibe-
ralismus auch im ,,Selbstbezug® eines jeden als unausweichlich erscheinen lisst: ,,Wir stehen nicht
vor dem Ende des Kérpers, sondern vor dem Untergang des einen und am Beginn der Durchsetzung
eines neuen, postmodernen Modells* (Martin 1997: 544, Martin 1998, 2002).

Von der linguistischen zur statistischen Wende: feministische
Korper-Diskurse und die Genetik in den 1990er Jahren

Die Erschiitterung der ,,Biologie” als méchtigstem sozialen Klassifikations-Mittel und Platzzuwei-
ser des 19. und frithen 20. Jahrhunderts (Stepan 1998) war durch die Frauenforschung in den
1980er Jahren gelungen und abgeschlossen. Die Gleichsetzung von ,,Biologie” mit ,,Natur* war als
eine spezifisch modemne Herrschaftstechnik sichtbar gemacht worden. Die Angst vor ,Natur und
vor der ,,Zuschreibung® durch ,,naturalisierende Diskurse* war damit eigentlich gegenstandslos ge-
worden. Sie hitte von der Tagesordnung gestrichen werden kénnen. Die dekonstruktiven Theorien
zum , Korper*, die in den 1990er Jahren ausgearbeitet wurden und mit dem Namen von Judith But-
ler assoziiert sind, zogen den Impetus fiir ihre breite Rezeption indes aus eben dieser schon 1970
schiefen, weil veralteten Frontlinie von Natur gegen Kultur, ,,Kérper” gegen Sozialwelt.

Der akademische Streit der 1990er Jahre darum, ob , Korper* real oder konstruiert, historisch
vorgingig oder diskursiv gemacht sind, ist so prekér, weil in diesen Jahren nicht ,,die Biologie®,
sondern die Reste somatischer Hexis auf dem Spiel standen. Im Riickblick ist es erkldrungsbediirf-
tig, warum Autorinnen der Frauen- und Geschlechterforschung sich derart vehement in die Dekon-
struktion eines vermeintlich natiirlichen Korpers verbissen, als der Referent des Wortes »Korper*
als kategoriales Objekt und als Selbstgefiihl schon lingst systemtheoretisch und informationstech-
nologisch besetzt war. Drei parallele Entwicklungen miissen zusammengedacht werden, um das Pa-
radox zu fassen, dass in eben der Periode, als der Referent und das Erlebnis von ,,Korper* in syste-
mischen Begrifflichkeiten aufgelost wurde, feministische Autorinnen diesen Trend vorantrieben
und ,,Kérper zum reinen Effekt von Diskursen dekonstruierten: erstens, wurde ,,sex“ als Rest des
ilteren , entitativen® Kérpers zum Problem; zweitens, verkoppelte die Geschlechterforschung in den
1990er Jahren , Koérper und ,,Geschlecht* derart, dass die Mathematisierung der Geschlechterdiffe-
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renz auch das Reden iiber ,Korper be'stimmte; drittens, die linguistische Wende in den Ge--
schlechterstudien vollzog sich parallel zu einer statistischen Wende, die als Genetisierung des Kor-
pers begriffen werden muss.

Korper als , instabile Kategorie”

Die Gegeniiberstellung von ,,social gender* und ,,anatomical sex* war zu Beginn der 1990er Jahre
noch ein Dogma der Gender-Studies. Das ,,anatomische Geschlecht®, das zunéchst als geschichislo-
ses Urgestein aus der Analyse ausgeklammert worden war, wurde dann aber rasch in seiner Allge-
meingiiltigkeit in Frage gestellt. ,,Sex* wurde zu einer ,,instabilen Kategorie®, die in verschiedenen
Zeiten verschieden ,,variierte”. Thomas Laqueur (1990) verfolgte die biowissenschaftliche Entdek-
kungsgeschichte des ,,sex in Frauen im Verlauf der zweiten Hilfte des 19. Jahrhunderts und legte
dar, welche Laborexperimente und klinischen Verfahren ,biological sex“ geschaffen hatten. ,,Sex*
war damit, ebenso wie social gender, eine historische Kategorie. Unter der Hand ermutigte diese —
bald geldufige — distanzierte Haltung zur ,,Biologie als ideologene Instanz der sozialen Konstrukti-
on dazu, den ,.eigentlichen* Geschlechtsunterschied beim Menschen in der Variation der Konstruk-
tionen zu suchen, die Konstruiertheit also zum iiberzeitlichen und universalen Prinzip zu machen.

Fiir diese Kolonialisierung der Vorstellungen ist Laqueurs Geschichte von ,,Sex seit Plato* das
paradigmatische Vorbild. Denn so sehr sich die Substanz der biologischen Grundbegriffe aus seiner
Sicht iiber die Zeiten auch veréindert haben mochte, ,,social biological sex als die zu einem his-
torischen Zeitpunkt giiltige ,,philosophisch-medizinisch zugeschriebene , Differenz zwischen
Mann und Frau wurde bei Laqueur ebenso radikal zu einem ,,sozialen Konstrukt“ wie das von ihm
beschriebene vormoderne Gegenstiick, nimlich ,,social-anthropological gender”. Auf diese Weise
wurde nun logisch alles mit allem homolog. Laqueur tibersah, wie fragwiirdig es ist, jene Eigen-
schaften, denen Adam seinen Ursprung aus Lehm und Eva den ihren aus Fleisch verdanken, oder
jene Eigenschaften, die als Schmerzen einer ,,ménnlichen und weiblichen Mutter* empfunden wur-
den (Duden 1987: 132ff,, 2002: 29-38), in dieselbe Kategorie zu stellen, wie jene Merkmale, die
mit X oder Y-Chromosom in Verbindung stehen.

Laqueur setzte die Vergangenheit dazu sein, einen transhistorischen ,Korper zum Apriori zu
machen: die immer gleiche Schreibfliche fiir einen historisch je anderen Text. Es ging ihm in der
Geschichte nicht um die Geschichtlichkeit von Erlebbarem, sondern um einen modellhaften Unter-
schied, der unvermeidlich und buchstiblich auf die Andersartigkeit der Geschlechtsteile verweist.
Damit reduzierte er das Objekt der Forschung auf die historischen Variationen der sozialen Kon-
struktion der gleichen Korperteile. Sein flaches historisches Objekt ,.anatomical sex kam ja da-
durch zustande, dass Laqueur den Modellbegriff auf den K6rper anwendete und der Geschlechts-
unterschied als Beziehung paramorpher (gleichgestaltiger) Koérper-Modelle seinerseits wieder in
diese analytische Kategorie gepresst, ja systemtheoretisch formalisiert wurde. Damit verschwand
nicht nur die Méglichkeit, die Andersartigkeit erlebter Kérperlichkeit vergangener Zeiten zu verste-
hen, die Forschung gewdhnte auch daran, die Sub-Stanz, den leiblichen Referenten unvergleichba-
rer Erlebnis- und Wahrnehmungsweisen zu formalisieren und als ,,Konstruktion* von ,,Differenz*
zu entkdrpern. Im Rahmen dieser Konstruktionsvarianten entstand ein Objekt historischer For-
schung, in dem alle Geschichtlichkeit darauf reduzierbar wird, ob der Unterschied im Modell ,,sex
hierarchisch, horizontal inkommensurabel oder nichtig ist. Die vielsinnige Geschichte der Unter-
schiedenheit und Beziiglichkeit in fritheren Zeiten verschwand damit als Denkmoglichkeit, die
Sprache fiir Vergangenes und Gegenwirtiges wurde mathematisiert und die Konstruiertheit zur uni-
versalen Substanz. Nicht die unhistorischen ,, K6rper®, die der Autor der Vergangenheit andichtete,
sind zeit- und korpergeschichtlich anstoBig, sondern dass Laqueur den Konstruktionsbegriff hypo-

stasiert hatte.
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Konstruktion, Konstruiertheit als Apriori

Diese Reduktion jedweden Unterschieds auf die Konstruktion variierender ,,Differenzen® prigte
das Denken von Wissenschaftlerinnen in den 1990er Jahren. In der Geschlechterforschung ersetzte
der mathematische Begriff der Differenz die vormaligen Begriffe fiir Verschiedenheit, Unterschied-
lichkeit, Andersartigkeit, undhnliche Analogien und beziigliche Unterschiedenheiten. Das Fremd-
worterbuch definiert ,,Differenz*: messbarer Unterschied, Ergebnis einer Subtraktion. Das wichtigs-
te Konzept in den Geschlechterstudien, ndmlich ,,soziales Geschlecht®, bzw. ,,Geschlecht” an und
fiir sich wurde damit mathematisiert. Diese Herauslosung der Worte aus erlebbaren Wirklichkeiten
und ihre Integration in eine systemische Denkweise wurde noch verstirkt durch die Popularisierung
der Informatik in der akademischen Sprache: Code, Codierung wurden geléufig und schienen ohne
Zungenschlag auf Wirklichkeiten anwendbar. ,,Geschlecht“, urspriinglich ein Hilfskonstrukt zur
Untersuchung der sozialen Wirklichkeiten von Frauen und Ménnem und ihren Lebenswelten, wur-
de im Set der systemtheoretischen Begrifflichkeiten von ,,Differenz* und ,,bindrem Code* zu einem
,»askriptiven Merkmal®, zu einer Funktion oder einem Faktor bei der ,,Zuschreibung* oder Zuwei-
sung von Differenzen. Eine Funktion in der Konstruktion von ,,Differenz‘. SchlieBlich setzte sich in
der ,linguistischen Wende* die Pramisse durch, dass die Differenz zwischen ,,Geschlechtern” durch
Diskurse, durch ,,Bezeichnungspraktiken zustande komme.

Wozu taugt diese terminologische Spitzfindigkeit? Nicht nur weil die Sprache der Ge-
schlechterstudien einen erschreckenden Wirklichkeitsschwund anzeigt, sondern vor allem weil die
Reste von ,Korper in diese diskursive Miihle gerieten. Im gleichen Jahrzehnt, als Frauen und
Minner gelernt hatten, sich selbst als ein ,,System“ zu fithlen, entbrannte in den Geschlechterstudi-
en der Streit um das Fiir oder Wider einer ,,pridiskursiven Gegebenheit des biologischen Ge-
schlechts* (Stoff 1999: 146). Dieser Streit entsprach genau den entkorperten Begrifflichkeiten, die
zu Selbstverstindlichkeiten geworden waren. Eine mutige, zeit- und wissenschaftsgeschichtliche
und vor allem selbst-kritische Distanzierung von den Begrifflichkeiten wére notwendig gewesen,
aber die Programm-*‘Sprache* passte offenbar so ins Lebensgefiihl, dass sie kaum mehr weggedacht
werden konnte. Doch der Denkstil der 1990er Jahre griindete eben nicht mehr in etwas ,,Biologi-
schem®, also Substantiellem an den Frauen, vielmehr diente die vage Konnotation des Wortes dazu,
den Gespenstern von Differenz, Konstruktion und Variation einen ,,Kérper zu verleihen. Dem
Denken ,,vorgingig®, also ,pradiskursiv, war nicht ein Rest somatisch empfundener Unterschie-
denheit, sondem die zeitgeméBe Gewissheit, dass Wirklichkeiten durch Diskurse, Sprechakte, ,,Zu-
schreibungen* variabel konstruiert werden. , Kérper“ war zu einem leeren Wort geworden und
wurde doch noch gebraucht, um dem Gefiihl der beliebigen Machbarkeit Gewicht zu geben (para-
digmatisch: Angerer 1999).

Judith Butler untersuchte zunéichst im Anschluss von Foucault die Genese von Subjekten und in
diesem Rahmen auch die Genese von ,,Korper durch diskursive ,,Bezeichnungspraktiken. Die
symbolische Wirkung ihres einzigartig schnell popularisierten Arguments war, dass nicht nur die
,,Subjekte*, sondern auch ihre ,,Korper zu einer immer unbestimmteren, nie fixierbaren, mithin
verdnderbaren ,,Kategorie* wurden (Stoff 1999: 147). In ,,Kdrper von Gewicht bestimmte Butler
gegen ihre Kritikerinnen, die ihr einen ,,linguistischen Idealismus* vorgeworfen hatten, die Eigenart
von , Kérperlichem* als schiere ,,Materialitidt*, die sie als Resultat aus diskursiven Herstellungs-
praktiken hervorgehen liefl. Butlers These kann wohl auf die Formel gebracht werden, dass diskur-
sive ,,Konstruktionen als ,konstitutiver Prozess der Materialisation® eines ,,biologischen Ge-
schlechts* als wirkmichtig vorauszusetzen sind. An Butlers Schreibweise fillt zweierlei auf: die
Armut des Wortfeldes, mit dem sie die Hiilse von ,,matter* oder ,,Materialitéit* ausfiillt und die Be-
schrinktheit, einen solchen , Kérper* iiberall und universal vorauszusetzen. Wenn Butler tiber Kor-
per spricht, nennt sie ausschlieflich Hauptwérter, die erlebnisunféhig sind, leere Begriffe oder bio-
wissenschaftliche Objekte: ,.ein ganzes Arsenal von ,Materialitéten® (...), die dem Korper zukom-
men — das Arsenal, das mit den Bereichen der Biologie, Anatomie, Physiologie, hormonaler und
chemischer Zusammensetzungen, Krankheit, Alter, Gewicht, Stoffwechsel, Leben und Tod be-




610 Barbara Duden

zeichnet ist** (Butler 1995: 98). Die Reichweite dieser Worte und Sachen, wenn sie denn untersucht
werden sollen, ist historisch eng begrenzt, dennoch behandelt Butler sie wie universale Gegeben-
heiten. Die ,Materialitét“ von Kérper ist (im Deutschen) ein Neologismus, der nicht nur abstrakt
und sinnlos ist, sondern zur historischen Kategorie untauglich. In der Durchfiihrung ihrer Theorie
setzt Butler einen abstrakten, universalen, homogenen und erlebnisunfihigen ,Konstruktions-
Korper voraus. Der Biologe der 1970er Jahre reklamierte das von ihm beobachtete Objekt als
,Natur*, die feministische Theoretikerin der 1990er Jahre ,,naturalisiert” nach dem ,,Tod der Natur
die Konstruiertheit. Die Frage nach der Geschichtlichkeit des somatischen Erlebnisstoffes kann so
gar nicht aufkommen. v

Butlers Theorie ist ein paradigmatisches Beispiel fiir die Aporie, Korperliches in eine Welt inte-
grieren zu miissen, wenn diese nur noch in der Diagrammatik von Differenzen und in den Effekten
von Konstruktionen gedacht werden kann. An dieser Wiiste von sinnlosen Worten, die nichts Wirk-
liches mehr benennen, in jedem Fall aber von Konstruiertheit handeln, ist in Bezug auf ,,Kérper* in
den Geschlechterstudien nur eines bedeutsam: es fehlt das nétige Gespiir, um die Isomorphie, die
Gleichgestaltigkeit zwischen der Logik dieser Theorie und der Genetik zu bemerken. Die Verdop-
pelung der Wirklichkeiten durch einen hinter den Dingen wirkméchtigen Text und die Interpretation
der Realien als Epiphénomen einer wiedetholten Codierung entspricht dem Denken der populari-
sierten Genetik. Zeitgleich mit dem Streit in den Geschlechterstudien um die Konstruiertheit des
Menschen popularisierte die Humangenetik ein Modell, das ihn — und sie — mit Haut und Haar zum
Resultat seines genetischen ,,Programms‘ macht.

Die Gene als trojanisches Pferd

Der Frauenkérper war zwischen 1970 und 1990 wohl das wichtigste Symbol, durch das die Mythen
der Spitmoderne Fleisch bekamen: das Versprechen der Beherrschbarkeit von Krankheit, der Kon-
trolle von Entwicklung, der Uberwachung von Lebensprozessen verkorperten sich ebenso abstrakt
wie anschaulich im ,,6ffentlichen Fétus® als Emblem und konnte in den Routinen der Schwange-
renvorsorge zum Erlebnis werden (Duden 1991). Mit den ,,Genen* kam dann ein , Korper” unter
die Haut, der nochmals etwas anderes ,,sagt“. Die klassische Medizin hatte der Patientin einen Kor-
per angeboten, den sie hatte, zu dem sie sich possessiv verhalten musste oder konnte. Die ,,Gene"
sagen der Frau, wer sie ist. Und, mehr noch, weil ,,Gene* eine auf Datenverarbeitung und statisti-
schen Berechnungen basierende Hypothese sind, leisten sie etwas, was der iltere entitative ,,Kor-
per nicht vermochte: sie implantieren statistische Berechnungen als persénlich zu vergegenwirti-
gende Bedrohungen unter die Haut (Samerski 2002b). Die Gene verankern ein aus dem Versiche-
rungsdenken stammendes, statistisches und nur fiir Populationen giiltiges Konzept, ndmlich das
,Risiko®, im ,,individuellen Kérper®. Sie machen die einzelne Frau zu einem Fall einer Population
und fordern sie auf, alle fiir solche statistischen Populationen denk- und berechenbaren Wahr-
scheinlichkeiten als persénlich bedrohliche Gefahr misszuverstehen.

Silja Samerski untersuchte genetische Beratungsgespréche, denen Schwangere zunehmend aus-
gesetzt sind, die wissen wollen, ob mit dem kommenden Kind ,,alles in Ordnung ist*. Wie aus Silja
Samerskis Textanalyse der Protokolle solcher Beratungen hervorgeht, ist der Effekt dieser Dienst-
leistung noch viel subtiler und intensiver entkdrpernd als die vormaligen Instruktionen in der ,,Vor-
sorge”. Denn der Human-Genetiker kann tiber die Gegenwart der Frau und ihres Kindes nichts sa-
gen, er vermeidet sorgsam jeden ,,ist“-Satz. Der Genetiker weil}, dass Genetik nichts Wirkliches,
Konkretes, Fleischliches tiber den Ausgang dieser Schwangerschaft zu sagen erlaubt. Er kann nur
von den Wahrscheinlichkeiten dieser oder jener Eventualitiit in einer Population sprechen. Deshalb
meidet er ebenso klare Anweisungen iiber etwas, das seiner Ansicht nach sein ,,muss*. Nach der
Unterweisung iiber das, was sein ,.konnte* fordert er von der Beratenen eine ,,Entscheidung®. Sa-
merski untersucht den neuartigen Typus dieser ,,Entscheidung®, deren Modell aus der Entschei-
dungstheorie stammt und die fiir betriebswirtschaftliche Entscheidungsprozesse entwickelt wurde.
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Das genetische Beratungsgespriich steht hier paradigmatisch fiir den Vorgang, in dem durch
professionelle Beratung die Klientin schrittweise in eine neue Haltung zu sich und zur Zukunft ein-
gefiihrt wird: nach Kenntnisnahme aller Eventualititen werden ihr die Optionen an Tests oder Be-
handlungen prisentiert, zwischen denen sie eine ,,selbstbestimmte Entscheidung* treffen soll. Zu-
kiinftige Geschehen, iiber die niemand etwas wissen und sagen kann, soll sie als vermeidbare Kon-
sequenz ihrer kalkulierten Entscheidungen begreifen und in diesem Rahmen ist sie unvermeidlich
gefordert, sich in die verantwortliche Managerin ihrer Zukunft zu verwandeln. ,,Gene* korpern ei-
nen priizedenzlosen Gegenwartsschwund und vorauseilenden Zukunftsbezug ein, geben einem rei-
nen Konstrukt, dem ,,Risiko*, leibhaftige Konsistenz. Sie entwerten die Gegenwart und damit das,
was somatisch gewusst werden kann: das unschuldige und verniinftige Vertrauen in den Verlass auf
die eigenen Sinne. Kérpergeschichtlich stehen ,,Gene* deshalb fiir eine weitere Radikalisierung der
Virtualisierung des Kdorpers.

Nochmals zeigt sich im Riickblick ein peinliches zeitgeschichtliches Mlssverstandms Die
meisten feministischen Forscherinnen zu Gen- und Reproduktionstechnologien sind auBerstande,
eine wirklich distanzierte Haltung zu diesem Beratungs- und Behandlungsangebot einzunehmen:
der eingefleischte Reflex aus der Frithzeit der Frauenbewegung, das kérperliche So-Sein von Frau-
en als Beschrinkung und , Selbstbestimmung® in Bezug auf korperliches Handeln als Befreiung
wahrzunehmen, behindern wohl den niichternen Blick auf die Gegenwart. Die damaligen Forde-
rungen von Frauen sind heute aber Forderungen an Frauen, sich selbstbestimmt zu entmiindigen
und zu entkérpern, und sie sind zentral fiir ein Regime der ,,Selbstfiihrung als Fremdfithrung®, das
, Korper braucht, mit Leib und Seele (Samerski 2003).

Forschungsliicken und Forschungswiinsche

,JKorper als Kategorie hatten Konjunktur in den Geschlechterstudien. In den 1970er Jahren ging es
um die Kritik und die Aneignung des entitativen Korpers, in den 1990er Jahren war der Streit um
die dekonstruktive Auflosung des Restes eines somatischen Referenten der treibende Impuls, heute
beklagen Wissenschaftlerinnen den Verlust an ,,Lebendigkeit“ und die Gleichgerichtetheit der femi-
nistischen Analysen mit der rezenten technischen Verfligung iiber ,,Korper und der Selbstformung
von Frauen auf dem Markt der Korperindustrie (Barkhaus/Fleig 2002, Barkhaus 2002, Kaufmann
1998). Dennoch miissen die Versuche scheitern, einen Rest von ,,Unverfiigbarem® in der Theorie zu
retten. Warum? Annette Barkhaus und Anne Fleig benennen im Vorwort zu ihrem wichtigen Band
,Grenzverldufe* die Falle: ,eine differenzierte Rezeption der Technologienentwicklungen (...) (ist
BD) letztlich immer schon selbst Teil der Grenzverldufe, die wir thematisieren® (Barkhaus/F leig
2002: 14). Die Autorinnen sind mit Haut und Haar selbst Teil des zeitgeschichtlichen Umbruchs, sie
kommen nicht umhin, ihn kommentierend zu bekriftigen, auch wenn sie versuchen, sich theoretisch
zu distanzieren. Mit der kritischen Revision der Begrifflichkeiten kann die Geschichte nicht umge-
kehrt werden. Auch die Versuche, mit , Leib“ (Lindemann 1993, 1996, 2002) oder ,,Kérperschema®
das begriffliche Register zu erweitern oder der Hinweis, dass im dekonstruierten ,,K6rper die Ge-
nerativitit (Landweer 1994) ausgeblendet wird, konnen die Reste von ,Lebendigkeit nicht zu-
riickholen. Die Aporie ist unvermeidlich, denn in a-perspektivischen Begriffen und mit erlebnisun-
fihigen Kategorien ldsst sich nichts zuriickholen noch wiederbeleben. Warum sollte ,,Leib* und
,JKorper etwas anderes unterscheiden als die Buchstabenfolge, wenn das Gespiir fir den Unter-
schied nicht mehr ,,gewusst* wird?

Um an die technogene und gesamtgesellschaftliche Entkérperung heranzukommen, miisste zu-
néchst das Wort selbst, , Korper®, als eine Kategorie der Untersuchung gestrichen werden. Referent
des Wortes war ein epochenspezifisches kategoriales Objekt der Medizin, und die Reste somati-
scher Konnotationen des Wortes (scheinbare ,,Naturhaftigkeit“) dienen heute vor allem dazu, den
Eindruck der Kontinuitét eines vergleichbaren Referenten zu schaffen. Vollends ungeschickt ist das
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Wort, um die Historizitit des somatischen Erlebnisechos zu besprechen. ,,Kérper® als Erlebnis
existieren nicht als allgemeine, der Begriff muss auf eine begrenzte Epoche in der Medizin- und
Sozialgeschichte beschrinkt bleiben, die im spéten 18. Jahrhundert begann und im Laufe der dritten
Hilfte des 20. Jahrhunderts zu Ende kam. Die zeitentbettete Verwendung des Wortes: ,,der Koérper
des Menschen® — in der Antike, im 18, Jahrhundert — macht es unméglich, an die Heteronomie des
somatischen Erlebens damals, gestern und heute heranzukommen. Die Suche nach den Resten so-
matischen Erlebens kann wohl nur als Zeitgeschichte des somatischen Referenten der ersten Person
Singular angegangen werden. Die ,reflexive®, auf sich verweisende somatische ,,deixis®, die bei
jeder Rede eines ,,ich“ mitschwingt — und die Alltagspraxis orientiert — und die Schizo-Aisthesis,
die Briiche in der Selbstwahmehmung, die typisch fiir unsere Zeit sind, miissten das Thema kiinfti-
ger Studien sein. Was ansteht ist die disziplinierte Suche nach den epochenspezifischen modi der
sinnlichen Wahrnehmung, die jenseits der Worte anklingen. Dazu miissten die Quellen mit anderen
Sinnen gelesen werden, die Ohren und die Hapsis der Forscherin sind gefragt, weil in den Klagen
der Toten — und hoffentlich lebenden Frauen — nicht ,, Kérper zur Sprache kommen, sondern diese
eine Frau von sich spricht und gehért werden will (Duden 2002: 15ff.). Und dies setzt nicht nur eine
begriffs- und wissenschaftsgeschichtliche Anstrengung voraus, sondern die Ubung in disziplinier-
ter, geschichtlich verwurzelter Askese, Haltung, hexis. Nicht nur begriffliche, sondern begreifende
Distanz zum postmodernen ,,Korper” ist dazu eine Voraussetzung.

Verweise: — Behinderung — Gen- und Reproduktionstechnologien — Gesundheit — Mo-
de — Sexualitit
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