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Aspekte reproduktiver Gesundheit:

Hormonkritik und Verhiitungsverhalten im Wandel

Ergebnisse der Studie ,frauen leben 4“ — Familienplanung im Lebenslauf

Workshop auf dem 12. Frankfurter Familienkongress
Gesundheit! Familie und Gesundheitskompetenz am 27. November 2025
an der Evangelischen Akademie Frankfurt

Sabrina Mannebach, Laura Olejniczak

Sozialwissenschaftliches Forschungsinstitut zu Geschlechterfragen (SoFFI F.)
im Forschungs- und Innovationsverbund der Ev. Hochschule Freiburg (FIVE e.V.)



Das Sozialwissenschaftliche Forschungsinstitut
zu Geschlechterfragen Freiburg (SoFFI F.)

* Grindung 1996 als Sozialwissenschaftliches Frauenforschungsinstitut
durch Prof.in Dr.in Cornelia Helfferich (t2021)

* Teil des Forschungs- und Innovationsverbunds
an der Evangelischen Hochschule Freiburg (FIVE e.V.)

 ausschlieBlich drittmittelfinanziert (u.a. BMG, BZgA/BIOG, BMFSFJ)
* empirische anwendungsorientierte Forschung zu

* Familie und Familienplanung in der Lebenslaufperspektive

* Gesundheit in geschlechtsspezifischer Perspektive

* Gewalt, Missbrauch

* Mixed Methods, qualitative Verfahren



Neu ab 2026: CORNELIA
HELFFERICH
INSTITUT

far Geschlechter- und Familienforschung

* Neugriindung als rechtlich selbstandiges Institut (gemeinnttzige UG)

 Weiterfihrung der Forschungstatigkeiten
von Cornelia Helfferich im Bereich Familienplanung

e u.a. Weiterflihrung der ,frauen leben“-Studienreihe

* aktuell im Aufbau: https://cornelia-helfferich-institut.org
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Studie ,frauen leben 4“ (Erhebung 2024)

Finanzielle Férderung: BIOG

Zielgruppe: 20- bis 44-jahrige Frauen
parallele Befragung in 4 Bundeslandern

Erhebungsmethode:
reprasentative Online-Befragung
(Einwohnermeldeamtsstichprobe),
zwischen Juni 2024 bis Juli 2024,
vertiefende qualitative Interviews

Datengrundlage

Angaben von 7.111 Frauen,
darunter 3.116 Mutter (44 %),
zu 6.079 Schwangerschaften

Vorlauferstudie:
,frauen leben 3“-Erhebung (2012-2020)
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Konzept sexuelle und reproduktive Gesundheit und Rechte
(SRGR)

* 1994 Kairo Konferenz fur Bevolkerung und Entwicklung: Erstmals
Verknipfung von sexueller und reproduktiver Gesundheit und
Rechten mit allgemeinen Menschenrechten

* reproduktive Gesundheit als ,,Zustand des vollstandigen seelischen,
korperlichen und sozialen Wohlbefindens im Hinblick auf Sexualitat
und Fortpflanzung” (UNFPA 2004)

* Paradigmenwechsel: Von demografischer Kontrolle hin zu
individuellen Rechten (Hinz 2024)
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Aktuelle Verhiitung nach Alter (2024)
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Aktuelle Verhiitung nach finanzieller Lage (2024)
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Quelle: Datensatz frauen leben 4 (2024) n = 5.258 Frauen zwischen 20 und 44 Jahre, die aktuell verhiiten 8
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Genutzte Verhiitungsmethoden 2012 und 2024
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Anteil Pillennutzerinnen je Altersgruppe nach Erhebungsjahr
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Bezugsgruppe: Frauen mit Verhiitungsbedarf
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Wechsel der Verhiitungsmethode bei Kostenfreiheit nach

finanzieller Lage
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Methode entscheiden?”
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Quelle: Datensatz ,frauen leben 4“, 20- bis 44-jahrige Frauen, 2024
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Pillennutzung trotz Vorbehalte gegentiber der Pille
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Quelle: Datensatz ,frauen leben 4“, 20- bis 44-jahrige Frauen, 2024
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Qualitative Teilstudie
frauen leben 4 - Familienplanung im Lebenslauf

Entwicklung und Gestaltung von Hormonkritik
in der Verhutungsbiographie

Sabrina Mannebach

Sozialwissenschaftliches Forschungsinstitut zu Geschlechterfragen (SoFFI F.)
im Forschungs- und Innovationsverbund der Ev. Hochschule Freiburg (FIVE e.V.)
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Fragestellung:

Wie entwickelt und gestaltet sich eine kritische Einstellung zu
hormonellen Kontrazeptiva und welche Auswirkungen hat dies auf
die Verhiitungspraxis?

»Welche Wissensbestande, Motive und Relevanzen bilden den
Hintergrund von Hormonkritik? Welche EinflUsse zeigen sich?
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Zeitgeist

LAlso das fand ich auch zum Teil einen sehr krassen

Kontrast von, okay, wir nehmen geftihlt alle die Pille,

und sind happy damit. Zu: "Was, du nimmst noch die
Pille?"
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o O rentiien Hormonkritik als;Spektrum denken

Hormone als
Option

Reflexive
Entscheidung far

I geringe Hormonkritik

| Hnrmon?Jenseﬂs ] [Hnrmane sind egal]

Hormone als
Heilmittel

16

Quelle: Eigene Darstellung
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Das Argument hinter Gesundheit als zentrales Motiv

<

Zusammenhang Hormonkritik-Information-selbstbestimmte
Walhl

,Dass du deinem Kérper vorgaukelst, dass du schwanger bist, was mir
mit 14 auch noch nicht bewusst war, dass das die Pille macht, also das
war mir alles nicht bewusst, und dass das eben auf Dauer
logischerweise wahrscheinlich nicht so gesund sein kann...”
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Zusammenhang Agency-
Informiertheit-Hormonkritik
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Agency

kognitive Reprasentation der eigenen Handlungs- und Wirkmachtigkeit

»subjektiven Vorstellungen, wer —oder was — wo, wie zum Zustandekommen von
Ereignissen beitragt (Lucius-Hoene/Deppermann 2002)

» Konstruktion eigener Handlungsmoglichkeiten und Handlungsinitiative
»handelnde Person, als Zentrum der Geschehnisse eigenen Lebens?
» Kontrollmoglichkeiten und Entscheidungsspielrdaumen?

»dirigiert von heteronomen Machten?
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Agency-Vergleich

Agency zu Beginn Agency heute
le Hormonkritk + aktuelle Agency + aktuelle Informiertheit + aktuellen

Bildet aktuelle Hormonkritik ab mit Informiertheit und Agency von damals
1d ab
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Fehlende Handlungsmachtigkeit (geringe Agency) durch mangelnde
Informationslage kann eine ablehnende Haltung gegeniber
hormonellen Kontrazeptiva beglinstigen
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Modell Hormonkritik in der Verhitungsbiographie

S>

Verhutungsbiographie

F
»
L >
Vorreflexive Phase Informationsphase: sphase: Reflexionsphase: Resignations- und
Pille als Ausldser iter gezielte retrospektive Losungsphase:
Standardprogrammy/ neue ormationssuches Unzufriedenheit mit Hormone trotz
Medikalisierung Informationsguellen/ bsetzen der Pilles kein Beratung und Unerwinschtheit oder
negative Selbst- und Gehdr finden Pilleneinnahme/Scham Akzeptanz/ Mangel an
Fremderfahrungen und Schuld/Gefiahl des Alternativen, Hormone
(Peergroup. Medjeh) Aufdrangens - nur lokal
v

Regretting-Pill, retrospektiv fehlende Agency

Hormonkritik

Quelle: Eigene Darstellung
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Merkmale Vorreflexive Phase

* markiert Beginn der Verhutungsbiographie

* Adoleszenz

* meistvor 1. GV

* meist uninformiert

e sexuelle Bildung Gber Gyn-Praxen

e geringe Handlungsmachtigkeit (Agency)

* Pille als Standradprogramm + Medikalisierung

23
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Pille als Standardprogramm

e kaum Aufklarung zu Nebenwirkungen
e undifferenzierte Beratung zu Alternativen
e unhinterfragte Nutzung + Verschreibung

,untersuchung und Rezept und tschiiss“

,Bei mir hiefs es direkt ich soll die Pille nehmen und da wurden mir gar nix
anderes vorgestellt vom Frauenarzt her”

24
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Medikalisierung und die Pille

* Einsatz jenseits Verhltung

* bedingt durch Pille als Standard

* Zyklusregulationen, Schmerzmanagement, Schonheitsaspekte etc.
e oftlange vor 1. GV

e flhrt zu fruher + langer Einnahme

* beglnstigt Hormonkritik

,Weil ich irgendwann tatsdchlich keine Lust mehr auf die Hormone
hatte, aber ich hab’s WIRKLICH lange genommen*“
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Informationsphase

e Ausloéser Informationen

* negative Selbsterfahrungen mit Nebenwirkungen

* negative Fremderfahrungen mit Nebenwirkungen

* mediale Informationen (z.B. TV, TikTok, YouTube etc.)
* Divergenz zu Informationen in 1. Beratungsgesprach

* kognitive Neubewertung hormoneller Verhutung

* Beratung retrospektiv unzureichend (Vertrauensbruch)

,Wieso hat denn das VORHER niemand gesagt?”

26
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Aktionsphase

* weiter detaillierte Informationssuche (meist online)

* teils Uberforderung mit Komplexitat der Wirkungsweisen v. Hormonen
* Absetzen der Pille

e Alternativensuche
e kein Gehor finden
* mehrfacher Wechsel der Praxis

,und da bin ich echt bei Frauendrzten UBERHAUPT nicht ernstgenommen
worden, liberhaupt nicht. (...) Das fand ich damals echt richtig, richtig nervig”

27
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Reflexionsphase

 Bedauern der Hormoneinnahme (regretting pill)
e Distanzierung zu friherem, uninformierten Selbst
* Schuld und Scham, Internalisierung der Informationsverantwortung

,Das hat liberhaupt keine ROLLE gespielt, dass ich eventuell auch durch die Pille irgendwie
RAUBbau an mir treiben kbnnte (...), des is mir ganz unangenehm das so rlickwirkend zu
sagen, aber so war es”

* Unzufriedenheit mit Beratung zu Beginn d. Verhitungsbiographie
* retrospektives Gefuhl des Aufdrangens von Hormonen
* keine selbstbestimmte Wahl aufgrund mangelnder Informiertheit

,Ich gehe auch heute noch ungern zum Gyndékologen {(...), weil er immer sehr darauf
gedrdngt hat”

28



]

" Bundesinstitut fir

Offentliche Gesundheit
)

Resignations- und Losungsphase

> Abflachen der Hormonkritik

* Akzeptanz (Mangel an sicheren Alternativen)
* Resignation

* alternative Losungen

* Nur lokale Hormone

* Hormone trotz Unerwiinschtheit

29
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Auswirkungen auf Verhltungspraxis

Nur lokale Hormone:

o Lokalitat” der Hormone entscheidend
e geringere Hormondosis

* weniger Nebenwirkungen erhofft

Hormone trotz Unerwilnschtheit:

* Einige nutzen hormonelle Kontrazeptiva trotz Kritik
* reflexive Entscheidung

* alltagliche Diskrepanz zwischen Einstellung zu hormonellen Kontrazeptiva und
Verhutungspraxis



% Bundesinstitut flr
i. *fjffeﬂtlia:m;f :aetsundheit SOFFT V
Grunde fur Hormone trotz Unerwinschtheit

» Korperliche Bedingtheit / medizinische Notwendigkeit (physische &
psychische Konstitution)

e Positive Nebenwirkungen (Schmerzmanagement)
 Anwendungssicherheit
 Anwendungsfreundlichkeit

 Mangel sicherer Alternativen

* Lebensphase

Intersektionale Aspekte (Geschlecht, Alter, Religion, Wohnort etc.)

31



" Bundesinstitut fir SOFFI
Offentliche Gesundheit
ye

Zusammenfassung
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GroRer Informationsbedarf

* Uninformiertheit zu Beginn der Verhlitungsbiographie

* Informationsdefizit zu Nebenwirkungen und alternativen
VerhlUtungsmitteln

* Beratungsbedarfe als Herausforderung fir gynakologische Praxen
* Intransparenz und Unsicherheit tuber die Wirkung von Hormonen
 Umdenken durch Informiertheit

* fundierte Informationen + umfassende Aufklarung erwinscht
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Fazit

* Hormonkritik entwickelt sich

* Hormonkritik ist Spektrum

e Zugang zu Informationen zentral

* reflexive Abkehr von Hormonen

* reproduktive Selbstbestimmung eingeschrankt
* selbstbestimmte Wahl ausschlaggebend

e grolSer Informationsbedarf

* Agency erhohen durch Informationen
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Die Gesamtergebnisse der Studie

frauen leben 4 — Familienplanung im Lebenslauf
sind abrufbar auf dem BIOG-Portal

Der qualitative Ergebnisbericht folgt 04.2026
https://www.sexualaufklaerung.de/familienplanung-im-lebenslauf

35


https://www.sexualaufklaerung.de/familienplanung-im-lebenslauf

" Bundesinstitut fir

A

Offentliche Gesundheit

Kontakt

Sabrina Mannebach (M.A.)
Wissenschaftliche Mitarbeiterin
Tel. 0761 47 812 708

mannebach@cornelia-helfferich-institut.org

Sozialwissenschaftliches Forschungsinstitut zu
Geschlechterfragen (SoFFI F.)
im Forschungs- und Innovationsverbund

an der Ev. Hochschule Freiburg

Bugginger Str. 38
79114 Freiburg

Laura Olejniczak (M.A.)
Wissenschaftliche Mitarbeiterin
Tel. 0761 47 812 430

olejniczak@cornelia-helfferich-institut.org

SOFFI
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