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EINFUHRUNG

Mehreren Untersuchungen -ebenso wie einer langjdhringen
klinischen Praxis ist zu entnehmen, dass der Entschluss fiir
einen Schwangerschaftsabbruch durch Faktoren massge-
bend beeinflusst wird, wie: 1) die subjektive Beurteilung der
eigenen Gesundheit; 2) der Verlauf der ersten, bzw. letzen
Schwangerschaft und Geburt; 3) die Einschdtzung der gesund-
heitlichen — korperlichen und psychischen — Folgen einer
Abtreibung; 4) die Qualitdt der eigenen Ehe, bzw. Pariner-
schaft; 5) die Stérke des eigenen Bediirfnisses, Kinder zu ha-
ben, sowie der Kinderwunsch des Partners; 6 die Beurteilung
- des Wertes eines eigenen Kindes; 7) die Beweggriinde, keine,
bzw. keine weiteren Kinder zu haben.

1. Der bio-psychologische Hintergrund

1.1. Vergleichende Darstellung der Populationen

Bei der subjektiven Beurteilung der eigenen Gesundheit
traten betrdchtliche Unterschiede zwischen der polnischen
und der schweizerischen Population auf. So bezeichneten in
Polen 10,8% der Befragten, in der Schweiz aber 39,0% ihre
Gesundheit als sehr gut, und als nur teilweise gut 33,6% und
9,9%. Als schlecht und sehr schlecht schitzten ihre Gesund-
heit 8,4% der Polen und lediglich 1,3% der Schweizer ein
(Tab. 1).

* Vermerk der Redaktion: Teil I ist bei- uns in polnischer Sprache

erschienen in Studia Philosophiae Christianae 1(1993)29, ss. 31—56.
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Trotz der wunterschiedlichen Beurteilung der eigenen Ge-
sundheit ist die Zahl der kompliziert und unkompliziert ver-
laufenden Schwangerschaffen und Geburten in beiden Lin-
der beinahe identisch. Als frei von Komplikationen bezeich-
neten den Verlauf der ersten Schwangerschaft und der ersten
Geburt in Polen 75,3% und 67,4%, in der Schweiz 78,3% und
71,9% der Befragten. Mit vielen und grossen Komplikationen
gaben diesen Verlauf 10,1% und 17,0% Polen, sowie 9,0% und
16,4% Schweizer an (Tab. 2 u. 3).

In den Amsichten iiber die gesunheitlichen Folgen einer
Abtreibung ist ein deutlicher Unterschied zwischen den beiden
Lindern festzustellen. Er. besteht darin, dass in Polen die
korperlichen und die psychischen Schiden des Schwanger-
schaftabbruches gleich hoch (72,4% zu 75,3%), in der Schweiz
aber die erteren bedeutend miedriger (49,1%), die zweiten da-
gegen deutlich hoher (91,1%) eingestuft werden. Dementspre-
chend gibt es in der Schweiz mehr Personen (32,2%) als in
Polen (10,5%), die von einer kérperlichen Unschédlichkeit der
Abtreibung tiberzeugt sind. Zu beachten ist ausserdem, dass
beziiglich der somatischen Folgen einer Abtreibung gleich-
viele Befragte (ca. 18%) in beinden Léandern keine Meinung ha-
ben, wogegen beziiglich der psychischen Folgen deren Zahl in
Polen um ein Vierfaches grésser ist als in der Schweiz (Tab. 4).

Tab. 1: Der eigene Gesundhcimzusta.nd
nach der Einschitzung der Befragten (in %)

PL CH
sehr gut 10,8 39,0
gut 47,1 49,9
feidlich 33.6 9,9
schlecht 7,6 1,0
sehr schlecht 0,8 0,3

Tab. 2: Der Verlauf der ersten Schwangerschaft
nach dem Uricil der Befragten (in %)

PL CH
ohne Komplikation 57,3 51,1
fast ohne Komplikation 18,0 27,2
kieine Komplikationen 14,6 12,8
viele Komplikationen - 6,4 6,4
grosse Komplikatienen 3,7 2,6

Tab. 3: Der Verlaut der ersten Geburt
nach dem Urteil der Befragten {in %)

PL CcH
ohne Komplikation 51,4 48,2
fast ohne Komplikation 16,0 23,7
kleine Komplikationen 15,6 11,7
viele Komplikationen 11,5 12,1

grosse Komplikationen 5,3 . 43
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Tab. 4: Die somatischen und psychischen Folgen der Abtreibung
nach dem Urteil der Befragten (in %)

somatische Schiden psychische Schiaden
PL CH PL CH
sehr grosse 32,8 14,9 45,5 57,3
grosse 39,6 34,2 29,8 34,5
weiss nicht 16,9 18,7 17,3 4,3~
fast keine 10,3 24.8 7,2 3,2
absolut keine 0,2 ‘ 7,4 0,3 0,7

Tab. 5: Die Informationsquellen der gesundheitlichen Einschitzung
einer Abtreibung (in %)

PL CH
"eigene Erfahrung - 31,3 14,9
Erfahrung von Bekannten 41,0 53,4
Berichte von Mediena 35,0 68,0
Fachliteratur 42,2 58,8
eigene Vermutung 42,7 874
Tab. 6: Die Einschatzung der eigenen Ehequalitiat (in %)
PL CH
sehr zufrieden 28,3 58,2
zufrieden 44,8 33.8
teilweise zufrieden 18,7 6,7
oft unzufrieden 4,6 0,8
génzlich unzufrieden 3,7 0,5

Die Unterschiede in der Einschitzung der gesundheitlichen
Folgen der Abtreibung hingen moglicherweise mit den unter-
schiedlichen Bezugsgellen dieser Einschitzung zusammen: die
Polen berufen sich doppelt so oft auf die eigene Erfahrung, die
Schweizer wiederum doppelt so oft auf Berichte von Medien
und auf die eigene Vermutung (Tab. 5).

Aus dem Vergléich der Meinungen iiber die Qualitdt der
eigenen Ehe, bzw. Partnerschaft ist ein Zweifaches zu ent-
nehmen, Erstens, die tiberwiegende Mehrzahl der Befragten
ist mit ihrem Leben in der Ehe zufrieden. Und zweitens, ver-
glichen mit der Schweiz gibt es in Polen weniger Personen,
die mit ihrer Ehe sehr zufrieden, und mehr solche, die da-
mit nur teilweise oder {iberhaupt micht zufrieden sind (Tab. 6).

Das Bedtirfnis, ein eigenes Kind zu haben, ist in der Schwe-
iz stirker ausgeprigt als in Polen. Bei 85,7% der befragten
Schweizer ist nédblich dieses Bediirfnis stark bis sehr stark,
und bei 14,3% schwach bis nicht vorhanden, wogegen bei den
f’rl?lgn die entsprechenden Werte bei 61,0% und 39,0% liegen

ab. 7).

In den Meinungen iiber die Griinde des menschlichen Ver-
langens nach eigenen Kindern, stimmen die Polen mit den
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Schweizern inscfern - dberein,  dass fur die. beiden Populatio-
nen die Motive ,,Kinder bercichern den Menschen” und ,,Kir-
~der geben dem Leben einn Sinn” im Vordergrund stehen.
Dabei stellen jedoch die Schweizer mit 96,9% das Motiv
JKinder bereichen”, die- Polen aber mit 78,2% das Motiv ,,Kin-
der geben dem Leben Sinn” an die erste Stelle. v

Beim Vergleich der anderen Motive des Kinderwunsches fallt
auf, dass die Polen eindeutig héher als die Schweizer das
Motiv ,Kinder festigen die Ehe” (49,2% zu 2 4,0%), und etwas
hoher das Motiv ,Kinder sind Verpflichtung des ehelichen
Lebens (26,0% zu 19,0%) bewerten. Dagegen ist in beiden
Léndern die Anzahl derer, die sich dank den Kindern . eine
eigene Aufwertung (in Polen 9,6%, in der Schweiz 10,8%)
und ein leichteres Alter (in Polen 41,0%, in der Schweiz 38,8%)
erhoffen, fast gleich hoch (Tab. 8).

Tab. 7: Der Kinderwunsch nach dem Urteil der Befragten (in %)

PL CH
sehr stark 24,9 43.8
stark 36,1 41,9
eher schwach - 27,9 8,2
schwach 4,8 ) 34
nich tvorhanden 6,3 2,7

Tab. 8: Die Hauptmotive des Kinderwunsches
nach dem Urteil der Befragten (in %)

PL CH
Kinder bereichern 58,7 96,9
Kinder sichern das Alter 41,0 38,8
Kinder geben dem’ Leben Sinn 78,2 89,7
Kinder festigen die Ehe 49,8 24,0
Kinder sind Ehepflicht 26,0 19,0
Kinder verleihen Respekt 9,6 10,8

Da bei der Realisierung des Kinderwunsches beide Partiner
massgebend beteiligt sind, wurde in der Umfrage auch nach
der Uebereinstimmung des eigenen Wunsches mit dem des
Partners gefragt. Die erhaltenen Antworten, weisen nach dass
diesbeziiglich zwischen den beiden Population kein nennens-
werter Unterschied besteht. Denn bei den polnischen Partnern
sprachen sich 29,3% fiir und 52,0% gegen ein weiteres Kind
aus, bei den schweizerichen aber entsprechend 26,5% und 50,4%
(Tab. 9).

Als Begriindung des Entschlusses, kein oder kein weiteres
Kind zu haben, wird von den Befragten beider Lénder das
Argument ,weil ich mir dies nicht wiinsche” an erster Stelle
genannt, und ZW&I; in der ‘Schweiz mit 61,6%, in Polen mit
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Tab. 9: Der Wunsch des Partners nach einem (weiteren) Kind
im Urteil der Befragten (in %)

PL CH
sehr dafiir 11,6 B 15,2
dafiir 17,7 11,3
weder fiir noch gegen 18,7 23,1
dagegen 31,4 43,3
sebr dagegen 20,6 7,1

30,5%. Dieser Erkldrung folgt an der zweiten Stelle die Beru-
fung auf das zu hohe Alter in der Schweiz (58,5%) und auf die
mit den Kindern verbundene Einschrinkung der eigenen Frei-_
heit in Polen (23,4%). '

Bei den anderen Ablehnungsgiinden, wein Kind, bzw. ein
weiteres Kind zu haben, besteht zwischen den beiden Lidern
kaum ein Unterschied, ausser dass die Finanz-- und Wohn-
verhélinisse in Polen eine wichtigere Rolle spielen als in der
Schweiz (Tab. 10).

Tab. 10: Die Reihenfolge der Ablehnungsgriinde, ein (weiteres)
Kind zu haben (nach dem Urteil der Befragten in %)

) PL CH
mein eigener Entschluss 1) 30,5 1) 61,6
der Enschluss des Partners 9) 10,1 7y 10,5
mein Alter 3) 21,1 2) 58,5
meine Gesundheit 7) 13,4 3) 18,0
meine Freiheit 2) 234 10) 4,9
mein Zivilzustand 6) 12,2 5) 10,8
meine Berufstatigkeit 10) 4,1 9) 4,1
meine Finanzlage 4) 21,0 8) 84
meine Wohnverhiltnisse 5) 16,1 6) 10,6
das Wohl der #lteren Kinder 8) 11,2 4) 17,7

1.2. VERGLEICHENDE DARSTELLUNG DER GENERATIONEN

Der - Faktor ,,Gesundheitszustand” deckt beim Vergleich
der einzelnen Generation dieselben Unterschiede auf, die be-
reits beim Vergleich der ganzen Populationen sichtbar gewor-
den sind.. Verglichen mit den Polen bezeichnen nimlich so-
wohl die- dlteren, wie die jlingeren Schweizer ihre Gesundheit
ofters als sehr gut, und seltener als ertrdglich oder schlecht.
Allerdjngs ist dieser Unterschied zwischen den &#lteren Ge-
nerationen grosser als zwischen den jlingeren.

Innerhalb der beiden Léider ist zwischen den Genratio-
nen ein biologisch selbstverstindlicher Unterschied zu verze-
ichnen:- die Jiingeren stufen haufiger als die Aelteren ihre
Ge§undheit unter ,sehr gut” und seltener unter ,ertriaglich”
oder ,,;schlecht” ein (Tab. 11). ,
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Tab. 11: Der Gesundheitszustand in der &lteren (I) und der
jiingeren (II) Generation nach dem Urteil der Befragten (in %)

PL 1 CH I PL II CH II
sehr gut 7,0 39,7 14,9 49,5
gut 41,3 40,7 53,8 44,8
leidlich 39,7 97 26,7 5,2
cher schlecht 10,5 1,5 4,5 0,5
sehr schlecht 1,5 0,3 — —

Tab. 12: Der Verlauf der ersten Schwangeréchaft in der alteren (I)
und der jingeren (II) Generation nach dem Urtiel der Befragten (in %)

PL I CH I PL II CH 11
ohne Komplikation 55,8 51,7 57,3 57,7
fast ohne Komplikation 18,1 - 25,1 19,7 27,0
kleine Komplikationen 14,6 12,4 14,8 9,9
viele Komplikationen 7,1 6,9 5,5 5,4
grosse Komplikationen 4,5 3,9 2,6 —

Tab. 13: Der Verlauf der ersten Geburt in der dlteren (I)
und der jiingeren (II) Generation nach dem Urteil der Befragten (in %)

PL I CH I PL II CH 11
ohne Komplikation 48,5 46,8 56,0 50,9
fast ohne Komplikation 14,5 21,9 19,1 31,3
kleine Komplikationen 17,5 12,9 12,0 6,3
viele Komplikationen 13,0 12,9 8,7 9,8
grosse Komplikationen 6,5 5,6 4,2 1,8

Aehnliches kommt beim Vergleich des Verlaufes der ersten
Schwangerschaft und der ersten Geburt zum Vorschein: in
beiden Landern ist der Prozentanteil derer, die diesen Ver-
lauf als frei von Komplikationen charakterisieren grésser in
der jlingeren, und derer, die ihn als ,,mit Komplikationen”
angeben, grosser in der &dlteren Generation. Im Gegensatz zur
Gesundheit ist jedoch der Unterschied zwischen den #lteren
Generationen beider Lander diesbeziiglich kleiner als zwi-
schen den jlingeren (Tab. 12 u. 13).

In der Beurteilung der gesundheitlichen Folgen einer
Abtreibung weichen die Unterschiede zwischen den Gene-
rationen beider Lénder ebenfalls nicht von denen der Ge-
samtpopulation ab: in beiden polnischen Generationen wer-
den die somatischen und die psychischen Schiaden gleich hoch,
in den schweizerischen dagegen eindeutig die psychischen
hoher bewertet. Innerhalb der Population besteht in  der
Schweiz fast kein Unterschied zwischen den Generationen.
In Polen unterscheidet sich die jingere Generation von der
dlteren dadurch, dass sie stirker die gesundheitlichen — so-
wohl die somatischen wie die psychischen — Schiden der
Abtreibung betont (Tab. 14 u. 15).
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Es ist ganz verstdmdlich, dass sich die dlteren Generationen
bei ihrer Beurteilung der gesundheitlichen Folgen einer
Abtreibung viel 6fter als die jiingeren auf dei eigene Erfa-
hrung berufen. Bezeichnend idst aber, dass diese Quelle der
eigenen Ueberzeugung bei der &lteren polnischen Generation
an erster, bei der jungeren dagegen ebenso wie bei den be-
iden schweizerischen an letzter Stelle steht. Zu vermerken
ist ausserdem, dass sich die Vertreter der jingeren Genera-
tionen beider Linder &6fter als die dlieren auf die Berichte
von Medien als Informationsquelle ihrer diesbeziiglichen
Ueberzeugungen berufen (Tab. 16).

Tab. 14: Die somatischen Schiden der Abtreibung nach den Urteilen
der alteren (I) und jiingeren (II) Generation (in %)

PL I CH I PL II CH IIL
sehr grosse 30,6 13,0 33,3 7,1
grosse 38,9 35,1 41,5 36,2
weiss es nicht 17,2 17,0 17,3 19,0
fast keine : 12,9 26,9 7,9 29,5
absolut keine 0,4 8,0 — 8,1

Tab. 15: Die psychischen Schiden der Abtreibung nach den Urteilen
der alteren (I) und jiingeren (II) Generation (in %)

PL I CH I PL II CH II
schr grosse 39,9 53,9 50,2 57,3
grosse 30,8 38,6 : 29,4 37,0
weiss es nicht 18,8 3,4 16,1 3,3
fast keine 10,0 3,6 4,3 1,9
absolut keine 0,6 0,5 — 0,5

Tab. 16: Die Informationsquellen der gesundheitlichen Einschitzung
einer Abtreibung in der dlteren (I) und jingeren (II) Generation (in %)

PL I CHI PL II CH II
eigene Erfahrung 39,3 16,5 21,9 10,4
Erfahrung Bekannter 39,2 53,3 42,9 50,3
Medienberichte 29,4 64,8 41,4 71,9
Fachliteratur 37,5 60,8 48,8 52,4
Vermutungen 36,3 86,6 50,5 87,0

Mit dem Leben in der Ehe ist in beiden Lindern die
jingere Generation stdrker zufrieden als die &ltere, wobei in
Polen dieser Generationsunterschied etwas grosser ist als in
der Schweiz. Der Vergleich der jiingeren und der &lteren Ge-
nerationen untereinander ergibt gegeniiber dem Vergleich der
Populationen nichts Neues: in der Schweiz sind in beiden Ge-
nerationen mehr Personen mit ihrer Ehe zufrieden und we-
niger unzufrieden als in Polen (Tab. 17).

In der Stirke des Kinderwunsches kommt beim Vergleich
der Generationen beider Linder ebenfalls dieselbe Tendenz
wie bei den Populationen zum Vorschein: verglichen mit den
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Polen besitzen sowonl die dlteren wie die jingeren Schweizer
ein stiarker ausgepragtes Bediirfnis, eigene Kinder zu haben.
Innerhalb der Populabtionen weist dieses Bediirfnis ungefdhr
die gleiche Intensitdt in beiden Generationen auf (Tab. 18).

Auch beim Kinderwunsch weichen die Hauptmotiven der
Vertreter beider Generationen mnicht von denjenigen der gan-
zen Population ab: das Motiv ,Kinder bereichern” stellen
beide Generationen in der Schweiz an die erste, in Polen an
‘die zweite Stelle; und umgekehrt stellen beide polnischen Ge-
nerationen das Motiv ,Kinder geben dem Leben einen Sinn”
an erster, die schweizerischen aber a zweiter Stelle. Allerdings
ist der Unterschied zwischen diesen beiden Hauptmotiven' in-
nerhalb der polnischen Populationen grosser in der &lteren.
als in der jlingeren Generation.

Bei den anderen Motiven des Kinderwunsches besteht der
Generationsunterschied darin, dass in der jlingeren Genera-
tion beider Linder das Motiv ,Kinder sind eine Hilfe im
Alter” hoher bewertet wird als in der ilteren Generation.
Allein in der jlingeren polnischen Generation werden hdoher
als in der alteren die Motive ,Kider festigen die Ehe” und
»Kinder sind eine Verpflichtung der Ehe” bewertet (Tab. 19).

Tab. 17: Der Zufriedenheitsgrad mit der eigenen Ehe in
der alteren (I) und jingeren (II) Generation (in %)

- PL 1 CH I PL II CH 11
sehr zufrieden 24,4 54,9 34,5 ‘62,3
zufrieden 45,1 36,8 447 32,3
teilweise zufrieden 21,4 7,2 14,8 4,2
oft unzufrieden 5,4 1,1 3,4 1,2
vollig unzufrieden 3,6 - 2,9 —

Tab. 18: Die Stirke des Kinderwunsches in der dlteren (I)
und jiingeren (II) Generation (in %;) N
PL I CH I PL 1I CH II

sehr stark 29,7 44,1 21,1 40,9
stark . 34,5 : 40,4 37,7 43,8
eher schwach 248 - 7,1 30,6 11,3
ganz schwach 4,7 4,0 5,0 3,0

nicht vorhanden 6,3 4,5 5,7 1,0

Tab. 19: Hauptmotive des Kinderwunsches nach den Urteilen
der alteren (I) und jiingeren (II) Generation (in %)

Kinder: PL I CH I PL 11 CH II
bereichern 51,0 96,2 67,0 97,0
das Alter sichern . 39,4 33,6 43,2 434
dem Leben Sinn geben 78,7 88,0 78,3 89,0
die Ehe festigen 42,6 20,3_ 57,9 19,1
sind Ehepflicht ’ 24.3 15,9 27,6 14,1

verleihen Respekt 10,2 8,4 . 87 ' ,3,3 o
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Beziiglich des Wunsches des Ehepertners nach einem, bzw.
einem weiteren Kind ist ein betrdchtlicher — in der Schweiz
grosser als in Polen — Unterschied zwischen der #lteren und
der jingeren Generation festzustellen. Unter den Jiingeren
hat diesen Wusch ca. 50% der Paare in beiden Léindern,
unter den Aelteren aber nur 15,4% in Polen und 11,7% in der
Schweiz. Entsprechend gross fiel der Generationsunterschied
im Prozentanteil der Gegner eines weiteren Kindes: in der
jungeren Generation beider Liander lag er bei.30%, in der
Alteren bei 60% (Tab. 20).

Fiir den Entschluss, kein, bzw. kein weiteres Kind zu ha-
ben, geben die meisten Befragten beider Generationen keine
sachliche Begriindung, und beschrinken sich auf die Fest-
stellung ,ich will es nicht”. Allein in den ilteren Genera-
tionen geben fast ebensoviele das zu ‘hobe Alter als Begrin-
dung an, Die beiden jiingeren Generationen bherufen sich
ofters als die dlteren auf unzureichende Finanz und Wohnver-
héltnisse, auf den Zivilstand, auf die eigene Freiheit und
Berufstiitigkeit, aber auch — vor allem in der Schweiz —
auf das Wohl der bereits lebenden Kinder. Hingegen spielt
der Gesundheitszustand bei den #lteren Generationen natur-
gemaéss eine grossere Rolle als in den jlingeren T(ab. 21).

Tab. 20: Der Wunsch des Partners nach einemjweiterem Kind
in der dlteren (I) und jiingeren (II) Generation (in %)

. PL I CHI PL i1 CH 11
sehr dafur 4,3 3,9 21,1 38,1
dafiir 11,1 7.8 26,6 18,1
weder fur noch gegen 20,4 27,9 17,3 16,2
dagegen 38,2 51,9 23,8 22,5
sehr dagegen 26,0 8,4 11,1 5,0

. Tab. 21: Die Ablehnungsgriinde, ein/weiteres Kind zu haben
in der dlteren (I) und jiingeren (II) Generation (in %)

PL ¥ CHI PL 11 CH 11
eigener Entschluss 33,5 62,3 28,2 70,6
Wunsch des Partners 11,1 7,6 90 18,5
Alter 31,0 62,9 1,4 9,0
Gesundheit 16,4 19,1 9,9 15,8
Freiheit 1,2 3,7 6,8 10,4
Zivilstand 6,6 5,8 20,1 - 19,4
Berufststigkeit 3,1 4,0 5,6 11,7
Finanzlage 17,7 5,9 27,7 18,9
Wohnverhiltnisse 10,9 8,9 25,4 18,8
Wohl -der anderen Kinder 12,7 15,3 9,6 29,6
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2. DIE WIRKUNGSKRAFT BIO-PSYCHOLOGISCHER FAKTOREN

Von den geltenden, in der Fachliteratur hervorgehobenen
Faktoren iiben micht alle den gleichen, einige sogar keinen
Einfluss auf die Einstellung zur Abtreibung aus.

Ohne jeglichen Einfluss erwies sich z.B. die Einschidtzung
der eigenen Gesundheit, sowie der Verlauf der Schwanger-
schaft und der Geburt. Und bei der Begrimdung des Kin-
derwunsches zeigte sich das Motiv ,Kinder geben dem Le-
ben Sinn” als vollig belanglos.

Stark beeinflusst wird dagegen die Haltung zur Abtreibung
von der Irtensitit des eigenen XKinderwunsches, und noch
stirker von der Beurteilung der gesundheitlichen Folgen
einer Abreibung, vor allem, wenn das entsprechende Urteil
auf der eigenen Erfahrung beruht. Einen gewissen Einfluss
iitben ausserdem die Qualitit der Ehe und der Kinderwunsch
des Partners aus.

Von generativen Motiven wird ein gewisser Einfluss sol-
cher, wie: Kinder begliicken, erleichtern das Alter, verleihen
Respekt, sind Verpflichtung des ehelichen Lebens, eingerdumdt.
Bei der Weigerung, Kinder, bzw. weitere Kinder zu haben
ist wiederum eine Korrelation mit der Abtreibungshaltung
festzustellen, wenn diese Weigerung  mit dem Alter, dem
persénli-chen Entschluss, und teilweise auch mit der Beruf-
statigkeit, der finanziellen Lage, sowie dem Wohl bereits le-
bender Kinder motiviert wird.

2.1. DER GESUNDHEITSZUSTAND

Die als plausibel erscheinende Amnnahme, dass mit der ne-
gativen Einschdtzung der eigenen Gesundheit eine zunehmend
pro-abortive Haltung einhergeht, fand in der Untersuchung
keine Bestiatigung. Im Gegenteil: gerade unter den gesund-
heitlich schlecht gestellten ist sogar in Polen — wo mehr
Befragte als in der Schweiz ihre Gesundheit negativ und
ihre Einstellung zur Abtreibung positiv bewerten — die Zahl
der Gegner der Abtreibung beinahe doppelt so hoch wie die
der Befiirworter. Ausser in der &lteren polnischen Generation
sind jedoch die Abtreibungsgegner auch unter denen zahlre-
‘icher, die sich als gesund und sehr gesund bezeichnen. Daher
macht allein die Prozentverteilung deutlihch, dass zwischen
dem Gesundheitszustand und der Haltung zum Schwanger-
schaiftsabbruch besteht (Tab. 22). Eine ausdriickliche Besta-
tigung findet diese Tatsache in den nichtsignifikanten Wer-
ten aller Korrelationen (vgl. Ahang V—VIII).
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2.2 DER VERLAUF DER SCHWANGERSCHAFT UND DER GEBURT

Wie die mnegaive Einschétzung der eigemen Gesundheit, so
lassen such auch die negativen Erfahrungen beim Verlauf der
Schwangerschaft und der Geburt keinen Einfluss auf die
Einstellung zur Abtreibung erkennen. Unmissverstdndlich
kommt dies in den kleinen Korrelationswerten zum Ausdruck
(vgl. Anhang x—VIII). Man kann diese Einsicht zugleich der
Prozentverteilung entnehmen. In beiden L#ndern und beiden
Generationen zeigt sich n#mlich, dass der unterschiedliche
Verlauf der Schwangerschaft kaum die Zahl der Gegner und
der Befiirworter der Abtreibung andert (Tab. 23 u. 24). Das-
selbe ist beim Verlauf der Geburt festzustellen: in der Grup-
pe mit kompliziertem Verlauf der Geburt sind die Befiir-
worter der Abtreibung nicht zahlreicher als in der Gruppe
derjenign, die keine Geburtskomplikationen hatten (Tab. 25
u. 26).

,Tah. 22: Die Befiirworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung
in Polen im Verhiltnis zur Gesundheit {in 9)

Gesundheitszustand: PL PI. I PL 11
= +/— + [~
gut/sehr gut 22,7/39,2° 37,5/31,8 22,4/48,2
Ieidiich . 32,2/338 38,8/28,5 24,2/41,2
schlechtfsehr schlecht 28,1/41,6 24,6/40,0 16,0/32,0

Tab. 23: Die Befiirworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung in Polen
im Verhéltnis zum Verlauf der Schwangerschaft (in %)

Verlauf der Schwangerschaft: PL PL I PL II
Sy iy +/—
ohne Komplikationen 32,9/34,5 37,3/30,9 26,6/38,8
kleine Komplikationen 26,0/34,2 30,6/30,6 21,7/37,0
grosse Komplikationen 29,4/36,5 35,1/85,1 16,0/44,0

Tab. 24: Die Befirworter (4) und Gegner (—) der Abtreibung
in der Schweiz im Verhilinis zum Verlauf der Schwangerschaft (in %)

Verlauf der Schwangerschaft: CH CH I CH II
+j— +/— +/—
ohne Komplikationen 16,1/74,9 17,5/74,1 19,6/69,5
kleine Komplikationen 11,8/82,3 T 12,5775 27,2(72,7
grosse Komplikationen 24,5/69,4 25,0/69,5 50,6/33,3

Tab. 25: Die Befurworter (4-) und Gegner (—) der Abtreibung
in Polen im Verhalinis zum Verlauf der Geburt (in %)

Verlauf der Geburt: PL PL 1 PL 11
+/— +/— +i—

ohne Komplikaticnen 32,2/34,9 38,0/30,2 24,9/39,5

kieine Komplikationen 32,4/33,8 36,5/32,9 27,0/35,2

grosse Komplikationen 27,5/85,2 28,1/35,4 25,0/37,5
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Tab. 26: Die Befurworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung
in der Schweiz im Verhilinis zum Verlauf der Geburt (in %)

Verlauf der Geburt: CH CH 1 CH II
+[— +/— +/—
ohne Komplikationen . 15,2/77,1 15,9/76,6 19.3/70,5
kleine Komplikationen 21,0/66,1 23,8/61.9 33,3/50,0
grosse Komplikationen 19,6/72,8 22,2171,5 30,8/61,5

Tab. 27: Die Befiirworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung
im Verhiltnis zur Bewertung der somatischen (A) und
psychischen (B) Folgen der Abtreibung (in %)

A) PL PL 1 PL 1I
+/— +/— +/—
schadet nicht 53,3/11,7 55,6/ 9.3 51,2/18,6
schadet 23,9/46,9 31,2/39,2 17,2/53,5
CH CH 1 . CH II
schadet nicht 38,1/51,4 37,9/52,4 40,8/46,5
schadet 7,6/88,0 7,9/87,0 12,4/82,0
B) PL PL I PL II
schadet nicht : 60,5/ 8,1 66,7/ 7,0 54,2/ 8,3
schadet 23,4/46.3 29,4/39,4 18,4/52,1
CH CH I CH 11
schadet nicht : 76,9/19,3 75,0/18,7 100/ 0,0
schadet 16,1/77,2 15,9/77,7 24,6/66,5

2.3 DIE GESUNDHEITLICHEN FOLGEN DER ABTREIBUNG

In beiden Lindern und deren beiden Generationen wird
die Abtreibungshaltung ganz deutlich von der Beurteilung
der gesundheitlichen, korperlichen ebenso wie psychischen
Folgen des Schwangerschaftsabbruches beeinflusst, Die Ten-
denz dieses Einflusses ist klar zu erkennen: mit wachsender
Ueberzeugung von der Schéadlichkeit der Abtreibung steigt
die Zahl der Abtreibungsgegner (vgl. die hohen Gamma-
-Werte in den Annexen).

Diese Tendenz behidlt ihre allgemeine Giiltigkeit, auch
wenn micht alle, die von der Schidlichkeit des Schwanger-
schaftsabbruches iiberzeugt sind, zu den Abtreibungsgegner
gehoren. In der Gruppe der #lteren Polen, die eine solche
Ueberzeugung teilen, ist die Zahl der Befiirworter der
Abtreibung sogar fast ebenso hoch, wie die der Gegner, wo-
gegen in der Schweiz die Zahl der letzteren bei 90% liegt.
Anderseits igt bei der Ueberzeugung von der koperlichen Un-
schadlichkeit der Abtreibung ein markanter Zahlenunter-
schied zwischen den Beflirwortern und den Gegnern der Abtre-
ibung gerade in Polen, fast keiner higegen in der Schweiz
festzusellen (Tab. 27). Beides fithrt lediglich zu der interes-
santen Schlussfolgerung, dass die Einstellung zur Abtreibung
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in Polen von mehreren, und nicht so ausschliesslich wie in
der Schweiz, von den gesundheitlichen Faktoren abhingig
ist.

Dei These von der grosseren Bedeutung der gesundheitli-
chen Faktoren in der Schweiz ist Ubrigens nicht nur der
Prozentverteilung der Befragten zu entnehmen. Eine aus-
druckliche Bestitigung findet sie in den Korrelationswerben:
der Koeffizient Gamma erreicht in der Schweiz — vor allem
in der &dlteren Generation — bedeutend hohere Werte als in
Polen (vgl. Anhang VII). Derselbe Koeffizient weist zugleich
darauf hin, dass die Einstellung zur Abtreibung in beiden
Léndern stiarker von der Beurteilung der psychischen als der
somatischen Folgen des Schwangerschaftsabbruches abhéngt.

Von den Informationsquellen, auf die sich die Urteile {iber
die gesundheitlichen Folgen des Schwangerschaftsabbruches
stliitzen, stehen allein die eigene Erfahrung und die Fachli-
teratur in einem gewissen Zusammenhang mit der Haltung
zur Abtreibung. Die Berufung auf die eigene Erfahrung geht
dabei eher mit einer proabortiven, die Berufung auf die
Fachliteratur aber deutlicher mit einer antiabortiven Haltung
herein (Tab. 28). Bei der Berufung auf die Berichte von Me-
dien und die Erfahrungen von Freuden und Bekannten ist
sowohl in der &dlteren, wie in der jlingeren Generation beider
Lander kein signifikanter Zusammenhang erkennbar (vgl.
Anhang VIIL VIII).

Tab. 28: Die Befiirworter (+) und Gegner (—) der Abireibung
im Verhiltnis zu den Informationsquellen der gesundheitlichen
Beurteilung des Schwangerschaftsabbruches (in %)

PL I PL 11 CH 1 CH I

’ : + [ = A+ — R
Iigene Erfahrung 46,1/22,5 37,6/31,6 28,5/43.6 70.6/29,4
Erfahrung Bekannter 36,7/31,4 28,0/44.8 22,7172,7 31,3/61,4
Medienberichte 32,4/35,7 19,2/53,4 19,6/74,8 25,0/64,2
Fachliteratur 29,3/46,7 18,3/60,7 19,3/76,0 21.2/78,7
Vermutungen 34,2/29.4 24,3/43,4 1441774 25,5/64,6

2.4. DIE QUALITAT DER EHE

Nur als beschrankt giiltig erwies sich die Annahme, dass
die Einstellung zur Abtreibung vom Grad. der Eheharmonie
abhéngt, und je nach der Zufriedenheit oder Unzufriedenheit
mit dem Leben in der Ehe varijert. Eine Bestitigung fand
sie lediglich in der jlingeren polnischen Generation (vgl
Anhang VIII). Allein in dieser ist auch deutlich zu erkeanen,
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dass mit steigender Zufriedenheit die zahl der Abtreibungs-
gegner wichst, und sich die der Befiirworter vermindert
(Tab. 29). _

Eine solche Tendenz ist bei anderen Gruppen von Befrag-
ten entweder weniger deulich, oder iiberhaupt nicht festzu-
stellen, Somit ist der Zusammenhang zwischen einer harmo-
nischen Ehe und der Haltung zur Abtreibung als marginal,
keineswegs als Regel zu betrachten.

2.5. DER KINDERWUNSCH

In beiden Liéndern und beiden Generationen wird die Ein-
stellung zur Abtreibug massgebend vom Kinderwunsch beein-
flusst. Dieser insgesamt ziemlich betrdchtlicher Einfluss .
scheint in Polen ausgeprigter zu sein als in der Schweiz, und
in den jingeren Generationen ausgeprigter als in den &dlteren
(vgl. Anhag VII. u. VIII). Er bewirkt, dass mit zunehmender
Stiarke des Kinderwunsches die Abtreibungsgegner zahlreicher
werden (Tab. 30).

Im Gegensatz zum eigenen, ist der Kinderwunsch des Par-
tners ohne grosse Bedeutung fiir die Haltung gegeniiber der
Abtreibung. Sein schwacher anti-abortiver Einfluss ist dabei
in Polen — hauptsichlich in der dlteren Generation — etwas
stirker als in der Schweiz (vgl. Anhang VII). Deshalb gibt
es in Polen mehr Gegner und weniger Beflirworter der
Abtreibung bei denen, dessen Partner positiv zu einem weite-
ren Kind eingestellt ist. In der Schweiz beseht diesbeziiglich
kein nennenswerter Zahlenunterschied (Tab. 33).

Tab. 29: Die Befirworter (4+) und Gegner (—) der Abtreibung
im Verhiltnis zur Eheharmonie (in %)

Mit dem Leben PL PL 1 PL II
in der Ehe: +[— +[— +
zufrieden 29,7/39,0 : 37,5/33,7 20,3/44,3
z. T. zufrieden 36,3/25,7 34,0/27,3 42,1/21,1
unzufrieden 28,0/24,0 34,1/22,7 25,0/25,0
CH CH I CH II
zufrieden 17,4/76,1 16,7/76,7 26,8/65,1
z. T, zufrieden 28,6/59,5 42,3/42,3 0,0/100
unzufrieden 14,3/71,4 0,0/100 50,0/50,0

Tab. 30: Die Beﬁirwofter (%) und Gegner (—) der Abtreibung
im Verhiltnis zur Stirke des Kinderwunsches (in %)

PL I PL 11 CHI ~ CHI

+/— +/— +/— +/—
stark 32,5/34,8  19,5/504  17,3/756  23,0/68,5
eher schwach 42)1/26,3 24,6469  29,2/66,6  47,8/47,8

ganz schwach 492/20,3  35,0/30,0 10,3724  50,0/25,0 .
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2.6. DIE MOTIVE DES KINDERWUNSCHES

Von den zwel meist genannten Griinden, sich Kinder zu
winschen, iibt der erste (,Kinder geben dem Leben einen
Sinn’) Gberhaupt keinen Einfluss auf die Einstellung zur Ab-
treibung aus. Der Einfluss des zweiten Motives (,,Kinder be-
reichern den Menschen”) ist ziemlich beschrinkt, und wurde
nur innerhalb der jlingeren polnischen Generation festges~
tellt (vgl. Anhang VIII).

Ein relativ enger Zusammenhang besteht dagegen zwischen
der Abtreibungshaltung und der Ueberzeugung, dass Kinder
eine natiirliche Pflicht des ehelichen Lebens sind. Dieser Zu-
sammenhang, der sich antiabortiv auswirkt, kommt am deu-
tlichsten in der &lteren, doch teilweigse auch in der jlingeren
polnischen Generation zum Vorschein (vgl. Anhang VII u.
VII). Folglich sind gerade in dieser Gruppe die meisten Ge-
gner und die wenigsten Befiirworter der Abtreibung zu fin-
den (Tab. 32). Ein &hnlicher, doch bedeutend schwicherer Zu-
sammenhang kommt bei drei weitern Motiven zustande: Kin-
der erleichtern das Alter, festigen die Ehe, verleihen den El-
tern Regpekt.

Obwohl die verschiedenen Motive der Elternschaft die Ein-
stellung zur Abtreibung nur schwach prigen, bewirken sie
doch in allen Fillen eine gewisse Stirkung der anti-abortiven

Tab. 31: Die Befiirworter (4) und Gegner (—) der Abtreibung
im Verhilinis (%) zu einigen Motiven des Kindsrwunsches
in Polen und in der Schweiz

PL CH
+[— + f—

Bercicherung

ja 27,5/47,4 19.6/72,3

nein 32,1/30,6 21,0/73,7
Alterssicherung

ja 30,6/41,7 16,6/70,2

nein 28,2/36,7 24.,8/70,2
Lebenssinn

: ja 29,2/40,0 18,5/73,7

nein 27,2/35,2 22,0/66,1
Ehestirkung

ja 25,5/45,8 13,4/78,6

nein 32,9/32,0 23,9/67,2
Ehepflicht

ja 19,7/51,7 13,3/74,4

nein 32,8/34,4 ° 22,5/69,5
Respekt ) :

ja 26,9/48,1 : 6,2/75,0

nein 29,6/38,1 23,4/62,0

% — Studia Philosophiae Christianae Nr 2
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Haltung. Davon zeugt die Tatsache, dass unter denen, die auf
irgendein Motiv hinweisen, die Abtreibungsgner in der Regel
zahlreicher sind als unter denen, die kein Motiv akzeptieren
(Tab. 31). Dies bestitigt natiirlich nur das, was im voraus als
selbstverstidndlich erscheint: wer den Wert des Kindes auf
keiner Ebene einsehen kann, der ist eher geneigt eine Abtrei-
bung gutzuheissen.
Tab. 32: Die Befiirworter () und Gegner (—) der Abtreibung

im Verhaltnis (%) zu bejahenden Motiven des Kinderwunsches
in den alteren und jiingeren Generationen Polens und der Schweiz

PL I PL I CH I Gl 11

+/— +/— +/— + J—
Bereicherung 35,2/35,6 22,3/51,5 19,0/75,0 26,8/63,7
Alterssicherung 37,6/31,7 25,3/49,8 16,3/69,7 19,4/66,7
Lebenssinn 37,2131,8 21,5/48,5 - 19,0/72,6 25,6/66,0
Ehestirkung 33,2/36,3 19,6/53,2 13,7/80,4 22,6/64,5
Ehepflicht 20,5/47,2 18,0/56,7 7,8/78,0 30,4/52,2
Respekt 28,3/45,3 24,4/53,3 0,0/75,0 18,3/73,4

Tab. 33: Die Befirworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung.
im Verhaltnis zum Kinderwunsch des Partners (in %)

PL 1 PL II CH I CH II
Die Einstellug zum Kind: + [— + [ + [ +/—
dafiir 207/42,2  13,9/50,3  20,6/64,7  26,2/67,9
weder fiir noch gegen 37.6/31.8  321/321  17.1/756  16.7/70.8
dagegen 4020274 30.1/363  191/749  27.9/60.5

2.1. DIE MOTIVE DER BESCHRANKTEN KINDERZAHL

Bei den Motiven, die zur Ablehung der Kinder, bzw. zur
Beschrinkung der Kinderzahl fiithren, wurden klare Zusam-
menhinge mit der Abtreibungshaltung allerdings nur in Po-
len festgestellt. In beiden polnischen Generationen sind sie
bei denen ersichtlich, die ihre Kinderzahl mit dem Hinweis
auf den eigenen Willen einschrénken. Allein in der &lteren
polnischen Generation bestehen sie zudem bei denen, die sich
auf das Alter und die Finanzlage, in der jiimgeren wiederum
auf den Zivilstand und auf das Wohl der vorhandenen Kinder
berufen (vgl. Anhang V). Dabei sind die Abtreibungsgegner
in der Mehrzahl bei den Motiven ,,Alter” und ,,Zivilstand”,
in der Minderheit aber bei der Berufung auf die finanzielle
Lage und das Wohl der anderen Kinder (Tab. 34).

Mehr Gegner als Beflirworter der Abtreibung gibt es in
Polen ausserdem unter denen, die aus gesundheitlichen Griin-
den die Zahl ihrer Kinder einschrianken, mehr Befiirworter
dagegen — doch nur in der dlteren Generation — die wegen
der eigenen Freiheit, dem Beruf und den Wohnverhilinissen.
tun (Tab. 34).
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In der Schweiz ist zwischen den verschiedenen Motiven
der begrenzten Kinderzahl und der Einstellung zur Abtrei-
bung kein direkter Zusammenhang zu erkennen (vgl. Anhang
V—VIII). Die Gegner der Abtreibung stellen in fast allen
Gruppen eine deutliche Mehrzahl dar. In der Minderheit sind
sie nur in der jlingeren Generation bei denen, die den Kin-
dern die eigene Freiheit und die eigene Berufstitigkeit vorzie-
hen Tab. 34).

Tah. 34: Die Befiirworter (+) und Gegner (—) der Abtreibung
im Verhilnis (%) zu einigen Motiven, kein/weiteres Kind
zu haben in Polen und in der Schweiz

PL I PL 11 CH T CH 11
+/— +/— +/— + /=

eigener Entschluss

ja 48,8/18,6 38,8/22,4 19,2/73,6 24,3/46,9

nein 30,5/35,8 23,5/44,8 18,4/70,2 25,0/68,7
Partners Entschluss

ja 28,6/30,3  28,1/50,0 28,6/71,4 35,3/64.7

nein 37,7/29,9 27,7374 20,3/69,1 22,2/63,9
Alter

ja 24,7/40,5 20,0/60,0 16,3/77,7 0,0/85,7

nein 42,0{25,3 27,8/38,3 22,9/63,6 25,6/62,8
Gesundheit :

ja 29,8/38,1 14,3/33,1 15,4/76,9 14,3/85,7

nein 38,0/28,4 29,2/38,7 21,6/68,5 24,7162,3
Freiheit

ja 50,0/16,7 25,0/29,2 30,0/60,0 50,0/40,0

nein 36,5/30,2 27,9/39,3 20,7/69,4 24,1/62,7
Zivilstand

ja 26,5/35,3 21,4/52,9 20,0/60,0 36,8/57,9

nein 37,4/29,6 29,3/35,0 21,2/69,6 22,4/64,5
Beruf

ja 43,7)12,6 20,0/45,0 33,3/55,6 54,5/45,5

nein 36,4/30,6 28,2/38,2 20,9/69,2 21,3/66,2
Finanzlage ‘

ja 47,8/16,7 30,9/34,0 28,5/57,2 35,3/64,7

nein 34,4/32,8 26,5/41,1 20,5/69,9 22,7]62,6
‘Wohnverhaltnisse

ja 53,7/18,5 25,0/39,8 30,4/65,2 27,8/61,1

nein 34,6/31,4 28,6/38,2 20,2/69,3 25,3/61,4
Wohl der anderen Kinder

ja 35,4/23,1 52,9/17,7 , 25,6/61,5 14,3/82,1

nein 36,9/31,0 25,0/40,8- * 19,5/71,2 27,3/57,5

PODSUMOWANIE

Omawiane w mniniejszej pracy biologiczno-psychiczne uwa-
runkowania postaw pro- i antyaborcyjnych stanowia jedng z
trzech czesci polsko-szwajcarskiego studium poréwnawczego na
5
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temat zachowan prokreacyjnych i jest rezultatem analizy ba-
dann ankietowych przeprowadzonych w Polsce i Szwajecarii na
przetomie 1991/92 roku.

W pordwnawczym opisie populacji polskiej i szwajcarskiej
na uwage zaslugujy nastepujgce roéznice: 1) w ocenie zdro-
wotnych nastepstw aborcji stawiajg Polacy szkody psychiczne
i somatyczne na tym samym poziomie, Szwajcarzy natomiast
silniej akcentujag te pierwsze; 2) Polacy czesciej niz Szwajca-

Anhang V: Der Einfluss ausgewihlter bio-psychologischer Faktoren auf die Einstellung
zur Abtreibung in Polen (PL) und der Schweiz (CH), sowie deren iiteren (I) uad
jiingeren (II) Generationen. Nach Signifikanz von Chi-Quadrai?)

PL CH P.Ll CHI PLYM CHII
" N=1168 N=732 N=540 N=350 N=628 N=212

Gesundheitszustand * + 0 0 0 0 Q
Schwangerschafsverlauf * g - 0 0 0 0 .0
Geburtsverlaut * ¢} 0 0 0 0 ]
Folgen der Abtreibung:
—— somatische * +++ +++ +++ +++ 4+
— psychische * +++ +++ +++ +F++ A+ 4+
Informationsquellen:
— cigene Erfahrung +++ +++ +++ F+ A+ F+F
~— Erfabrung Bekannter 0 0 0 0 + 0
-~ Medienberichte + 4+ 0 0 0 0 0
— Fachliteratur F+4+ H+++ FF+ 0 +++ 0
~— Vermutung + + +4+ 4+ + 9 + +
Ehequalitaet * 4+ 0 0 + -+ 0
utaerke des Kinderwunsches® ++4+ +++ ++4+ +4++ + 4+++
Motive des Kinderwunsches:
— Bercicherung +++ 0 + 0 ++ 0
—~— Alterssicherung 0 + -+ 0 0 + +
~- Lebenssinn 0 (U 0 0 0 2]
— Ehestacrkung +++ ++ 0 0 ++ 0
— Ehepflicht +++ ++ +++ O + 9
~ Respektgewinnung 0 + + 0 + 0 0
Kinderwunsch des Partners * + + 4+ 0 + + ES + +
Grund beschraenkter
Kinderzah!:
— eigener Wille + + 4+ 0 4+ -+ 4] +++ 9
— Wille des Partners 0 0 G ] 0 [
— Alter ++  ++4+ 4+ 0 0 0
— Gesundheit 0 + 0 0 0 0
—- Freiheit 0 + 0 0 0 0
~— Zivilstand + 0 0 0 + 0
— Berufstactigkeit 0 ++ 0 0 0 (V]
~— Finanzlage ++ + + 0 0 Q
-— Wohnverhaeltnisse 0. 0 0 0 ] ]
— Wohl lebender Kinder + 0 0. D + + 0

1) unter 0,001: -+ 4 4+ = starker Einfluss; unter 0,01: + + = missiger Einfiuss;

unter 0,05: 4 == schwacher Einfluss; 0 = kein Einfiuss
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Anhang VI: Die Korrelationswerte zwischen ausgewzhiten bio-psychologischen
Faktoren und der Einstellung zur Abtreibung in Polen (PL) und in der Schweiz (CH)

PL (N = 1168) CH (N M 732)
Chi? D.F. Sign. Ewa Chi? D.F. iing. Eta
. oder -, oder
Gamma * Gamma *
Gesundheitszustand * 254 12 0,013 0,04 17,8 16 0,334 —0,15
Schwangerschafsverlauf * 12,6 16 0,697 —0,01 13,8 16 0,617 —0,10
Geburwsverlauf * 19,7 16 0,235 —002 18,5 16 0,294 0,06
Folgen der Abtreibung: )
— somatische ¥ 194,5 12 0,000 040 2499 16 0,000 0,57
-— psychische * 744,8 12 0,000 0,49 2379 16 0,000 0,66
Informationsquellen: : .
— eigene Erfahrung 49,0 4 0,000 0,19 21,2 4 0,003 0,18
— Erfahrung Bekannter 6,3 4 0,175 0,05 @ 42 4 0,381 003
—— Medienberichte 17,2 4 0,002 011 28 4 0,593 0,06
— Fachliteratur 77,1 4 0,000 0,22 228 4 0,000 0,18
— Vermutung 16,0 4 0,003 0,00 16,5 4 0,003 0,13
Ehequalitaet * 32,4 16 0,009 0,13 195 16 0,242 0,i2
Staerke des
Kinderwunsches * 446 16 0,000 0,14 484 16 0,000 0,26 -
Motive des
Kinderwunsches:
— Bereicherung 24,1 4 0,061 0,11 0,6 4 0,964 0,00
— Alterssicherung 6,9 4 0,142 0,06 134 4 0,010 003
— Lebenssinn 5,2 4 0271 0,01 2,0 4 0,736 0,05
— Ehestaerkung 22,2 4 0,001 0,12 16,2 4 0,003 0,16
— Ehepflicht 30,5 4 0,000 0,16 158 4 0,003 0,12
~— Respektgewinnung 65 4 01164 005 135 4 0009 010
Kinderwunsch
des Partners # 38,6 16 0,002 0,01 23,7 16 0,096 —0,04
Grund beschraenkter
Kinderzahl: '
— eigener Wille 44,4 4 0,000 0,21 1,3 4 0,869 0,01
— Wille des Partners . 1,6 4 0,809 0,04 58 4 0,209 0.04
— Alter 16,4 4 0,003 0,12 295 4 0,000 0,22
~— Gesundheit 6,8 4 0,146 0,07 94 4 0,062 0,32
— Freiheit 2,8 4 0,589 0,03 10,1 4 0,039 0,14
— Zivilstand 9,9 4 0,043 0,10 24 4 0,739 0,01
— Berufstactigkeit 1,6 4 0804 0,01 13,6 4 0,009 6,16
— Finanzlage 12,6 4 0014 0,12 93 4 0,055 0,1
~— Wohnverhaeltnisse 28 4 059 0,04 39 4 0,415 0,03
— Wohl lebender Kinder 10,3 4 0,036 0,10 1,4 4 0,849 0,02

rzy motywujs swg potrzebe rodzicielskg tym, ze dzieci utrwa-
laja wiez malzenskg. Naczelnym motywem posiadania dzieci
jest jednak dla jednych i drugich przekonanie, ze dzieci wzbo-
gacaja czlowieka i nadajg sens jego zyciu; 3) Polacy sg znacz-
nie cze$ciej niz Szwajcarzy mniezdecydowani w swych opiniach
na tematy zwigzane z aborcja. ‘
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Anhang VIT: Die Korrelationswerte zwischen ausgewihlten bio-psychischen Fakioren
und der Finstellung zur Abtreibung in der &lteren polnischen (PL) und schweizerischen

(CH) Generation

PL (N = 540)

CH (N M 390)

iign. Eta uign. Eta
oder oder

Gamma * Gamma *
Gesundheitszustand * 11,4 0,497 —0,04 15,5 0,489 —0,09
Schwangerschafsverlauf * 9,1 0,910 —0,04 18,6 0,291 —0,12
Geburtsverlauf * 15,5 0,491 —0,08 21,2 0,173 0,03
Folgen der Abtreibung:
— somatische * 76,4 0,000 0,34 135,6 0,000 0,59
— psychische * 110,2 0,060 0,44 169,6 0,000 0,72
Informationsquellen: :
- eigene Erfahrung 21,6 0,000 0,19 16,9 0,002 0,23
— Erfahrung Bekannter 0,3 0,980 0,01 4,9 0,301 0,04
— Medienberichte 5,8 0,212 0,09 3,0 0,560 0,01
— Fachliteratur 31,2 0,000 021 7,5 0,111 0,07
— Vermutung 18,5 0,001 0,01 10,7 0,030 0,15
Ehequalitaet * 18,0 0,223 0,064 21,0 0,050 0,11
Staerke des
Kinderwunsches * 42,2 0,000 0,15 40,9 0,001 0,25
Motive des
Kinderwunsches:
- Bereicherung 0,047 0,07 1,1 0,893 0,05
— Alterssicherung 0,892 0,01 7,4 0,119 0,02
— Lebenssinn . ‘0,606 0,00 1,0 0,911 0,03
— Ehestaerkung 0,250 0,07 36 0,458 0,10
— Ehepflicht 0,000 0,22 5,0 0,289 0,12
— Respektgewinnung 0,203 0,10 10,7 0,031 0,08
Kinderwunsch des
Partners * 0,003 0,12 30,1 0.016 —0,03
Grund beschraenkter
Kinderzahl:
— eigener Wille 23,2 4 0,000 022 2,3 4 0,682 0,00
— Wille des Partners 3,3 4 0,517 0,04 6,7 4 0,153 0,03
— Alier 23,5 4 0,000 021 93 4 0,053 0,11
— Gesundheit 7,1 4 0,133 0,10 8,6 4 0,073 0,13
— Freiheit 2,3 4 0,68 003 5,2 4 0,263 0,07
— Zivilstand 2,3 4 0,679 0,05 29 4 0,582 0,02
— Berufstactigkeit 2,7 4 0,613 0,05 1,7 4 0,788 0,07
— Finanzlage 11,3 4 0,024 0,14 38 4 0,438 0,08
— Wohnverhaeltnisse 8,3 4 0,081 0,12 5,5 4 0,243 0,00
— Wohl lebender Kinder 3,9 4 0,424 0,03 3,3 4 0,518 0,03

Analiza zwigzku czynnikow
cji ujawnia, ze ocena ta jest

zupelnie
wlasnego zdrowia oraz od pozytywnych czy negatywnych do-
$wiadezen w trakcie przebiegu ciazy i porodu, a tylko w sla-
bym stopniu zalezna od jakosci malzenstwa, od zapatrywan
partnera i od niektérych motywdéw potrzeby rodzicielskiej.

bio-psychicznych z oceng abor-
niezalezna od stanu
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Anhang VIII: Die Korrelationswerte zwischen ausgewihlten bio-psychischen
Faktoren und der Einstellung zur Abtreibung in der jiingeren polnischen (PL) und
schweizerischen (CH) Generation

PL (N = 628) CH: (N M 212)
Chi? D.F. uign. Eta Chi? D.F. aign. Eta
oder . oder

Gamma * Gamma *
Gesundheitszustand * 16, i2 0,160 0,05 18,6 12 0,099 —0,02
Schwangerschafsverlauf * 13,1 16 0,666 0,02 "11,5 12 0,484 0,10
Geburtsverlauf * 19,8 16 0,230 0,06 11,6 16 6,774 0,22
Folgen der Abtreibung:
— somatische * 106,8 12 0,000 0,45 65,0 16 0,000 0,46
— psvchische * 125,3 12 0,000 0,52 59,7 16 0,000 0,65
Informationsquellen?
— eigene Erfahrung 24,3 4 0,000 0,20 18,0 4 0,001 0,29
— Erfahrung Bekannter 10,2 4 0,037 0,09 1,3 4 0,835 0,07
— Medienberichte 9,0 4 0,061 0,11 5,5 4 0,240 0,11
— kachliteratur 43,7 4 0,000 0,23 9,0 4 0,060 0,22
— Vermutung 3,8 4 0,434 0,05 15,5 4 0,004 0,11
Ehequalitaet * 42,7 16 0,600 0,27 19,6 12 0,074 0,13
Staerke des
Kinderwunsches * 26,4 16 - 0,049 0,17 39,4 i6 0,001 0,29
Motive des
Kinderwunsches:
— ‘Bereicherung 17,2 4 0,602 0,10 2,8 4 0,589 0,08
— Alterssicherung 9,8 4 0,043 003 10,3 4 0,036 0,09
— Lebenssinn 5,6 4 0,235 0,06 3,3 4 0,508 0,10
— Ehestaerkung 16,1 4 0,003 0,16 2,6 4 0,624 0,07
— Ehepflicht 9,5 4 0,049 0,12 6,3 4 0,181 0,03
~— Respekigewinnung 4,6 4 0,337 0,03 1,9 4 0,750 0,07
Kinderwunsch ’
des Pariners * 28,9 16 0,025 0,18 27,1 16 0,040 0,08
Grund beschraenkter
Kinderzahl: .
— cigener Wille 8,3 4 0,001 0,18 1,7 4 0,79 0,02
~— Wille des Partuners 4,2 4 0,380 0,04 7,0 4 0,137 0,09
-— Alter 3,8 4 0,430 0,02 6,9 4 0,142 0,22
— Gesundheit : 5,4 4 0,249 0,05 5,4 4 0,252 0,18
— Freiheit 2,9 4 0,574 0,04 5,1 4 0277 0,18
— Zivilstand 10,2 4 0,037 0,15 4,3 4 0,363 0,08
— Berufstaetigkeit 1,9 4 0,746 0,06 8,0 4 0,091 0,23
— Finanzlage 4,3 4 0370 0,09 4,5 4 0,343 0,07
— Wohnverhaeltnisse 2,5 4 0,645 0,01 4,0 4 0,401 0,01
~— Wohl lebender Kinder 14,2 4 0,006 0,19 7,4 4 0,117 0,23
Silnie natomiast jest ona uwarunkowana — i to w obu popu-
lacjach — przekonaniami w sprawie zdrowotnych skutkéw

aborcji oraz intensywnos$cig wlasnej potrzeby rodzicielskiej.
Sumaryczny zestaw odnoénych zaleznosci prezentuje graficz-
nie Aneks V.



