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Universitätsmedizin Mainz
ENDOKRINOLOGIE & FERTILITÄT

FÜR KLINIK & PRAXIS

Weitere Informationen

& Anmeldung unter

Einladung zu unserer wissenschaftlichen Veranstaltung Endo-Ferti-Forum

Brücke(n) zwischen Unikliniken und Praxen an Rhein und Main(z)

– die aus dem bisherigen Format „Ferti Forum“ ab 2026 hervorgeht –

Freuen Sie sich auf spannende Vorträge und den lebendigen Austausch mit Kolleg:innen und Expert:innen aus Klinik und

Praxis. Freitagabend laden wir Sie herzlich zu einem entspannten Empfang ein –

eine perfekte Gelegenheit, Kontakte zu knüpfen und den Tag genussvoll ausklingen zu lassen.

Wissenschaftliche Leitung: Univ.-Professorin Annette Hasenburg, Dr. Susanne Theis, Universitätsmedizin Mainz,

Sanitätsrat Dr. Werner Harlfinger, BVF Rheinland-Pfalz Dr. Rüdiger Gaase, BVF Hessen Dr. Klaus J. Doubek

Schirmherrschaften: Prof. Nicole Sänger, Uniklinik Bonn, Prof. Jan-Steffen Krüssel, Uniklinik Düsseldorf,

Dr. Annette Bachmann, Uniklinik Frankfurt am Main, Prof. Christine Skala, Uniklinik Köln
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  Out of time – Ihr Gegner 

ist die Zeit

„Social Freezing“ in aller Munde – Was 
steht am Ende der Diskussion?

Die neue therapeutische Option des Fer-
tilitätserhalts aus sozialen Gründen („So-
cial Freezing“) setzt sich zunehmend im 
therapeutischen Angebot deutscher Kin-
derwunschzentren durch. Bei allen Ver-
sprechungen dieser, auch als „Fruchtbar-
keitsversicherung“ vermarkteten, Tech-
nologie muss allerdings auch auf nach 
wie vor kritische Punkte hingewiesen 
werden.

Dieser Beitrag verfolgt keine rein ableh-
nende Absicht, sondern dient der Ver-
sachlichung und soll damit zu einer kriti-
schen und informierten Patientenaufklä-
rung beitragen. So stellt „Social Free-
zing“ heute tatsächlich eher eine mit 
vielen Nachteilen verbundene „Notlö-
sung“ dar, als eine Versicherung. Und 
tatsächlich begibt sich der anbietende 
Mediziner in einen Spagat zwischen 
merkantilen Aspekten – als deren Folge 
bunte „Appetizerwerbung“ und unrealis-
tische Versprechen beobachtbar sind – 
und der kritischen Abwägung des tat-
sächlich vorhandenen medizinischen 
Nutzens.

Folgende Argumente sollten einer kriti-
schen Prüfung und Diskussion unterzo-
gen werden:
– Das biologische Argument: Die biolo-

gischen Begrenzungen des verspro-
chenen Präventionspotenzials sollten 
erörtert werden: Wird die biologisch 
sinnvolle Zielgruppe für die Methode 
überhaupt erreicht?

– Das ökonomische Argument: Vor dem 
Hintergrund des biologischen Poten-
zials stellt sich die Frage der Kosten-
effi zienz: Handelt es sich beim „Soci-
al Freezing“ tatsächlich nicht um eine 
ineffi ziente „Medizin“, die sich allen-
falls für reiche Akademikerinnen und 
Individualisten eignet?

– Das ethisch-soziale Argument: „Soci-
al Freezing“ wirft nicht nur medizini-
sche Fragen auf. Wie viel Individua-
lismus benötigt unsere Gesellschaft? 
Fördert bzw. katalysiert das Verfahren 
nicht vielmehr den narzisstischen 
Selbstverwirklichungswahn zum Er-
reichen reproduktiver Autonomie? 
Schafft „Social Freezing“ nicht viel-
mehr zusätzliche und nie dagewesene 
Probleme, die bisher nicht gelöst wur-
den, weil mit dem Verfahren möglich 
wird, dass eine Frau weit jenseits ihrer 
Wechseljahre Mutter wird? So könnte 
– mit Hormonen unterstützt – eine 50- 
oder 60-Jährige Kinder bekommen. In 
Italien, Spanien, Rumänien gibt es 
heute bereits Mütter, die bei der Ge-
burt ihres ersten Kindes auf die 70 
 zugingen. Rechtlich zulässig wäre 
dies prinzipiell auch in Deutschland. 
Fremde Eizellenspenden sind in 
Deutschland verboten, aber eigene Ei-
zellen darf eine Frau theoretisch ver-
wenden. Wie soll dies zukünftig gere-
gelt werden?

– Das technische Argument: Wie sieht 
die Effektivität der verfügbaren Kryo-
konservierungstechniken aus?

– Das juristische Argument: Viele juris-
tische Fragestellungen sind ungere-
gelt/ungeklärt. Auf kritische Fallkons-
tellationen sollte hingewiesen wer-
den.

– Alternativen: Mit „Social Freezing“ 
wird eine neue Phase der „Medikali-
sierung“ eingeleitet. Aber gibt es nicht 
sinnvollere Alternativen wie sozial-
politische Kampagnen bzw. weitere 
Maßnahmen, die eine Vereinbarkeit 
von Familie und Beruf fördern kön-
nen?

In jedem Fall muss der Methode ange-
rechnet werden, dass sie die Diskussion 
über das Thema Familiengründung, über 
das optimale Konzeptionsalter und über 
die altersabhängig schwindenden Chan-
cen für eine Schwangerschaft fördert.
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