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1 Einleitung

Besonders in der Zeit der Schwangerschaft, der Gaind des Wochenbetts spielt die
Ernahrung sowohl fur die Gesundheit der Mutter,aalsh fir das Wohlergehen des Kindes
eine wichtige Rolle. Asiatische Vorstellungs- uncrWaltensmuster in Bezug auf eine
gesunde und ausgewogene Erndhrung wéhrend diegteurerscheiden sich jedoch in
vielerlei Hinsicht von den Vorstellungen der Gesghllaft in westlichen Landern. In unserem
Alltag erscheinen uns das Essen bzw. die Erndhrund alle damit verbundenen
Gewohnheiten und Gepflogenheiten als banale Akteit. Biologische, menschliche
Lebewesen mussen essen, um Uberleben zu kénnese Bobeinbare Banalitat ist jedoch
irrefihrend. Essen, Essgewohnheiten und auch Ngbkvorlieben sind nicht nur einfache
Mittel, um Hunger zu stillen oder etwa Geschmadksagonen zu geniel3en. Die britische
Anthropologin Deborah Lupton schreibt 1996 in der&tung ihres Werks “Food, the Body
and the Self” treffend;Food and eating are central to our subjectivity, ®ense of self, and
our experience of embodiment, or the ways thativeeih and through our bodies, which
itself is inextricably linked with subjectivity.”"Somit steht fest, Bedeutungen, Diskurse und
Praktiken rund um das Essen und die Ernahrungnsalled miissen sogar als Themen

kultureller Analysen und Interpretationen behandeltden (vgl.Lupton 1996:1).

Im weiteren Sinne beschaftigt sich meine Arbeit oém Prozess der Veranderung von
Tradition durch Migration. Im Rahmen ihrer Einwang®y nach Osterreich bringen
Menschen aus verschiedensten Kulturen der Weltdsebe, Gewohnheiten, Wissen oder im
Allgemeinen ,Traditionen“ aus ihrem Heimatland niiief greifende Veranderungsprozesse
betreffen  somit einerseits die anséssige Bevoilkgrunsowie auch die
Zuwanderungsgesellschaft (vgl.David/Borde/Kenter2@00, zit. nach Binder-Fritz 2009:30).

Die Suche nach einem geeigneten Thema fir meinmmgrbeit wurde mir in dem Sinne
erleichtert, als im Zuge einer Mitarbeit bei deron\Dr. Christine Binder-Fritz konzipierten
und geleiteten FWF-Projekt (V 90-G1Asian immigrant women in Austria: Gender, Body,
Health and Care} ein Ubergeordneter, thematischer Rahmen und dikl \der Zielgruppe
schon festgelegt waren. Aufgrund meines grol3errdases am gesamten Themenfeld rund
um die Schwangerschaft, die Geburt und das Woclerdss sich schon im Laufe meines
Studiums, und vor allem durch meine Spezialisierang das Fachgebiet der Medical
Anthropology und der Ethnomedizin entwickelte, testte bald mein Wunsch Hebamme zu
werden. Die weitere Themenwahl fiel mir somit niclsehr schwer. Um mein
Forschungsvorhaben weiter einzugrenzen, machtmich auf die Suche nach einem Aspekt,
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der einerseits eine gewisse Relevanz zum Themenfetlum die Schwangerschaft aufweist
und auf der anderen Seite einen spannenden Bezugsmtischen Kultur herstellt. Aus
eigener Erfahrung, und vor allem gepragt durch pleitippinischen Migrationshintergrund
meiner Mutter, hatte ich immer schon den Eindrud&ss das Essen und die Erndhrung im
Allgemeinen, im asiatischen Kulturraum einen sebhdn Stellenwert einnehmen. Dies
wurde mir dann auch spater in einem informellenp&esh mit einer meiner Informantinnen
bestatigt. So kam ich schlief3lich zu dem Entschlogsh in dieser Arbeit mit dem Thema
Erndhrung und dem damit verbundenen, kulturspehiéis Wissen viethnamesischer
Migrantinnen in Osterreich im Kontext mit Schwarsgraft, Geburt und Wochenbett zu
befassen.

Wahrend dem Entstehungsprozess dieser Diplomakkeitie ich in den Studiengang
Hebamme an der FH fir Gesundheitsberufe Oberostermefgenommen. Im Rahmen dieser
Ausbildung konnte ich zunehmend neue PerspektimeRlinblick auf das Forschungsfeld

erkennen und miteinbeziehen.

1.1 Fragestellung und Ziel der Arbeit

Um mein Forschungsvorhaben durchfiihren zu kénnabe lich folgenden, lGbergeordneten

Fragenkomplex formuliert:

Wie erndhren sich vietnamesische Migrantinnen intefdsich wahrend
Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett? Gibt es&peebensmittel die vgn

vietnamesischen Migrantinnen besonders bewertedenér

Weitere untergeordnete Fragen, die ich im Rahmeanen&ntersuchung zu

beantworten versuche, lauten:

Welche traditionellen Vorstellungen und Verhaltesisen zu Schwangerschatt,
Geburt und Wochenbett haben vietnamesische Fraugs iarer Heimat
mitgebracht und inwieweit werden diese in Ostetraéicdie Praxis umgesetzt?

Welche Rolle spielt der viethamesische Verwandied-Bekanntenkreis?

Das Ziel dieser qualitativen Arbeit ist es, diesesdturspezifische Ernédhrungswissen zu
ermitteln und zu untersuchen, inwieweit es, nactereMigration nach Osterreich, in die

Praxis umgesetzt wird. Die Rolle der in Osterreidbbenden, vietnamesischen
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Verwandtschaft/Bekanntschaft bei der WeitergabesedieWissens und die Bewertung
verschiedenster Speisen und Lebensmittel sind reeit@ichtige Eckpunkte in der
Untersuchung.Im Zusammenhang mit der gesundheitlichen Versogguon ethnischen
Minoritaten in westlichen Gesundheitssystemen ustbe@tonen, dass Informationen uber
Kultur und Lebensstil in den verschiedenen Bevatkgsgruppen im Kontext mit Gesundheit
und Krankheit letztlich auch zu einem besserenstéadnis uber Differenzen und
Diversititen in verschiedenen Subpopulationen agén konnen® (Miles 1993 zit. nach
Binder-Fritz 2003b:109). Angelehnt an diese wichfidhese aus Agnes Miles Werk ,Women,
Health and Medicine” ist es ein weiteres Ziel, Hilfe dieser Diplomarbeit einen Beitrag zu
diesem so genannten transkulturellen Wissen zteteidn diesem Zusammenhang ist auch
die so genannte transkulturelle Kompetenz zu erefhdie im heutigen Gesundheitssystem
immer mehr an Bedeutung gewinnt. Angehérige desi@#itswesens sind in ihrem Alltag
zunehmend mit Patientinnen mit Migrationshintergrdkonfrontiert. Um eine bestmdgliche
medizinische Versorgung dieser Bevolkerungsgruppgevahrleisten erscheint es sinnvoll,
diese transkulturelle Kompetenz als entscheidenddiSselqualifikation fir das gesamte

Gesundheitspersonal zu adaptieren (vgl.Binder-26tizl:120).

1.2 Einbettung in ein Forschungsprojekt

Vorliegende Diplomarbeit wurde im Rahmen des von@hristine Binder-Fritz (Zentrum fur
Public Health, Medizinische Universitat Wien) kgpierten und geleiteten FWF-Projekts (V
90-G14)"Asian immigrant women in Austria: Gender, Body,alte and Care"verfasst. Ziel
des Gesamtprojekts ist es, individuelle Erfahrundamturspezifische Vorstellungs- und
Verhaltensweisen asiatischer Frauen in Osterreichrkunden und zu thematisieren, wobei
der Fokus auf Gender-Aspekte, Frauenheilkunde epdduktive Gesundheit gerichtet ist.
Das Forschungsthema meiner Arbeit wurde hinsidhtliier Informantinnen-Gruppe der
viethamesischen Frauen und unter Bericksichtigueges besonderen Interesses an der

Thematik rund um Schwangerschaft, Geburt und Wdaéten ausgewahlt.

1.3 Kapiteltbersicht

Im Grof3en und Ganzen wurde diese Diplomarbeit ieiZveile gegliedert. Zunachst wurde
mit Hilfe von Literaturrecherchen ein theoretischdimtergrund zum Forschungsthema
erarbeitet. AnschlieBend wurde der empirische deil Arbeit durchgefiihrt und die Daten

analysiert. Im ersten Theoriepunkt Migration — Ezitat — Identitat, geht es zunachst um eine

Yins Deutsche tbersetzt durch Dr. Christine Birfetéz



Erorterung wichtiger Begrifflichkeiten. Ein kurzdemografischer Abriss zu Migrantinnen in
Osterreich im Allgemeinen folgt. Weiters wird higach die Thematik der Gesundheit und
der Erndhrung im Migrationskontext néher betracHiet die Forschungsfrage die aus dem
Bereich Ethnomedizin — Medizinethnologie — Medigathropology gewahlt wurde, ist unter
anderem eine Abgrenzung zwischen den einzelnen ridengen sinnvoll und wird im
darauffolgenden Kapitel behandelt. Unterpunkte $iredt Ausfihrungen zu Brigitte Jordans
»LAnthropology of Birth®, zu Geburts- und Schutzsyisten und zu traditioneller

vietnamesischer Medizin.

Im Kapitel ,Anthropology of Food* geht es um dassEs und die Ern&hrung im Kontext

unterschiedlicher Faktoren. Hier wird zunachst leistorischer Uberblick zur Subdisziplin

gegeben, um danach genauer auf einzelne theoret&cbatze einzugehen. Ausflihrungen
zur vietnamesischen Kiche, die Bindroppositionefd bad kalt und die Diskussion tber den
kulturspezifischen Geschmack folgen hier als Uratpitel. Ebenfalls wird hier Ernédhrung im

Zusammenhang mit Identitat thematisiert. Schliél3hwerden auch Beschreibungen der
Osterreichischen Ernahrungspyramide und jener Rgenwvelche eigens fir die Zielgruppe
der schwangeren Frauen entwickelt wurde, beschrielmel der Zusammenhang mit dem
Forschungsthema hergestellt. AuRerdem beschafsigardie letzten beiden Unterpunkte des
Themas Anthropology of Food mit dem Stillen im Aligeinen und damit verbundenen

soziokulturelle Einflussfaktoren.

Im Theoriekapitel 5 geht es um Studien mit ahnliwHeéorschungsthema, welche in Kanada
und Australien durchgefuhrt wurden. Diese sollen &ltem als Vergleichsmodelle zu den
Daten, die im empirischen Teil dieser Arbeit gesaatinverden, dienen. Im empirischen Teill
meiner Arbeit beschreibe ich zunéchst die WahlFteschungsmethode und versuche diese
zu begrinden. Auch ein Abriss des Forschungsverlandl der Zugang zum Forschungsfeld
werden hier ausgefiihrt. Zur Datenauswertung dechgi@fhrten Interviews wurde die
gualitative Inhaltsanalyse nach Mayring gewahlt. sétiieRend folgt der Punkt
Forschungsergebnisse. Hier sollen in einzelnen rputkten die Erkenntnisse aus dem
empirischen Teil der Forschung prasentiert und iezUg) zur Theorie interpretiert und
analysiert werden. Zum Abschluss sorgt die Zusanfmssong und Diskussion der

Forschungsergebnisse zur ausfihrlichen Beantwodangorschungsfragen.



1.4 Begriffsdefinitionen zum Themenfeld

Die, fur vorliegende Arbeit relevanten Begriffe Isal definiert und erlautert werden. Eine
Auseinandersetzung mit den einzelnen Bezeichnuigjemsofern fur diese Untersuchung
unverzichtbar, als dass in erster Linie ein degaitts Verstandnis der Forschungsthematik
ermdglicht wird. Weiters ist es wichtig, sich miesen Begriffsdefinitionen schon hier am
Beginn der Arbeit vertraut zu machen, da sie desampen Forschungsverlauf hindurch

verwendet werden und als Grundlage fir diese Umtbtsng gebraucht werden.

Hinsichtlich der oben formulierten Forschungsfraggielen individuelle Vorstellungs- und
Verhaltensmuster eine besondere Rolle. Der SoaolBgst Wallner (Wallner 1979:107)
meint in einem frihen Werk dazyAls Verhaltensmuster sind bestimmte Formen und
Ablaufe von Verhaltensweisen und Handlungen zuelexs, die von einer Gesellschaft als
verbindlich anerkannt werden. Nach unterschiedliciigraden der Verpflichtung halt man
auseinander: Gepflogenheiten, Gewohnheiten, Brguchiten, Konventionen, Gebote,
Verbote. Gepflogenheiten bestehen in sich wiedendan Gleichférmigkeiten des Handelns.
Gewohnheiten haben fiir die Gruppenangehorigen esiragelebten Ubereinkunftscharakter.
Brauch ist eine Regelmafiigkeit des sozialen Hasdsloweit diese durch eine Gruppe oder
die Gesamtgesellschaft gelibt wirdkZum Begriff Gewohnheit ist au3erdem noch zu sagen,
dass,Erndhrungs-Gewohnheiten akzeptierte, institutiogigrte Verhaltensweisen sind, die
bei Nichtbeachtung zwar keine Sanktionen ausloabar den Handlungsverlauf ziemlich
storen konnen.(Diedrichsen, 1995:94) Der Aspekt der Gewohntstistark soziokulturell
gepragt und spielt eine wichtige Rolle bei der Aabkivder Nahrung. Ein Merkmal der
Gewohnheit ist die Tatsache, dass durch eine Whetlerg des Handelns, die vorher
vorhandene Motivation etwas zu tun, verdrangt wiAlls einer Handlung entsteht
motivationsunabhéngig somit eine Gewohnheit. Sigttaul3erdem zu einer Vereinfachung
und Verfestigung taglicher Aktivitaten bei. Eineafeiche Aufnahme von Nahrung wird zu
einer Erndhrungsgewohnheit transformiert. Als Folgeht somit die mittelbare oder
unmittelbare Wahl an Nahrungsmitteln. Dieser Nagsamswahl liegt meist ein tieferer Sinn
inne und ist in den meisten Fallen sozial anerkgedbch oft schwer erkennbar. Der Grund
dafur liegt in der Tatsache, dass dieser Sinn, @geisatz zu einem absichtlichen Handeln im
Bezug auf Ernahrung, vergessen bzw. verdrangt wiwgld_eitzmann & Spitzmdiller 1995:
138). ,Ernahrungs-Einstellungen (food beliefs, food aities) sind bestimmte, durch
Wiederholung verfestigte Muster von Erfahrungen,e din  Wechselwirkung mit
Situationsreizen handlungsmotivierend wirken. Sithaten unter anderem Elemente des

Wissens, Fihlens und Schmeckens. Durch Wiederholung Bestatigung im
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gewohnheitsméligen Handeln werden sie zu bedindtmdlungsauslosern und bewirken
immer schnellere, eindeutigere und starkere Rea&tioin stets der gleichen Richtung.
Einstellungen und Gewohnheiten bedingen und véwstéeinander‘(Bodenstedt 1983 zit.
nach Bundschu 1995:94).

Ernahrungsgewohnheiten und Ern&hrungseinstellurgied im Alltag eng miteinander
verbunden. Hier soll noch auf die Bedeutung der riffeg Gepflogenheit und Brauch
aufmerksam gemacht werden. Ein&epflogenheit zum Thema Ernahrung ware
beispielsweise, wenn Lebensmittel immer im klei@aschaft um die Ecke gekauft werden.
Im Gegensatz dazu, eine Familie, die friher ihrdlikiten in der Kiiche zu sich genommen
hat, und dies nun regelmafig im Wohnzimmer tut, iheg Gewohnheiten verandert. An
speziellen Feiertagen oder zu besonderen Anlassénes Brauch, spezielle Gerichte
zuzubereiten, die ausschlieBlich zu diesem Anlasgiest werden (vgl.Diedrichsen 1995:
93f). Die Einstellung und das Verhalten von MenschreBezug auf ihre Ern&hrung sind zu
einem grofRen Teil den Lernprozessen im Rahmen igenen Gesellschaft und Kultur zu
verdanken. Guthe und Mead definierten Erndhrungsbeheiten als;the way in which
individuals or groups of individuals, in response gocial and cultural processes select,
consume and utilise portions of the available feagply* (Mead/Guthe 1945, zit. nach
Garine 2004:15). Jede Gesellschaft wéahlt aus diregten Palette an Nahrungsmitteln die zur
Verfugung stehen. Jedes Individuum stellt sich llns8end nach persénlichen Kriterien
wiederum eine bestimmte Auswahl an Lebensmittelnsamunen. Neben diesen
Komptonenten darf auch die psychologische Dimengies Erndhrungsverhaltens nicht
unterschatzt werden. Frihe und spezifische Lebfmsangen des Individuums beeinflussen

seine Wahl an Nahrungsmitteln (ebd.).

Im Zusammenhang mit dem Thema dieser Arbeit istall@m die kulturelle Dimension des
Essens zu betrachten. Was wir essen, wie diesesedtgh wird, in welcher Form es zu sich
genommen wird, wem es erlaubt ist zu essen, wonarh wir essen, sind kulturell gepréagte
Handlungsweisen. Kulturelle Vorstellungen und Védresweisen gestalten das tagliche
Leben in bedeutungsvolle Kategorien, welche einefert Einblick in institutionelle und
personliche Werte ermoglichen (vgl.Bowker und StE89 zit. nach Chen 2009:2). Die
amerikanische Medizinanthropologin Nancy N. Chdmaibt au3erdem treffengFFood does
more than fuel the body; it also defines us asgjveultural beings in the world. So, in a
sense, food creates and maintains the boundarigdseagocial being as well as the individual
body. When we consider food, we make choices basedur cultural knowledge and

nutritional literacy or awareness of food’s innafealities. Thus our definitions of food can
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change when there is cultural contact with othecisties.” (ebd:5). Somit macht uns das
Essen zu Kkulturellen Wesen. Wenn es um das Essén ftgeffen wir einerseits
Entscheidungen, welche auf unseren kulturellen tébmmgen und auch unseren
Erkenntnissen im Sinne der Erndhrungslehre beruhech unser Bewusstsein flr spezielle
Eigenschaften des Essens spielt eine Rolle. Im aomhit anderen Gesellschaften kdnnen
sich diese Definitionen verandern. Unter andereimdigs fiur vorliegende Arbeit ein
bedeutender Aspekt.

Der Kulturbegriff

Die Erlauterung und Definition des Kulturbegriffssti in einer kultur- und
sozialanthropologischen Betrachtungsweise in jeddinsicht unabdingbar. Der oft
verwendete Begriff ,Kultur® kann vom lateinischenoW cultura bzw. vom Verbcolere,
pflegen, bebauenabgeleitet werden. Diese Bedeutungen bezogen siolchst auf den
Ackerbau und die Viehzucht. Im Laufe der Zeit wurgkultur®* im Sinne einer
philosophischen Bildung, der Erziehung zu einemeljgen Leben und der Kenntnis von
Kinsten assoziiert. Gegen Ende des 18. Jahrhundertie der Kulturbegriff, so wie wir ihn
heute verstehen, erstmals in Deutschland, in wesbatitlicher Form angewendet. Wobei
dieser vor allem als Synonym zum Wort ,Zivilisattomerwendet wurde (vgl.Beer 1983,
2012:54). Die Bedeutung des Begriffs ,Kultur® wird den unterschiedlichen Disziplinen
differenziert verwendet und von einer Vielzahl aertveterinnen definiert und diskutiert. Seit
der ersten Kulturdefinition nach E.B. Tylor 1871,irhe Origins of Culture” erlebte diese im
Laufe der anthropologischen Disziplin immer wiedaranderungen (Beer 1983, 2012:55).
In den frihen 1950ern beispielsweise verdffentéohtlie Anthropologen Clyde Kluckhohn
und Alfred Kroeber eine Auflistung von 161, teilwei sehr ahnlichen, Definitionen von
Kultur (vgl. Eriksen 1995, 2010:3). Sie erkennenltluunter anderem alghose abilities,
notions and forms of behaviour persons have acduigs members of society”
(Kluckhohn/Kroeber 1917, 1952 zit. nach Eriksen 3,92010:3). lhre Definition des
Begriffes Kultur auf3ert sich somit in den Fahigkeijt Auffassungen und Verhaltensweisen
welche sich ein Individuum als Mitglied einer Gésghaft aneignet. Kultur ist somit nicht
angeboren, sondern erlernt und Uberindividuell (BE¥83, 2012:58). Weiters ist an dieser
Stelle zun&achst Clifford Geertz zu zitieren, welch@iltur wie folgt charakterisiert;lch
meine (...), dass der Mensch ein Wesen ist, dasllistgesponnenem Bedeutungsgewebe
verstrickt ist, wobei ich Kultur als dieses Gewelnsehe. Ihre Untersuchung ist daher keine
experimentelle Wissenschaft, die nach Gesetzen, sactdern eine interpretierende, die nach
Bedeutungen sucht. Mir geht es um Erlauterungen, das Deuten gesellschaftlicher

Ausdrucksformen, die zunachst ratselhaft erschéir{@eertz 1983:9). Da sich vorliegende
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Arbeit ebenfalls mit dem Analysieren und Intergestn bestimmter ,gesellschaftlicher
Ausdrucksformen® beschaftigt, und da individuelledButungen und Vorstellungen im
Kontext von Migration untersucht werden sollen, @Geertz’ Verstandnis von Kultur in

diesem Sinne zweckmalRig. Weiters wird in der heatiultur- und Sozialanthropologie der
Begriff Kultur nicht als starr und unverénderbagesehen. Kulturen sind dynamisch und
verandern sich fortwahrend (vgl. Beer 1983, 201R:56

Um einen Zusammenhang zum Themenkomplex Gesundhdfrankheit — Migration
herzustellen, welcher auch fiir vorliegende Arbei¢vant erscheint, formulierte Binder-Fritz
2009 folgendes: ,(...) ,Kultur' [stellt] ein Orientierungssystem fur Gemeinschaften und
Individuen bereit, um Erfahrungen und HandlungemeeiBedeutung zu geben, um
Lebenserfahrungen einen Sinn zu verleihen. Diestrpretations- und Handlungsrahmen,
der mit kulturellen Werten verknipft ist, wird ieslondere in Krisensituationen, wie etwa bei
Gesundheit/Krankheit oder Tod, sowohl fur das lilivm als auch fur sein soziales Umfeld
bedeutsam‘{(Binder-Fitz 2009:29). Zusammenfassend kann KwdtsrRahmenbedingung des
alltdglichen Lebens von Menschen gesehen werderezifgghe Wertvorstellungen,
Weltbilder und Perspektiven pragen das Individuurd seine Umwelt, ein Aspekt, welcher

besonders im Bereich der transkulturellen Gesutslrerisorgung, sichtbar wird.
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| THEORETISCHER HINTERGRUND

Die sozialwissenschaftliche Forschung, und insbeés@n Untersuchungen im Rahmen der
Kultur- und Sozialanthropologie, verlangen stetshnainer ganzheitlichen Betrachtung der
Thematik. Theoretische Hintergriinde, die moglichese bedeutende Aufschliisse Uber die
untersuchte Gruppe und ihre Lebensverhéltnisse hbkém, missen erkannt,
zusammengetragen und im gesamten Verlauf miteigeezaverden. Im Folgenden wird
somit versucht, einen theoretischen Bezugsrahmeschzaffen, der einen tieferen Einblick in

die Thematik und die damit verbundenen Einflussfiakt ermdglicht.

2 Migration - Ethnizitat - Identitat

Da es in vorliegender Diplomarbeit um Verhaltenseriund Vorstellungen vietnamesischer
Frauen in Osterreich geht, ist es mir wichtig, d@egriff Migration im Folgenden zu
definieren und seinen Bezug zur kultur- und somihlipologischen Forschung zu erlautern.
Im engen Zusammenhang stehen auRerdem die Untelschaind Bedeutung von Ethnizitat
und Identitat. Migration spielte in der gesamters€héchte der Menschheit immer wieder
eine wichtige Rolle. Unter anderem kann dies imn8ider Verbreitung der Weltreligionen,
des Guter- und Wissensaustauschs zwischen versdeied=thnien, als Folge nach Kriegen
oder im Sinne der Arbeitsmigration erkannt werdBie Mobilitdt von Individuen und
Menschengruppen ist somit als Tatsache der Gegehiold der Gegenwart zu sehen und
stellt ein zentrales Themengebiet der ethnologis¢terschung dar. Die Disziplin der Kultur-
und Sozialanthropologie definiert das Phanomen Hegration als freiwillige oder
erzwungene grenziuberschreitende Wanderung von Mensevelche verschiedene Ethnien
zusammenfuhrt, trennt und vermischt. Die Bildungn \tdentitaten steht unter Anderem in
diesem Zusammenhang im Zentrum des Interesses. eHeutd Migration als
Forschungsthema von den verschiedensten Fachdigriplaus verschiedenen Perspektiven
und mit Hilfe von unterschiedlichsten Methoden wsiieht. Wahrend sich Wirtschafts- und
Rechtswissenschaften im Rahmen quantitativer Vesfahzum Beispiel mit den
Okonomischen Folgeerscheinungen von Migrationsgsee beschéaftigen, nutzen Ethnologen
oder Soziologen qualitative Forschungsansatze uemAdiswirkungen von Migration auf
soziale Gesellschaftsstrukturen, kulturelle Phammmend individuelle Lebenswelten zu
erkunden. Das Verstehen, Beschreiben, Interpretietend Vergleichen wie sich
soziokulturelle Strukturen und ldentitdten von Marengruppen und Individuen im Zuge
einer Migration auspragen und verdndern, ist dasl Zeiner ethnologischen

Migrationsforschung (vgl. Kronsteiner 2009:131). rDKultur- und Sozialanthropologe
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Hermann Mduckler meinte zum Thema Migration weiteidass man sich dem Thema
Migration in all seinen Anforderungen nur sinnvalihern kann, wenn man sie als Folge
komplexer politischer, ideologischer, sozialer udklonomischer Prozesse begreift (...)"
(Muckler 1998:113). Im Weiteren betont er auch iediesem Zusammenhang sinnvolle
Verknupfung mit Ethnizitat und nationaler Identit&eide Aspekte spielen eine zentrale

Rolle bei Migrationsprozessen.

Im Allgemeinen ist eine Migration stets mit einenozi®kulturellen Wandel in der
Gesellschaft verbunden. Gemeint sind hier, nebém aVeranderungen in der sozialen
Struktur einer Gesellschaft, kulturelle, 6konomeseimd politische Neuerungen. Als sozialen
Wandel wirde man Dbeispielsweise die Verdnderungeer driher typischen
Tischgemeinschaft bezeichnen. Durch eine zunehmBeddstétigkeit der Frau oder auch im
Zuge einer Verminderung der Zahl der in einem Halidabenden Personen, haben sich im
Laufe der Zeit die Interaktionen zwischen den Femrhitgliedern bei Tisch reduziert. (vgl.
Diedrichsen 1995:106-107)

~Ethnizitat" ist ein relativ junger Begriff welchegeit den 1970er Jahren in Verwendung ist.
Er kam im Zusammenhang mit der postkolonialen Nexmang geopolitischer Strukturen und
der politischen Selbstorganisation ethnischer Miheigen auf (Beer 1983, 2012:63). Andre
Gingrich definiert 1998 in seinem Beitrag ,Ethnéitfir die Praxis“:,Ethnizitat ist ein
dynamischer und relationaler Begriff. Dies bedeutiztss zu einem gegebenen Zeitpunkt in
einer bestimmten Region eine selektierte Gruppekdturaspekten in die Praxis und in die
Vorstellungswelten der beteiligten Gruppen einggfuvird. Dort dienen sie dazu,
Beziehungen der Symbiose, der Gegenseitigkeit,aalmr der Abgrenzung herzustellen. Was
also die Ethnizitat ausmacht, ist eine Sache; wakuK ausmacht, ist hingegen eine andere”
(Gingrich 1998:106). In eigenen Worten ist hierwamerken, dass Ethnizitat nicht als starres
Konzept gesehen werden soll. Im Gegensatz dazuligoMdglichkeit, dass sie sich im Laufe
des Lebens eines Individuums verandern kann, hgehoben werden. Ethnizitat beschreibt
das Verhdltnis zwischen unterschiedlichen Gruppeziclve voneinander glauben, dass
Unterschiede im Hinblick auf eine Vielzahl kultuezl Aspekte dominieren (Gingrich
1998:102).

In der Anthropologie ist die Verwendung des Begsffldentitat* oft nicht immer eindeutig.
Zunachst kann Identitat mit Einzigartigkeit und ilndualitat assoziiert werden um Personen
voneinander abzugrenzen. Identitdt kann jedoch @aacBinne gemeinsamer Eigenschaften

verstanden werden, mit welchen sich Personen settmt von anderen assoziiert werden.
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Aufgrund von meist auffallenden Merkmalen werdensBeen mit bestimmten Gruppen oder
Kategorien in Gedanken verknupft. Somit kann degrBeldentitat nicht nur im Hinblick auf
Personen, sondern auch auf Gruppen, verschiedenstestitutionen, Familien,
Gemeinschaften, Nationen verwendet werden. Erikrikson (1959) war psychoanalytischer
Theoretiker und begrindete die allgemeine Anwendieg)Begriffes (vgl.Byron 2004:292).
.Personal identity, for Erikson, was located deap the unconscious as a durable and
persistent sense of sameness of the self; whatepgens, however traumatic the experience
or dramatic the passage from one phase of lifertotlaer, the non-pathological individual
does not normally consider himself or herself teehdecome someone els€ébd.). Nach
Erikson definiert sich die personale Identitat adewusstes und persistierendes Gefuhl von
Selbst. Das gesunde Individuum witrde nicht, welagische Ereignisse ihm/ihr auch immer
zugestoRRen waren, selbst behaupten, jemand argesesden zu sein sondern wirde nichts
desto trotz dieselbe Identitat beibehalten. Ab H@80er Jahren wurde Identitat von Margaret
Mead, Ruth Benedict und die so genanotdture and personality schodbeispielhaft
erlautert. Anthropologinnen dieser Zeit liel3en siater anderem von theoretischen Pionieren
der Soziologie wie Georg Simmel, Emile Durkheimp@e Herbert Mead und Alfred Schutz
zum Konzept Identitat inspirieren. ldentitat kanom# im Sinne von Gemeinsamkeiten
verstanden werden, welche mit verschiedenen Gruppen Kategorien assoziiert werden.
Als Beispiel ist hier die englische Bezeichnwethnic identityzu nennen, welcher sich auf die
Zugehdrigkeit eines Individuums bzw. dessen eigktentifikation zu einer bestimmten

ethnischen Gruppe bezieht (ebd.).

Wenn nun ein Zusammenhang der Identitat des Inglinés und dem Prozess der Migration
betrachtet wird, steht fest, dass, egal aus welcBegond auch immer das Verlassen der
Heimat passiert, eine besondere Herausforderungbgegist. Nichtsdestotrotz bleibt eine
lebenslange Verbindung zu demjenigen Ort, an dem s®ne Kindheit verbracht hat,

bestehen. Das Leben im neuen Land steht somitaiirlividuum als zweite Erfahrung und
im standigen Vergleich zur ersten in der HeimaterHergeben sich schliel3lich auch
Unterschiede zwischen den Generationen. Primaehinfigen und die Bindung zum Ort der

jeweiligen Kindheit werden unterschiedlich wahrgemeen und erlebt (vgl.Tatschl 2009:61).

Zu Beginn des Jahres 2011 lebten in Osterreichesmyt 927.612 Menschen mit
auslandischer Staatsangehorigkeit. Dies macht lun&rozent der Gesamtbevolkerung des
Landes aus. Ca. 359.000 Personen stammen ausmd@atsehen Union. Weiters konnte man
rund 249.000 Staatsangehorige aus dem ehemaligesldwien und rund 113.000 Personen

mit tUrkischer Staatsbirgerschaft zahlen. Ungefdl&.000 Personen hatten zu Beginn des
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Jahres 2011 die Staatsburgerschaft eines aul3eégsciopn Staates. Die groldte Gruppe ist
hier Asien mit 64.500 Menschen (vgl.Statistik Atsstr 2011. Bevolkerung nach
Staatsangehorigkeit und Geburtsland). Von allen sd?&n mit auslandischer
Staatsbiirgerschaft lebten rund 63 Prozent seit mishiiinf Jahren in Osterreich. Seit dem
Jahr 2005 sind 37% hinzugekommen (vgl. StatistiktAa, 2010. Migration und Integration).
Laut Statistik Austria leben zum Stichtag 1.1.20Lu8d 14.000 geburtige Chinesen, rund
11.900 Personen die auf den Philippinen geboremewr4.823 in Thailand Geborene und
2.877 geblrtige Vietnamesen und Vietnamesinnensiereich (vgl.Statistik Austria, 2010.

Bevolkerung nach Geburtsland).

2.1 Gesundheit und Erndhrung im Kontext mit Migration

Das Thema Gesundheit im Kontext mit Migration wurdeden letzten Jahren in den
verschiedenen Fachdisziplinen vielfach behandell diskutiert. Da die Hauptaspekte,
Schwangerschaft, Geburt, Wochenbett und auch diéhEung, dieser Diplomarbeit zum
Gesundheitsbereich z&hlen, soll dies in diesem t&laphematisiert werden. In den 90er
Jahren standen vor allem die gesundheitlichen Enobl die die verschiedenen ethnischen
Gruppen bei ihrer Einwanderung ins Aufnahmelandraithten, im Zentrum des Interesses.
Auch der Mangel an Erfahrungen in der Behandlurigheo Beschwerden wurde zu dieser
Zeit zu einem weitverbreiteten Untersuchungsthemalar Wissenschaft (vgl. Loncarevic
2001:66). Heute sind es jedoch die strukturellehm®nbedingungen, die den Prozess der
Migration begleiten und Migrantinnen vor und nadirer Einwanderung beeinflussen.
Folglich wurde festgestellt, dass Menschen, diglieywestlichen Industrielander einreisen,
Uber einen besseren Gesundheitszustand verfugenpera, die in der Heimat verbleiben.
Gleichzeitig darf jedoch nicht vergessen werdessddigrantinnen im Aufnahmeland einer
groReren, gesundheitlichen Belastung ausgesett ais die ansassige Bevdlkerung. Diese
Tatsache kann vor allem auf die individuellen Erfetgen zurlickgefihrt werden mit denen
das Verlassen der Heimat - aus welchem Grund amster- verbunden ist und sowie auf die
teilweise schlechten Lebensbedingungen im AufnaAntel Auch die politischen und
gesellschaftlichen = Rahmenbedingungen im  Aufnahndelandie  vorherrschenden
Arbeitsbedingungen und pragende Faktoren wie Fludder ein ungesicherter
Aufenthaltsstatus, spielen hier eine wichtige Rolten bewusstes Interesse und verstarktes
Verstandnis in Hinblick auf die individuelle Lebensind Migrationsgeschichte eines
Menschen, im Allgemeinen seiner kulturell gepradtebenswelt, sind somit Einstellungen,

die sich nicht, wenn es um die Gesundheit geht,ualbdingbar abzeichnen (ebd.). Ein
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weiterer interessanter Aspekt ist aul3erdem, dassr iMigrantinnen meist eine positive
Einstellung zum westlichen Medizinsystem zu erkenis¢ Dies bezieht sich vor allem auf
die Kompetenz der hiesigen Arztinnen, und die mogletechnische Ausstattung in den
Spitalern (vgl.Kuntner 2001:365).

Die Lebensbedingungen von Frauen mit Migrationgmgrund in Osterreich, sind neben
vielen anderen Faktoren, von Arbeitslosigkeit, ggen finanziellen Mitteln, beengten
Wohnverhaltnissen oder auch von der Sorge Uberwrigewisse Zukunft gepréagt. Negative
Auswirkungen auf den gesundheitlichen Zustand dsrd&enen sind das Resultat. Weiters
belasten haufig traumatische Erfahrungen, wie Espeise die Flucht aus dem Heimatland
oder Verlusterlebnisse, die psychische Stabilitér dligrantinnen. Ein ungesicherter
Aufenthaltsstatus sowie eine Konfrontation mit Disknierung und Rassismus gelten als
weitere Belastungsfaktoren (vgl.Wolf 2009:297). sDéerlassen der gewohnten, kulturellen,
familiaren Rahmenbedingungen und das Einlebennardremden Umgebung, welche mit
schwierigen Lebensbedingungen verbunden ist, betleihen grol3en Anpassungsdruck
(vgl.Hegemann & Salman 2001 zit. nach Binder-R2{#99:29).

In jeder Gesellschaft kann ein spezifisches Systarvorstellungen und Gesetzmaligkeiten
in Hinblick auf weibliche und méannliche Geschlechi#ten festgestellt werden, welches im
Laufe eines Lebens im Zuge der Sozialisation ddvisiuums erlernt und verinnerlicht wird.
Obwohl dieses Muster einem stetigen Wandel untgrlicann fur eine Generation durchaus
ein ,kulturelles Schema® in Bezug auf die Geschledieziehungen manifestiert werden. Im
Allgemeinen kann man sagen, dass es ,Frau seirgimfachen Sinne nicht gibt. Spezifisch
soziale, 6konomische und historische Kontexte epidiier eine entscheidende Rolle (vgl.
Binder-Fritz 2003a:123).

Wie Binder-Fritz 2003 betont, werden Frauen mit Mtgpnshintergrund in der Gesellschaft
des jeweiligen Aufnahmelandes, einerseits aufgrorer Zugehdrigkeit zu einer bestimmten
ethnischen Gruppe und andererseits aufgrund iheschBechts, als doppelt benachteiligt
angesehen. Auch im lokalen Gesundheitssystem wasdedTatsache als relativ aktuelles
Thema diskutiert. Hier wird vor allem eine Betonung ,die fremde Kultur* dieser Personen
mit Migrationshintergrund gelegt, um Erklarungem kiulturspezifische Vorstellungs- und
Verhaltensweisen zu schaffen, welche fir die eigeggevohnten Rahmenbedingungen fremd
sind. Dieses Hervorheben des ,Fremden® jedochigibteiterer Folge, mehr denn je, Anlass
zur Ausgrenzung, Stereotypisierung und zur Bildung Verstarkung von Vorurteilen. Das

Bewusstsein, dass es sich bei den Angehdrigen hiedener ethnischer und religioser
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Gruppen keinesfalls um eine homogene Einheit handelss hier immer im Vordergrund
stehen. Eine individuelle Migrationsgeschichte undie damit verbundenen
Lebenserfahrungen des Menschen sind oft bedeutealdegine blof3e Identifizierung durch
das Herkunftsland (vgl.Binder-Fritz 2003a, 20091 2Q.31f).

Der deutsche Volkskundler Ulrich Tolksdorf bescighfsich in mehreren seiner Artikel mit
dem Thema der Erndhrung im Kontext der Migrationgé&ht von der Annahme aus, dass das
traditionelle Ernahrungsverhalten eines Individuusehr stark in dessen soziokulturellen
Personlichkeit verankert ist. Die These einer Kanstvon Nahrungsgewohnheiten, wenn es
um eine soziale, aber vor allem rdumliche Mobilgéht, existiert schon lange und wird von
vielen Wissenschaftlern, die sich mit diesem Thdxaschéaftigten, vertreten. Aus folgenden
Zitaten soll noch einmal die Erndhrung als kongsntkulturelles und soziales

»Totalphdnomen* betont werden (vgl.Tolksdorf 1981):1

Wilhelm Heinrich Riehl bemerkte schon 1907Nirgends sind die Volksstdmme
konservativer, als wo es Mund und Magen gil§iehl zit. nach Tolksdorf 1993:188). Auch
der Volkskundler Richard Weil3 stellte 1946 fegElr den einzelnen bedeuten die
heimatlichen Speisen [...] einen wesentlichen TeiheseHeimatbindung, welcher ihm
bewusst wird, sobald er in eine andere UmgebunginkD[...] Heimatliche Speisen und
Getranke in der Fremde genossen, kdnnen die gaeradtl vergegenwartigen.(Weil zit.
nach Tolksdorf 1993:188-189) Weiters schreibt adeh Schriftsteller Max Frisch Uber die
Vertrautheit mit,heimatlichen Speisen'die ,das gute Gefuhl verschaffen, man kenne sich
aus in der Welt, wenigstens higffFrisch zit. nach Tolksdorf 1993:189). Vor allemder Zeit
nach dem 2. Weltkrieg, in der es zu groRen Umsiedsbewegungen in Deutschland kam,
wurden Untersuchungen zum so genannten Geschmamisek/atismus gemacht. Weiters
sieht Tolksdorf das Essen und Trinken als gesaffathes Operationsgefiige, welches
Kommunikation und Interaktion zwischen den Indivadwnd Gruppen ermdglicht aber auch
ihrer Orientierung dient. Das Essen, als alltagljdmmer wiederkehrende soziale Handlung
hat gro3en Einfluss auf den Lebens- und Zeitrhythdes Menschen. Im Allgemeinen ist die
menschliche Erndhrung und die damit verbundenekt@heder Nahrungsmittel, von einer
Vielzahl an gesellschaftlich tradierten Werten udormen aller Art gepréagt. Dazu z&hlen
unter anderem kulturspezifische Traditionen, Retigzugehorigkeit, Weltanschauung,
Gewohnheiten und Geschmack. Hier darf jedoch dereRisnicht vergessen werden, dass
verschiedene Nahrungsmittel oder nationale Kocheiinsufgrund des hohen Werts von
Kommunikation und Identifikation, fur die jeweiligailturelle Gruppe auch manchmal als

Symbole gesellschaftlicher Abgrenzung und Diffefenmg von anderen Gruppen gesehen
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werden. Tolksdorf spricht vom kulturellen Systenn Héche, das uns seit friihester Kindheit
begleitet und im Rahmen des jeweiligen Sozialisigsprozesses erlernt und verinnerlicht
wird. Aulerdem stellt er fest, dass das Erndhrystssy aufgrund seiner komplexen
Funktionalitat, im Gegensatz zu anderen kulturell®ystemen, viel starker in unserer
kulturellen Persdnlichkeit verankert ist. Wenn Hméng in einem kulturellen Kontext

behandelt wird, ist es nahe liegend, dass Migraetin verschiedenste Speisen,
Zubereitungsmethoden oder Gewdurzzutaten als ,Heynaiol* erkennen und durch ihren
Verzehr Assoziationen zu ihrem Heimatland hervartggr werden (vgl. Tolksdorf 1981:14f).

Ulrich Tolksdorf hat im Zuge seiner Untersuchung0@OBefragungen von preufdischen
Migrantinnen und Flichtlingen durchgefihrt. Er weiste ein relativ breites
Informationsspektrum zu gewinnen und stellte FradgenHinsicht auf das gesamte
Ernahrungsverhalten. Tolksdorfs Fragen waren wartderem bezogen auf Nahrungsauswahl,
Nahrungsmittel-Kombinationen, verschiedene Gewulizebereitungstechniken, zeitliches
Einhalten des Mahlzeitenrhythmus, Tischsitten unchaFormen der Gastfreundschatt. In der
Befragungsgruppe der tber 55-Jahrigen, bei deneNlidgationsprozess im Durchschnitt 30
Jahre zurickliegt, stellte Tolksdorf fest, dass Ioeir9% der Befragten im eigenen Haushalt
keine Elemente ihrer friheren, traditionellen Kudhstzustellen waren. Bei den jingeren
Migrantinnen lag diese Zahl bei 22%. Weiters liaggh saus seiner Untersuchung erkennen,
dass spezifische Gewlrze das am starksten konskdeteent darstellen. In 68% aller
Mahlzeiten wurden somit traditionelle, fur ihre tigre Heimat typische, kulturspezifische
Gewdurze verwendet. Hierauf entwickelte er den Begles ,Gewlrzkonservatismus®. In
weiterer Folge stellte sich heraus, dass GewilrzeAilgemeinen konstanter sind als
beispielsweise flur eine Region typische NahrungsimiDiese werden schon nach wenigen
Jahren im neuen Land aufgegeben und durch andetzierEin scheinbarer Widerspruch in
den Ergebnissen seiner Untersuchung ist die Tagsalass in lediglich 15% der Haushalten
Mahlzeiten serviert wurden, die als vollkommen itiadell angesehen werden kdnnen, unter
Verwendung von traditionellen Zutaten und mit gemtelh Technik zubereitet. Somit schliel3t
man darauf, dass sich der so genannte GeschmaciseiKatismus nur auf vereinzelte
Elemente die den Mahlzeiten beigegeben werdenebiefdurch diese Elemente wird fiir das
Individuum Tradition vermittelt und bietet eine gese Verhaltenssicherheit in der anfangs
noch sehr fremden Umgebung. Als Beispiel dafir tfiilholksdorf das Trinken eines
traditionellen Er6ffnungsschnapses an. Die Komlmmaton ,alten” und ,neuen“ Elementen
wird als Innovation gesehen und darf nicht alsrstargesehen werden. Rund um diese
konstanten Elemente entwickelt sich im Laufe dat, Z&en Akteuren oft nicht bewusst, eine

,neue Kiche". Zusammenfassend bleibt jedoch eine¥gigruch. Tolksdorf betont auf der
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einen Seite die starke Konstanz ethnischer Ernglsgewohnheiten, die durch eine frihe
Sozialisation gepragt ist und dadurch auf eindetid/erankerung in der sozialen, personalen,
emotionalen Identitdt beruht. Auf der anderen Seiber bemerkt er, dass sich das
Ernahrungsverhalten relativ schnell aufgeschlo$dehleuerungen zeigt, wie Beispielsweise
der Verwendung einer neuen Gemusesorte oder eincBeis einem Restaurant anderer
Nationalitdt. Um diesen Widerspruch aufzuklaren menolksdorf die Begriffe der Endo-
Kiche und der Exo-Kiche, die erstmals von Claudé-Sé&auss verwendet wurden. Hier
wird einerseits die Kiiche fur den privaten Bereicn der Kiiche fur die Offentlichkeit
differenziert (vgl. Tolksdorf 1981: 14-20). Eine ngeiere Ausfihrung zu diesem Thema
wurde jedoch zu weit von der hier untersuchten keatabschweifen. Ein weiterer Aspekt,
der bei einer Annahme von Erndhrungsgewohnheitemeddtiv konstantes Phanomen nicht
aul3er Acht gelassen werden darf, ist der der ,Tiladaus Desinteresse”. Wiegelmann, ein
deutscher Volkskundler, betont, dass es bei mandpezifischen Verhaltensweisen, die
Ernahrung betreffend, oft einfach nur das Nichtaodensein von Interesse, sich mit der
neuen Materie zu beschaftigen oder eine gewisseddelchkeit, die Dinge beim Alten zu
lassen mitspielt (vgl. Wiegelmann 1990: 4).

Um den thematischen Bogen rund um die Thematikiegehder Arbeit weiter zu spannen
widme ich mich in nachfolgendem Kapitel der Mediéalthropology und der Geburt aus
ethnologischer Sicht. Man kann sagen, dass das d'ldesser Arbeit aus dieser Subdisziplin

der Kultur- und Sozialanthropologie gegriffen wurde

3 Die Geburt aus ethnologischer Sicht

Der Begriff der Ethnomedizin wird im deutschspragem Raum seit etwa 30 Jahren als
Bezeichnung fir die Fachrichtung zwischen Ethn@ogind Medizin verwendet. Sie
entwickelte sich zu Beginn der 1970er Jahre parale Medical Anthropology im
anglophonen Raum. Anfanglich wurde hier meist,disssenschaftliche Auseinandersetzung
mit allen Formen der Heilkunde auf3erhalb der akagehen Medizin“(Haunschild 1976/77
zit. nach Lux 2003:10) verstanden. Das zentraleerdésise lag vorwiegend in der
Bereicherung, Erganzung und sogar Relativierungdaanaligen, westlichen Schulmedizin
mit so genannten .fremden Medizinsystemen“ aus @mdd.andern. Noch heute sind
medizinische Traditionen weltweit, auch im Hinblickauf ihre materiellen
Erscheinungsformen und ihren Umgang mit Wissen, kBenund Traditionen zentrale
Forschungsthemen der Ethnomedizin. Gesundheit wadikkeit in anderen und auch der
eigenen Gesellschaft im kulturellen Kontext zu &etten, steht als Grundparadigma der
Ethnomedizin. Auch das, fur Ethnologen selbstveditéhes Einbeziehen politischer,
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sozialer, philosophischer oder 6kologischer Aspetteharakteristisch flr ethnomedizinische
Forschungen. Bis in die 80er Jahre, lasst sichrirahie der Disziplin eine kulturvergleichende
Vorgehensweise erkennen. Auch die Darstellung dgrulgedizin als eine unter vielen
.Medizinen* der Welt ist hier pragend. Ein wichtgy@Nerk dieser Zeit stellt Arthur

Kleinmans ,Patients and healers in the context of cultur¢1980) dar. Der Ausdruck

Medizinethnologie ist im Gegensatz zum Begriff Etmedizin aktueller und wurde in

Fachkreisen vor allem in den letzten 10 Jahren ranth seiner begrifflichen Logik

vorgezogen. Das Wort ,Medizinethnologie® setzt sieimerseits aus der Medizin als
Anwendungsbereich, und andererseits, hinten anjeder Ethnologie als Vorgehensweise,
zusammen (Lux 2003:10f).

Die Geburt als Thema der ethnologischen Forschumglevvon verschiedenen Autorinnen
immer wieder behandelt. Zun&chst ist hier Liesel®tuntner zu nennen, die sich in ihren
Werken (1991, 1994, 1995, 1997 u.a.) unter andemesfihrlich mit der Thematik der
Gebarpositionen, in verschiedenen Kulturen ausdesetzte. Weiters ist Maya Nadig zu
nennen. In ihrem Artikel,Korperhaftigkeit, Erfahrung und Ritual“(1997) behandelt die
schweizer Kulturanthropologin Geburtsrituale im enkulturellen Vergleich. Einen
bedeutenden Beitrag leistete auch die amerikanigcettieropologin Brigitte Jordan (1995).
Auf ihre ,Anthropology of Birth* wird in folgendenKapitel naher eingegangen. Auch der
deutsche Mediziner und Anthropologe Wulf Schiefarghpwelcher Herausgeber des Curare
Sonderbandegsebaren aus ethnomedizinischer Siclif995) ist, soll als wichtiger Vertreter
dieser Disziplin genannt werden. In diesem Sammelb&rschienen viele Beitrage
unterschiedlicher Autorinnen zum Thema Geburt imitiuergleich. ,Der Wandel der
Geburtshilfe bei den Neuseelandischen Madfi995) von Christine Binder-Fritz ist einer
dieser Artikel. Basierend auf ethnologischen Fektfbungen bei den Maori in Neuseeland
publizierte sie, neben anderen Beitrdgen (19956 188.) zum Thema, Uberdies das Buch
»Whaka Whanau. Geburt und Mutterschaft bei den MawNeuseeland{1996) in dem sie
sich mit dem lokalen, traditionellen Geburtssystgi89) und der modernen Geburtshilfe
(1996, 1997, 2001) beschaftigte. Sie behandelteeld&spwie die Rolle der Verwandten bei
der Betreuung einer schwangeren Frau (vgl.Bind#z-Fr996:89f), pranatales Verhalten,
Schwangerschaftstabus (ebd:147f) und auch die Emghin der Schwangerschaft
(ebd:105f).
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3.1 Anthropology of Birth

Der Begriff der ,Anthropology of Birth® wurde vorllam von der berihmten US-
amerikanischen Anthropologin Brigitte Jordan (1988priindet. Sie beschaftigte sich seit
den spaten 70er Jahren des vorigen Jahrhundertslamit Prozess der Geburt und des
Gebéarens und den damit verbundenen Aspekten imeKbuler Kultur. Zu diesem Thema
forschte sie zunachst bei den Maya-Indianern in afarc und fuahrte anschlielend
vergleichende Untersuchungen in den USA durch. bfé der Zeit etablierte sich die
Bezeichnung einer ,Anthropology of Birth* als eingpannende Subdisziplin in der
Ethnologie. Da die Disziplin lange Zeit von manhba Wissenschaftlern und Feldforschern
dominiert wurde, und auch aufgrund der Tatsachges d&e Geburt eines Kindes zumeist als
.ntime Sache der Frauen“ definiert wird, dauerte mlativ lange, bis erste Studien
durchgefuhrt und verdffentlicht wurden. Jordan fediarte in ihrer Arbeit zum Thema Geburt
nicht ausschlief3lich den Vorgang des Gebéarens,esorgkl3 auch Ereignisse, die sich rund
um dieses pragende Ereignis im Leben jeder Frauhued sozialen Umfelds abspielen, nicht
auler Acht. Verhaltenskriterien, Wertigkeiten, Melisingsmuster und die Rollen der
beteiligten Personen interessierten die Anthropolbgsonders. Sie beschrieb grundlegende
Differenzen zwischen den Geburtsmethoden in ti@uilien Gesellschaften und jenen in
westlich gepragten Kulturen. Jordan betonte aucterdohiede zwischen den, vermeintlich
ahnlichen, westlich-biomedizinisch orientierten é&m USA und Schweden (vgl. Jordan
1995:25f). Unter anderem formulierte sie den Edtssh, [...] Geburt ist nirgendwo nur
,natdrlich’. Es gibt keinen Ort auf der Welt, esdogkeinen Stamm, wie immer ,primitiv’ er
auch sein mag, wo die Geburt von den beteiligtemsd?en als eine ausschlielilich
physiologische Angelegenheit betrachtet wirdebd:26).

In allen Gesellschaften ist das Phanomen der Gefitigewissen Risiken bzw. Gefahren fur
die Mutter und das Kind verbunden. Strategien umdr¥entionen, diese im besten Sinne zu
bewaltigen, haben sich in traditionellen wie auelschulmedizinisch-gepragten Ethnien in
unterschiedliche Richtungen entwickelt. In den USW#&ht vor allem die physische, den
Gesundheitszustand von Mutter und Kind bedrohet@efahrdung, im Mittelpunkt. Im
Gegensatz dazu furchtet man in traditionellen Gedwften eher Aspekte die in Verbindung
mit Ubernatirlichen Kréaften stehen. Hier wie auaht dkonnten gesellschaftlich anerkannte
Methoden, um diesen unterschiedlichen Gefahreregetizuwirken, begriindet werden.
Abgesehen von den Unterschieden welche Brigittedatorzum Thema Geburt in den
verschiedenen Gesellschaften aufzeigt, sind es imiraktoren wie die jeweilige

Weltanschauung, das 6kologische Umfeld, sozialegBengen, Rollenverteilung zwischen
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Mann und Frau oder auch ihre Vergangenheit, die Gesellschaft pragen. Aufgrund dieser
Gesichtspunkte spricht Jordan von sogenannten @Gslgatemen (vgl.Jordan 1978,1995:27).
Laut Jordan soll das Phanomen Geburt somit aus geezheitlichen Perspektive heraus
betrachtet werden. Sieben Dimensionen zéhlen hieden zentralen Eckpunkten ihrer
Studien:

= die Definition des Ereignisses

= die Vorbereitungen die dafir getroffen werden

= die teilnehmenden Personen und unterstitzendeémigonen

= Okologische Aspekte

= der Gebrauch von Arzneimitteln

= Techniken die angewandt werden

= jeweilige Auffassungen zur Entscheidungsfindung

(vgl.Lozoff, Jordan, Malone 1988:3).

Im Leben jeder Frau passieren pragende, biologis@rénderungen in Form von Monats-
bzw. Lebenszyklen. Die erste Menstruation und dsteeMutterschaft, das Einsetzen der
Wechseljahre und auch die Menopause stellen beudit@bschnitte im Leben jeder Frau
dar. Diese Veranderungen gehen meist Hand in Hahdiner neuen, individuellen sozialen
Orientierung in der Gesellschaft und im ndheren édhfvgl.Binder-Fritz 2003b:93).

,Die mit der menschlichen Reproduktion verkniupfiéorstellungs- und Verhaltensweisen,
sowie die mit jedem Abschnitt im weiblichen Lebgdag verbundenen Rollenerwartungen
an die Frau, sind zudem ein integraler Bestanddeit jeweiligen Sozialorganisation, des
ideologischen und medizinischen Weltbildes sowi€&@schlechterverhaltnissgébd.).

3.2 Geburts- und Schutzsysteme

Als pragendes, aul3ergewdhnliches Ereignis, dasvengchieden Gefahren fur Mutter und

Kind verbunden ist, ist die Geburt in allen Ges#laften von den jeweils spezifischen
Vorstellungen und Verhaltensregeln bestimmt. Dissaokulturellen Rahmenbedingungen,
in denen eine Geburt in jeder Gesellschaft andganisiert und gestaltet werden, werden als
Geburtssystem bezeichnet. Ein weiterer Begriff, &abutzsystem, bezieht sich auf den
Komplex an kulturellen Praktiken und Regeln, dienz8chutz der Mutter und des Kindes
wahrend der Schwangerschaft, der Geburt, des Wbekisnund der Stillzeit angewendet
werden. Soziologische, 6kologische, historischdigitse, politische und medizinische

Faktoren haben Einfluss auf Geburts- und Schutsyst Man unterscheidet zwischen
einerseits dem traditionellem, naturheilkundlicheomd auf der anderen Seite einem
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medizinisch-technischen Geburts- und Schutzsysteeide bestehen nebeneinander und

erganzen sich in vielerlei Hinsicht sinnvoll (Kuatrl997 zit.nach Domenig 2001: 361f).

Im Lehrbuch ,Professionelle transkulturelle Pflegen Domenig (2001) listet Liselotte

Kuntner universelle Kennzeichen traditioneller Geggysteme auf:

Gesellschaftlich verankerte Codes, die das Denkeepen, Befinden und Handeln
beeinflussen kénnen

Soziokulturell gepragte Wertvorstellungen

Traditionelles Rollenverhalten

Frauen- bzw. hebammenorientierter Betreuungsmodus

Therapie von traditionellen Heilern meist akzeptier

Anwesenheit des eigenen Mannes gro3tenteils niadhahi

Fremde Manner (Arzte) unerwiinscht

Spezifischer Umgang mit Schmerz bzw. psychosontaiSchmerzbekampfung
Vertikale Gebéarposition

Anwendung von traditionellen Heilmitteln bzw. Hdlgnzenmedizin

Laktationsmittel

Rituale zum Schutz von Mutter und Kind, rund um 8ghwangerschaft, Geburt und
Wochenbett sowie fir den Umgang mit der Plazenta

Ernahrungskonzepte und Essempfehlungen und -verbote

Krankheits- und Behandlungskonzepte wie das Warit-8ygstem

Verschiedene Formen des Befindens, auch unter deriuds von Schreck —in
gewissen medizinischen Systemen als Susto bekannt

Gesellschaftliche Pragung des Korpergefluhls

Religidse Vorstellungen

Konzepte der Unreinheit und der rituellen Reinigusgghe dazu auch Binder-Fritz
[1997] und Strasser [1995])

Tabus

(Kuntner 2001:363)

Weltweit haben Konzepte dieser Art Einfluss auf delsen von Frauen. Speziell wenn es um

das Thema rund um die Schwangerschaft, die Gebdrdie Zeit danach geht, dirfen diese

nicht aul3er Acht gelassen werden. Beispielswetséais Anlegen des Neugeborenen an die

Brust der Mutter gleich nach der Geburt in unsés@italern durchaus ublich, in anderen
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Gesellschaften jedoch aufgrund von religionsspsdien Reinheitsvorstellungen nicht tblich
(vgl. ebd.).

3.3 Traditionelle Viethamesische Medizin

Um einen Einblick in die traditionelle viethamesiscVorstellungswelt, wie sie in der
Literatur zu finden ist zu bekommen, mochte ich Hilfe dieses Unterkapitels einen Exkurs
zur traditionellen Medizin Vietnams durchfiihren.

Nach Nguyen Van Thang (1997) lasst sich die Entstglder traditionellen vietnamesischen
Medizin, vermutlich mehrere tausende Jahre, aufZdéi¢ der Hung-Koénige, die zwischen
2879 und 250 vor Christus in Vietnam herrschtenriakfiihren. Zwei Arten von
Uberlieferungen spielen bei der Entwicklung deditianellen vietnamesischen Medizin eine
besondere Rolle. Sie basiert auf der einen Sefteleruvolksmedizin, die auch als sudliche
Medizin bezeichnet wird. Ein wichtiger Bestand#r Volksmedizin sind spezielle Rezepte
fur Arzneimittel, die von Generation zu Generatidioer Jahrhunderte hinweg Uberliefert
wurden. Mit den ersten Menschen, die Vietham bedtied, begann auch die Geschichte der
traditionellen Medizin. Erkenntnisse Uber medizthis Eigenschaften von Pflanzen wurden
durch das Sammeln von Nahrungsmitteln gemacht,wurden zu einem wertvollen Mittel
um Krankheiten zu behandeln oder vorzubeugen. @idizmischen Techniken dieser friihen
Siedler waren erwartungsgemal auf deren Lebenshedjen und Beschwerden abgestimmit.
Somit zahlen Methoden wie das Einrenken von KnocA&apunktur, Massage, Akupressur,
kleine chirurgische Eingriffe, Moxibustiérund das Anwenden von, mit Medizin getrankten
Kompressen, ebenfalls zu den Techniken der traditien Medizin. Auch die therapeutische
Wirkung von Ernahrung wurde sehr bald erkannt. fdelsweise entdeckte man, dass der
Stamm des Bang-Baumes oder die Tro-Frucht durchhdéen Starkegehalt sehr nahrhaft
war, und als Abhilfe bei Hungersnoten dienen konkisch und Schildkréten wurden, um
den Geruch zu minimieren und die Verdauung zu stitezen, in Kombination mit Ingwer
zubereitet. Daraus resultierte der allgemeine Galbraon Zutaten wie Ingwer, Zwiebel und
Knoblauch nicht nur als Gewulrzmittel, sondern aalshHeilmittel (vgl. Nguyen Van Thang
1997:2009ff).

2 Als Moxibustion bezeichnet man die Behandlung sémpunkturpunkten oder ganzen Kérperpartien mit
Warme. Sie wird angewendet, um dem Kdérper Enerie BVarme zuzufihren und gilt als wesentlicher
Bestandteil der ferndstlichen Medizin. (vittp://www.shiatsu-austria.at/einfuehrung/tftm 26haufgerufen
am 24.08.2010
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Weiters wurden schon sehr bald Erkenntnisse zu lkdspaler Kleidung, der Behausung, der
Astronomie und auch der Bio-Meteorologie gewonm@e,zur Entwicklung einer nationalen

traditionellen Medizin beitrugen. Diese so genarsitdliche Medizin wurde schon lange vor
der Einfihrung der nérdlichen Medizin angewendet gilt bis heute als unsagbar wertvolles
Kulturgut. Leider ist jedoch bei vielen dieser teal volkstimlichen Praktiken, aus denen
sich diese Volksmedizin entwickelt hat, ihre Herikumcht mehr nachvollziehbar (ebd:210).

Tue Tinh, ein M6nch der von der viethamesischendB&vrung als ,Gott der sudlichen
Medizin“ bezeichnet wird, gilt als wichtigster Béigider der traditionellen vietnamesischen
Medizin. Er studierte die klassische chinesischelidle und war bekannt fir seine kritische
Perspektive und seine kreative Umsetzung in dexi®r&eine Grundannahme, von der er
stets ausging, besagte, dass der menschliche Ksighean sein Umfeld anpassen wirde, und
dass geographische und klimatische Aspekte bekdlgrerlichen Gesundheit des Menschen
eine wichtige Rolle spielten. Er war es, der velnsewiele traditionelle Methoden aus China
auf vietnamesische Verhéaltnisse anzupassen. SeieekeWwaren sehr umfang- und

einflussreich und pragten die nachfolgenden Arategationen in vielerlei Hinsicht (ebd.).

Einer der herausragenden Vertreter dieser traeifiem Medizin in Vietham war Hai Thuong
Lan Ong Le Hun Trac (1720-1791). Ihm wird auch déel ,Meister der traditionellen
vietnamesischen Medizin“ nachgesagt. Sein Hauptwekbhandlungen Uber das
medizinische Wissen von Hai Thuong® gilt als eides bedeutendsten Nachschlagewerke der
traditionellen, orientalischen Medizin und enth@ltsfiihrungen zu Pharmakologie, Semiotik,
Pulsdiagnose, innerliche und auf3erliche Patholo@ehurtshilfe, Gynakologie, Padiatrie,
Meteorologie und ihre Auswirkungen auf das Individy Hygiene, Koérperibungen,
lebenserhaltende bzw. verlangernde MalRnahmen umdh&mg. Aul3erdem sind tausende,
von ihm entwickelte Arzneimittel, in seinem Werkfgelistet und detailliert beschrieben. Im
Gegensatz zur sudlichen Medizin der Gelehrten, adodliche Medizin genannt, die aus
China stammt und sich auf Prinzipien der altenraakschen Kosmologie bekennt. Von 179
vor Christus bis 938 nach Christus befand sichnéet unter der Herrschaft Chinas (ebd.).

Im Zuge dieser Besatzung reisten viele chinesigalage nach Vietnam, um dort stationierte
chinesische Feudalherren zu behandeln. Auf dieseegeWkam auch eine Vielzahl an
chinesischen Arzneimitteln und auch neuartige sdpe Pflanzen wie beispielsweise
SuRkartoffel oder Zuckerrohr, nach Vietnam. AlteineBische Manuskripte, die eine
Auflistung dieser Mittel mit deren EigenschafterduBedeutungen beinhalten, sind wichtige

historische Quellen dieser Erkenntnisse. Im Laufe dahrhunderte veranderten sich aus
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China stammende Methoden, die in einem vietnamesisdJmfeld, von vietnamesischen
Arzten praktiziert wurden, als dass sie auf koipee und geistige Eigenheiten der
vietnamesischen Bevoélkerung abgestimmt wurden. Alad) im Gegensatz zum nérdlichen
China, in Vietham vorherrschende tropische Klimajrde zu einem Kriterium fur diese
laufenden Anpassungen. Es kam zu einer Vermisclagngvietnamesischen Volksmedizin
mit der traditionellen chinesischen Medizin und égiithte somit die Entwicklung einer
nationalen, traditionellen Medizin (ebd.).

In der Zeit der Ly-Dynastie (1011-1223), in der diretlicher Dienst zur Betreuung der
Gesundheit des Konigs institutionalisiert wurdeeitete sich dieses medizinische Wissen im
ganzen Land aus, wenngleich jedoch Mythen und Aaebgn in der viethamesische
Bevolkerung noch eine wichtige Rolle spielten unagmche Methoden nach wie vor Gang
und Gebe waren. Ein weiterer wichtiger Schritt @ Entwicklung der traditionellen Medizin
in Vietnam war die Grindung des Instituts konigiichArzte in der Tran-Dynastie (1224-
1339). In der offiziellen Gesundheitspolitik Vietna wird stets eine Kombination zwischen

moderner und traditioneller Medizin betont und geé&it (ebd.).

1955 meinte Prasident Hi Chi Minh dazu, dass maaf unsere, eigene Medizin aufbauen
(sollte), denn sie ist wissenschaftlich, nationadl wolkstimlich (...) Unsere Ahnen besal3en
eine reiche Erfahrung in der Behandlung von Kraritdre sowohl mit den Mitteln der
sudlichen als auch der nérdlichen Medizin. Um deicRweite unserer Therapien noch zu
erweitern, masst ihr erforschen, wie unsere OstiictHeilverfahren sich mit denen des
Westens in Einklang bringen lassef@bd: 213). Die gegenseitige Bereicherung zwisaesn
Schulmedizin und alternativen Methoden ist somitnsahenswert, und Il&sst somit
Anregungen fir das eigene Gesundheitssystem im Ra&Meiter geht es nun um das

traditionelle Konzept der Klassifikation von Nahgsmitteln.

3.4 Das Warm-Kalt-System

Das Warm-Kalt-System, als Konzept der ausgewogé&iemente, existiert in vielen Teilen
der Welt und soll Menschen, die sich an diese gamid/erhaltensregeln halten, Gesundheit
und Wohlbefinden garantieren (vgl. Greifeld 20032f). Es ist in verschiedenen Geburts-
und Schutzsystemen beispielsweise bei verschiederienischen Gruppen in Asien,
Sudamerika, Mittelamerika und Mexiko zu finden. Dgift die Geburt an sich, und die Zeit
danach als kalter Zustand und muss, mit Hilfe v@mmenden Speisen oder Kleidung, vor
UberméaRiger Kalte geschutzt werden. Wenn es jedootz, aller Vorsichtsmal3nahmen, zu
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einer Erkrankung kommt, die auf dieses System xatiféhren ist, soll dies durch eine
Behandlung mit, in diesem Fall, als ,heil3* eingéstiPflanzen oder Speisen ausgeglichen
werden. Auch Inhalationen, Waschungen oder das iBdmemit bestimmten, warmenden
Heilpflanzen, stellen hier eine Behandlungsmoglehklar. Lieselotte Kuntner hat sich in
ihrer Untersuchung zu tamilischen Familien als détdatnnen beschéftigt. Sie verfigen tber
genau diese Vorstellungsmuster. In ihrer Befragangllischer Mutter konnte sie feststellen,
dass diese das Angebot, nach der Geburt kaltenodiee Joghurt einzunehmen, als eher
frustrierend empfinden. Aufgrund der Anstrengunden Geburt befindet sich der Kérper der
Frau danach somit in einem abgekiihlten ZustandBdH&etranke und Speisen werden
folglich bevorzugt. Diesem Punkt werde ich micleinem der folgenden Kapitel noch einmal
genauer widmen. Weiters findet sie heraus, dassglithe Laktationsmittel fir tamilische
Frauen, in der Zeit nach der Geburt eine wichtigdleRspielen. Sie meint, dass diese
Traditionen, die in den Familien Gber Generationgindlich Gbermittelt werden, vor allem
Frauen aus armen Landern bekannt sind. Die Diszigr Ethnobotanik und ebendiese
Erkenntnisse zu den verschiedenen, traditionellemalitungskonzepten stehen somit als
bedeutende Informationsquellen auf dem Weg zu eirarskulturellen Perspektive der

Frauengesundheit im Allgemeinen (Kuntner 1997, 2864).

4 Anthropology of Food

In folgenden Kapiteln werde ich mich vor allem &&néahrung, wie sie im Laufe der Zeit in
der Kultur- und Sozialanthropologie behandelt wutdeschaftigen, um eine Relevanz zum
Fach herzustellen und einen Uberblick tiber die oreeslenen Ansatze, die sich mit dem

Thema Erndhrung im soziokulturellen Sinne besaoheifiti zu erlautern.

4.1 Historische Entwicklung

In den letzten sechs Jahrzehnten beschaftigten sioh Vielzahl an Forschern aus
unterschiedlichen sozialwissenschaftlichen Disagati mit dem soziokulturellen Aspekt von
Nahrung und Erndhrung. Man nimmt an, dass mehagisend Arbeiten zu diesem Thema in
dieser Zeit entstanden sind. Hier hat auch der iBedgr ,Ernahrungssoziologie®, der in
Deutschland und im angloamerikanischen Sprachramm1®30 entstand, seinen Ursprung.
Neben der amerikanischen Cultural Anthropology, biétischen Social Anthropology, der
deutschen und franzdsischen Ethnologie, wurde auder angloamerikanischen Ethnology
das Thema Erndhrung weitgehend differenziert auiijeny. Als Gemeinsamkeit zwischen

den verschiedenen Disziplinen lasst sich eine ttise, also ganzheitliche Perspektive
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erkennen (vgl.Bundschu 1995:80f). Im Allgemeinertetsucht die Anthropologie auf der
einen Seite die kulturelle Bedeutung vom Essenrzarsuchen. Auf der anderen Seite stehen
der Mangel oder das Fehlen von Nahrung und diellgelsaftlichen Reaktionen darauf im
Zentrum des anthropologischen Interesses. Wahread #. Weltkrieges und der
Nachkriegsperiode agierte die bedeutende ameriamig\nthropologin Margaret Mead als
nationale Beraterin fur Ernahrung und Hunger. herh Essay ,The Changing Significance of
Food“ behandelt sie die paradoxe Thematik zu Hwsrgerinmitten des Nahrungsuberflusses
(vgl.Counihan/Van Esterik 1997, 2008:17f). Wichtig¥ertreter und Werke der
Ernahrungsstudien der Cultural- and Social Anthlogy sind Marvin  Harris mit
»~Wohlgeschmack und Widerwillen* (1988) und SydneynM (1987) mit ,Sweetness and
Power”, wo es um Zuckerverarbeitung und dessen lrgeht. Jack Goody vergleicht, unter
der Bericksichtigung des sozialen und politischemtxts, 1982 in ,Cooking, Cuisine and
Class" verschiedene Ernahrungssysteme. Sammelbé@itdeinigen Regionalstudien zum
Thema wurden von Arnott (1975) und Fitzgerald ()9vé&rfasst (vgl. Bundschu 1995:80f).
Freedman (1976) definierte die Ernahrungsanthrgmeloals ,the study of the
interrelationship between diet and culture and theiutual influence upon one another”
(Strickland 2004:400).

4.2 Ernahrungswissenschaft vs. Anthropologie und Soziologie

Wahrend sich die Ernahrungswissenschatft in erstge Imit den kdrperlichen Funktionen
und Gesundheitszustdnden beschaftigen, interessiesiech Anthropologen und
Sozialwissenschaftler fir den symbolischen Charaktdes Essens und der
Ernahrungsgewohnheiten, sozusagen im Kontext vortuKu Obwohl die meisten
Anthropologen anerkennen, dass Praktiken rund @nVdrbereitung von Speisen und deren
spaterer Konsum vor allem von biologischen Bed&sem und dem Zugang zu Nahrung
beherrscht werden, argumentieren sie, dass diemdiken nach kulturellen Traditionen
ausgearbeitet wurdepF-ood practices are therefore more complex thanrmapde nutritional

or biological perspective would allow(Lupton, 1996:7). Eine komplexere Sichtweise aés di

der bloRen Nahrungsaufnahme ist somit sinngebend.

4.3 Strukturalistische Ansatze in der ethnologischen Nahrungsforschung

Wiegelmann, ein Vertreter der deutschen Volkskukdeymt 1971 in seinem ArtikeMWas
ist der spezielle Aspekt ethnologischer Nahrungsfaing?” zu dem Schluss, dass fur eine
Untersuchung zum Thema Erndhrung auf der EbeneEtterologie bereits eine gewisse
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Struktur an Grundeinheiten vorhanden sein mussZémirum des Interesses steht hier vor
allem die Mahlzeit. Um die Grundeinheit der Mahizai definieren: Mahlzeiten findet man
in allen ethnischen Gruppen, zu allen Zeiten. Aspeke die Struktur der Mahlzeit, Art und
Abfolge der Speisen, Mabhlzeitenordnung und auch Hasen in Hinblick auf den
Lebensrhythmus des Menschen und all dies im Konwet jeweiligen kulturellen
Rahmenbedingungen, liegen hier im Zentrum desdasas (vgl.Bundschu 1995:80f).

Ulrich Tolksdorf hat diesen Ansatz von Wiegelmargitergefiihrt, und die Hauptbestandteile
einer Mahlzeit, Speise und Speisesituation definiagiso was, wann, wo von Menschen
gegessen wird. Als Speise bezeichnet Tolksdorf N@&inrungsmittel verbunden mit der
kulturspezifischen Technik mit der es zubereitatdwDie Speisesituation setzt sich aus den
Aspekten ,sozialer Raum“ (Ort wo die Mahlzeit geggs wird) und ,soziale Zeit"
(Abhangigkeit der Mahlzeiten von beispielsweise dagydnung, Festterminen oder auch
Lebenssituationen wie Kindheit, Krankheit oder Altezusammen. Nahrung kann auch im
Sinne der Kommunikation und als Segregationsnggekehen und untersucht werden (ebd.).

Auch Mary Douglas, die bekannte britische Sozidleogologin, hat sich ausfuhrlich mit dem
Thema Ernahrung beschaftigt. ,Deciphering a MedB72) und ,The Structure of British
Meals” (1974) sind hier als wichtige Werke zu nemn&ie behandelt unter Anderem
maogliche Veranderungen der Erndhrungsgewohnherndrkammt zu dem Ergebnis, dass in
den ,hochstrukturierten Teilen* der Mahlzeit Traoiiten eher aufrechterhalten werden. Im
Gegensatz dazu ermdglichen weniger strukturierigeRi® des Essens, Mary Douglas nennt
hier als Beispiel den,snack®, die weniger strengen Regeln in der Verzehrsiuati
unterliegen als die Mahlzeit, durchaus Neuerungeh \g&erschiedenen Ebenen. Auch
Whiteman (1966) beschatftigte sich mit Vergleichanszhen der Funktion von Nahrung in
den USA und den Trobriand-Inseln. Er erforschtealRgen in dem Sinne als dass in beiden
Gesellschaften Nahrung als Demonstration von Beesiur Etablierung politischer Macht,
zur Erfullung sozialer Verpflichtungen und Verfgsing sozialer Beziehungen, zur
Freizeitnutzung und zu religiosen, 0Okonomischen,remeniellen, magischen und

medizinischen Zwecken angewandt werden (ebd.).

Im Allgemeinen ist eine strukturalistische Sichtseeivor allem daran interessiert, wie
individuelle Handlungen, Werte, Gedanken und Idatgn durch soziale Normen und
Erwartungen strukturiert sind. Diese stehen im angesammenhang mit der allgemeinen
Organisation und Struktur von Gesellschaften. Ausere strukturfunktionalistischen

Sichtweise aus gesehen bleiben diese Werte und étornm Rahmen einer
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Gesellschaftsordnung. Ihre Existenz bedeutet, bakgiduen Erwartungen an das Verhalten
anderer haben und umgekehrt versuchen die Erwantuagderer zu erfillen. Gesellschaften
werden als ,consensual’, berechenbar und gleiclibdiel gesehen, gestitzt durch eine

moralische Ordnung, die durch Kultur und Sozialdwruerhalten bleibt (vgl.Lupton 1996:8).

Soziologen und Anthropologen, die dieser wisserflatieen Stromung angehéren, tendieren
dazu, Themen wie beispielsweise Ernahrungs- undrisgewohnheiten zu sehen, als waren
sie linguistische Texte, aus denen es inne lieg&twgeln aufzudecken gilt. Absicht dieser
Forschungen ist es vor allem, herauszufinden, alshen Griinden das Essen als Teil des
sozialen Lebens gilt. Als Beispiel nennt die Autoridie Art und Weise wie
Essensgepflogenheiten dazu dienen, kooperativdsalfen oder Kinshipstrukturen in kleinen
Gruppen zu unterstitzen. Es waren vor allem Wissefgerinnen aus der anthropologischen
Tradition, die sich mit der Bedeutung von Nahrungd uNahrungsgepflogenheiten
beschaftigten. Meistens jedoch widmeten sich wasli Anthropologen eher den
Dimensionen von Essen in exotischen, kleinen undliéghen Gesellschaften als jenen in

ihrer eigenen Kultur (ebd).

Die sozialanthropologische Sichtweise zum Thema&lmumg und Essen hat drei
Schwerpunkte entwickelt: das Essen als soziokuilkur€ontext um die Logik und Prinzipien
verschiedener kultureller Systeme aufzuzeigen, rEate mediatives Mittel und moralisches
System innerhalb einer Gesellschaft, und Essen al® Zusammensetzung von
Lebensmitteln, welche Uberlappende Aspekte vondijsthen, biologischen und kulturellen
Systemen in der menschlichen Gesellschaft reprasent (vgl.Khare 1980 nach Lupton
1996:9).

Claude Lévi-Strauss’ Verstandnis einer kosmologiscbBimension von Vorstellungen rund
um Erndhrung hat viele heutige Kulturanalysen dendkrung beeinflusst. Zunachst
vergleicht er in ,Structural Anthropology”, welchesstmals 1958 verd6ffentlicht wurde, die
franzésische und englische Kiche (Ashley u.a. Z04:Lévi- Strauss (1970) behandelt
Ernahrungsgepflogenheiten wie eine Sprache undibdgt somit die erste Binaropposition,
die in allen Kulturen vorkommt, und zwar jene zwien Natur und Kultur. Nach Lévi-
Strauss, ist Kultur die Gesamtheit aller dieserkfikan, die Individuen voneinander
unterscheiden und sie einzigartig machen. Ernédlspnagtiken veranschaulichen diese
Binaropposition, insbesondere in Ubereinstimmung amderen Binaroppositionen wie
beispielsweise zwischen roh und gekocht, oder heis@ssbar und nicht-essbar. Nach Lévi-

Strauss ist gekochtes Essen eine Kkulturelle Tramsfiton des Rohen. In dieser
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Transformation wird Natur umgewandelt und abgedreDre Art und Weise, wie diese
Transformation taglich durchgefuhrt wird, dient daXulturen zu definieren (vgl.Lupton
1996:9).

Claude Lévi-Strauss hatte mit seinem Essay ,Len@t@ culinaire” 1965 grof3en Einfluss.
Sein Ansatz weist einen starken Bezug zur Lindustif und ist begleitet vom Diskurs Uber
Kultur und Natur. In seinem kulinarischen Dreie@ant er drei wichtige Begriffe in Bezug

auf die Analyse von Erndhrungsweisen: Roh, GekoodtVerfault.

ROH

:_'_'Lrh raten

(=) ()
Luft ' Wasser
g L
gerauchert ; + gesotten

GEKOCHT VERFAULT

Abbildung 1 Kulinarisches Dreieck Lévi-Strauss

Das Gekochte steht fur Lévi-Strauss fur die kultaréerdnderung des Rohen. Das Verfaulte
wiederum bezeichnet die natirliche VeranderungRtgen sowie des Gekochten. In weiterer
Folge entwickelt er aus diesem kulinarischen Dieiem Dreieck der Rezepte, welches
ebenfalls in vorangehender Abbildung erkennbar kier sind das Braten, Grillen und
Rauchern natirliche Vorgange, da ein direkter Kkirea Feuer besteht und keine Hilfsmittel
bendttigt werden. Im Gegensatz dazu das Kochenheglein kulturelles Phdnomen darstellt,
da ein Topf oder im Allgemeinen ein Gefal3 gebrausht (vgl.Bundschu 1995:82-84).
Wortlich schreibt Lévi-Strauss dariibgln dieses Dreieck haben wir ein weiteres gezeithne
das die Rezepte betrifft, zumindest die einfachstenn wir haben uns darauf beschrankt,
drei Arten der Zubereitung festzuhalten: das Bratkas mit Wasser Kochen bzw. Sieden und
das Rauchern. Gerauchertes und Gesottenes stelnamder hinsichtlich der Natur des
zwischen Feuer und Nahrung befindlichen Elemenigegen, das entweder Luft Wasser ist.
Gebratenes und Gesottenes stehen einander durchmaédéimn oder weniger groRen Raum
entgegen, der dem Element Luft geschaffen wirdy&ehes oder Gesottenes durch die An-
oder Abwesenheit von Wassétevi-Strauss 1968, 1976:525).

% Aus: Claude Lévi-Strauss (1968,1976): MytholoditaDer Ursprung der Tischsitten. Frankfurt am
Main: Suhrkamp. S.525.
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Somit kann eine Verdnderung von Nahrungsmitteln,rstrlich®, im Sinne von verfaulen,
stattfinden. Auf der anderen Seite steht wiederienkulturelle” Transformation, sinngeman
das Kochen oder Rauchern, wobei hier mehr odergeekiomplexe Veranderungen bewusst
herbeigefuhrt werden. Die Zuweisung dieser beid@pdditionen ist jedoch nicht immer
einfach, wenn man zum Beispiel die Herstellung ibester Késesorten betrachtet.
Schimmeln kann hier nicht ausschlief3lich als natilier Vorgang gesehen werden, da alleine
das Warten auf den Eintritt eines gewissen Faulatss als kulturelles Merkmal
anzuerkennen ist (vgl.Reinhardt 2008:51). In Myblgida 11l (1968, 1976) bringt Lévi-
Strauss hierzu ein Beispiel zur grof3en Vorliebe faarligem Fleisch bei Sioux-Vélkern in
Nordamerika. Nach seinen Schilderungen zogen diaseFleisch eines verendeten Bisons,
welches langere Zeit im Wasser gelegen hatte, dess &ischen, lebenden Biffels, vor (vgl.
Lévi-Strauss 1968, 1976:516). Die eindeutige Grenaischen Natur und Kultur ist somit
schwierig zu ziehen. Was nun in die Kategorien ‘yqwerfault* und ,gekocht* fallt ist von
Gesellschaft zu Gesellschaft unterschiedlich (vghRardt 2008:52).

Obwohl die Ansétze des symbolischen Strukturalismkesn Erklarungsmodell zu
individuellen Nahrungsvorlieben bieten, liefern Sigfschluss tber zahlreiche Nahrungstabus
in verschiedenen Gesellschaften. Hier sind vomaltke Vermeidung bestimmter Tierarten
bzw. eine Klassifikation der Tierwelt in ,essbardi,nicht-essbar’ von E. Leach (1972) im
Zentrum des Interesses. Als Reaktion auf dieserbslgthen Strukturalismus entstanden in
den 80er Jahren mehrere Arbeiten, die einen mbg¢eridspekt als Grund fir den Konsum
verschiedener Nahrungsmittel betonten (vgl.Bund4@&95:82-84).

4.4 Das Nahrungsmittel und die Mahlzeit

In der ethnologischen Nahrungsforschung geht esrater Linie um eine Beschreibung
verschiedener, fur die eigene Kultur fremdartigehidagsmittel und Speisen, sondern vor
allem auch um traditionelle oder religiose Einstejen und Wertehaltungen dieser Personen,
ihren Nahrungsmitteln gegentber. Der kulturelle éddpdes Essens und Trinkens lasst sich
auch an der Tatsache erkennen, dass verschieddmescee Gruppen nicht alle
Nahrungsmittel essen, obwohl sie zur Verfigungestelviirden. In jeder Kultur l&sst sich
eine spezifische Unterscheidung zwischen essbargh nicht essbaren Speisen und
Lebensmitteln feststellen. Der oft verwendete Aussip,Was der Bauer nicht kennt, das isst
er nicht* kann somit als universell anwendbar gesehen werdg olksdorf 2001:244). Der

Ernahrungsforscher Hans Jirgen Teuteberg diffezeiezitinf Punkte, die die symbolische
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Bedeutung des Nahrungsmittels beschreiben solleneistes nennt er d&sestigeprodukt
das eine, in der Gesellschaft elitare Position rerka lassen soll. DaStatusprodukfihrt
Teuteberg an zweiter Stelle an. Diese Nahrungdmitienen der soziokulturellen
Identifikation des Individuums und demonstriereineeZugehdrigkeit zu einer bestimmten
Gruppe. Weiters nennt &etisch-und SicherheitsprodukieNahrungsmittel, die bei Personen
emotionale Sicherheit schaffen. Teuteberg spricht on einer ,magisch-religidsen, ich-
verteidigenden* Wirkung der Speisen. Zu Fetischd 8icherheitsprodukten zahlen auch
Speisen und Lebensmittel die speziell von Kind&ohwangeren oder kranken Personen
gegessen werden sollen. An vierter Stelle seindzgklung stehemdedonistische Produkte
die aus Lustgefihlen konsumiert werden, meist awmfgrvon Merkmalen wie Geruch,
Geschmack oder Asthetik. Nahrungsmittel, die dié&ategorie zugeordnet werden, dienen
meist als Belohnung flir das eigene Verhalten. &lztén Punkt nennt Teutebelur-
funktionelle Produktewelche rein als Hauptkalorienlieferanten gesehend&re um das
korperliche Uberleben zu sichern. Diese Nahrundsiierfiigen dariiber hinaus tiber keinen
besonderen symbolischen Wert, sie sind symbolrigditeateberg/Wiegelmann 1986:7).

Die Mabhlzeit soll als Inszenierung des Essens, ageh als dessen symbolische Funktion
gesehen werden. Hier spielt die Zubereitung undidtietik der Speisen die bei der Mahlzeit
konsumiert werden eine wichtige Rolle. Die Mahlzall als ,Gesamtkunstwerk® mehrere
menschliche Sinne ansprechen. Im Rahmen der sogemaTischsitten wird die Mahlzeit
als Reprasentationsakt personaler und kulturedlentitat gesehenlnsofern geht es bei der
Mahlzeit um den Geschmack im sinnlichen und &sttteth Sinne des Worted-ellmann
1997:34.) Weiters ist auch noch zu erwahnen, dass richt nur die Beziehung des
Individuums zu seiner Nahrung eine Rolle spielteAhteraktionen, die zwischen den, an der
Mabhlzeit teiinehmenden Menschen, passieren, sinchtigi fir die Identitatsbildung des
Individuums. Die Mahlzeit ist somit eine symboliscRunktion an der sich der Prozess der
kulturellen und personalen Identitatsbildung besosdjut erkennen lasst (vgl. ebd.).

Diese symbolische Ebene lasst sich bei naherer ad@dting von National- oder
Regionalgerichten erkennen. Man kann sie als fikiezeichnen, da sie lediglich in
Kochbtichern und der 6ffentlichen Meinung der Beedlikng manifestiert sind. Kulinarische
Identitatsbildung ermdglicht somit einen fiktiverHorizont®, der fur Kkulturelle
Identifikationsmuster typisch ist (vgl.ebd:35). ttren folgenden zwei Kapiteln wird nun

versucht, einen kurzen Einblick in die viethamedsesblationalkiiche zu geben.
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4.5 Die viethamesische Kuche

Ein Grundnahrungsmittel flr Vietnamesen ist deisReelcher zu jeder Mahlzeit dazugehort.
Eine wortliche Ubersetzung des vietnamesischen &¥diir Mahlzeit ist die ,Zeit um Reis zu
essen”. Zu Reis wird frisches griines Gemuse, fisoder getrockneter Fisch und auch eine
Art fermentierte Fischsauce serviert. Auch Schweural Hihnerfleisch in kleinen Mengen
sind Ublich, sofern es das Haushaltsbudget erld&dispielsweise in Suppen wird Reis in
vielen Fallen durch Nudeln ersetzt. Wasser undsled hdufige Getréanke zur Mahlzeit. Obst
wird als Snack zwischendurch gegessen. Der FetilGeimer traditionellen viethamesischen
Ernahrung ist gering. Die normale Kalorieneinnahemspricht einem Drittel der Norm
westlicher Lander (vgl.Dinh/Ganesan/Waxler-Morriso@005:281f). Ausfuihrungen zur
vietnamesischen Kiiche und zu Rezepten werden imrieoien Teil dieser Arbeit ndher
beschrieben. Wie auch schon in Kapitel 3.4 erwahim in Folgendem noch einmal das so

genannte Warm-Kalt-System, nun im Sinne einer Bipgosition, aufgegriffen.

4.6 Binaroppositionen Heild versus Kalt

HeilRe, kalte und neutrale Speisen werden untexsshjewas auch in der traditionellen
vietnamesischen Kiche eine gewisse Relevanz heB#zist wichtig die Balance von heil3
und kalt im Korper beizubehalten, um Krankheit zarmeiden. Heile Speisen wie
beispielsweise Fleisch, Fischsauce, SuRigkeiteffe&aGewirze, Knoblauch, Ingwer und
Zwiebel sollten mit als kalt klassifizierten Speisavie zum Beispiel die meisten

Gemusesorten, Obst Kartoffeln, Fisch und Ente alsipen werden. Beim Entstehen einer
Krankheit durch Warmeverlust mussen kalte Speisebedingt vermieden werden. Bei
Krankheit wird vor allem Reisschleim mit etwas Zacloder Kondens-Milch verabreicht.
Jedoch auch ein spezielles Gericht aus gesalzenehweshefleisch kombiniert mit

Fischsauce ist eine gangige Mahlzeit bei KrankhBie Autoren bemerken, dass diese
Klassifikationen zwischen hei3en und kalten Speisach einer Auswanderung aus dem
Heimatland, immer mehr abnimmt bis verschwindetl.igh/Ganesan/Waxler-Morrison,

2005:281f).

Das typische Familienmahl, an dem alle Mitglieder Bamilie teilnehmen und ein Gang dem
nachsten folgt, ist in Vietnam nicht tblich. Auf¥emd ist es auch nicht dblich, sich wahrend
der Mahlzeiten zu unterhalten. Wenn vietnamesiddigrantinnen sich beispielsweise in

Kanada niederlassen, bevorzugen sie weiterhin Rermus ihrer Heimat, wie beispielsweise

cha gio (frittierte Reispapierrollen mit Fleisch, Eiern odgehacktem Gemusepho (eine
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Suppe aus Nudeln und Fleisch) umebc man(fermentierte Fischsauce). In Stadten sind die

Zutaten hierfur oft in chinesischen oder asiatiscBeschéaften erhaltlich (ebd.).

Im Laufe der Zeit hat sich jedoch Vieles verdnd&inerseits sind viele vietnamesische
Frauen ins Berufsleben eingestiegen und haben seemiger Zeit, um zu kochen. Auf der
anderen Seite haben viele von ihnen, besonders kingler, ein Gefallen an typisch
westlichen Speisen und Getrdnken entwickelt. Stésealnd relativ glnstiges ,fast food’
wurde immer beliebter. Die vermehrte Aufnahme ahlgohydraten, Zucker und Fett haben,
speziell bei Kindern, zu einer hohen Gewichtszuralgafiihrt. Dies sind Anzeichen dafur,
dass die gesunde, ausgeglichene, vietnamesisché&hrbng durch eine weniger

ausgeglichene, im Zuge der Migration entstandenseta wurde (ebd.).

4.7 Der kulturspezifische Geschmack

Das Phanomen des Geschmacks, wenn es um das E&sekagn in einzelne Gesichtspunkte
differenziert werden. Im engeren Sinne gibt es len individuell kérperlich-seelischen
Aspekt, bei dem es grundsatzlich um eine Anreguestilmmter Geschmacksnerven und
damit verbundenen Sinnesempfindungen geht. Andatgerdkann der von der Gesellschaft
normierte, kulturelle Aspekt genannt werden. Alleygiologischen Reize, die durch einen
bestimmten Geschmack ausgelost werden, I6sen lmesirpsychische Reaktionen beim
Individuum aus. Diese Reaktionen, vom Lust- bis Zkelgefihl, fUhren wiederum zu einer

Veranderung des Appetits oder des DurstverlangaisTeuteberg 1993 103ff).

Der Geschmack, wie Teuteberg es nennt ,als Uberthaklles Kulturphdnomen®, lasst sich
wissenschatftlich schwer messen. Als wissenschadtli¢-orschungsgegenstand kann er nur
fungieren, wenn er in einer zeitlich und raumlickgitenzten ,Kultur® festgemacht werden
kann. Teuteberg schreibt in einer verkurzten Ded@inj dass der Geschmagils Summe
aller asthetischen Gefuihle und Werturtddeét] , die vor allem bei der Ablehnung alles dessen
zum Ausdruck kommt, was nicht in die eigene Gesttsrientung pal3t“(ebd:106). Als
geschmackvoll wird somit das bezeichnet, was stiljekit dem eigenen Normen- und
Wertesystem Ubereinstimmt. In umgekehrter Weisdalees sich folglich mit Speisen, die
als nicht geschmackvoll erachtet werden. Der Begiés Geschmacks lasst sich im
wissenschatftlichen Sinne nur schwer eingrenzergrdian engen Zusammenhang mit dem
allgemeinen, kulturellen und sozialem Wandel stetdt im Kontext der Modernisierung und
den Veradnderungen von Lebensverhaltnissen gesetmdemw muss. Der Mensch im
Allgemeinen hat die universelle Eigenheit, Geschieaal3erungen eindeutig zu zeigen.
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Weiters steht auf3er Frage, dass sich die sinndspegischen Wahrnehmungen des
Geschmacks in Zukunft nicht verandern werden. DescBmack bestimmt unsere Auswahl
an Nahrungsmitteln und wird von der Gesellschaftiér wir leben, immer wieder bestétigt
und neu festgesetzt. Man kann also sagen, daf®3hde®men des Geschmacks auf der einen
Seite aus verschiedenen physischen Konstanten hhes@ndererseits aber auch
sozialpsychische Variablen beinhaltet. Laut Teuighst das Zusammenspiel dieser beiden
Aspekte in der Wissenschaft noch nicht zur Geniifggseht und analysiert, da die sozialen
und seelischen Einflussfaktoren nicht voneinandetregint betrachtet werden konnen
(ebd:103ff). Der Geschmack als soziokulturelles wukial-psychologisches Phanomen
unterliegt einem allgemeinen, kulturellen und slerra Wandel. Weiters pragen auch das
lokal-traditionelle Verhaltensmuster unser Geschuspiofil (ebd:107).

Eine bestimmte Speisekultur kann sich zwar in e@esellschaft als dominant zeigen, lasst
jedoch die Frage offen, ob es jemals eine einbkdlEsskultur gegeben hat. Die strukturellen
Veranderungen, welche sich stets in den Bereickemenschlichen Kultur ereignen, stehen
als Erklarung fir unterschiedliche Geschmécker em @erschiedenen sozialen Schichten
einer Gesellschaft. Es gibt bestimmte GrundmusteGeschmack, welche als bestandig, also
Raum und Zeit Uberdauernd, erkannt werden. Dieséiréamungsstrukturen wiederum
werden durch andere Faktoren beeinflusst. Sie nimfeht als statisches Modell gesehen
werden. Der Aufbau eines individuellen GeschmacksnbEssen, in seinen Normen und
Verhaltensmustern passiert nach Teuteberg in draséh. In der ersten Phase, der passiven
Phase, wird die Grundstruktur des Geschmacks ggbild der frGhen Kindheit bis ins
Jugendalter spielen hier Bezugspersonen und daeetgnfeld eine besondere Rolle. Es
kommt héaufig zu einer Verhaltensnachahmung. Im éadkr Zeit unterliegen diese
Geschmacksbewertungen, die in dieser ersten Pledslele wurden, eher quantitativer und
nicht qualitativer Veranderung. Die bilaterale Rhast die zweite Phase. Das Individuum
setzt sich hier mit den Normen und Verhaltenswessner Umwelt intensiv auseinander.
Zuletzt kommt es zur autonomen Phase, in der iddelle Vorlieben und Abneigungen
gegenuber bestimmter Geschmacker von Speisen urtdian®e sich voll entfalten
(ebd:103ff).

Traditionelle Einstellungen werden auch in der zereund dritten Phase, von Generation zu
Generation in der Familie tradiert. Dieser Soziatisngsprozess kann auch als Auswirkung
des allgemein vorherrschenden Erndhrungssystenehgesverden. Aber auch der Einfluss
der jeweiligen sozialen Schicht und verschiedeneinangsbildender Vorbilder sind wichtige

Faktoren. Ein wichtiger Gesichtspunkt, der fur Brstehung von Geschmack ebenfalls eine
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bedeutende Rolle spielt, ist die Tatsache, dads ®iktivitaten im Zusammenhang mit dem
alltdglichen Essen und Trinken von Individuen niaighr hinterfragt werden. Grund dafur
ist, dass es sich dabei um Handlungen dreht, di¥drildern abgeschaut wurden und oder
schon immer so gemacht wurden. Es ist leichterzisjje Muster von anderen zu
Ubernehmen, sich an ihnen zu orientieren und Siee@ene zu bezeichnen, als in jeder
Situation individuelle Entscheidungen zu treffebgaesehen davon, dass es so ohnehin zu
einer Uberforderung des Individuums kame. Teutebemgichnet die Geschmacksbildung als
einen eher zahen Prozess. Um Anderungen zu gewahrgissen erst gewisse
Hemmschwellen Gberwunden werden. Eine plotzlichéiNa@erung des Geschmacks ist somit
in seinen Augen unwahrscheinlich. Jedoch sind derjeAltersstufe, oder auch in jedem
Lebensabschnitt oder bei sozialer oder raumlicheobiMat, aufgrund von neuen
Sozialisationseinflissen und neu erlernten Wertebmgen teilweise Anderungen von

Geschmackselementen zu erwarten (ebd.).

Eine Sozialisation muss auch als Teil eines allgeemKommunikationsprozesses gesehen
werden. Als Beispiel hierfur ist die friheste Kommkation des Kindes nach der Geburt mit
der Mutter, das Stillen, zu erwéhnen. Mit zunehneemdAlter wird die Kommunikation
immer starker. Verdnderungen im individuellen Gesatk sind ein lebenslanger Prozess.
Geschmacksvorlieben, die sich in den verschiedersionalen Gerichten, Speisen und
Getranken prasentieren, eigenen sich gut, um esgtinmates Nationalgefihl bzw. eine

soziokulturelle Andersartigkeit hervorzuheben (&bd.

4.8 Ernahrung und Emotion

Nach der Soziologin Deborah Lupton in ,Food, thelidand the Self“ (1996) werden durch
den Geschmack und/oder den Geruch bestimmter Sp@nskLebensmittel beim Individuum

Erinnerungen an vergangene Ereignisse wach. Aueh Zdibereitung einer bestimmten
Mahlzeit kann mit einer Vielzahl an Geflhlen, miengn man in der Vergangenheit
konfrontiert wurde, assoziiert werden. Man erinngith an zurtickliegende, meist sehr
pragende Erlebnisse, zu denen genau diese Speigertseder zubereitet wurde. Diese
emotionalen Aspekte der Ernahrung lassen sich awnlgekehrt erkennen. Individuen

erinnern sich an gewisse Zeitpunkte in ihrem Lelwed verspiren in Folge eine starke Lust
oder, auch im negativen Sinne, eine Abneigung inugeauf bestimmte Lebensmittel. Diese
Assoziationen passieren meistens unbewusst unkereicon Gefilhlen wie Ekel, Hass und
Angst bis zu Wohlbefinden, Befriedigung und Verlangin der Beziehung zwischen Mutter
und Kind spielt diese Geflhlsebene ebenfalls eifghtige Rolle. Durch das Stillen ergibt
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sich fir das Neugeborene eine erste korperlicherdktion mit der Mutter. Hier kann der
Korper der Mutter, und im engeren Sinne die Mutikim selbst, als Quelle des
Wohlbefindens fur das Baby gesehen werden. Weiterden Emotionen wie beispielsweise
matterliche Zuneigung oder auch romantische Liebéaufiy von verschiedenen
Lebensmittelherstellern genutzt und eingesetzt, iorem Produkt das richtige Image zu
geben und bessere Verkaufszahlen zu erzielen (ygioh 1996:30f). Dieser Aspekt sei nur
am Rande erwahnt, da dies sonst zu weit von dan&éhstellung abweichen wirde.

4.9 Erndhrung und ldentitat — ,der Mensch ist, was er isst*

Dieser berihmte Ausspruch aus der Zeit des deutddealismus stammt von Ludwig
Feuerbach und wird in heutiger Zeit lediglich alseeKuriositat abgetan, da das
Phanomen des Selbstbewusstseins diesem Satz Agilaissnoch einmal genauer
dartiber zu reflektieren. Mensch und Tier sind ¢ie@an Lebewesen, die auf Nahrung
in korperlicher Hinsicht angewiesen sind. Ein deb#r Unterschied zeigt sich jedoch
schon offensichtlich in der Art und Weise wie deemdch seine Nahrung zu sich
nimmt. Diese Differenzierung ist beispielsweiseragchon deutlich in der deutschen
Sprache zu erkennen (vgl.Fellmann 1997:27f). Digb¥e ,essen’ und ,fressen’
signalisieren, dass beim Menschen eine kultursisehi# Zubereitung der Nahrung eine
wichtige Rolle spielt. Auch die ,Werkzeuge” mit deanNahrung aufgenommen wird,
durfen hier nicht aul3er Acht gelassen werden, widen, dass es sich beim Essen
nicht lediglich um eine Befriedigung des Hungerdp@dithandelt. Somit ware es besser
zu sagen: ,der Mensch istie er isst*. Wenn Menschen sich mit ihren Speisen und
Lebensmitteln identifizieren, spricht man von eingsymbolischen Vorgang“, der
jenseits einer korperlichen Betrachtungsweise #ibléAls Beispiel kann hier die
christliche Kommunion, sozusagen das heilige Abatdngenannt werden. Jesus, der
Sohn Gottes wird symbolisch durch Brot und Weinden menschlichen Korper
aufgenommen und einverleibt. Das Essen und die tifdetion sind beides
Bedurfnisse, auf die der Mensch nicht verzichtennkéDas Essen, als ein kulturell
vermittelter Vorgang, zahlt zu den wichtigsten etearen Medien personaler und
kultureller Identitatsbildung (ebd:28). Auch myttie und ideologische Betrachtungen
und soziale Ritualisierungen préagen das Essverhatid in weiterer Folge die Bildung

einer individuellen Identitat (vgl.Barlosius/Neunmdheuteberg 1997:17).
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4.10WHO zu Ernahrung

Laut den Richtlinien der Weltgesundheitsorganisaigt es eine ausgewogene Erndhrung, in
Verbindung mit regelmaldigen korperlichen Aktivitdite welche malRgebend zur
Aufrechterhaltung eines guten Gesundheitszustabdes Menschen beitragt. Sie definiert:
“Nutrition is the intake of food, considered in aébn to the body’s dietary needs. Good
nutrition — an adequate, well balanced diet combinath regular physical activity — is a
cornerstone of good health. Poor nutrition can letwl reduced immunity, increased
susceptibility to disease, impaired physical and ntale development, and reduced

productivity’ (who.int/topics/nutrition, 6.2011).

Empfehlungen der WHO zum Thema gesunde Ernahrungrvgmit einerseits das Essen
von reichlich frischem Obst und Gemiuse, NissenGeideide. Auf der anderen Seite
empfiehlt die WHO eine Drosselung der Salzzufuleniger Zucker und Fett. Weiters wird
auf die Bedeutung von gesattigten und ungesattigg¢isauren hingewiesen. Letztere sollten
bevorzugt eingenommen werden (vgl. who.int/dietptatactivity/diet, 6.2011).

4.11Die 0sterreichische Erndhrungspyramide

In vorliegendem Kapitel geht es nun um die Vorstaien einer gesunden Ernahrung auf
nationaler Ebene. Die im Folgenden abgebildete hasthriebene Erndhrungspyramide soll
als Vergleichsmodell zu jenen Vorstellungen zu gdsu Erndhrung der viethamesischen
Frauen dienen. Das Bundesministerium fir Gesundnébsterreich hat folgende Pyramide
als Richtlinie fur eine ausgewogene, gesunde Eum@hentwickelt:
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Abbildung 2 Ernahrungspyramitie

Die Erndhrungspyramide gibt Aufschluss uber emgio@lMengen an Nahrungsmitteln und
soll als anschauliches Modell zur Vermittlung eigesunden Ernahrungsform dienen. Sie
besteht aus sieben Ebenen, wobei die unterste mipp& der Getranke darstellt. Je weiter
man in der Pyramide nach unten geht, desto mele so&n von jeweiligen Lebensmitteln zu

sich nehmen. Wichtig ist es zu erwahnen, dass Edenen als Bestandteil der gesunden
Ernahrung gesehen werden sollen. Oben angefangdnesi fett-, salz- und zuckerhaltige
Speisen, die man laut dem &sterreichischen Bunaésterium fir Gesundheit maximal

einmal am Tag essen sollte. Die Verwendung von ftérau und Gewurzen wird

hervorgehoben. Die GibermaRige Zufuhr von Salzesgrmieden werden, wie auch schon im
vorangehenden Kapitel zur ErnahrungsempfehlungVdeO erwahnt wurde. Ein bis zwei

Essloffel pflanzliches Ol oder Fett sollten tagéctBestandteil oder Inhaltsstoff von Speisen
sein. Hierzu zahlen auch Nisse, Samen und beisgisks Kirbiskerne. Auf dieser Ebene
sollte vor allem auf die Qualitat der verwendeteodbkte geachtet werden. Weiter kann man
in der dritten Ebene der Pyramide Fisch, Fleischyatvund Eier erkennen. Ein bis zweimal
pro Woche wird fettreicher Seefisch wie Lachs, Tiaam oder Makrele empfohlen. Auch der
heimische Saibling und Hering wird hier erwdhnttt&®nes Fleisch und Wurstprodukte
sollten maximal dreimal in der Woche gegessen werdebei man rotes Fleisch, also
Schweine-, Rind- und Lammfleisch eher selten koneren sollte. Wenn es um Eier geht,
gelten drei Stiuck in der Woche als gesund. Milct Milchprodukte sind ebenfalls wichtige

*http://www.bmg.gv.at/home/Schwerpunkte/Ernaehrumpfehlungen/DIE_ OeSTERREICHISCHE
ERNAeHRUNGSPYRAMIDE (15.06.2011)
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Bestandteile einer gesunden Erndhrung. Es wird @ngri dreimal taglich Milch, Joghurt
oder auch Kése zu wahlen. Auf der nachsten Stufelein Ernahrungspyramide stehen
Getreideprodukte und Erdapfel. Der Verzehr von Bxatdeln, Reis oder Kartoffeln viermal
am Tag soll hier betont werden. Aul3erdem sollte rwailkornprodukte vorziehen. Am
haufigsten, mit 5 Portionen am Tag, sollte Gem@st und Hulsenfrichte gegessen werden.
Abschlie3end darf nicht darauf vergessen werdesreaitnend zu trinken. Eineinhalb Liter
alkoholfreie, energiearme Getradnke wie Wasser, Mim@asser oder ungezuckerte Krauter-
und Frichtetees werden pro Tag empfohlen (vgl.pmat, 15.06.2011). Weiters ist hier
noch anzumerken, dass auch die gewohnte ErnahemgBrdu Einfluss auf deren Fertilitat,
den Verlauf einer Schwangerschaft und auf die H#eft und Auspragung bestimmter
Komplikationen wahrend dieser Zeit nimmt (vgl.Buz@4:224).

Da sich das Thema vorliegender Arbeit nun auf diedBrung in der Schwangerschaft
bezieht, wird im folgenden Kapitel eine spezielbdint zugeschnittene Ernahrungspyramide

vorgestellt.

4.12Die 0sterreichische Erndhrungspyramide fur die Schwangerschaft

In Anlehnung an die Osterreichische Ernahrungspigtarnaben Expertinnen und die ,Public
Health Arbeitsgruppe Ernahrung“ des Obersten Sanaties (OSR) eine spezifische
Ernahrungspyramide fur die Zielgruppe der Schwasgerstellt (ages.at, Presse, 27.6.2011).
Quintessenz dieser eigens entwickelten Pyramigéasts schwangere Frauen durchaus einen
erhohten Energiebedarf haben, jedoch nicht  furizwssen sollten bzw. missten. Dieser
Mehrbedarf an bestimmten N&hrstoffen resultiert daa physischen und metabolischen
Veranderungen im Korper der schwangeren Frau (uggB2004:224). Dieser héhere Bedarf
betragt 250 kcal pro Tag und sollte vor allem mén@ise und Getreideprodukten erfullt
werden. Milch und Milchprodukte, eine Extraportibisch oder Fleisch sollte ab dem vierten
Schwangerschaftsmonat zusétzlich gegessen werdé@erdem brauchen Mutter und Kind in
dieser Zeit eine hohere Dosis an verschiedenstéamiien und Mineralstoffen. Unter

anderem spielt Folsdure eine besondere Rolle beirartwachsen des ungeborenen Kindes.
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Abbildung 3 Ernahrungspyramide fiir die Schwangeattch

Im Weiteren empfiehlt die Public Health Arbeitsgoepfir Erndhrung noch einige Lebens-
und Genussmittel in der Schwangerschaft zu meideter anderen werden hier Zigaretten,
Alkohol, Rohmilchprodukte, geraucherter Fisch, rolteeresfriichte und Speisen, die rohes
Ei enthalten, genannt. Aufgrund maoglicher Schweath®tlastung sollte auch auf Thunfisch,
Heilbutt oder Schwertfisch verzichtet werden. Abdtend wird in der Pressemeldung zur
neuen Erndhrungspyramide fir Schwangere auf diveltggienerichtlinien, welche die

Nahrungsaufnahme betreffen, hingewiesen (vgl.agés2011).

Das Essen wahrend der Schwangerschaft und die Zusasetzungen der Ernahrung
wahrend dieser Zeit haben besonderen Einflussialdpditere Gesundheit des Neugeborenen
und seine weitere Entwicklung (vgl.Bung 2004:22@a es sich beim Thema dieser
Diplomarbeit um die Erndhrungsgewohnheiten vonnéetesischen Frauen in Osterreich
handelt, soll diese Empfehlung des OSR als Vergsgirundlage fiir die Ergebnisse aus dem
empirischen Forschungsteil dienen. Im néchsten Pswik auf westliche Empfehlungen zur

Ernahrung in der Stillzeit eingegangen werden.

4.13 Empfehlungen zur Ernahrung in der Stillzeit

Der Energiebedarf einer stillenden Wochnerin steigt Vergleich zu jenem einer
schwangeren Frau um etwa 500 kcal taglich. Hierdesreinerseits der Energieanteil der

® https://www.gesundheit.gv.at/Portal.Node/ghp/publéas/Pyramide Schwangerschatt.jpg
(9.3.2012)
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gebildeten Muttermilch und dazu der Energieaufwded Milchproduktion gerechnet. Im
Kapitel zur Erndhrung wéhrend des Stillens, im Kilkesrwerk ,Die Geburtshilfe* von
Schneider/Husslein/Schneider stellt Huch fest, dass bei der empfohlenen
Nahrungszusammensetzung in der Stillzeit nur weniggerschiede zu der in der
Schwangerschaft winschenswerten Erndhrung gebetdDleche Mehrbedarf an Proteinen,
Kalzium, Vitaminen und Spurenelementen sei jewddisselbe. Aul3erdem sei es wichtig, viel
Flussigkeit zu sich zu nehmen (vgl.Huch 2004:946f).

5 Vergleichsstudien in Kanada und Australien

Im siebten Kapitel des Sammelbandes ,Cross-CulDaasing: a handbook for health
professionals” beschaftigt sich die Soziologin ukathropologin Nancy Waxler-Morrison
(u.A.) mit Patientinnen mit viethamesischem Migvashintergrund in Kanada. Da sie sich
auch mit dem Thema Ernédhrung wéahrend der Zeit d@bmw8ngerschaft, Geburt und des
Wochenbetts sehr ausfuhrlich auseinandersetzt, dieetes Werk eine wichtige Basis und ein
Vergleichsmodell fir meine Arbeit dar. Informationaus diesen Studien waren auch bei der

Entwicklung des Interviewleitfadens hilfreich.

5.1 Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett bei Viethamesinnen in
Kanada

Vietnamesinnen in Kanada beschreiben die Schwatrtygdtsals einen natirlichen Prozess. Es
ist wichtig, wahrend dieser Zeit das Gleichgewirchteigenen Korper beizubehalten. Dies
bedeutet unter anderem, dass eine schwangere Fedarvzu viele heil3e Speisen oder
Lebensmittel noch zu kalte zu sich nehmen solltelieBt sind in dieser Zeit jedoch
adstringent wirkende Lebensmittel wie beispielseggine Mangos. Tonika verschiedenster
Art werden eingenommen, um die werdende Muttertatken und den Fotus schrumpfen zu
lassen. Letzteres wird angewendet, um die Gebuerleichtern. Fir vietnamesische Frauen
gibt es in der Zeit der Schwangerschaft, der Gelmualtin den Tagen, Wochen und Monaten
danach viele weitere traditionelle Regeln, die uatederem die Koérperhygiene, das Essen
oder das Stillen betreffen. Laut Dinh, Ganesan uviaxler-Morrison haben sich diese
Vorstellungen und Aspekte, durch eine Migration maanada deutlich verandert. Alles
weitere dazu werde ich in diesem Theoriekapitel nerei Arbeit genauer ausfihren
(Dinh/Ganesan/Waxler-Morrison, 2005:276).
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Die Geburt eines Kindes wird unter Viethamesematsirlicher Prozess gesehen. Traditionell
wird der Geburtsschmerz mit Gleichmut hingenomnidur. selten werden schmerzstillende
Mittel angewendet. Durch die Migration jedoch hamhsdieser Aspekt deutlich verandert.
Wenn die Mdoglichkeit besteht, schmerzstillende Md#n anzuwenden werden sie von
vietnamesischen Frauen in Anspruch genommen odgar sgerlangt. Nichtsdestotrotz
behalten sie ihre Selbstkontrolle und den Gleichméhrend der Geburt bei (ebd:276f).
Weitere, vertiefende Untersuchungen zu diesen Gispionkten wéren hier durchaus

interessant.

Aufgrund des Stressfaktors und dem hohen Blutvetiestehen traditionelle Vorstellungen
die den Korper einer Mutter nach der Geburt alg ka&lzeichnen, was auch schon in
vorangehenden Kapiteln zum Warm-Kalt-System angesign wurde. Im landlichen

Vietnam sowie in vielen anderen Teilen Sudostaslemamt es somit nach der Geburt zu
Ritualen wie beispielsweise dem ,mother-roastingin kleines Holzkohlefeuer wird hier

unter dem Bett der Wochnerin entziindet um ihrenpgbmwarm zu halten. Bei Frauen aus
stadtischen Gebieten in Vietnam ist dieser Brauchtmmehr Gblich. Neue Methoden um den
Korper zu erwarmen wurden hier entwickelt und spatech durch die Migration in andere

Lander mitgenommen (ebd:276f).

Vietnamesische Frauen vermeiden es aul3erdem, eachetburt zu baden oder ihre Haare zu
waschen, aus Angst ihren Korper noch mehr abzukihfaschungen mit Hilfe eines
Schwamms und heil3em Wasser sind hier eher akzeptieYWVochenbett ist es auch wichtig,
als kalt klassifizierte Getrdnke wie etwa Wasseerodrruchtsafte und Speisen wie
beispielsweise rohes Gemise und Obst zu vermeiMerwiegend als heild eingestufte,
wirzige und salzige Speisen sollten, gemeinsam Rets, Eiern, Tee, SuRigkeiten,
Huhnerbrihe oder unter anderem Fischsauce, in rdiésg# gegessen werden. Obwohl
Vietnamesen eher wenig bis keinen Alkohol konsuemertrinken viele Frauen nach der
Geburt Rotwein oder Wein mit Ginsengextrakt vermmanit der Vorstellung, dass diese
Getranke ihre Korper von innen reinigen wirden.iNaer Geburt ist eine Ruhepause fir die
Mutter von einem Monat vorgesehen. Laut den Aut@indes Buches Cross-cultural Caring,
die sich mit den Gebrauchen vietnamesischer Migraeh in Kanada beschaftigt haben, wird
diese Ein-Monats-Regelung auch im Aufnahmeland rmaibehalten. Dabei wird auch das
Risiko eines Verlustes des Arbeitsplatzes eingegianédbhangig von finanziellen Mitteln
wird am Ende des ersten Monats zu Ehren des Neugsdio ein mehr oder weniger grol3es
Fest gefeiert (ebd:276f).
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In l&ndlichen Regionen Vietnams ist es ublich dasdkeineinhalb Jahre lang zu stillen. Im
Gegensatz dazu stehen Frauen aus dem stadtischat, @e es bevorzugen ihr Kind mit der
Flasche zu flttern. Feste Speisen werden erst daoh sechsten Monat gegeben. Bei
vietnamesischen Migrantinnen in Kanada ist fesadlest, dass auch sie, trotz der
Empfehlungen vieler Arzte, Krankenschwestern undadsemen das Stillen ablehnen und
lieber auf flissige Babynahrung zuriickgreifen, Wwekals ,moderner’ gesehen wird.

Viele Frauen sehen sich auch aufgrund ihrer Beitifiteit sehr bald gezwungen mit dem
Stillen aufzuhoéren. Auch die Angst vor einer Def@rang der weiblichen Brust aufgrund
des Stillens sind oft Grinde fir vietnamesische r&hgnnen das Stillen abzulehnen
(ebd:277).

5.2 Vietnamesinnen in Australien Uber das Stillen

Im Journal of Advanced Nursingchreibt Joh Chin Rossiter 1998, Uber Einstellunged
Auffassungen in Hinblick auf das Stillen, unter tagmesischen Mittern in Sydney,
Australien. Einige Autorlnnen hatten sich schon atuausfuhrlich mit Migrantinnen mit
vietnamesischem Migrationshintergrund im Zusammeghait Themen die die Gesundheit
betreffen, beschaftigt. Demnach wurde festgestédss es, im Zuge der Einwanderung in
westlich orientierte Lander zu einem signifikan¥andel in Hinblick auf die traditionelle
Form der S&auglingsernahrung kommt. Dies wurde aatton im vorangehenden Kapitel,
bezugnehmend auf Dinh, Ganesan und Waxler-Morresovihnt. Immer weniger Frauen
entscheiden sich fir das Stillen und bevorzugenli@sem Sinne ihre Neugeborenen mit
Flaschennahrung zu fluttern. Unter denjenigen drendeh zu stillen begonnen haben, wird
die Dauer der Stillperiode deutlich kirzer. Die $omeidung, ob und wie lange eine
viethamesische Frau stillt, hangt laut vorangehendéntersuchungen von sozialen,
kulturellen und 6konomischen Einflussfaktoren irethUmwelt ab. Die féalschliche Annahme,
Flaschennahrung ware die westliche ,Norm* ein Babyuttern und dass diese qualitativ mit
Muttermilch gleichzusetzen sei, wirde viethames&sEhauen im westlichen Aufnahmeland
in ihrer Entscheidungsfindung beeinflussen. Auchh Aepekt, dass das Futtern mit der
Flasche flur die Mutter ein héheres Mal3 an Freitnedt Bequemlichkeit im Alltag mit sich
bringt und dadurch ein frihzeitiger Wiedereinstieg Arbeitsleben ermdglicht wird spielt
eine Rolle. (vgl.Mathews & Manderson 1980, Hender&oBrown 1987, zit. nach Rossiter
1998:599). Um ein neues Bewusstsein unter Migragtin hinsichtlich der
Sauglingsernahrung zu schaffen wurden in Australied anderen westlich orientierten
Landern sprach- und kulturspezifische Aufklarunggpamme zu dieser Thematik gestartet
(vgl.Chan-Yip & Kramer 1983, Young & Kaufman 1988it. nach Rossiter 1998:599).

a7



Positive Einstellungen zum Stillen sollten vor alleon Hebammen, Arzten und anderem
Gesundheitspersonal an werdende Mdutter mit Mignatimtergrund vermittelt werden
(vgl.Hung et al. zit. nach Rossiter 1998:599). Inbatracht dieser Hintergrundinformation
versuchte Joh Chin Rossiter 1998 nun im Rahmen etheografischen Studie Faktoren zu
erdrtern, welche aus der Sicht der Frauen zur Beidang fir oder gegen das Stillen eine
Rolle spielen. Somit wurden 124 Befragungen mitnaenesischen Mduttern in Sydney, nach
der Geburt durchgefuhrt und analysiert. In ihregebnissen formuliert die Autorin drei
Hauptaspekte welche die Entscheidungsfindung, wmdlie Sauglingsernahrung, der Mutter
mit viethamesischer Abstammung beeinflussen. Zuesnt sie,the process of believing*
und meint hiermit das Vertrauen der Mutter auf mhreermeintlich richtigen Wissensstand
wenn es um das Stillen geht. Man wirde hier aufedleen Seite Frauen finden, welche der
festen Uberzeugung sind, dass das Trinken an dest Bie einzig beste Ernahrungsform fir
ihr Kind darstelle und auf der anderen Seite jemelche glauben, Flaschennahrung sei
ohnehin qualitativ gleichwertig wie Muttermilch. \exs spricht sie vopcomplying“. Sie
meint hiermit, dass fir viele Frauen die Meinungad Erwartungen ihres sozialen Umfeldes
bei der Entscheidung eine essentielle Rolle spiefda dritten Einflussfaktor zahlt die
Autorin so genanntegewarding”. Dieser Aspekt bezieht sich vor allem auf jene Fnaue
welche begonnen haben, ihre Kinder zu stillen uor dem positiven Outcome, die Vitalitat
ihrer Babys betreffend, tUberrascht wurden und edé&n weiterstillten. In weiterer Folge
wurden auch die Erfahrungen und teilweise gemiscl@efihle jener stillenden Miutter
thematisiert. Rossiter kam zu dem Schluss dassaiem die sprach- und kulturspezifische
Beratung und Unterstitzung, unter anderem durclaieten, auch nach der Entlassung aus
dem Krankenhaus eine sinnvolle Malinahme darstattedas Bewusstsein fur die Vorteile
des Stillens zu erwecken und zu férdern (vgl.Res4i998:598ff).
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Il METHODE UND FORSCHUNGSPROZESS

Nun méchte ich zur Beschreibung des empirischeadhoingsprozesses tibergehen. Wie auch
schon in der Einleitung erwahnt wurde, wurde eairalgativer Forschungsansatz gewabhilt.
Methodenwahl und Begrindung sowie der Zugang zumschangsfeld und die gewahlten

Kategorien fur die Leitfadenbefragung sind Punldewleiteren Arbeit.

6 Qualitative Sozialforschung

~Qualitative Forschung hat den Anspruch, Lebensgrelvon innen heraus’ aus der Sicht der
handelnden Menschen zu beschreiben. Damit wiltsieinem besseren Verstandnis sozialer
Wirklichkeit(en) beitragen und auf Ablaufe, Deutsimgister und Strukturmerkmale
aufmerksam machen(Flick 2000:14).Somit stehen in der qualitativen Sozialforschung da
Individuum und seine Empfindungen im Mittelpunkisdateresses. Ziel ist es, soziales Tun
und Geschehen, sei es nun bewusst oder unbewussgamit verbundene Vorstellungen
aufzuzeigen und zu interpretieren. Neue Moglicldreitnd Erkenntnisse fur das eigene
Umfeld zu erkunden und Vergleiche mit dem Unbekanranzustellen sind weitere Ziele der
Sozialforschung (ebd.). Strukturen der Alltagswadt Individuen sollen sichtbar gemacht
werden (vgl.Kleining 1991:18). Fiur die vorliegend&rbeit wurde ein qualitativer
Forschungsansatz gewahlt. In folgendem Kapitel diede Wahl erértert und begrindet.

6.1 Methodenwahl und Begriindung

Um das Forschungsfeld mit theoretischem Hintergnusgen zu untermauern, wurde
zunachst eine ausfihrliche Literaturrecherche dyefilhrt. Die Beschaftigung mit relevanter
Fachliteratur stellte sich folglich auch im Hinlidiauf den empirischen Teil dieser Arbeit als
sinnvoll heraus. Um mein Forschungsvorhaben enagpirdurchzufihren habe ich mich fir
eine qualitative Datenerhebung mittels teilstandatdem Interviewleitfadens entschieden.
Diese flexible Art der Interviewfiihrung bietet dithance, flr den/die Interviewer/in sowie
fur den/die Befragte/n offen und ungezwungen zedpen. Da im Allgemeinen das Thema
meiner Arbeit und speziell einige Fragen in meineeitfaden sehr private, sogar intime
Ereignisse im Leben der Frauen ansprechen, wie Beispiel die Geburt eines Kindes, ist
mir dieser Aspekt und im weiteren Sinne die Schajfueiner gemitlichen

Gesprachsatmosphére bei der Wahl meiner Forschatlgsden sehr wichtig.
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Weiters versuchte ich viele Informationen, die &l informellen Gesprachen mit meinen
Informantinnen bzw. teilnehmender Beobachtung,od®er nach dem eigentlichen Interview,

gewonnen habe, in so genannten Memos festzuhalten.

6.2 Das Leitfadeninterview

Die Befragung mittels Leitfadeninterviews stellt fien/die Forscherln eine flexible Methode
der Datengewinnung dar. Aufgelistet in einem Lei¢ha, bringt der/die Forscherin, relativ
offen formulierte Fragen in die Interviewsituationt, welche von den Befragten beantwortet
werden sollen. Die Reihenfolge in der die Fragestajk werden, kann der/die Interviewer/in
selbst bestimmen. Dieser Aspekt unterscheidet dgisatleninterview von standardisierten
Interviewformen und wird somit auch als teilstamtisiertes Interview bezeichnet. Diese
Methode hat den Vorteil, dass man als Interviewediie Moglichkeit hat, bei speziellen
Gesprachsphasen detaillierter nachfragen zu komutkm aber bei Abschweifungen das
Gesprach mit Hilfe des Leitfadens wieder in didtige Richtung zu lenken. Ein hohes Malf3
an Sensibilitdt, den Gespréachsverlauf und denfdexviewpartnerin betreffend, sind hier von
besonderer Bedeutung, um den Uberblick Uber ber@&sagtes und noch nicht
Angesprochenes zu behalten. Vor Allem aber die \Rele des Interviews fur die
Ubergeordnete Forschungsfrage darf hier nicht aums Aligen verloren werden (vgl.Flick
2002:232). Somit ist es wesentlich, zentrale Fragenchtigen Moment, zum Gesprachsfluss
passend, zu stellen. So genannte Schllsselfragenn dallen Interviews gefragt werden
mussen, sollten entsprechend vorbereitet sein Hwgtlrichs 1973 zit. nach Atteslander
2003:157). Meines Erachtens ist die Befragung mitteitfadeninterview fir das geplante
Forschungsvorhaben wie maf3geschneidert. Der Leitfaflir die Interviews beinhaltet
zunachst allgemeine Fragen zu soziodemografischatenDder Informantinnén Unter
anderem wurde hier nach dem Alter, dem Geburtslent, Religionszugehorigkeit und der
schulischen Ausbildung gefragt. AnschlieRend wingf die Migrationsgeschichten der
vietnamesischen Frauen eingegangen. Eine Ubereitum thematisch-relevanten Teil der
Befragung wurde im Rahmen einer weit gefasstentiégesfrage geschafft. Somit, so schien
es mir, konnte auch der Erzahlfluss meiner IntevpErtnerinnen inspiriert werden.
AulRerdem wurden alle weiteren Fragen sinngemald aedoérien und Subkategorien

unterteilt, um die spatere Auswertung zu erleiahter

® Im Anhang befinden sich diese Angaben meiner mémtinnen in anonymisierter, tibersichtlicher,
tabellarischer Form.
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Memos

In so genannten Memos wurden, zusatzliche Infoonan, die in informellen Gesprachen,
vor und nach Interviewsituationen mit den Vietnaimesn aufkamen, gesammelt. Diese
stichwortartigen Aufzeichnungen wurden meist im érgss an das jeweilige Gespréach
verfasst und dienen ebenfalls als Quellen fir ggdnde Arbeit. Hier wurden auch
beispielsweise bei Unklarheiten der viethamesisc8ehreibweise von speziellen Namen
oder auch Lebensmitteln, die in den Interviews gahawurden mit Hilfe der

Interviewpartnerin festgehalten.

6.3 Kategorien

Im Laufe der Literaturrecherche und in der parali@laufenden Erstellung des
Interviewleitfadens wurden zur Strukturierung unklerbatischen Annaherung an das
Forschungsvorhaben folgende Kategorien und Subkaésy gefunden. Diese sollen

einerseits die Befragung erleichtern und die sp&eralyse mitbestimmen.

Erndhrungsgewohnheiten allgemein

Lebensmittel kaufen
bestimmte Lebensmittel
Rolle von Reis

Essen gehen

Geld fur Lebensmittel
Lieblingsessen

Erndhrungswissen allgemein

Vorstellungen zu gesunder Erndhrung
ungesunde Ernahrung

Rolle von ,hei3* und ,kalt"
Informationen zu Ernéhrung

Schwangerschatft allgemein

Beschwerden
Ratschlage/Empfehlungen zur Schwangerschaft ausarte
Kontakt zu anderen Frauen

Erndhrung in der Schwangerschaft

Ratschlage/Empfehlungen zur Ernahrung in der Scperachaft aus Vietham
Meinung (wie ernéhren?)

Lust/Abneigung zu bestimmten Speisen
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Ernahrungsumstellung

Wissenserwerb zur Erndhrung in der Schwangerschaft

Ernahrungswissen geholt?

Ratschlage vietnamesischer Arzt

Geburt
Geburtsvorbereitung besucht?
Ernahrung zur Geburt
Wochenbett
Verhaltensregeln nach der Geburt
Ernahrung nach der Geburt
Stillen

Warum Stillen?
Ernéahrung

Milchfordernde Lebensmittel

6.4 Zielgruppe und Zugang zum Forschungsfeld

Als Zielgruppe dieser Arbeit wurden in Osterreigbénde Frauen mit vietnamesischem
Migrationshintergrund gewéhlt, wobei das Alter deauen hier nicht so sehr relevant war.
Aufgrund der Tatsache, dass es sich bei dieserrélrtieung um den Aspekt der Erndhrung
wahrend der Zeit der Schwangerschaft, der Gebutd@és Wochenbettes handelt, wurde die
Zielgruppe jedoch weiter auf Frauen eingeschradid, schon Kinder haben bzw. gerade
schwanger sind. Den Zugang zum Feld und den Erstkbau Frauen der viethamesischen
Gemeinschaft in Osterreich wurde mit Hilfe von miplattformen und aber vor allem durch
Veranstaltungen des VereipGesellschaft Osterreich — Vietnangekniipft. Dort durfte ich

im Vorfeld einige meiner Interviewpartnerinnen gersch kennenlernen. Einige Kontakte zu
Vietnamesinnen waren auch im Rahmen des Forschrojgkies im Vorfeld geknlpft

worden und ermagglichten mir somit weitere Intervsezum Thema.

Uber die Zielgruppe von Frauen in anthropologiscRerschungen im Allgemeinen wurden
einige theoretische Ausfihrungen gefunden, welcme Zhema des folgenden Kapitels

fuhrten.

6.5 Die Frau in der anthropologischen Forschung

In der Kulturanthropologie stellt der menschlichérper ein wichtiges Klassifikationssystem

dar. Zu Beginn interessierten sich Forscherinned Wissenschaftlerinnen der Disziplin
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besonders flur die Beschreibung und Darstellungnérer Korper®, aus nicht-westlichen bzw.
vorkolonialen Gesellschaften. Im Zuge dessen wardd das ,andere Geschlecht” zu einem
zentralen Aspekt fur damalige, nahezu ausschliel3tiéinnliche, Ethnologen. In ihren
Werken standen jedoch lediglich Ausfiihrungen zunmiighen Uberlegenheit gegentiber
dem weiblichen Geschlecht im Vordergrund. Die Fabu,Objekt der Forschung® zu Beginn
des 19. Jahrhunderts, wurde vorwiegend im Kontexisischer und auch rassistischer
Anschauungen gesehen. Das Alter, das Geschlechdiarethnische Herkunft von Menschen
galt in der Anthropologie immer schon als zentrélspekt der Unterscheidung und gab somit

in dieser pragenden Zeit Anlass zur Bewertung diszkmale (Binder-Fritz 2003b:89).

Weiters mdchte ich noch einmal betonen, dass Diansteen von Frauen anderer Kulturen,
damals meist aus afrikanischen Landern, in frUBg¢hnografien vorwiegend aus der
mannlichen Perspektive des Feldforschers stammaear. flieRen jedoch auch unbewusst
dessen verinnerlichte Vorstellungen von Geschlecbtbaltnissen und — rollen aus seiner
Herkunftsgesellschaft mit ein und werden auf digeemde Frau“ umgewalzt (ebd). Frihe
ethnografische Werke beschaftigen sich auch miReégrésentation der Frau im Kontext mit
Heirats- und Kinshipsystemen (vgl.Murdock 1949; &tdie-Brown 1952; zit. nach Binder-
Fritz 2003b:89).

Auch der vieldiskutierte Aspekt des ,male bias" edpieine zentrale Rolle in der
Frauenforschung. Hierbei geht es um den eingeskte@Zugang mannlicher Wissenschafter
zu Themen die den weiblichen Korper und alle dawatbundenen Vorstellungs- und
Verhaltensmuster betreffen. Sexualitdt, Menstrmattmd auch die Geburt wurden von
mannlichen Anthropologen dieser Zeit durchaus wsotEt, interpretiert und analysiert.
Jedoch konnten von ihnen nie ganzheitliche Datsign dieser, von Frauen dominierten
.Bereiche” des Alltags erzielt werden, da sie Mannien Allgemeinen gar nicht zuganglich
waren. Auch die Geburt zahlt in den meisten nicasthichen Gesellschaften zu den
weiblichen Angelegenheiten und verweigerte sommmtiéhen Forschern den Zutritt.

Am Anfang des 20. Jahrhunderts waren es berihmtethrépologinnen des
angloamerikanischen Raums wie Margaret Mead undl Rahedict, die sich ausfuhrlich mit
weiblich-anthropologischen Themen befassten unditsdas Fach in vielerlei Hinsicht
pragten. Auch in den 70er Jahren spielte die Kaitthropologie eine wichtige Rolle und
begriindete in Folge die Frauenforschung in den UB. feministische Anthropologie
beschaftigte sich im Laufe der Zeit auch immer mafit den so genannten sozialen
Geschlechtern und brachte somit die ,AnthropolodyGender® hervor (vgl.Nadig 1986;
Schlehe 1987 zit. nach Binder-Fritz 2003b:91). Jelmte danach wurde das Augenmerk
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besonders auf die Frau als Subjekt mit eigener Megrund Identitat gelegt (vgl.Clifford und
Marcus 1986; Hoglinger 2002; Maier 2003 zit. nachdBr-Fritz 2003b:91). Wichtig ist es,
fur die heutige Frauenforschung in der Anthropaogilass Geschlecht und Kultur keine
konstanten Grol3en einer homogenen Gesellschaft samdlern immer mit ihren Variationen
in Zeit und Raum zu erfassen sind.” [...] ,’Frauseiffuss) daher immer als Ergebnis
spezifischer sozialer, 6konomischer und historisd¢t@entexte betrachtet werden(Binder-
Fritz 2003b:92f).

6.6 Forschungsverlauf

Nach einer ausfuhrlichen Literaturrecherche und ti€g@sn der zu untersuchenden
Fragestellungen wurde zunachst begonnen ein Korideplie bevorstehende Befragung zu
entwickeln. Die Suche nach geeigneten Interviewgainnen, begann ich zunachst mit Hilfe
von verschiedensten Onlineplattformen und versusbtérauen kennen zu lernen und fur
meine Befragung zu gewinnen, was auch auf Anhielktionierte. Auf diesem Weg wurde
ich auch auf eine Veranstaltung, die in der vietesisthen Botschaft in Wien, zum Anlass
des Weltfrauentages stattfinden sollte, aufmerksddei diesem beeindruckenden,
vietnamesischen Beisammensein im kleinen Rahmeneleh einige meiner Informantinnen
kennen. Im Sinne des Schneeballprinzips wurdernoher wieder mit weiteren Freundinnen
oder Cousinen, die entweder gerade schwanger wadar, schon Kinder hatten bekannt
gemacht, welche ich wiederum zu potentiellen In&gwpartnerinnen zahlen durfte. Ich
erhielt Telefonnummern und E-mail Adressen und imbgate die ersten Treffen fur meine
Befragung. Zu einem spéateren Zeitpunkt vermittefte meine Betreuerin, Dr. Christine
Binder-Fritz noch weitere Kontakte von Frauen déeelt wéren ein Interview zu geben, bis
ich schlie3lich acht Befragungen in digitaler Foanfgezeichnet hatte. Zunachst schilderte
ich meinen Interviewpartnerinnen die Intentionenimae Befragung und klarte sie Uber
Anonymitat und meinen diskreten Umgang mit den exégchneten Daten auf. Wahrend der
Durchfuhrung der Gesprache wurde stets Rucksicht den Erzahlfluss und die
Mitteilungsbereitschaft der Interviewpartnerinnangmmen. Informelle Gespréche, die sich
vor bzw. nach den Tonbandaufnahmen ergaben, wukdienpben bereits erwdhnt, in so
genannten Memos, nach Beendigung des jeweiligeffiefise protokollartig festgehalten. Das
vollstandige Transkribieren der Gespréache, weldleezavischen 30 Minuten und 1 Stunde
dauerten, stellte sich als durchaus zeitaufwendigeifgabe als die bloRe Gesprachsfuhrung,
heraus. AnschlieBend folgte die Auswertung und Ysel mit Hilfe der qualitativen

Inhaltsanalyse nach Mayring. Um gleich den direki#nstieg in die Gesprache mit den
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befragten, vietnamesischen Frauen zu wagen, folgtittelbar eine kurze Vorstellung ihrer

Personlichkeiten.

Um die Privatsphare meiner Informantinnen zu reSpedn und zu schiitzen wurde in der
gesamten Arbeit auf namentliche Nennungen verZichfastatt dessen wurden zur

Unterscheidung der befragten Personen Buchstab@rendet. Zu Beginn jedes Interviews

wurden den Interviewpartnerinnen die IntentionenBefragung und das Thema vorliegender
Diplomarbeit erklart. Auch auf die Anonymitdt uncerd diskreten Umgang mit den

aufgezeichneten Daten wurde hingewiesen. Die Detebang und Datenbearbeitung erfolgt

unter der Einhaltung der ,Good Scientific Practfa@sd Beachtung der ,Ethics of Research®.

6.7 Die Interviewpartnerinnen und ihre Geschichten

Folgende Abbildung soll die Herkunft der Informamm&n veranschaulichen.
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Abbildung 4 Herkunftsregionen der Informantinnerg)’

Vorliegendes Kapitel soll eine kurze Vorstellungr decht Interviewpartnerinnen (A-I)
beinhalten. Um viele Hintergrinde, Einstellungend uvierhaltensweisen der Individuen
ganzheitlich zu verstehen und analysieren zu kgnis¢res auch sinnvoll, deren, teilweise

sehr spannenden, Migrationsgeschichten zu horeneurmlibringen. Die Tabelle tber die

" http://www.lonelyplanet.com/maps/asia/vietngt®.07.2011)
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soziodemografischen Daten der Zielgruppe, welcleh $m Anhang dieses Dokuments
befindet, soll einen anschaulichen Uberblick saaff

Informantin Aist 20 Jahre alt und wurde in Haiphong, im nérddichVietham geboren. Als
Alteste von zwei Geschwistern verlieR sie mit 1@ iHeimat, um bei ihrer Tante, die seit 25
Jahren in Wien lebt, zu bleiben. Sie wiederholtednhst, aufgrund von sprachlichen
Schwierigkeiten, die siebte Schulstufe einer Widddtelschule. Anschlie3end besuchte sie
eine Handelsakademie, welche sie nach drei Jahaefgrund ihrer Schwangerschatft,
abbrechen musste. Informantin A ist verheiratet iefat seitdem in Linz. lhr Mann ist

ebenfalls Vietnamese.

Die 27-jahrige Informantin B wurde in Hanoi geboramd lebt seit sechs Jahren in Wien. Sie
hat funf Geschwister, welche verstreut, in Vietn&olen und den Niederlanden leben. B
absolvierte in Vietham die so genannte Oberschatestudierte als Hauptfach anschlieRend
Deutsch, was man an ihrer perfekten AusdruckswaaiseAnhieb bemerken konnte. Im Jahr
2004 kam sie nach Osterreich um ein Kolleg fur T@mnus zu besuchen. AnschlieRend
arbeitete sie eine Weile in dieser Branche. Zumtpdekt unseres Gespréchs ist die
aufgeschlossene Vietnamesin hochschwanger und tetwain Madchen. Gemeinsam mit

ihrem Mann, der aus Deutschland stammt, wohntweeim Wien.

Informantin G 32 wurde ebenfalls in Hanoi, als alteste Toché&drogen. Sie lebt seit 2008 mit
ihrem Mann, der ebenfalls aus Vietham stammt, ienVDa sie von sich selbst behauptet
nicht sehr gut Deutsch zu sprechen, fihrten wieu@esprach kurzerhand auf Englisch. Sie
studierte auf der Universitat in Hanoi Englisch dsemdsprache und internationale
Beziehungen (foreign relations). Sie unterrichtetgerst in Vietnam und absolvierte
anschlieBend ihren Master in Australien. Derzdiedet sie bei der UNO in Wien. Sie ist

Mutter einer zweijahrigen Tochter.

Informantin E 42 und D, 34eben seit 30 Jahren mit ihren Eltern in Wien. Bamilie lebte

in Hanoi und war im Jahr 1980 gezwungen, aufgrued ahinesischen Abstammung des
Vaters, wie zahlreiche andere Viethamesen als sargee ,Boatpeople” aus ihrer Heimat zu
flichten. Zum Zeitpunkt ihrer Flucht waren sie zwad zwolf Jahre alt. Sie verbrachten zwei
Jahre lang in einem Flichtlingslager in Hong Komgl kkamen schlie3lich mit Hilfe einer

Osterreichischen Hilfsorganisation nach OsterreRbide absolvierten die Matura. Erstere
begann danach das Studium Pharmazie, InformantamtBchied sich fir das Studium der

Betriebswirtschaftslehre. Heute haben beide eindeifgstelle im Bereich Informatik
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gefunden, wodurch ihre Studien immer mehr in dentédgrund fallen. Informantin E hat
einen Sohn und ist mit einem Viethamesen verheir@te Tochter wurden 2005 und 2008
geboren. lhr Mann ist Osterreicher. In unserem @e&$p meinte D, nur mehr wenige

Erinnerungen an Vietnam zu haben, da sie bei dmhFja erst zwei Jahre alt war.

Informantin Gist 31 Jahre, wurde in Saigon geboren und kam I#9teinsam mit ihrer

Mutter und ihren beiden Geschwistern nach Ostérrdirr Vater flichtete schon 1988 aus
Vietnam und verbrachte zwei Jahre in einem Fliatsliager auf den Philippinen. Als ihm in
Osterreich schlieRlich Asyl geboten wurde, holteseine Familie zu sich. G besuchte in
Salzburg eine Hauptschule und anschlie3end die éfsakhdemie. Zum Studieren verschlug
es meine Interviewpartnerin schlie3lich nach Wiea,sie auch ihren Mann kennenlernte, der
ebenfalls viethamesischen Migrationshintergrund B806 bekam sie einen Sohn. Sie ist
bekennende, praktizierende Buddhistin und betaiss dies fir sie eine wichtige Rolle

spiele. Sie besucht regelméafig einen buddhistisdleesin in Wien.

Informantin H erklarte sich auch bereit mir einigeserzahlen. Sie ist 55 und lebt gemeinsam
mit ihrem Mann seit 1991 in Salzburg. Ihr Geburtsear Saigon, wo sie als eine von acht
Geschwistern zur Welt kam. Dort besuchte sie sBhtie die Schule in etwa bis zur

Hauptschulstufe. H heiratete bald und ist nun sd®h 32 Jahren verheiratet. Sie arbeitete
viele Jahre in der Produktion bei einer renommiei®idwarenfirma in Salzburg. Seit sie
jedoch aufgrund der Wirtschaftskrise ihre Anstejuwror ein paar Jahren verlor, ist sie zu

Hause.

Die 36-jahrige Interviewpartnerin wurde in einer Provinz im Mekong Delta, im Suden
Vietnams geboren. Gemeinsam mit ihren Eltern, neassie auch als ,Boatpeople” flichten
und so kam sie im Alter von sechs Jahren nach fegthr In Vorarlberg besuchte sie
Volksschule, Hauptschule und eine Handelsakademiekam anschlieend zum Studieren
an die Universitat nach Wien. Derzeit arbeitetadgeBetreuerin in einem Bankunternehmen.
Sie hat bereits zwei kleine Kinder, als sie mir @espréach verrat, dass das dritte schon
unterwegs sei. Eine Hochzeit mit ihrem Partner, dsterreichischer Herkunft ist, steht
ebenfalls schon auf dem Plan.

6.8 Qualitative Inhaltsanalyse nach Mayring

Nun mdchte ich mich der Methode widmen, welchezah Auswertung der Interviewdaten

gewahlt habe. Bei einer Inhaltsanalyse geht esaltem um die systematische Bearbeitung
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von Daten, welche aus Kommunikationsprozessen gegvowurden. Voraussetzung dafur ist
das Vorliegen des Materials in festgehaltener Fdkite acht Interviews wurden, um eine
Auswertung nach Mayring zu erméglichen, vollstandigter Einhaltung von vorgegebenen
Richtlinien transkribiert. AnschlieBend wurden jede Dokument Zeilennummern
hinzugefligt, um das Wiederfinden von gewissen Tasdagen zu erleichtern. Die Methode
der Inhaltsanalyse stammt urspringlich aus deripliszder Kommunikationswissenschaft
und wurde im Laufe der Zeit zu einer beliebten Téchin unterschiedlichen Bereichen der
Wissenschaft. Nicht nur die Analyse von verbalentdvlal, sondern auch die Untersuchung
von formalen Aspekten und versteckten Sinngehaltgndl ermdglicht. Der Psychologe
Philipp Mayring definiert drei Grundformen der qtetiven Inhaltsanalyse, welche sich in
Hinblick auf das =zuvor festgelegte Erkenntnisidee2 und auch die konkrete
Auswertungstechnik unterscheiden. Zum Einen nenmt dee Zusammenfassende
Inhaltsanalysewelche auch als Modell fur vorliegende Arbeit géNt wurde. Zum Anderen
beschreibt Mayring die so genanriigplizierende Inhaltsanalysend die Strukturierende
Inhaltsanalyse. Um né&her auf die, fur diese Forschungsarbeit benxyez Methode
einzugehen, ist es wichtig zu erwéhnen, dass di@sallem dann zum Einsatz kommt, wenn
besonderes Interesse an der inhaltlichen EbenMadtsials vorherrscht. Die im Zuge dieser
Methode, entstehende Komprimierung des Materials das Wesentliche, ist ebenfalls
charakteristisch (vgl.Mayring 1991:209f).
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IIHFORSCHUNGSERGEBNISSE

Schlie3lich komme ich zur Prasentation meiner HFarsgsergebnisse in den weiteren
Abschnitten.

7 Traditionelle Vorstellungs- und Verhaltensmuster

Schwangerschaft

Als Zielgruppe dieser Feldforschung wurden in Qsieh lebende vietnamesische
Migrantinnen ausgewahlt, die schon eines oder mehkender geboren haben bzw. zum
Zeitpunkt der Durchfihrung des Interviews geradensmger waren. Da es sich hier um ein
Forschungsthema handelt, welches sich rund umetiertalere Zeit der Schwangerschaft und
das einzigartige Erlebnis der Geburt, im Leben &esiuen dreht, wurde bei den Gesprachen
besonders Wert auf eine gemiitliche, vertraulichedSphére gelegt. Alle Informantinnen
sprachen durchaus positiv Uber den Verlauf inrém@&ngerschaften. Gelegentlich wurde von
typischen Beschwerden wie Midigkeit, Ubelkeit undorBchen im ersten Drittel der
Schwangerschaft berichtet (Interview mit C, Z:226A.). Informantin B musste ihre
Ernahrung aufgrund einer diatpflichtigen Gestatibmisetes einschranken (Informantin B,
Z:137).

Diese Subkategorie des Fragebogens zielte darguherauszufinden, ob es spezifische
Ratschlage und Empfehlungen aus Vietnam, die Sajmvachaft im Allgemeinen betreffend,
gabe und welche Bedeutung diese fiur die ZielgrujgpeJntersuchung haben.

Informantin G beispielsweise bekam viele Ratschisgd Empfehlungen von ihrer Mutter H
(Interview mit G, Z:389). Sie nannte die Regel, ddass wichtig war, wahrend der
Schwangerschaft nicht zu spat schlafen zu gehemliefaschlechte Auswirkungen auf die
Gesundheit im Allgemeinen habe. Auch der dringeRdg sich als schwangere Frau nicht,
wie zum Beispiel beim Ablegen eines Gegenstandesimer hoher gelegenen Stelle des
Regals, nach oben zu strecken, war ihr bekannergléarte die traditionelle Vorstellung, dass
dies gefahrlich sein kdnnte, da sich aufgrund dav&ung die Nabelschnur des Kindes um
dessen Hals legen konnte, und schwere Komplikatianslosen wirde (ebd, Z:316f).
Weiters erzahlte Informantin A, dass es wichtig setht schwer zu heben, sich Zeit zu
nehmen und sich wéahrend der Schwangerschaft zuneoshduch zu vieles Denken und
Traurig sein wurde negative Auswirkungen auf dasidKim Bauch der Mutter haben
(Interview mit A, Z:181). Der lang andauernde Aufeit im Wasser bzw. wie es Informantin
E bezeichnete das “tummeln® im Wasser, sollte vonw&ngeren wenn moglich vermieden

werden. Am besten sei es ohnehin bei ,Wind und &vertu Hause zu bleiben (Interview mit
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E, Z:297f). Wahrend dieser Erzahlungen wurde fontead der Eindruck erweckt, dass man
zwar Uber diese traditionellen Verhaltensmuster Maischreibungen Bescheid wusste,
jedoch vieles davon mit einem Schmunzeln auf dgpém erzahlt wurde. Ich fragte E, wie
sie sich all diese Verbote rund um das Wasser, hesl@auch im spateren Kapitel zum
Wochenbett noch einmal aufgegriffen wird, erklademnnte. Sie antwortete, dass ihrer
Meinung nach diese Verhaltensregeln auf die hyga@n Bedingungen in Vietham bezogen
seien. Das Wasser der Reisfelder sei schmutzikdnde eine Gefahr fur die Mutter und ihr
ungeborenes Kind darstellen (ebd, Z:297f). Als licformantin G fragte, ob sie die Regel,
sich wahrend der Schwangerschaft zu ihrem Sohrt miclstrecken eingehalten hatte, lachte
sie laut und meinte sie fande das lacherlich. Weit@einte sie, dass sie nicht alle
Vorschriften einhalten wirde und grundséatzlich BEunpfehlungen, die sie personlich als

logisch und nachvollziehbar empfinden wirde, anreshmirde (Interview mit G, Z:330).

Geburt und Wochenbett

Da sich in gewisser Weise zwar das Thema vorliegieAdbeit rund um die Geburt dreht,
wurde schlief3lich dieses besondere Ereignis seibden Gesprachen mit den Frauen kurz
thematisiert. Die Erzahlungen meiner Interviewpanitmen dies betreffend erschienen mir
durchaus positiv. Da der Schwerpunkt jedoch aufEdighrung wahrend der Zeit davor und
danach gelegt wurde und weil ich das Gefuhl ha@ss uns ein genaueres Eingehen auf das
personliche Geburtserlebnis der Viethamesinnen eit vom Forschungsthema entfernen
wurde, beliel3 ich es bei einer kurzen Frage. Wasdnéhrung bei der Geburt selbst betrifft,
konnten keine Informationen von den Befragten gegelerden. Entweder bezogen sich
Antworten auf Speisen die zur Vorbereitung fur @Geburt gegessen werden sollten oder zur
Erholung dienten. Was das servierte Essen im Krarkgs betrifft, konnten sich die meisten
meiner Informantinnen nicht mehr genau erinnern batlen auch nicht das Bedurfnis sich
etwas Anderes zu winschen. Die Beschaftigung mih geersonlichen Geburtserlebnis
viethamesischer Migrantinnen, auch eventuell im aduwmenhang mit den Aspekten
Geburtsschmerz oder unterschiedliche Gebarpositiomére ein spannendes Thema flr
weiterfihrende Forschungen auf diesem Gebiet.

In folgenden zwei Unterkapiteln geht es um traditite Verhaltensregeln, welche die Zeit
nach der Geburt betreffen.

Die Bedeutung von Wasser

Mit Hilfe der durchgefiihrten Interviews kam einelleian Informationen und traditionelle
Vorstellungen zum Verhalten der Frauen nach deu@elnd in weiterer Folge im Umgang

mit ihrem Kind zur Sprache. Einiges davon lie3 sichdinblick auf die zuvor gelesene und
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vorhin erwahnte Literatur bestatigen. Neben anderezéhlten die Informantinnen G und A
auch von Regeln, welche kérperliche Hygiene der Mdédnnen betreffen, wie auch schon
bei Dinh, Ganesan und Waxler-Morrison erwahnt wukdee bestimmte Zeit lang sollte nach
der Geburt eines Kindes nicht geduscht und das eHamschen vermieden werden. G
erklarte, dass im Wochenbett noch alle Hautporedffiget seien und dass somit das
Eindringen von Kéalte und Néasse in den Korper dettéfuschadlich sein kdnnte. Sie meinte,
dass man jedoch nicht sofort nach Missachten dgelRekranken wirde. Vielmehr kdme es
erst im Alter zu Schwachegefiihlen und Venenleidéntefview mit G, Z:476). Als
Alternative wusste Informantin I, dass viele Frausoh in Vietham mit Wasserdampf
reinigen wurden (Interview mit I, Z:424).

Als ich die 20-jahrige Informantin A, deren Mutiér geraten hatte, den Kontakt mit Wasser
nach der Geburt zu meiden, danach fragte, ob anergich der Geburt ihrer kleinen Tochter
nun daran gehalten hatte, bezeichnete sie deratygeenevorschriften ohne zu zdgern als
,Blodsinn®, und begrindete dies mit den mangelntggienischen Verhéltnissen in vielen
Teilen ihres Heimatlandes in der Vergangenheit, evofor allem &ltere Frauen in Vietnam
dies glauben wirden. Da nur kaltes, womdglich austunreinigtes Wasser zu Verfigung
stehen wirde, ware die Gefahr sich zu erkélten siéreine andere Krankheit zuzuziehen
sehr grof3 (Interview mit A, Z:238ff). Somit kann amwzusammengefasst werden, dass das
Wasser nicht nur, wie zuerst schon erwahnt, in $elnwangerschaft, sondern auch im
Wochenbett in der traditionellen viethamesischerrst@lung einen Risikofaktor fur die

Gesundheit darstellt.

Auch wenn es um das Kind geht meinte Informantimv@;den von vielen Eltern vorwiegend

aus den landlichen Regionen Vietnams Hygieneregetin der Geburt eingehalten werden.
Das Neugeborenen dirfe erst gebadet werden, salealdNabelschnurrest abgefallen sei
(Interview mit C, Z:341f). Im weiteren Gesprach &hlte sie noch von einer Bekannten aus
Vietnam. Diese hatte ihr Baby, aus Angst es kommnémk werden, sechs Monate lang im
Inneren des Hauses belassen. Informantin C naneseals krassen Gegensatz zu den, in
Osterreich und anderen westlichen Gesellschaftdichién Vorgehensweisen (ebd, Z:351).
Das Baden des Kindes im Kreil3zimmer oder in denefagach der Geburt gehort zur
Routine, was ich auch als Hebammenstudentin im Zoggner Berufspraktika auf

Wochenbettstationen bestatigen kann. Auch einerai&gang mit dem Baby an der frischen
Luft, sofern sich Mutter und Kind in gutem, vitale®esundheitszustand befinden, stehe

nichts im Weg und wére sogar anzuraten.
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Im Gegensatz zu meiner Gesprachspartnerin A mdiaté2-jahrige E, dass sie sich nach der
Geburt ihres Sohnes, der aufgrund von BlutungerKpeerschnitt zur Welt gebracht wurde,
durchaus an die Hygieneregel gehalten habe. Warberichtet sie;(...) die Asiaten die
empfehlen mir immer weil ich ja groBe Wunde habehn®wunde habe ahm diese
Schnittwunde mindestens einen Monat ah nicht waselgentlich, Verband wechseln aber
maoglichst trocken halten und das hab ich wirklialcla gemacht und damit das schneller
heilt* (Interview mit E, Z:385).

Daraus konnte interpretiert werden, dass es invi@namesischen Gemeinschaft nicht nur
Abwehrhaltungen in Bezug auf traditionelle Ratsgkl&ind Vorstellungen gibt. Informantin
E erzahlte in ihrem Interview von einem grof3entasihen bzw. viethamesischen Freundes-
und Bekanntenkreis, der sich auch bis Uber die Zaremach Tschechien und Deutschland
erstreckt (Interview mit E, Z:129). Somit ist anelimen, dass vor allem das soziale Umfeld
und der kontinuierlicher Kontakt zu anderen Mignamén aus demselben Heimatland eine
zentrale Rolle fur die Einstellungen und Verhaltegisen des Individuums spielen.

Vorstellungen zur Rickbildung

Ahnlich wie in vorigem Kapitel ist auch die Auffasgy von Informantin H. Die 55-jahrige
durchlebte zwei ihrer Schwangerschaften in Vietnalach ihrer Flucht wurde ihr jingster
Sohn in Osterreich geboren. In Bezug auf das Veshadm Wochenbett konnte sie somit
Vieles erzahlen und persoénliche Erfahrungen mitlielfen lassen. Sie schilderte, dass ihre
Mutter sehr strenge, traditionelle Ansichten hattel darauf bestand, dass H nach beiden
Schwangerschaften einen Monat lang das so genagmotder roasting” Gber sich ergehen
lie3. Wie schon kurz im Kapitel 6 zur Sprache kdrandelt es sich hier um ein Ritual,
welches zur Entledigung von Uberflissigem, ,schigetn“ Blut dienen soll. Laut H wird
dies heute in den Stadten Vietnams nicht mehr aegeéet. Lediglich Leute vom Land
wurden dies noch praktizieren. Anders als europa@idgetten, wirden die Schlafgestelle in
Vietnam hauptsachlich aus Bambus bestehen. ManewKahle darunter entzinden und
dadurch grof3e Hitze entstehen lassen. Frauen misiste eine bestimmte Zeit, in Hs Fall
einen Monat lang, auf dieses Bett legen, um ihrancdB dadurch aufzuwéarmen (Interview
mit H, Z:250f). Informantin H erinnerte sich, das&n wie in der Sauna schwitzen wirde
(ebd, Z:282). In weiterer Folge erzahlte sie anse@and von der Zeit nach der Geburt ihres
Sohnes in einem Osterreichischen Krankenhaus.emnte lachend wie froh sie dartber war,
dass sie diesmal ihre Mutter nicht um sich hattgirig gleich nach der Geburt duschen und
hielt sich nicht mehr streng an die traditionelRegeln (ebd, Z:323). Auf der anderen Seite

jedoch folgte eine Erzahlung Uber eine Krankensshevewelche H Tage nach der Geburt
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dazu aufforderte sich ein Wenig zu bewegen undzgieinem Ruckbildungsgymnastikkurs
einlud. Dies ware gut, um wieder zu Kraften zu kanmund um die Zurtckbildung der
Gebarmutter zu unterstiitzen. Dieses Angebot lefistdreifache Mutter jedoch strikt ab. Sie
teile die Meinung ihrer Mutter und behaupte die &etlutter wirde sich am besten durch
Liegenbleiben und wenig Anstrengung von selbst dbilden (ebd, Z:328). Grundsatzlich
ist auch hier wieder zu erkennen, dass im ZugeMigration aus dem Heimatland viele
Traditionen und Brauche von den jeweiligen Indigdwzwar als Erinnerungen mitgenommen
werden, hier in Osterreich jedoch nicht mehr pemétt werden. Manches jedoch erscheint,
wie bei H beispielsweise die Ansichten bezlglicltlkiidungsgymnastik, logisch und bleibt
in Einstellungen und Verhalten verankert. Das Attes Individuums und der Zeitpunkt der
Emigration aus dem jeweiligen Herkunftsland sintseimeidend. Hierzu kann wiederum die
Aussage von Informantin | zum Thema Gebarmuttetriidung als Beispiel dienen. Die 36-
jahrige lebt seit ihrem funften Lebensjahr in Ostieh und kennt die vietnamesische
Empfehlung, nach der Geburt einen Monat lang zzehe In Anbetracht der Tatsache dass es
in Osterreichischen Spitalern Ublich ist, sofern des Zustand der Mutter zulasst, die
alltagliche Mobilitdét so bald wie moglich wieder faunehmen, empfindet | dies als
Widerspruch. Sie wirde in diesen Dingen vielmehf die européische Sicht- und

Verhaltensweisen vertrauen (Interview mit I, Z:437f

8 Ernahrungsgewohnheiten im Alltag

Das Essen ist fester Bestandteil unseres Tage$abland wird von vielen unterschiedlichen
Aspekten, wie schon erwahnt wurde, gepragt. Um en€orschungsfragen zu beantworten
legte ich zu Beginn jedes Interviews besonderentWarauf Einblicke in die taglichen
Ernahrungsgewohnheiten meiner Interviewpartnerinnergewinnen. Mit der Frage: ,Was

isst du am liebsten?” begann ich den thematiscleg@mieiner Befragung.

Lieblingsessen
Um flr meine Interviewpartnerinnen den Einstiegdie Thematik meiner Befragung zu

erleichtern, habe ich mich am Beginn des InterviBwslie weitgegriffene, offene Frage nach
dem Lieblingsessen entschieden. Schon bei meirst@neinterviews stellte sich heraus, dass
meine Einstiegsfrage passend gewahlt war. Sie diHoei den meisten meiner
Gesprachspartnerinnen ohne Umwege direkt zu ein@anngnden, kontinuierlichen
Erzahlfluss Uber das vietnamesische Essen und dBesonderheiten. Informantin C
beispielsweise nannte unter anderem die bekanmétnamesische Supppho, als ihr
Lieblingsgericht. Hierbei handelt es sich um Huhneder Rindssuppe, kombiniert mit
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Reisnudeln und einer Auswahl an Gemusesorten Yietermit C, Z:128), welches auch
schon im Kapitel zur viethamesischen Kiche genanmtle. Im Gegensatz dazu erzahlte mir
E Ubernem einer viethamesischen Variation von Frihlingsml(Interview mit E, Z:138).
Da sie in ihrer Heimat direkt am Meer aufwuchs imdvater von Beruf Fischer war, nannte
die 36-jahrige | Meeresfrichte und Fischspeziait&ls ihre Lieblingsspeisen (Interview mit
[, Z:97). Im Allgemeinen konnte ich, wie zuvor emnte, feststellen, dass die viethamesische
Kiche von meinen Gesprachspartnerinnen im Gegemzsa@nderen Gerichten bevorzugt
gegessen wird. Dieser Aspekt konnte auch in deerdfitir nachgewiesen werden. Das
vorangegangene Kapitel zu Erndhrung in ZusammeninaibgMigration fungiert hier als
theoretischer Hintergrund. Im Folgenden geht esumrden Reis, welcher auch laut Literatur

in der viethamesischen Kiche nicht wegzudenken ist.

Bedeutung von Reis

»(--.) also wenn ich so alle zwei drei Tage keinezisRkrieg ich Entzugserscheinungen®
(Interview mit I, Z:125) Auf meine Frage hin, welche Rolle Reis in ihreditdgen Erndhrung
spiele, meinten sieben von acht meiner Intervietmgainnen, dass der Reis fur sie sehr
wichtig sei. Die 32-jahrige Informantin C bezeictenden Reis alsgur daily food“ und gab
an, ein- bis zweimal taglich Reis zu essen (Inexwwinit C, Z:148). Auch bei Informantin A,
E, G, I und H gehort der Reis zur taglichen Mahlaebedingt dazu. Diese Aussagen meiner
Informantinnen lassen vorhin Erwédhntes, aus dedi&twon Dinh, Ganesan, Waxler-
Morrison bestatigen. Gemuse, Fleisch, Fisch und n@en stellen auch beliebte
Kombinationsmdglichkeiten dar (Interview mit A, 24). Weiters meinte H noch, dass es an
Wochenenden haufig tblich sei, das oben erwahntelgarichtphozu kochen und sie somit
auf Reis verzichten wirden (Interview mit H, Z:2Pje 27-jahrige Informantin B meinte,
dass der Reis fur signicht wirklich® (Interview mit B, Z:137) eine Rolle spiele. Zum
Zeitpunkt unseres Gesprachs war sie in der 38. &uherschaftswoche. Sie erzahlte mir,
dass sie derzeit aufgrund der, von ihrem Gynakologaliagnostizierten,
Schwangerschaftsdiabetes, keinen Reis vertragedewiftuf die Frage hin, ob es flr sie
schwer sei auf Reis zu verzichten, meinte sie, des®hnehin nur zweimal in der Woche
Reis essen wirde (ebd Z:137f).
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REIS

1x pro
Woche
2-3X pro
Woche
1-2x
taglich

Tabelle 1: Essgewohnheiten der Informantinnen A-l bi Reis (n=8)

Da funf meiner Gesprachspartnerinnen als Religiekesbntnis buddhistisch angaben, hielt
ich es fiur naheliegend, nach der Bedeutung von BRa&iseligiosen Festen bzw. Zeremonien
zu fragen. G meinte dazpbei uns gibt's so einen Altar mit Buddhastatuerdigo und dann
gibt man drei Schalen mit Reis und Raucherstabcimehdrei Glaser ahm Wasser also das
muss auf jeden Fall dabei seinAus ausfiihrlichen informellen Gesprachen vor nadh
dem Interview mit G und H konnte ich herausfindéass sie regelmafiig ein buddhistisches
Zentrum in ihrer Umgebung besuchen um dort gemeins& Anderen zu rezitieren, Blucher
zu lesen oder Vortrdge anzuhoren. Hierbei erzabike mir, handle es sich um einen
buddhistischen Verein fir Vietnamesen mit 20-jarigiradition, der regelmafig an
Wochenenden zusammen kommt und von einem MonciNangegen begleitet wird. Auch
das gemeinsame Essen und Beisammensein spielgrefe Rolle (Interview mit G, Z:111f).
Informantin H begleitet sie oftmals ins buddhidtiscZentrum in Wien, da es in Salzburg
keinen Verein gébe (Interview mit H, Z:371). FUe dginderen meiner Interviewpartnerinnen
spielt der Reis bei religiosen Zeremonien keinddRala sie wie Informantin C beispielsweise
den Buddhismus zwar als ihre Religion angeben,edigedoch nicht aktiv praktizieren
(Interview mit C, Z:35).

Asiatische Lebensmittel kaufen

Da es sich in den Erzahlungen meiner Informantino#mals um exotische, ausgefallene
Speisen handelte, stellte ich auch die Frage, dowmman in Osterreich die Zutaten fir die
Zubereitung der kulturellen Spezialititen kaufenré@ Die Interviewpartnerin G betonte im
Gespréach, dass sich diese Problematik im LaufeZd#érverbessert habe. Sie meinte dazu,
dass man nun in so genannten Asia-Shops nahezulmlemmen wirde, was das Herz
begehrt. Sie besucht einmal wdchentlich eines di€deschafte um dort einzukaufen
(Interview mit G, Z:183f). Auch die Informantin pgach an, dass sie zwar alles erstehen

kénne, die Qualitat jedoch zu winschen Ubrig lidBee Aussage dazu bezog sie vor allem

65



auf exotische Obstsorten die sie gerne isst (lreermit |, Z:111). Gleichfalls schwarmte die
42-jahrige E vonchom chom(Rambutan) undning-cut Mangostane)peides asiatische
Obstsorten die nicht einmal in asiatischen Gesehaérhaltlich seien oder etwa zu teuer

waren (Interview mit E, Z:145f).

Abbildung 5: Mangostane® Abbildung 6: Rambutan®

Weiters erklarte Informantin B, dass sie durchawebdnsmittel vermisse, die hier in
Osterreich auch nicht erhaltlich seien. Im Speaielzahlte sie asiatische Gemiisesorten,
SuRwasserkrebse und Schnecken auf (Interview miZ:B27f). Aul3erdem z&hlten auch
spezielle vietnamesische Gewirze zu den gewilnsdMamen (Interview mit C, Z:138).
Zusammenfassend ist hier zu sagen, dass besagt«<SAgps eine Vielzahl an Lebensmitteln
und Spezialitdten durchaus in ihrem Sortiment bHeméen, jedoch immer noch Nachfrage
nach weiteren ausgefallenen Produkten bestehdandltBe 34-jahrige Informantin D, die seit
ihrem vierten Lebensjahr in Osterreich lebt und s@h behauptet selbst nicht asiatisch zu
kochen, verneinte meine Frage. Es gabe keine Labgekdie sie gerne kaufen wirde, aber
nicht bekommen kénne. Wenn es dennoch welche giime wirde sie diese nicht kennen,
lachte sie (Interview mit D, Z:141).

Im Zuge der Befragung wurde auch nach den Ausgahien die wdchentliche
Lebensmittelanschaffung gefragt. Das Geld, welahege Informantinnen gelegentlich fur
das Essen auswarts ausgeben wurde bereits adetgende Tabelle soll einen Uberblick
schaffen.

8 http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/dMigosteen_closeup.JR®9.07.2011)

° Eigene Aufnahme Isabel Vogl, Philippinen-Urlaub 200
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GELD f.
Lebens
mittel /
50-70
Euro
70-100
Euro
100-200
Euro

> 200
Euro

Tabelle 2: Geld fur Lebensmittel pro Woche, Informaitinnen A-1 (n=8)

Vergleiche kénnen hier schwer gezogen werden, cla I3¢i allen Frauen Unterschiede in
Hinblick auf die Berufstatigkeit, das Alter und di¥63e des Haushalts manifestieren. Auch
der so genannte Lifestyle spielt meiner Meinunghreioe Rolle. Die 27-jahrige Informantin
B, die in wenigen Wochen ihre Tochter erwartetspigisweise gibt an, sehr oft, mit ihrem
Mann oder Freunden auswarts essen zu gehen. Siezhgen vor allem Sushi-Restaurants,
spanische und turkische Gaststéatten in Wien odehn &virtshduser in denen 0Osterreichische
Hausmannskost serviert wird (Interview mit B, Z:)49m Gegensatz dazu empfindet es
Interviewpartnerin D, die schon Mutter von zweiikEn Tochtern ist, als ausgesprochen
Lunentspannt*auswarts zu essen (Interview mit D, Z:170). Manrkaul3erdem sagen, dass
von denjenigen, die hin und wieder sich entschhel&ssen zu gehen, asiatische bzw.
chinesische, japanische oder vietnamesische Rastaurevorzugt besucht werden (Interview
mit A, Z:122 | E, Z:204 | G, Z:215).

9 Erndhrungswissen

Um sich meinem Forschungsthema schrittweise zurnalmed einen ganzheitlichen Kontext
herstellen zu kdnnen, sind allgemeine VorstellunganErnédhrung ein weiterer wichtiger
Punkt in meiner Untersuchung. Inwieweit spielt diethnamesische Herkunft meiner

Gespréachspartnerinnen hier eine Rolle?

Vorstellungen Uber gesunde Erndhrung

Auf meine Frage hin was fir sie eine gesunde Foem Efnéhrung darstelle, waren die
Antworten meiner Interviewpartnerinnen einersegfrsahnlich. Die meisten meinten, wie

Informantin B, dass es wichtig sei, sich ausgewagerrndhren und viel Obst und Gemiuse

67



zu sich zu nehmen (Interview mit B, Z:176). Diesélie Qualitat der Lebensmittel wurde vor
allem von E betont (Interview mit E, Z:243). Aul3emd meinten funf Frauen, dagsenig
Fleisch* (Interview mit G, Z:229f / C, Z:173f/ D, Z:154f /,&Z:239 |/ H, Z:86) zu essen.
gesuinder sei. Da die Osterreichische Kiche als gskéischlastig® empfunden wird,
bezeichnen D und E die asiatische Kiiche als gesifhderview mit D, Z:109f /E, Z:239).
Als Alternative sollten Fisch und Meeresfriichte drwugt werden (Interview mit G, Z: 229f /
C, Z:173f | 1, Z:174f). Als ich Informantin C fragt wie sie denn zu Hause die Erndhrung
gestalte, sagte sie treffend: also want to provide healthy nutrition for allhe family
members so in addition to rice which we have oraity asis | have ah vegetables so it is
one ah part of the meal that we never miss and theat or kind of meat (unv.) but | |
understand that meat is not sometimes is not veajtlry if you have too much so | try to have
sometimes fish or shrimp or squid (...JIhterview mit C, Z:174). Die gesunde, ausgewogene
Ernahrung ihrer Familie ist C ein Anliegen. NebegisRist auch Gemiuse ein taglicher
Bestandteil. Fleisch sollte ihrer Meinung nach hhiallzu oft serviert werden. Sie versucht
stattdessen Fisch oder Shrimps zu kochen. Wenmedi@l Zubereitung geht, sagte meine
Interviewpartnerin A, sei es auf alle Falle gesiindgekochte oder gedampfte Speisen, den
gebackenen, gebratenen oder frittierten Gerichtenuziehen.

Informantin | betonte auchich find, dass gesund ist wenn man selber koclmetda weil da
weil3 ich welche Zutaten ich verwende(interview mit [, Z:180). Alle meine
Interviewpartnerinnen aufRerten, dass sie sich ileinung nach gesund erndhren wirden

oder bemuht waren eine bekémmliche Ernahrung gigdsamte Familie anzubieten.

Vorstellungen tber ungesunde Ernahrung

Im Allgemeinen wurden von vier meiner Gesprachsmaimnen besonders fetthaltige
Gerichte als absolut ungesund bewertet (Intervienv@n Z:237 / C, Z:180f / |, Z:184f),
welches auch mit der zuvor erwahnten Ernahrungspge Ubereinstimmt. Die Anderen
sprachen von Tiefkuhlkost (Interview mit D, Z:17Bgrtiggerichten (Interview mit E, Z:247),
SuRigkeiten (Interview mit G, Z:237f) und Fast Fodaterview mit I, Z:184). In diesem
Zusammenhang erwéahnte | auch das so genannte @Glutds Geschmacksverstarker und

erklarte Speisen, die damit versetzt wurden, fir sagesund (ebd, Z:184f).

Die Bedeutung von  heiR* und  kalt*

Zuvor wurde die Thematik von hei3en und kalten baéwrmenden und kihlenden Speisen im
Theorieteil dieser Arbeit schon ausfuhrlich behdmnd@bwohl in der Literatur, die zum
Verfassen von vorliegender Diplomarbeit verwendeturde, schon einige relevante

Informationen gefunden wurden, stellte dieser Aspalcch einen Schwerpunkt in der
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personlichen Befragung der vietnamesischen Mignaeth dar. Im Laufe der ersten
Interviews wurde der Eindruck erweckt, dass mancde@er Interviewpartnerinnen meine
Frage nach der Unterscheidung zwischen heil3en attdnk Lebensmitteln und Speisen,
Schwierigkeiten hatten, zu verstehen, worum esndigh ging. Somit wurde der Entschluss
gefasst, als kurze Einleitung in diesen Fragenkempbn ein oder zwei Beispielen aus der
Literatur zu erzéhlen. Schliel3lich stellte sich Brage, ob den Interviewpartnerinnen diese
spezifische Unterscheidung von Speisen und Lebdétetmiund die damit verbundene,
angestrebte Balance, bekannt seien. Aul3erdem bailterfragt werden ob und inwiefern es
fur die Frauen eine Rolle in ihrer taglichen Ernéiy spiele. Weiters forderte ich sie auf,
Beispiele fur kuhlende und warmende Nahrungsmittel Gerichte zu nennen. Ziel war es
Uberdies, Unterschiede und Gemeinsamkeiten mitndéFheoriekapitel behandelten Studie
von Dinh, Ganesan und Waxler-Morrison Uber vietrsisghie Migrantinnen in Kanada,

hervorzuheben.

Informantinnen E, C und D meinten zunachst von selbst, dass sie sich mit der Thematik
nicht besonders gut auskannten (Interview mit 224 / C, Z: 218 /D, Z:180). Letztere, die
seit 30 Jahren gemeinsam mit ihren Eltern und ie@=ich lebt erklarte hierzu noch, dass ihr
dieses Prinzip von ihren Eltern selbst nie verritteirde (Interview mit D, Z:180f). Die 20-
jahrige Informantin A, die seit 7 Jahren in Ostielieist, gab im Gegensatz dazu zu, dass
dieses Prinzip fur sie manchmal schon eine Rolielap wirde. Dies bezog sie jedoch
darauf, dass ihre Mutter, die noch immer in Vietnkahbt, sie Ofter auf heiRe und kalte
Lebensmittel aufmerksam machte, von denen man rzohtviel essen durfe, um der
Gesundheit nicht zu schaden. Sie erzahjeeah meine Mutter sagt man soll nicht so oft
Bambus essen, ja (...) es ist nicht gut fur, ich weifdicht also man sagt man soll nicht so oft
Bambus essen also eher gemischte Gemise, so Ahwmeth@nterview mit A, Z:148). Sie
erzahlte unter anderem auch von Chili, welches falismicht in grol3en Mengen verzehrt
werden sollte. Bezeichnend, fand ich jedoch diesdéate, dass sie nicht genau sagen konnte,
was denn geschehen wirde, wenn man zu viel Katte@szu viel Warmes essen wirde (ebd.
Z:148f). Beispielsweise Informantin G konnte miesk Frage durchaus beantworten. Sie
zahlte exotische Frichte, die als warmend klassrifizverden, wid_onganoderDurian auf
und meinte dass man bei UbermaRigem Verzehr digsezialitdten Hautunreinheiten wie
Pickel bekommen wirde. Wenn ihr das Nahrungsmétidch schmecke, meinte sie lachend,
wirde sie auch nicht darauf verzichten (Interviewt @, Z: 253f). lhre Mutter flgte
schliel3lich in ihrem Interview, Fieberblasen aldgéerscheinung von warmenden Speisen
und Erbrechen bzw. die Symptome einer Lebensmétgiftung von kiihlendem Essen, hinzu
(Interview mit H, Z:117f).
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Abbildung 7 Durian®

Abbildung 8 Longan'

Folgende Tabelle soll eine Zusammenfassung der udgbmittel und ihre Zugehorigkeit
darstellen, die in meinen Interviews erwdhnt unthutert wurden. In der Studie Uber
vietnamesische Migrantinnen in Kanada wurden noditene Lebensmittel aufgezahlt,
welche von mir in der Tabelle kursiv (vgl. Dinh/Gan/Waxler-Morrison, 2005: 281f)

gekennzeichnet wurden.

hei3/warmend kalt/kihlend

Ingwer, Knoblauch grines Gemuse, Spinat
Chung (klebriger Reis) | Sojasprossen
Pfeffer Obst

Chili Schnecken

Longan Ente

Durian Bambus

Zitronengras Tofu

Fleisch Mungo-Bohnen
Fischsauce einige Gemusesorten
SuRigkeiten Fisch

Kaffee Kartoffeln

Gewdurze

Zwiebel

Tabelle 3 Ubersicht heiRe und kalte Lebensmittel

19 Aus: Kratochvil, Helmut (1995):exikon Exotischer Friicht&/erlag Briider Hollinek. Wien. S.42
' http://www.ars.usda.gov/is/graphics/photos/jan98&Z1.jpg(18.08.2011)
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Im Interview mit der 27-jahrigen B erfuhr ich s@flich auch, welche Beschwerden auftreten
kébnnten wenn man zu viele kiihlende Speisen zu g&gftommen hatte. Sie erklarte, dass
Schnecken, welche in Vietham als Spezialitat gelten Gruppe der kalten Speisen zéahlten.
Aus diesem Grund sei es besonders wichtig, beZdbereitung dieser Meerestiere, Ingwer
beizumengen, um das Ungleichgewicht und die Kalie Hiife einer warmenden Zutat
auszugleichen. Wirde man dies nicht tun, wirde chach zu viel Kalte Bauchschmerzen
und Durchfall bekommen. Im Ubrigen meinte sie nathss zu diesem Gericht der Ingwer
einfach dazugehore, ohne ihn, wirde es auch natithecken (Interview mit B, Z:206ff).
Dieser Aspekt des Ausgleichens der so genannteir@positionen ,hei3”“ und ,kalt* konnte
in der zuvor bearbeiteten Literatur, nicht gefunederden. Von derartigen Hilfsmitteln bzw.
,Losungen®, um der Gberméafig kihlende Wirkung eiNafirungsmittels entgegenzuwirken
erzahlte mir auch die 55-jahrige Informantin H. 8&nnte neben Ingwer auch Zitronengras
um einen Ausgleich zu schaffen. Gegen etwas washa&@ war, ware es sinnvoll,
anschlieBend Speisen die mit grinen Bohnen (Mur@ta@n) oder Spinat zubereitet wurden,
zu essen. Sie meinte jedoch, dass eine solche pgtdes Problems” zwar hilfreich sei, aber
nicht als hundertprozentiger Ausgleich gesehen eredhrf, da man trotzdem Ubelkeit und
Erbrechen verursachen kénne. H war auch die einzigmer Interviewpartnerinnen, die
betonte, dass fur sie, ,hei3* und ,kalt“ in ihreigtichen Ernahrung eine wichtige Rolle
spielen. Sie achtet darauf, im Winter kiihlende e wie beispielsweise Ente zu vermeiden

und warmende Speisen vorzuziehen (Interview mi:BH8ff).

Als Fazit und als Parallele zu den ErgebnissendausStudie in Kanada kann zugestimmt
werden, dass die Tendenz zu einer Klassifizieruag Niahrungsmittel mit Verlassen des
Heimatlandes durchaus abnimmt. Das Alter und digluBgsstand der Interviewpartnerinnen,
ihre Erinnerungen an Vietnam und deren Erziehungd der Einfluss ihrer Eltern stellen

entscheidende Faktoren dar, welche individuellstelilungen zu diesem Thema préagen.

10 Erndhrung in der Schwangerschatt

Folgendes Kapitel legt nicht nur einen Schwerputétauf, herauszufinden wie sich die
einzelnen vietnamesischen Frauen wahrend ihrer &uwvschaften ernédhren bzw. ernahrt
haben, sondern soll auch beschreiben, inwieweiditibaelle Vorstellungen und

Verhaltensformen in Anbetracht ihres viethamesisdimtergrundes eine Rolle spielen.
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Traditionelle Vorstellungsmuster zu Erndhrung in 8ehwangerschaft

Auf meine Frage wie man sich in der Schwangerscbaféihren sollte, konnte eine Fille
unterschiedlicher Informationen gesammelt werdere Bochschwangere Informantin B
meinte: ,es gibt zum Beispiel in Vietnam viele Sachen diewangere Frauen nicht essen
sollen oder nicht machen sollen aber natirlich k&dte nicht wirklich so streng dran (...)
zum Beispiel ahm die essen gar kein Salat odend#fj€...) und die glauben das ist halt
nicht gekocht; und konnte ja was gefahrlich seflmterview mit B, Z:275f). lhre Aussage
kénnte man in der Hinsicht interpretieren, als dsisseinerseits zwar Uber die traditionelle
Empfehlung, wahrend der Schwangerschaft nur gekaghhrungsmittel zu essen, Bescheid
wisse, andererseits jedoch stets den Grundgedad&enwestlichen Erndhrungslehre im
Bewusstsein behalte. Man kann daraus schlieRens das die Vorstellung, rohe
Nahrungsmittel waren fur Mutter und Kind gesundtggfahrdend, nicht

teilt, und Wert auf eine ausgewogene Ernéhrung legt

Meine Interviewpartnerin C erzahlte zu diesem Thesmawisse, dass es in Vietnam ublich
sei wahrend der Zeit der Schwangerschaft zwei t@s Stiick ,goose eggs”, also Ganseeier,
zu verzehren. Es ware sehr gut fir das Baby, itergweiten und dritten Trimenon jeweils
eines dieser grof3en Eier zu essen. Weiters wir@gse der werdenden Mutter Kraft fur die
bevorstehende Geburt schenken. Im Gegenteil daltie snan nach Bekanntwerden der
Schwangerschaft auf keinen Fall Pfirsiche essendiese das ungeborene Kind geféahrden
warden. Pfirsiche hatten die Wirkung, das Kind sturau machen (Interview mit C, Z:
270ff). Sie meinte lachend zum Schluss dieses Sataeh:,I'don’t see the reason why, |
mean | ate everything(ebd, Z:279). Auch hier, kann man, wie bei Infortmam, feststellen,
dass traditionelle Vorstellungen, wenn sie fur d@etroffene als nicht nachvollziehbar
empfunden werden, in den Hintergrund gertickt werdaim Thema Erndhrung in der
Schwangerschaft konnten auch G und H Vieles erganzatenfisch beispielsweise kdnnte,
nach Geniel3en zu einem frihen Zeitpunkt der Scheranbaft, zu einem Abortus fihren und
sollte deshalb vermieden werden. Im Unterschiedu dainnten Fleisch, Ente und Fisch
bedenkenlos gegessen werden. Der Saft frischer dtlsse wirde,direkt aus der Frucht
getrunken’; wie auch G im Folgenden berichtete eine helleaatfdrbe beim Kind bewirken
(Interview mit H, Z:160ff).

Informantin G liel3 gleich zu Beginn ihrer Antwohiré personliche Einstellung diesbezuglich
erkennen;also bei uns, es klingt echt bléd aber ich erzahlg jeden Fall, die meinen die
alteren Frauen meinen einfach ah wenn du Milchkstna dann kriegt dein Baby halt eine
hellere Haut* (Interview mit G, Z:360). Im Weiteren nimmt sie tend Bezug zur Tatsache,

dass sich asiatische Menschen hellere Haut winscimendass in der Schwangerschaft das
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Trinken von Kaffee, schwarzem Tee oder auch dezékervon Sojasauce nicht unbedingt
vorteilhaft sei. Wasser und Milch waren eine guteerkative, sagte sie (ebd, Z:360f). Als
Erklarung dafir, wie es zu derartigen Auffassunigeviietnam k&dme, meinte Informantin C:
“well there is no scientific ah reason for that (.byt in the past when our ancestor ah had
this habit when (...) our generations just followkd the habit the practices without having
any justified reasons (lacht){Interview mit C, Z:281). Es gébe ihrer Meinungchdeine
wissenschatftlichen Begrindungen. Die Vorfahrenhirer Heimat hatten von Generation zu
Generation Gedanken und Handlungsweisen Ubernonuimea ihren Sinn zu hinterfragen
(ebd, Z:281).

Ratschlage und Empfehlungen der alteren Generation

Da auch schon im vorangehenden Kapitel signifilkakennbar ist, dass vorwiegend altere
Menschen in Vietham auf traditionelle VorstellungerBezug auf die Ernahrung Wert legen,
erkundigte ich mich danach, welche Ratschlage ungféhlungen die Interviewpartnerinnen
von ihren Muttern zugesprochen bekamen und wielameit umgehen wirden. Drei meiner
Interviewpartnerinnen kamen gemeinsam mit ihrenifi@mnach Osterreich und leben somit
im stadndigen Kontakt mit ihren Eltern. Informanbnerzahlte zum Beispiel, dass ihre Mutter
oft fur sie kochen wirde und dass sie, besondsr® achwanger war, immer Huhnerbrihe
kochte, da sie der Meinung ist, diese sei besoridéfsgend und wohltuend wahrend dieser
Zeit (Interview mit D, Z:226). Informantin Is Muttedie in Vorarlberg lebt, wiederholte auch
mehrmals, sie solle in der Schwangerschaft vielbkrgzu sich nehmen. Da dieses Gewdurz
jedoch nicht in ihre Kochgewohnheiten passen wiwiéde | es auch nicht verwenden
(Interview mit I, Z:304). Darauf fragte ich sie,evdenn ihre Mutter auf die Ablehnung ihrer
Ratschlage reagieren wirde. Sie antwortgtd: glaub sie hats aufgegeben ja weil ich mein
ich bin 36 (...), beim ersten Kind hat sie’s schoagrhund so hat sie gschimpft und so aber
(lacht) (...) ich glaub sie habens langsam kapiertiggs ma einfach sein eigenes Leben und
ich mein ich hab ja nix falsches gmacht ich meimm&inder (...) gedeihen gut und sind gut
erzogen und auch ja von dem her na // kann sieaath keinen Vorwurf macherftnterview
mit 1, Z:447ff). Zusammenfassend ist zu sagen, ddsschaus Empfehlungen mit
traditionellem Hintergrund von vietnamesischen Miiit ausgesprochen werden. Vieles
davon, wird jedoch von den Betroffenen nicht angemen. Eigene Auffassung und

Lebensgewohnheiten stehen im Vordergrund.
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Informationen zum Thema Erndhrung

Viele der Interviewpartnerinnen gaben an sich dutfih zum Thema Ernahrung in der
Schwangerschaft informiert zu haben (Interview BjtZ:354, u.A.). lhre Informationen
entnahmen die meisten aus gekauften Blchern odherlakernet (Interview mit C, Z:301,
u.A). AuBerdem meinte Informantin C auch, die vorem vorwiegend viethamesischem
Freundeskreis berichtete, dass sie auch mit ihben ithre Erfahrungen und Erlebnisse zu
Schwangerschaft und Geburt im Allgemeinen aber aualm Aspekt der Ernéhrung in diesem
Kontext plauderte (ebd, Z: 262). Bei Telefonatem ilmer Mutter in Vietham wurden der 20-
jahrigen Informantin A unter anderem Ratschlage, Elindhrung in dieser besonderen Zeit
betreffend, gegeben. Sie solle sich darauf koniezatr, gestinder zu essen und mehr Obst zu
sich zu nehmen (Interview mit A, Z: 209). ArzteduByn&kologen wiirden diesbeziiglich bei
Untersuchungen und Kontrollterminen nahezu gar tnimhf das Thema Essen in der
Schwangerschaft eingehen. Informantin Cs Erklaruiegfir war, dass Viele einfach keine

Zeit hatten, um lange Beratungsgesprache zu fi{tmeerview mit C, Z: 382).

Im Zuge der Interviews stellte ich auch die Zwisdihege, welche Informationen denn
vermutlich ein Arzt in Vietham zum Thema Erndhrumgler Schwangerschaft geben wirde.
Informantin C erz&hlte: ,| would imagine he woulalysduring the first three months there is
the possibility of miscarriage so you have to beeftd after that they may tell us to drink
some milk. Here | | was drinking fresh milk onlywts not special milk for pregnant women
but in Vietnam you have a a special milk and theme’variety of products and people are
confused what to choose so they may ask the dadtimh milk is good for pregnant women
and they may say this product or that product isdgthings like that” (Interview mit C,
Z:306). Ein vietnamesischer Arzt wirde laut C, eshipén, im ersten Trimenon der
Schwangerschatft, eine spezielle, eigens fur scherangrauen entwickelte, Milch zu trinken.
Da es jedoch in Vietnam eine Vielzahl an untersdiiliken Milchpraparaten diese Art gébe,
kdme es bei vielen Frauen zu Unsicherheiten. Weeitezinte E, dass es vorkommen wirde,
dass ein Arzt in ihrer Heimat raten wirde nichz@aNiel zuzunehmen, oder weniger zu essen
wenn die Frau schon Einiges zugenommen hattenrglete mit E, Z:363). Ein Grof3tell
meiner Informantinnen meinte, dass sie darlber mmigvwissen wirden, da sie zum
Zeitpunkt der Migration aus Vietnam noch sehr jumgren und Uber keine derartigen

Erfahrungen berichten konnten (Interview mit B, Z33u.A.).

Vorlieben und Abneigung

Wenn es um die Erndhrung in der SchwangerschafZiusammenhang mit kultureller

Vielfalt geht, stellt sich schlie3lich auch die §eaob dies auch bei der Vorliebe bestimmter
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Speisen in der Schwangerschaft eine Rolle spiak. adich schon im Abschnitt zu Erndhrung
und Emotion erwéahnt, konnen durch bestimmte SpaisehLebensmittel eine Vielzahl an
Gefiuihlen hervorgerufen werden. Meine Gesprachspamti8 erzahlte, dass sie wahrend der
Schwangerschaft vermehrte Lust auf Speisen aus liheanat verspirte. So kam es auch,
dass sie wahrend dieser Zeit die viethamesisché&iite bei ihr vor Allem Erinnerungen an
ihre Kindheit wecken, der européaischen vorzog (inésv mit B, Z:338ff). Gleichermal3en
ging es auch Informantin I, die von einer typisabtvamesischen Sil3speise aus Kirbis,
Bananen und Kokosnuss schwarmte, welche sie skredanicht mehr zubereitet bzw.
gegessen hatte. Nun, zum Zeitpunkt unseres Gespistchie im dritten Monat schwanger-
bekam sie jedoch besonders grof3e Lust darauf Sjeseialitdt zu naschen (Interview mit |,
Z:341). Im Kapitel zu Migration und Ernahrung warsichon die Tatsache beschrieben, dass
das Essen oder auch nur dessen Zubereitung vonchamgm Allgemeinen mit bestimmten
Erinnerungen und Geflihlen assoziiert werden. Emetiodie in Verbindung mit Vietnam
stehen werden geweckt und lassen ein besonderé&nygen nach diesen Gerichten, welche
die Heimat ein kleines Stick naher bringen, aufkemnWarum es nun besonders wéahrend
der Schwangerschaft zu dieser Lust auf heimatligpezialitaten kommt kénnte der Aspekt
erklaren, dass die Phase des ,Mutter-werdens” le&derv Frauen Gedanken an ihre eigene

Kindheit und ihre Mutter bewirken.

Ernahrungsumstellung

Ich fragte meine Informantinnen ob und inwiewedhsihre Erndhrung ab dem Zeitpunkt als
sie von ihrer Schwangerschaft erfuhren, veranddritormantin D, |, B und Andere
behaupteten, dass sie durchaus versuchten bewussteausgewogener zu essen als zuvor
(Interview mit D, Z:241, u.A). Zusétzlich wusstenrd G Uber das Risiko der Toxoplasmose
Bescheid und erzahlten von ihren Bemihungen aupfalukte wie Sushi und Salami zu
verzichten (Interview mit |, Z:320, G, Z:338).

Informantin C meinte zwar, dass sich ihr Essveematticht wirklich ver&ndert habe, dass sie
sich jedoch in der Schwangerschaft angewdhnt héitdich ein Glas Milch zu trinken.
Wortlich sagte sie;when | was pregnant | thought that milk could beog for babies so |
had milk every day.(Informantin C, Z:287) Als Parallele dazu wirddar zuvor erwéhnten
Ernahrungspyramide fir die Schwangerschaft ebenfalie Extraportion Milch pro Tag

empfohlen.
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11 Ernahrung im Wochenbett

Ein weiterer Schwerpunkt bei der Befragung vietnsiseher Frauen wurde auf die
Ernahrung in der Zeit nach der Geburt gelegt. Veleor in der Literaturrecherche bemerkt
wurde gibt es rund um dieses Thema eine grof3e Rilleaditionellen Vorstellungen. Im

Folgenden mochte ich wiederum einige Aussagen, riatkesse und Rezeptideen meiner

Interviewpartnerinnen preisgeben.

Ingwer, Knoblauch und Kurkuma

Informantin C erzahlte, dass es viele verschiedgmasen gabe, welche die Erholung in der
Zeit nach der Geburt positiv beeinflussen wirdam&thst nannte sie das GewHKrrkuma,
welches gut fur die Durchblutung sein sollte. Inig&meinen sagte sie, seien akaioblauch
und Ingwer gesund und wirden vor Allem im Wochenbett die Gang unterstitzen.
AulRerdem sei es besonders wichtig, so viel wie mlbgu essen um wieder zu Kréften zu
kommen und ausreichend Muttermilch produzieren dmnken (Interview mit C, Z:425). Die
positiven Eigenschaften des Wiuirzens konnte auckelmititeratur bestatigt werden. In
Liselotte Kuntners Beitrag in Domenigs ProfessitmelTranskulturellen Pflege (2001)
werden viele Gewulrze angefihrt und ihre Wirkungderf menschlichen Kdrper beschrieben.
Sie betont, dass Gewilrze im Allgemeinen zwar Ul@enegeringen Nahrwert verflgen,
jedoch durchaus einen hohen Anteil an Mineralstofied Vitaminen fir den Organismus
liefern. Durch das Wirzen kommt er zur vermehrtésahnderung von Verdauungssaften und
somit zu einer schnelleren Verdauung ohne langenr@aprozess. Somit bewirken Gewturze
eine Aktivierung der Magen-, Darmfunktionen (vglri€oer 2001:381).

Abbildung 9 Kurkuma *2

2 Aus: Schwarz, Aljoscha/Schweppe, Roland/ Riem@&ethard (Hg.)(1997)Heilen mit Gewiirzen.
Die Heilkraft heimischer und orientalischer Gewlgezielt einsetzeroemersche Verlagsanstalt.
Munchen. S.154
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Das Gewulrz Kurkuma stammt aus Stdasien und ist aoteln dem Namen Safranwurz oder
Gelbwurz bekannt. Zur Farbung ihrer Umhange verwterdes buddhistische Mdnche schon
frih, aufgrund ihrer leuchtenden, gelben Farbe.®eschmack der Gelbwurz wird als scharf-
bitter beschrieben. Sie wirkt verdauungs- und aggeegend, kreislaufanregend und
blutdrucksteigernd. Auf3erdem kann eine gute Reak#iaf die Gebarmutter beobachtet
werden. Dieser Aspekt ist besonders in Hinblick @ag Thema vorliegender Arbeit relevant.
Weiters kann Abhilfe bei schmerzhaften Menstruaimschwerden und bei
Gebarmuttertumoren geschafft werden. Eine Steigedan Milchproduktion kann ebenfalls
bewirkt werden. In der chinesischen Medizin wird rkuma bei der Behandlung von
Schmerzen im Brustkorb, Ausbleiben der Regel, tatisthen Verletzungen oder
Schwellungen verwendet. Sie normalisiert den Eedéltgis (vgl.Aschl 2001:83) und wird in
Asien seit langem als traditionelles Heilmittel wendet (vgl.Schwarz/Schweppe/Riemann

1997:155).

i

Abbildung 10 Knoblauch **

Neben Schnittlauch und Zwiebel zahlt auch der b&di&Knoblauch zu den Liliengewachsen
und stammt urspriinglich aus Zentralasien. Sein&kitdéte sind allerorts bekannt und dienten
auch schon der pharmazeutischen Industrie als Buteahmequelle mit der Herstellung
verschiedenster Knoblauchpillen. Laut Literatur rkaler Knoblauch als alteste Kulturpflanze
der Welt bezeichnet werden. Schon vor mehrerereteligahren wurde er in Indien und

Agypten bereits kultiviert. Neben seinem speziel@eruch besitzt die Knoblauchzehe eine

13 Aus: Schwarz, Aljoscha/Schweppe, Roland/ Riem&@wrhard (Hg.)(1997)Heilen mit Gewiirzen.
Die Heilkraft heimischer und orientalischer Gewligezielt einsetzerbroemersche Verlagsanstalt.
Munchen. S.136
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Vielzahl an heilenden Essenzen. Besonders hilfraelygt sich der Knoblauch bei der
Senkung des Blutdrucks oder bei Beschwerden wierigklerose. Auch seine positiven
Effekte auf die Verdauung und seine Wirkung auf @e&rkung der kdrpereigenen
Abwehrkréafte sind bekannt. Weiters wird Knoblaugheestark entziindungshemmende und
desinfizierende Wirkung nachgesagt (vgl.SchwaraA#&gpe/Riemann 1997:155).

Abbildung 11 Ingwer **

Als drittes Gewlrz wurde von C schlie3lich der Iegvgenannt. Dieser wird vor allem im
asiatischen Raum angebaut und gelangt schlief$ledhfoder in getrockneter Form in unsere
Laden. Im Allgemeinen kann man sagen, dass es ka&ium Gewurz mit derart
weitgefachertem Anwendungsspektrum gibt wie diewkgvurzel. Man findet sie in
Marmelade, als Konfekt oder auch als Zutat zu oitee Currys. Man kann ihn auch als
scharf- aromatische und warmende Heilpflanze bbhreit. Dieser Aspekt wurde auch im
Laufe vorliegender Forschung mehrmals von einigemaer Interviewpartnerinnen bestétigt
(Interview mit B, Z:206, u.A.). Ingwer gilt als seki3treibendes Mittel und wirkt auch
beruhigend auf nervésen Magen wie dies beispietvaiuf Reisen der Fall ist. Auch
aufgrund seiner energiereduzierenden Wirkung sprgtver eine wichtige Rolle in der
chinesischen Medizin.

Die Vorstellung vom ,eeren Bauch®

Informantin G meinte auch, dass es nach der GeWahtig sei, scharf und salzig zu essen.
Sie erinnerte sich, dass ihre Schwiegermuttersidie in den ersten Wochen nach der Geburt

4" Aus: Schwarz, Aljoscha/Schweppe, Roland/ Riem&ethard (Hg.)(1997)Heilen mit Gewiirzen.
Die Heilkraft heimischer und orientalischer Gewligezielt einsetzerbroemersche Verlagsanstalt.
Munchen. S.119

78



um ihr Wohlbefinden bemihte, vieles auf diese At Weise kochte (Interview mit G,
Z:455). Die Zubereitung von salzig gekochtem Fleibetonte auch H. Man solle vor allem
Jungzwiebeln gemeinsam mit der salzigen Sauce @HEsclires essen (Interview mit H,
Z:219). Eine Erklarung hierfur konnte mir jedoch ndaohst keine meiner
Interviewpartnerinnen geben. Als Interpretationrk&ner eine Parallele zu den gesammelten
Informationen aus der Literaturrecherche dienerut lder Studie von Dinh, Ganesan und
Waxler-Morrison (2006) uber vietnamesische Patrergh in Kanada, zahlen wirzige und
salzige Speisen zu den Mitteln um den Korper zunvedir Da der Korper einer Frau nach der
Geburt aufgrund des Blutverlustes und der ,LeereBauch®, als kalt angesehen wird, ist
anzunehmen, dass folglich mit Hilfe von salzigermri&aen versucht wird diesen wieder zu
erwarmen. (Dinh/Ganesan/Waxler-Morrison 2006:278)f diesen Aspekt wird auch in

Folgendem naher eingegangen.

Informantin H Dberichtete von einem weiteren tramhigllen Gericht, welches ebenfalls
positive Auswirkungen auf die Gesundheit einer Wiigzin habe und erzahlte von der
traditionellen Vorstellung, dass der Bauch der Euttach der Geburt des Kindes ,leer und
kalt* sei. Aus diesem Grund sei es eben besondmtstigr diesen, mit Hilfe von speziellen
Speisen wieder aufzuwéarmen. Huhnerfleisch in Komoam mit Ingwer wurde sich hier,
wegen der erwarmenden Wirkung der Ingwerknolle anthrund des guten Geschmacks,
besonders gut eignen. Ente jedoch sollte im Gegenlsau nicht gegessen werden, da, wie
auch schon oben erwahnt, diese zu den kihlendeisefpeihle (Interview mit H, Z:231).
Von sich selbst erzahlte sie noch, dass sie im \Wogtt nach der Geburt ihres Sohnes in
Osterreich, bemiiht war, bis zum zweiten LebensmdeatKindes nur gekochte Speisen zu

sich zu nehmen und beispielsweise auf Salat zuoleen (ebd. Z:338).

12 Ernahrungsempfehlungen flr stillende Mditter

Eng verbunden mit der Thematik rund um das EsseiWmohenbett spielt auch das Stillen
und die Ernahrung wahrend dieser Zeit eine wichiRghe. Alle meine Interviewpartnerinnen
gaben an, jeweils unterschiedliche Zeitspannes, kinder gestillt zu haben oder vor hatten,
dies zu tun (Interview mit I, Z: 464 u.A). Folgendabelle soll die Stilldauer der Mutter

veranschaulichen.
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Stillen

A
(B)
C
D
E
G
H

|

3
Monate
6-7
Monate
14
Monate
18
Monate

Tabelle 4 Stilldauer der Informantinnen A-l (n=8)

Auf meine Frage hin, warum sie gestillt hatten bxvarum sie stillen wirden, waren sich
meine Interviewpartnerinnen einig. Alle wussten riblee besonderen Eigenschaften der
Muttermilch und ihre wichtigen Inhaltsstoffe BeskhdInterview mit E, Z:422, u.A.).
Informantin | erwahnte den viethamesischen Ausdrgoksua“, welcher besagt, dass Kinder
vor allem durch das Stillen und die Muttermilchekgcht,aufgehen” wirden (Interview mit

|, Z:484).

Nach vietnamesischer Vorstellung gehdrt Muttermilchhrem nattrlichen Zustand zu den
Nahrungsmitteln mit kiihlender Wirkung, schilderteine Interviewpartnerin H. Diese ,zu
kalte* Milch wirde Durchfélle und BauchschmerzennbeKind auslésen. Um dies zu
vermeiden und um die Milch, noch bevor sie den l€dmer Mutter verlasst, zu erwarmen,
musste man, die gesamte Brust, vor dem StillerPaitn- oder Ingwerschnaps einreiben und
kneten. Aus eigener Erfahrung erzahlte H, dassedi=handlung sehr unangenehm und
teilweise auch schmerzhaft sei. Sie meinte auctigsem Aspekt wieder, dass ihre Mutter
sehr genau und streng war, wenn es um das Einhdieser traditionellen Regeln ging

(Interview mit H, Z:296). MaRnahmen wie diese wurdeder Literatur noch nicht gefunden.

Spezielle Gerichte zur Férderung der Laktation

Beim Thema Stillen angelangt, erkundigte ich mickchlieBlich bei meinen

Interviewpartnerinnen ob es denn spezielle Gericimeg Nahrungsmittel gdbe, die man in
Vietnam speziell in dieser Zeit zu sich nehmentsolAuch der eventuelle Einfluss auf die
Produktion und die Qualitat der Muttermilch wurdem einem zentralen Gesprachsthema.
Informantin E meinte auch aus eigener Erfahrungsdan Allgemeinen das Essen von

Suppen nach der Geburt die Muttermilchbildung ammnegiirde. Diese Suppe sollte mit
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Fleisch zubereitet werden, welches einen hohenilfarte Informantin E nannte es ,Gelee”,
enthalten wirde. ,Schweinshaxen“ wirden sich hier lzesten eignen. Laut Fachliteratur
kann man diese Substanz, welche E als ,Gelee" beibthals eine ArAspikbezeichnen. Die
gallertig-feste Masse setzt sich aus so genanntmeimten Kollagen und Fleischextrakt
zusammen und wird durch das Kochen von Kalbs- o8ehweinsfif3en freigesetzt
(vgl.Schlieper/Lindner/Robitza 1999:142). Nahezyddem meiner Interviews wurden zum
Thema Milchproduktion unterstitzende Nahrungsmighweinestelzen in allen Variationen
der Zubereitung genannt (Interview mit E, Z:4253.u. Wichtige Zutaten im Suppenrezept
von H waren beispielsweise frische Jungzwiebeln giiche, unreife Papaya (Interview mit
H, Z:209). Informantin H erzahlte aul3erdem, dassgih im Wochenbett eine Suppe von der
Schweinestelze in Kombination mit Erdniissen zubsrbiatte. Bei ihr hatte dieses Gericht in
Sachen Milchproduktion durchaus positive Effektezeggt (Interview mit A, Z:259).
Informantin G wurde in der ersten Zeit nach der @ebihres Sohnes von ihrer
viethamesischen Schwiegermutter unterstitzt, welélre die junge Mutter ebenfalls
~Schweinshaxensuppe® zubereitete. Dem flgte G nboieu, dass das Fleisch gut
.,geschmort* und die Suppe ordentlich scharf und fgfégrt sein sollte. In ihren
Ausfuhrungen hierzu erkennt G den Widerspruch zstheben Erndhrungsempfehlungen
wahrend der Stillzeit. Sie stellte die viethamdsesSichtweise, im Wochenbett scharf und
salzig zu essen, den européischen Empfehlungergugdies zu vermeiden, gegenuber.
Lachend gab sie jedoch zu, dass sie nicht genaewiss jetzt von Alledem richtig sei und
dass sie alles gegessen habe, was fiur sie gekocte interview mit G, Z:441). Uberdies
erzdhlte auch Informantin I, dass sie im Wochenbett ihrer Mutter mit viethamesischen
Gerichten versorgt wurde um die Laktation zu unigzen. Drei bis vier Tage lang héatte ihre
Mutter deftiges Schweinefleisch, ,SchweinefiRe” ewgie es nannte- waren auch dabei
gewesen, gemeinsam mit ganzen Ingwerknollen undrandZutaten kécheln lassen. Es habe
ihr natrlich geschmeckt, meinte |1, jedoch wirdessch den Aufwand der Zubereitung selbst
nicht antun. In den Aussagen von G und | konnté alie Relevanz des sozialen, familiaren,
vietnamesischen Umfelds wahrend dieser Zeit erkaverden. Die Unterstitzung durch
Familienmitglieder selbst oder lediglich die Zubrneg von traditionellen Speisen wahrend

der Stillzeit und im Wochenbett, werden von deruEragerne angenommen.

Vorstellungen tber Nahrungseinschrankungen in tkzest

Informantin H betonte in unserem Gesprach, dass wi#mend der Stillzeit auf keinen Fall
Obst essen sollte. Dieses wiuirde uber die Muttebmitmm Kind gelangen und
Verdauungsprobleme verursachen. Im Allgemeinentesolkiihlende Nahrungsmittel, wie

rohes Gemise, Salat und Gurke, vermieden werdatid&sen ware es viel besser, zuvor
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Gekochtes zu wahlen (Interview mit H, Z:194). Wstesoll hier ein Aspekt aus dem
Interview mit Informantin B schildern. Ihre Muttbétte immerzu gesagt, es ware besonders
wichtig, in der Zeit nach der Geburt keinen Fisahegsen. Zum einen wurde der Verzehr von
Fisch den Geschmack der Muttermilch verandern. darfanderen Seite spiele dies jedoch
auch eine Rolle fur die zukinftige Geschmackswadl Mutter. Wenn man wéhrend des
Stillens nun Fisch essen wirde, wirde man in seigesamten zukinftigen Leben keinen
Fisch mehr mdgen. Lediglich der Geruch wirde bei NBsiter, die sich nach eigenen
Angaben nicht an das Fischverbot im Wochenbett ltgghahatte, schon Ubelkeit auslésen.
Sie wirde bis heute keinen bzw. nur wenig Fischeres$chliel3lich fragte ich meine
Informantin B, was sie nun von Alledem halten wir8e wirde nicht an die Geschichte

ihrer Mutter in Vietham glauben, meinte B entsch&s(Interview B, Z:292ff).

Wenn es um die Einschrankung beim Essen in ddee&tigeht, wurden von Seiten meiner
Interviewpartnerinnen schlie3lich auch Nahrungshigenannt, von welchen auch in der
europdischen Literatur zur Erndhrung wéahrend ddierg&t abgeraten werde (vgl.Lust &

Brown & Thomas 1996, zit. nach Biancuzzo 2005:&3ormantin C beispielsweise nannte

Kohlrabi und Kraut, welches beim Baby ebenfalls \zerdauungsschwierigkeiten fuhren

konnte. Uberdies hatte C gelesen, dass das Trifniseher Milch ebenfalls Blahungen beim

Kind verursachen wirde. Sie hatte somit in deneardf/ochen stets darauf geachtet nur
abgekochte Milch zu trinken (Interview mit C, Z:3¥6Neben diesen schon genannten
Lebensmitteln wird in der Literatur noch von Zwigbeind Schokolade gewarnt, da man
feststellte, dass diese Nahrungsmittel unruhigeshdleen bei S&uglingen verursachen
konnten (Lust & Brown & Thomas 1996, zit. nach Rianzo 2005:89).
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IVCONCLUSIO

Hier moéchte ich die wichtigsten Erkenntnisse meibgolomarbeit zusammenfassen und

Antworten auf die eingangs festgelegten Forschuagseh formulieren: Wie ernahren sich

nun vietnamesische Migrantinnen in Osterreich wadhre&Schwangerschaft Geburt und

Wochenbett?

Von Beginn an, stand diese Frage im Zentrum desrdasses. Im Laufe der ersten

Uberlegungen und nach dem ersten Schmékern in sehaaFachliteratur zu diesem Thema
kristallisierten sich noch folgende untergeordrigtegestellungen heraus:

Gibt es Nahrungsmittel die von vietnamesischenrdfignnen besonders bewertet werden?
Welche traditionellen Vorstellungen haben vietnasod®e Frauen aus ihrer Heimat

mitgebracht und inwieweit werden diese in Ostelréicdie Praxis umgesetzt?

Welche Rolle spielt hier der vietnamesische Vedtan- und Bekanntenkreis?

In einem Ubergeordneten Rahmen stellt sich nun dieliFrage, inwieweit haben all diese
Zusammenhange Bedeutung flr die praktische Geliig®hMit der Annahme, dass sich
asiatische Vorstellungs- und Verhaltensmuster izuBeauf eine gesunde, ausgewogene
Erndhrung wahrend dieser Zeit in vielerlei Hinsiclin den Ansichten einer westlichen
Gesellschaft unterscheiden, begann ich meine lletesl Literaturrecherche und die ersten
Uberlegungen zur empirischen Umsetzung des Forgsivorhabens. Vorweg muss jedoch
betont werden, dass aufgrund der geringen Datenenend die Anzahl der Informantinnen
(n=8) keine allgemein gultigen Aussagen getroffemden konnen und ein direkter Vergleich
mit grof3en, internationalen Studien somit nicht hobigst.

Ich mdchte mit einer kurzen Zusammenfassung deertfrtisse aus dem theoretischen Teil
meiner Forschungsarbeit beginnen und so auch giusammenhange mit den erhobenen
Daten aus dem empirischen Teil mit einbringen. Dagliche Essen und die damit
verbundenen Aspekte werden von sozialen, okonomschnd kulturellen  Faktoren
beeinflusst und gepragt. Man kann sagen, dass théhEing stark in der kulturellen
Personlichkeit jedes Individuums verankert ist, ugide entscheidende Rolle in dessen
Identitatsbildung einnimmt. Im groReren Rahmen dmdtret, steht die Ernédhrung der
Bevolkerung als wichtiger Themenschwerpunkt im @Geseitssystem. Auf internationaler
Ebene steht die WHO, welche sich unter anderenHitfeé von entsprechenden Richtlinien
fur eine gesunde Ernahrung in den Regionen der We#etzt. Im Sinne einer nationalen
Verbesserung und Forderung der Erndhrungssituatianmde vom Osterreichischen
Bundesministerium fir Gesundheit die Ernahrungspiga als Orientierungsmodell fur eine
83



gesunde, ausgewogene Nahrungsaufnahme entwickaltigrell stimmten die Vorstellungen
zum Thema "gesunde Ernd&hrung" meiner Interviewpdarinen mit diesen Richtlinien
Uberein. Signifikant ist jedoch, dass die asiagskliche, aus der Sicht der Viethamesinnen,
im Gegensatz zur Osterreichischen, fleischlaséigérKiche als ,gestnder® bezeichnet
wurde. Als ich mich in weiterer Folge nach der wdiellen Lieblingsspeise erkundigte,
nannten meine Interviewpartnerinnen vorwiegend ¢hégi aus ihrer Heimat. In der Literatur
wird dies vor allem damit begriindet, als dass desek von bestimmten Speisen und auch
deren Zubereitung fortwéhrend mit Gefiihlen verbundgnd und Erinnerungen an
vergangene Zeiten wecken. Die viethamesischen Rrawgner Untersuchung assoziierten
mit der vietnamesischen Kiiche Geflihle der Heimat Hrinnerungen an ihre Kindheit in
Vietnam. Migration, aus welchen Grinden auch imdierHeimat verlassen wurde, stellt auf
vielen Ebenen immer eine Herausforderung fur dasivishuum dar. Vorstellungs- und
Verhaltensmuster von Menschen werden aus ihrem lyaen Bezugsrahmen herausgelost
und finden sich in einem neuen kulturellen KontiexOsterreich wieder. Folgendes kann als
Beispiel hierflir gesehen werden.

Die traditionelle Unterscheidung zwischen heiRerd ukalten, bzw. warmenden und
kihlenden Speisen spielt, wie in vielen anderendeé&m der Welt, auch in Vietnam eine
Rolle. Dinh, Ganesan und Waxler-Morrison meinten iimwer Studie (2004) zu
vietnamesischen Patientinnen in Kanada, dass dieseekt, der auch im Bezug auf die
Ernahrung wéhrend Schwangerschaft, Geburt und Wibetefir Mutter und Kind relevant
ist, im Zuge einer Migration aus dem Heimatland,die betroffenen Frauen immer mehr an
Bedeutung verliert. Dieser These mochte ich durshawstimmen, da ich nach meinen
Interview-Analysen ebenfalls diesen Eindruck hatleine Gesprachspartnerinnen verflgten
tatsachlich Uber ein, teilweise sehr umfangreidhéssen zu traditionellen Vorstellungen und
Verhaltensregeln zum Forschungsthema. Ihre Einsigdn dazu sind jedoch unterschiedlich,
und von verschiedenen Faktoren abhangig. Das,Alisx Erinnerungen an Vietnam, ihre
Erziehung und auch ihr Bildungsstand beeinfluséea individuelle Sichtweise in Hinblick
auf traditionelle Vorstellungen und das Ausmal jdereiligen Umsetzung in die Praxis.
Bestimmte Verhaltensregeln und auch Speisevorsehyifwerden von viethamesischen
Migrantinnen der jungeren Generation zunachst dkfiti betrachtet und nach eigenem
Ermessen als nachvollziehbar oder unbedeutend tewdautunreinheiten oder Fieberblasen
als Folge von Ubermaliigem Verzehr bestimmter Ofistsowelche als warmend klassifiziert
sind, lassen Informantin G, die diese Frichte Jieltht darauf verzichten. Was jedoch
personlich als verninftig und einleuchtend empfundeird, wie beispielsweise Hs

Ablehnung der Ruckbildungsgymnastik, wird durcheumgehalten.
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Auf das Ereignis der Geburt an sich wurde im Zugeldterviews nur kurz eingegangen, da
im Laufe der Untersuchung klar wurde, dass dies demhmen des gewahlten

Forschungsfeldes sprengen wirde. Was die Ernalreinder Geburt selbst betrifft, konnten

keine Informationen von den Befragten gegeben werBatweder bezogen sich Antworten
auf Speisen die zur Vorbereitung fir die Geburtegsgn werden sollten oder zur Erholung
dienten. Dem Fokus auf die Erndhrung vor und namhGkeburt sollte schlie3lich gefolgt

werden. Die Beschaftigung mit dem personlichen @&sbdebnis viethamesischer

Migrantinnen, auch eventuell im Zusammenhang mit dspekten Geburtsschmerz oder
unterschiedlichen Gebarpositionen wéaren spannehdmén fur weiterfihrende Forschungen
auf diesem Gebiet.

Nun méchte ich meine Erkenntnisse Uber die Reledaszvietnamesischen Verwandten- und
Bekanntenkreises in Bezug auf das Forschungsthedrgerm. Vor allem in der Zeit des
Wochenbetts spielt der Kontakt zu Verwandten odskaBnten aus der Heimat eine wichtige
Rolle. Die Unterstitzung der Wochnerin in der ersfeit nach der Geburt wird vor allem
durch die Zubereitung von kraftigenden, die Erhgléiirdernden Speisen, geleistet. Es wurde
berichtet, dass viethamesische Miutter und Schwiegger auf diese Weise ihre Hilfe
anboten. Oftmals erwahnt wurde in diesem Zusamnmgnkae Suppe aus Schweinestelze,
welches auch die Produktion von Muttermilch bei daAibchnerin unterstitzen soll.
Traditionelle Rezepte zur Zubereitung dieser spleneGerichte variieren. Man kann
zusammenfassen, dass eine Relevanz des familisiretmamesischen Umfelds wahrend
dieser Zeit durchaus gegeben ist. Diese Form deerbiitzung wurde von den befragten
Frauen durchaus angenommen. Hier kann ein Zusanangnhmit traditionellen

Geburtssystemen festgestellt werden.

Die Erndhrung des Menschen beginnt direkt nachesgdeburt mit dem Stillen und wird

somit in weiterer Folge durch den Prozess der 8saieon in der jeweiligen Gesellschaft von
frihester Kindheit an verinnerlicht. Zum Thema 8tilmeinte Rossiter 1998 in ihrer Studie
zu vietnamesischen Migrantinnen in Kanada, dassmeZuge der Einwanderung in ein
westlich orientiertes Land zu einem signifikantenantlel in Hinblick auf die

Sauglingsernahrung kommt. In Kanada hatten sict8 188ner mehr dieser Frauen fir das
Futtern mit Flaschennahrung entschieden. Stillpemno von jenen Frauen, welche sich
schlie3lich doch dafir entschieden hatten wurdenlide kirzer. Diese Aspekte konnten im
Rahmen vorliegender Forschungsarbeit nicht bestatgden. Wahrend der Interviews hatte

ich fortwahrend den Eindruck dass meine Gespractmgranen grofien Wert auf das Stillen
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generell und eine lange Stilldauer legten. Ich kenfeststellen, dass ausnahmslos alle
befragten, vietnamesischen Frauen bestens Ubéfodieile des Stillen, fir ihre Kinder und

sie selbst Bescheid wussten.

All diese Zusammenhange welche in vorliegender darbeit untersucht und thematisiert
wurden, koénnen einen kleinen Beitrag zum so gemanrtanskulturellen Wissen uber
Menschen aus anderen Kulturen leisten. BesonderBeiraich des Gesundheitswesens, wo
die Begegnung mit Patienten und Patientinnen mgréionshintergrund zunehmend zum
beruflichen Alltag gehort, sollte transkulturelleKompetenz besondere Bedeutung
zugeschrieben werden. Die Betreuung von Patiemimmg Migrationshintergrund, nun auf
den Bereich der Geburtshilfe bezogen, kann in selélinsicht so manche Herausforderung
fur die Hebamme mit sich bringen. Abgesehen voadpichen Barrieren die es bestmdglich
zu Uberwinden gilt, sind es oft traditionelle Valgingen und Verhaltensweisen von Frauen
aus anderen Kulturen, welche befremdlich und un&eddich erscheinen. Bewusstsein fur die
vielfaltigen Hintergrinde dieser kulturellen Voigiagen und Verhaltensweisen,
beispielsweise im Bezug auf die Erndhrung, zu ek®n und Frauen mit
Migrationshintergrund mit Geduld, Feingefuhl undsRekt zu begegnen, sind entscheidende
Faktoren fur eine bestmdgliche Betreuung.
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3 Interviewubersicht

Nr. | Datum Oort |IP I-Form  Dauer | |Code
1]/10.03.201QLinz |A Leitfaden| 25min 19sek | 1/IV_10032010 ACW
2/11.03.2010Wien|B Leitfaden 33min 25sek | 1{IV_11032010 ACW
3/12.03.2010Wien|C Leitfaden 43min 44sek | IIV_12032010 ACW
4/31.05.2010Wien| D Leitfaden 28min 38sek | I{IV_31052010 ACWa
5]31.05.201Q0Wien| E Leitfaden 36min 41sek | 1IV_31052010 ACWhb
6]19.08.2010Linz |F Leitfaden 29min 40sek | IIV_19052010 ACW
7/03.09.2010Wien| G Leitfaden 33min 05sek | I IV_03092010 ACW
8|03.09.2010Wien|H Leitfaden 31min 56sek | 1fIV_03092010 ACWMU
9|13.09.2010Wien| | Leitfaden|43min 09sek | I\fIV_13092010 ACW
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3  Soziodemografische Tabelle
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verheiratet m.
A 20|V |V V Haiphong | Linz Schulerin, Verkauferin 72|V. 1| buddh.
verheiratet m.
B 27\V |V \% Hanoi Wien Gastronomie 6 5/D. 1/0.b.
verheiratet
C 32|V |V \Y Hanoi Wien Admin-Ass. 2 1/m.O geb.V. 1 buddh.
verheiratet m.
D 34/O0 |V (n.a.) | Mu:V/Va: C| Hanoi Wien EDV 30 2|0. 2|0.b.
verheiratet
E 42|10 |V Mu: V/Va: C | Hanoi Wien EDV 30 1m.V. 1|0.b.
Ho-Chi- verheiratet
G 310 |V V Minh Wien Studentin 20 2\m.V 1|buddh.
Ho-Chi- verheiratet
H 550 |V \% Minh Salzburg| Hausfrau 20 8| m.V 3| buddh.
geschieden
I 36/0 |V,D \Y Ben Tre Wien Bankangestellte 312|v.V. O 3| buddh.
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4 Interviewleitfaden

Staatsburgerschaft a) bei Geburt b) derzeit:
Muttersprache: °Vietnamesisch ~ °Englisch °Deutsch °andere:

Weitere Sprachkenntnisse:

HERKUNFT :
Geborenin: ° Osterreich ° Vietnam ° Anderes
In welcher Provinz - Ort geboren? ...

Wo haben Sie lhre Kindheit verbracht? farm -agh - small city - big city

Wo sind Eltern geboren? Mu:....................... Vai e,

Wann sind Eltern geboren? Mu:...........ccooceee V@i,

Wo leben Eltern heute? Mu:..........ccccoeeeeeee Vai .., (falls verstorben wann)
Wo haben Eltern in Asien gelebt (falls..)? .........Provinz - Ort: farm - village - city
Wie viele Kinder hat ihre Mutter geboren? n=..mannlich =.......... weiblich = ...........
Leben noch alle? ............ccceeeeeenns (Voingig)! Gab es auch Todesfalle?

Welche Nummer in der Geschwister-Reihe waren Sie?

Wo sind Geschwister geboren: .............. wo leflerheute?..................... (Land/Ort)

RELIGION: Welcher Religion gehoren Sie an?

Buddhismus — Christliche (rom. Kath - evangelismhdere) — Andere — keine
Spielt Religion eine Rolle im Leben? .. a j° nein
Nehmen Sie regelmaldig an Zeremonien/ Feiern teil? ° ja ° nein

SCHULBILDUNG + Ort + Dauer :
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Ihre Berufstatigkeit
a) im Herkunftsland ......................... ccueem.....b) in Osterreich: .................cc....

Berufstatigkeit der Eltern. Vater+ Mutter
a) im Herkunftsland ................c...coeeecomum.....0) in Osterreich: ..o
Berufstatigkeit desPartners

a) im Herkunftsland ......................... cceeum.......D) in Osterreich: ...............cccc..

FAMILIENSTAND :

° ledig ° verheiratet ° geschieden ° verwitw °in Beziehung lebend
Partner aus. ° Osterreich ° Vietnam canders:..................

Haben SiKinder: °ja (Anzahl: n:...., m:... + w:....) ° nein (bebt&KiWunsch?)
Wann geboren:

Geburt im Herkunftsland — oder Osterreich?

HAUSHALTSFORM derzeit: Mietwohnung - Eigentumswohnung - Haus
Haushaltsgrof3e: Anzahl Personen + mit wem im Haltish
MIGRATIONSGESCHICHTE- Lebenssituation / Alltag in O sterreich

(1 + 2. Generation — Fragen variieren!)

« Wann + Warum sind Sie nach Osterreich gekommen?
« Wie sind Sie nach Osterreich gekommen? ( Trahsit &nderes Land?)
* Mit wem gekommen:
° allein® mit Partner ° mit Familie ° anderes
» Lebt von lhrer Familie noch jmd. in Osterreichja® ....° nein WER?
* Haben Sie noch Bezug zu Ihrem Herkunftsland; wanwije sieht dieser aus?
* Wie oft reisen Sie ins Herkunftsland (ihrer Eltern)
* Wann das letzte Mal? Grund:
« Wie war die erste Zeit als Migrantin in Osterreiahias war schwierig?
* Was war anders als im Herkunftsland?
* Wer oder was hat lhnen in der ersten Zeit geholfen?
* Ruickblickend — fur 1. Generation: Haben sich IN@rstellungen, Winsche,

Traume erfullt? Was? Was nicht?

SOZIALE KONTAKTE + NETZWERKE
« Wie oft treffen Sie sich mit Personen selber Hafkun Osterreich?
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°1 x pro Woche ° mehrmals pro Woche ° 1 -2 panikt ° seltener

» Wie sieht Freundeskreis aus: ° Eher Kontakte zter@scherlnnen oder ° zu
Menschen aus Herkunftsland?

» Treffen Sie sich mit anderen Asiatinnen: ° inrée °  Organisation Wo?

Werden dort auch Traditionen aus Herkunftslandlggp? Feiern, Zeremonien..?

RAUCHEN Sie? °Ja °Nein

KategorieErnahrungsgewohnheiten Allgemein/Alltag

» Was essen Sie am liebsten?

> Gibt esLebensmittel aus ihrer Heimat die Sie gerne kaufen wirden, die aber in
Osterreich nicht erhaltlich sind? Welche sind das?

Wie wirden Sie mir typisch viethnamesische Geridd@schreiben?

Welche Rolle spielReisin ihrer taglichen Erndhrung?

Welche Rolle spielt Reis bei religibsen Festen?

Kochen Sie gerne? Fur wie viele Personen kochen Sie demaltdich?

Essen Sie oft auswarts? Wo? Wer begleitet Sie?

Wo kaufen Sie ein? Wie oft?

Wie viel Geld geben Sie in einer Woche durchscltitfiir Lebensmittel aus?

YV V. V V V V V

KategorieErnahrungswissen Allgemein/Alltag

» Wie stellen Sie sich eirgesunde Ernahrungvor?
» Welche Lebensmittel/Speisen sollte man unbedirggresm gesund zu bleiben?
» Welche Lebensmittel/Speisen sind lhrer Meinung naaesund?

In vielen asiatischen Landern unterscheiden die Msahen zwischen ,heilfen* und

.Kalten* Lebensmitteln/Speisen.

Kennen Sie diesdnterscheidung? Gibt es diese Unterscheidung auch in Vietnam?
Was wissen Sie daruber?

Welche Rolle spielthei3* und ,kalt” in ihrem Alltag ?

Y V V V

Nennen Sie Beispiele fur Lebensmittel die sie AR“ empfinden! Warum? (ev.
Tabelle?)

» Nenne Sie Beispiele fur Lebensmittel die sie #alt“ empfinden! Warum? (ev.
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Tabelle?)

» Kennen SidPersonen fur die ,hei3” und ,kalt* im Alltag eine R olle spielt?

KategorieSchwangerschaft Allgemein

Wie viele Kinder haben Sie?

Jahr der Geburt Geschlecht Geboren in
om ow o Vietnam
1. Kind o Osterreich
om oW o Vietham
2. Kind o Osterreich
om ow o Vietnam
3. Kind o Osterreich

Wenn Sie sich an den Anfang ihrer Schwangerschaftffire erste Schwangerschaft

zurluckerinnern, was fallt lhnen da ein? Wie war dd&r Sie?

» Wann war dasWie alt waren Sie da?

Y

Wem haben Sie als Erstes davenzahlt?
» Wie haben Sie sichefuhlt?
Hatten Sie Beschwerden?

Wenn ja, welche?

O O O

Gibt es fur Sie moglich Ursachen fur die Beschwe®de
0 Wie oft sind Sie zu Untersuchungen gegangen?

» Wollten Sie von ihrem Arzt wissen ob iBaby ein Madchen oder ein Jungést?

o Wenn nein, warum nicht?
» Wenn Sie an ihreHeimat denken..Welche Ratschlage/Empfehlungen
Schwangerschaft gibt es in Viethanm Allgemeinen?
» Hatten Sie in der Schwangerschafintakte zu anderen Frauer?
o aus der Familie
o aus der Community, aus ihrem Herkunftsland
0 andere Migrantinnen
o Osterreichische Frauen

o Inwiefern?

in der
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KategorieErnahrungswissen Schwangerschaft

» Wie sollte man sichlhrer Meinung nach wahrend der Schwangersdaratihren?
» Gibt es Lebensmittel die man lhrer Meinung nach in der 8hwangerschaft nicht
essen sollte®elche sind das?

o Warum soll man diese nicht essen?

KategorieErnahrung Schwangerschatft

» Haben Sie lhr&rnahrung mit Beginn der Schwangerschafimgestell? Wie haben
Sie sich in ihrer Schwangerschaft ernahrt?
o In welcher Weise haben Sie sie umgestellt?
o Haben Sie wahrend der Schwangerscimaéhr gegessen als sorstBzw.
Hatten Sie wéahrend der Schwangerschaft haufigesahst Lust etwas zu

essen?

» Gab esProbleme in der Schwangerschaft (ev. Gestationsdiabetes, Gestose, chron.
Krankheiten?)
» Hatten Sie wahrend ihrer Schwangerschafst auf bzw. eine Abneigung gegen
bestimmte Speisen/Lebensmittel?
o0 Welche waren das?

o Konnen Sie sich diese Lust bzw. Abneigung erklaren?

» Gibt es bestimmte Speisen/Getranke die Sie speziell in déchwangerschaft
gegessen/getrunken haben?
o Welche sind das?

o Warum genau diese Lebensmittel?

KategorieWissenserwerb zu Ernahrung in Schwangerschaft

» Haben Sie sich Uber die Ernahrung in der Schwaokefisinformiert?
o Wo haben Sie sich informiert?

Arzt O
Familie O
Community / wer? O
Beratungsstelle O
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Ratgeber/Broschire/Blicher O
Internet |

bei: oo O
o0 Hatten Sie Schwieligkeiten sich Informationen ztsebaffen? Inwiefern?

» Hat Sie ihr Arzt oder eine Krankenschwester iber die Ernahrung in der
Schwangerschalteraten? (@ Osterreicho Vietnam)
o Wo war das? (private Klinik, Ordination, FrauenitinrAmbulanz??)
0 Was hat er Ihnen gesagt?

o0 Wie ist diese Beratung verlaufen?

» Wourde lhnen Ratschlage/Empfehlungen aus ihrem \fedltea-/Bekanntenkreis in
Bezug aufdie Ernahrung in der Schwangerschaft gegebén
o Wenn ja, welche?
o Von wem wurden diese Ratschlage/Empfehlungen ge@ebe
0 Haben Sie diese Ratschlage befolgt?ija o nein
0

Warum nicht?

» Was wirde Ihnen ein Arzt aus lhrer Heimat empfehléwenn Frage 2 ,in

Osterreich®)

KategorieGeburt Allgemein o in Osterreich o in Vietnam

» Wann war es dann soweit?

» Spielt dieJahreszeit in der Sie ihr Kind bekommen haben, eine Rolle?
o Inwiefern?

» Wie haben Sie sichuf die Geburt vorbereitet? (Kurs)

» Hatten SieAngst vor der Geburt?
o Wovor hatten Sie besonders Angst?

> Wie ist die Geburt fur Sieerlaufen?

Y

Wie lange hat siegedauert?
» Wer hat Sie begleite?
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> Mochten Sie dass ihr Mann bei der Geburt dabei/\8&r |hr Mann bei der Geburt
dabefi?

KategorieErnahrung Geburt

» Haben Sie zur Vorbereitung auf die Geburt  bestimmte
Lebensmittel/Speisen/Getranke gegessen/getrunken
0 Gibt es einen bestimmten Grund dafur?

o Welchen?

KategorieErnahrungswissen Geburt

» Kennen SieRituale aus ihrer Heimat die speziell diernédhrung und die Geburt
betreffen? Konnten Sie mir davon erzahlen? (ev. bekiochzeiten,
fruchtbarkeitsfordernde Mittel? ev. Reis, Granat#)f

o0 Welche Rolle spielte dieses Ritual fur Sie bei@eburt ihres Kindes?

KategorieWochenbett Allgemein

Wie ist es Ihnen nach der Geburt gegangen? Wie halsee sich gefihlt?

» Wenn Sie vom Spital nach Hause kommwey hilft Ihnen in den ersten Tagen nach
der Geburt?

» Wie langemochten Sie sich nach der Geburt ausruhen?

» Gibt es dazibestimmte Regelnan die Sie sich halten méchten? (Ausgehen, Séaual
etc.)

» Haben Sie gewiss¢éorstellungen, wie Sie nach der Geburt mit ihredind umgehen
wollen?

» Gibt esRituale, die sie gleich nach der Geburt durchfihren mathte

KategorieErnahrung Wochenbett

» Konnen Sie sich noch erinnern was tBieKrankenhaus nach der Geburt zessen/zu
trinken bekommen haben?
o Hatten Sie sich etwas anderes gewtinscht?
o Wenn ja, was und warum?

> Hat nach der Gebuggtmand fiir Sie gekoch® Wer? (o Vietnam o Osterreich )

KategorieErnahrungswissen Wochenbett
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» Gibt esbestimmte Lebensmittel/Speisemie man in ihrer Heimat speziell in der Zeit
nach der Geburtisst/essen sollte?
o Wenn ja welche?
o Warum werden genau diese Lebensmittel/Speisen geges
0 Haben Sie diese auch in Osterreich gegessen?
0

Wenn nein, warum nicht?

> Gibt esbestimmte Lebensmittel/Speisenlie man in ihrer Heimat besonders in der Zeit
nach der Geburticht essendarf?
o Wenn ja, welche?
o Warum sollen diese Lebensmittel/Speisen nicht gegewerden?
> Welche Rolle spielt dieUnterscheidung zwischen ,heiRen* und ,kalten*

Lebensmitteln nach der Geburt?

KategorieWissenserwerb zu Ernadhrung Wochenbett

» Wurden lhnenRatschlage/Empfehlungenaus ihrem Verwandten-/Bekanntenkreis in
Bezug auf die Erndhrung in der Zedch der Geburt gegeben?
o Wenn jawelche?
o Von wemwurden diese Ratschlage/Empfehlungen gegeben?
0 Was halten Sie von diesen Ratschlagen/Empfehlungen?
0

Was wirde lhnen ein Arzt aus lhrer Heimat empféehlen

KategorieErnahrung Stillen
» Haben Sie ihr Kingyestillt?

o Wann haben Sie zum ersten Mal ihr Kind gestillt?

o Warum ist es lhrer Meinung nach wichtig das Kind zulet® Bzw.warum
ist esnicht so wichtig?
o Wie langehaben Sie ihr Kind gestillt?
» Was haben sie wahrend dem Stillgregessen/getrunken? Warum? Haben Sie
bewusst bestimmte Lebensmittel in der Zeit deseslvermieden?

o Wenn ja, welche und warum speziell diese?
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KategorieErnahrungswissen Stillen

» Welche Erndhrungsregeln kennen Sie fur die Stiffzei

» Hat lhnen jeman®atschlage/Empfehlungen zum Stillergegeben?
o Wer?
o Was wurde lhnen von wem empfohlen?

o Haben Sie sicldaran gehalter? Bzw. an welche Ratschlage haben Sie sich
gehalten?

» Kennen Sie bestimmte Mittel zur Férderung der Moldduktion aus ihrer Heimat?
o Wenn ja, welche?

o0 Haben Sie diese in Osterreich gegessen/getrunkesr \Wein, warum nicht?
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5 Abstract (deutsch/english)

Die Diplomarbeit, mit dem Titg|Ernahrung vietnamesischer Migrantinnen in Osterreh

wahrend Schwangerschaft, Geburt und Wochenbetivurde im Rahmen des von [

Christine Binder-Fritz (Zentrum fiur Public Healthyledizinische Universitat Wien)

konzipierten und geleiteten FWF-Projekts (V 90-G143ian immigrant women in Austria:

Gender, Body, Health and Care’erfasst. Bei einer Migration aus ihrer Heimatingen
vietnamesische Frauen, in unterschiedlichem MafR#éturkpezifische Vorstellungs- urn
Verhaltensmuster in Bezug auf eine gesunde undeawggene Erndhrung wahrend der Z
der Schwangerschaft, der Geburt und des WochenhbattsTraditionelle Gewohnheiten ur]

das damit verbundene Wissen rund um das Essen mwewmi@it aus ihrem gewohnten

Bezugsrahmen herausgelost und in Osterreich imgifig die Frauen, neuen kulturellen

d
eit
d

Kontext eingebettet. Nach einer ausfuhrlichen hitierecherche, die den theoretischen

Hintergrund des Forschungsfeldes beleuchtet, wuirde Rahmen einer qualitative

Untersuchung mittels Leitfadeninterviews, diesesltukspezifische Ernahrungswissen

ermittelt. Weiters wurde versucht zu untersucherigweit dieses, von viethnamesisch

Frauen in Osterreich, in die Praxis umgesetzt wird.

This Thesis is calledNutrition of Viethamese migrants in Austria in thecontext of
pregnancy, birth and puerperaland was written under the special direction angasttpof
Ph.D. Christine Binder-Fritz (Institute for Publidealth, Medical University Vienna) an
within the framework of her Austrian Science FuRdiMF) project‘Asian immigrant womer
in Austria: Gender, Body, Health and CaréNVhen Asian migrants come to Austria, th

bring a variety of different, for their culture gpec, customs and traditional beliefs

concerning their perception of a healthy diet wittem. These aspects not only sh
differences in this women’s daily nutrition, butsalin matters of the diet in the state
pregnancy, in preparation of birth or in the podiypa period. Traditional beliefs wel
dissolved out of their familiar frame and were ided in a new context, a new coun
Goal of this investigation should be, to discoveese specific differences and to try to fi
out how traditional beliefs and practices changethe course of migration. This stu
consists of two parts. First the author startedhvat detailed literature research to g
background information on the topic. After thatyariety of interviews with Vietnames

women were carried out, analysed and broadly ineézed.
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