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VORWORT

Die Erfüllung des Kinderwunsches mithilfe einer 
Samenspende ist bis heute eines der großen Ta-
buthemen in unserer Gesellschaft, so aufgeklärt 
und modern sie auch erscheinen mag. Viele hal-
ten Samenspenden für unmoralisch, für einen 
medizinisch unterstützten Seitensprung. Män-
ner, die keine Kinder zeugen können (oder es 
nicht wollen, weil sie vielleicht Erbkrankheiten 
in sich tragen, die sie an ihre Kinder weitergeben 
könnten), haben nach wie vor mit dem Vorurteil 
zu kämpfen, dass sie weniger männlich seien. 
Dieses Stigma verhindert, dass Themen wie Sa-
menspende oder künstliche Befruchtung offen 
diskutiert werden können. Noch schwerer haben 
es lesbische Paare, die sich den Kinderwunsch 
durch eine Samenspende erfüllen wollen, oder al-
lein lebende Frauen, die keinen Partner, aber ein 
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Kind möchten. Daran haben auch Veränderungen 
in unserer Gesellschaft wie die Anerkennung der 
»Homo-Ehe« oder die Tatsache, dass die traditio-
nelle Familie von alternativen Modellen Konkur-
renz bekommen hat, bislang nichts geändert.

Ich bin seit über fünfzehn Jahren aktiver Sa-
menspender. Ich verhelfe kinderlosen heterosexu-
ellen Paaren, Singlefrauen oder lesbischen Paaren 
auf privater Ebene zum Wunschkind, denn mei-
ner Meinung nach hat jede Frau das Recht auf ein 
Kind, unabhängig von ihrer Lebensweise oder se-
xuellen Orientierung. Das gesellschaftliche Tabu 
und ein Zwei-Klassen-System in der Reprodukti-
onsmedizin haben dafür gesorgt, dass ein enor-
mer Markt für solche privaten Samenspenden, 
die also nicht über eine Samenbank den Weg zur 
Empfängerin finden, entstanden ist, der einem 
Mann einen beachtlichen Nebenverdienst, wenn 
nicht sogar ein gutes Auskommen bieten kann. 

Wie wird man Samenspender? 

»Samenspender« ist natürlich keine Berufsbe-
zeichnung im herkömmlichen Sinne. Es ist mit ei-
ner freiberuflichen Tätigkeit vergleichbar. Grund-
sätzlich besteht für jeden Mann zwischen zwanzig 
und vierzig die Möglichkeit, sein Sperma einer 
Samenbank zu spenden. Samenbanken sammeln 
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das Sperma der Spender und lagern es bei -169 °C  
in flüssigem Stickstoff ein, um es dann an eine 
Empfängerin zu vermitteln. 

Doch nicht jeder Spendewillige wird von einer 
Samenbank auch als Spender akzeptiert. Diese 
Einrichtungen haben hohe Anforderungen, die 
zum Teil durch gesetzliche Regelungen, aber auch 
durch praktische Erfordernisse bedingt sind. 
Man(n) durchläuft einen aufwändigen Bewer-
bungsprozess, bei dem nicht nur medizinische 
Tests gemacht, sondern auch Fragen zum Medika-
mentenkonsum und allgemeinen Lebenswandel 
gestellt werden. Erb- und Infektionskrankheiten 
wie beispielsweise HIV oder Hepatitis müssen na-
türlich mit absoluter Gewissheit ausgeschlossen 
werden können. Wird man zum Spenden zuge-
lassen, kann man also davon ausgehen, dass man 
körperlich gesund ist. Obendrein unterliegt man 
als Spender bei einer Samenbank einer ständigen 
Gesundheitskontrolle. 

Ist man erst einmal »offiziell anerkannter Spen-
der«, kann man alle zwei Wochen zu bestimmten 
Terminen in der Samenbank spenden. Die Sper-
maabgabe an sich ist verhältnismäßig leicht zu 
bewerkstelligen. Nach dem Personalienabgleich 
wartet man in einem dafür vorgesehenen Bereich, 
bis man aufgerufen wird. Dann geht man in einen 
von innen abschließbaren Raum, in dem sich, je 
nach Ausstattung, eine bequeme Couch oder eine 
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Liege befinden. Weiterhin stehen Fernseher mit 
DVD-Playern und entsprechendem Filmmaterial 
und selbstverständlich einschlägige Zeitschriften 
zur Verfügung. Mit den vorhandenen Requisiten 
bringt man sich in Stimmung, um schließlich das 
Ejakulat in einen dafür vorgesehenen Becher zu 
füllen. Den gibt man vorne am Empfang ab, holt 
sich seinen nächsten Termin und geht dann seiner 
Wege. Pro Spende erhält man, je nach Vereinba-
rung, um die 100 Euro, die in der Regel nach ein 
paar Tagen auf dem Konto sind. Geht man alle 
zwei Wochen spenden, können im Jahr etwa 2 600 
Euro zusammenkommen, die, ähnlich wie beim 
Blutspenden, nicht versteuert werden müssen. 
Geht man dazu über, so wie ich, in erster Linie 
private Spenden zu geben, hat man freilich einen 
erheblich höheren Gewinn, da das Geld, das die 
Empfänger bereit sind auszugeben, direkt in die 
eigene Tasche geht.

Die regelmäßigen Termine in der Samenbank 
sind allerdings auch dann nicht beendet, wenn 
man sich entschließt, nicht mehr spenden zu wol-
len. Da Krankheiten wie HIV erst nach einiger Zeit 
zweifelsfrei nachgewiesen werden können, laufen 
die medizinischen Tests auf jeden Fall für eine ge-
wisse Zeit weiter. So wird sichergestellt, dass das 
abgegebene Sperma den Richtlinien entspricht. 
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Wie empfängt die Frau das  
Spendersperma? 

Die Empfängerin muss sich vor einer sogenann-
ten »donogenen Insemination«, also der Gabe von 
Sperma mit einer Spritze, ebenfalls einer Reihe 
medizinischer Untersuchungen unterziehen. Au-
ßerdem werden lange und intensive Vorgespräche 
mit ihr und ihrem Partner geführt, in denen auch 
die Alternativen aufgezeigt werden. Hier stellt 
sich bereits die erste Hürde für ein lesbisches 
Paar oder eine Singlefrau: Manche Samenbanken 
oder Fertilitätskliniken lehnen es aus moralischen 
Gründen ab, Homosexuelle oder Alleinstehende 
zu behandeln. Wenn die Empfängerin zugelassen 
wird, schließt sie mit der Samenbank oder der 
Klinik einen Behandlungsvertrag.

Es gibt verschiedene Möglichkeiten, wie die 
Frau das gespendete Sperma empfangen kann. 
Die gebräuchlichste Methode ist die bereits er-
wähnte Insemination. Dabei wird das Spender-
sperma mit einer Spritze oder einem Katheter 
in die Gebärmutter der Frau eingebracht. In der 
Regel führt das ein Facharzt durch, aber es ist 
durchaus möglich, dass man es alleine oder mit 
seinem Partner oder der Partnerin im eigenen 
Schlaf- oder Badezimmer macht. Dafür ist nicht 
nur wichtig, dass zwischen Ejakulation und Inse-
mination möglichst wenig Zeit vergeht (Spermien 
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sterben nach kurzer Zeit ab, wenn die Flüssig-
keit austrocknet), sondern auch, dass sich die 
Frau am richtigen Punkt ihres Zyklus befindet, 
sodass das Ei reif ist. Timing ist alles. 

Eine intimere Variante der Insemination ist 
die Trichtermethode. Dabei führt sich die Frau 
einen handelsüblichen Kunststofftrichter in die 
Vagina ein, in den der Mann dann entweder di-
rekt ejakuliert oder in den er das Ejakulat mit 
einer Spritze hinein gibt. Nach der Inseminati-
on kann die Frau sich eine sogenannte Menstru-
ationstasse einsetzen, die dafür sorgt, dass das 
Sperma dort bleibt, wo es »wirken« soll. 

Die Anwesenheit des Partners oder der Part-
nerin bei der Insemination, sei es zu Hause oder 
in der Arztpraxis, sorgt für Entspannung bei der 
Partnerin – und die ist wichtig, wenn es mit der 
Befruchtung klappen soll. 

Die Insemination ist nicht erfolgverspre-
chender als »normaler« Geschlechtsverkehr –  
sie ist lediglich aufwändiger. Meistens sind 
mehrere Versuche über mehrere Zyklen hinweg 
nötig, damit die Frau schwanger wird. Bei einer 
Samenbank können sich um die 700 Euro pro 
Versuch ergeben, die nicht von den Kranken-
kassen übernommen werden. Hinzu kommen 
Bearbeitungs- und Verwaltungsgebühren sowie 
die Gebühren für die medizinischen Tests und 
Vorgespräche. 
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Noch komplizierter – und damit auch sehr viel 
teurer – wird es bei der IVF, der In-vitro-Fertilisa-
tion. Im Gegensatz zur Insemination handelt es 
sich bei der IVF um eine künstliche Befruchtung. 
Nach einer Vorbehandlung mit Hormonen wird 
mit einer Stimulationstherapie zur Eizellproduk-
tion begonnen. Wenn genügend Eibläschen (Folli-
kel mit Eizelle) herangewachsen sind, spritzt man 
das Schwangerschaftshormon HCG, um die Ei-
zellreifungsphase abzuschließen. 32 bis 36 Stun-
den nach der HCG-Spritze können unter Narkose 
Eizellen aus dem Eierstock entnommen werden. 
Bei dieser sogenannten Follikelpunktion führt 
der Arzt eine Punktionsnadel mit Ultraschallkopf 
durch die Scheide bis zum Eierstock, sticht ein 
Eibläschen nach dem anderen an und saugt die 
Flüssigkeit ab. Die abgesaugte Flüssigkeit enthält 
in den meisten Fällen eine Eizelle. 

Die Eizellen werden im Labor in eine beson-
dere Nährlösung gegeben, mit einer bestimmten 
Menge gut beweglicher Samenzellen vermischt 
und im Brutschrank kultiviert, bis sie das soge-
nannte Vorkernstadium (eine Eizelle im Anfangs-
stadium der Befruchtung, in dem der männliche 
und der weibliche Zellkern noch getrennt zu se-
hen sind) erreicht haben. An diesem Punkt muss 
das Paar entscheiden, bei wie vielen Eizellen die 
Befruchtung abgeschlossen werden soll. Selbst-
verständlich gilt auch hier das eherne Gesetz der 
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Marktwirtschaft: Will man mehr, zahlt man mehr. 
Doch die Zahl kann nicht beliebig hoch sein, son-
dern ist durch die jeweiligen Gesetze eines Landes 
bestimmt. 

In den folgenden zwei bis vier Tagen teilt sich 
die befruchtete Eizelle mehrmals und wird zu ei-
nem winzigen Embryo, der dann mit einem Ka-
theter in die Gebärmutterhöhle eingesetzt wird. 
Zur Vorbereitung dieser Übertragung bekommt 
die Frau Medikamente, die die Gebärmuttermus-
kulatur entspannen. In der Zeit nach dem Ein-
griff sollte auf alles, was den Kreislauf belastet, 
etwa Aufregung, Sport und starke Temperaturer-
höhungen wie bei Saunabesuchen, heißen Wan-
nenbädern oder intensiven Sonnenbädern, ver-
zichtet werden. Zwölf bis vierzehn Tage nach der 
Befruchtung kann der Arzt per Blutuntersuchung 
feststellen, ob die Frau schwanger ist oder nicht. 

In Deutschland ist eine IVF nur für verhei-
ratete heterosexuelle Paare vorgesehen. Single-
frauen und lesbische Paare müssen ins Ausland, 
beispielsweise nach Dänemark reisen, um die Me-
thode in Anspruch nehmen zu können, denn dort 
herrscht eine liberalere Gesetzgebung. Die Kosten 
liegen bei rund 4 000 Euro, die ebenfalls nicht von 
den Krankenkassen übernommen werden. 
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Rechte und Pflichten

Als Spender befindet man sich in vielerlei Hinsicht 
in einer rechtlichen Grauzone. Der Gesetzgeber 
sieht die Sache so: Zwei Menschen zeugen zusam-
men ein Kind, und daraus ergeben sich nicht nur 
moralische, sondern auch rechtliche Fragen, die 
man als Samenspender unbedingt im Vorfeld klä-
ren und schriftlich festhalten sollte. 

Über eines muss sich jeder Spender im Klaren 
sein: Kinder, die durch eine Samenspende ge-
zeugt wurden, haben ein Recht darauf, zu erfah-
ren, wer ihr biologischer Vater ist. Das entschied 
der Bundesgerichtshof 1989. Die Anonymität, die 
unter Umständen sowohl vom Spender als auch 
von der Mutter, der Co-Mutter bei einem lesbi-
schen Paar oder dem sozialen Vater gewünscht 
wird, ist also nicht gewährt, egal, ob man einen 
entsprechenden Passus in seiner Vereinbarung 
hat oder nicht. Außerdem gilt, dass der Spender 
vom Gesetzgeber als biologischer Vater angese-
hen wird, ähnlich wie bei einer Schwangerschaft 
nach einem One-Night-Stand. Die Spenderkinder 
sind also theoretisch unterhalts- und erbberech-
tigt. In den Vereinbarungen der Samenbanken 
(und auch in den Verträgen, die ich mit meinen 
Kundinnen geschlossen habe) versucht man, den 
Spender so gut es geht vor finanziellen Ansprü-
chen zu schützen.
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Die gegenwärtige Rechtslage schließt mit dem 
im Frühjahr 2002 eingeführten § 1600 Abs. 2 Nr. 5  
BGB die Anfechtung der Vaterschaft durch den 
Mann, also den sozialen »Vater«, oder die Mutter 
des durch donogene Insemination gezeugten Kin-
des aus, wenn beide vorher die Insemination ge-
wünscht und in sie eingewilligt haben, unabhän-
gig davon, wie sie durchgeführt wurde. Das gibt 
dem Spender einen gewissen Schutz vor eventuel-
len Klagen »seiner« Kinder. 

Die Mutter kann nach § 1594 Abs. 4 BGB die 
Vaterschaft des sozialen Vaters bereits vor der 
Geburt rechtmäßig anerkennen lassen. Bei ver-
heirateten lesbischen Paaren geht das nicht, da es 
sozusagen keinen Vater in der Familie gibt. Hier 
verpflichtet sich die sogenannte Co-Mutter im Be-
handlungsvertrag, das gemeinsame Kind nach der 
Geburt zu adoptieren, wodurch sie zum gesetzlich 
anerkannten zweiten Elternteil des Kindes wird. 

Die Verträge, die zwischen Kliniken, Spendern 
und Empfängern geschlossen werden, versuchen 
also zumindest, dem Spender eine gewisse rechtli-
che Sicherheit zu bieten. Inwiefern diese jedoch tat-
sächlich besteht, ist fraglich. Eine mögliche Lösung, 
die beispielsweise in Österreich und Griechenland 
praktiziert wird, wäre, den Spender von vornherein 
vor dem Gesetz nicht als Vater anzuerkennen. 

Die Insemination selbst ist vollkommen legal 
und wird tagtäglich durchgeführt, sei es in einer 
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Klinik oder zu Hause. Und trotz des gesellschaft-
lichen Tabus werden die Inseminationen in den 
nächsten Jahren nicht abnehmen. Im Gegenteil: 
Es ist anzunehmen, dass die zunehmende Un-
fruchtbarkeit bei Männern dafür sorgen wird, 
dass eine Samenspende für ein Paar immer öfter 
der einzige Weg sein wird, ein Kind zu bekom-
men. Aber auch die steigende Anzahl von lesbi-
schen Paaren sowie gut ausgebildeten und wohl 
situierten Singlefrauen, die sich trotz des nicht 
vorhandenen Partners ein Kind wünschen, wird 
dazu führen, dass die Suche nach Alternativen 
zur klassischen Befruchtung durch Geschlechts-
verkehr nicht abreißen wird. Die Politik sollte sich 
also Gedanken um entsprechende Gesetze und 
Regelungen machen – schließlich sind es ja nicht 
zuletzt die Politiker, die ständig fordern, dass wir 
Deutschen doch mehr Kinder in die Welt setzen 
sollen …

Und die Moral von der Geschicht’?

Es sind aber nicht nur rechtliche, sondern auch 
moralische Fragen, die jeder, der Samen spenden 
oder gespendeten Samen empfangen möchte, für 
sich beantworten muss. Welche Rolle soll, kann 
und will der Spender (und damit der biologische 
Vater) im Leben »seines« Kindes einnehmen? 
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Will man seinem Kind später einmal sagen, auf 
welchem Wege es entstanden ist? Hat der Spen-
der eine Art Verpflichtung, dafür zu sorgen, dass 
»sein« Kind auch in »guten« Verhältnissen auf-
wächst? Spendet man einfach jedem, der genug 
Geld hat, sein Sperma, oder trifft man eine gewis-
se Auswahl? 

Die Spende bei einer Samenbank ist anonym – 
solange kein »Spenderkind« die Herausgabe der 
Daten verlangt. Als Spender erfährt man nichts 
über die Kinder, die man gezeugt hat. Dies ist der 
Grund, warum ich private Spenden bevorzuge. 
Die absolute Anonymität war einfach noch nie 
etwas für mich. Ich wollte wissen, wem ich zu 
einem Kind verhelfe. Und ich wollte mich auch 
in einem gewissen Maße dadurch absichern, dass 
ein Vertrauensverhältnis zwischen mir und der je-
weiligen Empfängerin bestand. Zudem habe ich 
immer schriftliche Vereinbarungen mit meinen 
Kundinnen getroffen, in denen diese Dinge expli-
zit festgelegt wurden. Ob diese Vereinbarungen im 
Falle einer späteren Auseinandersetzung tatsäch-
lich vor Gericht auch zu hundert Prozent greifen, 
kann ich nicht genau sagen. Ich bin glücklicher-
weise nie in die Situation gekommen.

Mir geht es schon lange nicht mehr allein dar-
um, mit dem Kinderwunsch anderer Geld zu ver-
dienen, auch wenn das – zugegeben – anfänglich 
meine Motivation dafür war. Heute möchte ich 
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vor allem den Frauen zu einer Schwangerschaft 
verhelfen, denen der Weg zum eigenen Kind 
durch eine Samenspende oder eine künstliche Be-
fruchtung gesellschaftlich, rechtlich oder finanzi-
ell erschwert wird. Deswegen arbeite ich viel mit 
lesbischen Paaren und Singlefrauen zusammen, 
wenngleich natürlich auch Hetero-Paare zu mei-
nen Kunden gehören. Dass ich dabei Geld verdie-
nen kann, ist natürlich ein Anreiz. Aber ich wollte 
auch ein gewisses Maß an Kontrolle darüber ha-
ben, wem ich meinen Samen spende, und so in 
einem begrenzten Rahmen sicherstellen, dass es 
dem Kind gut gehen wird. 

Die Art und Weise, wie ich meine Kunden fin-
de, hat sich in den letzten Jahren stark verändert. 
Waren es anfangs noch in erster Linie Kleinan-
zeigen in lokalen Zeitschriften oder Kontaktma-
gazinen, kann man heute überall auf der Welt in 
einschlägigen Internetforen und -portalen inserie-
ren. So erreicht man viel mehr potenzielle Kun-
dinnen, andererseits gibt es dadurch auch jede 
Menge Mitbewerber, sodass manche Spender sich 
sozusagen spezialisieren, etwa indem sie sich auf 
lesbische Paare konzentrieren. 

Privat Samen zu spenden ist mehr als nur in 
einen Plastikbecher zu ejakulieren. Man begleitet 
die Frauen monate-, manchmal sogar jahrelang, 
bis es endlich geklappt hat. Ich habe durch diesen 
ungewöhnlichen Nebenjob die unterschiedlichs-


