Als in Familien noch 10 und
mehr Kinder geboren wurden...

Schwangerschaften und Kindererziehung stellten fast unmenschliche

Anforderungen an eine Mutter
Hans Josef Moeren

ein Vater erzdhlte immer, er sei das 13.

Kind meiner GroBeltern gewesen. Da ich
ein Einzelkind war, habe ich mir dies stets et-
was unglidubig angehort. Ich konnte mir nicht
vorstellen, wie das bei so vielen Kindern da-
mals vor iber 100 Jahren in einer Familie zu-
gegangen ist.
Nachdem ich mich dann spédter mit meinen
Vorfahren beschéftigt habe, musste ich mich in
eine ganz andere Welt versetzen; einmal wegen
der Lebensumstinde und zum anderen wegen
der Einstellung der Eltern zu ihren Kindern.
Meine GroBmutter Christina Hesseler, geboren
1861, stammte aus einer Handwerkerfamilie
und hat mit 25 Jahren standesgemifl am 18.
November 1886 den ein Jahr dlteren Bécker-
meister Nikolaus Moeren geheiratet. Nach der
Hochzeit zogen die GroBeltern in ein an der
Koblenzer StraBe in Sinzig gelegenes und von
ihnen zu einer Bickerei umgebautes Haus.

Die Geburt von 13 Kindern

Es dauerte nicht lange nach der Eheschlie-
Bung, da wurde meine GroBmutter schwanger
und bald kam das erste Kind zur Welt, dem in
ganz kurzen Abstidnden noch weitere 12 Kin-
der folgten. Kinder der Eheleute Nikolaus und
Christina Moeren waren:

Josepha (geboren am 15.09.1887, verstor-
ben am 09.01.1888), Mathias Joseph (ge-
boren am 19.09.1888); Josephina (gebo-
ren am 18.08.1889); Franz Joseph (geboren
am 22.03.1891, verstorben am 01.06.1891);
Eva (geboren am 16.04.1892, verstorben am
25.05.1893); Wilhelm (geboren am 11.08.1893);
Heinrich Joseph (geboren am 05.09.1894);
Eva (geboren am 18.02.1896, verstorben am
05.01.1897); Johann (geboren am 28.11.1897);
Christina (geboren am 19.07.1901, verstorben
am 20.10.1926); Eva (geboren am 23.09.1902,
verstorben am 13.03.1903); Peter (geboren am
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10.08.1905, verstorben am 11.08.1905), Her-
mann (geboren am 19.07.1907).

Meine GroBmutter Christina Moeren hat in den
20 Jahren von 1887 bis 1907 13 Kinder ge-
boren. In diesem Zeitraum von 240 Monaten
war sie also 117 Monate schwanger gewesen.
AuszuschlieBen ist nicht, dass bei ihr zwischen-
zeitlich auch noch Fehlgeburten vorlagen, die
weder in den Kirchen- noch in den Standes-
amtsbiichern erfasst sind.

Weiter ist aus diesen Familiendaten abzulesen,
dass 5 Kinder schon im ersten Lebensjahr ver-
storben sind.

Griinde fiir die Vielzahl von Kindern

Erstaunlich fiir uns heute ist zunichst einmal
die hohe Anzahl der Kinder. Jedoch war bei den
fritheren Generationen die Geburt von mehr
als 10 Kindern in einer Familie keine Selten-
heit. MaBgebend hierfiir waren die damaligen
Lebensumstédnde und die dadurch bedingte
Einstellung von Eltern und Erwachsenen zu
Kindern, die im Vergleich zu heute eine vollig
andere war, und die auch den Umgang von
Eltern und Kindern bestimmt und die Person-
lichkeitsentwicklung der Kinder beeinflusst hat.
Es war zwar schon immer Sinn der Ehe, Kin-
der als Nachkommen zu zeugen. Wenn eine
Familie keine Kinder hatte, wurde das frither
als eine Schande angesehen, und die Schuld
daran wurde meistens der Frau angelastet.
Es gab sogar magische Praktiken, die fiir die
Fruchtbarkeit sorgen sollten. Trotzdem waren
Kinder friiher vielfach ein unerwiinschtes und
im Grunde unvermeidbares Nebenprodukt se-
xueller Beziehungen, die nicht aus Liebe und
Wunsch gezeugt wurden, sondern in Kauf
genommen werden mussten. Da es allgemein
bekannte und verfiighare Mittel zur Schwan-
gerschaftsverhiitung noch nicht gab, lebten die
verheirateten Frauen meist in einer Kette nicht
abreiBender Schwangerschaften mit groBen ge-
sundheitlichen Risiken fiir die Miitter, da fast
jahrlich ein Kind geboren wurde, wie dies auch
bei meiner GroBmutter der Fall war.

In der landlichen Welt waren Kinder vielfach
nur willkommen als Arbeitskraft, zur Sicherung
der Altersversorgung und schlieflich als Erbe
zur Weiterfithrung des Betriebes.

Nikolaus Moeren und seine Ehefrau Christina
in Sonntagskleidung, um 1912

Hohe Kindersterblichkeit

Fiir uns heute unvorstellbar ist die erschreckend
hohe Kindersterblichkeit als alltdgliche Erschei-
nung bis zum Ende des 19. Jahrhunderts und
noch zu Beginn des 20. Jahrhunderts. Sie lag
z.B. 1860 im Kreis Ahrweiler bei 46 %. Von 876
im Durchschnitt der Jahre 1859 bis einschlieB-
lich 1862 im Kreis Ahrweiler Gestorbenen wa-
ren 355 Kinder oder 40,5 % der Gestorbenen.
Davon waren 277 Totgeburten und im 1. Le-
bensjahr verstorbene Sduglinge.” Die Griinde
hierfiir waren sehr vielfaltig.

Da es noch keinen Mutterschutz vor und nach
der Geburt gab, musste die schwangere Frau
nicht selten bis kurz vor der Geburt und auch
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schon kurz nach der Geburt ihre schwere Arbeit
im Haushalt und in der Landwirtschaft oder
im Handwerksbetrieb ihres Mannes verrichten.
Eine besondere Schonung wurde ihr nicht zu-
gestanden, so dass sie schon geschwicht mit
der Geburt begann.

Noch bis weit ins 20. Jahrhundert hinein ent-
band die groBe Mehrzahl der Frauen zu Hause.
Dies war so auch bei den 13 Kindern der GroB-
mutter der Fall. War es soweit, so rief man nach
der Hebamme oder bat Verwandte aber auch
Nachbarinnen um Hilfe.

Bis es eine planmé&Big fachlich ausgebildete
Hebamme gab, was in Sinzig nachweislich erst
ab 18582 der Fall war, iibte die Funktion einer
Hebamme meist eine &ltere verheiratete oder
verwitwete Frau aus, die selbst schon Kinder
geboren hatte und so iiber geburtshilfliche Er-
fahrungen verfiigte. Sie wusste jedoch noch
nichts tiber die Wichtigkeit der Hygiene oder
die Gefidhrlichkeit ansteckender Krankheiten.
Vielfach kannte sie nur heilsame Kréuter,
mit denen sie Frauenkrankheiten heilen und
schwierige Schwangerschaften mildern konn-
te. Thre Kenntnisse hatte sie meist durch die
miindliche Weitergabe des traditionellen ,,Heb-
ammenwissens“ aus dem Bekannten- und Ver-
wandtenkreis. Hauptaufgabe der noch nicht
planmiBig ausgebildeten Hebamme war es, die
Wehen richtig zu deuten und die Gebdrende
im richtigen Zeitpunkt zum Pressen anzuregen
und die ersten Handlungen nach der Geburt
auszufiihren.

Aber selbst wenn eine Hebamme am Ort zur
Verfligung stand, bedeutete das nicht, dass sie
zu jeder Geburt hinzugezogen wurde, da dies
ja auch mit Kosten verbunden war.

Da es auBer einigen erprobten Hausmitteln kei-
nerlei Medikamente gab, gingen die Geburten
oft nur zoégerlich voran und dauerten oft bis
zu zwei Tage. Eine erste Apotheke wurde in
Sinzig erst 1893 als Filial-Apotheke eines Re-
magener Apothekers er6ffnet”, so dass ab dann
auch fiir die Bevolkerung von Sinzig am Ort
die in einer Apotheke vorgehaltenen Préparate
erhiltlich waren.

Ein Arzt wurde zu einer Geburt fast nie hin-
zugezogen, selbst wenn ein Mediziner am Ort
praktizierte. In Sinzig gab es erst seit 1828

einen Arzt.” Jedoch verfiigten die damaligen
Arzte noch nicht iiber umfassende praktische
Erfahrungen in der Geburtshilfe, so dass sie
noch keine am heutigen Standard gemessene
umfassende Hilfe leisten konnten. Ein Kaiser-
schnitt zur Geburt eines Kindes wurde erst nach
1920 allgemein praktiziert. Aus Kostengriinden
wurde der Arzt jedoch selbst in komplizierten
Féllen kaum konsultiert.

Traten Komplikationen bei der Geburt auf, so
blieb unter den damaligen Umstinden den
Menschen oft nur das Vertrauen auf himm-
lische Hilfe. Sofern diese ausblieb, bestand
auch die Meinung, dass es Krankheiten gebe,
die nicht heilbar sind und die als ein von Gott
auferlegtes Schicksal hinzunehmen sind.

Ein weiterer Grund fiir die hohe Kindersterb-
lichkeit waren die unhygienischen Verhéltnisse
auBerhalb und innerhalb des Hauses.

Bis zum Bau der zentralen Wasserversorgung in
Sinzig im Jahre 1890” wurde das Trinkwasser
aus einer eigenen Pumpe auf dem Grundstiick
oder einer 6ffentlichen Pumpe, die sich in der
Nachbarschaft innerhalb der Wohnbebauung
befand, beschafft. Da eine, wie heute tiblich,
strenge behordliche Uberwachung der Wasser-
qualitét nicht stattfand, war dieses Trinkwasser
mehr oder weniger mit Schadstoffen durchsetzt
und nicht keimfrei. Aus fehlendem Problem-
bewusstsein wurde das Wasser auch nicht
vor dem menschlichen Gebrauch abgekocht.
Unsauberes Wasser war nicht selten auch der
Grund fiir das Auftreten von Typhus und an-
deren Krankheiten.

Eine Kanalisation, wurde in Sinzig erst nach
1900 verlegt, mit der die Abwisser ab dann
in geschlossenen Kanilen den Béchen zuliefen.
Zuvor floss das Abwasser, wie in dieser Zeit all-
gemein Ublich, in einem offenen Graben oder in
einer Rinne entlang der Strafe zum néchstge-
legenen Bach. Es bot daher einen Lebensraum
und eine Brutstétte fiir Ratten und Ungeziefer,
z.B. auch Miicken, die fiir die Ubertragung von
verschiedenen Krankheitserregern verantwort-
lich sind.

Bei den meisten Menschen war auch allgemein
noch kein ausgepriagtes Hygienebewusstsein
vorhanden. Regelrecht dahin gerafft wurden
die Frauen bis zum Ende des 19. Jh. durch
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das sog. Kindbettfieber bei der Geburt, eine
Infektionskrankheit, deren Ursache die Uber-
tragung von Keimen durch Unsauberkeit war,
was aber erst Mitte des 19. Jahrhunderts erst-
mals erkannt wurde und dazu fiihrte, dass erst
danach zunichst nur in den Krankenhéusern
MaBnahmen zur keimfreien Wundbehandlung
ergriffen wurden, z.B. durch Héndewaschen,
Benutzung von Handschuhen und desinfizie-
render Mittel.

Ein weiterer Grund fiir die Sduglingssterblich-
keit war eine schon kurz nach der Geburt auch
in einer Handwerkerfamilie nicht zum Wohl
des Séauglings praktizierte S&duglingspflege.
Aus der Notwendigkeit der Existenzsicherung
fiir die Familie ergab sich, dass dem tédglichen
Broterwerb die priméire Bedeutung zukam. Des-
halb wurde zumeist auf die Pflege und Erzie-
hung der Kinder, auch wegen eines fehlenden
Bewusstseins fiir Erziehung, nur wenig Zeit
verwendet. Die Behandlung der Kinder war
daher bestimmt durch die Notwendigkeit und
die Zwinge des Alltagslebens, in der es weder
Zeit noch Raum gab, den Bediirfnissen der Kin-
der besondere Aufmerksamkeit zu schenken.
Die Versorgung des Sduglings wurde soweit
es moglich war in den Tagesablauf eingepasst
und eingebaut. Wenn die Belange des Kindes

Aufnahme von 1912
(v. 1.): Nikolaus
Moeren in seiner
Arbeitskleidung, Ehe-
frau Christina Moeren
geb. Hesseler, Tochter
Christina, dahinter
ein Lehrling, Toch-
ter Josephina, davor
Sohn Hermann und
Sohn Johann (Jean)

nicht in Ubereinstimung zum Tagesablauf zu
bringen waren, musste der Nachwuchs in der
Befriedigung seiner Bediirfnisse zuriickstecken.
Eine der Moglichkeiten, derer sich die Miitter
dieser Zeit zur Ruhigstellung eines Sduglings
bedienten, war das stramme Wickeln, das den
Siugling in seiner Bewegungsfreiheit extrem
einschriankte. Der auf diese Weise zur Bewe-
gungsunfihigkeit verdammte Sdugling konnte
so stundenlang allein zuriickgelassen werden,
ohne dass Gefahr bestand, dass ihm allzu viel
geschehen konnte. Weil das Wickeln aufwendig
war, wurde die Prozedur nicht oft genug durch-
gefiihrt, so dass wunde Stellen und Infektionen
héufig die Folge waren.

Die Ruhigstellung eines Sauglings erfolgte
nicht selten auch in der Weise, dass dem
Saugling Opiate und Branntwein verabreicht
wurden. Die Miitter waren so in der Lage, ih-
ren alltidglichen Pflichten nachzugehen. Diese
bestanden in der Fiihrung des Haushalts, was
tiber Jahrhunderte eine Aufgabe der verheira-
teten Frau war, und in der Mithilfe im Hand-
werksbetrieb oder in der Landwirtschaft/Wein-
baubetrieb ihres Mannes. So war es bei meinen
Vorfahren immer selbstverstindlich, dass die
Ehefrau des Betriebsinhabers der Bickerei im
Laden bediente und den Verkauf organisierte,
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zeitweise unter Mithilfe einer #lteren, unver-
heirateten eigenen Tochter oder spiter dann
einer Schwiegertochter. In einer Handwerker-
familie gab es auch keine bestimmte Person,
die flir die Versorgung eines Neugeborenen
oder fiir die dlteren Kinder zustindig gewe-
sen wire. Zwar war es die Mutter, die primér
fiir den Nachwuchs verantwortlich war, aber
sie hatte zunéchst ihre Arbeiten und Pflichten
im Handwerksbetrieb trotz allem in vollem
Umfang zu erfiillen. So war Erziehung eine
Gemeinschaftsangelegenheit, die auch die iib-
rigen Hausangehorigen versahen. Das waren in
einer Handwerkerfamilie neben der Mutter vor
allem éltere Kinder und die Lehrlinge - die im
Handwerkerhaushalt die Méadchen-fiir-alles-
Rolle inne hatten - oder die GroBmutter, falls
diese noch lebte, die sich darum kiimmerten.
Im Grunde sorgte immer derjenige fiir den
Nachwuchs, der gerade Zeit hatte, wobei aber
bei allen zuerst die Erfiillung ihrer Pflichten
anstand und dann erst die Versorgung des
Kindes.

Man kann deshalb sagen, dass die Erziehung/
Versorgung der Kinder in der Phase der frithen
Kindheit im Grunde vor allem darin bestand,
die Kinder ruhig zu stellen, damit die Arbeiten
im Haushalt, im Handwerksbetrieb, im Laden
oder in der Landwirtschaft ungestort erledigt
werden konnten.

Ein Gutteil der Sauglingssterblichkeit ging
auch auf falsche Kindererndhrung zurick,
denn anstelle von Muttermilch erhielten die
Sauglinge Kuh- oder Ziegenmilch, teils ver-
diinnt mit Wasser. Dabei war nicht auszu-
schlieBen, dass die Tiere an Krankheiten, z. B.
Tuberkulose litten, die sich mit der Milch als
Krankheitserreger auf die Sduglinge tbertru-
gen. Auch das Wasser war damals nicht frei
von Keimen und Schadstoffen, die sich nach-
teilig auf die Gesundheit des Sduglings aus-
wirkten. Um den Saugling zu sittigen, wurde
auch vielfach schon in den ersten Monaten
Brei zugefiittert, der hdufig mit saurer Milch
und anderen bereits verdorbenen Zutaten zu-
bereitet war. Die Folgen der Mangel- und Feh-
lerndhrung waren z. B. Krampfe, Magen- und
Darmkatarrh und Brechdurchfall oder sogar
Rachitis und Dystrophie.

Dass die Miitter ihre Sduglinge nicht in ausrei-
chendem Umfang und notwendiger Dauer ge-
stillt haben, lag teilweise auch daran, dass eine
Mutter nicht gentigend Muttermilch hatte, weil
sie unterernihrt oder durch tiagliche Schwerst-
arbeit iibermaBig belastet war. Sduglinge sind
auch durch falsches oder nicht ausreichendes
Stillen an ,,Auszehrung", wie es genannt wurde,
gestorben. Dies war ein Nahrungsmangel, d.h.
die Sduglinge sind verhungert.

Auch die Infektionskrankheiten trieben die
Sauglingssterblichkeit in die Hohe wie z. B.
Pocken, Diphtherie, Scharlach, Roteln, Masern,
Keuchhusten, Tuberkulose und Lungenentziin-
dung.

Die hohe Kindersterblichkeit hat auch dafiir
gesorgt, dass trotz vieler Geburten bis ins 20.
Jahrhundert hinein erstaunlicherweise kaum
GroBfamilien entstanden.®

Emotionales Empfinden
beim Tod eines Kindes

Besonders betroffen war ich angesichts der
Geburten und der Todesfillen bei den Kindern
sowie der Tatsache, dass mein GroBvater Niko-
laus Moeren in fiinf Kalenderjahren zweimal in
einem Jahr zum Standesbeamten gehen musste,
einmal, um die Geburt eines Kindes anzuzeigen
und dann, um den Tod eines Kindes zu mel-
den. Ich habe mich gefragt, was muss bei ihm
und der GroBmutter im Innern vorgegangen
sein jeweils beim Anblick eines neugeborenen
Sauglings und eines toten Kindes in so kurzer
Zeit und wie haben sie oder die anderen Eltern,
denen das gleiche Schicksal widerfahren ist, die
Trauer verarbeitet.

In der Literatur habe ich dann gelesen, dass
sowohl in der Ehe zwischen den Eheleuten als
auch in der Eltern-Kind-Beziehung Gefiihle
nur eine geringe Rolle spielten. Hinzu kam
das Wissen der Eltern, dass aus der Erfahrung
ein Sdugling die ersten ein, zwei Lebensjahre
mit hoher Wahrscheinlichkeit nicht {iberleben
wiirde. Deshalb wurde der Tod eines Sduglings
damals durchaus als ein ,normales“ Ereignis
empfunden. Zudem konnten die Eltern damit
rechnen, dass bald ein anderes Kind an die Stelle
des gestorbenen treten wiirde, da Methoden der
Empfangnisverhiitung noch unbekannt waren.
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Nur so ist es zu erkldren, dass Eltern vom Tod
eines Kindes wohl nur wenig emotional beriihrt
waren und sie von groBer Trauer nicht so er-
griffen wurden, wie dies heute bei Eltern beim
Tod ihres Kindes in der Regel der Fall ist.

Friiher Tod eines Elternteils

Doch nicht genug fiir die GroBSmutter. Als
das jlingste Kind, der Hermann, mein Vater,
gerade 9 Jahre alt war, starb am 18. August
1916 GroBvater Nikolaus Moeren. Nun stand
die 55-Jahrige mit noch drei unmiindigen
Kindern alleine da, neben dem Hermann noch
die 15-jahrige Christina und der 18-jdhrige
Johann.

Der Verlust des Ehepartners war frither nicht
nur personlich, sondern auch wirtschaftlich
schwer und musste - wenn dies moéglich war
- durch eine schnelle Wiederverheiratung wett-
gemacht werden.

Wegen des hiufigen Todes von Miittern im
Zusammenhang mit Geburten waren Ehen oft
nur von kurzer Dauer und eine schnelle Wie-
derverheiratung - oft mit neuen Partnern aus
der Verwandtschaft der Ehefrau oder mit einer
Witwe oder einer unverheirateten Frau aus dem
gleichen Wohnort - an der Tagesordnung. Was
wollte auch ein Vater anders machen, wenn er
mit ein oder mehreren kleinen Kindern dastand,
die versorgt werden mussten. Aber auch wenn
der Ehemann starb, fehlte der Witwe und den
Kindern der Erndhrer, denn gerade fiir Frauen
war die Ehe oft die einzige wirtschaftliche Ab-
sicherung, zumal die Frau aufgrund der dama-
ligen Gesetzeslage keineswegs gleichberechtigt
an Handel und Wirtschaft teilnehmen konnte.
Durch den frithen Tod der Ehefrau oder des
Ehemannes und anschlieBenden Wiederverhei-
ratungen wurden auch die Familienstrukturen
gepragt, da ein GroBteil der Kinder danach mit
Halb- und Stiefgeschwistern aufwuchs, wobei
es oft groBe Altersunterschiede zwischen ihnen
gab.

Von Vorteil fiir die GroBmutter war, dass ihr
die Béckerei gehorte und ihr Sohn Wilhelm
mit 23 Jahren als gelernter Backer den Betrieb
weiterfihren konnte. Als dieser im Mai 1923
heiratete, kam eine Schwiegertochter ins Haus
und ins Geschift. Wirtschaftliche Griinde erfor-

derten bei der GroBmutter daher keine Wieder-
verheiratung, zumal sie beim Tod ihres Mannes
auch schon 55 Jahre alt war.

Weitere Schicksalsschlige trafen die GroBmut-
ter als am 20. Oktober 1926 noch die im Haus
wohnende ledige Tochter Christina im Alter
von 25 Jahren verstarb und der verheiratete
Sohn Heinrich Joseph 1929 mit 34 Jahren in-
folge eines Unfalls ums Leben kam.

Als die GroBmutter am 2. Dezember 1935 im
Alter von 74 Jahren verstarb - ein fiir die da-
malige Zeit hohes Alter fiir eine Frau -, zeigte
dies, dass sie eine sehr gesunde Natur hatte
und auch nicht durch die vielen Geburten ge-
schwicht war und zum anderen, dass sie einen
starken Willen besaB, um der Familie vorzu-
stehen und den Betrieb der Béckerei zu leiten.
Was ihr sicherlich zugute kam war, dass sie
als Backersfrau wohl stets ausreichend zu essen
hatte und zu keiner Zeit Hunger leiden musste,
einen Vorteil, den viele Frauen ihrer Generation
nicht hatten.

Aus heutiger Sicht war meine GrofBmutter
Christina Moeren (1861-1935) eine bewun-
dernswerte Frau, obwohl ihre Leistungen als
Ehefrau, Mutter und Geschiftsfrau in der da-
maligen Zeit keine Seltenheit waren.
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