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Abstract

Im Rahmen der vorliegenden Masterarbeit wird mithilfe einer systematischen
Literaturrecherche das Phanomen der Rhinoplastik unter iranischen Frauen untersucht. Dabei
wird zunichst ein Uberblick iber die Geschichte der plastischen Chirurgie gegeben sowie der
Diskurs um Schonheit im gesellschaftlichen und religiosen Kontext nachgezeichnet. Im
Zentrum stehen die Motivationen, die in psychologische und sozio-kulturelle Faktoren
unterteilt werden. Diese werden anhand der theoretischen Konzepte des disziplinierten
Korpers nach Foucault und des agentischen Korpers analysiert. Zu den zentralen
psychologischen Beweggriinden zahlen ein niedriger Selbstwert, Minderwertigkeitsgefihle
und psychische Erkrankungen wie die kdrperdysmorphe Storung. Als sozio-kulturelle Faktoren
werden soziale Vergleiche und Schonheitsideale angefiihrt, auRerdem wird der Einfluss der
Religiositat diskutiert. Dabei wird die Entscheidung zu einem Eingriff als Handeln im

Spannungsfeld zwischen Disziplinierung und Handlungsfahigkeit begriffen.

Abstract (Englisch)

This master’s thesis uses a systematic literature review to examine the phenomenon of
rhinoplasty among Iranian women. It first provides an overview of the history of plastic
surgery and traces the discourse on beauty within its social and religious context. The focus
lies on the motivational factors underlying cosmetic surgery, which are categorized
into psychological and socio-cultural dimensions. These are analyzed through the theoretical
frameworks of Foucault’s disciplined body and the agentic body.
The main psychological motives include low self-esteem, feelings of inferiority, and mental
disorders such as body dysmorphic disorder. On the socio-cultural level, the study
discusses social comparison processes, beauty ideals, and the influence of religiosity.
Ultimately, the decision to undergo surgery is understood as an act situated within the tension

between discipline and agency.
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1. Einleitung

Die Rhinoplastik hat sich weltweit zu einem der beliebtesten dsthetischen Eingriffe entwickelt.
Besonders im Iran hat die Nachfrage nach dieser Operation in den letzten Jahrzehnten stark
zugenommen und es wird haufig als eines der Lander mit der hochsten Rate an Rhinoplastiken
weltweit bezeichnet.! Im internationalen Diskurs gilt der Iran als ,Nasenoperationshauptstadt
der Welt“2 und 60 % der Iraner:innen haben schon eine schwerwiegende Operation, wie eine

Rhinoplastik, hinter sich.3

Die Regulierung weiblicher Korper durch den Staat spiegelt sich in historischen Entwicklungen,
wie zuerst dem Schleierverbot 1925 und dann der Zwangsverschleierung ab 1981, wider.* Die
Vorstellungen von Weiblichkeiten und die daraus resultierende Rolle der Frau im Iran sind
zentral, um heutige Schdnheitspraktiken zu verstehen. Die hohe Popularitat der Rhinoplastik
im Iran wird dabei oft mit der eben erwdhnten islamischen Kleiderordnung in Verbindung
gebracht.> Da das Gesicht in der Offentlichkeit meist der einzige unbedeckte Korperteil ist,

konzentrieren sich die dsthetische Bewertung und der soziale Vergleich stark auf die Nase.

Operationen an der Nase flihren nicht nur zu korperlichen Veranderungen, sondern stellen
einen Teil eines grofReren Diskurses um Identitdt, Schonheit und soziale Akzeptanz dar. Was als
schon gilt, ist kein subjektives Ideal, sondern immer in historische und kulturelle Diskurse

eingebettet. Auf dieser Grundlage wird untersucht, wie die Entscheidung fir eine Rhinoplastik

1 vgl. Amin Mirzaei, Leila Zeinivand Moghadam, Mohammad Sadegh Abed Zadeh Zavareh, Mohsen Jalilian,
Morteza Mansourian, Mohammad Bazyar, und Neda Mokhtari, “Tendency to Rhinoplasty in University Students
Based on the Level of Self-Esteem and Body Image Concern,” World Family Medicine / Middle East Journal of
Family Medicine 16, no. 1 (2018): 96f., https://doi.org/10.5742/MEWFM.2018.93205.

2 Shosh Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam Toward Cosmetic Procedures and Plastic Surgery,” Acta
Orientalia Academiae Scientiarum Hungaricae 66, no. 2 (2013): 159, https://www.jstor.org/stable/43282505.
(eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

3Vgl. Helena Ziboji, “Schénheitsoperationen boomen im Iran — Mach mir ein Panther-Gesicht!,” Deutschlandfunk
Kultur, zugegriffen am 18. August 2025, https://www.deutschlandfunkkultur.de/schoenheitsoperationen-
boomen-im-iran-mach-mir-ein-panther-100.html.

4Vgl. Camron Michael Amin, “Propaganda and Remembrance: Gender, Education, and ‘The Women'’s Awakening’
of 1936,” Iranian Studies 32, no. 3 (1999): 365; Dilip Hiro, Inside Central Asia: A Political and Cultural History of
Uzbekistan, Turkmenistan, Kazakhstan, Kyrgyzstan, Tajikistan, Turkey, and Iran (New York und London: Overlook
Duckworth, 2009), 369f.

5Vgl. M. R. Fathololoomi, A. G. Tabrizi, A. F. Bafghi, S. A. Noohi und A. Makhdoom, “Body Dysmorphic Disorder in
Aesthetic  Rhinoplasty Candidates,” Pakistan  Journal of Medical Sciences29, no. 1 (2013):
199, https://doi.org/10.12669/pjms.291.2733.


https://www.jstor.org/stable/43282505
https://www.deutschlandfunkkultur.de/schoenheitsoperationen-boomen-im-iran-mach-mir-ein-panther-100.html
https://www.deutschlandfunkkultur.de/schoenheitsoperationen-boomen-im-iran-mach-mir-ein-panther-100.html
https://doi.org/10.12669/pjms.291.2733

in einem Spannungsfeld zwischen bestimmten politisch-kulturellen Rahmenbedingungen und
den individuellen Handlungsraumen der Frauen zu verorten ist. Dabei wird vor allem basieren
auf dem Konzept des , disziplinierten Kérpers” nach Foucault analysiert, in welcher Weise der
Korper durch Disziplinierungsprozesse in gesellschaftliche Macht- und Herrschaftsverhaltnisse
eingebunden ist. Die Handlungsspielraume werden auf Grundlage des Konzepts des
y,agentischen Korpers” untersucht, wobei auch die symbolische Bedeutung des Korpers

beleuchtet wird.

Es setzen zahlreiche Studien zur Rhinoplastik, wie beispielsweise die von Mozaffari Niya et al.
aus 2018 oder Afkham-Ebrahimi et al. aus 2009, diese mit einem negativen Koérperbild,
Selbstwertgefihl und auch psychischen Krankheiten wie Depressionen in Verbindung. Die Zahl
der Studien, die sich mit den soziokulturellen Dimensionen des Phanomens beschaftigen, ist
deutlich geringer. Die Forschungsliicke besteht darin, dass Rhinoplastik in dieser Arbeit als
Korperpraxis, in (ibergeordnete Macht- und Herrschaftsverhaltnisse eingebunden, verstanden

wird.

In der vorliegenden Arbeit werden die Beweggriinde iranischer Frauen fiir eine Rhinoplastik
untersucht. Die Auswahl des Forschungsfeldes ergibt sich daraus, dass die Autorin bereits zu
Gesichtsmerkmalen und deren Veranderung, im Speziellen zum Bleichen von Haut, geforscht
hat. Die Auswahl wurde getroffen, da der Iran als das Land mit der hoéchsten Zahl an
Rhinoplastiken gilt und Frauen jene Gruppe sind, die die Operation am haufigsten durchfiihren
lassen. Darliber hinaus wird mit der vorliegenden Arbeit ein Master in Gender Studies
angestrebt. Die Thematik der Stellung der Frau im Iran mit ihren Restriktionen und der

Disziplinierung des weiblichen Korpers ist fur dieses Fach von besonderer Relevanz.
Zielsetzung und Fragestellungen

Im Rahmen der vorliegenden Masterarbeit soll, die hohe Zahl an Nasenoperationen im Iran,
insbesondere an Frauen untersucht werden, um ein Verstandnis fir die dahinter liegenden
Beweggriinde zu erlangen. Die Forschungsfrage lautet demnach: ,Wieso lassen sich iranische
Frauen die Nase operieren?”. Die Beantwortung dieser Frage erfolgt mithilfe mehrerer Studien
und wird in verschiedene Unterkapitel eingeteilt, die sich mit unterschiedlichen Aspekten der
Motivationen beschaftigen. Dabei werden sowohl psychologische als auch soziale und

religiose Hintergriinde untersucht.



AuBerdem werden mehrere Unterfragen behandelt, zu diesen zahlt unter anderem die Frage
nach der Geschichte der chirurgisch-asthetischen Chirurgie. Wie hat sich diese entwickelt und
seit wann gibt es sie? In einem kurzen Uberblick wird diese von ihren Urspriingen bis in die
heutige Zeit erlautert. Der Teil, der die Rhinoplastik in der heutigen Zeit bespricht, stellt die
Frage danach, welche Frauen sich einer Operation unterziehen und welchen Stellenwert diese
Eingriffe heute in der iranischen Gesellschaft haben. Damit soll herausgefunden werden,
welche demografischen Merkmale Frauen aufweisen, die sich solch einer Operation

unterziehen.

Insgesamt wird in dieser Masterarbeit das Ziel verfolgt, die verschiedenen Faktoren zu
analysieren, die zu der hohen Anzahl von Nasenoperationen im Iran fihren. Dabei sollen deren
Geschichte und Entwicklung untersucht werden sowie ein Bild der kulturellen und

gesellschaftlichen Rahmenbedingungen gezeichnet werden.
Wichtige Werke

Da diese Arbeit als Literaturarbeit angelegt ist, wird der bestehende Forschungsstand zu den
Motivationen iranischer Frauen zu einer Rhinoplastik systematisch ausgewertet und
eingeordnet. Es ist daher kein gesondertes Kapitel zum Forschungsstand vorhanden. Im

Folgenden werden nun die fiir die vorliegende Arbeit wichtigsten Werke kurz vorgestellt.

Zu den wichtigsten Studien zu den Beweggriinden fiir die Durchfliihrung einer Rhinoplastik
zahlt unter anderem ,,Personal motivations of Iranian men and women in making decision to
do face cosmetic surgery: A qualitative study” von Mozaffari Niya et al. aus dem Jahr 2018. In
dieser Studie werden Personen, die vor ihrer ersten Nasenoperation standen, in Interviews
Uber ihre Aufklarung zu Komplikationen der Operation und ihren Beweggriinden fir die

Inanspruchnahme dieser befragt.

Zentral ist auch die Untersuchung , A qualitative study of candidates’ awareness, expectations
and motivational factors related to nose Job surgery (Rhinoplasty) in Iran“ von
Najjarzadehghalati et al. aus 2022. Die Autor:innen untersuchen die Beweggriinde fir eine
Rhinoplastik in einer qualitativen Studie und identifizieren dabei drei Hauptkategorien von

Motiven: Minderwertigkeitsgefiihle, Einsamkeit und die Angst vor dem Unbekannten.

Um die Eingriffe an der Nase in seine kulturellen-religiosen Rahmenbedingungen einzuordnen,

werden Ben-Ari’s Studie ,, The changing attitude of Islam toward cosmetic procedures and



plastic surgery” aus 2013 und ,Islamic Attitudes and Rhinoplasty” von Bakhshaee et al. aus

2018 herangezogen

Methodenbeschreibung

Fir diese Arbeit wurde eine systematische Literaturanalyse durchgefiihrt. Es wurde ein
sensitives Rechercheprinzip angewendet, das darauf abzielt, eine umfassende Recherche
vorzunehmen und so moglichst alle relevanten Treffer zu finden.® Zunachst wurden wichtige
Begriffe fiir die Arbeit definiert, zu diesen zahlten unter anderem die Schlagworter der
Forschungsfragen, wie ,lran” ,chirurgisch-asthetische Operation”, ,Nase”, ,asthetische
Chirurgie” und ,,plastische Chirurgie”. AuRerdem wurden weitere Begriffe, die thematisch zum
Forschungsthema passen, wie ,Koérpermodifizierung”, ,Asthetik”, ,Rhinoplastik®,

,Schonheitsideal”, ,Korper”, ,Subjekt”, ,Korperpraktiken” und ,Schénheitschirurgie”

ausgewahlt.

Alle Begriffe wurden anschlieRend ins Englische Ubersetzt und es wurde Synonyme dafir
gesucht. Aus diesen wurden dann mesh-terms und anschlielend vier Suchstrings gebildet.
Diese lauteten Iran AND ("rhinoplasty" OR "plastic surgery") AND (“motivation” OR “mental
health” OR “self-esteem”) AND ("beauty" OR "body image") AND ("women" OR "gender"),
»iran“ AND (“rhinoplasty” OR , plastic surgery”) AND (“history”), ("beauty ideals" OR "beauty
norms") AND body AND feminism AND ("aesthetic surgery" OR "body modification") und Iran

AND "women's movement" AND politics AND "20th century".

Zu den Einschlusskriterien fiir eine Quelle, um in die Arbeit aufgenommen zu werden, zihlten,
dass diese in deutscher oder englischer Sprache verfasst wurde und, wenn spezifisch das
Geschlecht thematisiert wurde, sich mit Frauen beschaftigte. Wenn sich die Publikation mit
chirurgisch-asthetischen Operationen befasste, musste sie sich auRerdem auf chirurgische
Eingriffe an der Nase von Erwachsenen konzentrieren. Zudem war erforderlich, dass der
geografische Fokus auf den Iran gerichtet war. Zu den Ausschlusskriterien zahlte, wenn die

Studie als Studienpopulation nur ,Manner” behandelte.”

6 Vgl. Eleonore A. Heil, Methode der systematischen Literaturrecherche fiir Haus- und Abschlussarbeiten
(Studienheft, Justus-Liebig-Universitat GieRen, 2020), 6.
7Vgl. Heil, Methode der systematischen Literaturrecherche, 8.



Als Datenbanken wurden ,u:search” der Universitdat Wien, JSTOR und Google Scholar
herangezogen. Nach Eingabe des Suchstrings fand ein Titelscreening statt, nach diesem
wurden Werke, die auf Grund des Titels, abgeglichen mit den Einschlusskriterien, als relevant
erschienen sind, auf ihr Abstract gescannt und dokumentiert. Die nach dem Abstractscreening
ausgewahlten Publikationen wurden in weiterer Folge noch auf ihren Volltext gescannt. Die

Dokumentation dieses Vorgangs befindet sich im Anhang dieser Arbeit.

Von den ausgewahlten Publikationen wurden die fiir die Arbeit relevanten Teile exzerpiert,
thematisch geordnet und mit einer Uberschrift versehen. Auf dieser Grundlage entstanden

dann Subgruppen, die sich in der Struktur der Kapitel der Arbeit widerspiegeln.
Gendern

Um die Barrierefreiheit fir Sprachausgabeprogramme fiir sehbehinderte Menschen zu
verbessern und die Lesbarkeit zu erleichtern, wird der Gender-Doppelpunkt verwendet, wobei

weibliche Artikel und Pronomen genutzt werden.?
Geschlechterbegriff

In dieser Arbeit wird mit einem bindren Geschlechterbegriff gearbeitet. Dies soll nicht als
Ausdruck einer Zustimmung zur Vorstellung, dass es zwei Geschlechter gibt, gewertet werden.
Es ergibt sich daraus, dass die untersuchten Studien mit binaren Kategorien arbeiten. An dieser
Stelle soll jedoch festgehalten werden, dass sich eventuell nicht alle Personen, die in den
Untersuchungen als ,,Frauen” bezeichnet werden, selbst mit dieser Kategorie identifizieren.
Neben der Kategorisierung, die in den Studien vorgenommen wird, gibt es einen weiteren
Aspekt, der ausschlaggebend fiir die bindre Geschlechterbezeichnung ist. In der Islamischen
Republik werden weibliche Korper reguliert und diszipliniert, was vor allem durch den
Vergleich mit dem vermeintlichen ,bindren Gegenpart, dem mannlichen Koérper, sichtbar

wird. Auch deshalb bietet sich in der vorliegenden Arbeit eine binare Einordnung an.
Auswahl von Begriffen

In der vorliegenden Arbeit werden fir den chirurgisch-dsthetischen Eingriff an der Nase

bestimmte Synonyme verwendet, die vom wissenschaftlichen Standpunkt aus gesehen neutral

8 Vgl. Christoph Balzar, Das kolonisierte Heiligtum: Diskriminierungskritische Perspektiven auf das Verfahren der
Musealisierung (Bielefeld: Transcript Verlag, 2023), 11 https://doi.org/10.14361/9783839465257.


https://doi.org/10.14361/9783839465257

{

sind, unter anderem ,Nasenoperation”, , Rhinoplastik“ und ,kosmetischer Eingriff an der
Nase”. Bestimmte in der Literatur gangige Begriffe wie ,Nasenkorrektur” und
»Schonheitsoperation” explizit nicht herangezogen, weil sie wertende Konnotationen tragen.
Der Begriff der ,Korrektur” impliziert, dass etwas verbessert werden muss, das vorher
fehlerhaft war. ,Schonheitsoperation” suggeriert, dass das Ergebnis des Eingriffs zugleich
,Schonheit” bedeutet, die erst durch diesen moglich wird. Deshalb wurden diese Begriffe

bewusst nicht miteinbezogen.

Fiir Frauen, die sich einer Rhinoplastik unterzogen haben oder den Wunsch danach gedulSert
haben, wird der Begriff der , Akteurinnen” verwendet, um Frauen als handelnde Subjekte zu
begreifen. In der Literatur wird dafir , patients” oder ,,candidates” gebraucht, wobei diese
Begrifflichkeiten fiir die vorliegende Arbeit unpassend sind, da sie medizinisch konnotiert sind.
Diese Verschiebung, mit der asthetische Eingriffe zunehmend medizinisch begriindet werden,

wird in dieser Arbeit mit Ausfihrungen zur Medikalisierung diskutiert.
Rolle der Forschenden

Ich bin eine européische Frau und habe mich in der Vergangenheit mit Frauen of Colour und
Weil3-Sein beschaftigt. In meiner Bachelorarbeit mit dem Titel ,WeilR-Sein als Norm? —
Historische Hintergriinde von Hautbleichen afrikanischer Frauen” habe ich mich mit dieser
Thematik beschaftigt. Mit der vorliegenden Arbeit widme ich mich nun einer anderen
weiblichen Kérperpraktik, wobei ich mich nicht auf das WeiRR-Sein beziehe. Dennoch schreibe
ich UGber den Iran, ein Land mit dessen Menschen, ich bisher nur wenig Beriihrungspunkte

hatte.

Mein Anspruch an meine eigene Forschung ist, eine kritische Analyse durchzufiihren, die
Wissenschaft nicht als neutralen Erkenntnisprozess begreift, sondern als Teil von Macht- und
Herrschaftsverhdltnissen sowie gesellschaftliche Diskurse reflektiert. In der vorliegenden
Arbeit soll die proklamierte , Objektivitat” von Wissenschaft problematisiert werden, denn
Erkenntnisproduktion findet nie losgeldst von den Positionierungen der Forschenden, von

historischen Kontexten oder von gesellschaftlichen Machtstrukturen statt.

Aufbau der Arbeit
Im Folgenden soll eine kurze Darstellung des Aufbaus der Arbeit erfolgen. Zu Beginn soll in
das Forschungsfeld eingefiihrt werden. Es erfolgt ein Abriss der politischen Entwicklungen im

Iran der letzten 100 Jahre, mit einem besonderen Fokus auf Frauen. Daran anschlieRend wird



beschrieben, wie iranische Frauen ihre Nase und das gewlinschte Ideal beschreiben.

AuBerdem wird versucht, die besondere Bedeutung der Nase aufzuarbeiten.

Im dritten Kapitel , Korperlich(keiten)” werden verschiedene Korperkonzepte vorgestellt, die
fur die theoretische Einbettung des Phanomens der Rhinoplastik von Bedeutung sind. Es
werden Foucaults Konzept des , disziplinierten Korpers”, der ,,agentische Korper” aufbauend
auf unter anderem Merleau-Pontys Uberlegungen sowie die symbolische Bedeutung des

Korpers nach Douglas beschrieben.

Das vierte Kapitel, ,,Die plastische Chirurgie im Iran“, wird im ersten Teil ein Uberblick tiber die
Geschichte und Entwicklung mit dem Fokus auf Persien und den Iran geben und der Ubergang
von der rekonstruktiven zur dsthetischen Chirurgie beschrieben. Im zweiten Teil wird zuerst
die asthetische Chirurgie im heutigen Iran beleuchtet. AnschlieBend wird naher auf die
Rhinoplastik eingegangen. Diese wird kurz erldutert und mit ihr die Akteurinnengruppe und
die Risiken der Operation vorgestellt. Im letzten Teil wird der Markt hinter diesen Eingriffen

besprochen.

o«

Unter dem Titel ,lranische Schonheitskultur und die Aushandlung globalisierter Ideale
behandelt das flinfte Kapitel Schonheitsdiskurse im Iran, wobei insbesondere auch religiose
Dimensionen beriicksichtigt werden. Darliber hinaus werden Debatten um sogenannte

,westliche Schonheitsideale” aufgegriffen und erortert.

Im sechsten Kapitel, ,Motivationen”, wird die Leitfrage der vorliegenden Arbeit — warum sich
Frauen im Iran einer Nasenkorrektur unterziehen — beantwortet. Es teilt sich in zwei
Unterkapitel, das erste behandelt psychologische Motivationen und das zweite soziokulturelle
Faktoren, welche die Entscheidung zu einer Rhinoplastik beeinflussen. Abschliefend wird im

Fazit ein Uberblick Giber die wichtigsten Ergebnisse der Arbeit gegeben.



2. Kontextualisierung des Forschungsfeldes

2.1 Der Iran: gesellschaftlicher Hintergrund und weibliche Kérperpolitik

Die Regulierung weiblicher Kérper durch den Staat ist zentral fir das Verstandnis heutiger
Schonheitspraktiken im Iran. Aus diesem Grund erfolgt zuerst ein kurzer geschichtlicher

Aufriss der letzten 100 Jahre, der die Rolle der Frau in den Fokus stellt.

Die Verknilpfung zwischen Politik und weiblicher Koérperlichkeit lasst sich ab 1925 in der Zeit
von Reza Schah Pahlavi beobachten.® Er schrankte den Einfluss des Klerus ein, indem er die
Scharia-Gerichte unter staatliche Kontrolle brachte.’® AuBerdem reformierte er das
Bildungssystem, indem er religidse Inhalte aus den Lehrplanen strich und 1934 die Universitat
Teheran griindete.' Im Rahmen des ,Women’s Awakening Project” wurde Frauen das Tragen

des Schleiers verboten, zudem erhielten sie erstmals Zugang zu héherer Bildung.*?

In weiterer Folge erhielten Frauen im Rahmen der ,,WeilRen Revolution” im Jahr 1963 sowohl
das aktive als auch passive Wahlrecht Darliber hinaus wurden in der Folge mehrere Gesetze
verabschiedet, die sich auf Scheidung, Sorgerecht und Heirat bezogen und Frauen

zugutekamen.®3

Mit der , Islamischen Revolution” im Jahr 1979 endete die Monarchie, die Islamische Republik
wurde etabliert und mit ihr die Scharia# als rechtliche Grundlage.** Das Regime erkannte friih,
dass die Unterstlitzung von Frauen, insbesondere die Massenmobilisierung islamischer
Feministinnen, eine Schlisselrolle fir den Erfolg der Revolution spielte,** und ihre

Unterstitzung fiir die Etablierung der Islamischen Republik entscheidend war.'” Frauen wurde

% Vgl. Marziyeh Bakhshizadeh, “Women’s Rights in Iran and CEDAW: A Comparison,” in Changing Gender Norms
in Islam: Between Reason and Revelation, ed. by Marziyeh Bakhshizadeh (Leverkusen: Verlag Barbara
Budrich/Budrich UniPress, 2018), 61, https://www.jstor.org/stable/j.ctv8xnfv0.6.

10 ygl. Hiro, Inside Central Asia, 362.

11 vgl. Nematollah Fazeli, Politics of Culture in Iran: Anthropology, Politics and Society in the Twentieth
Century(London und New York: Routledge, 2006), 47.

12 vgl. Amin, “Propaganda and Remembrance,” 365.

13 Vgl. Roswitha Badry, “Auf der Suche nach Authentizitdt und Autonomie: Feminismen in der islamischen Welt
am Beispiel Irans,” Freiburger FrauenStudien 2 (1999): 135, https://nbn-resolving.org/urn:nbn:de:0168-ssoar-
313859.

14 Das islamische Recht.

15 Vgl. Hiro, Inside Central Asia, 363—-369.

16 vgl. Badry, “Auf der Suche nach Authentizitat und Autonomie,” 139.

17 Vgl. Mary Elaine Hegland, “Educating Young Women: Culture, Conflict, and New Identities in an Iranian
Village,” Iranian Studies 42, no. 1 (2009): 49f., https://www.jstor.org/stable/25597523.
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mit der ,lslamischen Revolution” eine ,erhabene” Rolle als Ehefrau und Mutter

zugeschrieben.®

Die neue Regierung der Islamischen Republik machte zahlreiche familienrechtliche Reformen,
unter anderem das 1963 eingefiihrte Scheidungsrecht, riickgangig. Zudem wurden
Verhitungsmittel, die als nicht konform zum Iran galten, verboten.*®* AulRerdem verpflichtete
ein Gesetz aus dem Jahr 1981 alle Frauen zur Einhaltung der islamischen
Bekleidungsvorschriften und damit zum Tragen des Schleiers. Anfangs stiel8 diese Verordnung
auf Widerstand, und in Teheran demonstrierten Tausende Frauen dagegen. Bei VerstolRen
gegen die Kleiderordnung droht bis heute eine Gefangnisstrafe von bis zu einem Jahr, die mit
unterschiedlicher Strenge durchgesetzt wird.?® Die Gesetze wurden mit einer Angst vor
»zlgelloser weiblicher Sexualitat“?* gerechtfertigt. Der Schleier wurde dabei als Symbol der
Befreiung bezeichnet, indem er Frauen vor dem , Diktat der Mode- und Kosmetikindustrie“??
schiitzt.?®> Dies wird im weiteren Sinne durch Foucaults Begriff der Biopolitik erklarbar. Unter
dieser kann die politische Steuerung des Lebens selbst verstanden werden, also des Korpers,
der Gesundheit und der biologischen Prozesse der Bevdlkerung.?* Die Kleiderordnung lsst sich
als Teil davon begreifen, da sie eine umfassende Regulierung der Bevdlkerung und ihrer

Lebensweisen darstellt.

Die Rolle der Frau im offentlichen Leben blieb ein umkampftes Feld. Neben der Regulierung
des des aulleren Erscheinungsbildes gingen viele Frauen weiterhin ihrem Beruf nach. Sie
arbeiteten als Verkauferinnen, Bankangestellte, Beamtinnen, Fabrikarbeiterinnen,

Journalistinnen, Nachrichtensprecherinnen und Wissenschaftlerinnen.?

Die Politik der Nachrevolutionsregierung gegeniiber Frauen in den 1980er-Jahren war von
Widerspriichen gepragt. Einerseits wurde betont, dass Frauen sowohl im 6ffentlichen als auch
im privaten Leben zentrale Aufgaben erfiillten und entsprechend ausgebildet werden miissten.

Andererseits sollte diese Bildung jedoch im Einklang mit deren Auslegung von islamischen

18 Vgl. Badry, “Auf der Suche nach Authentizitdt und Autonomie,” 137.

19 Vgl. Hiro, Inside Central Asia, 372.

20 Vgl. ebd., 369f.

21 Badry, “Auf der Suche nach Authentizitat und Autonomie,” 137.

22 Ebd., 137.

2 Vgl. ebd., 137.

2 Vgl. Michael Ruoff, Foucault-Lexikon: Entwicklung — Kernbegriffe — Zusammenhdnge, 4. Aufl. (Stuttgart: utb
GmbH, 2018), 102.

25 Vgl. Hiro, Inside Central Asia, 370.



Normen stehen: Frauen sollten in geschlechtergetrennten Bereichen arbeiten und studieren
und sich auf Tatigkeiten konzentrieren, die als ,,geeignet” fir sie galten. Die ideale Frau war
bescheiden, gebildet und besall Urteilsvermdgen, agierte aber innerhalb der

vorgeschriebenen Geschlechterrolle.?®

Der Irak-Krieg (1980-1988) forderte einerseits das Ideal von Mutterschaft und
Opferbereitschaft?, eréffnete jedoch andererseits durch die Einberufung von Mannern in den
Krieg neue Bildungs- und Arbeitschancen fiir Frauen. Dies zeigte sich im Anstieg des
Frauenanteils an Hochschulen.?® Die wirtschaftlichen Herausforderungen, die durch den Krieg
und die Abwanderung von Fachkraften verstarkt wurden, zwangen das Regime, seine
Bevolkerungs- und Arbeitsmarktpolitik anzupassen.?® Die Islamische Revolution hat
paradoxerweise dazu gefiihrt, dass sich die Zahl der Frauen in Bildungseinrichtungen im
Vergleich zur Zeit des Schahs stark gestiegen ist und sich ihre Beteiligung am Arbeitsmarkt

erhoht hat.3

Dies hat dazu gefiihrt, dass Frauen neue Verantwortlichkeiten Gbernehmen mussten und dass
sich jingere Manner von der Autoritat dlterer mannlicher Familienmitglieder |6sten. Viele von
ihnen suchten neue Zugehorigkeiten aullerhalb des familiaren Rahmens und haben sich
politischen Bewegungen, religidsen Gruppierungen oder Milizen angeschlossen. Das Fehlen
mannlicher Autoritatspersonen veranderte die klassische Familienstruktur und schuf neue

soziale Realitaten.3!

Die Erwerbsmoglichkeiten fir Frauen waren nach wie vor im Wesentlichen auf den
offentlichen Sektor in den Bereichen Bildung, Gesundheits- und Sozialwesen beschrankt. Viele
Frauen suchten deshalb nach alternativen Einkommensquellen im informellen Sektor,
wodurch Sexarbeit zu einer Uberlebensstrategie wurde.3? In den 1980er- und 1990er-Jahren

lieR sich ein Anstieg des Frauenanteils im offentlichen Sektor beobachten. Dies ist auf das

26 \/gl. Hegland, “Educating Young Women,” 49f,

27 Vgl. ebd., 49f.

28 \/g|. Hiro, Inside Central Asia, 370.

29 Vgl. Badry, “Auf der Suche nach Authentizitdt und Autonomie,” 139.

30 Vgl. Elizabeth Fernea, “The Challenges for Middle Eastern Women in the 21st Century,” Middle East Journal54,
no. 2 (2000): 189, https://www.jstor.org/stable/4329468.

31 vgl. ebd., 187.

32 vgl. Valentine M. Moghadam, “Women’s Economic Participation in the Middle East: What Difference Has the
Neoliberal Policy Turn Made?” Journal of Middle East Women’s Studies1, no. 1 (2005):
133, https://www.jstor.org/stable/40326851.
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steigende Bildungsniveau von Frauen und auf die Abwanderung mannlicher Arbeitskrafte in
den profitableren Privatsektor, der durch neoliberale Wirtschaftsreformen wuchs,

zurtckzufihren.?

Ab 1989 wurde die Kleinfamilie in 6ffentlichen Kampagnen beworben, Sterilisation legalisiert
und Abtreibungen, zumindest in sozialen Notlagen, ermdglicht.3* Sowohl in der staatlichen
Bevolkerungspolitik als auch der Einstellung der Frauen und Madchen zeichnet sich ein

Wandel ab.

Das Leben von Frauen im Iran in den spaten 1970er-Jahren war gepragt von harter Arbeit im
Haushalt und einer friihen Ehe, die viel Verantwortung und Pflichten mit sich brachte. Der
begrenzte Zugang zu Informationsquellen wie Fernsehen oder Zeitschriften schrankte ihre
Vorstellungskraft und Erwartungen in Bezug auf Lebensentwurf und Selbstbild ein. In den
spaten 1990er- und friihen 2000er-Jahren machte sich ein Wandel bemerkbar. Madchen und
Frauen begannen friiher mit der Schulbildung und sahen Bildung zunehmend als ihr Recht an,
wahrend friihere Generationen oft nur wenige Jahre Unterricht erhalten hatten. Dies starkte
ihr Selbstbewusstsein und forderte ihre Reflexionsfahigkeit in Bezug auf gesellschaftliche
Verhaltnisse und Strukturen. Frauen dachten Gber ihre Rolle neu nach und beschaftigten sich
mit alternativen Lebensentwiirfen, die ihnen nicht von der Politik auferlegt wurden.?® Es kann
festgehalten werden, dass Bildung ein zentraler Motor fir weiblichen Aktivismus und die

zunehmende Prasenz von Frauen im offentlichen Leben war und bleibt.3®

In den 1990er-Jahren griindeten iranische Frauen zunehmend NGOs, die unterschiedliche
gesellschaftliche, berufliche und soziale Funktionen erfiillten. Sie umfassten Schutzgruppen
fir Frauen, Publikationskollektive, Dienstleistungs- und Wohlfahrtsorganisationen,
Berufsverbande sowie Initiativen, die sich mit Umweltfragen oder Herausforderungen von
Frauen aus landlichen Gebieten befassten. Diese boten Frauen nicht nur
Arbeitsmoglichkeiten, die sie im reguldren Arbeitsmarkt oft nicht fanden, sondern
ermoglichten ihnen auch gesellschaftliche Teilhabe und politische Betatigung. Sie schufen

offentliche Sichtbarkeit fiir berufstatige Frauen und traten fir den Schutz ihrer beruflichen

33 vgl. Moghadam, “Women’s Economic Participation,” 126f.

34 Vgl. Badry, “Auf der Suche nach Authentizitat und Autonomie,” 139.
35 Vgl. Hegland, “Educating Young Women,” 78f.

36 Vgl. Fernea, “The Challenges for Middle Eastern Women,” 189.
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Interessen ein. In diesem Zusammenhang entstanden Berufs- und Handelsverbande fir

Journalistinnen, Verlegerinnen, Lehrerinnen, Krankenpflegerinnen und Anwaltinnen.3’

Diese Entwicklungen waren in den Jahren unter Prasident Mohammad Khatami (1997-2005)
Teil einer gréReren Reformbewegung.3® Wahrend seiner Amtszeit bekam die Presse mehr
Freiraum und es entstand eine neue politische Kultur des islamischen Reformismus und
Modernismus.®® In diesem Zeitraum stieg die weibliche Beteiligung in Bildung und Beruf

deutlich an.*°

Hegland stellt fest, dass trotz dieser Fortschritte in Bildung und Organisierung von Frauen die
Ehe ein zentraler Faktor blieb, der ihre soziale und wirtschaftliche Stellung, ihr persdnliches
Wohlbefinden und die Anerkennung innerhalb der Gesellschaft bestimmte, und zwar weit
mehr als Bildung oder beruflicher Erfolg. Die meisten blieben wirtschaftlich und sozial von
ihrer Herkunftsfamilie oder ihrem Ehemann abhangig, wodurch ihre Handlungsfahigkeit stark
eingeschrankt wurde und woran auch ein Universitatsabschluss nichts &dnderte.
Unverheiratete Frauen durften nicht allein wohnen, selbst wenn sie finanziell dazu in der Lage
gewesen waren. |lhr Platz innerhalb der Familie war meist nicht verhandelbar, und ihr
Handlungsspielraum hing stark von den Uberzeugungen des Ehemanns, Vaters, Bruders oder
sogar Sohnes ab, je nachdem, wer als mannliches Familienoberhaupt fungierte. Allerdings
haben sich, wie bereits beschrieben, ihre Perspektiven durch den Zugang zu Bildung erweitert.
Innerhalb der bestehenden Familienstrukturen haben Frauen und Madchen heute mehr
Mitspracherecht und Einfluss. Sie kdnnen ihre Position starker aushandeln und verfiigen tber
groRere Handlungsspielrdume im privaten Raum. Insgesamt zeigt sich, dass sich die
Handlungsfahigkeit von Frauen im Iran verandert hat. Frauen nutzen Bildung, um ihre Position

innerhalb der Familie zu starken und im 6ffentlichen Leben sichtbarer zu werden.*!

37 Vgl. Moghadam, “Women’s Economic Participation,” 133.

38 \Vgl. Ghoncheh Tazmini, Khatami’s Iran: The Islamic Republic and the Turbulent Path to Reform (London and
New York: 1. B. Tauris, 2009), 1, https://doi.org/10.5040/9780755610105.

39 Vgl. Maysam Behravesh, “lran’s Reform Movement: The Enduring Relevance of an Alternative
Discourse,” Digest of Middle East Studies 23, no. 2 (2014): 264, https://doi.org/10.1111/dome.12050.

40 \Vgl. Tara Povey, Women, Power and Politics in 21st Century Iran (Abingdon, Oxon: Routledge, 2016), 190.

41 vgl. Hegland, “Educating Young Women,” 77-79.
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Zivilgesellschaftliche Initiativen spielen eine zentrale Rolle im Widerstand gegen die
institutionalisierte Ungleichbehandlung. Ein Beispiel dafiir ist die ,,Eine-Million-Unterschriften-

Kampagne” aus dem Jahr 2006, die auf die rechtliche Gleichstellung abzielte.*?

Eine andere wichtige Initiative ist die 2014 von der Journalistin Masih Alinejad gegriindete
Bewegung ,, My Stealthy Freedom®, in der Frauen durch das Teilen von Fotos und Videos ohne

Hijab in sozialen Medien gegen die Verschleierungspflicht protestierten.*?

Diese Proteste verdeutlichen den anhaltenden Widerstand von Frauen, der auf politischer
Ebene zu keiner Verbesserung fihrte. Mit der Wahl von Ebrahim Raisi im Juni 2021 endete die
reformistische Ara und eine neue, von konservativen, autoritaren Kriften dominierte Phase
begann.** Die Verschirfung der Restriktionen fihrte 2022 zu einer Revolutionsbewegung
unter dem Motto ,,Frau, Leben, Freiheit”. Sie formierte sich, nachdem die iranische Kurdin Jina
»Mahsa“** Amini an den Folgen ihrer Verletzungen durch die staatliche Sittenpolizei starb.*®
Die Bewegung stellte sich gegen die seit Beginn der Islamischen Revolution bestehende
Ungleichbehandlung aufgrund des Geschlechtes und der damit einhergehenden Gewalt und

widersetzte sich der Pflicht zur Verschleierung.*

Trotz bestehender Restriktionen konnten Frauen im Iran neue Handlungsspielraume
erschlieBen und Chancen nutzen. Dies darf jedoch nicht losgeldst von den religios legitimierten
Machtverhaltnissen, die mit systematischer Kontrolle und Unterdriickung einhergehen,

betrachtet werden, die den Rahmen weiblicher Lebensrealitaten bestimmen.

Diese zeigen sich neben der restriktiven Kleiderordnung auch in folgenden Beispielen: Die

Aussage einer Frau als Zeugin vor Gericht zahlt nur halb so viel wie die eines Mannes, ohne

42 Vgl. Nasim Ghaffari, “Frau, Leben, Freiheit: Zur Entstehung der iranischen
Revolutionsbewegung,” Psychosozial 47, no. 4 (2024): 96f., https://doi.org/10.30820/0171-3434-2024-4-91.

43 vgl. ebd., 95f.

44 \Vgl. Luciano Zaccara, “Iran 2021: The Year of Transition,” Asia Maior: The Journal of the Italian Think Tank on
Asia 32 (2021): 393 (Rome: Viella s.r.l. & Associazione Asia Maior).

45 Mahsa“ steht hier unter Anflihrungszeichen, weil es sich nicht um ihren tatsdchlichen Namen, sondern um
ihren von den iranischen Behérden verwendeten Namen handelt. Im offiziellen iranischen
Personenstandsregister durfte ihr kurdischer Name nicht eingetragen werden, weil kurdische Namen in vielen
Fallen von den Behorden nicht anerkannt werden oder als ,,nicht islamisch genug” gelten.

4 Vgl. Dorna Safaian, “‘Frau Leben Freiheit’: Die revolutionire Bewegung in Iran in den sozialen
Netzwerken,” Feministische Studien 37, no. 3 (2024): 394-396, https://doi.org/10.1515/fjsb-2024-0034.; Sie war
von dieser verhaftet worden, da sie ihren Schleier nicht ordnungsgemaR trug.

47 Vgl. Amnesty International Deutschland, Iran 2022: Amnesty International Report 2022/23, zugegriffen am 13.
Februar 2025, https://www.amnesty.de/informieren/amnesty-report/iran-2022.
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Zustimmung des Ehemannes (oder fiir unverheiratete Frauen des Vaters) diirfen Frauen keiner

Arbeit nachgehen oder reisen und die Vergewaltigung in der Ehe durch den Mann ist straffrei.*®

In Kapitel 2.1 wurde verdeutlicht, dass weibliche Kérper im Iran seit Gber 100 Jahren zum
Gegenstand politischer Regulierung gemacht werden. Veranderungen des weiblichen Korpers,

wie die Rhinoplastik, missen vor diesem Hintergrund betrachtet werden.

2.2 Die Nase im Fokus

Um zu verstehen, wieso iranische Frauen Nasenoperationen durchfiihren lassen, sind zuerst
die Relevanz und Rolle der Nase zu erkldren. AuBerdem wird beschrieben, wie die Akteurinnen

ihre Nase vor der Operation wahrnehmen und welches Ideal mit dem Eingriff angestrebt wird.

Der Nase kommt aufgrund ihrer zentralen Position im Gesicht und ihrer wichtigen Funktionen,
wie der Atmung und dem Geruchssinn, eine besondere Bedeutung zu. AulRerdem spielt sie
eine wichtige Rolle bei der Bewertung des duReren Erscheinungsbildes,* insbesondere vor
dem Hintergrund der islamischen Kleiderordnung. Zu diesem Schluss kommen sowohl Cohen>°
als auch Gazagnadou®®. Iranische Frauen sind, wie bereits erlautert, verpflichtet, ihre Haare
mit einem einfachen Kopftuch (rdsari), einer enganliegenden Haube (magnae), einem Schleier
(hedjab) oder einem bodenlangen Tschador zu bedecken. Dadurch werden das Gesicht und im
Speziellen die Nase in den Vordergrund geriickt, da viele andere Merkmale, anhand derer das
duBere Erscheinungsbild bewertet wird, nicht sichtbar sind.>? Gazagnadou spricht in diesem
Zusammenhang von einer Fixierung auf die Nase, die bei vielen Frauen zu einem

,Nasenkomplex“ >3 gefiihrt hat.

48 \/g|. Ghaffari, “Frau, Leben, Freiheit,” 95.

49 Vgl. Kiarash Tavakoli, Amir K. Sazgar, Arman Hasanzade und Amir A. Sazgar, “Ideal Nasal Preferences: A
Quantitative Investigation with 3D Imaging in the Iranian Population,” Archives of Plastic Surgery 50, no. 4 (2023):
340, https://doi.org/10.1055/a-2091-6820.

50 \/gl. Ryan Cohen, “Rhinoplasty and the Roosari from Ancient Persia to Modern Day Iran,” Hektoen International:
A Journal of Medical Humanities (2016), https://hekint.org/2017/01/22/rhinoplasty-and-the-roosari-from-
ancient-persia-to-modern-day-iran/.

51 Vgl. Didier Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models, Body Transformations and Technology in
Iran,” Anthropology of the Middle East 1 (2006): 107.

52 Vgl. ebd., 107.

53 Ebd., 107. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)
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Bakhshaee et al. stellen fest, dass das Gesicht, insbesondere die Proportionen und die
Harmonie als ein wesentlicher Faktor fir soziale Anerkennung und gesellschaftlichen Erfolg
betrachtet werden. Das duRere Erscheinungsbild kann die Qualitat zwischenmenschlicher
Beziehungen, sowohl im familidren Umfeld als auch in der Schule oder in
Partner:innenschaften, beeinflussen. Eine als symmetrisch und &sthetisch empfundene
Nasenform kann dabei unbewusst mit Eigenschaften wie Vertrauenswiirdigkeit, Aufrichtigkeit,

Kompetenz und Loyalitat assoziiert werden.>

Im Folgenden soll daher betrachtet werden, wie iranische Frauen ihre Nasen vor einer

Rhinoplastik beschreiben.

Gazagnadou halt fest, dass bereits wahrend der Monarchie (zwischen 1950-1960) iranische
Frauen aus wohlhabenden Schichten ihre Nase negativ wahrnahmen und sich daher viele

dieser Frauen ihre Nase operieren lieRen.>®

Iranische Frauen geben an, sich einer solchen Operation unterziehen zu wollen, weil sie ihre
Nase als ,too large, too wide, too big“>® empfinden. In anderen muslimisch gepragten Landern,
wie beispielsweise Agypten, sind dsthetische Eingriffe ebenfalls verbreitet, allerdings wird dort
die Nase nicht als so extrem stérend oder ,unertraglich” empfunden wie im Iran.>” In einer
Studie von Najjarzadehghalati et al. beschreiben die Teilnehmenden ,,die iranische Nase” als
groB und nicht harmonisch mit den anderen Gesichtsmerkmalen.?® Eine weitere Studie von
Kashmar et al., in deren Rahmen die Meinungen zur Wahrnehmung von Gesichtsmerkmalen
untersucht wurden, wurde festgestellt, dass Frauen sich Rhinoplastiken unterziehen, da sie

ihre Nase als zu groR empfinden oder einen Nasenhdcker entfernen wollen.>®

Nachdem die Griinde, warum sich Frauen einer Rhinoplastik unterziehen, angefiihrt wurden,

soll nachfolgend untersucht werden, wie das ldealbild einer Nase charakterisiert wird.

54 Vgl. Mehdi Bakhshaee, Masoud Asghari, Mohammad Reza Sharifian, Sogol Jafari Ashtiyani, und Bashir
Rasoulian, “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” Iranian Journal of Otorhinolaryngology 30, no. 2 (2018): 92.

55 Vgl. Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 107.

56 Ebd., 107.

57 Vgl. ebd., 107.

58 Vgl. Farzad Najjarzadehghalati, Christoph Gradmann und Reza Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian
Candidates’ Awareness, Expectations and Motivational Factors Related to Nose Job Surgery
(Rhinoplasty),” Electronic Journal of General Medicine 19, no. 2 (2022): 4, em353, https://www.ejgm.co.uk/.

59 Vgl. Mohamad Kashmar et al., “Consensus Opinions on Facial Beauty and Implications for Aesthetic Treatment
in Middle Eastern Women,” PRS Global Open7, no. 8 (2020): 9,
€2220, https://doi.org/10.1097/G0OX.0000000000002220.
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Wihrend Morgen festhilt, dass sich in Bezug auf Nasenformen Trends feststellen lassen,®°
berichtet Lenehan, dass sich in den 1970er-Jahren unter Reza Schah Pahlavi, euro-
amerikanische Einfliisse bemerkbar gemacht haben.®! Zu dieser Zeit wiinschten sich die
Frauen der wohlhabenden Schichten eine , europaische Nase“®2, Das angestrebte Ideal waren
,die franzdsische Stupsnase“®3 oder , die italienische Nase“®, inspiriert unter anderem von
Schauspielerinnen. Diese Schonheitsvorstellungen fanden ihren Weg in den Iran unter
anderem durch Modemagazine sowie europdische und amerikanische Filme. Aber auch
iranische Frauen, die regelmaRig zwischen dem Iran, Europa und den USA hin- und herreisten,

trugen zur Verbreitung bei.®®

Tavakoli et al. stellten in einer Studie fest, dass im Nahen Osten®® Frauen schmale Nasen mit
einem geraden Nasenriicken bevorzugten;®” zu diesem Schluss kamen auch Kashmar et al.®®
Rahbari et al. kamen zum Schluss, dass die Studienteilnehmenden ihre Nase verkleinern oder
die Form der Nase verdndern wollten, etwa indem die Nasenspitze nach oben gebogen wird.®°
Suleymani zitiert einen Chirurgen, der meinte, dass iranische Nasen groRer seien als

europaische und Akteurinnen eine schmale Nase anstrebten.”®

Die Studienlage zur Untersuchung des heute angestrebten Ideals ist diirftig, doch sie deutet
darauf hin, dass eine schmale Nasenform weiterhin als erstrebenswert gilt. Dies entspricht der

vorher beschriebenen Wahrnehmung, die eigene Nase als zu grol} zu empfinden.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass der Nase im iranischen und durch die kulturellen und

politischen Rahmenbedingungen eine besondere Bedeutung zukommt. Die beschriebenen

60 Vgl. Kathryn Pauly Morgan, “Women and the Knife: Cosmetic Surgery and the Colonization of Women’s
Bodies,” Hypatia 6, no. 3 (1991): 29, https://www.jstor.org/stable/3809838.

61 Sara Lenehan, “Nose Aesthetics: Rhinoplasty and Identity in Tehran,” Anthropology of the Middle East 6, no. 1
(2011): 48, https://doi.org/10.3167/ame.2011.060105.

62 Ebd., 48. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

63 Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 107. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

64 Ebd., 107. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

65 vgl. ebd., 107.

66 Wobei sie den Iran zum Nahen Osten zidhlen.

67 Vgl. Tavakoli et al., “Ideal Nasal Preferences,” 343-347.

68 \gl. Kashmar Mohamad et al., “Consensus Opinions on Facial Beauty,” 1.

69 Vgl. Ladan Rahbari, Susan Dierickx, Chia Longman und Gily Coene, “/Kill Me but Make Me Beautiful,”” Iran &
the Caucasus 22, no. 1 (2018): 53, https://www.jstor.org/stable/26548921.

70 Vgl. Sevil Suleymani, “Futurities of Beauty and the Scalpel: Cosmetic Surgeries and Fatphobia in Iran,” Fat
Studies 9, no. 3 (2020): 213, https://doi.org/10.1080/21604851.2019.1641396.
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Selbstwahrnehmungen der Frauen verdeutlichen, dass die eigene Nase haufig als zu grof8 und

disharmonisch empfunden wird, wahrend das angestrebte Ideal eine schmale Nase ist.
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3 Korper(lichkeiten)

3.1 Der Koérper als Konzept

Der Korper ist weit mehr als ein biologisches Phdanomen; er fungiert als zentraler Ort der
Aushandlung sozialer, politischer und kultureller Dynamiken. Margaret Lock beschreibt die
Vorstellung Nietzsches, wonach Macht im Korper eingebettet ist. Dieser wird demnach zu
einem Instrument der Handlungsmacht, wenn er politisiert wird.”* Der Kérper kann somit als
Ort angesehen werden, an dem sich gesellschaftliche Machtverhaltnisse manifestieren und

zugleich herausgefordert werden kénnen.

Reischer und Koo nehmen auf Comaroff und Comaroff Bezug und argumentieren, dass ein
Staat seine gesellschaftliche Einheit durch die Disziplinierung der Kérper seiner Birger:innen
aufbaut. So werden beispielweise Rasur, Kleidung, Impfung oder Zahlung zu Formen, liber die
sich staatliche Kontrolle und Identitat symbolisch zeigen. Kérperliche Zeichen stellen sichtbare
Marker dar, die die Zugehorigkeit zu einer sozio-6konomischen Schichten, ethnischen Gruppe
oder politischen Bewegung anzeigen. Die Identitat wird buchstablich ,auf der Haut” getragen.
Diese Verbindung zwischen Macht und Kérper war auch wahrend des Kolonialismus zentral,
dort wurden bestehende korperliche Zeichen und kulturelle Ausdrucksformen liberschrieben
oder gar beseitigt. Der Korper kann so als ein Schauplatz von Konflikten und

Auseinandersetzungen betrachtet werden.”?

Der menschliche Korper ist daher niemals ein neutraler Raum. Reischer und Koo bezeichnen
ihn sowohl als Instrument der Machtausiibung, durch das soziale, politische und
wirtschaftliche Krafte auf Individuen und Gruppen einwirken, als auch als Mittel des
Widerstands gegen diese Krafte.”® In diesem Kapitel wird der Kérper aus diesen Perspektiven
untersucht und dabei seine symbolischen, agentischen’® und sozialen Dimensionen

beleuchtet.

Oyéwumi beschreibt und hinterfragt das Verstandnis des Koérpers als zentralen Ort sozialer und

kultureller Differenzierung und hinterfragt dies. Sie definiert die westliche Fixierung auf den

71 Vgl. Margaret Lock, “Cultivating the Body: Anthropology and Epistemologies of Bodily Practice and
Knowledge,” Annual Review of Anthropology 22 (1993): 144, https://www.jstor.org/stable/2155843.

72 Vgl. Erica Reischer und Kathryn Koo, “The Body Beautiful: Symbolism and Agency in the Social World,” Annual
Review of Anthropology 33 (2004): 308f., https://www.jstor.org/stable/25064855.

73 Vgl. ebd., 308.

74 Stammt vom englischen Wort ,,agentic” und bedeutet ,,handelnd”, ,wirksam“ oder ,aktiv tatig”.

18


https://www.jstor.org/stable/2155843
https://www.jstor.org/stable/25064855

Korper als Basis sozialer Ordnung und macht deutlich, wie die ,Gesellschaft durch den Kérper
konstituiert wird“’>. Diese Kérperzentriertheit fihrt dazu, dass der Kérper als Grundlage fur
Identitdt und soziale Kategorien dient. Nicht nur der biologische Aspekt des Korpers ist dabei
wichtig, sondern vor allem auch wie dieser als Metapher fiir soziale Zugehorigkeit und

Differenzierung dient.”®

Dem Korper wird eine eigene Logik zugeschrieben und durch das bloRe Betrachten des Korpers
wird dieser bewertet bzw. werden Riickschliisse auf Uberzeugungen und die soziale Stellung

einer Person gezogen.”’

Diese Sichtbarkeit des Korpers macht ihn zu einem Objekt des Blicks, wobei der Blick selbst
zum Instrument der Differenzierung wird, insbesondere in Bezug auf Geschlecht. Der ,soziale
Korper“ und der ,Korper des Staates” sind in diesem Kontext nicht nur metaphorisch, sondern

auch wértlich zu verstehen, da der Kérper als Fundament der sozialen Ordnung dient.”®

Im Folgenden wird eine Auswahl zentraler Kérperkonzepte vorgestellt, die auf Grundlage der
Literaturanalyse getroffen wurde und zur Analyse des in dieser Arbeit bearbeiteten

Phdnomens dienen soll.

3.1.1 Der disziplinierte Kérper nach Foucault

Foucault ist der Ansicht, dass der Kérper ,,manipuliert, formiert und dressiert”’® werden kann.

Er ,,gehorcht [und] antwortet” 20,

Er beschreibt, wie Machtstrukturen durch Sichtbarkeitsmechanismen in modernen

Gesellschaften aufrechterhalten werden.®! In seinen Analysen des Kérpers betont Foucault,

75 Oyerénké Oyéwumi, The Invention of Women: Making an African Sense of Western Gender Discourses
(Minneapolis: University of Minnesota Press, 1997), 1. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

76 Vgl. ebd., 1.

77Vgl. ebd., 1.

78 Vgl. ebd., 1f.

79 Michel Foucault, Uberwachen und Strafen: Die Geburt des Geféngnisses, aus dem Franzdsischen von Walter
Seitter, 20. Auflage (Berlin: Suhrkamp, 2024), 174.

80 Ebd., 174.

81 Vgl. Ruoff, Foucault-Lexikon, 167.
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dass dieser nicht isoliert betrachtet werden kann, sondern immer in einem sozialen und

institutionellen Kontext geformt wird.22

Dolezal fiihrt Foucaults Beispiel des von Jeremy Bentham entwickelten Panoptikum-Entwurfs
an: Gefangniszellen sind ringférmig um einen zentralen Wachturm angeordnet, wodurch die
Insass:innen das Gefiihl haben, stindig beobachtet zu werden. Diese mégliche Uberwachung
fUhrt dazu, dass sie ihr eigenes Verhalten an die erwarteten Regeln anpassen, dabei spielt es
keine Rolle, ob sie tatsachlich jemand beobachtet. Foucault beschreibt diesen Mechanismus
als eine Form der psychologischen Kontrolle, die dufSere Zwangsmittel wie Gewalt liberfllssig
macht. Vielmehr verinnerlichen die Betroffenen die disziplinierenden Anforderungen und

werden so zu ihren eigenen Uberwacher:innen.%3

Der disziplinare Blick, der dadurch entsteht, ist dabei ein asymmetrisches Machtverhiltnis, bei
dem diejenigen, die beobachten, Kontrolle ausiiben, wahrend die Beobachteten dieser
Kontrolle ausgeliefert sind. Diese Dynamik ist darauf ausgelegt, Verhalten und
Erscheinungsbild zu normieren, indem Abweichungen sanktioniert und Konformitat durch

Selbstiiberwachung gefordert werden.?

Dabei genligt allein die Moglichkeit, beobachtet zu werden, um Individuen dazu zu bringen,
ihr Verhalten eigenstandig den gesellschaftlichen Erwartungen anzupassen. Die standige
Vorstellung eines prifenden Blicks flihrt dazu, dass sich Individuen selbst disziplinieren, ohne

dass Einfluss von auBen genommen werden muss.%

Der Korper bei Foucault kann als Zielscheibe feiner, politisch-administrativer Machttechniken
beschrieben werden, die Verhalten durch Uberwachung, Kontrolle und Einiibung dauerhaft

formen sollen.®® Foucault bezeichnet den Kérper als einen ,Kérper der Ubung“®” und ,von

«88

Autoritdten manipulierten und nicht als einen der ,spekulativen Physik“® oder von

82 \/gl. Foucault, Uberwachen und Strafen, 212.

8 Vgl. Luna Dolezal, “The (In)visible Body: Feminism, Phenomenology, and the Case of Cosmetic
Surgery,” Hypatia 25, no. 2 (2010): 362, https://www.jstor.org/stable/40602710.; Ruoff, Foucault-Lexikon, 177-
180.

84 Vgl. ebd., 362.

85 Vgl. ebd., 362.

86 \/gl. Michael Hubrich, Kérperbegriff und Kérperpraxis: Perspektiven fiir die soziologische Theorie (Wiesbaden:
Springer Fachmedien Wiesbaden, 2013), 25.

87 Foucault, Uberwachen und Strafen, 199.

88 Epd., 199.

89 Ebd., 199.
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,Lebensgeistern bevolkerten“®. Koérper werden dabei in institutionelle Macht-Wissens-
Komplexe eingebunden, in denen Strafe subtil in den Korpern eingeschrieben ist: durch

Routinen, Normierung und die Anpassung des Verhaltens.%!

Mit dem Machtverstandnis von Foucault lassen sich auch chirurgisch-asthetische Eingriffe als
Ausdruck disziplinierender Korperpraktiken lesen. Der Blick, der bestimmte Nasenformen als
normabweichend und andere als begehrenswert codiert, erzeugt einen Anpassungsdruck. Die
Entscheidung zur Operation erscheint dabei als rein autonomer Akt, kann aber als Effekt eines
internalisierten Machtverhaltnisses verstanden werden. Dieses wirkt Gber Schénheitsideale
und diszipliniert den Kérper auf scheinbar subtile Weise. Der Kérper wird so zu einem Feld der
Selbstiberwachung und zur Zielscheibe normierender Eingriffe. Die Vorstellung eines

bewertenden Blicks wird dabei zur treibenden Kraft der Veranderung durch operative Eingriffe.

3.1.2 Phanomenologische Perspektiven auf Kérperlichkeit

Wahrend Foucault den Korper als Objekt gesellschaftlicher Disziplinierung begreift, riickt die

phianomenologische Perspektive die subjektive Erfahrung des Kérpers in den Mittelpunkt.

Die Phanomenologie fragt danach, wie Korperlichkeit gelebt, empfunden und im alltaglichen
Handeln erfahren wird. Dies macht es moglich, die Beziehung zwischen Korper, Subjektivitat
und sozialer Umwelt nicht nur als Ergebnis von Diskursen zu analysieren, sondern auch als

unmittelbare, leiblich erfahrbare Realitit ernst zu nehmen.%?

Insbesondere die feministische Analyse hat deutlich gemacht, wie eng diese Wahrnehmung
mit Macht- und Kontrollmechanismen verknipft ist. Der weibliche Koérper dient dabei als
Beispiel fiir die paradoxe Beziehung zwischen Sichtbarkeit und Unsichtbarkeit: Einerseits wird
der physische Kérper von Frauen in patriarchalen Gesellschaften objektifiziert und einer
strikten Kontrolle unterworfen, andererseits bleiben Frauen als soziale Subjekte haufig

unsichtbar und stimmlos.?3

9 Foucault, Uberwachen und Strafen, 199.

91 Vgl. Hubrich, Kérperbegriff und Kérperpraxis, 25.
92 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 364.

93 Vgl. ebd., 357.

21



Die Phanomenologie bietet eine geeignete theoretische Grundlage, um diese komplexen
Verflechtungen zwischen Koérperwahrnehmung, sozialen Normen und Machtstrukturen zu
analysieren. Sie konzentriert sich auf die subjektive Erfahrung des Korpers, wobei sie den
Korper nicht nur als physisches Objekt, sondern auch als Raum des Erlebens und Handelns
begreift. Die feministische Perspektive auf die Phanomenologie, die mithilfe von Dolezal
wiedergegeben wird, baut auf zentralen Annahmen von unter anderem Merleau-Ponty, Iris

Marion Young und Bourdieu auf.®*

Dolezals Leseart phanomenologischer Theorie zeigt, wie Frauen durch soziale Erwartungen
gezwungen werden, ihre Kérperhaltung und Erscheinung innerhalb enger sozialer Normen zu

Ill

regulieren, um Stigmatisierung und den Verlust von ,social capital” zu vermeiden.®> Dolezal
zitiert Bartky, die den ,male gaze” mithilfe von Foucault beschreibt: ,[...] in contemporary
patriarchal culture, a panoptical male connoisseur resides within the consciousness of most

women: they stand perpetually before his gaze and under his judgement”®,

Der weibliche Korper wird so zu einem Ort der Ambivalenz: Er ist einerseits als Objekt sichtbar,
indem er immer und Uberall beobachtet und bewertet wird, andererseits aber als Subjekt
weitgehend unsichtbar. Dieses Spannungsverhaltnis wird durch die Verflechtung von
Biomedizin und Schénheitsindustrie weiter verstarkt, da die Normierung und Optimierung des
Korpers zunehmend als Voraussetzung fiir soziale Akzeptanz gelten. Korperliche
Unsichtbarkeit kann als eine Erfahrung, in der der Kérper aus der bewussten Wahrnehmung
des Subjekts verschwindet, beschrieben werden, wahrend die Aufmerksamkeit vollstandig auf
die Interaktion mit der Umwelt gerichtet ist. Eine Form korperlicher Unsichtbarkeit, nach der
das verkorperte Subjekt strebt, um eine phanomenologische Erfahrung von erfolgreichem
Handeln und Intentionalitat in der Welt zu haben, ist die des visuell unauffalligen Korpers, der
es ermoglicht, unbemerkt innerhalb des sozialen Umfelds zu agieren. In solchen Momenten
interagiert der Kérper miihelos und harmonisch mit der AuBenwelt, ohne ins Bewusstsein des
Subjekts zu treten. Diese Art von Korpererfahrung gilt als erstrebenswert, da sie das Handeln

erleichtert, ohne dass die eigene Verkorperung im Vordergrund steht. Die korperliche

94 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 357f.
% Vgl. ebd., 3571.
% Ebd., 362.
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Unsichtbarkeit wird dann unterbrochen, wenn der Kérper nicht mehr im , Normalbereich”

funktioniert bzw. performiert.’’

Es kann festgehalten werden, dass Verkorperung nicht nur physisch, sondern auch sozial
vermittelt ist. Der Koérper wird zur symbolischen Projektionsflache, auf der sich Erwartungen,
Normen und Machtverhaltnisse einschreiben, vor allem dann, wenn seine Prasenz als storend

empfunden und damit seine Unsichtbarkeit durchbrochen wird.

Eingriffe an der Nase als zentralem Element des Gesichts zeigen, wie die Vorstellung eines
wisuell unauffilligen” Korpers in soziale Ordnungen eingebettet ist. Der Wunsch nach
Anpassung folgt dabei nicht nur dsthetischen Idealen, sondern auch einem Bedurfnis nach
sozialer Lesbarkeit und Anerkennung. In dem Moment, in dem der Koérper von der
gesellschaftlich vorgegebenen Norm abweicht, tritt er aus dem Zustand phanomenologischer
Unsichtbarkeit heraus und wird zur sichtbaren Abweichung. Die Operation kann so als Versuch
verstanden werden, diese Sichtbarkeit zu regulieren und eine Form korperlicher

Unsichtbarkeit herzustellen. Die als stérend empfundene Abweichung wird so beseitigt.

3.1.3 Der agentische Kérper

Die zuvor beschriebene phanomenologische Perspektive legt den Fokus auf das Erleben und
Wahrnehmen des Korpers in sozialen Kontexten. Dies lasst jedoch die Frage offen, inwiefern
Individuen nicht nur als Empfanger:innen sozialer Zuschreibungen, sondern auch als aktiv
Handelnde wirksam werden kdnnen. Diese aktive Dimension flihrt zum Konzept des ,Agentic
Body“?8, das den Kdrper als Vermittler und Mitgestalter sozialer Beziehungen und Handlungen

betrachtet.?®

Aufbauend auf Merleau-Pontys Erkenntnis, dass der Kérper das primare Medium ist, durch das
Menschen die Welt erfahren, und Bourdieus Idee, dass der Koérper das Handeln und die
Wahrnehmung eines Individuums strukturiert, wird der Koérper als zentraler Bestandteil des
handelnden Selbst interpretiert. Der Korper ist kann in Folge als mehr als ein Objekt

verstanden werden, namlich ein essenzieller Vermittler zwischen dem Subjekt und seiner

97 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 357-359.
% |m Folgenden hier als ,,agentischer Kérper” bezeichnet.
9 Vgl. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 307.
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Umwelt. Der Begriff ,Verkdrperung” beschreibt in diesem Zusammenhang die Rolle des

Kdérpers als Medium, mithilfe dessen Menschen mit ihrer sozialen Welt interagieren. 1

In diesem Verstandnis wird das Selbst als untrennbar mit dem Kérper verbunden betrachtet:
Der Koérper ermdglicht nicht nur die subjektive Erfahrung, sondern auch die Interaktion mit der
Umwelt, durch ihn wird diese also wahrgenommen und mit ihr interagiert. In diesem Sinne ist
der Kérper nicht passiv, sondern ein aktiver Vermittler, der die Beziehung zwischen Individuum

und Welt gestaltet.

l

Um den Korper als aktiven Teilnehmer zu verstehen, sind neue Begriffe wie ,Verkorperung’
oder ,Handlungsfahigkeit” notwendig. Diese betonen, dass der Korper keine isolierte Einheit
ist, sondern durch seine Verbindung mit Subjektivitat und sozialer Welt an der
Handlungsmacht (,,agency”) des Individuums teilnimmt. Der agentische Korper steht somit fir
einen Korper, der nicht nur Teil der Subjektivitat ist, sondern aktiv daran mitwirkt, die soziale

Realitidt mitzugestalten.0!

Entscheidungen flr chirurgisch-asthetische Eingriffe kdnnen so als Formen von verkorperter
Handlungsfahigkeit gedeutet und als Teil eines aktiven Umgangs mit dem eigenen Korper
betrachtet werden. Die Entscheidung, eine bestimmte Form von Koérperlichkeit herzustellen,
muss dabei nicht notwendigerweise einen Ausdruck von Unterwerfung darstellen. Stattdessen
kann die Entscheidung zu einer Rhinoplastik als Versuch gelesen werden, innerhalb

bestehender Ordnungen Handlungsspielrdaume zu nutzen und sein Selbst aktiv zu gestalten.

Die zuvor dargestellten Kérperkonzepte verdeutlichen, dass der Korper tGber seine biologische
Dimension hinausgeht. Er ist Trager sozialer Bedeutungen, Ort der Regulierung, aber auch
Instrument von Handlung und Widerstand. Gesellschaftliche Normen und Machtverhaltnisse
materialisieren sich im Korper und werden gleichzeitig Gber ihn verhandelt. Vor diesem
Hintergrund soll das Phanomen der Rhinoplastik in dieser Arbeit aus den unterschiedlichen,

hier beschriebenen Perspektiven analysiert werden.

100 \/g|. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 307.
101 gl ebd., 307.
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3.2 Der Korper und seine sozialen Dimensionen

Die angefihrten Konzepte des Korpers verdeutlichen, wie unterschiedlich die
Wahrnehmungen und Konstruktionen von Korperlichkeiten sind. Diese verschiedenen
Sichtweisen bilden die Grundlage fiir dieses Unterkapitel, in dem die sozialen Dimensionen

des Korpers und dessen Wahrnehmung beleuchtet werden.

Anschlieend an die bisher ausgefiihrten Perspektiven zum Koérper stellt sich die Frage, wie
Korperlichkeit und Geschlecht sich zueinander verhalten. Oyéwumi zeigt, dass viele
Gesellschaften als korperlich gepragt verstanden werden, doch Korperlichkeit dabei vor allem
Frauen zugeschrieben wird. Manner gelten hingegen als verkorperte Vernunft oder gar als

,walking minds“102 103,

Bordo argumentiert, dass der Kérper haufig als Spiegel des Selbst interpretiert wird. Sie weist
darauf hin, dass Grofle und Form des Korpers symbolisch flir moralische Werte wie Disziplin,
Selbstkontrolle und die Hingabe, dieses Ideal zu erreichen, stehen. Der Korper fungiert dabei
nicht nur als physisches Erscheinungsbild, sondern auch als Ausdruck der Fahigkeit des

Individuums, gesellschaftliche Normen zu erfiillen.1%

Es wird deutlich, dass Korperideale als Mechanismen sozialer Kontrolle und Macht fungieren.
Ein Beispiel dafiir ist das ,,schlanke Korperideal”, das nicht nur ein dsthetischer Standard ist,
sondern auch Disziplin symbolisiert, die durch soziale Strukturen und die Konsumkultur

geférdert wird.1%°

Die Anpassung an bestimmte kdrperliche Ideale, so Bordo, hat weniger mit asthetischen
Vorlieben zu tun, sondern ist vielmehr ein sichtbares Zeichen fir die Bericksichtigung
kultureller Werte und sozialer Erwartungen. Die Pflege und Prdsentation eines bestimmten
Korperbildes werden so zu einem Mittel, um die Zugehorigkeit zu einem gesellschaftlichen

Wertesystem zu demonstrieren.06

102 Qyéwumi, The Invention of Women, 6.

103 yjg|. ebd., 6.

104 \/g|. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 300f.
105 /gl ebd., 301.

106 \/g|. ebd., 300f.
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Foucault spricht in diesem Zusammenhang vom ,, andauernde[n] Messen des Abstands zu
einer unerreichbaren Norm“1%7 und einer ,Bewegung, die endlos zur Einholung dieser Norm
zwinge“1%, Das Messen funktioniert durch Beobachten und stindiges Uberwachen,'® nicht
nur von aufRen, sondern vom Individuum selbst, das sowohl die Rolle des Beobachters!? als

auch der Beobachteten einnimmt.111

Selbst die bloRe Vorstellung eines beobachtenden und wertenden anderen reicht aus, um
Selbstiberwachung und Disziplin zu fordern. Diese verinnerlichte Kontrolle verdeutlicht, wie
Macht nicht durch offensichtliche Zwange, sondern durch subtile Normalisierungsstrategien
ausgelibt wird. Um soziale Anerkennung zu erlangen, sehen sich Frauen dazu veranlasst, ihre
Korper an die vorherrschenden kulturellen Normen anzupassen. Dadurch verschwimmt die
Grenze zwischen duRerer Kontrolle und innerem Zwang.''? Frauen greifen so zu MaRnahmen
der korperlichen Selbstverbesserung, die zu Essstorungen oder einem zwanghaften Streben

nach Perfektion fiihren kénnen.113

Beobachtung und Bewertung bilden die Grundlage von Sichtbarkeitsordnungen, die darauf
ausgelegt sind, Subjekte entlang vorgegebener Normen zu bewerten und zu regulieren. Dabei
wird die Einhaltung gesellschaftlicher Standards belohnt, wahrend Abweichungen sanktioniert
werden. Diese Mechanismen fiihren zu einer formalisierten Unterscheidung zwischen
normgerechten und abweichenden Subjekten. Dies zeigt sich deutlich in der Praxis der
Selbstoptimierung, bei der Subjekte angehalten werden, ihr Verhalten und ihren Korper

standig an gesellschaftliche Standards anzupassen.t!4

Dolezal greift mit Leders Konzept des ,The Absent Body“!’ eine phidnomenologische

Perspektive auf, die einen neuen Blick auf die Analyse des Erlebens des Korpers zuldsst. Leder

107 Foucault, Uberwachen und Strafen, 291.

108 Ehd., 291.

109 vgl. ebd., 248.

110 Djeser Begriff wird bewusst nicht gegendert, weil dieser blick mit dem ,,male gaze” auch als ein ménnlicher
Blick verstanden werden kann und darauf Bezug genommen wird.

111 vgl. Foucault, Uberwachen und Strafen, 260.

112 \/g|. Dolezal, “The (In)visible Body,” 362.

113 /g, Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 301.

114 ygl. Andreas Reckwitz, “Die Transformation der Sichtbarkeitsordnungen: Vom disziplindren Blick zu den
kompetitiven Singularititen,” in Vierzig Jahre ,Uberwachen und Strafen”: Zur Aktualitit der Foucault’schen
Machtanalyse, hrsg. von Marc Rolli und Roberto Nigro (Bielefeld: transcript Verlag, 2017), 201-203.

115 Leder, The Absent Bodly, 1. zit. nach Dolezal, “The (In)visible Body,” 359.
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beschreibt den Korper als dauerhafte und unausweichliche Prasenz, der dennoch haufig durch

seine Abwesenheit gekennzeichnet ist.11®

Das Konzept des unsichtbaren Korpers verdeutlicht, wie der Koérper in alltaglichen
Interaktionen meist unbewusst bleibt und dadurch eine reibungslose Teilnahme in der Welt
ermoglicht. Wird der Koérper jedoch durch Krankheit, Schmerz oder Abweichung von sozialen
Normen ins Bewusstsein geriickt, tritt er als Hindernis hervor und stért die Interaktion mit der
Umwelt. Shaun Gallagher bezeichnet diesen Zustand als ,,Fremdwerden des Korpers“, in dem
dieser aus seiner Unsichtbarkeit heraustritt und ins Zentrum der Aufmerksamkeit riickt.'?’
Dieses dysfunktionale Koérpererleben zeigt, wie eng Kérper und soziale Normen miteinander

verbunden sind.

Diese phdanomenologische Beschreibung des sichtbar werdenden Kérpers findet sich auch bei
Bartky. Auch ihrer Ansicht nach tritt der Kérper durch den standigen Blick der anderen ins
Bewusstsein. Sie argumentiert, dass Frauen in einem Zustand standiger und bewusster
Sichtbarkeit leben. |hr dulReres Erscheinungsbild unterliegt einer permanenten sozialen
Bewertung, wobei der weibliche Korper als eine Art Performance betrachtet wird, die
fortlaufend analysiert und beurteilt wird. Es ist also nicht bloR oberflachlich, sondern eng mit
der Selbstwahrnehmung und Selbstbewertung verkniipft. Frauen erleben ihren Korper haufig
als ein Objekt, das entweder real oder imaginiert unter Beobachtung steht.*'® John Berger
verdeutlicht diese Sichtweise in ,Ways of Seeing”: ,,A woman must continually watch herself.

She is almost continuously accompanied by her own image of herself.”1°

Wahrend Bartky und Berger den Fokus auf die Sichtbarkeit und Beobachtung legen, zeigt

«120

Turners Konzept der ,social skin“*?°, wie Korperpraktiken in symbolisch aufgeladene soziale

Ordnungen eingebettet sind. Diese Praktiken reflektieren kollektiv geteilte Vorstellungen von

Schénheit und sozialem Status, die jedoch lokal unterschiedlich interpretiert werden.?!

116 \igl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 359.

117 vgl. ebd., 358f.

118 \/gl. ebd., 358.

119 Berger, Ways of Seeing, 46 zit. nach Dolezal, “The (In)visible Body,” 358.

120 Turner, “The Social Skin,” zit. nach Claudia Liebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves: The Creation of
Femininities in the Global Economy - An Introduction,” Sociologus 66, no. 1 (2016):
19, https://www.jstor.org/stable/24755103.

121 ygl. Liebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves,” 19.
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Liebelt beschreibt Davis Argumentation damit, dass chirurgisch-asthetische Eingriffe nicht nur
als Zeichen der Unterdriickung betrachtet werden sollen. Vielmehr beschaftigen sich Frauen
ihrer Ansicht nach aktiv mit widersprichlichen kulturellen Vorstellungen von Weiblichkeit und
Schonheit und treffen bewusst Entscheidungen, die als Ausdruck von Handlungsfahigkeit
verstanden werden kénnen.!?2 Davis schldgt vor, diese Eingriffe nicht als ,,Schdnheitspraktiken”
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zu begreifen. Sie beschreibt sie als ,intervention in identity in das verkorperte

(,embodied”) Selbst.*?*

Aus einer phdanomenologischen Sicht gilt eine Person, die sich ,freiwillig” fir eine Operation
entscheidet, als selbstbestimmt, handlungsfahig und autonom. Sie wird jedoch dafir kritisiert,

125 Dolezal greift

gesellschaftliche Einfllisse auf verkorperte Erfahrungen zu vernachlassigen.
die Kritik auf und kommt zu folgendem Schluss: ,Characterizing women as either passive or
fully empowered does not fully capture the state of women who choose to undertake these

practices.”126

Die phanomenologische Perspektive legt den Fokus darauf, den Korper nicht nur als bloRes
Werkzeug des Subjekts, sondern als dessen grundlegende Weise, in der Welt zu sein, zu
verstehen. Douglas” Konzept des ,symbolischen Kérpers” zeigt, dass dieser auch als ein Trager
kultureller und sozialer Bedeutungen verstanden werden kann. Sie argumentiert, dass soziale

Situationen in symbolischer Form am Korper nachgebildet werden.?”

Der Korper kann als ,Text” betrachtet werden, der soziale Bedeutungen vermittelt. Diese
Bedeutungen entstehen aus Symbolen und Zeichen, die der sozialen Welt enthommen
werden, in der der Korper existiert. Wie auch Douglas versteht Balsamo den Kérper als sozial
konstruiert und beschreibt ihn als kulturell geformt, mit sozialen Bedeutungen aufgeladen und
als ein Spiegelbild gesellschaftlicher Normen und Werte.'?® Dies wird in folgendem Zitat

deutlich:

122 /g, Liebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves,” 19.

123 Kathy Davis, “Surgical Passing: Or Why Michael Jackson’s Nose Makes ‘Us’ Uneasy,” Feminist Theory 4, no. 1
(2003): 74, https://doi.org/10.1177/1464700103004001004.

124 vgl. ebd., 74.

125 \/gl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 370.

126 Epd., 371.

127 \/gl. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 299.

128 \/gl. ebd., 300.
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The body becomes. . .the site at which women, consciously or not, accept the meanings
that circulate in popular culture about ideal beauty. . .. The female body comes to serve
as a site of inscription, a billboard for the dominant cultural meanings that the female
body is to have in postmodernity.?°

Douglas betont, dass die ,Lesbarkeit” der symbolischen Botschaften des Korpers ein
gemeinsames kulturelles Verstandnis erfordert. Ohne diesem bleiben die Bedeutungen der
korperlichen ,Einschreibungen” unverstandlich. Innerhalb einer Kultur kénnen Menschen so
vermeintlich intuitiv kdrperliche Signale entschliisseln, die etwa den sozialen Status, die Rolle

oder die Zugehdrigkeit einer Person anzeigen.*°

Diese Lesbarkeit wird mit der Akkumulation von sozialem Kapital durch die Veranderung des
Koérpers, durch dessen kérperliches Kapital, hergestellt.’3® Das Konzept des kdrperlichen
Kapitals versteht den Korper als eine Form sozialer Ressource, deren Wert durch
gesellschaftliche Normen und kulturelle Ideale bestimmt wird. Kérperliche Attraktivitat, die
durch Schonheitsnormen festgelegt wird, fungiert dabei als eine Art Kapital, das soziale,
personliche und berufliche Vorteile verschaffen kann. Dolezal verweist auf Skeggs und Bordo,
die hervorheben, dass gesellschaftliche Schonheitsvorstellungen maRgeblich pragen, wie
Korper wahrgenommen und bewertet werden und dadurch den symbolischen Wert von

Schénheit erst hervorbringen.!3?

Auch bei Rahbari et al. findet sich dieser Hinweis auf das eigene Kapital. Die Teilnehmenden
ihrer Studie gaben an, dass die Rhinoplastik dazu diene, das Kapital zur Schau zu stellen und in

Folge das soziale Kapital zu erhéhen.33

Die Autor:innen verweisen auf Jeffrey, der argumentiert, dass Kérperpraktiken dazu beitragen,
stereotype Geschlechterrollen zu festigen und ungleiche Geschlechterverhaltnisse
aufrechtzuerhalten.'3* Der Kérper wird in dieser Studie als Trager von gesellschaftlichen
Bedeutungen und Symbolen betrachtet, die in kulturelle Normen und Machtstrukturen

eingebettet sind, dabei handelt es sich um ein Beispiel fir den symbolischen Korper.

129 Balsamo, Technologies of the Gendered Body, 78 zit. nach Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 300.
130 ygl. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 300.

131 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 370.

132 vgl. ebd., 364.

133 Vgl. Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,” 54.

134 Vgl. ebd., 57.
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In der eben genannten Studie von Rahbari et al. aus 2018 wurden junge Student:innen im Iran
zu Schonheitspraktiken befragt, die eine Verbindung zwischen Selbstvertrauen und sozialen
Chancen sahen. Die Autor:innen argumentieren, dass der Verzicht auf Schonheitspraktiken
nachteilige  Auswirkungen auf Heiratschancen, berufliche Modglichkeiten, das
Selbstbewusstsein sowie das allgemeine Wohlbefinden haben kann und problematisieren

gleichzeitig dieses Phanomen.3®

Schonheitspraktiken werden von den Teilnehmenden nicht als freiwillig empfunden, sondern
als gesellschaftlich verankerte Normen, die Frauen kaum umgehen kénnen. Sie betonen, dass
diese Praktiken von kulturellen und sozialen Strukturen aufrechterhalten werden und auf der
Uberzeugung basieren, dass individuelles Verhalten die Giiltigkeit dieser Normen nicht infrage
stellen kann. Schonheit wird fir sie zu einem Wettkampf, der stark durch soziale Erwartungen

und den Druck zur Anpassung gepragt ist.3¢

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass der Kérper nicht nur als biologische
Realitdt verstanden werden kann, sondern immer auch Ausdruck sozialer und kultureller
Ordnung ist. Die vorgestellten theoretischen Perspektiven machen deutlich, wie stark
Kérperwahrnehmung, -verhalten und -bewertung von gesellschaftlichen Normen gepragt sind.
Dabei wird der Korper nicht nur beobachtet, sondern auch aktiv reguliert — durch
institutionelle und mediale Mechanismen, die duRere Kontrolle in innere MaRstiabe und
Formen der Selbstregulation Ulibersetzen. Die Grenzen zwischen Selbstbestimmung und der
Wirkung von gesellschaftlichen Machtmechanismen bleiben dabei haufig unklar. Diese
Feststellungen bilden die Grundlage fir das folgende Kapitel, in dem der Korper als ,,Projekt”

diskutiert wird.

3.3 Der Korper als Projekt

Im vorherigen Teil wurde der Korper als Trager von sozialer Bedeutung analysiert. In diesem
Kapitel soll untersucht werden, wie der Kérper als individuell gestaltbares Projekt verstanden

werden kann, wobei die soll dessen Rolle im Hinblick darauf untersucht werden, wie dieser als

135 Vgl. Rahbari et al., “Kill Me but Make Me Beautiful,” 56f.
136 \/gl. ebd., 56f.
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individuell gestaltbares Projekt verstanden werden kann, wobei die vermeintliche

,personliche” Optimierung und das aktive Arbeiten am eigenen Korper im Mittelpunkt stehen.

Paula-Irene Villa argumentiert, dass der Kérper als formbares Material und Rohstoff betrachtet
werden kann, die stindig verbessert und geformt werden miissen.'3” Diese Vorstellung findet
sich auch bei Foucault, der den Kérper als einen, der ,,umgeformt und vervollkommnet werden

kann“138 beschreibt.

Anstatt von einer natirlichen Vielfalt individueller Kérper auszugehen, erfolgt die Orientierung
an idealisierten Vorstellungen, mit dem Glauben, diese realisieren zu miissen bzw. zu kdnnen.
Diese Ideale werden in konkrete Praktiken umgesetzt, in denen der Korper diszipliniert,
manipuliert und modelliert wird — durch Diaten, chirurgisch-asthetische Eingriffe, sportliche
Optimierung oder kosmetische Behandlungen. Dabei entsteht ein widersprichliches
Verhaltnis zwischen Geschlecht und Korper: Bestimmte Korper gehdren nicht zu einem
bestimmten Geschlecht, vielmehr wird durch einen normgerechten Koérper das ,richtige”

Geschlecht erst sichtbar gemacht.3°

In Anlehnung an Bordo und Villa ldsst sich mit Oyéwumi zusammenfassen, dass Kérperlichkeit
und Geschlecht zentrale Ansatze zur Untersuchung moderner Machtmechanismen bieten. Sie
zeigt auf, wie Machtstrukturen in wissenschaftliche und gesellschaftliche Narrative

eingebunden sind.4°

Ein Beispiel hierfiir liefert Reckwitz. Er beschreibt mithilfe von Foucault, wie sich diese
Mechanismen in der modernen Gesellschaft durch technologische Entwicklungen wie die
»quantified self“ 1#! Bewegung verstarken. Durch den Einsatz von Fitness-Trackern und Apps

wird der Kérper kontinuierlich Giberwacht, bewertet und optimiert.14?

Gleichzeitig wird diese Form der Kontrolle als ,Freiheit” dargestellt, da sie scheinbar der

Eigenverantwortung des Individuums entspringt. Doch auch bei diesen Konzepten wird die

137 Vgl. Paula-Irene Villa, Sexy Bodies: Eine soziologische Reise durch den Geschlechtskérper, 4. Aufl. (Wiesbaden:
VS Verlag fiir Sozialwissenschaften, 2011), 262.

138 Foucault, Uberwachen und Strafen, 175.

139 vgl. Villa, Sexy Bodies, 262.

140 vg|. Oyéwumi, The Invention of Women, 6.

141 Reckwitz, “Die Transformation der Sichtbarkeitsordnungen,” 202.

142 /gl ebd., 202f.
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Einbettung dieser Prozesse in gesellschaftliche Machtstrukturen sichtbar. Es handelt sich dabei

um eine standige Beobachtung und anschlieBende Optimierung am Selbst.143

In der zuvor genannten Studie von Rahbari et al. hoben die Befragten den starken Druck
hervor, dem Frauen ausgesetzt sind, um an Schonheitspraktiken teilzunehmen, und kritisierten
deren Verbreitung. Diese Praktiken werden als zentrale Herausforderung im Leben vieler
junger Frauen beschrieben, die versuchen, die gesellschaftlichen Anforderungen an ihr
AuBeres zu erfiillen. Dabei betonten die Student:innen, dass es keine individuelle
Entscheidung sei, sondern ein kollektiver Wettbewerb, in dem Frauen durch Sport, Didten oder

andere MaRnahmen versuchen, sich diesen Normen anzupassen.4

Die Argumentation des Weiblichen als das ,Schone” findet sich bei Davis wieder, wobei die
Autorin diese aufbricht. Denn obwohl Weiblichkeit als ,,das Schéne” konstituiert wird, wird sie
trotzdem immer als verbessbar und ,Baustelle” wahrgenommen.

They argue that beauty is integral to the construction of femininity in a gendered social

order. The female sex is idealized as the incarnation of beauty, while the bodies of most

ordinary women tend to be treated as inferior and in constant need of improvement.4
Kathryn Pauly Morgan beschreibt eine Technologisierung des weiblichen Kérpers, die sich an
der Normalisierung freiwilliger kosmetischer Eingriffe beobachten lasst. Es stellt sich nicht
langer die Frage, ob sich jemand einem chirurgisch-asthetischen Eingriff unterzieht, sondern
vielmehr, welcher Eingriff wann von wem und zu welchem Preis durchgefiihrt werden soll. 14
Dies lasst auf eine reduktionistische Sicht auf den Koérper schlieRen, bei der dieser in einzelne,

optimierbare Einheiten zerlegt wird.

Dull und West konnten in einer Studie belegen, dass die Vorstellung des Korpers als
Ansammlung von einzelnen voneinander isolierten ,Komponenten“ in der asthetischen

Chirurgie in den USA weit verbreitet ist.#/

143 Vgl. Reckwitz, “Die Transformation der Sichtbarkeitsordnungen,” 202—-208.

144 \/gl. Rahbari et al., “Kill Me but Make Me Beautiful,” 56f.

145 Davis, “Surgical Passing,” 79.

146 Vgl. Morgan, “Women and the Knife,” 28.

147 \gl. Diana Dull und Candace West, “Accounting for Cosmetic Surgery: The Accomplishment of Gender,” Social
Problems 38, no. 1 (1991): 62, https://www.jstor.org/stable/800638.; Leider sind mir keine Studien zum
reduktionistischen Ansatz bei chirurgisch-asthetischen Eingriffen im Iran bekannt.
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Durch diese Perspektive wird es moglich, bestimmte Korperteile als , problematisch” zu
definieren und einen scheinbar objektiven Bedarf an ,Korrektur” oder ,Reparatur” zu

schaffen. Haufig beschrieben die Interviewten Merkmale als ,Fehler”, ,Defekte” oder

,Deformationen”, die als korrigierbar angesehen wurden.4®

Dadurch verschwimmen in manchen Fillen die Grenzen zwischen asthetischer und
rekonstruktiver Chirurgie, indem etwa argumentiert wird, dass das Korrigieren einer
,unschonen Nase” genauso wichtig sei wie die Rekonstruktion nach einem Unfall.*® Der
Korper besteht so aus idealisierten Einzelteilen, die als ,,schon” gelten kdnnen, und nicht aus

einem individuellen Ganzen.

In den Ausfiihrungen zum Reduktionismus lasst sich die Medikalisierung weiblicher Kérper
erkennen, was bedeutet, dass ,[...]nicht-medizinische Probleme als medizinische, d. h.

beispielsweise als Krankheit oder Stérung, beschrieben werden“1°,

Auch Dolezal argumentiert, dass sich in den letzten Jahren das Verstandnis von Kérpernormen
durch biotechnologische Fortschritte und die Verbreitung kosmetischer Eingriffe deutlich
gewandelt hat. Wahrend friiher Diat, Sport und Pflegeprodukte als Mittel galten, um einem
gesellschaftlichen Schonheitsideal zu entsprechen, dienen heute medizinische MaBnahmen
wie Operationen zur Herstellung eines ,normalen” Korpers. Dabei verschmelzen
Vorstellungen von Gesundheit und Asthetik zunehmend: Was friiher als Zeichen von Krankheit
galt, ist heute schlicht ein Abweichen von einem normierten Erscheinungsbild. In der Folge
orientieren sich medizinische Diskurse immer stirker an Schonheitsidealen, die durch die
Konsumlogik der Schdnheitsindustrie gepragt sind.*>! Dolezal bringt dies treffend auf den
Punkt: ,Beauty, and hence normalcy, can be bought [...].“**? Das Konzept der dsthetischen
Chirurgie als Konsumprodukt findet sich auch bei Mozaffari Niya et al.!>3 Diese verdeutlichen,

wie eng die Okonomie chirurgisch-dsthetischer Eingriffe mit gesellschaftlichen

148 \gl. Dull und West, “Accounting for Cosmetic Surgery,” 63.

149 vgl. ebd., 64.

150 Anna-Katharina MeBmer, ,‘Und gut, dann &ndert man halt seinen Korper’: Intimchirurgie zwischen
Medikalisierung und Rohstoffisierung,” Gender — Zeitschrift fiir Geschlecht, Kultur und Gesellschaft 1 (2013): 13.

151 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 366.

152 Ebd., 366.

153 Vgl. Nahid Mozaffari Niya, Majid Kazemi, Farokh Abazari und Fazlollah Ahmadi, “Personal Motivations of
Iranian Men and Women in Making Decision to Do Face Cosmetic Surgery: A Qualitative Study,” Electronic Journal
of General Medicine 15, no. 3 (2018): 6, em29, https://doi.org/10.29333/ejgm/86152.
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Normalitatsvorstellungen verknlpft ist, an die sich die Individuen durch sichtbare Anpassung

einschreiben, um nicht negativ aufzufallen bzw. ,,unsichtbar” zu werden.

Der von Dolezal verwendete Begriff der ,Schonheitsindustrie” umfasst die Herstellung und
Vermarktung kosmetischer Produkte ebenso wie die asthetische Chirurgie. Er ist eng mit
gesellschaftlichen Vorstellungen der Optimierbarkeit des Kérpers verknlpft, was sich in der
zunehmenden Verbreitung asthetischer Eingriffe und der medialen Vermittlung von
Schénheitsidealen widerspiegelt.’> Der Kérper wird nicht als naturgegeben betrachtet,
sondern als Ergebnis disziplinierter Arbeit an sich selbst verstanden. Schonheit erscheint damit
als erwerbbare Ressource und der Korper selbst wird zu einer Form von Kapital, das sozialen

Wert und Anerkennung generieren kann.'>

Die Verkniipfung zwischen Schénheit und Okonomie bildet den Rahmen, um das Phianomen
der Rhinoplastik betrachten zu kénnen. Fiir deren Einordnung sind auch die Ausfiihrungen von
Kathy Davis zur Kontextualisierung wichtig. Sie argumentiert, dass die kosmetische Chirurgie
je nach kulturellem und historischem Kontext unterschiedliche Bedeutungen hat und
verschiedene emotionale und moralische Reaktionen hervorruft. Kulturelle Vorgaben der
Schonheitsindustrie in Bezug auf die Medikalisierung und Normierung des weiblichen Korpers

haben kosmetische Eingriffe salonfahig gemacht, so Davis weiter.1%®

Schonheitsideale, die nur von wenigen erreicht werden kdnnen, erzeugen einen Druck auf
Frauen, ihre Korper zu verdandern und anzupassen, um diesen Normen zu entsprechen.
Makellose Korper entstehen oft durch chirurgische Eingriffe oder die Bilder, die in den Medien
verbreitet werden, sind digital bearbeitet. Dies tragt zu einer Verzerrung der Wahrnehmung

dessen bei, was als ,normal” und ,,schon” gilt.

Zuvor wurde die Frage nach ,Schonheit” und einem ,,normalen Korper” als , personliche”
Konsumentscheidung behandelt, doch mit der zunehmenden Verknlpfung von Schonheits-

und Biomedizinindustrie wird kosmetische Chirurgie immer ofter als selbstverstandlicher Weg

154 Vgl. Jorg Zirfas, ,Einleitung: Die Arbeit an sich selbst,” in Optimierung: Ein interdisziplindres Handbuch, hrsg.
von Markus Dederich und J6rg Zirfas (Stuttgart: J. B. Metzler, 2024), 100, https://doi.org/10.1007/978-3-662-
67307-2.

155 Vgl. Nora Ruck, ,Schénheit,” in Optimierung: Ein interdisziplindres Handbuch, hrsg. von Markus Dederich und
16rg Zirfas (Stuttgart: J. B. Metzler, 2024), 150f., https://doi.org/10.1007/978-3-662-67307-2.

156 \/gl. Davis, “Surgical Passing,” 86.
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zur korperlichen ,Verbesserung” angesehen. Wolf weist darauf hin, dass Schénheitsnormen
und die dahinterstehende Industrie Frauen in ein System externer Bewertungen zwingen und
ihre Korper zu Objekten machen, die stindig analysiert und optimiert werden missen.*>’
Wolfs Kritik an der Schénheitsindustrie, die Frauen veranlassen, ihre Korper zu objektivieren,
verdeutlicht die symbolische Dimension des Korpers (,symbolic body“), aber auch den

disziplinierenden Blick nach Foucault.

Auch Garland-Thompson beschreibt ihre Erkenntnisse aus Frauenzeitschriften dhnlich wie
Dolezal. In diesen wird der nicht-operierte weibliche Kérper haufig als ,abnormal” dargestellt,
als etwas, das durch chirurgische Eingriffe ,korrigiert” werden misse, um ,natlrlich
aussehende” Nasen, Oberschenkel, Briiste, Kinn usw. zu erhalten. Diese Diskurse stellen

,unbearbeitete” Korper von Frauen als unnatiirlich und abnormal dar, wahrend operierte

158

Ill

Korper als ,,normal” und , natirlich” gelten.

Garland-Thompson halt fest, dass chirurgisch-asthetische Eingriffe, die als logische
Erweiterung von Praktiken wie Make-up, Hautpflege oder Haarentfernung gesehen werden
konnen, sich deutlich von diesen reversiblen Formen der Selbstgestaltung unterscheiden. Sie
dirfen nicht gleichgesetzt werden, haben aber trotzdem etwas Wichtiges gemein. Sie

verwandeln jeden einzelnen Kérper in eine formbare plastische Masse.*>®

Es lasst sich festhalten, dass der weibliche Koérper zunehmend als Instrument zur
Selbstverwirklichung und zur Darstellung von Status und Lebensstil gesehen wird. Ein
gepflegtes AuReres wird nicht nur als Ausdruck von Zufriedenheit mit sich selbst
wahrgenommen, sondern auch als wichtiger Faktor fiir die soziale Positionierung. Dies hat
dazu gefihrt, dass viele Frauen ihre Korper bewusst und intensiv kontrollieren und gestalten,

um den gesellschaftlichen Erwartungen gerecht zu werden.6°

157 Vgl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 366.

158 \igl. Rosemarie Garland-Thomson, Extraordinary Bodies: Figuring Physical Disability in American Culture and
Literature, 20th Anniversary Edition (New York: Columbia University Press, 2017), 27.

159 Vgl. ebd., 27.

160 \/g|. Sharon Heijin Lee, “Beauty Between Empires: Global Feminism, Plastic Surgery, and the Trouble with Self-
Esteem,” Frontiers: A Journal of Women Studies 37, no. 1 (2016):
16, https://www.jstor.org/stable/10.5250/fronjwomestud.37.1.0001.
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Dies hat zu einer interessanten Entwicklung gefiihrt in der Frauen, die sich entscheiden, keine
kosmetischen Eingriffe vornehmen zu lassen, zunehmend stigmatisiert und als abweichend

wahrgenommen werden. 161

In diesem Unterkapitel konnte aufgezeigt werden, wie der Kérper zunehmend als formbar und
als Projekt verstanden wird: An die Stelle einer als gegeben betrachteten Korperlichkeit tritt
die Vorstellung eines optimierbaren Kérpers, der durch Disziplin, Technik und Konsum gezielt
geformt werden kann. Villa beschreibt den Korper als formbares Material, das unter
permanentem Optimierungsdruck steht. Bordo analysiert die Verflechtung von Disziplin,
Konsum und Weiblichkeitsnormen, Oyéwumi macht deutlich, wie Kérperbilder in kulturelle
Denksysteme eingeschrieben sind, insbesondere mit Blick auf die geschlechtsspezifische
Codierung von Korperlichkeit. Foucaults Konzept der Disziplinargesellschaft zeigt dabei auf,
wie sich diese dauReren Erwartungen nicht durch Zwang, sondern durch verinnerlichte

Kontrolle und Selbstiiberwachung durchsetzen.

In diesem Kapitel wurde erdértert, wie sich die Wahrnehmung des Kérpers zunehmend von
einem naturlichen Gegebenen hin zu einem individuell zu bearbeitenden Projekt verschiebt.
Der Korper gilt dabei nicht mehr als etwas, das einfach da ist, sondern als etwas, das gestaltet,
verbessert und kontrolliert werden muss. Gleichzeitig wird deutlich, dass neue Technologien
der Macht und Kontrolle zunehmend in medizinischen Diskursen und der Schénheitsindustrie
sichtbar werden. Das fiihrt zu einer Normalisierung korperverandernder Praktiken, die
gesellschaftlich als selbstverstandlich erscheinen. Der Kérper wird dadurch zu einem zentralen

Ort, an dem soziale Ordnung nicht nur sichtbar, sondern auch aktiv hergestellt wird.

161 \/g|. Morgan, “Women and the Knife,” 28.
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4 Plastische Chirurgie im Iran

Im ersten Teil dieses Kapitels werden die Geschichte und Entwicklung der plastischen Chirurgie
im Iran und in Persien erdrtert. Im zweiten Teil wird spezifisch auf die dsthetische Chirurgie im
heutigen Iran eingegangen, mit besonderem Augenmerk auf die Rhinoplastik. AuBerdem
werden die Gruppe von Akteurinnen sowie die Risiken und Probleme der Durchfiihrung einer
Rhinoplastik vorgestellt. Abgeschlossen wird das Kapitel mit einem kurzen Abriss der Industrie

und des Marketings dieser Eingriffe.

Zu Beginn sollen die verschiedenen hier verwendeten Begriffe zur Chirurgie erklart werden.
Das Offentliche Gesundheitsportal Osterreichs beschreibt die plastische Chirurgie
folgendermafien: , Die Bezeichnung ,plastisch’ beschreibt die chirurgischen Moglichkeiten,
geschadigte und verunstaltete Korperteile wiederherzustellen, neu zu formen oder zu
ersetzen.“*%2 Unter die plastische Chirurgie fallen zwei verschiedene Formen der Chirurgie. Das
Offentlichen Gesundheitsportal Osterreich beschreibt das Ziel der rekonstruktiven Chirurgie
folgendermalfien: ,Ziel ist die Wiederherstellung von Form und Funktion nach Unfillen,
Infektionen und Tumoroperationen sowie bei angeborenen Fehlbildungen.“1®3 Die 4sthetische
Chirurgie zahlt ebenso zur plastischen Chirurgie und wird vom eben genannten Portal wie folgt
definiert: ,Sie verfolgt im Wesentlichen das Ziel, das dufere Erscheinungsbild eines
Menschen zu verbessern.“®* Das Wort ,verbessern” wird im Rahmen der vorliegenden
Arbeit kritisch gesehen. Weiters wird noch die Absicht beschrieben: ,Ziel asthetisch-
plastischer Operationen ist eine Harmonisierung der duBeren Erscheinung.“*®> Der Begriff
der ,kosmetischen Chirurgie” wird in der vorliegenden Arbeit austauschbar mit
»asthetischer Chirurgie” verwendet. Im folgenden Kapitel wird die Aufteilung der nun
beschriebenen plastischen Chirurgie, in die zwei Bereiche der rekonstruktiven und

asthetischen Chirurgie, klar.

162 Bundesministerium fir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, Plastische Chirurgie: Was ist
das? Gesundheitsportal Osterreich, zugegriffen am 18. August
2025, https://www.gesundheit.gv.at/gesundheitsleistungen/plastische-chirurgie/basisinfo.html.

163 Ehd.

164 Epd.
165 Bundesministerium fiir Soziales, Gesundheit, Pflege und Konsumentenschutz, Asthetische plastische Chirurgie:
Hdufige Eingriffe, Gesundheitsportal Osterreich, zugegriffen am 18. August

2025, https://www.gesundheit.gv.at/gesundheitsleistungen/plastische-chirurgie/aesthetisch-haeufige-
eingriffe.html.
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Der Begriff der Rhinoplastik wird anhand der Definition von Gazagnadou als ,,Operation zur

«166

Veranderung des Aussehens der Nase zu kosmetischen Zwecken verstanden und unter

anderem synonym mit ,,chirurgisch-asthetischem Eingriff“ an der Nase verwendet.

Je nach Ziel und Umfang des Eingriffs gibt es verschiedene Methoden des chirurgisch-
asthetischen Eingriffs an der Nase. Die am haufigsten durchgefiihrten Techniken sind die
geschlossene Rhinoplastik und die offene Rhinoplastik. Die Bezeichnungen beschreiben dabei,

wo die Schnitte wahrend der Operation gesetzt werden.®’

4.1 Geschichte und Entwicklung

In diesem Unterkapitel wird ein Abriss der Geschichte und Entwicklung der plastischen
Chirurgie dargestellt. Dabei wird ein Uberblick tiber wichtige Ereignisse gegeben und ein

besonderes Augenmerk auf Persien bzw. den Iran gelegt.

Nach Kalantar-Hormozi belegen archaologische Funde, dass friihe Formen der plastischen
Chirurgie in Persien bereits zwischen 3000 und 2500 v. Chr. praktiziert wurden. Sie beweisen,
dass erste rekonstruktive Operationen im Iran bereits vor iber 5000 Jahren stattgefunden
haben. Ausgrabungen an historischen Statten wie der ,,Burned City“in Zabol im Stidosten des
heutigen Iran zeigen, dass es damals bereits moglich war, Gewebestrukturen im Gesicht zu

rekonstruieren.168

In der Antike spielte die Medizin in Persien eine bedeutende Rolle. Darius dem GroRen war sie
ein wichtiges Anliegen. Darum holte er zum Austausch medizinischen Wissens Arzt:innen aus
verschiedenen Regionen, unter anderem aus dem antiken Griechenland und Agypten nach
Persien. Kalantar-Hormozi merkt an, dass nach der Invasion Alexanders des GrofRen (330 v.
Chr.) zahlreiche persische Schriften verloren gingen. Viele wurden auch ins Griechische

ibersetzt, was zu einer Ubertragung persischen medizinischen Wissens in die hellenistische

166 Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 106. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

167 Vgl. Rohun Gupta et al., “Outcomes of Closed versus Open Rhinoplasty: A Systematic Review,” Archives of
Plastic Surgery 49, no. 5 (2022): 570, https://doi.org/10.1055/s-0042-1756315.

168 \gl. Abdoljalil Kalantar-Hormozi, Simin Maleki, Abolfazl Rahimi, Ali Manafi und Seyed Javad Amirizad,
“Cosmetic Surgery in Iran: Sociodemographic Characteristics of Cosmetic Surgery Patients in a Large Clinical
Sample in  Tehran,” The  American  Journal of Cosmetic  Surgery35, no. 4  (2018):
201, https://doi.org/10.1177/0748806818764734.
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Welt fihrte.'® In der Spatantike entwickelte sich dieser Wissenstransfer weiter, es begann ein
intensiver Austausch von indischen und arabischen chirurgischen Techniken, die dann in der

westlichen Medizin Einzug fanden.”®

Nach der arabischen Invasion (633 n. Chr.) mussten persische Gelehrte ihre medizinischen
Werke auf Arabisch verfassen, um sie im islamischen arabisch-sprechenden Raum zu
verbreiten. In dieser Zeit entstanden bedeutende Abhandlungen, darunter Avicennas ,Kanon
der Medizin“, der bis ins 17. Jahrhundert als Standardwerk an franzdsischen Universitaten galt.
Rhazes lieferte bereits um das 10. Jahrhundert detaillierte Beschreibungen chirurgischer
Einschnitte an Kopf, Augen, Nase, Handen und Extremitdaten und hob die Bedeutung der
Hautspannungslinien zur Narbenminimierung hervor. Dies wurde ein Jahrtausend spater von
Karl Langer wissenschaftlich beschrieben. Ali ibn Abbas al-Majusi verfasste mit ,The Complete
Art of Medicine” eine praxisnahe medizinische Enzyklopadie, in der er insbesondere
Fehlbildungen des Gesichts und des Schadels sowie deren Behandlung thematisierte. Seine
und Rhazes’ Erkenntnisse legten friihe Grundlagen fiir die plastische Chirurgie, insbesondere

fur Techniken, die spater auch in der Rhinoplastik Anwendung fanden.’?

Der erste Nachweis fir die Unterscheidung in asthetische (chirurgia decoratoria) und
rekonstruktive Chirurgie durch Transplantation (chirurgia curtorum per institonem) findet sich
beim italienischen Chirurgen Gaspare Tagliacozzi im 16. Jahrhundert.'’? Die Unterscheidung
der Begriffe entwickelte sich langsam weiter und im 18. Jahrhundert tauchte erstmals der

Begriff ,plastique” auf, abgeleitet vom griechischen plastikos (,,formen”).1”3

Im 19. Jahrhundert war Syphilis eine weit verbreitete Krankheit, die neben gesundheitlichen
Folgen auch soziale Stigmata mit sich brachte. Eine der auffilligsten &uBerlichen
Veranderungen war die ,syphilitische Nase”, die durch den Abbau des Nasenknorpels und
Infektionen der Knochen verursacht wurde. Betroffene suchten nach Moglichkeiten, diese

sichtbaren Zeichen der Krankheit zu verbergen, weshalb Nasenrekonstruktionen zu einem

169 \/g|. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 202.

170 Vgl. Rhian Parker, Women, Doctors and Cosmetic Surgery: Negotiating the ‘Normal’ Body (Basingstoke:
Palgrave Macmillan, 2009), 14.

171 Vgl. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 202f.

172 \/g|. Parker, Women, Doctors and Cosmetic Surgery, 14.

173 Vgl. ebd., 14.
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zentralen Bereich der frihen plastischen Chirurgie wurden.’* Parker zitiert Gilman mit

folgender Aussage: ,Plastic surgery was initially understood as surgery of the nose.””>

Wahrend des Irak-Krieges (1980-1988) spielten plastische Chirurg:innen im Iran eine
entscheidende Rolle bei der Versorgung verwundeter Soldaten, insbesondere bei schweren
Gesichts- und Gliedmalenverletzungen. In dieser Zeit wurde die plastische Chirurgie
entscheidend weiterentwickelt, was maligeblich zur heutigen medizinischen Expertise in

diesem Bereich im Iran beigetragen hat.17®

Die plastische Chirurgie im Iran entwickelte sich schrittweise aus der allgemeinen Chirurgie
und wurde zunehmend als eigenstandiges Fach etabliert. Ab 1951 entstanden spezialisierte

Disziplinen, darunter die rekonstruktive und sthetische Chirurgie.'”’

Ab den 1930er-Jahren wurden erste Fachgesellschaften fiir plastische Chirurgie gegriindet.
1931 wurde die ,American Society of Plastic and Reconstructive Surgery” und 1936 die
,European Society of Reconstructive Surgery” in Leben gerufen.'’® Im Iran wurde die , Iranian

Society of Plastic and Aesthetic surgeons” 1955 gegriindet.'”®

In diesem Unterkapitel wurde ein Uberblick iber die Entwicklung der plastischen Chirurgie
gegeben und hervorgehoben, dass sich die dsthetische Chirurgie aus der rekonstruktiven
entwickelt hat, die vor allem wahrend Kriegszeiten ihren Ho6hepunkt hatte. Mit der
Institutionalisierung des der dasthetischen Chirurgie im 20. Jahrhundert entstand ein

eigenstandiges medizinisches Fachgebiet, das heute nicht aus dem Iran wegzudenken ist.

4.2 Heute

Im Iran hat sich die moderne &asthetische Chirurgie in den letzten sechs Jahrzehnten

etabliert.'® Studien belegen, dass gesichtschirurgische Eingriffe, und dabei insbesondere

174 \gl. Parker, Women, Doctors and Cosmetic Surgery, 15.

175 Gilman, Making the Body Beautiful, 10 zit. nach Parker, Women, Doctors and Cosmetic Surgery, 15.

176 vg|. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 201.

177 Vgl. ebd., 203.

178 \gl. ebd., 201-203.

179 vVgl. Iranian Society of Plastic and Aesthetic Surgeons, History of the Society, zugegriffen am 19. August
2025, https://ispas.ir/en/history-of-the-society/.

180 \/g|. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 201.
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Rhinoplastiken, die am weitesten verbreitete Form der dsthetischen Chirurgie im Iran sind.*®!
83 % konzentrieren sich auf das Gesicht, wobei neben Rhinoplastiken auch Eingriffe wie
Lidstraffungen und Facelifts durchgefiihrt werden.'® Im Bericht der International Society of
Aesthetic Plastic Surgery von 2024 wird festgehalten, dass von den 1.083.631 weltweit
erfassten Rhinoplastiken 40.702 im Iran durchgefihrt wurden.® Neben dem Eingriff an der
Nase zahlen unter anderem Operationen an den Augenlidern, Liposuktion, BrustvergroBerung
und Narbenrevision zu den haufigsten dsthetischen Eingriffen im Iran.*®* Najjarzadehghalati et
al. weisen aber darauf hin, dass viele Eingriffe auRerhalb der offiziellen Berichterstattung
stattfinden, insbesondere in privaten Kliniken und durch nicht lizenzierte Chirurg:innen.®
Andere Studien lassen die weite Verbreitung chirurgisch-asthetischer Operationen erahnen:
Es wird beispielsweise berichtet, dass rund 60 % der Iraner:innen bereits eine schwerwiegende

Operation wie eine Rhinoplastik hinter sich haben.®

Fathololoomi et al. halten fest, dass die Zahl der durchgefiihrten Rhinoplastiken in
muslimischen Landern zugenommen hat, und nennen dabei das verpflichtende Tragen eines
Schleiers in diesen Landern als wichtigen Faktor im Zusammenhang mit dem Anstieg.'®’ Es
lasst sich zusammenfassend feststellen, dass chirurgisch-dsthetische Eingriffe, insbesondere
Rhinoplastiken, im Iran weit verbreitet sind und weiterhin an Popularitit gewinnen.® Die
wachsende Nachfrage nach diesen Eingriffen hat das Fachgebiet fiir viele Mediziner:innen im

Iran besonders attraktiv gemacht.®

Neben der wachsenden Zahl von Arzt:innen, die in den Bereich der dsthetischen Chirurgie
einsteigen, ist auch die Art und Weise interessant, wie Chirurg:innen ihre Arbeit selbst

beschreiben und begriinden.

181 \gl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 1.

182 \/g|. Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,”” 51.

183 ygl. International Society of Aesthetic Plastic Surgery (ISAPS). 2024. ISAPS International Survey on
Aesthetic/Cosmetic ~ Procedures  Performed in 2024, 30. Zugegriffen am 26. Oktober
2025. https://www.isaps.org/discover/about-isaps/global-statistics/global-survey-2024-full-report-and-press-
releases/. S. 30.

184 vgl. ebd., 9.

185 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 1.

186 Vgl Ziboji, “Schonheitsoperationen boomen im Iran.”

187 \/gl. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 199.

188 \/g|. Rahbari et al., “Kill Me but Make Me Beautiful,” 51.

189 \/gl. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 201.
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Dull und West kamen in ihrer Studie, in der sie Interviews mit Chirurg:innen und Akteur:innen
durchfiihrten, zu einem interessanten Schluss. Wahrend Chirurg:innen in den meisten
medizinischen Disziplinen eindeutig festgelegte Aufgaben haben, von der Diagnose (iber die
Wahl der Behandlung bis zur Bewertung des Ergebnisses, ist dies in der dsthetischen Chirurgie
nicht der Fall. Es fehlt eine objektive Grundlage fiir die Beurteilung von Notwendigkeit und
Erfolg einer Operation. lhre Interviewpartner:iinnen gaben vermeintlich ,objektive
Indikatoren” an, jedoch hoben die Forschenden hervor, dass diese keine naturgegebenen
Fakten darstellten, sondern dass es sich dabei um gesellschaftlich und kommunikativ erzeugte

Normen handelte.1®0

Durch die Untersuchung von chirurgischen Auswahlverfahren und Entscheidungsprozessen
zeigten die Autor:innen, dass plastische Chirurg:innen zunehmend Aufgaben (ibernehmen, die
Uber ihre Zustandigkeit hinausreichen, namlich durch die bewusste Formung von
Kérperbildern mittels Eingriffen, die nicht zwingend medizinisch erforderlich sind.°* Hier lasst
sich die im vorherigen Kapitel beschriebene Tendenz der Medikalisierung erkennen: In der
Medizin werden immer haufiger Aufgaben Ubernommen, die Uber ihre eigentliche
Zustandigkeit hinausgehen, indem sie korperliche oder &asthetische Abweichungen als

medizinisch behandelbare Probleme definiert.

In der iranischen Gesellschaft wurde die dsthetische Chirurgie in der Vergangenheit tabuisiert
und kaum offentlich thematisiert, doch dies hat sich gedndert. Sie wird nun als legitimes Mittel

zur Selbstdarstellung und Identitatsbildung betrachtet.®?

In diesem Zusammenhang ldsst sich auch anfiihren, dass sowohl bei Najjarzadehghalati et al.
als auch bei Kalantar Motamedi et al. darauf hingewiesen wird, dass diese Art von Eingriffen
haufig von nicht-lizensiertem medizinischem Personal durchgefiihrt wird.'®* Dazu finden sich
jedoch keine weiteren Erlauterungen und es gab diesbezliglich keine anderen Erwahnungen in

der verwendeten Literatur.

190 Vg|. Dull und West, “Accounting for Cosmetic Surgery,” 57.

11 vgl. ebd., 54.

192 vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 5.

193 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 1.;
Mohammad Hosein Kalantar Motamedi, Alireza Ebrahimi, Abbas Shams und Naser Nejadsarvari, “Health and
Social Problems of Rhinoplasty in Iran,” World Journal of Plastic Surgery 5, no. 1 (2016): 75.
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Im Folgenden soll die Bedeutung des kulturellen und gesellschaftlichen Rahmens, in dem
asthetische Eingriffe stattfinden, analysiert werden, wobei die Abgrenzung zwischen dem Iran

und ,,dem Westen” diskutiert wird.

Zahiroddin et al. stellen fest, dass die genannten Rahmenbedingungen im Iran stark von denen
westlicher Staaten abweichen, vor allem im Hinblick auf geschichtliche Entwicklungen und
Bevolkerungsstrukturen. AuBerdem zeigen sich auch im Land selbst klare Unterschiede
zwischen Teheran und den (brigen Regionen.’® Wahrend Zahiroddin et al. vor allem auf
strukturelle und regionale Unterschiede innerhalb des Iran hinweisen, lenkt Morgan den Blick
starker auf die kulturelle Bedeutungsdimension dsthetischer Eingriffe, wobei sie sich klar auf

den Westen bezieht.1%°

Morgan beschreibt das Phdnomen der ,elective cosmetic surgery“*°¢ und stellt fest, dass es
flir viele Frauen nicht mehr um die Frage geht, ob ein Eingriff Gberhaupt in Betracht gezogen
wird, sondern nur noch darum, welcher Eingriff von wem und in welchem AusmaR
vorgenommen wird. Damit ladsst sich feststellen, dass die dsthetische Chirurgie nicht mehr
tabuisiert, sondern zur gesellschaftlichen Norm wird. Diese Verschiebung flihrt dazu, dass
Frauen, die sich bewusst gegen Eingriffe entscheiden, starker als abweichend wahrgenommen
und stigmatisiert werden. Die Autorin betont deshalb, wie wichtig es ist, diese Umkehrungen
von Normalitdt und Abweichung zu verstehen, die durch die Technologisierung weiblicher

Koérper vorangetrieben werden.*®’

Morgan bezieht sich auf ,,westliche Kérper”. Diese Abgrenzung ist nicht nachvollziehbar, da sich
das Phanomen, wie bereits ausgefiihrt, genauso im Iran beobachten ldsst. Im Hinblick auf die
Feststellung von Zahiroddin et al. ist diese Abgrenzung aber kritisch zu hinterfragen. Nach der
hier vertretenen Ansicht ist dieses Phanomen trotz der Unterschiede zwischen dem Iran und
den ,westlichen” Landern im lIran zu beobachten. Dies soll mit den Aussagen der
Interviewpartner:innen aus einer Studie von Rahbari et al. aus 2018, welche die

Technologisierung des weiblichen Kdrpers im Iran veranschaulichen, untermauert werden.

194 Vgl. Ali Reza Zahiroddin, Ali Reza Shafiee-Kandjani und Enayat Khalighi-Sigaroodi, “Do Mental Health and Self-
Concept Associate with Rhinoplasty Requests?” Journal of Plastic, Reconstructive & Aesthetic Surgery61, no. 9
(2008): 1102f.

195 Vgl. Morgan, “Women and the Knife,” 28.

1% Ebd., 28.

197 Vgl. ebd., 28.
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Eine 22-jahrige Frau sagte beispielsweise: ,,Nothing can be done and everyone is trying to
change whatever they can accordingly as much as possible, by sports, by fitness, by dieting“%®
und eine 21-Jahrige meinte: , If | lose weight and become slim, the first thing | will do is having

a nose job done.“*%?

In diesem Unterkapitel wurde festgestellt, dass die wachsende Nachfrage nach chirurgisch-
dsthetischen Eingriffen im Iran das Fachgebiet fiir viele Arzt:innen attraktiv gemacht hat.
Aulerdem wurde gezeigt, dass die Kriterien fir Notwendigkeit und Erfolg solcher Eingriffe
nicht medizinisch objektiv, sondern stark gesellschaftlich gepragt sind. In der iranischen
Gesellschaft konnte eine Verdanderung in der Akzeptanz asthetischer Eingriffe festgestellt
werden. Sie haben sich von einem Tabu zu einer verbreiteten Methode der Selbstoptimierung
und der Veranderung des dulleren Erscheinungsbildes entwickelt. Um dies in einen grofReren
Kontext einzubetten und zu verstehen, ist es wichtig, die Gruppe von Akteurinnen hinter
diesen Eingriffen kennenzulernen. Im folgenden Kapitel sollen dariiber hinaus die Risiken und

Probleme der Eingriffe vorgestellt werden.

4.2.1 Akteurinnengruppe und Risiken der Eingriffe

In diesem Unterkapitel werden die Personen, hier als Akteurinnen bezeichnet, die sich einer
Rhinoplastik unterzogen haben oder den Wunsch nach einem solchen Eingriff geduRert haben,
analysiert. Dabei werden das durchschnittliche Alter, das Geschlecht und der sozio-

okonomische Status untersucht.

In einer Studie von Kazemy et al. aus 2018 wurde festgestellt, dass die Mehrheit der Personen,
die sich einem Eingriff an der Nase unterziehen, zwischen 18 und 35 Jahre alt ist. Dieser Trend
l4sst sich mit mehreren Studien bestatigen.?°? Die Ergebnisse einer Studie von Farshidfar et al.

zeigten beispielsweise, dass Personen im Alter zwischen 18 und 20 Jahren am haufigsten

198 Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,” 55.

199 Ebd., 53.

200 \/g|, Shahrooz Kazemy, Fares Najari, Marzieh Khalilzadeh, Hamideh Safavi und Dorsa Najari, “Complications of
Rhinoplasty in Patients: An Epidemiological Study,” International Journal of Medical Toxicology and Forensic
Medicine 8, no. 3 (2018): 111.
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kosmetische Eingriffe vornehmen lieBen.?°* Die Daten belegen somit, dass vor allem junge

Erwachsene kosmetische Nasenoperationen in Anspruch nehmen.

Frauen stellen den groRten Anteil der Akteur:innen fiir dsthetische Nasenoperationen dar, was
ebenfalls durch verschiedene Untersuchungen gestiitzt wird.?°> Sowohl Kazemy et al. als auch
Kalantar-Hormozi et al. kommen zu diesem Schluss. Letztere weisen auf den
Geschlechtsunterschied hin: Frauen stellen mit 90,7 % eindeutig die Mehrheit der

Akteur:innen dar. Das Verhiltnis zwischen Frauen und Mannern betragt also 9:1.293

Beziiglich des sozio-6konomischen Status der Akteurinnen stellt Gazagnadou fest, dass sich
der Trend zur Rhinoplastik, der in den 1950er-Jahren in hoheren sozio-Okonomischen

Schichten begann, spater auf weitere Teile der Bevdlkerung ausgebreitet hat.2%

Najjarzadehghalati et al. kommen zum Schluss, dass Rhinoplastiken haufig als ein Privileg der
wohlhabenden Gesellschaftsschichten dargestellt werden, wobei ihre Forschung ein anderes
Ergebnis brachte. Namlich, dass diese auch in der mittleren und niedrigen sozio-
dkonomischen Schicht weit verbreitet sind. 2°° Dies bedeutet, dass Menschen hohe
Investitionen in dsthetische Eingriffe titigen, was oft die Aufnahme von Krediten erfordert.?%®
Dies belastet nicht nur einzelne Haushalte finanziell, sondern setzt auch das
Gesundheitssystem unter Druck.?%” Mozaffari et al. stellen in diesem Zusammenhang fest,
dass jahrlich hohe Kosten vor allem auch fir die pra- und postoperative Versorgung

aufgewendet werden, was das Gesundheitssystem jahrlich etwa 160 Milliarden Rial kostet.2%®

201 \/g|, Zahra Farshidfar, Reza Dastjerdi und Fateme Shahabizadeh, “Acceptance of Cosmetic Surgery: Body Image,
Self-Esteem and Conformity,” Procedia —  Social and Behavioral  Sciences 84 (2013):
238, https://doi.org/10.1016/j.sbspro.2013.06.542.

202\/g|, Kazemy et al., “Complications of Rhinoplasty,” 111.

203 \/gl. Kalantar-Hormozi, “A Brief History of Plastic Surgery,” 180.

204 \/g|, Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 107.

205 \/g|, Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 1f.

206 \/g|, Kalantar Motamedi et al., “Health and Social Problems of Rhinoplasty,” 75.

207 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 2.

208 \/g|, Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 2.
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Gemal einer Studie von Kazemy et al. stellen Studierende einen GrofSteil der Akteur:innen
dar.2%® Auch Kalantar-Hormozi et al. kamen in ihrer Studie zu dem Ergebnis, dass etwa 55 %

der Akteur:innen einen Hochschulabschluss hatten.210

Kazemy et al. konnten dariiber hinaus nachweisen, dass es einen Zusammenhang zwischen
den Jahreszeiten und der Haufigkeit von Rhinoplastiken im Iran gibt. Die meisten Eingriffe
erfolgen im Sommer und die wenigsten im Frihling. Diese Praferenz beruht auf der
Wahrnehmung der Akteur:innen, welche die Eingriffe im Frihling aufgrund erhohter
Allergierisiken und im Winter wegen Erkaltungsgefahr meiden. Medizinisch gibt es jedoch

keine empfohlene Jahreszeit fur eine Rhinoplastik.?!!

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass Rhinoplastiken die haufigste asthetische
Operation bei Frauen im Iran darstellen.?!? Zahiroddin et al. weisen darauf hin, dass die
typische Akteurin einem bestimmten Profil entspricht. Sie ist 24 Jahre alt, unverheiratet, mit
Hochschulabschluss, wirtschaftlich abgesichert, jedoch arbeitslos. Die Entscheidung fir eine
Rhinoplastik erfolgt aus &asthetischen Griinden und héaufig unter dem Einfluss sozialer
Erwartungen und auf Empfehlungen des Umfelds. Viele dieser Frauen sind aufgrund von
Arbeitslosigkeit und traditionellen Geschlechterrollen finanziell von ihren Familien

abhangig.?3

Im Folgenden sollen das Problem der praoperativen Aufklarung tiber gesundheitliche Folgen
und Risiken einer Rhinoplastik angefiihrt werden. Dabei spielt die Informationsbeschaffung

eine wichtige Rolle.

In einer Studie von Najjarzadehghalati et al. konnte festgestellt werden, dass das Wissen der
Akteur:innen Uber die Eingriffe oberflachlich war.?'* Die Informationen iber mégliche Risiken
einer Nasenoperation stammten in der Regel aus verschiedenen Quellen, haufig informierten
sich die Akteur:innen Uber soziale Medien, Online-Foren und Erfahrungsberichte anderer.
Zudem erhielten manche Akteur:innen Informationen durch den Austausch mit anderen

operierten Personen in Arztpraxen oder Kliniken. Arztliche Beratung und medizinische

209 \/gl. Kazemy et al., “Complications of Rhinoplasty,” 111.

210 y/g|, Kalantar-Hormozi et al., “Cosmetic Surgery in Iran,” 180.

211 vgl. Kazemy et al., “Complications of Rhinoplasty,” 111.

212 y/g|, Jahandideh et al., “Utrecht Questionnaire,” 143f.

213 \/g|, Zahiroddin et al., “Do Mental Health and Self-Concept Associate with Rhinoplasty Requests,” 1102f.
214 \/g|, Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 1.
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Fachliteratur wurden hingegen seltener als primare Informationsquelle genutzt. Es zeigte sich
aulRerdem, dass nur ein Drittel der Befragten von ihren Chirurg:innen eine ausfiihrliche
Aufklarung Uber Risiken sowie schriftliche Informationsmaterialien erhalten hatte, wahrend
die Mehrheit unzureichend informiert worden war. Akteur:innen griffen vor allem dann auf
informelle Kandle wie soziale Medien und Erfahrungsberichte zuriick, wenn keine
ausreichende Aufkldrung durch die durchfiihrenden Chirurg:innen angeboten wurde.?®
Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass viele Akteur:innen ihr Wissen eher durch

persdnliche Netzwerke und digitale Medien als durch professionelle medizinische Aufklarung

gewinnen.

Nach einer Rhinoplastik kdénnen verschiedene Komplikationen auftreten, die den
Heilungsprozess beeinflussen und das dsthetische sowie funktionale Ergebnis der Operation
beeintrachtigen. In der oben genannten Studie von Najjarzadehghalati et al. wurde untersucht
welche moglichen Komplikationen oder postoperativen Beschwerden Akteur:innen kannten.
Zu den haufig genannten Beschwerden gehoérten Bluterglisse, postoperative Blutungen,
Entziindungen sowie Atemprobleme und verengte Atemwege. Zudem wurden Stérungen des
Geruchssinns, Schmerzen, allergische Reaktionen sowie Taubheitsgefiihle und eine laufende
Nase als mogliche Folgen genannt. Einige Akteur:innen berichteten von Infektionen,
auffilligen Narben, Unzufriedenheit mit dem neuen Erscheinungsbild oder einer
unharmonischen Gesamtwirkung des Gesichts. In manchen Fallen war sogar eine weitere

Operation erforderlich.?1®

Ein realistisches Verstandnis und eine sorgfiltige Aufklarung liber mogliche Komplikationen
chirurgisch-asthetischer Eingriffe sind sowohl fiir Chirurg:innen als auch fir Akteur:innen
entscheidend, da sie die Wahl fiir oder gegen eine Operation mafgeblich beeinflussen.
Najjarzadehghalati et al. schlagen vor, dass neben medizinischen Aspekten auch die
individuellen Personlichkeitsmerkmale, Erwartungen und personlichen Motive der
Akteur:innen in die Entscheidung fiir eine Operation miteinbezogen werden sollten, um
postoperative Komplikationen und Unzufriedenheit zu vermeiden.??’ Sie stellen auRerdem

fest, dass psychologische Beratung von Chirurg:innen haufig vernachlassigt oder gar nicht erst

215 \/g|. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4f.
216 vgl. ebd., 3.
217 Vgl ebd., 2.
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angeboten wird. Ohne gezielte psychosoziale Unterstiitzung orientieren sich viele Menschen
ausschlieBlich an gesellschaftlichen Schonheitsidealen, die sie verinnerlichen und als Malstab
flir Selbstbewertung heranziehen. Najjarzadehghalati et al. schlagen vor, dass es fir
Psycholog:innen und Chirurg:innen im Iran verpflichtend sein sollte, zusammenzuarbeiten,
denn chirurgisch-asthetische Eingriffe haben sowohl physische als auch psychische
Auswirkungen. Daher sollte psychologische Begleitung ein fester Bestandteil des
Behandlungsprozesses sein. Dies wiirde helfen, Motive und Erwartungen besser zu verstehen,
Beweggriinde fur nicht-medizinisch notwendige Operationen kritisch zu hinterfragen und eine
reflektierte Entscheidung tber den Eingriff zu erméglichen.?'® Auch das hiufige Auftreten
psychischer Erkrankungen wie der kdérperdysmorphen Stérung?® und diese Storung
begleitende Krankheiten bei Personen, die sich einer Rhinoplastik unterziehen, unterstreicht

die Notwendigkeit fiir eine psychologische Beratung vor einem Eingriff.?2°

Mozaffari Niya et al. stellen fest, dass das medizinische Fachpersonal eine vermittelnde
Funktion Gibernehmen konnte. Sie schlagen den Einbezug der Familien der Akteur:innen vor
und zusatzlich AufklarungsmalBnahmen, mithilfe derer das eigene Korperbild reflektiert

werden kann, und psychische Unsicherheiten abgebaut werden sollen.???

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass sich im Iran vor allem junge Frauen mit
akademischem Hintergrund Rhinoplastiken unterziehen. Die Eingriffe werden aber trotzdem
durch alle sozio-6konomischen Schichten hindurch nachgefragt, was dazu flihrt, dass Personen
aus mittleren und niedrigeren Schichten fir ihre Verhaltnisse erhebliche finanzielle Mittel fur
solche Eingriffe aufbringen miissen. Zugleich zeigt sich, dass die medizinische Aufklarung
haufig unzureichend ist. Viele Akteur:innen beziehen ihre Informationen aus informellen

Quellen und psychologische Begleitung ist kaum Teil des Behandlungsprozesses.

Im Folgenden sollen die Schonheitsindustrie und deren Vermarktungsstrategien, die hinter

diesen Eingriffen stehen, beleuchtet werden.

218 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 6.

219 Die koérperdysmorphe Storung ist eine psychische Erkrankung, die durch zwanghafte Gedanken uber ein
vermeintlich ,deformiertes” duReres Erscheinungsbild gekennzeichnet ist.

220 \/g|, Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 198.

221\/g|. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 6.
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4.2.2 Die Okonomie der Schonheit: Medien, Markt und

Medizintourismus

Dolezal stellt fest, dass die kosmetische Chirurgie in der Offentlichkeit zunehmend als etwas
dargestellt wird, das Menschen ,brauchen“??? und ,verdienen“??3, Die damit verbundenen
Risiken und moglichen Komplikationen treten dabei in den Hintergrund. Dies ist eng mit

Marketingstrategien verkniipft, die diese Eingriffe als legitimes Beduirfnis positionieren.?2*

Suleymani untersuchte den Einfluss sozialer Medien auf die Sichtbarkeit und Zuganglichkeit
kosmetischer Chirurgie im Iran.??> Dabei fielen vor allem die Intensitdt und Quantitat der
Werbung durch Arzt:innen und Kliniken auf. Diese bestand haufig aus Vorher-Nachher-Bildern,
Informationen zu Verfahren und Preisen sowie asthetisch inszenierten Bildern operierter
Korper. Nach Suleymani wird dadurch vermittelt, dass eine groRe Nase ein ebenso grolles
Problem darstelle wie eine ernsthafte Erkrankung und dementsprechend dringend

226

,behandelt” werden miusse. Dies ist das Phdnomen der bereits beschriebenen

Medikalisierung.

Die Vermarktung kosmetischer Eingriffe folgt einem doppelten Mechanismus: Sie bedient
vorhandene Bedirfnisse und schafft zugleich neue. Damit ahnelt sie in ihrer Logik stark der
Werbung und Vermarktung gewohnlicher Konsumprodukte.??” Medien transportieren
fortlaufend Schonheitsnormen und standardisierte Ideale, die von den Befragten als
allgegenwartig wahrgenommen werden. Durch den standigen Vergleich mit diesen medialen
Vorbildern kommt es zu kritischen Selbstbewertungen, die das eigene Selbstbild verandern
kdnnen. Dies wiederum kann der Beginn sein, um Uber eine operative Veranderung des
Aussehens nachzudenken. Eingriffe zur Veranderung des duBeren Erscheinungsbildes werden
zudem als legitimes Mittel zur ,Optimierung” des Korpers proklamiert und so gesellschaftlich

normalisiert.?28

222 Dolezal, “The (In)visible Body,” 369. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

23 Ehd,, 369. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

224 \/g|. ebd., 369.

225 \/g|. Suleymani, “Futurities of Beauty and the Scalpel,” 204.

226 g|. ebd., 212.

227 \/g|. Parker, Women, Doctors and Cosmetic Surgery, 211.

228 \/g|, Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4f.

49



Die Vermittlung von Schonheitsidealen durch die Medien bildet die Grundlage fiir einen
globalisierten Markt, in dem &sthetische Operationen nicht nur als medizinische Leistung,

sondern auch als kommerzielles Produkt gehandelt werden.

Die wirtschaftliche Attraktivitat in diesem Sektor hat einen intensiven Wettbewerb zwischen
den Landern, in denen die Rhinoplastik vermehrt angeboten wird, zur Folge, dieser ldsst sich
an den zahlreichen Werbeangeboten in Internet, Fernsehen und Zeitungen veranschaulichen.
So wird Syrien fiir Frauen aus Jordanien, dem Libanon, der Tirkei und den Vereinigten
Arabischen Emiraten als Ziel fiir Schonheitsoperationen angepriesen. Der Libanon wird als
,Mekka der plastischen Chirurgie“®®® bezeichnet, wahrend der Iran als

« 230

»,Nasenoperationshauptstadt der Welt gilt. Ahnlich wirbt Agypten mit giinstigen Preisen

und in einigen Landern werden komplette Pakete angeboten, die medizinische Eingriffe mit

231

Urlaubs- und Freizeitangeboten kombinieren**, etwa unter dem Slogan ,,Sun, Fun and Plastic

Surgery“?3?,

“233 zeigt sich als ein Phdanomen, das selbst in Krisenzeiten Bestand

Die ,Suche nach Schoénheit
hat. So blieb kosmetische Chirurgie im Irak selbst wahrend der heftigsten Gewaltausbriiche
nach der US-gefiihrten Invasion im Jahr 2003 popul3r.234 Kalantar Motamedi et al. bestatigen
einen dhnlichen Trend im Iran: Selbst wahrend der letzten Wirtschaftskrise nahmen viele

Menschen hohe Kredite auf, um sich Rhinoplastiken leisten zu kénnen.?%>

Die wirtschaftliche Bedeutung und die anhaltend hohe Nachfrage zeigen, dass kosmetische
Eingriffe auch unter schwierigen politischen und 6konomischen Bedingungen zu einem festen
Bestandteil gesellschaftlicher Praxis geworden sind. Nachfolgend wird auf die Kosten

derartiger Eingriffe eingegangen.

Nach Zahiroddin et al. verstarkt die Moglichkeit, sich einer Rhinoplastik zu unterziehen, die im
Vergleich zu westlichen Lindern deutlich ginstiger ist, das Problem.?3® Auch

Najjarzadehghalati et al. beschreiben geringe Kosten vor allem im Vergleich zu anderen

229 Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 159. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

230 Ehd,, 159. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

21 vgl. ebd., 159.

232 Epd., 159.

233 Ehd., 159. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

234 Vgl. ebd., 159.

235 V/gl. Kalantar Motamedi et al., “Health and Social Problems of Rhinoplasty,” 75.

236 \/g|, Zahiroddin et al., “Do Mental Health and Self-Concept Associate with Rhinoplasty Requests,” 1102f
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Lindern. Sie verweisen auBerdem auf den damit einhergehenden Medizintourismus:
Zahlreiche Menschen reisen in den Iran, um sich dort einer Rhinoplastik zu unterziehen.?3” Die
,Tehran Times” stellt fest, dass im Jahr 2022 1,2 Millionen Medizintourist:innen in das Land
reisten®38, und ,,The Week” schreibt, dass dies etwa 8,5 % der chirurgisch-dsthetischen Eingriffe
in diesem Jahr ausmachen.?®® AuRerdem besaRen in diesem Jahr 247 Krankenhduser und
Kliniken Lizenzen fir die asthetische Chirurgie und der Umsatz des Medizintourismus belief

sich auf 2 Millionen US-Dollar.24°

Die Hohe der Kosten fiir eine Rhinoplastik unterliegt dabei keiner staatlichen Kontrolle.?*!
Genaue Angaben zu den Kosten einer Rhinoplastik im Iran sind schwer zu eruieren, offizielle
Statistiken gibt es nicht. In dem zuvor genannten Artikel aus den ,Tehran Times” wird
angegeben, dass eine Rhinoplastik bereits ab 600 US-Dollar méglich sei.?*? Kalantar-Hormozi
et al. stellen fest, dass die Kosten stark variieren, je nach Chirurg:in und ob die Operation in

einer staatlichen oder privaten Klinik stattfindet.?*?

Zusammenfassend zeigt sich, dass die dsthetische Chirurgie im Iran nicht nur ein medizinisches
Phdanomen ist, sondern eng mit 6konomischen Interessen, medialen Diskursen und globalen
Vermarktungsstrategien verwoben ist. Das Marketing, das einen wichtigen Teil der
Schonheitsindustrie darstellt, erzeugt und verstarkt die Nachfrage und stellt gesellschaftliche
Schonheitsideale als erstrebenswert und Operationen am Korper, um dieses Ziel zu erreichen,
als legitim dar. Die vergleichsweise niedrigen Operationskosten im Iran tragen zusatzlich dazu
bei, dass sowohl einheimische als auch auslandische Akteurinnen Operationen nachfragen,
was den Medizintourismus fordert. Fir Iraner:innen aus niedrigeren sozio-6konomischen
Schichten, sind die proklamierten geringen Kosten trotzdem haufig nur mit einem Kredit

leistbar.

Insgesamt zeigt sich, dass die plastische Chirurgie im Iran auf eine lange Geschichte

zurlickgeht. Wahrend sie in Kriegszeiten vor allem der Rekonstruktion diente, ist sie heute stark

237 \Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.

238 \gl. Afshin Majlesi, “A Sheer Heaven for Cosmetic Surgery,” Tehran Times, zugegriffen am 20. August
2025, https://www.tehrantimes.com/news/486656/A-sheer-heaven-for-cosmetic-surgery.

239 V/gl. Harriet Marsden, “How Tehran Became the World’s Nose Job Capital,” The Week, zugegriffen am 18.
August 2025, https://theweek.com/health/how-iran-became-the-worlds-nose-job-capital.

240 Vgl. Majlesi, “A Sheer Heaven for Cosmetic Surgery.”

241 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.

242 \/g|, Majlesi, “A Sheer Heaven for Cosmetic Surgery.”

243 Vg, Kalantar-Hormozi et al., “Cosmetic Surgery in Iran,” 180.
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durch die Nachfrage nach asthetischen Eingriffen wie der Rhinoplastik gepragt. Die typische
Akteurin dafiir ist eine junge, akademisch gebildete Frau, die ihre Informationen iber mogliche
Komplikationen und Risiken der Operationen liber Bekannte und andere informelle Quellen
einholt. Der Bereich der asthetischen Chirurgie hat sich dabei zu einem wirtschaftlich
attraktiven Sektor entwickelt, wozu auch der Medizintourismus stark beitragt. Gezielte
Marketingstrategien in sozialen Medien und auf Webseiten fordern dies, indem sie dsthetische
Eingriffe als zugdngliche und gesellschaftlich anerkannte Form der Selbstoptimierung

darstellen.
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5 Iranische Schonheitskultur und die Aushandlung globalisierter Ideale

In diesem Kapitel wird zuerst der Begriff ,Schonheit” mit seinen unterschiedlichen
Bedeutungen behandelt. AnschlieBend wird ein kurzer Abriss der iranischen

Schonheitspraktiken dargelegt.

5.1 Diskurs: Schonheit als kulturelles und soziales Konstrukt
Was ist Schonheit?

Schonheit, obwohl sie als subjektiv wahrgenommen wird, geht weit Uber personliche
Vorlieben oder dsthetische Urteile hinaus. Sie reprasentiert kulturelle Normen und Werte und
spiegelt gesellschaftliche Uberzeugungen wider. In diesem Sinne ldsst sich argumentieren, dass

»die Geschichte der [Gesellschaft] in groRem Malde die Geschichte der weiblichen Schénheit

ist244

Im islamischen Versprechen vom Paradies wird Schénheit sowohl mit Keuschheit als auch mit
einer zarten, makellosen Erscheinung beschrieben, wie in den Koranversen, die Jungfrauen mit
sorgfaltig geschiitzten Eiern vergleichen. Diese Beschreibung spiegelt den hohen Stellenwert
wider, der ,Reinheit” und dsthetischer Vollkommenheit im islamischen Denken zugeschrieben
wird. Religiose Fihrer, die ulama, ermutigen die Verdanderung des dufleren Erscheinungsbildes,
wobei sie deutlich zwischen den Geschlechtern differenzieren: Frauen sollen ihre Schénheit
zur Geltung bringen, um ihre ehelichen Pflichten zu erfillen, wahrend Manner durch ihre

dsthetische Erscheinung Gottes Wunsch nach Schénheit entsprechen.?

Frihe islamische Philosoph:innen aus dem 1. Jahrhundert n. Chr. wie al-Tawhidr fiihrten die
Relativitat asthetischer Urteile ein und identifizierten finf Grundlagen fiir die Wahrnehmung
von Schonheit und Hasslichkeit: Natur, Brauch, Gesetz, Vernunft und Leidenschaft. Al-Ghazalt
hingegen verband weltliche und spirituelle Schénheit, indem er behauptete, dass alles Schéne,
Liebenswerte und Gute eine Manifestation Gottes sei. Dabei forderte er von den Menschen,
Schonheit aktiv durch Reflexion und Kontemplation zu erkennen, was sie letztlich zu Gott

fUhren sollte. Fur al-Ghazali ist die spirituelle Schonheit hoher zu bewerten als die dullere

244 Jury und Jury, Bizarre Rituals zit. nach Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 298.
245 \/gl. Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 149f.
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Schonheit, da sie ein tieferes Verstandnis des Goéttlichen und eine Verbindung zu diesem

ermdglicht.?4¢

Islamische Denker:innen wie al-Tawhidi und al-Ghazali verorten Schénheit vor allem in einem
spirituell-ethischen Rahmen. Wahrend bei europdischen Wissenschaftler:innen seit der
Friihen Neuzeit Konzepte, die Schénheit entwickelten, zunehmend biologisch und rassisch

codiert waren.

Zu diesen zahlten unter anderem Petrus Campers und seinen Berechnungen von
Gesichtswinkeln, Thomas Jeffersons biologistische Rechtfertigungen der Sklaverei und Cesare
Lombrosos kriminalanthropologische Portrats. Sie legten dar, wie bestimmte als ,schén”
geltende Merkmale als physische Marker dargestellt werden, die angeblich eindeutige
,rassische” Unterschiede zwischen Menschen belegen sollten und somit auch hierarchisierten.
Zu diesen Merkmalen zdhlten die Form von Nase, Stirn und Becken, die Hautfarbe und
Koérperbehaarung. Diese Idealisierung, die von westlichen Wissenschaften geférdert wurde,
diente nicht nur dazu, die Hierarchien zwischen verschiedenen Gruppen zu naturalisieren,

sondern auch, diese als unverianderlich darzustellen.?’

Hervorzuheben ist in diesem Diskurs die griechisch-romische Nase, die als asthetisches Ideal
und als Marker evolutiondrer Uberlegenheit gedeutet wurde.?*® Der Evolutionist Edward

Drinker Cope beschreibt diese im 19. Jahrhundert diese als , developmental perfection”24°.

Al-Allaf stellt in einem Artikel zu islamischer Bioethik fest, dass ein Schonheitsideal keine
neutrale Beschreibung von Schonheit darstellt, sondern eine kiinstliche Konstruktion, die auf
dem Prinzip der Isomorphie?>° basiert. Philosophisch betrachtet liegt die zentrale Frage fir ihn
weniger darin, wie sich ein Schonheitsideal definiert, sondern vielmehr, was es ausschlieRt.
Solche Ideale lassen viele Frauen aulRen vor, weil sie bestimmte korperliche Eigenschaften wie

vorgegebene Proportionen oder Mal3e als erstrebenswert festlegen. Dadurch wird eine Illusion

246 \/g|. Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 150.

247 \/gl. Kyla Schuller, “Facial Uplift: Plastic Surgery, Cosmetics and the Retailing of Whiteness in the Work of Maria
Cristina Mena,” Journal of Modern Literature 32, no. 4 (2009):
84, https://www.jstor.org/stable/10.2979/jmodelite.32.4.82.

28 \gl. ebd., 84.

243 Cope, The Origin of the Fittest, 116 zit. nach Schuller, “Facial Uplift,” 84.

250 Der Vereinheitlichung von Vielfalt durch mathematische Anndherungen.

54


https://www.jstor.org/stable/10.2979/jmodelite.32.4.82

von Perfektion geschaffen, die nicht nur die Individualitdt von Frauen ausblendet, sondern sie

auch dazu drangt, ihre Kérper zu quantifizieren und zu verdndern.??!

Die Auseinandersetzung mit Schonheitsvorstellungen und ihrer sozialen Konstruktion ist
vielschichtig. Die feministische Forschung hat sich dabei vor allem mit weiblicher Schénheit
beschaftigt. Dworkin untersuchte beispielsweise die stereotype Darstellung weiblicher Figuren
in Marchen. Dabei kam sie zum Schluss, dass Schonheit als archetypisches Attribut einer
»guten Frau” etabliert wurde. Wolf untersuchte die Rolle der Medien bei der Verbreitung von
Schonheitsidealen, wahrend Bartky und Bordo den Zusammenhang zwischen
Schénheitsnormen, Koérperpolitik und der Gesundheit von Frauen analysierten.?>? Die
wissenschaftliche Auseinandersetzung mit Schénheitsdiskursen im Iran bleibt jedoch bislang
begrenzt. Dennoch findet sich in einer Studie von Rahbari et al. auch diese Verbindung von
Schoénheit und Weiblichkeit: Die Teilnehmer:innen beschrieben, dass korperliche Schénheit

einen angeborenen Teil von Weiblichkeit darstellt.?>3

Diese Verknlipfung findet sich auch bei Butler: Liebelt fasst deren Geschlechterbegriff
zusammen mit ,[...]Jgender is produced in a process that is never complete or finished, but that
requires the constant performance and reiteration of gendered norms.“2>* Weiters fuhrt sie
aus, dass dies fur Frauen bedeutet, dass Normen des duBeren Erscheinungsbildes und
Standards weiblicher Schonheit eine zentrale Rolle dabei spielen, als Frauen anerkannt zu
werden. Hier wird die enge Verbindung von Weiblichkeit und Schénheit mit der Identitat und
dem Selbst deutlich. Liebelt verweist auch auf Bartky, die argumentiert, dass Weiblichkeit
durch Schonheitsideale konstruiert wird, und warnt vor der Verknipfung zwischen dem
korperlichen Erscheinungsbild von Frauen und der gesellschaftlichen Vorstellung von

Weiblichkeit.?>®

An diese Diskussion knupft Al-Allaf an, der den Zusammenhang von Schdonheit und Identitat in
den Mittelpunkt riickt. Dabei postuliert er einen ,Verlust der eigenen Identitdt” im Prozess, ein

Schonheitsideal zu erreichen. Er beschreibt, dass, je ndher die Frauen dem vorgegebenen Ideal

251 Vgl. Mashhad Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal Plastic Surgery: Islamic Perspectives,” Medicine and
Law 35, no. 2 (2016): 147.

252 \/g|. Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,” 51.

253 Vgl. ebd., 56f.

254 |iebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves,” 15.

255 \/gl. ebd., 15.
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kommen, desto mehr entfernen sie sich von ihrer individuellen Einzigartigkeit. Dieses Streben
wird zu einem Prozess der Entfremdung von der eigenen Identitadt zugunsten einer Anpassung

an ein kulturelles Konstrukt.2>®

Weiters hélt er fest, dass ,westliche” Medien eine Gleichformigkeit fordern, die weibliche
Individualitditen zunehmend verdrangen. Frauen werden durch Schonheitsideale in kulturelle
Objekte verwandelt, die anhand quantifizierbarer Merkmale wie Gesichtssymmetrie,
Taillenumfang, Beinlange oder Brustform bewertet werden. Diese MalRe dienen als Grundlage
fir ein Schonheitsideal, dem Frauen unabhangig von ihrer persénlichen Identitdt nacheifern
sollen. Dabei werden soziale Anerkennung und in vielen Fallen auch beruflicher Erfolg haufig
daran gekniipft, wie gut sie diesem Ideal mit ihren Normen entsprechen. Paradoxerweise
verliert ein Ideal seine Besonderheit, wenn es tatsachlich erreichbar ware. Dies zeigt, dass

diese Schénheitsstandards darauf ausgelegt sind, unerreichbar zu bleiben.?>’

AuBerdem postuliert Al-Allaf eine uniforme Asthetik. Je mehr Frauen versuchen, dem
Schonheitsideal zu entsprechen, desto dhnlicher werden sie sich (duRerlich). Wenn das Ideal
von vielen erreicht wird, verliert es seinen Status als auSergewdhnlich und es entstehen neue
Trends. Er spricht in diesem Zusammenhang von ,plastic clones“?°8, die durch kosmetische

Eingriffe zu dieser Gleichférmigkeit beitragen.>>®

Wahrend Al-Allaf die Tendenz zur Entindividualisierung beschreibt, betonen andere
Forschende wie Reischer und Koo die Kontextgebundenheit dsthetischer Praktiken. Sie stellen
fest, dass asthetische Korpermodifikationen nur im Kontext ihrer jeweiligen sozialen und
kulturellen Rahmenbedingungen vollstandig verstanden werden koénnen. Diese dienen
unterschiedlichen Zwecken, doch es steht haufig ein zentrales Ziel im Mittelpunkt: das Streben
nach Schonheit, unabhdngig davon, wie diese in einem bestimmten kulturellen oder
individuellen Kontext definiert ist.?®0 Liebelt stellt zudem fest, dass bestimmte &uRere

Erscheinungsbilder hiufig als Mittel sozialer Abgrenzung fungieren.?6?

256 Vgl. Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal,” 146f.

257 Vgl. ebd., 146f.

258 Epd., 148.

259 yg|. ebd., 148.

260 \/g|, Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 297.

261 V/gl, Liebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves,” 10.
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Auch Dolezal zeigt, dass das dauBere Erscheinungsbild flir Frauen eine zentrale Bedeutung
einnimmt. Sie beschreibt Skeggs’ Begriff des ,,corporeal capital“?%?, dies legt die Auswirkungen
von Attraktivitat sowohl auf personliche als auch berufliche Chancen dar. Diese fungiert dabei
als ein Schliusselkriterium, das die Beurteilung von Frauen durch andere, sei es in romantischen
Beziehungen oder im beruflichen Umfeld, entscheidend mitbestimmt. Demzufolge wird das
dulere Erscheinungsbild haufig als wesentlich fir die Definition von Erfolg im Leben einer Frau

angesehen.?%3

Wie Hegland zeigt, spielt Attraktivitat weiterhin eine wichtige Rolle bei Heiratschancen, die
sich darin duRern, moglichst friih einen Heiratsantrag von einem Mann aus einer hoheren

sozio-6konomischen Schicht zu erhalten.?%*

Das bereits zuvor beschriebene Streben nach sozialer Anerkennung und Aufmerksamkeit fiihrt
dazu, dass Frauen versuchen, ihr dulleres Erscheinungsbild an ein vorgegebenes
Schonheitsideal anzupassen. Die Medien vermitteln klar, dass Attraktivitat eine Voraussetzung
fir gesellschaftliche Akzeptanz ist. Dieses Ziel soll durch den Einsatz von kosmetischen
Produkten, Kleidung, Diaten, Medikamenten oder durch kosmetische Eingriffe erreicht

werden.2%°

Dolezal stellt fest, dass sich vor allem junge Menschen einem starken Druck ausgesetzt sehen,
den vorgegebenen Normen zu entsprechen. Idealisierte Bilder beeinflussen die Wahrnehmung
des eigenen Korpers und setzen nahezu unerreichbare Standards. Dabei verschwimmen
zunehmend die Unterschiede zwischen den Anforderungen an Models sowie o6ffentliche
Koérperbilder und den Erwartungen an das Individuum.2%® Indem die Schénheitsindustrie ein

unrealistisches Ideal als erreichbares Ziel prasentiert, profitiert sie davon erheblich.?%”

Auch Al-Allaf beobachtet dhnlich wie Dolezal, dass viele junge Menschen ihre Identitat
zunehmend Uber ihr duBeres Erscheinungsbild definieren. Wenn ihre dufRerlichen Merkmale
nicht mit gesellschaftlichen Erwartungen libereinstimmen, entsteht haufig der Druck, diese zu

verandern. Das kann sich in Anpassungen im Verhalten oder Kleidungsstil zeigen oder bis hin

262 Skeggs, ,,Ambivalent Femininities”, 315 zit. nach Dolezal, “The (In)visible Body,” 364.
263 \/g|. Dolezal, “The (In)visible Body,” 364f.

264 \V/gl. Hegland, “Educating Young Women,” 77.

265 \Vgl. Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal,” 148.

266 \/g|, Dolezal, “The (In)visible Body,” 365.

267 Vg, Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal,” 148.
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zu chirurgisch-asthetischen Eingriffen reichen. Er stellt fest, dass durch die breite Verfligbarkeit
asthetischer Chirurgie die Moglichkeit geschaffen wird, das duRere Erscheinungsbild gezielt an

Schoénheitsstandards anzupassen.?%®

Diese individuellen Praktiken lassen sich nur vor dem Hintergrund groBerer gesellschaftlicher
Strukturen, in die Vorstellungen von Schonheit eingebettet sind, verstehen. Diese bestimmen
nicht nur, welche Merkmale als schén gelten, sondern pragen zugleich die
Wertzuschreibungen, die mit Schonheit verbunden sind. Diese Ideale wirken in alltdgliche
Praktiken hinein, formen Uberzeugungen und machen Schénheit zu einer Ressource, die
Status, Einfluss und soziale Anerkennung verschaffen kann. Schonheit lasst sich so als

kérperliches Kapital begreifen, das soziales Kapital schafft.26°

Zugleich fungiert der Schonheitsdiskurs als Marker geschlechtlicher Differenz, der Frauen von
Mannern abgrenzt und bestehende Privilegien zugunsten mannlicher Positionen festschreibt.
Fiir Frauen stellt dies eine alltagliche Herausforderung dar, die im Spannungsfeld zwischen

individuellen Handlungsspielraum und strukturellen Normen zu verstehen ist.?’°

Schonheit stellt ein Feld sozialer Aushandlung dar, in dem Geschlechterrollen definiert,
verfestigt und reguliert werden und korperliches Kapital geschaffen werden kann, aus dem
wiederum soziales Kapital resultiert. Der Diskurs tGber Schénheit wird durch unterschiedliche
Perspektiven und auch durch kulturelle Unterschiede gepragt. Dabei kdnnen und werden
immer wieder die vermeintlich universellen Annahmen Uber Schonheitsnormen infrage

gestellt. Darauf wird im folgenden Unterkapitel naher eingegangen.

5.2 Die iranische Schonheitskultur und der Einfluss des Westens

Nachfolgend werden die zentralen iranischen Schonheitsideale und der vielseits propagierte

Einfluss des Westens erortert und kritisch hinterfragt.

In einer Studie von Rahbari et al. aus 2018 wurden Vorstellungen vom idealen weiblichen

Korper untersucht und die Antworten der Befragten waren auffallend &hnlich. Eine

268 \/gl. Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal,” 146.
269 \/g|. Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,”” 58.
270 \/gl. ebd., 58.
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KorpergroBe von 165 bis 170 cm sowie eine Figur mit schmaler Taille, betonten Briisten und
Hiften und flachem Bauch wurden dabei als optimal beschrieben. Diese sich stark dhnelnden

Aussagen verdeutlichen ein standardisiertes Schonheitsideal.?’*

Darilber hinaus gilt eine helle Haut im Iran als Zeichen von Attraktivitat, was sich in der weit
verbreiteten Nutzung von Hautaufhellungsprodukten zeigt.?’? Eine junge Frau beschrieb dies

folgendermaRen: ,They say | am cute, although | am brown“?73,

Dabei wurde die Nase in der Studie haufig als pragendes Merkmal iranischer Gesichtsziige
erwahnt. Viele junge Frauen dullerten den Wunsch, ihre Nase operativ zu verdandern, um sie
kleiner wirken zu lassen oder ihre Form anzupassen.?’* Eine Teilnehmerin sagte: ,If | lose
weight and become slim, the first thing | will do is having a nose job done“?’>. Der Wunsch
nach einem schlanken Kérper l3sst sich auch mit einer Studie von Rafati et al.?’® sowie Garrusi
et al. belegen, welche dieses Korperideal auf den Einfluss von sozialen Medien

zuriickfuihren.?”’

Viele junge Frauen betrachten Nasenoperationen als eine Moglichkeit, ihr Erscheinungsbild zu
verbessern. Eine Teilnehmerin erklarte beispielsweise: ,,Those who undergo the nose job,
really look more beautiful afterwards.“?”® Der durch die Aussagen aufgezeigte Fokus auf die

Nase zeigt deren Bedeutung im iranischen Schénheitsdiskurs.?”®

Wahrend Rhinoplastiken die haufigste Form der asthetischen Chirurgie darstellen, werden
auch andere Eingriffe wie Wangenimplantate, Botox-Injektionen und chirurgische Operationen

des Kiefers haufig nachgefragt.?®

271 \Vgl. Rahbari et al., “/Kill Me but Make Me Beautiful,”” 52f.

272 \gl. ebd., 52f.

23 Ebd., 52.

274 \Vgl. ebd., 53f.

275 Ebd., 53.

276 \/gl. Foozieh Rafati, Nasim Dehdashti und Azade Sadeghi, “The Relationship Between Instagram Use and Body
Dissatisfaction, Drive for Thinness, and Internalization of Beauty Ideals: A Correlational Study of Iranian
Women,” Feminist Media Studies 23, no. 2 (2023): 361, https://doi.org/10.1080/14680777.2021.1979065.

277 Vgl. Saeide Garousi, Behshid Garrusi, Fatemeh Divsalar und Kouros Divsalar, “Body Satisfaction and
Management in Iranian Students,” Materia Socio-Medica 24, no. 1 (2012):
34, https://doi.org/10.5455/msm.2012.24.34-37.
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273 Vgl. ebd., 53f.
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Diese oben genannten verschiedenen individuellen Praktiken sind Teil eines breiteren
gesellschaftlichen Diskurses, in dem asthetische Modifikationen als Ausdruck westlicher

Einflisse gedeutet werden.

Amin stellt fest, dass der Wandel traditioneller Geschlechterverhaltnisse in der Pahlavi-Zeit
entweder als gezielte Form kultureller Unterwanderung oder zumindest als unerwiinschte
Folge westlicher Modernisierungsprozesse verstanden wird. Der Autor stellt auBerdem den
von Al-e Ahmad in 1950er-Jahren in diesem Zusammenhang gepragten Begriff
,Gharbzadegi“?8! (,vom Westen befallen“?®?) vor. Damit bezeichnete Al-e Ahmad eine Form
kultureller Selbstentfremdung, in der das Subjekt unreflektiert Waren und Ideen konsumiert

und dabei die eigene kulturelle Verankerung verliert.?8

Diese Vorstellung eines ,vom Westen Befallen-Seins” spiegelt sich auch in der symbolischen
Ordnung von Kleidung, Geschlecht und politischen ldeologien wider. In der Islamischen
Republik Iran etwa wurde westliche Kleidung und damit auch die mit ihr verbundenen Ideen
von Weiblichkeit, Individualitdt oder Demokratie als unvereinbar mit islamischen Werten

betitelt. Amin erklart, dass ,westlich” fir Iraner:innen vor allem européisch bedeutete.?8

Rafati et al. stellten fest, dass die Regierung nach der Islamischen Revolution vergeblich
versuchte, westliche Einflliisse zurlickzudrangen und durch islamisch gepragte Werte zu
ersetzen. Dies ist besonders auf die Medien zuriickzufiihren, die zur Verbreitung von
Schénheitsnormen beigetragen haben. Weibliche Korper im Iran unterliegen zunehmend
globalisierten Schoénheitsstandards, die auf westlichen Idealen basieren. Der Ansicht der
Autor:innen nach entscheiden sich deshalb viele Iraner:innen fiir kosmetische Eingriffe, um

diesen westlich gepragten Kérperidealen ndherzukommen. 8

Zu einem ahnlichen Schluss kommen auch Hassani et al., die in einer Studie den Konsum von

Kosmetikprodukten unter iranischen Frauen untersuchten. Einige Studienteilnehmende

281 Camron Michael Amin, “Importing ‘Beauty Culture’ into Iran in the 1920s and 1930s: Mass Marketing
Individualism in an Age of Anti-Imperialist Sacrifice,” Comparative Studies of South Asia, Africa and the Middle
East 24, no. 1 (2004): 82 (Durham, NC: Duke University Press).

282 Ehd,, 82. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

283 \Vgl. ebd., 82.

284 \/g|. ebd., 79.

285 \/gl. Foozieh Rafati, Nasim Dehdashti, und Azade Sadeghi, “The Relationship Between Instagram Use and Body
Dissatisfaction, Drive for Thinness, and Internalization of Beauty Ideals: A Correlational Study of Iranian
Women,” Feminist Media Studies 23, no. 2 (2023): 364, https://doi.org/10.1080/14680777.2021.1979065.
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bezogen sich auf Schauspieler:innen aus Hollywood als Vorbild fir ihr aduReres
Erscheinungsbild, dabei dulRerten sie den Wunsch, ebenso attraktiv und schon sein zu wollen
wie europdische oder amerikanische Frauen. lhre Vorbilder sahen sie in US-amerikanischen
Serien oder Filmen, die Gber Satellitenfernsehen zuginglich sind.?2¢ Obwohl der Besitz und die
Benutzung von Satellitenschisseln illegal sind, dirften bis zu 70 % der Bevolkerung eine solche

besitzen.28”

Gazagnadou argumentiert den Einfluss europdischer und amerikanischer Werte nicht allein
durch wirtschaftliche Dominanz, sondern auch durch kapitalistische Strukturen, die seiner
Ansicht nach Individualitat und Konsumorientierung fordern wirden. Nicht-kapitalistische
Gesellschaften seien dagegen starker durch Tradition und soziale Normen gepragt, die, wenn
beide Systeme aufeinandertreffen, von neuen Vorstellungen und Werten ersetzt werden.?®®
Dieser Prozess, den Forschende als ,kulturelle Invasion“?® bezeichnen, kann zu Spannungen

zwischen lokalen und importierten Werten fiihren.>*°

Die Auseinandersetzung zwischen traditionellen Werten und duBeren Einfliissen spiegelt sich
auch in offentlichen Debatten im Iran vor dem Sturz des Pahlavi Regimes wider. Amin
beschreibt in diesem Zusammenhang die Kritik der Wochenzeitung Parcham-e Eslam vom 9.
Mai 1946, die den Einzug von Film und Kino in den Iran als gezielte Strategie bezeichnet, Moral,
Religion und die Ehre (,,namusi“)?* zu schwéchen. Vor allem junge Frauen wurden beschuldigt,
westliche Schénheitsideale und Verhaltensweisen unkritisch zu Gibernehmen und sich dadurch

von islamisch gepragten Normen zu entfernen.?%?

Er argumentiert, dass der Sturz des Pahlavi-Regimes 1979 und die damit einhergehende Welle
des Antiamerikanismus sich aus einem Gefiihl kultureller Uberformung, das bis in die 1930er-
Jahre zuriickreichte, speiste. Sichtbar wurde diese Dynamik im Rahmen des sogenannten

Women’s Awakening Project unter Reza Schah, das die Entschleierung gesetzlich verankerte

286 \/g|. Hossei Hassani, Manijeh Akhavan, Ahmad Khakiyan, Ehsan Shahghasemi und Zohreh Faghani,
“Ostentation or Visibility: A Cultural Study of Consumption of Cosmetics by Iranian Young
Women,” Mediterranean Journal of Social Sciences 6, no. 4 (2015):
187, https://doi.org/10.5901/mjss.2015.v6n4s3p182.

287 \Vgl. ebd., 182.

288 \/g|, Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 109.

289 Ebd., 109.

20 Vgl ebd., 109.
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292 \/g|, ebd., 82.

61


https://doi.org/10.5901/mjss.2015.v6n4s3p182

und klare Vorstellungen davon hatte, wie ,,moderne” Mannlichkeit und Weiblichkeit im Iran
auszusehen hatten. Damit wurde ein asthetischer Idealtypus etabliert. Amin bezeichnet dies

als ,visuelle Reprasentation von Modernitat“, 2%

Gazagnadou argumentiert, dass technische Entwicklungen eine zentrale Rolle bei der
Verbreitung und Aneignung von Schonheitsidealen spielten. Sie beeinflussen deren
Verbreitung durch Medien und schaffen neue Moglichkeiten fiir dasthetische Operationen.
Seiner Auffassung nach gelangten auf diese Weise chirurgische Verfahren und medizinisches
Wissen, die urspriinglich in Europa und den USA entstanden, in den Iran. 2°* Wie im Kapitel
»Plastische Chirurgie” erlautert, muss diese Darstellung von historischen Entwicklungen
kritisch gesehen werden. Es kann festgehalten werden, dass sowohl Amin als auch

Gazagnadou Medien als einen zentralen Grund fir gesellschaftliche Veranderung ansehen.

Die Diskussion um die Bedeutung der Medien lasst sich mit Dolezal weiterfiihren, die den
Zusammenhang zwischen medialer Darstellung und der Gleichsetzung von Normalitat und

Schonheit hervorhebt.?%®

Dolezal beschreibt, dass in der sogenannten ,westlichen” Mainstream-Kultur der ,,normale”
Korper mit dem ,,schonen” Korper gleichgesetzt wird. Dieser ist stark gepragt durch soziale
Kategorien wie Geschlecht, Ethnizitdt, Sexualitdat, Klasse und korperliche Fahigkeiten.
Massenmedien, Werbung und medizinische Diskurse verstirken diese Merkmale und
erzeugen erheblichen sozialen Druck. Der ,,normale” Kérper wird haufig durch ein weilles,

|ll

westliches Schonheitsideal definiert, das als ,,neutral” gilt, da es keine sichtbaren Marker wie

Behinderung, Queerness, Dicksein, ethnische Zugehorigkeit oder Hautfarbe aufweist.?%®

Auch wenn diese Analyse explizit auf den ,Westen” abzielt, zeigt sich ein vergleichbares
Phdanomen im Iran. In einer Studie aus dem Jahr 2021 von Rafati et al. wird belegt, dass die
Nutzung von Instagram im Iran in Zusammenhang mit Korperunzufriedenheit, dem Streben
nach Schlankheit und der Internalisierung von Schonheitsidealen steht. Obwohl in der
iranischen Studie nicht explizit die Anpassung an ein ,weilles, westliches” Schonheitsideal

thematisiert wird, zeigt sie dennoch dhnliche Tendenzen der Normierung und Anpassung an

293 Vgl. Amin, “Importing ‘Beauty Culture’,” 79.

294 \Vgl. Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 109.
295 \/gl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 365.

2% \/g|, ebd., 365.
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kulturelle Schénheitsstandards.?®” Rafati et al. stellen auBerdem fest, dass die Einflisse
,westlicher Kultur” auf iranische Frauen weiterhin beobachtbar sind und insbesondere den
Medien dabei eine zentrale Rolle zukommt.?*® Mit Foucault kdnnen Medien als Teil eines
Dispositives verstanden werden, das als Instrument der Erzeugung und Verbreitung von

Schénheitsidealen dient.?°?

Ein zentraler Punkt von Dolezal und Rafati et al. ist die Rolle von sozialen Medien bei der
Verbreitung und Verstarkung globalisierter Schonheitsstandards. Wahrend im ,Westen” das
Konzept des ,Normate“3® ein eng definiertes Ideal darstellt, das sich durch Jugend,
Schlankheit und makelloses Aussehen auszeichnet, zeigt die iranische Studie, wie die Nutzung
von Instagram ahnliche Ideale fordert. Die standige Prasenz bearbeiteter und idealisierter
Bilder fihrt sowohl im ,Westen” als auch im Iran dazu, dass Frauen sich an diesen Normen
messen und ihre Kérper als unzureichend empfinden. Dies macht deutlich, dass Medien und
soziale Netzwerke sowohl im Iran als auch im ,Westen” auf vergleichbare Weise Korperbild

und Selbstwahrnehmung beeinflussen.

Interessant an dieser Behauptung ist der Fakt, dass Dolezal ,den” Westen als ein fir sich
stehenden Teil der Welt annimmt, der von ihr nicht weiter definiert wird. Nach der hier
vertretenen Ansicht sind damit Europa und Nordamerika gemeint. Es ist allerdings fraglich, ob

sich diese beiden einfach so zusammenfassen lassen.

AuRerdem definiert sie das Ideal unter anderem als angelsichsisch3?!, damit wird ein
scheinbar wissenschaftlich gerechtfertigter Oberbegriff verwendet, um das Aussehen von
Menschen aus einem bestimmten Teil der Welt zu beschreiben. Die Idee eines
angelsachsischen Aussehens als wissenschaftlich greifbares Konzept ist problematisch, da es
auf veralteten und widerlegten pseudowissenschaftlichen Annahmen basiert, die versuchen,
Menschen anhand geografischer Herkunft pauschal bestimmte Merkmale zuzuordnen. Selbst
wenn dies nicht intendiert ist, kdnnen sie jedoch genau solche Stereotype weiter festigen. Eine
Abgrenzung des ,angelsachsischen” ,weien” oder auch des pauschalen ,Westens” findet sich

in der Literatur immer wieder, wie beispielsweise bereits oben erwahnt bei Dolezal. Zu Beginn

297 \/g|. Rafati et al., “The Relationship Between Instagram Use,” 371f.

298 \/g|, ebd., 364.
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der Recherche fiir die vorliegende Masterarbeit waren diese Begriffe hilfreiche Wegweiser zur
Orientierung. Die Pauschalisierung ist allerdings nicht wissenschaftlich. Diese klare
Abgrenzung eines ,WeilR-Seins” (bezogen auf die duBerlichen korperlichen Merkmale)
erscheint problematisch, da es sich dabei um eine sozial konstruierte Kategorie handelt. Durch
diese Abgrenzung stellen die Autor:innen selbst wiederum klare Grenzen auf, die auch
wissenschaftlich nicht fundiert sind — egal ob sie als ,weiR”, ,white”, , angelsachsisch”,
,kaukasisch” etc. bezeichnet werden. Daraus entsteht eine Einteilung, die klare Grenzen zieht
und einen Podest schafft. Das ,Weille” steht auf diesem Podest, an dem sich scheinbar alle

,orientieren” wollen. Ob sich die ,anderen” dessen bewusst sind, ist irrelevant, da sie

diejenigen sind, die nach dem ,Weil3-Sein“ streben.

Dass es korperliche Merkmale gibt, die ,markiert” oder ,,unmarkiert” sind, zeigt, dass klare
Bezeichnungen notwendig sind, allerdings lasst sich dies nicht mit ,westlich” und , nicht

westlich” gleichsetzen.

Riley flihrt Kdng an, welcher kritisiert, dass die Gleichsetzung von Schonheit mit
Verwestlichung andere Formen der Normierung von Schoénheit unbericksichtigt lasst und
dadurch diese Diskurse ,,weiRgewaschen” werden. Als Beispiel dafiir nennt er, dass Studien zur
Schonheit in Thailand haufig Hautaufhellung als Ausdruck eines Wunsches nach kaukasischem
Aussehen deuten. Asiatische Schonheitsideale haufig regional verankert und Kang verweist in
diesem Fall auf Japan als Vorbild. Er sieht die Verbindung bestimmter Merkmale mit
kaukasischem WeiR-Sein als epistemologisch problematisch, da sie kulturelle Nuancen und

regionale Dynamiken auRer Acht |4sst.302

In der vorherigen Diskussion lassen sich unterschiedliche Perspektiven erkennen: Dolezal zeigt,
wie westliche Medien Vorstellungen von Normalitat, Schonheit und WeiR-Sein miteinander
verknipfen. Rafati et al. stellten fest, dass eine Abgrenzung zum ,Westen” nicht moglich ist,
da sich auch im Iran beobachten lasst, dass soziale Medien zur Internalisierung bestimmter
Schonheitsideale beitragen. AuBerdem ist der Begriff des ,Westens” kritisch zu sehen, da er

komplexe Aushandlungsprozesse zu stark vereinfacht. Kang betont in diesem Zusammenhang,

302 ygl. Taylor Riley, “Beauty and the Norm: Debating Standardization in Bodily Appearance. 6—8 April 2016,
Iwalewahaus/Chair for Social Anthropology, Bayreuth University,” Sociologus 66, no. 2 (2016):
204, https://www.jstor.org/stable/45158773.
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dass Schonheitspraktiken nicht als bloSe Nachahmung westlicher Normen verstanden werden

dirfen, sondern haufig in ihren jeweiligen kulturellen und sozialen Kontexten entstehen.

Gazagnadou wiederum beschreibt, dass sich weltweit eine zunehmende Attraktivitat euro-
amerikanischer Schonheitsvorstellungen durchsetzt. Er sieht die Bestatigung darin am Beispiel
der Verbreitung von Nasenoperationen im Iran, die flr ihn das Ergebnis einer Integration

fremder Schénheitsideale darlegen.3%3

Hedwig Waters zeigt im Gegensatz zu Gazagnadou und ahnlich wie Kang am Beispiel der
heutigen Mongolei, wie ,westliche Standards” haufig vorschnell ibernommen werden. Sie
beschreibt, wie die zunehmende Fixierung auf korperliche Attraktivitit eng mit
wirtschaftlicher Unsicherheit in postsozialistischen Staaten verbunden ist. Frauen aus allen
sozio-Okonomischen Schichten investieren gezielt in 4&sthetische Eingriffe wie
Blepharoplastik3®* und Rhinoplastik, jedoch laut Waters nicht, um westliche Schénheitsideale
zu imitieren, um ein Erscheinungsbild zu schaffen, das die lokalen Vorstellungen von
Wohlstand und Erfolg darstellt.3> Im Iran lassen sich &hnliche Trends erkennen, wo
Rhinoplastiken und andere asthetische Eingriffe haufig dazu dienen, gesellschaftliche und
wirtschaftliche Chancen zu verbessern, anstatt lediglich westlichen Standards zu folgen. Auch
Davis stellt fest, dass die Bedeutung kosmetischer Chirurgie je nach kulturellem und

historischem Kontext variiert.3%

Wahrend Davis die kulturellen Unterschiede betont, nimmt Gazagnadou auf eine global
beobachtbare Veranderung Bezug. Er beschreibt, dass die Globalisierung im 20. und
21. Jahrhundert zu einer Veranderung des Verstandnisses des eigenen Korpers und in Folge
auch zu Korperpraktiken gefiihrt hat und dadurch eine neue Art von Subjektivitdt entstanden
ist.3%” Dadurch wird der Korper als gestaltbar erlebt, was sich in den chirurgisch-asthetischen

Eingriffen an der Nase im Iran beobachten l3sst.308

Zugleich hat sich aber auch die Bedeutung physischer Attraktivitat gewandelt. Sie wird nicht

mehr, wie bereits angemerkt, ausschlieRlich als ein besonderes Merkmal betrachtet, das einer

303 Vgl. Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 108f.

304 chirurgische Straffung der Augenlider
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306 \V/gl. Davis, “Surgical Passing,” 86.

307 Vgl Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 110.

308 y/g|, ebd., 110.
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bestimmten Klasse vorbehalten ist. Schonheit wird zunehmend mit Normalitat gleichgesetzt,
was auf idealisierte Bilder in Medien und sozialen Netzwerken zurtickzufiihren ist — die kleinste

Abweichung von diesen wird so als Makel wahrgenommen.3%°

Mit globaler Migration und Medienaustausch werden auch Schonheitsideale starker
international gepragt. Studien zur Globalisierung zeigen jedoch, dass solche Einfliisse nicht
unverandert iibernommen, sondern je nach Kontext neu interpretiert oder abgelehnt werden.
Seit den 1980er-Jahren hat sich die Mode- und Schonheitsindustrie stark internationalisiert,
dennoch bleiben Schonheitsideale von lokalen kulturellen Normen und Vorstellungen von
Attraktivitdt gepragt, die eine vollstindige Vereinheitlichung der Schénheitsstandards
verhindern. Medien pragen den Alltag und die Wahrnehmung von dem, was als ,,schon” gilt,
und die Bedeutung von asthetischen Korperpraktiken nimmt weltweit zu — doch dies fiihrt
nicht automatisch zu einer weltweiten Vereinheitlichung oder ,Verwestlichung” von
Korperbildern. Vorstellungen des korperlichen Erscheinungsbildes und dessen Verdanderung
sind historisch gewachsenen und kulturelle spezifische Konzepte, die mit Vorstellungen von
race, Klasse und Geschlecht verknipft sind. Der Umgang mit Schonheit und Kérpergestaltung
nimmt in unterschiedlichen Kontexten verschiedene Ausdrucksformen an und widersetzt sich

vereinfachenden Vorstellungen globaler Angleichung.3%?

309 ygl. Dolezal, “The (In)visible Body,” 364.
310 ygl. Liebelt, “Manufacturing Beauty, Grooming Selves,” 10-13.
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6 Motivationen fiir eine Rhinoplastik

Die Entscheidung, sich einem chirurgisch-asthetischen Eingriff an der Nase zu unterziehen, ist
das Ergebnis eines Zusammenspiels verschiedener Faktoren. In diesem Kapitel werden die
Motivationen in zwei grolRe Bereiche geteilt: einerseits psychologische Griinde und
andererseits soziokulturelle Einflisse. Wahrend die psychologischen Dimensionen der
Rhinoplastik in zahlreichen Studien beleuchtet wurden, sind soziologische, kulturelle und

religiése Einflisse vergleichsweise wenig erforscht.3!!

Bis heute existiert kein allgemeiner Konsens liber die Beweggriinde, die einen Menschen dazu
veranlassen, eine dsthetische Operation in Erwagung zu ziehen. Bakhshaee et al. stellen aber
fest, dass diese mit hoher Wahrscheinlichkeit kulturell bedingte Unterschiede aufweisen.3!?
Die in diesem Kapitel angefiihrten Studien zu den Beweggriinden beziehen sich ausschlieflich
auf den Iran. Zuerst werden in Kapitel 5.1 die Griinde angefiihrt, die mit der Psyche der

Akteurinnen in Zusammenhang stehen. In Kapitel 5.2. werden die soziokulturellen Faktoren

erortert, die dazu beitragen, sich fiir eine Rhinoplastik zu entscheiden.

6.1 Psychologische Griinde

Seit Mitte der 2000er-Jahre beschaftigt sich die Forschung zur Rhinoplastik verstarkt mit dem
Zusammenhang zwischen psychischen Erkrankungen und der Entscheidung zu einer

Operation.33

Die Ansichten Uiber die Motivation hinter kosmetischen Eingriffen hat sich seitdem verandert.
In der Vergangenheit wurden innere psychologische Konflikte als Hauptgrund fir den Wunsch
nach solchen Operationen angesehen. Mit zunehmender Normalisierung asthetischer
Eingriffe hat sich die Interpretation von dieser scheinbar negativ konnotierten psychologischen
Begriindung etwas losgeldst. Aktuell wird im wissenschaftlichen Diskurs aber trotzdem die
Unzufriedenheit mit dem eigenen Kérperbild als einer der wichtigsten Griinde fiir kosmetische

Operationen betrachtet.314

311 ygl. Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 92.

312 ygl. ebd., 92.

313 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 2.
314 ygl, Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 94f.
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Reischer und Koo zitieren Gilman, welcher betont, dass die weite Verbreitung und
Normalisierung der dsthetischen Chirurgie auf der Uberzeugung beruhen, dass solche Eingriffe
nicht nur physische vermeintliche Abweichungen ,korrigieren”, sondern auch die Psyche
yheilen” und ,wiederherstellen”, die durch die Stigmatisierung des Korpers beeintrachtigt
wurde. Die dsthetische Chirurgie erfillt somit zwei Funktionen. Einerseits soll sie vermeintliche
korperliche ,Defizite korrigieren” und andererseits auch psychische Leiden lindern. Gilman
beschreibt diesen Prozess als eine Art der ,Psychotherapie”. Dabei wird die symbolische
Bedeutung des Korpers erkennbar.3'> Die ,Stigmatisierung des Korpers“ bedeutet, dass
bestimmte korperliche Merkmale in einem sozialen Kontext als negativ oder abweichend
gelesen werden, was dem Korper eine negative symbolische Bedeutung zuschreibt. Die
asthetische Chirurgie zielt darauf ab, diese negativen kérperlichen ,Zeichen” zu transformieren
oder zu beseitigen. Dadurch wird die symbolische Bedeutung des Kérpers verandert.3® Es wird
deutlich, dass die genannte doppelte Funktion der asthetischen Chirurgie den Kérper nicht
isoliert von der Psyche begreift, sondern als ihr symbolisches Aquivalent. Wenn das AuRere
des Korpers als mangelhaft wahrgenommen wird, hat dies direkte Auswirkungen auf das

psychische Wohlbefinden.

Im Folgenden wird auf Minderwertigkeitsgefiihle und ein mangelndes Selbstwertgefiihl als
Grinde fiir eine Entscheidung, sich operieren zu lassen, eingegangen. Im Anschluss werden
Untersuchungen vorgestellt, die die Entscheidung fiir eine Rhinoplastik und die Diagnosen der
korperdysmorphen Storung, Depression und Angststorung in Zusammenhang setzen. Im
dritten Unterkapitel werden Studien angefiihrt, welche die Angst vor Einsamkeit und
Beurteilung durch andere untersuchen. Als Abschluss an dieses soll noch die Frage nach der
haufig proklamierten Verbesserung der Lebensqualitit nach einer Rhinoplastik geklart

werden.

315 y/gl. Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 305.
316 Wie ausfuhrlich unter ,,Der Kérper und seine sozialen Dimensionen” in , Korperlich(keiten)” erljutert.
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6.1.1 Minderwertigkeitsgefiihle und niedriger Selbstwert

Nachfolgend wird der Zusammenhang von Minderwertigkeitsgefiihlen, einem negativen
Korperbild sowie einem niedrigen Selbstwertgefiihl mit der Entscheidung fiir eine Rhinoplastik

erlautert.

Mozaffari Niya et al. befragten 2014/15 Manner und Frauen im West-Teheran, um ihre
personlichen Beweggriinde fiir das Eingehen von Risiken, die mit einer asthetischen Operation
im  Gesicht verbunden sind, zu verstehen. Einer der Hauptgriinde waren
Minderwertigkeitsgefiihle, die in die Unterkategorien ,negatives Korperbild“ und
,mangelndes Selbstvertrauen” unterteilt wurden. Die Studie zeigte aullerdem, dass die
Akteur:innen Erwartungen an die Operation hatten, die eng mit einem negativen Korperbild
und der Angst vor Vergleichen mit anderen Frauen durch ihre Eheméanner verkniipft waren.3’
Auch in einer Studie von Afkham-Ebrahimi et al. duBerten die Teilnehmenden Gefiihle von
personlicher Unzulanglichkeit und Minderwertigkeit, insbesondere im Vergleich mit

anderen.318

Die Teilnehmenden dufRerten Unzufriedenheit mit dem eigenen Erscheinungsbild, vor allem
mit der Proportion und Harmonie ihres Gesichts, was haufig zu einem geringen
Selbstwertgefuihl fuhrte.3® Auch in einer Studie von Najjarzadehghalati et al. zu
Motivationsfaktoren fiir eine Rhinoplastik nannten die Teilnehmenden unter anderem ein

negatives Kérperbild und geringes Selbstwertgefiihl als Beweggriinde fir den Eingriff.32°

Die Ergebnisse dieser Studien zeigen, dass der Korper nicht nur als individuelles
Erscheinungsbild, sondern auch als Trager symbolischer Bedeutung verstanden werden muss.
In Anlehnung an Douglas beschreiben Reischer und Koo den Koérper als Projektionsflache
gesellschaftlicher Werte und Normen. Ein als nicht harmonisch wahrgenommenes Gesicht
steht damit nicht nur fir eine asthetische Abweichung, sondern zeigt auch die Angst vor der
damit verbundenen sozialen Differenz und potenziellen Ausgrenzung.

Minderwertigkeitsgefiihle entstehen somit nicht nur aus individueller Unzufriedenheit,

317 vgl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 4f.

318 Vgl. Ahmad Afkham-Ebrahimi, Mohammad Salehi, Mohammad F. Ghalebandi und Ahmad Kafian-Tafty,
“Psychological Health and Expectations of Patients Seeking Cosmetic Rhinoplasty,” Medical Journal of the Islamic
Republic of Iran 22, no. 4 (2009): 201.

319 Vgl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 6.

320 \/g|. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.
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sondern auch aus der Erfahrung, dass der eigene Korper nicht den kollektiv geteilten Symbolen

von Schénheit, Ordnung und Zugehérigkeit entspricht.32!

In einer von Mirzaei et al. im Jahr 2017 unter Studierenden in lllam durchgefiihrten Studie
wurde der Zusammenhang zwischen Selbstwertgefiihl, der Wahrnehmung des eigenen
Korperbildes und dem Wunsch, eine Rhinoplastik durchfiihren zu lassen, untersucht. Dabei
wurde festgestellt, dass die Wahrnehmung des eigenen duReren Erscheinungsbildes eine
zentrale Rolle fur das Selbstwertgefiihl spielte, wahrend das Kérperbild einen Schliisselfaktor
fir die Selbstwahrnehmung und soziale Interaktionen darstellte. Des Weiteren fiihren eine
negative Einstellung zum eigenen Korper sowie die Angst vor sozialer Bewertung haufig zu
einem reduzierten Selbstwertgefihl. In solchen Fallen suchen Betroffene die Bestatigung und
Anerkennung ihres Umfelds, um ein positiveres Kérperbild zu erlangen und ihr Selbstvertrauen
zu starken. Diese Suche nach externer Validierung wird als Beweggrund fiir eine Rhinoplastik
genannt, da die Betroffenen davon ausgehen, dass eine asthetische Veranderung ihr

Selbstwertgefiihl sowie ihre soziale Akzeptanz verbessern kann.322

Die Ergebnisse zeigten auRerdem, dass Studierende, die eine Rhinoplastik geplant hatten oder
bereits durchfihren lieRen, ein deutlich niedrigeres Selbstwertgefiihl hatten und
unzufriedener mit dem eigenen Erscheinungsbild waren als jene, die keine Operation in

Betracht zogen.3%

Mozaffari Niya et al. zitieren Calogero et al., die Kérperscham als einen zentralen Grund fir
kosmetische Eingriffe bei Frauen identifizierten.3?* Im Rahmen der Objektifizierungstheorie,
die von Fredrickson und Roberts vorgeschlagen wurde, ist Kérperscham eine zentrale negative
emotionale Konsequenz der Selbstobjektifizierung, die auftritt wenn Frauen ihren Korper
chronisch aus einer externen, beobachtenden Perspektive betrachten und sich selbst als

Objekte sehen, die bewertet werden.3?>

321 Wie ausfihrlich unter ,Der Kérper und seine sozialen Dimensionen” in ,Kérperlich(keiten)” erldutert.

322 ygl. Mirzaei et al., “Tendency to Rhinoplasty,” 97.

323 vgl. ebd., 97.

324 Vgl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 6.

325 \gl. Rachel M. Calogero, Afroditi Pina, Lora E. Park, und Zara Rahemtulla, “Objectification Theory Predicts
College Women'’s Attitudes Toward Cosmetic Surgery,” Sex Roles 63 (2010): 32-
34, https://doi.org/10.1007/s11199-010-9759-5.
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Dieses Phanomen lasst sich auch mit Foucaults Konzept des disziplinaren Blicks beschreiben.
Der Korper wird zum Ziel standiger Beobachtung, die bereits internalisiert ist. Es braucht also
niemanden, der tatsdchlich wertet. Die Moglichkeit, bewertet zu werden fiihrt dazu, dass
Individuen beginnen ihr Verhalten und ihr Erscheinungsbild zu Gberwachen und anzupassen.
Das Gefihl von Korperscham kann somit als Ausdruck dieses permanenten
Selbstiberwachungsprozesses verstanden werden, was den Wunsch nach kosmetischen

Eingriffen verstarkt.326

Shahidi et al. bezeichnen das Korperbild als eine wichtige Dimension der Identitdt und die
wichtigste im Rahmen der Selbstbewertung bei Frauen. Personen, die sich einer Rhinoplastik
unterziehen, zeigten eine geringere positive Bewertung ihres Aussehens im Vergleich zur
Kontrollgruppe, was auf ein negatives Korperbild und eine unzufriedene Wahrnehmung des

eigenen Aussehens hinweist.327

Interessanterweise wird die Beziehung zwischen Unzufriedenheit mit dem Kérperbild und
einem geringen Selbstwertgefihl als wechselseitig beschrieben. Das bedeutet, dass ein
negatives Korperbild zu einem niedrigeren Selbstwertgefiihl beitragt und ein geringes
Selbstwertgefiihl wiederum die Unzufriedenheit mit dem eigenen Aussehen weiter verstarken

kann.328

Das Selbstwertgefiihl ist ein komplexer psychologischer Faktor, der von zahlreichen sozialen
Einflissen gepragt wird. Insbesondere die Angst, von anderen negativ beurteilt oder bewertet
zu werden, hat eine unglinstige Wirkung auf das Selbstwertgefiihl. Menschen mit einem
geringen Selbstwertgefiihl verfligen haufig Giber wenig Resilienz, um sich selbst zu bestarken,
und sind daher vermehrt auf die Bestatigung ihres Umfelds angewiesen. Kosmetische Eingriffe
wie Rhinoplastiken kdnnen so als Versuch gewertet werden, um durch die Anpassung des

duBeren Erscheinungsbildes die Zustimmung und Anerkennung durch andere zu erhalten.3?°

Der Fotograf Salehi, der eine Weile einen dsthetischen Chirurgen im Iran begleitete, sagte liber

seine Erlebnisse und Uber die Akteurinnen: ,They all had scenarios to ,improve’ their bodies;

326 Wie ausfuhrlich unter ,,Der disziplinierte Kérper” in , Korper(lichkeiten)” erlautert.

327 Vgl. Nikzad Shahidi, Farshad Mahdavi und Mehdi Khanbabayi Gol, “Comparison of Emotional Intelligence, Body
Image, and Quality of Life Between Rhinoplasty Candidates and Control Group,” Journal of Education and Health
Promotion 9 (2020): 2-4.

328 \/g|. Mirzaei et al., “Tendency to Rhinoplasty,” 97.

329 ygl. ebd., 99.
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stories and histories that they thought could be fixed with these operations. It was all due to

a lack of self-esteem.”33% Auch er beschreibt hier das fehlende Selbstwertgefiihl.

Najjarzadehghalati et al. zitieren Afkham-Ebrahimi et al., welche die Erwartungen von
Akteur:innen und ihre psychische Gesundheit im Zusammenhang mit einer geplanten
Rhinoplastik analysierten. Sie zeigten, dass die Akteur:innen davon ausgingen, dass ihre
veranderte Nase direkt die positive Rickmeldung anderer zur Folge hat. Die Autor:innen
stellten fest, dass den Frauen dies zunachst an den Reaktionen von Unbekannten aufféllt, da
der erste Eindruck am starksten vom dufReren Erscheinungsbild gepragt ist. Im Freundes- und
Familienkreis werden die Reaktionen langfristig hingegen eher durch das ,Feedback”
beeinflusst, das aus dem wachsenden Selbstwertgefiihl und Selbstvertrauen der Akteur:innen
entsteht und zu einer positiveren Lebenshaltung flihrt. Ein weiteres Ergebnis der Studie war,
dass Gefiihle von personlicher Unzuldanglichkeit und Minderwertigkeit, insbesondere in
sozialen Interaktionen, entscheidend zum Wunsch nach einem Eingriff an der Nase

beitragen.33?

Es wird von Zojaji et al. proklamiert, dass asthetische Operationen durchgefiihrt werden, um
die Zufriedenheit mit dem Erscheinungsbild zu steigern und die psychische Gesundheit durch
die Férderung von Selbstvertrauen und Selbstwertgefiihl zu verbessern.33? Auch in die zuvor
genannten Studie von Afkham-Ebrahimi et al. konnte nachgewiesen werden, dass die
Mehrheit der Akteur:innen erwartete, dass die Rhinoplastik ihr Selbstvertrauen und
Selbstwertgefuihl steigern wiirde.333 Im Folgenden sollen nun Studien angefiihrt werden, in
denen der Zusammenhang von einer Rhinoplastik und der Steigerung des Selbstwertgefihls

untersucht wurde.

Mirzaei Amin et al. fihren Zamani und Fazilatpour an, welche feststellten, dass das

Selbstwertgefiihl nach einer Rhinoplastik deutlich gesteigert werden konnte.33* Daraus kann

330 Omid Salehi und Negar Esfandiary, “‘Make Me Beautiful,” Reproductive Health Matters 18, no. 35 (2010):
104, https://www.jstor.org/stable/25767334.

331 ygl. Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 201.

332 Vgl. Ramin Zojaji, Mozhdeh Keshavarzmanesh, Hamid Reza Arshadi, Morteza Mazloum Farsi Baf und Sarvenaz
Esmaeilzadeh, “Quality of Life in Patients Who Underwent Rhinoplasty,” Facial Plastic Surgery30, no. 5 (2014):
594,

333 vgl. Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 200.

334 Vgl. S. N. Zamani und M. Fazilatpour, “The Effects of Cosmetic Surgery on Patients’ Self-Esteem and Negative
Image of Themselves,” Journal of Kerman University of Medical Sciences 20, no. 5 (2013): 504.
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abgeleitet werden, dass die Zufriedenheit mit dem dufleren Erscheinungsbild eine wesentliche

Rolle bei der Entwicklung des Selbstwertgefiihls spielt.

Die Untersuchungen von Mirzaei Amin et al. konnten jedoch keine gesteigerte Zufriedenheit
mit dem Korperbild und kein verbessertes Selbstwertgefiihl nachweisen. In der Studie konnte
zudem bestatigt werden, dass Personen, die bereits eine Rhinoplastik durchfiihren lieRen,
starkere Bedenken in Bezug auf ihr Korperbild duBerten als erwartet. Dies zeigt, dass
asthetische Eingriffe keine langfristige Verbesserung der Selbstwahrnehmung oder eine
nachhaltige Steigerung des Selbstwertgefiihls bewirken.33 Zusammenfassend lasst sich
feststellen, dass es weder einen wissenschaftlichen Konsens noch ausreichend Forschung tber

den Einfluss von Rhinoplastiken auf das Selbstwertgefiihl gibt.

Zusammenfassend wird deutlich, dass Minderwertigkeitsgefihle und geringes
Selbstwertgefihl nicht nur individuelle psychische Zustande darstellen, sondern eng mit
gesellschaftlichen Bewertungsmechanismen verbunden sind. In Anlehnung an Foucault
konnen diese Gefiihle als Wirkung von Machtmechanismen verstanden werden, die durch
Normen und Selbstiiberwachung wirken. Der disziplinierende Beobachter in den Frauen
erzeugt dieses Minderwertigkeitsgefihl, indem er sich selbst als abweichend von einer Norm
erkennt und damit als minderwertig im Gegensatz zu anderen erlebt. Die Rhinoplastik lasst
sich so nicht als Ausdruck einer personlichen Entscheidung, sondern als disziplinierende

Korperpraxis begreifen.

6.1.2 Diagnose: Koérperdysmorphe Stérung, Depression und

Angststorung

Im Folgenden sollen psychische Erkrankungen im Kontext mit der Rhinoplastik naher
betrachtet werden, wobei die kérperdysmorphe Stérung (KDS) im Mittelpunkt steht. Sie weist
enge Bezlige zu dem zuvor Diskutierten, wie dem negativen Korperbild sowie dem niedrigen
Selbstwert, auf. Diese Aspekte kdnnen zwar Hinweise auf eine KDS darstellen, sind jedoch nicht
automatisch gleichzusetzen und werden daher gesondert behandelt. Furnham und Levitas

stellen fest, dass ein sehr niedriges Selbstwertgefiihl und eine geringe Lebenszufriedenheit

335 Vgl. Mirzaei et al., “Tendency to Rhinoplasty,” 99.

73



auch mit Depressionen einhergehen konnen.33® Daran anschlieBend bemerken Afkham-
Ebrahimi et al., dass starke Minderwertigkeitsgefiihle medizinisch betrachtet Hinweise auf

eine Angststérung sein konnen.33’

Insgesamt zeigt sich, dass Akteurinnen, die einen asthetischen Eingriff durchfiihren lassen
mochten, haufig einen Dualismus zwischen ihrem dufSeren Korperbild und ihrem inneren

Selbstbild erleben, was sich in psychischen Krankheiten duBern kann.338

Die KDS ist eine psychische Erkrankung, die durch zwanghafte Gedanken tiber ein vermeintlich
,deformiertes” aduBeres Erscheinungsbild gekennzeichnet ist, dabei konnen individuell
unterschiedliche Teile am Korper als Makel oder Fehler wahrgenommen werden. Sie kann
erhebliche Beeintrachtigungen im sozialen, beruflichen und privaten Leben der Betroffenen
verursachen, wobei die Pravalenz der KDS in der iranischen Bevolkerung bei etwa 1-2 % liegt.
Auffallig ist, dass die Rhinoplastik die haufigste dsthetische Operation ist, die von den
Betroffenen angestrebt wird.33° An dieser Stelle soll kurz auf das bereits ausgefiihrte Konzept
,The Absent Body“ 3*° von Leder eingegangen werden. Ohne eine Erkrankung, die das
Korperbild derartig beeinflusst, tritt der Korper meist in den Hintergrund und ermoglicht
Handeln, ohne selbst im Zentrum der Aufmerksamkeit zu stehen. Bei einer Krankheit wie der
KDS wird der Korper jedoch GbermaRig prasent und fremd erlebt. Dabei drangen sich dem
betroffenen Menschen einzelne Korperteile auf und werden als storend oder defizitar erlebt.
Der Korper wird damit nicht mehr als selbstverstandlich ,eigener Leib” erfahren, sondern als
Objekt, das sich gegen einen selbst richtet. Das Erleben des eigenen Korpers als fremd ist das
Produkt von sozialen Normen, von denen sich Individuen als abweichend erleben, und kann

sich im schlimmsten Fall in einer KDS duRern.34!

Am Beispiel der Diagnose einer KDS lasst sich die Selbstdisziplinierung nach Foucault als
extreme Form der Subjektivierung beobachten. Die damit verbundenen zwanghaften
Gedanken Uber ein vermeintlich ,deformiertes" duReres Erscheinungsbild spiegeln einen

inneren Zwang wider, den Korper an eine (haufig unerreichbare) Norm anzupassen. Die

336 Vgl. Adrian Furnham und Justine Levitas, “Factors That Motivate People to Undergo Cosmetic Surgery,” The
Canadian Journal of Plastic Surgery 20, no. 4 (2012): 50, https://doi.org/10.1037/h0099247.

337 vgl. Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 201.

338 \/gl. Zahiroddin et al., “Do Mental Health and Self-Concept Associate with Rhinoplasty Requests,” 1102f.

339 Vgl. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 198.

340 Leder, The Absent Body, 1. zit. nach Dolezal, “The (In)visible Body,” 359.

341 Wie ausfuhrlich unter ,,Der Kérper und seine sozialen Dimensionen” in , Korper(lichkeiten)” erlutert.
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Rhinoplastik, der am haufigsten von KDS-Patient:innen angestrebte dsthetische Eingriff, kann
als Versuch verstanden werden, den Korper zu disziplinieren, also durch chirurgische Eingriffe

zu verandern.3%2

Eine Studie aus 2013 von Fathololoomi et al., die im Thaleghani Krankenhaus durchgefiihrt
wurde, zeigte, dass psychische Erkrankungen, insbesondere Angststérungen und
Depressionen, bei Akteur:innen, die sich fir eine Rhinoplastik entscheiden, eine bedeutende
Rolle spielen. Bei den untersuchten Akteur:innen litten 33,3 % der Frauen und 25,8 % der
Manner an einer KDS. Von den KDS-Patient:innen litten zusatzlich 26,8 % an einer
Angststorung und 29,3 % an Depressionen. In anderen Studien, wie der von Fathololoomi et
al. zitierten Studie von Alavi M. et al., konnten noch héheren Zahlen, mit bis zu 40 % Pravalenz
von Angststorung und Depression bei KDS-Patient:innen nachgewiesen werden.3** Afkham-
Ebrahimi et al. fihren an, dass 7-15 % der Akteur:innen, die einen kosmetischen Eingriff

vorhaben, unter einer KDS leiden.3*

Mozaffari Niya et al. stellten auRBerdem fest, dass Personen, die sich einen kosmetischen
Eingriff wiinschten, mit ihrem &dueren Erscheinungsbild unzufrieden waren. Diese
Unzufriedenheit ging unter anderem haufig mit psychischen Erkrankungen wie
Angststorungen und Depressionen einher. Darliber hinaus zeigten sie, dass die Akteur:innen
in einer dsthetischen Operation die Lésung fiir ihre Probleme sahen.3* Daraus l4sst sich
schlussfolgern, dass psychische Erkrankungen wie Angststérungen und Depressionen eng mit

der Entscheidung fiir dsthetische Operationen verbunden sind.

In der von Mozaffari Niya et al. zitierten Studie von Furnham und Levitas aus 2012, wurde
festgestellt, dass Menschen mit sozialer Unsicherheit und ausgepragten Selbstzweifeln ein
erhohtes Risiko fur Depressionen haben, was sie dazu bewegt, ihr Aussehen operativ zu
verandern.3#® Auch Afkham-Ebrahimi et al. kamen zu einem &hnlichen Schluss: Menschen, die
sich eine Rhinoplastik wiinschten, hatten haufig eine Zwangsstorung, Angststorung oder

Depression.3*

342 Wie ausfuhrlich unter ,,Der disziplinierte Kérper” in , Korper(lichkeiten)” erlautert.
343 ygl. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 198f.

344 vgl. Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 201.

345 Vgl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 5f.
346 Vgl. ebd., 6.

347 Vgl. Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 198.
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Fathololoomi et al. fanden heraus, dass Akteur:innen mit psychischen Erkrankungen haufig
unzufrieden mit den Ergebnissen ihrer Rhinoplastik sind.3*® Najjarzadehghalati et al. stellten
fest, dass das Ausbleiben der erwarteten Ergebnisse potenziell negative Folgen haben kann.
Werden die erhofften Ergebnisse nicht erreicht, kann dies psychische Erkrankungen, wie
Depressionen, verstirken.3*® Auch nach einer Operation bleibt der Korper fur Betroffene
haufig ein ,fremder” Korper. Der erhoffte Zustand des visuell unauffalligen Korpers (,,absent
body“), bei dem die Nase nicht mehr auffillt, sondern einfach ,verschwindet”, stellt sich nicht
unbedingt ein. Stattdessen bleibt der Blick auf den eigenen Kérper und seine einzelnen Teile

fixiert, wodurch dieser weiterhin als Giberprasent und problematisch erlebt wird.3>°

Fathololoomi et al. schlagen vor, dass Chirurg:innen vor der Operation aufmerksam vorgehen
und Beratungen einplanen sollen. In diesen Gesprachen kdnnte beobachtet werden, ob
moglicherweise eine psychische Erkrankung vorliegen koénnte, die eine Rolle bei der
Entscheidung spielt. Eine praoperative Evaluation konnte also dazu beitragen, psychische

Erkrankungen wie KDS friihzeitig zu erkennen.??

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass die hohe Pravalenz der KDS unter Personen, die
eine Rhinoplastik durchfiihren lassen mochten, verdeutlicht, wie psychische Erkrankungen die
Entscheidungsfindung beeinflussen kdnnen. Akteurinnen mit KDS suchen vermehrt nach
operativen Losungen fiir ihre wahrgenommene korperliche Unzufriedenheit. Ebenso werden
Depressionen und Angstzustande haufig als Begleiterkrankungen beobachtet. Diese tragen zur
Verstarkung des Wunsches nach einem asthetischen Eingriff bei. Obwohl viele Studien, die hier
angefihrt wurden, zu einem dhnlichen Schluss kommen, konnte im Rahmen einer Studie von
Zahiroddin et al., kein signifikanter Zusammenhang zwischen dem Wunsch nach einer
Rhinoplastik und der psychischen Gesundheit, einschlieRlich z.B. Depression oder

Angststdrungen, festgestellt werden.3°2

Mithilfe der Konzepte von Foucault konnte gezeigt werden, dass die hdufig von KDS-

Patient:innen angestrebte Rhinoplastik eine extreme Form der Subjektivierung durch

348 \/g|. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 198-200.

349 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4f.
350 Wie ausfihrlich unter ,,Der Kérper und seine sozialen Dimensionen” in , Korper(lichkeiten)” erldutert.
351 ygl. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 198-200.

352 y/gl. Zahiroddin et al., “Do Mental Health and Self-Concept Associate with Rhinoplasty Requests,” 1102f.
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Selbstdisziplinierung darstellt. Mithilfe Leders Konzept des ,The Absent Body“3>® kann
demonstriert werden, dass der Korper bei einer KDS fiir die Betroffenen selbst zum permanent
prasenten, fremden Objekt wird. Selbst nach einer Operation verschwindet diese Uberprisenz

nicht, sodass der Kérper weiterhin als stérend erlebt werden kann.

Aus den Ausfiihrungen der vorherigen zwei Unterkapiteln ldsst sich schlussfolgern, dass
psychologische Faktoren wie Minderwertigkeitsgefiihle, Depressionen und die KDS zentrale
Beweggriinde fiir eine Rhinoplastik darstellen. Im Folgenden soll nun auf die Angst vor der

Einsamkeit und sozialen Isolation als Motivationen eingegangen werden.

6.1.3 Angst vor Einsamkeit und sozialer Isolation

Wahrend sich in zahlreichen Studien Minderwertigkeitsgefiihle und ein geringes
Selbstwertgefihl als zentrale Beweggriinde fiir eine Rhinoplastik herausstellten, wird in
wenigen Arbeiten der Aspekt der Einsamkeit betont. Jedoch beschreiben Jahandideh et al.,
dass die KDS zu Einsamkeit und zum Riickzug aus dem gesellschaftlichen Leben fiihren kann.3>*
In der zuvor genannten Studie von Mozaffari Niya et al. wurde die ,,Flucht vor Einsamkeit*3>>
als eine der wichtigsten Kategorien neben dem Minderwertigkeitsgefiihl, als Griinde fir die
Entscheidung zu einer Rhinoplastik genannt. Diese umfasste drei spezifische Unterkategorien:
das ,Gefuhl der inneren Leere“3®, den ,Mangel an Liebe im Leben“3>” sowie den ,Mangel an
erfullender Beschaftigung“3>®. Viele Teilnehmende schilderten, dass sie angesichts dieser
Belastungen nach einem Ausweg suchten. Als naheliegendste Moglichkeit erschien ihnen
dabei eine duRerliche Veranderung, vor allem im Gesicht, von der sie sich Verbesserungen
sowohl fir ihr soziales Umfeld als auch fir ihre berufliche Situation versprachen. Die Eingriffe

wurden in diesem Zusammenhang als Moglichkeit betrachtet, um soziale Herausforderungen

353 Leder, The Absent Body, 1. zit. nach Dolezal, “The (In)visible Body,” 359.

354 vgl. Hesam Jahandideh, Fatemeh Dehghani Firouzabadi, Mohammad Dehghani Firouzabadi, Ahmad Ashouri,
Ali Haghighi und Maryam Roomiani, “Persian Validation and Cultural Adaptation of the Body Dysmorphic Disorder
Questionnaire—Aesthetic Surgery for Iranian Rhinoplasty Patients,” World Journal of Plastic Surgery 10, no. 2
(2021): 55, https://doi.org/10.29252/wijps.10.2.55.

355 Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 4. (eigene Ubersetzung aus dem
Englischen)

35 Ebd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

357 Ebd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

358 Ehd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)
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zu bewaltigen und emotionale Probleme wie Einsamkeit zu lberwinden. Sie dienten den
Betroffenen als Ersatz fiir fehlende soziale und emotionale Bindungen. Dabei nahmen viele
bewusst die Risiken und moglichen Komplikationen in Kauf, um sozialer Isolation vorzubeugen
und sich in zwischenmenschlichen Beziehungen besser zu fiihlen.3*° Shahidi et al. konnten in
einer Studie feststellen, dass Personen, die sich einer Rhinoplastik unterziehen, im Vergleich
zur Allgemeinbevolkerung geringere soziale Fahigkeiten aufweisen und sich in
zwischenmenschlichen Interaktionen nicht wohlfiihlen. Unter sozialen Kompetenzen
verstehen die Autor:innen unter anderem die Fahigkeit, andere wahrzunehmen und sich in sie
einzuftihlen, klar zu kommunizieren, aufmerksam zuzuhéren, gezielt nachzufragen und

konstruktiv zu verhandeln.360

Aus phanomenologischer Sicht ldsst sich dieses Bedirfnis nach Veranderung als ein Streben
nach einem vermeintlich ,unsichtbaren” oder ,harmonischen” Gesicht verstehen, das nicht
mehr als stérend wahrgenommen wird, sondern reibungslos soziale Teilhabe ermoglicht. Der
Korper soll in den Hintergrund treten und nicht ldnger als Storfaktor in sozialen Situationen
wirken. In diesem Sinne kann der Wunsch nach einer unauffalligen, als ,normal“ empfundenen
Nase als ein Versuch, soziale Zugehorigkeit zu sichern und die Erfahrung von Einsamkeit zu
Uberwinden, verstanden werden.36! Gleichzeitig lasst sich der Kérper hier auch als ein
agentischer Korper verstehen: Die Operation stellt eine Handlung dar, mit der Zugehorigkeit
aktiv herbeigefiihrt und sozialer Ausschluss vermieden werden soll. Durch die bewusste
Umgestaltung wird der Korper zu einem Medium, das Zugehorigkeit sichtbar macht und
soziale Teilhabe ermdglicht. Die Rhinoplastik erscheint damit nicht nur als Reaktion auf
Einsamkeit, sondern als Handlung, durch die Individuen ihre Position innerhalb sozialer

Gemeinschaften absichern.362

Hawkley und Cacioppo stellten fest, dass Einsamkeit sowohl auf psychischer als auch auf
physischer Ebene erhebliche Folgen haben kann. Chronische Einsamkeit beeintrachtigt

Aufmerksamkeit, Denken, Emotion und Verhalten und wirkt sich negativ auf Gesundheit und

359 Vgl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 6.

360 \/gl. Shahidi, Mahdavi und Gol, “Comparison of Emotional Intelligence,” 4.

361 Wie ausfiihrlich unter ,,Phdnomenologische Perspektiven auf Kérperlichkeit” in , Kérperlich(keiten)” erldutert.
362 Wie ausfuhrlich unter ,,Der agentische Kérper” in ,Korperlich(keiten)” erlautert.
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Lebenserwartung aus.3®3 Sie verstarkt Gefiihle der Verletzlichkeit und zugleich das Bediirfnis
nach sozialer Zugehorigkeit. Die damit einhergehende erhohte Sensibilitdt in sozialen
Situationen beeinflusst psychologische Prozesse und wirkt sich auf physiologische Funktionen
aus, sie verschlechtert beispielsweise die Schlafqualitdt und erhoht das Risiko fir

Krankheiten.3%4

Neben der , Flucht von der Einsamkeit“3®° stellt die ,,Angst vor dem Nicht-gesehen-Werden*3¢®
eine weitere Hauptkategorie aus der Studie von Mozaffari Niya et al. dar. Sie umfasst zwei
spezifische Unterkategorien: ,die Angst, Aufmerksamkeit zu verlieren“3®” und ,die Angst,
verglichen zu werden“3®®, Vor allem bei verheirateten Frauen scheinen Ehepartner einen
starken Einfluss auf die Entscheidung fir kosmetische Operationen zu haben, indem sie die
genannten Angste noch verstirken. Damit wird sichtbar, wie stark zwischenmenschliche
Beziehungen als Faktoren in der Entscheidung fir eine Rhinoplastik wirken kénnen.3%° Der
Einfluss des Vergleichs von und mit anderen als Beweggrund wird ausfihrlicher in 5.2.1

beleuchtet.

Darilber hinaus wurden die Gleichformigkeit des Alltags sowie der Wunsch, der Monotonie
des taglichen Lebens zu entfliehen, als Beweggriinde fiir eine Rhinoplastik genannt.3”°
Chirurgisch-asthetische Operationen erscheinen in diesem Zusammenhang als ein Versuch,

dem Alltag neue Bedeutung zu verleihen.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass es wenig Forschung zur Flucht vor Einsamkeit im
Zusammenhang mit einer Rhinoplastik gibt. Mithilfe der ausfiihrlichen Studie von Mozaffari
Niya et al. lasst sich jedoch belegen, dass asthetische Eingriffe als Losung betrachtet werden,

um die eigene Lebenssituation zu verbessern. Dabei werden mogliche Risiken und negative

363 vgl. Louise C. Hawkley und John T. Cacioppo, “Loneliness Matters: A Theoretical and Empirical Review of
Consequences and Mechanisms,” Annals of  Behavioral Medicine 40, no. 2 (2010):
226f., https://doi.org/10.1007/s12160-010-9210-8.

364 ygl. ebd., 218.

365 Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 4.

366 Ehd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

367 Ebd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

368 Ehd., 4. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

369 \gl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 6.

370 \gl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.
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Folgen eines invasiven Verfahrens, wie das eines chirurgischen Eingriffs, von den

Teilnehmenden in Kauf gegnommen.37!

Der Korper kann in diesem Zusammenhang als agentischer Korper verstanden werden, der
durch seine bewusste Umgestaltung aktiv zur Darstellung von Zugehdrigkeit und zur
Herstellung sozialer Teilhabe eingesetzt wird. Aus phanomenologischer Sicht zeigt sich damit,
dass die Betroffenen nicht unbedingt eine ,andere Nase” anstreben, sondern einen Korper,

der unauffallig, harmonisch und damit als sozial zugehorig erlebbar wird.

6.1.4 Auswirkung auf die Lebensqualitat

Wie bereits aus den vorherigen Ausfiihrungen klar wurde, erhoffen sich viele Menschen von
der Operation ein besseres Selbstbild, ein starkeres Selbstbewusstsein und eine Optimierung
ihres sozialen Lebens. Auch in der von Najjarzadehghalati et al. durchgefiihrten Studie wird
betont, dass die Erwartung einer verbesserten Lebensqualitdt einen entscheidenden Einfluss
darauf auslibt, sich einer Rhinoplastik zu unterziehen. Sie stellten fest, dass Akteur.innen diese
Operationen nicht durchfihren lassen, um einem vermeintlichen Schoénheitsideal zu

entsprechen, sondern um ihre Lebensqualitat zu verbessern.37?

Jahandideh et al. kamen zur Erkenntnis, dass durch die chirurgisch-asthetische Veranderung
des Gesichts bei den Akteur:innen eine Steigerung der Lebensqualitdt zu beobachten ist. Sie
fihrten frihere Untersuchungen an, die gezeigt haben, dass die Lebensqualitit der
Akteur:innen innerhalb von sechs Monaten nach einer Rhinoplastik deutlich ansteigt. In der
vorliegenden Studie wurde festgestellt, dass diese positiven Veranderungen bereits einen
Monat nach dem Eingriff eintreten und dass die Verbesserung der Lebensqualitat eines der
wichtigsten Ergebnisse der Rhinoplastik darstellt.3”®> Auch Lotfollah Afzali Borujeni et al.

konnten eine Verbesserung der Lebensqualitit nach einer Rhinoplastik bestatigen.374

371 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.

372 vgl. ebd., 1.

373 Vgl. Jahandideh et al., “The Persian Version of Utrecht Questionnaire,” 143f.

374 vgl. Lotfollah Afzali Borujeni et al., “A Comparative Analysis of Patients’ Quality of Life, Body Image and Self-
confidence Before and After Aesthetic Rhinoplasty Surgery,” Aesthetic Plastic Surgery 44 (2020):
483, https://doi.org/10.1007/s00266-019-01559-3.
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Wahrend in den zuvor genannten Studien ein Anstieg der Lebensqualitdt nach einer
Rhinoplastik herausgefunden werden konnte, gelang dies Shahidi et al. nicht. Dies weist darauf
hin, dass die Lebensqualitat allein moglicherweise kein ausschlaggebender Faktor dafiir ist,
sich einer Rhinoplastik zu unterziehen.?”> Auch Zojaji et al. konnten keine Verbesserung der
Lebensqualitat, jedoch eine der psychischen Gesundheit der Akteur:innen, drei Monate nach

der Rhinoplastik, feststellen.37®

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass mehrere Studien eine Verbesserung der
Lebensqualitat zumindest spatestens 6 Monate nach einer Rhinoplastik belegen, welche sich
in einem gesteigerten Selbstbewusstsein in sozialen Situationen, héherer Zufriedenheit mit
dem duleren Erscheinungsbild sowie empfundener erweiterter sozialer
Handlungsmoglichkeiten duRert. Insgesamt deuten die bisherigen Untersuchungen also
darauf hin, dass eine Rhinoplastik fiir viele Akteurinnen mit einer wahrgenommenen
Verbesserung der Lebensqualitdt verbunden ist, auch wenn die Ergebnisse nicht in allen
Studien einheitlich ausfallen. Es muss jedoch darauf hingewiesen werden, dass die aktuelle

Studienlage dazu eingeschrankt ist.

In diesem Unterkapitel wird deutlich, dass die Operation nicht nur ein &dullerliches
,Korrigieren” darstellt, sondern dass der Korper selbst als agentisch verstanden werden kann.
Er wird zu einem Medium aktiven Handelns, wodurch die Lebensqualitat durch neue Formen
der sozialen Interaktion und einem starkeren Gefiihl von Zugehorigkeit verbessert wird. Der
Eingriff wird also zu einem Akt der Selbstgestaltung, in dem der Korper nicht langer als passiv

diszipliniertes Objekt erscheint.3”’

Es wurden in 5.1 Studien angefiihrt, in denen vor allem psychologische Griinde als Motivation
fur eine Rhinoplastik genannt wurden. In einer von Zahiroddin et al. im Jahr 2007 in Teheran
durchgefiihrten Studie konnte festgestellt werden, dass die Mehrheit der Personen, die sich
einer Rhinoplastik unterzogen haben, keine friiheren kosmetischen Eingriffe oder Operationen
durchgefiihrt hatten. Dies deutet laut den Autor:innen darauf hin, dass psychologische

Faktoren zwar bei einigen Akteurinnen eine Rolle spielen kénnen, jedoch nicht die einzige oder

375 Vgl. Shahidi, Mahdavi und Gol, “Comparison of Emotional Intelligence,” 4.
376 Vgl. Zojaji et al., “Quality of Life in Patients Who Underwent Rhinoplasty,” 594.
377 Wie ausfuhrlich unter ,,Der agentische Kérper” in ,Korperlich(keiten)” erlautert.

81



ausschlaggebende Motivation fir eine Rhinoplastik darstellen.3’® Im folgenden Unterkapitel
sollen nun die soziokulturellen Faktoren untersucht werden, die die Entscheidung fiir oder

gegen einen Eingriff beeinflussen.

6.2 Soziokulturelle Faktoren

Neben psychologischen Motiven spielen soziokulturelle Einfliisse eine zentrale Rolle bei der
Entscheidung fir eine Rhinoplastik. In diesem Abschnitt werden zwei zentrale Faktoren
betrachtet: zum einen die Wirkung von Schonheitsidealen und sozialen Vergleichen und zum
anderen das Spannungsfeld von Religion und kosmetischer Chirurgie. Zum Abschluss werden
die Ergebnisse der Analyse in einen Kontext der Identitatsaushandlung eingebettet.
Perhaps persons who seek plastic surgery intuitively grasp what social scientists have
learned over the last four decades- that people associate physical attractiveness with

numerous highly favorable personality traits including intelligence, competence and
social desirability.3”°

Dieses Zitat verdeutlicht, wie stark die Entscheidung fiir eine Rhinoplastik von soziokulturellen
Einflissen gepragt ist. Der Wunsch nach einer Verbesserung des dufleren Erscheinungsbildes
und des Selbstbewusstseins zeigt die Rolle von Schdonheitsidealen und sozialen Vergleichen in
der Motivation der Akteurinnen. Es betont zugleich, wie stark das eigene Aussehen mit

sozialem Status und personlichem Erfolg verbunden wird.

Rafati et al. stellen fest, dass iranische Frauen ihrem duBeren Erscheinungsbild eine besondere
Bedeutung beimessen und als Ausdruck personlicher Leistung verstehen. Dies fiihren sie auf
die kollektivistische Kultur im Iran zurtick, in der soziale Anerkennung und die Wahrnehmung
anderer einen hohen Stellenwert haben. Menschen reagieren sensibler auf &dullere
Bewertungen und neigen stdrker zu sozialen Vergleichen, um nicht von den gesellschaftlich

akzeptierten Normen abzuweichen.38°

378 \gl. Zahiroddin et al., “Do Mental Health and Self-Concept Associate with Rhinoplasty Requests,” 1102f.
379 Afkham-Ebrahimi et al., “Psychological Health and Expectations,” 198.
380 \/g|, Rafati et al., “The Relationship Between Instagram Use,” 364.
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6.2.1 Schonheitsideale und soziale Vergleiche

In diesem Unterkapitel werden der Einfluss von Medien, kulturellen Schonheitsidealen und

des sozialen Umfelds auf den Wunsch nach Rhinoplastiken besprochen.

Reischer und Koo zitieren Gilman, der darauf hinweist, dass asthetische Chirurgie historisch
gesehen dazu genutzt wird, Stigmata zu beseitigen oder zu korrigieren, dabei nimmt er Bezug
auf die syphilitische Nase3®!, die den Korper sozial markierte. Diese Eingriffe sollten solche
Merkmale, die als unvereinbar mit dominanten &sthetischen und kulturellen Normen
wahrgenommen wurden, anpassen und normieren. Dies verdeutlicht, wie stark dsthetische
Chirurgie in die gesellschaftlichen Vorstellungen von Schénheit und Norm eingebettet ist.382
Aus foucaultscher Perspektive wird hier ersichtlich, wie der Korper Ziel von
Normierungsprozessen wird. Chirurgische Eingriffe fungieren als Technologien der
Disziplinierung, durch die Abweichungen korrigiert und Kérper den dominanten asthetischen

Normen angepasst werden.383

Aktuelle Studien bestatigen diesen Zusammenhang. So stellen etwa Najjarzadehghalati et al.
fest, dass die Entscheidung zur Rhinoplastik durch die Kritik am duReren Erscheinungsbild
durch andere beeinflusst wird. Negative Kommentare oder Urteile kénnen zu Unzufriedenheit
und einer nachteiligen Selbstwahrnehmung fiihren. Vor allem in sozialen Situationen, in denen
sich Betroffene verletzlich fiihlen, verstarken solche Erfahrungen emotionalen Stress. Diese
Dynamik kann den Wunsch nach asthetischen Eingriffen verstarken, um den
wahrgenommenen sozialen Druck zu bewiltigen.3®* Zu diesem Ergebnis kommen auch
Mozaffari Niya et al., in deren Studie die Verbindung zwischen sozialem Druck und dem

Wunsch nach duBerer Anpassung deutlich wird.3%>

Dies lasst sich auch als Ausdruck dessen verstehen, was sich auf Basis des Konzepts des
disziplinaren Blicks nach Foucault als Internalisierung gesellschaftlicher Normen beschreiben
|3sst. Negative Kommentare (iber das eigene AuRere von anderen verstiarken den eigenen Blick

auf sich selbst, sodass der eigene Korper fortlaufend tGberwacht und diszipliniert wird. Der

381 Siehe auch Kapitel ,,Plastische Chirurgie im Iran”

382 \/g|, Reischer und Koo, “The Body Beautiful,” 305f.

383 Wie unter ,,Der disziplinierte Korper” in , Kérper(lichkeiten)” erl3utert.

384 \Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 5.
385 \/gl. Mozaffari Niya et al., “Personal Motivations of Iranian Men and Women,” 4—6.
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Wunsch nach einer Rhinoplastik kann damit als Reaktion auf dulReren Druck, aber in Folge auch

als Akt der Selbstanpassung an internalisierte Normen verstanden werden.38

Darilber hinaus zeigt die Studie von Najjarzadehghalati et al., dass neben dem Druck, der durch
soziale Urteile entsteht, auch die Wahrnehmung eines als nicht harmonisch empfundenen
Gesichtes einen wichtigen Faktor darstellt.3®” Die Kritik des sozialen Umfelds kénnte auch ein
Grund zur Verstarkung dieser Wahrnehmung sein, dieser Zusammenhang wird in der Studie

jedoch nicht erwahnt.

Die Teilnehmenden empfanden ihre Nase als unharmonisch im Verhdltnis zu anderen
Gesichtsziigen. Einige beschrieben ihre Nase als , disorganized“38. Diese Wahrnehmung einer
nicht vorhandenen Harmonie wurde haufig mit ethnischen Merkmalen in Verbindung
gebracht.3®® Dies verdeutlicht, wie stark gesellschaftlich geprigte Schénheitsideale

beeinflussen, was als ,unpassend” oder ,abweichend” gilt.

In der Verbindung der gerade beschriebenen Selbstwahrnehmung mit den gesellschaftlich
konstruierten Schonheitsnormen stellt sich die Frage, wie solche Ideale lberhaupt entstehen
und vermittelt werden. Einen signifikanten Einfluss auf diese Entwicklung nehmen die Medien,

die zentrale Schénheitsideale und Kérperbilder (re)produzieren.3%°

Besonders der standige Vergleich mit idealisierten Bildern in den Medien verstarkt die
Unzufriedenheit mit dem eigenen Korper. Najjarzadehghalati et al. heben hervor, dass die
Teilnehmenden berichteten, bewusst oder unbewusst kontinuierlich mit solchen Bildern
konfrontiert zu sein. In der Studie konnte nachgewiesen werden, dass dieser mediale Einfluss
zu kritischer Selbstbeurteilung und einem starken Wunsch fiihrt, das eigene Erscheinungsbild
durch eine Rhinoplastik an das Gesehene anzupassen. Dariliber hinaus verstarken Medien,
durch die Normalisierung &asthetischer Operationen als Mittel zur Verbesserung des
Erscheinungsbildes, die Kérperunzufriedenheit.3°! Aus einer foucaultschen Perspektive lassen

sich Medien als Teil eines Dispositivs verstehen, das unter anderem Korperwissen und

38 Wie ausfihrlich unter ,Der disziplinierte Kérper” in ,Kérper(lichkeiten)” erldutert.

387 \/g|. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.

38 Ebd., 4.; Der Begriff ,,disorganized” wurde hier mit ,unharmonisch” Gbersetzt, da er in diesem Kontext eine
asthetische Disharmonie im Verhdltnis der Gesichtsziige beschreibt. Alternativ kdnnten auch Begriffe wie
LyunregelmaRig” oder ,,unproportioniert” verwendet werden.

389 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4.

3% vgl. ebd., 5.

391 Vgl. Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 5.
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Schoénheitsnormen hervorbringt. Sie sind nicht lediglich neutrale Vermittler, sondern wirken

aktiv an der Formierung dessen mit, was als ,,normal“ oder ,,abweichend” gilt.3°

Darilber hinaus nennen die Autor:innen auch soziale Vergleiche sowie die religiose Bedeckung,
die von vielen Befragten als Einschrankung der ,Darstellung von Schonheit”3%?

wahrgenommen wurde, als Griinde eine Rhinoplastik durchfiihren zu lassen.3%*

Neben den Medien spielt auch das soziale Umfeld eine wichtige Rolle. Freund:innen,
Familienmitglieder oder Bekannte, die bereits eine Rhinoplastik durchfliihren haben lassen und
mit dem Ergebnis zufrieden waren, dienen als Inspiration, ebenfalls einen solchen Eingriff in
Betracht zu ziehen.3°> Najjarzadehghalati et al. beschreiben, dass der Vergleich zu einer ,visual
identity“3%® fiihrt, bei der die Betroffenen glauben, ebenfalls ein ihrer Auffassung nach
,erfolgreiches Ergebnis” erzielen zu kdonnen, ohne Risiken oder mogliche Komplikationen

ausreichend zu beriicksichtigen.3%’

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass der Wunsch, Schénheitsnormen zu entsprechen,
was das individuelle Korperbild stark beeinflusst, und soziale Anerkennung zu erlangen, die
Entscheidungen vieler Akteurinnen pragen. Medien spielen dabei eine zentrale Rolle, da sie
Schonheitsideale verbreiten, verstarken und so dazu beitragen, gesellschaftliche Mal3stabe fiir
die Bewertung von Schonheit und Attraktivitat zu formen. Mit Foucault wird damit deutlich,
dass Schonheitsideale und soziale Vergleiche nicht nur individuelle Praferenzen widerspiegeln,

sondern Ausdruck normierender Machtverhaltnisse sind.

Die Religion, ein bisher kaum erwahnter Faktor, wird im folgenden Abschnitt ndher betrachtet.

392 Wie ausfihrlich unter ,Der disziplinierte Kérper” in ,Kérper(lichkeiten)” erldutert.

393 Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4. (eigene
Ubersetzung aus dem Englischen)

3% vgl. ebd., 4.

3% vgl. ebd., 5.

3% Ebd., 5.

397 ygl. ebd., 5.
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6.2.2 Spannungsfeld: Religion und asthetische Chirurgie

Tackett et al. stellen fest, dass Religion zunehmend als Einflussfaktor auf Einstellungen zu
Gesundheitsfragen erkannt wird.3%® Insbesondere in Lindern wie dem lIran, in denen die
Scharia gilt, beeinflussen religidse Prinzipien sowohl die Verhaltensweisen als auch die
Einstellungen der Menschen in Bezug auf ihre Gesundheit und ihren Kérper.3% Diese religidsen
Einflisse spiegeln sich direkt in der Entscheidungsfindung flir oder gegen kosmetische Eingriffe

wider.

Bakhshaee et al. halten fest, dass es heute selbstverstandlich erscheint, dass kosmetische
Chirurgie kaum noch auf Widerstand stof3t. Dies steht jedoch im Gegensatz zur Haltung vieler
Religionen bis zum Beginn des 20. Jahrhunderts. Damals wurden asthetische Eingriffe strikt
abgelehnt. Krankheiten und korperliche Fehlbildungen wurden als Ausdruck des gottlichen
Willens verstanden, und asthetische Eingriffe galten als unzuldssig, da sie eine Verdanderung
des von Gott Bestimmten bedeuteten.*® Dies l3sst sich auch in der folgenden Fatwa*‘!
erkennen, die Ben-Ari zur Frage, wie der Islam zu dsthetischen Eingriffen steht, anfihrt.

Der Korper, der uns von unserem Schopfer gegeben wurde, ist ein Vertrauen

(<amanah>), daher ist es unrechtmaRig, ihn in irgendeiner Weise zu verdandern. Wer

dies tut, begeht die Siinde, die, von Allah geschaffene Natur zu verandern’ ({taghyir
khalk Allah}).402

Im Sinne Foucaults lasst sich hier erkennen, dass der Korper nicht etwa eine, wie hier
proklamiert, biologische Gegebenheit darstellt, sondern von religidsen Diskursen normiert
und diszipliniert wird. Religidse Vorschriften schreiben vor, was mit dem Kérper geschehen

darf, und machen ihn so zu einem Objekt der Regulierung.?%3

Die Frage, ob asthetische Chirurgie heute im Islam erlaubt ist, wird viel diskutiert. Religitse
Gelehrte wie Sheikh Muhammed al-Nudjaimi unterschieden anhand klarer Prinzipien:
Chirurgische Eingriffe sind erlaubt (halal), wenn sie medizinisch notwendig sind, z. B. nach

einem Unfall. Eingriffe, die ausschliefllich aus dsthetischen oder aus ungerechtfertigten

398 Vgl. Sean Tackett, J. Hunter Young, Shannon Putman, Charles Wiener, Katherine Deruggiero und Jamil D.
Bayram, “Barriers to Healthcare among Muslim Women: A Narrative Review of the Literature,” Women’s Studies
International Forum 69 (2018): 190, https://www.elsevier.com/locate/wsif.

399 ygl. Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 94f.

400 \/g|, ebd., 94f.

401 Religiose Auskunft

402 Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 152. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)

403 Wie ausfuhrlich unter ,,Der disziplinierte Kérper” in , Korper(lichkeiten)” erldutert.
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Grunden durchgefiihrt werden, sind unzuldssig.*®* In diesem Zusammenhang besteht
weitgehend Einigkeit. AL-Allaf kommt mithilfe verschiedener muslimischer Gelehrter zu einem
dhnlichen Schluss. Wobei er mit Verweis auf Dr. Yusuf Al-Qaradawi hinzufiigt, dass ein

asthetischer Eingriff auf Grund psychischer Leiden erlaubt ist.40°

Bakhshaee et al. nennen Untersuchungen von Sazgar et al., die ergaben, dass Frauen, die nur
teilweise den islamischen Schleier trugen, deutlich motivierter waren, sich einer Rhinoplastik
zu unterziehen, als diejenigen, die die strikten Kleidungsvorschriften beziiglich des Schleiers
konsequent einhielten. Zudem hatten Frauen, die regelmdfliges Beten und Fasten
praktizierten, eine deutlich geringere Neigung zu einer Rhinoplastik im Vergleich zu anderen
Gruppen. Diese Ergebnisse lassen sich durch bereits angefiihrte religiose Prinzipien erklaren,
die sich gegen korperliche Veranderungen zu rein asthetischen Zwecken richten. Die
Motivation, sich solchen Eingriffen zu unterziehen, steht dabei haufig im Spannungsfeld

zwischen religidsen Uberzeugungen und persénlichen oder sozialen Erwartungen.%®

Dieses Spannungsfeld zeigt sich auch in mehreren Studien, die die Bedeutung der

vorgeschriebenen religiosen Bedeckung behandeln.

Fathololoomi et al. konnten in ihrer Studie feststellen, dass das Tragen des Hijabs ein wichtiger
Faktor ist, der zu einer hohen Anzahl von Rhinoplastiken im Iran fihrt. Aullerdem konnten sie
nachweisen, dass Frauen vermeintliche , Deformitaten” im Vergleich zu Mannern als gréRere

Belastung empfinden.*%”

In den Untersuchungen von Najjarzadehghalati et al. identifizieren die Studienteilnehmenden
den ,Schleier oder die Bedeckung als einschrankenden Faktor fir die Ausdrucksmoglichkeiten
von Schénheit“4%® als einen der Griinde fiir die hohe Rate an Nasenoperationen im Iran.4%?
Auch Jahandideh et al. erklaren die hohe Anzahl der Rhinoplastiken mit den islamischen

Kleidungsvorschriften im Land.4°

404 \gl. Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 158.

405 y/gl. Al-Allaf, “The Technique of Soul Removal,” 145.

406 \/gl. Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 94f.

407 \/g|. Fathololoomi et al., “Body Dysmorphic Disorder,” 199.

408 Najjarzadehghalati, Gradmann und Kaboodkhani, “A Qualitative Study of Iranian Candidates,” 4. (eigene
Ubersetzung aus dem Englischen)

409 vgl. ebd., 4.

410 y/gl, Jahandideh et al., “Utrecht Questionnaire,” 143f.
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Dem schlieBen sich auch Zojaji et al. an. Sie fligen hinzu, dass die Pflicht, den ganzen Kérper zu
bedecken, zu unrealistischen Erwartungen an das als eines der wenigen Korperteile nicht

bedeckte Gesicht und somit zum Wunsch nach einem &sthetischen Eingriff fihren kann.!!

Hier lasst sich die symbolische Bedeutung des Korpers erkennen. Der verhiillte Kérper bleibt
vermeintlich unsichtbar und das Gesicht mitsamt der Nase wird zum Projektionsfeld fir
gesellschaftliche Bewertungen. Der verhiillte weibliche Korper scheint zwar unsichtbar, ist
aber stark aufgeladen mit kulturellen und sozialen Bedeutungen, er spiegelt die soziale
Situation symbolisch wider, indem sich die geltenden religiosen Normen als eingeschrieben in
den Korper erkennen lassen. Auch die chirurgisch veranderten Nasen von iranischen Frauen
lassen eine soziale Bedeutung erkennen, da sie eine Ableitung des verstarkten Fokus auf das
Gesicht darstellen. Diese ergibt sich aber erst durch die dort spezifische religiose
Kleidungsvorschrift.4?

Aus foucaultscher Sicht wird durch die islamische Kleiderordnung der weibliche Korper
reguliert. Gerade weil der Korper verhiillt ist, rickt das Gesicht und mit ihm die Nase in den
Fokus. Als Folge der Regulierung wird bestimmt, welche Kérperteile sichtbar, beurteilbar und

veranderbar sind.*13

Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass religiose Vorschriften nicht nur &duRere
Rahmenbedingungen fiir Schonheitspraktiken bilden, sondern zugleich in engem

Zusammenhang mit der individuellen Glaubenshaltung stehen.*!4

Bakhshaee et al. zeigen, dass Akteur:innen groRen Wert auf ihre religidsen Uberzeugungen
legen und diese Einfluss auf ihre Entscheidungen zu Gesundheit und Korper haben. In dieser
Studie wurde der Zusammenhang zwischen der Stirke religivser Uberzeugungen und der
Motivation fiir eine Rhinoplastik untersucht. Dabei zeigte sich, dass Akteur:innen mit nur
»eingeschrankter medizinischer Begriindung” fiir einen asthetischen Eingriff an der Nase bei
ausgepragten religivsen Uberzeugungen eine deutlich geringere Neigung hatten, diesen

Eingriff durchfiihren zu lassen. Bei Personen mit starken ,Deformitaten“4'®, die einen Eingriff

411 Vgl. Ramin Zojaji, Maryam Javanbakht, Alireza Ghanadan, Hosien Hosien, und Hasan Sadeghi, “High Prevalence
of Personality Abnormalities in Patients Seeking Rhinoplasty,” Otolaryngology—Head and Neck Surgery 137, no. 1
(2007): 83-86, https://doi.org/10.1016/j.0tohns.2007.02.027.

412 Wie ausfihrlich unter ,,Der Kérper und seine sozialen Dimensionen” in , Korperlich(keiten)” erlutert.

413 Wie ausfuhrlich unter ,,Der disziplinierte Kérper” in , Korper(lichkeiten)” erldutert.

414 vgl. Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 92.

415 Von den Autor:innen als ,deformities” bezeichnet.
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,medizinisch notwendig” machten, lieR sich hingegen kein Einfluss der Religiositat auf ihre
Haltung feststellen.*'® Die Autor:innen gehen davon aus, dass dies im Einklang mit dem
islamischen Recht steht. Hier verschwimmen die Grenzen zwischen dsthetischen und
medizinisch notwendigen Eingriffen. Die Feststellung der Autor:innen, dass es eine ,,absolute
Indikation" flr kosmetische Chirurgie gibt, ist von besonderem Interesse. Es stellt sich die
Frage, wann ein kosmetischer Eingriff medizinisch notwendig ist. Die ,medizinische
Notwendigkeit” schliel§t der chirurgisch-asthetische Eingriff per Definition aus. Anscheinend
waren sie zu einem hohen Grad , deformiert”, wie es die Autor:innen bezeichnen wiirden,
sodass eine Operation notwendig und logisch erscheint. Jedoch ist der MaRstab fir diese

vermeintliche Deformitdt dann kein medizinischer, sondern ein rein sozial normierter.

Hier lasst sich die bereits angesprochene Medikalisierung erkennen, welche sich in der
Uberlagerung von Schonheitsidealen und biomedizinischen Diskursen zeigt. Medikalisierung
beschreibt dabei, dass nicht-medizinische Probleme zunehmend als medizinische, d. h.

beispielsweise als Krankheit oder Storung, dargestellt werden.*’

In vielen muslimischen Landern floriert das Geschaft mit der asthetischen Chirurgie, trotz
bestehender religiéser Vorgaben. Ben-Ari beschreibt, dass es flir Frauen dabei gangige Praxis
ist, solche Eingriffe vornehmen zu lassen und sich dennoch vorschrifts- oder traditionsgemaR
in Schleier und langem, weitem Gewand zu kleiden. Unter dieser duReren vorgeschriebenen
Kleidung verbergen sich haufig auffillige Frisuren und hochwertige Kleidungsstiicke. In
privaten Freundinnenkreisen, gegeniber ihren Ehemannern oder auf Auslandsreisen werden
diese dann gezeigt. Eine dhnliche Funktion wie die Frisuren oder Kleidung erfiillen hier auch

asthetische Eingriffe.41®

Frauen bewegen sich in einem Spannungsfeld zwischen der gesellschaftlichen Erwartung
hinsichtlich religioser Kleidungsvorschriften und dem Wunsch nach individuellem Ausdruck.
Religiose Gelehrte sehen den Ursprung dieses Wunsches im westlichen Lebensstil. Shaikh
Yusuf Al-Karadawi*® sagte in diesem Zusammenhang (ber chirurgisch-asthetische

Operationen, dass diese ein Ausdruck eines westlichen, materialistischen Lebensstils seien,

416 \/g|, Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 94f.

417 vgl. MeBmer, “‘Und gut, dann dndert man halt seinen Kérper,”” 13.

418 V/gl. Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 157.

419 War unter anderem Vorsitzender der ,,International Union of Muslim Scholars”.
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der stark auf den Koérper und dessen Wiinsche fokussiert ist. Dass Menschen viel Geld
aufwenden, um vermeintliche Makel wie Nasen oder Briste zu verdndern, bezeichnet er als

“420  Diese verandert seiner Meinung nach Allahs

eine ,Ubertriebene Verschonerung
Schopfung und ruft Gottes Missfallen hervor, auRerdem bringt sie korperliche Schmerzen,
Verschwendung von Ressourcen und eine ungesunde Konzentration auf das &dullere
Erscheinungsbild anstelle von inneren Werten mit sich.%?! Die Kritik am Westen l&sst sich hier
deutlich erkennen. Er kritisiert diesen, seiner Ansicht nach oberflachlichen Fokus auf
AuBerlichkeiten und den Kérper und stellt fest, dass innere Werte und die spirituelle
Dimension vernachladssigt werden. Ein materialistischer Lebensstil wird als Ursache fir eine

vermeintlich exzessive Fixierung auf Schonheit dargestellt, die von Shaikh Yusuf Al-Karadawi

nicht nur religiés abgelehnt, sondern auch moralisch verurteilt wird.4??

In der Studie ,lIslamic Attitudes and Rhinoplasty” von Bakhshaee et al. wird der
Zusammenhang zwischen Religiositat, Korperbild und asthetischen Eingriffen untersucht. Die
Ergebnisse deuten darauf hin, dass Frauen mit stirkeren religidsen Uberzeugungen dazu
tendieren, spirituelle Ideale und innere Werte, von denen auch Shaikh Yusuf Al-Karadawi
spricht, hoher zu schatzen. Die Untersuchungen von Bakhshaee et al. zeigen auRerdem, dass
islamische Werte dazu beitragen konnen, ein positives Verhaltnis zum eigenen Korper zu
entwickeln und ihn wertzuschatzen. Dies deutet darauf hin, dass religiose Praktiken einen
bedeutenden Einfluss darauf haben kdnnen, wie Menschen ihr duReres Erscheinungsbild
wahrnehmen. Sie stellen auBerdem fest, dass im Gegensatz dazu Frauen mit einer geringeren

Auspragung religidser Werte ihrem duReren Erscheinungsbild mehr Gewicht beimessen.*?3

In diesem Unterkapitel konnte analysiert werden, dass Religion eine wesentliche Rolle bei der
Formung von individueller Wahrnehmung und Einstellung, vor allem auch im Hinblick auf den
Koérper, spielt.*?* Der Islam problematisiert einerseits chirurgisch-dsthetische Eingriffe,
andererseits tragt die restriktive, durch den Islam legitimierte Kleiderordnung im Iran dazu bei,
dass der Fokus auf das Gesicht und im Speziellen auf die Nase riickt und den Wunsch nach

asthetischen Eingriffen fordert.

420 Ben-Ari, “The Changing Attitude of Islam,” 157. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)
421 yg|, ebd., 157.

422 yg|, ebd., 157.

423 \/g|. Bakhshaee et al., “Islamic Attitudes and Rhinoplasty,” 94f.

424 /gl ebd., 92.
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Mit dem symbolischen Korper konnte gezeigt werden, wie einzelne Koérperteile je nach
kulturellem Kontext spezifische Bedeutungen annehmen. Die Nase ist in diesem
Zusammenhang ein Ort, an dem diese Bedeutungen sichtbar und neu verhandelt werden.
Nach Foucault lasst sich der weibliche Korper als durch Machtmechanismen reguliert

verstehen, die bestimmen, welche Korperteile sichtbar, beurteilbar und veranderbar sind.

Aus der Perspektive des agentischen Korpers wird die Rhinoplastik zu einer Praxis, in der
Frauen innerhalb der von Religion und Gesellschaft gesetzten Grenzen ihre Identitat

aushandeln und Handlungsfahigkeit behaupten.

6.2.3 Identitat und Rhinoplastik

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass die Rhinoplastik als ein Akt der
Identitatsverhandlung in einem sozialen und kulturellen Kontext betrachtet werden kann. Laut
Davis konnen kosmetische Eingriffe als eine bewusste Intervention in die Konstruktion von
Identitdt verstanden werden. Sie hebt hervor, dass nicht alle dsthetischen Eingriffe dieselbe
symbolische Bedeutung oder  denselben kulturellen  Stellenwert  besitzen.
Identitdtskonstruktionen finden stets innerhalb spezifischer historischer und sozialer
Rahmenbedingungen statt. Kulturelle Vorstellungen von race, Klasse, Ethnizitdt, Geschlecht,
Sexualitat, Alter und Nationalitadt beeinflussen, wie Menschen ihre Kérper wahrnehmen und
welche korperlichen Veranderungen als erstrebenswert, akzeptabel oder angemessen
gelten.*?> Auch die Religion und die damit verbundene Kleidervorschrift kann als Teil der
Identitatsaushandlung verstanden werden, indem diese zu einem bedeutenden Faktor fiir

oder gegen die Entscheidung zu einem asthetischen Eingriff werden.

Insgesamt zeigen auch die Ergebnisse der angefiihrten Studien, dass die Rhinoplastik nicht nur
eine asthetische Entscheidung ist, sondern mit Fragen von Identitat und sozialer Zugehorigkeit
verbunden ist. Davis stellt fest, dass kosmetische Chirurgie als ein Versuch verstanden werden
kann, das Leid zu reduzieren, das entsteht, wenn der eigene Kérper als ,,abweichend” oder
,unpassend” im Vergleich mit gesellschaftlichen Idealen empfunden wird.*?® Die Rhinoplastik

kann als Instrument zur Identititsaushandlung verstanden werden, das durch das

425 \/g|. Davis, “Surgical Passing,” 84.
426 \/g|, ebd., 84.
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Zusammenwirken von inneren psychologischen Bediirfnissen, duerem sozialen Druck und

kulturellen Normen gepragt ist.

In diesem Kapitel finden vor allem zwei theoretische Perspektiven Anwendung. Einerseits
wurde basierend auf Foucaults Disziplinarmacht gezeigt, wie religiose und gesellschaftliche

Ill

Diskurse den Korper regulieren und definieren, was als ,normal” und was als ,,abweichend”
gilt. Frauen Uberwachen und disziplinieren sich standig selbst und die empfundene
Korperscham fihrt zu einem inneren Druck zur Anpassung, der bis zu einem chirurgisch-
asthetischen Eingriff fliihren kann. Medien und die durch sie verbreiteten Schonheitsideale
erscheinen als Teil eines Dispositivs: Sie produzieren Wissen und Normen und dadurch

entstehen Selbsttechnologien, die Menschen am eigenen Kérper vollziehen.*?’

Die Sicht des agentischen Korpers zeigt auf andererseits, dass Akteurinnen in diesen
Ordnungen handeln. Die Rhinoplastik wird gezielt als Praxis genutzt, um Zugehorigkeit zu

zeigen, Stigmatisierung zu mindern und soziale Teilhabe zu sichern.4?8

Die beiden Lesarten scheinen sich zu widersprechen. In der einen wird der Kérper als passiv
und diszipliniert verstanden, der Machtmechanismen unterliegt, auf die er keinerlei Einfluss
zu haben scheint. In der anderen Leseart, dem agentischen Ansatz, wird eben diese
Handlungsmacht betont. Genau in diesem Spannungsfeld soll die Rhinoplastik in dieser Arbeit
verstanden werden, namlich zwischen Disziplinierung und Handlungsmacht. Frauen in diesem
Kontext ihre gesamte Handlungsmacht abzusprechen, wirde den Diskurs in Richtung
Fremdbestimmung und Konzept eines disziplinierten Korpers lenken und auch wenn die
Machtmechanismen nicht zu leugnen sind, soll in der vorliegenden Arbeit ein Handlungsfeld

offengelassen werden.

Diese Erkenntnis deckt sich mit Foucaults spateren Uberlegungen zu den ,Technologien des
Selbst”, in denen er beschreibt, wie Individuen durch bewusste Praktiken, wie etwa die Arbeit
am eigenen Korper, Verhalten oder Denken ihr Leben aktiv gestalten und sich selbst als

Subjekt formen.*?® Dies ist aber nicht auBerhalb gesellschaftlicher Machtverhéltnisse zu

427 Wie ausfuhrlich unter ,,Der disziplinierte Kérper” in ,, Korperlich(keiten)” erldutert.
428 \Wie ausfuhrlich unter ,,Der agentische Kérper” in ,Koérperlich(keiten)” erlautert.
429 Vg|. Ruoff, Foucault-Lexikon, 225.
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verstehen, sondern eben in ihnen. Auch in der vorliegenden Arbeit werden die Akteurinnen

zwischen dem disziplindren Blick und der Handlungsfahigkeit verortet.
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7 Fazit

Thema der vorliegenden Arbeit war das Phanomen der Rhinoplastik unter iranischen Frauen,
dabei lag ein besonderer Fokus auf den Beweggriinden, die zu dem Wunsch nach einem

solchen Eingriff flhren.

Schonheitspraktiken im Iran missen im Kontext der Regulierung weiblicher Kérper durch den
Staat untersucht werden. Die Geschichte des Landes, insbesondere seit 1979 mit der
Etablierung der Islamischen Republik und der Scharia, ist in Bezug auf die Stellung der Frau von
Phasen des Fort- und Riickschritts gepragt, wobei sie in den letzten 20 Jahren von deutlichen

Verschlechterungen gekennzeichnet ist.

Trotz der religids legitimierten Machtverhaltnisse, die mit systematischer Kontrolle und
Unterdriickung von Frauen einhergehen, konnten diese durch Bildung und Organisierung in

NGOs neue Handlungsspielrdume erschlieRen.

Es konnte festgestellt werden, dass insbesondere das verpflichtende Tragen des Schleiers das
Gesicht und die Nase in den zentralen Fokus der dsthetischen Bewertung, sowohl durch die
Frauen selbst als auch durch andere, riickt. Diese Fixierung auf die Nase hat bei vielen Frauen
zu einem ,Nasenkomplex“®® gefiihrt. Aus foucaultscher Perspektive wird die
Verschleierungspflicht als Mittel zur Etablierung staatlicher Kontrolle tber den weiblichen
Korper gedeutet. Die Nase wird so als Ziel von politisch-administrativen Machttechniken
analysiert, da sie der einzige Ort ist, an dem Schonheit performt und Identitdt ausgehandelt
werden kann. Der Eingriff stellt einen Versuch dar, Merkmale zu beseitigen, die als unvereinbar
mit dominanten dsthetischen Normen wahrgenommen werden. Die chirurgische Verdanderung
der Nase kann als Strategie verstanden werden, das eigene Selbst in eine gesellschaftlich

akzeptierte Form zu bringen.

Iranische Frauen beschreiben ihre Nase haufig als ,zu groB, zu breit, zu dick“*3! und als
disharmonisch im Verhaltnis zu den ibrigen Gesichtsmerkmalen, das angestrebte Ideal ist eine

schmalere Nase.

430 Gazagnadou, “Diffusion of Cultural Models,” 107. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)
431 Ehd., 107. (eigene Ubersetzung aus dem Englischen)
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Die theoretische Analyse des Korpers zeigte, dass korperliche Veranderungen nicht isoliert
betrachtet werden kdnnen, sondern in soziale und kulturelle Dynamiken eingebettet sind. Mit
Foucault wurde festgestellt, wie Individuen standig unter Beobachtung und Bewertung stehen.
Der disziplindre Blick codiert bestimmte Nasenformen als abweichend. Operationen an der
Nase stellen daher eine Form der Selbstdisziplinierung dar, mit der Frauen versuchen, den
Abstand zu einer unerreichbaren Norm zu verringern. Damit stellen sie eine
phanomenologische Unsichtbarkeit her, in der ihr Kérper nicht als stérende Abweichung

hervortritt.

Die Rhinoplastik wird mit dem agentischen Korper ebenfalls als eine strategische Praxis der
Sichtbarkeit und der Identitatsaushandlung innerhalb der vorgegebenen Grenzen verstanden.
Durch die Anpassung der Nase an das ldeal der ,,schmalen” und ,harmonischen” Form nutzen
die Frauen aktiv Handlungsspielraume, um die ,Lesbarkeit” ihres Kérpers herzustellen. Dies
zeigt, dass sie korperliches Kapital akkumulieren, dass sich in sozialem Kapital (in Form von

Anerkennung oder Zugehorigkeit) niederschlagt.

Die plastische Chirurgie im Iran hat eine Tradition, die sich von der rekonstruktiven zur
asthetischen Chirurgie entwickelte. Heute stellt die Rhinoplastik die am weitesten verbreitete
Form von chirurgisch-asthetischen Eingriffen im Iran dar. Die typische Akteurin ist zwischen 18
und 35 Jahre alt, mit akademischem Hintergrund, unverheiratet und weiblich. Die Eingriffe
lassen sich nicht auf eine sozio-6konomische Schicht eingrenzen. Fiir Menschen aus mittleren
und niedrigen sozio-okonomischen Schichten bedeutet ein Eingriff haufig jedoch eine
erhebliche finanzielle Belastung und oft ist dafir die Aufnahme von hohen Krediten
notwendig. Der dahinterstehende Markt von Schénheitspraktiken basiert auf internationalen
Marketingstrategien und 6konomischen Interessen. Die vergleichsweisen niedrigen Kosten fiir
Rhinoplastiken im Iran (ab ca. 1.500 US-Dollar) fordern den Medizintourismus, wobei sie fiir

Iraner:innen trotzdem eine enorme finanzielle Belastung darstellen kénnen.

Es konnte auBerdem festgestellt werden, dass die Aufklarung tGber mogliche Risiken und
Komplikationen oftmals unzureichend ist. Akteurinnen informieren sich haufig Gber informelle
Kanale (soziale Medien, Erfahrungsberichte). Dariber hinaus ist trotz des haufigen Auftretens
psychischer Erkrankungen (z. B. KDS) bei den Akteurinnen eine psychologische Beratung nicht

vorgesehen.
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Schonheit wird in dieser Arbeit als ein historisch-kulturelles System, das zur Verfestigung und
Regulierung von Geschlechterrollen beitragt, definiert. Attraktivitdt wird als zentraler Faktor
fiir soziale Akzeptanz sowie berufliche und personliche Chancen angesehen und basiert auf
korperlichem Kapital, das sich dann in soziales Kapital lbersetzt. Um gesellschaftliche
Erwartungen zu erfiillen, erleben Frauen einen starken Druck, ihr AuBeres an ein Ideal
anzupassen. Die vorherrschenden Schonheitsideale (z. B. ein schlanker Koérper, helle Haut,

schmale Nase) sind haufig unrealistisch und vermitteln ein unerreichbares Ideal.

Obwohl der Trend zur Rhinoplastik in der Literatur historisch gesehen auf ,,den Westen” und
»seine Schonheitsideale” zuriickgefiihrt wird, wird heute und auch in dieser Arbeit betont,
dass diese ldeale jeweils mit lokalem Bezug interpretiert werden miissen. Bestimmte
Nasenformen werden mit Wohlstand und Erfolg verbunden. Mit der Entscheidung eine
Rhinoplastik durchfiihren zu lassen, nutzt der agentische Kérper seine Handlungsfahigkeit, um
symbolisches Kapital zu akkumulieren und sich dadurch soziale Zugehorigkeit und Vorteile

sowie soziales Kapital zu verschaffen.

In der vorliegenden Arbeit stand die Frage nach der Motivation iransicher Frauen, sich die Nase
aus asthetischen Griinden operieren zu lassen, im Mittelpunkt. Die Beweggriinde fir
Rhinoplastiken werden als Zusammenspiel psychologischer und soziokultureller Faktoren
beschrieben. Zu den zentralen psychologischen Beweggriinden zahlen ein mangelndes
Selbstwertgefiihl und ein negatives Korperbild. Betroffene versprechen sich von dem Eingriff
eine Steigerung des Selbstbewusstseins, eine Verbesserung der Lebensqualitat und soziale
Anerkennung. Diese Erwartungen stehen hadufig in einem Zusammenhang mit der
Unzufriedenheit mit dem Koérperbild, das wiederum in einer wechselseitigen Beziehung zu
einem niedrigen Selbstwertgefiihl steht. Zudem wurde bei Personen, die sich einer
Rhinoplastik unterzogen, eine hohe Pradvalenz der KDS (bis zu 33,3 % der Frauen) festgestellt.
Diese Erkrankung ist von zwanghaften Gedanken Uber ein vermeintlich , deformiertes”
duBeres Erscheinungsbild gepragt. Das zeigt einen Extremfall der stindigen inneren
Selbstiberwachung und die daraus folgende Operation kann als direkter Ausdruck einer
Disziplinierung des Koérpers verstanden werden. Es muss allerdings auch hervorgehoben
werden, dass die Frauen aktiv nach einer Lésung fiir ihre Probleme suchen. Die Operation wird
als Weg angesehen, um soziale Herausforderungen und psychische Belastungen wie
Einsamkeit zu Gberwinden und die Lebensqualitdt zu steigern. Der Wunsch, das duRere

Erscheinungsbild zu verdandern, ist demnach ein agentischer Versuch, das Selbstbild zu starken,
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Selbstbewusstsein zu gewinnen und aktiv die Bedingungen des eigenen Lebens zu verbessern.
Die Operation wird als Losung fir psychische Belastungen angesehen. Ein weiterer Grund fir
eine Operation ist die ,Angst vor sozialer Isolation”, der Eingriff wird als Strategie angesehen,

Einsamkeit und Gefiuihle von innerer Leere zu Uberwinden.

Zu den soziokulturellen Faktoren, die Einfluss auf den Wunsch nach einer Rhinoplastik haben,
zahlen Schonheitsideale und soziale Vergleiche. Die Entscheidung zu einem Eingriff wird vor
allem durch Kritik am eigenen Aussehen durch andere und die Wahrnehmung einer
Disharmonie im Gesicht beeinflusst. Medien verstarken die Unzufriedenheit und

normalisieren kosmetische Eingriffe als Mittel zur Anpassung.

Die Religion als Einflussfaktor wurde ebenfalls untersucht, wobei auf die Studie von Bakhshaee
et al. Bezug genommen wurde, in der festgestellt wurde, dass eine starke Auspragung

religioser Werte mit einer geringeren Neigung zu asthetischen Eingriffen korrelierte.

Die Rhinoplastik kann als bewusste Intervention in die Identitatskonstruktion verstanden
werden, durch die versucht wird, Leid zu mindern, das durch die Wahrnehmung eines
,abweichenden” Kérpers entsteht. Dies zeigt die Handlungsfdhigkeit des agentischen Korpers:
Dem Leid wird durch eine Operation entgegengetreten, durch die sich die Akteurinnen eine

Verbesserung versprechen.

Zusammenfassend konnte in der vorliegenden Arbeit nachgewiesen werden, dass die
Rhinoplastik einerseits eine Folge der staatlichen Disziplinierung des weiblichen Korpers ist,
woraus unterschiedliche Korperpraktiken resultieren. Andererseits ist sie ein Ausdruck
individueller Handlungsfahigkeit, die sich im Streben nach sozialer Akzeptanz und psychischer

Gesundheit zeigt.

Mit der vorliegenden Arbeit wird der bestehenden Forschungsstand zur Rhinoplastik im Iran
erweitert, indem empirische Beobachtungen in einen machttheoretischen Rahmen einbettet
werden und dadurch die individuellen Motivationen der Frauen aus einer neuen Perspektive
betrachtet werden. Durch die Einbeziehung des symbolischen Kérpers und des agentischen
Korpers wird in der Arbeit tiber eine reine Machtkritik hinausgegangen. Mit dem symbolischen
Kérper kann der &sthetische Eingriff an der Nase als Uberfiihrung des Kérpers in eine
gesellschaftlich lesbare und normativ verstandliche Form verstanden werden, da Attraktivitat
als symbolisches Kapital flir gesellschaftlichen Erfolg und Akzeptanz dient. Das Konzept des

agentischen Korpers wiederum verschiebt die Perspektive dahingehend, Frauen nicht nur als
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passive Opfer von Disziplinarmacht darzustellen, sondern sie auch als handelnde Subjekte
sichtbar zu machen. Mit der vorliegenden Arbeit wird somit zu einer neuen Perspektive
beigetragen, indem das Phdanomen in einem Spannungsfeld zwischen Disziplinierung und

bewusster Selbstgestaltung verortet.

Im Anschluss an die Einordnung in den Forschungsstand sollen nun Forschungsliicken und
damit Ansatzpunkte fiir zuklinftige Forschung angefiihrt werden. Fir den Iran liegen seit rund
zehn Jahren keine Statistiken zu den jahrlich durchgefiihrten Operationen mehr vor. In der
Literatur wird auBerdem darauf hingewiesen, dass eine betrachtliche Zahl der Eingriffe

auBerhalb offizieller Erfassungen stattfindet. Hier besteht Bedarf an weiterer Forschung.

AuBerdem waéare es von Interesse zu untersuchen, ob der in den USA beobachtete

reduktionistische Ansatz in der dsthetischen Chirurgie auch im Iran angewandt wird.

Dariiber hinaus ist das Festhalten der Literatur am Narrativ des ,Westens” und der
Serwestlichung” zu hinterfragen. Es bedarf interkultureller Vergleiche, die lokale
Vorstellungen von Schénheit und Erfolg beriicksichtigen und auch regionale Unterschiede

innerhalb des Iran analysieren.

Aulerdem ist die Studienlage zur klaren Definition des aktuell angestrebten Schonheitsideals
der Nase unzureichend. Diese wird zwar mit schmal beschrieben, was sich mit der
Selbstwahrnehmung der Frauen deckt, die die eigene Nase als ,,zu gro8” oder ,,disharmonisch”
empfinden, jedoch sind weitere Untersuchungen noétig, um eine prazisere Beschreibung

moglich zu machen.

AbschlieBend soll noch kurz auf die gesellschaftliche Relevanz eingegangen werden.
Angesichts der hohen Pravalenz von psychischen Erkrankungen, insbesondere der KDS,
Angststérungen und Depressionen unter unter Personen, die sich einer Rhinoplastik
unterziehen, wird eine verpflichtende praoperative psychologische Evaluation vorgeschlagen.
Die Akteurinnen haben haufig nur oberflachliches Wissen tber die Eingriffe und informieren
sich vorrangig Uber informelle Kanale wie soziale Medien und Erfahrungsberichte anstatt
arztlich beraten zu werden. Daher werden eine umfassende Aufklarung und schriftliche

Informationsmaterialien durch Fachpersonal als notwendig erachtet.
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Mit der vorliegenden Arbeit wird auch ein Beitrag zur Debatte um die Medikalisierung von
Schonheitspraktiken geleistet, in der &sthetische Chirurgie zunehmend als medizinisch

notwendig dargestellt wird.

Darlber hinaus konnte in dieser Arbeit gezeigt werden, wie die staatliche angeordnete
islamische Kleiderordnung den weiblichen Kérper zu einem Objekt politischer Regulierung und
Disziplinierung macht. Der asthetische Fokus verschiebt sich auf das einzige unverhiillte
Merkmal im Gesicht — der Nase. Die Rhinoplastik wird in Folge einerseits als Akt der
Selbstdisziplinierung, andererseits als Ausdruck von Handlungsfahigkeit begriffen. Die Nase
wird somit zum Medium der Aushandlung, durch das Frauen in einer disziplinierten

Gesellschaft ihre Handlungsfahigkeit behaupten und soziales Kapital erlangen.
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Nutzung von KI-Tools

Im Zuge der Anfertigung dieser Masterarbeit wurden Kl-gestitzten Tools wie ChatGPT und
NotebookLM zur sprachlichen und strukturellen Unterstiitzung eingesetzt. Sie kamen
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vom Englischen ins Deutsche zum Einsatz.

KI diente dabei als ergdanzendes Hilfsmittel und ersetzte nicht das eigenstandige
wissenschaftliche Arbeiten. Um die wissenschaftliche Qualitdt dieser Arbeit zu sichern, wurde

die Arbeit von der Autorin korrekturgelesen.
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