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Liebe Leser*innen!

die vorliegende Broschiire - 2018 das erste Mal aufgelegt - erscheint nun
bereits in der Dritten Auflage. Das alte Vorwort und die meisten Beitrdge
kénnen wir ohne Uberarbeitung stehen lassen. Nur den Beitrag zur Rechtslage
bei Schwangerschaftsabbriichen haben wir grundlegend angepasst. Die
Auswirkungen der Uberarbeitung des Paragraph 219a im Strafgesetzbuch -
welche angeblich die Rechtslage von Arztinnen, die Abtreibungen durchfiihren,
verbessern sollte - versuchen wir, so knapp und einfach wie moglich, zu
erkldren (leider nur geringe Verbesserungen, um das uorweg zunehmen).
Gleichzeitig ist die Neuauflage von "How To Abtreibung" ein Zeichen dafiir,
dass der Informationsbedarf groB und die Debatte um die Streichung der
Anti-Abtreibungs-Paragraphen 218 und 219 im Strafgesetzbuch mehr als
tiberfallig ist. Wir freuen uns Uber Euer reges Interesse und wiinschen Euch
viel Spaf3 mit der Broschiire.

Gefordert wird die 3. Auflage vom Frauenreferat der Stadt Frankfurt - vielen
Dank!

» Zu bestellen gibt es die Broschiire - solange der Vorrat reicht - beim Black
Mosquito Versand sowie digital auf unserer Homepage: https://
bfks.ffm.wordpress.com/

» Auch haben wir ein diskus-Heft zu "Abtreibung" gestaltet: http://copyriot.com/
diskus/

» Bei grofieren Anfragen erreicht Ihr uns unter: bfks.ffm@uweb.de
[aber Vorsicht: wir checken unser Postfach unregelméfBig]



VORWORT

100 Jahre nach den ersten Kdmpfen um Abtreibung in Deutschland und
knapp 50 Jahre nach dem beriihmten Spiegel Cover ,Wir haben abgetrie-
ben!”: Der Abbruch einer ungewollten Schwangerschaft wird immer noch als
Straftat im Strafgesetzbuch gefiihrt. Der Zugang zu legalen Abtreibungen
wird nicht nur in Deutschland immer schwieriger. Unterdessen missen sich
Arzt*innen juristisch dafiir verantworten, auf die Durchfiihrung von Abbrii-
chen hingewiesen zu haben. Die Lage ist, gelinde gesagt, beschissen. Pro-
teste gegen die gesetzliche und gesellschaftliche Stigmatisierung sind heute
genauso wichtig wie damals.

Gleichzeitig wird kaum lber das Thema geredet, Wissen liber Abtreibung ist
bei potentiell Betroffenen kaum vorhanden. Auch wir als diskus-Redaktion
mussten feststellen, dass wir vom juristischen Rahmen und der tatsdchli-
chen medizinischen Durchfiihrung einer Abtreibung wenig Ahnung haben.
Diese Broschiire soll einen Beitrag dazu leisten, Uber das Thema aufzukldren
und der Tabuisierung entgegenzuwirken. Uber ungewollte Schwangerschaf-
ten und deren Beendigung soll geredet werden kénnen, wie liber jede andere
medizinische Behandlung.

Wir fordern die Abschaffung aller Anti-Abtreibungs-Paragraphen und Unter-
stiitzung Betroffener durch Staat und Gesellschaft! Weg mit §218 und §219!
Weg mit der Zwangsberatung! Fiir die Behandlung von
Schwangerschaftsabbriichen im Medizinstudium! Fiir den legalen,
kostenlosen und niedrigschwelligen Zugang zu Abtreibungen!

Eine interessante und aufschlussreiche Lektiire wiinscht

Eure diskus



HOW TO ABTREIBUNG

IcH weiB MacH
NICHT, WAS ICH DIR KEINE
TUN SoLL! ICH BIN SORGEN, DU
SCHWANGER UND KANNST DOCH
WILL AUF KEINEN SONST AUCH
FaLL eiN Kino. = yF—\ ABTREIBEN,

——

ErsT-
MAL MUSST Du
2U EINER BERATUNGS-
STELLE GEHEN. DIE SOLLEN
DICH SO BERATEN, pDASS Du
MOGLICHST pAS KIND NICHT
ABTREIBST. ABER DU KANNST

GEHT pAS SO
EINFACH? Was
MUSS MAN DENN
DA MACHEN?

DASS DU TROTZDEM AB-—
TREIBEN WILLST. WENN
Du BERATEN WUR-
DEST, BEKOMMST
DU EINEN BERA-

MHH, WARUM IST DAS
DENN KEINE NORMALE BE-
RATUNG, SONDERN ES STEHT
SCHON VORHER FEST, WAS
RAUSKOMMEN SOLL?

WARE
VIELLEICHT ABER
AUCH GANZ GUT, WENN
MAN zZU EINEM BERA-
TUNGSGESPRACH MUSSTE,
BEVOR MaN sicH FUR EINE
SCHWANGERSCHAFT ENT-
SCHEIDET.

@
&

Naua, ICH wiLL
ZWAR SICHER AKTU-
ELL KEIN KIND, ABER
ES KANN JA NICHT
SCHADEN....




DaAs IST JET2T
WIE EIN BERA-

BEIM ARZT VOR EINER
OPERATION ODER?
MIR WERDEN DIE RISI-
KEN ERKLART UND DANN
KANN ICH DEN EINGRIFF
DURCHFUHREN LASSEN.

BUCHES.

TUNGSGESPRACH OC(F@ m'ﬁ &lﬁ a

?

J

DIE RECHTSLAGE IN

DEUTSCHLAND IST ZIEMLICH KOM-—
PLIZIERT. SCHWANGERSCHAFTSABBRLUCHE SIND

ZWAR VERBOTEN, SIND ABER STRAFFREI. DAS HEIBT,

MEISTENS WENN MAN ABTREIBT, WIRD MAN NICHT

BESTRAFT.

AUCH DIE BERATUNGEN SIND GESETZLICH
GEREGELT. ES IST DORT FESTGELEGT, DASS DIE
BERATUNGEN GERADE NICHT ERGEBNISOFFEN

SEIN SOLLEN.

IN DEUTSCHLANG SIND SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE GRUNDSATZLICH VER-
BOTEN. IM §218 STRAFGESETZBUCH STEHT: ,WER EINE SCHWANGERSCHAFT
ABBRICHT, WIRD MIT FREIHEITSSTRAFE BIS zU DREI JAHREN ODER MIT GELD-
STRAFE BESTRAFT. DIESE STRAFE WIRD ABER NICHT MEHR ANGEWENDET, DAS
IST IM §218A DES STRAFGESETZBUCHES GEREGELT. DA STEHT BEISPIELSWEI-
SE DRIN, DASS EIN SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH NICHT STRAFBAR IST, WENN
DIESER NACH EINER BERATUNG DURCH EINEN ARZT VORGENOMMEN WURDE
UND SEIT DER EMPFANGNIS NICHT MEHR ALS 12 WOCHEN VERSTRICHEN SIND.
ES IST AUCH GESETZLICH GEREGELT, WIE DIESE BERATUNG AUSSEHEN SOLL.
2UmM BEISPIEL SOLL DIE BERATUNG NICHT NEUTRAL DIE SCHWANGERE PER-
SON (BER DEN EINGRIFF INFORMIEREN, SONDERN UNBEDINGT DARAUF HIN-
WIRKEN, DASS SIE DAS KIND BEHALT. DER GESETZGEBER WILL ALSO GERADE
KEINE BERATUNG DARUBER, WELCHE FOLGEN UND NEBENWIRKUNGEN EIN
SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH FUR DIE SCHWANGERE PERSON HAT UND wAS
ES FUR ALTERNATIVEN GIBT. DAS ALLES STEHT IN §219 DES STRAFGESETZ-

Naua,
SO EINFACH
IST DAS NICHT.




ACH, DESHALB IST DIE BERATUNGS—
PRAXIS SO KOMISCH.

2um GLlck sIND
DIE MEISTEN BERATUNGSEIN-
RICHTUNGEN WIE DIE vON PRO FamiLia
ZIEMLICH GUT UND GEHEN AUCH AUF DIE
BEDURFNISSE DER UNGEWOLLT SCHWANGEREN
EIN. ABER AUF DEM LAND, WO ES WENIGER
GUTE BERATUNGSSTELLEN GIBT, SIEHT DIE
SITUATION SCHON WIEDER GANZ ANDERS

Aus.
!l i é

NEE, LEIDER
ICHT. DU MUuss
FUR DIE ABTREI-
BUNG DANN 2zU
EINEM ANDEREN
ARZT ODER IN
EIN KRANKEN-
HAUS GEHEN.

ABER WENN

ICH JETZT MIT
DER BERATUNG
FERTIG BIN, KANN
ICH DIREKT AB-
TREIBEN ODER?

WENN EINE ARZTIN EINE UNGEWOLLT SCHWANGERE PERSON IN EINER BE-
RATUNGSSTELLE BERATEN HAT, DARF SIE DEN SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH
NICHT MEHR SELBST VORNEHMEN.

DAs HEIBT, DIE BERATUNGEN FINDEN IN EINER EXTERNEN BERATUNGSSTELLE
STATT, DIE ALS BERATUNGSSTELLE ZERTIFIZIERT SEIN mMUss. DER
BEKANNTESTE TRAGER FUR BERATUNGSSTELLEN IST PROFAMILA.

DORT BEKOMMT MAN NACH DER BERATUNG EINEN BERATUNGSSCHEIN. MIT
DIESEM BERATUNGSSCHEIN KANN MAN DANN ZU EINEM ARZT ODER IN EIN
KRANKENHAUS GEHEN, WO UNGEWOLLT SCHWANGERE DIE ABTREIBUNG
VORNEHMEN LASSEN KONNEN.

DORT GIBT ES KEIN INFORMATIVES BERATUNGSGESPRACH MEHR, SONDERN
NUR NOCH EINE MEDIZINISCHE AUFKLARUNG (BER DEN BEVORSTEHENDEN
EINGRIFF.




KEINE
AHNUNG. FINDE
ICH JA AUCH BE-
SCHEUERT. DAS HABEN
SICH HALT ALTE MANNER
(IBERLEGT, DIE ANGST
HATTEN, DIE KONTROLLE
(iBER DIE FRAUEN zU
VERLIEREN.

Das IST DOCH
TOTAL BESCHEUERT.
SOGAR SCHONHEITSCHIRURGEN
DURFEN BERATEN UND OPERIEREN,
OBWOHL SICH DAMIT VIEL MEHR
GELD VERDIENEN LASST...

DAs HEIBT NACH DEM
BERATUNGSGESPRACH MUSS
ICH MIR DANN WOANDERS EINEN
ARZT SUCHEN, DER DEN A8-
BRUCH DURCHFUHRT? GIBT ES
DAF(iR EIN VERZEICHNIS ODER
so?

Das GEHT
LEIDER NICHT SO
EINFACH...
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AR2TE DURFEN NICHT GFFENTLICH BEWERBEN, DASS
SIE SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE ANBIETEN. DU KANNST DAS

DESHALB NICHT GOOGELN ODER SO.

DU KRIEGST VYON DER BERATUNGSSTELLE ABER
EMPFEHLUNGEN, wO DU HINGEHEN KANNST.

IN DER STADT GIBT ES
MEISTENS MEHR ARZTE DIE SCHWAN-
GERSCHAFTSABBRUCHE DURCHFUHREN. AUF DEM
LAND WIRD ES EIN PROBLEM. UND VIELE PRIVATE
KRANKENHAUSER WERDEN VON KIRCHLICHEN
TRAGERN GEFUHRT...

~

Ja, DIE
FINDEN IHRE
VERALTETEN

N

Uno pie
FUHREN
KEINE AB-

TREIBUNGEN
DURCH?

DA IST ES DANN ECHT
DOOF, DASS DU DAS
NICHT EINFACH GOO-
GELN KANNST.

DER GESETZGEBER HAT ANGST, DASS SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE

ALS ETWAS ,NORMALES' ANGESEHEN WERDEN, Bzw. ARZTE FRAUEN zUM
SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH ,YERFUHREN'. DESHALB IST ,WERBUNG FUR
SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE" NACH §219A STRAFGESETZBUCH VERBOTEN.
DA STEHT: ,WER L..] SEINES VERMOGENSYORTEILS WEGEN ODER IN GROB
ANSTOBIGER WEISE EIGENE ODER FREMDE DIENSTE ZUR VORNAHME OPER

FORDERUNG EINES SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHS ODER MITTEL, GEGEN-
STANDE ODER VERFAHREN, DIE ZUM ABBRUCH DER SCHWANGERSCHAFT
GEEIGNET SIND, UNTER HINWEIS AUF DIESE EIGNUNG ANBIETET, ANKUNDIGT,
ANPREIST OPER ERKLARUNGEN SOLCHEN INHALTS BEKANNTGIBT, WIRD MIT
FREIHEITSSTRAFE B/S ZU ZWEI JAHREN ODER MIT GELDSTRAFE BESTRAFT.'

(2

KIRCHENLEHREN
WICHTIGER ALS DAS
KORPERLICHE SELBST-
BESTIMMUNGSRECHT
vON FRAUEN. DESHALB

KANN ES DANN PASSIEREN,
DASS DER NACHSTE ARZT,

DER SCHWANGERSCHAFTS—
ABBRUICHE DURCHFUIHRT,
ZIEMLICH WEIT WEG IST. ‘
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ALSO ICH FINDE DAS UNYVERSCHAMT.
WARUM IST DAS ALLES SO KOMPLIZIERT?
FlirR WIE BESCHEUERT HALTEN DIE MICH EI-

GENTLICH, DASS ICH UBERHAUPT NICHTS
SELBST BESTIMMEN KANN?

UND wARUM WILL MAN NICHT,
pASS (IBER SCHWANGERSCHAFTSABBRIUI-
CHE OFFEN GESPROCHEN WIRD? DIE GROBTE
BELASTUNG FUR UNGEWOLLT SCHWANGERE, IST
DOCH DIE GESELLSCHAFTLICHE STIGMATISIE-
RUNG UND AUSGRENZUNG.

ABER DIE
KRANKENKASSE ZAHLT DEN
EINGRIFF SCHON ODER?

Naga NUR IN
BESTIMMTEN FALLEN,
WENN DU WENIG GELD HAST.

UND DU MUSST VORHER EINEN
ANTRAG STELLEN. WENN DEIN EIN-
KOMMEN NICHT UBER DER EINKOM-

ENSGRENZE VON 1178 € NETTO LIEGT,
ZAHLT DIE KRANKENKASSE DANN
DEN EINGRIFF. SONST KANN ES

ABER SCHNELL 8IS zU SOQ,
€ KOSTEN.

JETZT REICHT ES MIR! ES KANN DOCH NICHT
SEIN, DASS HIER MIT ALLEN MITTELN VERSUCHT
WIRD, MICH DAzU zU ZWINGEN, EIN KIND zU BE-

KOMMEN, DAS ICH GAR NICHT wiLL!




ICH WILL FREI ENTSCHEIDEN KONNEN, OB ICH
SCHWANGER SEIN WILL ODER NICHT! ICH WILL SELBST
(iBER MEINEN KORPER BESTIMMEN UND MIR NICHT VOR-
SCHREIBEN LASSEN, WIE ICH LEBEN SOLL! ICH WILL MIR
MEINE ARZTE SELBST AUSSUCHEN KGNNEN UND MICH UBER

DIESE INFORMIEREN KONNEN!

DIESE GANZE GESETZGE-
BUNG GEHORT ABGESCHAFFT!
FRAUEN SIND NICHT pumm!
WENN SIE BERATUNG BRAUCHEN,
WERDEN SIE SICH BERATUNG
SUCHEN. DA MUSS SICH wWAS
ANDERN!




FUR DAS REcHT AuF
— KORPERUCHE —

SHETRES IMMUNG

K(—‘!F ﬁlﬁﬁ NG5
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WIE LAUFT EIN SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH AB?
Medizinische Verfahren zur Beendigung
einer Schwangerschaft

Im Folgenden werden die uverschiedenen medizinischen Moglichkeiten eines
Schwangerschaftsabbruchs bis zur 14. Schwangerschaftswoche p.m. (nach
der Menstruation gerechnet) erklart.

Grundsatzlich gibt es zwei Moglichkeiten einen Schwangerschaftsabbruch
durchzufihren: medikamentos oder operativ. Beide werden in der Regel
ambulant durchgefiihrt. Welche Methode gewdhlt wird, hdngt davon ab, wie
weit die Schwangerschaft fortgeschritten ist, denn der medikamentése Ab-
bruch wird nur bis zur 9. Schwangerschaftswoche durchgefihrt.

MEDIKAMENTOSER SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH

Ablauf
- Zundchst wird durch einen Ultraschall festgestellt, dass wirklich eine
Schwangerschaft vorliegt und dass diese auch im Uterus ist und nicht
auB3erhalb. Dies kommt selten vor, aber in diesem Fall ist ein Abbruch mit
dem Medikament Mifepriston nicht moglich. Gibt es keine anderen medi-
zinischen Einwdnde kann ein medikamentoser Abbruch versucht werden.

- Der Abbruch wird begonnen, indem das Medikament Mifepriston, auch
kurz Mife genannt, eingenommen wird. Dies wird immer ,unter Aufsicht”
in der Arztpraxis getan.

Mifepriston ist ein sogenannter Progesteron-Rezeptorantagonist. Das
bedeutet, dass es die Wirkung des Schwangerschaftshormons Proges-
teron verhindert. So fiihrt es dazu, dass sich das Schwangerschafts-
gewebe von der Gebdrmutterwand 6st, der Muttermund sich 6ffnet
und sich die Kontraktilitdt der Muskeln der Gebdarmutter erhoht. Zudem
erhoht es dort die Wirksamkeit uvon Prostaglandinen, welche als zweites
Medikament gegeben werden.

Durch diese Wirkung kann der Abbruch nach der Einnahme von Mifepris-
ton nicht mehr riickgdngig gemacht werden und es wiirde auch ohne
das zweite Medikament in 60-80% der Fdlle zu einem Abbruch kommen.

- 36-48 Stunden nach dem ersten Medikament folgt die Einnahme eines
Prostaglandins, meist Misoprostol. Dieses fiihrt zu Kontraktionen der
Gebdrmutter, wodurch das Schwangerschaftsgewebe ausgestofen
wird.

Die Einnahme dieses Medikamentes kann auf Wunsch auch zu Hause er-
folgen. Hier ist es abhdngig von dem*der behandelnden* Arzt*in, ob er*sie
dies anbietet.
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GemahB der alten Zulassung wurde empfohlen, auch das zweite Medika-
ment in einer Praxis einzunehmen und die folgenden drei Stunden unter
drztlicher Beobachtung zu bleiben. Dies wird heutzutage als unnotig
eingestuft, auch wenn es sicherheitshalber noch hdufig praktiziert wird.
Zudem treten die insgesamt seltenen, aber schwereren Nebenwirkungen
(z.B. starke Blutungen) wenn dann meist erst nach diesen drei Stun-

den auf. Gegen auftretende Schmerzen wdhrend des Abbruchs kénnen
Schmerzmittel (wie z.B. Ibuprofen) eingenommen werden.

- 7-21 Tage spater wird ein Kontrollultraschall durchgefiihrt oder

der B-hCG-Wert (Schwangerschaftshormon) bestimmt, um eine kom-
plette Ausstofiung des Schwangerschaftsgewebes zu tberprifen.

In insgesamt weniger als 5% der medikamentésen Abbriiche muss
noch ein operativer Eingriff angeschlossen werden, um Gewebsreste
zu entfernen; in weniger als 1% der medikamentosen Abbriiche, weil
die Schwangerschaft weiter besteht.

Zusammengefasst stoBt der Korper nach der Einnahme des Medikaments die
Schwangerschaft selbststdndig ab. In den meisten Fdllen sind daher keine
weitergehenden Schritte zur Beendigung der Schwangerschaft notwendig.
Trotz seiner hohen Wirksamkeit und geringen Nebenwirkungen wird der me-
dikamentose Schwangerschaftsabbruch in Deutschland nur bei ca. 21% der
Abbriiche angewendet.

OPERATIVER SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH

Bei der operativen Methode gibt es zundchst verschiedene Arten der Betdu-
bung. Der Eingriff kann unter Lokalandsthesie durchgefiihrt werden: Hierbei
wird ein Lokalandsthetikum in oder um die Zeruix (Muttermundhals, unterer
Uterus) gespritzt. Das vorherige Anhaken der Zervix mit einer Kugelzange,
um diese in ihrer Position zu halten, ist dabei von der schwangeren Person
spurbar.

Ansonsten ist auch eine Vollnarkose moglich: Da die Behandlung nicht lange
dauert und die Narkose nicht tief sein muss, kommen nur sehr kurz wirksame
Narkosemittel zum Einsatz. Dies macht die Vollnarkose sehr sicher.

Zu bedenken ist, dass die Lokalandsthesie eine geringere Rate an Komplikati-
onen hat als die Vollnarkose. Von der WHO wird die Vollnarkose deshalb nicht
als Standardprozedere empfohlen.

Die Durchfiihrung des Schwangerschaftsabbruchs
= Nicht immer, aber hdufig wird zwei bis vier Stunden vor dem opera-
tiven Eingriff ein Prostaglandin vaginal oder oral/ sublingual gegeben
(Gemeprost oder Misoprostol). Dieses ,,Priming” fiihrt zu einer Erwei-
chung der Zervix, wodurch die folgende Prozedur schneller und einfacher
wird.

= Zundchst wird die Zervix, der untere Teil des Uterus, mit einer Kugel-
zange angehakt, damit sie festgehalten werden kann.
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- Dann folgt die Ausdehung, Dilatation, der Zervix mithilfe von groBer
werdenden Metallstiften. Durch das Priming ist diese auch bereits etwas
geoffnet und dieser Schritt ist schneller durchfiihrbar.

- Danach wird eine Plastik- oder Metallkaniile eingefiihrt, welche an eine
Vakuumpumpe angeschlossen ist. Hiermit wird das Schwanger-
schaftsgewebe abgesaugt.

- Am Ende der Absaugung wird mittels Ultraschall kontrolliert, ob das
gesamte Gewebe entfernt wurde.

Eine routinemafige Nachkontrolle Tage oder Wochen nach dem Eingriff
ist nicht unbedingt notwendig.

Insgesamt dauert der Eingriff etwa 10 bis 12 Minuten.

CURETTAGE

Eine Curettage (Ausschabung) zur Durchfiihrung eines Schwangerschafts-
abbruchs ist veraltet und liberholt und sollte aufgrund der héheren Kompli-
kationsrate nicht mehr durchgefiihrt werden. Die Rate an schweren Kom-
plikationen (z.B. Perforation der Gebdrmutter oder Verletzung der Zeruix) ist
zwei bis drei Mal hoher als bei der Vakuumaspiration. Zudem ist sie mit mehr
Schmerzen und einem hoheren Blutuerlust verbunden. In Deutschland wird
sie jedoch noch bei ca. 15% (2017) der Schwangerschaftsabbriiche angewen-
det und sollte bei der Wahl der*des* Arzt*in beachtet werden.

Quelle: msfcberlin.com/schwangerschaftsabbruch/methoden
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WIE VIEL KOSTET EIN SCHWANGERSCHAFTSABBRUCH?
Wer kann es sich leisten abzutreiben?

Die gesetzlichen Krankenkassen tibernehmen die Kosten fiir einen Schwan-
gerschaftsabbruch in der Regel nicht. Ausnahmefdlle sind, wenn eine so-
genannte medizinische oder kriminologische Indikation fir den Schwan-
gerschaftsabbruch vorliegt, d. h. wenn beispielsweise das Leben der
Schwangeren durch die Schwangerschaft gefdhrdet oder die Schwan-
gerschaft auf eine Sexualstraftat zurlickzufiihren ist. Das wiederum trifft
tatsdchlich aber nur auf sehr, sehr wenige Falle zu. Im Jahr 2016 beispiels-
weise wurden in der Bundesrepublik Deutschland insgesamt etwa 100.000
Schwangerschaftsabbriiche vorgenommen. Nur circa 4 % davon waren
medizinisch indiziert, der Anteil uon kriminologisch indizierten Schwanger-
schaftsabbriichen lag bei unter 0.1 %.

Das heifB3t, dass wiederum 96 % der 2016 in Deutschland vorgenommenen
Schwangerschaftsabbriiche nicht durch die Krankenkassen finanziert wur-
den. In diesen Fdllen waren die Schwangeren dazu verpflichtet, die Kosten,
die sich je nach Einzelfall auf zwischen 200 und 500 € belaufen, selbst zu
tragen. Auch fur Minderjdhrige machen die Krankenkassen hiervon keine
Ausnahme, die Kosten eines Schwangerschaftsabbruchs nach der Bera-
tungsregelung werden in der Regel nicht ibernommen. Das ist vor allem vor
dem Hintergrund, dass Minderjdhrigen drztlich verordnete Verhiitungsmittel
finanziert werden, paradox.

Es gibt eine Ausnahmeregelung fiir Schwangere ohne oder mit nur geringem
Einkommen - die Einkommensgrenze hierfir liegt bei ca. 1.200 € monatlich. In
diesen Fdllen vermittelt die Krankenkasse die Kostentibernahme durch das
jeweilige Bundesland. Diese Ausnahmeregelung dndert aber ins-gesamt
nichts daran, dass es fir prekdre Schwangere zusdtzlich erschwert wird,
sich fir einen Schwangerschaftsabbruch zu entscheiden. Wenn ihr
Einkommen unter der entsprechenden Grenze liegt, miissen sie rechtzeitig
einen Antrag bei der Krankenkasse stellen, in dem sie ihre
Vermogensverhdltnisse offenlegen. Wenn ihr Einkommen knapp tber der
Grenze liegt, missen sie die Kosten komplett selbst tragen, wdhrend sie als
Schwangere oder Mutter auf zusdatzliche finanzielle Unterstiitzung hoffen
konnen.

Die Entscheidung der schwangeren Person, ob sie ein Kind gebdren mochte
oder nicht, stellt einen Akt der koérperlichen Selbstbestimmung dar. Sie muss
frei getroffen werden kénnen und darf insbesondere nicht von finanziellen
Erwdgungen abhdngig gemacht werden. Wir fordern Unterstitzung statt
Stigmatisierung fur schwangere Personen, die einen Abbruch wollen.
Abtreibungen missen legal und kostenlos sein.
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SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE SIND IN
DEUTSCHLAND DOCH ERLAUBT - ODER DOCH NICHT?
Die Rechtslage fiir Schwangerschaftsabbriiche in
Deutschland

Eine Schwangerschaft zu beenden ist in Deutschland verboten und strafbar.
Das steht in § 218 Abs. 1 StGB. Wer die Schwangerschaft abbricht - die
schwangere Person selbst, eine Arztin oder eine andere Person - ist egal.
Auch warum oder wann die schwangere Person einen Abbruch vornehmen
will, dndert nichts an der Strafbarkeit des Abbruchs. Ab dem Moment, in dem
sich die Eizelle in die Gebarmutter eingenistet hat, diirfen Schwangerschaften
nach § 218 StGB nicht mehr abgebrochen werden. (Die ,Pille danach” ist im
Gegensatz dazu legal, weil sie nur den Eisprung verhindert beziehungsweise
verzogert)

WANN WERDEN SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE NICHT BESTRAFT?

Von dem Grundsatz des § 218 StGB, dass eine Abtreibung immer und fiir jeden
verboten und strafbar ist, gibt es aber Ausnahmen. Wegen dieser Ausnahmen
ist es in einem engen und ganz genau geregelten Rahmen maoglich, eine
Abtreibung vornehmen zu lassen, ohne dass man selbst oder die Arztin dafiir
bestraft wird.

Die erste Ausnahme steht im § 218a Abs. 1 StGB. Diese Norm besagt, dass
eine Abtreibung legal ist, wenn sich die schwangere Person und die Arztin an
die im § 218a Abs. 1 StGB geregelten Voraussetzungen halten. Die
Voraussetzungen sind recht kompliziert, deshalb hier einmal grob
zusammengefasst:

- Die schwangere Person muss sich mindestens drei Tage vor dem
Eingriff in einer anerkannten Stelle beraten lassen haben. Wie eine
solche Beratung aussehen soll, ist in § 219 StGB und im
Schwangerschaftskonfliktgesetz geregelt. Es lohnt sich den
Paragraphen einmal durchzulesen. Es geht ndmlich im Strafgesetz nicht
um eine neutrale Fachperson, die die Schwangere bei einer schwierigen
Situation bei ihrer Entscheidungsfindung unterstiitzt, sondern es geht
darum, .die Frau zur Fortsetzung der Schwangerschaft zu ermutigen”,
ihr bewusst zu machen, dass ,das Ungeborene in jedem Stadium der
Schwangerschaft auch ihr [der Schwangeren] gegeniiber ein eigenes
Recht auf Leben hat” und einen Abbruch nur vorzunehmen, wenn die
Belastung der Frau, wenn sie die Schwangerschaft fortsetzt, so ,.schwer
und auBer-gewohnlich [sind], dass sie [die Belastung] die zumutbare
Opfergrenze lbersteigt.” Abgefedert wird diese strenge Regel durch das
neuere Schwangerschaftskonfliktgesetz, das eine ergebnisoffene
Beratung vorschreibt.
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- Die Abtreibung muss durch eine Arztin vorgenommen werden. Die
Arztin, die die Abtreibung vornimmt, darf nicht die Beratung iiber die
Abtreibung leisten.

- Die Schwangerschaft darf noch nicht ldnger als drei Monate beste-
hen.

Neben dieser Ausnahme von der Strafbarkeit gibt es noch Ausnahmen, die
im § 218 a Abs. 2 und 3 geregelt sind. Mit den so genannten ,Indikationen”
ist die Abtreibung zwar immer noch verboten und strafbar, aber die
schwangere Person und die Arztin werden ebenfalls nicht bestraft, wenn
die schwangere Person die Abtreibung will. Weil die Abtreibung zwar nicht
rechtswidrig, aber trotzdem verboten ist, konnen aber in diesen Fallen
andere Beteiligte zum Beispiel theoretisch wegen Anstiftung oder Beihilfe
(das ist die Unterstiitzung bei der Begehung einer Straftat) bestraft werden.

Die medizinische Indikation (Abs. 2) betrifft Fdlle, in denen ein
Schwangerschaftsabbruch medizinisch angezeigt ist, das heifit wenn die
Schwangerschaft aus medizinischen Griinden korperlich oder auch
psychisch gefdhrlich fiir die schwangere Person ist. Die Voraussetzungen
sind allerdings recht streng - emotional gefdhrlich ist beispielsweise eine
konkrete Selbstmordgefahr fir die Schwangere.

Die kriminologische Indikation betrifft Schwangerschaften, die durch einen
strafbaren sexuellen Ubergriff entstanden sind. Innerhalb der ersten drei
Monate werden Abtreibungen in diesem Fall auch dann nicht bestraft, wenn
die schwangere Person keine Beratung wahrgenommen hat.

Daneben gibt es noch einige, in der Praxis kaum bedeutsame Ausnahmen
von der individuellen Strafbarkeit - beispielsweise fiir den Fall, dass sich die
schwangere Person in einer besonderen Notlage befand. Diese Ausnahme
gilt aber nur fiir die schwangere Person selbst - beteiligte Arzte und andere
Personen kénnen trotzdem bestraft werden. Auch fiir einen nur versuchten
aber nicht erfolgreichen Schwangerschaftsabbruch wird die schwangere
Person nicht bestraft.

DIE RECHTSLAGE FUR ARZTINNEN

AuBerdem gibt es in den 8§ 218 b und ¢ StGB noch Straftatbestédnde
speziell fiir Arztinnen. Diese Straftatbestédnde sind noch komplizierter als
der § 218 a StGB. Unter anderem geht es um die Frage, was passiert, wenn
eine Arztin eine Voraussetzung fiir einen straffreien
Schwangerschaftsabbruch, wie er in § 218 a StGB geregelt ist, nicht
beachtet.
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Um das Biindel der Straftatbestdnde komplett zu machen, gibt es noch die
88§ 219 a und b StGB. Damit Abtreibungen nicht ,normalisiert” werden, ist es
nach diesen Paragraphen verboten, anderen Leuten Mittel fiir Abtreibungen
zu geben oder Werbung fiir Abtreibungen zu machen. Werbung fir
Abtreibung heiB3t hierbei auch, Uber Verfahren und Mittel des
Schwangerschaftsabbruches in .grob anstéBiger Weise oder zu seinem
Vermogensuvorteil” zu informieren.

Die zwei Normen gelten fiir alle Menschen, treffen aber insbesondere
Arztinnen. So lange eine Arztin innerhalb ihres Berufs tdtig ist, wird immer
auch ein Vermoégensuorteil unterstellt - immerhin verdiene die Arztin ja Geld
mit ihrer Tatigkeit. Die jingste Gesetzesdnderung hat daran nicht viel
verdndert, auch wenn dies das erkldrte Ziel einer Uberarbeitung des
Paragraphen im Friithjahr 2019 war. Arztinnen diirfen durch den neuen § 219
a Abs. 4 StGB jetzt zwar dariber informieren, dass sie
Schwangerschaftsabbriiche vornehmen, dariiber hinausgehende
Informationen - wie zum Beispiel welche Behandlungsmethoden sie
anbieten - dirfen sie aber weiterhin nicht 6ffentlich machen.

DAS SCHWANGERSCHAFTSKONFLIKTGESETZ

Wie ein legaler Schwangerschaftsabbruch in der Praxis aussehen soll, steht
im Schwangerschaftskonfliktgesetz. Dort ist genau geregelt, wer eine
Beratung durchfiihren darf und was der Inhalt einer Beratung ist. Im § 5 Abs.
1 SchKG steht, dass die Beratung ergebnisoffen gefiihrt werden muss, aber
gleichzeitig dem Schutz des ungeborenen Lebens dient.

Grundsdtzlich kostet ein Schwangerschaftsabbruch Geld, das die ungewollt
schwangere Person bezahlen muss, aktuell so zwischen 200 und 500 Euro.
Eine Ausnahme wird gemacht, wenn die schwangere Person so wenig Geld
hat, dass sie sich die (nach § 218a StGB straffreie) Abtreibung nicht leisten
kann. In diesem Fall kann die schwangere Person gem. §8 19 ff. SchKG einen
Antrag auf Kosteniibernahme bei der Krankenkasse stellen, es bezahlt dann
das jeweilige Bundesland. Nach dem Schwangerschaftskonfliktgesetz (§ 12
SchKG) diirfen sich Arzte - und ganze Krankenhduser - auch weigern,
Abtreibungen vorzunehmen.

SCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE ALS GESELLSCHAFTLICHES TABU

Die Verortung von Schwangerschaftsabbriichen im halblegalen Raum hat
Auswirkungen: auf die Arztinnen, die diese Eingriffe durchfiihren; auf die
schwangeren Personen, die ihre Erfahrungen mit
Schwangerschaftsabbriichen lieber nicht thematisieren und auf die
gesellschaftliche Akzeptanz von Abtreibungen. Fiir uns ist diese Rechtslage
unzureichend. Ein Schwangerschaftsabbruch sollte kein ,Delikt” sein, selbst
wenn er in den meisten Fdllen nicht bestraft wird. Der Abbruch einer
ungewollten Schwangerschaft ist ein medizinischer Eingriff.
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ANTI-ABTREIBUNGSPARAGRAPHEN ABSCHAFFEN!
Fiir das Recht auf korperliche Selbstbestimmung!

Vor dem GieBener Landgericht wurde im Nouember 2017 die Allgemeinmedi-
zinerin Kristina Hanel zu einer Geldstrafe in Hohe von 6000 € verurteilt. Ihr
Vergehen: Werben fiir den Schwangerschaftsabbruch, strafbar nach § 219a
StGB. Die Arztin hatte auf ihrer Praxishomepage angegeben, neben anderen
medizinischen Leistungen auch Schwangerschaftsabbriiche vorzunehmen
und Informationen zu dem Thema verlinkt.

Die Richterin begriindete ihr Urteil mit dem Geist des § 219a StGB: Dieser
wolle eine gesellschaftliche Normalisierung von Schwangerschaftsabbri-
chen verhindern. Nach ihren Ausfiihrungen bréduchten schwangere Frauen
wegen ihrer besonderen Lage, beispielsweise aufgrund ihrer, Uberspitzt
formuliert, hormonell beeintrdachtigten Urteilsfahigkeit eine besondere
Beratung und seien nicht in der Lage, sich selbst ausreichend zu informieren
und eine verniinftige Entscheidung zu treffen. Sie selbst sehe den
Schwangerschaftsabbruch auch nicht als einen normalen medizinischen
Eingriff an.

An dem Fall zeigt sich einmal mehr, dass Gesetzgeber und Exekutive bean-
spruchen, Macht und Kontrolle tiber (weibliche) Korper auszuiiben. Dies gilt
auch nach der letzten Reform der Abtreibungsgesetzgebung noch fort, mit
der die sogenannte Fristen- und Beratungslosung in Gesetzesform gegossen
wurde.

Schwangerschaftsabbriiche sind hiernach in der BRD immer noch nicht
grundsdtzlich legal, sondern nur unter bestimmten Voraussetzungen
straffrei.

Grundsatzlich darf die 12. Schwangerschaftswoche p.c. (nach der Empfang-
nis) noch nicht liberschritten sein. Ist das der Fall, missen sich Schwangere,
die einen Schwangerschaftsabbruch vornehmen lassen wollen, einer
diskriminierenden Zwangsberatungsprozedur unterziehen. Das zeigt, dass der
Gesetzgeber ihnen offenbar nicht zutraut, selbst zu entscheiden, ob sie ein Kind
gebdren mochten oder nicht.

Teil der Fristen- und Beratungslosung ist auch, dass der Schwangerschafts-
abbruch nicht von der Stelle durchgefiihrt werden darf, die das verpflichten-
de Beratungsgesprdch fihrt.

Die Schwangeren miissen sich fiir den Abbruch selbst also eine andere Arztin
suchen. Dass sie hierbei in der Praxis auf die Empfehlungen der Beratungs-
stellen beschrdnkt sind, zeigt sich an dem Fall der Arztin Kristina Hanel. Den
ungewollt Schwangeren wird es nahezu unmaéglich gemacht, sich selbst zu
informieren und sich selbst auszusuchen, wer den Eingriff vornehmen soll.
Sie werden also faktisch inihrer freien Arztwahl eingeschrankt.

Dass Schwangerschaftsabbriiche derart anders behandelt werden als
andere medizinische Eingriffe ist ein Skandal. Schwangeren muss es erlaubt
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sein, selbst zu entscheiden, ob sie einen Schwangerschaftsabbruch wollen.
Es muss aufhoren, dass Schwangere, die einen Abbruch wollen, gemafBregelt
statt unterstiitzt werden. Sie missen sich au3erdem frei informieren kon-
nen, wer diesen Eingriff vornehmen kann und eine eigene Arztwahl treffen
konnen. Schwangere miissen selbst bestimmen konnen, was mit ihrem Kor-
per passiert.

Frauen® sind miindige Biirgerinnen und brauchen niemanden, der ihnen
hochstpersonliche Entscheidungen abnimmt. Gleichzeitig unterstiitzen wir
die Forderung nach freiwilligen, leicht zugdnglichen, kostenfreien Beratungs-
angeboten fiir Schwangere, die sie begleiten und untersttitzen - egal ob sie
ein Kind gebdren wollen oder nicht.

Das Urteil gegen Kristina Hanel hat gezeigt, dass eine grundlegende Uberar-
beitung der Gesetzgebung zu Schwangerschaftsabbrichen notwendig ist.
Die noch aus der Nazi-Zeit stammenden Paragraphen begrenzen das Selbst-
bestimmungsrecht von Frauen® bzw. ungewollt Schwangeren und entmindi-
gen diese.

Die Kriminalisierung von Abtreibungen durch die aktuelle Rechtslage stig-
matisiert und isoliert Personen, die abtreiben. Wir wiinschen uns ein gesell-
schaftliches Klima, in dem die Erfahrungen mit
Schwangerschaftsabbriichen offen thematisiert werden kénnen.
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