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Gesetzesantrag
des Landes Rheinland-Pfalz

Entwurf eines Gesetzes zur Neuregelung der Leistungen der
gesetzlichen Krankenversicherung bei nicht rechtswidrigem
Schwangerschaftsabbruch

A. Zielsetzung

Das Bundesverfassungsgericht geht in seiner Entscheidung vom
25. Februar 1975 (BVerfGE 39, 1 ff) von einer staatlichen
Schutzpflicht auch fiir das werdende Leben aus. Diese Schutz-
pflicht schljefit alle Rechtsbereiche ein. Sie gilt in be-
sonderer Weise, wenn der Gesetzgeber Leistungen der gesetz-
lichen Krankenkassen fiir Schwangerschaftsabbriiche veranlafit
und damit wertbildend in die Gesellschaft hineinwirkt.

Im Jahre 1984 wurden schiitzungsweise 200.000 Schwangerschafts-
abbriiche von den Kassen abgerechnet. Uber 80 Prozent aller
statistisch erfafiten Abbriiche wurden unter Hinweis auf eine
"sonstige schwere Notlage' begriindet. ‘

Es mull betroffen machen, wenn der Eindruck entsteht, hinter
diesen Fidllen einer unzumutbaren Notlage stehe zunehmend
hiufiger finanzielle Bedrdngnis. Um so dringlicher ist der
Staat gefordert. Er muB - neben erginzenden finanziellen
Hilfen - auch durch geeignete Verfahrensregeln sicherstellen,
daff vor der idrztlichen Bescheinigung einer unabwendbaren
Notlage wirklich mit allem Nachdruck nach Wegen gesucht wird,
um es der Schwangeren leichter zu machen, ihr Kind zur Welt

zu bringen.
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Wenn der Staat seiner Verantwortung fiir das werdende Leben
- zumal im Leistungsbereich - wirksam nachkommen will, muf

er zudem schon im Ansatz dem Eindruck entgegenwirken, "als

handle es sich beim Schwangerschaftsabbruch um den gleichen
sozialen Vorgang wie etwa den Gang zum Arzt zwecks Heilung
einer Krankheit oder gar um eine rechtlich irrelevante

Alternative zur Empféngnisverhiitung" (BVerfGE 39,1,44).

Es ist geboten, im &ffentlichen Leistungsbereich sicherer
als bisher zu gewiihrleisten, dal die vom Gesetzgeber vorge-

stellten Voraussetzungen eingehalten werden.

Lbsung

Dieses Ziel soll durch eine Erginzung des § 200 f der Reichs-
versicherungsordnung und des § 3lbdes Gesetzes iiber die
Krankenversicherung der Landwirte erreicht werden.

Alternativen

Herausnahme der Leistungen bei Schwangerschaftsabbrichen im
Rahmen der "sonstigen schweren Notlage" aus dem Leistungs-
katalog der gesetzlichen Krankenkassen, wie dies der Gesetz-
entwurf von 74 Bundestagsabgeordneten (Bundestags-Drucksache
10/941) vorsieht.

Kosten

Durch das im Entwurf vorgelegte Anderungsgesetz werden Kosten

nicht unmittelbar verursacht. Die Anderungen verstehen sich

allerdings als Tell eines politischen Gesamtkonzepts, in dessen

Durchfiihrung die 6ffentlichen Ausgaben fiir Familien, Mitter

und Kinder insgesamt ansteigen werden.
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Gesetzesantrag

des Landes Rheinland-Pfalz

Entwurf eines Gesetzes zur Neuregelung der lLeistungen der

gesetzlichen Krankenversicherung bei nicht rechtswidrigem
Schwangerschaftsabbruch

DER MINISTERPRASIDENT DES LANDES
RHEINLAND - PFALZ Mainz, den 5. September 1985

An den

Prdsidenten des Bundesrates

Sehr geehrter tlerr Bundesratspridsident,

die Landesregierung von Rheinland-Pfalz hat beschlossen,

dem Bundesrat den in der Anlage beilgeflligten

Entwur{ eines Cesectzes zur Neurcgelung der
Leistungen dJder gesctzlichen Krankenversiche-
rung bei nicht rechtswidrigem Schwanger-

schaftsabbruch

mit dem Antrag zuzuleiten, secine Einbringung beim Deutschen
Bundestag gemifR Artikel 76 Abs. 1 des Grundgesetzes zu be-
schlielien.

Ich darf Sic bitten, den Entwarf pemif § 36 Abs. ! der Ge-
schiftsordnunyg des Bundesrates auf die Tagesordnung der

Sitzune des Bundesrates am 27. Scptember 1985 zu setzen.

Mit freundlichen Griflen

H-
e V3)
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En twur fE;

eines Gesetzes zur Neuregelung der Leistungen der

gesetzlichen Krankenversicherung bei nicht
rechtswidrigem Schwangerschaftsabbruch

/85

Der Bundestag hat mit Zustimmung des Bundesrates das folgende

Gesetz beschlossen:

Artikel 1

Anderung der Reichsversicherungsordnung
Die Reichsversicherungsordnung in der im Bundesgesetzblatt
IIT, Gliederungsnummer 820-1, verdffentlichten bereinigten
Fassung, zuletzt gedndert durch Artikel 1 des Gesetzes vom
Juli 1985 (BGBl. I S, 1450), wird wie folgt gedndert:

l. Pem § 200 £ werden folgende Sdtze 4 bis 6 angefiigt:

"Arztliche Behandlung, Versorgung mit Arznei-, Verband-

Teil

11.

und

Heilmitteln, Krankenhauspflege sowie Krankengeld im Sinne der

Sdtze 2 und 3 werden bei einem nicht rechtswidrigen Abbr

der Schwangerschaft nur gewdhrt, wenn

l. die Feststellung nach § 219 des Strafgesetzbuches von
einem Vertrauensarzt (§ 369 b) oder einem nach Landes
bestimmten, fiir diese Aufgabe besonders qualifizierte
Arzt getroffen wird,

2. dieser das Vorliegen der Voraussetzungen des § 218 a

uch

recht

n

Abs. 1 Nr. 2, Abs. 2 und 3 des Strafgesetzbuches bejaht

und unter Abwdgung aller fiir die Entscheidung maBgebe

nden

Umstdnde des Einzelfalles eingehend schriftlich begrindet

hat und

3. der Arzt, der den Abbruch der Schwangerschaft vornimmt,

der Krankenkasse mitteilt, welche der Voraussetzungen

des

§ 218 a Abs. 1 Nr. 2, Abs. 2 und 3 des Strafgesetzbuches
er bejaht hat, daB ihm eine Feststellung nach Nummer 2

vorliegt und welcher Arzt diese Feststellung getroffen

hat,
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Satz 4 gilt nicht in den PFillen des § 218 b Abs. 3 des
Strafgesetzbuches. Die Krankenkasse hat dem Statistischen
Bundesamt zum Ende eines jeden Kalenderjahres die Anzahl der
abgerechneten Schwangerschaftsabbriiche mit Angabe des Grundes
sowie des Arztes, der den Schwangerschaftsabbruch vorgenommen

hat, anzuzeigen.”

2. In § 525 ¢ Abs. 3 Satz 1 werden die Worte "und § 369" durch
die Worte ", §§ 369 und 369 b" ersetzt.

Artikel 2
Anderung des Gesetzes

Uber die Krankenversicherung der Landwirte

Das Gesetz liber die Krankenversicherung der Landwirte vom 10.
August 1972 (BGBl. I S. 1433), zuletzt gedndert durch Artikel 16
des Gesetzes vom 24. Juni 1985 (BGBl. I S. 1144), wird wie folgt

gedndert:
Dem § 31 b werden folgende Sdtze 4 bis 6 angefiligt:

"Arztliche Behandlung, Verscrgung mit Arznei-, Verband- und
Heilmitteln, Krankenhauspflege sowie Krankengeld im Sinne der
Sdtze 2 und 3 werden bei einem nicht rechtswidrigen Abbruch der
Schwangerschaft nur gewdhrt, wenn ‘

1, die Feststellung nach § 219 des Strafgesetzbuches von einem
Vertrauensarzt (§ 75) oder einem nach Landesrecht bestimmten,
flir diese Aufgabe besonders qualifizierten Arzt getroffen
wird,

2. dieser das Vorliegen der Voraussetzungen des § 218 a Abs. 1
Nr. 2, Abs. 2 und 3 des Strafgesetzbuches bejaht und unter
Abwdgung aller fiir die Entscheidung maRgebenden Umstinde des
Einzelfalles eingehend schriftlich begriindet hat und

3. der Arzt, der den Abbruch der Schwangerschaft vornimmt, der
Krankenkasse mitteilt, welche der Voraussetzungen des § 218 a
Abs, 1 Nr. 2, Abs. 2 und 3 des Strafgesetzbuches er bejaht
hat, daB ihm eine Feststellung nach Nummer 2 vorliegt und

welcher Arzt diese Feststellung getroffen hat,
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Satz 4 gilt nicht in den Fdllen des § 218 b Abs. 3 des
Strafgesetzbuches. Die Krankenkasse hat dem Statistischen
Bundesamt zum Ende eines jeden Kalenderjahres die Anzahl der
abgerechneten Schwangerschaftsabbriiche mit Angabe des Grundes
sowie des Arztes, der den Schwangerschaftsabbruch vorgenommen

hat, anzuzeigen."

Artikel 3

Berlin—-Klausel

Dieses Gesetz gilt nach Maggabe des § 13 Abs. 1 des Dritten

Uberleitungsgesetzes auch im Land Berlin.

Artikel 4

Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am ersten Tage des auf die Verkiindung
folgenden sechsten Kalendermonats in Kraft.
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I. Allgemeiner Teil

Die in den Jahren 1975/76 getroffenen Neuregelungen zur Reform
des Strafrechts (Strafrechtsreform-Erginzungsgesetz vom 28.
August 1975, BGBl. I S. 2289; Fiinfzehntes Strafrechtsinderungs-
gesetz vom 18. Mai 1976, BGBl. I S. 1213) dienten nach Bekundung
aller am Gesetzgebungsverfahren Beteiligten vornehmlich dem ge-
meinsamen Ziel, durch einen neuen rechtspolitischen Ansatz den
Schutz flir das werdende Leben zu verbessern.

Verfassungsrechtlicher MaBstab war die Entscheidung des Bundes-
verfassungsgerichts vom 25. Februar 1975 (BVerfGE 39, 1 ff.),
die zwar die in Artikel 1 des Fiinften Gesetzes zur Reform des
Strafrechts vom 18. Juni 1974 (BGB1l. I S. 1297), gedndert durch
Artikel 3 des Gesetzes vom 18. Mai 1976 (BGBl. I S, 1213), vorge-
sehene undifferenzierte Fristenregelung £fiir verfassungswidrig,
einen staatlichen Strafverzicht in besonderen Notsituationen -
verbunden mit flankierenden SchutzmaBnahmen - aber fiir mit der
Verfassung vereinbar erkldrte. Zentraler Ausgangspunkt dieses
Urteils war die Feststellung einer umfassenden staatlichen
Schutzpflicht auch fiir das werdende Leben (BVerfGE 39, 1, 42
ff.). Wie der Staat diese Verpflichtung erfiillt, ist in erster
Linie vom Gésetzgeber zu entscheiden (BverfGE 39, 1, 44). Eht—
scheidend ist - mit den Worten des Bundesverfassungsgerichts -,
"ob die Gesamtheit der dem Schutz des ungeborenen Lebens dienen-
den MaBnahmen, seien sie biirgerlich-rechtlicher, 5ffentlich-
rechtlicher, insbesondere sozialrechtlicher oder strafrecht}]i-
cher Natur, einen der Bedeutung des zu sichernden Rechtsgutes
entsprechenden tatsdchlichen Schutz gewdhrleistet.”™ (BVerfGE 39,
1, 46)

Mit Blick auf die Indikation der allgemeinen Notlage (soziale

Indikation) fdhrt das Bundesverfassungsgericht wie folgt fort:
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"Auch in diesen Fdllen darf der Staat sich nicht damit begniigen,
blo8 zu priifen und gegebenenfalls zu bescheinigen, dag die ge-
setzlichen Voraussetzungen fiir einen straffreien Schwanger-
schaftsabbruch vorliegen. Vielmehr wird auch hier von ihm erwar-
tet, daB er Beratung und Hilfe anbietet mit dem 2Ziel, die Schwan-
gere an die grundsdtzliche Pflicht zur Achtung des Lebensrechts
des Ungeborenen zu mahnen, sie zur Fortsetzung der Schwanger-
schaft zu ermutigen und sie - vor allem in Fdllen sozialer Not -

durch praktische HilfsmaBnahmen zu unterstiitzen."™ (BVerfGE 39,

i, 50).

Knapp zehn Jahre nach Inkrafttreten der genannten gesetzlichen
Neuregelungen ist die tatsdchliche Situation im Hinblick auf die
Vornahme von Schwangerschaftsabbriichen in der Bundesrepublik
Deutschland in hohem MaBe bedriickend. Zwar ist ein wichtiges
Anliegen der Reform offenbar weitgehend erreicht; wer sich in
einer Notlage befindet, braucht nicht mehr aus Angst vor Bestra-
fung den Weg ins Ausland oder zum "Kurpfuscher® anzutreten. Eine
Anderung der strafrechtlichen Bestimmungen ist im vorliegenden

Gesetzentwurf nicht vorgesehen.

Gleichwohl dridngt sich immer deutlicher die Frage auf, ob das
geltende Recht im Hinblick auf die tatsdchliche Entwicklung in
der Lage ist, der grundgesetzlichen Schutzpflicht des Staates

fir das werdende Leben wirksam gerecht zu werden.

Allein im Jahre 1984 wurden ctwa 200.000 Schwangerschaftsabbrii~
che von den Krankenkassen abgerechnet; die Gesamtzahl der Abbrii-
che dilirfte noch deutlich héher liegen. Aus den dem Statistischen
Bundesamt auf Grund drztlicher Meldung vorliegenden Daten folgt,
daB mittlerweile iiber B0 Prozent der Schwangerschaftsabbriiche
mit einer "sonstigen schweren Notlage {soziale Indikation)" be-

griindet werden.
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Angesichts einer derartigen Entwicklung muB8 sich der Gesetzgeber
die Frage stellen, ob tatsdchlich bei allen Schwangerschaftsab-
briichen die von ihm aufgestellten Kriterien einer wirklichen Not-
lage erfiillt sind. Dies gilt insbesondere, wenn es um die Voraus-
setzungen filir staatlich verantwortete Leistungen geht, In diesen
Fallen besteht nicht nur das Recht, sondern auch eine Verpflich-
tung des Gesetzgebers, dafiir Sorge zu tragen, daB nur dort Lei-
stungen erbracht werden, wo die gesetzlich bestimmten Indikatio-
nen tatsdchlich vorliegen. Denn das Schutzgebot besteht fiir den
Staat dort in besonderer Weise, wo er selbst Leistungen veran-—
lagt und auf diese Weise in hohem MaBe wertbildend in die Ge-
sellschaft hineinwirkt.

Mit dem Strafrechtsreform-Ergidnzungsgesetz wurde der Leistungs-
katalog der gesetzlichen Krankenversicherung um die "sonst igen
Hilfen™ erweitert., Seither haben die gesetzlichen Krankenkassen
unter anderem die Kosten bei einem nicht rechtswidrigen Schwan-
gerschaftsabbruch auch dann zu tragen, wenn dieser vorgenommen
wird, um von der Schwangeren die Gefahr einer sozialen Notlage
abzuwenden. Es war in der politischen und verfassungsrechtlichen
Diskussion von Anfang an umstritten, ob eine Leistungsgewihrung
der gesetzlichen Krankenkassen in diesen Fillen mit der besonde-
ren Schutzpflicht fiir das werdende Leben zu vereinbaren ist. Das
Bundesverfassungsgericht hat in seiner Entscheidung vom 25. ‘
Februar 1975 (BVerfGE 39, 1, 44) ausdriicklich klargestellt, in
der Rechtsordnung miisse die MiBbilligung des Schwangerschaftsab-
bruchs klar zum Ausdruck kommen; insbesondere miisse der falsche
Eindruck vermieden werden, als handele es sich bei einem Schwan-
gerschaftsabbruch um den gleichen sozialen Vorgang wie etwa bei

einem Gang zum Arzt zwecks Heilung einer Krankheit.

Hinzu kommt, daf sich offenbar immer mehr Menschen in ihrem Ge-
wissen bedrdngt fiihlen, wenn sie daran denken, daB mit ihren
Versichefungsbeitrégen eine wachsende Zahl von Schwangerschafts-
abbrichen auf Grund sozialer Indikation finanziert wird. Dabei
geht es nicht darum, die in einer besonderen Notlage um ihre
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Entscheidung ringende Schwangere ins Abseits zu dringen; das all-
geme ine Unbehagen riihrt ganz offensichtlich daher, dag das gel-
tende Indikationsrecht vielfach in der 8ffentlichen Diskussion

so dargestellt wird, da8 der Eindruck entsteht, gerade auch die
im Sozialrecht vom Gesetzgeber vorgegebenen Leistungsvoraus-

setzungen wiirden in der Praxis nicht mehr recht ernst genommen.

Aus alledem ergibt sich eine staatliche Verpflichtung, nach ange-
messenen Mitteln und Wegen zu suchen, um gerade im Leistungsbe-
reich die - letztendlich verfassungsrechtlich geforderte - Ein-
haltung der vom Gesetz vorgegebenen Voraussetzungen zu gewidhr-

leisten.

Erweist sich eine bestehende gesetzliche Regelung im Hinblick
auf die Durchsetzbarkeit eines verfassungsrechtlichen Gebots als
problematisch, so entspricht es der Verpflichtung aller Verfas-
sungsorgane zur Achtung und Durchsetzung der Verfassung, daB die
in Artikel 93 Abs. 1 Nr. 2 des Grundgesetzes ermédchtigten Antrag-
steller einen Normenkontrollantrag an das Bundesverfassungsge-
richt sorgfdltig in Erwdgung ziehen. Es steht ihnen allerdings
frei, an Stelle eines solchen Antrags nach MSglichkeiten zu su-
chen, in eigener politischer Zustdndigkeit einem Verfassungsauf-
trag - im vorliegenden Fall dem Schutzgebot fiir das werdende Le-
ben - durch die schneller realisierbare Anderung des geltenden
Rechts und Einwirken auf die tatsdchliche Praxis besser Rechnung
zZu tragen.

Diesem 2iel dient der vorliegende Gesetzentwurf; er sieht im Rah-
men eines differenzierenden L&sungsansatzes die Einfiihrung eini-
ger sorgfdltig abgewogener Verfahrensschritte vor, die sicherer
als bisher die Gewdhr dafiir bieten, das den vom Gesetzgeber vor-
gestellten Voraussetzungen fiir Leistungen der gesetzlichen Kran-

kenkassen tatsdchlich entsprochen wird.

So ist einmal vorgesehen, die Gewdhrung von unmittelbar mit dem
Schwangerschaftsabbruch zusammenhingenden Leistungen der gesetz-
lichen Krankenkassen davon abhingig zu machen, daB die gemapn
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§ 219 des Strafgesetzbuches vor jedem Schwangerschaftsabbruch zu
treffende Feststellung liber das Vorliegen der Abbruchvoraus-
setzungen von einem Vertrauensarzt oder einem nach Landesrecht
bestimmten, fiir diese Aufgabe besonders qualifizierten Arzt ge-
troffen wird; weiterhin ist erforderlich, daB dieser Arzt die

Voraussetzungen bejaht und seine Entscheidung eingehend schrift-
lich begriindet.

Um den Krankenkassen verbesserte M&Sglichkeiten zur Priifung der
Leistungsvoraussetzungen zu verschaffen, sollen dem Arzt, der
den Schwangerschaftsabbruch vornimmt, bestimmte Mitteilungs-

pflichten auferlegt werden.

Um dem Statistischen Bundesamt die Erlangung gesicherter Daten
hinsichtlich der in der Bundesrepublik Deutschland durchge fiihr-
ten Schwangerschaftsabbriiche zu ermtglichen, ist eine gesetzli-~
che Verpflichtung der Krankenkassen zur Anzeige der abgerechne-
ten Schwangerschaftsabbriiche vorgesehen.

Der Gesetzentwurf unterscheidet in Ubereinstimmung mit dem gel-
tenden Recht nicht zwischen den verschiedenen Indikationslagen.
Angesichts der Tatsache, daB die Grenze zwischen medizinischer
{psychischer) und sonstiger persénlicher Notlagenindikation in
vielen Fdllen flieBend ist, sollen durch die Gleichbehandlung
komplizierte Abgrenzungsprobleme vermieden werden. Dies ist auch
ein Grund dafﬁr, daB davon abgesehen wird, die Fille der sogé—
nannten sozialen Indikation aus dem Leistungsbereich der

gesetzlichen Krankenkassen auszunehmen.

ITI. Zu den einzelnen Vorschriften
Zu Artikel 1 (Reichsversicherungsordnung)
Zu Nummer 1 (§ 200 f)

GemdB dem durch das Strafrechtsreform-Ergdnzungsgesetz in die

Reichsversicherungsordnung eingefliigten § 200 f haben Versicherte
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der gesetzlichen Krankenversicherung Anspruch auf Leistungen bei
einem nicht rechtswidrigen Schwangerschaftsabbruch durch einen

Arzt.

Der vorgesehene neue Satz 4 zielt darauf ab, den bereits nach ge-
genwdrtigem Recht bestehenden Leistungsvoraussetzungen in der

Praxis zu einer stidrkeren Geltung zu verhelfen.

So sollen kiinftig die unmittelbar mit dem Schwangerschaftsab-
bruch zusammenhdngenden Leistungen sowie Krankengeld nur gewidhrt
werden, wenn die nach § 219 des Strafgesetzbuches vorgeschriebe-
ne schriftliche drztliche Feststellung iiber das Vorliegen der
Voraussetzungen des § 218 a Abs. 1 Nr. 2, Abs. 2 und 3 des Straf~-
gesetzbuches von einem Vertrauensarzt im Sinne des § 369 b oder
von einem nach Landesrecht bestimmten, fiir diese Aufgabe beson-
ders qualifizierten Arzt getroffen wird (Satz 4 Nr. 1). Zwar ent—
spricht die Feststellung einer medizinischen Indikation dem her-
kdmmlichen Berufsbild eines Arztes, doch ist zu beriicksichtigen,
daB inzwischen iiber 80 Prozent der Schwangerschaftsabbriiche mit
einer sozialen oder persdnlichen Notlage begriindet werden. Gera-
de die Vielfalt der Lebensumstdnde, die sich hinter diesem Notla-
genbegriff verbergen, macht es notwendig, sehr sorgfialtig auf

die persdnliche Lebenssituation der Schwangeren einzugehen und
mit ihr noch einmal alle Mdglichkeiten staatlicher und gesell-
schaftlicher Hilfen durchzusprechen. Zwar bleibt auch hier der
erforderliche medizinische Sachverstand unverzichtbar, so dasB

die Feststellung auch weiterhin von einem Arzt zu treffen ist,
doch sollte diese verantwortungsvolle Titigkeit auf eine Gruppe
von Medizinern konzentriert werden, die in besonderem Magfe iiber
die gerade hier notwendigen persdnlichen und fachlichen Voraus-

setzungen ver fligen.

Da es sich bei der zu treffenden Feststellung auch um eine Vor-
aussetzung flr die Leistung der gesetzlichen Krankenkassen han-
delt, bieten sich hier insbesondere die Vertrauensirzte an,
denen auch ansonsten i{iberwiegend Begutachtungstitigkeiten ob-
liegen, Die Vertrauensirzte werden - gegebenenfalls nach perso-~
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neller Aufstockung und einer gewissen Einarbeitungszeit - in der
Lage sein, nach einer eingehenden Priifung die im Einzelfall an-
gemessene Entscheidung zu treffen, zumal dieses neue Titigkeits-—

feld zu einem wesentlichen Bestandteil ihrer Arbeit werden wird.

Die Lander sollen - schon um mbglichen Kapazitdtsproblemen auf

seiten der Vertrauensirzte zu begegnen - dariiber hinaus die M&g-
lichkeit erhalten, auch andere, gerade auf diesem Gebiet beson-
ders qualifizierte Arzte zu bestimmen, wobei die Auswahl gegebe-

nenfalls den jeweiligen Krztekammern iiberlassen werden kann.

Vor dem Hintergrund der im Leistungsbereich besonders ausgeprig-
ten Schutzpflicht des Staates erscheint es auch angebracht, die
Leistungen der gesetzlichen Krankenkassen von dem Vorliegen
einer die Voraussetzungen fiir einen Schwangerschaftsabbruch aus-
dricklich bejahenden Feststellung abhingig zu machen (Satz 4

Nr. 2). Zwar ist auch der die Schwangerschaft abbrechende Arzt
selbst verpflichtet, die Abbruchvoraussetzungen zu priifen, doch
stellt fiir ihn die zuvor von einem anderen Arzt getroffene Fest-
stellung eine wesentliche Entscheidungshilfe dar, zumal kinftig
an dessen perstnliche und fachliche Qualifikation besondere An-

forderungen gestellt werden.

Fiir den abbrechenden Arzt ist bei seiner Entscheidung iliber dle
Abbruchvoraussetzungen die genaue Kenntnis der der Feststellung
zugrundeliegenden Erwdgungen von erheblicher Bedeutung. Aus
diesem Grunde soll kiinftig - als leistungsvoraussetzung fiir die
gesetzlichen Krankenkassen - der feststellende Arzt verpfl ichtet
sein, seine Feststellung unter Abwdgung aller fir die Entschei-
dung maBgebenden Umstdnde des Einzelfalles eingehend schriftlich
zu begriinden,

Um der Krankenkasse die Feststellung der Leistungsvoraussetzun-
gen zu erleichtern, isg weiterhin vorgesehen, daB der die Schwan-
gerschaft abbrechende Arzt der abrechnenden Kasse die von ihr be-
nétigten Angaben zu lUbermitteln hat (Satz 4 Nr. 3).
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Nach dem vorgesehenen neuen Satz 5 des § 200 f brauchen die in
Satz 4 genannten Voraussetzungen in den Fillen nicht vorzulie-
gen, in denen der Schwangerschaftsabbruch angezeigt ist, um von
der Schwangeren eine durch kdrperliche Krankheit oder Kérperscha-
den begriindete Gefahr fiir ihr Leben oder ihre Gesundheit abzuwen-
den (§ 218 b Abs. 3 Strafgesetzbuch).

Obwohl nach Artikel 4 des Fiinften Gesetzes zur Reform des Straf-
rechts eine Anzeigepflicht des einen Schwangerschaftsabbruch
durchfiihrenden Arztes gegeniiber dem Statistischen Bundesamt be-
steht, ist die Zahl der von den Krankenkassen abgerechneten
Schwangerschaftsabbriiche ganz offensichtlich wesentlich hdher

als die Zahl der seitens der Arzte gemeldeten Abbriiche. Gerade

in diesem Bereich besteht jedoch im Hinblick auf mdgliche rechts-
politische Entwicklungen ein besonderer Bedarf an zuverlidssigen
statistischen Daten. Durch die im neuen Satz 6 des § 200 f vor-
gesehene Regelung, die im {ibrigen nicht als Leistungsvorausset-
zung fiir Schwangerschaftsabbriiche konzipiert ist, soll das Sta-
tistische Bundesamt in die Lage versetzt werden, genauve Statisti-
ken im Hinblick auf die Anzahl und die jeweilige Indikation der
von den gesetzlichen Krankenkassen abgerechneten Schwanger-
schaftsabbriiche zu erstellen. Durch die Angabe des Arztes, der
den Abbruch vornimmt, erhdlt das Statistische Bundesamt dariiber
hinaus die Mdglichkeit, die weiteren, in Artikel 4 des Fiinften
Gesetzes zur Reform des Strafrechts genannten Daten bei deﬁ
Arzten nachzufragen, die ihrer Anzeigepflicht nicht oder nicht

in allen Fdllen nachkommen.
Zu Nummer 2 (§ 525 c)

Durch die vorgesehene Anderunyg soll sichergestellt werden, daB
die im Zusammenhang mit der Gewdhrung von leistungen fiir Schwan-
gerschaftsabbriiche kiinftig von den Vertrauensdrzten wahrgenomme-
nen Aufgaben von diesen auch fiir die Ersatzkassen durchgefihrt

werden.



- 12 - Drucksache 398 /85
N4

Z2u Artikel 2 (Gesetz iiber die Krankenversicherung der Landwirte)

Die hier vorgesehenen Anderungen entsprechen denen der Reichsver-
sicherungsordnung. Auf die Begriindung zu Artikel 1 wird verwie-

sen.
Zu Artikel 3 (Berlin-Klausel)

Diese Bestimmung enthdlt die iibliche Berlin-Klausel.

Zu Artikel 4 (Inkrafttreten)

Die Sechsmonatsfrist filr das Inkrafttreten soll den Krankenkas-
sen ausreichend Zeit lassen, die Altf&dlle nach den seither giil-
tigen Bestimmungen abzurechnen; dariiber hinaus soll den Lindern
die Moglichkeit zur rechtzeitigen Bestimmung der besonders guali-
fizierten Arzte, die neben den Vertrauensdrzten die Feststellung

iiber das Vorliegen der Abbruchvoraussetzungen treffen, gegeben

werden.



Drucksache 398/85 (Beschluf)

C

- N—

Anlage

Entschliefung

Der Bundesrat stellt mit Sorge fest, daf 1984 bei 529.000
Geburten deutscher Kinder schitzungsweise iiber 200.000
Schwangerschaftsabbriiche bei den gesetzlichen Krankenkassen
abgerechnet wurden. Obwohl das Gesetz zwingend die anonyme
Meldung der Schwangerschaftsabbriiche beim Statistischen
Bundesamt vorschreibt, wurden nur 86.298 Schwangerschafts-
abbriiche gemeldet.

Uber 83,3 Prozent aller statistisch erfaBten Abbriiche
werden unter Hinweis auf eine "sonstige schwere Notlage"
begriindet. Der auBerordentlich starke Anteil der Notlagen-
indikation ist in hohem MaBe bedriickend.

Der Bundesrat ist der Auffassung, daR alles getan werden
mufl, um zu verhindern, daRl Frauen in eine Notlage geraten,
wenn sie ein Kind erwarten. Er weist darauf hin, daB

das Recht auf Leben auch dem Kind im Mutterleib uneinge-
schrinkt zukommt. Ungeborenes und geborenes Leben sind
gleichwertig und stehen gleichermafien unter dem Schutz

der Verfassung. Das Bundesverfassungsgericht sagt in
seiner Entscheidung vom 25. Februar 197S:
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Das Recht auf Leben wird jedem gewdhrleistet,
der "lebt'; zwischen einzelnen Abschnitten des
sich entwickelnden Lebens vor der Geburt oder
zwischen ungeborenem und geborenem Leben kann
hier kein Unterschied gemacht werden. "Jeder"

im Sinne des Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG ist

"jeder Lebende', anders ausgedriickt: jedes

Leben besitzende menschliche Individuum; "jeder"
ist daher auch das noch ungeborene menschliche
Wesen.

Die Wertordnung des Grundgesetzes miBbilligt daher grund-
sitzlich den Schwangerschaftsabbruch und fordert vom
Staat, sich schiitzend und fiérdernd vor das ungeborene
Leben zu stellen. Viele Menschen fithlen sich in ihrem
Gewissen bedridngt, weil nach ihrer Auffassung die Praxis
des Schwangerschaftsabbruches mit diesen Grundsédtzen

nicht ilibereinstimmt.

Angesichts der Vielzahl der auf die Notlagenindikationen
gestiitzten Schwangerschaftsabbriiche hdlt es der Bundesrat
fiir notwendig, auf der einen Seite die uneingeschridnkte
Beachtung der gesetzlichen Regelungen sicherzustellen

und auf der anderen Seite durch konkrete sc¢ziale und
familienpolitische Mafinahmen ein kinder~ und familienfreund-
liches Umfeld in der Gesellschaft zu schaffen und den

Schutz des ungeborenen Lebens zu verstérken.

Der Bundesrat begrifit daher die umfassende Verbesserung
des Familienlastenausgleiches mit einem Gesamtvolumen

von iiber 10 Mrd. DM jdhrlich. Eine Politik fiir Familien
und Alleinerziehende ist eine entscheidende Voraussetzung
fir den Schutz des ungeborenen Lebens.

Im Erziehungsgeld, im Erziehungsurlaub mit Beschidftigungs-
garantie, in der Anerkennung von Erziehungsjahren, in
der Errichtung einer Bundesstiftung Mutter und Kind,

im Kindergeldzuschlag und in den steuerlichen Erleichterun-
gen fiir Familien und Alleinerziehende sieht der Bundesrat
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einen wichtigen Beitrag fiir die soziale Sicherheit der
Mitter und den Schutz des ungeborenen Lebens. Diese neuen
und grundlegenden bundespolitischen Gesetze werden dazu
beitragen, dal keine Frau in eine soziale und finanzielle

Bedridngnis geridt, weil sie ein Kind zur Welt bringt.

Nach Auffassung des Bundesrates sind zusidtzliche Verbesse-
rungen in den nidchsten Jahren auf Bundesebene anzustreben.
Vordringlich sind dabei eine Verlingerung des Erziehungs-
geldes und eine weitere Aufstockung der Mittel der Bundes-
stiftung Mutter und Kind.

. Nach Auffassung des Bundesrates miissen auch die Linder
alle Méglichkeiten fiir einen wirksamen Schutz des unge-
borenen Lebens ausschépfen. Besonders die sozialen Hilfen
fiir werdende Miitter und Familien miissen weiter verstirkt
und das Verfahren zur Beratung der Schwangeren verbessert
werden. Die wirtschaftlichen Hilfen der Linder sollten vor
allem kinderreichen Familien und alleinerziehenden Eltern
zugute kommen. Fir diese Hilfen kommen in erster Linie

in Betracht:

a) Ein zeitlich beschrédnktes und vom Einkommen abhidngiges
Br21ehungsgeld im Anschlufl an das Erziehungsgeld des
Bundes oder andere entsprechende familienpolitische
Leistungen.

b) Die in vielen Lindern schon vorhandenen Linderstiftungen
fur "Familien in Not" und "Mutter und Kind" sollten in
allen Bundesldndern errichtet und - in Ergdnzung der
Bundesstiftung "Mutter und Kind - Schutz des unge-
borenen Lebens' - finanziell noch ausgestattet werden.
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c) Von den Kinderkrippen iiber die Kindergidrten bis zu den
Sozialstationen koénnen Linder und Kommunen einen ent-
scheidenden Beitrag fir eine kinder- und familienfreund-
liche Gesellschaft leisten.

Der Bundesrat fordert in Ubereinstimmung mit dem Deutschen
Arztetag die Verantwortlichen, vor allem die Arzte auf,
dafiir Sorge zu tragen, dafl das geltende Recht eingehalten
wird. Er hdlt es fir notwendig, daR Mifbr3uche der ge-
setzlichen Bestimmungen beseitigt und das Verfahren zur
Beratung der Schwangeren verbessert werden, um so die
Praxis zugunsten des Schutzes des ungeborenen Lebens

zu verdndern.

Die Bundesregierung, der Gesetzgeber, die Standesvertretun-
gen der Arzte und die Selbstverwaltungsorgane der Sozial-
versicherung sind aufgerufen, den Schutz des ungeborenen

Lebens in ihrem Verantwortungsbereich zu verbessern.

a) Es mull darauf hingewirkt werden, daf die vor jedem
Schwangerschaftsabbruch zu treffende Feststellung
tiber das Vorliegen der Abbruchsvoraussetzungen von
dem die ‘Indikation feststellenden Arzt, unter Abwi-
gung aller fir die Entscheidung maRgebenden Umstédnde
des Einzelfalls, eingehend schriftlich begriindet wird.

b) Der Arzt, der den Abbruch vornimmt, hat - nach geltendem
Recht - die Abbruchsvoraussetzungen selbst zu priifen.
Er hat sich daher selber ein Urteil zu bilden, ob
die Indikationsvoraussetzungen gegeben sind.

c) Die Arzte sollen, soweit sie beraten oder die Indika-
tion feststellen, verpflichtet werden, an Fortbildungs-
malBnahmen zum Schutz des ungeborenen Lebens teilzu-
nehmen.
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Trotz der gesetzlichen Meldepflicht fiir den Arzt werden
weit weniger Schwangerschaftsabbriiche dem Statistischen
Bundesamt gemeldet als tatsdchlich bei den Krankenkassen
abgerechnet werden. Diese Miflachtung des Rechts darf
nicht weiter hingenommen werden. Deshalb ist die Erfil-
lung der anonymen Meldepflicht an das Statistische
Bundesamt, die auch dem Schutz des ungeborenen Lebens
dient, in Zusammenhang mit der Erstattung des &drztlichen
Honorars fiir den Schwangerschaftsabbruch und der Wirk-
samkeit der bestehenden gesetzlichen Erzwingung zu
sehen.

Es ist sicherzustellen, dal in allen Lidndern

aa) Beratungsstellen nur dann eine staatliche Aner-
kennung und Férderung erhalten, wenn sie, entspre-
chend der Grundsatzentscheidung des Bundesverfas-
sungsgerichtes vom 25. Februar 1975, zugunsten
des Lebens beraten;

bb) die Berater iiber eine besondere Sachkunde verfiigen;
cc) die Beratung vor der Indikationsstellung erfolgt;

dd) Beratung und Indikationsstellung personell und
rdumlich getrennt erfolgen, insbesondere die Indi-
kationen nicht von Arzten festgestellt werden,
welche die gesetzlich vorgesehene soziale Beratung
vorgenommen haben.

Der Schutz des ungeborenen Lebens erfordert vor allem

eine Bewufltseinsdnderung in der Bevdlkerung. Jeder Blirger
mufl von der vollen Menschenwiirde auch des noch nicht

geborenen Kindes iiberzeugt sein. Das ungeborene Leben
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ist die schutzbediirftigste Form des menschlichen Lebens
und bedarf daher der besonderen Flirsorge und Hilfe jedes
Einzelnen, der Gesellschaft und des Staates. Dabei kommt
den Mdnnern eine besondere Verantwortung zu.

Der Bundesrat fordert die Bundesregierung und die Lidnder
auf, durch verstirkte Aufklédrung und Information das

Wertbewufitsein in diesem Sinne zu stidrken.
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des Bundesrates

zum

Entwurf eines Gesetzes zur Neuregelung der Leistungen der

gesetzlichen Krankenversicherung bei nicht rechtswidrigem
Schwangerschaftsabbruch

- Antrag des Landes Rheinland-Pfalz -

Der Bundesrat hat in seiner 559. Sitzung am 20. Dezember 1885
beschlossen, den Gesetzentwurf beim Deutschen Bundestag nicht
einzubringen.

Der Bundesrat hat ferner die aus der Anlage ersichtliche Ent-
schliefung gefafit.
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