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. Der Schwangerschaftsabbruch ist der haufigste chirurgische Eingriff in der Gynékologie und in
Osterreich wegen mangelnder Prévention im Léndervergleich besonders haufig.

. Im Kontrast zur Haufigkeit und Wichtigkeit dieses Eingriffs wird er jedoch als Tabuthema auf -
allen Ebenen ignoriert: es gibt keine Ausbildung dazu, er wird nicht von der Krankenkasse
bezahlt, es gibt keine Qualitatskontrolle und keine Leitlinien in Osterreich.

Mitte letzten Jahres wurden Vorwirfe von Behandlungsfehlern im Kontext von Schwangerschaftsabbriichen in der Praxis
einer Wiener Arztin medial heftig diskutiert. Am Jahresende gab es eine &ffentlich weitaus weniger prominent rezipierte
Neuigkeit: Zwar war die Ordination der Arztin im Juli wegen hygienischer Méngel geschlossen worden - sie ist hach wie vor
mit einem zeitweiligen Berufsverbot belegt -, das Ermittlungsverfahren der Staatsanwaltschaft wurde jedoch im Dezember
eingestellt, ,da kein arztliches Fehlverhalten festgestellt werden konnte" und , die eingetretenen Komplikationen ein
typisches Operationsrisiko darstellen®. Dass nach all der Aufregung also letztlich kein individuelles &rztliches
Behandlungsversagen nachgewiesen werden konnte und ,nur* mit Hygienemé&ngeln gegen die weitere berufliche Tatigkeit
der Arztin argumentiert werden kann, Gberrascht Dr. Dr. Christian Fiala, Leiter des Gynmed-Ambulatoriums in Wien sowie
Vorstandsmitglied der internationalen Berufsvereinigung von Fachkréften zum Schwangerschaftsabbruch (www.fiapac.org),
nicht wirklich. Er hatte schon bei Publikwerden des Falles am Diskussionsverlauf ein blindes Auge zu den strukturellen
Ursachen des Skandals kritisiert und sieht sich nun bestétigt: Wenn es keine Qualitétskriterien gibt, kann man auch nicht
gegen sie verstoBen.

GYN-AKTIV: Muss man bei einem Schwangerschaftsabbruch in Osterreich mit derartigen Komplikationen wie
im bekannten Fall der Kollegin rechnen?
Dr. Dr. Christian Fiala: Der Schwangerschaftsabbruch ist, wenn er State-of-the-Art durchgefiihrt wird, eine der sichersten

chirurgischen Interventionen in der Medizin, aber wenn er von unqualifizierten Personen mit veralteten Methoden
durchgefihrt wird, kann er sehr schnell sehr geféhrlich werden, wie wir auch aus Gegenden wissen, in denen der
Schwangerschaftsabbruch mit &hnlichen Methoden durchgefiihrt wird wie bei dieser Arztin. Die so genannte ,Kratz"-
Kurettage beispielsweise, die in ihrer Praxis angewendet wurde, ist veraltet und sollte nicht mehr durchgefihrt werden, weil
sie unnotig schmerzhaft ist und unnétig hohe Risiken birgt im Vergleich zur schonenderen Saug-Kirettage. Letztere
empfehlen zwar seit vielen Jahren alle internationalen Behandlungsstandards*, in Osterreich jedoch stehen wir vor der
absurden Situation, dass es fiir den haufigsten chirurgischen Eingriff in unserem Fach der Gynéakologie/Geburtshilfe nicht
einmal auf Deutsch formulierte Qualitatsstandards gibt. Der Arztin kann man also gar nicht vorhalten, dass sie sich nicht an
State-of-the-Art-Kriterien zum Schwangerschaftsabbruch gehalten hat.

Mit ist keine vergleichbare Situation in anderen medizinischen Bereichen bekannt. Meine Erklarung dafir ist, dass es sich
hier um einen Tabubereich handelt. Aber wenn wir aus diesem tragischen Vorfall etwas lernen mochten, dann geniigt es
nicht, mit dem Finger auf die Kollegin zu zeigen und ihre Ordination zu schlieBen. Mindestens genauso wichtig ist es, die
Tabuisierung zu Uberwinden und den Schwangerschaftsabbruch als medizinische Basisversorgung genau so zu behandeln
wie alle anderen medizinischen Interventionen auch - durch Lehre, Fortbildung und Behandlungsstandards.

Warum werden die internationalen Leitlinien nicht standardméaBig umgesetzt?

International gibt es einige Leitlinien zum Schwangerschaftsabbruch, die auch laufend aktualisiert werden. Und im Rahmen
der FIAPAC, einer internationalen Berufsvereinigung zum Schwangerschaftsabbruch, organisieren wir alle zwei Jahre
internationale Kongresse zur Fortbildung und dem Austausch der neuesten Forschungsergebnisse. Wiirde es in Osterreich
ausformulierte Qualitatskriterien nach internationalen Standards geben und entsprechende Empfehlungen an die
KollegInnen, sich daran zu halten, sowie entsprechende Fortbildungen auf den regelméBig stattfindenden Fachkongressen,
dann wirde das zu einer massiven Verbesserung des Behandlungsniveaus und Reduktion von Komplikationen fiihren. Es ist
deshalb hoch an der Zeit, dass die OEGGG evidenzbasierte Leitlinien auch zu diesem Aspekt formuliert. Aus eigener
klinischer Erfahrung im Gynmed-Ambulatorium in Wien und Salzburg kann ich bestétigen, dass die Umsetzung des State-
of-the-Art zu einer hohen Patientenzufriedenheit und sehr geringen Komplikationsraten bei Schwangerschaftsabbriichen
fuhrt.

Sie kritisieren — nicht nur im Zusammenhang mit dem aktuellen Fall - die mangelnde Prévention und fehlende
Kosteniibernahme fiir Schwangerschaftsabbriiche in Osterreich.

Es gibt meiner Meinung nach kein verniinftiges Argument gegen die Kosteniibernahme von Verhiitung und
Schwangerschaftsabbriichen. Dass hier von manchen mit Privatvergniigen argumentiert wird, ist verlogen, weil
Privatvergniigen sind auch alle Sportarten und viele Tatigkeiten des taglichen Lebens. Ein Schwangerschaftsabbruch ist die
medizinische Versorgung eines Verhiitungsunfalls. Ganz analog zur Versorgung von anderen Unféllen im Leben -
StraBenverkehr, Mountainbike, Schitouren etc. Ferner zahlen Frauen auch in die Krankenkassa ein und dirfen sich
erwarten, dass ihnen geschlechtsspezifische Unfélle im Leben erstattet werden (nicht zu vergessen, dass bei jeder
Schwangerschaft auch ein Mann ursachlich dabei war). Gewisse Sportarten werden (fast) nur von Mannern durchgefiihrt.
Wenn dort ein Unfall passiert, werden Ménner selbstverstandlich auch auf Krankenkassenkosten versorgt. In allen Landern
Westeuropas, wo der Schwangerschaftsabbruch legal ist, wird er von den Krankenkassen bezahlt.

In der Schweiz gab es vor kurzem eine Initiative, den Schwangerschaftsabbruch wieder aus der Erstattung durch die
Krankenkassen herauszunehmen. Dies wurde in einer parlamentarischen Abstimmung und ganz rezent auch in einer
Volksabstimmung mit einer groBen Stimmenmehrheit (70 %) abgelehnt. Also ein ganz klarer gesellschaftlicher Konsens,
dass die Versorgung von Unfallen eine sozialpolitische Aufgabe ist. Osterreich ist da absolut isoliert in Westeuropa. Die
Folgen missen, wie bei anderen Ungerechtigkeiten auch, die sozial Benachteiligten tragen - Frauen mit geringem
Einkommen, die haufig schon Kinder haben. Fiir diese sind 500 Euro fir einen Schwangerschaftsabbruch sehr viel Geld. Da
ist die Versuchung groB, zur Kollegin zu gehen, die einen Billigabbruch anbietet und bewirbt. Den katastrophalen
medizinischen Standard missen die sozial benachteiligten und von der Gesellschaft alleine gelassenen Frauen in Kauf
nehmen.

Parallel zur Kosteniibernahmen von Schwangerschaftsabbriichen sollte natirlich auch die Prévention verbessert werden,
etwa mit regelmaBigen Kampagnen und einer Finanzierung vor allem der sehr wirksamen Langzeitmethoden. Osterreich ist
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eines der letzten Lander Westeuropas, in dem Verhltungsmittel nicht auf Krankenschein abgegeben werden, nicht einmal
fir Jugendliche und Frauen mit geringem Einkommen. Andere Lander haben eine wesentlich geringere Rate an
Schwangerschaftsabbriichen, weil die Menschen dort in der Verhlitung unterstitzt werden. Denn wie in allen anderen
Lebensbereichen ist die Haufigkeit von Unféllen eine Funktion der Prévention.

Wir missen bei der Pravention ungewollter Schwangerschaften nicht das Rad neu erfinden, sondern nur die Doppelmoral
uberwinden.

Vielen Dank fiir das Gesprach!
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