Cara ?

Beratungsstelle zu Schwangerschaft
und Pranataldiagnostik

Funktionalisierung von Beratung?!

Zum Beitrag ,, Nichtinvasive Pranataldiagnostik®“ der EKD

Als Schwangerenberaterinnen von Cara - Beratungsstelle zu Schwangerschaft und Prana-
taldiagnostik unter dem Dach der Bremischen Evangelischen Kirche - begriiBen wir, dass
sich die EKD an der Debatte um nichtinvasive genetische Tests (NIPT) in der Frilhschwan-
gerschaft beteiligt.

Mit Verwunderung haben wir allerdings festgestellt, dass sich die EKD fir eine Zulassung
der genetischen Tests als Kassenleistung ausspricht mit der Bedingung, dass eine neue
psychosoziale, dem Lebensschutz verpflichtete Beratung eingeftihrt wird.

Die EKD ubersieht, dass es bereits seit Jahren ein gesetzlich verankertes, gesell-
schaftlich finanziertes psychosoziales Beratungsangebot zu allen Fragen rund um
Pranataldiagnostik gibt.

Jede Schwangerenberatungsstelle muss zu diesem Thema Beratung vorhalten (und /oder an
entsprechende Stellen weiterverweisen). Schwangerenberaterinnen qualifizieren sich seit
Jahren zu diesem Thema (siehe hierzu EZI -Berlin).

In ihrer Stellungnahme ignoriert die EKD wichtige Erfahrungen und Entwicklungen, die in den
letzten (mindestens 10 Jahren) mit ethisch verantwortungsvoller Beratung zu Pranataldiag-
nostik gemacht wurden.

Wir wissen auf Grund unserer langjahrigen Erfahrung, dass Schwangerenberatung auferst
selten vor Inanspruchnahme von Pranataldiagnostik hinzugezogen wird. Schwangerenbera-
tung im Kontext von Pranataldiagnostik hilft im Wesentlichen bei der Bewaltigung der Kon-
sequenzen einer bereits getroffenen Entscheidung, in den meisten Féllen der des Schwan-
gerschaftsabbruchs.

Zudem finden die individuellen Entscheidungen auch in unserem gesellschaftlichen Rahmen
statt (z.B. was erscheint als gesellschaftlich gewtinscht, wie steht es um Inklusion, wie sind
die finanziellen Hilfen).

Von daher wirde eine Aufnahme des nichtinvasiven genetischen Tests in der Frihschwan-
gerschaft in den Leistungskatalog der Krankenkassen unserer Erfahrung nach signalisieren,
dass diese Tests zur Schwangerenvorsorge dazu gehéren. Es entsteht der Eindruck, sie
seien sinnvoll, notwendig und erwtinscht. Geburten von Kindern, z.B. mit einer Trisomie, sei-
en zu verhindern.

Die Aufnahme genetischer Tests in der Frihschwangerschaft in den Leistungskatalog
der Krankenkassen erscheint so als eine Form der gesellschaftlich akzeptierten Selek-
tion.



NIPT in der Frihschwangerschaft (vor der 12. SSW) hat keinerlei therapeutischen oder me-
dizinischen Nutzen.

Die Anwendung der bereits auf dem Markt befindlichen Tests (Praena, Harmonie, Panorama
Test) sind sogar unter medizinischen Aspekten fragwirdig und in ihrer Aussagekraft langst
nicht so sicher, wie sie von den Herstellern beworben werden. (siehe Stellungnahme BVNP
August 2018)

Der Ausbau von Beratung wird in der Debatte um Pranataldiagnostik immer wieder gefor-
dert. Sie Ubernimmt ganz sicher eine immens wichtige Aufgabe. Beratung sollte aber nicht
dazu benutzt werden, ethisch schwierige, ambivalente Entscheidungen in die indivi-
duelle Verantwortung der schwangeren Frau, des Paares abzuschieben.

Eine ergebnisoffene Beratung, die eine selbstbestimmte, ethisch begrindete Entscheidung
unterstitzt, wird auf diesem Hintergrund immer schwieriger.

Wir sehen uns in der Stellungnahme der EKD nicht vertreten und méchten sie nicht unkom-
mentiert mittragen.

Wir wiinschen uns eine Debatte, bei der die Schwangerenvorsorge wieder im Mittel-
punkt steht und nicht die Suche nach (genetischen) Abweichungen von der Norm.

Wir winschen eine Auseinandersetzung auf politischer Ebene, wie eine Regelung

geschaffen werden kann, die zur Prifung ethisch problematischer Tests fuhrt, bevor
diese auf dem Markt angeboten werden dirfen.

g b ulfug ) ket

f
v

Gabriele Frech-Wulfmeyer Judith Hennemann
Bremen, 03.12.2018
Cara - Beratungsstelle zu Schwangerschaft und Pranataldiagnostik

Domsheide 2 - 28195 Bremen
info@cara-bremen.de www.cara-bremen.de



mailto:info@cara-bremen.de
http://www.cara-bremen.de/

