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Schwangerschaftsabbruch aus 
klinisch-ethischer Perspektive 

Tanja Krones 



Fortpflanzung ist...

von höchster gesellschaftspolitischer 
Relevanz.....

«Kinderkriegen für das Land??»



....und von höchster Privatheit



Reproduktive Autonomie

Negative Freiheit 
(Abwehrrecht) oder 

positive Freiheit 
(Anspruchsrecht) ?



Recht auf Kinderlosigkeit

Recht auf Kinder

Recht auf gesunde Kinder

Recht, Mutter/Vater zu werden

Recht, nicht Mutter/Vater zu werden

Recht auf Wissen

Recht auf Nicht-Wissen

Recht, geboren zu werden

Recht, nicht (so) geboren zu werden (wrongful birth) 

Recht, als Embryo unterscheidungsfrei angenommen zu werden

§§ 
??



Einholung eines psychiatrischen und ethischen Konsils in der Ambulanz der 
Gynäkologie. 28 jährige Patientin, Mutter eines 5 jährigen Kindes,  seit 5 
Wochen getrennt lebend vom Vater des ersten Kindes, nun schwanger in der 14 
SSW, sei völlig verzweifelt. Sie hatte aufgrund eines schweren grippalen Infektes 
einige Medikamente eingenommen und sei nun sicher, dass das Kind einen 
Schaden genommen habe und wolle unbedingt die Schwangerschaft abbrechen.  
Die psychiatrische Kollegin versucht die Patientin zu beruhigen, dass die 
Medikamente, welche sie in der Schwangerschaft eingenommen hat,  nicht 
schädigend seien und so auch kein Grund für einen Schwangerschaftsabbruch 
bestünde. Die Patientin bricht wieder in Tränen aus. Sie gibt nun an, dass sie das 
Kind nicht will, weil sie es nicht annehmen kann und weil sie keine gute 
Beziehung zu ihm hat. Jetzt droht die Patientin dass sie sich das Leben nehmen 
will, ihre Situation sei unerträglich. Abtreibung sei auch keine gute Lösung. Sie 
gehe jetzt ihr Kind abholen, bringe dies in Sicherheit und werfe sich danach 
unter den Zug oder kaufe Rattengift (…) 



In der Ethik geht es um menschliches Handeln und Entscheidungen unter 
Unsicherheit in komplexen Problem- und/oder Dilemmasituationen

Klinische Ethik:

1) Bestmögliche ethisch begründete Entscheidungskriterien, 
Entscheidungsprozess

2) Umsetzung, Aushalten, gemeinsames Tragen und kritische Evaluation von 
Entscheidungen

 3) Verantwortungsübernahme bei der Frage:

WAS SOLLEN WIR TUN? 

„Man kann nicht nicht entscheiden“; 

„Vorsicht mit Aussagen wie: das ist ganz klar; das müssen wir tun!“

Unterscheidung von Können, Müssen und Sollen



Der Wunsch nach Sicherheit

Manche haben zur Ethik und Wissenschaft 
dasselbe Verhältnis wie ein Betrunkener zu 

einer Laterne: 

Sie suchen Halt, nicht Erleuchtung
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Medizinhistorische und medizinethische 
Grundlagen
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Der «Hippokratische Eid»: ein Mythos

- Texte des Eides waren nach historischen  Quellen in der abgebrannten Bibliothek von 
Alexandria unter dem «Corpus Hippocraticum» abgelegt (unklar von wem) 

- Seit seiner ersten Erwähnung durch Scribonius Largus im ersten Jahrhundert n.Chr. 
vermutlich in verschiedenen Versionen vereinzelt geschworen, durch Galen im 2. Jhd. 
bekannter gemacht

- Im Mittelalter Ausbreitung mit verschiedenen christlichen Interpretationen
- in der Neuzeit Versatzstücke in einzelnen nicht verpflichtenden Eiden verschiedener 

Berufsgruppen (z.B. auch Apotheker, Hebammen)
- Zum ersten Mal belegt 1804 an einer medizinischen Fakultät (Montpellier) von Absolventen 

der Medizin geschworen  
- -Vermutlich an keiner deutschsprachigen Fakultät jemals geschworen 
- Ca. die Hälfte der amerikanischen Fakultäten schwört nach einer Umfrage von 1989 «eine 

Version» des Hippokratischen Eides
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→berufsrechtlich, - ethisch, menschenrechtlich, anders als das Genfer 
Gelöbnis oder die Deklaration von Helsinki (die sich nicht zu 
Schwangerschaftsabbrüchen äussern) ohne relevante Bedeutung



Das 19 Jahrhundert
Wurzeln unseres Diskurses um den „Bürger Embryo“ und die 

Verhandlungen von Fortpflanzungsentscheidungen in der 
Rechtssprache



Erst im 19. Jahrhundert wurde das Ungeborene zu 
einer biologisch definierten Sache; im späten 20ten 
Jahrhundert ist es in der westlichen Welt zum 
Emblem geworden: zum `öffentlichen Foetus´ einer 
Schwangerschaft, die von Beginn an als `Zweiheit in 
Einheit´ begriffen wird

B. Duden 2002

Bildquellen: Charles Darwin 
https://en.wikipedia.org/wiki/Charles_Darwin#/media/File:Charles_Darwin_by_Julia_Margaret_Cameron,_c._1868.jpgund Papst Pius 
IX https://de.wikipedia.org/wiki/Pius_IX.#/media/Datei:Pius_IX,_by_Adolphe_Braun,_1875.jpg



Roe vs. Wade (1973) Supreme Court USA 
(Abbrüche und Privat-/Menschenrechte von Frauen)

Während des ersten Schwangerschaftstrimesters darf der Staat keine 
Gesetz erlassen, die mit der Entscheidung von Frauen oder Ärzten 
interferieren.

Während des zweiten Trimesters darf der Staat Gesetze erlassen, 
jedoch nur in Bezug darauf, dass die mütterliche Gesundheit erhalten 
und geschützt wird.

Während des dritten Trimesters darf der Staat Gesetz erlassen, um den 
lebensfähigen Fötus zu schützen, aber nur dann, wenn das Gesetz 
Ausnahmen zulässt für Fälle, in denen die physische oder psychische 
Gesundheit von Frauen gefährdet sind.

Der Staat darf keine Gesetz erlassen, die verlangen, dass alle Abbrüche 
in akkreditierten Krankenhäusern durchgeführt werden, oder durch 
ein Krankenhauskomitee oder eine zweite ärztliche Meinung gebilligt 
werden müssen, oder nur Staatsbürgern zustehe.  
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Die Kohlberg versus 
Gilligan Debatte



Kohlberg`s Modell der Moralentwicklung

Vormoralische Phase 

Keine Vorstellung von Gut und Böse; Handeln lässt sich vom Können 
und Wollen leiten

Vorkonventionelle Phase
Stufe 2 Instrumentell-relativistische Ordnung: Befriedigung eigener, aber auch der Bedürfnisse 
anderer- pragmatische Vorstellung von Fairness und Gerechtigkeit

Stufe 1 Orientierung an Bestrafung und Gehorsam, Konsequenzen bestimmen die Bewertung der 
Handlung

Konventionelle Phase
Stufe 4 Orientierung an „Recht und Ordnung“: Richtiges Verhalten bedeutet Pflichterfüllung, 
Respekt gegenüber Autoritäten und Aufrechterhaltung der sozialen Ordnung um ihrer selbst willen.

Stufe 3 Orientierung an personengebundener Zustimmung anderer (Guter Junge/Gutes Mädchen) 
Absicht wird wichtig, es „gut zu meinen“

Gerechtigkeit Universelle PrinzipienStufe          6
Postkonventionelle-Autonome-Prinzipiengeleitete Phase

Stufe 5 Legalistische/Sozialvertragsorientierung: Betonung von Verfahrensregeln/sozialen 
Nützlichkeitserwägungen gegenüber persönlichen Werten innerhalb des gesetzl. Rahmens. 
Ausserhalb Vertragsverpflichtungen



Ich glaube schwerlich, dass das schöne 
Geschlecht der Grundsätze fähig sei 
(....). Dafür aber hat die Vorsehung in 
ihren Busen gütige und wohlwollende 
Empfindungen, ein feines Gefühl für 
Anständigkeit und eine gefällige Seele 
gegeben.

Immanuel Kant, Beobachtungen über 
das Gefühl des Schönen und Erhabenen, 
1764, 232



Die „andere Stimme“



Modell der Moralentwicklung nach Gilligan 
Moralproblem resultiert aus einander widersprechenden 

Verantwortlichkeiten und nicht aus konkurrierenden Rechten

Erste Perspektive: Egoistische Sichtweise mit dem Ziel, das eigene Überleben 
zu sichern.

Zweite Perspektive: Konventionelles Verantwortungskonzept, Verbindung 
zur `mütterlichen Moralität´ (gut=Sorge um das Wohlergehen anderer) 

Erste Überleitungsphase: Eigenes Verhalten wird als selbstsüchtig 
kritisiert –Konzept Verhältnis Selbst-Anderer wird entwickelt

Zweite Überleitungsphase: initiiert durch problematisches Ungleichgewicht 
in Beziehungen. Versuche, den Unterschied zwischen Fürsorge und 

Selbstaufopferung zu verstehen - Kritische Überprüfung Beziehungen

Dritte Perspektive: Postkonventionelles Verständnis der Dynamik 
von Beziehung



Die „andere Stimme“ bei 
Schwangerschaftsabbrüchen

Zu den Auswirkungen der Roe vs. Wade 
Entscheidung zählte, dass viele Frauen die Moralität 
des „Engels im Haus“ in Frage stellten, diese Ikone 
des 19. Jahrhunderts von femininer Güte, 
unsterblich gemacht durch den Dichter Coventry 
Patmore: die Frau, die nur für andere spricht und 
handelt.(…)



Erste Perspektive: keine Unterscheidung Sollen/Wollen,  
Perspektive auf das Ich und das Überleben gerichtet: 
Susan, 18, Schülerin

(Was dachtest Du, als Du schwanger warst?) Ich dachte ehrlich 
nichts, außer, dass ich das nicht wollte. (Warum?) Ich wollte 
das nicht, ich war nicht bereit dafür und nächstes Jahr ist 
mein letztes Jahr und ich will zur Schule gehen. (Gibt es 
einen richtigen Weg, wie man über Abbrüche entscheiden 
sollte?). Es gibt keine richtige Entscheidung. Ich wollte es 
nicht.



Übergang vom selbstlosen Gutsein zur Transparenz, zu 
Deliberation von Eigen- und Fremdverantwortung

Sandra, 29, katholische Krankenschwester, bereits ein Kind zur 
Adoption freigegeben, die zweite Schwangerschaft 

abgebrochen

Ich habe immer gedacht, Abtreibung ist ein nettes Wort 
für Mord. Aber- es ist nicht dasselbe. Man kann 
argumentieren, dass es nicht wirklich dasselbe ist. 
Das Kind zu behalten war aus ganz vielen Gründen 
nicht möglich. Psychologisch war es nicht möglich, 
dass ich noch ein Adoption durchleben könnte. Es 
brauchte ungefähr viereinhalb Jahre, bis ich wieder 
die Dinge einigermaßen in der Reihe hatte. Es gab 
einfach keinen Weg, noch mal da durch zu gehen. Ich 
hab das auch nicht für mich selbst gemacht. Ich tat es 
für meine Eltern. Ich tat es, weil es mir der Arzt gesagt 
hat- aber ich hatte bis vor kurzen nicht 
herausbekommen, dass ich es auch für mich selbst 
tat. Ich musste mich hinsetzen und mir sagen-Nein, 
ich möchte nicht den Weg einer Mutter gehen. Und 
das ist nicht eine so schlimme Sache, das zu sagen, 
von jetzt aus betrachtet. 



Dritte Perspektive 

Es löst sich die Spannung zwischen Selbstbezogenheit - und 
Fremdbezogenheit zugunsten des Verständnis der Verbindung 
zwischen Selbst und Anderem; Fürsorge wird zum 
selbstgewählten Urteilsprinzip, das in seiner Verurteilung von 
Ausnutzung und dem Zufügen von Leid generalisiert wird.

Biller-Andorno 2001

Ich würde weder dem Kind, noch mir selbst irgend einen Gefallen 
tun, wenn ich dieses Kind bekäme. Ich muss nicht meine  
imaginären Schulden an die Welt durch dieses Kind bezahlen, und 
ich denke nicht, dass es richtig ist, ein Kind aus diesem Grund in 
die Welt zu setzen. Das wäre nicht verantwortungsvoll.



Kann es jemals, unter irgend welchen Umständen moralisch 
gerechtfertigt sein, eine Frau zu zwingen, ein Kind gegen 
ihren Willen zu bekommen?  

E. Willis, zit. In Tong 1997

Primum non nocere – first do not harm …(Scribonius Largus) 



Evidenzvergleich 
Schwangerschaftsabbruch-Geburt

 psychisches und somatisches 
Schadenspotential für die Frau  

Geburt Schwangerschaftsabbruch
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Stigmatisierungen und Fake news/Des-
/Misinformationen 

37



Ursprung der Stigmatisierung in der Soziologie 
• 1963 hat der kanadische Soziologe Erving Goffman 

seine Studie „Stigma. Über Techniken der Bewältigung 
beschädigter Identität“ veröffentlicht.

• Stigma = Wundmal oder Muttermal 

• Stigma ist ein Merkmal, welches
eine Person von der Norm abweichen 
lässt- „less than normal“

38

Bildquelle Erwing Goffmann 
https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Erv
ing_Goffman_circa_1940.jpg?uselang=en#
LicensingWikipedia



Stigmatisierung in der Soziologie nach Goffman

• Ein Stigma wird immer in der Beziehung zu einem Publikum 
sichtbar.

• Merkmal <-> Audience 

1. Körperliche Merkmale – „abominations of the body“
2. Charakter „Fehler“ – „blemishes of individual character“
3. Persönliche Zugehörigkeit - „tribal stigma of race, nation and 

religion“
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Vgl. E. Goffman „Stigma. Über Techniken der Bewältigung 
beschädigter Identität“ 



Sozialpsychologische Folgen von Stigmatisierung 
• Fremdstigmatisierung 

• Stigmatisierung aus der Beziehung 
zwischen Individuum + seinem Merkmal 
und dem Publikum.  

• Kann bei Stigmatisierten zu Isolation, 
Trotzreaktionen, Depression oder 
Aggressionen führen.

• Selbststigmatisierung 

• negative Beurteilung der eigenen Person 
– häufig psychologische Ursachen

• Scham, Depression, Isolation sind oft die 
Folgen
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Vgl. A. Knuf
„Das Stigma auf der Innenseite der Stirn*“
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Bildquellen
https://www.welt.de/vermischte
s/article186713150/Oldenburge
r-Baby-Tim-mit-21-Jahren-
gestorben.html

https://ja-zum-leben.de/andere-
ueber-uns/
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Silvia Dahlkamp: Spätabtreibung: Das Geschenk eines 
Lebens. In: Spiegel Online. 25. März 2010

https://www.spiegel.de/panorama/gesellschaft/spaetabtreibung-das-geschenk-eines-lebens-a-685454.html
https://www.spiegel.de/panorama/gesellschaft/spaetabtreibung-das-geschenk-eines-lebens-a-685454.html
https://de.wikipedia.org/wiki/Spiegel_Online


https://www.prodonna.ch/
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Dr Jack Wennberg, Dartmouth



Quelle:ELSA Studie
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Medizinethische Prinzipien gelten auch bei 
Schwangerschaftsabbrüchen

Autonomie
Nicht Schaden

Wohltun/Nutzen
Gerechtigkeit

T. Beauchamp, J. Childress (2019) , Principles of 
Biomedical Ethics, 8th edition



„ Patientin nochmal informiert, dass die Medis, welche Sie in der SS 
eingenommen hat kein Grund sind für einen SS Abbruch. Pat bricht wieder in 
Tränen aus. Sie gibt an, dass Sie das Kind nicht will, weil sie es nicht annehmen 
kann und weil sie keine gute Beziehung zu ihm hat. Jetzt droht die Patientin 
dass sie sich das Leben nehmen will, ihre Situation sei unerträglich. Abtreibung 
sei auch keine gute Lösung. Sie gehe jetzt ihr Kind abholen, bringe dies in 
Sicherheit und werfe sich danach unter den Zug oder kaufe Rattengift (…) 

„Pat Stimmung ausgeglichen, Katastrophisierungsgedanken und Ängste, falls 
sie die Schwangerschaft austragen müsste. Das Kind zur Adoption frei zu geben 
kann sich die Patientin nicht vorstellen“ 

Recht, nicht Mutter/Vater zu werden…..



Quelle 
https://de.wikipedia.org/wiki/Drei_Affen#/medi
a/Datei:20100727_Nikko_Tosho-
gu_Three_wise_monkeys_5965.jpg



Dazu zählt:

• Exzellente Forschung (zu patientinnenrelevanten Outcomes,  
Methoden frühen und späteren Schwangerschaftsabbrüchen, 
Arzneimittelforschung auch mit schwangeren Frauen) 

• Fort- und Weiterbildung
• Offene, nach Risiko/Nutzen evaluierte Wahl der Methoden 
• Best practice Shared decision Making und Aufklärung
• Qualitätsmonitoring
• Versorgungsmonitoring
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„Heute findet sich meine damalige Verwunderung bezüglich der Differenz 
bei vielen anderen  Philosophen und Autoren, wie Ronald Dworkin – 

Die Differenz über die Stimme der Frauen in den Interviews zu 
Schwangerschaftsabbrüchen und die Begriffe und der Duktus der 
öffentlichen Debatte  (die schreiende Rhetorik über Rechte und Mord).

Aufmerksam den Stimmen der heranwachsenden und erwachsenen 
Frauen zuhörend, findet Dworkin sie zutiefst erhellend, so dass er zu 
derselben Schlussfolgerung kommt, wie ich, was damals als eine 
radikale und schwer zu unterstützende Position erschien: 

„Über einen Schwangerschaftsabbruch zu entscheiden ist kein 
einzigartiges Problem, abgetrennt von allen anderen Entscheidungen, 
sondern eher ein dramatisches und Klarheit bringendes Beispiel für 
Entscheidungen, die Menschen während ihres gesamten Lebens 
treffen müssen.“  

Aus: Carol Gilligan, die andere Stimme 


