Abtreibung

Mifegyne-Promotion: Mit

Eine starke Lobby fiihrt die Abtreibungspille zum Comeback

von Reinhard Backes

In den 90er Jahren hat sie heftige Kon-
troversen hervorgerufen: RU 486, die
Abtreibungspille, heute,, Mifegyne’ ge-
nannt. Arztekritisierten, dassdie Ein-
stufung desPr apar atsals M edikament
den abortiven Charakter verharmlose.
Feministinnen war nten vor der Annah-
me, Mifegyne garantiere eine kompli-
kationsloseAbtreibung. Seit der M arkt-
einfuhrungin Deutschland im Sommer
1999 ist esum das Produkt still gewor-
den. Mifegyne floppte, das Geschéaft
blieb aus. Jetzt steht das Abtreibungs-
mittel aber offenbar vor dem Come-
back. Der Grund: gezielter Lobbyis-
mus.

Martin Kessel ist Geschéftsfihrer der
Contragest GmbH Pharma Vertrieb in
Morfelden-Walldorf. Das Unternehmen
vertreibt seit Jahresbeginn das Praparat
»Mifegyne*. Kessel hat im Januar den
»Olympe de Gouges' -Ehrenpreis der Ar-
beitsgemeinschaft Sozialdemokratischer
Frauen (ASF) erhalten. Begriindung: Kes-
sel habesich, erfolgreich fir den Verkauf
des Abtreibungsmittels eingesetzt. Das
hat er zweifellos. Femagen, ein in Holz-
kirchen bel Miinchen ansassiges Unter-
nehmen, hatteim Oktober 2000 angekiin-
digt, den Vertrieb der Abtreibungspille
einzustellen. Der in Deutschland gesetz-
lich vorgeschriebene Sondervertriebsweg,
wonach Mifegyne nur an Einrichtungen
abgegeben werden darf, die nach dem
Schwangerenkonfliktgesetz vorgeburt-
liche Kindstotungen vornehmen diirfen,
driicke die Zahl der Verordnungen; dies
habe zu hohen Verlusten gefihrt, so das
Unternehmen. Bundesfamilienministerin
Christine Bergmann (SPD) und die dama-
lige Gesundheitsministerin Andrea Fi-
scher (Griine) bedauerten, dass der Ver-
trieb aus Kostengriinden eingestellt wer-
de. Der zusténdige Bewertungsausschuss
der Selbstverwaltung von Arzten und
Krankenkassen sei wiederholt auf dieKla-
gen von Arzten wegen einer zu geringen
Honorierung von solchen Abtreibungen
hingewiesen worden.

BefUrworter gaben sich mit dieser Ant-
wort nicht zufrieden. ,, Dasletzte Wort im
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Inland ist dazu noch nicht gesprochen.
Heutzutage sind medienwirksame Strate-
gien notwendig, um politische und wirt-
schaftliche Ldsungen zu erzielen. Eswird
derzeit in allen verantwortlichen Gremi-
en diskutiert. Abwarten!“, so Marion
Kiechle, Professor fir Frauenheilkunde an
der Technischen Universitat Minchen,
seit Mai 2001 Vorsitzende der Bioethik-
K ommission der Bayerischen Staatsregie-
rung.

Sie sollte recht behalten. Verschiedene
Gruppen, darunter Parlamentarier allerim
Bundestag vertretenen Parteien oder die
Evangelische Frauenarbeit in Deutsch-
land, setzen sich fir den Erhalt des Pr&
parats und eineko-
stendeckende Ver-
gutung ein. Das
Ziel misse sein,
Frauen eineAlter-
native zum opera-
tiven Eingriff zu
ermoglichen. Ein
wichtiger Etap-
pensieg zum Jah-
reswechsel 2000/
2001: Die Firma
Contragest Uber-
nimmt den Ver-
trieb von Mife-

gyne.

Vorgeschichte:
Im Juni 1999 hatte
der Bundestag den
Vertriebsweg ge-
setzlich geregelt:
Der Paragraf 47a
Arzneimittelgesetz
schreibt vor, dass
Mifegynewiews -
tere Mittel, die fr
diese Art von Ab-
treibungen bend-
tigt werden, ,,von
Pharmaunterneh-
men nur an Ein-
richtungen abge-
gebenwerden diir-
fen, die nach dem
Schwangerschafts-
konfliktgesstz Ab-

briichevornehmen diirfen. Nur diedort be-
handelnden Arzte dirfen diese Medika-
mente verschreiben. Die Pharmaunterneh-
men missen die Arzneimittel packungen
fortlaufend nummerieren. Uber dieAbga-
be der Arzneimittel haben Pharmaunter-
nehmen, Einrichtungen und Arzte Nach-
weis zu fuhren. Alle Beteiligten miissen
die Medikamente gesondert aufbewahren
und vor unbefugter Entnahme schiitzen,
wie es in einer Stellungnahme der Bun-
desregierung heifdt. Das Bundesinstitut fiir
Arzneimittel und Medizinprodukte erteil-
te daraufhin die Zulassung dieser Mittel
fur den deutschen Markt. Die gesetzlich
vorgeschriebenen Restriktionen, die den
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Abtreibung

viel Gefuhl und Kalkul

Vertrieb von Mifegyne und Co offensicht-
lich erschweren, stehen in einem merk-
wrdigen Widerspruch zu den Verlautba-
rungen der Beflrworter dieser Abtrei-
bungspraxis. ,Mifegyne hat den Vorzug
gegenuber friheren Schwangerschaftsab-
briichen, gesundheitsschonender und

» Die Einstufung von RU 486 als
Arzneimittel macht die Schwan-
gerschaft zu einer Krankheit und
das ungeborene Kind zu einem zu
beseitigenden Schaden.”

Kardinal Karl Lehmann

risikodrmer zu sein“, behauptet etwa die
Frauen- und familienpolitische Spreche-
rin der Bundestagsfraktion von Bindnis
90 / Die Grinen, Irmingard Schewe-
Gerigk. Und die Zeitschrift ,Emma"* ju-
belte zur Markteinfuhrung: ,, Das scho-
nendste Abtreibungsmittel der Welt."

Der Gesetzgeber war offenbar nicht die-
ser Ansicht. Der Zugriff wurde erschwert,
weil die Komplikationen, die der Ge-
brauch von Mifegyne mit sich bringt, er-
heblich sind. Ware das Mittel frei verfug-
bar, misste die Verantwortlichen mogli-
cherweise mit Klagen rechnen; dem soll-
tevorgebaut werden. Auch den Befiirwor-
ter sind die Risiken bekannt. So warnt
etwa das,, Feministische Frauen Gesund-
heitszentrum e.V. Berlin® (FFGZ), das
Abtreibungen grundsétzlich beflirwortet:
» Beim medikamentdsen Abbruch handelt
es sich um einen recht massiven Eingriff
in den weiblichen Hormonkreislauf.“
Deshalb sei diese Methode nicht fir alle
Frauen geeignet. Das FFGZ nennt Fakto-
ren, bei denen die Verwendung des Me-
dikaments erhebliche gesundheitliche Ri-
siken birgt: , Bluthochdruck, Herz-Kreis-
lauferkrankungen, Magen- , Darm- und
Lebererkrankungen sowie Frauen, die
stark rauchen, &lter sind als 35 oder an
Asthma leiden.”

Weiter heildt es: ,, In Frankreich wird der
medikamentdse Schwangerschaftsab-
bruch seit elf Jahren praktiziert, so dass
inzwischen Erfahrungen mit akuten Ne-
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benwirkungen vorliegen, die erheblich
sein kdnnen: Die Blutungen dauern
durchschnittlich 8 bis 12 Tage, Ubel-
keit mit Erbrechen kommt bei 43 Pro-
zent der Frauen vor. 60 Prozent aller
Frauen haben starke Gebarmutter-
krampfe, 20 Prozent so stark, dass sie
Schmerzmittel bendtigen. Laut Pak-
kungsbeilage besteht ein nicht erheb-
liches Risiko von 1,3 bis 7,5 Prozent,
dassdie Methode versagt.” Folge: Die
Schwangerschaft bestehe weiter, das
Kind werdetrotz zusétzlich eingesetz-
ter Mittel, die Wehen ausldsen sollen,
nicht ausgestof3en. Ein zusétzlicher
operativer Eingriff sei notwendig.

In Frankreich starb am 9. April 1992
die 31jahrige Nadine Walkowiak nach
der Einnahme von Mifegyne und ei-
nem wehenausl 8senden Prostaglandin.
Renate Klein, fur die Abtreibung ein
Frauenrecht ist, kommt in ihrem im
gleichen Jahr verdffentlichten Buch
»Die Abtreibungspille RU 486 —Wun-
dermittel oder Gefahr* zu dem Schluss,
dass ,,die Abtreibung mit Prostaglan-
dinen eine fur die Frauen — insbeson-
dere bis zur 12. Schwangerschaftswo-
che—unzumutbare Methodeist, gegen
die scharfstens vorgegangen werden
muss.”

Erkenntnisse, die den verantwortli-
chen Politiker nicht fremd sind. Das
Praparat wurde dennoch zugelassen.
Und die Lobby der Mifegyne/RU 486-
Befurworter lie3 nicht locker. Zwar
erleichterte die Bundesregierung nicht
den Zugriff auf diese Mittel, wie es
unter anderem die FDP-Bundestags-
fraktion gefordert hatte; die Lobby
konnte jedoch einen weiteren wichti-
gen Erfolg erzielen. Der Bewertungs-
ausschuss-derKassenérzttichenBun-
desvereinigung und der Arzteverban-
de erhdhte die Honorare fir Abtreibun-
gen mittels Mifegyne und Prostaglan-
dine. Die Fraktion von Bundnis 90 /
Die Griinen im Bundestag fand |oben-
deWorte: ,, DasgrofRe Hindernisfir die
Arzte, Mifegyne aus Kostengriinden
nicht zu verschreiben, ist damit ausge-
raumt.”

Wie wirkt Mifegyne?

Wesentlichster Bestandteil der
Abtreibungspille Mifegyne ist
der Wirkstoff Mifepriston, der
gegen das fur die Schwanger-
schaft notwendige Hormon Pro-
gesteron eingesetzt wird. Proge-
steron sorgt fir die normale
Einbettung und Lebensfahigkeit
des Embryosin der Gebar mut-
ter, senkt die Kontraktilitat der
Uterusmuskulatur und festigt
den Gebarmutterhals. Mife-
priston verdrangt das Hormon
vom Rezeptor und hebt dessen
bi ol ogi sche Wirkungen auf. Der
Embryo stirbt. Der Gebarmut-
terhalswird dehnbarer und wei-
cher; der Uterus spricht starker
auf Prostaglandine (wehenaus-
|6sende Mittel) an.
Mifepriston darf bis zum 49.
Tag nach Beginn der letzten Re-
gelblutung eingesetzt werden.
600 mg (3 Tabletten a 200 mg)
werden als Einmaldosisim Bei-
sein eines Arztes geschluckt.
Nach 36 bis 48 Stunden muss
ein Prostaglandin vaginal an-
gewendet werden. Nach etwa
vier Stunden beginnt die Blu-
tung, die zwolf Tage oder lan-
ger anhalten kann. Nach zehn
bisvierzehn Tagenist eine Kon-
trolluntersuchung nétig.

In 1,3 bis 7,5 Prozent besteht
die Schwangerschaft fort oder
wird das Ungeborene nur zum
Teil ausgestolien. Haufigste Ne-
benwirkungen sind Uterus-
oder Magen-Darm-Krampfe,
starke Blutungen, Ubelkeit und
Erbrechen.
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