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Nichtinvasive Pranatale Tests (NIPTs) erméaglichen, Aussagen aber die
Wahrscheinlichkeit des Aufiretens bestimmter genetischer Eigen-
schaften des ungeborenen Kindes auf der Basis einer Blutentnahme
der Schwangeren zu treffen. Von besonderem Interesse sind dabei
derzeit die autosomalen Trisomien 13, 18 und 21. Besonders hoch
scheinen die Erkennungsraten’ des Down-Syndroms (Trisomie 21) zu

Ergebnizze der Unfersuchung sollen helfen zu entschexden, ob und
uriter welchen Badingungen NIFTs zu den reguidren Leisungen der
gesetzlichen Krankenkassen fallen sollen. Dieses Verfahren emegle
nicht nur Offentliche [50 S.10], sondem auch parlamentarische
Aufmerkzamiseit [2]. In den andauemden Konfroverzen gehf es um die
ethischen Implikationen der Anwendung von NIPTS im Besonderen und
um die Berlcksichtigung ethizcher Aspekte in der Beweriung prinataler
Testverfahnen im Algemeinen. Im Folgenden michte die Deutsche
(Zegellechaft fur Hebammenwissenschaft (DGHW) ihre Postion in
Berug auf eine Kostendbemahme von NIPTs dunch gesetziiche Kran-
kenkassen dadegen. Dabei wird gleichzeitiy dafir pladiert, ethische
Fragen nicht von sodialen, technischen oder politischen zu rennen.

MIPT als Kazsenleistung — nur unter bestimmten Bedingungen

Seit einigen Jahren ciehen NIPT: i Deutechland 2ur Verfligung und
werden von schwangeren Frauen genutzl. Es ist davon auszugehen,
dass die Tesis in Zukinflig weiter wachsendem Umiang emgesetzt
werden. Derzet ist der Zugang zu NIPT: ledighch dadurch reguliert,
dase sie privat finanziert werden missen, wodurch Paare mit geringen
finanziellen Ressourcen benachigiligh werden. Ec kst bekannt, dass
hohe Kiosten nicht unbedingt ein Hindernis fir die Nutzung (tateachiich
pder vermeintich) gesundheitsbezogener Angebote auf Seiten der
MNutzerinnen darstellen [3: 590 Die Moglichksit des Erwerbz von
NIFTe per Direkibestellung im Internet flihrt dazu, dass Frauen sowchl
die Anwendung dec Verfahrens als auch das Tragen mdglicher
Konsequerzen der Testergebmisse allein Gberlassen wird Diese
Situation sollie nicht Bnger aufrechierhalten werden. Doch auch die
vom G-BA vorgeschiagene Losung, die Kostenlbernahme durch die
Frankenkassen ausschlieflich fur sogenannte  Risikoechwanger-
schaften zu dbemehmen, erscheint unbefriedigend da das Kriterium
des Rigkos in hohem Male visldewtiy und urzuver3ssig ist. Dariber
hinaus schiieli dieses Vorgehen nicht aus, dass Frawen und Familien,
denen kein Risiko attesbert wind, weiterhin von der Moglichkeit
(Gebrauch machen, den Test selbst zu fnanzieren. Dadurch stinde die
beschrebens Problematik fir die meisten Frauen und Familien letztich
urverandest fort.

Die dritte, und unier den gegebenen UmstEnden simmvollste, Option
ware, MNIPTz unter becimmien Bedngungen ak Kaccenleistung
arzubieten. Dies sfelit dis einzige MOgichkeit dar, Zugange zu dieser
Untersuchung zu requlieren und den Umgang damit zu begleiten wund zu
sleuem.

Die: Kassenzulassung von NIPTs birgt Risiken aber auch Chancen

Ez ict anzunehmen, dase die Ubemahme der Kosten fir MIPT: durch
die gesetzichen Krankenkascen dazu Rl dass immer weniger
Menschen mit Down-Syndrom geboren werden. Ob und inwiefern diese
mdgliche Entwickiung im Widerspruch zu der UN-Behinderfenrechis-

sein. Seit 2012 sind NIPTs fir Schwangere als Eigenleistung verfugbar
[5: S$.10]. Im vergangenen Jahr legte das Institut fur Qualitat und
Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWiG), beaufiragt durch den
Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA), seinen Abschlussbericht zu
einem Methodenbewertungsverfahren zur Bestimmung des Risikos®
der genannten Trisomien bei ,Risikoschwangerschaften® vor [4]. Die
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konvention (LUN-BRK) — insbesondere Arfkel 8 Bewusstseinsbildung -
steht, in der sich die Vertragestaaten verpflichten, das Bewusstsein fir
Menschen mit Behinderungen in der gesamien Gesellschaft 2w
crharien und dis Achiung ihrer Rechie und Wirde zu fGedem [E], zollie
Gegenstand einer andauemden krifischen Auseinandersetzung mit der
Kassenzulassung des Testverfahrens und deren Kongsguenzen sein.
Den Werbestrategien der NIPT-Anbieter kann hingegen tatsdchlich
attesfiert werden, dass e redukfomistieche und defizifonientierte
Digkurze zum Leben mit Behinderungen nahren, und einen Begriff von
Gesundheit bew. Normalitst suggeriersn, der Menschen mit Trisomie 21
somie 13 und 18 ausschliellt [1]. Die Chancen einer Kassenzulaszung
bestehen darn, dass frihzeifige und umfascende  Ausemander-
eefzungen mit dem Test sowie dessen Sicherheits- und Gesundheits-
versprechen dazu fihren konnen, dass das m der UN-BRK geforderts
Bewusstzein fir Menschen mit Behindsrungen geschardt wird, wahrend
Klischees, Viorurizile und schidliche Prakfiken bekampit wenden. Ganz
konkret konnen unterstitzende Malnshmen getroffen werden, die be-
troffenen Kinder optiimal zu versomgen, falls hee besonderen Ver-
sorgungsbedariz bercite priparial bekannt sind. Um diess Jiele zu
erfeichen, sind emige sirukturelle Begleimalnahmen unerdcshich.

Strukturelle Maknahmen sollten die Kassenzulassung begleiten
Zundchet solite das Angebot an moglchel unabhdngigen Informationsen
Uber und emschldgigen Beratungen zu NIFT: ausgebaut und gestankt
werden. Doz profecsionclle und fldchendeckende Netzwerk am
peychosoziaken Beratungsstellen wnd  relevanien  Patientfnnen-
organisationen solie dabei komsequent mileinbezogen werdsn. Es
erecheint notwendig, die Dunchilhrung des Tests an diszse Beratung zu
koppeln. Frauen und Familien, die sich um Kinder mit besonderen
Bedarfen kimmem, bendBgen umfassende staatliche Unterstizung.
Hier cind sozialpoliizche Malnahmen gefragt, die die bemfliche
Tatighkeit und geselechafliche Teihabe der versorgenden Percohen
ermdglichen_ Als Beicpiel 2ei der niedrigechwellige Zugang zu inkbusiv
arbestenden Kinderiagessiatien und Schulen genannt. Die Lebens-
cituationen wvon Menschen mit Behinderungen sind weiter Zu
verbessern, um das gemeinsame Zusammenleben zu  sfarken.
Schliefich solten ARernativen zum Schwangerschaftzabbruch, wis z.B.
die Moglichkeit das Kind auszuiragen und zwr Adoption freizugeben,
gecidrkt werden.

Nicht zuletzt colte die Kassenzulassung wvon NIPT: wmidnglich
enZiziwiccenschafilich begieitet werden, um Verstandnisee fur diese
Technologie und ihre ethicchen, polticchen und sozialen Effekts
entwicksin zu konnen.

Unter diesen Bedingungen sowie unter Begleifung einer andauemden
offentiichen Auseinandersetzung mit dem Verfahren ist eine voraufige
Zulaszung von NIPTs denkbar.
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