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Gesetzentwurf
der Fraktionen der CDU/CSU und SPD

Entwurf eines Gesetzes zur Verbesserung der Information Uber einen
Schwangerschaftsabbruch

A. Problem und Ziel

Anders als die Uberschrift ,Werbung fiir den Abbruch der Schwangerschaft
nahelegt, stellt 8 219a des Strafgesetzbuches (StGB) nicht nur werbende
Handlungen unter Strafe. Bei Personen, die wegen eines eigenen
Vermogensvorteils handeln, wird vielmehr schon die bloRe Information daruber,
dass sie einen — nach 8 218a Absatz 1 bis 3 StGB straflosen -
Schwangerschaftsabbruch durchfiihren, vom Straftatbestand erfasst, sofern dies
offentlich (etwa auf der Homepage einer rztlichen Praxis), in einer Versammlung
oder durch das Verbreiten von Schriften geschieht.

Fur Frauen, die einen straffreien Schwangerschaftsabbruch durchfiihren lassen
wollen, kann es daher heute problematisch sein, Informationen iber Arztinnen
und Arzte sowie Krankenhauser und Einrichtungen zu erhalten, die
Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren. Die betroffenen Frauen benétigen somit
oftmals nach der Beratung noch zusétzliche Zeit, um eine Stelle ausfindig zu
machen, wo der Schwangerschaftsabbruch durchgefiihrt werden kann.

Neben  der  Beratung in den Beratungsstellen nach  dem
Schwangerschaftskonfliktgesetz sind heute Informationen und Bewertungen
unterschiedlichster Qualitat auch Uber das Internet breit verfligbar. Angesichts der
Sensibilitat des Themas ist es geboten, dass neutrale, medizinisch und rechtlich
qualitatsgesicherte Informationen auch von Seiten staatlicher oder staatlich
beauftragter Stellen zur Verfugung stehen.

Ziel des Entwurfs ist daher die Verbesserung der Information von Frauen, die
einen Schwangerschaftsabbruch in Erwégung ziehen sowie Rechtssicherheit fir
Arztinnen, Arzte, Krankenh&user und Einrichtungen, die
Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren. Gleichzeitig soll das Verbot der
Werbung fiir den Schwangerschaftsabbruch erhalten bleiben, um das Rechtsgut
des ungeborenen Lebens zu schitzen.

B. Lb6sung

8§ 219a StGB wird in einem neuen Absatz 4 um einen We_i_teren
Ausnahmetatbestand  erganzt. Danach dirfen Arztinnen und Arzte,
Krankenhduser und Einrichtungen zukinftig auch 6ffentlich ohne Risiko der
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Strafverfolgung dariiber informieren, dass sie Schwangerschaftsabbriiche
durchfilhren. Sie sollen dariiber hinaus weitere Informationen Uber einen
Schwangerschaftsabbruch durch Hinweis — insbesondere durch Verlinkung in
ihrem Internetauftritt — auf entsprechende Informationsangebote neutraler Stellen,
die im Gesetz ausdriicklich benannt werden, zugénglich machen durfen.

AuBerdem soll durch eine Anderung im Schwangerschaftskonfliktgesetz
(SchKG) sichergestellt werden, dass es zukinftig eine wvon der
Bundesérztekammer zentral gefilhrte Liste mit Arztinnen und Arzten sowie
Krankenhdusern und Einrichtungen gibt, die mitgeteilt haben, dass sie
Schwangerschaftsabbriiche unter den Voraussetzungen des § 218a Absatz 1 bis 3
StGB durchfiihren. Diese Liste enthdlt auch Angaben Uber die dabei jeweils
angewendeten Methoden. Die Bundesarztekammer aktualisiert diese Liste
monatlich und verdffentlicht sie im Internet. Die Liste wird auch durch die
Bundeszentrale flr gesundheitliche Aufklarung mit weiteren Informationen
verdffentlicht und der bundesweit zentrale Notruf nach § 1 Absatz 5 Satz 1 SchKG
(Hilfetelefon ,,.Schwangere in Not*) sowie die Schwangerschaftsberatungsstellen
und -konfliktberatungsstellen nach dem SchKG erteilen Auskunft (iber die in der
Liste enthaltenen Angaben.

C. Alternativen

Grundsétzlich konnte der gegenwdrtige Rechtszustand beibehalten werden,
womit allerdings auch der defizitare Informationszugang fiir betroffene Frauen
beibehalten wirde.

Eine weitere Alternative ware die ersatzlose Aufhebung des § 219a StGB. Dies
wirde ebenfalls dazu fihren, dass Arztinnen und Arzte sowie Krankenhauser und
Einrichtungen Uber die Tatsache, Schwangerschaftsabbriiche durchzufiihren,
offentlich informieren kénnten, ohne strafrechtliche Verfolgung befurchten zu
mussen. Eine Folge ware allerdings, dass auch das Anpreisen oder die grob
anstoRige Werbung fir Schwangerschaftsabbriiche straffrei gestellt ware. Dies
wirde Fragen zum gesetzgeberischen Schutzkonzept fur das ungeborene Leben
aufwerfen.

D. Haushaltsausgaben ohne Erfullungsaufwand

Durch die Anhebung der Altersgrenze fur den Anspruch auf Verhitungsmittel
entstehen der gesetzlichen Krankenversicherung jahrliche Mehrausgaben von ca.
40 Millionen Euro.

E. Erfillungsaufwand

E.1 Erfullungsaufwand fur Bargerinnen und Burger
Keiner

E.2 Erfullungsaufwand fir die Wirtschaft

Der Erfullungsaufwand fiir die Wirtschaft umfasst sowohl die Personal- als auch
die Sachkosten, die der Bundesarztekammer durch die Ubertragenen Aufgaben
entstehen.
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Es entsteht einmaliger Erfullungsaufwand in Héhe von etwa 50 000 Euro. Der
jahrliche Erflllungsaufwand betrégt rund 72 500 Euro. Der laufende zusatzliche
Erfullungsaufwand fur die Wirtschaft unterliegt der ,,One in, one out“-Regel der
Bundesregierung. Eine Kompensation erfolgt durch einen Teil der Entlastungen
aus dem Gesetz zur Einflihrung einer zivilprozessualen Musterfeststellungsklage.

Davon Birokratiekosten aus Informationspflichten
Geschatzt jahrlich 72 500 Euro.

E.3 Erfullungsaufwand der Verwaltung

Der Erfullungsaufwand auf Bundesebene umfasst Kosten, die im Rahmen der
Umsetzung der neuen Pflichten fur die Bundeszentrale fur gesundheitliche
Aufklarung und den beim Bundesamt fur Familie und zivilgesellschaftliche
Aufgaben angesiedelten bundesweiten zentralen Notruf entstehen.

Der Erfullungsaufwand fur die Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung
betrégt einmalig ca. 269 000 Euro sowie bis zu 344 000 Euro jahrlich. Fiir den
beim Bundesamt fur Familie und zivilgesellschaftliche Aufgaben angesiedelten
bundesweiten zentralen Notruf entsteht ein einmaliger Erfiillungsaufwand in
Hohe von 8 500 Euro. Der Mehrbedarf an Sach- und Personalmitteln soll
finanziell und stellenméaRig im Einzelplan des Bundesministeriums fir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend ausgeglichen werden.

F. Weitere Kosten

Mehrkosten im justiziellen Kernbereich werden nicht entstehen, da die
Rechtssicherheit durch die im Entwurf klar definierten Ausnahmen verbessert
wird. Insoweit ist sogar mit einer geringfligigen Entlastung der Justiz zu rechnen.
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Entwurf eines Gesetzes zur Verbesserung der Information Gber einen
Schwangerschaftsabbruch

Vom ...

Der Bundestag hat das folgende Gesetz beschlossen:

Artikel 1

Anderung des Strafgesetzbuches

Dem § 219a des Strafgesetzbuches in der Fassung der Bekanntmachung vom 13. November 1998 (BGBI. I S.
3322), das zuletzt durch Artikel 1 des Gesetzes vom 30. Oktober 2017 (BGBI. I S. 3618) gedndert worden ist,
wird folgender Absatz 4 angefligt:

.(4) Absatz 1 gilt nicht, wenn Arzte, Krankenhéuser oder Einrichtungen

1. auf die Tatsache hinweisen, dass sie Schwangerschaftsabbriiche unter den Voraussetzungen des § 218a
Absatz 1 bis 3 vornehmen, oder

2. auf Informationen einer insoweit zusténdi_gen Bundes- oder Landesbehdrde, einer Beratungsstelle nach dem
Schwangerschaftskonfliktgesetz oder einer Arztekammer Uber einen Schwangerschaftsabbruch hinweisen.*

Artikel 2
Anderung des Schwangerschaftskonfliktgesetzes

Das Schwangerschaftskonfliktgesetz vom 27. Juli 1992 (BGBI. | S. 1398), das zuletzt durch Artikel 14 Nummer
1 des Gesetzes vom 20. Oktober 2015 (BGBI. I S. 1722) gedndert worden ist, wird wie folgt gedndert:

1. Dem § 13 wird folgender Absatz 3 angefligt:

,(3) Die Bundesérztekammer fiihrt eine Liste der Arztinnen und Arzte sowie der Krankenhauser und
Einrichtungen, die ihr mitgeteilt haben, dass sie Schwangerschaftsabbriiche unter den VVoraussetzungen des §
218a Absatz 1 bis 3 des Strafgesetzbuches durchfiihren. Die Liste enthélt auch Angaben (ber die jeweils
angewendeten Methoden zur Durchfiihrung eines Schwangerschaftsabbruchs. Die Bundesérztekammer
aktualisiert die Liste monatlich, veroffentlicht sie im Internet und stellt sie der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung, dem Bundesamt fiir Familie und zivilgesellschaftliche Aufgaben und den Léndern
zur Verfligung.”

2. Nach § 13 wird folgender § 13a eingefugt:

»8 13a
Informationen Uber einen Schwangerschaftsabbruch

(1) Die Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung verdffentlicht die von der Bundesérztekammer
nach 8 13 Absatz 3 gefuhrte Liste und weitere Informationen tiber einen Schwangerschaftsabbruch, der unter den
Voraussetzungen des 8 218a Absatz 1 bis 3 des Strafgesetzbuches vorgenommen wird.
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(2) Der bundesweite zentrale Notruf nach 8 1 Absatz 5 Satz 1 erteilt Auskunft Gber die in der Liste nach §
13 Absatz 3 enthaltenen Angaben.*
Artikel 3
Anderung des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch
In § 24a Absatz 2 Satz 1 des Funften Buches Sozialgesetzbuch — Gesetzliche Krankenversicherung — in der
Fassung der Bekanntmachung vom 20. Dezember 1988 (BGBI. | S. 2477, 2482), das zuletzt durch Artikel 7 und

13a des Gesetzes vom 11. Dezember 2018 (BGBI. | S. 2394) gedndert worden ist, wird die Angabe ,,20.” durch
die Angabe ,,22.* ersetzt.

Artikel 4
Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt am Tag nach der Verkiindung in Kraft.

Berlin, den 12. Februar 2019

Ralph Brinkhaus, Alexander Dobrindt und Fraktion
Andrea Nahles und Fraktion
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Begrindung

A. Allgemeiner Teil

I Zielsetzung und Notwendigkeit der Regelungen

Die Vorschrift des § 219a des Strafgesetzbuches (StGB) schiitzt das Rechtsgut des ungeborenen Lebens. Zugleich
soll sie verhindern, dass der Schwangerschaftsabbruch in der Offentlichkeit verharmlost dargestellt und
kommerzialisiert wird. Anders als die Uberschrift ,,Werbung fiir den Abbruch der Schwangerschaft“ nahelegt,
stellt § 219a StGB jedoch nicht nur werbende Handlungen in der Offentlichkeit unter Strafe. Bei Personen, die
wegen eines eigenen Vermdgensvorteils handeln — hierunter fallen insbesondere auch Arztinnen und Arzte, die
selbst Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren —, wird vielmehr schon die blof3e Information dariiber, dass sie
einen — nach 8 218a Absatz 1 bis 3 StGB straflosen — Schwangerschaftsabbruch durchfihren, erfasst, sofern dies
offentlich (etwa auf der Homepage einer arztlichen Praxis), in einer Versammlung oder durch das Verbreiten von
Schriften geschieht.

Fur Frauen, die einen straffreien Schwangerschaftsabbruch durchfiihren lassen wollen, kann es daher heute
problematisch sein, Informationen iiber Arztinnen und Arzte, Krankenhauser und Einrichtungen zu erhalten, die
Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren. Es besteht ein dringender Bedarf an diesen Informationen. Frauen in
Konfliktlagen mussen sie ohne Zeitverzug erhalten kénnen. Das bedeutet, dass der Zugang zu einem System
gewabhrleistet werden muss, welches zuverldssig und turnusméBig erhobene sowie 6ffentlich und niedrigschwellig
erreichbare Informationen bereitstellt. Das kann nur gewahrleistet werden, wenn die Arztinnen und Arzte sowie
Krankenhduser und Einrichtungen, die auf die Tatsache hinweisen, Schwangerschaftsabbriiche vorzunehmen,
keine Strafverfolgung zu befiirchten haben.

1. Wesentlicher Inhalt des Entwurfs

8§ 219a StGB wird in einem neuen Absatz 4 um einen weiteren Ausnahmetatbestand erganzt. Dieser schafft zum
einen fiir Arztinnen und Arzte, Krankenhéuser sowie andere Einrichtungen die Moglichkeit, selbst Gffentlich
dariber zu informieren, dass sie Schwangerschaftsabbriiche unter den VVoraussetzungen des 8 218a Absatz 1 bis
3 StGB durchfuhren, und zum anderen die Mdglichkeit, Informationen (ber die Durchfiihrung von
Schwangerschaftsabbriichen durch Hinweis auf bestimmte ausdriicklich benannte Quellen 6ffentlich zugénglich
zu machen. Denn durch diesen Ausnahmetatbestand wird die Unterrichtung durch die genannten Stellen tber die
Tatsache, einen nach 8§ 218a Absatz 1 StGB straffreien oder einen nach 8 218a Absatz 2 oder 3 StGB nicht
rechtswidrigen Schwangerschaftsabbruch vorzunehmen, ausdriicklich von der Strafbarkeit nach § 219a Absatz 1
StGB ausgenommen. Gleiches gilt fir den Hinweis auf Informationen einer insoweit zustdndigen Bundes- oder
Landesbehorde, einer Beratungsstelle nach dem Schwangerschaftskonfliktgesetz (SchKG) oder einer
Arztekammer Uiber Schwangerschaftsabbriiche.

Die neue Vorschrift sorgt fur Rechtssicherheit. Sie verbessert aulerdem die Unterrichtungsmoglichkeit fiir
Arztinnen und Arzte auf der einen Seite und die Informationsmoglichkeit betroffener Frauen, die einen
Schwangerschaftsabbruch in Erwdgung ziehen, auf der anderen Seite. Der Regelungsvorschlag nimmt die
Strafbarkeit nicht weiter zuriick, als dies zur Erreichung des Ziels einer sachlichen Information von Frauen in
Konfliktlagen erforderlich ist. Werbende Handlungen bleiben weiterhin verboten. Damit passt sich die Regelung
in das bestehende gesetzgeberische Schutzkonzept fiir das ungeborene Leben ein.

Erganzend werden Regelungen in § 13 SchKG und die Einfiigung eines neuen 8§ 13a SchKG vorgeschlagen.
Der neu angefligte § 13 Absatz 3 des Schwangerschaftskonfliktgesetzes in der Entwurfsfassung (SchKG-E) sieht

die Schaffung einer zentral erstellten und gefiihrten Liste von Arztinnen und Arzten sowie Krankenhausern und
Einrichtungen, die Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren, vor. Die neue Regelung bietet damit die Mdglichkeit,
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Informationen Uber Stellen, die Abbriiche vornehmen, wo sie vorgenommen werden sowie deren angewandte
Methoden zu erhalten. Arztinnen und Arzte sowie Krankenhéduser und Einrichtungen werden nur in der Liste
aufgefuhrt, wenn sie der Bundesérztekammer mitgeteilt haben, dass sie Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren.

Die Liste wird von der Bundesarztekammer zum einen im Internet verdffentlicht. Zum anderen stellt sie die Liste
der Bundeszentrale fuir gesundheitliche Aufklarung und dem Bundesamt fir Familie und zivilgesellschaftliche
Aufgaben, aber auch den L&ndern zur Verfiigung. Den Landern obliegt gemaR den 88 3 und 8 SchKG die Aufgabe
sicherzustellen, dass ein ausreichendes Angebot an Schwangerschaftsberatungsstellen sowie -
konfliktberatungsstellen vorhanden ist.

§ 13a SchKG-E regelt, wie die von der Bundesarztekammer gesammelten Informationen den Betroffenen durch
die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung und dem bundesweiten zentralen Notruf nach § 1 Absatz 5
Satz 1 SchKG zur Verfugung gestellt werden.

Die Altersgrenze flr Versicherte, die Anspruch auf Versorgung mit verschreibungspflichtigen,
empféngnisverhiitenden Mitteln haben, wird vom vollendeten 20. auf das vollendete 22. Lebensjahr heraufgesetzt.

1. Alternativen

Alternativ kdnnte der derzeitige Rechtszustand beibehalten werden. Damit wiirde weiterhin schon die 6ffentliche
Information durch durchfilhrende Arztinnen und Arzte sowie Krankenhduser und Einrichtungen uber die
Tatsache, dass sie Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren, vom Straftatbestand erfasst. Auch dies wiirde das
Schutzkonzept fur das ungeborene Leben wahren, eine Folge wére allerdings, dass der defizitdre
Informationszugang

fir betroffene Frauen beibehalten wiirde.

Eine weitere Alternative wére die ersatzlose Aufhebung von § 219a StGB. Dies wiirde ebenfalls dazu fiihren, dass
Arztinnen und Arzte sowie Krankenhauser und Einrichtungen iiber die Tatsache, Schwangerschaftsabbriiche
durchzufiihren, 6ffentlich informieren kénnten, ohne dass sie dabei Gefahr laufen, strafrechtlich verfolgt zu
werden. Eine Folge waére allerdings, dass auch das Anpreisen oder die grob anstofRige Werbung fir
Schwangerschaftsabbriiche straffrei gestellt ware. Dies wiirde Fragen zum gesetzgeberischen Schutzkonzept fir
das ungeborene Leben aufwerfen.

V. Gesetzgebungskompetenz

Die Gesetzgebungskompetenz des Bundes folgt fur das Strafrecht aus Artikel 74 Absatz 1 Nummer 1 des
Grundgesetzes (GG).

Die Gesetzgebungskompetenz des Bundes folgt fiir die Anderungen des SchKG aus Artikel 74 Absatz 1 Nummer
7 in Verbindung mit Artikel 72 Absatz 2 GG. Der Begriff der ,,6ffentlichen Firsorge* in Artikel 74 Absatz 1
Nummer 7 GG ist nach stadndiger Rechtsprechung und herrschender Lehre weit auszulegen. Er umfasst auch
praventive MaRRnahmen zum Ausgleich von Notlagen und besonderen Belastungen sowie Vorkehrungen gegen
die Gefahr der Hilfsbedurftigkeit. Die Leistung muss nur in ihren wesentlichen Strukturelementen durch einen
echten Fursorgecharakter des Staates geprégt sein (BVerfGE 106, 62, 133). Zur 6ffentlichen Flrsorge gehdren
deshalb auch praventive Maltnahmen unter dem Gesichtspunkt der Hilfe in einer schwangerschaftsbedingten
Notlage (BVerfGE 88, 203, 330).

Dem Bund steht das Gesetzgebungsrecht fur die 6ffentliche Flrsorge zu, wenn und soweit die Wahrung der
Rechtseinheit im gesamtstaatlichen Interesse eine bundesgesetzliche Regelung erforderlich macht, vergleiche
Artikel 72 Absatz 2 Alternative 1 GG. Auskiinfte tiber Arztinnen und Arzte, Krankenhéuser und sonstige
Einrichtungen, die Schwangerschaftsabbriiche vornehmen, werden in der Bundesrepublik Deutschland sehr
unterschiedlich erteilt. Schwangerschaftsberatungsstellen kénnen zwar erganzend zu Beratungen tiber Arztinnen
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und Arzte, Krankenhauser und sonstige Einrichtungen informieren, die Abbriiche durchfiihren. Das setzt jedoch
voraus, dass sie diese Informationen tberhaupt erhalten.

Selbst wenn den  Schwangerschaftsberatungsstellen  diese  Informationen  vorliegen, ist die
Informationsvermittlung in der Praxis sehr uneinheitlich. Zum Teil werden Listen mit Adressen von Arztpraxen
in der Region, in denen Schwangerschaftsabbriiche durchgefiihrt werden, ausgehandigt. Teilweise werden die
Adressen in der Region nur mundlich genannt. Teils wird lediglich Einsicht in eine Liste — ohne Aushandigung —
gewahrt oder es wird auf Internetseiten mit Adressen, zum Beispiel auf die offizielle Seite der Hamburger
Birgerschaft, verwiesen. Manchmal erfolgt allein die Rlckverweisung an die behandelnde Gynéakologin oder den
behandelnden Gynékologen.

Damit alle Schwangeren, die sich in einer Konfliktlage befinden, in der Bundesrepublik Deutschland gleich gute
Madglichkeiten haben, in ihrer Not professionelle Hilfe zu erlangen, ist die Wahrung der Rechtseinheit durch eine
bundeseinheitliche Regelung geboten.

Die Gesetzgebungskompetenz des Bundes fiir die Anderung im Fiinften Buch Sozialgesetzbuch (SGB V) folgt
aus Artikel 74 Absatz 1 Nummer 12 GG (Sozialversicherung einschlielich der Arbeitslosenversicherung).

V. Vereinbarkeit mit dem Recht der Europaischen Union und vélkerrechtlichen Vertragen

Der Entwurf ist mit dem Recht der Europaischen Union und volkerrechtlichen Vertragen, die die Bundesrepublik
Deutschland abgeschlossen hat, vereinbar.

VI Gesetzesfolgen
1. Rechts- und Verwaltungsvereinfachung

Aspekte der Rechts- und Verwaltungsvereinfachung sind durch den Entwurf, der Anderungen des materiellen
Strafrechts sowie des SchKG vorschlégt, nicht betroffen.

2. Nachhaltigkeitsaspekte

Der Entwurf steht im Einklang mit der Deutschen Nachhaltigkeitsstrategie, denn er dient dem in dem sogenannten
Sustainable Development Goal 5 der Agenda 2030 fir nachhaltige Entwicklung formulierten Ziel der
Selbstbestimmung fir alle Frauen und Madchen.

3. Haushaltsausgaben ohne Erfiillungsaufwand

Durch die Anhebung der Altersgrenze fir den Anspruch auf Verhitungsmittel entstehen der gesetzlichen
Krankenversicherung jéhrliche Mehrausgaben von ca. 40 Millionen Euro.

Weitere Haushaltsausgaben ohne Erfullungsaufwand sind fiir Bund, Lander und Gemeinden durch den Entwurf
nicht zu erwarten.

4.  Erfullungsaufwand

a) Burgerinnen und Blirger
Fur die Blrgerinnen und Birger entsteht kein Erfullungsaufwand.

b) Wirtschaft

Der Erfullungsaufwand fiir die Wirtschaft umfasst sowohl die Personal- als auch die Sachkosten, die der
Bundesarztekammer durch die tbertragenen Aufgaben entstehen. Dieser ergibt sich wie folgt:

Nach § 13 Absatz 3 Satz 1 SchKG-E fiihrt die Bundesérztekammer eine Liste der Arztinnen und Arzte sowie
Krankenhduser und Einrichtungen, die ihr mitgeteilt haben, Schwangerschaftsabbriiche durchzufiihren. Diese
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Liste ist nach § 13 Absatz 3 Satz 3 SchKG-E monatlich zu aktualisieren, im Internet zu verdffentlichen und
anderen Behdrden zur Verfligung zu stellen. Dafiir entstehen schatzungsweise die nachfolgenden Kosten:

Far die Erstellung, Aktualisierung und Weitergabe dieser Liste sind 0,75 Stellen im Bereich der Sachbearbeitung
zu veranschlagen, so dass jahrliche Personalkosten in H6he von 50 000 Euro entstehen.

Far die technische Realisierung bedarf es einer Authentifizierungssoftware sowie eines besonders gesicherten und
separat zu administrierenden Webservers samt entsprechenden Datenbanken. Hier sind fir die einmalige
Anschaffung 50 000 Euro anzusetzen. Die Kosten flr die jahrliche Wartung werden auf 7 500 Euro geschétzt.
AuRerdem sind fir die technische Realisierung 0,25 Stellen im Bereich der Sachbearbeitung erforderlich, so dass
sich jéhrliche Personalkosten in Héhe von 15 000 Euro ergeben.

Somit betragt der geschétzte Erfullungsaufwand einmalig 50 000 Euro und j&hrlich 72 500 Euro. Der laufende
zusétzliche Erfiillungsaufwand fur die Wirtschaft unterliegt der ,,One in, one out“-Regel der Bundesregierung.
Eine Kompensation erfolgt durch einen Teil der Entlastungen aus dem Gesetz zur Einfiihrung einer
zivilprozessualen Musterfeststellungsklage.

c¢) Verwaltung

Der Erflllungsaufwand der Verwaltung auf Bundesebene umfasst Kosten, die im Rahmen der Umsetzung der
neuen Pflichten fiir die Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung und den beim Bundesamt fiir Familie und
zivilgesellschaftliche Aufgaben angesiedelten bundesweiten zentralen Notruf entstehen. Dieser ergibt sich wie
folgt:

Aufgrund des gesetzlichen Auftrags nach § 13a Absatz 1 SchKG-E ergeben sich flir die Bundeszentrale fir
gesundheitliche Aufkl&rung einmalige Kosten in Héhe von ca. 269 000 Euro. Diese umfassen zum einen die
Technik fiir die Bereitstellung der Liste mit zeitgemaRer Suchfunktion. Aufgrund der Anderungen in Bezug auf
die Kostenlibernahme bei Verhltungsmitteln missen zum anderen die Broschiiren und Internetauftritte, die
dartber informieren, angepasst und neu gedruckt werden.

Daneben entstehen Kosten von insgesamt jahrlich bis zu 344 000 Euro. Darin enthalten sind j&hrliche
Personalkosten bis zu 150 000 Euro und j&hrliche Sachkosten bis zu 194 000 Euro. Die Personalkosten umfassen
eine 0,5 Stelle einer Referentin/ eines Referenten fur die Pflege, Aktualisierung und Kommunikation der
Informationen zum Thema Schwangerschaftsabbruch sowie der notwendigen Kooperationen mit der
Bundesarztekammer und anderen Akteurinnen und Akteuren. Eine 0,5 Stelle auf Verwaltungsebene ist flr die
Betreuung regelméaRiger technischer Anpassungen, Betreuung der Ausschreibungen und Auftrage, zur fachlichen
Zuarbeit und zur Vor- und Nachbereitung von erforderlichen Treffen und Veranstaltungen anzusetzen. Die
Sachkosten enthalten die Wartung der Technik inklusive Sicherheitsupdates, die Erweiterung der
Onlineinformationen, die Entwicklung zusétzlicher Printmaterialien und die Versandkosten zur Information von
Multiplikatorinnen und Multiplikatoren.

Far die Umsetzung der Informationen tber den bundesweiten zentralen Notruf fiir Schwangere gemaR § 13a
Absatz 2 SchKG-E ist von einem Erfullungsaufwand in H6he von etwa 8 500 Euro auszugehen. Dieser Betrag
entsteht durch den Einkauf von zu nutzender Software und deren Anpassung. Er fallt einmalig an. Der Mehrbedarf
an Sach- und Personalmitteln soll finanziell und stellenmé&Rig im Einzelplan des Bundesministeriums fir Familie,
Senioren, Frauen und Jugend ausgeglichen werden.

5.  Weitere Kosten

Mehrkosten im justiziellen Kernbereich werden nicht entstehen, da die Strafbarkeit durch die im Entwurf
vorgeschlagenen Anderungen beschrénkt wird. Insoweit ist sogar mit einer geringfiigigen Entlastung der Justiz
zu rechnen.
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6. Weitere Gesetzesfolgen

Die Regelungen werden keine Auswirkungen fir Verbraucherinnen und Verbraucher haben. Sie dienen einer
verbesserten Information Uber einen Schwangerschaftsabbruch und betreffen damit insbesondere Frauen.
Demografische Auswirkungen sind nicht zu erwarten.

VIl.  Befristung; Evaluation

Mit dem Entwurf soll ein Problem geltst werden, das bei einem AuRerkrafttreten der Regelungen wieder
entstehen wiirde. Eine Befristung kommt deswegen nicht in Betracht. Eine Evaluierung erscheint nicht
erforderlich.

B. Besonderer Teil

Zu Artikel 1 (Anderung des Strafgesetzbuches)

Die Anderung regelt, dass Arztinnen und Arzte sowie Krankenhduser und sonstige Einrichtungen uber die
Tatsache, einen Schwangerschaftsabbruch unter den Voraussetzungen des § 218a Absatz 1 bis 3 StGB
vorzunehmen, auch offentlich unterrichten und auf Informationen der in der Vorschrift ausdriicklich genannten
Stellen hinweisen kénnen. Diese Handlungen fallen zukiinftig nicht mehr unter § 219a Absatz 1 StGB. Werbende
Handlungen bleiben weiterhin verboten.

\_(on der neuen__Ausnahmevorschrift umfasst ist damit die offentliche Information lber die Tatsache, dass
Arztinnen und Arzte sowie Krankenhduser und sonstige Einrichtungen zugelassene Schwangerschaftsabbriiche
vornehmen.

Die neue Ausnahmevorschrift ermdglicht dartiber hinaus Arztinnen und Arzten sowie Krankenhéusern und
Einrichtungen, die zugelassene Schwangerschaftsabbriiche wvornehmen, den o6ffentlichen Hinweis auf
Informationen bestimmter Stellen. So ist der Hinweis auf Informationen einer fachlich zustdndigen Bundes- oder
Landesbehdrde zuléssig. Hier kommen fachliche Webseiten der Bundeszentrale flr gesundheitliche Aufklarung
in  Betracht. Weiter kann auf Informationen von  Schwangerschaftsberatungsstellen  oder
Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen nach dem Schwangerschaftskonfliktgesetz hingewiesen werden.
SchlieRlich ist beispielsweise der Hinweis auf im Internet abrufbare Informationen einer Arztekammer, wie der
Bundesérztekammer, zuléssig. Auf diese Weise kann einer Frau, die einen Schwangerschaftsabbruch in Erwégung
zieht, der Zugang zu sachlichen und verl&sslichen Informationen erleichtert werden. Geschehen kann das
beispielsweise dadurch, dass im Internetauftritt der Arztinnen und Arzte sowie Krankenhéuser und Einrichtungen
auf ebenfalls im Internet bereitgestellte Informationen der genannten Stellen verlinkt wird.

Zu Artikel 2 (Anderung des Schwangerschaftskonfliktgesetzes)
Zu Nummer 1 (8§ 13 Absatz 3)

Madchte eine Frau einen Schwangerschaftsabbruch vornehmen lassen, braucht sie verlédssliche Informationen. Die
Bundesarztekammer wird daher verpflichtet, eine Liste der Arztinnen und Arzte, Krankenhauser und
Einrichtungen, die Schwangerschaftsabbriiche vornehmen, zu fihren. Sie erstellt diese, aktualisiert sie monatlich
und verdffentlicht sie im Internet. Die Liste soll nach Landern und Postleitzahlen aufgeschliisselt sein.

Damit maoglichst viele Frauen die Informationen erhalten kénnen, wird sie von der Bundesérztekammer zudem
der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung und dem Bundesamt fir Familie und zivilgesellschaftliche
Aufgaben zur Verfiigung gestellt, um sie zu verdffentlichen bzw. dariiber Auskunft zu erteilen. Diese Behdrden
verfugen bereits Uber die hierflr erforderliche Expertise, Fachpersonal und Infrastruktur.
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Daneben wird sie von der Bundesarztekammer den L&ndern zur Verfiigung gestellt, damit diese die Liste im
Rahmen ihrer Zustandigkeit den Trégern der Schwangerschaftsberatung zur Verfiigung stellen.

Die Liste wird den genannten Behorden so rechtzeitig zur Verfligung gestellt, dass sie zeitgleich zur
Veroffentlichung der Bundesérztekammer im Internet in der Lage sind, ebenfalls dartiber Auskunft zu geben. Dies
gewabhrleistet die Einheitlichkeit und Aktualitat der Informationen.

Zu Nummer 2 (8§ 13a)
Zu Absatz 1

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung veroffentlicht im Internet bereits Informationen zum
Schwangerschaftsabbruch. Insbesondere ist dort eine Datenbank zur Suche von
Schwangerschaftsberatungsstellen  und  Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen  eingerichtet.  Diese
Infrastruktur der Webseite wird genutzt, um eine zusatzliche, unabhéngige Datenbank erganzt und um die Liste
der Bundearztekammer nach § 13 Absatz 3 SchKG-E erweitert. Frauen und Ménner, die Informationen im Netz
recherchieren, erhalten so den im digitalen Zeitalter erforderlichen leichten Zugang zu den Informationen in der
Liste.

Zu Absatz 2

Mit dem bundesweiten zentralen Notruf gemald § 1 Absatz 5 Satz 1 SchKG (Hilfetelefon ,,Schwangere in Not*)
existieren bereits eine Infrastruktur und Expertise, die auch fiir Auskiinfte iiber Arztinnen und Arzte sowie
Krankenhduser und Einrichtungen, die straffreie Schwangerschaftsabbriiche vornehmen, genutzt werden kénnen.
So kénnen Frauen in einer Konfliktlage auch Uber diesen niedrigschwelligen Weg an Informationen zu der Liste
der Bundeérztekammer nach § 13 Absatz 3 SchKG-E gelangen.

Zu Artikel 3 (Anderung des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch)

Die Altersgrenze fir Versicherte, die Anspruch auf Versorgung mit verschreibungspflichtigen,
empféangnisverhiitenden Mitteln haben, wird vom vollendeten 20. auf das vollendete 22. Lebensjahr heraufgesetzt.

Damit soll noch stérker als bisher gewahrleistet werden, dass Versicherte, die aufgrund ihrer wirtschaftlichen
Lage, beispielsweise weil sie sich noch in Ausbildung befinden, die Kosten fiir empféngnisverhiitende Mittel nicht
aufbringen konnen, hierbei unterstiitzt werden. Die Regelung soll dazu beitragen, ungewollte Schwangerschaften
zu verhindern und insbesondere jungen Frauen einen selbstbestimmten Umgang mit Mitteln der
Empféangnisverhitung ermdglichen. Die Heraufsetzung der Altersgrenze gilt auch fir den Anspruch auf arztlich
verordnete nicht verschreibungspflichtige Notfallkontrazeptiva nach 8 24a Absatz 2 Satz 2 SGB V. Die Wahl,
welches empfangnisverhiitende Mittel zu Lasten der GKV zum Einsatz kommt, treffen der verordnende Arzt bzw.
die verordnende Arztin mit der Patientin im Rahmen dieser gesetzlichen Regelung.

Zu Artikel 4 (Inkrafttreten)

Die Bestimmung regelt das Inkrafttreten des Gesetzes.





