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Der Basler Appell gegen Gentechnologie setzt sich ein

— fur die Erhaltung von Artenvielfalt und Lebensqualitét
in einer intakten Umwelt, frei von Gentech-Risiken.

— flir eine gerechtere Welt, frei von patentierten Naturgttern.

— fur eine humanere Welt mit einer ethisch vertretbaren Medizin
und Forschung.

Der Basler Appell gegen Gentechnologie schickt
Ihnen sechsmal im Jahr den Rundbrief AHA! mit kritischen
Informationen zur Gentechnologie und zu Alternativen.

Der Basler Appell gegen Gentechnologie gibt

viermal jahrlich den «Pressespiegel Gentechnologie» heraus,
den Sie als Mitglied verglinstigt abonnieren kénnen.

Dort sind die wichtigsten Artikel zur Gentechnik aus tber
30 Zeitungen und Zeitschriften zusammengefasst.

ETe ] J|EY Telefon- und Online-Beratung

Unabhéangige, umfassende Information und Beratung
- damit Sie selbstbestimmt entscheiden kénnen.

Die Beratungsstelle appella informiert und berat

zu den Bereichen Schwangerschaft, Pranataldiagnostik,
Geburt, unerflllter Kinderwunsch, Verhutung,
ungewollte Schwangerschaft und Wechseljahre.

appella ist ein unabhangiger und konfessionell neutraler Verein
mit einer breiten Tragerschaft aus dem Gesundheitssektor,
Einzelmitgliedern und einem Matronatskomitee. Sein Angebot
richtet sich in erster Linie an Frauen und Paare und bietet
unentgeltliche und unabhéngige Aufklarung und Beratung.

Wir nehmen uns Zeit fir Ihr Anliegen und freuen uns
auf Ihren Anruf oder Ihr E-Mail.

Behindert = krank?

Die Situation in der Schweiz ist beangstigend: Es werden neue Gentests
eingefiihrt, ohne dass eine gesellschaftliche Debatte darlber stattge-
funden hatte. Die Tests drohen unterschwellig mit einem Bild von Behin-
derung, das mit der Realitit meist wenig zu tun hat. Diffuse Angste wer-
den geschurt, nur ja alles testen zu lassen. Doch die Realitat ist
komplizierter: Menschen mit einer Behinderung sind nicht unbedingt
krank. Viele Betroffene wehren sich denn auch gegen die einfache Me-
thode, Behinderung immer mit Leiden gleichzusetzen.

Trotz genetischer Untersuchungen — Leben ist nicht planbar. 97 Prozent
aller Kinder kommen hierzulande gesund und unversehrt zur Welt. Zwei
Prozent aller Behinderungen entstehen wahrend der Schwangerschaft
oder Geburt. Nur ein Prozent aller Behinderungen sind genetisch bedingt.
Ein Gen-Check ist somit keine Garantie fir ein gesundes oder nicht- be-
hindertes Kind.

Unsere Kritik

— Immer stérker geraten Frauen und Paare mit Kinderwunsch
unter Druck, ein gesundes Kind zur Welt zu bringen.
Eine selbstbestimmte Entscheidung ist oft unmaoglich.

— Freiwillige Tests werden zum Standard.
Schwangere haben damit immer weniger die freie Wahl,
sich fur eine bestimmte Untersuchung zu entscheiden.

— Keiner der Tests bietet eine hundertprozentige Sicherheit.
Diese wird den Frauen respektive Paaren aber vorgegaukelt.

— Die Bluttests dienen der Selektion und flhren zu einer
aktiven Verhinderung behinderter Menschen.

— Die Risiken der Ausweitung der pranatalen Diagnostik
sowie deren gesellschaftliche und ethische Dimension werden
ausgeblendet. Wir sind der Meinung, dass solch einschneidende
Verénderungen in der Gesellschaft nicht still und leise
passieren diirfen. Der Basler Appell gegen Gentechnologie und
appella fordern vielmehr eine breite gesellschaftliche Debatte
Uber die Auswirkungen der pranatalen Gendiagnostik.

Embryonen
Im Test
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Gen-Check an Embryonen
- breite Debatte statt Einfuhrung
durch die Hintertur

In der Schweiz sind seit 2012 zwei Tests auf dem Markt, die Embryonen
auf genetische Veranderungen hin untersuchen. Dabei werden in der
10. bis 12. Schwangerschaftswoche aus dem Blut der schwangeren
Frau Gensequenzen des Embryos herausgefiltert und auf Abweichun-
gen hin gepruft.

Praenatest: Im Sommer 2012 fuhrte die deutsche Firma LifeCodexx
den Test ein. Anfanglich wurde er nur fir das Aufspiren von Trisomie
21 angeboten und nur fir Frauen empfohlen, die ein hohes Risiko auf-
weisen, ein Kind mit Down-Syndrom zu erwarten. Inzwischen wird der
Praenatest auch fiir den Nachweis weiterer Trisomien (Trisomie 13 und
18) durchgefiihrt.

PrenDia: 2013 zog der Schweizer Anbieter Genesupport nach: Ein
Bluttest nach ahnlichem Muster wie der Praenatest soll bei Embryonen
mehrere Trisomien und einige genetische Erkrankungen nachweisen.
Das Resultat soll schneller vorliegen als beim Praenatest und eine ge-
nauere Aussagekraft haben.

Beide Tests kosten etwa 1500 Franken.

Bei beiden Préanataltests handelt es sich um Medizinprodukte fir die
In-vitro-Diagnostik, also fiir die medizinische Laboruntersuchung von
aus dem Korper stammende Proben. Der Praenatest wurde in Deutsch-
land als konform mit der entsprechenden EU-Richtlinie bewertet, so
dass er in der Schweiz ohne Uberpriifung auf den Markt kommen konn-
te. PrenDia unterliegt als Schweizer Produkt den Schweizer Richtlinien:
Nach dem Heilmittelgesetz und der Medizinprodukteverordnung sind
In-vitro-Diagnostika (IVD) laut dem Schweizerischen Heilmittelinstitut
Swissmedic nicht zulassungspflichtig. Erstmals in Verkehr zu bringende
IVD mussen Swissmedic nach Beendigung eines Konformitatsverfah-
rens lediglich gemeldet werden.

Das Risiko bleibt

Bisher war es nétig, eine Fruchtwasserpunktion oder eine Chorionzot-
tenbiopsie durchzufliihren, um genetische oder chromosomale Unregel-
massigkeiten beim Fotus nachzuweisen. Beides sind invasive Untersu-
chungen mit einem Risiko fir Fehlgeburten. Die beiden neuen Tests
werden deshalb als risikolose Alternative zu invasiven Untersuchungen
angepriesen, was die werdenden Eltern beruhigen soll. Dies bedeutet
auch, dass die Schwelle, einen solchen Test durchzufiihren, deutlich nied-
riger liegt als bei der Durchfiihrung eines invasiven Eingriffs. Zwar ist die
Anzahl der Fruchtwasserpunktionen seit der Einflihrung der Tests laut
einer Umfrage des «Tages-Anzeigers» bei den Universitatskliniken Basel,
Bern und Zirich leicht zurlickgegangen. Doch liegt ein positives Tester-
gebnis vor, so muss trotzdem eine invasive Untersuchung durchgefiihrt
werden, um ein irrtlimlich positives Ergebnis auszuschliessen.

Die Konsequenz aus den Tests ist weder Therapie noch Heilung: Letztlich
muss sich die Frau respektive das Paar fiir oder gegen das Fortsetzen
der Schwangerschaft entscheiden. Das Ergebnis nach einer Fruchtwas-
serpunktion liegt erst in einer fortgeschrittenen Phase der Schwanger-
schaft vor. Um die Schwangerschaft dann noch abzubrechen, muss eine
Geburt eingeleitet werden.

Keine Grenzen

Alle Methoden der pranatalen Diagnostik wurden urspriinglich nur fiir
eine kleine Risikogruppe angeboten. Inzwischen wurde die Zielgruppe
ausgeweitet, so dass heute viele Arztinnen 70 bis 80 Prozent aller Schwan-
gerschaften als Risikoschwangerschaften einstufen. Auch bei den Blut-
tests zeigt sich jetzt, dass die urspriinglich gesetzten Grenzen bei der
Anwendung rasch Makulatur werden. So filhren einige Schweizer Spité-
ler laut «Tages-Anzeiger» den Bluttest bei Frauen jeden Alters durch,
unabhangig von einer Risikoindikation. Diese Praxis hat sich eingebiirgert,
obwohl die Schweizerische Gesellschaft fir Gynékologie und Geburts-
hilfe etwa in Bezug auf den Praenatest ausdricklich empfiehlt, den Test
nur bei Patientinnen mit erhohtem Risiko fur eine Trisomie 21 durchzu-
flhren, da er nur fir solche Frauen validiert ist.

Frauen unter Druck

Schwangere Frauen und Paare mit Kinderwunsch fiihlen sich durch die
stetig ausgeweiteten und einfach verfligbaren vorgeburtlichen Testme-
thoden verunsichert. Indem immer mehr Tests auf genetische Erkran-
kungen oder chromosomale Veranderungen niederschwellig angeboten
werden, sehen sich Frauen zunehmend einem gesellschaftlichen Druck
ausgesetzt, diese Tests auch in Anspruch zu nehmen. Dazu kommt, dass
die ersten Krankenkassen bereits einen Teil der Kosten fir die Tests
ubernehmen. Schliesslich sind Bestrebungen im Gang, die neuen Tests
in die Grundversicherung aufzunehmen. Dann hatten alle Versicherten
Anspruch auf die Kostenlibernahme durch die Krankenkasse.

Das Problem: Frauen und Paare mit Kinderwunsch werden Uber die
Konsequenzen der Durchfliihrung eines solchen Bluttests haufig weder
ausreichend noch unabhangig beraten. Eine solche Beratung schreibt
das Gesetz Uber genetische Untersuchungen am Menschen aber zwin-
gend vor (Art. 15 GUMG). Die Schweizerische Akademie der Medizini-
schen Wissenschaften weist in ihrer Stellungnahme zum Praenatest
darauf hin, «dass jede schwangere Frau respektive jedes Paar zwingend
dariiber aufzuklaren ist, dass die Durchflihrung eines vorgeburtlichen
genetischen Screenings keine Vorsorgeuntersuchung zum Wohl des
Kindes ist, sondern als Auswahlentscheidung zur Verhinderung eines
Kindes mit bestimmten genetischen Merkmalen dient».

Auch in der Schweiz sind bereits erste Falle bekannt, wo Eltern von be-
hindert geborenen Kindern gegen Gynékologlnnen klagten, weil die
Behinderung nicht vorgeburtlich erkannt worden war. In den USA stellt
diese «Wrongful Birth»-Problematik fir zahlreiche Anwaltsbiros bereits
ein eintragliches Geschaft dar. Und so ist auch hierzulande mit einer
Zunahme der «Schadensfille» zu rechnen. Dieser Umstand kann Arzt-
Innen dazu verfiihren, sich abzusichern und den schwangeren Frauen
respektive Paaren zu raten, moglichst alle Tests durchzufiihren.




