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Vorwort

Es ist dringend an der Zeit, das ,Problem § 218‘ zu ver-
sachlichen. Allein Fakten und Zahlen kénnen zur notwendigen
Entemotionalisierung der Erorterungen um die Neugestaltung
des legalen Schwangerschaftsabbruchs beitragen. Niichterne
Erwigung des Fir und Wider zwischen Freiheit und Einord-
nung, Selbstbestimmung und Gemeinschaftsverantwortung ist
die unabweisbare Forderung der Zeit, der wir uns alle zu stel-
len haben.

In der vorliegenden Arbeit wird der Versuch unternommen,
anhand von statistischem Material einschlieflich graphischen
Darstellungen den Beweis zu erbringen, dafd in vielen west-
und osteuropiischen Lindern mit auerordentlich differenzier-
ten politischen, sozialen und 6konomischen Verhiltnissen
Wege gefunden worden sind, die sicher keine Idealldsung, doch
eine sehr viel ehrlichere Neuordnung des Schwangerschafts-
abbruches erbracht haben. Sie kommen der sozialen Wirklich-
keit niher als unsere aus dem vorigen Jahrhundert stammen-
den gesetzlichen Bestimmungen. Aus sozial-medizinischer Sicht
heifst die Alternative letztlich nicht Fristen- oder Indikations-
16sung, sondern legaler Schwangerschaftsabbruch oder illegale
Abtreibung. Damit das Goethewort sich nicht erfiille: ,,Es
erben sich Gesetz und Rechte wie eine ew’ge Krankheit fort*,
sind Politiker, Arzte, Juristen, Theologen, Pidagogen und
Soziologen gleichermafien mit dieser Darstellung aufgerufen,
kooperativ mehr als bisher endlich Anschluff an moderne
Gesetzgebungen und Ausfiihrungsbestimmungen zu erreichen.
Bislang steht die Bundesrepublik Deutschland u.a. mit Spa-
nien, dem Freistaat Irland und der Zentralafrikanischen Repu-
blik in der hintersten Reihe der Staaten hinsichtlich moder-
ner, sozialgerechter Abortgesetzgebung. ,,Wir miissen uns auf
eine mittlere Linie einigen, die uns befreit von dem nur zu
berechtigten internationalen Vorwurf, dal die Bundesrepublik



4 Vorwort

Deutschland hinsichtlich Familienplanung und Geburtenkon-
trolle ein unterentwickeltes Land sei* (H. Nachtsheim). ‘

Dariiber hinaus ist diese medizinische Abhandlung gleichsam
eine Fortsétzung des juristischen, von F.-Ch. Schroeder zusam-
mengestellten Bandes , Abtreibung — Reform des § 218, der
im gleichen Verlag in der Reihe ,Aktuelle Dokumente‘ im
Jahre 1972 erschienen ist.

Berlin, Januar 1973 Der Verfasser
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A. Einleitung: Die Problemstellung

Fakten sind seit eh und je niitzlicher als Ideologien. Zah-
len sind objektive Beweismittel, die vorgeformte Theoreme
auf ihre wissenschaftliche Haltbarkeit in die Zange nehmen.
Graphiken erldutern einen Tatbestand manchmal besser als
subjektiv verfirbte Auslassungen. Mathematische Beziige korri-
gieren weltanschauliche, soziologische und politische Hypo-
thesen.

Obwohl viel, sehr viel zum Thema Schwangerschaftsabbruch
in den letzten drei Jahren in der Bundesrepublik Deutschland
und in Berlin (West) in Wort und Schrift veroffentlicht wor-
den ist, liegen relativ wenig hieb- und stichfeste Materialsamm-
lungen zu diesem Thema vor. Vor allem fehlt es an Veroffent-
lichungen von Zahlenmaterial aus jiingster Zeit. Die Studie von
Heiss zur ,,Abortsituation in Europa und in auflereuropiischen
Lindern“, eine der fiuhrenden Veroffentlichungen auf «diesem
Gebiet, schliefit vor 1960 mit seinen statistischen Angaben ab
[1]. Auch die Arbeit von Mehlan ,Internationale Abortsitua-
tion, Abortbekimpfung, Antikonzeption*|ist 1961 erschienen
[2]. Die demographischen Daten stammen hauptsichlich aus
dem Jahrzehnt 1950-1960.

Da in sehr vielen Lindern in West und Ost die Tendenz zur
Liberalisierung der Abortgesetze in den letzten Jahren sichtlich
zugenommen hat, ist das Fehlen von neuem statistischem
Material besonders bedauerlich. Es wird deshalb hier der Ver-
such unternommen, Liicken zu schliefen durch Beibringung
von Fakten, Zahlen und Gesetzen besonders aus den letzten
10 Jahren!) (Tabelle A).

1y Anm. 1
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A. Einleitung

Tabelle A: Gesetzgebung iiber Schwangerschaftsabbruch in der Welt

Die Definitionen der zur Klassifizierung verwendeten Begriffe werden
von der Weltgesundheitsorganisation verwendet:

Medizinische Indikationen

Eugenische Indikationen

Ethische Indikationen

Medico-soziale Indikationen

Soziale Indikationen

Abtreibung auf Wunsch

Afrika

Algerien

Agypten
Aquatorial Guinea
Athiopien
Botswana

Burundi

Dahomey

L — Um das Leben der Mutter zu retten.
L&H — Um die Gesundheit der Mutter
zu erhalten (in einigen Lindern bezieht
sich das sowohl auf die geistige wie die
kérperliche Gesundheit).

M — Nicht spezifizierte medizinische
Griinde.

Eug — Um die Ubertragung erblicher
Krankheiten zu verhindern und die Ge-
burt von Kindern, die in Gefahr sind, in-
folge von intra-uterinaren Schiaden kor-
perliche oder geistige Storungen zu haben,
zu vermeiden.

Eth — Wo die Schwangerschaft aus einem
Verbrechen wie Vergewaltigung, Inzest
oder Geschlechtsverkehr mit einem Min-
derjahrigen oder einem Geisteskranken
hervorgeht.

MS — Mehrere frithere Geburten in enger
Aufeinanderfolge, der Zeitraum seit der
letzten Geburt, hdusliche Schwierigkeiten
infolge von Kleinkindern im Haushalt,
eine schwierige finanzielle Situation oder
die schlechte Gesundheit anderer im
selben Haushalt lebender Personen.

S — Zahl der Kinder, Tod oder Invaliditit
des Ehegatten, Illegitimitit.

R — Ein Gesetz, das es einer Frau ermog-
licht, ihre Schwangerschaft auf Wunsch
beendigen zu lassen, ohne irgendeine
Indikation nachzuweisen.

Legal

L
L(L&D)Y)

Illegal

L&H
M1)
L
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Elfenbeinkiiste

Gabun

Gambia

Ghana

Guinea

Kamerun

Kenia

Kongo (Brazzaville)

Lesotho

Liberien

Libyen

Madagaskar *

Malawi

Mali

Marokko

Mauritius *

Niger

Nigeria

Obervolta

Reunion *

Ruanda

Sambia

Senegal

Sceychellen

Sierra Leone

Somualiland

Siidafrika

Sudan

Swasiland

Tansania

Tschad

Togo

Tunesien

Uganda

Zaire

Zentralafrikanische
Republik

Amerika Illegal
Argentinien

Bolivien *
Brasilicn

Chile

Costa Rica

CrC R
B
T

&H, Eth

[l
%ZI‘Z
ot

CRT ECE
T s

~ErZr

&
jun

L&H)2)

il d

L&H, MS, §3)
L&H

L

L

Legal
L&H, Eth
L, Eth

L
L&H

11
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Cuba
Dominikanische Republik
Ekuador

El Salvador
Guadelupe
Guatemala
Haiti
Honduras
Jamaica
Kanada
Kolumbien
Mexico
Montserrat
Nikaragua
Panama
Paraguay
Peru

Puerto Rico
Trinidad & Tobago
Uruguay
USA
Venezuela

Asien und Ozeanien

Afghanistan
Australien
Bahrein
Burma
Ceylon
China (Volksrepublik)
Fidschi
Hongkong
Indien
Indonesien
Iran

Irak

Japan
Jordanien
Kambodscha
Korea (Nord)
Korea (Sid)
Kuwait

Laos
Libanon

A. Einleitung

Illegal

L&H, Eug, Eth

L&H, Eth
L&H, Eug
L

L&H
L&H

L&H

(L, Eth)?)
L, Eth

M

L

L

L

L

L&H

L&H, Eth, S

L&H, Eug, Eth, MS
L

Legal

L(L&H)?)

L&H, Eug, MS%)
L

L&H
L&H, Eug, Eth, MS, S, R
L

L&H, Eug, Eth, MS, $3)
b

L

L, Eth

L&H, Eug, Eth, MS
(Eth)1)

L

MS)1)

(L)1)

L

(Eth)1)



Malaysia
Mongolei
Nepal
Neuseeland
Pakistan
Philippinen
Saudiarabien
Singapur
Syrien

Taiwan
Thailand
Tirkei
Vietnam (Nord)
Vietnam (Siid)
Yemen

Zypern

Europa

Albanien
Belgien
Bulgarien
Danemark

Die Problemstellung

Illegal

*6)

Deutschland, Bundesrepublik
Deutschland, Demokratische

Republik
Finnland
Frankreich
Griechenland
Grofdbritannien
Irland
Island
Italien
Jugoslawien
Luxemburg
Malta
Niederlande
Norwegen
Osterreich
Polen
Portugal
Ruminien
Schweden
Schweiz

(M)2)

L&H, Eug, Eth
L&H

L

L

L&H, Eug, Eth, MS, S

L&H, Eug3)
MSHh

L
L

Legal
L

L&H, Eug, Eth, MS, S
L&H, Eug, Eth, MS, S
L

L&H, Eug, Eth, MS, S, R
L&H, Eug, Eth, MS, S
L

L&H, Eth
L&H, Eug, MS

L&H, Eug, Eth, MS
L, Eth
L&H, Eug, Eth, MS, S

L
L&H, Eug, Eth, MS

L

L&H, Eth, MS, S
L&H, Eug, Eth, MS, S

L&H, Eug, Eth, MS
L&H, M§4)

13



14 A. Einleitung

Spanien *
Tschechoslowakei L&H, Eug, Eth, MS, S
UdSSR L&H, Eug, Eth, MS, S, R

l) In der Praxis.
2) In bestimmten Fillen verringerte Strafe.
) EinschlieBlich Versagen des Empfangnisverhiitungsmittels.
4 Einige Einzelstaaten oder Bezirke sind liberaler.
5) Nur Siidaustralien.
6) Nicht streng durchgefiihrt.
Quelle: IPPF, Bulletin Nr. 216, Mirz 1972.

In der Laienpresse, aber auch in medizinischen und standes-
politischen Veroffentlichungen, ist zahlreiches Material zu die-
sem Thema erschienen, von dem vieles, entgegen wissenschaft-
licher Arbeitsweise, durch emotionalen Uberbau die zu for-
dernde Objektivitat vermissen laft.

Deshalb: Genug der weltanschaulichen und religiosen Kon-
troversen, der politischen Deklarationen, der Kassandrarufe
und Selbstanklagen, die alle mehr verdunkeln als erhellen!

Auch nach endgiiltiger gesetzlicher Neufassung des derzei-
tigen § 218 durch das Parlament werden die Probleme sich
nicht verringern, wenn auch in ihren Schwerpunkten verlagert
sein. Mit journalistischen Kavalkaden wie ,Nicht an ,intraute-
rinem Blutbad‘ beteiligen*, so Dietel in einer Uberschrift zur
Erorterung des Abortproblems im ,,Hamburger Arzteblatt®,
nachgedruckt in der Zeitschrift ,Der Frauenarzt®, ist es nicht
getan [3]. Aus der Vielzahl der rational unkontrollierten, sub-
jektiven bis undisziplinierten Aussagen seien beispielhaft die
folgenden zitiert:

,Der Ungeborenen Totung — Abtreibung: Tod den Ungeborenen! —
Die Tétung des Menschen durch den Menschen. — Fiir die Exeku-
tion bei einer Legalisierung kommt der Arzt nicht in Betracht! —
Die intrauterine Euthanasie als Schreckbild und in Analogie zum
perfektionierten Massenmord der Nazizeit, — der Arzt als Erfillungs-
gehilfe, der Totung auf Wunsch, — Abschaffung des Gebdrzwanges, —
Abtreibungselend, Aufstand der unterdriickten Frauen mit dem
Proletarierfanal: ,,Mein Bauch gehort mir!* — Der Paragraph voll
Blut und Trinen. — Der Arzt in der Rolle des Henkers.** —



15

Dies sind weitere fiir den emotional gesteuerten Ausdrucks-
stil typische AuBerungen. Mitscherlich hat drei Selbsttdu-
schungsmiichte, die fiir Kollisionen zwischen Ich und Umwelt
verantwortlich sind, als Deutungsmerkmale herangezogen:

,»(1) Der Proze} der Verschiebung von Affekten auf einzelne oder
Gruppen in der Aulenwelt (nicht ich oder wir, die anderen
hassen);

(2) der Prozef der Projektion von inneren Konflikten (nicht ich
oder wir, die anderen verstofen gegen Gesetz, Gewissen und
Menschlichkeit);

(3) der Prozef der Verleugnung (ich oder wir haben iiberhaupt
jene schimpflichen Wiinsche nicht, die mir oder uns hochst un-
billigerweise zugeschrieben werden) . . .*

In der Diskussion um den § 218 findet man ein Testfeld
ersten Ranges fiir diese drei sich stiitzenden psychischen Pro-
zesse vor (zit. n. H. Poettgen) [4].

Ie

Schwangerschaftsabbruch wird heute weltweit nicht mehr
isoliert, z. B. als medizinische Aufgabe allein betrachtet. Auch
in Europa, also auch bei uns, ist das nicht mehr moglich. Es
ist ein Fehlschluf zu meinen, wir Mitteleuropder wiren Giinst-
linge des Jahres 2000, konnten in einem laissez faire die dro-
hende Weltkatastrophe betrachten'). Die Frequenzkurve der
Menschheit nach Nachtsheim [5] zeigt dies besser als viele
Worte (Graphik I). Diese Voraussage Nachtsheims stimmt sehr
genau mit den Berechnungen iiberein, die die UNO im Jahre
1970 verdffentlicht hat (Tabelle 1).

Im Zeitalter der Atomtechnik und des immer engeren Zu-
sammenschlusses grofer kontinentaler Bevolkerungsgruppen
zu Produktions- und Verbrauchergemeinschaften werden auch
wir in den Sog der Bevolkerungsexplosion und ihrer Auswir-
kungen einbezogen werden. Wie nah die Probleme und deren
Auswirkungen auf Zuwachs-, Geburten- und Sterblichkeitsrate
in allen Lindern der Erde beisammenliegen, zeigt Tabelle 2.

1y Anm. 2
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Graphik 1
Bevolkerung der Erde
Frequenzkurve der Menschheit

(H. Nachtsheim)

Jahr 2035: 14 Milliarden
geschdtzt

Jahr 2000: 7 Milliarden
geschatzt

——

Jahr 1965: 3 Milliarden
Jahr 1925: 2 Milliarden
Jahr 1830: 1 Milliarde
Um Christi Geburt . Lo \/
025 Mi\lliorden Jahr 1650: 0,50 Mllllord\en/

L

Frequenzkurve der Menschheit seit dem Jahr 0. Seit der Mitte des 17.
Jahrhunderts ist zwar bereits eine stirkere Zunahme zu verzeichnen, doch
liegt der Knick, der die Kurve aus einer Waagerechten zu einer Senkrech-

ten hat werden lassen, im 20. Jahrhundert.

Besonders fiir Europa sind die Zahlen beziiglich ihrer nur sehr
geringen Variationsbreite hierfiir charakteristisch.

Eine Vielzahl sich teilweise erginzender, andererseits wider-
sprechender oder paralysierender Fakten ist in allen Teilen der
Erde zu beobachten; unter dem Schlagwort: ,Bevilkerungs-
explosion — Weltproblem Nr. 1! ist es allerorts bekannt. Ledig-
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Tabelle 1: Vergangener und vorausgesagter Weltbevolkerungszuwachs
(in Millionen Menschen)

1960 1970 1980 1990 2000

Gesamt

2981 3632 4457 5438 6494

Mehr entwickelte

Gebiete

976 1090 1210 1336 1454

Weniger entwickelte

Gebiete

2005 2542 3247 4102 5040

Quelle: Eine gedringte Ubersicht iiber die Weltbevdlkerungssituation
1970. UNO-Ausgabe Januar 1972, IPPF Bulletin.

lich graduelle Unterschiede, in der Substanz erstaunlich dhn-
lich, sind folgende Fakten auf der ganzen Erde, das alte,

— sterbende? — Europa eingeschlossen. In dem noch anhalten-
den aufsteigenden Schenkel der Parabel sind dies:

Bevolkerungszunahme einerseits,

Tendenz der Geburtenbeschrinkung andererseits,
wachsende Industrie- und Produktionskapazititen,
Mehrverbrauch an Nahrungsmitteln.

Der absteigende Schenkel der Parabel ist gekennzeichnet

durch:

Rohstoffverknappung,
Nahrungsmittelbewirtschaftung bis hin zu
Hungersndten,

zunehmende Umweltverschmutzung,
gesundheitliche und 6konomische Katastrophen
durch Krankheitszunahme und Weltwirtschafts-
krisen.

Um diesen zentralen, die Existenz der Menschheit gefihr-
denden Zusammenbruch zu steuern, ist Geburtenregelung
s. Familienplanung!) eine der positiven, Schwangerschafts-

1) Anm. 3

2 Wolff, Schwangerschaftsabbruch



Tabelle 2: Weltbevilkerung 1970 (Schitzungen in der Jahresmitte)

Bevolke- Zuwachs- Geburts- Sterblich-
rung quote quote keitsquote
(i. Mil-  (Pro- (pto (pro
lionen) zent) Tausend) Tausend)
Welt 3633 2,0 34 14
Afrika 344 2,6 46 20
Westafrika 101 2,5 49 24
Ostafrika 98 2,5 43 18
Nordafrika 87 3,1 48 17
Mittelafrika 36 2,1 45 24
Siidafrika 23 24 41 17
Amerika 511 2,1 30 10
Nordamerika 228 1,2 18 9
Lateinamerika 283 2,9 39 10
Siildamerika (trop. Zone) 151 3,0 41 11
Mittelamerika 67 34 44 10
Sitdamerika (gemaiss. Zone) 39 1,8 26 8
Karibische Inseln 26 2,3 36 13
Asien 2056 2,3 38 15
Ostasien 930 1,8 31 13
China 765 1,8 33 15
Japan 103 1,1 18 7
Das iibrige Ostasien 61 2,5 34 9
Siidasien 1126 2,8 44 16
Mittleres Siidasien 762 2,8 45 17
Siidostasien 287 2,8 43 15
Siidwestasien 77 2,9 36 13
Europa 468 0,8 18 10
Westeuropa 149 0,8 17 11
Siideuropa 128 0,9 19 9
Osteuropa 104 0,8 17 10
Nordosteuropa 81 0,6 18 11
Ozeanien 19,4 2,0 24 10
Australien und Neuseeland 154 1,9 20 9
Melanesien 2,8 24 42 18
Polynesien und
Mikronesien 1,2 3,1 40 9
UDSSR 243 1,0 18 8

Quelle: Demographisches Jahrbuch der Vereinten Nationen 1970.
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unterbrechung eine der negativen Mafinahmen, um gesellschaft-
liche Stabilisierung zu erméglichen bzw. ihre bevilkerungsbe-

dingte Ausuferung zu steuern (Graphik II).

Wie stark das Problem des kiinstlichen Schwangerschafts-
abbruches!) eingebettet ist in einen Komplex von differenten
biologischen, wirtschaftlichen, finanziellen, industriellen und
medizinischen Determinanten, zeigen 3 Kurven (Graphik III),
die ein Filhrungsteam des Massachusetts Institute
of Technology (MIT) kiirzlich erarbeitet hat (6].

Graphik I1
Korrelationsschema
(M. Potts)

T LKL e
S e ar Ao,
EEEELLSI0K
KLRIELHHELIRS
8200058,

Quote

a) Geburten

leit

Graphisch dargestellt ergibt sich folgende Beziehung zwischen den

3 Grofien:

a) Geburtenziffer

b) legaler und illegaler Schwangerschaftsabbruch
¢) durch Kontrazeption verhinderte Geburten

Iy Anm. 4
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Graphik III A
Standardlauf des Weltmodells

(D. Meadows) [6]
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Drei der Projektionen, die das am MIT durchgespielte Weltmodell ge-
liefert hat.

Wenn alles so weiterliuft wie bisher, dann werden Erdbevdlkerung,
Industrieproduktion, Nahrungsmittelerzeugung und Umweltverschmut-
zung zunichst rapide zunehmen. Doch die Rohstoffverknappung wird
noch vor Ablauf der nichsten hundert Jahre die industrielle Basis zu-
sammenbrechen lassen. Alsbald werden Hunger und Krankheiten zu
einer drastischen Dezimierung der Menschheit fihren.
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Graphik III B
Rohstoffvorrite — Umweltverschmutzung — Geburtenkontrolle

(D. Meadows) (6]
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Sollte in naher Zukunft eine weltweite perfekte Geburtenkontrolle
moglich sein, und wiirden uns dramatische technische Fortschritte

eine nahezu unbegrenzte Rohstoffversorgung ermoglichen, dann wire

eine Nahrungsmittelkrise dennoch nicht aufzuhalten.
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Graphik I11 C
Stabilisiertes Weltmodell I
(D. Meadows) (6]
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Eine stabile Zukunft ergab die Hochrechnung des Weltmodells nur
unter der Voraussetzung, da} in naher Zukunft weltweite MafSnahmen
zur Kontrolle des Bevolkerungswachstums, zur Stabilisierung und
Gleichverteilung der Industrieproduktion sowie zur Schonung der Um-
welt und der Rohstoffquellen getroffen werden.
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II.

Vergleichende Analysen verschiedener Staaten lassen eine
Gruppierung in 3 Sektionen zu. Innerhalb dieser sind weit-
gehende zeitliche, substantielle, sozio-kulturelle Ubereinstim-
mungen zu erkennen:

In der Gruppe I sind zusammengefafst die skandinavischen
Staaten:

Dinemark,
Schweden,
Finnland und
Norwegen.

In diesen Lindern wird der Familienplanung seit etwa
40 Jahren grofie Beachtung geschenkt. Avantgardistische Arz-
tinnen wie Dr. h. ¢c. Ottesen-Jensen, Schweden, und Agnete
Braestrup, Didnemark, haben seit 1930 in ihren Lindern Pio-
nierarbeit geleistet, die auch auf andere Linder sich fordernd
ausgewirkt hat. In Deutschland gebiihrt dieses Verdienst u. a.
Dr. Anne-Marie Durand-Wever und Dr. Use Brandt, Berlin [7].
In Skandinavien liegt somit ein Erfahrungszeitraum von 40 Jah-
Ien vor.

Die Gruppe I1 umfadt die Ostblock-Staaten:

Sowjetunion,

Bulgarien,

Tschechoslowakei,

Ungarn,

Ruminien,

Polen,

Jugoslawien,

Deutsche Demokratische
Republik.

In den sozialistischen Lindern — die UdSSR nimmt eine
Sonderstellung ein — setzt diese Entwicklung ca. 25 Jahre spiter
ein, macht aber eine schnellere Vorwirtsentwicklung durch. Hier
liegen Erkenntnisse iiber einen Zeitraum von etwa 20Jahren vor.
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In der Gruppe 11l befinden sich — beispielhaft ausgewihlt —
die Nachziigler, die FufRkranken der modernen Familienpla-
nungsbewegung und Abortbekimpfung:

Groflbritannien,
mehrere Staaten der USA

und
die Bundesrepublik Deutschland
einschl. Berlin (West).

Mit deutlicher Zeitiibereinstimmung sind die Erstkodifizie-
rungen in fast allen Lindern im letzten Drittel des 19. Jahr-
hunderts erlassen worden. Die Erweiterungen oder Erginzun-
gen fallen in den skandinavischen Lindern in den Zeitraum
nach dem 1. Weltkrieg, in den sozialistischen Lindern in die
Zeit nach dem 2. Weltkrieg, und die Staaten der Gruppe III
haben seit 1965 sich bemiiht bzw. sind dabei, Gesetze zu schaf-
fen, die den neuen soziologischen Gegebenheiten angepafdt

sind (Tabelle 3).

Wihrend in der Bundesrepublik Deutschiand und Berlin
(West) bisher kaum nennenswerte neue Erfahrungen gesammelt
werden konnten, liegen aus vielen west- und osteuropiischen
Staaten Erkenntnisse vor, von denen wir manches lernen kénn-
ten. Wir wiirden dadurch Anfangsschwierigkeiten verringern,
Um- und Fehlwege vermeiden helfen, wenn wir vorurteilsfrei
— sine ira et studio — die uns gestellten Probleme angehen
wiirden. Deshalb sind entsprechend der historisch-gesetzlichen
Abfolge zunichst die skandinavischen, anschlieffend die ost-
europiischen und schlieflich einige westeuropiische Linder
und amerikanische Bundesstaaten abgehandelt!).

1) Tabelle A
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Tabelle 3: Zeittafel,
Erlasse von Abort-Gesetzen in verschiedenen Staaten
Gruppe I Dinemark Schweden  Finnland Norwegen
Erst-Kodifizierung 1866 1895 1889 1902
1. Abinderung 1930 1938 1928 1930
2. Abdnderung 1937 1946 1950 1960
3. Abdnderung 1956 1963 1956 1963
4. Abdnderung 1970 - 1970 -
Gruppe II UdSSR Bulgarien CSSR Ungarn
Erst-Kodifizierung 1917 1896 1929 -
1. Abidnderung 1920 1951 1950 1945
2. Abidnderung 1936 1956 1957 1953
3. Abianderung 1955 1968 1962 1956
4. Abdnderung - 1970 1966 -

Ruminien  Polen Jugoslawien DDR
Erst-Kodifizierung 1885 b b 1871
1. Abinderung 1957 1950 1952 1926
2. Abdnderung 1966 1956 1960 1933 +43
3. Abdnderung 1968 1959 1969 1945/46
4. Abanderung - - - 1950
5. Abdnderung - - - 1965
6. Abidnderung — - — 1972
Gruppe III Grofd- USA Bundes-

britannien republik Deutschland
Erst-Kodifizierung 1861 1881 1871
1. Abidnderung 1929 1962 1926
2. Abdnderung 1967 1969/70 1933 + 43
3. Abdnderung - — 1945/46
4. Abianderung - - 1953
5. Abdnderung - - 1969

l) Daten unbekannt.



