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Pränataler Ultraschall und
der „dritte Bildungsweg“

M. Häusler

Gasteditorial

chwangere Frauen, welche sich
für einen „Combined Test“ oder
ein Organscreening entschieden
haben, dürfen zu Recht davon
ausgehen, dass diese Untersuchun-

gen nach den aktuellen Standards vorge-
nommen werden. Überprüfen können sie
das allerdings erst, wenn einem mutmaß-
lich folgenschweren Fehler des Untersuchers
(weibliche Form immer mitgedacht!) nach
der Geburt des Kindes gerichtlich nachge-
gangen wird.

Schwangere Frauen können sich leider
nicht darauf verlassen, dass die Österrei-
chische Ärztekammer (ÖÄK) und der Ge-
setzgeber dafür sorgen, dass die aktuellen
Standards eingehalten werden. Die Standards
für das Organscreening wurden zwar von
den Fachgesellschaften definiert, und beim
„Combined Test“ hält die „Fetal Medicine
Foundation“ in London die Qualität durch
jährliche Audits hoch. Für die ÖÄK sind
dies aber unerhebliche Privatmeinungen.
Eine nun von der ÖÄK geplante Richtlinie
zur Ultraschallausbildung bleibt rudimen-
tär, da nicht einmal die Mindestanforderun-
gen an einen Ausbildner in den Text aufge-
nommen werden. Es gilt traditionell das
ungeschriebene Gesetz, dass ein Arzt kraft
seines Facharztzeugnisses für alles geeig-
net ist und bleibt, was in sein Fachgebiet
fällt. Negiert wird, dass die ärztliche Kunst
sich so vertieft hat, dass komplexe Teilge-
biete, wie z. B. die feto-maternale Medizin,
einer intensiven, und speziellen, jahrelan-
gen Aus- und Weiterbildung bedürfen – eine
Voraussetzung für die fachgerechte Durch-
führung folgenschwerer Untersuchungen,
wie „Combined Tests“ und Organscree-
ning.

In anderen Ländern nennt man dies Sub-
spezialisierung. „Des brauch’ ma net“, weil
die Freiheit des Facharztes, alles zu tun,

was er selbst für machbar hält, nicht ange-
tastet werden darf. Man setzt auf seine be-
rühmt hohe ärztliche Moral, seine überra-
gende ethische Einstellung, seine sensible
Selbstkritik und seine unpekuniäre Arbeits-
auffassung. Alle bieten „Combined Tests“
und Organscreening ja nur an, wenn sie es
können. Sonst überweisen sie ihre Schutz-
befohlenen an Ultraschall-Spezialisten. Viel-
seitige Ärzte, welche u.a. auch Spezialisten
des Ultraschalls sind, besuchen eifrig Fort-
bildungen, hospitieren in Zentren und wäh-
len bei etwaigen Zertifizierungen immer
den schwierigeren, anspruchsvolleren Weg.

Reden wir aber nun von den „schwarzen
Schafen“ im Ultraschall, die komplizierte
Untersuchungen anbieten, ohne sich wie
die oben geschilderte ärztliche Mehrheit
fachlich zu wappnen: Jeder Ultraschall-
Spezialist kennt solche Kollegen, weil er
verängstigte Schwangere nach falschem
„Combined Test“ beruhigen oder unnötig
punktieren musste, bei Feten mit überse-
henen, schwerwiegenden Fehlbildungen
dann mit der Frage des Fetozids und Spät-
abbruchs konfrontiert war, oder Kinder mit
übersehenen Fehlbildungen nach der Ge-
burt leiden oder sterben sah, deren postna-
tale Versorgung pränatal nicht geplant wer-
den konnte.

Es ist nicht möglich, diese „schwarzen
Schafe“ im kollegialen Gespräch zur Ver-
nunft zu bringen, wenn man deren kata-
strophale Befunde oder Bilddokumentation
sieht. Dies wird als unbefugte und unzu-
lässige Einmischung empfunden. Und von
Seiten der ÖÄK, die ja von Amts wegen für
die Erstellung und Einforderung von Qua-
litätsstandards zuständig wäre, gibt es auf-
grund dieses Mangels auch kein Mandat,
hier korrigierend einzugreifen.

Kommt es dann einmal zum Prozess, ist
die ärztliche Empörung groß, weil Ultra-
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schall-Standards gerichtlich eingefordert
werden, welche ÖÄK-amtlich offiziell nicht
existieren, und die man als überzogen be-
zeichnet. Manche merken dann aber doch,
dass spezielle Ultraschalluntersuchungen
einer höheren und eben speziellen Kompe-
tenz bedürfen. Diese schmerzliche Erkennt-
nis, über Gerichtsurteile gewonnen, be-
zeichne ich als den „dritten Bildungsweg“.

Das vorgeschlagene Schadenersatzrechts-
Änderungsgesetz „SchRÄG 2011“ (!) wurde
von vielen als langersehnte, unerwartete
Erlösung gefeiert, weil damit das Damok-
lesschwert einer teuren Verurteilung von
den Schultern der pränatalen Ultraschall-
untersucher genommen würde: Ein hoch-
gradig fehlgebildetes Kind, welches auf
Wunsch der Schwangeren nach pränataler
Diagnose und im heutigen gesellschaftli-
chen Konsens eigentlich einem Schwan-
gerschaftsabbruch zugeführt hätte werden
können, könne ja niemals ein Schaden
sein, und der fachlich insuffiziente Unter-
sucher hätte die Fehlbildung ja schließlich
nicht selbst verursacht! Die Diskussion die-
ser und anderer Argumente in den Print-
medien, im Fernsehen und per Mail war in-
tensiv. Dadurch wurden Gräben in der Kol-
legenschaft aufgerissen, und bei großem
Zeitaufwand unnötig Emotionen und Stress
erzeugt.

Warum unnötig: Weil sich in Wirklichkeit
natürlich nichts ändern kann und wird:
1. Der finanzielle Mehraufwand durch die

Betreuung eines schwer behinderten
Menschen ist erheblich und damit ein
pekuniärer Schaden für die Eltern, die
das zahlen müssen. Wenn sie glaubhaft
machen können, dass die Behinderung
so schwerwiegend ist, dass bei rechtzei-
tigem pränatalem Erkennen ein Schwan-
gerschaftsabbruch in Österreich mög-
lich gewesen wäre, und ein grob fehler-
hafter Ultraschall oder eine mangelhafte
Aufklärung dies verhindert hätte, wird
ihnen der finanzielle Mehraufwand zu
ersetzen sein. Eine Gesetzesänderung,
welche solche schwerwiegenden, präna-

talen Fehler von der zivilrechtlichen
Haftung freistellen würde, wäre recht-
lich nicht haltbar, und würde spätestens
vom „Europäischen Gerichtshof für Men-
schenrechte“ in Straßburg aufgehoben
werden. (Dessen Erkenntnisse sind ver-
bindlich und müssen von allen Signatar-
staaten, also auch Österreich, umgesetzt
werden).

2. Für die betroffenen Eltern wurde im
Vorblatt zum SchRÄG 2011 gefordert,
dass der Wegfall der Möglichkeit, den fi-
nanziellen Mehraufwand einzuklagen,
durch „zusätzliche neue Maßnahmen“
abgefangen werden solle. Dies ist eine
inhaltsleere, weil in der Realität nicht
umsetzbare Absichtserklärung.

Letztlich würde die Lizenz zur haf-
tungsfreien Ausübung der pränatalen
Diagnostik zu einem Qualitätsverlust
führen, weil der angeblich so seltenen
Spezies der „schwarzen Ultraschall-
Schafe“ der „dritte Bildungsweg“ ver-
wehrt bliebe.
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