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ErlärrtemnR zur Statistik

Rechtsgrundlage
Artikel 4 des 5. Gesetzes zur Refonn des Strafrechts vom 18.6.1974 (BGBI. I S.n?97),

geändert durch Artikef 1 Nr. 2 des 1!. Strafrechtsänderungsgesetzes vom '18.5.1976

(BGBI. L S. 121 J) in Verbindung mi-t dem Gesetz über die Statistik für Bundeszwecke

von 1.9.1951 (BGB]. I s. 111+).

Periodizität
Vierteljährliche tleldung des d.ie Schwangerschaft abbrechenden Arztes; viertefiährliche
Aufbereitung.

Erhebungstatbestände
1 Angaben zur Person der Schwangeren: A1ter, Iamifienstand, Zahl der von der Schwangeren

versorgten Ki-nder, Zahl- der vorangegangenen Schwangerschaften und deren Beeadigung'

ggf . ständiger l'/ohnsitz im Ausland.

2 Angaben zpm Schwangerschaftsabbrrrch: Begründ.ung des Abbruchs (Indikation), Schwanger-

schaftsd.auer, Art des Eingriffs, ggf . abbruchber,/i-rkendes Med.ikament, beobachtete

Komplikationen, Ort des Eingriffs, Einrichtung. in der der Abbruch vorgenonmen wurde,

ggf. Dauer des Krankenfrausaufenthalts.

ErhebunS /M eldeweg
Die Meldungen erfolgen mittels eines einheitLichen, ablochfähigen Zählb1attes. Melde-

pflichtig sind d.ie Ä.rzte, d.ie einen Schwangerschaftsabbruch vorgenommen haben. Die l{eIdun-

gen sind dem Statj-stischen Bund.esamt zu übersendel. Der sonst in der Gesundheitsstatistik
übliche Meld-eweg über Gesundheitsämter und Statj-stische Landesämter wurde darit vom Gesetz-

geber abgekärzt.

Aufbereitung
Dj-e Aufbereitung erfolgt nach manueller Prüfung und Signierung maschinelL. Das Tabellen-
progralnm ist im Einvernehmen rnit der vom Deutschen Bundestag eingesetzten "Konmission
zur Auswertung der Erfahrungen mi-t dem reforrnierten § Zfg StOg" beim Bundesministerium

für Jugend, FamiJ-ie und Gesundhei-t konzipiert worden. Die Aufbereitung erfolgt viertel-
jährlich und jährlich.

Veröffentlichung
Die vorlj-egende Veröffentfichung steLft einen Auszug aus dem umfangreichen Aufbereitungs-
prograrnm d.ar. Die Ergebnisse der Schwangerschaftsabbrrrchstatistik werden jährlich im

Rahmen der l-achser1. e 12, Reihe 7 veröffentlicht. Jährlich werden die Ergebnisse in der

Zeitschrift "!üirtschaft und Statistik" kommentiert.

Sonstige Hinweise

In der AnJ-aufphase der Statistik, dle erst seit dem 22.6.1)16 gefijlnrt wi-rd' ist noch mit
einer gewlssen Untererfassung zu rechnen.
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Scfiwangerecfiaft sa bbrüclre 1 979

Bechtsgrundlegc der Statistik
Im Zusammenhang mit der Reform des § 218 des Straf-

gesetzbudrs (StGB) ist die statistisdre Erfassung aller lega-
len Sdrwangersdraftsabbrüche gesetzlidr angeordnet wor-
den. Nadr Artikel 4 des 5. Gesetzes zur Reform des Straf-
rectrts vom,18. Juni 1974 (BGBI. I S. f297), geändert durdt
Artikel 3 Nr. 2 des 15. Strafredttsänderungsgesetzes vom
18. Mai 19?6 (BGBI. I S. f213), ist der abbredrende Arzt
verpflidrtet, jeden unter den Voraussetzungen des § 2l8a
StGB vorgenommenen Sdrwangersdraftsabbrudt bis zum
Ende des laufenden Kalendervierteljahres dem Statisti-
sdten Bundesamt anzuzeigen. Dabei sind Angaben zu ma-
dren über

- den Grund des Sdrwangersdraftsabbrudts,

- den Familienstand und das Alter der Sdrwangeren so-
wie die Zahl der von ihr versorgten Kinder,

- die Zahl der vorangegangenen Sdrwangersctraften und
deren Beendigung,

- die Dauer der abgebrbctrenen Sctrwangersdraft,

- die Art des Eingriffs und beobadltete Komplikationen,

- den Ort der Vornahme des Eingriffs und im Fall eines
Krankenhausaufenthaltes dessen Dauer sowie

- gegebenenfalls den fremden Staat, in dem.die Sdtwan-
gere ihren Wohnsitz oder gewöhnlidren Aufenthalt hat.

Der Name der Sdrwangeren darf nictrt angegeben werden.

Gesamtcrgebnis und Ländervergleietr

im Jahr 19?9 wurden dem Statistischen Bundesamt
82 788 Sdrwangersdraftsabbrüdte gemeldet, das waren
9 240 oder 12,6 0/o mehr als 1978. Damit entfielen auf I 000
Frauen im Alter von 15 bis unter 45 Jahren 6,2 und auf
1 000 Lebend- und Totgeborene 141,8 Sdrwangerschafts-
abbrüdre; 1978 hatten die vergleidtbaren Zahlen 5,6 bzw.
127,0 gelautet. Seit Beginn der Statistik im 2. Halbjahr
19?6 haben sidr damit ständige, im Beridttsjahr allerdings
deutlidr abgesdtwäcttte Zunahmen ergeben. Diese Ent-
wid<lung kanh jedodr nidrt für sidr allein betradttet wer-
den; auf sie wird deshalb im letzten Absdtnitt dieses Auf-
satzes näher eingegangen.

Die meisten Bundesländer hatten im Beridrtsjahr gegen-
über 1978 eine Steigerung der Abbrudrsmeldungen ZU v€!:
zeidtnen; sie bewegte sich zwisdren 4,7oto in Niedersactr-
sen und 192,30/o in Bremen. Aus Baden-Württemberg,
Bayern und Berlin (West) wtirden dagegen Rückgänge ge-
meldet. Bezogen auf I 000 Lebend- und Totgeborene wies
Bremen die höchste Rate'der Sdrwangersdraftsabbrüdre
auf; mit 519,8 lag sie fast viermal so hodr wie im Bundes-
durdrsdrnrtt. An zweiter Stelle - wenn audr sdron mit

. erheblidr niedrigerer Rate - stand Hamburg (363,8), ge-
folgt von Hessen (304,0). Über dem Bundesdurdrschnitt la-
gen ferner nodr Berlin (West) (250,9) und Sdrleswig-Hol-
stein (208,9). Die niedrigsten Raten - sie lagen überwie-
gend wei[ unter dem Bundesdurdrsdrnitt - wurden für
Rheinland-Pfalz (34,3), Bayern (52,4) sowie für das Saar-
land (58,2) und Baden-Württemberg (107,8) errechnet,
während die für Niedersadrsen (137,8) und Nordrhein-
Westfalen (140,3) ermittelten Häufigkeitsziffern etwa dem
Bundesdurdrsdtnitt entspradren.

Bei der Beurteilung der in der Tabelle 1 aufgezeigten
regionalen Untersdriede-in der Häufigkeit der Abbrüdte
ist zu berücksidrtigen, daß sidt die Angaben jeweils auf
den Ort des Eingriffs beziehen, der nidtt immer mit dem
Wohnort der Sdrwangeren übereinstimmt. Dieser die Er-
gebnisse der Statistik beeinträchtigende Sadtverhalt,
Sdrwangersdraftsabbrudrmobilität über die Grenzen der
Bundesländer hinweg, kann nidrt ausgesdraltet werden, es

sei denn, der Gesetzgeber sctrafft die Möglictrkeit, daß audr
der Wohnort oder zumindest das Herkunftsland der
Sdrwangeren in der Statistik erfaßt werden kann.

Sdl.ubtld I

SCHWANGERSCHAFTSABBRIJCHE I979 XACH DER BEGRUNDUNG DES ABBRUCHS

Je 1000 l-rbmd-und Totgcborme

/ff Allgenetnaedtzn rsche lndrkatron

m Rychratfl sche lnükaton

lll EuBmrsche lndrkatron

f--l Ethrschc (Nfl mrnolog.)
l-, lndrkatron

m Sonslr8e schwere
U t{ottagc

§ urb.rrnnt

Bund.sg.bl.t

Balln

Sa&lend

Sl.lrslr*h!s Bundasaml E00391

52,1

&
Brych

Begründung des Abbruchs
In der Statistik wird als Begründung des Abbructrs die

Indikation erhoben, nadr weldrer der Sdrwangersdrafts-
abbrudr vorgenommen wurde. Abgeleitet aus § 2l8a StGB
werden folgende Indikationen nadrgewiesen: Allgemein-
medizinisdre, psyctriatrisdre, euge'nisdret) und ethisctre
(kriminologisdre) Indikation sowie sonstige sdrwere Not-
lage (meist nidrt ganz zutreffend als ,,soziale Indikatiorf§
bezeictrnet). Die Verteilung der Sdrwangersdraftsabbrüctre
nadr Indikationen ist aus Tabelle 2 und - für die Bun-_
desländer - aus Schaubild 1 ersidrtlidr.

Im Bundesgebiet hat sidr die Verteilung der Abbrüctre
nach der Begründung im Beridrtsjahr gegenüber sem Vor-
jahr nidrt wesentlidr geändert; der Anteil der ionstigen
sdrweren Notlage stieg im Bundesdurdrsdrnitt nur noclr
leidrt von 67,0 auf lQ.6 0/o aller gemeldeten Abbrtidre, Im
-r)-Etr,"-urrg"ntsche Indlkatlon wlrat alrnn als Segeben voraur-
gesetzt, wenn nadl ärztlidrer Erkenntnls dringendc Grllnde tllr
dle Annahme spredlen, daß das Klnd lnrolge elner Erbanlege odcr
sdrädLiclrer Einflüsse vor der Geburt an elner nldrt behebbarcn
Sdrädigung selnes cesundheltszustandes lelden wtlrde, dle !o
sdrwer wiegt, daß von der Sdrwangeren dle FortsetzunS der
Sdrwangersctralt nlcht verlangt werden kann.
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Gegensatz dazu haben die Abbrüdte aufgrund einer son-
stigen sdrweren Notlage besonders stark in Bremen (von
?3,3 auf 84,6'0/o), Rheinland-Pfalz (von 48,8 auf 61,9 0/o) und
im Saarland (von 53,2 auf 66,5 0/o) zugenommen.

Die allgemein-medizinisctre Indikation gewinnt mit zu-
nehmendem Alter der sdrwangeren Frauen an Bedeutung.
Während bei den unter l8jährigen die Sdrwangersdtaft in
11,1 o/o der Fälle aufgrund dieser Indikation abgebrodten
wurde, betrug ihr Anteil bei den 45- bis unter 55jährigen
39,2 o 

I o. Für Schwangersdraf tsabbrüdre aufgrund psydtia-
trisctrer, eugenischer und ethisdrer Indikation ist das Alter
offenba? nu,r von untergeordneter Bedeutung. Hingegen
wurde eine sonstige sdtwere Notlage vor allem jungen

Mädchen und Frauen zuerkannt. Mit steigendem Alter
sinkt der Anteil dieser Indikation und zwar von 83,4 0/o

bei den unter l8jährigen auf 4?,? 0/o bei den 45- bis unter
55jährigen. Selbst dieser Anteil liegt aber nodr über dem

der allgemein-medizinisdren Indikation.
Nactr dem Familienstand betrachtet, wurden bei den Le-

digen und Geschiedenen überdurdrsdrnittlidt viele (79,7

biw.78,4olo) Abbrüctre mit einer sonstigen sdrweren Not-
lage begründet; relativ wenige waren auf eine allgemein-
mädiri.rl."t e Indikation zurückzuführen (13i3 bzw' 14,3 0/o)'

Der Anteil der allgemein-medizinisdren Indikation lag da-
gegen bei den Verheirateten mit 26,3 0/o deutlidr über dem

Orr"trO.ritt, derjenige der sonstigen sdrweren Notlage
(64,0 o/o) dagegen darunter.

Tabelle 1: Sdtwangersdraftsabbrüdre. 1979

r) Rmpfjelr vom 22.6,bis37.7,

Alter und Familienstand der Scüwangcrcn

Die meisten Sdrwangersdraftsabbrüdte wurden mit
24224 F.ällen für die 18- bis unter 25jährigen gemeldet,
bei den 25- bis unter 30jährigen waren es 1? ?30 Fälle.
Mehr als die Hälfte aller Sdtwangersdtaftsabbrüdte
(45 638) betrafen verheiratete Frauen und über ein Drittel

TabeIIe 3: Sctrwangerschaftsabbrüdte 19?9 je 1000 Frauen
gleidren Alters und Familienstandes

3t4 I I
.//oo /

(30 293) Ledige. Die auf
Frauen mit unbekanntem Familienstand entfallenden
Fälle spielten mit 8,3 0/o aller Sdrwangersdraftsabbrüdte
quantitativ nur eine untergeordnete Rolle.

Bei der Beredrnung der Häufigkeit der Sdtwanger-
schaftsabbrüdre von Frauen bestimmter Altersgruppen
und nach dem Familienstand ist die Größe der entspre-
ctrenden Frauenpopulationen zu berücksidrtigen. Wie aus
Tabelle 3 hervorgeht, nehmen mit steigendem Alter die
Abbruchziffern zunäctrst zu, erreidten in der Alters-
gruppe der 25- bis unter 3Ojährigen mit 8,5 Abbrüdten
je 1 000 Frauen dieser Altersgruppe ihren Höhepunkt und
gehen dann mit zunehmendem Alter wieder zurück. Nadt
dem Familienstand betradrtet, ist die Häufigkeit der
Schwangersctraftsabbrüdre bei Frauen im frudttbaren Al-
ter (15 bis unter 45 Jahre) von besonderem Interesse. Be-
merkenswert hodr ist hier die Abbrudtrate bei den Ge-
sctriedenen mit 11,6; audr die der Ledigen (6,8) lag über
dem Durdrschnitt. Dagegen blieben die Abbrudtraten bei
den verheirateten und den verwitweten Frauen mit 5,4

bzw. 4,5 unter dem Durdrsdrnitt aller Frauen im Alter von
15 bis unter 45 Jahren (6,2). Unter den einzelnetr Alters-
gruppen ist die Häufigkeit der Sdrwangerschaftsabbrüdte
bei den verheirateten Frauen unter 18 Jahren (10,8) und
bei den Witwen unter 25 Jahren (11,8) besonders hoctt. Zu
der bereits erwähnten Häufigkeit der Abbrüdte bei Ge-

Tabelle 2: Sctrwangersdraftsabbrüdre 19?9 nadr der Begründung des Abbrudrs,
Alter und Familienstand der Sdrwangeren

lnsgcsmt

1,2
8,5

12,8
to,2
1,6
2,0
0,1

6,8

10,8
5,7
6,7

5,?
3,0
o,2

5,,t

x
11,8

9,0
7,9
4,8
2,5
0,1

4,5

Drunt6

X
2t,5
18,,r
71,6
9,4
4,5
o,2

tt,6

Altcr dcr
Schwangcrcn von , .

bisuntä...Jahrcn

t,2
7,8
8,5
8,0
5,4
3,0
0,2

6,2

10-18
78-25

1s-45

25-10
30-35
35---4t)
40-{5
45-55

1,0
4,1
5,6
5,2

7,E
17,7
6,0

i0,6
5,5

1i,9
1,6
5,5
2,5
2,5

12,5

208,9
i6i,8
1i7,8
519,8
140,3
301,0
i1,j

107,8
52,4
58,2

250,9

Jahr Insgcsamt

Land

Schlawig-Holstcin
Hamburg ...
Nicdcrsachsen
Brcmen 'Watfalen

100

100
100
100

5,1
7,0

10,8
5,1

27,1
18,5
1,5

12,2
6,8
0,7
11

1979 nach Ländcrn

Jc 1 000

Saarland
oUcs$

Lcbcnd- und
Totgc-
borcnc

4 189
5 788
8 911
4 230

22 476
15 300

7 232
10 133

5 545
573

4 3ll

43,0
92,6

127,0
111,8

Fraucn im
Altcr von 15

bis untcr
45 Jahrcn

13 044
54 309
73 548
82 788

Insg6amt

Bcgrundung dcs Abbruclr

y.t)

83,4
78,6
71,5
67,8
62,7
51,t
47,7
66,6

0,2
0,1

q,
0,1

mbckmt

1,i
j,1
4,1
3,9
4,j
5§
8,7
q,

0,5
0,1
0,1
0,0
0,0
0,1

79,7
64,0
70,8
78,1
59,0

2,4
1,9
1,7
2,6j,7

13,j
26,j
20,8
14,3
28,5

cugcnische

2,6
2,8j,j
j,9
1,0
4,1
3,7
3,9

1,4

3,0j,6
j,9
j,5
4,1

1,j

1,1
1,1
0,8
1,2
1,6

1

Indik2tion
psydriarische

§429

293
638
596
9s6
305

An":hl

30
45

4
I

Familicrotmd

10-18
t8-25
25-30
30-35
35--4
fi-45
45-55 . . .

Unbckamt

dar,

114729
24224
77 730
14 662
72 504
6 741

858
73ß

Lcdie....
Vcrhciratet
Vcrwitwct
Gcs€üicdcn
Unbekmt

Alrcr dc Schwaogcrcn
von ... bisutcr ... Jehren

l) Jcwciliep(r) Familicrutand bzw. Altasgruppc imgcsamt : 100.
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schiedenen im gebärfähigen Alter (15 bis unter 45 Jahre)
haben insbesondere die Altersgruppen 18 bis unter 25

(21,5) und 25 bis unter 30 Jahre (18,4) beigetragen.

Dauer der abgebroehenen Schwangerschaft

Die Dauer der abgebrodrenen Sdtwangersdlaft soll vom
Arzt post conceptionem, und zwar nach Möglidtkeit auf
der Basis der Ultrasdrallmethode, angegeben werden. Da
außerdem die Möglichkeit besteht, die Sdrwangersdrafts-
dauer nadr dem ersten Tag der letzten Menstruation zu
bestimmen, ist nidrt auszusdtließen, daß audr Angaben
nadr diesem Verfahren gemeldet worden sind, und zwar
insbesondere dann, wenn sich aus der so ermittelten
Sctrwangerschaftsdauer noch Spielraum im Vergleidr 2u
den gesetzlich vorgesdtriebenen Fristen ergibt' Tenden-
ziell könnte dadurctr die Schwangerschaftsdauer (seit der
Empfängnis) zum Teil überhöht ersdreinen.

Von den 82 788 gemeldeten Schwangerschaftsabbrüdten
.rurden 23,0 0/o in der 6. und ?. Wodre, 43,0 0/o in der 8.

und 9. und 24,2010 in der 10. bis 12. Wodre durdtgeführt.
In 6,? 0/o der Fälle war die Sctrwangerschaftsdauer nictrt
angegeben. Offensidrtlidr spielt die Art der Indikation
keine Rolle für den Zeitpunkt des Abbrudts der Sdrwan-
gersctraft, mit Ausnahme der eugenisctren Indikation, die
in vielen FäIlen erst bei fortgesdrrittener Sdrwanger-
sdraftsdauer festgestellt werden kann. Nadr § 218a Abs. 3

SIGB dürfen bei eugenisdrer Indikation nidrt mehr als
22 Wodren, bei ethisdrer Indikation und der sonstigen
sdrweren Notlage nidrt mehr als 12 Wodren seit der
Empfängnis vergangen sein. Diese Fristen wurden im we-
sentlictren eingehalten; lediglidr in jeweils 0,50/o der Fälle
einer eugenisdren Indikation bzw. einer sonstigen sdtwe-
ren Notlage sowie in 2,0 0/o der Fälle einer ethisdten In-
dikation sind sie übersdrritten worden. Bei allgemein-
medizinisdrer und bei psydriatrisdrer Indikation ist eine
bestimmte Frist nidtt vorgesehen.

Ait tles Eingriffs

Die häufigste Art des Eingriffs war mit 65,7 0/o aller Ab-
brüdre die Vakuumaspiration, die insbesondere bis zur
12. Sdrwangersdraftswodte angewendet wurde. Nadt der
12. Wodre erfolgte der Abbrudr nadr dieser Methode nur

noctr bei 25,201o det FälIe. Mittels einer Curettage wurden
28,2010 der Abbrüdte ausgeführt. Bei einer Schwanger-
sdraftsdauer unter sedrs Wodren kam sie unterdurdrsdrnitt-
lidr (22,6 0/o), bei einer von 10 bis einsdtl. 12 Wodten über-
durdrsdrnittlidr häufig (30,7 Vo) zur Ausführung. Die ope-
rativen Formen (vaginale und abdominale Hysterotomie
und Hysterektomie) wurden zusammen nur in 1,2 oio der
Fälle angewandu; mediKamentöse Abbrüde waren bei
3,5 0/o der Fälle zu verzeidrnen. Letztere erlangen mit zu-
nehmender Sctrwangersdraftsdauer wadrsende Bedeutung;
jenseits der 23. Sdrwangersdraftswoche wurden immerhin
drei von vier Schwangersdraften medikamentös, meist
durdr Prostaglandin, abgebrodten.

Das Verhältnis Vakuumaspiration zu Curettage hat sidt
weiterhin zugunsten der Vakuumaspiration entwid(elt.
Während 1978 die Vakuumaspiration in 57,1 0/o der Fälle
angewendet wurde, lag ihr Anteil 1979 bereits bei 65,7 0/0.

Entsprechend ging def Anteil der Curettage von 35,4 0/o

im Jahr 1978 auf 28,201o im Jahr 1979 zurück,

- Komplikationen

1979 wurden bei insgesamt 82 788 Sdtwangersdtaftsab-
brüctren 1938 Komplikationsfälle von den Arzten gemel-
det. Wegen der Möglidrkeit von Mehrfadrangaben ist die
Zahl der Komplikationsfälle größer als die Zahl der
Flauen mit Komplikationen (l 659). Die Komplikationsrate
(Anzahl der Frauen mit Komplikationen, bezogen auf alle
gemeldeten Sdrwangersdraftsabbrüc}re) stellte sidt 1979
auf 2,0 0/o; sie war damit gegenüber dem Vorjahr (3,0 0/o)

weiterhin rüd<läufig. Unter den gemeldeten Komplika-
tionsfällen fanden sidr am häufigsten Nachblutungen
(28,1 0/o) und Fieber über 38o C (23,5 0/o). Salpingitis sowie
Parametritis und sonstige abdominale Komplikationen er-
eigneten sich in 10,9 bzw. 7,2 0/o der Fälle; Blutverlust von
mehr als 500 ml trat in 8,7 0/o der Fälle auf. In der Sdtwan-
gersdraftsabbruchstatistik werden nur die Frühkomplika-
tionen erfaßt, die der abbredrende Arzt selbst vor der
Entlaqsung bzw. Verlegung beobadrtet hat. Als Komplika-
tionen sollen außerdem nur diejenigen angegeben werden,
die im kausalen Zusammenhang mit dem Abbrudt auf-
getreten und nidrt durdr Krankheit, Nadrbehandlung oder

Tabelle 4: Sdrwangersdraftsabbrüdre 1979 nadr Sdrwangersdraftsdauer in Wodren,
Begründung des Abbrudrs, Komplikationen 1) sowie Art des Eingriffs

Davon nach cincr Schwangmcheft von . . . bis urter . . . .Wochen

IDsgffit
stfr

8,0
5,9
2,1
0,7

31,5
4,5

22,8
10,7

11,8
o7
1!

95
712
168

55
545
76

455
217

139
36

v

4,9
7,3
8,7
2,8

28,1
3,9

23,5
10,9

7,2
1,9
0!

6,jj!
15:6
6,j

28,1
9,1

28,1

4

I

j,7
aa
4,1
1,6

29,5
4,1

25,8
12,8

8,1
2,50!

82788 1N 1,6 2i,0 1i,0 21,2 1,1 0,0

Ar, d.t Et"srlf,

=50,0

,3,0

,,

j,8
8,8

11,1
j,9

25,6
3,5

2i,2
9,6

4,9
1,7
0!

6,5
5,5
7,E
1,9

37,0j,2
17,5
13,0

3,9,:

8,5
5,9

28,8
11,0
12,7
3,4

19,5
5,9

)1,:

1ac
70,1
0,2
0,2
0,j
1,0
1,0

1,4
1,7
1,5

1,?
2,0

24,7
21,8
2i,7
25,7
24,2
21,7

100
100
100
100
100
1N

0,0
0,1
t:

43,6
i7,8
37,5
i8,6
4i,5
j j,2

Komplikationen

28,2
55,7
0,j
0,3
0,6
j,5
1,1

27,j
68,1

0,3
0,2
0,5
2,j
1,j

Valuumaspiration..... . . .

VegimlcHysterotomic ...
Abdomimlc Hystcrotomie

22,6
71,9
0,1
0,1
0,1
0,8
I,j

30,7
60,5
0,1
0,4
0,8
5,9
1,3

21,3,),
20,0
22,8
2i,7
23,1

I

2,j
5,1
8,8
2,0
0,5
1,0

Cüeatzgc

Bcgrundmg dcs Abbruchs

23?32
54 406

268
267
,184

28ü
1 150

Hystdcktomic
Mcdikamcntösa Abbruch
Unbckrmt

Nrkosczwisctrcnfall
Tod...

t7'267
280.2
3 762

101
58 4t2

1 050

Allgcmein-medizinrschc Indikation . .

Psychiatrischelndikation .

Eugcnischclndikation ....
Ethirhc flciminologischc) Indikation
Sofftigcactrwcrc Notlege ..........
Unbckamt

Caviniß
Ütcrupcrforation ........... : : : : :

Blutvslut (mchr als 500mI) .......
Blutübcrtragugcn ......
Nachblutungm
Allgcmcninfcktioncn ....
Ficba übcr 380 C
S.lping;itis
Paremctitis und sonstigc abdominale
' Komplikationm
ThromboseEmbolic ....... . ......

t) Komplikatiomclllc (nicht Fraucn mit Kompliketioncn).
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Sdraubild 2

SCHIVANGERSCHAFTSABBRUCHE I979 NACH FA{ILIENSTAND UND ALTERSGRUPPEN
Ja 100000 Frautr gtcrcitr Alters

SLoo,g Qtlcrhclalet l[verwtwet ffiGeschreden ffiUnuet<annt

900

800

7do

600

500

4m

300

200

tm

900

800

700

600

s00

400

300

200

r00

0 0
r0 - l8 l8 -25 25-30 30-35 35-40

Altar von... brs untar ... lahrcn

40-45 45- 55

trffi

Sterilisation verursacht worden sind.

Von medizinisdrer Seite wird generell erklärt, daß die
Komplikationsrate mit fortsdrreitender Sdrwangersdlafts-
dauer zunimmt. Diese These wird audl durdr die Daten
der Schwangersdraftsabbrudrstatistik bestätigt. Lediglidt
für eine Sdrwangerschaftsdauer unter sedrs Wochen er-
gab sidr eine etwas höhere Rate als für die beiden nadt-
folgenden Zeiträume von sedrs bis unter adrt und von adrt
bis unter 10 Wochen. 1979 wurden nadr den Angaben
der Arzte folgende Komplikationsraten ermittelt:

Schaubild 3

SCHIVANGERSCHAFTSABBRUCHE I979 BEI I5- BIS UNTER 45JAHRIGEN FRAUEN
NACH FAIIILIENSTAND UND BEGRIJNDUNG DES ABBRUCHS

@ AllEenen-.nedtztntsche lndtkatton

m Psychratrsche lf,drkatron

[lll EuBenrschc lndrkatron

fl Ethrschc lndrkatron

f] sorstrge schwere Nottagr

§ unbekannt

%

r00 100

m 80

60

t0 40

20 20

0

Verherratet
44 059

Ledrg Geschredef,Verwrtwel
29 t4j 4 818 561

Komplikationsrisiko und Art rles Eingriffs

Da jede Eingriffsart ihre typisdren Risiken besitzt, müs-
sen die Komplikationen auch unter dem Aspekt der an-
gewendeten Methode gesehen werden. Tabglle 5 zeigt die
methodenspezifisdren Komplikationsraten insgesamt und
für jede einzelne Komplikationsart.

Mit 16,9 Komplikationsfällen auf 1000 Abbrüdre der je-
weiligen Eingriffsart wies ore Vakuumaspiration das nied-
rigste, mit 101,2 Fällen die Hysterektomie das hödrste
Komplikationsrisiko auf. Mit Ausnahme der vaginalen
Hysterotomie lagen im Berichtsjahr sämtlidre Komplika-
tionsraten diedriger als 1978. Art und Häufigkeit der Kom-
plikationen bestimmen ihrerseits neben anderen faktoren
die Dauer des stationären Aufenthaltes.

Aufenthaltsdauer
Von den 82 ?88 Frauen, die 1979 ihre Sdrwangersdraft

vorzeitig abbrechen ließen, konnten 35 387 oder 42,7 0lo be-
reits am Tage des Eingriffs wieder entlassen werden, da-
von 8 954 oder 25,3 0/o aus einem Krankenhaus. In diesen
Zahlen können audr die FäIle enthalten sein, in denen
die Patientin sdron am ersten Tag aus einer gynäkologi-

Schwangerschaf tsdauer
unter 6 Wochen

6 bis unter I Wochen
I bis unter ld Wochen

10 bi.s unter 13 Wochen
13 bis unter 23 Wochen

23 Wochen und mehr

Komplikationsrate
r,8
1,3
l,?
2,9
7,6

11,5

Tabelle 5: Sctrwangersctraftsabbrüche l9?9 nadr der Art des Eingriffs und Komplikationen t)
Jc 1 0O0 Schwangerschaftsabbruche der leweiltgen Art dcs Eingrifls

Hysterekto-Hysteroto- mlernlc

abdominale
Hysteroto-

tnte

42,676,9 22,4 88,1 107,233,1

0,7
0,3
8,3
1,0
6,9
1,7
1,8
9,0
0,3
2,1rl

0,9
.1,3
<)
2,6
5,2

7.8
0,9
2,6,:

0,9
1a
1,3
0,4q6
0,6
aa
2,0
0,8
0,3
o!

7,7
7,7
2,0
0,7
6,6
nq
5,5
2,5
1,7
0,4
o!

1,8
2,8
2,4
0,8
9,7
1,3'7,8

a)
3,6
0,2rl

72,4
10,3
72,4
t4,5
41,3

4,7
4,7,!

,,5
7,5

3!

23,O
15,3
aa
3,8

26,8

3,8

Art des Erngrrfls
Komplikatronen Insgcsamt

mcntoser unbekanntCurettage
A,bbruch

I

Nachblutungcn ..
Allgcmerninfcktionen

1

Vakuurn-
2sprratlon

Ccrvixriß
(Jterspcrforation
Blutvcrlust (mchr als 500 ml)
Blutubertragung€n . .. ... , .

Fiebcr uber 38o C
salprngrtis .. . .:..:. . .' .. .:
Parametritis und sonstrgc abdorninale Komphkationen
Thrombosc-Ernbohc ..
Narkosczwrschenfall ..... .

Tod ....

t) Komplikationsfälle (nicht Frauen mit Komplikatloncn).
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untcr 1 Tag
1-2
2-3 ..
3-4
4-8
8-15 ...

75-21 . _. .

2l-29 . ... .

29 und rnehr

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer in
Tagenr) .....

von
Aufenthaltsdauer
.. bis unter .. Tagcn

35 387
2 3t3
5 904
9 858

25 177
3 446

572
110

21

Art ds

25,5
j,4

11,2
13,6
39,8

0,5
0,1
0,0

\r7
2,6
5,6

11,0a\1
2,j
0,2
0,0
0,0

11,9
30,4

4,2
0,7
0,1
0,0

41,7
4,2
1,5

11,1
29,8

5,4
1,0t!

14,7

Insgesamt

42,7
2,8
7,1

1

I4,9 4,9 1,6 1i,4 5,j <,

14,6
1,5
1,1
2,5
9,j

43,j
21,1

4,1
0,4

w
6,1

59,4
)a)
5,4
1,1

Curcttagc unbctrnnl
Vakum-
aspiration

HystcrekteHysteroto- Hystcroto- mle Abbruchmlcmlc

7

1

100

12,4

Tabelle 6: Schwangerschaftsabbrüdre 19?9 nach der Art des Eingriffs und stationärer Aufenthaltsdauer

l) Ohnc ambulantc Fällc.

sdren Praxis in ein Krankenhaus überwiesen oder in eine
andere Abteilung verlegt wurde, oder bei denen erst nadr
Tagen Komplikationen auftraten, die ansdtließend einen
stationären Aufenthalt erforderlidl madlten. Der Anstieg
der so definierten ambulanten Behandlungen gegenüber
dem Vorjahr war beträdttlidt: während 1978 lediglidt
32,7 0/o der Frauen ambulant behandelt wurden, waren es

19?9 bereits 42,7 0lo. In 9,9 0/o der Fälle blieben die Frauen
1 bis 3 Tage im Krankenhaus, in 30,4 0/o der Fälle 4 bis 7

Tage. I Tage und Iänger mußten 5,0 0/o der Frauen in
einem Krankenhaus verbringen. Die stationäre Verweil-
dauer in Relation zu der Art des Eingriffs geht aus Ta-
belle 6 hervor. Am kürzesten (4,6 Tage) war der Kranken-
hausaufenthalt nactr einer Vakuumaspiration; nidrt we-
sentlich länger (4,9 Tage) und damit dem Durdtscttnitt al-
ler Eingriffsarten entsprechend war die Verweildauer bei
einer Curettage. 5,3 Tage betrug der durdrsdrnittlidte Auf-
enthalt nach einem medikamentösen Abbruch, während
sidr für die ,,sdtweren" Eingriffsarten wesentlidt längere
Verweilzeiten im Krankenhaus (12,4 bis 14,7 Tage) er-
gaben.

Aussagewert tler Statistik

Die Bundesstatistik über Schwangerschaftsabbrüdle er-
faßt nur einen Teil der an Frauen aus der Bundesrepublik
Deutsdrland vorgenommenen induzierten Aborte. Außer-
dem gibt es

- dokumentierte Abbrüdre im Ausland (Niederlande,
England und Wales),

- nidrt dokumentierte Abbrüdre im Ausland,

- illegale Sdrwangerschaftsabbrüdre im Inland.
Dazu kommt nodr die Untererfassung, weil nidlt alle

legalen Abbrüdre von den Arzten gemeldet wurden. Nimmt
man die bekannten Zahlen über die Sdtwangersdraftsab-
brüdre im In- und Ausland und die von der Kommission
zur Auswertung der Erfahrungen mit dem reformierten
§ 218 SIGB gescträtzte Untererfassung (ohne illegale Aborte)
zusammenr dann gelangt man zu einer Zahl von rd. 135 600

Tabelle 7: Sdrwangersdraftsabbrüdre in der Bundes-
republik Deutsdrland und an deutsdren Frauen im Ausland

1) Mrnimum; gcrundcte za}Jlcn. - 
2) Gcnehmigtc Anträgc. - 

l) Gcmcldetc
Abbruchc. - 

a) Qucllc: Stimezo Ncdcrland und Office of Population Ccnsuscs and
Survcys, London. - 

s) Gcschätzt.

Sdrwangersdraftsabbrücihen (siehe Süaubild 4). Davon sind
rd. 82 800 oder 60 0/o durch die Bundesstatistik erfaßt, wei-
tere 32 800 (24 0/o) wyrden im Ausland statistisdr nadrge-
wiesen.

Sdraublld {

sCHWANGERSCHAFTSABBRUCHE I979

rm Ausland vorgenommen I)

Englind und ll/a

Nredarlanda dem strschen Eundesamt

dem Stdtrstrschen Bundcsamt
nrcht gemeldel (Schatzung)

1) Frauen aus dcr Bundasrapublrk oculschland

Statrsfsch?s Eundrseml 80 0210

In Tabelle 7 und 8 ist die Gesamtentwid<Iung dokumen-
tierter Schwangerschaftsabbrüdre an deutsctren Frauen
aus der Bundesrepublik Deutsdrland im In- und Ausland
dargestellt. Insgesamt ergibt sidr daraus ein geringer
Rückgang der Zahl der Abbrüdre 1979 gegenüber 1978.

Da die Abbrüche im Ausland in die Bundesstatistik er-
hebungstedrnisdr nidrt integrierbar und die illegalen
Sdtwangersdtaftsabbrüdte ihrer Natur nach nidtt bekannt
sind, bleibt als Ansatzpunkt zur Verbesserung der Aus-
sagefähigkeit der Bundesstatistik nur der weitere Abbau
der vorhandenen Untererfassung.

Trotz ihrer Unvollständigkeit erlauben die zur Zeit
vorliegenden statistisdren Ergebnisse über Sctrwanger-
sdtaftsabbrüdre dodr Rüd<sdrlüsse auf die Struktur der
Abbrüdre nadr Merkmalen, über die anderweitig keine
Angaben verfügbar sind. Sie dienten u. a. als Unterlage
für die Arbeit der von der Bundesregierung eingesetzten
Sactrverständigänkommission zur Auswertung der Erfah-
rungen mit dem reformierten § 218 StGB. Dfese Kommis-
sion hat inzwisdren einen Bericht (BT-Drucksadre 8/3630
vom 31. Januar 1980) vorgelegt, der die versctribdenen As-
pekte des Sctrwangersdraftsabbrudrs ausführlidr beleuctr-
tet und sich audr mit der Aussagefähigkeit der Statistik
über Sc-hwangerschaf tsabbrüdre befaßt.

Zur Aussagekraft der Statistik stellt die Kommission fest:
,,Die Braudrbarkeit der Zahlen nimmt in dem Maße zu,
in dem nicht die Höhe der Zahlen selbst mit örtlidren und
zeitlidren Untersdrieden, sondern weitere strukturelle

X

X

309
548
788

73
82

X
X

4882

000
000
000

55
44
32

3 621
13 560
77 537
lL 326
5 991
34f4
2 376

7 732
1 216

800)

Inland Auslandrl

Arzte- England
und lValcskammcrn2) Niederlandc

Inland und
Ausland

rnsgcsamtl)
l\

Statrstischcs
Bundesamt

Jahr

Hj
H1

7970
1977
1972
1973
1974
1975
1976 1.,
1977
1978
1979

111 000
118 800
115 600
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Gliederungen im Vordergrund stehen. Es ist z. B. nidrt an-
zunehmen, daß Meldungen über Witwen oder über Ledige,
über Frauen mit 3 Kindern oder über eugenisdre Indika-
tionen gezielt vollzähliger oder weniger vollzählig sind
als die über andere Teilgruppen. Daher dürften Struktur-
untersdriede von der Statistik weitgehend ,,richtig,, er-
faßt sein, obwohl die Zahlen selbst nicht ridrtig sind."

Als Sdrlußfolgerung aus ihren Feststellungen kommt die
Kommission für die Statistik zu folgender Empfehlung:
,,Um zu gewährleisten, daß die zentrale Registrierung der
Schwangersdraftsabbrüdre umfassend ist, sollten die Arzte
im Rahmen von Fort- und Weiterbildungsveranstaltungen
über Sinri und Zweck dieser Regelungen informiert und
zur Meldung motiviert werden."

Tabelle 8: Sdrwangersdraftsabbrüctre in der Bundesrepu-
blik Deutsctrland und an deutsdren Frauen im Ausland

Vcrhältniszahlcn

, t) Quellc: Strmezo Ncdjrla-nd -und_Offrcc of Popuhtion Ccnsuses and Surveys,
London. - Nrederlandc, England und Walcs.

Audr das Statistisdre Bundesamt hat immer wieder
durdr Rundsdrreiben an Krankenhäuser, Veröffenflictrun-
gen in' der ärztlidren Standes- und Fachpresse sowie
Sdrreiben an die obersten Gesundheitsbehörden der Bun-
desländer auf die Notwendigkeit der Einhaltung der Mel-
deverpflidrtung hingewiesen. Diese Aktionen dürften -wenn audr in einem nidrt quantifizierbaren Umfang - be-
reits zu einer Verringerung der Untererfassung beigetra-

gen haben.

Seit Beginn der Bundesstatistik (22. Juni lg?6) sind
ständig höhere Zahlen über Sdrwangersdraftsabbrüctre
nadrgewiesen worden. Bei der Bewertung dieser Entwick-
lung ist zu beadrten, daß mit der Reformierung des § 218
StGB eine deulidre Verlagerung der Abbrüdre aus dem
Ausland in die Bundesrepublik eingetreten ist. Gleidrzeitig
dürfte eine Verlagerung aus dem illegalen in den legalen
Bereidr erfolgt sein. Audt die Meldeintensität hat sidr
inzwisdren aller Wahrsdreinlichkeit nadl verstärkt, wenn
man berücksidrtigt, daß zu Beginn der Reform die neuen
gesetzlichen Vorsdrriften erst nac}r und nadr bekannt ge-
macht und ausgeführt werden konnten. Trotzdem muß
nach wie vor mit einem Meldedefizit geredrnet werden, das
die ,,2l8er Kommission" für das Jahr 197? zumindest auf
20 000 FäIle gesdrätzt hat.

Dafür, daß Arzte entgegen ihrer gesetzlictren Verpflidr-
tung legale Schwangersdraftsabbrüche nidrt anzeigen,
sind vor allem fotgende Gründe denkbar:

- Audr wenn alle Voraussetzungen eines legalen Sdrwan-
gerschaftsabbrudrs (soziale und medizinische Beratung,
Indikationsfeststellung) vorliegen, qualifiziert der abbre-
chende Arzt den Eingriff nidrt als induzierten Abort, son-
dern behandelt ihn z. B. als abortus imminens, der als
Spontanabort (Fehlgeburt) nidtt unter die Meldepflidrt
fälIr.

- Trotz Qualifizierung als legaler induzierter Abort un-
terläßt der abbredrende Arzt eine Meldung

aus mangelnder Einsidrt in die Notwendigkeit der Sta-
tistik für sozialmedizinisdre und gesundheitspolitisdre
Zwedre,
wegen des damit verbundenen Arbeits- und Zeitauf-
wandes,
aus der Befürdrtung heraus, nidrt anonym zu bleiben.

Diese Befüfdrtung sollte jedodr kein Anlaß'mehr sein,
einen unter den Voraussetzungen des § 218a StGB vor$e-
nommenen Sdrwangersc}raftsabbruch nidtt anzuzeigen.
Vor längerer Zeit bereits hat das Statistisdte Bundesamt
auf die Angabe von Namen und Ansdlrift des abbredten-
den Arztes auf dem Zählblatt verzidttet. Hinzu kommt,
daß die strengen Geheimhaltungsbestimmungen des Ge-
setzes über die Statistik für Bundeszwedre grundsätzli.ch
die Herausgabe von Einzelangaben verbieten.

lahr

1970
7971
7972
1973
1974
-7975
1976 7.)
7977
7978
7979

Hj
Hj

Inldld Aulmdr) In3gcsamt

jc 1 000

Lcbend-
und Tot-
geborcnc

Frauen Lcbend-
mdTot-
gcborcnc

Lcbcnd-
und Tot-
gcborenc

75-44
Jahrcn

t5 -44 15-44
Jahrcn Jahren

0,4
0,6
0,8
1,0
t,4
1,5
o,7
1,0
4,1
5,5
6,2

6,0
9,0

13,9
m,3
28,2
31,5
27,1

5,t 706,4 6,6

8,6
9,1
8,9

138,0

43,4
92,7

126,a
141,8

4,4
3,5
2,5

96,8
77,9
56,2

789,4
204,8
198,0
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I Schwangerechaftsabbrüche nach vierteljahren

cegenstand der NachweiBung

schwangerachaftsabbrüche insgesamt . .., ..

je I 000 Lebend- und Totgeborene ..
je I 000 Frauen im Alter von 15 bis
unter 45 Jahren .

Indi kat ionen
allgemein-medizinischen . .. ..
psychiatr ische
eugenische ...
ethische (kr iminologieche) . . .
sonstige schwere Notlage

(soziale Indikation)
unbekannt

Famil ienstand
led ig
verheiratet.
verwitrret .
gesch ieden
unbekannt . ...

Alter von... bis unter... Jahren
10-15

22
5
3
0

33
57

0
6
1

73 548

127.0

5,6

Anzahl

20 898

149 ,4

't ,6

Prozent 1 )

20 975

141.3

1,6

20 888

137.4

1,6

20 027

139, 5

1,5

19 79

82 788

141,8

6,2

3

4
0

9
0
7
1

20,9
3,0
2,9
0,1

35,
56,
0,
5,
1,

4

3
I
8

7

20 6
7
2
2

20 r5
3,7
4,3
0,1

20,8
3,4
3,8
0,1

21

3
3
0

69
1

36,
54,
0,
6,
1.

5

2
9

67 ,0
1,2

1

3
7

3
1,
1,

7 70,
1,

36,
56,
0,
6,
1,

0,
5,r

28,1
21,'

15
8

1

2

67

32

3
7

t
21
44
24

1

0

6

30.
63,
0,
0,
0,
4,
1,

70,
1,

38,
53,
0,
5,
1,

26
67

0
0
0
3
1

9
4

1
1

70,6
1,3

36
55

0
6
1

0
5

7
7

7
0

9

0
I
7
9
4

3
9
7
3
7

2

5
3

4

7.

1

I
0
6

1

0
8
4

5

1

1

3

2
4
6
9
0
0
4
0
6

28,
65,
0,
0,
0,
3,
1,

2
7
3

3

6
5
I

8
0
4
3
5
I
3

6
1

7
0
6

15 - 18 .....
18 - 25 .... .
25 - 30 .....
30 - 35 .....
35 - 40 .....
40 - 45 .....
45 - 55 .... .
unbekannt . ..

0,
5,

27,
21 ,
18,
16,
8,
l.
1,

0,1
4,2

28,5
21 ,9
18 ,4
15,6
8,4
1,2
1,7

0,2
512

30,2
21 ,2
17 ,3
14,5
812
1,0
1,1

0r3
6,5

29 r6
21 ,2
17 ,5
14,9
7,8
0,8
1,3

29,
21 ,
17,
15,
8,
1,
1,

anzahl rage2)

17,6

4,9 5,0

2) ohne anbulante Fälle.

Ort des Eirgriff6
Fachkrankenhaua und sonstiges Kranken-
haus .

Glmäkologische Praxis

Dauer der abgebrochenen Schwangerschaf t
von... biB unter ... Ibchen
unter 5

67

32
I
2

69

30

7 6,8
23,2

0,
6,

67 ,3
32,7

68, I
11 .9

9
1

6 - I .....
1,0

20,0
41,8
29,5

1,9
0,0

1,
22,
43,
24,

1,

1,6
23,3
42,2
24,0

116
0,0
7,2

1,8
24,1
41 ,9
24,1

1,2
0,1
6,9

1,6
23,0
43r0
24 r2

1,4
0,0
6,7

35,4
57 ,1
0,s
0,5
0,9
4,3
1,3

29,4
64,2
0,3
0,4
0,6
3,5
1,6

4
5
3
3
6
7
2

0
2
3
3

0

4

7

9
1

4
5
0

3

4
7
6
5
3
0

5

I - 10 ....
10 - t3 ....
13 - 23 ....
23 u. mehr .
unbekannt ..

Art des Eingriffs
Curettage
vakuumaspiration . ....... .
vaginale Hy6terotomie ....
abdominale Hysterotornie ..
Hysterektcmie
medikanentöser Abbruch
unbekannt

D:rchschnittliche postoperative Aufent-
haltsdauer

26
58

0
0
0
2
1

1978 1. vj. 1979 2. vj. 1979 3. vJ. r979 4. vj. 1979

l) Schh,angerschaftsabbrüche insgesant = lOO.

5,3

-II-

4,9 4,9 4,9

2
6
7
2
3



Bundes-
gebiet

Nieder-
sachsen Br ernen

l.Iord-
rhe in-
west-
falen

Hessen
Rhein-
land-
PfaLz

Baden-
Wür t-
tem-
berg

Bayern Saar-
land

SchIes-
t ig-
HoI-

ste in

Ham-
burg

Gegenstand
der

Nachwe isung

schwang e rschafts-
abbrüche insgesaflt

je I 000 Lebend-
u.r Totgeborene .

je I 000 Frauen irn
Alter von 15 bis
unter 45 Jahren .

Famil ienstand

verheiratet
verwi twet

gesch ieden

unbekannt

Alter von... bis
unter . .. Jahren

10-15
15 - 18

18-25
25-30
30-35
35-40
40. - a5

4s-55
unbekannt

Schwanger schaf tsab -
brüche insgesamt,

FamiI ienstand

Iedig . .. ..

verhe iratet
venditwet .

geschi'eden . ... ..
unbekannt .

Nter von . .. bis
unter . .. Jahren

10 - 15

15-18
1S-25
25-30
30-35
35-40
40-45
45-55
unbekannt

Schwangerscha fts-
abbrüche insgesamE..

2schwangerschafEsabbrüchel979nachLändernrFaniI\e@hwangeren

Berl in
(weBt)

Anzahl

82785 4189 5788 8911 4230 22476 15300 1232 10133 5645 573 4311

r41,8 208,9 363,8 137,8 519,8 140,3 304,0 34,3 107,8 52.4 58,2 250,9

6,2 7,5 17,7 6,0 30,5 6 ,5 13,9 1,6 5,5 2,5 2,5 12,5

0,2 0,3

30

45

596

4 956

1 305

1 417

2 451

40

229

52

2 369

2 915

21

395

,88

2 942

5 189

84

s02

194

8 048

12 557

155

1 390

326

6193
7 992

103

893

119

345

792

7

70

18

3 t96

5 572

86

546

133

1 930

3 2A7

36

277

115

196

332

5

33

7

1 558

2 255

26

335

137

ll
286

412

153

063

945

572

82

81

2

47

165

123

72

73

70

9

12

I
187

142

057

823

712

261

37

8,1

29_3

638

799

996

33

286

116

16'l

4 568

24 224

17 730

14 662

12 504

6 741

858

1 340

12

268

'153

764

70'l

751

421

54

65

13

247

777

285

063

824

409

39

'l 31

14

586

2 518

1 742

1 478

1 420

855

104

194

6

210

445

002

705

564

250

24

24

47

1 203

6 651

4 888

4 009

3 340

1 712

214

412

25

847

4 756

3 450

2 760

2 131

1 059

131

131

3

99

317

221

207

201

129

25

30

20

588

2 858

2 035

I 78r

1 543

993

139

176

ProzenE

100 r00 '100 100 100 100 100 100

9

A

100 100 100 r00

36,6

55, I

0,7

6,0

116

33,8

58, 5

1,0

5,5

1,2

0,4

6,8

1,5

3,0

58,2

0,9

5,6

2,2

42 15

47,2

0r8

5,8

2r7

35, I
55,9

0,7

612

't ,5

40 ,5

52,2

017

5,8

0r8

28,O

64,3

0,6

5,7

1,5

34,5

57 ,9
0rg

5r4

1,3

34,2

58 12

0,5

4,9

2r0

34 r2

57,9

0r9

5,8

112

36, 1

52,3

0r6

7,8

3,2

40

50

0,2

5,5

29,3

21 ,4

17 ,7
't5,1

8,1

1'o

1,6

0,3

6,4

27 ,5
18 ,2

16,7

17 ,9

r0, I

1,3

1,6

0,2

4r3

30,7

22,2

18 ,4

14,2

7 
'1

0,7

2,1

0,2

6,6

28,3

19 ,5

16 r6

15 ,9

9,6

1,2

2,?

0,1

5,0

34.2

23,7

16,7

13,3

5,9

0r6

0,6

0r2

5,4
29,6

21 ,7

17 ,8
14.9

7r6

1,0

1r8

o,2

5,5

31,1

22,5

l8 ,0
13 19

7,O

0r9

0,9

0,2

8,0

25,7

17,9

15,8

15, 3

10 ,5

2,O

2,4

012

5r8

28,2

20 ,1

17 ,6

15,2

9,8

1,4

1r7

5,1

25,5

20,6

18 ,8

16 r7

10, I

1,5

1,4

8,2

28,5

21 ,5

12,6

12,7

12,2

1,6

2,1

0,2

4r3

26,5

24,5

19,1

15 15

5,1

019

1r9

7,O 10,8 5,',1 27 ,1 18,5 1,5 12,2 5,8 O,7 5,2100 5,1

-12-



3 Schrrangerschaftsabbrüche 1979 nach der Begrilndung des Abbruchs sowie nach Ländern und ausqewählten Großstädten

Davon nach der Begrilndung des Abbruchs

I,and

cr-ßsEädt

schleswig-Holstein ..
Hamburg

Niedersachsen

Bremen.

l,brdrhein-Westfalen .

Hessen.
Rheinland-Pfalz .. .. .

Baden-wilrttemberg ..,
Bayern ,

saarland
Berlin (West)

4

5

I
4

22

15

I

10

5

4

189

788

91 1

230

476

300

232

r33

645

573

311

240

695

287

435

326

314

297

091

879

110

586

z 142

3 562

4 928

3 578

'18 58 9

10 885

762

6 933

2 441

381

3 511

58 412

4Z

98

146

61

284

141

I
143

75

3

49

050

29,6

29,3

36 ,9

10,3

10,3

21 .7
24 ,1

20,6

33,3

19.2

1!,6

5r4

3,8

2rg

1,3

2r7

2rO

2,4

5,0

8,0

3,3

2,9

5,4

3,6

3,3

2,2

2r9

4r2

10,7

4,4

6r7

10,5

0r9

3,8

012

0,1

0, r

0,1

0,1

0,1

0,3

0,1

0,4

58,3

51 ,5
55,3

84.6

82.7

71,1

61 ,9

68,4

50,3

66,5

81 ,4

70,6

1,0

1,7

1,6

1,4

1,3

0,9

0,6

1,4

1,3

0,s
1,1

1,3

1

1

3

2

3

2

228

222

249

57

607

305

29

511

450

19

124

2 SO2

228

?o6

293

95

643

540

132

447

379

60

39

3 162

9

5

8

3

27

14

4

I
21

2

l0l

c 1)

nnt

1,7

Bundesgebiet ... 82 785 17 251 2O,8 3,4

0,0

0,r

BerIin (west)

Hamburg

l,l{lnchen . . .

KöIn . .. .. .

Essen .....
Düsseldor f
Frankfurt .

Dortnund ..
Stuttgart
Dui6burg

Bre[en . .. .. ..
Hannover . .. ..
Ntlrnberg . .. ..
WuPp€rtal ....
Bielefeld ...,
Mannheim .....
Bonn ..
I(arlsruhe . .. .

Braunschweig .

Mtlnster . .. .. .

KieI ..
wiesbaden ... .

Augsburg ... ..
Aachen ... ....
Oberhausen ...
Lübeck ..... ..
Hagen .

Kassel .

Saarbr licken.

1,2

2,6

12,7

77 ,8
4r0

51,5

92 ,1

82,6

67,1 0,9

4 311

5 788

2 641

3 221

631

2 634

3 726

I 213

418

197

3 658

2 156

668

269

327

563

1 715

1 911

557

11

586

530

275

9

645

23

990

195

s86

695

465

220

85

279

961

218

ll{
2t

350

57t
118

13

27

72

192

r48

221

t0

192

19

11

2

141

20

204

25

124

222

123

299

23

25

52

19

lt3
3

50

58

128

I

25

12

22

27

15

1

75

9

2

38

2

5

4

2l

41

211

136

48

25

l8

38

52

22

7

bs

51

53

5

10

7

35

22

13

7

14

35

7

26

31

I

3 5l I

3 562

I 859

2 566

495

2 270

2 640

3 88s

192

358

3 107

t 410

351

2t2

260

555

'I 450

1 70r

292

302

488

228

748

157

13 ,6
29,3

17 ,6
5,8

13, 5

t 0,6

25,9

5,2

25,4

6,0

9r8

26,6

17 ,7

4,8

8,3

l0r9

11 ,2

7,7

39,7

90 19

32,8

3,6

4,0

22,2

21 ,9

87 ,0
20,6

12,8

2,9

3r8

4,7

9,3

3,6

0,9

1,1

0,5

25 rz
0,8

1,4

3,2

19,2

0r4

7,6

1,8

1,3

1,4

2,9

9,1

12,8

1,7

0,7

2l

1,0

3,6

5r1

1,5

4,0

0,7

lr0
1,5

419

l rg

2,3

2r4

7,9

1,9

3,1

1,1

2,0

1,2

2,3

49

98

58

89

3

42

32

29

7

5

58

53

I
8

5

7

l5

13

15

8l ,4
61 ,5

70 ,4
79,7

78 ,4

s6,z

70.9

92,2

42,9

90,2

84,9

55, 4

54, 0

90 ,0
79,5

85 rz
s4,5

89,0

52,4

1r1

1r7

2,2

2,8

0,.5

116

0r9

0r7

1,6

1,3

1,6

2,5

1,2

3r0

1,5

1,1

0rg

0,7

2r7

10

434 5 5,9

8,7

0,5

2,1

2 3,1

4,1

75,5

80,5

2) Aus ceheinhaltungsgrilnden zusanmengefaßt.

Ins-
gesamt

AII-
gem. -

nediz.
Indi-

kat ion

PsYchia-
tr ische
Indi-
kat ion

euge-
nische
Indi-

kat ion

ethische
(krimi-
nolog. )
Indi-
kation

sonst.
schwere
tlotlage

unbe-
kannt

aIl-
gem. -
medi z.
Ind i-
kat ior

ische
Indi-
kation

euge-
nische
Indi-

kation

ethische
( kr imi-
nolog. )
Indi-

kation

sonst.
schwere
Iibtlage

AnzahI

1) Jeweilige Regionalangabe = I00.

- 13-
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4 Schwangerschaftsabbrüche 1979 nach tändern , Art de8 riff6, Dauer der
abqebrochenen und Komplikationen

Art des Eingriffs

Dauer der abgebroch
Schwangerschaft

Att des Eingriffs
Cur retage

vakuumaspiration ..
vaginale Hystero-
tomie .

abdominale Hystero-
tomie .

EysEerektmie . ,.. ..
med i kanentöser

Abbr uch

unbekannt

Insgesamt . ..

Dauer der abgebroche=
nen Schwangerschaft
von ... bis unter
. .. 9iochen

unter 1 3

. 13 - 23 ....
23 u. mehr

unbekannt.

Zusannen . ..

Mit Komplikationen.
Ohne Komplikationen.

fnsgesamt . ..

Art des Eingriffs
Cur ret.age

Vakuunaspiration . ..
yaginale Hyst.ero-
tonie .

abdominale Hystero-
tqnie .

Hysterektqnie . .....
rned ikmentöser

Abbr uch

unbekannt

Insgesmt . ..

Dauer der abgebroche-
nen schwangerschaft
von . .. bis unter
. .. wochen

unter 1 3

13 - 23 ..........
23 u. mehr

unbekannt

Zusannen ..

Mit Komplikationen

Ohne Komplikat.ionen

Insgesamt ..

703

4 629

503

3 613

2 816

6 883

lr5
100

1 /t38

4 039

Berl in
(West)

389 2 371

57 1 548

15

5 041

2 905

46

63

157

604

95

I 911

Anzahl

23 332

54 406

1 179

2 365

268 38

3 060

18 732

5 134

9 183

57

77

672

129

15 300

r4 585

137

3

575

15 300

186

15 114

t5 300

698

452

5 5

7

4

Pr ozent

59 48 9 12 27

7 27

53 t1 11

4

2 887

1 150

82 788

28,2

65,7

0,3

0,6

21

15

12, 1

80 ,0

2,9

97 ,1

100

20 585

215

7

I 658

22 476

235

22 241

22 476

18

111

22

99

232

35

196

232

56,7

36,7

90,2

1,8

32

73

5 645

25,5

71 ,6

o,2

0,4

1,5

0,0

6rg

100

2,7

97,1

100

261

484

23

21

32

93

13

23

4 7

505

58

4 189

331

83

5 788

52

46

4 230

144

356

22 476

13 186

35 155

1 232 t0 133

91

17

573

257

102

{ 311

76 016

1 't58

26

5 588

82 788

l 659

81 129

82 788

3 753

44

2

390

4189

116

4 073

4 189

5 250

137

2

399

5 788

16s

5 623

5 788

7 798

210

903

I 911

235

I 675

I 911

4 089

27

1

113

4 230

50

4 180

4 230

9 365

145

6

616

10 133

274

9 859

10 133

5 l7s

83

2

385

5 645

151

5 494

5 645

516

27

1

29

573

13

560

573

3 787

111

2

411

4 3t 1

198

4 113

4 311

28,',|

56, 5

56,6

32,6

11 ,g

85, 4

100

67 ,9

9,9

55r0

35 ,9

87,8

2,6

0,0

9,5

100

4,6

95 ,4
100

13,6

83, 3

33,6

50 ,0

27,8

67 ,9

0,3 0,9 0,1 0,5 0,1 0,3 0,3 o,7 0,1 0.5 0,7 0,3

0,s

0,5

o,4

0,3

o,7

t,8
0,4

0,5

0,6

1r5

0,3

0,5

0,2 0,1 0,7 0,2

1 ,9 0,30,1 0,4

3,s

1,4

100

12, 1

1,4

100

5,7

1,4

100

6,8

l,l
100

1,2

1,1

4,4

0,8

loo

lrl
2,A

t00

1,3

100

15,9

3,0

100

5,0

2,4

100

0,6

1,6

100

I ,8 0,6

91 .8

1,4

0,0

6,7

100

89,6
't,1

0,0

9,3

100

90,7

2,4

0,0

6,9

100

87,5

,,:

10,1

100

2,6

97 .4

100

96.7

0,6

0,0

2,7

100

1,2

98, I
100

91 ,6

1,0

0,0

7,4

100

95,3

0,9

0r0

3,8

100

92,4

1,4

0,1

6,1

100

4,7

0,2

5, r

100

2,3

97 ,7
r00

91 ,7 90 ,1

2,5

97 ,2
100

1,2

98r8

100

Bundes-
gebiet

SchIes-
trig-
Hol-

stein

Ham-
burg

Nieder-
sachsen Br emen

tlord-
rhe in-
West-
falen

Hessen
Rhein-
land-
PfAIZ

Baden-
Wilr t-
tem-
berg

Bayern Saar -
land

2,0

98,0

r00

-t4-

1,0

99 ,0
100

8,0

100

2,9

97 ,1

100

2,7

97.3

100



5 schwangerschaftsabbrtiche 1979 nach der Begründung des Abbruchs,

Ranilienstand unal A1ter der Schwangeren

Davon nach der Begrt ndung des Abbruchs

Fanilienstand

Alter ä-er schrrangeren
von ... bis unter ...

Jahr en

Ledig
10 - 18

r8-25
25-30
30-35
35-40
{0-45
45-55
unbekannt

Zu samme n

verheiratet
10 - 18

18-25
25-30
30-35
35-40
40-45
45-55
unbekannt

293 4 037 91 1

unbe-
kannt

r 1)

{ 570
7 323
5 380
1 662

693
276

35
35tt

500
2 073

847
306
175
72
14

50

116
485
193

67
28
10
I

11

61
407
144

55
22
21

2
I1

3 816
l4 090
4 115
1 204

454
165

18
272

75 15,
28 18,
13 25,
3 26,
_ 40,
5 14,

23
29

6
2
1

1

239
54 10,

12,
83, 5
81 ,3
76,5
72 ,4
65,5
50, I
5I,4
76,8

79 r7

0
0
0

0
0

0

3

3
7

3

2
7
7
I

5
I
6
0
0
6
9
I

2
2
3
4

4

3

2
3

9
0
7
4
3
1

0
1

1,
2,
2,
3,
3,
8,
5,
3,

,,:
2r4
2,4
8r3
{,5

5
2
1

1

1

4

o,;.
0,1

;
2

5
8
5

6
2

0,5
0, r

0r l
0,0
0,0
0,1

0,5

0,1

1,2
1r4
1,4
1r7
119
,,]
1,4

5,;
6r1
3,2
1,0
3,0

1,2
113
1,4
lr3
1,1
1,2
0,7
1,3

1,3

5 1,;
726 67 24 135 417 13,3 3,0 2,4 0,2 4

Zusamtnen ... 5 638 12 018 1 6t3 2 239

r0 34r
s 730

745
832

105
5 989
0 518
1 278

54
137
134
10I

67
6
9

8,9
5r5

4rg

14

1 192
2 313
2 8r8
3 038
2 097

302
224

5
163
328
432
4r4
239

27
35

54

86
4 270
1 253
7 404
5 316
3 012

344
516

3l;
544
486
469
312

65
47

5
13

4
3

3

1

29

13
19

22
25
29
35
40
26

I
7

1

8
0
2
6
2

4,
2
3,
3
4
4

3
4

3

7
1

0
4
6
5
9

4,3
4,5
5,4

5r3
5rl

3,7

o,2

2,6 0,1

;
3
2

0

2

8
I

9
3
3

6
1

6
2
0

,;
,1
,0
,0
,:
,10

81
71

58
55
6l
52
16
62

29 201 508 26,3 3,6

422 5 20,8

1;
58
93

119

96
15
12

24 ,1
14, 3
15,4
23,8
26,3
22,7

55,5
81r0
75,6
70, 8

51r 5
68,2
92r1

70, I

0,1 64,0 l, I

0r 8

112

Verwi twet.
10 - 18.
18-25.
25-30.
30-35
35-40
40-45.
45-55.
unbekannt

1

29
84

123
168
156
22
13

4
506
353
348
129
478

41
97

4;
167
185
190
100

9
14

23
36
20

6
4

5

7

23

14
50
48
40
14

2
3

;
12
19
t0
41

:

523
402
461
394
50 1

343
336
301

;
3
4

l3

l
22

10

30
21

32
22

6
6

127

10

15
7
7
3

6

48

;
6
5

1

1

0

;
2
I

5,;
3,6
1,9
2,4
3,8
4r5
7r7

3,9

?,;
3,7
316
3,5
2,9
4,9
3, 1

3,s

4,
3,
3,
4,
4,
5,
6,
4,

I
4
4
8
6
9
7
5

@schieden
10 - t8 .....
18 - 25.....
25 - 30 ... ..
30 - 35 .....
35 - 40 .....
40 - 45 ... ..
45 - 55 .....
unbekannt ...

4
428
088
081
8s3
333

24
73

8,9
12 ,3
13,7
16, 8
20,9
22,0
14,4

14,3

Zusamnen

Zusammen

596 124

;
1

1

;
17
13
14
I

1

50

100, 0
84 ,6
80,4
80,2
75 r6
69,7
58, 5
75 r3

78 ,4

77 ,6
63 ,'l
54 12
62,9
53, 8
55, 4
53r 3

43,2

59, 0

83, 4
78,6
71,5
67,8
62.7
54r3
47 ,7
66.5

70,6

;
3
0
2
7

0

,l 956 710 171 4 3884

Unbekannt
10-18..
r8 - 25 ..
25 - 30 ..
30 - 35 ..
35 - 40 ..
40 - 45 ..
15 - 55 ..
unbekannt

49
377
295
251
173
101

15
44

2
13
l0
12

I
6
1

2

2;
18
I
7
3

18 ,4
25,2
31 ,2
26,3
33,5
32 r7
40 ,0
29,5

28,5

9
95
92
66
58
33

5
13 3I

38
238
160
158

93
56
I

19

770

944
045
654
940
835
653
409
892

';
,1
,8
,0
,:
,63

1 305 372 60 4,1 3,7

2r3

0,1

6,8

4r6Zu Eamrne n

In6gesant
.10 - l8
18-25
25-30
30 - 35 .....

123
677
58,1

555
494
275

32
52

6l
743
733
572
534
374

75
70

55
321
248
185
136
8l

6
18

11,1
14,0
19,5
23 ,1
28,0
34,8
39 12
22,5

2,6
2,8
3,3
3,9
4r0
1,

3,7
3,9

3,4

4 729
224
730
652
504
741
858
340

7
4
z
6

3
I
1

9
3
5
7
2

35-40
40-45
45-55
unbekannt

InEgesamt

1) Jeweiliger Fanilienstand bzw. Altersgruppe ins-
gesamt = 100.

785 17 261 2 802 3 162 10r 58 t12 1 050 2O.8

Ins-
geaalllt

aL1-
gen. -

mediz.
Indi-

kation

Psychia-
tr i6che
Indi-
kation

eu9e-
nische
Indi-

kation

ethi sche
(kr imi-
nolog. )
Indi-
kation

sonst.
schwe re
l,lotlage

unbe-
kannt

all- DSVChla- euqe-geT:- i.is"t" risän"medlz. _lndr- rnol-rndl -. kation kationkat lon

eth i sche
(kr imi-
nolog. )
Indi-

kation

sonst.
schwere
l,lotIage

AnzahI

-15-

3r8

r00,0

2
2
1

2
4

4
6

1,
3,
t,
3,
4,
5,
8,
5,



979 nach dem After der Schwangeren sorrie

enen schwanoer schaften und deren Beendigunq

Davon Schwangere irn A].ter von ... bis unter ,.. JahrenVoran9e9an9ene
schwanger schaften

davon beendet durch

Keine Schwangerschaft

'l SchwangerschafE ....
Abbr uch
Fehlgeburt .....
lbEgeburt . .....
I€bendgeburt ...

2 Schwangerschaften .

2 Lebendgeburten...
1 I€bendgeburt, 1 Abbruch ...
1 Lebendgeburt, I Fehlgeburt.
1 Lebendgeburt, 1 Totgeburt .
2 Abbrüche
1 Abbruch, 1 Fehlgeburt .....
I Abbruch, 1 Totgeburt .....-.
2 Fehlgeburten . ... .
1 Fehlgeburt, I Totgeburt ...
2 Totgeburten

3 Schwangerschaften .

3 Lebendgeburten ...
2 Lebendgeburten . ..
1 l€bendgeburt. ., .. .
Keine L€bendgeburten

4 Schrrarlgerschaften

4 Lebendgeburten . ...
3 Lebendgeburten ....
21 1 I€bendgeburten.
Keine Lebendgeburten.

5 Schwangerschaften

5 Lebendgeburten
4 Lebendgeburten
3,,% 2, 1 I€bendgeburten

ine I€bendgeburten .

6 Schwangerschaften

6 Lebendgeburten
5 Lebendgeburten
4, 3, 2, 1 Lebendgeburten
Keine Lebendgeburten ....

7 Schwangerschaften .

7 Lebendgeburten ...
6 Lebendgeburten ...
5, 4t 3, 2, 1 t€bendgeburEen ..
Keine Lebendgeburten

8 und mehr Schwangerschaften . ....
8 und mehr I€bendgeburten . ....
7 Lebendgeburten ...
6, 5, 4, 3, 2, 1 Iäbendgeburten
Keine Lebendgeburten

6 Schwangerschaftsabbrüche t

anq

unbe-
kannt

2 200
888

79
10 940

249
47

2
498

813
216

14

2 644

157 9 982 11 179 5 722 2 227 1 258

4

:

1

796 3687 4068 2664 r808
655
234

22
3 157

264
153

15

2 232

121
120
l9

1 548

39
80
I

5l
30

I
172

31 592

14 107

16 375

9 851

s99

746 80 254

70 398

623

5
8
2

65

66
30
15

10
2

3

442
029
270
118
286

69
7

130
'13

11

126 1 972 4 219 4 304 3 614 1 674 188 278

13
1

1

448
223
189

19
65
14

1

9
2
I

3 378
351
305

26
90
30

34
1

4

3 50 1

234
321

41
55
12

3
31

4

2

3 137
123
253

18

35
7
I

33
3

4

422
48

151
12
20

2
2

'15

:

227
l5
21

2
7

1

4
1

955

55
48

'l

153
5

15

3

1

1

:

19

ll
,:

28

13

7

:

52

6 015
3 162

551
123

2

7
4
1

14 695 2144 2554 2592 1482
320
277

80
l8

194
755
157

38

542
'855

127
l9

672
782
1'12

26

1 030
383

5l
18

172

124
41

1

131

51
13

3

954 1s04 1507

198

133 895 380 230

386
315
215

7

27 147

2 494'l 686
'I 157

43

3

5

63
79
84

A

684
473
335

12

199
292
153

11

81
34
17

1

40
27
21

1

738
465
297

7

987
722
915

14

62

7
18

,1

118
91

165
3

276
203
257

1

307
210
258

5

218
157
158

3

32
27
'18

2

28
13
,]

2 635

1 380

381 737 790 535 79 52

365 432 326 46 36

447
299
626

I

2

4
9
2

l 36
24
87

91
83

188
3

147
95

187
3

133
78

115

18

4

14

671

4
I

,:

50

12

34
4

6

'|

2

:

6

1

1

4

45 167 226 185 14

5
2

187
135

347
2

53
42

'120

1

45
26
95

1

794

275
97

411
11

29
13
97

1

89
32

'154

2

33
12
17

140 277 238

100
37
97

4

161 10 928 17 864 17 730 't4 662 12 504 6 741

fns-
gesamt

10-15 15-20 20-25 25-30 30-3 s 35-4 0 40-4 5 45- 55

Insgesant 82 7AA

- t6-

8s8 1

21

11

2

:

340

1



/@o schrrange r schaf tsabbr üch e
mit

vor an9egan9enen
I€bendgebur Een

7 Schwangerschaftsabbrtiche 1979 nach Alter der schwangeren

und vorangegangenen Lebendgeburten

Davon im AJ-ter von ... bis unter ... Jahren

35 476 6

unbe-
kannt

€/
10

4f
-/4
l5'

,/9,ot
/"f
e ,i.
47 ,"1.,

0

1 l€be

2 Lebendgebur

3 Lebendgebur

4 Lebendgebur

5 Lebendgeburten . ..... ..
6 Lebendgeburten . ,......
7 Lebendgeburten . .......
8 und mehr Lebendgeburten

i rt rctl-f O/y'ses
rc on t 0/e/ ,a

e art4y_ 6 ?? ,
3653 644) 3

152a - f l

692-1
284

275

12 339

3 176

1 818

427

82

15

4

2

1

17 864

6 A44

4 052

4 440

1 546

528

'158

46

4

12

17 730

2 803

3 025

4 895

2 286

1 0 t6

412

137

58

29

14 662

1 645

2 123

4 326

2 385

1 114

493

231

95

89

12 504

799

911

2 016

1 517

735

350

220

93

100

6 741

88

90

216

177

1t8

53

28

24

31

825 33

497

230

303

170

63

38

21

7

11

340

I
3

4

4

7r
PJ

2

Alter der
schwangeren
von... bis
unter . ..

Jahren

fnsgesamt .. 82 788 ',161 10 928

8 schrrangerEchaftsabbrüche 1979 nach zahL der von der schwangeren versorgten Kinder unter
18 Jahren bder pftegebedtlrftigen älEeren Kinder sowie nach den Alter der Schwangeren

Und zwar

Mütter mit . .. nicht bei ihnen
Iebenden ledigen Kindern

4 u,
mehr

AnzahI

10 - 15 ....
15 - 20 ....
20 - 25 ....
25 - 30....
30 - 35....
35 - 40 ....
40 - 45 ....
45 - 5s ....
Unbekannt. . .

161

l0 928

17 864

17 730

14 662

12 504

6 741

858

1 340

82 788

2

539

5 599

11 074

12 006

10 974

5 933

747

877

47 851

1,2

5,8

31,3

62,5

8l r9

87 ,8

88 ,0

87,1

65 ,4

2

508

5 450

10 795

11 772

10 776

5 815

721

846

46 785

526

3 185

4 072

3 114

2 209

1 011

113

241

14 471

2

76

1 764

4 417

4 888

4 350

2 043

223

304

18 057

2

403

1 627

2 250

2 335

1 451

166

168

I 402

32

189

406

426

388

332

81

51

905

29

'I t5

220

16V

't47

152

35

24

889

2

58

122

157

125

98

28

15

605

12

44

58

65

42

12

I

24157 ,8

4

98

579

520

882

310

219

133

845

1

4

20

14

51

40

6

4

't7 0Insgesant. .

'10 - t5 ....
15 - 20 ....
20 - 25 ....
25 - 30 ....
30 - 35 ....
35 - 40 ....
40 - 45 ....
45 - 55 ....
Unbekannt. . .

fnsgesarnt. . .

0,2

13,2

21 ,6
21 ,1

17 ,7
15, 1

8,1

1,0

1,6

0,0

1,3

11 .7
23,1

25 ,1

22,9

12,4

1,5

1,8

Prozent

100 100

0,0

1,3

I1,5
23 .1

25,2

23,0

12.4

1,5

1,8

3,6

22,0

25,1

21 ,5
15,3

7,O

0,8

1,7

0,0

o,4

9,8

24 ,4

27 ,1

24,1

1',t,3

1,2

1,7

100

0,0

4,8

19,4

26,8

27 ,8

17 ,3

2,0

2,0

0,1

1,7

11,5

26,O

32,2

22,4

3,7

2,3

100

1,7

9,9

21 ,3

22,4

20,4

17 ,4

4,3

2,7

3,3

12,9

24,7

18, I
15,S

17 ,1

3,9

2,7

0,3

9,6
20,2

26,O

20,7

16,2

4,6

2,5

5r0

18,3

24 ,1

27 ,0

't7 t4

5,0

3,3

100

o,6

2,4

11,8

25,9

30, 0

23,5

3,5

2,4

100 100 100

K 1/
fns-

gesant unter
15

15-20 20-25 25-30 30-35 35-40 40-45 45-50 50 u.
äIter

TT.J 1

schwang er scha fts-
abbrüche

Mütter mit ... bei ihnen lebenden
ledigen KindernIn6-

gesamt.

darunter bei
Etauen nit
lebenden

Iedigen Kindern zu-
6atnme n

1 2 3
4 u.
mehr

zu-
sammen

1 2 3

AnzahI t

-17-

100 100 100 100

5

5



9 Schwanger schaftsabbrüche 1979 nach Dauer der Schwangerschaft , FarniliensEand

und Begrilndung des Abbruchs

Davon nach einer Schwangerschaft von ... bis unter ... [dochen

kannt

Anzahl

Famil ienstand

Begründung des

Iedig

verhe iratet

Verwi twet

Gesch ieden

Unbekannt . ...... .. . 
..

InEgesanE

A1 Igeme in-med iz inische
rnd ikat ion

Pslahiatr ische Indika

Eugeni6che Indikation ..

Ethische ( kr iminolog. )

hdikation

Sonstige scht ere l'lotlage

Unbekannt

Insgesarnt ..

I€dig .....

verheiratet

verwitwet.

@sch ieden

Unbekannt .

Insgesatnt

A1tgemein-medizinische
Ind ikation

Ps]rchiatr ische Indikat

Eugenische fndikation

Ethische ( kr iminolog. )
hdikation

Sonstige schwere Notlage

488

755

7

74

25

349

6 878

l0 651

137

1 098

268

19 032

12 837

19 783

268

2 128

549

35 565

7 830

10 542

'123

1 288

287

20 070

30 293

45 638

595

4 956

1 305

82 788

36 ,6

55,1

0,7

6,0

1,6

'100

420

638

12

65

23

158

405

152

277

2,3

5,4

8,8

1 834

3 251

48

302

153

5 588

6

18

I

1

26

17 261

2 802

3 162

20,8

3,4

3,8

4 262

695

748

249

47

46

985

21

349

7 533

r 059

r 189

39

25 395

349

35 555

1 135

222

253

1l

3 769

198

5 588

101

58 412

1 050

s2 785

0,1

70,6

1,3

100

3 671

623

533

23

13 839

243

19 032

21 ,3

22,2

20,0

26

l4 111

228

20 070

24,7

24 rg

23,7

2

31 1

1'l

1 r58

6

4

16

26

Prozent

r00

100

'100

100

100

22,7

23,3

23,0

22,2

20,5

23,0

42,4

43 ,3

45,0

42,9

42,',|

43,0

25 ra

23 .1

20,6

26,0

22 r0

24,2

1,4

't,4

2,0

113

1,8

1,4

0,0

0,0

0,2

0,0

7 r1

8,1

6,1

11.7

6,7

1,6

1,7

1,2

1,5

1,9

116

1,4

1,7

1,5

1,7

6

r00

100

100

100

100

100

r00

43,6

37 ,8

37,6

38,5

43,5

33,2

43,0

0,0

0,1

0,5

0,0

6,6

7,9

8,0

2,0

1,6

Insgesamt
unter 6 6-8 8-10 10 - 13 13 - 23 u. mehr

AnzahI t

Unb€kannt .

Insgesamt

- l8-

22,8

23,7

23,1

23,0

25,7

24,2

21 ,7

24,2

2,0

0,5

1,0

1,4 0,0

10,9

6r5

18,9

6,7



Komplikationen 1)

Alt de6 Eingriffs

Cervlxr iß
Uterusperforation ..
Blutverlust (nehr als 500

Blutübertragungen . ..
Nachblutungen

A].Igeme ininfekt ionen

Fieber über 38o c '
salpingitis
Parrmetritis
thrombose-Elnbolie . ..
Narkosezr.rischenf all .

lbd . ..
Zusammen ..

Curettage

Vakuumaspiration . ..
vaginale Hysterototnie . ... ..
Abdominale Hysterotomie . ...
Hysterektomi e

l,ledikmentöser Abbruch . .. .

Unbekannt

InEgesamt

Cervixr iß
Uterusperforation ..
Blutverlust (mehr als 500 ml)

Blutäbertragungen ..
Nachblutungen . .. ...
A1lgemeininf ekt ionen

Fieber über 38o c .,
Salpingitis . ..
Paranetritis
Ihronbose-Enbolie . ..
Narkosezwischenfall.
Ilod . ..

ZusatuEn . .

23

17

6

2

9'l

13

55

31

34

2

4

259

25

49

28

11

201

28

176

87

55

17

5

682

25

58

86

26

175

24

153

63

32

11

6

659

305

011

1

2

2

11

17

349

5 176

13 338

46

36

49

195

191

19 032

9 692

24 222

105

75

204

80 1

466

35 565

6 150

l2 138

75

71

169

1 188

269

20 070

271

292

15

48

28

441

53

158

1 728

3 405

26

28

31

231

'l 39

5 588

1O SchwangerBchaftsabbrilche 1979 nach schwangerschaftsalauer in wochen,

Komplikationen undl Art des Eingriffs

Davon nach einer schwangerschaft von ... bis unter ... I6chen

AnzahI

m
kannt

95

142

168

55

s45

76

4s5

211

139

36

15

1 938

21 332

54 406

268

261

484

2 887

1 150

s2 788

2 10

7

34

13

15

4

23

7

3

2

118

l0

10

12

3

57

5

27

20

6

4

'154

2

5

2

9

3

9

1

32 4

1

1

19

5

26

95

142

168

55

545

76

455

211

139

36

16

8r0

5,9

2,1

0,7

31,5

4,5

22,8

10,7

11,8

0,7

1,4

3r7

7,2

4,1

1,6

29,5

4,'l

25,8

12,8

8,1

2,5

0,7

3,8

8,8

13, 1

319

26,6

3,6

23,2

9,6

4,9

1,7

0,9

8,5

5,9

28,8

1 l,0
12,7

3r4

19, 5

5,9

2,5

117

6,s

6,5

7,8

1,9

37,0

3,2

17,5

13,0

3,9

2,6

1 938 100

Prozent

100

6,3

3,1

1 5,6

6,3

28 r1

9,4

28,1

50 ,0

25,0

25,0

3,1

100 100 100 100 100

Curettage

väkuunaspiration . ... ..
vaginal,e Hysterotonie .

Abdoninale llysterotonie
Hysterektomi e

Medikanentöser Abbruch

Unbekannt

fnsgesmt

23 332

54 406

268

261

484

2 887

1 150

82 788

22,6

74,9

0,1

0,1

0,1

0,8

1,3

100

27,2

70 ,1

0,2

0,2

0,3

1,0

1,0
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Davon nach dem Ort des Eingriffs
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