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Nr 448

Av fru Ewerl6f m. fl., om en oversyn av abortlagstiftningen.

Det ir ett historiskt faktum att da ett folk hojt sig till en viss kulturnivi,
har problemet om barnbegransning upptratt. Om preventiva atgiarder varit
otillrackliga, har aborter férekommit hos alla folk, oavsett om de varit ritts-
ligt tillitna eller inte.

I Sverige har riattstillampningen varierat under tidernas lopp. P& 1700-
talet var fosterfordrivning, om fostret undfatt liv, belagd med doédsstraff.
Under 1800-talet mildrades denna lagstiftning. Trots att abort vid medi-
cinska indikationer ej varit medgiven i lagen, har inda abortingrepp fore-
lagits alltsedan slutet av 1800-talet vid allvarliga kroppsliga sjukdomar, da
kvinnans liv och hilsa hotats av fortsatt graviditet och tva likare varit eniga
om ingreppet.

1921 érs abortlag nimnde inga undantag fran straffbar fosterférdrivning,
men det underférstods att sadan atgird skulle vara straffri da den befanns
nodvandig for att ridda kvinnans liv eller for att undanrdja en allvarlig fara
for hennes halsa.

S& kom 1938 ars abortlag, enligt vilken en blandad medicinsk-social in-
dikation godkindes, som frimst avsig utslipade modrar. Diar kommer sa-
ledes dven sociala synpunkter in i bilden. Darjamte tillats legal abort pa
grund av humanitiara och eugeniska indikationer.

Slutligen inférdes 1946 en social-medicinsk indikation, enligt vilken de
medicinska kraven trubbas av och storre utrymme ges at de sociala. Av-
sikien med inforandet av denna indikation var att minska antalet illegala
aborter. Man hoppades att fi dem som annars skulle gatt till kvacksalvare
att vanda sig till legala instanser, dir deras forhallanden kunde rittas till
s& att de bleve i stind att bira fram sitt barn. Ett berattigat ingrepp skulle
darigenom ocksd kunna goras med minsta mojliga risk. Men hur onskvirt
det an ar att minska antalet illegala aborter, var dock lagstiftarnas avsikt
att minska det totala antalet aborter.

Aren fran och med 1945 till och med 1951 visar en stark stegring av an-
talet legala aborter, direfter sjunker det. De illegala aborterna undandrar
sig daremot all statistik — det ar bara de fall som efter ingreppet kommer
till sjukhus som kommer till var kinnedom.

Den diskussion som blossar kring abortfragan, den olust som rader pa
likarhdll, den otillfredsstilldhet som manga kinner i sammanhang med
denna friga ger vid handen att man maste gi den nirmare in pa livet an
som skett i 1950 ars abortutredning.
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Det ir var bestamda uppfattning, att en genomsyn av abortfragan i dess
helhet, en genomsyn som gar djupare dn den senaste utredningens, ar av
noéden. I den hemstillan till Kungl. Maj:t om en éversyn snarast mojligt av
nu tillimpade abortindikationer, som frambérs vid érets riksdag av repre-
sentanter for samtliga demokratiska partier, kan vi siledes instimma.

Dessutom vill vi ta upp ett par praktiska fragor, som enligt vir mening
ir vasentliga i abortforebyggande syfte. Vi vill framhalla nédviandigheten av
mojligheterna att erhilla kvalificerad preventivmedelsradgivning.

Betriffande provningsférfarandet gir abortutredningens forslag ut pa att
decentralisera detta vid ansékan om legal abort till nimnder inom sjuk-
vardsomradena. Naimnderna bor enligt utredningen besta av tva likare, en
psykiater och en gynekolog, samt av en tredje ledamot, som bor fungera
som ordférande. For att bli funktionsdugliga behdver emellertid nimnderna
radgivningsbyrier vid sin sida. Ett genomférande av utredningens forslag
maste siledes ske i takt med utbyggnad av radgivningsbyrier. Departe-
mentschefen tar sikte pa detta och férordar, att en decentralisering skall
ske, men forst nir mojligheter for en sidan skapats for hela riket. Detta
ir sjalva forutsiattningen for att man skall fa ett enheiligt provningssystem.
Annars far man tva olika system for en relativt lang tid framét.

Det dr var varma forhoppning att en snabb utbyggnad av radgivnings-
byriaerna kommer till stand. Men enligt vir mening finns det vigande prin-
cipiella skil som dven pd ling sikt talar mot en decentralisering av prov-
ningsforfarandet. Kan man, dven om man ser lingt framat i tiden, inom
samtliga sjukvardsomriden erhalla psykiatrisk och gynekologisk sakkun-
skap till de lokala provningsnimnderna? Och hur gar det med anonymite-
ten och diskretionssynpunkterna vid en decentralisering? En del sjukvards-
omriden ar visserligen stora, men en del dr smai, och dar rakar dessa mo-
ment i farozonen. Vi delar abortutredningens uppfattning, att allt som ar
ignat att skapa trygghet for de gravida kvinnorna ar abortforebyggande.
Men i tryggheten ingir inte bara alla de ekonomisk-sociala dtgarderna utan
iven diskretionsmomentet.

Med stod av vad ovan anforts vill vi foresla,

att riksdagen matte i skrivelse till Kungl. Maj:t hemstiilla
1) att en éversyn av nu tillimpade abortindikationer sna-
rast mojligt verkstalles,
2) att provningsforfarandet vid ansokan om legal abort yi-
terligare tages under overvigande.

Stockholm den 26 januari 1955
Elsa Ewerlof Ingrid Andrén Brita Elmén

Karin Weltersirom Gerda Hojer



