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Nr 14

Utldtande i anledning av vickta motioner om en snar éversyn av
nu gillande abortindikationer.

Forsta lagutskottet har till behandling forehaft tva inom riksdagen vickta,
till lagutskott hiinvisade motioner, nr 5 i forsta kammaren av herr Ollén
m. fl. och nr 8 i andra kammaren av herr Gustafsson i Boras m. fl.

I motionerna, vilka iro likalydande, hemstilles, »att riksdagen méatte hos
Kungl. Maj:t hemstilla, att en 6versyn gores, snarast mdojligt, av nu gél-
lande abortindikationer».

Betriffande de skil, som motiondrerna anfért till stéd for sin hemstil-
lan, far utskottet hiinvisa till motionerna.

Gillande ratt

Forutsittningarna for legal abort angivas i 1 § lagen den 17 juni 1938 om
avbrytande av havandeskap (abortlagen), sadant detta lagrum lyder enligt
lag den 17 maj 1946, som tritt i kraft den 1 juli samma ar. Havandeskap
m4 salunda enligt 1 § 1) avbrytas nér pa grund av sjukdom, kroppsfel eller
svaghet hos kvinnan barnets tillkomst skulle medféra allvarlig fara for
hennes liv eller hilsa (medicinsk och blandat social-medicinsk indikation).
Vidare tillates enligt 1 § 2) abortframkallning nir med hiénsyn till kvin-
nans levnadsférhallanden och omstindigheterna i 6vrigt kan antagas, att
hennes kroppsliga eller sjilsliga krafter skulle allvarligt nedséttas genom
barnets tillkomst och varden om barnet (social-medicinsk indikation). Slut-
ligen upptagas i 1 § 3) och 4) sasom giltiga grunder fér abortingrepp, att
kvinnan hivdats genom valdtikt eller blivit havande till f61jd av vissa andra
brottsliga girningar (humanitir indikation) samt att med skil kan an-
tagas, att kvinnan eller det viintade barnets fader genom arvsanlag kommer
att pa avkomlingar &6verféra sinnessjukdom eller sinnessléhet eller ock
sviarartad sjukdom cller svart lyte av annat slag (eugenisk indikation). In-
dikationen under 1 § 2) infordes genom den 1946 gjorda lagindringen,
medan 6vriga indikationer forefunnos enligt den ursprungliga lydelsen.

1 Bihang till riksdagens protokoll 1957. 9 saml. 1 avd. Nr 14.
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Avbrytande av havandeskap pa annan grund iin sjukdom eller kroppsfel
hos kvinnan ma ej foretagas efter havandeskapets tjugonde vecka, dock att
medicinalstyrelsen, nir synnerliga skil éro dartill, 4ger medgiva ingreppets
utférande jimvil dérefter intill utgingen av tjugofjirde veckan. I 3 § stad-
gas, att utan kvinnans begiran havandeskapet ma avbrytas allenast dir
kvinnan pa grund av rubbad sjdlsverksamhet saknar féormaga att limna
giltigt samtycke till atgirden.

Betriffande provningsforfarandet stadgas i 4 § férsta stycket, att ha-
vandeskap ej ma avbrytas med mindre den likare, som utfér ingreppet,
samt annan lidkare i den tjdnstestillning Kungl. Maj:t foreskriver, i skrift-
ligt utldtande, pa grunder som i utlatandet angivas, férklarat forutsittning-
arna for atgirden vara foér handen, eller ock medicinalstyrelsen limnat till-
slind dartill. I andra stycket av samma paragraf stadgas, att avbrytande
av havandeskap pa den i 1 § 4) angivna grunden samt i de fall da kvinnan
vé grund av rubbad sjilsverksamhet saknar forméaga att ldmna giltigt sam-
tycke till atgirden ma ske endast efter préovning av medicinalstyrelsen. I
medicinalstyrelsen handliggas abortirendena i styrelsens socialpsykia-
triska nimnd, vars beslut gilla sisom styrelsens.

I 5 § abortlagen foreskrives, att innan provning i abortirende sker vissa
nirstiende eller dirmed jamstillda bora beredas tillfille till yttrande samt
att i ovrigt, diar fraga dr om kvinna som kan limna giltigt samtycke till
avbrytande av havandeskapet, yttrande ej ma inhiamtas utan kvinnans
medgivande.

Enligt 6 § skall avbrytande av havandeskapet utféras a lasarett, darmed
jdmforlig allmin anstalt eller sjukstuga av dir anstilld likare. Utan hin-
der hirav ma medicinalstyrelsen, dir styrelsen sa provar erforderligt, med-
giva viss likare att utféra sidan atgird 4 anstalt som nyss ir sagt eller
4 annan anstalt,

Kan, da fraga 4r om avbrytande av havandeskap pa grund av sjukdom
eller kroppsfel hos kvinnan, prévning i den ordning 4 § angiver eller ut-
forande av ingreppet 4 anstalt som i 6 § siigs icke utan vada dga rum med
hinsyn till dréjsmal eller annan olidgenhet som dirigenom skulle uppsta,
mé enligt 7 § (den s. k. nédfallsparagrafen) havandeskapet av legitimerad
ldkare avbrytas utan iakttagande av nimnda stadganden.

I anslutning till abortlagen meddelas i kungérelse den 9 september 1938
tillimpningsforeskrifter till ifrdgavarande lag. I kungérelsen stadgas bl. a.
i 6 §, att lakare, sedan han avbrutit havandeskap, inom en manad skall
insdnda berittelse dirom till medicinalstyrelsen. Har atgirden foretagits
utan att dirtill inhamtats tillstand av medicinalstyrelsen, skola tillika in-
s#ndas samtliga handlingar i drendet.

Straffbestimmelser for illegal abort finnas i 14 kap. 26-—28 b §§ straff-
lagen. Att avbrytande av havandeskap under de i abortlagen angivna for-
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utsiittningarna #r straffritt framgar av 14 kap. 28 b § strafflagen och 10 §
abortlagen.

Nordisk riitt i dvrigt

Forutsidttningarna foér avbrytande av havandeskap anges i Danmark i
lov av den 23 juni 1956 om foranstaltninger i anledning av svangerskah.
Enligt denna far abort foretagas, snir svangerskabets afbrydelse er ned-
vendig for at afvarge alvorlig fare for kvindens liv eller helbred. Ved be-
dommelsen af denne fare skal der pa grundlag af en vurdering af samt-
lige omstendigheder, herunder de forhold, hvorunder kvinden méi leve,
tages hensyn ikke alene til fysisk eller psykisk sygdom, men ogsa til til-
stedevaerende eller truende fysiske eller psykiske svakkelsestilstande.» En
in mera socialt betonad indikation férekommer dven i det att abort medges,
»nar i ganske serlige tilfxlde alvorlige fysiske og psykiske defekter eller
andre lsegeligt begrundede forhold medferer, at kvinden skennes uegnet
til at tage vare pa sit barn». Dessutom beviljas abort pa eugeniska och
humanitira indikationer.

I Finland giller pa forevarande omrade lagen den 17 februari 1950 om
avbrytande av havandeskap. Denna lag medger abort, »nir pi grund av
sjukdom, kroppslyte eller svaghet hos kvinnan havandeskapets fullféljande
eller barnets framfodande skulle medféra allvarlig fara for hennes hilsa
i kroppsligt eller sjalsligt avseende; och skall vid beddmandet av denna
fara jimvil synnerligen svara levnadsvillkor for kvinnan och ovriga foér-
hallanden, vilka inverka pa hennes hilsa, beaktass. Aven eugeniska och
humanitara indikationer férekomma.

Enligt den pa Island gillande lagen den 28 januari 1935 om vigledning
fér kvinnor att forebygga havandeskap och om avbrytande av havande-
skap medges abort, nir kvinnans hilsa uppenbarligen utsittes for stor
fara, om havandeskapet fullféljes och barnet framfdédes. Vid bedémande
av faran kan hinsyn bl. a. tagas till om kvinnan tidigare f6tt manga barn
med kort mellanrum och det senaste barnet nyligen samt om mycket
daliga forhallanden rader i kvinnans hem pa grund av minga ofdrsérjda
barn, fattigdom eller allvarlig sjukdom i heminet.

I Norge saknas lagstiftning om under vilka forhallanden legal abort far
meddelas. Den traditionella uppfattningen har varit, att abort finge med-
ges blott pA medicinska indikationer. Denna uppfattning har emellertid
efter hand uppmjukats. D4 lagreglering saknas torde rada viss ojamnhet
i praxis mellan olika sjukhus vid foretagande av aborter beroende pa olika
uppfattning om vad lagen tillater. IEnligt av straffelovradet i juni 1956 av-
givet utkast til lov om avbrytelsc av svangerskap skall abort fa dga rum
snar det er nedvendig for 4 avverge en alvorlig fare for kvinnens liv eller
helse» liksom #dven »nar alvorlig og langvarig sykdom hos ektefelle eller
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barn, eller alkoholisme, kriminalitet, boligned eller andre seerlig mislige
forhold gjer tilkomsten av et barn til en ulykke. Ved vurderingen herav
skal det tas hensyn til om kvinnen er legemlig eller sjelelig svak.» Aven
eugeniska och humanitira indikationer dro upptagna i lagférslaget.
Det md nimnas, att det pa initiativ fran Norges kirkelige Landslag ut-
arbetats ett fullstindigt alternativ till Straffelovradets férslag och att detta
alternativ lagts fram for Stortinget. I detta forslag avvisas alla sociala in-
dikationer men medges abort pi eugeniska och humanitira indikationer.

Historik

Abortindikationerna

Fore tillkomsten av abortlagen var framkallande av abort utan undantag
belagt med straff. Pa grund av allmiinstraffrittsliga regler om s. k. néd-
fall ansags dock, att girningen var straffri, om atgirden var nédvindig fér
att ridda kvinnans liv eller for att undanréja en allvarlig fara fér hennes
hillsa {(medicinsk indikation). Genom abortlagen i dess ursprungliga lydelse
medgavs abortframkallning p4d medicinska och blandat social-medicinska
indikationer (»utslipade médrar» och liknande fall). Beskrivningen av
dessa indikationer &terfinnes oférindrad i 1 § 1) abortlagen. Dirjimte
medgavs abortframkallning pd4 humanitir indikation och eugenisk indika-
tion. Beskrivningen av nimnda indikationer Gverensstimde i allt visentligt
med den giillande lagens. Avbrytande av havandeskap pa annan grund in
sjukdom eller kroppsfel hos kvinnan fick ej foretagas efter havandeskapets
tjugonde vecka. Beslutet om abortframkallning ankom pi medicinalstyrel-
sen, da friga var om ingrepp pa grund av eugenisk indikation eller kvinnan
p4 grund av rubbad sjidlsverksamhet saknade formaga att limna giltigt
samtycke. Eljest skulle provningen verkstillas av den ldkare som utforde
ingreppet samt annan lidkare i den tjidnstestillning Kungl. Maj:t féreskrev.
Betriiffande bestimmelserna i 5—7 §§ om inhimtande av yttranden, om
ingreppets utforande och om ndodfall, vilka bestimmelser #ro oférindrade,
hinvisas till framstillningen av gillande ratt.

Vid 71941 drs riksdag gjordes vissa smirre dndringar i abortlagen med
anledning av den da antagna steriliseringslagen.

Vid samma riksdag vicktes motioner, i férsta kammaren nr 162 och i
andra kammaren nr 212, i vilka med hénvisning till krisliget foreslogs, att
dven sociala indikationer till abort i viss utstrickning skulle godtas. Forsta
lagutskottet avstyrkte motionerna med framhallande av att lagen 4nnu en-
dast tillimpats i tva ar, varfér ndgon utvidgning av lagens indikationer till
abort ej borde forekomma. For utskottet utgjorde krisen intet skail till lag-
dndring men vil anledning »att igna uppmirksamhet 4t den sociala om-
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virdnaden och vart lands befolkningsfraga i dess helhet». Utskottets ut-
latande godkéandes av riksdagen.

Paféljande ar vidtogos i samband med den nya lagstiftningen om straff
for forsék till brott vissa redaktionella jimkningar i abortlagen samt i
straffbestimmelserna for fosterférdrivning, varvid straffbestimmelsen for
forsok upptogs sisom 28 a §.

Abortproblemet berérdes dven i interpellationer vid riksdagarna ar 1942
och 1943.

I den till 1946 drs riksdag avgivna propositionen nr 156 foreslogs utvidg-
ning av abortindikationerna genom inférande av den numera i 1 § abort-
lagen inférda social-medicinska indikationen.

Betriffande den tid, inom vilken ingreppet skulle ske vid abortframkall-
ning pa annan grund an sjukdom eller kroppsfel hos kvinnan, féreslogs
den #dndringen, att medicinalstyrelsen, nidr synnerliga skdl vore dartill,
skulle 4ga medgiva ingreppets utférande intill utgangen av havandeskapets
tjugofjirde vecka. Bestimmelserna om prévningsforfarandet foéreslogos
andrade pa det sitt, att medicinalstyrelsen skulle 4ga meddela tillstand till
abortframkallning dven i de fall da prévningen tidigare varit férbehallen
tva lakare.

I det till lagradet remitterade forslag, som legat till grund for lagéind-
ringarna, anférde chefen for justitiedepartementet rorande tillimpningen
av den blandat social-medicinska indikationen och angiende fragan om
inférande av en utvidgad social-medicinsk indikation:

Liksom utredningen (befolkningsutredningen) har jag kommit till den
uppfattningen, att lagen blivit tillAmpad endast i ett mindre antal av de
fall, som asyftats med namnda indikation. Detta ar ignat att ingiva be-
tankligheter ur flera synpunkter. Det dr troligt, att atskilliga kvinnor blivit
forsatta i stora svarigheter och att manga av dem rakat i hianderna pa
okunniga abortérer med stora risker for liv och hiilsa. Att sd ringa hinsyn
tagits till den social-medicinska indikationen kan litt medféra en minskad
beniigenhet hos det aborts6kande klientelet att 6ver huvud taget viinda
sig till lakare. De abortsokande kvinnorna méste kinna, att de vid saddana
hinvindelser fér provning i1 den lagstadgade ordningen verkligen mota for-
staelse for konfliktliget.

Om en iindrad praxis skall komma till stind, synes emellertid ej till-
fyllest att vidtaga allenast en dndring i fraga om proévningsforfarandet. I
likhet med vad som uttalats i ett par yttranden anser jag, att lagens be-
skrivning av den social-medicinska indikationen &r alltfér knapphiindig fér
att kunna tjana till verklig ledning. Ett fértydligande torde vara synner-
ligen onskvirt och dirvid torde dven bora overviigas att nigot vidga nimnda
indikation utéver vad som nidrmast varit avsett vid tillkomsten av lagen.

Enligt giillande lydelse av 1 § 1) i lagen ma havandeskap avbrytas, nir
barnets tillkomst skulle pd grund av sjukdom, kroppsfel eller svaghet hos
kvinnan medfora allvarlig fara for hennes liv eller hilsa, Darvid avses en-
ligt uttalanden 1 forarbetena med uttrycken »sjukdoms» och »kroppsfel» fall
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av medicinsk och med uttrycket »svaghet» fall av blandat social-medicinsk
indikation. Att fragan om férhandenvaron av en svaghet hos kvinnan av
beskaffenhet att medféra i lagrummet angiven fara rimligtvis icke kan be-
domas utan hénsyn till de sociala foérhallanden, varunder hon lever, synes
mig visserligen uppenbart. Det kan dock icke fornekas att sammanféran-
det av den medicinska och den blandat social-medicinska indikationen un-
der en bestimning samt avsaknaden av varje narmare beskrivning av sist-
nimnda indikation kan féranleda atskilliga likare att férbise det sociala
momentet i denna och att darfér avsla en vil motiverad ansékan om abort
pa dylik indikation. Jag vill sirskilt framhélla, att orden »barnets till-
komst» nérmast leda tanken pa att sjilva fodseln foérutsiattes vara orsaken
till den allvarliga fara for kvinnans liv eller hilsa varom lagrummet talar,
medan avsikten varit att 4ven den framtida varden om barnet skulle kom-
ma i betraktande. Aven uttrycket »allvarlig fara fér hennes liv eller hilsa»
synes mig dgnat att leda till alltfér stranga krav pa en mycket akut fara
for kvinnan. Att en mera langsam nedslitning av kvinnans krafter skulle
inbegripas ar icke litt att utliisa.

Det synes mig pékallat att, utéver den indikation som upptagits under
1 § 1), inféra en sirskild social-medicinsk indikation. Detta tilliigg synes
mig icke bora foranleda att ordet »svaghet> uteslutes ur det nuvarande
stadgandet under 1). De fall av social-medicinsk indikation, som nirmast
motsvara den nuvarande lydelsen av denna punkt, torde ofta sti de rent
medicinska indikationerna si nira, att det fAr anses vara en foérdel att
sammanhilla dem under ett gemensamt stadgande. Nuvarande lydelsen
av ifragavarande punkt ansluter ocksa till lydelsen av motsvarande indika-
tion i steriliseringslagen. Det ar ddrfor oldmpligt att i samband med info-
rande av en tilliggsbestdmmelse inkrikta pa tillimpningsomradet for den
nuvarande forsta punkten i 1 § lagen om avbrytande av havandeskap.

Den sirskilda bestidmmelse, som jag ansett behdvlig, bér séka karak-
tirisera sddana fall av social-medicinsk indikation, dir tvekan nu kan rada
om de ga in under lagen men mdjlighet till abort synes bora finnas. Sisom
jag forut antytt, anser jag, att man hirvid kan gi nagot utdver vad som
nirmast varit avsett vid lagens tillkomst. De medicinska krav, som enligt
den nuvarande bestimmelsen uppstiillas, bora alltsid nagot avtrubbas, sam-
tidigt som det sociala momentet understrykes starkare. I det férra hin-
seendet har det synts mig lampligt att i den nya bestimmelsen undvika
ett uttryck, som kan anses innebéra krav pid nigon akut fara fér kvinnan,
och i stéllet anvinda nagon bestimning, som direkt fér tanken pa en mera
lAngsam nedslitning av hennes krafter. Vidare har jag ansett behovligt ut-
mairka, att man icke skall taga hinsyn enbart till vad barnets fédsel inne-
bar for kvinnan utan, minst lika mycket, dven till de omsorger och den
arbetsbérda, som barnet f6r framtiden kan antagas valla henne. Vad ater
angir de sociala skiil, som skola motivera att avbrytande av havandeskapet
mé ske, trots att i och for sig tillrickliga medicinska skil ej foreligga, har
jag ansett dem béra utmirkas genom angivande att atgirden skall framsta
som motiverad nir hinsyn tages jamvél till kvinnans levnadsomstindig-
heter. Genom inférande av en sadan sirskild indikation som nu angivits
vinner man sjilvfallet samtidigt, att tillatligheten av havandeskapets av-
brytande i de nagot mera medicinskl betonade fall, som nirmast avsetts
med uttrycket »svaghet» i férsta punkten, blir fullt tydlig.
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Jag har icke ansett det tillradligt att i detta sammanhang upptaga nigon
rent social indikation fér avbrytande av havandeskap. Det synes ej limp-
ligt att 6verviiga en sadan atgird innan nagon tids erfarenhet vunnits av
de social-ekonomiska vilfirdsatgirder, som pa forslag av befolkningsutred-
ningen redan genomforts eller som komma att genomféras inom den néar-
maste tiden. Jag vill nu endast framhalla, att det dr férenat med sirskilt
stora svarigheter att finna nagon avgrinsning av de fall, dd avbrytande av
havandeskap skulle kunna anses motiverat av rent sociala skal.

Propositionen behandlades av forsta lagutskottet tillsammans med tva i
anledning av densamma vickta motioner. I avgivet utlatande (nr 30) till-
styrkte utskottet de framlagda lagférslagen med vissa #dndringar och ytt-
rade angdende den foreslagna utvidgade social-medicinska indikationen.

Under forarbetena till férevarande proposition har fran olika hall uttalats,
att avbrytande av havandeskap enligt den nu gillande blandat social-medi-
cinska indikationen icke féorekommit i den utstrickning som férutsattes vid
bestimmelsens tillkomst. Den erfarenhet, som vunnits vid tillimpningen av
1938 ars lag, synes ocksa, sdsom lagradet framhallit, ha adagalagt behov av
ett fortydligande av lagtexten och nagon utvidgning av den blandat social-
medicinska indikationens tillimpningsomrade. Foér att fylla detta behov
foreslas 1 propositionen upptagande i 1 § abortlagen av en sirskild social-
medicinsk indikation, enligt vilken abortframkallning medgives, nir med
hinsyn till kvinnans levnadsférhallanden och omstéindigheterna i 6vrigt kan
antagas, att hennes kroppsliga eller sjilsliga krafter skulle allvarligt ned-
sittas genom barnets tillkomst och virden om barnet. Nagon indring i ut-
formningen av det nuvarande stadgandet under 1) om ritt till abortfram-
kallning pa blandat social-medicinsk indikation ifragasittes icke.

Den nya social-medicinska indikationen innebir att de medicinska kraven
nagot avtrubbas, medan det sociala momentet understrykes starkare. Det ir
uppenbarligen férenat med stora svarigheter att angiva dessa olikartade
forutsitiningar i lagtext pa ett siddant sitt att tillimpningsomradet icke blir
for sniavt och mdgjlighet till missbruk samtidigt férebygges. I de motioner
som viickts i drendet gives uttryck for farhagan, att den féreslagna bestim-
melsen i realiteten kommer att innebéra medgivande av abort pa sociala
indikationer, ehuru sa icke varit avsikten. I anledning héirav vill utskottet
understryka, att bestimmelsen enligt sin ordalydelse icke medger abort pa
rent sociala skiil; dven medicinska synpunkter skola anliggas vid bedéman-
det. Diarvid forutsiittes emellertid icke att sjukdom, kroppsfel eller svaghet
forefinnes hos kvinnan vid tiden for ingreppet. I detta hinseende innebir
den féreslagna indikationen en utvidgning i férhallande till den medicinska
och blandat social-medicinska indikationen enligt gillande ridtt. En annan
utvidgning i tillimpningsomradet ligger diari att hinsyn far tagas ej alle-
nast till den kraftnedsittning, som skulle félja av barnets tillkomst, utan
dven till de pafrestningar som kunna uppkomma genom virden om barnet.
En sirskild svarighet erbjuda de icke ovanliga fall did kvinnan rakar i
elt av graviditeten betingat mera évergiende psykiskt depressionstillstand.
Den foreslagna utvidgade indikationen avser icke sidana fall utan tager,
sdsom departementschefen framhaller, niirmast sikte pA en mera langsam
nedslitning av kvinnans krafter. Bestimmelsen dsyftar icke heller att moj-
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liggéra aboriframkallning i sAdana fall d4 kvinnan skulle utsittas for -
eller anse sig utsatt féor — »social vanira».

Utskottet har vid sin granskning av det foreslagna stadgandet icke funnit
anledning till erinran mot detsamma och ansluter sig dven till de riktlinjer
for tillaimpningen, varat departementschefen givit uttryck. Utskottet forut-
siatter darvid att medicinalstyrelsen — som enligt 4 § i forslaget erhdller be-
fogenhet att préva abortansékan pa samtliga indikationer i fraga om sivil
rittskapabla som rittsinkapabla kvinnor — kommer att tillimpa den nya
indikationen i 6verenstimmelse med de overviganden, som ligga till grund
for det nya stadgandet. Det tillkommer sjélvfallet ocksa styrelsen att med
uppmirksamhet folja likarnas tillampning av den utvidgade indikationen
och att 6vervaka att abortframkallning icke foretages pa andra &n i lagen
angivna skal.

Den nya indikationen torde komma att medfora att ett antal aborter som
nu verkstillas vid sidan av lagen framdeles komma att utféras av legitime-
rade likare under iakttagande av laga foreskrifter. Dérigenom vinner man
att riskerna fér kvinnans liv och hilsa bliva visentligt mindre. Men man
vinner framfor allt att samhillet genom sina organ — sjukhus- och tjinste-
likare, kuratorer, medicinalstyrelsen — kommer i kontakt med en storre
del av det abortsékande klientelet &n for nirvarande. Av sirskilt viirde
lorde denna méjlighet till kontakt foérvintas bliva, sedan den av 1945 ars
riksdag beslutade kuratorsinstitutionen kommit till stdnd och ytterligare
ulbyggts. Det synes icke uteslutet, att de samhiilleliga organen i viss ut-
sirdckning skulle kunna formé de abortsokande kvinnorna att avstid fran
ahort. Erfarenheterna frin den sociala kuratorsmottagningen foér abort-
klientel i Stockholm giva vid handen att atskilliga kvinnor verkligen kunna
formas att avstd fran den tilltinkta atgidrden. Likaren eller kuratorn bor
kunna upplysa den aborts6kande kvinnan om att manga kvinnor, som un-
derkastat sig abort, sedan angrat sig och beklagat att de icke burit fram
det viantade barnet. Det b6r ocksd framhallas fér abortklientelet att dven
en legal abort idr forenad med vissa risker for kvinnans liv och hilsa. Upp-
lysning bér sjilvfallet 1dmnas om de sociala och ekonomiska hjilpmojlig-
heter som sta till buds.

Utlatandet godkindes av riksdagen.

I en vid 1948 drs riksdag vickt motion (11:372) hemstillde herr Johnsson
i Stockholm om sadan dndring av abortlagen, att omradet for legal abort-
framkallning bleve fastare och snavare fixerat.

Motionen behandlades av férsta lagutskottet, som i avgivet utlitande (nr
19) understrok, att det vore av vikt att samhaillet for att komma till ratta
med de kriminella aborterna finge kontakt med de abortsokande. Genom
att abort tillites pa icke alltfor sniivt begransade indikationer vunnes att
abortsdkande i storre utstrickning éin eljest komme att vinda sig till sam-
hallets organ for att dryfta sina forhillanden. En annan férdel darmed
vore, att Atskilliga aborter, som eljest skulle utforts illegalt, komme att
utforas av lakare, varigenom de med ingreppet férbundna riskerna i gor-
ligaste man minskades. Avgransningen av omridet for de legala aborterna
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hade gjorts for att mojliggora forverkligandet av sidana syften. Med hinsyn
hértill och med uttalande av uppfattningen, att abortsékande efter den 1
juli 1946 i starkt stegrad omfatining syntes ha viint sig till samhéllets organ,
som formatt en betydande del av klientelet att avstid fran abort, fann sig
utskottet bora avstyrka motionen.

Utskottets utlitande godkindes av riksdagen.

Vid 1953 drs riksdag vicktes motion i andra kammaren av herr Gustafs-
son i Boras m. fl. (II: 115), vari hemstilldes att riksdagen matte hos Kungl.
Maj:t hemstilla om en utredning om att abortlagens tillimpningsomrade
bleve fastare fixerat enligt vad i motionen skisserats samt att likaren-opera-
toren finge tillfdlle att pa ett tidigare stadium 4n vad da skedde deltaga i
arendets behandling. Motioniirerna patalade, att abortlagen ej syntes ge till-
riackligt preciserad ledning om vilka slag av tillstand som kunde inrymmas
inom begreppet social-medicinsk indikation och att denna tanjbarhet i de-
finitionen syntes ha lett till viss osiikerhet vid lagens tillimpning. Motiona-
rerna funno det darfor énskvirl, att lagens tillimpningsomrade bleve fas-
tare fixerat.

I utlitande 6ver motionerna (nr 17) erinrade férsta lagutskottet om att
ar 1950 tillkallats sirskilda sakkunniga (1950 ars abortutredning) for att
samla material till ledning for ett stiillningstagande till hur den framtida
abortférebyggande verksamheten skulle ordnas och for att verkstidlla en
oversyn av abortprofylaktiska atgarder. Utskottet anférde bl. a. foljande:

Fér att kunna bedéma huruvida nagot behov foreligger av att dndra den
nuvarande avgrinsningen av omradet for de legala aborterna, kraves i forsta
hand en nirmare kinnedom om verkningarna av 1946 ars dndring av indi-
kationerna i abortlagen och resultatet av de atgirder, som hittills foretagits
i abortforebyggande syfte. Syftet med den utvidgning av omrédet for de le-
gala aborterna, som inférdes genom 1946 irs lagindring, var att i1 storre ut-
strickning in tidigare soka ni kontakt med det abortsokande klientelet.
Hirigenom hoppades man bl. a. att kunna nedbringa antalet kriminella abor-
ter. Huruvida dessa forhoppningar infriats kan icke avgoras utan narmare
undersokning.

Sasom framgir av den foregiende redogorelsen har 1950 ars abortutred-
ning fatt i uppdrag att bearbeta foreliggande rapporter om verkstillda legala
aborter med avseende pa fordelningen av dessa mellan de olika indikatio-
nerna i abortlagen och analysera resultatet hirav. Utredningen skall vidare
gora ett forsok till férnyad uppskattning av antalet illegala aborter och
direfter undersoka, om nigot samband kan sparas mellan antalet legala och
illegala aborter i olika delar av landet. P4 grundval av denna socialstalis-
tiska undersokning skall utredningen granska den hittillsvarande abortfore-
byggande verksamheten, vilken dtminstone delvis bedrivits siasom forsoks-
verksamhet, och framligga de forslag, till vilka granskningen foranleder.
Utredningen skall vara oférhindrad att framligga forslag till andra an nu
till buds stiende atgirder, som kunna vara dgnade att férebygga alt abort
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tillgripes, men skall diremot icke ta upp frAgan om indring av nu géllande
lagstiftning betriffande avbrytande av havandeskap.

Med hinsyn till arten och omfattningen av det at abortutredningen 1im-
nade uppdraget synes det utskottet uppenbart att nigon sarskild utredning
for revision av de olika indikationerna i abortlagen icke nu bér komma till
stind. Forst sedan resultatet av abortutredningens arbete framlagts torde
némligen tillrdckliga foérutsiattningar finnas for att bedéma, huruvida en
sidan revision kan vara erforderlig eller lamplig.

P4 hemstillan av utskottet féranledde motionerna ej nigon riksdagens
atgard.

Frigan om abortlagens tillimpningsomrade upptogs anyo i motioner vid
1955 drs riksdag. I tva likalydande motioner, nr 169 i férsta kammaren av
herr Nilsson, Bror, m. fl. och nr 449 i andra kammaren av herr Hoppe m. fI.
begirdes, att en Oversyn av tillimpade abortindikationer snarast mojligt
skulle ske. Aven i en av fru Ewerlof m. fl. i andra kammaren vickt motion
(nr 448) hemstilldes om en éversyn av tillimpade abortindikationer. Dar-
jamte begirdes i denna motion, att provningsférfarandet vid ansékan om
legal abort ytterligare skulle tagas under overvigande.

I 6ver motionerna avgivet utlatande (nr 20) hemstillde forsta lagutskot-
tet, vars yttrande dikterades av en majoritet inom utskottet, att motionerna
ej matte foranleda nigon riksdagens atgird. Reservanter inom utskottet on-
skade diremot, att en Gversyn av abortindikationerna komme till stand.
Inom utskottet ridde enighet om att abort borde kunna erhallas pa medi-
cinska, humanitira och eugeniska indikationer liksom iven pd en medi-
cinsk-social indikation av det slag som upptas il § 1) abortlagen. De skiljak-
tiga meningarna inom utskottet hanfoérde sig till tveksamhet angdende limp-
ligheten av den 1 § 2) upptagna social-medicinska indikationen, enligt vil-
ken abort kan beviljas pa grund av forutsedd svaghet.

Till stod for sin stindpunkt framhéll majoriteten inom utskottet, att man
genom att uppréitthalla icke alltfér sniva abortindikationer velat na det abort-
sokande klientelet fér att diarigenom bl. a. nedbringa antalet kriminella
aborter och att det vore av vikt att icke detta syfte motverkades genom att
mdjligheterna till abort alltfér mycket inskrianktes. Om myndigheterna finge
kontakt med de abortsckande vunnes —framhéll utskottet vidare — att en
sddan kunde komma i itnjutande av den rddgivande och stédjande verk-
samhet som sambhillet stillde till férfogande samt hirigenom bli évertygad
om att hennes situation kunde l6sas pa andra sitt in genom abort. Utskot-
tet betraktade de i sddant hiinseende vunna erfarenheterna som gynnsamima.
Vidare understrék utskottet starkt betydelsen av att samhillet stillde till-
rackliga hjalpmojligheter till forfogande for den abortforebyggande verk-
samheten och framhéll dven att betydande abortprofylaktisk verkan borde
kunna uppnis genom allminna befolkningspolitiska reformer till social och
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ekonomisk trygghet for familjer med barn och ensamstiende médrar. Ut-
skottet anforde vidare:

Genom hjilpatgarder av hir antytt slag bor det enligt utskottets me-
ning vara majligt att i manga situationer, dar nu abort kommer till stand,
f6r framtiden undvika denna nddldsning. Utskottet delar silunda den av
abortutredningen uttalade uppfattningen, att det 4r maojligt att minska den
totala abortfrekvensen hogst visentligt, enir bland orsaksfaktorerna finnas
méanga, som #ro vil tillgingliga for social profylax och terapi. Sdsom abort-
utredningen vidare anfort kommer emellertid arbetet att ta avsevérd tid
och kriiva uthallighet och energiska insatser av dess foretriadare.

Om atgirder av har antytt slag komma till stind, torde man kunna for-
viinta, att abortfrigan efter hand kommer i ett gynnsammare lige in i
dag. Hirtill kommer ocksa, att den legala abortfrekvensen befinner sig pa
nedatgaende. Antalet legala aborter har silunda minskat fran 6 328 ar 1951
till 4915 ar 1953 och 5 117 ar 1954. Denna gynnsamma utveckling fran de
senaste aren synes utgora ytterligare anledning till att man icke i nuva-
rande lige omprdvar samhillets instillning till de legala aborterna.

Motionerna féranledde ej nigon riksdagens atgird.

1950 ars abortutredning

Ar 1950 tillkallades sakkunniga for att samla material till ledning for
ett stillningstagande till hur den framtida abortférebyggande verksamheten
skulle ordnas och for att verkstilla en 6versyn av de abortprofylaktiska at-
giarderna. De sakkunniga, som antogo benimningen 7950 drs abortutredning
avgivo ar 1953 betinkande i abortfragan (SOU 1953: 29). I betinkandet
redogéres i de inledande avsnitten for de diskussioner, som forts kring abort-
fragan, och for riskerna vid abortingrepp. Utredningen genomfor direfter
en pa socialstatistiskt material grundad analys av abortklientelet och abort-
frekvensen och framligger en bearbetning av det statistiska materialet med
avseende & indikationerna vid legal abort. I de senare avsnitten av betin-
kandet diskuterar utredningen sociala och ekonomiska hjalpatgirder at
abortklientelet, abortirendenas handliggning samt sexualupplysning och
fodelsekontroll.

Fér en utforligare framstillning i dessa delar tillater sig utskottet att han-
visa till betankandet.

Utredningen, som limnar statistiska uppgifter angiende den legala abort-
frekvensen, soker dirjimle uppskatia den illegala frekvensen av aborter
och har genom sin sekreterare latit verkstilla en siirskild berikning av an-
talet illegala aborter. Denna uppskaltning grundar sig pa berikningar av
hur stor del av de illegala abortfallen, som virdas pa sjukhus, den s. k.
hospitaliseringsfrekvensen. Utredningen kommer fram till att det ar 1949
skulle ha foretagits omkring 10 000 illegala aborter. Detta antal ar visent-
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ligt ligre 4n en enligt samma metod erhallen siffra fran ar 1930. Enligt
utredningens berdkningar skulle antalet illegala aborter under ifrigavaran-
de 20-arsperiod ha sjunkit med hilften, kanske mer. Utredningen under-
stryker emellertid osikerheten hos de erhillna siffrorna och anser sig icke
vaga ett mera bestimt pastidende an att 6verviagande sannolikhet dock talar
for alt en viss nedgang av antalet kriminella aborter skett under den be-
rorda tidsperioden. Hur stor minskningen kan vara synes utredningen
ovisst.

Utredningen har dven s6kl uppskatta den stigande legala abortfrekvensens
inverkan pd den illegala. For aren 1947—1949, under vilken tid antalet le-
gala aborter 6kade med omkring 2 000, finner utredningen dirvid enligt sin
antagna berikningsmetod, att antalet illegala aborter minskat med samma
siffra. Totalantalet provocerade aborter skulle darfér bli i stort selt ofér-
andrat. Relativt selt skulle de erhallna siffrorna innebira, att antalet kri-
minella aborter under ifragavarande tre ar minskat frian 7,8 procent till
6,8 procent av hela antalet graviditeter.

Med stod av de gjorda statistiska iakttagelserna anser sig utredningen
kunna pavisa en vixelverkan mellan den legala och illegala abortfrekvensen
si till vida, att en stegring av den legala abortfrekvensen medfér en sink-
ning av den illegala och — enligt utredningens uppfattning — vice versa.

Utredningen lamnar vidare en utférlig redogorelse for hur abortklientelet
i olika hiinseenden ir sammansatt. Utredningens sammanfatining av sina
slutsatser harom aterges i forsta lagutskottets utlitande nr 20 ar 1955 sid.
11 f., till vilket utskottet far hianvisa.

Betraffande tillimpningen av de olika abortindikationerna finner utred-
ningen, att den medicinskt sociala indikationen, svaghet, kommit att tillam-
pas i en allt mer stigande del av totalantalet. Utredningen analyserar orsa-
kerna hartill pa i huvudsak foljande sitt:

Utan tvivel kan man i denna utveckling spara ett allt storre hinsyns-
tagande till den yttre faktorn i abortsituationen. Det bér papekas, att under
abortlagens forsta ar beviljades ett mycket ringa antal aborter, dir man kan
anta att hansyn tagits till kvinnans yttre situation (under &ren 1939—43
sammanlagt 55 fall). I propositionen nr 1946: 156 framholls ocksa sisom
ett av motiven till de dndringar i abortlagen som féreslogs, att avsevart stor-
re hinsyn borde tas héirtill. Samma motiv har dven anférts for inférandet
av den socialpsykiatriska ndmnden i medicinalstyrelsen fr.o. m. den 1 juli
1947. Utredningens stickprovsundersokning pa 1950 ars material visar tyd-
ligt, att yttre milj6betingelser spelar en stérre roll f6r sddana kvinnor, som
far abort beviljad pa grund av svaghet 4n fér dem som far bifall pi andra
indikationer. Salunda var t.ex. genomsnittsantalet barn till de kvinnor,
som fatt svaghetsabort, 3,0 mot 2,3 fér dem som fitt bifall pa férutsedd
svaghet, 1,8 for dem som fatt bifall pd grund av sjukdom och 2,1 f6r dem
som fétt legal abort efter tvalikarutlitande. Utvecklingen kan troligen dven
delvis tillskrivas det forhdllandet, att vissa drag i den sociala utvecklingen
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under de senaste aren Astadkommit ett starkare yttre tryck pa de kvinnor
det har galler och framtvingat ett stigande antal sidana legala aborter, dar
de sociala omstindigheterna spelar en visentlig roll. S& kan man exempelvis
peka pa det 6kade barnantalet i minga familjer, den okade forekomsten
av forvarsvarbele bland de gifta kvinnorna och svarigheten att — ens till-
falligt — f4 hjalp med den stora arbetsbordan i hemmen. Vidare kan er-
inras om bostadsproblemet. En kritisk bostadssitualion kan ha 6desdiger
inverkan pd kvinnornas hilsa och krafter.

Utredningen understryker emellertid, att de sociala skilen aldrig &ro av-
goérande utan att prévningen miste grunda sig pid hur de yttre omstindig-
heterna paverka just den kvinna, vars fall 4r under bedomande med hinsyn
till hennes individuella konstitution, kraftresurser och psykosomatiska re-
aklioner. Utredningen framhdller vidare, att kvinnor, som beviljas abort pa
den medicinskt sociala indikationen, i ganska avsevird utstrickning aro
behaftade med nagon kroppslig sjukdom, vilket tyder pa att grinserna mel-
lan de olika indikationerna iro flytande och att de i sjilva verket gripa
in i varandra. Betridffande den medicinska och den medicinskt sociala in-
dikationen bor enligt utredningen dven observeras, att det icke ar sjuk-
domen eller svagheten i och for sig som blir avgérande utan det forhal-
landet, huruvida denna sjukdom eller svaghet dr av den art, att barnets
tillkomst skulle komma att medféra allvarlig fara for kvinnans hilsa. Harav
foljer att det for arendenas bedémande blir av storsta vikt att klarliagga,
huruvida det &r mdjligt att vidtaga sddana atgirder som kunna forebygga
abort trots foreliggande sjukdom eller svaghet.

D4 den ar 1946 inforda socialmedicinska indikationen, férutsedd svag-
het, enligt utredningens mening blivit livligast diskuterad, har utredningen
funnit skil att sarskilt granska utvecklingen i friga om tillimpningen av
denna indikation, varvid utredningen anfér féljande:

De bada ledaméter av utredningen, som tidigare tjanstgjort i socialpsykia-
triska nimnden, har med utgingspunkt frin sina promemorior kunnat
konstatera, att det ar sillsynt — ehuru det forekommer — att en ansokan
om abort inges utan att nfgra i lagens mening godtagbara skil dberopas i
ansokningen. Vanligast ir, att i de ansékningar, som avslis, anges vissa
skil, som emellertid inte i lagens mening éar tillrdackliga for bifall. Nagon
ging kan vil de skil, som salunda anfors, vara av medicinsk natur, men
i overvigande antalet fall giller det skil av socialmedicinsk karaklir. Vis-
serligen har abortansékningar bifallits pa indikationen férutsedd svaghet i
storre utstrickning under 1952 in under 1949, men eftersom avslagen pi
ingivna ansékningar samtidigt okat till mer fin det dubbla, har indika-
tionen forutsedd svaghet inte tillimpats si generost, som stundom gjorts
gillande i diskussionen, diar frigan tillmétts en betydelse, som pa intet silt
motsvarar den relativt ringa omfallning, i vilken den lillimpats. DA anlalet
svaghetsaborler procentuellt sett ar prakliskt taget oférandrat inom mate-
rialen frin 1949 och 1952, tyder ékningen av antalet aborler, beviljade pa
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indikationen férutsedd svaghet, enligt de bida nimndledamoéternas erfaren-
het, snarast pa att ett visst antal aborter av en typ, som 1949 beviljades pa
indikationen svaghet, under 1952 i stallet beviljades under rubrik férutsedd
svaghet. Detta skulle snarast innebara en skarpning i tillimpningen av svag-
hetsaborten — man har sialunda fordrat ett kraftigare uttalat svaghetstill-
stand for bifall pa medicinskt social indikation. Det relativi ringa antal
legala aborter, som beviljats somatiskt och psykiskt friska kvinnor pa in-
dikationen forutsedd svaghet, tyder d4ven pd att det i friga om denna in-
dikation i flertalet fall foreligger ett visst sjukdoms- eller svaghetstillstind
och att man anser sig kunna rikna med en allvarlig forsimring hérav i
handelse av ett avslag. Att si ar fallet torde sammanhinga med att det
maste vara ett relativt litet antal somatiskt och psykiskt friska kvinnor, be-
traffande vilka man pa ett klart och fran medicinsk synpunkt héllbart satt
kan »forutse» en allvarlig nedsittning av deras kroppsliga eller sjilsliga
krafter, om graviditeten skulle fullféljas.

Utredningen vill framhalla, att det har férda resonemanget om den social-
medicinska indikationen dr baserat pA den erfarenhet de bada ledamoéter
av utredningen erhallit, vilka tidigare tjanstgjort som ordférande, respektive
ledamot i socialpsykiatriska nidmnden, samt pa de faktiska uppgifter, de
kunnat limna frin denna sin tjinstgoring. Utredningen anser, att de syn-
punkter, som dessa ledamoter kunnat redovisa, ar av sidan karaktar, att de
bor framlaggas i detta sammanhang.

Utredningen vill dven erinra om att under socialmedicinsk indikation
hénfoérts aven fall, dar abort ansetts nédviandig och sjilvklar men dar ingen
av de i lagen angivna indikationerna varit klart tillamplig. Som exempel
kan nimnas unga kvinnor med svirarbetade beteenderubbningar utan klart
péavisbara hereditira orsaker, hos vilka man dock har anledning férmoda,
att en viss eftermognad skall intrdda. Aven de fall, diar abort beviljats kvin-
na, som genomgatt rubeola, har hanforts till socialmedicinsk indikation. Den
okade férekomsten av dylika fall har givetvis medfért en 6kning i tillamp-
ningen av den socialmedicinska indikationen.

I fraga om utredningens framstillning over abortindikationerna mé aven
framhdllas, att utredningen finner lampligt, att en ytterligare, rent social
abortindikation inféres for fall, di kvinnan pa grund av asocialt levnadssitt
ar uppenbart olamplig att ha viardnaden om barn men nigon irftlig orsak
hartill icke kan pavisas.

Av abortutredningens forslag ma vidare nimnas, att utredningen féreslar
att provningsférfarandet decentraliseras till lokala instanser, sa att i varje
sjukvirdsomride inriittas en nimnd fér prévning av ansokningar om legal
abort. Enligt forslaget skola dessa nimnder besti av tva likare, den ene
gynekolog och den andre psykiater, samt en tredje ledamot med social er-
farenhet. Utredningen understryker vérdet av riddgivande verksamhet for
abortsokande kvinnor och féreslar, att staten skall 1Amna ekonomiskt stdd
hiartill, s4 att sadan verksamhet s smaningom kommer till stind inom
samtliga landslingsomriden och stider utom landsting. Vad betriffar orga-
niseringen av den rddgivande verksamheten framhéller utredningen som
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onskvirt, att den blir samordnad med den allminna familjeradgivningen i
den man sidan kommer till stind.

Abortutredningens betinkande har varit foremal for en omfattande re-
missbehandling. Bl. a. har dirvid uppmirksammats den av utredningens sek-
reterare, Ture Aldén, gjorda undersokningen av antalet illegala aborter.
Dessa berdkningar ha utsatts for stark kritik. En del av de remissmyndig-
heter, som yttrat sig pi denna punkt, anse, att det av Aldén aberopade
materialet icke ir representativt och att bearbetningen ir behiftad med sta-
tistiska felaktigheter i besvirande omfattning. Det torde ricka att hiir citera
vad Sveriges likarférbund och medicinalstyrelsen anfort.

Sveriges likarforbund framhaller, att allvarliga anmérkningar riktats mot
Aldéns undersokning. I den medicinska fackpressen och annorstides ha
silunda utredningar framlagts, som visat, att Aldéns berikningar av hospi-
taliseringsprocenten &ro felaktiga och att féljaktligen alla berikningar, som
bygga pid dessa siffror, aro ytterst osikra och darfér ej kunna tillata de
slutsatser utredningen dragit. Forbundet fortsitter:

Silunda har docenten Axel Ingelman-Sundberg fér Stockholmsdistriktets
vidkommande ansett sig kunna visa en Okning av de illegala aborternas
antal dren 1948 och 1949 (trots den samtidiga starka dkningen av de legala
aborterna under denna tid). I ett arbete fran Lunds universitets statistiska
institution och Lunds universitets kvinnoklinik i Malmé har professor C. E.
Quensel och professor S. Genell framlagt som sin asikt, att »varje slutsats
om de illegala aborternas antal, som bygges eller byggts pa Aldéns utred-
ning vilar pd lésan sand». En undersékning av biirigheten av Aldéns ut-
redning har dven gjorts av byrachefen Arne Jérnstedt i Norrképings stads
statistiska byra. I denna undersokning framhalles, att det starkt kan ifraga-
sittas, om Aldéns s. k. polismaterial kan betraktas som representativt for
alla illegala aborter och om polismaterialet och byramaterialet utan vidare
kan sammanslas. Enligt statistiska kontorets bestimda uppfattning tilliter
icke Aldéns material nigon slutsats i fraga om i vilken utstrickning de
legala och spontana aborternas hospitaliseringsfrekvens iindrats. I samma
riktning gir en undersékning av docenten Tore Wahlén, som understryker,
att nigot stod fér antagandet, att de illegala aborternas antal skulle ha
minskat dren 1947—1949, icke gar att erhilla ur Aldéns material, 4ven om
dennes berikning av hospitaliseringsprocenten for de illegala aborterna vore
korrekt.

Enligt likarférbundets mening kan man darfér fér niarvarande icke ut-
tala sig om de illegala aborternas antal, och man ir icke beriittigad att som
utredningen antaga, att »uppgingen av antalet legala aborler har molsvarats
av en liknande nedging av antalet illegala aborter».

Det synes alltsi uppenbart, att den utvidgade abortlagstiftningen icke
miklat dstadkomma niagon sikerstilld minskning av den tolala abortvoly-
men eller ens av de illegala aborterna.

Medicinalstyrelsen instimmer i den krilik, som anforls av professorerna
Quenscl och Genell och tillfogar, att den hospitaliseringsprocent, som spelar
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en sa viktig roll i berikningen, éver huvudtaget icke ar tillamplig pa ett
klientel omfattande samtliga pa sjukhus intagna abortfall. Hospilaliserings-
procenten ar nimligen berdknad pa huvudsakligen illegalt aborterade kvin-
nor, medan bland samtliga intagna de spontana abortfallen utan tvivel upp-
taga en betydande andel.

Nigra remissmyndigheter, diribland socialstyrelsen, understryker vikten
av att undersokningar betriaffande abortfrekvensens forindringar regelbun-
det féretagas och ansluta sig till utredningens forslag att medicinalstyrel-
sen skall alaggas foretaga dylika undersékningar.

En annan utredningens rekommendationer, inférandet i abortlagen av
en ny indikation motsvarande steriliseringslagens indikation »pa grund av
asocialt levnadssatt fér framtiden uppenbart olimplig att handha virdnaden
om barns, har blivit foremal fér delade meningar. Rekommendationen om-
fattas av bl. a. socialstyrelsen, stadsfullmdktige i Malmé, forste provinsial-
likaren i Kalmar lin och socialdemokratiska ldkareféreningen.

Socialstyrelsen erinrar om de svarigheter som méta vid landets alla ung-
domsvardsskolor f6r kvinnliga elever, da det giller att for framtiden ordna
pa ett tillfredsstillande sétt for savil moder som barn. Styrelsen fortsatter:

Vad som medfor den storsta komplikationen ér, att graviditeten ofta upp-
mirksammas for sent for ett eventuellt abortingrepp. Ofta bidrager for-
modligen elevens uppfattning om det utsiktslosa i att erhalla legal abort
till att hon doéljer sin situation. En nirmare granskning av mojligheterna
att for de blivande barnen skaffa en sadan placering, som icke utsatter dem
féor uppenbara risker i avseende & den sociala anpassningen, ger otvivel-
aktigt ett stod for inférandet av en social indikation. A andra sidan maste
man halla i sikte, att barnafodseln i forening med vard av barnet i vissa
fall medverkar till moderns sociala ateranpassning, och abort bor tydligen
ej forekomma da forutsattningarna for en sidan dteranpassning bedomas
sdsom gynnsamma. Socialstyrelsen dr ense med utredningen om att man
bér Gverviga intagandet i abortlagen av en social indikation, men detta bhor
ske i samband med en allmin éversyn av lagens samtliga indikationer.

Socialdemokratiska likareforeningen anfér. Visserligen kunna flera av de
kvinnor, som motsvara beskrivningen »pa grund av asocialt levnadssétt for
framtiden uppenbart olimplig ait handha virdnaden om barn», redan vid
abortlagens nuvarande utformning fi abort pa legal indikation, men sa ar
ej alltid fallet, varfor andringen ir sakligt motiverad och tillstyrkes.

Av de remissorgan, som ej anser behov av en social indikation foreligga,
kan namnas Sveriges ldkarférbund, svenska likaresdllskapet, karolinska in-
stitutets ldararkollegium och riksforbundet for sexuell upplysning.

Sveriges likarférbund framhaller, att asocialt levnadssitt ar ett uttryck
fér nagon form av psykisk insufficiens, ofta konstitutionellt forankrad.
Kombinerade eugeniska och medicinskt-sociala synpunkter pd dessa fall



Forsta lagutskottets utldtande nr 14 dr 1957 17

tillater enligt nuvarande lagstiftning abort i de fall, d4 en sadan rimligen
kan vara berittigad.

Riksforbundet fér sexuell upplysning befarar, att vid infoérande av en
speciell social indikation samhillets egna organ, barnavardsnidmnder och
andra myndigheter, ofta ocksa foraldrar, kommer att utdova en press pa de
unga, och risk kommer att foreligga for missbruk av denna nya indikation,
dar man haft och har uppfostringsproblem med och placeringssvarigheter
for de unga modrarna.

Slutligen méi erinras om att en omprévning av abortlagens samtliga indi-
kationer foreslis av — forutom socialstyrelsen — stadsfullmaktige @ Hal-
singborg, domkapitlen i Uppsala och Karlstad samt hégerns kvinnoférbund.

Abortférebyggande atgiirder

I ett av 1941 ars befolkningsutredning ar 1944 avgivet betinkande (SOU
1944: 51) framlades forslag om och rekommendationer av sociala och eko-
nomiska hjilpatgirder med befolkningspolitisk verkan. P4 grundval hirav
framlades till 1945 Ars riksdag proposition (1945:369) om anslag till
abortforebyggande atgirder m. m. I denna foreslogs att, tills vidare sasom
forsoksverksamhet, statsbidrag skulle utga till landsting och stad, som ej
deltager i landsting, for viss verksambhet till stod och radgivning at havande
kvinnor i abortférebyggande syfte. Verksamheten skulle vara anordnad en-
ligt en av medicinalstyrelsen godkidnd plan samt utovas vid sarskilda rad-
givningsbyraer, vilka skulle sti under ledning av legitimerad likare med
bitride av kvinnlig kurator. I ett forsta utbyggnadsskede skulle statsbi-
dragsgivningen begrinsas till hogst 10 radgivningsbyrier, envar med en
likare och en kurator. Till kurators forfogande skulle stallas mindre pen-
ningbelopp, hégst 4 000 kronor fér byrd och budgetar, for att mojliggora
f6r kuratorn att limna de abortsokande tillfiallig hjalp i tringande fall.

Forslaget avsag vidare anordnande av allméan sexualupplysning for vuxna,
vilken verksamhet skulle anfortros at folkbildningsorganisationerna, pre-
ventivradgivning fér kvinnor och mén utan kostnad {or de radsékande, for-
siljning av preventivinedel genom apoteken, upplysningsverksamhet genom
en folkskrift i abortfragan samt tillhandahillande av kostnadsfri havande-
skapsdiagnos. Den kostnadsfria preventivradgivningen for kvinnor liksom
den koslnadsfria havandeskapsdiagnosen avsigos att Lill en borjan bedrivas
som forsoksverksamhet for att, sedan viss erfarenhet vunnils, fi en mera
definitiv ulformning.

Statsulskottet fann de omnimnda forslagen i huvudsak ej foranleda na-
gon erinran men underslrok, alt flera av dessa gillde forsoksverksambhet,
och ulgick dirfor fran atl fragan skulle omprovas sedan verksamhelen kom-
mit i ging. Riksdagen bifoll utskotlets forslag och anvisade medel Lill —

9  Bihang till riksdagens protokoll 1957. 9 saml. 1 avd. Nr 14.
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forutom sexualhygienisk upplysningsverksamhet — abortférebyggande at-
garder.

Den silunda pabérjade verksamheten har efter hand utbyggts. Under
ar 1956 bedrevs silunda abortprofylaktisk verksamhet vid fjorton radgiv-
ningsbyrier och enligt medicinalstyrelsens berikningar skola under ar 1957
ytterligare tre statsbidragsberiittigade byrier tillkomma. Betriffande om-
fattningen av verksamheten ma nimnas, att under ar 1955 nyinskrevos
4 942 kvinnor vid radgivningsbyriaerna. For anordnande och uppratthillande
av dessas verksamhet anvisas i Arets statsverksproposition ett anslag a
140 000 kronor.

Av stort viirde i det abortforebyggande arbetet uppges ha varit de medel,
som stéllas till kuratorernas férfogande fér tillgodoseende av overhingande
hjilpbehov hos kvinnor som beséka kurator. Enligt beslut av 1955 ars riks-
dag anvisar medicinalstyrelsen sattet for dessa medels uppdelning mellan
de olika byrierna. Enligt dessa anvisningar sker numera fordelningen i
forhallande till antalet nyinskrivna. Det ma nimnas, att man vid berik-
ningen av anslag for detta dndamal utgar fran ett belopp av 20 kronor per
nyinskriven kvinna. I statsverkspropositionen fér innevarande &r foreslas
ett anslag 4 110 000 kronor fér tillgodoseende av de 6verhingande hjalpbe-
hoven hos kvinnor som beséka radgivningsbyrierna.

Fragan om organisationen av den abortférebyggande verksamheten
har dérefter upptagits i samband med utredning angiende upprittande av
en allmén familjerddgivning. D4 allménna beredningsutskottet vid 1955 ars
riksdag behandlade motioner, vari begirdes sidan utredning (I: 62 och
II: 77, utl. nr 14), erinrade utskottet om att 1950 Ars abortutredning fram-
héllit att det i egentlig mening abortprofylaktiska arbetet ej kunde skiljas
frin den allminna familjeradgivning, som genom radgivande och stédjande
hjilp syftade till att 16sa samlevnadsproblem. De problem som lage bakom
en ansékan om abort vore enligt abortutredningen pa det hela taget desam-
ma som foéranledde, att en ménniska sokte hjilp pa en familjeradgivnings-
byra, skillnaden vore endast, att fér de abortsékande forelage den extra
komplikationen av en ovilkommen graviditet. Utredningen framhgll vidare
bl. a. att intrycket av ett nira samband mellan abortradgivningen och fa-
miljerddgivningen forstirktes av att de abortsékande kvinnorna i stor ut-
strickning behdvde en radgivning eller behandling av samma organ som
man avsige att giva inom familjeradgivningen. Efter att ha redogjort for
vissa remissyttranden Over abortutredningens betinkande, vilka berérde
ifrAgavarande imne, anférde allmiinna beredningsutskottet vidare bl. a.
foljande:

Det har inom utskottet ratt enighet om att en allm#in familjeradgiv-
ning skulle ha en visentlig uppgift att fylla. Utskottet vill understryka vad
motioniéirerna anfért om angeligenheten att tillvarataga alla mojligheter
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att hjilpa familjen i det moderna sambhillet. De erfarenheter, som hittil.l.s
gjorts av verksamhet av denna art, ir synnerligen goda och numera va-
sentligt storre @n da abortutredningens betédnkande skrevs. Utskottet har
erfarit att medicinalstyrelsen funnit familjeradgivningen mycket vardf:fgll
av bl. a. den anledningen att den erbjuder méjlighet att redan pa ettntxdxgt
stadium hjilpa manga som sdker rad, alltsd innan graviditet och dirmed
en ofta neurotiskt betingad abortonskan intritt. Det lir ha forekommit fall,
dir kvinnor, som icke varit gravida men med hinsyn till sina férhallanden
bedémts sasom blivande abortsékande, dérest de skulle rdka i grossess, ge-
nom familjeradgivningens insats fatt en si éndrad instillning till txll.varon,
att de forklarat sig onska foda barn. Medicinalstyrelsens bedomning av
familjeradgivningens viirde belyses vidare bl. a. dirav att styrelsen r}yllgen
beslutat tillstilla sjukvardens huvudmin en skrivelse med forklaring att
hinder icke méter att utbygga radgivningsverksamheten till en allmin fa-
miljeradgivning och att indra byriernas beteckningar i enlighet hirmed.

Av vad ovan anforts torde framga att tanken pa organiserandet av en
allmiin familjeradgivning vunnit stor anslutning. Utskottet vill for egen del
fororda, att en utredning i denna fraga kommer till stand.

Riksdagen begirde den av allminna beredningsutskottet silunda féror-
dade utredningen.

I direktiven fér den sedermera tillkallade familjerddgivningskommitién
har statsradet Ulla Lindstrém bl. a. anfort foljande:

Sasom framhallits i abortutredningens betinkande har den radgivning,
som limnas de abortsékande, atskilligt gemensamt med den verksamhet,
som under namn av familjerddgivning paborjats pa nagra hall i landet. Jag
bitrider den i anslutning till abortutredningens betinkande uttalade upp-
fattningen, att det i manga fall &r i stort sett likartade problem, som far en
kvinna att s6ka abort och minniskor att taga kontakt med familjeradgiv-
ningshyrier. Det stindigt 6kande antalet skilsmissor och allt vad detta inne-
bir av personliga problem och anpassningssvarigheter, inte minst for bar-
nens del, understryker betydelsen av en familjeradgivning, som kan sitta in
tidigare in den obligatoriska medlingen vid hemskillnader. En sammanslag-
ning av radgivningsbyrierna i abortfragor och familjerddgivningsorganen
pa samma ort torde ofta kunna medfira béttre mojligheter att fa kontakt
med de hjilpbehovande, 6kade resurser och stérre forutsittningar att lamna
erforderligt bistand. Hirtill kommer, att det inte minst av psykologiska skil
och med hiinsyn till sekretessen synes onskvirt, att abortklientelet — eller
sadana som 6nskar rad i sexualfrigor — inte siirskiljes genom speciella rad-
givningsorgan. Den av riksdagen begirda och i drets statsverksproposition
antydda ulredningen om familjerddgivning bor diarfér nu komma till stind.

IEn sddan familjeradgivning, som hir dsyftas, bor givetvis striva efter att
lJaimna hjilp redan innan upplésning av ett dktenskap éir aktuell och innan
den situation uppstar, att en kvinna onskar abort. Arbetet bor inriktas pa
att liimna hjilp och stod vid iiktenskapliga konflikter eller vid andra djupgé-
ende motsittningar mellan samboende samt vid personliga svarigheter och
anpassningsproblem foér ensamstiende som har eller vintar barn.

IEn nirmare avgriinsning av den verksamhet, som det allmiinna i detta
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sammanhang skall understodja, synes emellertid erforderlig. Utredningen
bor i forsta hand underséka pa vad sitt en dylik avgriansning kan ske samt
framligga forslag hirom. Sedan familjeradgivningens innehall silunda
klarlagts, bor Gvervigas, vilka uppgifter, som i fortsittningen skall ankom-
ma pA radgivningsorganen. En uppdelning bor salunda ske av de direnden,
som limpligen bor anfértros dessa organ, och de, som med gynnsamt resul-
tat kan handlidggas i vanlig ordning inom den medicinska varden eller av
de kommunala socialvirdsmyndigheterna.

Familjeradgivningskommittén beriknar slutféra sitt arbete under férra
halvaret av ar 1957.

Statistik

Betriffande omfattningen av legalaborteringen mé hir lamnas vissa sta-
tistiska uppgifter.

Tabell 1.
Antalet legala aborter 1938—1956

Ar Antal levande fodda Antal legala aborter pélxln(;gi)liﬁi?a?i?dog:fmr
1938 93 946 443 4,72
1939 97 380 439 4,51
1940 95778 506 5,28
1941 99 727 496 4,97
1942 113 961 568 498
1943 125 392 703 5,61
1944 134 991 1088 8,06
1945 135573 1623 11,99
1946 132 597 2 318 17,93
1947 128 779 3534 27,44
1948 126 683 4 585 36,19
1949 121272 5503 45,38
1950 115 414 5 889 51,03
1951 110 168 6 328 57,51
1952 110 192 5322 48,30
1953 110 144 4915 44,62
1954 105 096 5089 48,42
1955 1107 300 4 562 42,52
1956 1) 108 300 1) 3 856 35,60

1 Preliminir uppgift.
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Tabell 2.
Abortfrekvens i de nordiska lindernat
. Antal legala aborter
Land Antal legala aborter Folkméngd per 100 000 inv.
Danmark 5140 4 369 000 117,6
Finland 3126 4047000 71,2
Norge 3157%) 3 327 000 94,8
Sverige 5089 7234000 70,3

1 Siffrorna avse fér Danmark, Norge och Sverige i&r 1954 samt fér Finland &r 1952.

2 Antalet avser 4 sjukhus féretagna aborter, vilka presumeras rattsenliga, Av de 3 157
aborterna dro 926 verkstdllda pi »utvidet medisinsk indikasjons och i 491 av dessa fall
foreligo som bakgrund eller tilligg till den medicinska indikationen #dven ekonomisk-
sociala forhallanden.

Tabell 3.

Abortansékningar, prévade av medicinalstyrelsens
socialpsykiatriska ndmnd

Ar Bifall Avslag Avslagi %
1948 4026 454 10,1
1949 5086 636 11,1
1950 5149 1123 18,0
1951 5751 1106 16,2
1952 4790 1199 20,0
1953 4793 1092 18,6
1954 4711 1248 20,9
1955 4158 1520 26,8
1956 1:a kv. 9181) 396 30,1
1956 2:a kv. 1011Y) 461 31,3
1956 3:e kv. 9381) 480 33,8

1 Preliminira siffror.
Tabell 4.
Aborttillstandens fordelning d tillstand
frdan medicinalstyrelsen och »tvdldkarintyg»
; Tillstind Tillstind -

Ar S:a av medicinalstyrelsen av tva likare Nadfall
1947 3534 2442-69,19% 1081=30,6% 11=0,3%
1948 4 585 3540=71,29%, 1036=22,6% 9=0,29%
1949 5503 4 555=282,89% 943=17,1% 5=0,19%
1950 5 889 4786--81,3% 1096=18,6% 7=0,1%
1951 6 328 5324=84,19 997=15,8% 7=0,1%
1952 5322 4509=84,7% 811=15,29%, 2=0,1%
1953 4915 4275=87,09% 634=12,9% 6=0,19%
1954 5089 4 488=88,2% 599=11,8% 2=0,0%
1955 4562 3922-286,09% 638=14,09% 2=0,0%
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Remissyttranden

Utskottet har i den ordning § 46 riksdagsordningen foreskriver inhimtat
yttrande 6ver motionerna fran socialstyrelsen och medicinalstyrelsen éven-
som medicinska fakulteterna i Lund och Uppsala, karolinska institutets
lirarkollegium samt medicinska fakulteten i Goteborg. Darjamte har utskot-
tet berett Sveriges likarforbund, Riksforbundet for sexuell upplysning och
Svensk kuratorsférening tillfille att yttra sig 6ver motionerna.

Medicinalstyrelsen lamnar i sitt ytirande en redogérelse for abortlagstift-
ningen och for den legala abortfrekvensen i de nordiska linderna. Medici-
nalstyrelsen fortsitter direfter, hiinférande sig till olika rubriker i motio-
nerna:

Betriaffande vad som anfores under rubriken gillande indikationer mé
erinras om att abortdiskussionen genom aren kommit att priglas av en viss
oklarhet pa grund av att 1934 Ars abortkommitté icke anvinde en enhetlig
indelningsgrund, di de medicinska indikationerna uppstélldes. Indikatio-
nerna sjukdom och kroppsfel dro rent kliniska, varvid ingenting sfges om
orsaken till lidandet eller kroppsfelet. I indikationen svaghet har diremot
orsaksfaktorn kopplats in. Detsamma ir ocksa fallet med den socialmedi-
cinska indikationen. Detta har medfért att det sociala momentet kommit
att overbetonas. Att mirka ir ju, att icke vare sig sjukdom, kroppsfel eller
svaghet i och f6r sig utgora indikation for legal abort. Det avgorande ir
kvinnans tillstand och hur mycket lidande, hon anses kunna utsti utan
allvarlig fara for liv eller hilsa. Analoga synpunkter méste naturligtvis an-
liggas dven vid tillimpningen av den socialmedicinska indikationen. Ty-
viarr missforstas begreppet »forutsedd svaghet» ofta av bade lekmén och
likare. Det forekommer silunda, att rena sjukdomsfall, som ej sidllan dro
konstitutionellt betingade och sakna social bakgrund, rubriceras som »for-
utsedd svaghet». Dessutom inriknas i denna grupp fall av réda hund och
blodgruppskomplikationer. Aven om en del av dessa felaktigheter korrigeras
vid handliggningen i medicinalstyrelsen, ir det likvidl sannolikt, att det
statistiskt redovisade antalet av aborter pa social-medicinsk indikation ér
for hogt. Vid en eventuell kommande utredning bér denna omstindighet
ignas sirskild uppmirksamhet och dirvid tillses, att fallen bli enhetligt be-
démda. Denna del av utredningen bér i s& fall anfoértros en enda person och
da en erfaren psykiater.

Det under rubriken motioner anférda om angeligenheten av praktiska ét-
girder och d§ inte minst ett visentligt 6kat materiellt stéd at barnaféder-
skor, som just pa grund av ekonomiska nédligen — katastroffall -— umgas
med tanken pa abort, vill styrelsen livligt instimma i. Som vart samhilles
struktur fér nirvarande ar beskaffad, kunna tyvirr dock icke alla onsk-
virda hjdlpatgirder kopas fér pengar. Vad, som kan goras, bor emellertid
tveklost goras. Medicinalstyrelsen vill i detta sammanhang framhalla vik-
ten av att det snarast inrattas riadgivningsbyrier i hela riket. I §vrigt fram-
star det som sirskilt angeliget, att bostadsfragan och alkoholfrigan snarast
16sas samt att en utbredd familjeradgivning och ett omfattande stod 4t barn-
familjerna och ensamstdende moédrar kommer till stind.
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Sasom framgar av den under rubriken statistik anférda, tabellariska 6ver-
sikten — — — har de legala aborternas antal avsevirt minskat sedan 1951.
Sagda ar uppgingo de till 6 328. Det preliminédra antalet for 1956 ar 3 856,
vilket utgér en minskning med 39 procent sedan 1951. De legala aborterna
1956 understego med drygt 700 antalet 4r 1948. Ar 1955 var det redovisade
antalet legala aborter pa socialmedicinsk indikation 376 eller 8,2 procent
av hela antalet.

Det ma hir anmirkas, att medicinalstyrelsen under de senaste aren pd
grund av bristande tillging till arbetskraft icke kunnat infordra de nog-
granna uppgifter om det totala antalet aborter, varom motionirerna tala.
Styrelsen har emellertid vidtagit andra atgarder for att till ett minimum
reducera antalet icke redovisade aborter. Av tidigare erfarenheter att doma
torde de icke redovisade aborternas antal icke uppga till mer in nagot 10-tal
per Ar.

Medicinalstyrelsen framhaller vidare, att orsaken till de legala aborternas
nedgang ir en komplicerad friaga som icke utan mycket ingdende och tids-
6dande undersdkningar kan besvaras. I detta sammanhang limnar styrelsen
en statistisk Gversikt Gver i vilken utstrickning de abortansokningar, som
provats av styrelsens socialpsykiatriska nimnd, beviljats resp. avslagits
(6versikten intagen ovan sisom tabell 3). Medicinalstyrelsen tilligger dock
betriffande den iakttagbara tendensen mot restriktivare prévning, att ta-
len icke tillata alltfér vittgdende slutsatser, d4 ans6kningsmaterialet ej
torde vara likformigt sammansatt under de olika aren. Variationen i sam-
mansittningen berodde antagligen mest pd hur minga framstéllningar som
avbojdes pd utredningsstadiet och ej féranledde nigon ansékan. Att dven
personliga faktorer spelat en viss roll savidl pa utredningsstadiet som vid
prévningen i medicinalstyrelsen syntes emellertid styrelsen troligt.

Medicinalstyrelsen konstaterar vidare, att relationen mellan legala och
kriminella aborter alltjimt i stor utstriickning vore en olost fraga, och
fortsitter hirom:

Enligt de berdkningar, som gjordes av 1950 ars abortutredning, uppgingo
de kriminella aborterna ar 1949 till drygt 10 000 (10 300). Det samma ar
redovisade antalet legala aborter var 5 503. Enligt de undersékningar, mo-
tiondrerna Aberopa, skulle de kriminella aborterna icke ha minskat. Ar
detta riktigt, innebir det, att de kriminella aborterna rent sifferméssigt for
nirvarande dro ett tva-tre ganger sd stort samhillsproblem som de legala
aborterna. Dessa senare uppgingo 1956, som ovan nimnts, till ca 3 850. De
kriminella aborterna bora diarfor dgnas en langt stérre uppmirksamhet dn
vad hittills varit fallet och icke utan vidare betraktas siisom ofrankomliga.
Aven om man ulgir ifrin det i och fior sig osannolika antagandet, att
de kriminella aborterna icke innebira storre fysiska risker dn de legala,
s maste de psykiska riskerna vara avsevirt stérre. Det kan dock icke vara
likgiltigt for en kvinna, om hon vid c¢n abortprovokation, som hon i sin
beligenhet anser ofrinkomlig, samtidigt ocksi begar en kriminell handling.
Ur psykisk hygienisk synpunkt iir detla ett allvarligt problem.
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Medicinalstyrelsen vill darfor framhalla angeligenheten av att de kri-
minella aborterna snarast bli féoremal for en social, medicinsk och statistisk
utredning syftande till férslag om atgiarder for deras minskning,

Betriffande de senkomplikationer, varpa motionirerna syfta, far styrel-
sen meddela, att de uppkomma vid en siirskild operationsmetod. Komplika-
tioner av detta slag bora diarfér kunna undvikas, om annan operationsmetod
viljes. Medicinalstyrelsen vill i detta sammanhang erinra om att komplika-
tioner av alla slag varit och dro féremal for av statens medicinska forsk-
ningsrdd understédda, vetenskapliga undersdkningar. En av de viktigaste
och mest omfattande av dessa undersékningar rérande de somatiska kom-
plikationerna pagar for nirvarande. Resultatet av denna undersokning torde
bli av visentlig betydelse for losningen av hithérande problem.

Den juridiskt teoretiska fragan om fostret som brottsobjekt anser sig
styrelsen icke ha anledning att ingd pa vid detta tillfille. Den etiska sidan
av den legala aborten ér i stor utstriickning en friga om lidandets problem.
I samma man ir den ocksi en medicinsk fraga. Till belysning hirav ma
namnas, att antalet legala aborter pa medicinsk, medicinskt-social och social-
medicinsk indikation 1955 utgjorde 4 444 och ovriga fall (eugenisk och
humanitir indikation) 118.

Motionédrerna patala det forhéallandet, att med nuvarande bestimmelser
det icke ens fordras, att en psykiater undersioker den abortsokande kvinnan
vid svaghetsindikation. Detta ir riktigt. I praktiken forhaller det sig emeller-
tid sa, att de allra flesta abortsokande kvinnor dven undersékas av en
psykiater. Nir radgivningsbyraerna fullstindigt utbyggts (13 landstings-
omraden sakna alltjimt sddana byraer), kommer detta krav att kunna helt
tillgodoses. Psykiatern bor naturligtvis vara sirskilt dgnad att sitta sig in
i minskligt lidande, som ju ytterst alltid ar psykiskt. Det vore emellertid
oriktigt att underskatta allminpraktikerns insikt. En provinsiallikare
exempelvis, vilken sedan flera ar haft en kvinna som patient, vet siikert mer
om hennes hilsotillstind &n vad en psykiater kan inhimta genom négon
timmes undersékning en eller ett par ganger. Med hinsyn till kvinnorna
pa landsbygden, dir avstandet till en psykiater ibland kan vara mycket
langt, vore det icke heller ritt med en generell foreskrift, att de vid svag-
het alltid skola undersokas av en psykiater. I de fall, diar styrelsen anser
det erforderligt, dterremitteras for ovrigt handlingarna till de intygsgivande
likarna for undersékning i samrad med psykiater.

Kravet pa att likaren-operatoren skall kopplas in redan i drendets prov-
ning ir numera i stor utstrickning tillgodosett. Detta sker genom formed-
ling av radgivningsbyraerna, genom vilka de flesta abortsékande kvinnorna
nu passera. Det forekommer ocksa ganska ofta, att likaren-operatéren pa
likarintyget tecknar en tillstyrkan eller avstyrkan eller ibland ett »vidis.

Nagot tvang for en ldkare att utfora ett abortingrepp kan icke anses
foreligga. I detta sammanhang far styrelsen aberopa, vad den hiirom anfort
i sitt utlatande den 19 december 1956 6ver betinkande med forslag till sjuk-
huslag m. m. Styrelsen anférde bl. a.: »Syftet med férslaget om obligatorisk
intagning (av kvinnor, som erhallit tillstind till legal abort) maste anses
forfelat i och med att skyldighet for likaren att utféra operationen icke
féreskrivits.» A andra sidan delar medicinalstyrelsen kommitténs mening
att en sddan skyldighet ej ma aliggas vederbsrande likare, vare sig hans
viagran att utfora operationen grundar sig pa medicinsk kontraindikation,
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da vigran ar sjilvfallen, eller pa drlig overtygelse grundade samvetsbetink-
ligheter betriiffande aborter éver huvud taget.

Efter att ha liamnat en tabellarisk oversikt over de redovisade legala
aborterna och deras fordelning efter tillstand av styrelsen resp. utlatande
av tva likare samt nédfall under aren 1947—1935 (intagen ovan sisom ta-
bell 4) fortsitter medicinalstyrelsen betriffande de s. k. tvalikarutlatan-
dena:

Betriffande det, som motiondrerna anféra om den granskning av tva-
likarutlatanden fér ar 1950, vilken verkstilldes av den samma ar tillsatta
abortutredningen, och den pi medicinalstyrelsens uppdrag verkstillda ut-
redningen av aborterna pa Stockholms stads sjukhus, vill styrelsen endast
erinra om att de forhallanden, som granskats, ligga 6—4 ar tillbaka i tiden.
De resultat, som framgatt av den senare utredningen, éro enligt styrelsens
erfarenhet icke allmingiltiga. En utvidgad kontroll i medicinalstyrelsen av
tva-lakarutlatanden ar emellertid 6nskvird. Hirfor kridves dock personal-
forstirkning, till vilken styrelsen i sina anslagsiiskanden avser Aterkomma.

Sammanfattningsvis vill styrelsen framhéalla, att abortlagen enligt sty-
relsens uppfattning i stort sett ar tillfredsstillande. Abortfragans kiarnpro-
blem ligger icke pa lagstiftningens omrade utan hinfor sig till genomfo-
randet av en rad atgirder av familjerddgivande och familjestédjande natur,
hjalp a4t ensamstiende moédrar m. m., vilka atgérder nyligen varit eller aro
foremal foér utredning. Aven bostadsfrigan och alkoholfragan hora till de
problem, som inverka pa abortfrigans losning. Styrelsen anser darfor att
verkan av dylika atgirder hor avvaktas, liksom dven resultatet av pagaende
och ovan foérordade vetenskapliga undersékningar, innan nagon genomgri-
pande #ndring av abortlagstiftningen vidtages. Jimvil 18sningen av fragan
om en likartad nordisk abortlagstiftning torde bora avvaktas.

Under aberopande av vad ovan anférts hemstiller medicinalstyrelsen, att
motionerna icke matte féranleda nigon riksdagens &tgérd.

Majoriteten inom socialstyrelsen erinrar om att socialstyrelsen i sitt ytt-
rande dver 1950 ars abortutrednings betinkande foreslagit inférande i abort-
lagen av en social indikation och att detta borde ske i samband med en all-
min Oversyn av lagens indikationer. Majoriteten fortsiitter:

Bakom de nu remitterade motionerna ligger ett klart uttalat 6nskemal att
var abortlagstiftning omarbetas i restriktivare riktning. Motionirerna har
hirvidlag sirskilt riktat uppmirksamheten pa den social-medicinska indika-
tionen, som anses ge rum for alltfor divergerande tolkningar. Aven de si
kallade tvaldkarintygen har blivit féremal for kritik.

I de bada motionerna har de sociala synpunkterna pa abortproblemet
niistan helt skjutits i bakgrunden. Denna omstéindighet torde utgora forkla-
ringen till den uppfattning som har kommit till uttryck i motionerna och
som enligt socialstyrelsens mening iir iignad att inge oro. Det ér visserligen
av utomordentlig betydelse, att samhiillet pa allt siitt vidtager atgiirder i
syfte att forebygga abortsituationer, men samhiillet kan & andra sidan icke
stilla sig helt avvisande till den 16sning av en ndidsituation som legal abort
inncbir. I sadana fall, da abort ter sig som den rimligaste losningen av
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kvinnans problem, giller det att tillse, att lagstiftningen ir si utformad,
att alla pa frigan inverkande omstindigheter, diribland de sociala, veder-
borligen kan beaktas. Socialstyrelsen vill paA anférda skl tillstyrka, att en
oversyn av abortlagens indikationer kommer till stind, dock endast under
forutsiattning att dven de skil som talar fér en utvidgning av indikationerna
till att omfatta dven sociala faktorer inbegripes i 6versynen.

En minoritet inom socialstyrelsen framhéller emellertid, att enligt dess
mening, nigon éversyn av abortlagens indikationer icke kunde fér nér-
varande anses pikallad.

Av de medicinska fakulteterna tillstyrkes en 6versyn av lagen av fakul-
teterna i Uppsala och Lund liksom av karolinska institutets lirarkollegium,
medan fakulteten i Goteborg icke finner anledning tillstyrka en éversyn av
abortindikationerna.

Karolinska institutets lirarkollegium uttalar utan motivering, att kolle-
giet finner en sidan 6versyn, som avses i motionerna, pakallad att komma
till stand snarast mojligt.

Fakulteten i Uppsala anfér:

Fakulteten finner liksom motionirerna att en 6versyn av nu gillande
abortindikationer ar vil motiverad. En sidan 6versyn bor emellertid ej
baseras enbart pid juridiska och etiska Gverviganden utan pa mojligast
grundliga undersékningar §ver nuvarande lagstiftnings konsekvenser i olika
avseenden liksom naturligtvis de forutsebara konsekvenserna av ev. and-
ringar. Fakulteten, som representerar en viss erfarenhet av hur arbets- och
kostnadskrivande sidana stora undersékningar maiste bli for att ge accep-
tabla resultat, vill darfér framhalla nédvindigheten av att tillriickligt stora
medel stillas till forfogande foér den kommande utredningen.

Medicinska fakulteten i Lund anfér bl. a. féljande:

Motionens huvudsyfte ar att astadkomma en O6versyn av abortindika-
tionerna, sarskilt en revision av indikationen »férutsedd svaghet». Enligt
fakulteten skulle en dversyn sannolikt kunna leda fram till ett klarare sir-
skiljande av de relativt séllsynta, i stringaste mening medicinska indika-
tionerna fran de vida talrikare indikationer, i vilka medicinska och sociala
komponenter ingir gemensamt och i de mest skiftande inbérdes proportio-
ner. Emellertid ligger det i sakens natur, att grinsdragningen f6r de tillatna
indikationerna inom denna blandade grupp kan angivas endast i form av
vissa allménna riktlinjer. I en PM, som Svenska Gynekologférbundet &ver-
limnade till 1950 ars Abortutredning uttrycker Gynekologférbundet sina
o6nskemdl i friga om en &ndring av abortlagens indikationer pa féljande
sitt: »1. Lagen bor innehdlla en ren medicinsk indikation utan tillbland-
ning av sociala faktorer. Medicinsk indikation féreligger endast, om ha-
vandeskapet, forlossningen eller barnsidngen kan medféra livsfara eller
mycket allvarlig fara for den gravida kvinnans hilsa. 2. Lagen bor dven
innehalla en indikation omfattande alla grader av blandad social-medicinsk
indikation oberoende av, om den medicinska faktorn redan forefinnes mani-
fest eller antages skola komma att manifestera sig senare. Sadan indika-
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tion far anses foreligga, nir kvinnans hilsotillstand och levnadsforhallan-
den iro eller genom barnets tillkomst komma att bliva sddana, att hon icke
pa annat siitt in genom abort kan forhjilpas ur sitt nodlige.» En sddan
uppdelning av indikationerna synes fakulteten lamplig. Man uppnér dir-
med ocksa att det klientel, som den abortférebyggande verksamheten avser
att na, icke avskrickes genom en alltfér sniv formulering av lagrummet.
Vidare borde enligt fakultetens mening den eugeniska indikationen utvidgas
s, att den kan gilla dven rubeola-skador och liknande.

Tillimpningen i det sirskilda fallet torde dock alltid komma att bli be-
roende av de undersbkande likarnas omddéme. Enligt denna tankeging
framstar f6r fakulteten frigan om dessa likares kvalifikationer sdsom sir-
skilt viktig, mahinda viktigare éin den exakta formuleringen av indikatio-
nerna i lagtexten.

En liknande uppfattning hyser fakulteten i fraga om de s. k. tvalakar-
intygen, vilkas berittigande ifragasittes av motionsrerna liksom tidigare av
abortutredningen. Fakulteten vill hér citera sitt ovan berérda yttrande over
abortutredningens betinkande:

»Utredningen meddelar (sid. 136) sisom resultat av en eftergranskning,
att i ett stickprovsmaterial omfattande 213 tvilidkarintyg omkring 17 pro-
cent av framstillningarna skulle ha avslagits om de i stéllet provats infor
namnden. Fakulteten ir icke beniigen tillmita siffran stérre betydelse, da
ju det intryck intygen férmedla beror icke blott av likarens reella bedom-
ning av fallet utan #ven av hans framstillningssiatt. Motsvarande giller
de enlikarintyg som medicinalstyrelsen bedémt i strid mot den intygsskri-
vande likarens uppfattning, nagot som enligt sid. 128 &gt rum i 13 procent
av avstyrkta och 5,6 procent av tillstyrkta ansékningar — for att hir ej
namna de fall, i vilka medicinalstyrelsen beviljat abort pa annan indikation
in den intygsskrivande likarens. I varje fall torde utredningen icke fa anses
ha pavisat, att tvalikarintygen i berérda hiinseende skulle forhalla sig namn-
virt annorlunda #n nimndérendena.

Det ir fakultetens uppfattning, att den reella osiikerheten vid beddm-
ningen av abortfall liksom det missbruk, som till dventyrs kan forekomma,
icke ar knutet till tvaldkarforfarandet sdsom sadant och salunda icke be-
kiampas genom borttagande av detta. Utredningen framhaller ocksa sid. 129,
hurusom missbruk av s. k. C-intyg (enlikarintyg, vilka avgivas i samband
med ansékan till medicinalstyrelsen) forekommit. Det framgar ocksa till
fullo av betinkandet sid. 128—130, hurusom medicinalstyrelsen i den 6ver-
vialdigande majoriteten av fallen ar hianvisad till att godtaga den intygs-
skrivande likarens uppfattning. ’Drastiskt och kanske med nagon oOver-
drift kan man karakterisera det faktiska liget s, att varje legitimerad
likare i landet, som ju ar beriittigad att skriva C-intyg, har kommit att bli
den avgorande instansen, utan att dock biira det formella eller reclla an-
svaret.” Forhallandet far sina ritta proportioner nir man betiinker, att for
nirvarande omkring 85 procent av alla abortirenden i riket beviljas pé
grundval av C-intyg.

Enligt fakultetens mening ér det i stiillet tvalikarfoérfarandet som er-
bjuder de storre garantierna for sakkunskap och saklighet. Detta foretriide
beror icke endast pa att beslutet fattas av tva likare i samrad. Diirjimte
finnas bestimda foreskrifter angicende dessa bida likares kvalifikationer.
Den riitta viigen vore enligt fakultetens mening att in noggrannare bestim-
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ma dessa kvalifikationer i syfte att koncentrera bedémningen till ett mindre
antal ldkare.»

De synpunkter, som fakulteten hiir ovan framfort, torde béra beaktas
vid en dversyn av nu gillande abortindikationer. I en friga som denna, dir
stora skillnader rader i sjdlva grundiskadningen, gor sig 6verhuvudtaget
kravet pa en 6versyn hela tiden pamint. Fakulteten kan darfoér tillstyrka,
att en forutsittningslés utredning kommer till stdnd, i vilken medicinsk
sakkunskap blir rikligt foretradd.

Medicinska fakulteten i Goteborg erinrar i sitt ytirande om att fakulte-
ten i yttrande 6ver 1950 ars abortutredning stillt sig avvisande till en ut-
vidgning av nuvarande legala abortindikationer och fasthallit, att medicinska
synpunkter méiste vara de visentliga vid varje stdllningstagande till abort.
Detta innebure emellertid & andra sidan icke — framhaller fakulteten -— att
denna kommit till uppfattningen, att abortindikationerna borde skirpas.
Fakulteten tilldgger, att enligt erfarenheten i Géteborg syntes den abortfére-
byggande verksamheten fungera tillfredsstillande med ett utmirkt och
friktionsfritt samarbete mellan psykiatriker och gynekologer. Det hade &da-
galagts, att man inom ramen for bestimmelserna i nuvarande lagstiftning
kunde f6lja en restriktiv linje och mycket vil halla abortfrekvensen i nir-
heten av det minimum, som av medicinska skiil icke kunde underskridas.

Fakulteten fortsitter:

Fakulteten dr medveten om att den verksamhet i abortférebyggande syfte,
som bedrives vid speciella radgivningspolikliniker och de psykiatriska klini-
kerna, ofta stilles infor svarbemistrade situationer och till och med olos-
liga problem. Detta beror dock icke pa den nuvarande lagens formulering
utan fastmer pa omdjligheten att avhjilpa det sociala tryck, som i det en-
skilda fallet kan vara eller férefalla outhérdligt och ingiva kvinnan fore-
stillningen, att abort vore enda botemedlet mot hennes svarigheter. Frimst
ir det hir fraga om den mycket allvarliga bostadssituationen och det allt
svarare alkoholproblemet. Det ir enligt fakultetens mening sidana sociala
missforhallanden, som friamst std hindrande i vigen f6ér #nnu mer effek-
tivt bekimpande av abortfrekvensen. Forst genom att intensivt angripa sa-
dana socialhygieniskt vadliga foreteelser i vart samhille torde det bli moj-
ligt att s& stidrka folkets hilsa och livsvilja, att aborten icke for sa manga
framstar som enda mojligheten att uthirda.

Nuvarande lag om avbrytande av havandeskap kan icke lastas foér det
forhallandet, att situationen fér s méanga kvinnor i dagens Sverige ir si
pressande som den idr. Med hinsyn till de efter omstindigheterna goda
erfarenheterna och nuvarande lags korta verkningstid finner fakulteten for
nirvarande icke anledning att tillstyrka en 6versyn av gillande abortindi-
kationer.

Sveriges likarférbund forklarar utan motivering, att forbundet efter sam-
rdd med Svenska gynekologfiorbundet och Svenska psykiatriska féreningen
livligt tillstyrker motionéirernas férslag.

Riksforbundet for sexuell upplysning anfor:
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Motiondrernas énskan om en granskning av nuvarande lagbestimmelser
och eventuell revidering av dessa riktar sig tydligen framfér allt mot den
social-medicinska indikationen »s. k. forutsedd svaghet» samt mot systemet
med tvaldkarintyg. Deras asikt tycks vara, att en skirpning i bada avse-
endena vore énskvird.

Vad tvalakarintygen betriaffar 6nskar vi framhalla féljande. Detta for-
farande torde icke utan vidare kunna slopas, da det nu, liksom nir lagen
tillkom, behovs i en del fall av bradskande natur, atminstone sa linge rad-
givningshyraerna ir s 6verhopade av drenden som nu ar fallet.

En nyligen gjord utredning som refereras av motiondrerna antyder be-
stiimda brister i indikationsstillningen vid utfirdande av tvaldakarintyg.
RFSU diskuterade sddana brister i sitt remissutlatande av den 30 mars
1954 6ver 1950 ars abortbetinkande. Rorande den granskning i efterhand
av tvalikarintyg som skett anforde RFSU fé6ljande, som hdrmed citeras:
»En sidan granskning i efterskott maste bedémas med stor firsiktighet.
Ett tvaldkarutlatande utfirdas sedan bada de ansvariga likarna kommit
overens om att indikationer foreligger. Det inséndes 1 efterskott till Medici-
nalstyrelsen. Forfarandet dr sadant, att dessa utlatanden med nodviandighet
blir mer kortfattade én ett C-intyg, vars uppgift ar att 6vertyga en overord-
nad instans om framstillda indikationers barkraft.»

Vi onskar ater understryka dessa synpunkter. For att férebygga ett miss-
bruk vid utfirdande av tvaldkarintyg synes det oss ej nédvindigt med né-
gon lagiandring, en storre restriktivitet vid utfiardande av tvalikarintyg —
om en sidan anses motiverad med anledning av de utredningar som gjorts
— torde kunna astadkommas genom rekommendationer fran Medicinal-
styrelsen till landets ldkare.

Motionirerna framhaller att antalet legala aborter Gkat starkt efter 1946
ars lagindring. Detta 4r enligt var asikt nagot naturligt och endast vad lag-
stiftarna maste ha férutsett. Vid lagens tillkomst framholl ocksa justitiemi-
nistern, att lagen tillimpats endast i ett mindre antal fall som asyftas med
indikationen »svaghet» och att man med den nya indikationen avsag att ga
snagot utover» vad som tidigare avsetts. Da det dessutom skett en minsk-
ning av antalet legala aborter de sista aren, anser vi tidpunkten nu illa vald
for en skirpning av lagen och anser att man bor avvakta den vidare utveck-
lingen.

Vi ar vial medvetna om att skarp kritik vid upprepade tillfdllen riktats
mot den socialmedicinska indikationen »s. k. férutsedd svaghet»>. Man har
fran olika hall uttryckt farhigor, att de sociala synpunkterna fatt trida i for-
grunden pa de medicinskas bekostnad, ja, t. o. m. att abort i realiteten med-
givits av rent sociala skil. Vi anser ej, att kritikerna givit beligg for sina far-
hagor och vill framhadlla, att di personer som aktivt deltagit i arbetet bland
de abortsékande beretts tillfille yttra sig — det ma ha varit prast, gyneko-
log eller psykialer — har sddana pasticnden bestimt tillbakavisats. Vi anser
darfor att skiil ej finnes att slopa denna indikation.

Enligt var asikt har lagen varit i kraft alltfor kort tid for att dess verkan
skall kunna bedomas rattvist. Vi énskar bl. a. papeka att vid Karolinska
sjukhusets psykiatriska klinik pagar f. n. med stéd av Statens Medicinska
Forskningsrad en stirre efterundersékning av ett stort antal kvinnor vilkas
ansékan om abort avslagits. Denna undersokning torde komma att limna
ytterst viktiga fakta som kan limna bidrag till en sikrare bedomning av vér
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nuvarande abortlagstiftning. Fullstindigt klart foérefaller det oss, att de
abortforebyggande atgirder, som anbefalldes i samband med 1946 ars abort-
lags ikrafttradande, icke hunnit ge resultat, ja, att de i vissa fall ej ens
genomforts. Radgivningsbyraerna har vuxit fram langsamt och técker dnnu
ej pa langt niar behovet. De olika samhiilleliga ekonomiska hjilpformerna
har pa grund av penningvirdets forsdmring ej blivit s virdefulla, som man
fran borjan avsag. Den obligatoriska sjukfoérsdkringens hjilp vid barns-
bord har utgivits alltfér kort tid for att ha kunnat fa ndgon abortpreventiv
betydelse. Vid lagens tillkomst rekommenderades dessa abortférebyggande
stod- och hjilpatgirder, och man torde ha riknat med dem som en férut-
siattning for att lagen skulle kunna verka med 6nskat resultat. Senare har
1950 ars abortutredning lagt fram ytterligare forslag i positiv riktning, men
dess betinkande har dnnu ej behandlats i riksdagen. Vi anser, att man icke
aterigen bor indra lagen, innan fullt genomférda abortpreventiva atgirder
hunnit visa sin effektivitet.

En allvarlig brist i den nuvarande abortférebyggande verksamheten 6n-
skar vi i detta sammanhang framhalla, ndmligen bristen pa eftervard. De
abortsokande, som far sitt havandeskap avbrutet, kanske far en tillifdllig
hjilp i en akut nédsituation, men de atervinder oftast till samma daliga
miljo, samma bekymmer och svarigheter. Utredningar har ocksa visat, att
Atskilliga snart Ater blir gravida och Ater onskar abort. Detta kan ej anses
vara en effektiv abortpolitik.

Motiondrerna anfor, att lagen ej vunnit asyftad verkan vad de kriminella
aborterna betridffar. Ehuru i viss man skilda resultat givits av olika utred-
ningar i denna fraga ir det mojligt, att vi genom de legala aborterna ej
lyckats i avsevird méan minska de kriminella. Men vi kan ej anse, att man
for den skull bor tillgripa en skirpning av abortlagen. En sadan kunde
tdnkas fa till foljd en 6kning av de kriminella aborterna. En lagindring torde
inom relativt kort tid bli kidnd bland allmédnheten och medfora en minskning
av antalet kvinnor som soker lidkare eller kurator for en 16sning av sina
problem. Det borde ej forvana oss, om kvinnorna efter en sidan skirpning
av lagen med mindre samvetsbetidnkligheter tillgrep kriminell abort, med-
vetna om att de nagra ar tidigare skulle fatt lagens stéd fér sin 6nskan. —
Over huvud taget skulle enligt var mening en skdrpning av abortlagen si
snart efter dess tillkomst fi en psykologiskt ogynnsam verkan pa allmén-
heten och absolut ej bidraga till att understryka abortproblemets etiskt-
juridiskt allvarliga innebérd.

Motiondrerna framhéller det 6nskvarda i att likaren-operatéren pa ett
tidigt stadium inkopplas pa abortdrendet och foreslar, att féreskrift hirom
intages i lagen. Det ar utan tvivel av stérsta viarde att pa ett tidigt stadium
samarbete och diskussion kommer till stind mellan den intygsutfdrdande
likaren och den likare som kan komma att utféra operationen. P4 lands-
bygden kan dock tekniska och ekonomiska svarigheter ligga hinder i vigen
for ett sadant samarbete. Redan av detta skil synes det ytterst tvivelaktigt
om foreskrifter rérande ett sdidant samarbete bor intagas i lagen. Dessutom
kan anféras att redan nu i stérsta mojliga utstrackning ett sddant sam-
arbete etableras mellan likare vid handliggning av abortirenden.

Vi instdmmer i motiondrernas asikt att ytterligare hjilp- och stodatgar-
der beho6vs i det abortférebyggande arbetet och vill siirskilt framhalla bristen
pa bostidder och den alltjamt orittvist svara stillning de ogifta médrarna
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intar i olika avseenden. — I det aktiva arbetet bland abortsékande har vi
emellertid tyviirr mast konstatera, att samhilleliga hjilpatgirder i minga
fall icke forslar langt. For en del kvinnor, som icke far sin énskan om abort
uppfylld, kan vi genom olika hjalpformer gora tillvaron driglig, men vi kan
sikert aldrig komma sa langt, att vi hirigenom férmar dem att glidja sig
4t en icke onskad graviditet. Deras problem ir ibland alltfér komplicerade
och har sin rot alltfér 1angt tillbaka i tiden. Vi torde dirfor inte heller av-
sevart kunna minska antalet aborter enbart genom hjilp- och stodatgirder.
— Enligt var mening bor darfor anstringningarna inriktas pa att foére-
bygga sjilva abortsituationen. Av avgoérande betydelse dr ¢kad forskning
och upplysning om fddelsekontroll. Forskning pa fodelsekontrollens om-
ride foreslogs redan av abortutredningen och &r enligt var asikt en fraga,
som samhiillet ej lingre far uppskjuta. I vintan pd nya rén maste vi ge-
nom upplysning och radgivning om tillgingliga preventivmetoder ge alla
kvinnor moéjlighet att forebygga icke onskade graviditeter. Preventivradgiv-
ning pé landets médravardscentraler har tidigare férordats men langt ifran
blivit ndgon realitet. Kraftigare direktiv méaste dirfor ges. — Sadan upp-
lysning borde enligt var asikt goras sarskilt lattillginglig for vissa grupper
av kvinnor. Pafallande ofta upptrider som abortsékande t. ex. franskilda,
studerande, nyblivha mdédrar (abortmotiv: »fér tidta barnsborders). Att
unga abortsékande Okat sista aren tyder pa att sexualundervisningen fort-
farande ar bristfillig. Har skulle insatser av verkligt férebyggande karaktir
kunna goras. — Att dktenskapliga konflikter sd ofta nimns som abort-
motiv understryker nédvindigheten av en snabb och intensiv utbyggnad av
den nystartade familjerddgivningen. — Vi anser, att man genom studier
av det aktuella abortklientelet och dess motiv for aborténskan borde kunna
finna végar att forebygga — icke bara aborten — utan framfor allt abort-
situationen.

Var overtygelse dr att ovan skisserade atgéirder och icke en lagiindring ir
de medel vi for nirvarande bor tillgripa for att nedbringa antalet aborter.

Svensk kuratorsférening finner en 6versyn av abortlagen och dess till-
limpning vara onskviird, ehuru foreningen anser tidpunkten fér en éversyn
kunna diskuteras. Enligt foreningens mening torde nimligen méanga i detta
sammanhang aktuella frdgor kunna bittre belysas, sedan familjeradgiv-
ningskommittén avgivit sitt betinkande. Féreningen anfor vidare:

Av abortlagens indikationer ta motionirerna sirskilt upp den social-
medicinska och framhéller att en 6versyn och eventuell revidering av lagen
speciellt bor ta sikte pa denna indikation. Féreningen ansluter sig till denna
synpunkt. Indikationen »férutsedd svaghet»> har ju dnda sedan dess in-
forande i abortlagen varit féremal for livlig debatt och fran motstindarnas
sida klar kritik. Av medicinalstyrelsens statistik torde dock framga att den
»forutsedda svagheten» inte spelat den stora roll allminheten tror. Ar
1946 d& lagen kompletterades, delades férsta paragrafens fiorsta moment
upp pa tva, varigenom den social-medicinska indikationen uppkom. Svensk
kuratorsforening har den uppfattningen att moment 2 nu skulle kunna
uteliimnas, sivida forsta momentet utvidgades och kom att lyda: sniir pa
grund av sjukdom, kroppsfel eller svaghet hos kvinnan barnets tillkomst
och virden av detta skulle medféra allvarlig fara for hennes liv eller hiilsa.»



32 Férsta lagutskottets utldtande nr 14 dr 1957

Detta motiverar foreningen med att en kvinna, som beviljas abort alltid har
nigon medicinsk svaghet, som motiverar aborten. Lever kvinnan under
mycket besviirliga sociala forhallanden, s& leder ju detta ofta till en psykisk
svaghet och da blir moment 1 tillimpligt. Genom att i moment 1 tillfoga
iven pdrden av barnet kan kvinnans situation bedémas pa lingre sikt in nu
ar fallet.

Svensk kuratorsforening delar motionirernas asikt att tvalikarsystemet
i dess nuvarande utformning foreter brister och kan leda till felbedomanden.
I motionen citeras abortutredningens betinkande med uppgiften om att av
213 utvalda fall, vilka 1950 fatt legal abort pa tvalikarintyg, och dir psykisk
sjukdom angivits som grund, vid granskning torde ha avslagits i 50 pro-
cent om de provats av nimnden. Detta borde ge anledning till ett onskemal
om, att tvalikarintygen inskrinkas att gilla i stort sett kroppslig sjukdom.
Detta trots att motiveringen till att tvaldkarintyg vid psykisk sjukdom an-
viints manga ganger har varit att patienten skulle slippa en pressande ut-
redning och desperata handlingar snabbt skulle kunna avviirjas. Det torde
dock vid sa pass allvarlig psykisk sjukdom, som hér forutsittes vara lamp-
ligast att bereda patienten inliggning pa sjukhus. Den alltmer utbredda upp-
fattningen att man inte bor siirskilja somatisk och psykisk sjukdom talar
emellertid emot tanken att inskrinka tvaliikarintygen till enbart somatiska
sjukdomar. Foreningen har dirfor svart att komma med ett direkt forslag
pa denna punkt. Dock torde en del av de nuvarande oldgenheterna med
tvalikarsystemet kunna avvirjas om i medicinalstyrelsens rad och anvis-
ningar rekommenderas att ocksa i dessa fall en socialutredning som regel
bor goéras for att sa allsidigt som mojligt fa patientens situation belyst.
Mojligen kan hir understrykas att socialutredningen ar mer énskvird vid
fall av psykisk sjukdom, som ej kriver observation pia sjukhus, dn vid
somatisk sjukdom.

Motionen tar ocksa sikte pa fradgan om likaren-operatérens inkoppling
pa drendet innan det slutbehandlats och féreslar att han pia handlingarna
skall skriva sitt godkiinnande. Dirmed har han Atagit sig att i hiindelse av
tillstand utfora operationen. P4 manga hall torde redan nu vara praxis att
gynekologen pi ett tidigt stadium tar del av utredningen och undersoker
patienten samt uttalar sin mening om indikationerna. Foreningen foreslar
pa val grundade skiil, att gynekologen ocksa vid ett avstyrkande skriftligen
maste klart formulera sina skal hirfér. Det forefaller ndmligen som om det
ibland vore till patientens nackdel att gynekologen innan utredningen ir
slutférd redan har fattat sitt beslut. Om han pa sjélva ansékningshandling-
arna skall till- eller avstyrka, maste detta innebira att utredningen i full-
stindigt skick foreliiggs denna likare och han har tillfille att sitta sig in
i alla fakta, som framkommit och kan férutsittningslost ta stéllning till
fallet.

I motionen berors dock icke en fraga, som foéreningen anser vara av stor
vikt, nimligen den lagstadgade tiden inom vilken ett avhrytande far ske, da
skiilen ir andra #n sjukdom eller kroppsfel hos kvinnan. Féreningen stiller
sig fragande till den langt utstrickta tiden, 20 till 24 veckor, och hianvisar
till motsvarande lagbestimmelser i Danmark. Dir har tidigare griinsen gatt
vid 12 veckor, men efter revidering av lagen 1956 hojts till 16 veckor. Svensk
kuratorsforening inser vill de svarigheter, som kan uppsta i samband med
en indring pa denna punkt, men genom en malmedveten upplysningsverk-
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samhet om 4ndringen, samt ut6kade personella resurser pa radgivningsbyra-
erna, torde en #ndring dock vara mojlig att Astadkomma och skulle enligt
foreningens uppfattning vara till férdel fér kvinnorna sjilva och operatoren.

Givetvis ligger det speciellt i svensk kuratorsférenings intresse att fram-
hilla betydelsen av alltjimt forbiittrade praktiska-sociala forhallanden sé-
som ett medel i den abortférebyggande verksamheten. Om bostadsproble-
met lostes vore detta férmodligen ett av vira bista medel att nedbringa de
legala aborternas antal i Sverige.

Svensk kuratorsférening vill i detta sammanhang papeka endast tva
andra atgirder som kunde tjina samma syfte, niamligen héjda anslag till
ekonomisk hjilp till abortsékande kvinnor samt vidgad upplysning om
preventivimedel och forbittrade mojligheter for kvinnorna sérskilt pa lands-
bygden att pa ett diskret sitt kunna erhélla dessa medel utprovade.

Utskottet

I forevarande motioner hemstiilles om en snar éversyn av samtliga gil-
lande abortindikationer. Av motiveringen fér denna hemstillan framgar
emellertid ndrmare, att motionirerna, som finna abort kunna vara indike-
rad pad medicinska, humanitéra och eugeniska indikationer, huvudsakligen
inrikta sig p4 den social-medicinska indikationen, s. k. férutsedd svaghet.
Den begiirda Gversynen och dirav foljande eventuell lagrevidering bora dir-
for enligt motionidrernas mening visentligen inriktas pa sistnimnda indi-
kation. I motionerna framhélles vidare, att ett etiskt bedémande maste in-
skjutas vid prévning av abortansékningar, och som riktpunkt anges, att den
lagliga aborteringen bor nedbringas till minsta tinkbara omfattning.

Den allvarliga grundsyn pa abortproblemet, som sdlunda uppbir mo-
tiondrernas framstillning, delas fullt ut av utskottet. Det dr utan tvivel
ett mycket betéinkligt drag i samhiéllsbilden om abortfrekvensen 4r hég och
allvarliga anstringningar maste inriktas pa att halla denna nere vid en
tolerabel niva. Vid varje forsék att genom reglering av majligheterna till
legal abort piverka abortsituationen méaste emellertid uppmérksammas
dven den illegala aborteringen. Gentemot den av motionirerna formulerade
malsittningen »att den legala (Kurs. av utskottet) aborteringen nedbringas
till den minsta tinkbara omfattning» bor séttas oénskan om att den sam-
manlagda legala och illegala aborteringen nedbringas. Med denna utgings-
punkt maste man stilla sig tveksam infor strivandena att mirkbart Atsniva
abortindikationerna. Aven om det knappast later sig gora att draga nigra
niarmare slutsatser angdende sambandet mellan den legala och den illegala
aborteringen, iir det likvil rimligt att antaga, att atskilliga kvinnor vid en
dylik lagiindring skulle drivas 6ver till illegal abortering. En sidan utveck-
ling skulle bide medicinskt och ménskligt férviirra dessa kvinnors situation
och kan icke vara samhillet likgiltig.

3 Bihang till riksdagens protokoll 1957. 9 saml. 1 avd. Nr 14.
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Sasom utskottet vid tidigare stédllningstagande till abortfragan uttalat kan
det dven ur annan synpunkt motiveras, att samhillet medger abort pa icke
alltfor sniivt begriansade indikationer. For en kvinna, som riakat i en ovil-
kommen graviditet, torde till en borjan abort ofta framstid som den enda
mojliga utvigen, och i denna, stundom neurotiskt betingade 6nskan kan
hon vara beredd att prova alla méjligheter att n4 malet. Om hon tror detta
vara mojligt pa legal vég, lir hon vinda sig till de samhilleliga hjilporgan
som sta till forfogande, och hirigenom vinnes, att dessa kunna ge henne
stéd och hjilp och kanske ocksd forma henne att vidlja en annan utvig
an abort. Erfarenheten frin radgivningsbyrierna visar, att detta icke sillan
lyckas. Om emellertid mojligheterna till legal abort miarkbart atsnivas,
riskerar man, att atskilliga av dessa kvinnor ga samhéllets hjidlporgan férbi
— till illegalabortorer.

Med hénsyn till vad sidlunda anfoérts framstar det for utskottet sasom i
det viisentliga fel att angripa abortproblemet huvudsakligen genom att s6ka
hindra kvinnornas aborténskan frin att ta legala vigar. Anstringningarna
méaste i stiillet koncentreras pa att soka férebygga eller undanréja en siddan
onskan. Utskottet ir medvetet om att man i arbetet hirfoér stilles infor
mycket vanskliga uppgifter. Bl. a. d4r det anledning rikna med att bland
abortsékande kvinnor finnes en resistent grupp, vars abortéonskan ir djupt
rotad och knappast kan genom yttre hjalpatgiarder undanrsojas. Men siasom
abortutredningen och #ven utskottet i tidigare sammanhang framhallit
finnas bland orsaksfaktorerna till abort ocksid méanga, som &ro vil tillging-
liga for social profylax och terapi. Det dr for dessa fall ytterligt angeléget,
att samhiillet stiller tillrackliga hjélpresurser till férfogande. Framfor an-
nat faller i 6gonen den verksamhet som bedrives vid de sirskilt inridttade
rddgivningsbyriaerna.

Det ma i detta sammanhang erinras om att da den socialmedicinska indi-
kationen ar 1946 infordes, denna utvidgning av abortindikationerna sattes
i samband med radgivningsinstitutionen. Den férbattrade kontakt mellan
de abortsokande och samhillsorganen som man forvintade av den nya in-
dikationen tinktes nimligen komma radgivningsbyrierna till godo i deras
abortférebyggande arbete. Annu har emellertid radgivningsinstitutionen ej
fullstindigt utbyggts. Det ir angeldget, att s4& med det snaraste sker och
att byraerna fa tillrickliga mojligheter att kunna hjilpa. Aven den utvidg-
ning av abortraddgivningen till allmin familjerddgivning, som f. n. 6ver-
vages inom familjeraddgivningskommittén, bor kunna fa icke ovisentlig
abortprofylaktisk betydelse. Samma verkningar kunna dven férvintas av
det allminna reformarbete i samhallet, som syftar till att bereda familjer
med barn och ensamstiende médrar en mera tryggad social och ekonomisk
stiallning. Utskottet 4r medvetet om att nigra snabba framsteg icke fa for-
vintas lings denna de sociala reformernas vag till abortsituationens for-
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battring, men det finnes, enligt utskottets mening, ej heller nigra gen-
vigar till detta mal. Det maste i stillet hir insiittas ett reformarbete, som
kommer att fordra avsevird tid och stora materiella resurser och som av
sina foretridare kommer att krava uthallighet och energiska insatser.

DA utskottet ar 1955 senast hade att ta stillning till frigan om en 6ver-
syn av abortindikationerna, vagade utskottet som stéd for att avstyrka
motionerna uttala férhoppningen, att det genom reformarbete av hir antytt
slag skulle visa sig mojligt att efter hand fa abortfragan i ett gynnsammare
lige. Den utveckling som sedan dess hunnit ske ir dgnad att stédja detta
antagande. Ar 1955 kunde utskottet pavisa, att antalet legala aborter ned-
ghtt fran 6 328 ar 1951 till (den da for utskottet kiinda preliminira siffran)
5117 ar 1954. Direfter har de legala aborternas antal ytterligare sjunkit
till 4 562 ar 1955 och 3 856 (preliminir siffra) ar 1956. Av en jamforelse
med 6vriga nordiska linder framgar ocks4, att Sverige har den lidgsta legala
abortfrekvensen. Det méste varnas for att dra forhastade slutsatser av de
anforda siffrorna, men dessa synas dock bira vittne om en omisskénnlig,
hoppingivande tendens. Mot bakgrund av denna och med hinsyn till att den
abortridgivande verksamheten dnnu ej utbyggts till vad man avsag vid den
social-medicinska indikationens inférande finner utskottet forutsittningar
saknas for att i nuvarande lige tillstyrka en éversyn av indikationerna for
abort.

Utskottet far darfor hemstélla,

att forevarande motioner, I: 5 och II: 8, icke matte for-
anleda nagon riksdagens atgird.

Stockholm den 28 mars 1957
Pa forsta lagutskottets vignar:

OLOV RYLANDER

Vid detta drendes behandling ha ndrvarit

fran f 6 r s t a kammaren: herrar Ahlkvist, Branting, fru Sjostrém-Bengts-
son, fru Girde Widemar, herrar Domé, Lindgren, Ollén och Theodor Jo-
hansson;

frAin andra kammaren: herrar Rylander, Guslafsson i Boras, fru Bo-
man, herr Onsjo, fru Johansson, fru Lofqgvist, herr Lundqvist och fru
Lidman-Frostenson.
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Reservation

av herrar Domd, Ollén, Gustafsson i Boras, fru Boman och fru Lidman-
Frostenson, vilka ansett, att utskottets yttrande och hemstillan bort ha
féljande lydelse:

Abortfragan har pa senare ar varit féremal for mycken uppmirksamhet
i den allminna diskussionen samt har dven - - sidsom framgar av den lim-
nade redogorelsen — i skilda sammanhang upptagits i riksdagen och dir
foranlett olika stillningstaganden. Att si blivit férhallandet synes vil for-
klarligt med hinsyn till de skiftande aspekter av social, ekonomisk och hu-
manitir natur, som kunna anliggas pa frigan, och till de olika uppfatt-
ningar, som dirvid kunna férekomma. Det ir emellertid enligt utskottets
mening av stérsta vikt, att man vid vérderingar fran nu antydda synpunkter
ej forbiser, att fragan om medgivande av legal abort iven — och kanske i
forsta hand — har ett samhillsetiskt innehall. Bedémanden av vad som
mi vara praktiskt eller te sig socialt eller ekonomiskt dndamalsenligt fa
aldrig tillatas undanskymma det djupa allvaret i abortproblemet. Aven da
abort med sambhillets hjilp tillates maste det framsti som ett oavvisligt
krav, att abort ej medges i andra fall 4n di detta ur alla synpunkter ter sig
oundgingligen nédvéndigt och att dessa fall, dir samhiillet salunda med-
verkar till att utslicka ménskligt liv, bli avgrinsade pa ett fullt klart siitt.

Om man med den allvarliga grundsyn pa abortfragan som salunda antytts
sOker angripa de med denna férenade problemen, bér det vara sjilvfallet,
att anstringningarna maste i férsta hand koncentreras pa att séka forhind-
ra eller undanréja 6nskan om abort. Atskilliga av orsaksfaktorerna hirvid-
lag dro sdsom abortutredningen framhallit vil dtkomliga for social profylax
och terapi, och det ar utomordentligt angeliiget, att samhallet hir insétter till-
rackliga hjélpresurser. I férsta hand bér didrvid komma i fraga att utbygga
och effektivisera radgivningsinstitutionen. Av visentligt virde kan hirvid
dven bli den utvidgning av abortradgivningen till allmin familjeradgivning
som f.n. ir under 6vervigande inom familjeradgivningskommittén. Ocksa
mera allmint familjestédjande reformer béra bli av betydelse nir det giller
att paverka motivliget hos de kvinnor som kunna tiinkas vilja vilja abort
som utvig.

Man synes emellertid knappast kunna néja sig med att séka 16sa abort-
problemet enbart genom reformer av nu antytt slag, utan man torde ha an-
ledning att ompréva dven indikationerna fér abort. Dessa ha forblivit ofr-
andrade sedan ar 1946, och under den tid som sedan dess forflutit ha atskilli-
ga erfarenheter samlats, som kunna vara av virde vid en éversyn av abortla-
gen.Vidare har genom abortutredningens betinkande och yttrandena hiaréver
framkommit material, fignat att belysa de nuvarande abortindikationernas
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funktion i samhallet. Sirskilt synes det vara anledning uppmirksamma till-
lampningen av den social-medicinska indikationen och verkningarna hirav.
Tyvarr maste konstateras, att den minskning av den illegala aborteringen,
som man vantat av den indikationen, ej synes ha intratt. I sjalva verket tor-
de den kriminella abortfrekvensen vara av ungefir samma omfattning som
de senaste 40—50 aren. I stillet for att minska den illegala aborteringen
synes inférandet av den social-medicinska indikationen ha medfort, att
atskilliga kvinnor sékt och beviljats abort, som icke skulle ha kriminaliserat
sig genom illegal abort och som enligt abortlagens tidigare tillimpning ej
heller kunnat f& abort pa legal viag. Som alldeles sirskilt olyckligt framstar
det, att enligt vad abortutredningens undersékningar ge vid handen, ett allt
storre antal gifta kvinnor— 75—80 procent—befinner sig bland de abortso-
kande. En annan svaghet i den social-medicinska indikationen ar dess pa-
fallande vaga lagtekniska utformning. Som f6ljd hirav uppsti mycket ofta
tveksamhet bland dem, som ha att tillimpa lagen, om ett ansékningsfall
gar in under denna regel eller ej. Hirigenom uppstar en avsevird ojimnhet
i lagens tillimpning. Dylik osikerhet i lagtillimpningen ar naturligen otill-
fredsstallande var den dn upptriader men blir p4 férevarande lagstiftnings-
omréade alldeles sirskilt skrimmande, eftersom tillimpningen av nu ifraga-
varande regler avgor om ett spirande ménniskoliv skall fa fodas till livet
eller dédas genom abort.

Det anforda ger vid handen, att en dversyn av abortindikationerna med
sarskilt beaktande av den social-medicinska indikationen framstar som en
angeliagen uppgift. Tillaggas ma endast, att den begrinsning av den legala
aborteringen, som salunda torde bora komma till stind, synes angeligen
aven med hansyn till de aborterande kvinnornas halsa. Det dr nodvandigt
att vid medgivande av abort dven beakta risken for komplikationer 1 det
omedelbara efterférloppet liksom risken for sterilitet. Nyare undersékningar
visa, att 4ven den fosterfordrivningsmetod, som tidigare ansetts som den
sakraste for kvinnans hilsa, medfor en hogst beaktansvird fara. I tio till
femton procent av abortfallen ha silunda senare uppstitt synnerligen plag-
samma och svarbotade fall av cystbildning hos kvinnan. Denna skada anses
mycket sviarbotad, och man vet annu ej vilken behandlingsmetod som éar
lampligast.

Med aberopande av vad sialunda anforts far utskottet hemstilla,

att riksdagen, med bifall till férevarande motioner 1:5 och
11:8, matte i skrivelse till Kungl. Maj:t begéra, att en 6ver-
syn snarast mdjligt géres av nu gillande abortindikationer.



