Tio kvinnor som dvervagt abort men sedan
fullfoljde graviditeten och fodde barn

Kristina Holmgren

Ambivalens infor graviditet och forédldraskap &r
ingen ovanlighet. For att narmare belysa be-
slutsprocessen i tidig graviditet gjordes tio for-
djupningsintervjuer med blivande maddrar, vilka
rapporterat att de allvarligt 6vervagt abort tidi-
gare under graviditeten.

Kvinnorna var mellan 14 och 35 ar och be-
skrev mycket olika livssituation. De tio fallbe-
skrivningarna bedéms vara den bésta resultat-
redovisningen.

Behoven och kontakterna ser sa olika ut for
kvinnor att rutinerna for att bedéma abortsé-
kande kvinnor maste vara flexibl. Personal av
flera kategorier kan i manga olika sammanhang,
genom att aktivt lyssna, hjalpa kvinnorna att ge
sig sjélva en sa fullstandig bild av sin situation
som mojligt. En allmédn 6ppenhet som inte
skuldbelédgger kvinnor som O&vervéager abort
medfor sannolikt ocksa att fler kvinnor térs sam-
tala med viktiga ménniskor i sin narmaste om-
givning och darigenom komma fram till ett vl
genomtankt beslut.

Kristina Holmgren éar bitr 6verlakare vid kvin-
nokliniken vid Sodersjukhuset. Docent Nils Ud-
denberg &r klinisk larare i medicinsk psykologi
vid Karolinska institutet.

Bakgrund

Omkring en fjardedel av graviditeterna i Sverige
avbryts med legal abort. I storstiaderna ar andelen
aborter hogre. I Sodersjukhusets upptagningsomré-
de i Stockholm avslutades 1982 40 % av gravidite-
terna med legal abort, utomkvedeshavandeskap och
sponanaborter ordknade.

En intervjuundersokning bland blivande modrar

— som alltsa tankte foda barn — i Sodersjukhusets
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upptagningsomrade 1982 visade att 15% av dem
hade Overvigt abort under tidig graviditet (1). Am-
bivalens infor graviditet och forildraskap dr uppen-
barligen ingen ovanlighet. (2, 3, 4, 5, 6)

For att narmare belysa beslutsprocessen i tidig
graviditet gjordes tio fordjupningsintervjuer med
blivande modrar som rapporterade att de under den
aktuella graviditeten allvarligt dvervigt abort men
sedan beslutat att fullfolja graviditeten och foda
barn. Denna intervjuundersokning redovisas hér.

Undersokningen har tva syften. Dels att se om
nagon gemensam faktor finns som gor att man pa en
abortmottagning kan kénna igen de kvinnor som
sedan viljer att fullfolja graviditeten sa att de inte
forceras till en abort de kanske éngrar. Dels att
belysa beslutsprocessen vid ambivalens genom att
se hur dessa kvinnor handskas med sin tveksamhet
infor forildraskap.

Material och metod

Intervjuundersokningen genomfoérdes i Stockholm
sommaren -83. Atta barnmorskor fran fyra modra-
vardscentraler (MVC) i Soédersjukhusets upptag-
ningsomrade — en sektor av sddra Storstockholm —
formedlade kontakten mellan intervjuaren och de
blivande modrarna efter deras vanliga nistan tims-
langa inskrivningssamtal. De kvinnor som berittade
om allvarliga planer pa abort tillfridgades om de ville
deltaga i denna frivilliga intervju, som genomfordes
av K H i anslutning till kvinnans nista besok pa
MVC. Ingen av kvinnorna avbdjde deltagande. Var-
je intervju tog en knapp timme. Intervjuerna kom
att ske i graviditetsvecka 10—21. Férutom intervjun
hade undersokaren ingen kontakt med kvinnorna.
Intervjuerna var semistrukturerade och dokumente-
rades skriftligen.
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Resultat

De tio kvinnorna var mellan 14 och 35 ar. De be-
skrev mycket olika livssituation. De tio fallbeskriv-
ningarna torde vara den bista resultatredovisning-
en. Namnen éar fingerade.

Fall nr 1 "Eva”

Eva var en 33-arig akademiker, levde sedan flera ar
ett harmoniskt familjeliv med man och tva barn.
Hon tyckte att kvaliteten pa hennes arbetsinsats
blivit simre efter barnens fodelse bla pga att hon
hade skurit ner arbetstiden. Detta paverkade hen-
nes sjalvfortroende eftersom arbetet var en viktig
del i hennes liv. Eva var riadd att ett tredje barn
skulle forsamra hennes sjialvfortroende ytterligare.
Familjen bodde dessutom trangt i en liten nykopt
villa som maste renoveras.

Eva hade kalkylerat med abort vid behov som ett
komplement till sitt pessar. Maken hade varit mera
tveksam. Nir graviditeten konstaterades var bada
pa samtal hos Kurator pa abortmottagningen. Eva
borjade under samtalet till sin férvaning grata. Blev
under vintetiden infoér abortingreppet rejalt forkyld
och sjukskrev sig, samtalade med sin barnmorska
och en vininna, liste en bok om abort, skrev dag-
bok och ringde sedan aterbud till abortoperationen.

Eva menade att man inte far overdriva de prak-
tiska svarigheterna.

Fall nr 2 "Anette”
Anette var 19 ar, bodde hos sin mamma och hade
ett beredskapsarbete. Hon hade blivit gravid med
den pojke hon sillskapat med ett ar. Hade inte
anvint preventivmedel och trott att en eventuell
graviditet skulle innebara familjebildning. Pojkvin-
nen kinde sig dock inte alls mogen for foraldraskap.
Forbindelsen dem emellan hade i stort sett brutits.
Anette var forst mycket ivrig att fa gora aborten
s& snabbt som magjligt sa att pojkvannen skulle slip-
pa probemet. Hon var pa gynekologundersokning

Eva béorjade under samtalet hos kurator pd
abortmottagningen till sin forvaning plotsligt
grata.
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Hade ju egentligen ingen anledning att gora
abort, mer an att "’ han inte ville ha ungen’’.

pa abortmottagningen, tyckte det gick som pa 16-
pande band. Samtalade inte med kurator.

Anette dndrade sig tvart timmen innan abortin-
greppet och ringde aterbud. Var sjilv forvanad att
hon kunde ga sa langt utan att tinka efter. Hade ju
egentligen ingen anledning att gora abort, ansag
hon, mer dn att “’han inte ville ha ungen’’. ’Men det
ar ju mitt liv’’.

Anette skulle bli ensam foralder, bo kvar hos sin
mamma och fortsitta sitt sex-manaders beredskaps-
arbete, sen fick det vil ordna sig med ldgenhet,
utbildning och arbete. Modern — och dven Anettes
pappa som bodde pa annat hall — gladde sig med
Anette at barnet.

Fall nr 3""Yvonne”

Yvonne var 25 ar, gift sen nagra ar och gravid for
forsta gangen. Arbetade som servitris och trivdes
mycket bra. Pa grund av mannens upprepade otro-
het hade Yvonne genomdrivit skilsméssa innan hon
blivit medveten om graviditeten, som fran borjan
varit planerad. Greps av panik vid graviditetsbeske-
det och kontaktade genast abortmottagningen.
Meddelade sedan fd maken om den forestdende
aborten. Han blev ledsen, ville ha barn dven om de
separerat.

Yvonne samtalade sedan mest med sin mamma,
som fott henne som ensamstaende 17-aring och nu
talade for att hon skulle foda barnet.

Yvonne fick av en kurator pa kvinnokliniken reda
pa att en abort maste bli en senabort, som brukar
vara plagsam pa flera sitt och eventuellt kan paver-
ka fruktsamheten i framtiden. Uppfattade att kura-
tor sa att man oftare angrar en abort om man &r
tveksam, att man inte angrar ett barn da det vél
finns dar.

Trots sin ambivalens var Yvonne instélld pa att
genomga abort, men ringde aterbud operationsda-
gen. Hon hade bett sin fd man att ta hand om
hennes katt, och deras gemensamma omsorg om
djuret gjorde att hon fick svart att fortsétta skirma

Socialmedicinsk tidskrift nr 4 1987




av att de vantade barn. Det kiindes ocksa svart att
genomga en sen abort.

Sedan Yvonne beslutat att fullfélja graviditeten
madde hon bittre. Fd maken var vilkommen tillba-
ka, men pa hennes villkor. Hon var dock instilld p&
att bli ensam. Modern hade sagt att hon och hennes
partner skulle hjalpa henne. Aven Yvonnes pappa
(som dock inte var hennes biologiske far) och hans
partner sag fram emot ett barnbarn, liksom fd sviir-
modern och hennes nye partner.

Fall nr 4 "Karin"’

Karin var en 26-arig 4-gravida med tre tidigare kej-
sarsnitt, det senaste ett ar fore intervjun. Hon levde
sen 17 ars alder i ett harmoniskt forhallande, maken
var far till de tre barnen. Béda hade okvalificerade
heltidsarbeten. Hade blivit gravid trots kondom och
6vervigde nu sterilisering i samband med sitt fjiarde
sectio.

Karin trodde inte hon skulle orka med fyra barn
sa titt, och tyckte hon maste gora abort *'fér bar-
nens skull”. Hon var ocksa ridd att fyra kejsarsnitt
var for mycket.

Hon meddelade maken att hon bestillt tid for
abort. Forstod inte sjilv efterat hur hon kunde gora
nagot for henne sé frimmande. Hon samtalade med
sin mamma som sjilv genomgétt en abort och av-
radde. Modern papekade dock att Karin var den
som maste vilja. Karin sokte hjilp med att beluta
om abort eller ej hos sin man, hos mamma, hos
barnmorskan pa MVC samt likaren pa abortmot-
tagningen, men mottes hela tiden av beskedet att
hon sjilv maste besluta, vilket hon tyckte var svart.

Karin hade blivit anvisad samma sjukhusavdel-
ning som hon tidigare legat pa i samband med for-
lossning, for aborten. Hon trodde att den fortfaran-
de fungerade dven som BB-avdelning. Vintan pa
aborten var angestfylld. Karin kunde inte skota ar-
betet och sjukskrev sig. Ringde aterbud dagen innan
och angesten slippte. Bdde maken och hon gladde
sig nu at barnet, liksom modern och de éldre bar-

nen.

Hon samtalade med sin mamma som sjily
genomgatt en abort och avrddde.
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Systern hade tidigare avbrutit en graviditet
och avradde.

Fall nr 5 "Lillemor”

Lillemor var 22 ar och hade kommit till Stockholm
ett halvar tidigare. Hon var inneboende och hade ett
genomgangsarbete. Hon hade blivit gravid med en
tillfallig partner pa en fest, en utlindsk man som
hon bara kande till fornamnet. Han visste inte om
graviditeten. Lillemor hade trott sig steril efter en
aggledarinflammation och brukade slarva med sina
P-piller.

Hon bestillde genast tid pa abortmottagningen.
Ringde sedan sin syster, som bodde kvar i hemkom-
munen med sin familj, och berittade om den fore-
staende aborten. Systern hade tidigare avbrutit en
graviditet och avradde Lillemor. Svdgern flog till
Stockholm samma dag och bjod henne pé flygresa
hem. Hemma samtalade hon med sin syster och
villa som sin lagenhet och lovades arbete pa sin
tidigare arbetsplats. Lillemor triffade ocksa sin
“’bdsta kompis’’ som bodde kvar hemma och dven
hon viéntade barn.

Efter besoket pa abortmottagningen senare sag
Lillemor i en bok att fostret redan hade armar och
ben. Hon beslutade sig for att flytta hem och foda
barnet. Vid intervjun trodde Lillemor att hon nog
aldrig pa allvar hade tinkt avbryta graviditeten.

Fall nr 6 "Marie"”
Marie var 32 ar, sammanboende sedan ett ar.
Trivdes bra med sitt deltidsarbete. Hon hade en
sjuarig son fran tidigare dktenskap. Bdde Marie och
hennes man ville egentligen ha barn och gravidite-
ten var halvtomhalvt planerad. Hon hade haft plag-
‘sam ryggvérk under hela forra graviditeten och en
mycket smartsam forlossning. Ryggvirken kvar-
stod flera ar trots olika behandlingar. Hade alltse-
dan forra forlossningen varit instilld pa abort om
hon skulle bli gravid pa nytt. Hon blev nu radd for
smirta och mangarig virk igen, med allt vad det
innebar.

Marie 6vervigde allvarligt abort men kontaktade

187




aldrig abortmottagningen. Hon fick besked pa MVC
att hon kunde fa sjukgymnastik for ryggen redan
under graviditeten. Hon blev ocksa lovad kejsar-
snitt om sa kindes nodvindigt. Marie tordes da
fullflja graviditeten och gladde sig nu liksom sin
man och sin son at det vintade barnet. Hennes rygg
var fortfarande ganska bra och hon forsokte att inte
tinka pa den forestdende forlossningen.

Fall nr 7 "Barbro”

Barbro var en 35-arig larare som, efter barnloshets-
utredning, hade tre barn med sin make. Familjelivet
var harmoniskt. Bada hade tidigare alltid varit emot
abort.

Varken denna graviditet eller den foregaende
hade varit planerde. Barbro hade av sin likare fatt
uppfattningen att hon nog inte kunde bli gravid igen
och anviant kondom endast sporadiskt. Mannen
tyckte nu han forsatt hustrun i en mycket svar situa-
tion. Han berittade for forsta gingen om sin starka
angest vid varje forlossning, da han varit ridd att
hustrun skulle do. Undrade om han klarade detta
igen.

Barbro undrade om hon skulle orka en ny gravidi-
tet och smabarnsperiod, de tre tidigare hade varit
besvirliga med ryggvirk, stor viktokning, sjukhus-
vérd ndgon manad fore forlossningen, och allergi-
barn.

Barbro skulle under graviditeten borja med en ny
klass i sin skola. Bade barnens foraldrar och kolle-
gerna skulle ogilla graviditeten och lingledigheten.
Barbro hade dessutom just blivit antagen till en
vidareutbildning pa universitetet.

DA Barbro samtalade med sina foréldrar foreslog
de abort. Modern hade dock i alla ar tidigare talat
emot sidant, gor aldrig abort, det sitter kvar i
hjirtat resten av livet””. Hon hade sjalv léngt tidiga-
re genomgatt en illegal abort.

Barbro kontaktade sin barnmorska pa MVC, da
hon inte kom péa nagon annan mojlighet att fa disku-
tera problemet med en utomstande.

Barbro hade vid intervjun ombedomt hela situa-
tionen. “"Respekten for livet dverviger’'. Bide hon
och maken var ndjda med beslutet att foda barnet,
liksom Barbros mor.
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Lena hade tidigare genomgditt tva aborter, var
nu gravid for tredje gdngen med en tredje
man.

Fall nr 8 "Agneta”’

Agneta var 35 ar, levde sedan 15 ar i ett harmoniskt
iktenskap, med tvd barn, 7 och 9 ar gamla. Arbe-
tade deltid, maken hade en chefsbefattning.

Efter en planerad graviditet som slutade med
missfall ett ar tidigare hade Agneta halvtomhalvt
planerat en ny graviditet, anviande kondom ibland.

Maken ville dock inte alls ha barn igen, trots att
han dgnade mycket tid och intresse at de tva skol-
barnen. Han var helt instilld pa abort. Agneta be-
stillde darfor tid pa abortmottagningen, och fortsat-
te sedan samtalen med sin man. Hon ringde aterbud
da han sa att hon sjilv fick bestimma om abort eller
ej.

Agneta hade aldrig haft for avsikt att genomga
abort eller ens besoka abortmottagningen. Hennes
telefonkontakt med kvinnokliniken var snarast ett
siitt att kommunicera med mannen. Hon hade inte
talat om aborten med nagon annan én sin man.

Fall nr 9 “Lena”

Lena hade rest mycket och beskrev sig sjalv som
rastlés. Hon var 26 ar, bodde ensam sen tonaren, fn
i en liten enrumsligenhet. Hon hade ett okvalifi-
cerat “virdelost’’ arbete men trivdes bra med ar-
betskamraterna och de fria arbetstiderna. Tankte
dock sdka nytt arbete snarast.

Lena hade tidigare genomgatt tva aborter. Var nu
gravid for tredje gingen, med en tredje man. Han
var jamnarig, mekaniker, bodde pa bostadshotell.
De hade redan fore graviditeten talat om att flytta
ihop.

Lena trodde sig efter forsta aborten ha blivit steril
och hade sedan inte anvint preventivmedel pa flera
ar. Lit i samband med den andra aborten sétta in en
spiral som hon dock snart tog ut p ga biverkningar.
Hade P-piller liggande hemma da hon nu oplanerat
blev gravid igen.

Lena blev bade glad och bestort over gravidite-
ten. Mannen foreslog genast abort. Deras framtida
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relation var osdker och de hade dalig ekonomi med
skulder. Lena ville dock inte girna genomgi en
tredje abort. Hon var egentligen emot abort och hon
var riadd att bli steril. Tyckte ocksa hon bérjade bli
gammal.

Lena samtalade med sina nidra vininnor och med
mannen. Han blev snart mer entusiastisk dver det
védntade barnet dn Lena, som fortfarande var ambi-
valent. Hon hade dock beslutat att fullflja gravidi-
teten, och att flytta ihop med mannen. *’Nu satsar
jag pa det hiar”’. Trodde hon skulle ha &ngrat en ny
abort. Lena hade dnnu inte berittat om graviditeten
for sina foraldrar, *’dom tror att jag ér den sista som
skulle skaffa barn’’.

Fall nr 10 “Jenny”’

Jenny var en 14-arig skolflicka som bodde hos sin
mamma, gravid med tonarig forvirvsarbetande
pojkvdn som dven han bodde i sitt fordaldrahem.
Jenny hade vuxit upp i ett religiost hem men hade
tagit avstand fran den kyrka modern tillhorde. Kyr-
kan forbjuder foraktenskaplig sex.

Jenny blev forskrackt over graviditeten, ’vad ska
mamma sdga’’. Tyckte ocksa det skulle vara pin-
samt att g& i skolan med stor mage. Pojkvinnen
foreslog forst abort men nyanserade sig snart.
Jenny fick vélja, han skulle *’stilla upp™.

Jenny kontaktade abortmottagningen i hemlighet
for alla utom pojkvannen. Hon uppfattade att kura-
tor radde henne att avbryta graviditeten och tyckte
aborten bagatelliserades.

Jenny kinde infor aborten att hon trots alla kom-
mande svarigheter inte kunde ’’ta bort en unge”
och ringde aterbud. Forst darefter berittade hon om
graviditeten for sin mamma.

Jenny tedde sig vid intervjun betydligt dldre én
sina 14 ar. Hon var glad at beslutet att fullfolja
graviditeten. Pojkvdnnen var samma dag pa bo-
stadsformedlingen, de skulle flytta ihop och Jenny
skulle sluta skolan.

De tio intervjuerna visade inte nagon enhetlig
bild, tvirtom.
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Dessa tio kvinnors uppgivna skl till att éver-
viga abort skilde sig inte frdn dem man ser
bland kvinnor som faktiskt genomgdr abort
och som oftast inte dngrar sig.

Sammanfattande diskussion och slutsatser

De tio intervjuerna visade inte nagon enhetlig bild,
tvartom. Kvinnorna hade olika psykologisk och in-
tellektuell utrustning, olika etiska vardesystem, oli-
ka forhandsinstéllning till abort, olika livssituation,
olika installning till den aktuella graviditeten, olika
grad av stod fran den blivande barnafadern, olika
god kontakt med och stod fran forildrar, syskon
och vinner, olika anledningar till att Overviga
abort, olika tyngd i 6vervigandet, olika sitt att be-
arbeta abortproblematiken, olika grad av bearbet-
ning, olika anledningar att till sist besluta att fullfol-
ja graviditeten, olika kommande familjesituation
och social situation fo, samt olika grad av tillfreds-
stéllelse med beslutet att fullfolja.

Kvinnorna uppgav flera samverkande skil till att
de hade Overvagt att avbryta graviditeten. Ingen
anledning var gemensam for alla. Radsla for att bli
ensam mor och brist pa stod frén omgivningen hade
stor betydelse. For nagra kvinnor géllde anledning-
arna framfor allt den egna héilsan. Ett par kvinnor
var riadda att forlora i anseende om de prioriterade
barn framfor arbete.

Dessa tio kvinnors uppgivna skal till att dverviga
abort skilde sig inte frain dem man ser bland kvinnor
som faktiskt genomgar abort och som oftast inte
angrar sig. (2, 5,7, 8,9)

Alla utom en av kvinnorna hade talat med den
blivande barnafadern om graviditeten. Ibland var
mannen den ende hon talat med. I flera fall var
mannens forsta reaktion en onskan om abort, en
onskan som han sedan oftast dimpade eller dndra-
de. I ett fall fungerade samtalen om abort bara som
ett sétt for kvinnan att visa mannen att hon omajli-
gen kunde villfara hans 6nskan om abort. I en del
fall hade kvinnan inte talat om for mannen att hon
var gravid forrdn hon meddelade honom sitt beslut
om abort.

Flera av kvinnorna hade diskuterat aborten med
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sin mamma eller syster. Dennas tidigare erfarenhet
av abort fick betydelse for kvinnans beslut. I at-
minstone ett fall fungerade ansokan om abort som
ett rop pa hjélp till nidra anhoriga.

Nagra av kvinnorna hade latit sig paverkas av
nédra vianinnor i sitt beslut att fullfélja graviditeten.
Tva av kvinnorna hade funnit hjélp att bearbeta sitt
beslut i olika bocker. Nagra hade sjukskrivit sig,
med eller utan sjukdomssymtom, och pé sa sétt fatt
tid att berarbeta beslutet.

For tre av kvinnorna hade samtalen med barn-
morskan pa MVC fatt betydelse for beslutet. Sju av
de tio hade kontaktat abortmottagningen, for tre
hade samtalet med kurator haft stor betydelse for
det slutgiltiga beslutet att foda barnet, da det haft en
klargorande, skraimmande eller provocerande ver-
kan. I nagra fall uppfattade kvinnan att sjukvards-
personalen hade tagit stéllning for eller emot abort
innan hon sjalv hunnit besluta sig, och skulle ha
foredragit en mer neutral hallning. A andra sidan
skulle en av kvinnorna velat ha tydligare viagledning
hur hon skulle besluta.

En av kvinnorna forefoll 6verhuvudtaget inte ha
bearbetat sitt beslut om abort. Hon blev nérmast
forvanad over att hon kom sé langt som till opera-
tionsdagens morgon innan hon forstod inneborden i
situationen.

Négra av kvinnorna uppgav att de nog aldrig hade
tankt genomgé abort men att de varit mycket ambi-
valenta till att fi barn. Andra ater var en tid fast
beslutna att avbryta graviditeten.

Flera av kvinnorna hade upplevt en angestfylld
period, dd de pa olika satt bearbetade sin ambiva-
lens. En av kvinnorna var Oppet ambivalent dven
efter beslutet att foda barnet. De Ovriga var enbart
glada 4t att fullfolja graviditeten. Det svara beslutet
tycktes medfora att all tveksamhet sedan maste for-
nekas.

For de flesta — men inte alla — tycktes det vara
viktigast att tala med ménniskor i sin nirmaste om-
givning, utanfor sjukvarden och moédravarden. Des-
sa ménniskor var ofta inte neutrala utan tog stéll-
ning och forsokte paverka kvinnan i hennes beslut
om abort eller ¢j. Deras ord fick en extra betydelse
genom att de lyfte fram vilkdnda gemensamma vér-
deringar, eller genom l6fte om framtida hjalp och
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stod. Uppenbarligen valde kvinnorna vem de ville
tala med och vilka virderingar de ville ta med i sin
bedomning av situationen.

Infor det nya beslutet att fullfolja graviditeten var
det framfor allt kvinnans syn pé sin situation och
sina mojligheter som hade foréndrats.

For hélften av kvinnorna betydde mannens Ons-
kan att fa barn mycket for det dndrade beslutet,
men alla hade inte mannens stod. For flera hade
andra anhoriga med ord och handling fatt kvinnan
att se annorlunda pa sin situation och forsta att hon
inte skulle bli ensam.

For den yngsta av kvinnorna var beslutet att foda
barn delvis en trotsreaktion mot vuxenvérlden, som
hon tyckte foresprakade abort som en sjalvklarhet.
Att foda barn skulle innebéra att hon blev sedd som
vuxen.

For en av kvinnorna forefoll beslutet att fullfolja
graviditeten lika lite bearbetat som beslutet om
abort tidigare hade varit. Svarigheterna var uppen-
bara och aterstod att handskas med under gravidite-
ten och efter barnets fodelse: tonéring utan egen
bostad, utan yrkesutbildning och med beredskaps-
arbete, skulle bli ensam forélder.

Mer an hilften av kvinnorna uppgav att kinslan
av att handla *’ritt”’ eller “fel”” spelade stor roll da
de bestiamde sig for att fullfolja graviditeten. Abor-
ten var inte bara en praktisk utan ocksa en moralisk
fraga. I nagra fall hade sambandet mellan abort och
barn framtriitt tydligt i samtal eller genom praktiska
tillfilligheter. Kvinnorna tyckte sig inte ha moralisk
ritt att avbryta ett liv bara for att underlatta for sig
sjalva. Sannolikt var den etiska delen av abortpro-
blematiken extra viktig for denna grupp kvinnor,
som sedan fullfoljde graviditeten. De etiska virde-
ringarna tycktes inte bara vara del av ett allmént
kulturarv utan tycktes framfor allt ha formats i sam-
tal och samvaro med mycket nira vanner och anhé-
riga och paverkades direkt av deras erfarenheter.

For den yngsta av kvinnorna var beslutet att
foda barn delvis en trotsreaktion mot vuxen-
vdrlden.
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Alla abortsékande maste erbjudas maojligheten
att infor en neutral dhorare redogora for sin
situation.

Gilligan har tidigare visat att kvinnornas bedémning
av moralisk 'rétt’’ syftar till att bevara nira minsk-
liga relationer snarare dn Odvergripande ménskliga
rittsregler (9).

Det kan inte finnas ndgon som pa ett mera initie-
rat och omsorgsfullt sitt @n den gravida kvinnan
sjalv gor den sammanvégning av yttre och inre for-
héllanden som fordras for beslutet att fullfélja gravi-
diteten eller avbryta den. Ingenting i den aktuella
undersokningen talar for att en kvinnas vil genom-
tankta beslut om abort bor ifragaséttas mer dn andra
beslut. Sin ambivalens bearbetade kvinnorna — ofta
med stor vanda — pa manga olika sitt, med hjilp av
de manniskor de valt till sina fortrogna. Oftast —
men inte alltid — var den man som var far till gravi-
diteten den viktigaste fortrogne.

Det var bara en av de tio kvinnorna som genom-
gatt den beslutprocess som kanske anses vara den
vanliga bland kvinnor som éverviger abort men
sedan beslutar att fullfélja graviditeten: vid samtalet
med kurator pa abortmottagningen kom hon till in-
sikt om sin ambivalens och bearbetade den sedan
ingéende fore det nya beslutet att foda barnet.

Abortradgivningen pa kvinnoklinikerna ska dér-
for kanske inte overvirderas. Den bor & andra sidan
heller inte underviarderas. Abortkurator kan manga
ganger fungera som katalysator for ett beslut. Per-
sonal pd kvinnokliniken bor forsikra sig om att
kvinnan har atminstone ndgon att samtala med.
Alla abortsokande maste erbjudas mojligheten att
infor en neutral ahorare — och infor sig sjalva —
redogora for sin situation, sina tankar och kinslor
runt graviditeten och oppet fa redovisa sin ambiva-
lens.

I den aktuella undersokningen kunde inget sitt
skonjas att pa en abortmottagning selektera ut de
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kvinnor som skulle 16pa risk for angerreaktioner
efter en abort.

Rutinerna for att bemota abortsdkande kvinnor
behover vara flexibla eftersom behoven och kon-
takterna ser sa olika ut for olika kvinnor. Personal
av flera kategorier kan i manga olika sammanhang
— inom olika delar av sjukvard, hilsovard och so-
cialvard — genom att aktivt lyssna hjilpa kvinnorna
att ge sig sjdlva en sa fullstidndig bild av sin situation
som mojligt. Aven utanfér varden — tex i skolan
eller kyrkan — bor kvinnor kunna fa hjélp i de fall de
soker sina fortrogna i de kretsarna, genom att per-
sonalen lyssnar aktivt och inte hidnvisar kvinnan till
en annan radgivare, ndgon annanstans, en annan
gang. En allman 6ppenhet som inte skuldbeligger
kvinnor som dvervager abort medfor sannolikt ock-
sa att flera kvinnor tors samtala med viktiga méinni-
skor i sin nidrmaste omgivning om sin ambivalens
infor graviditeten sa att de kan komma fram till ett
vil genomtéinkt beslut.
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