Dags att tinka om i abortfragan

Av doktor Per Edman, Gévle.

Nyligen meddelades i dagspressen, att tre
forskare vid Karolinska sjukhuset i Stockholm
har lyckats hélla foster vid liv upp till 8—10 tim-
efter det att dessa foster tillvaratagits i samband
med s. k. legala avbrytanden av havandeskap.
Dessa foster har alla varit yngre dn fem maéna-
der, eftersom abort enligt gillande lag ej far go-
ras vid senare tidpunkt dn 20:e graviditetsvec-
kan, under vissa omstindigheter dock senast den
24:e graviditetsveckan. Dessa barn har under
sin korta levnad anviints till vetenskapliga under-
sokningar av sd stort intresse att de lockat hit
vetenskapsmin fran andra lander bl. a. fran
Amerika.

Detta meddelande aktualiserar &nyo hela
abortproblemet med alla dess svara fragestill-
ningar och ger oss en tankestillare att tinka om
i sjalva abortfragan.

Som bekant kan i vart land abort beviljas med
stod av lagen fran ar 1948 vid foljande fyra in-
dikationer:

1. Medicinsk indikation d. v. s. nidr pa grund
av sjukdom, kroppsfel eller svaghet hos kvinnan
barnets ankomst skulle medféra allvarlig fara for
hennes liv eller hilsa.

2. Social-medicinsk indikation d. v. s. nir med
hiinsyn till kvinnans levnadsférhallanden och
omstindigheter i Gvrigt kan antagas att hennes
kroppsliga eller sjilsliga krafter skulle allvarligt
nedsittas genom barnets tillkomst och omvard-
naden om barnet.

3. Humanitir indikation, d. v. s. ndar kvinnan
hivdats genom brottslig handling, valdtikt, otukt
eller om kvinnan ej fyllt 15 ar.

4. Eugenisk indikation, d. v. s. nir man med
skil kan antaga att genom arvsanlag pa barnet
komme att Gverforas sinnessjukdom, sinnesslo-
het, eller svar kroppssjukdom.

Den mest omdebatterade indikationen édr den
socialmedicinska, som man i dagligt tal brukar
kalla forutsedd svaghet” och det dr mot den
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som kritiken starkast har riktat sig. Sjilva be-
greppet svaghet dr ju nagot vagt och ogripbart
och svért att definiera. Annu svérare ar det gi-
vetvis att avgora om det foreligger "forutsedd
svaghet”, d. v. s. svaghet behover inte foreligga
vid tiden for ingreppets verkstillande, utan en-
dast formodan att svaghet senare kommer att
upptrada.

I detta sammanhang kan det vara intressant
att paminna om forhallandena i en del andra
visterlindska linder. I de flesta av dessa finnes
bestimmelser som reglerar denna fraga och som
ir mer eller mindre stringa. I stort sett kan man
siga att de katolska linderna har stringare be-
stimmelser dn de Ovriga nationerna och tillater
abort endast dd@ moderns liv dr direkt hotat av
att havandeskapet fortsitter. Ytterligheten repre-
senteras av den spanska lagen, som intar en helt
avvisande stillning. Den andra ytterligheten ar
den svenska lagen, till vilken full motsvarighet
inte finnes i ndgot annat lands lagar. De vidaste
indikationerna éterfinnes i ett land som anses ha
en levnadsstandard som riknas till den hogsta
i vérlden!

Vad har resultatet av denna abortlag blivit?
Nir den fragan besvaras bor vi komma ihag att
lagen tillkom med tanke att man genom lagligt
forfarande skulle minska de illelaga aborterna.
Man fragar sig darfor i forsta hand hur det har
gatt med dessa. Den exakta siffran illegala in-
grepp dr mycket svar att ange av litt forstaeliga
skil. Det har gjorts forsok att berdkna deras an-
tal och ménga ir eniga om att siffran haller sig
omkring 10.000 per ar. Tyvirr har nagon siker
minskning av de illegala aborterna inte kunnat
konstateras hittills. Flera skal till detta kan tin-
kas. Manga gravida sirskilt bland de ogifta an-
ser niamligen den olagliga vigen littare att ga.
Den gar fortare och ndgon besvirlig utredning
hos kuratorer och lakare for att utréna om en
abort ir berittigad eller inte behovs ej. Den vik-




tigaste orsaken ir kanske att risken for livet och
andra svara komplikationer har minskat betyd-
ligt sedan antibiotika blivit mer littatkomligt och
snart var mans egendom.

Hur har det gitt med de legala aborterna se-
dan lagen infordes ar 1948? I slutet av 30-talet
hade vi i vart land drygt 400 abortingrepp hu-
vudsakligen pa indikationen sjukdom hos mo-
dern. Efter 1948 noterades en markant stegring
av antalet legala aborter och 1951 naddes maxi-
mum hittills med 6.328 ingrepp. Denna siffra ut-
gjorde 5,75 %o av antalet barnaféderskor, d. v. s.
mer dn en abort pa tjugo normalférlossningar!
Sedan dess har antalet minskat nagot, men frek-
vensen ir fortfarande hog och ligger nu pa om-
kring 4.000 per ar. Av dessa sker mellan 75—
80 % pé socialmedicinsk indikation.

Undersoker man vilka det dr som soker abort,
sd finner man att ungefir 2/3 ir gifta, en siffra
som har varit ovintat stor. Den skvallrar om att
vi hér fatt en helt ny grupp bland abortklientelet,
en grupp som tidigare aldrig skulle ha tinkt pa
abort. Orsaken till denna okning ir sikert att
allminheten blivit alltmer “abort-minded”. Allt
som allt har vi i vart land under de sista 10 dren
utfort i runt tal 50.000 aborter pa legal vig,
d. v. s. en stad med en befolkningsmingd av
ungefir Gavles storlek har utrotats. Man fragar
sig infor den siffran osokt om vi i vart land
verkligen har rad att slosa med minniskoliv pa
det sittet?

Att det hir dr fraga om minniskoliv styrkes
ocksa av den férordning som Kungl. Maj:t in-
forde den 22 maj 1959 (nr 200) och som nu
giller fran och med den 1 januari 1960. Enligt
denna skall med barn avses varje nyfédd, som
efter fodelsen andats eller visat annat livstecken
oberoende av havandeskapets lingd eller barnets
utvecklingsgrad. Hur skall nu dessa barn betrak-
tas, som av samhillet vigrats ritten att fa leva,
men som hallits vid liv tio timmar efter abortin-
grepp? Det synes mig vara pa tiden att vi be-
traktar dem som barn och inte som rittslosa fos-
ter. Att draga grinsen mellan foster och barn vid
20:e graviditetsveckan och fore denna tid be-
trakta det viaxande livet som ett foster, vilket kan

behandlas hur som helst, ir att konstruera en
konstlad gréins som inte existerar i naturen. Fran
och med att dgget befruktats i moderns kropp ir
ett levande barn i vardande och detta bor ur
etisk synpunkt betraktas som ett sidant och
skyddas av samhillet.

Lat mig till sist framhélla, att dessa ingrepp
strider mot den lakaretik som Sveriges Likar-
forbund antagit. Denna etik har rotter si langt
tillbaka i tiden som fran Hippokrates dagar,
d. v. s. fran omkring 400 &r f. Kr. I en av dessa
paragrafer framhalles det att “likaren skall be-
sinna sin plikt att skydda och bevara minnisko-
livet alltifran dess tillkomst i moderlivet.” Jag
finner det upprorande att i en tid da dodsstraffet
inte ens far tillimpas mot spioner, landsforrida-
re eller mordare, det dock skall fa tillimpas mot
ett forsvarslost, sovande litet barn. Bland alla
varelser i naturen finnes inte ett enda som &r sa
hjilplost och oskyddat som ett spirande min-
niskoliv. Det dr darfor virt alla anstringningar
fran sdvil samhille som individer att skydda och
bevara detta liv. Jag anser det dérfor vara hog
tid att vart samhille foretar en omarbetning av
de nu gillande abortlagarna i avsikt att &stad-
komma skirpta indikationer for ingrepp som av-
ser avbrytande av havandeskap.
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