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och summering

DET ALLVARLIGASTE ANGREPPET pa en annan mén-
niska som vi kan géra oss skyldiga till &r att ta hennes liv.
Det kan man inte komma ifran. Darfor ar skyddet for ménsk-
ligt liv en helt grundldggande uppgift fér samhallets institu-
tioner. Inte heller gar det att komma runt att fragan om abort
har béring pa synen pa just skyddet av manniskolivet. Har
finns en besvdrande ambivalens i vart samhalle som verkar
"ha satt sig". Vi har bett ldkaren Tomas Seidal, Halmstad,
att gora en uppdatering och utvérdering.

MANNISKOSYN
Friagan om abort dr inte ny och de flesta har
bade hort och funderat kring manga av argu-
menten for och emot. Ibland kanske manga
nojer sig med att konstatera att det dr en "svar
friga” utan att ta stillning. Men ofta finns ett
starkt engagemang — kanske utifrin egna eller
bekantas erfarenheter. For en del ir frigan av
mindre vikt men f6r andra dr det en djupt all-
varlig frdga. Lite forenklat kan man siga att
man antingen har reflekterat 6ver abortfrigan
och didrmed funnit den svér och allvarlig eller
inte reflekterat alls och ddrfor inte sett allvaret.
Vet man vad det handlar om, sd vet man ock-
sd att fragan ytterst berdr min syn pd hur
minskligt liv kan och fir hanteras. Att det
handlar om minskligt liv dr det ingen tvekan
om. Det befruktade dgget, den forsta cellen i
varje individs liv, dr lika sjilvklart levande som
minsklig. Genetiskt dr det en unik levande va-
relse av arten Homo sapiens. Samma genetiska
innehdll som den forsta cellen har kommer alla
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celler i min kropp att ha under resten av mitt
liv. Aven om cellerna ser vildigt olika ut och
har olika funktion dr cellkirnan till sict inne-
héll densamma. Det handlar om ménga miljar-
der celler och det visar pd den enorma potential
som finns i cellkdrnan. Den kunskapen gor det
rimligt att hivda att jag redan frdn borjan dr en
unik individ.

MANNISKOVARDE

Vir instillning i abortfrdgan, och alla andra
frdgor som ror hur minskligt liv hanteras, har
baring pa vilket virde vi anser att minskligt liv
har vid olika tidpunkter i livet. Reflektion
kring abortfrigan leder alltsd oundvikligen
fram till frigan om nir minsklige liv far ett
virde, ett skyddsvirde, ett minniskovirde.
Hir finns det, till skillnad fran i frigan om nir
livet borjar, minga tinkbara alternativ. Oav-
sett vilket alternativ vi foredrar, fir det konse-
kvenser. I princip kan vi ha tvé olika synsiitt.
Antingen tycker vi att det dr liktydigt att vara
minniska — oaktat om denna minniska dr ung
eller gammal, liten eller stor, synlig eller osyn-
lig — och att ha ett minniskovirde. Eller sd
tycker vi att det krdvs ndgot mer dn att vara
minniska for att kunna tillskrivas ett manni-
skovirde. Man kan alltsd, i det fallet, tala om
att stilla upp ytterligare kriterier for nir en
minsklig individ ocksé ska anses ha ett min-
niskovirde.
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Att skilja midnniskovarande och minnisko-
virde 4t dr dock inte enkelt. Historien ger
minga exempel pd hur individer forklarats
vara "icke-minniskor” dirfor att de tillhore fel
ras, fel kon eller varit handikappade, sjuka el-
ler annorlunda. Nir det giller det ofédda bar-
net dr situationen likartad. Minniskovirdet
blir foremadl for ett godtycke — vanligen utifrdn
huruvida individen ir 6nskad eller inte.
Barnets minniskovirde gors d& helt avhingigt
mammans eller pappans bedomning. Den
svenska abortlagen kan sigas forneka sma
barns minniskovirde fram till utgdngen av ar-
tonde graviditetsveckan under forutsittning
av att de ir oonskade. Onskade, planerade och
"vilkomna” barns minniskovirde ifrdgasitts
knappast. De har dtminstone en mamma, och
oftast ocksd en pappa, som talar i deras sak.

Givet att frdgan presenteras s, anas ett in-
tellektuellt problem. Ar det rimligt att frigan
om liv eller dod for en minniska avgors av om
man dr onskad eller odnskad? Kan minnisko-
virdet avgoras av vad en, eller ett fital perso-
ner, tycker? Vad skulle hinda om samma till-
liggskriterium for ménniskovirdet tillim-
pades senare i livet? Redan hir infinner sig en
frestelse att gora de minsta, odnskade minni-
skorna till “icke-minniskor”. Utan virde séle-
des.

MANNISKOVARDE ”I VARDANDE”

Ibland talar man om en minniska ”i var-
dande”. Vad som menas dr ett minniskovirde
”i vardande”, alltsd ett graderat minniskovir-
de, som tkar med tiden. Det ir dessvirre inte
sirskilt genomtinkt. Det dnskade barnets
minniskovirde dr fullt redan frdn bérjan, re-
dan ndr mamman konstaterar att hon dr "med
barn”. (Det dr en podng att det dr kvinnornas,
modrarnas sitt att uttrycka saken. Min, myn-
dighetspersoner och en del barnmorskor fore-
drar ofta andra ord som "livmoderinnehdll” el-
ler "cellklump”.) De som anvinder uttrycket ”i

vardande” menar i sjdlva verket att for vissa
ofédda minniskor 6kar midnniskovirdet pd na-
got siitt, for att precis nir den svenska abortla-
gen inte lingre giller bli s@ hogt att det inte
lingre dr mojligt att avsluta den minniskans
liv. Ur praktisk synpunkt dr mianniskovirde i
vardande” av ringa betydelse. Det ir en sprik-
lig eller teoretisk konstruktion, som introdu-
cerats for att antingen blanda bort korten eller
skapa ndgon sorts intellektuell kompromiss.
Det kan finnas ett gott syfte med detta vid
t.ex. missfall (alltsd spontanabort) men ur
minniskovirdessynpunkt dr begreppet inte
héllbart. I en del fall speglar sddana uttryck ett
torsok att hantera det uppenbara faktum att re-
lationen mellan ett ofott barn och omgivning-
en, frimst mamman, kvalitativt skiljer sig frin
relationen till ett barn som fotts. Det finns fler
sddana uttryck, som dock inte loser frigan om
minniskovirdet, eftersom de inte relaterar till
ndgot absolut, utan endast speglar kinslor, ofta
komplexa sidana.

Ect mirkligt uttryck som anvindes forr, och
fortfarande forekommer da och da, dr att "fos-
tret dr en del av kvinnans kropp”. Det ldter
kanske bra, men dr fel ur varje rimlig syn-
punkt. Barnet ir i en kvinnas kropp, men dr en
genetiskt unik individ som, om det inte vore
for den sinnrika moderkakan, placenta, skulle
stotas ut ur kvinnan. Att anvinda det uttryck-
et dr i verkligheten ett sitt att avhumanisera
barnet, att gora det likstillt med en kroppsdel
som ett blindtarmsbihang eller en menisk. Det
leder till att det kan betraktas som ndgot som
man ldtt kan ta bort och sedan kasta.

DUBBLA BUDSKAP

Det forekommande synsittet att barnet dr ett
"livmoderinnehdll”, vilket som helst, ligger
bakom tanken pd att aborterade barn ska kas-
tas med sjukvirdsavfallet, tillsammans med
blod, kompresser och bortskuren vivnad. En
sddan hantering dr dock omojlig for bl.a. vérd-
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personalen av just det enkla skilet att det var-
ken handlar om en del av en kvinnas kropp eller
ett "livmoderinnehdll”. En virdigare hantering
har efterfrigats och tillimpas idag. Sjukvirden
har allesd utvecklat en praxis att ta hand om
aborterade barn — bade efter missfall och efter
en planerad abort. Detta har, intressant nog,
skett utan myndighetsingripande, dven om
Socialstyrelsen i efterhand konfirmerat och re-
glerat denna praxis. Den innebir att varje barn
skall placeras i en tri- eller pappkartong med
tydlig identifikation som forvaras pd barhuset.
S& langt dr behandlingen individuell. Efter en
tid fors kartongerna till kremering och askan
stros ut pd en begravningsplats. Ofta finns en
sirskild dunge eller en grisslint ddr askan stros
ut, vilket erbjuder en mojlighet for anhoriga
att veta platsen och kanske komma just dit.

Detta, ur vardvardagen sprungna tillviga-
gangssitt, irriterar en del. Det har framforts i
debatten att spontana aborter, missfall, som
man kan tinka sig dr onskade barn, skulle be-
handlas pd ett sitt och avsiktliga aborter pd ett
annat. Det ter sig dock for de flesta vil absurt.
A andra sidan skulle en sidan praxis avspegla
samhillets mirkliga och motsigelsefulla (dub-
bla) férhallningssite till de barn som dnnu fore
den artonde veckan dr kvar i livmodern.

FRI ABORT?

Abort ir tilldtet enligt svensk lag fram till ut-
gangen av vecka 18. Det kallas "fri abort”, vil-
ket innebir att kvinnan inte behdver motivera
avbrytandet. Studier har dock visat att det i
mdnga fall inte alls handlar om frihet. Vanliga
skil till att aborten utfors dr patryckningar frdn
barnets pappa, omgivningen eller samhillet.
Manga kvinnor kdnner sig tvingade att genom-
gé abort — i brist pd stéd for att foda sitt barn.
Svensk lag tilldter dven abort ytterligare ndgra
veckor senare efter sirskild provning i
Socialstyrelsens rittsliga rdd. Det innebir att
ett mindre antal aborter utfors pd barn som ir
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vildigt nidra den grins déd de skulle kunna 6ver-
leva utanfor livmodern. Detta kan man tycka dr
mirkligt, men uppfattningen att svensk abort-
lag dr den bista i virlden gor att det finns star-
ka krafter som forsvarar ocksd de mycket sena
aborterna.

Nir abortlagen tillkom pd 1970-talet, var
den nedre tidsgrinsen dé ett barn kunde 6ver-
leva utanfor livmodern cirka vecka 28. Sen dess
har mycket forindrats. Idag kan barn 6verleva
en forlossning i vecka 23. Dirfor har FN:s
virldshilsoorganisation, WHO, sagt att man
skall kallas barn frin vecka 22. Nira nog alla
virldens linder har dndrat sin definition enligt
WHO's regler. Sverige har dock varit ytterst
obeniget att f5lja WHO's direktiv. Forst varen
2008 har en regeringsproposition lagts med
denna forindring i folkbokforingslagen. Den
svenska saktfirdigheten beror sannolikt pé, far
man formoda, samma sak som gor att man i
Sverige heller inte vill forindra den dvre grin-
sen for sen abort.

ETT OFORANDRAT HOGT ABORTTAL

Sverige dr forresten unikt pa fler sdte. Vi har ett
hogt aborttal som inte sjunker utan ligger pd
samma niva ar ut och dr in, 30 0c0o—35 000
aborter/ar. Nir det giller tondrsaborter ligger
Sverige hogst i Europa — runt 8o % av tondrs-
graviditeterna slutar med ett avbrytande. Det
hoga aborttalet har flera orsaker. Dels ir abort-
lagen i betydande utstrickning normerande,
vilket i sammanhanget innebir att existensen
av en viletablerad lag och praxis, som medger
abort utan orsak till och med 18:e veckan, pd-
verkar minniskors beteende. Det kan gilla an-
vindande, eller snarare icke anvindande, av
preventivmedel och dven paverka det sexuella
beteendet i stort. Vidare vidtas inga abortfore-
byggande dtgirder i Sverige. Kommuner,
landsting och stat vill inte hjilpa kvinnor som
ir oplanerat och oonskat gravida — annat dn
genom att erbjuda abort. I Sverige jobbar man
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bara med atgirder som ska forebygga gravi-
ditet. Det ir sikert bra men alltsd dokumente-
rat otillrickligt. Det handlar hela tiden om mer
"sex- och samlevnadskunskap” och distribu-
tion av p-piller och kondomer, girna kraftigt
subventionerad. Detta trots att det dels saknas
vetenskapligt underlag att tro att de dtgirderna
ensamma kan reducera de higa aborttalen, dels
av ovannimnda empiriska orsaker/underlag.

FOREBYGGANDE ARBETE?

Ett annat uttryck for en generellt misslyckad
strategi inom detta omrade, dr utvecklingen av
sexuellt overforda sjukdomar (Sexually Trans-
mitted Infections, STI) som Chlamydia och
HPV (Humant Papillomvirus). Hir har en
mycket kraftig 6kning skett i Sverige. Overfo-
ring av bdde HPV och Chlamydia reduceras
kraftigt med anvindande av kondom. Okning-
en speglar alltsd bdde att kondompropagandan
inte haft avsedd effekt och att sirskilt ungas
sexuella beteende forindrats (fler sexuella kon-
takter) — ndgot som ocksd dokumenterats i and-
ra studier.

Situationen liknar historien om pojken som
soker efter det borttappade myntet i skuggan
fast han tappat det i solen. P4 frigan varfor han
letar i skuggan blir svaret att det dr behagligare
att leta dir. Den svenska abortpolitiken bedrivs
efter liknande principer. Ju mer kunskap och
erfarenhet vi samlar pd oss, desto svdrare och
mer krystat blir det att forsvara att man bara si-
ger och gor det som ir politiskt korrekt. Trots
att man forstdr att det &r meningslost. Om man
dessutom saknar verklig motivation att agera
utifrdn det ofédda barnets synpunkt — det har
ju inget minniskovirde (om det dr oonskat) —
blir resultatet klent. Ointresset att kraftfulle
verka for en minskad forekomst av potentiellt
farliga sjukdomar inom STI-gruppen har ocksd
en grund i detta. En annan orsak ir att folkhil-
soperspektivet i dessa frdgor sedan flera dr har
tonats ned. Sociala och hilsovirdande myndig-

heter har inte lingre ambitionen att lyfta vare
sig oonskade graviditeter eller STT som en folk-
hilsofrdga utan har abdikerat frin positionen
att ha en uppfattning om vad som ir "bra” eller
daligt” for individen. Jimfor hur andra folk-
hilsofrdgor, som rokning och onyttig kost,
hanteras. Frigan varfor s dr fallet lcer sig stil-
las.

KVINNOFRAGA?

Ibland framstills abortritten som en kvinno-
fraga. Sikert finns historiska skal till det, skal
som dr mer eller mindre irrelevanta idag. Men
det dr sant act abort verkligen dr en sak som ror
inte minst kvinnor. Manga kvinnor mar daligt,
bade vid sjilva aborttillfillet och i efterforlop-
pet. Det finns vil beskrivet och ir vetenskap-
ligt dokumenterat. En norsk forskare, dverlid-
kare Anne Nordal Broen, har skrivit om saken i
en avhandling, forsvarad och godkind vid Oslo
universitet. Hon har gjort en jimférande studie
av kvinnor som fitt missfall och kvinnor som
genomgadtt abort i Drammen i Norge. Hon
fann att abort gav upphov till ldngvariga psy-
kiska besvir i betydligt storre utstrickning dn
missfall. Nordal Broen dr noga med att i en
intervju i Svenska Dagbladet 2005 betona att
hon bara sckte kunskap — slutsatser om detta
far andra dra, sidger hon. Hon framhaller ocksé
att "om kvinnor vet att de inte dr ensamma om
att ha problem ldng tid efter en abort, kan de
littare tala om det med andra. I dag dr det
mycket skam- och skuldbelagt. Det dr ocksd
viktigt att f3 en accept frin sjukvdrden och
samhillet — och bland minnen — att abort kan
vara en péfrestning for kvinnan under lang
tid”. Att dmnet 4r sd kinsligt och framkallar
skam och skuld ir betingat av en kultur dér
abort ses som en rittighet, ingreppet som en
sjilvklarhet och dir flera foretridare for en
abortliberal syn menar att eventuella psykiska
besvir efter en abort kan innebira ett ifriga-
sittande av den rddande abortsynen. Det hin-
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der att foretridare for t.ex. RFSU béde forne-
kar existensen av besvir och samtidigt skyller
eventuella kinslor av dnger och skuld pd dem
som forsvarar det ofédda barnets ritt till liv

OVALKOMMEN NY FORSKNING

Anne Nordal Broen bjods for en tid sedan in
till Goteborg for att berdtta om sin forskning.
Detta var dock oacceptabelt for vissa pa sjuk-
huset. En overlidkare vid kvinnokliniken pd
Sahlgrenska sjukhuset ville forbjuda det. Han
ville stinga dorrarna for en forskare som hade
studerat sddant som han inte gillade och som
hade kommit fram till resultat som han inte
tdlde. Det dr knappast troligt att ndgot sddant
skulle passera obemiirkt i ett annat land eller
inom ett annat forskningsomride. Debatten
efterdt kom att handla inte ett dugg om Nordal
Broens forskningsresultat utan om kopplingar
till Vatikanen, om ritten till abort etc.

Nir programmet “"Dokument inifrn”, hos-
ten 2007, dokumenterade unga kvinnors li-
dande och ensamhet i abortsituationen, forne-
kade RFSU:s representant, som medverkade i
programmet med kommentarer, att kvinnor
mddde déligt vid eller efter en abort. Det var
helt enkelt inte mdjligt att agera annorlunda i
en politiskt korrekt kontext. (Verkligheten och
kartan kommer ideligen pd kollisionskurs i
abortfrdgan och det finns uppenbarligen en del
som envist hiller sig till kartan.)

Den underliga debatten kring aborter kan
exemplifieras ytterligare. Det idr tveksamt om
det finns ndgon annan samhillsfriga, som han-
teras sd egendomligt av sjukvird, debattorer,
media och myndighetspersoner. For att inte
tala om politiker. Men det dr vil delvis en an-
nan historia.

STARKA INTRESSEN KONTROLLERAR

Det iir, som resonemanget ovan visar, komplexa
mekanismer som har styrt och styr utveckling-
en inom det som ibland sammanfattas under
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begreppet “reproduktiv hilsa” i Sverige.
Abortfrigan dr onekligen en bricka i detta spel.
D4 det pd ett alldeles sirskilt sdtt handlar om
minniskosyn dr det en viktig bricka. De starka
intressen som verkar ligga bakom bade beva-
randet av en oforindrad svensk abortlag och ett
overgivande av folkhilsoperspektivet i frigor
om STI, komplikationer efter abort och ungas
sexuella beteende, har dstadkommit en nir-
mast total hegemoni i riksdag och regering.
Alla de politiska partierna verkar ha i stort sett
samma grundsyn. Det dr naturligtvis vil virt
att begrunda mot bakgrund av att en icke ringa
del av opinionen har en mer abortrestriktiv
syn, och @ven en annorlunda syn pd sexuell ut-
levelse och sexualitetens roll i livet. Denna opi-
nion saknar emellertid i det niirmaste helt reso-
nans i politik, media och allmin debatt. Det dr
bdde anmirkningsvirt och otillfredsstillande.

Tomas Seidal
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