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Forord



Kvinnans rétt till abort &r fér SFOG och de allra flesta svenska gynekologer sjalvklar. Amnet &r dock ofta uppe till
diskussion i media och i den allménna samhallsdebatten. Det ar darfor viktigt att betona att det &r en rattighets-
lagstiftning vi har, det vill sdga att det ar sjukvardens ansvar, genom verksamhetschefen, att tillhandahalla resurser
for abortverksamheten s& att den enskilda kvinnan alltid kan fa abort, om hon sa énskar.

Den senaste tiden har Sveriges abortlagstiftning diskuterats i forhallande till EU och de olika EU-landernas regelverk.
Det har i denna diskussion blivit klart att vi har en mycket bra abortlagstiftning i Sverige, som vi vill varna om.

For att vi, inom specialiteten, skall vara kunniga, uppdaterade och engagerade, ar det viktigt att vi stéandigt har ett
aktuellt kunskapsunderlag. Darfor ar det med stor gladje jag p& SFOG och Sveriges gynekologers vagnar framfor vart
varma tack till arbetsgruppen och forfattarna for allt nedlagt arbete med att uppdatera vara kunskaper kring abort —
saval de samhaélleliga som medicinska och sjalsliga.
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