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Till SFOG’s styrelse

Forslag pa andrad praxis vid rattsliga radets tillstand till abort efter v.
18+0.

Upprinnelsen till denna skrivelse ar en forfragan fran en SFOG-medlem till
Etik-ARG hosten 2014. Fragan géllde om vi inom Etik-ARG hade haft ndgon
diskussion kring gallande praxis avseende tidsgransen for sen abort. Dels
med tanke pa en viss osdkerhet i ultraljudsdateringen och dels med tanke
pa minskad mortalitet och morbiditet for extremt prematura barn.

Centrala begrepp i forarbetet till var nuvarande abortlag var kvinnans
autonomi och fostrets successivt 6kande skyddsvarde och livsduglighet.
Ett skyddsvarde som 6vergar i manniskovarde da fostret ar livsdugligt
utanfor livmodern.

Lagen sdger klart var gransen for abort gar:

§ 3 Efter utgangen av adertonde havandeskapsveckan far abort utforas
endast om socialstyrelsen lamnar kvinnan tillstand till atgarden. Sddant
tillstdnd far lamnas endast om synnerliga skal foreligger for aborten.
Tillstand enligt forsta stycket far ej lamnas, om det finns anledning antaga
att fostret ar livsdugligt. (Abortlag (1974:595)

Livsduglighet har dock visat sig vara ett foranderligt begrepp. I och med
den medicinsktekniska utvecklingen har gransen for livsduglighet
successivt sankts och narmat sig den nuvarande gransen for nar tillstand
till abort medges. Detta faktum torde kunna utgora ett etiskt dilemma inte
enbart for personal inom kvinnosjukvarden utan dven for samhallet i stort.
Intuitivt kdnns det fel att ett barn vid t.ex. graviditetsvecka 22 + 0 aborteras
och lamnas att d6 medan ett annat barn vid samma alder aterupplivas och
far intensivvard. Det ar detta som upplevs som ett etiskt dilemma och som
lagstiftarna velat undvika.

Gallande praxis som rattsliga radet foljer i sina beslut ar att abort ej beviljas
senare dn v. 21+6. Denna grans har sedan abortlagen inférdes sankts tva
ganger pga medicinska framsteg, initialt var gransen v. 24+0 och 2009
sinktes grinsen till 21+6. SMER skriver 2000-06-19: ” "De medicinska
framstegen har redan tidigare inneburit att rattsliga radets praxis for den
ovre gransen for legal abort har sankts. | takt med den medicinska
utvecklingen ar det mojligt att det inom en nara framtid blir n6dvandigt att
sanka den ytterligare.” (Dnr 30/00,skrivelse till socialdepartementet)



[ samma skrivelse skriver SMER : "Tack vare forbattrad obstetrik och
neonatal intensivvard kan idag allt fler och allt omognare nyfédda o6verleva.
Eftersom man efter 23 fulla veckor borjar fa mojlighet att klara fostret ar
det numera mdjligt att man med en viss marginal kan garantera att inte ett
livsdugligt foster aborteras. Det faller pa rattsliga rddet och den medicinska
professionen att sdkerstdlla att marginalen ar tillracklig” (var
understrykning)

Da fragan har aktualiserats dven i samband med andra diskussioner bjod
Etik-ARG in till ett Tvarg-ARG mote den 8/5 - 15.

Forutom medlemmar fran Etik-ARG var medlemmar fr&n MOL-gruppen,
ultra-ARG samt fragestallare narvarande. Dessutom bjod vi in foéljande
foreldasare:

Ann Edner (neonatolog, Uppsala) - livsduglighet utifrdn en neonatologs
perspektiv

Karel Marsal(prof emeritus obstetrik och gynekologi, Lund) - referat fran
EXPRESS-studien

Marc Bygdeman (fran socialstyrelsens rattsliga rad) - hur jobbar det
rattsliga radet.

Aktuellt kunskapslage avseende barn fodda extremt

prematurt.

Mortaliteten och morbiditeten fér barn fodda extremt prematurt har
sjunkit de senaste decennierna.

EXPRESS-studien, en svensk multicenter-studie mellan 2004-2007, pa
extremt prematura barn, < graviditetsvecka 27, visar en 1-ars 6verlevnad
pa 70 % (10 % v. 22,53 % v. 23 och 67% v. 24).

Detta kan jamforas med en studie fran 1990-92 pa barn som vagde < 1000g
vid fodelsen, dar 1 - ars overlevnaden var 48 % (8% v. 23 och 28% v. 24).
EXPRESS- studien visar en 2,5 - ars overlevnad pa 69 % och vid
uppfoljningen vid 2,5 ars dlder hade 73 % av barnen inga eller lindriga
handikapp. (JAMA, June 2 2009 vol 31, no 21. Acta Paediatrica 2010, 99, pp
978 - 992.JAMA, 2013; 309 (17: 1810 -1820))

Vi enades vid motet den 8/5 om att, med hanvisning till det aktuella
kunskapsldget, uppmana styrelsen att arbeta for att praxis angaende
abortgransen andras.



Vart forslag ar att praxis dndras sa att gransen for tillstand for abort sanks
fran graviditetsvecka 21+6 till v. 20+6. Med vart forslag vill vi dven peka pa
vikten av en kontinuerlig etisk debatt kring abortfragan, kvinnans autonomi
och fostrets skyddsvarde. En debatt som i slutindan torde stiarka
legitimiteten av var abortlag i allmdnhetens 6gon.
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