12  Vard i Sverige av utlanningar

I detta kapitel beskrivs reglerna f6r vird av personer som vistas,
tillfilligt eller under lingre tid, i Sverige och som kommer frin ett
annat land'.

Genom EG-férdraget och Europaparlamentets och rddets direk-
tiv 2004/38/EG (rorlighetsdirektivet) har reglerna kommit att bli
olika for dem som kommer frin ett EU-land och dem som kom-
mer frin ett land utanfér EU. Med EU-land avses hir dven Island,
Liechtenstein och Norge eftersom EES-avtalet ger samma regler i
dessa linder som for EU-medborgare. Aven schweiziska medbor-
gare omfattas av 1 stort sett av likartade regler genom ett sirskilt
avtal med EU.

EG-fordraget

En av de grundliggande reglerna inom EU ir den fria rorligheten
for varor, tjinster, kapital och personer enligt férdraget om upp-
rittandet av Europeiska Gemenskapen (EG-férdraget).

Den fria rorligheten for tjinster (EG-fordraget avdelning IIT
kapitel 3, artikel 49 och 50) innebir i férsta hand att var och en ska
kunna erbjuda sina tjinster i ett annat land inom EU men den
innebir ocksd att var och en ska kunna ta del av de tjinster som
erbjuds i ett annat land. Det finns ingenting 1 férdraget som undan-
tar hilso- och sjukvirdstjinster frdn den fria rorligheten. Det
innebir att personer frén ett EU-land ska kunna ta del av de hilso-
och sjukvirdstjinster som erbjuds inom ett annat EU-land. De
olika linderna inom EU tillimpar dock foérdraget pd olika sitt
vilket innebir att det saknas en enhetlig praxis f6r hilso- och sjuk-
vardstjinster.

! Landstingsférbundet 2004. Vird av personer frin andra linder.

131



Vard i Sverige av utldnningar SOU 2005:90

Villkor for att fa vistas i Sverige
Generella regler

Alla personer med giltigt pass har ritt att vistas i Sverige i tre mana-
der oberoende frin var i virlden de kommer enligt utlinningslagen
(1989:529). For vissa linders medborgare krivs dven visering. For
lingre vistelse dn tre manader behévs som regel uppehallstillstdnd.
Personer som avser att vistas 1 Sverige under lingre tid dn tre ména-
der fér arbete, studier m.m. miste i princip ha uppehillstillstind
innan de kommer hit.

Sirskilda regler giller f6r den som soker uppehillstillstind i
Sverige som flykting eller som skyddsbehdvande 1 6vrigt. En sddan
utlinning fir vistas 1 Sverige under tiden som ansékan om uppe-
hillstillstdnd provas.

Alla personer som avser att stadigvarande bo 1 Sverige lingre tid
in ett ir ska vara folkbokférda hir enligt 3 § folkbokféringslagen
(1991:481). Det giller savil utlindska som svenska medborgare.
Grundregeln ir att det krivs uppehdllstillstdnd fér att 8 folkbok-
foras.

Regler for personer fran EU-land’

Foér samtliga nordiska linder Danmark, Finland, Island, Norge och
Sverige har sedan linge gillt fri rérlighet 6ver grinserna utan krav
pd uppehillstillstdnd enligt 1 kap. 4 § utlinningslagen (1989:529).

I princip giller samma rittigheter f6r medborgare i EU-linder
som for medborgare i nordiska linderna enligt Europaparlamentets
och rddets direktiv 2004/38/EG (rérlighetsdirektivet). En person
frin ett EU-land behéver inte ha uppehallstillstind f6r att {3 vistas i
ett annat EU-land ut6ver de tre minader som giller generellt. For
personer frin ett EU-land giller uppehillsritt utan att den férst
méste faststillas i ett tillstdndsforfarande eller genom nigon annan
prévning.

Enligt rorlighetsdirektivet har féljande grupper EU-medborgare
uppehillsritt:

e arbetstagare och niringsidkare samt vissa grupper som inte
lingre dr yrkesaktiva, t.ex. pensionirer,

2SOU 2005:49 Unionsmedborgares rorlighet inom EU.

132



SOU 2005:90 Vard i Sverige av utldnningar

den som tillhandahiller tjinster i Sverige,

studerande,

arbetssokande och

familjemedlem till den som tillhér ndgon av dessa grupper.

Med familjemedlem avses make/maka, barn under 21 &r eller annan
nira slikting (ildre barn och férildrar) som ir beroende fér sin
férsorjning av den som tillhér ndgon av ovanstdende grupper.

De som kommer hit fér att motta en tjinst har emellertid inte
utan vidare uppehillsritt. En person som inte tillhér ndgon av
ovanstiende grupper miste ha tillrickliga tillgdngar, dvs. mojlig-
heter att forsorja sig sjilv, for att han eller hon ska ha uppehallsritt.
Om s8 inte ir fallet fir personen enbart vistas i landet under de tre
ménader som giller generellt.

S& linge personen uppfyller villkoren 1 rorlighetsdirektivet giller
uppehillsritten under obegrinsad tid. En familjemedlem till en per-
son med uppehillsritt och som kommer frin tredje land kan for-
lora uppehéllsritten om familjeanknytningen upphér. Dock har
han eller hon fortfarande uppehillsritt om familjeanknytningen har
upphért genom dédsfall.

De personer som uppfyller villkoren f6r uppehéllsritt under en
fortlopande tid pd fem &r har permanent uppehillsritt i Sverige.
Aven andra, tex. den som blir pensionerad efter att ha arbetat
kortare tid dn fem &r 1 Sverige, har ritt att permanent uppehilla sig i
Sverige. Den som fitt permanent uppehillsritt behdver inte lingre
uppfylla de primira villkoren. Ritten gir bara férlorad om per-
sonen ir borta frin Sverige under en sammanhingande tid av minst
tva dr.

Landstingets skyldighet att erbjuda vard

Varje landsting skall erbjuda “en god hilso- och sjukvdrd” &t dem
som ir bosatta inom landstinget enligt 3 § hilso- och sjukvards-
lagen (1982:763) — HSL.

Landstinget skall dven erbjuda en god hilso- och sjukvird it dem
som utan att vara bosatta i Sverige har ritt till virdférméner i
Sverige enligt férordning (EEG) 1408/71.

Om ndgon som vistas i landstinget behéver “omedelbar vird” ska

landstinget erbjuda sddan vird dven om personen inte dr bosatt i
landstinget, 4 § HSL.
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Vard till personer som &r bosatta inom landstingsomradet

Landstinget har siledes skyldighet att erbjuda en god hilso- och
sjukvdrd tll alla som dr bosatta i landstingsomridet. Med bosatt
menas att man ir folkbokférd i landstinget. Det giller oavsett om
personen ir svensk medborgare eller utlindsk medborgare. Denna
skyldighet omfattar iven dem som ir kvarskrivna enligt 16 § folk-
bokéringslagen (1991:481) och som stadigvarande vistas i lands-
tinget.

Patienten betalar en patientavgift till landstinget enligt 26 § HSL
och landstinget finansierar resterande virdkostnad.

Ett landsting som virdar en patient som ir bosatt i ett annat
landsting fr ersittning f6r kostnaderna av patientens hemlands-
ting. Regler {6r ersittning mellan landstingen 3terfinns 1 riksavtalet
for utomlinsvird som ir en rekommendation frin Landstingsfor-
bundet.

Personer fran EU-land som arbetar eller soker arbete i Sverige

Landstinget ska dven enligt 3¢ § HSL erbjuda en god hilso- och
sjukvdrd till personer som vistas i landstinget utan att vara folk-
bokférda och som har ritt till virdférmdn enligt férordningen
(EEG) 1408/71 om tillimpningen av systemen f6r social trygghet
nir anstillda, egenforetagare eller deras familjemedlemmar flyttar
inom EU. Med detta avses personer frin EU-land och deras
familjemedlemmar som vistats kortare tid in 12 minader 1 Sverige
for att arbeta eller séka arbete och som dirfér inte dr folkbokforda
1 Sverige.

Personen ska vara registrerad hos den svenska Forsikrings-
kassan. Den som arbetar miste kunna visa ett anstillningsintyg frdn
arbetsgivaren 1 Sverige. Den som soker arbete ska vara registrerad
vid svensk arbetsférmedling och kunna visa att han/hon fir arbets-
l6shetsersittning frin hemlandet.

Virden skall erbjudas av det landsting dir personen ir férvirvs-
verksam eller nir det giller en person som ir arbetslds i det lands-
ting inom vilket denne ir registrerad som arbetssékande. Samma
virdformaner giller familjemedlemmar till den som arbetar eller
soker arbete i Sverige. Familjemedlemmar behover inte vistas i
Sverige for att 3 del av vrdférméaner hir.
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Patienten betalar patientavgift enligt 26 § HSL till det landsting
som tillhandahiller virden och landstinget kriver i sin tur Forsik-
ringskassan pd resterande virdkostnad. Det ir den svenska For-
sikringskassan som finansierar virden av den som arbetar och som
ir registrerad i kassan men dnnu inte folkbokférd i Sverige. Dir-
emot kriver Forsikringskassan patientens sjukvirdsforsikring i
hemlandet pd betalning om patienten ir arbetsls och soker arbete 1
Sverige.

Nodvandig vard till personer fran EU-land som vistas i Sverige
men som inte arbetar eller soker arbete

Enligt férordningen (EEG) 1408/71 ska en person under trygga
omstindigheter kunna vistas 1 ett EU-land och inte behéva avbryta
en planerad vistelse av medicinska skil. Vistelsen kan avse studier,
bessk hos vinner, turism med mera. Landstingets skyldighet
omfattar dirfér dven att erbjuda vad man kallar “nddvindig vird”
till personer frin EU-land som tillfilligt vistas hir oberoende av
orsaken till och lingden av den planerade vistelsen. Med noédvindig
vard avses vird vid akut sjukdom men ocks vird av annat skil. Till
exempel ingdr provtagningar, medicinska kontroller, férebyggande
mddra- och barnavird samt férlossning.

Noédvindig vdrd dr mer begrinsad dn den vird landstinget ir
skyldig att erbjuda dem som ir bosatta i landstinget. I begreppet
ingdr inte sidan planerad vird som kan vinta till dess patienten
dtervinder till sitt hemland. Det dr den behandlande likaren i
Sverige som i det enskilda fallet avgor vad som dr nédvindig vard.

Patienten ska betala vanlig patientavgift enligt 26 § HSL uill
landstinget fér nédvindig vird. Landstiget fir betalt av Forsik-
ringskassan for resterande virdkostnad och den svenska Forsik-
ringskassa kriver i sin tur patientens sjukvirdsférsikring i hem-
landet som ska finansiera virden. Dock riktar Forsikringskassan
inga sidana krav gentemot de nordiska linderna enligt lagen
(2004:114) om nordisk konvention som social trygghet, artikel 15 i
bilagan. Kostnaderna fér nédvindig vird av nordiska forsikrade
patienter stannar dirfér pd Forsikringskassan.

For att styrka sin ritt att betala svensk patientavgift ska
patienten visa upp sitt Europeiska sjukférsikringskort, EU-kort.
Av kortet framgdr vem som ska betala kostnaden fér virden dvs.
den sjukvirdstérsikring som patienten ir ansluten till i hemlandet.
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Om patienten inte kan visa ett EU-kort mdste hon sjilv betala hela
kostnaden. Patienten kan i s3 fall i efterhand begira ersittning frin
sin sjukvardsférsikring 1 hemlandet enligt artikel 34 i forordning
(EEG) 574/72. Krav pd ersittning kan ocksd baseras pd artikel 49
och 50 i EG-férdraget. Se dven avsnitt om planerad vird till patient
frin EU-land.

Personer som kommer fran land utanfér EU och tillfalligt vistas i
Sverige

Landstingen har skyldighet att ge “omedelbar vird vid behov” till
alla personer som tillfilligt vistas i Sverige enligt 4 § HSL obe-
roende av frin vilket land personen kommer och orsaken till
vistelsen. Begreppet omedelbar vird vid behov dr mer begrinsat in
nodvindig vird. Det handlar om vird vid akut sjukdom och séledes
inte planerad vird vid t.ex. kroniska sjukdomar. Patienter frin
linder som inte omfattas av EG:s regler ska sjilva betala hela vird-
kostnaden foér sidan omedelbar vdrd. Undantag giller f6r Austra-
lien, Algeriet och Quebec med vilka Sverige har separata avtal.

Personer som soker uppehalistillstand som flykting eller
skyddsbehdvande i ovrigt

Enligt 6verenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner
och Landsting ska landstingen erbjuda asylsékande och utlinningar
som tagits 1 forvar enligt utlinningslagen vird som inte kan anst3,
mddravird, férlossningsvird, preventivmedelsridgivning och vird
enligt smittskyddslagen (motsvarar ungefir nédvindig vird for
EU-medborgare). Abort ir att betrakta som vird som inte kan
anstd och ingdr i 6verenskommelsen.

En liknande 6verenskommelse finns for s.k. bevispersoner, dvs.
personer som efter ansékan av en férundersdkningsledare beviljats
ett tidsbegrinsat uppehdllstillstind t.ex. ett offer fé6r minnisko-
handel som vistas hir och ska héras i brottmal. Under anséknings-
tiden ska omedelbar vird erbjudas och under tiden med uppehalls-
tillstdnd ska landstinget erbjuda hilso- och sjukvird p&d samma
villkor som till den som ir bosatt i landstinget.

Staten ersitter landstingen fér kostnader f6r vird av personer
som omfattas av 6verenskommelserna.
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Ett forslag att ersitta overenskommelserna med en lag med
motsvarande innehill bereds fér nirvarande i Regeringskansliet’.

Planerad vard till patient fran EU-land

Det férekommer dven att en patient frin ett EU-land reser till
Sverige enbart med syftet att f8 vird. Patienten kan di ha med sig
ett intyg E 112 som utformats inom EU och som ir en foérbindelse
frdn hemlandets sjukvirdsforsikring att betala vdrden i Sverige.
Patienten behéver 1 s fall endast betala patientavgift enligt 26 §
HSL. Overskjutande virdkostnader betalas till landstinget av For-
sikringskassan i Sverige som i sin tur fir ersittning frin patientens
sjukvirdsforsikring i hemlandet.

Om patienten saknar intyg E 112 fir hon sjilv betala hela vard-
kostnaden till landstinget. Direfter kan hon begira ersittning for
sina virdkostnader frin sjukvirdsférsikringen i hemlandet. Sjuk-
vardsforsikringen dr under vissa omstindigheter skyldig att ersitta
patienten for kostnaderna i Sverige. Skyldigheten grundar sig pa
EG-domstolens tolkning av EG-férdragets artiklar 49 och 50 om
fri rorlighet for tjinster (EG-domstolens domar i mdl C-158/96,
Kohll och C-120/95, Decker). EU-linderna tillimpar emellertid
fordragets bestimmelser och EG-domstolens praxis pd olika sitt.

Landstingets majlighet att erbjuda vard pa affarsmassig
grund

Landstinget kan erbjuda hilso- och sjukvird till personer frin
annat land enligt lagen (2001:151) om kommunal tjinsteexport och
internationellt bistind (tjinsteexportlagen). Enligt 2 § fir en kom-
mun eller ett landsting tillhandahilla sddan kunskap och erfarenhet
som finns i den kommunala verksamheten (kommunal tjinst)
for export (tjinsteexport). Tjinsteexport betyder inte att tjinsten
miste utforas utomlands. Aven verksamhet i landet anses som
jinsteexport om den direkt riktar sig till en utlindsk kopare.
Tjinsten ska vara av kommunal karaktir och ligga inom ramen
for den kommunala kompetensen. En forutsittning for tjinste-

>SOU 2003:89 EG-ritten och mottagande av asylsékande, betinkande av Utredningen om
mottangadevillkor for asylsékande; Utrikesdepartementet 2005. Forslag till lag om hilso- och
sjukvdrd samt tandvdrd for asylsékande m.fl.
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export ir att landstingen redan bedriver sddan verksamhet som den
erbjuder sig att exportera.

Kommunal tjinsteexport ska ske pi affirsmissiga grunder,
4 § tjinsteexportlagen. De produktrisker, kommersiella risker, poli-
tiska risker, finansiella risker och valutarisker som tjinstexporten
kan innebira ska beaktas i varje exportaffir och begrinsas genom
att sikerhet stills eller genom separata garantier eller férsikringar.

En férutsittning dr ocksd att det finns viss dverkapacitet inom
en verksamhet som redan bedrivs. Det ir alltsd inte tilldtet att
bygga upp en verksamhet som enbart eller till sin huvuddel ir in-
riktad pd export. En tjinsteexport fir inte heller inkrikta p3
landstingens méjligheter att erbjuda en god vird till den egna
befolkningen enligt hilso- och sjukvirdslagens bestimmelser.

I priset for tjinsten ska ingd en viss vinstmarginal om inte annat
ir affirsmissigt motiverat. Det kan dven vara aktuellt att stilla upp
ett avkastningskrav pd den tjinst som exporteras. Hur stor vinst-
marginal som ska finnas i priset och vilken avkastning tjinste-
exporten ska ge, ska bedémas utifrdn vad som tillimpas i
branschen. Ett erbjudande frin landstinget fir inte himma eller
snedvrida konkurrensen.

Ett ytterligare villkor f6r kommunal tjinsteexport ir att det kan
ske utifrdn ett ligt risktagande. Den kommunala verksamheten ska
enligt 8 kap. 1 § kommunallagen (1991:900) utévas pd ett dnda-
mélsenligt och frin ekonomisk synpunkt tillfredsstillande sitt. En
yanst som exporteras fir alltsd inte innebira att kommunmedlem-
marnas krav pd en sund kommunal ekonomi eftersitts.

Vad betalar patienten?

De personer for vilka landstinget har en skyldighet att erbjuda
hilso- och sjukvérd enligt 3 § och 3 ¢ § HSL ska behandlas lika. Det
innebdr att alla patienter, svenska och utlindska som ir folk-
bokférda i Sverige eller som omfattas av férordning EEG 1408/71
endast ska betala en svensk patientavgift enligt 26 § HSL. Patient-
avgiften fir hogst vara sammanlagt 900 kronor per &r fér 6ppen
vard och 80 kronor per dygn for sluten vird. Landstingen tillimpar
olika avgifter inom ramen for detta hogkostnadsskydd.

Patienter frin EU-land som inte ir folkbokférda i Sverige méste
styrka sin ritt att betala svensk patientavgift. Den som arbetar i
Sverige kortare tid och dirfér inte dr folkbokférd ska kunna visa
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ett anstillningsbevis frin arbetsgivaren och vara ansluten till For-
sikringskassan i Sverige. Ovriga personer frin EU-land som vistas
hir kortare tid oberoende av skilen till vistelsen méste visa sitt EU-
kort f6r nédvindig vird och visa intyg E112 for planerad vird. EU-
kortet och intyget dr bevis pd att patienten dr ansluten till en
sjukvardsférsikring som betalar vrden i hemlandet enligt férord-
ning EEG 1408/71.

En patient som saknar ett EU-kort eller intyg E112 kan alltid
sjilv betala hela kostnaden f6r vdrden och i efterhand begira ersitt-
ning av sjukvirdsférsikringen i hemlandet.

Patienten ska sjilv betala hela vdrdkostnaden om hon kommer
frén ett land som inte omfattas av EG:s regler eller som inte har ett
sjukvdrdsavtal med Sverige. Givetvis ir det vanligt att dven patien-
ter frin linder utanfér EU har en sjukvirdsforsikring som sedan
ersitter patienten f6r virdkostnader i Sverige.

En sirskild reglering av virdavgifter {6r asylsékande m.fl. finns i
férordning (1994:362) om virdavgifter m.m. fér vissa utlinningar.

Priser for vard i Sverige

Landstinget finansierar endast kostnaderna fér vird av dem som ir
folkbokforda i landstingsomridet. Landstinget ska siledes ha betalt
for patienter som landstinget vdrdar men som bor i ett annat lands-
tingsomrade eller 1 ett annat land.

Samtliga landsting tillimpar riksavtalet for utomlinsvird. Enligt
avtalet ska landstingets priser for vdrd vara skiliga och baseras pd
sjilvkostnad. Riksavtalet innebir att patientens hemlandsting er-
sitter kostnaderna f6r virden till det landsting dir patienten vérdas.

Landstingen anvinder i sin prissittning regionala prislistor som
ir overenskomna mellan landstingen inom respektive sjukvards-
region och som giller {6r alla typer av vard vid regionsjukhus, lins-
och linsdelssjukhus inom primirvirden och fér ambulanstran-
sporter. Det finns sex sjukvirdsregioner i Sverige. Det ir inte
noédvindigt med enhetliga prisnivier inom sjukvirdsregionen for en
viss typ av vard. Prislistorna publiceras bl.a. via Internet.

Forteckning E anvinds som en reservprislista nir det saknas ett
regionalt pris. Denna faststills vart tredje &r av Landstingsfor-
bundets styrelse. Enligt denna lista dr priset f6r en virddag pd ett
sjukhus 2 800 kronor oavsett specialitet. Genom utvecklingen av de
regionala prislistorna har betydelsen av férteckning E minskat.

139



Vard i Sverige av utldnningar SOU 2005:90

De regionala prislistorna anvinds iven nir Férsikringskassan i
Sverige eller sjukvirdsférsikringen for en patient frin ett annat
EU-land ska betala virden. Det giller sivil nédvindig som plane-
rad vdrd. Vidare anvinds priserna nir en patient frin ett land
utanfér EU ska betala f6r omedelbar vird som dven de ska baseras
pa landstingets sjilvkostnad for varden.

For planerad vard pd affirsmissiga grunder faststiller respektive
landsting sjilv priserna. Priserna behéver inte baseras pd lands-
tingets sjdlvkostnad men som regel anvinds de regionala prislistor-
na. Vissa landsting gor i sddana fall en procentuell upprikning av de
regionala priserna.

Forsikringskassan reglerar betalning fran ett annat EU-land

Forsikringskassan 1 Sverige dr mellanhand f6r betalning av all vird
som ska betalas av en sjukvirdsférsikring i ett annat EU-land.
Grundregeln ir att landstinget fir betalt av Forsikringskassan for
varden enligt den regionala prislistan. Detta regleras i fé6rordningen
(1994:2053) om vissa ersittningar i internationella férhillanden till
landsting och kommuner enligt lagen (1962:381) om allmin forsik-
ring. Forsikringskassan 1 sin tur kriver motsvarande ersittning frin
patientens sjukvirdsforsikring 1 hemlandet.
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Sammanstallning av regler for vard av patienter fran annat
land

Tabell 12.1 visar en 6versikt av de regler som giller fér personer
frdn annat land som erhiller vird i Sverige.

Tabell 12.1 Oversikt av regler vid vard av patient fran annat land i Sverige

Orsak till att patienten vistas | Villkor Vem betalar varden

i Sverige

Bosatt i Sverige folkbokford svensk patientavgift
landstinget

Patient fran EU-land:*

Arbetar minst 1 ar folkbokford svensk patientavgift

Arbetar kortare an 1 ar, ar
inte folkbokford

fr arbetslds och soker arbete
i Sverige

Tillfallig vistelse, nddvéndig
vard

Besok for planerad vard

Soker vard men saknar
EU-kort eller intyg E112

Patient fran land utanfir EU:

Tillfallig vistelse

Besok for vard

registrerad hos Forsak-
ringskassan

Arbetslosersattning fran
hemlandet, registrerad hos
svensk arbetsférmedling
(EU-kort)

EU-kort

intyg E 112

Omedelbar vard vid behov

Planerad vard

landstinget

svensk patientavgift
Forsakringskassan

svensk patientavgift
sjukvardsfarsakringen i
hemlandet

svensk patientavgift
sjukvardsforsakringen i
hemlandet

svensk patientavgift
sjukvardsforsakringen i
hemlandet

Patienten hela vardkostnaden,
sjukvardsforsakringen kan erséatta
i efterhand

Patienten enligt regionala pris-
listor

Patienten enligt pris pa affars-
massig grund

* Giller dven familjemedlemmar till den som arbetar eller stker arbete i Sverige.

>Om patienten kommer frin Algeriet, Australien och Quebec betalar patienten svensk
patientavgift. Forsikringskassan i Sverige ersitter landstingen och fir i sin tur ersittning frin
patientens sjukvirdsforsikring. Sverige har separata avtal med dessa linder.
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Omfattningen av vard i Sverige till personer fran annat
EU-land

Forsikringskassans statistik visar att 10 300 personer frén ett EU-
land hade fitt vird av landstingen 2004. Detta var en 6kning med
350 personer frdn 2003. Det framgir inte av statistiken vilken typ
av vird patienterna har ftt, men de flesta hade troligen fitt néd-
vindig vird vid en tillfillig vistelse 1 Sverige.

Kostnaden f6r vdrden enligt rikningarna var sammanlagt
82,4 miljoner kronor 2004 och 66,5 miljoner 2003. Det innebir att
varden kostade 1 genomsnitt ca 8 000 kronor 2004 och 6 700 kro-
nor 2003 per patient. Den relativt stora 6kningen av kostnaden per
patient mellan &ren forklaras troligen frimst av att fler patienter
kommit tll Sverige fér relativt kostsam hogspecialiserad vérd.
Okningen avser frimst patienter som kommit till Stockholm frin
de nordiska linderna samt Grekland och Italien®. De nordiska
linderna tar inte betalt av varandra fér nédvindig vdrd varfér
Forsikringskassans statistik endast redovisar planerad vird fér
dessa linder. Stockholm Care har ett agentkontor i Grekland som
férmedlar planerad hégspecialiserad vérd 1 Stockholm for greker.

I tabell 12.2 redovisas antal patienter frin EU-land som har fitt
vérd 1 Sverige och f6r vilka betalningen férmedlats av Forsikrings-
kassan 1 Sverige. De flesta patienter kommer frin Tyskland fér
frimst noédvindig vdrd. Dirnist féljer i ordning Storbritannien,
Frankrike, Spanien och Italien. De héga kostnaderna per patient
frén Norden och Grekland beror som nimnts pd att den redovisade
kostnaden frimst avser planerad hogspecialiserad och dirmed rela-
tivt dyr vard. Aven for patienter frin Italien ir den genomsnittliga
kostnaden hogre dn for patienter frin ovriga EU-linder vilket
troligen beror pd en hogre andel hégspecialiserad vard.

¢ Verksamhetsberittelse 2004 frén Stockholm Care AB, Stockholms lins landsting.
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Tabell 12.2 Vard av patienter fran EU-land i Sverige 2004 efter patientens

hemland

Land Antal % Kostnad % Kostnad per

patienter milj. kr. patient kr
Norden 60 1 43 5 71000
Frankrike 1218 12 6,0 7 5000
Grekland 225 2 24,3 29 108 000
Italien 512 5 51 6 10 000
Spanien 1044 10 6,1 7 5900
Storbritannien 1333 13 9,3 11 7000
Tyskland 4945 43 21,6 26 4400
Ovriga 968 9 57 7 5800
Totalt 10 305 100 82,4 100 8000

Kalla: Forsékringskassan.

Enligt Forsidkringskassans statistik dr antalet patienter som kom-
mer frin ett EU-land relativt jimnt férdelade 6ver landet medan
kostnaderna foér virden inte ir lika jimnt fordelade. Framféralle
Stockholms och Uppsala lins landsting tillhandahéller planerad
hogspecialiserad vard till patienter frin annat EU-land. Tabell 12.3
visar antal patienter frin annat EU-land 2004 och kostnaderna
fordelade pd landsting.

Tabell 12.3 Vard av patient fran EU-land i Sverige 2004 efter landsting som
utfort varden

Landsting Antal % HKostnad % Kostnad per
patienter milj. kr. patient kr
Stockholm 1831 18 37,5 45 20 500
Uppsala 337 3 7,0 9 20 800
Skane 1564 15 10,4 13 6700
Vastra Gétaland 1512 15 8,3 10 5500
Ovriga 5061 49 19,1 23 3800
Summa 10 305 100 82,4 100 8000

Kélla: Forsékringskassan.
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Priser for abort i Sverige

Abort ir en medicinsk dtgird som ingdr i landstingens dtagande f6r
dem som ir bosatta inom landstingsomridet. En kvinna som ir
bosatt 1 landstinget betalar sdledes patientavgift vid abort pd samma
sitt som vid andra medicinska behandlingar.

Landstinget fir ta ut sjilvkostnaden f6r en abort som ska betalas
av ett annat landsting, Forsidkringskassan i Sverige eller av en
sjukvdrdsforsikring i ett annat EU-land enligt den s8 kallade sjilv-
kostnadsprincipen, 8 kap. 3 ¢ § kommunallagen (1991:900). Den
innebir att kommuner och landsting inte far ta ut hogre avgifter in
vad som motsvarar kostnaderna fér de tjinster eller nyttigheter
som kommunen eller landstinget tillhandah&ller.

Landstingens genomsnittliga kostnad fér kirurgisk abort i dppen
vard beriknas 2006 till 6 500 kr. I sluten vird uppgir kostnaden till
10 600 kr. Dessa uppgifter ir himtade frdn Sveriges Kommuner och
Landstings nationella databas 6ver kostnader per patient (KPP).

Priset for en abort varierar mellan landstingen. I tabell 12.4
redovisas cirkapriser for abort i de fyra landsting som har mest
omfattande vird frin personer frin andra linder. Det finns vissa
mindre variationer mellan sjukhusen i respektive landsting.

Tabell 12.4 Priser enligt regional prislista for medicinsk och kirurgisk abort,
kronor 2006

Landsting Medicinsk abort ~ Kirurgisk abort Medicinsk abort  Kirurgisk abort i
inkl skrapning sluten vard

Stockholms l4n 5000 7000 14 000 16 000

Uppsala lan 6 400 8400

Region Skane 9600 14 500

Vastra Gotaland 10 500 10 500 10 500 10 500

Kalla: Landstingsforbundet 2005.

Om kvinnan ska betala den fulla kostnaden fér en abort gor tvd av
ovanstiende landsting, Stockholm och Uppsala ett pislag pd grund-
priset. Stockholms lins landsting gor ett pdslag pd 15 procent pi
den prislista som anvinds internt 1 landstinget, vilket innebir att en
medicinsk abort kostar 11 000 kronor och en kirurgisk 15 500 kro-
nor. I landstinget 1 Uppsala lin ir pdslaget 30 procent pd den
regionala prislistan. En medicinsk abort kostar dir 8 300 kronor
och en kirurgisk 11 000 kronor.
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13  Samarbete mellan lander |
brottmal

I detta kapitel beskrivs de regler som giller f6r Sveriges samarbete
med andra linder i brottmal. Syftet med redogérelsen ir att belysa i
vilken utstrickning Sverige har en skyldighet att bistd andra linder
med rittslig hjilp i de fall abort ir straffbelagt i det andra landet.

En foérindring av abortlagen enligt utredningens forslag innebir
att utlindska kvinnor ska kunna erbjudas abort i Sverige i enlighet
med abortlagens 6vriga bestimmelser utan proévning av sirskilda
skil. Utokade mojligheter for utlindska kvinnor att genomgi en
abort 1 Sverige férindrar inte tillimpningen av de regler som styr
det internationella rittsliga samarbetet.

Rattslig hjalp i brottmal

Enligt lagen (2000:562) om internationell rittslig hjilp 1 brottmail
kan svensk dklagare eller domstol limna ett annat land rittslig hjilp
med utredning om brott. Den rittsliga hjilpen ska limnas under
samma forutsittningar som vid en svensk férundersékning eller
rittegdng, 2 kap. 1 §. En ansékan om rittslig hjilp ska avslis om
hjilpen skulle krinka Sveriges suverinitet, medféra fara for rikets
sikerhet, strida mot svenska allminna rittsprinciper eller andra
visentliga intressen, 2 kap. 14 § forsta stycket. Vidare far ansékan
avslds om det i Sverige redan har meddelats dom eller beslut om
dtalsunderlitelse for girningen eller om omstindigheterna annars ir
sddana att ansdkan inte bér bifallas, 2 kap. 14 § andra stycket.
Regeringen beslutar om avslag pd dessa grunder, 2 kap. 15 §.

Rittslig hjilp kan avse forhor 1 samband med férundersékning i
brottmdl, bevisupptagning vid domstol, telefonférhér, foérhor
genom videokonferens samt att &verféra en frihetsberévad person
for forhor 1 ett annat land, 1 kap. 2 § forsta stycket. Denna typ av
rittlig hjilp fir limnas dven om girningen inte ir ett brott enligt
svensk lag, 2 kap. 2 §.
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Den rittsliga hjilpen kan dven avse husrannsakan, beslag av
egendom, hemlig telefonavlyssning eller kameradvervakning samt
rittsmedicinsk undersékning av en avliden person, 1 kap. 2 § f6rsta
stycket. I sidana fall miste dock girningen motsvara ett brott
enligt svensk lag s.k. dubbel straffbarhet, 2 kap. 2 §. Kravet pd
dubbel straffbarhet f6r husrannsakan och beslag giller inte 1 for-
hillande till EU-linder och Norden om det giller girningar som
kan leda till fingelse 1 det andra landet.

Om en utlindsk myndighet begir att f3 ut sekretessbelagd infor-
mation t.ex. patientjournaler som avser aborter, ska den utlim-
nande myndigheten préva om de uppgifter som begirs utlimnade
skulle kunna utlimnas till svensk myndighet, 1 kap. 3 § tredje
stycket sekretesslagen (1980:100). Kraven pd att limna ut denna
typ av uppgifter till en annan svensk myndighet ir mycket hogt
stillda, 14 kap. 2 § femte stycket sekretesslagen. Utlimnande av
sekretessbelagda uppgifter fir endast ske om det rér ett mycket
allvarligt brott eller ett brott riktat mot barn. Detsamma giller i
princip om man begir ett f6rhér med en person som har tyst-
nadsplikt. Sekretesslagen och motsvarande regler i lagen (1998:531)
om yrkesutévning inom hilso- och sjukvirdens omride hindrar
sdledes att sekretessbelagd information om en laglig abort i Sverige
kan limnas till ett annat land.

Aven en begiran om rittslig hjilp som avser nigon som inte har
tystnadsplikt kan avslds av den myndighet som handligger drendet
med stéd av bestimmelserna 1 2 kap. 14 § lagen om internationell
rittslig hjilp 1 brottm&l. En ansékan fir t.ex. enligt bestimmelsens
andra stycke fjirde punkt avslds om omstindigheterna 1 drendet ir
sddana att ansékan inte bor bifallas. Enligt forarbetena till lagen
avses hir t.ex. fall dir ”ett bifall till framstillningen av ndgot skil ir
stotande” (prop. 1999/2000:61, s. 138).

Det finns inget kint fall dir en utlindsk kvinna som genomgdtt
en abort i Sverige eller en utlindsk likare som utfért en abort i
Sverige har straffats i sitt hemland och dir svenska myndigheter har
medverkat med rittslig hjilp.

Utldmning och 6verlamnande for brott

Sverige kan bistd andra linder med utlimning eller 6verlimnande av
brottsmisstinkta personer eller av personer som har avvikit frén
straffverkstillighet 1 det andra landet.
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I forhdllande till andra EU-linder tillimpas sedan dr 2004 lagen
(2003:1156) om &verlimnande frin Sverige enligt en europeisk
arresteringsorder. Enligt lagen prévar domstol om en person ska
overlimnas till ett annat EU-land. Overlimnande forutsitter som
huvudregel dubbel straffbarhet. Undantag frin kravet pi dubbel
straffbarhet finns for olika typer av grov brottslighet som t.ex.
mord och grov misshandel (bilaga till 2 kap. 2 §). En framstillan
frdn ett annat EU-land om att 6verlimna en kvinna med syftet att
lagfora eller straffa henne fér en abort 1 Sverige eller en likare for
att ha utfort en sddan abort skulle avslds eftersom girningen som
har utférts i Sverige inte ir straffbar hir, 2 kap. 5§ 7.

Lagen (1957:668) om utlimning f6r brott innehéller bestimmel-
ser om utlimning till linder utanfér EU och Norden. Utlimning
beslutas av regeringen (15 §), i flertalet fall efter att ha hort Hogsta
domstolen (18 §). Det finns ett absolut krav pd dubbel straffbarhet
(4 §). For utlimning krivs att det {or brottet enligt svensk lag ir
foreskrivet fingelse 1 ett ar eller mer. Att utlimna en person till ett
annat land f6r en girning som inte ir straffbar hir t.ex. abort ir
sdledes inte mojligt.
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14 Forfattningskommentar

Forslag till lag om andring i abortlagen (1974:595)
oK)

Den nuvarande bestimmelsen i forsta stycket 5 § innebir ett
principiellt f6rbud att utféra en abort eller att avbryta ett havande-
skap enligt 6 § om kvinnan inte ir svensk medborgare eller bosatt i
landet. Socialstyrelsen kan dock av sirskilda skil limna en utlindsk
kvinna tillstdnd till dtgirden. Vidare har Socialstyrelsen i fére-
skrifter och allminna rdd (SOSFS 2004:4 (M)) om abort angivit att
en kvinna som vintar pd besked om asyl eller uppehallstillstind bor
anses som bosatt 1 landet. Hon behover dd inte ha ndgot sirskilt
tillstdnd av Socialstyrelsen for att {3 genomga en abort eller avbryta
ett havandeskap.

Genom att upphiva férsta stycket 6ppnas méjlighet fér kvinnor
frin alla linder att utan prévning av sirskilda skil kunna {3 en abort
eller avbryta ett havandeskap 1 Sverige.

6§

Efter indringen av 5 § dterstdr i den paragrafen endast kravet pd att
tgirden ska utféras pd allmint sjukhus eller annan sjukvardsinritt-
ning som Socialstyrelsen godkint. Det ir di endast det kravet som
inte fir utgora hinder for att genomféra ett avbrytande av havande-
skap 1 de fall kvinnans liv eller hilsa ir i fara. Dirfér dndras ordet
“bestimmelserna” 1 6 § andra stycket till “bestimmelsen”.
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Bilaga 1

Kommittédirektiv @

Utldndska kvinnors ratt att fa abort i Sverige Dir.
2003:134

Beslut vid regeringssammantride den 23 oktober 2003.

Sammanfattning av uppdraget

En sirskild utredare skall utreda férutsittningarna fér och kon-
sekvenserna av att utlindska kvinnor, som inte ir bosatta i Sverige
och som inte ir asylsokande, far ritt att gora abort 1 Sverige under
forutsittning att de sjilva stir for kostnaderna. Utredaren skall
belysa de konsekvenser av olika slag som en sddan mgjlighet skulle
kunna innebira.

Utredaren skall limna férslag till de forfattningsindringar som
han finner p3kallade.

Bakgrund

Det har i olika sammanhang under det senaste dret framhillits att
den svenska abortlagen borde indras sd att kvinnor som inte ir
svenska medborgare har mojlighet att & abort 1 Sverige. Enligt
abortlagen (1974:595) fir abort endast utféras pd en kvinna som ir
svensk medborgare eller bosatt 1 Sverige. Nir det giller annan vird
och behandling kan sddan diremot under vissa premisser erbjudas
medborgare frin andra linder. Det har framférts att abort bor vara
likstillt med annan vird och behandling.

De flesta andra linder har en mer restriktiv abortlagstiftning in
Sverige. I somliga linder ir abort helt férbjudet. I debatten har det
framforts som angeliget att vi frin svensk sida visar kvinnor frin
andra linder medkinsla och méjliggor for dem att fi abort i
Sverige. Hir kan det vara skil att piminna om svenska kvinnors
mdjlighet att under 60-talet fa abort i Polen.
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Frigan har tagits upp i tre motioner under 2002/03 4rs riksmote.
I dessa har motionidrerna yrkat att riksdagen beslutar om ritt till
abort for utlindska medborgare under forutsittning att de sjilva
stdr for kostnaderna. Socialutskottet har avslagit motionerna med
hinvisning till att Socialdepartementet 6verviger frigan.

Rittslig reglering
Sverige

Enligt hilso- och sjukvirdslagen (1982:763) skall landstinget
erbjuda hilso- och sjukvird, férutom 4t dem som ir bosatta inom
landstinget, dven &t dem som stadigvarande vistas inom landstinget
och som omfattas av begreppet “kvarskriven” i 16 § folkbok-
foringslagen. Landstinget skall erbjuda hilso- och sjukvird dven till
dem som, utan att vara bosatta i1 Sverige, har ritt till virdférméner i
Sverige vid sjukdom och moderskap enligt vad som féljer av rddets
férordning (EEG) nr 1408/71 om tillimpningen av systemen foér
social trygghet nir anstilld, egenféretagare eller deras familjemed-
lemmar flyttar inom gemenskapen. Vard av utlindska patienter i
Sverige 1 andra fall faller nir det giller den icke akuta hilso- och
sjukvirden utanfoér landstingens virdskyldighet enligt hilso- och
sjukvirdslagen. Ett landsting kan dock pa frivillig vig tillhandah3lla
sddan icke akut vird men detta kan bara ske nir det finns 6ver-
kapacitet. Genom lagen (2001:151) om kommunal tjinsteexport
och kommunalt internationellt bistdnd finns ett sirskilt lagstod for
landstingskommunal export av tjinster inom hilso- och sjuk-
varden.

Abort regleras i en speciallag, abortlagen (1974:595), och dir
anges forutsittningarna for att ett ingrepp skall f3 utféras. Enligt
abortlagen fir abort utféras endast om kvinnan ir svensk med-
borgare eller utlindsk medborgare och bosatt hir i riket eller om
Socialstyrelsen i annat fall av sirskilda skil limnar kvinnan till-
stand.

Enligt Socialstyrelsens allminna r8d om tillimpning av abort-
lagen (SOSFS 1989:6) har den bestimmelsen i abortlagen tillkom-
mit fér att motverka att kvinnor frin andra linder med mera
restriktiv lagstiftning sdker sig hit enbart fér att f3 abort. T de all-
minna riden konstateras vidare att det har skett en avsevird
invandring till Sverige sedan abortlagen stiftades. Till allra stérsta
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delen har andelen aborter bland utlindska medborgare utférts pd
dessa invandrade kvinnor. Ytterst f4 kommer hit enbart fér att
genomgd abort. Av de allminna riden framgdr att styrelsen till-
styrker ans6kningar om abort frin kvinnor som har sékt uppehalls-
tillstdnd 1 Sverige och som vintar pd myndigheternas besked om
uppehillstillstdind. Om det dr frigan om en medicinskt akut situa-
tion fér kvinnan har hon sjilvfallet méjlighet att {4 abort 1 Sverige.
For nirvarande gér Socialstyrelsen en dversyn av foéreskrifterna.

Viard och bebandling av medborgare frin andra EU-linder

Nir EES-avtalet tridde i1 kraft den 1 januari 1994 medférde det bl.a.
att nya regler borjade gilla for minniskors ritt till vird inom
EU/EES.

Akut vdrd ersitts av den allminna forsikringen nir det giller
personer som ir forsikrade i1 andra EU/EES-linder. Patienten be-
talar sjilv samma virdavgift som bosatta inom landstinget.

En medborgare som ir bosatt i ett annat EU/EES-land kan
begira av sin behériga institution/forsikringskassa att planerad
vdrd genomférs 1 exempelvis Sverige och finansieras av hemlandets
sjukforsikring. Patienten betalar sjilv samma virdavgift som bo-
satta i det landsting dir virden ges. Oftast tas en direkt kontakt
med en svensk virdgivare av patienten sjilv, berérd virdgivare i
hemlandet eller patientens behéoriga institution/férsikringskassa.

Vird och bebandling av medborgare frin linder utanfor EU

Patienter som ir utlindska medborgare och som ir bosatta i linder
utantér EU/EES-omrddet med vilka Sverige saknar sjukvirdskon-
ventioner har inte nigon ritt till subventionerad vird av lands-
tingen. Detta betyder att dessa patienter sjilva fir betala den verk-
liga kostnaden fér sdvil akut som planerad vird.

Vird och bebandling av asylsékande

Hilso- och sjukvird fér asylsékande ir numera si lingt mojligt
organiserad pd samma sitt som for befolkningen i dvrigt. Av en
dverenskommelse mellan staten och Landstingsférbundet framgir
att landstingens dtagande innebir att personer dver 18 &r bla. far
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omedelbar sjukvérd enligt 4 § hilso- och sjukvirdslagen (1982:763),
tandvard enligt 6§ tandvirdslagen (1985:125) samt sjukvird och
tandvird som inte kan anst3, preventivmedelsrddgivning, médra-
hilsovird, férlossningsvard, vird vid abort samt vird och atgirder
enligt smittskyddslagen (1998:1472). Landstingens dtagande inne-
bir iven hilsoundersokning eller hilsosamtal. Barn under 18 &r
skall erbjudas hilso- och sjukvird och tandvérd pd lika villkor som
barn bosatta i Sverige. I den omfattning som landstingen ger vird
enligt dverenskommelsen limnas ersittning till landstingen enligt
férordningen (1996:1357) om statlig ersittning for hilso- och sjuk-
vard till asylsokande.

Kostnader

Hilso- och sjukvirdens kostnader fér en s.k. medicinsk abort
(abortpiller) ir ca 1 600 kr. Kostnaden fér en tidig kirurgisk abort
ir ca 4 500 kr och for en sen kirurgisk abort betydligt mer eftersom
det di ocksd handlar om vird pa sjukhus.

Forbdllandet i ndgra andra linder

I England kan icke-engelska medborgare {3 abort om de sjilva star
for kostnaden.

Under 4r 2002 utférdes abort pd ca 10 000 kvinnor som inte var
engelska medborgare. Av dessa kom ca 1 600 frin Nordirland och
ca 6 700 frin Irlindska republiken.

I Danmark kan en kvinna som inte dr bosatt i landet £ abort om
hon har sirskild anknytning till Danmark. Det giller t.ex. danska
medborgare som bor i utlandet. En indring av abortlagstiftningen
forbereds f6r nirvarande. For att i abort utférd kostnadsfritt skall
det dven i fortsittningen krivas att kvinnan ir bosatt i landet, men
kvinnor frin andra linder skall mot betalning kunna f& aborten
utférd i Danmark.

Uppdraget

Det har framhillits i debatten att abort bér likstillas med annan
vird och behandling. Nir det giller all annan sjukvird i1 Sverige
finns, pekar man p3, mdjligheten att ta emot minniskor frin andra
linder under férutsittning att de sjilva stdr f6r kostnaderna.
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Nir medborgare frin nigot annat land fir vird eller behandling i
Sverige ir det oftast hemlandets hilso- och sjukvird som stir for
kostnaderna. Man fir emellertid f6rmoda att en kvinna frin ett land
med en mer restriktiv abortlagstiftning dn den svenska inte skulle
f3 ingreppet betalt av sitt hemlands hilso- och sjukvird.

Det férekommer dven att utlindska medborgare som fir vird
eller behandling hir sjilva stdr fér kostnaderna. Enligt uppgift frin
Landstingsférbundet ir omfattningen av denna planerade vird av
utlindska medborgare mycket liten.

Utredaren skall utreda om utlindska kvinnor, som inte ir bo-
satta 1 landet och som inte ir asylsokande, skall ges ritt att f3 abort
1 Sverige under férutsittning att de sjilva stdr for kostnaderna.

Samtidigt som det kan finnas en 6nskan att visa kvinnor frin
andra linder medkinsla och ge dem méjlighet att f3 abort i Sverige
stdr det helt klart att det hir ror sig om en rad komplexa frigor dir
konsekvenser av olika slag behover belysas.

Att andra linder har en mer restriktiv abortlagstiftning har 1
ménga fall sin grund i kulturella och religiésa betingelser. I vissa
linder har detta resulterat i att abort ir en brottslig girning. Som
underlag for sina stillningstaganden skall utredaren redovisa vilka
regler, bl.a. straffrittsliga, som giller 1 andra linder samt mot vilken
kulturell och religios bakgrund dessa regler har kommit ll. Ut-
redaren ska belysa de konsekvenser andra linders mer restriktiva
abortlagstiftning kan fi pd kvinnors reproduktiva hilsa. Utredaren
skall ocksd redovisa i vilken mén frigan om abort tas upp inom EU.

En annan konsekvens som skall belysas ir de straffrittsliga. De
stater som kriminaliserat abort kan komma att begira rittsligt
bistdnd fr&n Sverige, t.ex. hjilp med husrannsakan och beslag.
Sverige har i flera internationella instrument &tagit sig, sirskilt i
forhillande till EU:s medlemsstater, att limna sddant bistand.

I uppdraget ingdr ocksd att belysa frigan ur ett historiskt per-
spektiv. Hur sig man pd frigan pd 1960-talet nir vi dnnu inte hade
den liberala abortlagstiftning vi har 1 dag och svenska kvinnor reste
till Polen f6r att f3 abort dir? Vilken omfattning hade detta och vad
krivdes f6r att en kvinna skulle kunna gora s3?

Utredaren skall ocksi overviga hur opinionen 1 andra linder
skulle kunna piverkas om utlindska kvinnor ges méjlighet att f3
abort 1 Sverige. Skulle det bidra till att pdskynda en indring av
andra linders abortlagstiftning eller skulle det kunna ha en kon-
serverande inverkan pd utvecklingen?
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Vidare skall utredaren redovisa en uppskattning av de kostnader
av olika slag som skulle drabba en kvinna frin ett annat land om
hon skulle i en abort utférd i Sverige.

Som underlag for sitt stillningstagande skall utredaren nirmare
redovisa och analysera de regler som giller f6r annan vard och be-
handling av utlindska medborgare i Sverige samt belysa omfatt-
ningen av denna. Utredaren skall ocksd ¢verviga och bedéma om
abortingrepp kan sigas skilja sig frin annan vird och behandling
och vilka konsekvenser detta i s fall skulle kunna ha.

Nir annan planerad vird och behandling i dag ges i Sverige till
utlindska medborgare inom den offentliga virden bedoms det i
varje enskilt fall om landstinget har kapacitet och méjlighet att ge
sddan vdrd. Motsvarande forhillande finns inte inom privat verk-
samhet. Utredaren skall analysera och éverviga vilka konsekvens-
erna skulle bli fé6r den svenska hilso- och sjukvirden om det
Sppnas mojlighet for utlindska kvinnor att f8 abort 1 Sverige.
Denna analys skall goras dven mot bakgrund av de kommunal-
rittsliga bestimmelser som finns. En friga i sammanhanget ir om
det kan finnas risk att privat verksamhet expanderar pd ett sidant
sitt att det f&r konsekvenser f6r tillgdngen pd personal inom den
offentliga virden.

En komplikation som mdste beaktas hir ir att en abort inte kan
vinta. Om en abort skall géras dr det av flera skil angeliget att det
sker s3 tidigt som méjligt 1 graviditeten. Det finns ocksd en bortre
grins for nir en abort kan och fir utféras, ndgot som i minga fall
skiljer abort frdn annan vird och behandling.

Om utredaren finner att abort skall kunna ges till utlindska
kvinnor som inte dr bosatta i landet och som inte dr asylsokande,
skall utredaren limna forslag till nédvindiga férfattningsindringar.

Redovisning av uppdraget

Uppdraget skall redovisas senast den 31 december 2004. Utredaren
skall utarbeta forslag till de forfattningsindringar som féranleds av
uppdraget. Forslagen skall kostnadsberiknas och finansiering
redovisas for de foreslagna dtgirderna.

(Socialdepartementet)
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Aktuella forfattningar — utdrag

Abortlagen (1974:595)

1§ Begir en kvinna att hennes havandeskap skall avbrytas, fir
abort utféras om 3dtgirden vidtas fére utgingen av artonde
havandeskapsveckan och den inte pd grund av sjukdom hos

kvinnan kan antas medféra allvarlig fara f6r hennes liv eller hilsa.
Lag (1995:660).

2§ Om en kvinna begirt abort eller om friga uppkommit om
avbrytande av havandeskapet enligt 6 § skall hon erbjudas stod-
samtal innan 3tgirden utférs. Lag (1995:660).

3 § Efter utgingen av adertonde havandeskapsveckan fir abort
utféras endast om socialstyrelsen limnar kvinnan tillstdnd ll &t-
girden. Sidant tillstdnd fir limnas endast om synnerliga skil fore-
ligger f6r aborten.

Tillstdnd enligt forsta stycket fir ej limnas, om det finns anled-
ning antaga att fostret ir livsdugligt.

4 § Vigras abort 1 fall som avses 1 1 §, skall frigan omedelbart
understillas Socialstyrelsens provning. Lag (1995:660).

5§ Abort eller avbrytande av havandeskap enligt 6 § fir utféras
endast om kvinnan ir svensk medborgare eller bosatt hir i riket
eller om Socialstyrelsen i annat fall av sirskilda skil limnar kvinnan
tillstdnd till tgirden.

Endast den som idr behorig att utéva likaryrket far utfora abort
eller avbryta havandeskap enligt 6 §. Atgirden skall ske p3 allmint
sjukhus eller pd annan sjukvirdsinrittning som Socialstyrelsen
godkinner. Lag (1995:660).
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6 § Kan det antas att havandeskapet pd grund av sjukdom eller
kroppsfel hos kvinnan medfér allvarlig fara fér hennes liv eller
hilsa, fir Socialstyrelsen limna tillstind till avbrytande av havande-
skap efter utgdngen av artonde havandeskapsveckan och oavsett
hur l3ngt havandeskapet framskridit.

Utan Socialstyrelsens tillstdind och utan hinder av bestimmel-
serna 15 § far avbrytande av havandeskap pd grund av sjukdom eller
kroppsfel som avses i férsta stycket utféras av den som ir behérig
att utdva likaryrket, om inte dtgirden kan anstd utan fara for kvin-
nan. Lag (1995:660).

7 § Socialstyrelsens beslut i drende om tillstdnd till abort eller
avbrytande av havandeskap enligt 6 § fir inte 6verklagas. Lag
(1995:660).

8 § Efter en abort eller ett avbrytande av havandeskap enligt 6 §
skall kvinnan erbjudas stédsamtal. Den som ansvarar f6r verksam-
heten pd det sjukhus eller den inrittning dir dtgirden utforts skall
tillse att ett sddant erbjudande limnas. Lag (1995:660).

9 § Den som utan att vara behorig att utdva likaryrket uppsitligen
utfér abort pd annan, démes f6r illegal abort till béter eller fingelse
1 hogst ett ar.

Ar brott som avses i forsta stycket grovt, démes till fingelse,
ligst sex ménader och hogst fyra dr. Vid bedémande huruvida
brottet ir grovt skall sirskilt beaktas, om girningen skett vane-
missigt eller f6r vinnings skull eller inneburit sirskild fara fér kvin-
nans liv eller hilsa.

For forsok till illegal abort démes till ansvar enligt 23 kap.
brottsbalken.

10 § Asidositter likare uppsitligen foreskrift i 4 § eller, om ej
annat foljer av 6 § andra stycket, i 3 eller 5 §, démes till béter eller
fingelse 1 hogst sex mdnader.

11 § Utbyte av brott enligt denna lag skall férklaras férverkat, om
det inte dr uppenbart oskiligt. Lag (2005:294).
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Halso- och sjukvardslagen (1982:763) — Utdrag

3 § Varje landsting skall erbjuda en god hilso- och sjukvérd &t dem
som ir bosatta inom landstinget. Detsamma giller dem som ir
kvarskrivna enligt 16 § folkbokféringslagen (1991:481) och stadig-
varande vistas inom landstinget. Aven i 6vrigt skall landstinget
verka for en god hilsa hos hela befolkningen. Vad som i denna lag
sigs om landsting giller ocks8 kommuner som inte ingdr 1 ett
landsting, i den mdn inte annat féljer av 17 §. Vad hir sagts utgor
inte hinder fér annan att bedriva hilso- och sjukvard.

Landstingets ansvar omfattar dock inte sidan hilso- och sjuk-
vard som en kommun inom landstinget har ansvar fér enligt 18 §
forsta och tredje styckena.

Ett landsting fir sluta avtal med nigon annan om att utféra de
uppgifter som landstinget ansvarar f6r enligt denna lag och skall
dirvid ange de sirskilda villkor som giller f6r dverlimnandet. En
uppgift som innefattar myndighetsutévning far dock inte med sto6d
av denna bestimmelse 6verlimnas till ett bolag, en férening, en
samfillighet, en stiftelse eller en enskild individ.

Overlimnar landstinget enligt tredje stycket till nigon annan att
bedriva hilso- och sjukvird som ges vid ett sjukhus, skall avtalet
innehélla villkor om

1. att verksamheten skall drivas utan syfte att ge vinst &t dgare
eller motsvarande intressent, och

2. att virden skall bedrivas uteslutande med offentlig finansiering
och virdavgifter enligt 26 §.

Uppgiften att bedriva hilso- och sjukvird som ges vid ett region-
sjukhus eller en regionklinik fir inte 6verlimnas till nigon annan.'

Landstinget fir dven triffa 6verenskommelse med kommun,
Forsikringskassan och linsarbetsnimnden om att inom ramen fér
landstingets uppgifter enligt denna lag samverka i syfte att uppnd
en effektivare anvindning av tillgingliga resurser. Landstinget skall
bidra till finansieringen av sdan verksamhet som bedrivs i sam-
verkan. Enligt bestimmelser 1 lagen (2003:1210) om finansiell sam-
ordning av rehabiliteringsinsatser fir landstinget delta i finansiell
samordning inom rehabiliteringsomridet.

Riksrevisionen fir granska sidan verksamhet som bedrivits i
samverkan med och delvis finansierats av Forsikringskassan eller

! Detta tilligg trider i kraft den 1 januari 2006 enligt lag (2005:534).
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linsarbetsnimnden. Vid en sidan granskning har Riksrevisionen
ritt att ta del av de uppgifter som behodvs fér att granska verk-
samheten. Lag (2005:534).

3 ¢ § Landstinget skall dven erbjuda en god hilso- och sjukvard &t
dem som, utan att vara bosatta i Sverige, har ritt till vdrdférméner i
Sverige vid sjukdom och moderskap enligt vad som féljer av for-
ordning (EEG) nr 1408/71 om tillimpningen av systemen for
social trygghet nir anstillda, egenforetagare eller deras familje-
medlemmar flyttar inom gemenskapen. Virden skall i dessa fall
erbjudas av det landsting inom vars omride personen ir férvirvs-
verksam eller, nir det giller en person som ir arbetslss, det lands-
ting inom vars omrdde denne ir registrerad som arbetssokande. I
den utstrickning familjemedlemmar till dessa personer har ritt till
vardférméner i Sverige vid sjukdom och moderskap enligt vad som
foljer av den nimnda foérordningen, skall familjemedlemmarna
erbjudas vird av samma landsting. Om familjemedlemmarna ir
bosatta i Sverige, giller dock 3 §. Lag (1998:1660).

4 § Om ndgon som vistas inom landstinget utan att vara bosatt dir
behéver omedelbar hilso- och sjukvdrd, skall landstinget erbjuda
sddan vard.

Ett landsting far ocksd i andra fall erbjuda hilso- och sjukvard 4t
den som ir bosatt i ett annat landsting, om landstingen kommer
dverens om det. Lag (1992:567).

Virdavgifter

26 § Av patienter fir virdavgifter tas ut enligt grunder som lands-
tinget eller kommunen bestimmer, i den mén inte annat ir sirskile
foreskrivet. Patienter som ir bosatta inom landstinget respektive
kommunen, liksom patienter som avses 1 3 ¢ §, skall dirvid be-
handlas lika. Landstinget f&r dock fér sluten vard faststilla avgifts-
nivder 1 olika inkomstintervall och besluta om vilka regler om
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nedsittning av avgiften som skall gilla. Hogsta avgiftsbelopp for
sluten vird ir 80 kronor for varje virddag.

Endast kommunen fir ta ut virdavgifter fér sidan ldngtids-
sjukvird som den har betalningsansvar for enligt 2 § lagen
(1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss hilso- och
sjukvird.

Avgifter for vird enligt 18 §, f6r férbrukningsartiklar enligt
18 ¢ § eller for sidan ldngtidssjukvird som en kommun har betal-
ningsansvar f6r enligt 2 § lagen om kommunernas betalningsansvar
for viss hilso- och sjukvird fir, tillsammans med avgifter for
hemtjinst och dagverksamhet enligt 8 kap. 5 § socialtjinstlagen
(2001:453), per manad uppga till hogst en tolftedel av 0,48 ginger
prisbasbeloppet. Avgifterna fir dock inte uppga till sd stort belopp
att den enskilde inte foérbehdlls tillrickliga medel av sitt avgifts-
underlag for sina personliga behov och andra normala levnadskost-
nader (férbehillsbelopp). Nir avgifterna faststills skall kommunen
dessutom forsikra sig om att virdtagarens make eller sambo inte
drabbas av en oskiligt férsimrad ekonomisk situation.

Avgiftsunderlaget och férbehillsbeloppet skall beriknas med
tillimpning av 8 kap. 3-8 §§ socialtjinstlagen. Lag (2003:194).

Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna rad om abort
(SOSFS 2004:4) - Utdrag

6 kap. Utlandska kvinnor
Foreskrifter

1§ Enligt 5 § abortlagen (1974:595) fir Socialstyrelsen, om sir-
skilda skil foreligger, limna tillstdnd till abort eller avbrytande av
havandeskap enligt 6 § samma lag till en kvinna som inte ir svensk
medborgare eller bosatt i riket.

Allminna r3d

En utlindsk kvinna som kan visa att hon har sékt och vintar pd
besked om asyl eller uppehillstillstind 1 Sverige bor 1 detta sam-
manhang anses som bosatt i Sverige och behéver dirfor fore ut-
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gingen av artonde graviditetsveckan inte nigot tillstdnd frin Social-
styrelsen.

Foreskrifter

2§ Vid ansékan om tillstdnd till abort enligt 5 § abortlagen
(1974:595) eller avbrytande av havandeskap enligt 6 § samma lag
skall de blanketter som anges 1 4 kap. 2 § anvindas.

Allminna rad

Till ansékan bor bifogas

e kopia av identitetshandling som styrker kvinnans identitet, och
e kopia av pass eller annan handling som visar inresa till Sverige
och vistelsens lingd

Den medicinska utredningen bér i tillimpliga delar innehlla de
uppgifter som framgir av de allminna riden till 4 kap. 2 § under
rubriken ”Den medicinska utredningen”.

Den psykosociala utredningen, som bor goras av en yrkesutévare
med beteendevetenskaplig kompetens, bér innehdlla uppgifter om

e kvinnans anknytning till Sverige,
e vid vilken tidpunkt och varfér kvinnan kom till Sverige, och
e den tid kvinnan avser att stanna i Sverige.
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Hearing om utldndska aborter
den 7 juni 2005

Utredningen genomférde den 7 juni 2005 en hearing 1 Riksdags-
huset med inbjudna experter. Avsikten med hearingen var att ge en
sammanfattande bild av troliga konsekvenser av en lagindring som
ger utlindska kvinnor méjlighet att komma till Sverige for en
abort.

Till hearingen inbjéds riksdagsledaméter, politiker och tjinste-
min 1 landsting, myndigheter och organisationer som arbetar med
abortfrigan. Totalt deltog 90 personer. I denna bilaga redovisas en
sammanfattning av hearingen som sammanstillts av vetenskaps-
journalist Monika Starendal.

Program vid hearingen:

Katarina Lindahbl, Kvinnors faktiska méjligheter till abort i Europa
Maria Carlshamre, Abortfrigan inom EU

Lena Lennerbed, Abortpolitiken i Sverige under 1900-talet
Christian Munthe, Abort och etik

Marc Bygdeman, Antal aborter, abortmetoder, praxis i Socialstyrel-
sens rittsliga rdd

Hasse Knutsson, Vilka regler giller for att soka vard 1 Sverige?

Kerstin Sjoberg, Vad skulle effekterna bli fér landstingen om ut-
lindska kvinnor fick ritten till abort?

Diskussion

Ska Sverige 6ppna sina grinser for abort?
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Kvinnors faktiska mojligheter till abort i Europa

Katarina Lindabl, generalsekreterare, Riksforbundet for sexuell upp-
lysning, RFSU

Aborter dr ett stort problem for kvinnor i Europa. Aven om abort ir
tlldtet i de flesta EU-linder dr det inte detsamma som att kvinnor
kan fi en abort. Restriktioner finns i de flesta linder. Och de nya EU-
linderna, de tidigare Oststaterna, har overgett den tidigare liberala
instdllningen, samtidigt som abortsiffrorna dr de hogsta i EU. I Polen
dr det ndstan omdjligt att fd en legal abort, men det finns en utbyggd
illegal verksambet.

Abortfrigan var en av de mest kontroversiella frigorna pd FN:s
internationella konferens 1994 om Befolkning och utveckling
(ICPD). Dir enades179 linder om Kairoagendan, som bland annat
innefattar kvinnors ritt till sexuell och reproduktiv hilsa. USA
spelade en viktig roll for den positiva utgingen i form av paragraf
I 8:25. Dir stadgas att abort dr en folkhilsofrdga, att abortingrepp
ska utféras med sikra metoder dir det ir lagligt och att kvinnor
alltid ska ha ritt till god vdrd om komplikationer uppstir efter ett
abortingrepp. Kairokonferensens beslut i dessa frigor féljdes upp
av kvinnokonferensen i Peking dret dirpd (1995).

Sedan dess har den globala abortdebatten hirdnat. USA har fitt
en ny president, Georg W Bush, som fér en restriktiv politik inom
omridet reproduktiv hilsa och aborter. Den amerikanska admi-
nistrationen férhindrar att bistdndspengar betalas ut till organisa-
tioner, som 1 sin verksamhet utfér aborter eller arbetar med rid-
givning till gravida kvinnor och/eller remitterar eller hinvisar kvin-
nor till abortkliniker, bedriver paverkansarbete gentemot sin egen
regering eller andra regeringar och/eller internationella institu-
tioner for lagliga och sikra aborter. Den amerikanska hdllningen
har fitt allvarliga konsekvenser fér viktiga internationella projekt
och f6r arbetet 1 FN. Fér nirvarande tycks minga vara 6verens om
att de starkt konservativa krafterna vinner terring globalt.
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Restriktivare lagar i Europa

De globala siffrorna forskricker. Enligt Virldshilsoorganisationen,
WHO, dér 68 000 kvinnor varje ir 1 osikra aborter och ming-
dubbelt fler skadas for livet. Osikra aborter utgér 13 procent av
mddradédligheten, men i ett land som Etiopien hela 54 procent.

Efter Kairokonferensen har manga regeringar tagit sina beslut pd
allvar. Abortlagarna har blivit liberalare och kvinnor har getts
ritten att besluta om abort upp till och med graviditetsvecka 12
utan restriktioner i linder som Schweiz, Albanien, Sydafrika,
Kambodja och Nepal. T vissa afrikanska linder, som Etiopien,
Burkina Faso, Benin, Chad, Guinea och Mali, har kvinnan getts
ritten att gora abort vid fara fér hennes liv, vid fosterskada, all-
varlig sjukdom, valdtikt eller incest.

Samtidigt har lagstiftningen hdrdnat i andra linder, ocksd i EU-
linder. I Polen har lagstiftningen dndrats under 1990-talet. Nu, nir
Polen ir med 1 EU, giller inte lingre sociala och ekonomiska skil
fér abort. I Ungern inférdes &r 2000 obligatorisk ridgivning och
vintetid med syfte att 6vertala kvinnor att inte géra abort. I Portu-
gal har man bérjat fingsla och tala kvinnor som gor eller utfor
abort. Och i Spanien ger lagen mojlighet att stilla bdde kvinna och
likare infér ritta. Omkring hundra sidana fall har tagits upp de
senaste dren.

Gamla och nya EU-linder skiljer sig &t. De nya ir ofta mer kri-
tiska till ritten till abort, samtidigt som de har de hégsta abort-
siffrorna. Ett skil kan vara att abort har varit den enda ferti-
litetskontroll som kvinnor haft tillgdng till. Ett annat att den
katolska kyrkan har stort inflytande. Den var viktig nir kom-
munismen stdrtades vilket har stirkt minniskors tilltro till den.
Det spiller 6ver pa frigor som ror sexuell och reproduktiv hilsa. T
Litauen exempelvis &tf6ljs den kritiska synen pd abort av en stark
skepsis till sexualundervisning och preventivmedelsrddgivning fér
unga.

Aborter ir illegala 1 Andorra och pd Malta, dir en kvinna kan
démas till tre &rs fingelse fér abort. I Monaco, San Marino,
Liechtenstein, Polen och Irland ir abort tilliten vid fara for
moderns liv eller om fostret dr gravt missbildat. Irland, Polen och
Malta har utverkat moraliska undantag i EU frin framtida lagar
som beror aborter.
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Abort med forbehall

I de flesta andra europeiska linder har kvinnor ritt tll abort, men
lagarna ir olika restriktiva. Ofta har kvinnor inte ritt i sig. De ir
beroende av instillningen hos likare eller andra, som fattar de
slutliga besluten. I vissa linder finns lagstadgade krav p ridgivning
och obligatorisk vintetid. I Belgien ir vintetiden 6 dagar, i Tysk-
land 3, Frankrike 7, Italien 7 och i Nederlinderna 5 dagar (nir
44 dagar har passerat efter senaste menstruation). Restriktioner
och stigma skapar en marknad fér illegala aborter, ofta utférda av
hilsopersonal, men ocksd av kvinnorna sjilva eller klipare som wvill
tjina pengar.

I Europa gors mellan 500 000 och 800 000 illegala aborter varje
dr. Manga, mellan 150 000 och 200 000, gérs i Ryssland. Tidigare
var lagen generds till abort pa sociala grunder, exempelvis vid skils-
missa, fattigdom, flyktingstatus, arbetsléshet eller usla bostadsfor-
hillanden. Ar 2003 dndrades abortlagen att gilla enbart vid fall av
valdtikt, fingelsedom, makes déd eller allvarliga sjukdom eller om
kvinnan frintagits virdnaden om tidigare barn. Anti-choicerérelsen
har skaffat inflytande éver Duman. Andra kammaren beslutade att
sluta finansiera det statliga programmet fér familjeplanering.
Minga ryska kvinnor dér i komplikationer efter aborter, dodlig-
heten ir tio gdnger hogre dn 1 Europa. Ofta gors aborterna utanfér
de medicinska institutionerna, minga gors sent.

I Portugal, med en av EU:s hirdaste abortlagstiftningar, gor
kvinnor runt 20 000 illegala aborter per ar.

Abortresor vanliga

Det ir vanligt att europeiska kvinnor reser till andra linder f6r att
soka abort. Ocks3 likare reser for att arbeta och tjina pengar pd att
utféra aborter 1 andra linder. Kvinnors resor kallas abortturism,
likares kallas fri rorlighet av tjinster och arbete. Varje ar reser
exempelvis mellan 5 000 och 6 000 irlindska kvinnor till Storbritan-
nien, numera ocksd till Nederlinderna. Enligt IPCD/Kairoavtalet
har kvinnor ritt till uppféljning och eftervird pd Irland, liksom
information om abort. Informationen ska vara saklig och ge rid om
de tre alternativen; att féda och behilla barnet, att féda och
adoptera bort barnet eller att gora abort i annat land. Kvinnorna
kan vid rddgivningstillfillet f3 telefonnummer och adress till abort-
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kliniker i andra linder. I Storbritannien kostar en abort fore
graviditetsvecka 12 cirka 6 000 kronor (680€), i Nederlinderna nira
4000 kronor (390€). Till Nederlinderna reser ocksi osterrikiska
kvinnor, mellan 100 och 200 per &r.

Nya tekniker har gjort abort skonsammare och sikrare. Medi-
cinsk abort kan innebira en revolution fér virldens kvinnor. Akut
p-piller (som ibland kallas dagen-efter-piller) har blivit mer
accepterade, inte minst 1 Europa dir de gdr att kdpa utan recept i
tio linder. Men de ir fortfarande kontroversiella i stora delar av
virlden. Vissa linder har efter pdtryckningar frin religiésa funda-
mentalister stimplat pillren som abortmetod. I ménga linder finns
en utbredd ovilja att géra akuta p-piller littillgingliga.

Oppositionen infiltrerar

Det preventiva arbetet 1 Europa ifrigasitts ofta och hogrostat av
dem som ibland kallas Oppositionen. En strategi har varit att arbeta
for att fler linder ska f& s3 kallade moraliska undantag, som Polen.
Man arbetar f6r att samvetsklausuler i kiinsliga frigor ska f3 laglig
status och for att splittra EU:s medlemsstaters stéd till Kairo-
agendan, FN:s befolkningsfond (UNFPA) och den internationella
familjeplaneringsorganisationen (IPPF).

Oppositionen finns for nirvarande pd minga hill i specialiserade
organisationer och i vissa regeringar. Vatikanstaten och den
katolska kyrkan har t.ex. en forlingd arm in i FN. Aktiva oppo-
sitionspersoner finns 1 alla parlament. De bearbetar konservativa
grupper och religiésa samfund. Enskilda EU-parlamentariker finns
nira lobbygrupperna och de religiésa grupperna. I arbetet angriper
man jimstilldhet mellan min och kvinnor, homo- och trans-
personers rittigheter, motarbetar sexualundervisning, kvinnors ritt
att besluta om abort och andra rittigheter kopplade till sexualitet
och reproduktion.

En taktik dr att sprida felaktig information, som att abort 6kar
risken for bréstcancer. Logner, férolimpningar och opportu-
nistiska allianser ir andra metoder. Prostitutionsfrigan har varit
viktig. Forfoljelser av personer och vild har férekommit. Man ger
ord nya innebérder. Abort kallas ett barn fétt i fortid. Akuta p-
piller beskrivs som tvingsabort nir det ges till vildtagna kvinnor 1
flyktingsituationer. Man foérséker att svirta ner Kairoagendan
genom att kalla den en lesbisk och feministisk agenda.
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Dirtill finns en kanske vixande anti-choicerérelse i Europa. De
stora USA-baserade organisationerna har utékat sina nitverk under
de senaste dren och 6ppnar kontor i Europa, framfér allt i Bryssel.
Ofta har organisationerna specialiserat sig. Flera av dem anvinder
till synes neutrala namn som litt kan férvixlas med organisationer
med annan agenda eller med forskningsinstitutioner. Population
research institutet, PRI, dgnar sig huvudsakligen 4t att sprida logner
om FN:s befolkningsfond (UNFPA) med maélet att urholka dess
budget och férmd EU att sluta ge bistind till omridet sexuella
rittigheter och SRHR. Stop IPPF arbetar for att stoppa den globala
paraplyorganisationen fér familjeplaneringsorganisationer (IPPF).
C-FAM, Catholic Family Human Rights Action League lobbar 1 EU,
C-AFRI i FN och World Youth Alliance ir en ungdomsorganisa-
tion.

Kommer de att lyckas?

Nej, inte om det finns tillricklig medvetenhet och kunskap om vad
som pdgir. For det krivs att frivilligorganisationer, politiker och
regeringar bestimmer sig for att inte lita redan fattade beslut, som
ir centrala f6r minniskors liv och hilsa, urholkas och tillintetgérs.

Efterfoljande diskussion:
Hur kan prostitution och trafficking kopplas till abortfragan?

Katarina Lindahl tog upp som exempel att den svenska regeringen
har gitt ut 1 samarbete med Bushadministrationen i projektet Join
hands to fight trafficking. Samtidigt ir Bushadministrationens upp-
fattning att varje organisation som arbetar med prostituerade ska
fornekas amerikanska pengar. Det slir mot projekt i Kenya dir
man arbetar {6r att férhindra att prostituerades barn ska smittas av
hiv nir de fods. Det slar ocksd mot alla projekt som éver huvud
taget arbetar med prostituerade i preventivt syfte.

Bushadministrationens hillning fir allvarliga konsekvenser och
det gdr inte att litsas att man bara arbetar med trafficking, enligt
Katarina Lindahl. Trafficking ir en avstampsfriga fér att hoja
Bushadministrationens trovirdighet i frigor som rér reproduktion
och sexualitet. Men den har en helt annan agenda in de linder som
den séker samarbete med.
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Abortfragan inom EU
Maria Carlshamre, (fp), Europaparlamentet

Varje EU-land har sina egna abortlagar. Men abortfrigan bor foras
upp pa europeisk nivd. Utifrdn argument om mdnskliga réttigheter,
hilsoskdl, fri rorlighet och rittviseaspekter finns det stod for en liberal
héllning i EU-parlamentet och i EG-fordrag. Den lilla moralkonser-
vativa gruppen i parlamentet dr liten och tas inte pd allvar.

Fyra argument som gor abortfragan till en EU-fraga

Nir abortfrigan diskuteras i EU handlar det om situationen i olika
medlemsstater och frigan om subsidiaritet, som gor abort till en
nationell friga. Det har funnits en obefogad ridsla hos vissa EU-
parlamentariker att ta upp abortfrigan pd EU-niv8, exempelvis for
risken att den svenska abortlagen ska begrinsas. Men de som ir for
inskrinkningar struntar i frdgan om subsidiaritet.

Aven om frigan om abort inte ir grinsoéverskridande p4 liknande
sitt som handelsfrigor, miljéforstéring, trafficking och interna-
tionell brottslighet, finns det skil att argumentera for att den ska
hanteras pd EU-niv4, och utifrin motiveringar som redan har stéd i
parlamentet och i EG-férdrag:

1. Abort ir en fridga om minskliga rittigheter

Argumentet har stdd 1 befintliga férdrag, som Amsterdamfor-
draget. Det skulle ha stirkts med den nya konstitutionen som nu
lagts pd is. I den finns ett tydligt stillningstagande for att bekimpa
olikheter och arbeta for jimstilldhet mellan min och kvinnor,
ocksd 1 hilsofrdgor. Fri och siker abort ir egentligen en sjilvklar-
het. Det borde ocksd vara en minsklig rittighet att bestimma 6ver
sin kropp. I férlingningen innebir det att en kvinna ska ha ritt att
bestimma om hon vill vara gravid eller inte. Sverige bor dirfor ta
sitt solidariska ansvar for att ge alla kvinnor reproduktiva rittig-
heter och tillita att utlindska kvinnor kommer hit fér abort.
Frigan har ocksd en historisk dimension. Svenska kvinnor 3kte till
Polen nir abort inte var tillitet i Sverige. I dag stoppar vi vira
grinser f6r polska kvinnor som inte fir abort 1 hemlandet.
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Det kontroversiella ir inte att tala om reproduktiv hilsa utan om
reproduktiva rittigheter. Det ir dir striden stdr. Det som hinde nir
Women on Waves inte tillits komma in i Portugal var att frigan
kom upp p& EU-parlamentets bord. Vi fick en helt ny diskussion i
parlamentet. Det blev exempelvis uppenbart for allt fler att portu-
gisiska kvinnor ker till Spanien for att genomgd abort, trots att
lagstiftningen dr ungefir identisk i de bda linderna. Det ir imple-
menteringen och praxis som skiljer sig 3t.

2. Hilsoskal

Kvinnors ritt till sexuell och reproduktiv hilsa ir inskriven 1 inter-
nationella 6verenskommelser som alla EU-linder har ratificerat.
Hilsofrdgan ir en nyckelfrdga och ir litt att argumentera for, dven
bland dem som ir tveksamma till abort av andra skal.

Aven om man férbjuder abort, minskar inte antalet aborter i
ndgon storre utstrickning, de blir illegala. Varje ar utférs omkring
20000 illegala aborter i Portugal och landet har bland det hégsta
antalet tondrsgraviditeter i Europa. Manga kvinnor vardas pd sjuk-
hus efter illegal abort. Ett annat klassiskt exempel ir Ruminien.
Dir f6rbjéd man abort under en period pd 1960-talet. Dédligheten
i illegala aborter rakade i hojden for att sedan gd ner igen nir
aborterna legaliserades.

3. Den fria rérligheten av kunskap, erfarenhet och minniskor

Det ir en av grundpelarna i de férdrag som finns och ger EU-med-
borgarna ritt att bide erbjuda och ta del av tjinster 1 andra linder.
EU-kommissionen ir fordragets vakthund, som ska se till att
medlemslinderna féljer principen om fri rérlighet. Den ger kvinnor
ritt att soka sjukvdrd utanfor sitt eget land. Efter aktionen mot
Women on Waves konstaterade kommissionen att principen om fri
rorlighet ska foljas av varje medlemsland. Men den gick inte in pd
frigan om Portugal brutit mot en av grundprinciperna.

Ritten till fri abort avgérs 1 dag av medlemslinderna sjilva. Men
det far inte forhindra att de tjugofem medlemslinderna for en dis-
kussion om sexualupplysning, preventivmedel och abortlagstift-
ning, liksom att kunskap utbyts om fakta och statistik for att finna
bista praxis. Om det gir att visa att stringare abortlagstiftning inte
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minskar antalet aborter utan leder till att fler kvinnor doér till f61jd
av illegala aborter, s finns ett starkt argument fér att utifrdn ett
hilsoperspektiv hivda att linder med tillgdng till fri abort fungerar
bittre. Och det finns skil att idka sjilvkritik ocksd bland dem som
ir f6r fri abort. Varfor dr exempelvis antalet aborter 1 Sverige nistan
dubbelt s& minga som 1 Nederlinderna med likartad lagstiftning?

4. Rittviseaspekten

Den paverkas inte av en svensk lagindring. Aven om utlindska
kvinnor ges ritten att séka abort i Sverige, kommer de att 3 betala
fér vrden. Det drabbar de fattigaste kvinnorna.

Inga EU-hinder for lagandring

Kommissionen har poingterat att dven om hilso- och sjukvirden i
forsta hand ir medlemsstaternas ansvarsomrdde, ger samarbete pd
europeisk nivd stora férdelar f6r patienter och hilsosystemet 1 sin
helhet. Och man poingterar att medborgarna har ritt att soka
hilsovird ocksd 1 andra medlemsstater om de s 6nskar.

Nir den divarande kommissioniren svarade pd en friga om en
lagindring skulle vara ett brott mot EG:s grundregler om 6mse-
sidig respekt, var han vildigt tydlig. Tvirtom, Sverige har ritt att
stifta en ny lag och att ge méjligheter for kvinnor frén andra linder
att f3 sddan vird. Det utgér inget brott mot EG:s grundliggande
regler.

Efterféljande diskussion

Att kvinnor i andra EU-linder inte kan dka till Sverige for att gora
abort beror inte pd EG-reglerna utan pd vir egen lagstiftning. Det
ir den som vi Gverviger att indra, understrok dagens moderator
och utredaren Eva Eriksson.

Frigan om skillnaderna i de nederlindska och svenska abort-
siffrorna kommenterades av publiken. Att abortsiffrorna i Sverige
ir nistan dubbelt sd hoga, trots att lagstiftningen ir ungefir den-
samma 1 de bdda linderna, kan bero pa olika sitt att redovisa abort.
Innan fri abort inférdes i Nederlinderna fanns det en tradition att
utfora en sorts menstruationsreglering, en metod att med plastror
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suga ut livmoderns slemhinna och en eventuellt pdborjad graviditet.
Metoden liknar den som utférs vid mycket tidig kirurgisk abort.
Men ingreppen bokférdes aldrig som abort i statistiken.

Statistik dr komplicerat, samtidigt framhélls hur viktigt det dr att
gora internationella jimforelser, exempelvis gérs betydligt firre
tondrsaborter i Sverige 4n i Storbritannien och USA. Aven Eva
Eriksson &terkom till frigan om statistik. Ett grundproblem nir
man diskuterar illegala aborter ir att siffrorna bygger pa uppskatt-
ningar. Det férsvirar debatten och leder till att den ibland i stor
utstrickning kommer att handla om vems/vilka siffror som ska
anses trovirdiga. Men den osikerheten fir man acceptera och fér-
lita sig p& den sakkunskap som finns.

En frigestillare ville veta om EU hade fastslagit ndgon form av
moralisk ritt, dvs. faststillt vad som ir moraliskt riktigt, nir linder
som Malta och Polen getts moraliska undantag. Och finns den
ritten 1 s& fall dokumenterad? Beskeden frin flera av féredrags-
hillarna var att ndgot sddant stillningstagande eller dokument inte
finns. Diskussionerna férdes i samband med medlemsférhand-
lingarna och Maltas och Polens s& kallade moraliska undantag ir
inget avtal utan 16ften om att lindernas lagar inte ska paverkas.
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Abortpolitiken i Sverige under 1900-talet
Lena Lennerbed, docent i idébistoria, Sidertorns hogskola och RFSU

I Sverige utfordes mellan 10 000 och 24 000 illegala aborter dr 1934
enligt statliga utredningar. Av historien kan vi lira oss att kvinnor gor
abort oavsett om det dr tilldtet eller inte. Alla slags kvinnor gor abort,
inte enbart unga, ensamstiende eller “utslipade”. Kvinnor reser for att
fd abort, i ett modernt sambille troligen mer in ndgonsin. I dag dr
abortfrdgan politisk och internationell pa ett sitt som den knappast har
varit tidigare.

Det ir en vanlig uppfattning att 1900-talet kinnetecknas av 6kad
liberalisering 1 abortfrigan, frin férbud tll frihet, frin straff-
tinkande till rittighetstinkande. Den bilden ir riktig pd minga sitt,
men den kan ocks3 utmanas och problematiseras.

Synen pi abort och straffen som utmitts har skiftat under
historiens ging. Idén om att livet borjar vid befruktningen ir
gammal och gdr tillbaka dnda till antiken, men har haft sillskap av
andra uppfattningar. I svensk lagstiftning inférdes den 1734. Fore
1864 stadgades dodstraff for fosterférdrivning (bilgmord). Men
rittsfallen var f8 och det 4r osikert om en kvinna ndgonsin
avrittats. Fore 1734 bestraffades en kvinna endast efter kvick-
ningen (de forsta fosterrérelserna). Med andra ord fanns, 1 Sverige
liksom 1 manga andra linder, en acceptans for tidiga aborter. Det ir
dock inte sikert att kvinnorna sjilva uppfattade det som abort att
exempelvis inta sivenbomsolja, det sdgs som ett sitt att reglera
menstruationen.

Utifrén 1864 ars liberalare lag kunde kvinna och abortér/med-
hjilpare {8 fingelse, och rittsfallen blev fler. En méjlig férklaring dr
att antalet illegala aborter faktiskt 6kade och att aborter blev
synligare i samhillet, exempelvis genom annonser i pressen for
sprutor och sonder. En annan férklaring ir en ¢kad problema-
tisering av aborter frin sambhillets sida. Det fanns hos minga en
forstdelse for att kvinnor 1 néd gjorde vad de kunde fér att slippa
fler barn.

Under 1900-talet fick kvinnor som démdes fér abort endast
villkorlig dom. Men aborterna skulle indd motarbetas. Man talade
om “abortmentalitet”, orsakad av tidens materialism och egoism,
att kvinnor inte férstod eller smet undan sin modersplikt.
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Abortorerna bestraffades med flera drs fingelse och det bedrevs
propaganda mot dem. Samtidigt f6rbjéds upplysning om preventiv-
medel r 1910.

Abortfragan blir politisk

Under 1920-talet togs abortfrigan upp pd allvar i den politiska
debatten. Krav pd lagindring restes frin kommunister i riks-
dagen, feministiska likare och det socialdemokratiska kvinnofér-
bundet, och under 1930-talet frin bland andra det nybildade RFSU.
Ar 1934 foreslog den socialdemokratiske justitieministern Karl
Schlyter att abort skulle & utféras av humanitira, eugeniska eller
sociala skil. Medicinskt berittigad abort var redan praxis. Abort-
kommittén tillsattes. Forslaget, som gick pd Schlyters linje, av-
styrktes dock i lagridet 1935. Det kontroversiella i férslaget var att
abort skulle tillitas pd social indikation. Att férslaget inte gick
igenom vickte starka protester.

Under samma tid fylldes tidningarna av artiklar om aborthirvor,
om avsléjade abortdérer, om déda och skadade kvinnor. Mellan
10 000 och 24 000 illegala aborter utférdes &r 1934 enligt statliga
utredningar. Men uppgifterna ir osikra. Ar 1934 avled i genomsnitt
en kvinna i veckan efter illegal abort.

Berlinresor var en utvag

De illegala aborternas historia dr av naturliga skil dunkel. Det vi
vet, vet vi framfor allt genom rittegingshandlingar, statistik och
sjukhusjournaler. Men de allra flesta illegala aborter har inte limnat
nigra spir 1 killmaterialen. Ménga gick bra trots tidens retorik om
snikna och snuskiga kvacksalvarabortérer och farliga aborter. En
del kvinnor reste utomlands, *Berlinresor” var ett begrepp under
1920-talet. T Sverige avsldjades storabortéren Olofsson som upp-
tridde som likare med klinik och allt. Han 8talades f6r hundratals
illegala ingrepp, samtidigt med 6ver 150 kvinnor. Olofsson var
troligen en av Sveriges skickligaste abortorer pd den tiden. Men han
var inte likare. Han hade arbetarbakgrund och sexdrig folkskola
bakom sig.

Olofssonaffiren visar att abortérer som inte var likare kunde
vara skickliga och att det inte bara var utslipade, fattiga flerbarns-
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mammor eller évergivna, unga kvinnor som gjorde illegal abort.
Olofsson var dyr. Till honom kom medelklassens kvinnor. Majo-
riteten av de 3talade var gifta eller férlovade och mellan 20 och
35 &r. Det var kvinnor som inte ville ha barn eller som 6nskade
skjuta upp sitt barnafédande pd grund av yrkesarbete. Om detta
talades det knappast alls, antagligen for att det stred mot tidens
ideal. Kvinnlighet var starkt kopplat till moderskap.

1930-talets manniskosyn slar igenom i abortlag

Befolkningsfrigan var central under 1930-talet. Hotbilden var den
liga nativiteten och de "undermiligas reproduktion”, det vill siga
att medborgare med férmodat ”"goda” arvsanlag skaffade f3 barn
medan de med férmodat ”déliga” anlag fick ménga.

Befolkningskommissionen, som tillsattes 1935, fick dven abort-
frigan pd sitt bord. Dess forslag var i princip det som antogs av
riksdagen 1938, Sveriges forsta abortlag som accepterade vissa
aborter. Frin och med 1938 kunde en kvinna anséka om abort pd
medicinsk, humanitir, eller eugenisk indikation. Eftersom abort
redan utfordes pd medicinsk indikation och de humanitira aborter-
na var {4, innebar lagen i praktiken att eugeniska aborter borjade
goras. Ofta pd villkor att kvinnan steriliserade sig. Abort accepte-
rades inte av sociala skil, om kvinnan var bostadslés, arbetslés,
fattig eller ensamstdende (vanira). Tanken var att det sociala
reformarbete som planerades skulle avhjilpa behoven.

Efter lagens tillkomst utférdes mellan 440 och 700 aborter per
ir. Legaliseringen av abort fick dirmed liten effekt pd de illegala.
Kvinnor fortsatte att gora illegala aborter, och under krigsiren
dkade de troligen innu mer. Om det vittnade tidens likare, liksom
att fler dtalades for abort.

Krav pa fri abort en chock

Ar 1946 infordes en socialmedicinsk indikation som tog hinsyn till
vad ett barn skulle innebira for kvinnans framtida kroppsliga och
sjilsliga krafter. Ett abortférebyggande arbete startade. Speciella
abortkuratorer skulle informera om sambhillets stod for att forma
kvinnor att féda i stillet for att gora illegal abort. De skulle ocksd
hjilpa kvinnorna med vad som uppfattades som tillrickliga skil for
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ansékan. Under 1950-talet blev Medicinalstyrelsen mer restriktiv
med tillstind till abort. Ar 1951 var de legala aborterna drygt 6 000
per &r, dren runt 1960 cirka 3 000. Hur ménga de illegala aborterna
var finns inga sikra uppgifter om.

Med o6kad vilfird, bittre hilsa, 6kat stod f6r modrar och barn
liksom tillgingliga preventivmedel antogs behovet av abort minska.
Nir krav restes 1963 pa att slippa aborten fri var det en chock fér
manga. Som skil anférdes kvinnans frihet, hennes ritt att bestim-
ma 6ver sitt liv och barnets ritt att vara 6nskat. Frihetsargumentet
var nytt. Tidigare uppfattades abortfrigan frimst som en social
eller medicinsk friga. Det kontroversiella kravet kom frin liberala
och socialdemokratiska ungdoms- och studentorganisationer och
de flesta partier och organisationer tog till en bérjan avstdnd. Forst
i efterhand blev det en kvinnofriga.

Polenaffaren

S8 intriffade 1965 den s3 kallade Polenaffiren. Det hade kommit
till polisens kinnedom att svenska kvinnor kte till Polen dir abort
var legalt och gjorde abort. Atal férbereddes, polisen gjorde hus-
rannsakan hemma hos den ungliberala redaktéren Hans Nestius,
som férmedlat uppgifter om resor och adresser till polska gyne-
kologer. Affiren fick stort utrymme i media, opinionen svingde
och regeringen gav de inblandade &talseftergift. Hur minga kvinnor
som reste till Polen ir okint. Hans Nestius sjilv uppskattade att
cirka 1 000 kvinnor hade hort av sig till honom med forfrigningar.

Unga kulturradikaler gick 1 spetsen fér fri abort. Traditionella
kvinnoorganisationer liksom dven ditidens RFSU var ambivalenta.
Foér den nya kvinnorérelsen Grupp 8, bildat 1970, var fri abort ett
centralt krav. Strax efter Polenaffiren tillsattes den statliga utred-
ning som 1971 lade fram sitt betinkande och som, efter ytterligare
debatt, resulterar i att fri abort infors i Sverige 1975 efter beslut i
riksdagen 1974.
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Abort och etik

Christian Munthe, Professor i praktisk filosofi vid Gdéteborgs uni-
versitet, sakkunnig i Statens medicinsk-etiska rdd

Utifran moraliska aspekter dr det svdrt att dra ndgra bestimda
slutsatser om ritt och fel i synen pd abort i individuella fall. Men det
dr viktigt att bdlla isir olika aktorer och fragor. For den gravida
kvinnan dr fragan om hon ska gora abort eller inte. For politikerna
hur en viss sambillsreglering ska utformas. Det leder till olika typer av
handlingar med olika konsekvenser. Det finns flera olika handlings-
alternativ och fragor om den svenska abortlagstifiningen ska dndvras.

Kan det nigonsin, och i s& fall under vilka omstindigheter, vara ritt
att gora abort? Eller vilka regleringar, om nigra, bér samhillet ha
med avseende pd abort? Det finns inga slutgiltiga svar pd frigorna.
Vilken 6vergripande moralisk hillning man dn utgdr frin ir det
svart att dra nigra specifika slutsatser i det enskilda fallet. Hand-
lingsalternativen ser olika ut for olika aktdérer: Den gravida kvin-
nan, sjukvirdspersonal och andra (kvacksalvare), politiker och 1
slutindan, i demokratiska linder, viljarna. Det ir viktigt att hilla
isir de olika aktdrerna och frigorna.

Hur man idn besvarar den ena frigan s8 ir svaret inte givet pd den
andra. Aven om man anser att aborter ir problematiska eller till och
med fel, s& foljer inte automatiskt att de ska vara férbjudna i lag.
Ett argument kan exempelvis vara att ett fé6rbud gor en ond sak
virre. Eller omvint, att dven om man anser att aborter ir for-
hillandevis oproblematiska s& f6ljer inte automatiskt att de ska vara
tillitna. Det kan finnas andra skil att forhdlla sig restriktivt ur
samhillets synvinkel, exempelvis ekonomiska.

For att komma fram ull ett handlingsalternativ kan resone-
mangen féras utifrin olika premisser. Endera att samhillets regle-
ringar och politik ska férsoka forverkliga de moraliska ideal som
man tycker ir viktiga. D3 blir resonemangen pragmatiska, som att
aborter utférs dven om det dr forbjudet. Eller att det viktiga med
politiken ir att den wuttalar moralen, snarare in att den foérverkligar
moralen. Det ir ett mer symboliskt/fundamentalistiskt sitt att for-
halla sig till grundfrdgorna. Bdda f6rhillningssitten férekommer.
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Standpunkter fér och emot

Frigan om det ir ritt eller fel att gora abort kan besvaras utifrdn
olika abortetiska positioner. Den konservativa ir att abort alltid ir
fel, utom kanske om kvinnans liv stdr pd spel. Den liberala att abort
alltid ir ritt om kvinnan énskar det och inga andra starkt vigande
skil talar emot, som medicinsk sikerhet. Diremellan finns mode-
rata positioner med en generdsare hdllning dn den konservativa
utan att gi si l&ngt som den liberala. En variant ir att framhilla
flera undantag dn enbart risken for kvinnans liv som skil att tilldta
abort, som kvinnans allminna hilsa, vildtike eller ofrivilliga gravi-
ditet. En annan variant ir att sitta en tidsgrins f6r abortens genom-
foérande.

Dirutdver finns ytterligare positioner. Den radikala gir lingre in
den liberala och stdr for att det ibland ir fel att inte gora abort. Den
extrema (teoretisk numera) positionen att det i vissa fall kan vara
ritt att gora abort mot kvinnans vilja.

Tva argumentationsmodeller

Argumentationen blir olika utifrin olika férutsittningar. Utgings-
punkten fér argumenten om fostret str i centrum ir att det finns
en egenskap, som ir sidan att om en varelse har den s ir det fel att
déda denna varelse. Finns det absoluta grinser for nir fostret far
denna egenskap eller finns det grader av egenskapen? Det ir ett
problem for alla kriterier utom fér det rent biologiska (homo
sapiens), som diremot ir mest tveksamt ur moralisk synvinkel.
Men hur drar man grinsen for nir fostret kan anses ha en sjil, ett
medvetande/kinner smirta, har fornuft/sjilsliga férmdgor eller
sjilvmedvetande?

Om egenskapen 6kar gradvis borde det rimligen ocksi reflekte-
ras av dess moraliska betydelse. Det blir i s& fall mer moraliskt
allvarligt att déda nigon med exempelvis en hdgre grad av med-
vetande in att déda nigon med en ligre grad. Men d& blir nista
friga varfor diskussionen bara ska gilla fostret, egenskaperna kan ju
innehas ocksd av andra individer.

Det kan d3 finnas andra konsekvenser dn bara dédandet som ir
viktiga att reflektera 6ver ur moralisk synvinkel och som blir rele-
vant 1 en abortsituation. Det blir sdledes dnnu svirare att argu-
mentera nir fostret ir en av flera: Fostret har viss moralisk betydel-
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se liksom andra med moralisk betydelse; barnet som fostret kan
utvecklas till, kvinnan, mannen, andra méjliga barn, sjukvirdsper-
sonalen, samhillet och hela virlden. Alla parter med olika intressen
méste vigas mot varandra. Ingens intresse fé6rmir uppviga nigon
annans utan det krivs kombinationer av argument. Om vi tar det
enkla, att en kvinna inte har planerat att bli gravid. Ar det ett
tillrickligt argument for att det ska vara ritt att gora abort? Inte
nédvindigtvis, kvinnan kanske skulle indra sin instillning under
graviditetens gdng. S& finns ocksd de som hivdar att det enbart ir
kvinnans intresse som spelar roll och att de andras argument dirfér
har férsvinnande liten betydelse.

Mitt budskap idr att oavsett argumentationsmodell dr det svirt att
dra bestimda slutsatser. Det gir bara att komma fram till en
entydig uppfattning utifrin férenklade resonemang.

Abortetik och internationell politik

I Sverige forbehdller vi oss ritten att stifta vira egna lagar, som
tilliter handlingar som kan vara férbjudna i andra linder. Det ir
lagar som tillimpas dven pd tillfilliga bestkare i landet. Andra
linder gor likadant. Men det giller endast lagar som tilldter en
handling (negativ ritt). Men den svenska abortlagen ir inte en
sddan lag, den ir ocksd knuten till virt vilfirdssystem. Lagen inte
bara tilldter abort, den ger kvinnan ritt att {3 sin abort utférd pd ett
allmint sjukhus (positiv ritt).

Det kan jimféras med Storbritannien, som ocks3 tilliter abort
(negativ ritt). Men dven om National Health Service tillhandahgller
hjilp med aborter ir den ritten inte inskriven i lag. Kvinnor som
kommer frin ett EU-land kan allts§ gora abort i Storbritannien, det
ir tilldtet, men aborten gérs privat.

Hur ska vi prioritera? Ska en svensk lagindring innebira negativ
rétt till abort for utlindska kvinnor, som i Storbritannien, eller ska
kvinnorna ocksd fa tillging till den offentliga hilso- och sjukvdrdens
Det gir att analysera frigan utifrin olika argument:

Svar 1: nej bara de som ir bosatta i riket ska ha ritt att nyttja
offentlig vird 1 Sverige. Det ir vad som sigs i den nuvarande
svenska abortlagen.

Svar 2: ja om de sjilva betalar. Kvinnorna fir inte ritt till den
offentliga hilso- och sjukvirden, men kan utnyttja att abort ir
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tillitet. Det forutsitter privata mottagningar eller att landstingen
tar betalt. D3 blir argumentet att skydda svensk vilfird.

Svar 3: ja efter sirskild prévning. Ar argumentet att undvika abort-
turism, miste en kvinna kunna visa att hon bor 1 ett land som inte
tilliter abort. Kommer kvinnan frin ett land som tilliter abort, men
viljer Sverige for att abort ir billigare hir, di kanske man inte
skulle tillita abort av det skilet. Aven hir ir syftet att skydda
svensk vilfird.

Svar 4: ja pd samma villkor som svenska kvinnor enligt en soli-
daritetsprincip, ungefir som att utlindska turister som saknar for-
sikringsskydd har ritt till akutsjukvard.

En ytterligare faktor dr hur andra linder ser pd abort ur moralisk
och politisk synvinkel. Kan ett dndrat svenskt beslut leda till inter-
nationella komplikationer som ir viktiga att ta hinsyn till? Det ir
viktigt att gora en vettig riskanalys. Jag har personligen ingen som
helst aning om i vilken min detta skulle utgéra en komplikation
eller inte. Men 1 analysen skulle man kunna anvinda forhllandet
mellan Irland och Storbritannien som modell, samtidigt som det
inte ir riktigt jimférbart med Sverige eftersom lagstiftningarna inte
ir riktigt densamma.

Efterféljande diskussion

Frigan om fostrets mojligheter till extrauterint liv som argument
for att bestimma en dvre grins for abort debatterades. Det finns
ingen moralfilosofisk argumentation att bygga ett stillningstagande
pd, anser Christian Munthe. Nir man diskuterade den svenska
grinsdragningen influerades beslutet 1 hog grad av diskussioner
med 1 forsta hand likarkdren. Grinsen bestimdes utifrdn hilso- och
sjukvirdspersonalens situation att ena dagen forséka ridda livet pd
ett foster, for att nista dag ta livet av ett annat lika gammalt.

Alla holl inte med om att det var en praktiskt motiverad grins. I
svensk lagstiftning finns en grundliggande princip, som uttrycker
en grundliggande moralisk norm, att det ir fel att déda. Abort-
lagens 6vre grins vilar dd pd en princip som ir stadfist i den
svenska lagstiftningen, nimligen att det ror sig om enskilda indi-
vider med sjilvstindig existens. Det som benimns extrauterin livs-
duglighet, att fostret har férmiga att sjilvstindigt existera, ir en
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grins. Nir man sinkte abortgrinsen, frin borjan av graviditets-
vecka 28 till vecka 22, och i praktiken till vecka 18, ir det ett
uttryck fér en grundliggande etisk stindpunkt.

I sin kommentar framholl Christian Munthe att han aldrig sett
den stdndpunkten férsvarad i den abortetiska litteraturen. Tvirtom
ir den vildigt problematisk, Sverige ir inte ensamt om att sitta en
ovre grins. Om férmdgan att utan assistans kunna leva utanfér
ndgon annans kropp, ska vara kriteriet f6r nir man far/inte fir déda
hur ska man d3 férhilla sig till andra individer som fér sin ver-
levnad ir beroende av andra? Det ir stora problem med en sidan
grundliggande moralisk princip.

Diremot holl Christian Munthe med om den férsta analysen, att
lagstiftningen bygger pd principen att det ir fel att déda. Utgdngs-
punkten for hela abortdiskussionen ir att vi ser vildigt allvarligt pa
dédandet, och abort ir en situation som ger utrymme for att déda.
Och inom vilka grinser? I Storbritannien kan en kvinna exempelvis
f3 abort nir fostret har passerat grinsen fér livsduglighet om man
konstaterar ndgon mildare form av fosterskada.
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Antal aborter, abortmetoder och praxis i
Socialstyrelsens rattsliga rad

Marc Bygdeman, Professor emeritus, kvinnokliniken vid Karolinska
universitetssjukbuset, sakkunnig i Socialstyrelsens rittsliga rdd

Det dr ovanligt att utlindska kvinnor soker abort i Sverige. Den
svenska abortlagen dr mycket restriktiv nir det giller utlindska kvin-
nors maojligheter att fd abort. Av 75 utlindska kvinnor som sokte abort
fick 67 sin ansckan beviljad (2003). Alla sex kvinnor som kommit till
Sverige enbart for att séka abort fick avslag. Om abortlagen dndras dr
det viktigt att inte bara vilbestillda kvinnor kan sika sig hit. Kost-
naderna far inte bli ett nytt hinder.

Under hela mitt professionella liv har jag bedrivit forskning for att
utveckla bittre abortmetoder som ir skonsammare f6r kvinnan.
Man kan tycka att det skulle vara ett okontroversiellt forsknings-
omride, men s3 ir det inte. Det forefaller finnas en uppfattning att
aborter ska vara sd besvirliga, sd pifrestande, s smirtsamma som
mojligt f6r kvinnan. Det dr tinkvirt att éverviga ibland.

En av de stora férdelarna med en liberal abortlag, som inte kriver
vintetider och utredningar, ir att aborterna kan utféras tidigt.
Tidiga aborter minskar risken f6r komplikationer, abortmetoderna
ir betydligt enklare dn senare under graviditeten och behandlingen
kan ske 1 6ppen vird.

Mellan 30 000 och 35 000 aborter per ar

Sedan den svenska abortlagen inférdes 1975 har antalet aborter
varierat mellan 30 000 och 35000 per &r. Undantag ir nigra &r i
slutet av 1980-talet med drygt 37 000 aborter. Det innebir att en
graviditet av fyra slutar som abort. De allra flesta aborter, 93 pro-
cent, gors fore utgdngen av graviditetsvecka 12. F3 aborter gors
efter vecka 18, endast 0,7 procent av samtliga aborter (2003). Om
graviditeten verskrider 18 veckor méste kvinnan soka tillstdnd hos
Socialstyrelsens rittsliga rdd. For att f8 aborten beviljad krivs
synnerliga skil. Dessa var fér ir 2002 fosterskada (53 procent),
sjukdom hos kvinnan (9 procent) och psykosociala skil, som miss-
bruk, kriminalitet, asocialitet eller mycket unga flickor (38 pro-
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cent). Ovre grinsen fér abort r fostrets livsduglighet, som for
nirvarande anges till utgdngen av graviditetsvecka 22.

Avslag for abortturister

Det ir ovanligt att utlindska kvinnor séker abort i Sverige. Abort-
lagen giller endast svenska medborgare eller utlindska kvinnor som
stadigvarande bor 1 Sverige. Till denna grupp hér ocksé flyktingar
och invandrare som vintar pi besked om uppehallstillstind. Ovriga
utlindska kvinnor, oberoende av graviditetens lingd, méste soka
tillstdnd till abort hos Socialstyrelsens rittsliga rdd och det méste
finnas sirskilda skil for att abort ska beviljas.

Under 2003 ansdkte 76 utlindska kvinnor om abort, de allra
flesta under tidig graviditet. Av dessa fick 67 bifall, 8 avslag och
i ett fall fick kvinnan missfall innan irendet behandlades. Flest
ansokningar kom frin kvinnor frn Thailand (15) och Polen (9).
Vid ansékningstillfillet var graviditeten i medeltal 9 veckor och
1 dag. Av de 67 kvinnor som fick bifall hade 11 passerat graviditets-
vecka 12.

De vanligaste skilen till att abort beviljades var att kvinnorna
hade en svensk man och att graviditeten tillkommit i Sverige. Aven
kvinnor som blivit gravida utomlands, men med svensk man, fick
aborten beviljad. Studier i Sverige var ocks3 ett godkint skil, samt-
liga sju kvinnor som studerade hir och som blivit gravida hir med
utlindsk man fick aborten beviljad.

I fyra drenden, dir kvinnorna inte blivit gravida 1 Sverige och
med utlindska min, bedémde Socialstyrelsens rittsliga rdd att det
fanns andra sirskilda skil och beviljade abort.

De flesta kvinnor som fick avslag, 6 av 8, hade sokt sig till
Sverige for att f8 abort d& man hade vinner eller slikt hir. Det
framgick av ansékan att kvinnan hade blivit gravid utomlands och
att mannen inte var svensk. Avslag fick ocksd ett gift par frin
Ecuador pd besok 1 Sverige. Kvinnan blev sannolikt gravid under
vistelse hir men skilet till abortansékan att man inte orkade med
fler barn ansigs inte tillfyllest. Avslag fick ocksd en kvinna frin
Thailand med svensk pojkvin dir det var osikert on kvinnan blivit
gravid i Sverige eller i hemlandet.
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Skonsammare tekniker ju tidigare aborten sker

Vid tidiga aborter sker behandlingen 1 6ppen vird. Medicinsk abort
utfors till och med vecka 9. Den efterliknar det spontana missfallet.
Kvinnan tar férst ett piller med antiprogesteron som férbereder
livmodern fér virkarbete (progesteron ir kroppens graviditets-
bevarande hormon). Efter 36-48 timmar tar hon ett prostaglandin-
preparat, som stimulerar virkarbetet. Det sker vanligen pd sjukhus
for bittre dvervakning och smirtlindring, dven om Socialstyrelsen
tilldter att det sker 1 hemmet. Ett krav ir att efterkontroll gors efter
2-3 veckor f6r att bedéma behandlingsresultatet.

Kirurgisk abort, vakuumaspiration, utférs till och med vecka 12.
Den gors antingen i narkos eller med lokalbedévning. Foster och
moderkaka sugs ut sedan livmoderhalskanalen vidgats med metall-
stift. Sjilva ingreppet tar 10—15 minuter. Patienten gir hem ett par
timmar efter avslutat ingrepp.

Sena aborter efter utgdngen av graviditetsvecka 12 gérs 1 tvd steg.
Den vanligaste metoden ir att kvinnan férst fir antiprogesteron
som vid tidig medicinsk abort. Efter 24—48 timmar tas kvinnan in
pd sjukhus och behandlas med prostaglandin. Behandlingen upp-
repas med 3—6 timmars intervall tills kvinnan aborterar vilket i
medeltal drojer 8—10 timmar. Virkarbetet dr smirtsamt och det ir
viktigt att kvinnan fir effektiv smirtlindring och ett empatiskt
omhindertagande. I 15-20 procent av fallen avgdr inte moderkakan
i samband med att fostret stdts ut och en skrapning behéver goras.
Denna sker i narkos. Om aborten ir okomplicerad fir kvinnan
limna sjukhuset efter ndgra timmar

Efterfoljande diskussion:

Vilka skulle f6ljderna bli om den svenska lagen dndras s3 att
utlindska kvinnor kan {3 abort i Sverige?

Uppfattningen ir att kvinnor i linder dir det redan i dag dr vanligt
att gora abort utomlands kommer att fortsitta att séka sig till de
linder de redan &ker till. Spanska och portugisiska kvinnor far till
Nederlinderna, 6sterrikiska kvinnor likasi, medan irlindska kvin-
nor viljer Storbritannien. Nirmast tillhands ir att kvinnor frin
Polen kommer att soka sig till Sverige. Men det ir tveksamt om
antalet blir sd stort. Det finns en vil utbyggd illegal verksamhet 1
Polen och kostnaderna for abort 1 Sverige kan bli ett odverstigligt
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hinder foér ménga. Enligt utredningen skulle man ta fullt betalt.
Men, ansig Marc Bygdeman, det ir svirt att acceptera att bara
vilbestillda kvinnor ska kunna komma hit.

Vad betyder abortférebyggande insatser?

Marc Bygdeman menade att svenska kvinnor visserligen ir vildigt
bra pd att skydda sig mot oénskade graviditeter. Men skulle vi satsa
mer pi férebyggande insatser som dterkommande information om
preventivmedel, utékad subvention av preventivmedel och utékad
satsning pd ungdomsmottagningar kanske aborttalen kan reduceras
till hiften. Gotlandsprojektet ir ett exempel pd detta.
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Vilka regler géller for att soka vard i Sverige?

Hasse Knutsson, handliggare vid avdelningen for vdrd och omsorg,
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)

Det finns ett inarbetat system inom EU for vad som giller nir EU-
medborgare fir vdrd i ett annat land. Men det dr osikert om andra
linder skulle ersitta kostnaderna for en kvinna som reser till Sverige
for att gora abort. Det dr kvinnan sjilv som far betala. Tidig abort
inom dppenvdrd kostar mellan 4 700 och 7 000 svenska kronor. En
sen abort inom slutenvdrd kostar fran 15 000 kronor och uppdt.

Svenska landsting har stor erfarenhet av att tillimpa EG:s regler for
hilso- och sjukvird. Det finns ett vil etablerat system inom EU fér
att EU-medborgare ska kunna f3 sjukvdrd i andra linder inom
unionen. Det giller sivil akut behandling som planerad vird.

Virdkostnaderna regleras pd olika sitt beroende pd vilken vard
som ges och under vilka villkor patienten vistas 1 Sverige. Forsik-
ringskassan kan skicka rikning till motsvarigheten till forsikrings-
kassa 1 det land patienten ir forsikrad eller patienten kan sjilv std
for hela kostnaden och i efterhand begira ersittning i hemlandet.

Det ir dock mycket osikert om férsikringskassorna i hem-
linderna skulle betala f6r aborter utférda i Sverige. Det ir kost-
nader som kvinnan sjilv i s fall fr sti fér. Kostnaderna for en
abort varierar beroende pd ingreppets art. Tidig abort inom éppen-
vérd kostar 4 700—7 000 svenska kronor. En sen abort inom sluten-
vard kostar frdn 15 000 kronor och uppat.

Regler for EU-medborgare som séker vard i Sverige
1. EU-medborgare som vistas tillfalligt i Sverige

Fér EU-medborgare som vistas tillfilligt i Sverige ska landstinget
tillhandahdlla nédvindig vird. Hit riknas akutvdrd och annan
medicinsk vird, kontroller och prover liksom férebyggande médra-
och barnavird, som krivs for att besékaren inte ska behova iter-
vinda till hemlandet under vistelsen hir. Bedémningen gérs av
behandlande likare. Virden betalas av hemlandets forsikringskassa.
Patienten betalar vanlig patientavgift, alltsd samma virdavgift som
andra patienter inom landstinget, eller s betalar patienten sjilv hela
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kostnaden fér att 1 efterhand begira ersittning av hemlandets for-
sikringskassa.

For planerade sjukvirdsinsatser tar landstingen emot patienter i
mén av resurser och 6verkapacitet. Behandlingen gors upp 1 forvig,
och patienten fir sin vird betald av hemlandets forsikringskassa
om kassan har utfirdat en betalningsférbindelse.

2. EU-medborgare som arbetar kortare tid i Sverige

En EU-medborgare som arbetar kortare tid in 12 minader i Sverige
och dirfér inte ir folkbokford i Sverige ska vara registrerad hos
Forsikringskassan i1 Sverige. Det innebir att Férsikringskassan stir
for kostnaderna fér bdde nédvindig och planerad vard. Detta giller
dven kvinnor som genomgar abort efter tillstind frin Socialstyrel-
sen. Forsidkringskassan betalar.

3. EU-medborgare som arbetar lingre tid 4n 12 manader i
Sverige

Den som bor och arbetar lingre tid i4n 12 minader i Sverige ska
vara folkbokférd hir och har di ritt till vird pa lika villkor som
svenska medborgare. Patienten betalar vanlig patientavgift och har
tillgdng till all slags hilso- och sjukvérd. Landstinget stdr f6r kost-
naderna.

4. Arbetslos EU-medborgare som soker arbete i Sverige

En arbetslés EU-medborgare har ritt att séka arbete 1 Sverige och
har d3 ritt till vird pa lika villkor som svenska medborgare. Hem-
landet  betalar  arbetsloshetsersittningen  och  eventuella
sjukvirdskostnader.

5. Medborgare frin linder utanfér EU

Patienter som kommer frin linder utanfér EU saknar ritt till sub-
ventionerad vard. Patienterna stdr sjilva fér kostnaderna av sdvil
akutsjukvird som planerad vard.
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Effekterna for landstingen om utlandska
kvinnor fick ratten till abort

Kerstin Sjoberg, handliggare vid avdelningen for vird och omsorg,
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)

Eftersom man bara kan fora allminna resonemang utifrin en
eventuell framtida efterfrigan som man inte vet sdrskilt mycket om dr
det svdrt att uttala sig om foliderna for sjukvdrden. Hér finns mdnga
osikerbeter om bhur mdnga kvinnor som kan tinkas komma, frin
vilka linder de skulle komma, till vilka landsting de skulle soka sig
etc. Men landstingen kommer att kunna hantera den nya situationen
och skapa policy for verksambeten.

Landstingen har endast skyldighet att tillhandahalla vird (icke akut
hilso- och sjukvard) till utlindska medborgare som ir bosatta inom
landstinget, och dimensionerar sin sjukvird direfter. Fér andra,
utlindska medborgare som inte dr bosatta i Sverige, bedémer lands-
tingen i varje enskilt fall om man har kapacitet och mojligheter att
ge planerad vird och behandling.

I dag kan medborgare frin andra linder komma hit fér vird om
de sjilva/deras hemland stir f6r kostnaderna och virden ir plane-
rad. T vissa landsting finns sirskilda bolag fér att tillhandahilla
sddan vird, exempelvis kan islinningar fi hogspecialiserad vird i
Vistra Gotalandsregionen, specialistvird som inte kan utforas hem-
ma pd Island.

Men abort ir ett undantag. Aborter faller i och med nuvarande
reglering i abortlagen utanfér det som giller f6r andra vardatgirder,
nimligen att en virdgivare kan erbjuda vird till ndgon som soker
sig hit for planerad vard.

Oviss efterfragan

Egentligen vet vi ingenting om hur minga kvinnor som skulle vilja
Sverige for abort om lagen indras. Inte heller i utredningen kom-
mer man att kunna bygga sina berikningar pd kvantifierade under-
lag. Om den framtida situationen kan man bara féra allminna
resonemang utifrdn antaganden och férhdllanden som man inte vet
sirskilt mycket om.
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Vi vet att kvinnor i minga linder gor illegala aborter 1 stor
utstrickning. Eftersom kvinnor redan i dag kan resa till andra
europeiska linder for att gora legal abort, dr en friga vilka for-
delarna skulle vara att i stillet resa till Sverige. Det land som ligger
nirmast Sverige och dir det utférs manga illegala aborter ir Polen.
Av vilka skil skulle polska kvinnor vid en lagindring vilja legal
abort 1 Sverige 1 stillet f6r en illegal 1 Polen? Ett skil skulle kunna
vara att det ir ett sikrare alternativ att gora aborten 1 Sverige. Ett
annat att hir finns en vil utbyggd och fungerande sjukvirdsverk-
samhet.

Men hur minga kvinnor skulle vilja att komma till Sverige?
10 kvinnor per ménad eller 100 eller fler? Osikerheten ir stor. Om
en kvinna skulle s6ka sig hit dr avhingigt av vilken kapacitet som
finns att utféra aborter. Ar méjligheterna begrinsade kommer man
inte att soka sig hit, fér pd detta liksom pd andra omriden finns en
koppling mellan utbud och efterfrigan.

Till vilka landsting skulle polska kvinnor vinda sig fér att f&
abort? Landstingen i sddra Sverige ligger nirmast till som alterna-
tiv, liksom storstidernas kliniker. Redan 1 dag bor manga polacker i
Sverige. Andras lagen skulle abort i Sverige antagligen uppfattas
som ett littillgingligt alternativ.

Landstingen vana vid forandring

Utifrdn dagens verksamhet skulle den svenska sjukvirden kunna
erbjuda vard till en mindre grupp kvinnor utifrin. Vid stdrre efter-
frigan ir det tveksammare om resurserna ricker till inom den
verksamhet som bedrivs i dag. Aven andra virdgivare in lands-
tingen skulle kunna tinkas erbjuda behandling. T region Skine
utfordes till exempel ca 160 aborter i fjol pd privata kliniker, finan-
sierade via avtal med regionen.

Det blir ocks3 allt vanligare att kvinnor reser till andra linder for
att f4 vird inom andra specialiteter av kvinnosjukvird. Kvinnor
soker sig exempelvis redan i dag till Ungern och Slovenien fér
provrérsbefruktning eftersom den behandlingen, enligt uppgifter 1
media, ir bide billig och bra i dessa linder.

Kommer en indrad lagstiftning, som leder till att privata vard-
givare startar/utvidgar verksamhet med abort, leda tll att per-
sonalresurser skulle ryckas bort frin annan sjukvardsverksamhet?
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Ocksd 1 denna friga ir slutsatsen osiker, men risken mdiste indd
bedémas som utomordentligt liten.

Landstingens hilso- och sjukvird ir en stindigt férinderlig verk-
samhet. Organisationen dr van att verksamheten och efterfrigan
skiftar 1 omfattning inom olika specialiteter liksom att hantera
dessa forindringar. Skulle lagstiftningen indras si att aborter blir
tilldtna for utlindska kvinnor, kommer landstingen att kunna han-
tera den nya situationen och skapa policy f6r verksamheten. Varje
landsting fir bedéma det lige som uppkommer om lagstiftningen
indras och komma fram till hur man vill f6rhilla sig.
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Diskussion — Ska Sverige 6ppna sina granser
for abort?

En lagindring forutsitter att samma hogklassiga sjukvdrd och regler
ska gilla ocksd for utlindska kvinnor. Ingen tror pd en anstormning
av polska kvinnor om den svenska lagen dndras. En lagindring
kanske inte ens bebivs enligt juridisk expertis, eftersom den svenska
abortlagen antagligen redan dr overspelad av EG-fordraget.

Situationen i Polen belystes igen under slutdiskussionen. Man var
overens om att det inte kommer att bli nigon anstormning av
polska kvinnor om den svenska abortlagen skulle indras. Vid sidan
av de fatal legala aborterna som gors 1 Polen, pdgdr en omfattande
illegal verksamhet. Mellan 70 000 och 150 000 illegala aborter ut-
fors av den sjukvirdspersonal som tidigare, nir abortlagen var
liberal, gjorde dem legalt. En abort kostar runt 5 000 svenska kro-
nor (500€). Det skulle inte heller vara straffbart f6r polska kvinnor
att gora aborterna utomlands.

Det framhélls att det ocksd dr svirt for polska kvinnor att 3
information om preventivimedel och tillgdng till p-piller. Och att
frigan om reproduktiv hilsa inte bara ir ett polskt problem, utan
viktig 1 alla EU-linder. Det vanliga ir att linder som har restriktiva
abortlagar ocks3 ir negativa till sexualupplysning etc.

Om den svenska lagen dndras, vilket ansvar har svensk sjukvird
att gora de efterkontroller som ir obligatoriska efter medicinsk
abort och att f6lja upp eventuella komplikationer?

En lagindring férutsitter att samma hogklassiga sjukvird och
regler ska gilla ocksd for utlindska kvinnor. Det finns regler for
hur sjukvirden ska hantera aborter, ocksd privata kliniker, som
ritten att f3 triffa kurator, preventivmedelsridgivning etc. For
utlindska kvinnor har svenska landsting redan 1 dag ett paket av
ridgivande samtal, ritt till tolk etc. En huvudfriga ir att abort inte
sirskiljs frdn annan sjukvird. Rent praktiskt ir abortverksamheten
redan 1 dag flexibel, hur minga kvinnor som gér abort varje ar
varierar. Och ju tidigare aborterna gors, desto skonsammare tek-
niker och firre komplikationer.

For eftervird krivs inte att samma instans som gjorde aborten
ocksd stdr for kontrollen. Enligt Kairoagendan, som sléts under
FN:s internationella konferens om Befolkning och utveckling i
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Kairo 1994 och ir en 6verenskommelse som 179 linder stillt sig
bakom, har kvinnor 1 alla linder ritt till eftervird efter abort.

Inaktuell abortlag?

Under debatten dterkom flera gdnger frigan om hur tillimplig den
svenska abortlagen ir utifrin EG:s regler om EU-medborgares ritt
till fri rérlighet inom EU och ritt att {8 sjukvird i andra medlems-
stater. I slutindan blir tolkningen avgérande fér hur radikal en
eventuell foreslagen lagindring blir i praktiken. Ar det i sjilva
verket s att den svenska abortlagen redan ir &verspelad genom
EG-fordraget? Kan landstingen redan i1 dag utféra abort pid EU-
medborgare med stéd i EG-férdraget?

Frigan behandlades av Gunnar Fahlberg, tidigare Socialstyrel-
sens chefsjurist: Abort regleras av sivil abortlagen som hilso- och
sjukvdrdslagen (HSL). Av de uttalanden som gjordes i regeringens
proposition infér att hilso- och sjukvirdslagen antogs framgir
tydligt att medicinska ingrepp som aborter och steriliseringar ska
regleras av hilso- och sjukvirdslagen.

Artiklarna 49 och 50 1 EG-fordraget ger EU-medborgare ritt att
erbjuda sina tjinster i andra EU-linder men ocksd ritt for varje
EU-medborgare att ta del av de tjinster som finns i andra EU-
linder. Eftersom abort enligt svensk lag dr en hilso- och sjuk-
vardstjinst ger det varje kvinna i ett EU-land méjlighet att hir {3 en
abort utférd. Det innebir di att “férbudet” 1 abortlagen att utféra
aborter pd utlindska kvinnor inte giller i férhillande till kvinnor
frdn EU-linderna, inklusive Norge, Island och Liechtenstein som
omfattas av EG:s regler enligt EES-avtalet. Det betyder vidare att
Socialstyrelsens tillstind till en abort inte behévs f6r dessa kvinnor.

Frigan om kvinnorna har méjlighet att utnyttja denna “ritt”
beror emellertid pa dels om de ir beredda att sjilva bekosta aborten
(eller om bosittningslandet har tagit pd sig betalningsansvaret),
dels om vederbérande landsting har méjlighet att enligt lagen om
yjdnsteexport erbjuda abort som en tjinst.

Vidare har férordningen (EEG) 1408/71 medfért att Sverige
infért en bestimmelse 1 3 ¢ § 1 hilso- och sjukvirdslagen att dven
personer frin EU-linder som arbetar men som innu inte blivit
bosatta hir, har samma ritt tll hilso- och sjukvird som de som ir
bosatta i landet. Det innebir att en kvinna frdn ett EU-land som
arbetar eller ir familjemedlem till en som arbetar hir har samma
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”ritt” till abort som en kvinna bosatt 1 Sverige. I det fallet har hon
alltsd mojlighet att £ aborten utférd till samma kostnad som en i
landet bosatt kvinna.

Slutsatsen ir att i forhdllande till kvinnor frin EU-land giller
inte lingre f6érbudet” i abortlagen mot att utlindska kvinnor som
inte dr bosatta i Sverige kan fi abort hir. EG-férdraget och
forordningen (EEG) 1408/71 har alltsd gjort den bestimmelsen i
abortlagen ogiltig, eftersom dessa bestimmelser “tar Gver” svensk
lag.

Ingen kan invdnda

Kan andra EU-linder med restriktivare abortlagstiftning dra
Sverige infér EU-domstolen om lagstiftningen dndras?

Moijligen, men antagligen meningslést eftersom det lands lag giller
dir tjinsten utforts.

Ar det moijligt for mer restriktiva linder, som Polen och Malta,
att straffa kvinnor som rest till Sverige f6r att gora abort?

Polen straffar inte den kvinna som genomgdtt en illegal abort i
Polen vilket sikert ocksd giller om hon genomgatt en legal abort i
Sverige. Diremot straffas i Polen den som anordnar ”abortresor”
till andra linder. Vad som giller enligt lagen i Malta ir inte kint. En
kvinna i Portugal som genomgick en illegal abort lir ha straffats.
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Statens offentliga utredningar 2005

Kronologisk forteckning

. Radio och TV i allminhetens tjinst.

Riktlinjer fér en ny tillstindsperiod.
Ku.

. Radio och TV i allminhetens tjinst.

Finansiering och skatter.

Ku.

. Sveriges tilltrdde till 1995 drs Unidroit-

konvention om stulna eller olagligt
utforda kulturforemal. Ku.

. Liberalisering, regler och marknader.

+ Bilagor. N.

5. Postmarknad i férindring. N.

6. Sikert inldst?

En granskning av rymningarna frin
Kumla, Hall, Norrtilje och Mariefred
2004. Ju.

. Foérsvarsfastigheter — information till

riksdagen och effektiv lokalférsérjning.
Fi.

8. Behov av rorlig ledningsstddsresurs. Fo.

9. KRUT

10.

11.
12.

13.
14.

15.

16.

17.

Reformerat regelverk fér handel med
forsvarsmateriel. UD.

Handla for bittre klimat.

Frin inférande till utférande. M.
Vilfirdsverksamhet f6r sjoman. N.
Bokpriskommissionens slutrapport.

Det skall vara billigt att képa bocker
och tidskrifter. U.

Lordagsdistribution av dagstidningar. U.
Effektivare handliggning av anknyt-
ningsirenden. UD.

Familjedterférening och fri rorlighet for
tredjelandsmedborgare. UD.

Reformerat system for insittnings-
garantin. Fi.

Vem far jaga och fiska?
Ritt till jakt och fiske i lappmarkerna
och pé renbetesfjillen. Jo.

18.
19.

20.

21.

22

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.
33.

34.

35.

36.

37.

Prospektansvar. Fi.

Beskattningen vid omstruktureringar
enligt fusionsdirektivet. Fi.
Konsumentskydd vid modemkapning.
Ju.

Vinstandelar. Fi.

. Nya upphandlingsregler. Fi.
23.

en BRASkatt? — beskattning av avfall
som férbrinns. Fi.

Arbetslivsinriktad rehabilitering.
Framtida organisation fér Arbetslivs-
tjinster och Samhall Resurs AB. N.
Grinslés utmaning — alkoholpolitik
iny tid. S.

Mobil med bil. Ett nytt synsitt pd

bilstdd och firdtjinst. + Bilaga, littldst
och Daisy. S.

Den svenska fiskerikontrollen — en ut-
virdering. Jo.

Dubbel bosittning fér kad rorlighet.
Fi.

Storstad i rorelse.

Kunskapsoversikt dver utvirderingar av
storstadspolitikens lokala utvecklings-
avtal. Ju.

Lagen om byggfelsforsikring.

En utvirdering. M.

Stodet till utbildningsvetenskaplig
forskning. U.

Regeringens stabsmyndigheter. Fi.
Fjirrvirme och kraftvirme i framtiden.
M.

Socialtjinsten och den fria rérligheten.
S.

Krav pi kassaregister Effektivare
utredning av ekobrott. Fi.

P4 vig mot ... En héllbar landsbygds-
utveckling. Jo.

Tolkutbildning — nya former f&r nya
krav. U.



38.

39.
40.

41

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

Tillgdng till elektronisk kommunika-
tion 1 brottsutredningar m.m. Ju.
Skog till nytta for alla? N.

Ritten till mitt sprak

Forstirkt minoritetsskydd. Ju.

. Bortom Vi och Dom.

Teoretiska reflektioner om makt,
integration och strukturell diskrimi-
nering. Ju.

Siker information. Forslag till
informationssikerhetspolitik. Fo.
Véardnad — Boende — Umginge

Barnets bista, forildrars ansvar.

Del A + B. Ju.

Smiley: Hygien och redlighet 1
livsmedelshanteringen. Jo.

Sikra forare pd moped, sndskoter och
terringhjuling. N.

Bittre arbetslivsinriktad rehabilitering.
En fusion mellan Arbetslivstjinster och
Samhall Resurs AB. N.

Kirnavfall — barridrerna, biosfiren och
sambhillet. M.

. Ett utvecklat resurstilldelningssystem

for hogskolans grundutbildning. U.

Unionsmedborgares rérlighet inom
EU. UD.

Arbetskraftsinvandring till Sverige

— befolkningsutveckling, arbetsmarknad
1 férindring, internationell utblick. N.
Bilen, Biffen, Bostaden. Hillbara laster
— smartare konsumtion. Jo.
Avgiftsfinansierad livsmedels-, djur-
skydds- och foderkontroll — f6r en
hégre och jimnare kvalitet. Jo.
Beskattning nir tillgdngar virderas

till verkligt virde. Fi.

Framtidens kriminalvird. Del 1+2. Ju.
Bittre inomhusmiljs. M.

Det blagula glashuset.

— strukturell diskriminering i Sverige. Ju.

Enhetlig eller differentierad mervirdes-
skatt? + Bilagedel. Fi.

Ny reglering av offentliga uppkops-
erbjudanden. Ju.

Miljébalken; miljokvalitetsnormer,
miljdorganisationerna 1 miljdprocessen
och avgifter. M.

Efter flodvigen — det forsta halvéret.
Fo.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.
81.

Personuppgifter f6r samhillets behov.
Fi.

Anpassning av radio- och TV-lagen till
den digitala tekniken. U.

Tryggare leveranser. Fjirrvirme efter
konkurs. N.

en BRASkatt! — beskattning av avfall
somdeponeras. Fi.

Registerkontroll av personal vid hem
for vérd eller boende som tar emot barn
eller unga. S.

Makt att forma samhillet och sitt eget
liv - jamstilldhetspolitiken mot nya
mal. + Forskarrapporter.

+ Sammanfattning N.
Energideklarationer.

Metoder, utformning, register och
expertkompetens. M.

Regionala stimulansdtgirder inom
skatteomrddet. Fi.

Sverige inifrin.

Réster om etnisk diskriminering. Ju.
Polisens behov av st6d i samband med
terrorismbekimpning. Ju.
Informationssikerhetspolitik.
Organisatoriska konsekvenser. Fo.
Alkol3s — nyckel till nollvisionen. N.
Reformerad forildraférsikring.
Kirlek Omvardnad Trygghet.

+ Bilagor. S.

Nytt djurhilsoregister — bittre nytta
och 6kad sikerhet. Jo.

Hundgéra — att géra hundar som gér
nytta. Jo.

Fiskevardens finansiering. Jo.

Far jag lov?

Om planering och byggande. Del 1+2.
M.

Etikprévningslagstiftningen — vissa
indringsforslag. U.

Vem fr jaga och fiska? Historia, folk-
ritt och miljé. Jo.

Uppdragsarkeologi i tiden. U.

Killan till en chans. Nationell
handlingsplan f6r den sociala barn-
och ungdomsvérden.

+ Sirtryck: Mal och forslag.

+ Bilaga: Kunskapsoversikt. S.



82. Personer med tungt missbruk.
Stimulans till bittre vrd och behand-
ling. S.

83. Kirnavfall — kostnader och finansiering.
M.

84. En ny uppgifts- och ansvarsférdelning
mellan polis och 8klagare. Ju.

85. Tillsyn p3 forsikringsomridet. Fi.

86. Agaransvar vid trafikbrott. N.

87. Svarnavigerat? Premiepensionssparande
pé ritt kurs. Fi.

88. Vrikning och hemldshet — drabbar
ocksa barnfamiljer. S.

89. Bevakning av kollektivavtals efter-
levnad. N.

90. Abort i Sverige. S.



Statens offentliga utredningar 2005

Systematisk forteckning

Justitiedepartementet

Sikert inl3st?
En granskning av rymningarna frin
Kumla, Hall, Norrtilje och Mariefred
2004. 6]

Konsumentskydd vid modemkapning. [20]

Storstad 1 rorelse.

Kunskapsoversikt éver utvirderingar av
storstadspolitikens lokala utvecklings-
avtal. [29]

Tillgdng till elektronisk kommunikation i
brottsutredningar m.m. [38]
Ritten till mitt sprik
Forstirkt minoritetsskydd. [40]
Bortom Vi och Dom.
Teoretiska reflektioner om makt,
integration och strukturell diskrimi-
nering. [41]
Virdnad — Boende — Umginge.
Barnets bista, férildrars ansvar.
Del A + B. [43]
Framtidens kriminalvard. Del 142. [54]
Det bligula glashuset.
— strukturell diskriminering i Sverige. [56]
Ny reglering av offentliga uppkdps-
erbjudanden. [58]
Sverige inifrin.
Réster om etnisk diskriminering. [69]
Polisens behov av st6d i samband med
terrorismbekimpning. [70]
En ny uppgifts- och ansvarsférdelning
mellan polis och 8klagare. [84]

Utrikesdepartementet

KRUT

Reformerat regelverk fér handel med
forsvarsmateriel.[9]

Effektivare handliggning av anknytnings-
irenden. [14]

Familjedterforening och fri rorlighet for
tredjelandsmedborgare. [15]

Unionsmedborgares rérlighet inom EU.

(49]

Forsvarsdepartementet

Behov av rorlig ledningsstddsresurs. [8]

Siker information. Férslag till informations-
sikerhetspolitik. [42]

Efter flodvdgen — det forsta halviret. [60]
Informationssikerhetspolitik.
Organisatoriska konsekvenser. [71]

Socialdepartementet

Grinslés utmaning — alkoholpolitik 1 ny tid.
(25]

Mobil med bil. Ett nytt synsitt pa bilstod
och firdtjinst. + Bilaga, littlist och
Daisy. [26]

Socialtjinsten och den fria rérligheten. [34]

Registerkontroll av personal vid hem
for vird eller boende som tar emot barn
eller unga. [65]

Reformerad forildraférsikring.

Kirlek Omvardnad Trygghet.+ Bilagor.
(73]

Killan till en chans. Nationell
handlingsplan fér den sociala barn-
och ungdomsvirden.

+ Sirtryck: Mal och férslag.
+ Bilaga: Kunskapséversikt. [81]

Personer med tungt missbruk.

Stimulans till bittre vird och behand-
ling. [82]

Vrikning och hemléshet — drabbar
ocks? barnfamiljer. [88]

Abort 1 Sverige. [90]



Finansdepartementet

Forsvarsfastigheter — information till
riksdagen och effektiv lokalférsorjning.
(7]

Reformerat system for insittnings-
garantin. [16]

Prospektansvar. [18]

Beskattningen vid omstruktureringar enligt
fusionsdirektivet. [19]

Vinstandelar. [21]

Nya upphandlingsregler. [22]

en BRASkatt? — beskattning av avfall som
forbrinns. [23]

Dubbel bosittning for kad rorlighet. [28]

Regeringens stabsmyndigheter. [32]

Krav pi kassaregister Effektivare utredning
av ekobrott. [35]

Beskattning nir tillgdngar virderas
till verkligt virde. [53]

Enhetlig eller differentierad mervirdes-
skatt? + Bilagedel. [57]

Personuppgifter f6r samhillets behov. [61]

en BRASKkatt! — beskattning av avfall som

deponeras. [64]

Regionala stimulansdtgirder inom skatte-
omridet. [68]

Tillsyn pd férsikringsomridet. [85]
Svirnavigerat? Premiepensionssparande pa
ritt kurs. [87]

Utbildnings- och kulturdepartementet

Radio och TV i allminhetens tjinst.
Riktlinjer fér en ny tillstindsperiod. [1]

Radio och TV i allminhetens tjinst.
Finansiering och skatter. [2]

Sveriges tilltride till 1995 &rs Unidroit-
konvention om stulna eller olagligt
utférda kulturféremal. [3]

Bokpriskommissionens slutrapport.

Det skall vara billigt att képa bécker och
tidskrifter. [12]

Lordagsdistribution av dagstidningar. [13]

Stédet till utbildningsvetenskaplig
forskning. [31]

Tolkutbildning — nya former fér nya krav.
[37]

Ett utvecklat resurstilldelningssystem
for hogskolans grundutbildning. [48]

Anpassning av radio- och TV-lagen till den
digitala tekniken. [62]

Etikprévningslagstiftningen — vissa
indringsforslag. [78]
Uppdragsarkeologi i tiden. [80]

Jordbruksdepartementet

Vem far jaga och fiska?
Ritt till jakt och fiske i lappmarkerna
och p4 renbetesfjillen. [17]

Den svenska fiskerikontrollen — en ut-
virdering. [27]

P4 vig mot ... En hillbar landsbygds-
utveckling. [36]

Smiley: Hygien och redlighet i livsmedels-
hanteringen. [44]

Bilen, Biffen, Bostaden. Hillbara laster
— smartare konsumtion. [51]

Avgiftsfinansierad livsmedels-, djurskydds-
och foderkontroll — fér en hégre och
jimnare kvalitet. [52]

Nytt djurhilsoregister — bittre nytta
och 6kad sikerhet. [74]

Hundgéra — att géra hundar som gér
nytta. [75]

Fiskevardens finansiering. [76]

Vem far jaga och fiska? Historia, folkritt
och milj6. [79]

Miljo- och samhallsbyggnadsdepartementet
Handla fér bittre klimat.
Frin inférande till utférande. [10]

Lagen om byggfelsforsikring.
En utvirdering. [30]

Fjirrvirme och kraftvirme i framtiden. [33]

Kirnavfall — barridrerna, biosfiren och
sambhillet. [47]

Bittre inomhusmiljé. [55]

Miljobalken; miljokvalitetsnormer, miljo-
organisationerna i miljéprocessen och
avgifter. [59]

Tryggare leveranser. Fjirrvirme efter
konkurs. [63]

Energideklarationer.

Metoder, utformning, register och
expertkompetens. [67]

Fir jag lov?

Om planering och byggande. Del 142.
[77]
Kirnavfall — kostnader och finansiering. [83]



Naringsdepartementet
Liberalisering, regler och marknader. [4]

Postmarknad i férindring. [5]

Vilfirdsverksamhet f6r sjomin. [11]

Arbetslivsinriktad rehabilitering.
Framtida organisation fér Arbetslivs-
tjinster och Samhall Resurs AB. [24]

Skog till nytta for alla? [39]

Sikra forare pd moped, sndskoter och
terringhjuling. [45]

Bittre arbetslivsinriktad rehabilitering. En
fusion mellan Arbetslivstjinster och
Samhall Resurs AB. [46]

Arbetskraftsinvandring till Sverige
- befolkningsutveckling, arbetsmarknad
1 férindring, internationell utblick. [50]

Makt att forma samhillet och sitt eget

liv — jamstilldhetspolitiken mot nya
mal. + Forskarrapporter.

+ Sammanfattning. [66]
Alkolss — nyckel till nollvisionen. [72]
Agaransvar vid trafikbrott. [86]
Bevakning av kollektivavtals efterlevnad. [89]
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