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Här kommer sommarnum-
ret för 2025. I januari var 
det 50 år sedan lagen om 
fri abort trädde i kraft i 
Sverige. Enligt den brittiske 
forskaren Calum Miller har 
legalisering av fri abort lett 
till ökad förekomst av men-
tal ohälsa, skilsmässor och 
fattigdom, samt varit nega-
tivt för kvinnor och sam-
hällsutvecklingen i stort. 
Mer om hans forskning kan 
du läsa om på sid. 4. 

I början var alla aborter 
kirurgiska där barnets 
kroppsdelar sugs ut med va-
kuumsug. Idag är de flesta 
aborter medicinska där två 
olika piller tas. Det första 
pillret (mifepriston) gör 
att näring till det ofödda 
barnet stryps. Andra pillret 
(misoprostol) ger samman-
dragningar så att den döda 
kroppen stöts ut. En ny stu-
die visar att mifepriston är 
farligare än vad man tidiga-
re trott. Läs mer om detta 
på sidan intill. På sid. 5 kan 
du läsa om att självmord 

efter abort är un-
derrapporte-

rade efter-

som de inte nödvändigtvis 
sker direkt efter aborten.

I början på året lade politi-
kerna fram två statliga för-
slag om abort, som båda ge-
nomsyras av abortaktivism. 
Det ena gäller grundlags-
skydd av abort där vi utsågs 
till remissinstans ihop med 
andra prolife-organisatio-
ner. Det andra gäller en 
förändrad abortlag där inga 
prolife-organisationer fanns 
med som remissinstanser. 
På sid. 8-9 kan du läsa mer.

Vi lever i ett enormt abort-
liberalt samhälle där det i 
år alltså firas att lagen om 
fri abort är 50 år. Istället 
borde vi sörja alla ofödda 
som aldrig fick se dagens 
ljus och alla de kvinnor som 
skadats både fysiskt och 
psykiskt av abort.

I skrivande stund håller 
vi på att förbereda oss för 
monterarbete på Nyhems-
veckan (14-17/6) och Euro-
pakonferensen (22-27/7). 
Vi har i år tagit fram ny 
merch och ungdomliga 
prolife-armband. Hoppas vi 

ses vid vår monter! Några 
läs- podd- och filmtips in-
för semestern får du av vår 
kommunikatör, Brita, på 
sid. 6. I september drar vi 
igång vår prolife-utbildning 
online igen för fjärde året. 
Läs mer genom att skanna 
QR-koden på sid. 7.

Ha en fin sommar!

För livet. 
För människovärdet.

Cecilia B. Klingberg 

Ansvarig utgivare
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En amerikansk studie som publicerades 
i april 2025 har visat att förekomsten 
av allvarliga och potentiellt livshotande 
komplikationer med abortpillret mife-
priston är 22 gånger vanligare än vad 
tillverkaren Danco Laboratories och 
läkemedelsmyndigheten FDA (Food and 
Drug Administration) hittills gått ut 
med. Enligt dessa förekommer allvarli-
ga komplikationer i mindre än 0,5 pro-
cent av fallen, medan forskarna i den 
nya studien funnit att sådana förekom 
i 10,93 procent av fallen (totalt 94 605 
fall) mellan 2017 och 2023. Bland 
annat nämndes infektioner, sepsis, 
blödningar, utomkvedshavandeskap, 
komplikationer som krävde akutvård 
osv. Mifepriston är det första abortpill-
ret som blockerar progesterontillförseln 
så att det ofödda barnet dör. Omkring 
två dygn senare tas misoprostol för att 
framkalla sammandragningar så att 
den döda kroppen stöts ut.

Studien omfattar 865 727 aborter
med mifepriston, varav 566 446 kvin-
nor under perioden 2017–2023 gjort 
en abort och 126 427 kvinnor gjort 
minst två. Uppgifterna kommer från en 
databas över försäkringsanspråk gäl-
lande allvarliga komplikationer, vilka 

inträffat inom 45 dagar efter intaget av 
mifepriston. Forskarna menar att det 
är den mest omfattande studien som 
gjorts i USA angående säkerheten med 
medicinska aborter. Det kan dessutom 
vara lågt räknat eftersom komplikatio-
ner kan tillstöta även efter 45 dagar. I 
de studier som FDA hänvisar till ingick 
jämförelsevis endast 30 966 kvinnor, 
vilka dessutom var handplockade och 
förhandsgranskade och vars kompli-
kationer sträckte sig 72 dagar efter 
intaget av mifepriston. Hade även den 
nya studien sträckt sig över 72 dagar 
hade andelen allvarliga komplikationer 
troligtvis blivit ännu högre än 10,93 
procent.

Enligt forskarna bör de ursprungliga 
kraven, vilka FDA ställde när mifepris-
ton först lanserades i USA, återinföras:
•  Minst tre personliga besök på klinik 

innan mifepriston och misoprostol får 
förskrivas.

•  Endast läkare ska kunna förskriva 
mifepriston och dessa ska ha läst och 
förstått informationen om förskriv-
ningen av preparatet.

•  Mifepriston ska endast ges på klinik, 
läkarmottagning eller sjukhus, under 
övervakning av en läkare som fast-

ställt rätt graviditetsvecka samt uteslu-
tit utomkvedshavandeskap.

•  Läkare måste vara beredda att utföra 
kirurgiska ingrepp vid komplikatio-ner, 
alternativt erbjuda sådana genom 
kollegor. Även tillgång till blodtrans-
fusion och återupplivning bör säker-
ställas.

•  Samtliga komplikationer bör rapporte-
ras till tillverkaren samt till FDA, och 
inte som nu när endast komplikationer 
med dödlig utgång måste rapporteras.

•  Mifepriston ska enbart förskrivas vid 
aborter upp till sjunde graviditets-
veckan.

Även i Sverige används abortpiller där 
den aktiva substansen är mifepriston, 
vilket är det första abortpillret som i 
nuläget alltid tas på klinik. I lagförsla-
get En förändrad abortlag från februari 
2025 föreslås dock att båda abortpillren 
ska kunna tas hemma. Detta medför ris-
ker för kvinnan som vi på Människovär-
de tillsammans med andra prolife-or-
ganisationer lyft i debattartikeln Hem­
abort ett orimligt ansvar för kvinnan som 
publicerades den 8 maj på Epoch Times. 
Med de uppgifter som nu publicerats i 
USA finns ytterligare anledning för Sve-
riges riksdag att rösta nej till förslaget.
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Enligt den brittiske läkaren 
Calum Miller, som forskar 
om abort på universitetet i 
Oxford, har legalisering av 
fri abort varit negativt för 
kvinnor och för samhälls-
utvecklingen i stort. Bland 
annat har det lett till ökad 
förekomst av mental ohälsa, 
skilsmässor, fattigdom osv. 
Miller förnekar inte att det 
finns enskilda kvinnor som 
menar att abort har gjort 
deras liv bättre men han 
hävdar att legalisering av 
abort i det stora hela ändå varit nega-
tivt. Miller är tydlig med att han själv 
är prolife-aktivist. Majoriteten av de 
källor han hänvisar till i sin forskning 
kommer dock från abortliberalt håll.

Könsselektiva aborter är ett exempel 
på att abort är negativt för kvinnor. 
Enligt Miller sker över 1,5 miljoner flic-
kaborter varje år, främst i Indien och 
Kina. Detta har lett till ett underskott 
på kvinnor, vilket i sin tur medfört 
ökad förekomst av människohandel 
och brudkidnappningar. Detta fenomen 
fördöms även av abortförespråkare men 
när det kommer till kritan verkar fri 
abort ändå vara överordnat allt annat. 
Ett förslag om att förbjuda könsselek-
tiva aborter röstades exempelvis ner i 
Storbritannien, och inom ramen för fri 
abort finns inget förbud mot könsselek-
tiva aborter i Sverige.

Enligt journalisten Carin Sten-
ström hävdade förespråkare på 
1960-talet att fri abort skulle medföra 
en positiv samhällsutveckling. Barn 
skulle födas önskade och deras uppväxt 
bli bättre. Även kvinnor skulle få det 
bättre, äktenskapen bli lyckligare och 
skilsmässotalen minska. Kritikerna var-
nade för det motsatta eftersom fri abort 
skulle leda till ett devalverat männis-
kovärde. Med facit i hand vet vi att 

både barns och kvinnors psykiska hälsa 
har försämrats. På regeringens hem-
sida kan man läsa att tusentals flickor 
och kvinnor varje år utsätts för våld 
och trakasserier. Kvinnors upplevelse 
av lycka har enligt Miller också minskat 
sedan 1970-talet.

Det är heller inte ovanligt att kvinnor 
pressas till abort, både av sin omgiv-
ning men även av vården. I synnerhet 
när det ofödda barnet har en funktions-
nedsättning kan gravida kvinnor upp-
manas att göra abort. Sandra Ervig från 
Norrtälje råddes enligt Expressen av sin 
läkare att göra abort när hennes dotter 
konstaterades ha Downs syndrom. San-
dra vägrade göra abort och lät sin dot-
ter födas. Hon uppger att det jobbigaste 
i hennes vardag inte har med dottern 
att göra utan med okunskapen som hon 
ibland möter ute i samhället. Hennes 
upplevelse delas även av Karen Flö vars 
yngsta dotter har Downs syndrom och 
som 2023 intervjuades i radioprogram-
met Kropp och Själ.

En inspektion på den brittiska abortor-
ganisationen MSI (Mary Stopes Interna-
tional) fann enligt Miller att personal 
fick mer betalt om kvinnan gjorde 
abort, jämfört med om hon valde att 
behålla barnet. Det avslöjades också att 
det fanns ett utsatt mål på att minst 98 

procent av kvinnorna skulle 
välja abort oavsett om de 
kände sig säkra på sitt beslut 
eller inte. I Sverige visar 
man inte ultraljudsbilder på 
barnet om kvinnan över-
väger abort för att hon ska 
fatta ett självständigt beslut 
utan yttre påverkan. Men 
hur ska hon fatta ett väl in-
formerat beslut om hon inte 
får reda på all fakta? Kvin-
nor som sett ultraljudsbil-
derna och hört hjärtslagen 
väljer i högre utsträckning 

att behålla barnet, så en subtil påver-
kan till förmån för abort förekommer 
även här.

Fri abort har också lett till högre skils-
mässotal och fler upplösta relationer. 
Miller hänvisar till forskning av George 
Akerlof som fick nobelpriset i ekonomi 
2001. Enligt Akerlof är legalisering av 
fri abort signifikant kopplad till nedbry-
tandet av familjen, vilket i sin tur lett 
till ökad fattigdom där ensamstående 
mammor och deras barn är särskilt 
drabbade. Färre ingångna äktenskap är 
en faktor som även lett till ökad barn-
fattigdom. I Storbritannien bor en ma-
joritet av barnen i de högre socioekono-
miska grupperna tillsammans med sina 
egna gifta föräldrar. I majoriteten av 
de fattiga familjerna (65 procent) finns 
däremot antingen bara en förälder eller 
en förälder med en ny partner. Denna 
nedbrytning av familjen är enligt Miller 
en riskfaktor för ökad mental ohälsa 
och kriminalitet hos barnen.

Miller är väl medveten om det kontro-
versiella med detta men hävdar att han 
har hur mycket gediget forskningsma-
terial som helst som pekar i denna rikt-
ning. Efter 50 år med fri abort är det 
dags att även Sverige börjar inse att fri 
abort i många delar blev till skada och 
inte till nytta.

50 år med fri abort  
– större skada än nytta

TEMA: Abort
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Självmord efter abort
Studier från bland annat Danmark, 
Finland, Kalifornien och Australien har 
visat att självmordsfrekvensen är högst 
bland kvinnor som gjort abort jämfört 
med kvinnor som fött barn, haft miss-
fall eller inte varit gravida. Professor 
David Fergusson från Nya Zeeland, som 
i intervjuer har beskrivit sig själv som 
abortförespråkare och ateist, har av sin 
forskning också dragit slutsatsen att 
abort inte medför några positiva effek-
ter på kvinnors mentala hälsa, inte ens 
i de fall där graviditeten varit oönskad.

I oktober 2015 gjorde 21-åriga Jade 
Rees från Storbritannien en abort efter 
att hon blivit lämnad av sin pojkvän 
som också var pappa till barnet. I sin 
förtvivlan över uppbrottet tog hon en-
ligt prolife-sajten Life News en överdos 
av piller men överlevde tack vare att 
hon togs till sjukhus. På sjukhuset hade 
hon uttryckt att hon mådde dåligt på 
grund av aborten men lyckades överty-
ga vårdpersonalen om att hon ångrade 
självmordsförsöket och att hon ville 
leva eftersom hon hade en 2-årig son 
att ta hand om. En kort tid därefter be-

gick hon dock självmord i sitt hem. I ett 
avskedsbrev till sina föräldrar hade hon 
skrivit att hon led av plågsamma käns-
lor på grund av aborten. Sonen fick ett 
eget avskedsbrev där hon skrivit att han 
betydde allt för henne. I historiken på 
Jades telefon fann man att hon innan 
självmordet hade lyssnat på artisten Ed 
Sheerans låt ”Small Bump” som handlar 
om en vän som miste sitt barn genom 
ett missfall.

15-åriga Ashli Blake begick självmord 
i september 2014, två år efter en ofri-
villig abort som hennes mamma hade 
övertalat henne till. Hennes pojkvän 
dömdes senare till fyra års fängelse för 
att ha utnyttjat Ashli sexuellt medan 
hon bara var 13 år och han var 17 år.

Den indiska Bollywood-skådelspela-
ren Jiah Khan begick självmord i sitt 
hem 2013. I media har man försökt 
bortförklara självmordet med att Jiah 
var deprimerad på grund av faktorer 
som hade med hennes karriär att göra. 
Men i ett avskedsbrev hade hon beskri-
vit hur en medicinsk abort i fjärde mån-

aden djupt traumatiserat henne. Abor-
ten hade blivit ofullständig och Jiah 
borde ha fått professionell vård på sjuk-
hus, men hennes pojkvän hade enligt 
India Today dragit ut den döda kroppen 
ur Jiah och slängt den i toaletten.

Självmord efter genomgången abort 
är underrapporterade eftersom de inte 
nödvändigtvis sker direkt efter aborten. 
Enligt den tidigare nämnda studien från 
Finland fanns information om avslutad 
graviditet i endast 11 procent av döds-
bevisen efter självmord, vilka skett upp 
till ett år efter aborten. Det var endast 
tack vare samkörning av dödsbevisen 
mot register över födslar, aborter samt 
utskrivningsregister från sjukhus, som 
forskarna fann att självmordsfrekven-
sen var tre gånger högre efter abort 
jämfört med den allmänna självmords-
frekvensen, och sex gånger högre jäm-
fört med kvinnor som fött barn.

Sverige borde sörja istället för att fira 
att lagen om fri abort i år fyller 50.
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Människovärde har under våren läm-
nat in remissvar till två lagförslag. Kan 
du berätta lite mer om det? 
Två nya lagförslag presenterades tidi-
gare i år, det ena om att abort ska ingå 
som en rättighet i grundlagen och det 
andra om förändringar i den nuvarande 
abortlagen. I det senare har utredarna 
bland annat föreslagit att kravet på att 

det första abortpillret ska tas på vård-
mottagning ska tas bort. Medicinska 
aborter ska alltså helt och hållet kunna 
utföras hemma. Till förslaget om grund-
lagsskydd av abort var Människovärde 
utsedd remissinstans, men inte till 
förslaget om en förändrad abortlag. Vi 
har dock lämnat in remissvar till båda 
förslagen och även hjälpt våra följare 
att skicka in egna remissvar.

Vilka nackdelar ser ni med grundlags-
skydd av abort?
Abort är ett område som inte passar in i 
grundlagen tillsammans med yttrande-
friheten, religionsfriheten osv. Grundla-
gen handlar om hur Sverige ska styras 
och ska inte utnyttjas av politiker för 
att driva en abortagenda. Grundlagen 
ska värna allas rätt till liv och inte ge 
den starka parten rätt att avsluta den 
försvarslösa partens liv.

Det är heller inte bara vi inom pro
life-rörelsen som är mot förslaget, utan 
kritik har också kommit från abortföre-
språkande debattörer. Som förslaget är 
utformat kommer det heller inte att ha 
någon egentlig betydelse. Detaljer som 
exempelvis abortgräns ska nämligen 
fortsättningsvis ligga under den vanliga 
abortlagen. Så även om man i framti-
den skulle sänka abortgränsen skulle 
det inte strida mot grundlagen.

Varför anser ni att hemaborter och 
distansaborter inte bör införas? Det 
andra abortpillret tas ju i de flesta fall 
redan i hemmet. 
Det finns skillnader. Om även det första 
abortpillret tas hemma kommer det att 
försvåra för vårdpersonal att upptäcka 
om aborten är frivillig eller om kvinnan 
är utsatt för press av sin omgivning. 
Och hur ska vården kunna säkerstäl-
la att pillren inte används av någon 
annan? Det finns exempel från både 
Storbritannien och USA där en mamma 
beställt abortpiller åt sin dotter, och där 
aborten gjorts mycket senare än den 
lagstadgade abortgränsen. Aborterna 
blir helt enkelt mer osäkra och kvinnor i 
utsatta situationer drabbas särskilt hårt.

Har du några läs- podd- och filmtips 
inför sommaren? 
Naturligtvis vill jag rekommendera 
Människovärdespodden, våra bloggin-
lägg och rapporter för den som vill för-
kovra sig i våra ämnen. På vår hemsida 
finns även mycket annat, till exempel 
en sida särskilt för män, de vanligaste 
prolife-argumenten, en ordlista med 
förklaringar osv. Och filmen Oplanerat 
borde alla se. Den finns med svensk text 
på Himlen TV7. Alla som sett filmen blir 
positivt överraskade av att den håller 
väldigt hög kvalitet.

Människovärdes 
kommunikatör, 
Brita Storlund
Magister i mänskliga 
rättigheter och 
utvecklingspsykologi

INTERVJU
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AB O RT
Vi vill öka respekten f 
ör de ofödda barnen  
så att de ses som egna 
individer och omtalas 
som barn. Vi vill se en 

minskning av de höga 
aborttalen i Sverige och 

goda alternativ till abort. Vi 
vill arbeta för en nollvision för aborter, det 
vill säga för ett samhälle där ingen ska  
behöva genomgå en abort och där efter­
frågan minskas.

D Ö D S HJÄLP
Vi vill verka för rätten till 
liv och för att det nuva­
rande förbudet mot 
dödshjälp och läkaras­
sisterat självmord beva­
ras. Vi vill främja respek­
ten för livet i alla faser och 
stödja initiativ för livshjälp is­
tället för dödshjälp. Respekten för livet 
måste alltid vara det etiska rättesnöret i 
vården. Vårdens grundläggande etik är 
trots allt att aldrig skada, om möjligt bota, 
ofta lindra, alltid trösta.

FOS TE R D IAG N O S TI K
Vi är positiva till foster­
diagnostik, men motsät­
ter oss den fosterdiag­
nostik som används i 
syfte att utsortera oföd­

da barn med diagnoser 
och funktionsnedsättning­

ar. Vi vill lyfta fram varje 
människas unika värde och arbeta för ett 
samhälle där alla människor är välkomna, 
oavsett egenskaper, funktionsnedsättning­
ar och sjukdom.

SAM VE TS F R I H E T 
Vi arbetar för rätten  
till samvetsfrihet inom 
vården i Sverige. Vård­
personal skall inte be­
höva utsläcka en annan 
människas liv, varken 
genom abort eller döds­
hjälp. Samvetsfrihet är en 
mänsklig rättighet som slås fast i Europa­
konventionen och FN:s deklaration om de 
mänskliga rättigheterna.

S U R RO G ATM Ö D R A S K AP
Vi tar ställning mot  
all form av surrogat­
mödraskap eftersom det 
leder till exploatering av 
kvinnor och gör barn till 
beställningsbara objekt 
och handelsvaror. En 
människa skall inte kun­
na beställas, säljas eller 
köpas till något pris.

MÄNNISKOVÄRDE
arbetar inom följande 
ämnesområden:

DÄR PODDAR FINNS
Även på: människovärde.se/podd
och den kristna streamingtjänsten 
Keystory.

LIVLINAN VID ABORT erbjuder  
rådgivning och samtalsstöd till  
kvinnor som är oplanerat gravida  

eller mår dåligt efter abort, samt till 
män och anhöriga som påverkats av  

en abortsituation. Jourlinjen är ett komple­
ment till samhällets olika mottagningar och 
ett alternativ dit man kan vända sig i en  
utmanande situation.
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Nya lagförslag 
om abort

I början på året lades två statliga lag-
förslag angående abortfrågan fram i 
Sverige. I januari presenterades för-
slaget om att inkludera abort som en 
rättighet i grundlagen och i februari 
presenterades förslaget om en föränd-
rad abortlag. 

Till förslaget om abort i grundlagen 
fanns prolife-organisationer, inklusive 
Människovärde, som utsedda remissin-
stanser. Till förslaget om en förändrad 
abortlag var dock inga prolife-organisa-
tioner representerade, trots att abortak-
tivistiska lobbygrupper som exempelvis 
RFSU och Barnmorskeförbundet var 
med. Dock har allmänheten möjlighet 
att lämna in remissvar ändå, så Männis-
kovärde lämnade in remissvar till båda 
förslagen. 

ABORT I GRUNDLAGEN
Problemet med att inkludera abort som 
en rättighet i grundlagen är för det för-
sta att det till största delen är grundat 
på situationen i andra länder och inte 
i Sverige. Samtliga riksdagspartier står 
bakom den nuvarande abortlagen och 
den åtnjuter enligt förslaget dessutom 
ett brett folkligt stöd. I förslaget kan 
man läsa om att länder som Polen, Ung-
ern och vissa amerikanska delstater har 

antagit restriktiva abortlagar, och detta 
presenteras okritiskt som problematiskt. 
Men faktum är att Polen, som tillsam-
mans med Malta har Europas mest res-
triktiva abortlagar, även har världens 
lägsta mödradödlighet enligt WHO:s 
statistik. Sedan USA 2022 annullerade 
den tidigare garanterade tillgången till 
abort, har mödradödligheten för första 
gången på omkring 40 år börjat sjunka. 

För det andra så erkänner man i för-
slaget att abort inte är en rättighet i 
varken svensk abortlag eller internatio-
nella rättighetsdokument. Enligt Clap-
haminstitutets rapport ”Abort i grund-
lagen?” (2024) finns i svensk medicinsk 
rätt dessutom ingen juridiskt fastslagen 
rätt för patienter inom något område. 
Att då grundlagsskydda abort, som inte 
ens är en ”vanlig” rättighet, skulle kun-
na få oöverskådliga ringar på vattnet 
rent juridiskt, samtidigt som ett even-
tuellt grundlagsskydd sannolikt skulle 
sakna praktisk betydelse för kvinnor. 

Allt detta vet grundlagskommittén 
eftersom vi under 2024 mejlat gediget 
material till dem där abortliberala favo-
ritargument bemötts och motbevisats. 
En genomläsning av förslaget visar 
dock att kommittén dessvärre lämnat 
materialet obeaktat. 

EN FÖRÄNDRAD ABORTLAG
I utredningen om en förändrad abortlag 
ingår i huvudsak att aborter ska kunna 
ske skyndsamt, att båda abortpillren 
ska kunna tas hemma, och inte som nu 
när det första alltid tas på klinik. Man 
öppnar även upp för att distansaborter 
ska kunna bli möjligt, vilket betyder 
att kvinnor ska kunna få hem abortpil-
ler efter en telefonkonsultation, utan 
personligt besök på klinik. Utredarna 
vill modernisera språket, till exempel 
byta ut ordet ”kvinna” till ”den som är 
gravid” eftersom det numera är möjligt 
även för juridiska män att bli gravida 
och därför kan komma att vilja göra 
abort. Ändå försöker utredarna hävda 
att abort fortsättningsvis ska vara en 
”kvinnorättsfråga”. Trots att Tidöpar-
tierna hävdat att de inte kommer att 
gå vidare med den punkten har vissa 
remissinstanser ändå propagerat för det 
nya könsneutrala uttrycket.

Om abort ska ske skyndsamt ökar ris-
ker för att kvinnor fattar förhastade be-
slut. En väntetid på 24–72 timmar har 
visat sig leda till att fler kvinnor väljer 
att behålla barnet, och detta borde ses 
som en positiv utveckling eftersom po-
litiker i Sverige numera uttrycker stark 
oro för de sjunkande födelsetalen. Sär-
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skilt för kvinnor som känner ambiva-
lens inför sin abort har en väntetid visat 
sig gynnsam för deras välmående, även 
i de fall de valde att göra abort. 

Vid både hemaborter och distans
aborter minskar möjligheten för vård-
personal att upptäcka om kvinnan är 
utsatt för tvång. Det finns heller ingen 
garanti för att det sist och slutligen är 
rätt kvinna som tar abortpillren. I Stor-
britannien, där distansaborter tilläm-
pats sedan 2020, har underrapportering 
av komplikationer konstaterats. Ut-
omkvedshavandeskap har missats och 
aborter har gjorts så sent som i vecka 
30. I ett distrikt dog två kvinnor av dis-
tansaborter, kort efter att dessa införts 
och det kan finnas ett mörkertal.

Utredningen innehåller dessutom fak-
tafel som tyder på abortaktivism. Man 
hävdar att 47 000 kvinnor årligen dör 
i världen på grund av osäkra aborter. 
Enligt WHO:s senaste rapport om abort 
från 2022 uppges dock att antalet är 
13 865–38 940. I förhållande till antal 
osäkra aborter som enligt förslaget ut-
förs i världen (25 miljoner) blir andelen 
dödsfall endast 0,16 procent. Detta är 
förvånansvärt lågt i förhållande till 
den uppmärksamhet som dödsfall av 
osäkra aborter ges i abortdebatten. 

Även språket är präglat av abortakti-
vism. Man använder både ”aborträtt” 
och ”abortvård” trots att inget av orden 
stämmer med verkligheten. Abort är, 
som tidigare nämnts, ingen rättighet 
och abort är inte heller vård. I förslaget 
uppger man heller inte vilken sjukdom 
man menar att abort i så fall skulle vara 
behandling för. 

Även abortlagskommittén har under 
våren fått material mejlat till sig från 
oss, där främst allvarliga och konsta-
terade problem med distansaborter 
presenterats. Dock valde även denna 
kommitté att slå dövörat till. 

Exakt vad som skickats till de båda 
kommittéerna finns redovisat på män-
niskovärde.se/statliga-utredningar.
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TEMA: Surrogatmödraskap

Vid surrogatmödraskap separeras 
det nyfödda barnet från den mamma 
som det under graviditeten knutit an 
till. Det sätts i famnen på beställande 
föräldrar som för barnet upplevs som 
främlingar, vilket kan lämna djupa spår 
i känslolivet. Vi förstår att en tragedi 
har hänt när ett nyfött barn separeras 
från sin mamma i de fall hon tragiskt 
nog dör. Men vid surrogatmödraskap 
förbiser man barnets perspektiv, och i 
media förmedlas en ensidig bild av ny-
blivna och lyckliga föräldrar.

Enligt barnrättsaktivisten Katy 
Faust är riskerna för övergrepp större 
för surrogatfödda barn än för barn i 
traditionella familjer. Det finns enligt 
Faust till och med fall där barn inom 
surrogatindustrin beställts i syfte att ut-
nyttjas sexuellt. Ett australiensiskt-viet-
namesiskt par dömdes 2013 till långa 
fängelsestraff för att sexuellt ha utnytt-
jat den son som de 2005 skaffat via en 
rysk surrogatmamma. Övergreppen 
hade börjat redan när sonen var ny-
född. Som 6-åring hade han flugits runt 
till olika länder och utnyttjats av minst 
åtta män, och detta hade filmats och 
delats i ett pedofilnätverk. Den norske 
psykiatern Jo Erik Broyn dömdes 2018 
till 22 månaders fängelse för att ha lad-
dat ner över 200 000 filer som innehöll 
övergrepp på barn. Enligt Faust är det 
oklart huruvida Broyn miste vårdnaden 
om sina två söner som han skaffat ge-
nom en surrogatmamma i Indien. 2020 
dömdes en tysk man till fem års fängel-
se för övergrepp på barn samt för att ha 

producerat barnpornografi. Hans eget 
barn, som han skaffat genom en rysk 
surrogatmamma, fanns som 2–3-åring 
med på en del av det materialet. I detta 
fall miste mannen vårdnaden.

En spansk läkare som i Sverige dömdes 
till 7 års fängelse för sexualbrott mot 
barn, hade beställt en dotter via surro-
gatmamma i Ukraina. Dottern föddes 
under läkarens häktningstid så hans 
familjemedlemmar åkte och hämtade 
henne. Under fängelsetiden har flickan 
bott hos läkarens föräldrar i Spanien, 
men när han 2027 har avtjänat sitt 
straff är han enligt SVT:s Dokument in-
ifrån ensam vårdnadshavare till henne. 
Den kända Youtubern Shane Dawson 
och hans manliga partner fick 2023 
tvillingar genom surrogatmödraskap. 
Men Dawson har kraftigt ifrågasatts på 
grund av att han genom åren använt 
ett grovt språk angående barn. När Evie 
Magazine publicerade ett reportage om 
Dawsons uttalanden lade de in en var-
ning om att texten är avsedd för läsare 
som är minst 18 år gamla.

Även om inga fysiska övergrepp före-
kommer kan barn fara illa av andra 
orsaker. På grund av att det i stort sett 
bara behövs pengar för att skaffa barn 
genom en surrogatmamma har personer 
i pensionsåldern kunnat skaffa barn. 
Ett svenskt par i 70-årsåldern hade en-
ligt Dokument inifrån skaffat tvillingar 
genom en surrogatmamma i USA. Bar-
nen blev dock som treåringar omhän-
dertagna av socialtjänsten och flyttades 

runt i olika jourhem innan de två år 
senare fick ett permanent familjehem. I 
Storbritannien har ett 72-årigt par nyli-
gen fått vårdnaden om en 14-månader 
gammal pojke som de skaffat genom 
en surrogatmamma i Kalifornien. En 
68-årig skådespelare från Spanien an-
vände sin döde sons nedfrysta sperma 
för att skaffa hans barn via en surrogat-
mamma.

Två jurister, Staffan Sörenson och Erik 
Mägi, intervjuades av Dokument Inifrån. 
Båda hade för femton år sedan varit in-
volverade i att hjälpa svenska föräldrar 
med surrogatavtal utomlands, men har 
sedan övergett surrogatindustrin. De 
kritiserar att det inte sker någon kon-
troll av beställarna och deras avsikter 
överhuvudtaget. Sörenson berättar om 
ett fall där en man skaffat en flicka som 
senare på grund av misshandel hade 
blivit omhändertagen. Mannen hade 
då kontaktat Sörenson för att få hjälp 
med att ”kvittera ut ett nytt barn”. Sö-
renson och Mägi förespråkar adoption 
istället där det redan finns ett etable-
rat kontrollsystem. ”Låt staten ta över 
kontrollen och sköt det på ett riktigt 
sätt”, säger Sörenson.

En statlig utredare har i Sverige dock 
föreslagit att internationella adoptio-
ner bör stoppas eftersom alltför många 
missförhållanden avslöjats, bland annat 
har olaglig barnhandel förekommit. De 
missförhållanden som avslöjats inom 
surrogatindustrin borde leda till att 
även detta stoppas.

Barns utsatthet i 
surrogatindustrin
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TEMA: Dödshjälp

Kriterierna för att beviljas dödshjälp i 
Kanada är att patienten ska vara myn-
dig och beslutskompetent. Ansökan ska 
vara frivillig utan yttre påtryckningar 
och initiativet ska komma från patien-
ten själv och inte från någon annan. 
Ansökan ska göras skriftligen och be-
vittnas av två oberoende personer. Det 
medicinska tillståndet ska vara obotligt 
och orsaka ett outhärdligt fysiskt eller 
psykiskt lidande. Döden ska vara rim-
ligen förutsebar. Läkare har skyldighet 
att informera om behandlingsalternativ, 
samt även om patientens rätt att när 
som helst annullera ansökan, och denna 
information ska även upprepas i sam-
band med dödshjälpen. Två av varandra 
oberoende läkare eller sjuksköterskor 
ska intyga att kriterierna är uppfyllda.

Den kanadensiska journalisten Shei-
la Gunn Reid på Rebel News avslöjade 
hösten 2024 att Veterans Affairs (myn-
dighet som ansvarar för pensioner 
och förmåner till veteraner) på eget 
bevåg erbjudit dödshjälp till minst tio 

veteraner som vänt sig till dem för att 
få hjälp. Pensionerade armékorpralen 
Christine Gauthier är en av dem. Hon 
deltog i Paralympics i Rio de Janeiro 
2016 och vittnade 2022 i det kanaden-
siska underhusets veterankommitté 
om att hon under fem års tid kämpat 
för att få en rullstolsramp till hemmet. 
När hon framfört klagomål om att det 
dröjde för länge hade hon skriftligen 
erbjudits dödshjälp som en utväg ifall 
hennes tillstånd skulle bli outhärdligt. 
En annan veteran som hade sökt hjälp 
för allvarliga traumareaktioner (PTSD) 
hade också upprepade gånger erbjudits 
dödshjälp, trots att han redan avböjt två 
gånger. Han kände sig pressad att välja 
dödshjälp och tog så illa vid sig att han 
flyttade till ett annat land.

Veterans Affairs har försökt dölja om-
fattningen av detta. Man hävdar i en 
rapport att det bara handlade om fyra 
fall där frågan om dödshjälp initierats 
av myndighetens handläggare, och att 
det därför varken skett systematiskt el-

ler kan anses vara ett utbrett problem. 
Man uppgav också att det bara handlat 
om en enda handläggare som dessutom 
inte längre jobbade kvar på myndighe-
ten. Enligt dokument som Rebel News 
erhållit avslöjas dock att nästan ett 
dussin veteraner med särskilda fysiska 
eller psykiska behov fått erbjudande 
om dödshjälp när de ansökt om hjälp 
från Veterans Affairs. Det handlade hel-
ler inte om bara en handläggare utan 
flera från olika distrikt runtom i Kana-
da. I dokumenten framkom att tjänste-
män också diskuterat sinsemellan hur 
de bör gå till väga för att inte lämna 
några spår, bland annat föreslagit att 
dödshjälp ska kommuniceras verbalt, 
samt även hävdat att försvarsministern 
inte behövde informeras om dessa fall.

Det kan även finnas fler veteraner som 
fått erbjudande om dödshjälp men som 
inte trätt fram. Rebel News fortsätter sin 
granskning.

Försök till 
mörkläggning 
om att veteraner 
erbjuds dödshjälp 
i Kanada
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