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Hgring - Forslag til endringer i abortloven — fosterreduksjon

Legeforeningen viser til heringsnotat om endringer i abortloven — fosterreduksjon. Som det fremgar
nedenfor er vi kritiske til flere forhold i saken. Blant disse er manglende tid til prosess, illustrert ved at
var anmodning om en dags utsettelse av hgringsfrist for behandling i vart sentralstyre er avvist. Slik
hast er uheldig i en sak av sa stor prinsipiell betydning.

Innledningsvis vil vi bemerke at uttrykket "fosterreduksjon" ber endres til "fosterantallsreduksjon",
som er mer presist. Det er antallet fostre som reduseres, ikke fosteret i seg selv. Tilsvarende
begrepsendring er ogsa anbefalt av det Etiske Rad i Danmark. Vi vil i det fglgende benytte dette
begrepet.

Legeforeningen mener at endringer i abortloven bgr skje gjennom en grundig gjennomgang, avklaring
av faglige og etiske premisser og en ryddig politisk prosess. Forslaget som na er pa hgring springer ut
av en ren politisk avtale med en pafalgende lite grundig gjennomgang av faglige og etiske premisser
og konsekvenser.

Det er ikke riktig at et samlet medisinsk fagmiljg gnsker endringene som er foresldtt. Det knytter seg
faglige uavklarte spgrsmal og etiske dilemma til fosterantallsreduksjon som bgr belyses langt
grundigere enn det som foreligger. Legeforeningen stiller seg sveert kritisk til at abortloven skal
endres som resultat av en politisk avtale mellom regjeringspartiene, uten en faglig og etisk debatt.
Legeforeningen tar derfor til orde for at det nedsettes en arbeidsgruppe bestaende av relevante
fagpersoner som kan belyse og drgfte alle sider av dette.

Av lovavdelingens lovtolkning 17.2.2016 fglger det at det er rettslig adgang til a innvilge
fosterantallsreduksjon pa de samme vilkar som for svangerskapsavbrudd for gvrig. Det inneberer at
kvinnen har rett til selv a velge reduksjon av antall fostre innen uke 12 (11+6). Legges sgknaden inn
etter dette (12+0), ligger beslutningsmyndigheten hos en nemnd. For ordens skyld legges det her til at
retten til selvbestemt abort knytter seg til sgknadstidspunktet, ikke tidspunktet for gjennomfering av
inngrepet.

Det foreliggende forslaget gar ut pa a endre dette slik at alle sgknader om fosterantallsreduksjoner
skal avgjgres av nemnd, uavhengig av om sgknaden legges inn for eller etter uke 12. Det er allment
kjent at bakgrunnen for dette forslaget knytter seg til de politiske avtalene regjeringspartiene inngikk i
forbindelse med utarbeidelsen av Granavolden-plattformen, 17.1.2019. Likevel fremstar det i
hgringsnotatet som at initiativet til denne lovendringen kommer fra fagmiljget. Legeforeningen vil
understreke at dette ikke er riktig. Endringen i abortloven som na foreslas er et politisk anliggende
utelukkende initiert av sittende regjering. Vi vil ogsa understreke at fagmiljgene ikke er samlet i synet
pa hvorvidt man gnsker denne endringen i lovverket eller ikke. Blant leger er det mange ulike syn pa,
og meninger om, de foreslatte endringene. Lovendringsprosessen har imidlertid ikke gitt rom for en
grundig gjennomgang og drgfting av disse.

Det er i hgringsnotatet pekt pa at alle fosterantallsreduksjoner som gjares i Norge, gjennomfares etter
uke 12. Dette benyttes som et argument for at sgknadene om fosterantallsreduksjon ber
nemndsbehandles. Bakgrunnen for at fosterantallsreduksjon gjennomfgres etter uke 12 er sammensatt.
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Det er delvis begrunnet i den praktiske prosedyren ved at det er teknisk vanskeligere a utfore
fosterantallsreduksjon tidligere i svangerskapet, delvis fordi det gir mulighet for & gjennomfere
fosterdiagnostikk (alvorlige utviklingsavvik og nakkeoppklaring) i forkant. Argumentet er at man
unngar faren for & selektere et friskt foster for reduksjon fremfor et sykt foster. Det er flere uavklarte
sider knyttet til de fremfgrte faglige og prosedyremessige argumentene. Disse er ikke drgftet i
forslaget. Forskningen gir ingen tydelig stotte til at diagnostikk av alvorlige utviklingsavvik hos
fosteret best ber gjgres far, og ikke etter, uke 12, eller at det er enklere a foreta prosedyren for
fosterantallsreduksjon far eller etter 12. uke.' Her praktiseres ulike fremgangsmater pa forskjellige
klinikker. Studier viser at det heller ikke sikker evidens rundt konsekvenser for gjenverende foster
om man velger tidlig eller sen fosterantallsreduksjon.” Dette illustrer igjen behovet for en bredere
utredning der bade de medisinskfaglige og etiske sidene ved dette blir belyst.

Lovendringen er altsa begrunnet i at inngrepet i dag gjeres etter uke 12. Lovendringen er pa den
maten begrunnet i dagens praksis som igjen hviler pa dagens teknologi og kunnskap. Svakheten her
ligger i at bade forskning, praksis og teknologi kan endres. Konsekvensen er at det da vil dukke opp
usikkerhet rundt tolkning og anvendelse av regelverket. Endringene som foreslds i abortloven er pa
den maten lite robuste ved at de har et sviktende fundament. Det ma her bemerkes at
svangerskapsavbrudd som faller inn under abortlovens selvbestemmelse for avbrudd fer uke 12 i en
del tilfeller gjennomfores etter uke 12 av ulike grunner, uten at disse behandles i nemnd. Vi mener
ikke med dette a si at unntaksbestemmelsen som gir adgang til gjennomfgring av avbruddet etter uke
12 ber endres, men trekker det frem for 4 illustrere at man ikke har utredet problemstillingen grundig
nok, ikke har drgftet de prinsipielle sidene av saken i tilstrekkelig grad og heller ikke sett pa hvilke
konsekvenser dette far for andre grupper abortsgkere. Endringene fremstar med andre ord som lite
gjennomtenkte og svakt fundert.

Det slas fast i hgringsnotatet at "de etiske vurderingene ved fosterreduksjon er ulik vurderingene ved
svangerskapsavbrudd ellers." Dette utdypes kun ved konstatering av at fosterreduksjon dreier seg om
a ha rett til & velge antall barn man bearer frem, og ikke hvorvidt man vil fullfere et svangerskap. Dette
er et helt sentralt punkt i vurderingen av om det skal innfgres egne regler for fosterantallsreduksjon
eller om man her skal fglge reglene for svangerskapsavbrudd generelt. Det at denne etiske
vurderingen ikke er drgftet, er svaert problematisk og viser med tydelighet at beslutningen om
lovendring er forhastet.
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