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Svar pa remiss — Betankande En forandrad abortlag
(SOU 2025:10)

Region Orebro lin (Regionen) har fatt mojlighet svara pa betinkandet En
fordndrad abortlag (SOU 2025:10). Med anledning av slutbetdnkandet vill
Regionen ldmna f6ljande synpunkter.

Regionen vilkomnar betédnkandets forslag om att stirka abortlagstiftningen
genom att rétten till abort tydliggors, att fri abort ska gélla till och med
graviditetsvecka 18 och att sjukvirden skyndsamt skall tillhandahalla
mojligheten till abort. Regionen vill dock understryka att dessa fordndringar
inte fir gé ut 6ver sékerheten. Tillgangen till abort fir inte dventyra
sakerheten eller ritten till en nyanserad och kompetent abortvard. Regionen
ser ett behov att viarna bade detta och kompetensen hos de som ska arbeta med
abortvard.

Regionen stiller sig positiv till forslagen om att forstarka barnmorskans roll 1
abortvarden. I betdnkandet foreslas dock att lagen ska dndras sd att inte bara
lakare ska vara behoriga att utfora aborter, utan att kunskap och kompetens ska
avgora vem som fér gora vilka insatser, som inom 6vrig hélso- och sjukvérd.

Lagforslaget innebdr dock att det ar oklart vilken kompetens som ska ha rétt
att utfora abortvard, nagot som ger mdjlighet till tolkningar. Regionen
instdimmer dock 1 forslaget att abort ska tillhandahéllas av verksamheter som
ar sarskilt anpassade for andamalet och att verksamheter som tillhandahéller
aborter ska ha tillgang till lakare 1 den utstrackning som behdvs for &ndamalet.
Regionen vill dock understryka vikten av att vdrna om sékra aborter sa att inte
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kompetens kring abortvard och kvinnosjukvard utarmas.

Idag skoter barnmorskor den absoluta majoriteten av aborter. Det finns heller
inte ndgon fara i att utféra en medicinsk abort i hemmet. De foreslagna
lagtexterna ar sdledes en anpassning till en medicinsk verklighet. Ddremot
maéste ldkemedelsforskrivningen dven fortsatt utforas av ldkare da den delen
inte gér att 10sa regulatoriskt.

Betidnkandets forslag gillande telemedicin och digital vard 6ppnar upp for att
aborter ska kunna ske utan fysiskt besok, ndgot som &r positivt for
tillgéngligheten, men som ocksé kan dventyra sakerheten. Ultraljud ar en
metod som anvénds for att sékerstélla graviditetslangd. Det &r viktigt att veta
hur langt gdngen en graviditet dr och att minimera risker for missbedomning
innan en abort genomfors. I flertalet fall kan man dock med god sédkerhet
faststilla graviditetslangd utan ultraljudsunders6kning, men det ér av storsta
vikt att vardgivarna faststéller rutiner och riktlinjer for nér en kvinna ska
hénvisas vidare for ultraljudsundersékning for faststéllande av
graviditetslangd. Har skulle ett stort ansvar ldggas pa den enskilde individen,
avseende kdnnedom om sista menstruation och graviditetslingd, nagot som vid
en eventuell felberdkning skulle kunna ge skuldkénslor. Det &r viktigt att de
vardsokande 1 mojligaste man har ritt till en sdker och kompetent abortvard
som inte skapar skuldkénslor.

Regionen vill lyfta fram att det inte finns risker med telemedicin i sig, utan att
riskerna handlar om ifall verksamheten inte anpassar sig till telemedicin. Det
maéste finnas tydliga kriterier gidllande vilka som ska hénvisas vidare till
undersdkning. Regionen vill podngtera vikten i att verksamheterna maste ha
styrdokument som dr anpassade till telemedicin.

Regionen vilkomnar dven att mdjligheten till abort i hemmet forstérks — efter
faststilld graviditetslangd och genomford bedomning avseende sikerhet.
Regionen vill dock lyfta att risken for komplikationer i samband med
hemaborter maste minimeras, sé att det inte leder till att abortrétten kan
komma att ifrdgasittas eller inskrénkas. Abortvarden maste fortsatt ha en god
kvalitet och var sdker for patienter, oavsett dlder och hélsotillstand.

Lagforslagen kan innebdra att farre soker sig till vardinrittning for abortvard.
Med anledning av det vill Regionen lyfta vikten av att vara lyhord for de som
vill besoka vardinrittning for abortvérd och att utrymme pa kvinnoklinik inte
minimeras for abortsokande.
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Utredningen bedomer dven att en dversyn bor goras avseende Socialstyrelsens
rad for vissa rattsliga, sociala och medicinska fragor (Réttsliga radet). Rattsliga
radet hanterar och fattar beslut om ansdkningar géllande abort efter utgangen
av 18:e graviditetsveckan. Rattsliga radets beslut dr inte mdjliga att dverklaga
och avslagsbesluten motiveras heller inte. Utredningen anser att en dversyn
bor ha fokus pa réttssidkerhet for den abortsokande, rddets sammanséttning och
forbéttrad insyn i ridets drenden. Region Orebro lin viilkomnar en sddan
oversyn.
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