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medlemmars ratt till samvetsfrlhet

m | Europaradets parlament
fattades 7 oktober 2010 beslut
om resolution 1763 angaende
vardpersonalens ratt att hav-
dasamvetsfrihet. I resolutio-
nens forsta paragraf slas fast
attingen person, sjukhuseller
institution ska tvingas att ut-
foraeller medverkatill abort,
dodshjalp eller »nagon hand-
ling som kan orsaka déden for
ett manskligt foster eller em-
bryo«. Vidare att ingen ska
diskrimineras om man vagrar
medverka till ndgot av detta.

I resolutionens fjarde para-
grafslas fast att medlemssta-
terna dels ska forsékratill-
gang till vard och halsa, dels
uppréatthalla respekt for tan-
kefrihet, samvetsfrihet och
religionsfrihet for vardperso-
nal. Man foreslar darfor att
medlemsstaternatar fram
sakligaoch klarariktlinjer
som garanterar samvetsfri-
het.

Denna resolution vackte
genast debatt och togsupp i
endirektsand SVT Debatt
(14 oktober) da bland andra
Lakarforbundets ordférande
Eva Nilsson Bagenholm med-
verkade, liksom flera lakare,

tillikamedlemmar i forbun-
det. Eva Nilsson Bagenholm
yttrade sig ndstan enbart om
abortfragan, och besked om
hur férbundet ser pa parla-
mentets resolution som sa-
dan eller frdgan om medlem-
mars rétt till samvetsfrihet
lamnades inte.

Debatten kom mest att
handlaom aborter. Flera l&-
kare i panelen anstrangde sig
dock for att lyfta fragan till
ett mer principiellt plan. Re-
solutionen i Europaradets
parlament har stor principiell
och praktisk betydelse for
manga andrasituationeri
sjukvarden, till exempel eu-
tanasifragan, sjalvvalt livs-
slut, hantering av papperslo-
saflyktingar, rituell omské-
relse av friska pojkar etc.

Sverige tillhor de av Europa-
radets medlemslander som
saknar ett skydd for abero-
pande av samvetsfrihet for
attavstafranettingreppeller
en behandling. Som ett par
lakare i debatten tydligt un-
derstrok handlar det inte om
atthandlaistrid med veten-
skap och beprévad erfaren-
het, utan det galler fragor dar

det finns handlingsalternativ
som paverkas av den enskilda
vardgivarens etik och moral.
Attdettaspelar roll arallde-
les uppenbart, och det ar
knappast nagon tillfallighet
att fleravardyrken, daribland
lakarens, har yrkesetiska ko-
der. Manga situationer kan
uppsta dar dessa utmanas av
politiska beslut, krav fran pa-
tientgrupper, anhdrigaetc,
och den etiska standpunkten

replik:

ardaavgorande. Vi onskar be-
sked om Lakarférbundets
asikt om medlemmars ratt till
samvetsfrihet.

Christina Doctare

leg lakare, Stockholm

Bengt Malmgren

Overlakare, psykatri, Stockholm
Tomas Seidal

Overlakare,

verksamhetschef, Halmstad
tomas.seidal@Ithalland.se

Samvetsfrihet pa
bekostnad av patienten

m Europaréadets parlament
har antagit en resolution om
ratten till samvetsfrihet i
medicinsk vard. Resolutio-
nen —som specifikt galler fra-
gan om abort— har debatte-
rats livligt darefter. Fragan
om det handlar om rétten till
friaborteller samvetsfriheti
allménhetar tolkningsbar.
Viserenfaraiattden
bredare fragan om samvets-
frihetanvands for att starkt
inskrédnka kvinnors ratt till

abort. Sverige har skott
abortfragan paett brasatt.
Abortaren méjlighet som
fortsatt ska erbjudas kvinnor.
Viseringen anledning till
nagrainskrankningar i den-
naratt. Manga kvinnor har
storasvarigheter i lander dar
dennaratt saknas. Tillgdngen
till sdker abortéarenav de
viktigaste atgarderna for att
minska dddligheten bland
kvinnor som blivit odnskat
gravida.

Nationellt vardprogram for okéanda priméartumorer

m Ok&nda priméartumorer, in-
ternationellt kallade cancer
of unknown primary (CUP),
anses utgoracirka5 procent
av all malignitet. De tillh6rde
ett tag de tio vanligaste can-
cerdiagnoserna for bada ko-
nen, men incidensen har nu
minskat ndgot.

Definitionen &r atten san-
nolik primartumor inte pavi-
sats av utforliganamnes och
dito status, en bristvarai dag,
datortomografi av torax—buk
och eventuellt ocksa hals,
histopatologisk undersok-
ning med immunfargningar
samt symtom- och sannolik-
hetsstyrda 6vriga undersok-
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ningar som endoskopier, gy-
nekologisk undersékning och
mammografi. Det kravs allt-
sdatten utforlig malignitets-
utredninggjorts; fynd av ex-
empelvis starkt misstankta
lung- eller levermetastaser
racker inte for diagnosen,
som &r striktare definierad
&n ICD-10-koderna C80.0
och C80.9, primérlokalisa-
tion oké&nd eller ospecifice-
rad.

For att skota dessa oftast
spridda och symtomgivande
tumorer har onkolog- och
ibland kirurgkliniker avdelat
intresserade medarbetare

som bildat en nationell multi-
disciplindr och multiprofes-
sionell vardprogramgrupp.
Det forsta vardprogrammet
arnuallmanttillgangligtvia
<http://www.lio.se/pages/
112974/Vardprogram_CUP.
pdf>.

Tyngdpunkten ligger pa
handlaggning av akta CUP,
men programmet diskuterar
ocksa de steg som for fram till
diagnosen. Det beskriver de
viktiga undergrupper som
kan fa sin prognos patagligt
forbattrad efter behandling
och darfor inte far forbises.
Dit hor till exempel vissa for-
mer av isolerad lymfkortel-

metastasering, papillart ade-
nokarcinom i malign ascites
och extragonadala germinal-
cellstumorer.

Programmets forfattare ar
fortecknade och kan radfra-
gas redan under vdgen moten
CUP-diagnos, &ven om de of-
tast inte har resurser att gora
rutinmassiga malignitetsut-
redningar.

For vardprogramgruppen
Peter Gunvén

docent, 6verlakare,
onkologiska kliniken, Radium-
hemmet, Karolinska universi-
tetssjukhuset, Solna
peter.gunven@karolinska.se
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En gynekolog som inte vill
utforaabortav samvetsskal
bor betdnka sin yrkesinrikt-
ning. For specialistkompe-
tensiobstetrik och gynekolo-
gi krévs att man behérskar
antikonception och induce-
rad abort. Det finnsandra
medicinska specialiteter att
valjapa. Denytterstaanled-
ningen ar att skydda patien-
ternas ratt till adekvat vard.

Parlamentets uppmaning
med resolutionen &r attalla
medlemslander ska tafram
regler som ska garantera rat-
ten till samvetsfrihetvid
bland annat abort. Men reg-
lerna beror ocksa den for oss
okontroversiellaratten att
patienternainformerasoch
remitteras till annan vardgi-
vare i rimlig tid samt garan-

»Resolutionen
pekar saledes yrvaket
at flera hall .«

tier for att patienter erbjuds
korrekt behandling, speciellt
vid akut behov.

Resolutionen anger att
vardpersonal inte ska 6verta-
las, hallas ansvarigaeller dis-
krimineras pa nagot satt om
de végrar att utféraabort.
Nej, ingen ska diskrimineras.
Vad vividhaller ar att vard-
personal har sarskilda skyl-
digheter gentemot de patien-
ter de véardar. Resolutionen
havdar ocksé att samma rétt,
eller samvetsklausul, ska gal-
lafor ett sjukhuseller annan
vardinrattning.

Har formuleras det mest an-
markningsvérdai resolutio-
nen: att till exempel ett sjuk-
hus ska kunnavégra att utfo-
raaborter. Vibedémer det
som ytterst diskutabelt om
detta &r i dverensstammelse
med svensk lagstiftning.

Den 6vergripande fragan
om samvetsfrihet kréver en

fordjupad diskusson om grén-
ser. Skavars och ens samvete
tilldtaatt vard inte ges, oav-
sett konsekvenser for patien-
ternasom soker dennavard?
Och vem ska fa avgora om ska-
len &r godtagbara? | resolutio-
nen uttrycks ockséen oro 6ver
enoreglerad anvdndning av
begreppet samvetsfrihet. Far-
héagan ar att varden av kvin-
nor skulle kunna férsamras,
inte minst for dem med sva-
gaststallning i samhéllet.

Det konstateras ocksa atten
majoritetav medlemsléander-
naredan har regleratanvénd-
ningen av samvetsfrihet pé ett
fullgott satt. Resolutionen pe-
kar séledes yrvaket at flera
héll. Det paborjade resone-
manget kraver en betydligt
storre genomlysning, med pa-
tientenicentrum.

Debattorernalyfter fram
nagra exempel dar samvets-
frihetskulle kunnaanvan-
das. Dessa exempel visar tyd-

ligtatt samvetsfrihet ar kom-
plicerat, och viinstdmmer i
Europaradets oro 6ver en
oreglerad anvdndning av
begreppet samvetsfrihet.

Vianser att svensk sjuk-
vard skaerbjudavard pa lika
villkor och anser ocksa att vi
har hanterat dettapaettbra
satt hittills. Vi har svartatt se
att nagraav dessa fragor skul-
le hanteras battre om det
fanns mojlighet till samvets-
frihet.

Vi har initierat fragan och
kommer att ta upp en férnyad
diskussion om den évergri-
pande fragan om samvetsfri-
het inom ramen for vart et-
tik- och ansvarsrad.

Eva Nilsson Bagenholm
ordférande i Sveriges
lakarforbund

Thomas Flodin

ordforande i Lakarforbundets
etik- och ansvarsrad
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