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Debatt

Kommentar till Henriette Sinding Aasen: »Hva slags
barn? Abortdebatt med nytt innhold« (nr. 50)

K.G. Hammarlund

Henriette Sinding Aasen har skrivit ett viktigt och intressant debattin-
ligg om selektiva aborter och fosterdiagnostik. Utifrdn den grundlig-
gande principen att alla manniskor har samma virde kommer hon till
slutsatsen att abortmotiverad anvandning av prenatal diagnostik inte
bor accepteras. Aven om jag delar flera av hennes synpunkter, menar jag
att hennes resonemang om ménniskovéarde ér otillrackligt som grundval
for en sddan slutsats.

Vad menar vi med minniskors lika virde? I den mening Aasen
diskuterar det tolkar jag det framfér allt som ménniskors lika rittighet -
i enlighet med rittighetsdeklarationer som USAs konstitution eller fran-
ska revolutionens. Alla minniskor, oavsett ras, religion, kon, intellektu-
ella firdigheter osv har samma ritt till liv, frihet och strivan efter lycka.

Men ritt i forhallande till vem - eller vad? Rittighetsdeklarationerna
4r vil oftast skrivna med tanke p4 rittigheter i forhdllande till staten.
Staten eller samhillet har samma forpliktelser mot alla medborgare.
Ocks4 den mest motbjudande, genuint onda ménniska - till exempel en
nazistisk illgdrningsman - har ritt till en opartisk réttegdng med for-
svarsadvokat osv, och far - enligt min uppfattning - lika lite som ndgon
annan domas till dodsstraff.

Harav féljer inte sjilvklart att alla minniskor i alla sammanhang ar
lika virdefulla. Som privatpersoner, enskilda individer, virderar vi fak-
tiskt méanniskor olika, och behandlar dem olika, &ven om vi tillerkanner
dem precis samma réttigheter i forhdllande till staten.

Om mina egna barn hotas till livet, 14t oss sdga i en eldsvada, skulle
jag sannolikt ta stora risker for att rédda dem.

Om jag far se en obekant minniska pa vig att drunkna skulle jag
kanske ta vissa risker for att ridda henne - men om vattnet dr alltfor kallt,
eller om det bldser hart, och jag blir osiker om jag verkligen skulle klara
det, skulle jag kanske néja mig med att ringa efter brandkdr och ambu-
lans.

Men trots att jag vet, att en blygsam summa pengar till R6da Korset
eller Ridda Barnen kan ridda minniskor, som jag aldrig har sett, undan
sjukdom och svilt, viljer jag att ligga pengar pd ren dverflédskonsum-
tion: en flaska vin, en semesterresa, en vacker men obehdvlig vas.

Jag behandlar alltsd manniskor ojdmlikt, framfor allt beroende pa hur
nira de star mig, fysiskt och kiinslomassigt. Innebér det att jag fornekar
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principen om ménniskors lika vérde, i betydelsen manniskors lika rittig-
heter? Jag dr inte siker pé det.

Ett annat exempel: Jack och Jill dlskar varandra. Jill dlskas ocksd av
John - kan John da géra ansprdk pd att Jill ocks4 ska idlska honom? Om
inte - innebér det att Jill anser John mindre vird dn Jack? Att hans
maénniskovérde dr mindre?

Varfor lingtar man efter barn? Vad hoppas man av sina barn? For
Retfeerds lasare, utpraglade intellektuella, handlar det kanske delvis om
att fa se barnet vaxa intellektuellt, glidjas &t barnets glidje att lira sig, se
hur nyfikenheten och den vidxande kunskapen oavbrutet vixer genom
dren. Berdvas vi detta genom att vart barn fotts med ett handikapp kan
vi glidjas &t annat, dlska vart barn lika mycket - men kommer kanske
dnd4, ndgon gdng, att kiinna f6rtvivlan, sorg och ilska éver att vi inte fick
uppleva vad vi en géng hoppades pa. Denna fértvivlan ar dock inte
detsamma som att vi frénkidnner vart barn samma manniskovirde, sam-
ma rattigheter som andra. Den gor oss inte till presumtiva fascister.

Av minniskors lika virde, i betydelsen lika réttigheter, foljer inte att
alla manniskoliv har samma virde, i den mening att de ar lika goda.
Ingen av oss vill vil hivda att det ar likgiltigt om vi &r sjuka eller friska,
om vi dr dngestfyllda eller lyckliga - vi foredrar ett liv utan sjukdom och
smirta (ddremot tror jag inte vi foredrar ett liv dar vi dr oférmégna att
kinna sorg och smirta, men det ir en annan sak).

Vi kan tinka oss en kvinna med diabetes. Sjukdomen behéver i och
for sig inte vara ndgot hinder for ett gott liv, inskrankningarna i form av
dietfSreskrifter och regelbundna insulininjektioner r inte alltfor betun-
gande. Dock finns det en risk for allvarliga f6ljdsjukdomar: njurskador,
svdr synnedsittning, cirkulationsrubbningar. Diabetes gar inte nédvin-
digtvis i arv, men kan géra det.

Om nu denna kvinna medvetet avstdr fran barn, fér att hon vill
bespara ytterligare en individ risken f5r njurskador och blindhet, ser vi
detta som ett moraliskt hégtstdende och ansvarsfullt val? Eller som ett
tecken pd att kvinnan inte tillerkdnner sjuka manniskor samma ménni-
skovidrde som friska?

Om kvinnan mot sin vilja blir gravid och véljer abort utan fosterdiag-
nostik, for att vara pd den sikra sidan, dr det moraliskt berémvirt eller
forkastligt?

Om hon viljer abort efter fosterdiagnostik, som visar att fostret ir
disponerat for diabetes?Jag menar, att det inte i ndgondera fallet ir
rimligt att hdvda, att av kvinnans val f6ljer ett fornekande av alla manni-
skors, dven diabetikers, lika virde - diremot ett erkinnande att en
diabetikers liv inte alltid &r lika vért att leva - lika gott att leva - som ett
liv utan sjukdomens hot.

Normalt &r det bara vi sjilva, som kan avgéra om livet dr virt att leva
eller ej. Vikan inte vélja 4t andra. Sjalvmordet 4r accepterat, barmhirtig-
hetsmordet inte. Och vi accepterar individens eget val som definition p&
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ett gott liv: Om en minniska med Downs syndrom anser sitt liv vdrt att
leva r det tillrackligt for hennes ritt att leva det - att jag for egen del
hellre viljer mitt 46-kromosomersliv férdndrar inte den saken. T 'den
meningen &r véra liv lika mycket virda och ger oss samma minskliga
rattigheter.

Det enda tillfille d& vi valjer &t andra, &r vid en abort: vi utslacker
miinskligt liv, darfor att vi dr Gvertygade om att detta liv, om det far
fortsitta att utvecklas, inte blir ett liv vért att leva - alternativt att foral-
drarnas liv inte blir det.

Vilka kriterier ar acceptabla? Arbetslshet? Social misir? Barnet ett
hinder for utbildning och karridr? Risk for érftliga eller genetiskt betin-
gade sjukdomar hos barnet? Konstaterade drftliga eller genetiska sjuk-
domar? Grinserna ér inte sjélvklara!

Den teknologiska och biologiska kunskapen har gett oss mojlighet till
tidig fosterdiagnostik, vars resultat kan leda till att selektiva aborter blir
vanligare - legalt eller illegalt. Att fatta beslut om en sddan abort mdste
vara ett av de svaraste beslut som éver huvud taget kan tidnkas.

Men det kanske kan jamforas med beslutet om en generell abort? Ett
sadant beslut ar ocksd fruktansvirt svart - andd anser vi, att den enda
som har rittigheten att fatta beslutet, den enda som har mojligheten och
den som ocksa bor ha méijligheten, dr den kvinna som bar fostret. Det dr
hon, i bista fall tillsammans med fadern och med samhillets st6d, men
slutligen hon ensam, som har ansvaret for barnet och for sig sjilv. Hon
ar dirfor den som har beslutsratten.

Henriette Sinding Aasen vill dock inte ge henne rétten till beslut om
selektiv abort - ty i det fallet, menar Aasen, har kvinnan inte bara ansvar
for barnet och for sig sjdlv, utan for alla nu och i framtiden levande med
4rftliga eller genetiskt betingade sjukdomar och handikapp. Hon férmar
visserligen fatta det beslut som dr bast for henne och barnet, men inte det
beslut som &r bast for samhillet - darfor bor denna rattighet tas ifran
henne.

Det ar svért att se pd nir manniskor fattar fel beslut. Bide Henriette
Sinding Aasen och jag dr, tror jag, bekymrade 6ver att s mdnga manni-
skor rostar pa partier av Fremskrittspartiets typ, och vi dr ocksa bada tva
oroade 6ver resultatet av deras roster. For den skull &r jag inte beredd att
ifragsitta den allménna rostritten. Ty &t vem ska vi 6verlata ratten att
fatta de goda besluten?

Men det finns ocksa skil att friga sig vad som dr ett i moralisk mening
felaktigt beslut. Gor vi det for ltt for oss, ndr vi dverviltrar ansvaret for
var attityd gentemot de handikappade pé de foraldrar som viljer abort
grundad pa fosterdiagnostik? Ar inte allas vart ansvar - i vara krav pa
politiker, i vart upptradande mot handikappade - lika stort eller rent av
storre? I den idylliska TV-serien L.A. Law, dér bildade liberala medel-
Klassjurister l6ser alla moraliska problem, har advokatfirman McKenzie-
Brackman anstillt en forstdndshandikappad vaktméstare. Finns det nd-



140 Debatt

gon advokatbyra eller juridisk institution i Norden som ens kommit pa
tanken att gora ndgot liknande? Om inte - varfor?

Jag tvivlar alltsd pa att Aasens slutsats 4r den ritta. Jag vill inte frvigra
de utvecklingsstorda ritten till bista mgjliga liv. Jag anser att vi har rad
att gora mycket mer for att hjélpa dem njuta av den ritten. Jag tror det
finns goda skil att diskutera formerna for hur fosterdiagnostik erbjuds,
mojligheterne till stéd &t foraldrar som fir veta att deras barn kan fodas
med ndgon genetisk skada osv. Men jag ir inte siker p4 att de blivande
fordldrarna ska ges det primira moraliska ansvaret for detta, att ett
forbud mot fosterdiagnostik, eller férbud mot aborter grundade pa dia g-
noser, gor livet for dagens och framtidens handikappade mera virt att
leva.

Fosterdiagnostikens méjligheter 4r en av vara senaste tuggor pa fruk-
ten av kunskapens trdd, och en som tydligt visar att kunskap ar p4 bide
gott och ont - att kunskap inte bara I6sar problem utan ocks4 ger oss nya.
Vi far plotsligt méjlighet att vilja, inte mellan nigot sjilvklart gott och
ndgot sjilvklart ont, utan mellan tva alternativ som bdda innehdller
ndgot obehagligt, motbjudande och skrimmande. Anda vill jag tro, att
det inte &r likgiltigt vad vi vdljer utan att det ena alternativet faktiskt ar
béttredndet andra. Jeg tror ocks4 att mitt alternativ ir att féredra framfor
Henriette Sinding Aasens. Men - som Retfeaerds lisare redan forstatt av
alla mina »jag trore, »jag tvivlar«, »kanske« - jag r inte siker. Jag hoppas
bara att en fortsatt debatt kan gora oss sikrare.
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