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Frivillig dédshjalp

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att lata utreda frivillig
dodshjélp for att Sverige ska ha en bred och 6ppen debatt kring viktiga etiska fragor
och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att 14ta utreda hur den
palliativa varden 1 Sverige bor utvecklas de kommande &ren for att bli mer jamlik
och ta tillvara mojligheterna med ny teknik, da bostadsort inte ska avgora vilken
vérd och omsorg man ges i livets slutskede och tillkénnager detta for regeringen.

Motivering

De senaste aren har debatten om frivillig dodshjélp, eller sjélvvalt livsslut, varit intensiv
bade 1 Sverige och andra lander. Det dr en svéar och komplex fraga som engagerar
manga. En stor majoritet av Sveriges befolkning ar positivt instélld till frivillig
dodshjélp for den som dr bortom all hjdlp, enligt en avhandling pé Karolinska Institutet
respektive en SIFO-undersokning fran 2010. Dérfor behdver vi som politiker agera.

Ingen vet hur man sjilv skulle reagera om man far en allvarlig sjukdom och slutet
ndrmar sig. Men det dr svart att acceptera att man inte sjilv ska ha mdjlighet att fatta
beslutet att fa sluta leva nér doden &dnda ar ndra och smartorna olidligt svara. Det innebér
en kiinsla av otrygghet for méinga fler &n for dem som rakar ut for situationen. Aven for
de anhoriga.

I flera lander finns mojligheten att sjélv bestimma 6ver sin dod, Schweiz &r kanske
mest kdnt. Oregon &r en av fem amerikanska delstater dar sjélvvalt livsslut &r tillatet
under vissa forutsdttningar och det har varit sa i snart 20 ar. Statistiken visar bland annat
att ungefar en tredjedel av dem som foreskrivits preparatet &nda inte nyttjade
mojligheten samt att det inte finns ndgon dverrepresentation av personer over 85 ar,
personer med 1ag socioekonomisk status eller funktionshinder, nagot som ofta hdvdas i
den svenska debatten.

Patientinflytande har de senaste aren forstiarkts. Sedan 1 januari 2015 har vi en ny
patientlag. Syftet med lagen &r att stirka och tydliggdra patientens stéllning samt att
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framja patientens integritet, sjdlvbestimmande och delaktighet. Det &r positivt. Men
frdgan om patienten vill bestimma att avsluta sitt eget liv pa ett virdigt sitt hanteras inte
och den fragan behdver vi nu ta tag i.

Att en fraga dr kénslig &r 1 sig inte ett argument for att inte diskutera den. Det finns
manga kloka argument for frivillig dodshjélp och det finns manga goda argument emot.
Samtidigt finns kunskaper och beprdvade erfarenheter i flera andra ldnder/delstater som
ar véirdefulla att beakta och ta tillvara.

Slutsatsen maste vara att det finns goda skal till att vi 1 Sverige utreder frdgan om
frivillig dodshjalp.

Parallellt med en sadan utredning dr det viktigt att vi sékerstéller att vi har en god
palliativ vérd i livets slutskede. Nu ser det vildigt olika ut i landet. Aven inom samma
kommun kan det skilja sig. Darfor bor 4ven den palliativa varden utredas med syftet att
sakerstélla en god vard och omsorg i livets slutskede oberoende av bostadsort. En sédan
utredning bor omfatta att se dver hur ny teknik 1 kombination med avancerade
mojligheter att analysera data kan nyttjas for att utveckla dven den palliativa varden pa
sdtt som gynnar patienten.
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