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Forbud mot icke-medicinsk omskirelse av
omyndiga pojkar

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att i lag forbjuda omskérelse
av icke-medicinska skél pa omyndiga pojkar och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Idag kan bade offentlig och privat sjukvard erbjuda omskérelser av icke-medicinska
skél pd omyndiga pojkar. Ingreppet sker ofta i enlighet med forédldrars religiosa
sedvénjor som foresprakar att ingreppet sker strax efter att barnet ar fott.

12 § 3 hélso- och sjukvérdslagen framgéar det att hélso- och sjukvarden ska bedrivas
sa att den uppfyller kraven pa en god vard. Detta innebér att den sérskilt ska bygga pa
respekt for patientens sjalvbestimmande och integritet.

I barnkonventionens artikel 3 gér att ldsa: ”Vid alla atgidrder som ror barn, vare sig
de vidtas av offentliga eller privata sociala vilfardsinstitutioner, domstolar,
administrativa myndigheter eller lagstiftande organ, skall barnets basta komma 1 frimsta
rummet.”

Dessa tva punkter fran centrala dokument som ror barns rattigheter och hur svensk
sjukvérd ska forhélla sig till patienter beskriver pa ett tydligt sitt hur exempelvis
forédldrars religiosa sedvénjor inte ska beaktas vid omskérelser pd minderariga pojkar.
Ett nyfott barn kan rimligen inte dterge sitt eget samtycke till det oaterkalleliga ingrepp
som omskarelser innebdr, och ddrmed &sidositts bade sjdlvbestimmandet och rétten till
integritet som hélso- och sjukvardslagen foresprakar. Samt s& asidositts principen om
att barnets bésta ska komma 1 frimsta rummet.

Aven om medicinska komplikationer i samband med omskirelser ir séllsynta sa
forekommer de. Enligt en dansk studie som publicerats i Danish medical journal s
drabbas vart 20:e barn av signifikanta komplikationer. Det har d&ven bade i Norge och
Sverige noterats dodsfall till f6ljd av komplikationer i samband med omskarelser.
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Detta tillsammans med artikel 12 i barnkonventionen som ger barn ritt att uttrycka
sin asikt 1 frdgor som ror dem och artikel 24 punkt 3 som innebir att barn ska skyddas
mot traditionella sedvinjor som ar skadliga for barns hilsa lyfter Sveriges
barnombudsman Fredrik Malmberg upp i en debattartikel 30:e september 2013. Med sig
har han dven underskrifter frdn ordféranden i Svenska Likareséllskapets delegation for
medicinsk etik, forbundsordforanden 1 Vardforbundet, ordforanden i Svenska
Barnldkarforeningen och ordféranden 1 Svensk barnkirurgisk forening.

Deras slutsats landar 1 att lagstiftningen behover fordndras for att overensstimma
med barnets minskliga rittigheter och med medicinsk etik.

Enligt deras mening sa ska omskérelse utan medicinsk grund endast fa utféras om en
pojke uppnatt en alder och mognad som krévs for att forsta information om ingreppet
och direfter dven formér att samtycka till ingreppet.

Trots att det rader en bred enighet bland samtliga nordiska barnombudsmaén,
medicinsk expertis samt radgivargruppen at FN, International NGO Council on
Violence against Children som har representation fran alla virldsdelar dar de menar att
omskérelser pa icke-medicinsk grund pad omyndiga pojkar méste upphora sa fortsétter
manga landsting med att erbjuda ingreppen, manga ganger till kraftigt subventionerade
avgifter.

Att svensk sjukvard tillats legitimera en princip dér fordldrars religiosa sedvénjor
satts fore barnets ritt till integritet och god hélsa riskerar att urholka lag (1982:316) med
forbud mot kdnsstympning av kvinnor dar risken &r att &ven kvinnlig konsstympning far
en legitimitet.

For att vart samhille ska genomsyras av principen om att barnets bésta ska sittas i
framsta rummet maste en tydlig lagstiftning 1 likhet med lagen mot kvinnlig
konsstympning inforas till skydd for omyndiga pojkar.
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