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av Alireza Akhondi (C)

Aktiv dodshjalp

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver mdjligheterna till
aktiv dodshjalp och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

En ytterst svar fraga pa manga plan. Men det innebér inte att frigan inte ar viktig. Under
manga ar har ett flertal riksdagskollegor fran olika partier lyft denna viktiga fragestall-
ning, oftast som enskilda motioner. Sdkerligen mot bakgrund av att partier ogérna vill ta
i den hér etiskt komplicerade fragestillningen. Men i1 uppdraget som riksdagsledamot
maste man vaga vicka fragor som kanske inte &r i mitten av den politiska debatten men
som dnda dr av principiell karaktar.

Rétten att fa avsluta sitt liv vid obotlig sjukdom eller i livets slutskede ar begrénsad 1
Sverige. Ytterst handlar detta om sjdlvbestimmande in i livets slutskede. Idag ar det
olagligt att framkalla déden pa aktivt vis, men ddremot &r det tillatet att avsta fortsatt
behandling. Detta kallas passiv dodshjalp. I alltfor ménga fall innebér detta en onddigt
lang process som kan vara mycket plagsam for personen som bara vill att det ska vara
over.

Aktiv dodshjélp ar tillatet 1 en rad olika ldnder, men inte 1 Sverige. Nederldnderna var
forst med att infora aktiv dodshjilp 2006, direfter foljde Belgien och Luxemburg. Aven
Italien tilldter dodshjélp och i tva amerikanska delstater, Washington och Oregon, far
lakare lov att skriva ut dodliga doser ldkemedel som patienter far ta sjdlva. Schweiz ér
ett vilkant exempel dédr dodshjalpskliniken Dignitas hjdlpt manga att avsluta sitt liv pa
sina egna villkor. For att fa bli medlem 1 kliniken maste man lida av en obotlig sjukdom.
Man maste dven kunna fatta beslutet sjalv och ha den fysiska kapaciteten att inta det
livsavslutande medlet.

Statens medicinsk-etiska rad sldppte 2017 en rapport om ddédshjilp (D6dshjilp, Smer
2017:2) med fakta kring hur aktiv dodshjélp hanteras i ett antal olika ldnder. Tyvérr har



Sverige fortfarande inte ens inlett ett arbete for att ta fram ett stidllningstagande om
inforandet av aktiv dodshjdlp 1 Sverige.

Genom livets alla skeden forvintas vi fatta svara beslut, forutom nér det géller
omstdndigheterna kring livets slut. Givetvis finns det risker med ett inforande av aktiv
dodshjélp. Jag anser dock att individens ritt till sjdlvbestimmande viger tyngre dn
statens rétt att neka dig det sista, och for ménga det mest betydande, beslutet 1 ditt liv.
Humanism ar att tilldta den lidande personen att avgora sitt avslut sjalv. Hur stor och
lang smarta ett liv dr vért bor det inte vara upp till staten att bestimma. Det staten kan
och bor gora ar att se till att det finns lagliga och sikra processer att genomga i Sverige
istéllet for att tvinga lidande personer att resa till andra ldnder och betala enorma
summor for att fa avsluta sitt liv pa sina egna villkor.
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