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Det europeiska medborgarinitiativet "My Voice, My
Choice - for saker och tillganglig abort”

Europaparlamentets resolution av den 17 december 2025 om det
europeiska medborgarinitiativet "My Voice, My Choice - for saker
och tillganglig abort” (2025/3007(RSP))

Europaparlamentet utfardar denna resolution

om det europeiska medborgarinitiativet "My Voice, My Choice - for
saker och tillganglig abort” (ECI(2024)000004),

med beaktande av kommissionens genomforandebeslut

(EU) 2024/1158 av den 10 april 2024 om ansokan om registrering av
det europeiska medborgarinitiativet "My Voice, My Choice” i
enlighet med Europaparlamentets och radets férordning

(EU) 2019/788, for sdker och tillganglig abort”1,

med beaktande av artikel 9, artikel 19, artikel 24 forsta stycket och
artikel 168.5 och 168.7 i fordraget om Europeiska unionens
funktionssatt,

med beaktande av artiklarna 2, 3 och 11.4 i fordraget om
Europeiska unionen,

med beaktande av artiklarna 1, 3, 4 och 21 i Europeiska unionens
stadga om de grundlaggande rattigheterna,

med beaktande av FN:s konvention om avskaffande av all slags
diskriminering av kvinnor fran 1979,

med beaktande av den allmanna forklaringen om de manskliga
rattigheterna fran 1948,

med beaktande av den europeiska konventionen om de manskliga
rattigheterna fran 1950,
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med beaktande av Pekingdeklarationen och handlingsplanen fran
Peking fran 1995,

med beaktande av sin resolution av den 26 november 2020 om det
faktiska forbudet mot ratten till abort i Polen?,

med beaktande av sin resolution av den 24 juni 2021 om situationen
for sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter i EU, inom ramen
for kvinnors héalsa3,

med beaktande av sin resolution av den 11 november 2021 om den
forsta arsdagen for det faktiska forbudet mot aborter i Polen?,

med beaktande av sin resolution av den 5 maj 2022 om
konsekvenserna av kriget mot Ukraina for kvinnor>,

med beaktande av sin resolution av den 9 juni 2022 om globala hot
mot abortratten: hogsta domstolens eventuella upphavande av
abortratten i Forenta staterna®,

med beaktande av sin resolution av den 7 juli 2022 om beslutet fran
Forenta staternas hogsta domstol att upphava abortratten i USA och
behovet att skydda abortratten och kvinnors halsa i EU7,

med beaktande av sin resolution av den 22 november 2023 om
Europaparlamentets forslag till &ndringar av fordragen?,

med beaktande av sin resolution av den 28 februari 2024, 2023 ars
rapport fran kommissionen om réattsstatsprincipen?,

med beaktande av sin resolution av den 11 april 2024 om
inforlivande av ratten till abort i EU-stadgan om de grundlaggande
rattigheternalo,

med beaktande av WHO:s riktlinjer fran 2015, Safe abortion:
technical and policy guidance for health systems,

med beaktande av WHO:s strategi for kvinnors halsa och
valbefinnande i WHO:s europeiska region 2017-2021 och den

0NN O U WN

10

EUT C 425, 20.10.2021, s. 147.

EUT C 81, 18.2.2022, s. 43.

EUT C 205, 20.5.2022, s. 44.

EUT C 465, 6.12.2022, s. 155.

EUT C 493, 27.12.2022, s. 120.

EUT C 47, 7.2.2023, s. 268.

EUT C, C/2024/4216, 24.7.2024, ELI:
http://data.europa.eu/eli/C/2024/4216/0j.
EUT C, C/2024/6743, 26.11.2024, ELI:
http://data.europa.eu/eli/C/2024/6743/0j.
EUT C, C/2025/1279, 13.3.2025, ELI:

http: r 1i/C/2025/1279/0j.



http://data.europa.eu/eli/C/2024/4216/oj
http://data.europa.eu/eli/C/2024/6743/oj
http://data.europa.eu/eli/C/2025/1279/oj

tillhorande rapporten Women’s health and well-being in Europe:
beyond the mortality benefit, som bada offentliggjordes
den 30 september 2016,

med beaktande av WHO:s handlingsplan Handlingsplan for sexuell
och reproduktiv hédlsa: mot uppnaendet av Agenda 2030 fér hallbar
utveckling i Europa - ingen ska lamnas utanfor, som offentliggjordes
den 12 september 2016,

med beaktande av WHO:s riktlinjer for abortvard, som
offentliggjordes den 8 mars 2022, och den andra upplagan av dessa,
som offentliggjordes den 24 augusti 2025,

med beaktande av kommissionens meddelande En jamlikhetsunion:
jamstdlldhetsstrategi for 2020-2025 av den 5 mars 2020
(COM(2020)0152),

med beaktande av kommissionens meddelande av den 12 november
2020 En jamlikhetsunion: jaimlikhetsstrategin for hbtqi-personer
2020-2025 (COM(2020)0698),

med beaktande av kommissionens meddelande av den 8 oktober
2025 En jamlikhetsunion: jamlikhetsstrategin for hbtqi+-personer
2026-2030 (COM(2025)0725),

med beaktande av EU:s fardplan for kvinnors rattigheter 2025
(COM(2025)0097) och dess bilaga,

med beaktande av Europaparlamentets och radets direktiv
2011/24/EU av den 9 mars 2011 om tillampningen av
patientrattigheter vid gransoverskridande halso- och sjukvard!?,

med beaktande av relevant rattspraxis fran Europeiska domstolen for
de méanskliga rattigheterna om tillgang till reproduktiv halso- och
sjukvard, inbegripet dess dom av den 16 december 2010 i malet A, B
och C mot Irland (ansokan nr 25579/05), dess dom av den 30 oktober
2012 i malet P. och S. mot Polen (ansokan nr 57375/08) och dess
dom av den 25 juli 2017 i malet Carvalho Pinto de Sousa Morais mot
Portugal (ansokan nr 17484/15),

med beaktande av rapporten fran Center for Reproductive Rights av
den 23 september 2025 Europe abortion laws 2025 - policies,
progress and challenges,

med beaktande av dokumentet fran Europaparlamentets forum for
sexuella och reproduktiva rattigheter Contraception Policy Atlas
Europe 2025, som offentliggjordes den 14 februari 2025,
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med beaktande av artikel 228.8 i arbetsordningen,

med beaktande av forslaget till resolution fran utskottet fér kvinnors
rattigheter och jamstalldhet, och av foljande skal:

Det europeiska medborgarinitiativet ar ett verktyg som EU-
medborgarna kan anvanda for att uppmana kommissionen att foresla
ny lagstiftning. Nar ett medborgarinitiativ far minst en miljon
underskrifter maste kommissionen, inom sex manader efter det att
medborgarinitiativet har validerats, ange vilka atgarder den avser att
vidta som svar pa det.

”"My Voice My Choice” ar en medborgarrorelse som sammanfor over
300 organisationer i hela Europa. Rorelsen uppmanar EU att
sakerstalla saker och tillganglig abort for alla och kraver att EU
antar lagstiftning som skulle skapa en finansiell mekanism for att
hjalpa medlemsstater som frivilligt ansluter sig till mekanismen att
tillhandahalla sdker abortvard for alla som inte har tillgang till
sadan.

I beslut (EU) 2024/1158 om registrering av det europeiska
medborgarinitiativet konstaterade kommissionen att det inte verkar
“finnas nagon direkt riktad inblandning i medlemsstaternas
befogenheter att faststélla sin egen hélso- och sjukvardspolitik och
organisationen av sina halso- och sjukvardstjanster genom att
tillhandahalla ekonomiskt stod for att tillhandahalla denna typ av
héalso- och sjukvardstjanster”.

Tillgangen till sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter (SRHR),
inklusive sédker, allméant tillganglig och laglig abortvard, ar en
grundlaggande rattighet. Att forbjuda tillgang till reproduktiv vard
minskar inte behovet av abortvard, utan okar snarare anvandningen
av osdkra aborter, vilket har en negativ inverkan pa manga omraden
i kvinnors och flickors liv, inbegripet deras fertilitet och dodlighet,
eller tvingar patienter att resa utomlands for att fa laglig abortvard.

Individers féormaga att utova sitt reproduktiva oberoende, inbegripet
deras ratt att fritt och ansvarsfullt besluta om, nar och hur de ska fa
barn, maste garanteras for att uppna jamstéalldhet och fullt
atnjutande av méanskliga rattigheter for alla i Europa. Ratten till
fysisk integritet och sjalvstandighet maste respekteras och
garanteras fullt ut.

Enligt FN:s kommitté for avskaffande av diskriminering av kvinnor
omfattar kvinnors ratt till halsa deras sexuella och reproduktiva
rattigheter, och i sin allmanna rekommendation nr 35 konstaterar
kommittén att "krankningar av kvinnors sexuella och reproduktiva
halsa och rattigheter, sasom tvangssterilisering, tvangsabort,
patvingad graviditet, kriminalisering av abort, nekad eller forsenad
sdker abort eller vard efter abort, patvingad fortsatt graviditet samt
overgrepp mot och misshandel av kvinnor och flickor som soker



information, varor och tjanster avseende sexuell och reproduktiv
halsa, ar former av konsrelaterat vald som, beroende pa
omstandigheterna, kan utgora tortyr eller grym, omansklig eller
fornedrande behandling”. Kommittén uppmanar staterna att
upphava lagar som kriminaliserar abort. WHO och internationella
maéanniskorattsorgan uppmanar lander att pa begaran legalisera abort
och undanroja onodiga och skadliga hinder som forsenar eller
forhindrar snabb tillgang till abortvard.

SRHR ingar i malen fér FN:s mal for hallbar utveckling, specifikt mal
3.7 om att sékerstalla allmén tillgang till sexuell och reproduktiv
hélso- och sjukvard, och mal 5.6 om att sdkerstalla allmén tillgang till
SRHR.

Uppfyllandet av SRHR ar avgorande for att uppratthalla den
manskliga vardigheten och ar nara kopplat till kampen mot sexuellt
och konsrelaterat vald och uppnaendet av jamstalldhet och
uppréatthallandet av andra méanskliga rattigheter, sasom en persons
ratt till liv, halsa, privatliv, personlig sakerhet, icke-diskriminering,
likhet infor lagen och frihet fran tortyr och annan grym, oméansklig
eller fornedrande behandling eller bestraffning.

Oférmagan att fa tillgang till allmént tillgénglig, saker och laglig
abort begransar direkt kvinnors rattigheter, inbegripet deras ratt till
sjalvbestammande, fysisk och psykisk integritet, halsa, utbildning
och arbete. Inskrankningen av dessa rattigheter forminskar
kvinnornas roll till enbart reproduktiv och skapar darmed
diskriminering pa grund av kon.

Manga EU-medlemsstater har vidtagit meningsfulla
lagstiftningsatgarder for att framja tillgangen till abort genom att
undanroja skadliga forfarande- och regleringshinder och avskaffa
straffrattsliga pafoljder. Tva medlemsstater tillater dock fortfarande
inte abort pa begaran, atta medlemsstater behaller en obligatorisk
vantetid och flera medlemsstater antingen inte ersatter eller
subventionerar abortvard eller endast erbjuder begransad tackning.
11 lander i Europa tillhandahaller inte medicineringsabort (dvs. icke-
kirurgisk abort) och endast fem tillater abortvard via telemedicin.
Tidsfristerna for abort pa begéaran varierar avsevart inom Europa,
fran 10 veckor till 24 veckor.

Vissa medlemsstater har fortfarande regressiva hinder for tillgang
till abort, bland annat obligatorisk radgivning, en mojlighet fér héalso-
och sjukvardspersonal att vagra tillhandahalla abortvard,
obligatoriska ultraljud, bristande ekonomisk tackning, obligatoriska
tillstand fran tredje part, begransningar av skalen till abortvard och
begransningar av abortmetoder. Vissa medlemsstater har till och
med infoért sddana hinder pa senare tid.

Uppgifter visar att de flesta aborter sker under den forsta trimestern



och att majoriteten av kvinnor som genomfor en abort redan har
barn, ar gifta eller lever i langvariga relationer eller anvande
preventivmedel under den aktuella perioden.

Omkring 20 miljoner kvinnor i Europal? har inte tillgang till sdker
och laglig abortvard och deras hélsa ar fortfarande hotad. Denna
siffra omfattar kvinnor som flyr fran konflikter och krig samt
invandrarkvinnor.

Manga kvinnor tvingas resa over landsgranser for att fa tillgang till
abortvard i ett annat EU-land, och stoter ofta pa ekonomiska,
logistiska och psykologiska hinder, trots att det finns EU-regler om
gransoverskridande hélso- och sjukvard.

Enligt fordraget om Europeiska unionens funktionssatt ska unionen
“beakta de krav som ar forknippade med [...] en hog héalsoskyddsniva
for méanniskor” (artikel 9) och ocksa “besluta om stimulansatgarder
som syftar till att skydda och forbattra manniskors halsa”

(artikel 168).

Alla kvinnor och flickor bor fa samma tillgang till halso- och
sjukvardstjanster oavsett var de bor, utan diskriminering.
Marginaliserade personer, daribland personer som tillhor
rasmassiga, etniska och religiosa minoriteter, migranter, personer
med missgynnad socioekonomisk bakgrund, personer som bor pa
landsbygden, personer med funktionsnedsattning, hbtqi +-personer
och valdsoffer, moter ofta ytterligare hinder, intersektionell
diskriminering och vald nar det galler att fa tillgang till halso- och
sjukvard.

Endast biologiska kvinnor kan bli gravida och foda barn.

Skillnaderna i abortvard i Europa ar en realitet. Halso- och
sjukvardssystemen i vissa medlemsstater behoéver redan absorbera
abortpatienter fran andra medlemsstater pa grund av de
restriktioner som finns dar, sa detta medborgarinitiativ foreslar
ekonomisk kompensation till dessa medlemsstater.

Vissa kvinnor kan inte resa for att fa tillgang till abortvard pa grund
av ekonomiska begransningar.

Den nuvarande EU-lagstiftningen ar inte tillracklig for att mota
utmaningarna i samband med gréansoverskridande abortvard.

Europaparlamentet valkomnar medborgarinitiativet "My Voice, My
Choice”, som fick 1,2 miljoner underskrifter och officiellt erkandes
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Denna siffra bygger pa antalet kvinnor som bor i Polen och Malta och
som inte har tillgang till abort pa grund av restriktiva lagar i sina
bosattningslander och restriktioner och begransningar i andra EU-
medlemsstater.



av kommissionen den 1 september 2025, och understryker att
medborgarinitiativet "My Voice, My Choice” har skapat en aldrig
tidigare skadad rorelse i hela Europa som sammanfor olika
medborgare, sarskilt ungdomar.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen att, i linje med
forslaget om det europeiska medborgarinitiativet "My Voice, My
Choice”, inratta en mekanism for frivilligt deltagande som ar oppen
for medlemsstaterna pa frivillig basis, med ekonomiskt stod fran EU
for att sdkerstalla solidaritet, utan att inkrékta pa nationella lagar
och andra forfattningar. Parlamentet uppmanar kommissionen att
lagga fram ett forslag om att ge medlemsstaterna ekonomiskt stod
for att gora det mojligt for dem att i enlighet med sin nationella
lagstiftning tillhandahalla ett sdkert satt att avsluta graviditeter pa,
for alla i EU som fortfarande saknar tillgang till sdker och laglig
abort.

Europaparlamentet betonar att medborgarinitiativet "My Voice, My
Choice” ar en direkt uppmaning fran EU-medborgarna och syftar till
att skapa ett sdkrare och mer jamlikt EU som tillhandahaller samma
niva av halso- och sjukvard for alla i Europa, och ett EU som erbjuder
manniskor en maojlighet till friare, sakrare och battre liv oavsett var
de bor och vilka omstandigheter de kan befinna sig i. Parlamentet
noterar att det foreslagna programmet syftar till att tjana en bred
grupp patienter inom ett brett spektrum av abortrelaterade tjanster.

Europaparlamentet paminner om att icke-diskriminering, psykisk och
fysisk integritet, samordning och garanterade miniminormer for
hélso- och sjukvard i medlemsstaterna ar en del av vara europeiska
varden och maste forsvaras. Parlamentet understryker att EU har en
viktig roll att spela nar det galler att stodja medlemsstaternas
anstrangningar for att paskynda tillhandahallandet av SRHR,
inbegripet abortvard.

Europaparlamentet fordomer bakslaget for kvinnors rattigheter och
jamstalldhet i Europa och resten av varlden, inbegripet
tillbakagangen for SRHR och attackerna mot forsvarare av SRHR.
Parlamentet fordomer skarpt genusfientliga rorelser som forsoker
undergrava jamstalldheten och kvinnors rattigheter. Parlamentet
efterlyser kraftfullare europeiska atgarder for att motverka
genusfientliga rorelser, skydda kroppsligt sjalvbestammande och
sdkerstalla allmén tillgang till SRHR, inbegripet information om
familjeplanering, preventivmedel till 6verkomliga priser, saker och
laglig abort samt modravard.

Parlamentet upprepar sin uppmaning till kommissionen att fullt ut
anvanda sin befogenhet angaende halsopolitik och att tillhandahalla
stod for medlemsstater for att garantera allmén tillgang till SRHR i
enlighet med programmet EU for halsa 2021-2027.
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Europaparlamentet upprepar sin uppmaning om att inkludera ratten
till abort i Europeiska unionens stadga om de grundlaggande
rattigheterna, och uppmanar med kraft radet att sammankalla ett
konvent for att se over fordragen och att lagga till sexuell och
reproduktiv hélso- och sjukvard och ratten till séker och laglig abort i
stadgan.

Europaparlamentet paminner om att bristen pa fullstandig tillgang
till abort i ménga delar av Europa inte bara utsatter kvinnor for risk
for fysisk skada, utan ocksa orsakar otillb6rlig ekonomisk och
psykisk stress for kvinnor och familjer.

Europaparlamentet uttrycker oro over de rattsliga och praktiska
hindren for abort i vissa medlemsstater, och efterlyser dialog och
utbyte av basta praxis for att sakerstalla tillgang till SRHR.
Parlamentet uppmanar medlemsstaterna att reformera sina
abortlagar och sin abortpolitik for att anpassa dem till internationella
manniskorattsnormer och riktlinjer for folkhalsa.

Europaparlamentet paminner om EU:s behorighet nar det géller
gransoverskridande halso- och sjukvardstjanster, starkandet av de
nationella halso- och sjukvardssystemen och uppatgaende
konvergens av héalso- och sjukvardsstandarder for att minska
ojamlikheten i halsa. Parlamentet noterar att EU-medel har anvants
for att direkt finansiera eller samfinansiera halso- och
sjukvardstjanster i medlemsstaterna i andra fall, till exempel for
cancerscreening, inom ramen for unionens stodjande befogenhet.

Europaparlamentet paminner om att kommissionen i beslut (EU)
2024/1158 anser att initiativet syftar till att skapa ett
lagstiftningsforslag for att ge ekonomiskt stod till medlemsstaterna
som inte redan omfattas av programmet EU for halsa, vilket ger
ett betydande mervarde.

Europaparlamentet paminner i detta avseende om att kommissionen
anser att den foreslagna mekanismen for ekonomiskt stod inte
paverkar utformningen eller organisationen av medlemsstaternas
héalso- och sjukvardspolitik.

Europaparlamentet uppmanar kommissionen att se till att detta
forslag inkluderas i bade den nuvarande och nésta flerariga
budgetram, for att fortsatta att forbattra folkhalsan i hela Europa
och stodja medlemsstaternas atgarder for att framja tillgangen till
sexuell och reproduktiv halso- och sjukvard.

Europaparlamentet uppdrar at talmannen att 6versanda denna
resolution till radet och kommissionen.



