
 

 

 

  

PÄÄLÖYDÖKSET 
• Suomessa tehdään Pohjois-

maista vähiten raskaudenkes-

keytyksiä. 

• Teini-ikäisten keskeytykset ovat 

vähentyneet viime vuosina kai-

kissa Pohjoismaissa. 

• Maiden välillä on eroja keskey-

tyksiä säätelevässä lainsäädän-

nössä. 

• Islannin uudistunut lainsäädäntö 

ei lisännyt keskeytysten määrää. 

• Suomen lainsäädäntö uudistuu 

1.9.2023. 

Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset 2021 
Raskaudenkeskeytysten määrä laskee Pohjoismaissa 

Suomessa, Ruotsissa, Norjassa ja Islannissa tehtiin vuonna 2021 yhteensä noin 53 000 ras-

kaudenkeskeytystä, mikä on 11,5 keskeytystä tuhatta hedelmällisyysikäistä (15–49-vuoti-

asta) naista kohti. Vähiten raskaudenkeskeytyksiä oli Suomessa (6,7/1 000 vastaa-

vanikäistä naista) ja eniten Ruotsissa (15,1/1 000). Tanskan tietoja ei ole saatavissa vuosille 

2019‒2021.1 Tanskassa tehtiin vuonna 2018 noin 14 300 raskaudenkeskeytystä (11,4/1 000 

vastaavanikäistä naista). 

Alle 20-vuotiaiden keskeytysten määrä on laskenut 2000-luvulla kaikissa Pohjoismaissa. 

Norjassa ja Suomessa tehtiin tässä ikäryhmässä selvästi vähemmän keskeytyksiä kuin 

Ruotsissa ja Islannissa vuonna 2021.  

Vaikka keskeytysten kokonaislukumäärä Pohjoismaissa on yhä hieman 2000-luvun alkua 

korkeampi, se on laskenut viime vuosina ja on nykyään merkittävästi pienempi kuin 1970- 

ja 1980-lukujen huippuvuosina, jolloin keskeytyksiä tehtiin vuosittain 85 000–100 000.  

Islannin uudistunut lainsäädäntö tuli voimaan syyskuussa 20192. Uuden lainsäädännön 

mukaan keskeytyksen voi Islannissa saada naisen oman pyynnön perusteella 22. raskaus-

viikon loppuun saakka. Uudistunut vapaamielisempi lainsäädäntö ei Islannissa aiheutta-

nut raskaudenkeskeytysten määrän kasvua. 

Suomessa on Pohjoismaiden tiukin raskaudenkeskeytyksiä koskeva lainsäädäntö. Suo-

men raskaudenkeskeytyksiä koskeva lainsäädäntö uudistuu 1.9.2023 alkaen, jonka jäl-

keen keskeytys naisen omasta pyynnöstä tulee mahdolliseksi 12. raskausviikon loppuun 

saakka. 

Kuvio 1. Raskaudenkeskeytykset Pohjoismaissa tuhatta 15–49-vuotiasta naista koh-

den vuosina 1970–2021 

 

  

 
1 Tanskan tietoja ei ole saatavissa vuosille 2019–2021. Osittain raportin vertailuissa on niiden osalta käy-
tetty vuoden 2018 tietoja. 
2 Islannin raskaudenkeskeyttämistä koskeva lainsäädäntö 
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https://www.government.is/publications/legislation/lex/2019/11/20/Termination-of-Pregnancy-Act-No.-43-2019/
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Tilaston aineisto 

Tilasto sisältää raskaudenkeskeytyk-

siin liittyviä tilastotietoja kaikista 

Pohjoismaista (Islanti, Norja, Ruotsi, 

Suomi ja Tanska).  

Tilasto perustuu pääasiassa Pohjois-

maisten raskaudenkeskeyttämisre-

kisterien tietoihin. Rekistereihin kerä-

tään kansallisten määritelmien mu-

kaisesti tietoja kussakin maassa suo-

ritetuista keskeytyksistä. 

Suomen raskaudenkeskeyttämisre-

kisteristä on saatavissa tietoja vuo-

desta 1983 alkaen. Norjan vastaava 

rekisteri on toiminut vuodesta 1967, 

Islannin vuodesta 1972 ja Ruotsin 

sekä Tanskan vuodesta 1973. 

Lisäksi raportissa on hyödynnetty 

kansallisten tilastovirastojen, EU:n ti-

lastotoimiston Eurostatin, OECD:n 

(Organisation for Economic Co-opera-

tion and Development), Maailman 

terveysjärjestö WHO:n ja ESHRE:n 

(European Society for Human Repro-

duction and Embryology) julkaisemia 

tilastotietoja. 

Suomessa, Ruotsissa, Norjassa ja Islannissa tehtiin vuonna 2021 yhteensä noin 53 000 ras-

kaudenkeskeytystä. Niistä noin 33 700 tehtiin Ruotsissa, 10 800 Norjassa, 7 600 Suomessa 

ja 900 Islannissa. Tanskassa tehtiin noin 14 300 keskeytystä vuonna 2018. Maiden osuudet 

ovat pysyneet 2000-luvulla melko vakaina. Ruotsin osuus on hieman noussut ja muiden 

hieman laskenut. (Sotkanet ind. 10101) 

Vaikka keskeytysten kokonaislukumäärä Pohjoismaissa on yhä hieman 2000-luvun alkua 

korkeampi, se on laskenut viime vuosina ja on nykyään merkittävästi pienempi kuin 1970- 

ja 1980-lukujen huippuvuosina, jolloin keskeytyksiä tehtiin vuosittain 85 000–100 000.  

Suomessa, Ruotsissa, Norjassa ja Islannissa tehtiin vuonna 2021 yhteensä 11,5 keskeytystä 

tuhatta hedelmällisyysikäistä (15–49-vuotiasta) naista kohti. Vähiten raskaudenkeskeytyk-

siä oli Suomessa (6,7/1 000 vastaavanikäistä naista) ja eniten Ruotsissa (15,1/1 000). Tans-

kan tietoja ei ole saatavissa vuosille 2019‒2021. Vuonna 2018 Tanskassa tehtiin 11,4 ras-

kaudenkeskeytystä 1 000 vastaavanikäistä naista kohden. (Kuvio 2, Sotkanet ind. 10053) 

Kuvio 2. Raskaudenkeskeytykset Pohjoismaissa tuhatta 15–49-vuotiasta naista koh-

den vuonna 2021, Tanskan osalta vuonna 2018 

 

Kuvio 3. Alle 20-vuotiaiden raskaudenkeskeytykset Pohjoismaissa tuhatta vastaa-

vanikäistä naista kohden vuosina 1974–2021 

 

https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko/?indicator=szYqCQQA&region=s07PtDbVMwQA&year=sy5zsi7T0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202211091024
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko?indicator=szYqMQUA&region=s07PtDbVMwQA&year=sy5zsi7T0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202211091024&order=F
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Alle 20-vuotiaiden keskeytysten määrä on laskenut 2000-luvulla kaikissa Pohjoismaissa. 

Norjassa ja Suomessa tehtiin tässä ikäryhmässä selvästi vähemmän keskeytyksiä kuin 

Ruotsissa ja Islannissa vuonna 2021. (Kuvio 3, Sotkanet ind. 10052) 

Ennen kahdeksannen raskausviikon päättymistä tehtävien raskaudenkeskeytysten osuus 

on kasvanut kaikissa Pohjoismaissa. Vertailtaessa Suomen, Ruotsin, Norjan ja Islannin lu-

kuja varhaisten keskeytysten osuus oli vuonna 2021 suurin Islannissa (88,7 %). Pienin 

osuus oli Suomessa (77,5 %). 12 täyden raskausviikon jälkeen tehtävien keskeytysten 

määrä on pysynyt Pohjoismaissa melko tasaisena.  

Lääkkeellinen raskaudenkeskeytys on ollut mahdollista kaikissa Pohjoismaissa vuodesta 

2006 lähtien, kun Islantikin otti sen käyttöön. Lääkkeellisten keskeytysten osuus on kasva-

nut vuosittain selkeästi.  Lääkkeellisten keskeytysten osuus oli suurin Suomessa (98,2 %) 

ja pienin Islannissa (87,4 %) (Tanskan tiedot 2019‒2021 puuttuvat). (Kuvio 4.) 

Kuvio 4. Lääkkeellisten raskaudenkeskeytysten osuus Pohjoismaissa 2000–2021, % 

 

Raskaudenkeskeytyksiä koskeva lainsäädäntö Pohjoismaissa 

Raskaudenkeskeytysten suorittamista säätelee kaikissa Pohjoismaissa erillinen lainsää-

däntö, joka on ollut 1970-luvulta lähtien melko salliva. Suomessa vuoden 2023 syksyyn 

voimassa oleva raskaudenkeskeytyksiä koskeva lainsäädäntö on peräisin vuosilta 1970 ja 

1985, Tanskassa vuodelta 1973, Ruotsissa vuodelta 1975, Norjassa vuodelta 1978 ja Islan-

nissa vuodelta 2019. Maiden välillä on kuitenkin lainsäädännöllisiä eroja. 

Tanskassa, Norjassa, Ruotsissa ja nyt myös Islannissa raskaudenkeskeytyksen saa naisen 

oman pyynnön perusteella. Tanskassa ja Norjassa tämä mahdollisuus on 12. raskausvii-

kon loppuun asti ja Ruotsissa 18. raskausviikon loppuun asti. Islannissa raskaudenkeskey-

tys on vuodesta 2019 lähtien ollut mahdollista naisen pyynnöstä 22. raskausviikon lop-

puun asti. Tämän jälkeenkin keskeytys on näissä maissa mahdollinen, mutta siihen tarvi-

taan viranomaisen lupa.   

Suomessa raskaudenkeskeytykseen on aina anottava lupa, joka voidaan myöntää lain 

mukaisin perustein, kun raskaus on kestänyt enintään 12 viikkoa yleensä yhden tai kah-

den lääkärin päätöksellä. Tämän jälkeen toimenpiteelle tarvitaan kansallisen lautakunnan 

lupa (Valvira). Suomen raskaudenkeskeytyslaki uudistuu 1.9.2023, jonka jälkeen keskey-

tykseen riittää raskaana olevan oma pyyntö silloin kuin raskaus on kestänyt enintään 12 

viikkoa. 

Suomessa keskeytys on mahdollista tehdä vaikean sikiövaurion perusteella 24. raskausvii-

kon päättymiseen saakka. Ruotsissa raskaudenkeskeytys sikiövaurion perusteella on 

mahdollista 22. raskausviikkoon saakka. Islannissa, Tanskassa ja Norjassa vastaavaa ylära-

jaa ei ole määritelty.  

https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko?indicator=szYqMQEA&region=s07PtDbVMwQA&year=sy5zsi7T0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202211091024&order=F
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Raskaudenkeskeytykset muualla Euroopassa 

Muuhun Eurooppaan verrattuna Pohjoismaissa tehdään yleisesti melko vähän raskauden-

keskeytyksiä. Euroopan maissa on kuitenkin keskenään hyvin erilaiset lainsäädännöt, 

mikä vaikuttaa tilastoitujen, laillisten keskeytysten määrään. 

Eniten keskeytyksiä Euroopassa tehdään entisen Neuvostoliiton alueilla ja vähiten Mal-

talla ja Puolassa, joissa raskaudenkeskeytys on laitonta tai hyvin rajoitettua. Irlannissa tuli 

voimaan raskaudenkeskeytyksen salliva lainsäädäntö joulukuussa 2018, ja sen jälkeen Ir-

lannissa on tehty merkittävästi enemmän keskeytyksiä kuin aikaisemmin3, mutta kuiten-

kin selkeästi vähemmän väestöön suhteutettuna kuin esim. Pohjoismaissa. Länsi-Euroo-

pan maista Suomea vähemmän keskeytyksiä tehdään mm. Saksassa ja Sveitsissä, joissa 

on melko vapaamielinen raskaudenkeskeytyslainsäädäntö (varhaisraskauden raskauden-

keskeytys on mm. sallittua naisen oman toiveen perusteella)4,5.  

Syntyvyys Pohjoismaissa 

Vuonna 2021 Pohjoismaissa syntyi elävänä yhteensä 288 500 lasta (Sotkanet ind. 10074). 

Kokonaishedelmällisyysluku (elävänä syntyneiden määrä, jonka nainen synnyttäisi koko 

hedelmällisyyskautenaan kyseisen vuoden hedelmällisyystasolla) oli vuonna 2021 korkein 

Islannissa (1,82) ja alhaisin Suomessa (1,46). (Kuvio 5, Sotkanet ind. 10072.)  

Kuvio 5. Kokonaishedelmällisyysluku 1970–2021 

 

Koronapandemian aikana syntyvyys kasvoi kaikissa Pohjoismaissa vuonna 2021. Vaikka 

kokonaishedelmällisyysluku on laskenut alle 2010-luvun tason kaikissa Pohjoismaissa, on 

se Suomea lukuun ottamatta yhä melko korkea verrattuna muihin Euroopan maihin. 

Vuonna 2020 EU:n 27 maan keskimääräinen kokonaishedelmällisyysluku oli 1,50. Korkein 

kokonaishedelmällisyysluku vuonna 2020 oli Ranskassa (1,83). Matalin kokonaishedelmäl-

lisyysluku oli Maltalla (1,13).6    

 
3 Health Act 2018 - Annual Report on Notifications 2021 
4 Eurostat database/Abortion ratio [Sellaisena kuin 9.2.2023.]  
5 Terminations of pregnancy in the European Union (2012). Gissler M, Fronteira I, Jahn A, Karro H, Moreau 
C, Oliveira da Silva M, Olsen J, Savona-Ventura C, Temmerman M, Hemminki E; REPROSTAT group. BJOG. 
2012 Feb;119(3):324-32. 
6 Eurostat Database/Total Fertility Rate. [Sellaisena kuin 9.2.2023.]  

https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko/?indicator=szYqKQQA&region=s07PtDbVMwQA&year=sy5zsi7T0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202211091024
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/taulukko/?indicator=szYqyQcA&region=s07PtDbVMwQA&year=sy5zsi7T0zUEAA==&gender=t&abs=f&color=f&buildVersion=3.1.1&buildTimestamp=202211091024
https://www.gov.ie/en/publication/ce61b-notifications-in-accordance-with-section-20-of-the-health-regulation-of-termination-of-pregnancy-act-2018-annual-report-2021/
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/demo_fabortind/default/table?lang=en
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/TPS00199/default/table?lang=en&category=demo.demo_fer
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ISSN 1798-0887 

Käsitteet ja määritelmät 

Lääkkeellinen raskaudenkeskeyttäminen: Ensimmäisen raskauskolmanneksen lääk-

keellisellä keskeytyksellä tarkoitetaan ennen 12. täyttä raskausviikkoa (≤12+0) tapahtu-

nutta antiprogestiinin (mifepristonin) ja prostaglandiinin (misoprostoli) yhdistelmällä ai-

kaansaatua raskauden keskeytymistä. Yleensä näissä varhaisissa raskaudenkeskeytyk-

sissä ei ole tarvetta kirurgiseen toimenpiteeseen.  

Toisen raskauskolmanneksen lääkkeellisellä keskeytyksellä tarkoitetaan 12. raskausviikon 

tai sen jälkeen (12+1–24+0) abortiiviaineella (yleisimmin mifepristonilla) sekä prostaglan-

diinilla ja muilla lääkkeillä aikaansaatua raskauden keskeytymistä. Lääkkeen käyttöön yh-

distetään tarvittaessa kirurginen toimenpide. (Suomen määritelmä) 

Raskaudenkeskeytys: Toimenpiteillä käynnistetty raskauden päättyminen, joka ei ole 

synnytys ja joka johtaa yhden tai useamman sikiön (≥1) kuolemaan ja jossa sikiön ei tie-

detä kuolleen kohtuun ennen keskeyttämistoimenpidettä. Raskaudenkeskeytyksiksi rekis-

teröidään myös monisikiöraskauksien osakeskeytykset. (Suomen määritelmä) 

Raskauden kesto: Raskauden kesto lasketaan viimeisen raskautta edeltäneen normaalin 

kuukautisvuodon ensimmäisestä päivästä ja ilmaistaan täysinä viikkoina ja päivinä (vii-

kot+päivät) (ensimmäinen vuotopäivä on laskelmissa nollapäivä). Raskauden kesto voi-

daan arvioida myös raskaudenaikaisen ultraäänitutkimuksen avulla tai raskaudenaikaisen 

kliinisen tutkimuksen perusteella. (Suomen määritelmä) 

Lisätietoja lisääntymisterveyteen liittyvistä määritelmistä Suomen osalta Suomalaisesta 

tautien kirjaamisen ohjekirjasta (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2012, s. 82–92). 

www.thl.fi/tilastot/pohjoismaisetabortit  

  

http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
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Laatuseloste (SVT) 
Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset 

Tilastojen relevanssi 

Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset -tilasto on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen 

(THL) ylläpitämä ja joka toinen vuosi päivittämä tilasto, joka kuvaa raskaudenkeskeytys-

ten lukumäärää vuosittain kaikissa Pohjoismaissa. Lukumäärien lisäksi keskeytykset esite-

tään ikäryhmittäin jaoteltuina tuhatta vastaavanikäistä naista kohti.  

Lisäksi tilastoraportissa esitetään lukumäärätietoja raskaudenkeskeytysten suorittamis-

ajankohdasta raskausviikon mukaan, lääkkeellisten raskaudenkeskeytysten osuudesta 

sekä raskaudenkeskeytysten lukumääristä suhteutettuna elävänä syntyneisiin lapsiin. Li-

säksi tilastoraportin lopussa on myös tietoja syntyvyydestä Pohjoismaissa (elävänä synty-

neiden määrä ja kokonaishedelmällisyysluku)7. Tilaston tietosisältö on määritelty niin, 

että tiedot on mahdollista kerätä kaikista Pohjoismaista kattavasti. Tämän takia tilasto ei 

sisällä kaikkia muuttujia, joita kerätään kansallisiin raskaudenkeskeytystilastoihin. 

Raportti on tarkoitettu lisääntymisterveyden kanssa työskenteleville terveydenhuollon 

ammattihenkilöille, viranomaisille, suunnittelijoille ja tutkijoille, joilla on tarve saada ajan-

tasaista tietoa raskaudenkeskeytyksistä ja suhteuttaa maakohtaisia tietoja kansainväli-

seen tilanteeseen. 

Suomessa raskaudenkeskeytysrekisterin toiminta perustuu lakiin Terveyden ja hyvinvoin-

nin laitoksesta (668/2008) sekä lakiin raskauden keskeyttämisestä (239/1970). Tietoa mui-

den Pohjoismaiden tiedonkeruun perusteista on saatavilla maiden verkkosivuilta. 

Menetelmäkuvaus 

Uusimmat tiedot on päivitetty kunkin maan virallisten tilastojen perusteella, jotka maiden 

yhteyshenkilöt ovat toimittaneet THL:lle. Yhteyshenkilöt edustavat organisaatioita, jotka 

vastaavat raskaudenkeskeytystietojen keruusta kussakin maassa: 

• Islanti: Terveyshallitus ja Islannin Tilastokeskus  

• Norja: Norjan Kansanterveyslaitos ja Norjan Tilastokeskus  

• Ruotsi: Sosiaalihallitus ja Ruotsin Tilastokeskus 

• Suomi: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja Suomen Tilastokeskus 

• Tanska: Terveystietohallitus ja Tanskan Tilastokeskus 

Tilastojen keräämistavat ovat erilaiset eri maissa. Tanskassa keskeytystiedot on viime 

vuosina kerätty suoraan henkilötunnukset sisältävän kansallisen sairaalarekisterin avulla. 

Suomessa keskeytyksiin liittyvät tiedot kerätään erillisellä lomakkeella, jossa on myös 

henkilön tunnistetiedot. Myös Norjassa ja Ruotsissa kerätään lomakkeella yksilötason tie-

toa, mutta henkilön tunnistetietoja ei tallenneta valtakunnalliseen rekisteriin. Islannissa 

oli ennen vuotta 2019 käytössä erillinen tiedonkeruulomake, mutta vuoden 2019 raskau-

denkeskeytyslain uudistuksen myötä tietolähteeksi muuttui Islannin hoitoilmoitusrekis-

teri. 

Käytetyt käsitteet ja määritelmät on esitetty tilastoraportin tekstiosassa. Väestöön suhteu-

tuksissa on käytetty keskimääräistä väestölukua viisivuotisikäryhmittäin. Väestötiedot pe-

rustuvat maiden Nomeskolle (Pohjoismainen lääkintötilastollinen komitea) ilmoittamiin 

lukuihin ja kokonaishedelmällisyysluvut noudattavat Eurostatille ilmoitettuja kokonaishe-

delmällisyyslukuja ja perustuvat pääsääntöisesti kunkin maan tilastoviranomaisen lukui-

hin 8,9 .  

 
7 Vuorotellen tämän tilaston kanssa, parillisina vuosina julkaistaan Pohjoismainen perinataalitilasto, 
jossa on tarkempia tietoja synnytyksistä ja vastasyntyneistä Pohjoismaissa. 
8 Pohjoismaiset väestötilastot löytyvät kootusti Nomeskon/Nososkon sivuilta.  [Sellaisena kuin 9.2.2023.] 
9 Lisätietoja Eurostatin syntyvyyttä koskevista tilastoista 

https://www.landlaeknir.is/
http://www.statice.is/
http://www.fhi.no/
http://www.ssb.no/
http://www.socialstyrelsen.se/
http://www.scb.se/
http://www.thl.fi/
http://www.tilastokeskus.fi/
http://www.sundhedsdatastyrelsen.dk/
http://www.dst.dk/
https://thl.fi/fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/seksuaali-ja-lisaantymisterveys/synnyttajat-synnytykset-ja-vastasyntyneet/pohjoismaiset-perinataalitilastot
https://pxweb.nordicstatistics.org/pxweb/en/Nordic%20Statistics/Nordic%20Statistics__Demography/
http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Fertility_statistics
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Suomen tiedot sisältävät Ahvenanmaan tiedot, mutta Tanskan tiedot eivät sisällä Färsaa-

rien tai Grönlannin tietoja10.  

Ruotsin tiedot vuoden 2013 raskaudenkeskeytyksistä puuttuvat, koska tiedonkeruu kes-

keytettiin Ruotsissa keväällä 2013. Tiedonkeruun yksityiskohtaisuutta ja yksityisyydensuo-

jaa selvitettiin, ja tiedonkeruuta päätettiin jatkaa vuoden 2014 alusta uudistetulla tietosi-

sällöllä.  

Islannin tiedot puuttuvat vuodelta 2019. Islannin tietojen puuttuminen liittyy Islannin 

vuonna 2019 uudistuneeseen lainsäädäntöön ja sen myötä uudistuneeseen tiedonkeruu-

seen. Vuoden 2019 tietoja ei julkaista, mutta vuodesta 2020 alkaen tiedot raportoidaan uu-

den tiedonkeruun pohjalta.  

Tanskan tiedot puuttuvat vuosilta 2019–2021, mikä liittyy Tanskan raskaudenkeskeytysre-

kisterin uudistamiseen. Tiedot vuosille 2019–2021 saadaan takautuvasti rekisteriuudistuk-

sen valmistuttua. 

Suomessa raskaudenkeskeytystiedot on kerätty kaikista Suomen terveydenhuollon toi-

menpideyksiköistä, joissa tehdään raskaudenkeskeytyksiä. Raskaudenkeskeytyksiä kos-

kevan lain sekä sen nojalla annetun asetuksen mukaisesti terveydenhuollon toimintayksi-

kön, jossa toimenpide on suoritettu, on toimitettava THL:lle ilmoitus suoritetusta toimen-

piteestä sosiaali- ja terveysministeriön vahvistamalla lomakkeella kuukauden kuluessa 

toimenpiteen suorittamisesta.  

Tietojen oikeellisuus ja tarkkuus 

Kussakin maassa paikalliset tilastovirastot vastaavat omasta kansallisesta tiedonkeruusta 

ja tietojen oikeellisuudesta. Jokaisen Pohjoismaan yhteyshenkilö tarkistaa ja hyväksyy jul-

kaistavat tiedot ennen julkaisua.  

Tilastosta löytyneet mahdolliset virheet korjataan. Ilmoitusviiveestä johtuen myös aikai-

sempia vuosia päivitetään taannehtivasti. Nämä korjaukset eivät kuitenkaan merkittävästi 

vaikuta keskeytysten määrän kokonaistrendiin. 

Julkaistujen tietojen ajantasaisuus ja oikea-aikaisuus 

Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset tilasto on THL:n kerran kahdessa vuodessa (paritto-

mat vuodet) tuottama tilasto. Tilasto julkaistaan, kun kaikkien Pohjoismaiden kansalliset 

tilastot ovat valmistuneet ja julkaistu. Vuoden 2021 tilasto julkaistaan poikkeuksellisesti 

ilman Tanskan vuosien 2019–2021 tietoja, sillä rekisteriuudistuksesta johtuen ne eivät 

vielä tilaston julkaisuhetkellä ole valmistuneet. 

Tietojen saatavuus ja läpinäkyvyys/selkeys 

Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset -tilasto on julkaistu vuodesta 1999 lähtien. Raportit 

julkaistaan THL:n verkkosivuilla.  

Tarkempia tietoja raskaudenkeskeytyksistä Suomessa löytyy THL:n verkkosivuilta. Tilas-

toon liittyvät liitetaulukot on tämän julkaisun yhteydessä ensimmäistä kertaa korvattu 

Sotkanet-indikaattoreilla. 

Findata voi myöntää tutkijoille luvan Suomen raskaudenkeskeyttämisrekisterin tietojen 

käyttöön tieteellisessä tutkimuksessa. Muiden maiden aineistojen käytöstä vastaa kysei-

sen maan tilastoviranomainen. 

Tilastojen vertailukelpoisuus 

Pohjoismaiset raskaudenkeskeytykset -tilastoa voidaan käyttää raskaudenkeskeytysten 

lukumäärän arvioimiseen 1970-luvulta nykypäivään sekä mukana olevien maiden keski-

näiseen vertailuun. Taulukot on suunniteltu ja määritelty yhdessä Pohjoismaisten yhteis-

työkumppanien kanssa ja muuttujat on pyritty määrittelemään yhtenäisesti. 

Yksittäisten muuttujien saatavuudessa voi olla pieniä eroja. Tilaston tietosisältöä on päivi-

tetty mm. lääketieteellisten menetelmien kehittyessä (lääkkeellinen keskeytys otettiin 

 
10 Färsaarten ja Grönlannin raskaudenkeskeytystietoja löytyy Nomeskon Pohjoismaisesta tietokannasta.  

http://www.thl.fi/tilastot/pohjoismaisetabortit
http://www.thl.fi/tilastot/raskaudenkeskeytykset
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?g=830
https://www.findata.fi/
https://pxweb.nhwstat.org/Prod/pxweb/en/NHWSTAT/NHWSTAT__Populations__Vital%20statistics/popc10.px/
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käyttöön vasta 2000-luvun alussa). Tilastossa käytettäviin käsitteisiin ei ole tullut merkittä-

viä muutoksia tilastoinnin aikana.  

Suomen nykyinen raskauden keskeyttämistä koskeva laki on peräisin vuodelta 1970. Mer-

kittävin siihen tehty muutos on Laki raskauden keskeyttämisestä annetun lain muuttami-

sesta (572/1985), jonka 5 a § myötä sikiöperusteinen keskeytys sallittiin ennen 24. täyttä 

raskausviikkoa (≤24+0). THL:n ylläpitämät raskaudenkeskeytystiedot ovat saatavilla säh-

köisessä muodossa vuodesta 1983 alkaen. 

Selkeys ja eheys/yhtenäisyys 

Tilastoraportti sisältää kattavasti tietoja Pohjoismaissa suoritetuista raskaudenkeskeytyk-

sistä. Aikaisempien vuosien tietoja päivitetään tarpeen mukaan taannehtivasti, mutta ai-

kaisempiin vuosiin kohdistuvien muutosten on todettu olevan melko pieniä. 

Vuoden 2021 tilastoissa huomioitavaa 

Tanskan tiedot puuttuvat vuosilta 2019‒2021. Tanskan tiedot valmistuvat myöhemmin, ja 

ne tullaan täydentämään seuraavaan, vuonna 2025 julkaistavaan tilastoraporttiin.  

Ruotsin vuoden 2020 tilastoissa 2,7 prosentissa keskeytyksistä puuttuu tieto henkilön 

iästä, joten Ruotsin ikäryhmittäiset luvut ovat hieman todellisuutta alhaisemmat. 

Tilastojulkaisuun liittyvät liitetaulukot on ensimmäistä kertaa korvattu Sotkanet-indikaat-

toreilla. 

https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?g=830
https://sotkanet.fi/sotkanet/fi/haku?g=830
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