&

STYRELSEN FOR
PATIENTKLAGER

ARSBERETNING 2021

ABORTANKENAVNET

Styrelsen for Patientklager




Arsberetning

Titel pa udgivelsen:

Arsberetning 2021 Abortankenaevnet
Udgivet af:

Styrelsen for Patientklager

Olof Palmes Allé 18H

8200 Aarhus N

Telefon: 72 33 05 00
E-post: stpk@stpk.dk

Udgivelsesar: 2022

Version: Nr. 1.1.
Versionsdato: Juni 2022

Publikationen er tilgaengelig pa http://stpk.dk/da/udgivelser

ISBN-nr.:

2021

Side 2 af 29


http://stpk.dk/da/udgivelser
http://stpk.dk/da/udgivelser

Arsberetning 2021

Indhold

R o T o T N 4
2. Samradenes Statistik 2021 .........cccveiiiiiiiiiiieiiieeiet sttt sttt st s an e s a e s aneean 5
2.1 De regionale samrads afg@relSer i 2021 ........ccicevieiieiieieees ettt sttt e et eeae e eaeennes 5
2.2 Opggrelsesmaden i forhold til graviditetSIEBNGAE .....vevieeiieeieeieeeeeeee e 5
2.3 Sundhedslovens betingelSer fOr @DOIt......c.c.uiii i e e e e eare e e s tb e e e e nra e e eennneas 5
2.4 Afggrelser om abort efter udlgbet af 12. svangerskabSUEe .........oovivviiiiiiiiiiiiii e 6
2.5 BegrundelSer fOr tilladEISEI ........cceiii it et e e e st e e s et e e e stb e e e e staeeeestaeesnsaeeeeanraeeeannns 10
2.6 Afggrelser om tilladelse til abort uden samtykke fra foreeldremyndighedens indehaver..........cccccevvvvenenns 12
2.7 FOSLRITEAUKLION ..ottt ettt ettt e b e b e b e e et e sa bt s aeesheesheesbee bt enbeeatesseenbeenbeenbens 14
2.8 Abort eller fosterreduktion efter anmodning fra VEEIZE ......ooocuiiiiiiiiie ettt e 15
2.9 SEEIIIISATION ..ttt st s bt e st et e et e ae e e bt e e b e e b e e b e e et e s et e sbeesheesh e e bt e bt ene e enteebeeebeenbeenrean 16
3. Abortankenavnets virksomhed i 2021 .........cccceeiiiueeiiiiieiiiinieiiiees e s sas e s as e s s ar e s anes 20
3L ANKESAZEN ..ttt ettt ettt ettt ettt et ettt et h et s bt e et esa bt e et e e sa bt e e bt e sa bt e et e e skt e e bee s beeebee s beeenaee e beeenneenane 20
3.2 Ankesager vedr@rende @bort..... ...t s b e e snee e 20
3.3 Ankesager vedrgrende SteriliSation ...........coouiiiiiiiiieie e s 20
3.4 Ankesager vedrgrende fosterr@dUKLION ..........ooueiiiiiiiiiee et s 20
3.5 Abortankenavnets sendringer af de indbragte afg@relser ... 21
4, Abortankenaevnets tilSYNSSABEN ...ccciiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii s s s s s s s s s s e s s s s s s e e e s e e e e e s e e e e e e e e e 22
4.1 Afggrelser, hvor Abortankenaevnet fremkom med bemaerkninger..........ccveevecviiiceciee e 22
5. PrakSiSEENNEMIBANE........cciiiiiiiiiiiiiiiiiiiiisiissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 23
5.1 Kvindens helbredsmaessige fOrRold .........oooiiiiieiir et e e e s e e e s baeeeennes 24
oI A VT Te [ ol o T S CIRY- Y- USSP SRR 24
LT T Yo Yol =1 T =4 SRR 25
5.4 Efter UdIBDEt @f 22, UGB ..eiiiieeieeeeee ettt sttt sttt e st e st e s bt e e be e s b e e e bee s beeenneenane 26
5.5 Abort uden foraeldremyndighedsindehavers samtykke ..........cccoiiiiiiiiiiii e 27
5.6 STEIIIISATION ..ttt st s e et e et b e e bt st e e bt e s e e e bt e s beeereesane 27
5.7, FOSTEITEUUKLION ...ttt st e s e et e s b e e bt e st e e e be e s beeebeesbeeeneesane 28
BLB ANGEL ettt e bt st e e bt s b e e bt e s b e e e bt e s b et e be e e be e e bee s beeenneenane 28

Side 3 af 29



Arsberetning 2021

1. Forord

Abortankenavnets arsberetning indeholder en oversigt over ankenaevnets og de regionale abortsamrads arbejde i det

forgangne ar.

Arsberetningen er inddelt sddan, at der i den fgrste del er en statistisk gennemgang af sagerne fra de regionale abort-
samrad, fordelt pa de enkelte omrader. Anden del indeholder en kort statistisk oversigt over de sager, som blev indbragt
for Abortankenzvnet. Tredje del indeholder en oversigt over tilsynssagerne, og endelig indeholder sidste del en kort
praksisgennemgang af sagerne ved Abortankenaevnet.

Abortankenaevnet har i 2021 oplevet en stigning i antallet af sager og traf sdledes afggrelse i 38 sager, hvilket er 12
sager flere end i 2020. Langt stgrstedelen af disse sager vedrgrer anmodning om tilladelse til abort, szerligt pa medicinsk

eller socialt grundlag, men Abortankenaevnet har i 2021 ogsa truffet afggrelse i tre sager om sterilisation.

Samlet var a&ndringsprocenten i 2021 18,40 procent, hvilket er en stigning i forhold til i 2020, hvor den var 3,85 procent
og 2019, hvor den var 12,5 procent.

Abortankenzvnets sekretariat har arbejdet hjemmefra i det meste af 2021 grundet COVID-19. Tilsynsmgderne eri 2021

overvejende afholdt med fysisk fremmgde, modsat stgrstedelen af mgderne i 2020, som blev afholdt virtuelt.

Abortankenaevnet afholder hver andet ar et felles mgde med samradene. Pa grund af COVID-19 var det ikke muligt at
afholde mgdet i 2020. Abortankenaevnet er meget glade for, at det i november 2021 igen var muligt at afholde mgde
med samrdadene. Pa samradsmgderne sker der drgftelse af Abortankenaevnets praksis og gvrige spgrgsmal af generel
interesse. | ar var der endvidere faglige oplaeg fra professor i paediatri og tidligere formand for Det Etiske Rad Gorm

Greisen og gynakolog Negin Jaafar.

Abortankenaevnet har i 2021 sagt farvel til to medlemmer, der begge har deltaget i naevnets arbejde i en arraekke. Det
drejer sig om dommer Lene Hjerrild, der som formand gennem mere end 10 ar har ydet en stor indsats, og psykiatrisk

medlem overlaege Rie Lambak Mikkelsen. Som nyt psykiatrisk medlem er overlaege Lene Hgegh udpeget.

Efter et par ar som navnsmedlem i Abortankenaevnet, er jeg ved arsskiftet til 2022 tiltradt som formand for Abortan-
kenaevnet efter dommer Lene Hjerrild. Jeg ser frem til det fremtidige samarbejde med sekretariatet og Abortankenaev-

nets medlemmer.

Astrid Lohmann Knudsen

Formand
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2. Samradenes statistik 2021

Pa de fglgende sider gennemgas statistik over afggrelser om abort, fosterreduktion og sterilisation i de regionale sam-

rad.

Abortankenaevnet har lavet statistikken pa baggrund af de oplysninger, der er modtaget fra regionerne. Tallene er ba-
seret dels pa udtraek fra regionernes systemer og dels pa manuel optzlling. Det er Abortankenavnets opfattelse, at

statistikken giver et retvisende billede.

2.1 De regionale samrads afggrelser i 2021

Statistikkerne for dette ar er baseret pa tal fra samradene i alle fem regioner.

Region Hovedstaden har fra 2021 pa samme made som de gvrige regioner haft mulighed for at bidrage med oplysnin-
ger om graviditetens lange og kvindens alders. Safremt Region Hovedstadens tal ikke indgar i tabellerne forud for ar

2021, vil det fremga under hver enkelt tabel.

2.2 Opggrelsesmaden i forhold til graviditetsleengde
Statistikken i forhold til graviditetslaengde opggres saledes:

13.-14. uge 15.-16. uge 17.-18. uge 19.-20. uge 21.-22. uge 23. uge 24, uge
og len-

gere

Ved opggrelsen svarer 13. og 14. uge til uge 12+ og uge 13+, og 15. og 16. uge svarer til 14+ og 15+ osv.

13.-14. uge 15.-16. uge 17.-18. uge 19.-20. uge 21.-22. uge 23. uge 24. uge og
leengere

Uge 12+ og Uge 14+ og Uge 16+ og Uge 18+ og Uge 20+ og Uge 23+ og

13+ 15+ 17+ 19+ 21+ Uge 22+ lengere

2.3 Sundhedslovens betingelser for abort
Lov nr. 903 af 26/08/2019
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Betingelser for svangerskabsafbrydelse

§ 92. En gravid kan uden tilladelse fa sit svangerskab afbrudt, hvis indgrebet kan foretages inden udlgbet af 12.
svangerskabsuge og den gravide, efter at reglerne i § 100 er iagttaget, fastholder sit gnske om svangerskabsafbry-

delse.

§ 93. Selv om 12. svangerskabsuge er udlgbet, kan en gravid uden seerlig tilladelse fa sit svangerskab afbrudt, hvis
indgrebet er ngdvendigt for at afveerge fare for dennes liv eller for en alvorlig forringelse af dennes legemlige eller

sjelelige helbred og denne fare er udelukkende eller ganske overvejende laegefagligt begrundet.
§ 94. Er 12. svangerskabsuge udlgbet, kan en gravid fa tilladelse til svangerskabsafbrydelse, hvis

1) svangerskabet, fgdslen eller omsorgen for barnet medfgrer fare for forringelse af den gravides helbred pa grund
af foreliggende eller truende legemlig eller sjalelig sygdom eller svaekkelsestilstand eller som fglge af dennes gv-

rige livsforhold,
2) graviditeten skyldes omstaendigheder som naevnt i straffelovens § 210 eller §§ 216-224,

3) der er fare for, at barnet pa grund af arvelige anlaeg eller beskadigelse eller sygdom i fostertilstanden vil fa en

alvorlig legemlig eller sj=lelig lidelse,

4) den gravide pa grund af legemlig eller sjlelig lidelse eller svag begavelse ikke formar at drage omsorg for barnet

pa forsvarlig made,

5) den gravide pa grund af ung alder eller umodenhed ikke for tiden formar at drage omsorg for barnet pa forsvarlig

made eller

6) svangerskabet, fgdslen eller omsorgen for barnet ma antages at ville medfgre en alvorlig belastning af den gra-
vide, som ikke kan afvaerges pa anden made, saledes at det af hensyn til den gravide, til opretholdelsen af hjemmet
eller omsorgen for familiens gvrige bgrn ma anses for pakraevet, at svangerskabet afbrydes. Ved afggrelsen tages
hensyn til den gravides alder, arbejdsbyrde og personlige forhold i gvrigt samt til familiens boligmaessige, gkono-
miske og helbredsmaessige forhold.

Stk. 2. Tilladelse til svangerskabsafbrydelse ma kun gives, hvis de forhold, der begrunder ansggningen herom, har
en sadan vaegt, at det findes berettiget at udsaette den gravide for den forggede helbredsmaessige risiko, som

indgrebet nu indebaerer.

Stk. 3. Ma fosteret antages at veere levedygtigt, kan tilladelse til svangerskabsafbrydelse kun gives, safremt de i

stk. 1, nr. 3, nevnte omstaendigheder med afggrende vaegt taler for det

2.4 Afggrelser om abort efter udigbet af 12. svangerskabsuge

Nedenstaende graf viser udviklingen i antallet af samradenes afggrelser i perioden 2014-2021:
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2021
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== Antal afggrelser efter § 94

12021 traf de regionale samrad 753 afggrelser om tilladelse til abort og 53 afggrelser om afslag pa abort efter udlgbet

af 12. svangerskabsuge, jf. § 94.

Ud af samradenes afggrelser blev 38 anket, hvoraf seks afggrelser om afslag pa abort blev @ndret til tilladelser af Abort-

ankenaevnet. Endvidere blev én afggrelse om afslag pa sterilisation a&endret til en tilladelse.
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Samradsafggrelser fordelt pa henholdsvis tilladelser og afslag:
a) Tilladelser og afslag i henhold til § 94, stk. 1, nr. 1-6, 2014-2021
%00 805 817 816 813
800 786 790 778
700
600
500
400
300
200
100
0
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
B Antal tilladelser ® Antal afslag
12021 var afslagsprocenten hos samradene i forhold til det samlede antal afggrelser pa 6,6 procent.
Den fglgende graf viser udviklingen:
Afslag i procent af det samlede antal afggrelser i henhold til § 94, 2014-2021
10,00% -
9,00% - 8,70%
8,00% -
7,00% - 6,58%
6,00% -
500% 1 460%  460% 480
4,00% -
3,00% -
2,00% T T T T T T T )
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
== Afslagsprocent
b) |Tilladelser og afslag i 2021 fordelt pa graviditetslaengden, jf. § 94
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Grafen viser tilladelser og afslag i 2021 efter graviditetsleengden:
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Den fglgende tabel viser udviklingen i antallet af tilladelser, jf. § 94, fordelt pa graviditetslaengden:

c) Tilladelser fordelt efter graviditetsleengde, 2014-2021

Denne tabel er uden tal fra Region Hovedstaden for sa vidt angar 2016, 2017, 2018, 2019 og 2020.

2017 2018 2019 2020

13.-14. uge 253 318 194 176 169 193 182 274
15.-16. uge 203 184 100 105 111 116 104 160
17.-18. uge 125 73 78 46 59 53 52 87
19.-20. uge 73 63 33 46 31 38 40 56
21.-22. uge 136 131 87 101 88 76 73 131
23. uge og se- | 9 18 5 18 14 22 11 45
nere

d) Tilladelser og afslag i 2021, jf. § 94, fordelt efter den gravides alder
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2.5 Begrundelser for tilladelser

Ud af de 753 tilladelser i 2021 var de 592 begrundet i faren for, at barnet ville blive fgdt med en alvorlig legemlig eller
sjelelig lidelse, jf. § 94, stk. 1, nr. 3 (misdannelser eller genfejl). Dette svarer til 78,6 procent af samradenes samlede

antal tilladelser.

Af de 753 tilladelser var de 158 (21,0 procent) begrundet i kvindens forhold, jf. § 94, stk. 1, nr. 1-2 og 4-6.

1 2021 blev der videre givet tre tilladelser (0,4 procent), hvor bade begrundelse om misdannelser eller genfejl og kvin-
dens forhold indgik.

Udviklingen over en arraekke ses af nedenstdaende sgjlediagram:

a) Tilladelser efter § 94, stk. 1, nr. 3, (misdannelser eller genfejl) og tilladelser efter § 94, stk. 1, nr. 1-2 og 4-6 (den
gravides forhold), 2014-2021
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b) Tilladelseri 2021, jf. § 94, stk. 1, nr. 3, (misdannelser eller genfejl) og efter § 94, stk. 1, nr. 1-2 og 4-6 (den gravides
forhold), fordelt pa graviditetslaengde

250 ~
200 -

150 -

214
120 115
100 -
60 59
39 39 41
50 28
17 14
1 3.0
0 T T T T T
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W Tilladelser - misdannelser eller genfejl M Tilladelser - den gravides forhold

De fleste tilladelser begrundet med misdannelser eller genfejl blev givet i ugerne efter nakkefoldsscanningen i 13. uge

samt efter misdannelsesscanningen i 21. - 22. uge.

c) Tilladelser efter § 94, stk. 1, nr. 3, (misdannelser eller genfejl) og efter § 94, stk. 1, nr. 1-2 og 4-6 (den gravides

forhold), fordelt pa den gravides alder.
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d) Antaltilladelser og afslag, hvor social indikation (§ 94, stk. 1, nr. 6) indgar i begrundelsen, fordelt pa den gravides

alder
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20 A
10 ~ 5

0 0 0
0 |

Under 15 ar 15-17 ar 18-24 ar 25-39 ar 40+ arige

B Antal tilladelser givet pa social indikation M Antal afslag givet pa social indikation

2.6 Afggrelser om tilladelse til abort uden samtykke fra foraeldremyndighedens indehaver

For ansggere, som ikke er fyldt 18 ar, skal foraeldremyndighedens indehaver samtykke til den unges anmodning om

abort. | szerlige tilfeelde kan unge under 18 ar dog f3 tilladelse til abort uden foraeldresamtykke.
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Sundhedslovens regler for, hvem der kan anmode om abort eller fosterreduktion

§ 98. Anmodning om svangerskabsafbrydelse eller fosterreduktion skal fremsaettes af den gravide selv.

Stk. 2. Er den gravide pa grund af sindssygdom, haemmet psykisk udvikling, alvorligt svaekket helbred eller af anden grund ude
af stand til at forsta betydningen af indgrebet, kan samradet, nar omsteendighederne taler derfor, tillade svangerskabsafbry-
delse eller fosterreduktion efter anmodning fra en seaerligt beskikket vaerge. For beskikkelsen af denne vaerge finder bestemmel-

sen i vaergemalslovens § 50 tilsvarende anvendelse. Samradets afggrelse kan indbringes for ankenaevnet af den gravide eller
vaergen.

§ 99. Er den gravide under 18 ar, og har denne ikke indgaet agteskab, skal forseldremyndighedens indehaver samtykke i an-
modningen.

Stk. 2. Samradet kan, nar omstaendighederne taler derfor, tillade, at samtykke efter stk. 1 ikke indhentes. Samradets afggrelse

kan af den gravide indbringes for ankenaevnet.

Stk. 3. Samradet kan, nar omstaendighederne taler derfor, tillade svangerskabsafbrydelse eller fosterreduktion, selv om sam-

tykke efter stk. 1 naegtes. Samradets afggrelse kan indbringes for ankenavnet af den gravide eller foreldremyndighedens in-
dehaver.

12021 gav samradene 30 tilladelser og tre afslag pa ansggninger om tilladelse til svangerskabsafbrydelse uden samtykke
fra foreeldremyndighedens indehaver, jf. § 99, stk. 2. Der blev behandlet én sag, hvor foraeldremyndighedens indehaver

nzegtede at give samtykke til den gravides anmodning om svangerskabsafbrydelse, jf.§ 99, stk. 3.

a) Tilladelser og afslag efter § 99, stk. 2, og stk. 3, 2014-2021
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2.7 Fosterreduktion

Sundhedslovens betingelser for fosterreduktion

§ 95. En person, der er gravid med flere fostre, kan uden szerlig tilladelse fa reduceret antallet af fostre, hvis indgrebet kan foretages
inden udlgbet af 12. svangerskabsuge og vaesentligt formindsker en risiko for, at den gravide spontant vil abortere alle fostre, at et eller
flere fostre som fglge af for tidlig fgdsel ikke vil veere levedygtige eller vil fa en alvorlig legemlig eller sjlelig lidelse, at der vil opsta

fare for den gravides liv, eller at den gravides legemlige eller sjalelige helbred vil blive vaesentligt forringet.

Stk. 2. Er 12. svangerskabsuge udlgbet, kan en gravid i de i stk. 1 naevnte tilfeelde fa tilladelse til fosterreduktion, hvis der foreligger
seerlige omstaendigheder.

Stk. 3. Uden for de i stk. 1 naevnte tilfaelde kan en gravid fa tilladelse til at fa reduceret antallet af fostre, hvis der er risiko for, at fosteret

pa grund af arvelige anlaeg eller beskadigelse eller sygdom i fostertilstanden vil fa en alvorlig legemlig eller sj=lelig lidelse.

Stk. 4. Ma fosteret i de i stk. 2 og 3 naevnte tilfaelde antages at vaere levedygtigt, kan tilladelse til fosterreduktion kun gives, hvis de i

stk. 3 naevnte omstaendigheder med afggrende vaegt taler for det.

§96. Selv om 12. svangerskabsuge er udlgbet, kan en gravid uden tilladelse fa reduceret antallet af fostre, hvis indgrebet er ngdvendigt
for at afvaerge fare for dennes liv eller for en alvorlig forringelse af dennes legemlige eller sjalelige helbred og denne fare udelukkende

eller ganske overvejende er laegefagligt begrundet.

Samradene har i 2021 truffet 32 afggrelser om fosterreduktion, hvoraf alle var tilladelser.

Nedenstaende sgjlediagram viser antallet af afggrelser i perioden 2014-2021:

a)

Tilladelser og afslag til fosterreduktion, jf. § 95, 2014-2021
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b) Tilladelser til fosterreduktion fordelt pa graviditetsleengde
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M Tilladelser efter § 95, stk. 2 (saerlige omstaendigheder)

m Tilladelser efter § 95, stk. 3 (risiko for fosteret)

2.8 Abort eller fosterreduktion efter anmodning fra vaerge

Sundhedslovens betingelser for abort og fosterreduktion efter anmodning fra en sarligt beskikket vaerge
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§ 98. Anmodning om svangerskabsafbrydelse eller fosterreduktion skal fremsaettes af den gravide selv.

Stk. 2. Er den gravide pa grund af sindssygdom, haammet psykisk udvikling, alvorligt sveekket helbred eller af anden grund ude af stand til
at forsta betydningen af indgrebet, kan samradet, nar omstaendighederne taler derfor, tillade svangerskabsafbrydelse eller fosterreduktion
efter anmodning fra en seaerligt beskikket veerge. For beskikkelsen af denne vaerge finder bestemmelsen i vaeergemalslovens § 50 tilsvarende

anvendelse. Samradets afggrelse kan indbringes for ankenaevnet af den gravide eller vaergen.

Samradene har i 2021 ikke modtaget nogen ansggninger om tilladelse til abort eller fosterreduktion fra en szerligt be-

skikket vaerge.

2.9 Sterilisation

Udgangspunktet er, at enhver person, som er fyldt 18 ar, uden tilladelse kan blive steriliseret, jf. lovens § 105.

Ved sterilisation af fglgende persongrupper kraever det en tilladelse fra et samrad eller Abortankenaevnet, jf. lovens §
110 og § 111:

- Personer under 18 ar
- Personer, der er ude af stand til at forsta betydningen af indgrebet

- Personer, hvor det er betaenkeligt, at vedkommende selv anmoder om sterilisation

Hvis betingelserne i sundhedslovens § 105 eller § 106 ikke er opfyldt, skal der indhentes tilladelse til sterilisation.

Efter sundhedslovens § 107 kan der gives tilladelse til sterilisation i seerlige tilfaelde, og tilladelse til sterilisation efter §

107, stk. 1, kan gives uanset, om det er ansggeren selv, dennes zegtefzlle eller samleveren, der opfylder betingelserne.

De regionale samrad skal ved afggrelsen af, om sterilisation kan tillades, laegge seerlig vaegt pa, om de forhold, der be-
grunder sterilisationen, kan antages at vaere af varig karakter, og om der er rimelig udsigt til, at forebyggelse af svan-

gerskab kan ske pa anden made, jf. § 107, stk. 2.

Tilladelse til sterilisation af personer under 18 ar, ma kun gives, hvis der foreligger ganske saerlige forhold, jf. § 107, stk.
3.
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Sundhedslovens regler for, hvem der kan anmode om sterilisation

§ 105. Enhver, der er fyldt 18 ar, kan uden tilladelse blive steriliseret. Sterilisation af personer mellem 18 og 25 ar ma fgrst foretages, 6
maneder efter at et tilbud om behandling er givet, jf. dog § 106. Den behandlende lsege kan beslutte, at der kan ske sterilisation fgr

fristens udlgb, jf. 2. pkt., hvor szerlige hensyn taler herfor.

Stk. 2. Dette geelder dog ikke personer, der er omfattet af bestemmelserne i § 110 og § 111.

§ 109. Anmodning om sterilisation skal fremsaettes af den, pa hvem indgrebet skal foretages, jf. dog § 110.

§ 110. Er den, som har fremsat anmodning om sterilisation efter § 109 pa grund af sindssygdom, haammet psykisk udvikling, alvorligt
svaekket helbred eller af anden grund varigt eller for laengere tid ude af stand til at forsta betydningen af indgrebet, kan samradet efter
anmodning fra en szerligt beskikket vaerge tillade sterilisation, nar omstaendighederne taler derfor. For beskikkelsen af denne veerge
finder bestemmelsen i veergemalslovens § 50 tilsvarende anvendelse. Samradets afggrelse kan indbringes for ankenaevnet af den, pa

hvem indgrebet skal foretages, og af vaergen.

§ 111. Er den, pa hvem indgrebet skal foretages, en person under 18 ar, der ikke har indgdet aegteskab, er den pageeldende sindssyg
eller hemmet psykisk udviklet, eller findes det i gvrigt pa grund af ansggerens sjaelelige tilstand, herunder svag begavelse, betaenkeligt,
at denne pa egen hand anmoder om sterilisation, kan samradet tillade sterilisation efter anmodning fra den pagaeldende og forzeldre-
myndighedens indehaver eller en serligt beskikket vaerge. For beskikkelsen af vaergen finder bestemmelsen i vaergemalslovens § 50

tilsvarende anvendelse. Samradets afggrelse kan indbringes for ankenavnet af ansggeren, foraeldremyndighedens indehaver og veergen.

Sundhedslovens betingelser for sterilisation
§ 106. En person med livmoder kan steriliseres, hvis det er ngdvendigt at forebygge svangerskab for at afveerge fare for personens liv
eller for alvorlig og varig forringelse af dennes legemlige eller sjelelige helbred og denne fare udelukkende eller ganske overvejende er

leegefagligt begrundet.

Stk. 2. Hvis betingelserne i stk. 1 er opfyldt, kan personens =gtefalle eller samlever i stedet fa tilladelse til sterilisation, jf.
dog § 107, stk. 3.

§ 107. Er betingelserne i § 105 eller § 106 ikke opfyldt, kan tilladelse til sterilisation gives, hvis

1) der pa grund af arvelige anlaeg hos ansggeren eller dennes =gtefalle eller samlever er en sadan fare for, at eventuelle bgrn vil fa en
alvorlig legemlig eller sjeelelig lidelse, at det ma anses for gnskeligt at forebygge fadsler,

2) ansggeren eller dennes aegtefalle eller samlever pa grund af sindssygdom eller anden sjzlelig lidelse, svag begavelse, grovere karak-
terafvigelser eller alvorlig legemlig lidelse er uegnet til at drage omsorg for bgrn pa forsvarlig made,

3) der af saerlige grunde er betydelig fare for, at ansggeren eller dennes aegtefzelle eller samlever ikke kan gennemfgre et fremtidigt
svangerskab, eller at barnet ikke vil blive levedygtigt eller vil blive fgdt med vaesentlige beskadigelser eller

4) de forhold, hvorunder ansggeren og dennes familie lever, ggr det pakreevet at undga barnefgdsel. Ved afggrelsen tages hensyn til

familiens helbredsmaessige, boligmaessige og skonomiske forhold samt antallet af hjemmevaerende bgrn og til, om det ma forventes, at
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flere bgrn vil medfgre en vaesentlig belastning af forholdene gennem forringelse af ansggerens helbredstilstand, betydelig forggelse af
dennes arbejdsbyrde eller pa anden made.
Stk. 2. Ved afggrelsen af, om sterilisation kan tillades, skal der lzegges seerlig vaegt pa, om de forhold, der begrunder sterilisationen, kan

antages at veere af varig karakter. Der skal desuden laegges vaegt pa, om svangerskab kan forebygges hensigtsmaessigt pa anden made.
Stk. 3. Sterilisation af personer under 18 ar ma ikke tillades, medmindre ganske szerlige forhold taler derfor.

Stk. 4. Styrelsen for Patientsikkerhed kan fastsaette naermere regler for sterilisation efter stk. 1-3.

a) Tilladelser og afslag pa anmodning om sterilisation af personer over 18 ar, der er ude af stand til at

forstd betydningen af indgrebet (§ 110)

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

W Tilladelser M Afslag
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b)

de selvanmoder om sterilisation (§ 111)

2021

Tilladelser og afslag pa anmodning om sterilisation til personer under 18 ar, hvor det er betaenkeligt, at
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3. Abortankenaevnets virksomhed i 2021

3.1 Ankesager

38 af samradenes afggrelser blev i 2021 indbragt for Abortankenaevnet.

Den fglgende graf viser udviklingen i antal indbragte sager i perioden 2014-2021:

a) Antal indbragte sager for Abortankenavnet i perioden 2014-2021
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Ankesagerne fordeler sig saledes:
e 35 sager vedrgrende abort
e 3 sager vedrgrende sterilisation

e 0 sager vedrgrende fosterreduktion

3.2 Ankesager vedrgrende abort

2021

33 af ankesagerne om abort vedrgrte afslag pa anmodning om tilladelse. To af sagerne blev hjemvist til yderligere op-

lysning af samradene.

To ankesager, herunder et afslag og en tilladelse, vedrgrte gravide under 18 ar, som anmodede om tilladelse til abort

uden foreldremyndighedsindehaverens samtykke, jf. sundhedslovens § 99, stk. 2.

3.3 Ankesager vedrgrende sterilisation

Der var tre ankesager vedrgrende sterilisation i 2021.

3.4 Ankesager vedrgrende fosterreduktion

Der var ingen ankesager vedrgrende fosterreduktion i 2021.
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3.5 Abortankenaevnets a&ndringer af de indbragte afggrelser
Abortankenaevnet endrede syv af de 38 indbragte afggrelser. Det svarer til en @&ndringsprocent pa 18,4 procent. Ud af
de 38 afggrelser blev to sager hjemvist, hvorfor de ikke fremgar af det samlede antal i nedenstaende sgjlediagram.

Det fplgende sgjlediagram viser udviklingen i antal stadfaestede og &endrede afggrelser i perioden 2014-2021:

a) Antal stadfaestede eller eendrede afggrelser i ankenzavnet, 2014-2021

70 -

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

B Afggrelser stadfzestet

B Afggrelser aendret

Abortankenaevnet &ndrede i 2021 seks afggrelser angdende abort, hvor Abortankenaevnet fandt, at der skulle gives
tilladelse, hvoraf en sag vedrgrte tilladelse efter § 99, stk. 2. Den sidste sendring vedrgrte sterilisation efter § 107, stk.

1, nr. 2, jf. stk. 2. Derudover hjemviste ankenaevnet to sager til samradene til yderligere oplysning.
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Den fglgende graf viser udviklingen i Abortankenaevnets @&ndringer i perioden 2014-2021:

b) Abortankenavnets &ndringer af de indbragte afggrelser fra samradene i procent, 2014-2021
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4. Abortankenaevnets tilsynssager

Abortankenaevnet fgrer tilsyn med de regionale samrad for at sikre en ensartet behandling af sagerne i hele landet.
Forpligtelsen opfyldes ved, at de regionale samrad indsender cirka en fjerdedel af de sager, de har haft under behand-

ling, til gennemsyn i Abortankenavnet. Abortankenaevnet afholder tilsynsmgder op til tre gange arligt.

De sager, hvor et eller flere af Abortankenavnets medlemmer har fundet anledning til bemaerkninger, bliver efterfgl-
gende drgftet pa tilsynsmgdet, hvorefter naevnet i feellesskab beslutter, om der skal gives bemaerkninger til det regio-
nale samrad om sagen.

Abortankenaevnet har i 2021 haft 214 sager til gennemsyn, hvoraf 32 af sagerne blev drgftet pa et tilsynsmgde. Abort-

ankenavnet fandt anledning til at give bemaerkninger til samradene i seks af sagerne, og i en enkelt sag blev samradet

bedt om at oplyse, hvorvidt de havde vzeret i besiddelse af et notat, da de behandlede sagen.

4.1 Afggrelser, hvor Abortankenavnet fremkom med bemaerkninger
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Abortankenaevnet gav bemaerkning i en sag, hvor naevnet ikke fandt, at tilladelsen burde veeret givet efter sundhedslo-
vens § 94, stk. 1, nr. 1. Ankenaevnet lagde vaegt pa, at de helbredsmaessige forhold hos kvinden, der efter samradets
afggrelse begrundede tilladelsen efter nr. 1, var blevet fjernet ved et operativt indgreb og derfor ikke lengere udgjorde
en aktuel helbredsmaessig fare hos kvinden. Abortankenaevnet fandt derimod, at der var grundlag for at give tilladelse
til abort pa baggrund af kvindens sociale forhold efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6, og gav pa det foreliggende

grundlag tilladelse til abort efter denne bestemmelse.

| en anden sag, hvor det regionale samrad havde givet tilladelse efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 3, bemaerkede
Abortankenzvnet, at sagen burde have vzeret oplyst yderligere. Kvinden var gravid i uge 12 + 4. Det fremgik af det
fremsendte materiale, at nakkefoldsscanningen viste en vis gget risiko for kromosomafvigelse, og at der var mistanke
om en hjertemisdannelse, der umiddelbart efter fgdslen ville kraeve operation. Abortankenaevnet fandt, at der skulle
have vaeret indhentet yderligere oplysninger om prognosen, da der ikke var tilstreekkeligt grundlag for abort ud fra det

foreliggende materiale.

Sagen, hvor det regionale samrad blev bedt om at oplyse, hvorvidt de havde vzeret i besiddelse af et notat i forbindelse
med behandlingen af sagen, drejede sig om, at man i uge 21 + 4 havde konstateret, at fosteret havde en manglende
udvikling af blandt andet hjernebjzlken. | forhold til vurderingen af fosterets prognose, blev der i journalmaterialet
henvist til et notat, der var udarbejdet af en overlaege i gynaekologi, obstetrik og fgtalmedicin. Dette notat var mid-
lertidigt ikke til stede i det materiale, som det regionale samrad havde sendt til Abortankenaevnet, og Abortanke-
navnet anmodede regionen om at oplyse, hvorvidt de havde veaeret i besiddelse af notatet, forinden de havde truffet

afggrelse i sagen.

| fire af de sager, hvor Abortankenavnet fremkom med bemaerkninger, havde de regionale samrad henvist til de for-

kerte bestemmelser i lovgivningen.

| to af sagerne havde de regionale samrad henvist til sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 3, selvom afgg@relsen i de to sager
retteligt var blev givet efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6. Det vil sige, at samradene i de to sager havde henvist til

lovgrundlaget for abort af medicinske arsager, selvom tilladelse til abort retteligt var blevet givet af sociale arsager.

| en enkelt sag havde det regionale samrad henvist til sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1, men tilladelsen var givet efter
sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 3. Tilladelsen til abort i den konkrete sag blev givet pa baggrund af en kromosomafvigelse

hos fosteret og ikke som fglge af kvindens helbred.

Den sidste sag, hvor det regionale samrad havde henvist til en forkert bestemmelse, vedrgrte tilladelse til abort uden

foraeldresamtykke.

5. Praksisgennemgang

Abortankenavnet har i 2021 behandlet 38 ankesager, hvor de regionale samrad havde givet afslag pa tilladelse til abort
efter udlgbet af 12. graviditetsuge, sterilisation eller abort uden foraeldremyndighedsindehavers samtykke. Abortanke-

naevnet har i det fglgende lavet en praksisgennemgang for sa vidt angar udvalgte sagstyper.
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5.1 Kvindens helbredsmaessige forhold

Efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1, kan en gravid fa tilladelse til abort efter udlgbet af 12. graviditetsuge, hvis
svangerskabet, fadslen eller omsorgen for barnet medfgrer fare for forringelse af den gravides helbred pa grund af
foreliggende eller truende legemlig eller sjeelelig sygdom eller sveekkelsestilstand eller som fglge af dennes gvrige livs-
forhold. Bestemmelsen forudsaetter, at kvindens helbredsmaessige tilstand er aktuel, jf. lovens krav om, at sygdommen

eller tilstanden skal vaere “foreliggende” eller "truende”.

| sager, hvor kvindens gnske om abort er begrundet i hendes psykiske tilstand, bgr samradet indhente en psykiatrisk
speciallaegeerklzering til naermere belysning af hendes tilstand. Hvis det ikke kan laegges til grund, at kvinden aktuelt
befinder sig i en svaer psykisk tilstand, vil betingelserne for at tillade en abort efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1,
typisk ikke veere opfyldt. Det vil i mange tilfeelde vaere relevant tillige at vurdere, om der kan gives tilladelse til abort

efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6, som vedrgrer kvindens sociale forhold.

| 2021 har Abortankenavnet behandlet en enkelt sag, hvor det regionale samrad gav afslag i en afggrelse, hvor ogsa
sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1, var inddraget i begrundelsen. Det drejede sig om en sag, hvor det regionale samrad

farst havde givet afslag efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 3.

Kvinden var gravid i uge 22 + 2, og man havde ved scanning fundet en lidelse i fostrets ene nyre. Samradet fandt ikke,
at betingelserne i § 94, stk. 1, nr. 3, var opfyldt. Abortankenaevnet var enig i denne vurdering og lagde vaegt p3, at det
konstaterede var forbundet med en god prognose for barnet. Abortankenaevnet bemaerkede videre, at oplysningerne i
sagen, som den forela for Abortankenavnet, ikke var tilstraekkelige til at vurdere, hvorvidt kvinden havde sociale eller
psykiske forhold, der kunne begrunde en tilladelse til abort efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1, 4 eller 6. Abortan-

kenaevnet bemaerkede videre, at det regionale samrad ikke havde taget stilling hertil.

Det regionale samrad gav efterfglgende afslag pa abort efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 1, 4 og 6, jf. stk. 3. Denne

afggrelse blev ligeledes paklaget til Abortankenaevnet, der stadfaestede afggrelsen.

Efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 4, kan en gravid fa tilladelse til abort efter udlgbet af 12. graviditetsuge, hvis den
gravide pa grund af legemlig eller sjlelig lidelse eller svag begavelse ikke formar at drage omsorg for barnet pa
forsvarlig made. Denne bestemmelse vedrgrer saledes ogsa helbredsmassige forhold hos kvinden, og Abortanke-

naevnet har i 2021 afgjort en enkelt sag, der vedrgrte denne bestemmelse.

Det drejede sig om en sag, hvor kvinden var diagnosticeret med en psykisk sygdom. Pa grund af sin opvaekst og psykiske
sygdom, havde kvinden ingen tilknytning til arbejdsmarkedet, og hun havde meget usikre boligforhold. Kvinden var
gravid i uge 22 + 6, og Abortankenavnet vurderede ikke, at der pa trods af hendes meget vanskelige situation, kunne

gives tilladelse til abort som fglge af den meget fremskredne graviditet.

5.2 Medicinske sager
Efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 3, kan en gravid fa tilladelse til abort efter udlgbet af 12. graviditetsuge, hvis der
er fare for, at barnet pa grund af arvelige anlaeg eller beskadigelse eller sygdom i fostertilstanden vil fa en alvorlig le-

gemlig eller sjelelig lidelse.
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Abortankenaevnet har i 2021 behandlet otte sager, hvor kvinden havde anket en afggrelse fra det regionale samrad om

afslag pa abort efter ovenstaende bestemmelse. Abortankenzavnet @&ndrede afggrelserne i tre ud af de otte sager.

Den ene sag, som Abortankenzavnet @ndrede, drejede sig om en graviditet i uge 13 + 5, hvor man ved fgrste trimester
scanningen havde fundet en misdannelse af en arm, med en kortere underarm, fejlstilling af handen og maske under-
udvikling af nogle af handknoglerne. Videre syntes larbensknoglen ogsa kortere pa det ene ben, men omfanget af mis-
dannelserne kunne ikke vurderes naermere. Abortankenavnet fandt i den konkrete sag, at karakteren af tilstanden gav

tilstraekkeligt grundlag for abort.

Den anden sag drejede sig om en kvinde, der var gravid i uge 20 + 5. Abortankenaevnet fandt, at fostret ud fra det
foreliggende samlet set havde meget betydelige reduktionsdefekter pa begge overekstremiteter, og at disse matte an-
ses som en alvorlig legemlig lidelse, der pa trods af det fremskredne tidspunkt i graviditeten, kunne begrunde tilladelse

til abort.

Den tredje sag drejede sig om en kvinde, der var gravid i uge 12+3. Det fremgik efter Abortankenaevnets opfattelse af
de foretagne undersggelser, at barnet havde en reduktionsdefekt pa den ene arm og abortankenaevnet fandt, at dette

sammenholdt med gestationsalderen kunne begrunde tilladelse til abort.

5.3 Sociale sager

Efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6, kan en gravid fa tilladelse til abort efter udlgbet af 12. graviditetsuge, hvis
graviditeten, fgdslen eller omsorgen for barnet ma antages at ville medfgre en alvorlig belastning af den gravide, som
ikke kan afvaerges pa anden made, sdledes det af hensyn til den gravide, til opretholdelsen af hjemmet eller omsorgen
for familiens gvrige bgrn ma anses for pakraevet, at graviditeten afbrydes. Ved afggrelsen tages hensyn til den gravides
alder, arbejdsbyrde og personlige forhold i gvrigt samt til familiens boligmaessige, gkonomiske og helbredsmaessige
forhold.

Pa det seneste samradsmgde i november 2021 blev det drgftet, at der ikke fglges en praksis, hvorefter der efter udgan-
gen af 18. graviditetsuge kun ganske undtagelsesvis kan gives tilladelse til abort efter sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6.

Der skal saledes i alle sager foretages en konkret vurdering, hvor ogsa gestationsalderen indgar.

Abortankenavnet har i 2021 behandlet 24 sager, hvor denne bestemmelse har indgaet i vurderingen. Nogle af sagerne

er afgjort pa baggrund af flere bestemmelser og ikke udelukkende pa baggrund af sundhedslovens § 94, stk. 1, nr. 6.

En del af ansggningerne om abort er begrundet i, at kvinderne ikke kan overskue at tage vare pa flere bgrn, end de bgrn
de allerede har i forvejen, og at kvinderne er bekymrede for, om de gvrige bgrn vil komme til at lide et afsavn ved en
familieforggelse. Herudover er der ogsa ansggninger fra unge kvinder, der ikke fgler sig klar til at tage vare pa et barn,

da de selv eri en situation, hvor de fgrst skal til at flytte hjemmefra og etablere sig.
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Af gvrige eksempler kan naevnes ansggninger begrundet i enten en stram gkonomi, et darligt forhold eller intet forhold

til barnefaderen samt ikke optimale job— og boligforhold.

Abortankenaevnet vurderede i de fleste af disse tilfeelde, at kvindernes generelle livsforhold ikke var af en sadan karak-
ter, at det matte antages, at graviditeten, fgdslen eller omsorgen for barnet ville medfgre en alvorlig belastning, som
ikke kunne afvaerges pa anden made end ved abort. Abortankenavnet lagde ved vurderingen vaegt p3, at kvinderne i
sagerne fremstod velfungerende og raske, ligesom de havde et godt netvaerk. De forhold, som kvinderne havde anfgrt
som begrundelse for ansggningen om abort, udgjorde derfor ikke et tilstraekkeligt grundlag for at give tilladelse til abort

efter udlgbet af 12. graviditetsuge.
| to sager &endrede Abortankenavnet afggrelserne fra de regionale samrad.

| den ene sag drejede det sig om en kvinde, der var gravid i uge 14 + 2. Abortankenaevnet s&ndrede afggrelsen og lagde
vaegt pa, at kvinden havde en szrdeles vanskelig gkonomisk og boligmaessig situation, samt at kvinden havde sveert ved
at fa tilknytning til arbejdsmarkedet. Parret havde en stor geeld, som de ikke kunne afdrage p3, ligesom de boede meget
trangt med deres to mindre bgrn. Barnefaderen havde et job, men med meget lange arbejdsdage pa grund af trans-

porttid, og familien havde intet netvaerk.

| den anden sag, hvor Abortankenaevnet &ndrede afggrelsen, var der tale om en kvinde, der var gravid i uge 13 + 3.
Abortankenavnet fandt, at endnu et barn ville medfgre en alvorlig belastning, som ikke kunne afvaerges pa anden made
end ved, at der blev givet tilladelse til abort. Abortankenaevnet lagde vaegt p3, at familien i forvejen havde tre mindre
bgrn, og at kvinden tidligere havde veeret i en sarbar situation og faet antidepressiv medicin i en lang arraekke. Abort-

ankenaevnet lagde videre vaegt pa gestationsalderen.

5.4 Efter udigbet af 22. uge

Hvis et foster ma antages at vaere levedygtigt, kan der kun gives tilladelse til abort, hvis der er fare for, at barnet pa
grund af arvelige anlaeg eller beskadigelse eller sygdom i fostertilstanden vil fa en alvorlig legemlig eller sjzlelig lidelse.
Disse omstaendigheder skal med afggrende vaegt tale for en tilladelse til abort. Det fglger af sundhedslovens § 94, stk.
1, nr. 3, jf. stk. 3.

Abortankenavnet har i 2021 behandlet to sager, hvor kvinden var gravid efter udlgbet af 22. uge. Den ene sag er refe-
reret ovenfor under punkt 5.1. | den anden sag havde det regionale samrad givet afslag efter sundhedsloven § 94, stk.
1, nr. 3, jf. stk. 3.

Pa tidspunktet for Abortankenaevnets afggrelse var kvinden gravid i uge 23 + 4, og fosteret matte saledes antages at
vaere levedygtigt. Nar et foster anses for at vaere levedygtigt, kan tilladelse til abort kun gives, nar de i stk. 1, nr. 3,
naevnte omstaendigheder med afggrende vaegt taler for det. Abortankenaevnet fandt ikke, at disse forhold gjorde sig

gaeldende i den konkrete sag og stadfaestede derfor abortsamradets afggrelse om afslag pa abort.

Abortankenaevnet lagde ved afggrelsen vaegt pa, at den seneste ultralydsscanning viste lettere urologiske anomalier

uden pavirkning af gvrige organer. Der blev endvidere fundet en kromosom deletion med variabel ekspressivitet og
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penetrans i forhold til faenotype. Disse fund havde efter Abortankenaevnets vurdering ikke karakter af en alvorlig legem-
lig og sjeelelig lidelse, der med afggrende vaegt talte for en abort, nar fosteret kunne antages at vaere levedygtigt. Abort-

ankenaevnet stadfeestede derfor samradets afggrelse om afslag pa abort.

5.5 Abort uden foraeldremyndighedsindehavers samtykke
Er den gravide under 18 ar, og har denne ikke indgaet aegteskab, skal foraeldremyndighedsindehaver/foraldremyndig-

hedsindehavere samtykke i anmodningen om abort, jf. sundhedslovens § 99.

| 2021 har Abortankenzvnet behandlet to sager, hvor en kvinde under 18 ar gnskede abort uden indhentelse af sam-

tykke fra foraeldremyndighedsindehaver.

| den ene sag stadfeestede Abortankenaevnet samradets afggrelse, da der ikke foreld omstandigheder, der kunne be-
grunde tilladelse til svangerskabsafbrydelse uden indhentelse af forzeldremyndighedsindehavers samtykke. Abortanke-
naevnet lagde saerligt vaegt pa, at pigen gnskede abort uden foraeldremyndighedsindehavernes samtykke, fordi hun
frygtede, at hendes mor, som hun ellers havde et godt forhold til, ville blive sur, hvis hun opdagede graviditeten. Dette
fandt Abortankenzevnet ikke var tilstraekkeligt til at begrunde en tilladelse til svangerskabsafbrydelse uden samtykke.

Pigen var 17 ar.

| den anden sag endrede Abortankenaevnet samradets afggrelse. Der var tale om en ung pige p3 16 ar, som havde haft
en turbulent og belastet opvaekst med anbringelse uden for hjemmet. Pa tidspunktet for ansggningen boede pigen
sammen med barnefaderen, som var nogle ar xldre. Pigen havde kun en begranset kontakt til sine foraeldre og var
bekymret for, at oplysningen om graviditeten ville skabe yderligere splid mellem hende og forzldrene. Abortankenzev-
net lagde vaegt pa, at pigen var saerlig sarbar i sin relation til foraeldremyndighedsindehaverne, og at hun ikke kunne

forvente stptte fra dem i den foreliggende situation.

5.6 Sterilisation

Abortankenzvnet har i 2021 behandlet tre sager vedrgrende sterilisation.

Abortankenavnet har behandlet tre sager vedrgrende sterilisation efter sundhedslovens § 107, stk. 1, nr. 2, jf. stk. 2,
hvor der kan gives tilladelse til sterilisation, hvis ansggeren eller dennes agtefzlle eller samlever pad grund af sindssyg-
dom eller anden sjeelelig lidelse, svag begavelse, grovere karakterafvigelser eller alvorlig legemlig lidelse er uegnet til at
drage omsorg for bgrn pa forsvarlig made. Ved afggrelsen af om sterilisation kan tillades, skal der lzegges vaegt pa, om
de forhold, der begrunder sterilisationen, kan antages at veere af varig karakter. Der skal desuden laegges vaegt pa, om

svangerskab kan forebygges pa anden made.

| to sager stadfeestede Abortankenavnet samradets afggrelse, men i den tredje sag valgte Abortankenzvnet at &endre

afggrelsen, saledes at der blev givet tilladelse til sterilisation.

Det regionale samrad havde i den konkrete sag givet afslag med den begrundelse, at der ikke var behov for svanger-

skabsforebyggende midler, herunder sterilisation, idet ansggeren ikke var seksuelt aktiv.
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Abortankenaevnet var ikke enig heri og lagde vaegt pa, at ansggeren havde en lettere mental retardering samt infantil
autisme. Pa grundlag af den foreliggende speciallaegeerklaering kunne det antages, at ansggeren pa grund af mental
retardering og autisme med heraf fglgende lavt funktionsniveau ikke besad og ikke ville kunne udvikle de forngdne
egenskaber til at drage omsorg for et barn pa forsvarlig vis. Svangerskab kunne endvidere ikke forebygges hensigtsmaes-
sigt pa anden made, idet ansggeren pa grund af sine vanskeligheder ville vaere ude af stand til at bruge praevention.
Ansggerens tilstand var efter Abortankenavnets vurdering varig uden udsigter til senmodning eller bedring. Ankenaev-
net bemaerkede i afggrelsen, at det ikke er en betingelse for at give tilladelse til sterilisation, at ansggeren forud for

ansggningen skal befinde sig i en risikopraeget situation og saledes vaere seksuelt aktiv.

| den ene sag, hvor Abortankenaevnet stadfeestede samradets afggrelse, blev der lagt vaegt pa, at graviditeten kunne
afveerges pa anden made end sterilisation, jf. sundhedslovens § 107, stk. 2, selvom kvinden opfyldte betingelserne efter
§ 107, stk. 1, nr. 2. Kvinden havde aktuelt en p-stav, som fungerede hensigtsmaessigt, hvorfor betingelserne for sterili-

sation ikke var opfyldt.

| den anden sag, hvor Abortankenaevnet stadfaestede samradets afggrelse, blev der lagt vaegt pa, at kravet om at de
forhold, der kan begrunde en sterilisation, skal antages at veere af varig karakter, hvilket medfgrer, at senmodning skal
vaere usandsynligt. Efter Abortankenavnets praksis skal ansggerens udviklingspotentiale vaere belyst i specialleegeer-
kleeringen. Erklzeringen skal saledes indeholde speciallaegens vurdering af ansggerens evne til at drage omsorg for bgrn
pa en forsvarlig made, mulighederne for senmodning og mulighederne for at anvende praevention. Den indhentede
specialleegeerklaering indeholdt ikke disse vurderinger, og derfor var der ikke tilstraekkelig grundlag for at give tilladelse
til sterilisation efter sundhedslovens § 107, stk. 1, nr. 2, jf. stk. 2.

5.7. Fosterreduktion

En person, der er gravid med flere fostre, kan uden seerlig tilladelse fa reduceret antallet af fostre, hvis indgrebet kan
foretages inden udlgbet af 12. svangerskabsuge og vaesentligt formindsker en risiko for, at den gravide spontant vil
abortere alle fostre, at et eller flere fostre som fglge af for tidlig fedsel ikke vil veere levedygtige eller vil fa en alvorlig
legemlig eller sjelelig lidelse, at der vil opsta fare for den gravides liv, eller at den gravides legemlige eller sjlelige

helbred vil blive vaesentligt forringet, jf. sundhedslovens § 95, stk. 1.

Er 12. svangerskabsuge udlgbet, kan en gravid i de i stk. 1 naevnte tilfaelde fa tilladelse til fosterreduktion, hvis der
foreligger sarlige omstaendigheder, jf. sundhedslovens § 95, stk. 2.

Uden for de i stk. 1 naevnte tilfeelde kan en gravid fa tilladelse til at fa reduceret antallet af fostre, hvis der er risiko for,
at fosteret pa grund af arvelige anlaeg eller beskadigelse eller sygdom i fostertilstanden vil fa en alvorlig legemlig eller

sjeelelig lidelse, jf. sundhedslovens § 95, stk. 3.

Ma fosteret i de i stk. 2 og 3 naevnte tilfeelde antages at veere levedygtigt, kan tilladelse til fosterreduktion kun gives,

hvis de i stk. 3 naevnte omstaendigheder med afggrende vaegt taler for det, jf. sundhedslovens § 95, stk. 4.

Abortankenavnet har ikke behandlet sager vedrgrende fosterreduktion i 2021.

5.8 Andet
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Abortankenavnet har i 2021 hjemvist en enkelt sag.

Det drejede sig om en sag, hvor det regionale samrad havde givet afslag pa en ansggning om abort med den begrun-
delse, at ansggeren var statsborger i Thailand, og at hendes ophold i Danmark beroede pa et turistvisum, hvorfor der

alene var tale om ophold af midlertidig karakter.

| sagen havde det regionale samrad givet afslag med henvisning til sundhedslovens § 7, stk. 1, hvoraf det fremgar, at
kun personer med bopzel i Danmark har ret til ydelser efter loven, og at ansggning om senabort og en eventuel gen-

nemfgrelse heraf, ikke er akut sygehusbehandling, som borgeren har ret til efter sundhedslovens §& 8, stk. 1.

Abortankenaevnet mente ikke, at det tilkom hverken det regionale samrad eller Abortankenaevnet at traeffe afggrelse

om, hvorvidt en person er berettiget til sundhedsydelser i henhold til sundhedsloven.

Abortankenaevnet anfgrte i begrundelsen, at det fglger af sundhedslovens § 97, at det regionale samrad og Abortanke-
naevnet, i forhold til svangerskabsafbrydelse og fosterreduktion, har kompetence til at afggre sager efter sundhedslovens §
94, § 95, stk. 2 og 3, § 98, stk. 2, og § 99, stk. 2 og 3.

Abortankenavnet bemaerkede i sagen, at safremt abortsamradet i den konkrete sag fandt, at det var af betydning for sagens
behandling at undersgge, hvorvidt ansggeren under henvisning til sundhedslovens § 7, stk. 1, og & 8, stk. 1, havde ret til

ydelser efter sundhedsloven i form af en senabort, burde abortsamradet have indhentet oplysninger herom fra regionsradet.

Da der saledes ikke var taget stilling til dette spgrgsmal, fandt Abortankenaevnet, at sagen ikke var tilstraekkeligt oplyst, og

sagen blev derfor hjemvist til det regionale samrad.
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