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Besvarelse af spergsmal nr. 27 (L 151), som Sund-
hedsudvalget har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 28. marts 2006

Sporgsmal 27:
"Ministerens bedes kommentere henvendelsen af 20. marts 2006 fra
Landsforeningen for Ufrivilligt Barnlgse, jf. L 151 — bilag 12."

Svar:
I henvendelsen erklaerer foreningen sig enig i forslagene om forleengelse af
nedfrysningstidens lzengde og de lempeligere regler om segdonation.

Foreningen finder derimod, at begraensning i det offentlige sygehusvaesen
til kun at omfatte behandling indtil der er fgdt ét barn, medferer en forskels-
behandling i offentligt regi, og det anfgres, at dette ikke afhjaelper infertilite-
ten.

Hertil skal jeg bemeerke, at behandling med kunstig befrugtning ikke af-
hjeelper infertilitet, men alene dens virkning, nemlig at et par er ufrivilligt
barnlgst. Nar der efter behandlingen er fgdt et barn, er der ikke laengere
tale om barnlgshed.

Denne kendsgerning har ogsa afspejlet sig i det offentlige sygehusvaesen,
der i praksis i en lang arraekke har underlagt behandlingen denne be-
greensning.

Det er min opfattelse, at der skal veere ensartede regler pa dette omrade,
og jeg finder, at begraensningen i det offentlige sygehus til behandling med
henblik pa at fa ét barn tager hgjde for ressourcer og prioriteringer i syge-
husveesenet. Dette kriterium sammen med de gvrige kriterier, som anven-
des ved behandling i det offentlige sygehusveesen, repraesenterer efter min
opfattelse en god rettesnor for det offentliges indsats pa barnlgshedsomréa-
det.



