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Bemearkninger til: Horing over revideret vejledning om omskaring af drenge j.nr. 5-1010-215

Overordnet ma en vejledning fra sundhedsstyrelsen til leeger om hvorledes de kan beskadige berns
kensorganer anses for nedbrydende for befolkningens tillid til laegestanden og sundhedsstyrelsen.

Der savnes 1 vejledningen en angivelse af hvor sundhedsstyrelsen finder bemyndigelse til at vejlede
om sadanne indgrebs udferelse. Sundhedslovens § 214 giver sundhedsstyrelsen bemyndigelse til at
vejlede om sundhedsfaglige opgaver efter sundhedsloven, men det i vejledningen omhandlede
indgreb er ikke en sundhedsydelse efter denne lov.

Specifikt til det fremlagte forslag til retningslinjer for kensbeskadigelse af bern skal anferes
folgende:

a) Der er ikke hjemmel i sundhedsloven til, som vejledningen stipulerer, at lade
sundhedslovens bestemmelser om forzldrenes stedfortreedende informerede samtykke
til behandling (§ 14ff.) finde anvendelse p4 det omhandlede indgreb.

Fjernelse af vaev fra berns kensorganer uden terapeutisk indikation for indgrebet ligger klart uden
for sundhedslovens behandlings-begreb. Saledes brugt uden for den 1 sundhedslovens antagne
ramme, bliver sundhedslovens vel-intentionerede bestemmelser om foreldres stedfortreedende
samtykke fordrejet til et redskab til erosion af det mindredrige barns ret til respekt for hans eller
hendes fysiske integritet, kontraert til hensigten med sundhedsloven, jvf lovens § 2. Den foresldede
vejlednings usurpering af § 14ff. udger siledes en pervertering af sundhedsloven.

b) Indgreb pa bern af den karakter som det vejledningen omfatter, ikke-terapeutisk fjernelse
af ikkegendanneligt veev, er i voldsom modstrid med et af de grundliggende principper
der kommer til udtryk i sundhedslovens § 52.

Sundhedslovens § 52, stk 2, forbyder fjernelse af ikkegendanneligt vaev fra et barn, nar indgrebet
tjener til andet formal end behandling af barnet. Folketinget har for fA maneder siden bekraftet sin
solide opbakning til dette princip under behandlingen og vedtagelsen af L 172 "Forslag til lov om
@ndring af sundhedsloven og vevsloven".

Et mindretal stemte imod dette lovforslag ud fra det strammere princip, at der uanset om det
fjernede vaev matte vaere gendanneligt eller ikkegendanneligt, under ingen omstendigheder skulle
kunne fjernes veev uden for en behandlingssituation i forhold til barnet. Flertallet enskede med
lovforslaget at muliggere fjernelse af udelukkende gendanneligt vev (i.e. knoglemarv) i ganske
serlige og usaedvanlige tilfelde, hvor vavet ville kunne veare livreddende for en nar slegtning til
barnet.

Der mé derfor antages at vare nar enstemmig opbakning i Folketinget til det princip, at der under
ingen omstendigheder kan samtykkes til fjernelse af ikkegendanneligt vaev fra et mindrearigt barn,
ndr vaevsfjernelsen ikke tjener behandlingsformal i forhold til barnet. Men, det er netop det der sker
ved det af vejledningen omfattede indgreb. Gabet kunne nappe veare storre, imellem den af
Folketinget fornyligt udtrykte holdning til nedvendigheden af at give beskyttelseshensynet til
bernene prioriteten, og den holdning der kommer til udtryk i den foresldede vejledning.



¢) Praksis efter vejledningens retningslinjer vil vaere uforenelig med
Bioetikkonventionens Artikel 6.1, bade ved deni a) naevnte vanhjemmel til
sundhedslovens § 14ff., og ved det i b) nzevnte umedholdelige forhold til lovens § 52.

§ 14ff. og § 52 eksisterer i sundhedslovens ngje afstemte ramme for at medvirke til at give den
navnte artikel gyldighed i dansk lov, og opfylde de beskyttelseshensyn over for bl.a. bern, som
artiklen sigter imod. Vanhjemmel og/eller lovbrud i forhold til disse §§ udleser derfor direkte strid
med Danmarks forpligtelser til, som et minimum, at sikre i sin lovgivning, administrative
bestemmelser og praksis, at det i artiklen angivne beskyttelsesniveau uden undtagelse sikres for
personer der ikke selv kan give deres samtykke til eller satte sig til modvaerge mod indgreb i deres
fysiske integritet. Den foresldede vejlednings administrative bestemmelser vil derfor udgere et
direkte brud pd Danmarks internationale forpligtelser 1 forhold til Bioetikkonventionen.

d) Uden berettigelse i tilstedeveerelsen af et behandlingsbehov i forhold til det enkelte barn,
vil indgrebet skulle berettiges udelukkende ved henvisning til foraeldrenes kompetencer jvf.
Forzldreansvarsloven, men det kan ikke rimeligt antages at denne lov autoriserer forzldre til
at foranstalte forszetlig legemsbeskadigelse af deres bern.

Foraldreansvarslovens § 2, stk 1 giver foraldre ret til at treeffe beslutninger om barnets personlige
forhold, ud fra barnets interesse og behov, herunder naturligt folgende ved samtykkegivning til
behandling efter sundhedsloven. § 2, stk 2 fastslér, at barnet har ret til tryghed og omsorg, skal
behandles med respekt for sin person, og ikke ma udsettes for legemlig afstraftelse eller anden
kreenkende behandling. Det mé anses for en overordentlig tvivlsom udlagning af loven at den giver
foraeldre ret til at autorisere laeger til forsetlig legemsbeskadigelse af barnet, nar det som ved det 1
vejledningen omhandlede indgreb sker udenfor en behandlingssituation i forhold til det enkelte
barn.

e) Generelt fraveaer af hensyn til barnets tarv

Vejlednings-teksten er sldende og skandales, ogsa ved det der glimrer ved sit fraver: det princip, at
enhver beslutning vedrerende barnet skal ske med barnets tarv for gje 1 barnets interesse og efter
barnets behov. Det n@vnte princip udtrykkes s mange steder i dansk national lovgivning og 1
internationale konventionsforpligtelser, og er sd velkendt, at der blot skal peges pa det
eksemplarisk:

FNs Bornekonvention Artikel 3

1. I alle foranstaltninger vedrarende born, hvad enten disse udoves af offentlige
eller private institutioner for socialt velfeerd, domstole, forvaltningsmyndigheder
eller lovgivende organer, skal barnets tarv komme i forste reekke.

Princippet, som i alle disse andre kontekster gives top prioritet, synes som sagt at vaere totalt
fravaerende 1 den af sundhedsstyrelsen foreslaede vejledning. I det hgjeste anerkender vejledningen,
at barn over en vis alder ved deres ytringer og adfaerd aktivt kan modsette sig at indgrebet udferes
og dermed umuliggere opfyldelsen af foreldrenes enske. Hensynet til barnets tarv, interesse og
behov 1 forbindelse med indgrebet bliver saledes sat til side som noget barnet selv vil kunne tage
hand om, nar det er blevet gammelt nok, alt imens indgrebet henlegges til en s tilpas lav alder at
barnets ytringer ikke vil tilleegges vegt, og indgrebet kan gennemtvinges ud fra andre prioriteter,
uden hensyn til barnets tarv, interesse og behov.
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