
 

 

Folketingets Sundhedsudvalg har den 9. oktober 2023 stillet følgende spørgsmål nr. 

13 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.  

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Kirsten Normann Andersen (SF). 

 

Spørgsmål nr. 13:  

”Vil ministeren oplyse, om der er ventetid på graviditetsundersøgelser/scanninger 

for gravide, som kan resultere i, at kvinder får sent svar i forhold til at beslutte evt. 

afbrydelse af graviditet?” 

 

Svar: 

Sundhedsstyrelsens har i notatet ’Sundhedsfaglige aspekter forbundet med at ændre 

abortgrænsen’ af 27. september 2023 beskrevet procedurer i forbindelse med 

supplerende graviditetsundersøgelser, herunder ventetider på svar. Notatet er 

vedlagt svaret.  

 

Af notatet fremgår det, at både regionale sygehuse og gynækologiske 

speciallægepraksisser generelt tilstræber kort ventetid til både forundersøgelser og 

udførelse af abort for abortsøgende kvinder. Dette gælder særligt, hvis 

graviditetslængden er tæt på grænsen for medicinsk abort, fri abort m.v., eller hvis 

henvisende læge er usikker på graviditetslængden, hvor sygehus eller 

speciallægepraksis generelt skal tilbyde tid førstkommende hverdag.  

 

Det fremgår også af notatet, at såfremt der ved ultralydsskanningerne i 1. eller 2. 

trimester findes misdannelser, andre alvorlige afvigende fund, eller hvis der er 

alvorlige arvelige sygdomme i familien, kan der tilbydes forskellige supplerende 

undersøgelser. Fælles for dem er, at det ofte er avancerede undersøgelser med 

relativt lange svartider. For kromosomundersøgelser gælder eksempelvis en svartid 

på 7 hverdage for undersøgelsen Chromosomal microarray (CMA), mens der er en 

svartid på minimum 2-3 uger for exom- og genomundersøgelser. For NIPT-blodprøve 

fra den gravide, som kan detektere ca. 99 pct. af de tilfælde, hvor fosteret har Downs 

syndrom, er der en aktuel svartid på 10-14 dage, hvor der hertil skal lægges en svartid 

på op til 7 hverdage til en evt. efterfølgende moderkageprøve.  

 

De tidspunkter, hvor undersøgelserne kan foretages, bevirker, at svarene først 

foreligger efter udgangen af uge 12, hvilket medfører, at det ikke er muligt for den 

gravide at træffe sit reproduktive valg uden at få tilladelse fra et abortsamråd. Ifølge 

Dansk Selskab for Obstetrik og Gynækologi drejer det sig om mere end 94 pct. af 

svarene.  

 

Jeg henholder mig til oplysningerne i Sundhedsstyrelsens notat.  
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