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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 5. juli 2013 stillet 
følgende spørgsmål nr. 782 (Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse, som hermed besvares endeligt. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra 
Stine Brix (EL).

Spørgsmål nr. 782:
”Vil ministeren redegøre for de konkrete årsager til stigningen i antallet af
igangsættelser de senere år, specifikt den voldsomme stigning som er set fra
2010-12?”

Svar:
Som det fremgik af min tale på samrådet den 25. juni 2013, som er oversendt 
til Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg med besvarelse af 
spørgsmål 740 af 2. juli 2013, er der to grunde til, at fødslen igangsættelses. 
For det første af hensyn til sundheden for det ufødte barn, for det andet af 
hensyn til den gravides helbred, enten på grund af graviditetskomplikationer 
eller anden sygdom.

I forhold til sundheden for det ufødte barn er der en øget risiko, når en gravidi-
tet varer mere end 42 uger. Der er en risiko for, at moderkagens funktion ned-
sættes, og at barnet taber vægt, og som følge heraf er der en øget sandsyn-
lighed for, at barnet dør, inden det bliver født. I 2009 anbefalede de danske 
fødselslægers selskab, at i de situationer, hvor der var risiko for, at det ufødte 
barn ville dø inden fødslen, skulle fødslen igangsættes, når graviditeten havde 
varet fulde 42 uger. Siden er anbefalingen blevet ændret til 41 uger og 3 dage 
på baggrund af videnskabelige undersøgelser. Ændringen fra fulde 42 uger til 
41 uger og 3 dage har betydet, at andelen af gravide, som får igangsat deres 
fødsel, er steget. 

Endvidere siger Sundhedsstyrelsen, at det kan have betydning, at flere gravi-
de lider af overvægt, graviditetsrelateret sukkersyge, og at gennemsnitsalde-
ren for de fødende er blevet højere, idet der her kan være en større risiko for 
barn og kvinde ved at lade graviditeten fortsætte.

Det er således sket en stigning i andelen af fødsler som igangsættes fra 2010 
til 2012 fra 19,8 pct. til 25,1 pct., men det er samlet set Sundhedsstyrelsens 
vurdering, at det er svært at reducere antallet af igangsættelser, når man ser 
på den risiko, der er for barnet ved lange graviditeter og de forhold, som gør 
sig gældende for de gravide.

Omfanget af igangsættelser er også et af de forhold, som skal iagttages og 
drøftes med sygehuse/regioner, læger og jordemødre som en del af Sund-
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hedsstyrelsens plan for overvågning og indsats vedr. lægemidler til igangsæt-
telse af fødsler.

Med venlig hilsen

Astrid Krag      /      Dorthe Rodian Arleth


