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Replik pa besvarelse af spgrgsmal nr. 21 vedrgrende forslag til folketingsbeslutning om indfgrelse
af en 18-ars mindstealder for omskeering af raske barn, som Folketingets Retsudvalg har stillet til
Justitsministeren den 9.december 2020.

Vi er uforstdende over for Styrelsen for Patientsikkerheds sagkyndiges gennemgang af artiklen. Det
er saedvanlig praksis, at forskerne i en artikels introduktion delagtigger artiklens lzesere i de
overvejelser, som forskerne har gjort sig om baggrunden for de forskningsresultater, der har vist sig
i en given undersggelse. Det diskuteres i denne artikels introduktion med henvisning til utallige
forskningsartikler at:

"Relatively little research has investigated pain-related responses to circumcision in infants. Only a
handful of studies have generated evidence regarding potential(mulig) long-term effects lasting into
adulthood.”

Pa side 2, andet afsnit:

“These studies suggest (foreslar) that early circumcision might (kan) have an impact on adult
psychosocial functioning”.

| neeste afsnit:

“...might (kan) have long -term effects.”

| samme afsnit, og det fglgende, bruges ordet hypothesized (Formoder, er der mulighed for). Det
bar derfor veere tydeligt for leesere, at vi, med baggrund i eksisterende litteratur, foreslar en mulig
forklaring pa de i spgrgeskemaunders@gelsen fundne resultater. Men samtidig ma det sta klart for
leeseren, at en spgrgeskemaundersggelse som sadan ikke er baseret pa nogle antagelser om
specifikke underliggende mekanismer, ligesom en spgrgeskemaundersggelse ikke kan
sandsynligggre sadanne.

Det er helt uacceptabelt at Styrelsen for Patientklagenaevnets sagkyndige indleder deres vurdering
med, at tale om kortvarige stress situationer, kortvarrige indgreb og en tryg barndom, i stedet for at
tage stilling til artiklens forskningsresultater.

Som det naeste, i Styrelsen For Patientsikkerheds sagkyndiges vurdering, drages den
forskningsmaessige brug af en spgrgeskemaundersagelse i tvivl, og dermed mener SfPs sagkyndige
sig fritaget for, at tage stilling til de fundne forskningsresultater.

Styrelsen for Patientsikkerheds sagkyndige slar fast, at det ikke kan udelukkes, at en tidlig
traumatisk pavirkning af barnet (her spsedbarnet) og det endnu ikke faerdigudviklede umodne
nervesystem, medfgrer en permanent skade pa nervesystemet, og mener formentlig her, hjernen.
Styrelsen for Patientsikkerheds sagkyndige slar herefter fast, at kortvarige stress-situationer ikke
efterlader varigt mén hos det speede drengebarn. Det ma forstas sadan, at styrelsens sagkyndige
formoder, at en ikke medicinsk omskaering er kortvarig. Det er ikke tilfeeldet. Efter fastspaendelse af
drengebarnet, eller fastholdelse af de eldste, og anleeggelse af lokalbedgvelse, indledes selve
omskaeringen med at den adhaerente (fastvoksede) inderside (slimhinde) af forhuden Igsnes fra
urinrgrsabningen, med mulige skader pa abningen, og herefter fra den uudviklede slimhinden pa
glans med et stumt lancetformet metal-instrument. Dette er en smertefuld proces, idet glans isaer
er innerveret af et stort antal ikke myeliniserede frie nerveender, der registrerer smerter og er fuldt
funktiondsdygtige og ikke fuldt blokerede. Efter forhudens fglsomme 6g uudviklede blgdende
slimhinde er lgsnet fra urinrgrsdbningen og glans, knuses forhuden og afskaeres . Samtidig
overskeeres et stort antal smerte-registrerende nerver og nerver fra de utallige meisnerske
folelegemer fra isaer “the ridged band”. De overskarede nervebaner sender laenge efter selve
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overskaeringen/ omskaeringen konstant beskeder om smerte til hjernens umodne smertecentre. Det
er under hele forlgbet tydeligt, at hvis ikke barnet er fastspaendt eller pa anden made fastholdt, pa
trods af lokalbedavelse,kan indgrebet ikke gennemfgres. Fastspaendelsen er, som sadan, kendt
stressudlgsende Efter indgrebet fremstar urinrgrsabningen som et bladende sar hvor blodkarrene til
de sma laebelignende strukturer omkring urinrgrsdbningen er blevet revet over, hvorved
blodforsyningen til de leebelignende strukturer kan veere skadet. | labet af kort tid herefter opharer
lokalbedgvelsen og barnet har herefter smerter indtil heling af urinrgrsabningen.| denne proces kan
der udvikles begyndende urinrgrsforsnaevring (stenose),som en konsekvens af den skadede
blodforsyning til urinrgrsabningens laebelignende strukturer, og urinens aetsende virkning. Dette sker
i 10-20 % af alle tidlige omskeeringer (Van Howe IN :Clinical Pediatrices(2006),Joudy el al.IN:Journal
of Pediatric Urology (oktober 2011)).Ofte erkendes urinrgrsstenosen fgrst i forbindelse med
begyndende skolegang hvor de hyppige toiletbesgg bemaerkes.l uheldige tilfaelde er der hobet sa
meget urin op i bleere og urinledere, at nyrerne tager skade. Stenosen behandles kirurgisk.
Bladningen fra glans vil ligne blgdningen fra et negleleje i forbindelse med fjernelse af en negl.

Fremveekst af hudceller pa overfladen af glans og opheling af saret efter fjernelse af forhuden vil ske
i lobet af 10-14 dage. For mange tidligt omskarede er arret herefter det mest fglsomme omrade pa
penis( personlige meddelelser ) hvor det hos den ikke omskarede er forhudens slimhinde, der er det
mest falsomme omrade pa penis . Glans er beklaedt med celler, der fra trearsalderen udvikler sig til
uforhornede slimhinde-hudceller, hvis forhuden bevares, idet forhudens slimhinden producerer
mucus(slim), der holder slimhinderne fugtige. Pa grund af den manglende forhud udtarrer og
forhorner hudcellerne pa glans hos den tidligt omskarede, hvorved felsomheden gradvist forringes.
Vi ved alle, at udterrede slimhinder medferer klge (f.eks. gjen-kige i forbindelse med tarre gjen-
slimhinder), hvilket ogsa ger sig geeldende i dette tilfeelde. Det er iszer tydeligt hos yngre omskarede
maend.

Helingen af urinrgrsabningen, glans og saret efter fjernelse af forhuden, der omdannes til arveeyv,
er, som tidligere naevnt, farst afsluttet efter 10-14 dage. | denne periode er der fortsat staerke smerter,
der udlgser hgje doser af isaer stress hormonet cortisol. Det er erkendt af Styrelsens sagkyndige at
en 10-14 dages smertebelastning( traumatisk pavirkning) taler den nyfgdtes umodne hjerne darligt.
Da glans herefter er ubeskyttet af forhuden vil der mange ar fremover veere ubehag fra f. eks.
undertgj.

| forbindelse med helingen af urinrgrsmundingen skal det omskarede nyfgdte drengebarn samtidig
til stadighed tisse jeevnligt. Det ger ondt, svier og fremmer ikke helingen, da urinen er
veevsirriterende. Ubevidst far den nyomskarede dreng derfor ofte aftagende lyst til at die hos
moderen, og det kan derfor ske, at amningen gar i std efter en omskeering. Barnet mister da en
veesentlig del af den teette kontakt med sin naermeste omsorgsgiver, til skade for tilknytningen. Da
den beskyttende lukke-effekt af forhudens yderste frie snip er veek, er der ggede muligheder for
infektioner i urinvejene, iseer i ble-stadiet Der er derfor pa mange fronter tale om en leengerevarende
stress-situation, hvor den umodne hjerne udseettes for hgje cortisol niveauer. Smertedaekning af
drenge under hele forlgbet af en tidlig omskaering, méa derfor betegnes som mangelfuld. Der er
ikke tale om et mindre og kortvarigt indgreb.

Angaende tidsskriftets impact factor: Inden vores artiklen blev publiceret i tidsskriftet Heliyon, har
artiklen veeret gennem et langt udgivelses-forlgb med mere end ti fagfaellebedemmelser, peer-
reviews, fra anerkendte tidsskrifter. Artiklen er séledes vurderet af et bredt felt af forskere, udvalgt
p.g.a. kendskab til artiklens emne og procedure. Artiklen er i dette forlgb strammet op, resultaterne
tydeliggjort og teksten beskaret, s konklusionerne er blevet endnu tydeligere, alt sammen en del af
en normal udgivelsesproces for videnskabelige artikler. Artiklens resultater, bortset fra i en enkelt
fagfeellebedgmmelse, er ikke pa noget tidspunkt blevet draget i tvivl, men er fundet relevante og
nytenkte. Efterfalgende er artiklen blevet afvist af de sagte tidsskrifters-redakterer, da de fandt at
artiklen ikke egnede sig til udgivelse i deres respektive videnskabelige tidsskrifter. Da artiklens
konklusioner fandtes nyskabende og relevante, blev vi af én af redaktgrerne foreslaet, at sage om
udgivelse af artiklen i et nyt og derfor lavere ratet tidsskrift, Heliyon. Heliyon indhentede fire



fagfeellebedgmmelser i udgivelsesprocessen. Vanskelighederne med udgivelsen af artiklen
formodes at have baggrund i, at emnet betragtes som tabubelagt. Det er derfor ikke acceptabelt, at
tidsskriftet Heliyon bruges til at miskreditere artiklens videnskabelige resultater.

Angaende inklusion af forsggspersoner: Styrelsens sagkyndige er muligvis ikke bekendt med
veerktgjet Amazon Mechanical Turk, MTurk, som vi har brugt til at f& kontakt med vores
forsggspersoner. Der er ikke tale om at samme person, der er tilkknyttet MTurk, kan oprette flere
profiler - identiteten er ngje registreret og sammenkoblet med den enkelte besvarelse og selvfalgelig
aflennes deltagerne i en spgrgeskemaundersggelse. Deltagerne fra MTurk, har typisk deltaget i
utallige spergeskemaundersggelser, videnskabelige savel som kommercielle, og er vant til at
besvare speorgsmal om adfeerd, etnicitet, religion og omkeaeringsgrad. | denne
spargeskemaundersggelse er der kun et enkelt spgrgsmal om deltageren er omskaret eller ej, og
hvis deltageren er omskaret, sa indenfor den fgrste maned ellere senere. Det har saledes ikke veeret
klart for deltagerne, at undersggelsens hovedformal er at sammenligne besvarelser fra tidligt
omskarede med ikke omskarede af de 6 videnskabeligt hyppigt brugte spargeskemaer om almen
adfeerd. Netop noget af det, der i mange af fagfeellebedemmernes gjne, gar artiklen nyskabende.

Styrelsen for Patientsikkerheds sagkyndiges gennemgang af artiklen bidrager saledes ikke til at
saetter Folketingets beslutningstagerne i stand til at treeffe beslutningen om en aldersgreensen for
omskeering, pa et sagkyndigt grundlag.

En historisk sidebemaerkning: Den nutidige modstand mod omskaering i Europa er ikke af nyere
dato. P4 apostelmgdet i ar 48 e.kr. fik Paulus lov til at undlade det centrale symbol for jgdedommen:
“Omskeeringen af de nyomvendte”. Hedninge kunne nu blive kristhe uden at blive jgder, og
kristendommen havde hermed etablerer sig som en SELVSTZANDIG RELIGION. Paulus vidste, at
der var en udtalt optagethed af forhuden i Graekenland og i det gvrige Romerrige og var klar over,
at hvis den nye religion skulle have mulighed for udbredelse i Sydeuropa, sa skulle omskaeringen
afskaffes.

Vores spgrgeskemaundersg@gelse viser tilknytnings-skader (anxious or avoidant attachment style),
emotionel ustabilitet (less emotional stability) og @get stress(high percieved stress). De gvrige
resultater kan sammenfattes til en gget seksuel aktivitet. @get seksualitet vil, i en tidsalder uden
preevention, medfgrer gget forplantning, hvilket man allerede var klar over da Det Gamle Testamente
blev nedskrevet. | Farste Mosebog kap.17 forteelles saledes om den pagt Abraham indgik med Gud.
Abraham forpligtede sig til, at alle drenge blev omskaret 8 dage efter deres fadsel. Gud forpligtede
sig til gengeeld til, at mangfoldiggere joderne, altsa til at @ge jedernes forplantning, i forhold til de
andre neert relaterede stammer, der levede i grkenen, med henblik pa at blive i stand til at erobre
Landet, “der flad med maelk og honning”. Man har saledes tidligt vaeret klar over forbindelsen mellem
tidlig omskeering og en gget forplantning, hvilket ligeledes kan observeres i nutiden.

Antikke afbildninger fra Det Gamle Zgypten viser blandt andet omskaering af pubertetsdrenge, hvor
indgrebet betegnes som et frugtbarhedssymbol.

Venlig hilsen
Jargen Hoppe
Speciallaege i Almen Medicin.
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