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deringen altid m4 foretages en individuel underspgel-
se, dels med henblik pd svaerhedsgraden, dels med
henblik pa kompensatoriske faktorer. Hvis der er tale
om et handicap, som betyder en sterre belastning for
familien, ber det dog ifelge flertallet fore til afslag.

Et mindretal i udvalget (Adoption og Samfunds re-
praesentant) finder, at der skal geres meget for at ob-
jektivere og pracisere helbredskravet, Der skal séle-
des tages stilling til sygdomme og invaliditet, som
normalt ikke er progredierende (fremadskridende), og
der skal udarbejdes n®rmere retningslinier vedreren-
de de hyppigst foreckommende sygdomme baseret p4
ekspertvurderinger. Retningslinierne skal veere of-
fentligt tilgaengelige.

I de tilfelde, hvor Adoptionsnavnet skal foretage et
sken, d.v.s. hvor den konkrete sygdom ikke er beskre-
vet i retningslinierne, skal nevnet ifalge mindretallet
indhente en skriftlig udtalelse fra en lzege, der er eks-
pert inden for det pagaeldende omrade. Udtalelsen skal
sendes til ansegerne, inden naevnet behandler sagen.

Efter mindretallets opfattelse skal helbredskravet
differentieres, siledes at agtefzllerne ikke nedven-
digvis skal opfylde de samme krav. Der bar séledes
ifolge mindretallet opstilles et mildere helbredskrav,
som ikke omfatter en razkke ikke- progredierende syg-
domme og en nermere bestemt grad af invaliditet. Det
bor herefter vare tilstrckkeligt, at den ene @gtefelle
opfylder de milde helbredskrav, hvis den anden &gte-
felle opfylder de strenge helbredskrav.

8.3. Justitsministeriets overvejelser

I forbindelse med heringen over beteenkningen har
Det Centrale Handicaprad, De Samvirkende Invalide-
organisationer, Dansk Handicap Forbund, Landsfor-
eningen af Polio-, Trafik- og Ulykkesskadede, Dan-
ske Doves Landsforbund og Dansk Epilepsiforening
taget afstand fra de vurderinger af handicappedes eg-
nethed som adoptanter, som findes i beteenkningen og
i den redegerelse om adoptionsansegeres legemlige
helbredstilstand, der er medtaget som bilag 4 til be-
teenkningen. Det er i den forbindelse bl.a. gjort gzl-
dende, at der er sket en uacceptabel sammenblanding
af sygdom og handicap, og at vurderingerne hviler pa
forzldede forestillinger om handicappede og om,
hvad mennesker med handicap kan gere og faktisk
foretager sig.

Det er Justitsministeriets opfattelse, at der er grund-
lag for at tage praksis vedrerende handicappedes mu-
lighed for at adoptere op til vurdering. v

Justitsministeriet finder, at der ber ske en lempelse
af praksis, siledes at personer med handicap i hgjere
grad end i dag efter en individuel vurdering af deres

evne til at tage sig af et barn kan godkendes som adop-
tanter.

Efter Justitsministeriets opfattelse ber udgangs-
punktet for vurderingen af betydningen af ansogernes
helbredsforhold vaere, at mulighederne for et gunstigt
forlgb af adoptionsforholdet ikke som folge af anse-
gernes sygdom eller handicap. ma forringes veesent-
ligt.

Vurderingen af, om ansegere, der lider af en syg-
dom eller et handicap, kan godkendes som adoptanter,
mé fortsat ske ud fra, hvad der er bedst for barnet, jf.
herved adoptionslovens § 2. : i

De n®rmere retningslinier for, hvilke sygdomme og
handicap der i almindelighed ber fore til afslag pa
godkendelse som adoptant, bar som hidtil fastlegges
af Adoptionsnzvnet og Civilretsdirektoratet. For s&
vidt angdr sygdomme ma det som hidtil ske pa bag-
grund af den medicinske udvikling p& omradet, mens
det, nar det gzlder handicap, ber sikres, at der anleg-
ges en bredere synsvinkel end den mediéinske, hvor-
for ogsa anden sagkyndig bistand mé inddrages - her-
under fra Det Centrale Handicaprad. Med hensyn til
sygdomme forudszttes det samtidig, at det lgbende
overvejes, om der er grund til - i lyset af nyere udvik-
ling pa det medicinske omrade m.v. - at tage praksis
p& omréadet op til revision. I det omfang, det er rele-
vant og hensigtsmessigt, ber der i den forbindelse
inddrages ekstern sagkundskab, f.eks: i form af dref-
telser med sundhedsstyrelsen eller Retslaegeradet.

Retningslinierne, der ber vare offentligt tilgange-
lige, ber vaere sd gennemskuelige og forudsigelige
som muligt. Der ma dog efter Justitsministeriets op-
fattelse fortsat med udgangspunkt i retningslinierne
ske en konkret vurdering i hvert enkelt tilfelde. Der-
ved bliver det muligt at tage hensyn til bl.a. svaerheds-
graden af den pageldende sygdom eller betydningen
af det pdgaeldende handicap set i forhold til personens
samlede livssituation: Det er sdledes efter Justitsmini-
steriets opfattelse hverken muligt eller enskeligt helt
at objektivere eller mekanisere helbredsvurderingen.

Det ber efter Justitsministeriets opfattelse endvide-
re tilstrebes, at det i den enkelte sag klart fremgar,
med hvilken vagt vurderingen af ansegerens hel-
bredstilstand eller handicap er indgdet i den samlede
vurdering af ansegerens egnethed som adoptant.Den
nzrmere fastleggelse af den udvidede mulighed for
handicappede til at-blive godkendt som adoptanter
findes mest hensigtsmassigt at kunne ske i forbindel-
se med afgarelsen af de enkelte sager og den praksis,
der udvikles af navnlig Adoptionsnevnet efter gen-
nemferelsen af lovforslaget.



