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medfedt eller tidligt erhvervet,.permanent.h;are-
tab, men kan dog efter Sundhedsstyrelsens vur-
dering afsl@re dette horetab gennemsmthg 6-8

‘méneder tldhgere, end det sker i @]ebhkket Selv -
om ingen eri tvivl om det positive i en tidligere

opsporing af tidligt, permanent haretab, vides
det dog ikke, hvor meget en tidligere opsporing
vil betyde for: taleudv1k11ngen som mmlsteren
ogsa var inde pd. ' :

:I gjeblikket foretages unders@gelsen for med- ,

‘ fodt heretab ved en's&kaldt BOEL-test; der udfp--

res i hjemmet af en sundhedsple]erske Ifelge -

- forslagsstilleren vil-en del af de 12 mio. kr., som

en generel screening ville koste &rligt, kunne, -

hentes ved:de- ‘besparelser, der ligger i at afskaffe

BOEL-testen. Men dette er ikke Sundhedsstyrel-
sens vurdering, og det er heller ikke vores.vur-
dering, da BOEL-testen kun udger en meget be-
greenset del af sundhedsple]erskens arbejde. En-
delig mener vi, at det ma konstateres, at BOEL--
testen rent faktisk opsporer mange af de bern, -

der lider af et medfedt eller t1dhgt erhvervet ha-'

rehandicap. .
. Vimener, atmani stedet ber undersege even-

- tuelle alternativer til en generel screening; dette. -

kunne veere en risikoscreening, som:ministeren:.
varinde p4, hos bern, der eksempelvis har fami-
’ llemedlemmer med medfedt heretab, eller som
har mistet herelsen af andre 3 arsager; og dem
kender vi rent faktisk. Vi ved, i hvilke famlher Vi
skal lede efter de born, om jeg 54 ma sige: -
-Jeg kan forsta, at der er tankeri:Sundhedsmi--

nisteriet om en iveerksaettelse af en undersogelse

om eventuelle alternativer til dette i ovrigt posi-
tive forslag, og derfor-kan vi under henvisning
til de initiativer, som ministeren har forelagt tid-
ligere, ikke stotte. det forehggende beslutnmgs—
forslag.

- Tove Fergo V).

Da De Konservatlves ordfarer 11<ke kan vaere: t11
stede i salen, deskker Venstres tale ogsa De Kon—
servatives. holdmng L

-Jeg vil p& Venstres Vegne hgesom den t1d11ge— '

re ordferer give udtryk for sympati for forslaget
Vi husker stadig, hvordan mennesker i gamle
dage kunne leve en tilveerelse som totalt handi-
cappede, fordi man ikke havde fundet ud af, at
dei virkeligheden var deve, ogvier da heldlg-
vis kommet meget leengere i dag.: ‘ :
- “'Venstte er ogsa bekymrede-ved at mdf@re en
generel screening af alle nyfedte bern. Det vir- -

ker ikke forholdsmeessigt rigtigt at skulle synllg-

gore alle byarn, ndr der heldigvis er s3 fa, deri-

v1rke11gheden llder af heretab. ]eg gér ud fra, at’
sundhedsplejersken, nar hun foretager den om-.
talte BOEL-test og konstaterer, at der maske er -

noget galt med barnets horelse; som en selvfglge
sikrer; at foreeldrene bliver gjort opmeerksom pa,

- at de skal henvende sig og & batriets herelse un-

dersagt, og den undersagelse ma selvfelgelig -
veere s& grundig som overhovedet muligt, sa

‘man med ‘det samme fir fastslaet, hv1s der er
vproblemer med herelsen.” .

-.Jeg kan tilslutte mig ministerens udtalelse om,

-at man godt kunne have saérlig fokus pa risiko-

bernene. Hvis der er familiemedlemmermed - -

‘heretab, hvis der er problemer, bor man have

seerlig opmeerksomhed rettet mod: de hjem, de
bern og de foraeldre. Det $ynes jeg er fornuftigt,

_men det et ikke fornuftigt at synliggore alle -

bern, fordi der. desvaerre er nogle, som bhver
fodt med et heretab. ;

~‘P4d-den baggrund kan Venstre 1kke stratte for-
slaget ‘ st

Anm Svanholt (SF)

* Det er naturligvis. meget Vlgtlgt rned en t1d11g

opspormg af berns eventuelle hﬂrenedsaettelse,
og.deteret utrohg vigtigt arbejde, sundhedsple- .
jerskerne’ gor i denne sammenheeng. Det er jo '

ikke en enkelt test, der afger det, Man skal vur-
dere hele barnets situation og hvordan barnet -
reagerer, og det er jo i gvrigt ogsa det; der finder .

sted ved andre undersegelser. Jeg mener selvfgl-
- gelig ogs4, ati den sammenheeng ber sundheds-

plejersken veere seerlig opmaerksom pa, om der

. ‘er tale'om risikobgtn.

Forslaget' indebeerer, at 60 000 barn skal scree-
nes for at opdage ca: 100 bern. Det er meget, me-
get omfattende; og viharjo heller i ingen sikker-
hed for, hvilken effekt det har. Det vil 81ge, at ca.

160.000 raske born og deres:foraldre skal igen-

nem dette systemog bliver pa den méde udpe- "

~ get'som bern thed potentielle problemer med

herenedszttelse, og den tankegang er vi absolut l

' 1kke tilheengere af. :

" Tankegangen bag at bruge flere 0g flere scree-

- ningsprogrammer er sddan set, at et rask men- -

rieskeer et: menneske, der tllsyneladende ikke er
underszgt nok. Det ér viikke tilheengere-af, og -
det eri og for sig det, der ligger bag het. Selv om
det kan lyde veeldigt godt, at der skal geres no-
get med en tidlig indsats, er det altsé skuidt helt
ved siden af at tage 60 OOO b:arn md i et sadant ‘
system o ‘
Vi synes, det lyder rlgtlgt og fornuftlgt som’
sundhedsmmlsteren siget,- at der mA bedre vej-



