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Vi fader for fa born

En kvindes alder ved fgrste barns fgdsel var i 1966
godt 22 &r, og nu 50 ar senere er den ca. 29 ar.
11960'erne fik en kvinde i gennemsnit 2,6 levende-
fpdte bern mod nu 1,7-1,8 [1]. Tendensen er i begge
eksempler udtryk for en kulturel og adfeerdsmeessig
endring, og det er sandsynligt, at den stigende alder
hos kvinder, der planlegger deres forste barn, kan
have betydning for, om de overhovedet far bern, og
hvor mange bgrn de nar at f&. Mendenes alder ved
fodsel af forste barn har vist en tilsvarende stigning.

I dette nummer af Ugeskrift for Leeger beskriver
Petersen & Andersen fertilitetsrddgivning, som er et
nyt koncept til at hjeelpe mend og kvinder med at f&
de bgrn, de gerne vil have [2]. Ved fertilitetsradgiv-
ning registreres livsstilsdata og andre relevante bag-
grundsinformationer i et risikovurderingsskema, som
sammen med bl.a. méling af antimiillersk hormon og
antallet af antrale follikler danner grundlag for rad-
givning. I grove traek var skemaet udarbejdet pd em-
pirisk grundlag, men followup af 352 kvinder, som
havde forspgt at opna graviditet i to ar efter vurderin-
gen i Fertilitetsrddgivningen pa Rigshospitalet viser,
at man vha. risikoscoringen med rimelig precision
kunne forudse chancen for spontan opnéelse af gravi-
ditet. Siden starten af Fertilitetsrddgivningen i 2011
har 1.900 kvinder og 600 mend faet rddgivning.

Hver kvinde i en befolkning skal fade 2,1 barn
for at opretholde befolkningstallet. Et faldende be-
folkningstal er allerede en trussel mod samfundsgko-
nomien i mange europziske lande. Tendensen kan
kompenseres enten ved indvandring eller ved at
bringe fgdselstallet op. I en befolkning med faldende
fodselstal gennem en dekade kan det blive vanskeligt
og tage lang tid at restituere befolkningstallet, da smé
argange producerer smd drgange. Der er séledes tale
om en ond cirkel, som man bgr fokusere pa politisk,
s udviklingen i fgdselstallet vendes i tide.

I princippet kan det faldende fadselstal modvir-
kes pé to mader. Samfundet kan veelge yderligere at
liberalisere adgangen til fertilitetsbehandling, som
kan kompensere for den faldende fertilitet, og/eller
man kan intensivere information og rddgivning om
det biologiske »aldersvindue«, hvor man har bedst
mulighed for at fa bgrn pé naturlig vis. Ligesom man i
1970’erne oprettede praeventionsklinikker for at
undgd ugnskede graviditeter er fertilitetsrddgivning
et redskab bare med omvendt fortegn.

Et dansk kohortestudie viste, at knap 70% af fer-
tilitetspatienterne fik et barn inden for fem &r, men
alderen var en betydende faktor (74,9% < 35 ér,
52,2% > 35 ar) [3]. Agdonation kan veere en lgs-
ning, hvis en graviditet ikke indtreeder med kvindens
egne &g, men det er nappe opfyldelsen af gnsket om
et eget biologisk barn.

Inden for de seneste ti ar er der udviklet teknik-
ker, som ggr det muligt at nedfryse ubefrugtede ag.
Et koncept, der har fiet betegnelsen social freezing,
hvor kvinden nedfryser g i ung alder for at kunne
vente med at fa barn til et tidspunkt, hvor det er mere
hensigtsmaessigt at blive gravid, men hvor &eggene i
ovarierne er blevet for gamle. Imidlertid bliver kun
5% af de hgstede ag til et barn [4], og derfor kraeves
der ofte flere hormonstimulationer og eegudtagninger
for at sikre en rimelig chance for at f4 et barn. I Dan-
mark er det ikke tilladt at nedfryse ubefrugtede eller
befrugtede &g i mere end fem ar, mens social freezing
er mere udbredt i andre lande.

Sikring af viden er overordentlig vigtig, og fertili-
tetsradgivning er en af vejene til information, som vil
kunne andre pa en kulturelt betinget uhensigtsmees-
sig reproduktionsadfard.

Ud over oplysning i grundskolen, hvilket netop er
taget op af foreningen Sex og Samfund, ma det ikke
undervurderes, at de gkonomiske vilkér kan have stor
betydning for, hvorndr man far bgrn. En udhuling af
SU-stgtten til de videregdende uddannelser vil naeppe
fremme lysten til at f4 bgrn under studiet. Parallelt
med fertilitetsrddgivning bgr man derfor teenke i poli-
tiske tiltag. I trdd med dette offentliggjorde Videns-
réd for Forebyggelse den 15. november 2016 rappor-
ten: »Forebyggelse af nedsat frugtbarhed«, som vil
kunne danne baggrund for politiske tiltag pd omradet
[5].
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