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F. t. L. vedr. kunstig befrugtning m.v.

Til § 4

~ Bestemmelsen er en pracisering af den tidligere
regulering.

Det fremgar af Sundhedsstyrelsens vejledning af
22. december 1993, at: »betingelsen for at transferere
et befrugtet ag til en kvinde er, at mindst den ®gcel-
le, eller den s&dcelle, som har dannet det beffugtede
g, biologisk set skal hidrere fra kvinden, respektive
manden i parret, som modtager den reproduktions-
fremmende behandling.«

Der er sdledes tale om, at den hidtidige retstil-
stand p4 dette omrade videreferes uaendret.’

Bestemmelsen i § 4 medferer, at kunstig befrugt-
ning ikke kan ske med et doneret befrugtet menne-
skeligt &g, hvor bdde &g og sed er »fremmede« i
forhold til den kvinde eller det par, der skal fede og
beholde barnet.

En kunstig befrugtning, hvor der anvendes bdde
doneret &g og doneret sad, indebeerer, at barnet
ikke vil vaere direkte beslagtet med nogen af sine
kommende forzldre.

Det betyder, at det vil veere ulovligt, at en kvinde,
der ikke er i stand til selv at levere et befrugtnings-
dygtigt g, fir doneret et ubefrugtet ag, som deref-
ter bliver insemineret med donorszd. I et sddant til-
feelde vil ingen af de kommende forzldre vere gene-
tisk beslegtede med barnet. Denne fremgangsmdde
vil derfor veere i strid med bestemmelsen.

Til § 5

Bestemmelsen tager udgangspunkt i den inten-
tion, som er kommet til udtryk i Sundhedsstyrelsens
vejledning af 22. december 1993, hvorefter der ikke
ber gennemfares kunstig befrugtning i tilfelde, hvor
kvinden er over 45 &r.

Hensynet til barnets opvaekst og forsmgelse tilsi-
ger, at der ikke ma ske kunstig befrugtning efter den
naturlige reproduktionsevnes opher. Det vil vare af
veesentlig interesse for barnet, at foraldrene ikke er
s& gamle, at der er en veesentlig risiko for, at de ikke
vil vaere i stand til at tage sig af barnet under opvek-
sten. Reglen gelder bdde mend og kvinder.

Den lge, der iveerksatter en kunstig befrugtning,
ndr reproduktionsevnen fuldsteendig er ophert af na-
turlige, aldersbetingede arsager, kan straffes.

Bestemmelsen er for kvinders vedkommende sagt
udformet under hensyntagen til, at menopause fra et
biologisk synspunkt ikke lader sig definere ved en
bestemt falles aldersgreense. En fast aldersgranse til
regulering af forholdet findes derfor ikke hensigts-
meessig. Det vil nu efter § 5, bero pa en leeges under-
sogelse og skon at fastlegge, om der er tale om et

naturligt samt aldersbestemt og fuldstaendig opher
af reproduktionsevnen.

Der skal vare tale om tllfmlde, hvor de to betin-
gelser: »naturligt« samt »aldersbestemt« begge er
opfyldt, for den enkelte ikke er berettiget til behand-
ling.

Bestemmelsen hindrer derfor ikke, at de kvinder,
hvis reproduktionsevne er ophert i en unaturligt tid-
lig alder, kan blive behandlet med kunstig befrugt-
ning.

Til § 6

Bestemmelsen i § 6, indferer en regulering, der
ikke tidligere har eksisteret. Efter bestemmelsen kan
de teknikker, der anvendes ved kunstig befrugtning
for at afhjeelpe ufrivillig barnleshed, ogsd anvendes i
forbindelse med anden form for.lagelig behandling,
det vil sige preimplantationsdiagnostik.

Bestemmelsen i § 6, stk. 1 satter graenser for, hvor-
nér preimplantationsdiagnostik kan anvendes i for-
bindelse med forebyggelse af arvelig sygdom, idet
stk. 1 bestemmer, at preimplantationsdiagnostik
kun kan anvendes i tilfeelde, hvor der er en kendt og
vaesentlig pget risiko for, at barnet fir en alvorlig ar-
velig sygdom.

Det indeberer, at de par, der lkke er infertile, men
som har en pd forhand kendt og vaesentligt oget risi-
ko for at f4 et barn med en alvorlig arvelig sygdom,
kan behandles med kunstig befrugtning, for eksem-
pel preimplantationsdiagnostik.

Gruppen af kvinder/par, som omfattes af lovfor-
slagets § 6, stk. 1, er allerede omfattet af det nuvee-
rende tilbud om fosterdiagnostik (fostervandsunder-
spgelse, moderkageprove).

Det skennes, at der i dag udferes 100 til 150 arlige
fosterdiagnostikker hos par, hvor der er en kendt,
vasentlig foreget risiko for alvorlig arvelig sygdom
hos fosteret. Det vil sige pd tilsvarende indikation
som lovforslagets § 6, stk. 1.

Der er sdledes tale om en lille gruppe, og en vur-
dering af omfanget af preeimplantationsdiagnostik
m4 tage udgangspunkt heri. -

En kvinde, som er omfattet af § 6, stk. 1, vil endvi-
dere i givet fald skulle veelge imellem preimplanta-
tionsdiagnostik — som forudsaetter, at hun ogs3 gen-
nemgér en eller flere IVF-behandlinger — eller at bli-
ve gravid pd almindelig vis og tage imod et tilbud om
sedvanlig fosterdiagnostik og eventuel abort.

Denne gruppe omfatter udelukkende de kvinder/
par, der har en pa forhand kendt, veesentlig oget risi-
ko for, at fosteret fir en alvorlig arvelig sygdom.- I
typiske tilfelde, hos denne gruppe, vil hver gravidi-
tet veere forbundet med 25-50% risiko for, at fosteret



