
F. t. 1. vedr. kunstig befrugtning m.v. 4603 

Positive Negative 
konsekvenser/mindreudgifter konsekvenser/merudgifter 

Økonomiske konsekvenser for stat, Ingen 1,2 mio. kr. 
kommuner og amtskommuner 
Administrative konsekvenser for Ingen Ingen 
stat, kommuner og amtskommuner 
Økonomiske konsekvenser for er- Ingen ingen 
hvervslivet 
Administrative konsekvenser for Ingen Ingen 
erhvervslivet 
Miljømæssige konsekvenser Ingen Ingen 
Administrative konsekvenser for Ingen Ingen 
borgerne 
Forholdet til EU-retten Forslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter 

Bemærkninger til lovfors lagets enkelte bestemmelser 

Til § 1 

Til nr. I 

Tilbud om behandling på de regionale sygehuse 

Med bestemmelsen fastslås det, at der på de regio- 
nale sygehuse kun skal ydes behandling til, at et par 
kan få ét fællesbarn. Hvis et par ønsker indledt be- 
handling med henblik på at få flere børn, kan dette ske 
i det private regi mod betaling. Dette gælder dog ikke 
i de tilfælde, hvor Sundhedsstyrelsen giver tilladelse 
til anvendelse af præimplantationsdiagnostik i særlige 
tilfælde, jf. ændring i lov nr. 240 af 5. april 2004. 

Med bestemmelsen i stk. 2, er der mulighed for at 
fortsætte den hidtidige praksis på de offentlige syge- 
huse, hvorefter par, der har nedfrosne æg efter fødsel 
af det første barn, kan få foretaget ægoplægning. 

De regionale sygehuse anvendes i denne sammen- 
hæng i overensstemmelse med bestemmelserne i 
Sundhedsloven, jf. lov nr. 546 af 24. juni 2005. 

Dette betyder, at det er de myndigheder, der omta- 
les i ovennævnte lov, der er omfattet af bestemmelsen 
i loven om kunstig befrugtning. 

Endvidere er det også i forbindelse med behandling 
med kunstig befrugtning den mulighed, at et regions- 
råd kan indgå overenskomst med eller på anden måde 
benytte private institutioner som led i løsningen af op- 
gaver på dette område. Dette forudsætter dog, at be- 
stemmelserne i loven om kunstig befrugtning over- 
holdes. 

Det bemærkes, at behandling med kunstig befrugt- 
ning, der finder sted i overensstemmelse med bestem- 
melserne i forslagets nr. 1, er underkastet de bestem- 

melser om vederlagsfri behandling, som er gældende 
i henhold til Sundhedsloven. 

Til nr. 2. 

Kriterier for afgrænsning afforældreuegnethed 

Med bemyndigelsen til indenrigs- og sundhedsmi- 
nisteren til at fastsætte kriterier for afgrænsning af for- 
ældreuegnethed vil der blive indført en »nødbremse« 
i tilfælde, hvor dette er nødvendigt. Samtidig kan der 
fastsættes regler, der ikke medfører omfattende vurde- 
ringer. 

Det skønnes vigtigt, at opnåelse af forældreskab 
gennem kunstig befrugtning ligger så nær op af det 
naturlige forældreskab som muligt. 

Af retssikkerhedsmæssige grunde er det nødvendigt 
med en klageinstans, der kan vurdere, om en læges af- 
slag på behandling bygger på et fornuftigt skøn. Det 
foreslås, at Ankestyrelsen påtager sig denne opgave. 
De nærmere regler for sagsbehandlingen vil blive 
fastsat af indenrigs- og sundhedsministeren i samar- 
bejde med Socialministeriet. 

Til nr. 3. 

Ægdonation 

Med bestemmelsens ophævelse gives der adgang til 
at kvinder, der ikke selv er i fertilitetsbehandling, kan 
donere æg. 

De nærmere regler vil blive fastsat af indenrigs- og 
sundhedsministeren ved ændring af den gældende be- 
kendtgørelse om kunstig befrugtning (bekendtgørelse 
nr. 728 af 17. september 1997). Endvidere vil Sund- 
hedsstyrelsen fastsætte vejledende retningslinjer af 
sundhedsfaglig art. 


