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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 27. februar 2019 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 628 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Sp@rgsmal nr. 628:

"Hvordan ser ministeren for sig, at de i dag eksisterende variable priser for donorzeg-
produkt hos de klinikker, der har tilladelse til udtagning, opbevaring og brug af do-
noraeg, vil udvikle sig, hvis § 12 i Lov om assisteret reproduktion ophaeves og alle
vaevscentre ligestilles, uanset om de er involveret i behandling med assisteret repro-
duktion eller ej? Er det ikke ministerens opfattelse, at flere leverandgrer af donoraeg-
produkter, herunder af behandlingsklinikken uafhaengige leverandgrer, vil give barn-
Igse flere valgmuligheder?”

Svar:

Jeg kan oplyse, at safremt § 12 i lov om assisteret reproduktion m.v. skulle ophaeves,
vil de principper, som fertilitetsklinikker i dag anvender til at fastsaette pris for be-
handling med donoraeg skulle viderefgres til andre vaevscentre, herunder segbanker.
Dette skal ske med henblik pa at overholde bestemmelsen i sundhedslovens § 268 og
artikel 21 i Bioetikkonventionen.

En dbning for aegbanker vil i princippet kunne give barnlgse flere muligheder i forhold
til valg af donor, men det er ikke ensbetydende med, at der vil vaere flere tilgeengelig
2g for danske kvinder og par. En agbank vil helt legitimt kunne distribuere og ek-
sportere deres donoraeg til fertilitetsklinikker fra hele verdenen, som det ses med do-
norsaed i dag.

Ved at abne op for oprettelse af eegbanker kan det ikke udelukkes, at der vil kunne
opsta en hgjere betaling for de tekniske foranstaltninger ved handtering af et do-
noraeg. Dette skal ses i lyset af, at aegbanker vil blive givet mulighed for at krzeve et
rimeligt vederlag for fx opbevaringen og transporten af aeggene, nar der distribueres
til fertilitetsklinikkerne.

Der er selvfglgelig ikke muligt at vide, hvad en eventuel aegbank matte vaelge at op-
kraeve som rimeligt vederlag pr. aeg, og ministeriet kan derfor ikke vide, hvad opret-
telse af aegbanker i praksis vil fa af gkonomisk betydning for hhv. offentlige fertilitets-
klinikker og kvinder og par, der sgger behandling i det private.

Ses der pa prisudviklingen for donorsad, har fertilitetsklinikkerne de seneste ar be-
rettet om stigende priser for donorsaed, hvor der udvikles nye produkter med flere
oplysninger om saeddonoren. Det kan ikke udelukkes, at agbanker vil kunne bruge
samme forretningsmodel som sadbankerne.
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Jeg henviser i gvrigt til min besvarelse af SUU spgrgsmal nr. 627 og 629.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Emilie Norré Sgrensen
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