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Forslag til lov om a&ndring af lov om assisteret reproduktion
(Z£ndring af den tilladte opbevaringsperiode for menneskelige
&g, der udtages uden medicinsk indikation)

1. Hogrte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag om aendring af den tilladte opbevaringsperiode for
menneskelige g, der udtages uden medicinsk indikation har i perioden fra den 24.
august 2023 til den 21. september 2023 vzeret sendt i offentlig hgring hos fglgende
myndigheder og organisationer m.v.:

Danske Regioner, Region Hovedstaden, Region Sjalland, Region Syddanmark, Region
Midtjylland, Region Nordjylland, KL, Dansk Pzediatrisk Selskab (DPS), Dansk Sygepleje,
Selskab (DASYS), Dansk Sygeplejerad, Danske Bioanalytikere, Fagbevaegelsens
Hovedorganisation, Foreningen af Speciallaeger, Jordemoderforeningen, Kristelig
Leegeforening, Leegeforeningen, Organisationen af Laegevidenskabelige Selskaber,
Praktiserende Laegers Organisation, Yngre Laeger, Danske Patienter, Landsforeningen
for Ufrivilligt Barnlgse, Manderadets Udvalg for Familieret, Patientforeningen,
Patientforeningen i Danmark, PCO Foreningen, Sundhed Danmark - Foreningen af
danske sundhedsvirksomheder, Center for Etik og Ret, Dansk Arbejdsgiverforening,
Dansk Fertilitetsselskab, Dansk Selskab for Patientsikkerhed, Institut for
Menneskerettigheder, Kirkens Korshaer, KVINFO, Landsforeningen Bgrn og Forzeldre,
LGBT+ Danmark , LGBT+ Ungdom, Nationalt Center for Etik.

Udkastet til lovforslag blev endvidere den 24. august 2023 sendt til Folketingets
Sundhedsudvalg til orientering.

Lovforslaget har endvidere veeret offentliggjort pa Hgringsportalen.
2. Hgringssvar uden bemaerkninger
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har modtaget hgringssvar med bemaerkninger fra:

Kristelig Laegeforening, KVINFO, Dansk Erhverv, Det Etiske Rad, Manderadets Udvalg
for Familieret, Danske Regioner.

Dansk Arbejdsgiverforening (DA) har meddelt, at foreningen ikke gnsker at afgive
bemzerkninger, da lovforslaget falder uden for foreningens virkefelt.

Samtlige hgringssvar med bemaerkninger til lovforslaget er vedlagt.
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| det fglgende gennemgas de vaesentligste bemaerkninger til lovforslaget, som
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har modtaget i forbindelse med den offentlige
hgring. Ministeriets bemarkninger hertil er kursiverede.

3. Bemeerkninger til hgringssvarene

3.1. Generelt i forhold til opbakning til lovforslaget om andring af den tilladte
opbevaringsperiode for menneskelige seg, som udtages uden medicinsk indikation
Flere organisationer m.v., herunder KVINFO, Kristelig Laegeforening, Dansk Erhverv,
Det Etiske Rad, Danske Regioner har overordnet bakket op om, at
opbevaringsperioden for menneskelige ag, der udtages uden medicinsk indikation,
forlaenges, sa kvinder kan fa opbevaret g, sa leenge de i henhold til loven kan
modtage fertilitetsbehandling.

En reekke organisationer m.v., herunder KVINFO og Det Etiske Rad finder det positivt,
at regeringen gnsker at fremme ligestilling pa omradet om assisteret reproduktion
ved at fjerne graensen for opbevaring af aeg. KVINFO bemaerker, at det findes
ligestillingsmaessigt veesentligt, at der er mulighed for at opbevare ag i lengere tid
end fem ar, da der ikke er restriktioner pa opbevaring af saed i samme omfang.
KVINFO finder det positivt, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet har foretaget en
ligestillingsvurdering af lovforslaget og beskrevet de ligestillingsmaessige
konsekvenser i lovforslaget.

Kristelig Leegeforening bemaerker, at lovforslaget ikke er pa kant med kristen
medicinsk etik, idet lovaendringen alene vedrgrer ubefrugtede ag.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemaerker, at lovforslaget falger op pG Aftale om
ophaevelse af den 5-drige tidsbegraensning pd nedfrysning af aeg udtaget uden
medicinsk indikation indgdet af regeringen (Socialdemokratiet, Venstre og
Moderaterne) og Socialistisk Folkeparti, Danmarksdemokraterne, Liberal Alliance,
Konservative, Enhedslisten, Radikale Venstre, Dansk Folkeparti, Alternativet og Nye
Borgerlige. Af aftalen falger det, at der skal vedtages en lovaendring om at ophzeve
den nuveerende tidsbegraensning pd nedfrysning af menneskelige aeg, som udtages
uden medicinsk indikation. Af aftalen er det ikke naermere praeciseret, om der er tale
om befrugtede eller ubefrugtede a&eg, men det bemaerkes i lovforslaget, at andringen
primeert vil omfatte ubefrugtede ag.

3.2. Bemaerkninger vedr. gget efterspgrgslen pa offentlige fertilitetsklinikker
Danske Regioner bemaerker, at nar det af lovforslaget fremgar, at der forventes en
gget efterspgrgsel pa fertilitetsbehandling i offentligt regi, ma det baseres pa en
antagelse af, at en andel af de kvinder, som har nedfrosne ag pa privatklinikker, vil
veelge at flytte aeggene til offentlige klinikker, nar fertilitetsbehandling med aeggene
bliver aktuelt.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemeerker, at udtagning og nedfrysning af &eg
uden medicinsk indikation kun foregdr i privat regi. Det betyder, at kvinderne kun kan
anvende aggene i offentligt regi, sdfremt de alligevel henvises til
fertilitetsbehandling.
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Den forventede ggede efterspgrgsel i offentligt regi baseres pd, at de kvinder, som far
nedfrosset ag uden medicinsk indikation, potentielt vaelger at modtage
fertilitetsbehandling i det offentlige med de nedfrosne zeg.

Danske Regioner bemaerker, at der i lovforslaget afsaettes 1,5 mio. kr. arligt til
stigende efterspgrgsel til fertilitetsbehandling i det offentlige. Hertil bemaerker
Danske Regioner, at det svarer til 60 IVF-behandlinger ekstra om aret, hvilket de
mener forekommer lavt. Danske Regioner har hertil bemaerket, at der er behov for
konkretisering af forudsatningerne for beregningerne og det dermed faktiske
ressourcetrak, fgr regionerne kan forholde sig til de afledte udgifter.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet har undersggt data for eendring i eftersp@rgslen af
&g, som udtages uden medicinsk indikation, i Sverige og Norge. Begge lande har de
seneste dr oplevet en stigning i efterspgrgslen. | Sverige anvender under 20 pct. deres
aeg til fertilitetsbehandling efter nedfrysning af aeg uden medicinsk indikation.
Indenrigs- og Sundhedsministeriet har pd baggrund af disse data ansldet, at der
afseettes 1,5 mio. kr. i 2024 og frem til at udvide nedfrysningsperioden. Midlerne vil
blive udmgntet til Danske Regioner.

3.3. Bemaerkninger vedr. stigning i medicinudgifter

Danske Regioner bemarker, at lovforslaget vil medfgre en stigning til
medicinudgifter i offentligt regi. Danske Regioner bemaerker hertil, at udenlandske
erfaringer viser, at stigning i efterspgrgsel vil medfgre en merudgift til medicintilskud.
Danske Regioner tilfgjer, at der generelt ses en stigning i udgifter til medicintilskud
de seneste par ar og, at det derfor bgr vurderes, hvordan dette kan handteres.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemeaerker, at patienter fortsat ved kgb af
tilskudsberettiget medicin til brug for fertilitetsbehandling i privat regi, vil have ret til
tilskud efter sundhedslovens almindelige regler om medicintilskud og regler udstedt i
medfar heraf. En forlaengelse af nedfrysningsperioden for aeg, som udtages uden
medicinsk indikation, eendrer ikke pd gaeldende regler herom.

3.4 Kommunikation omkring nedfrysning af ag og fertilitet generelt

Danske Regioner bemaerker, at det vil veere vigtigt med grundig vejledning og
kommunikation til de kvinder og par, som gnsker nedfrysning af aeg til senere brug.
Danske Regioner tilfgjer, at det isaer er vigtigt med kommunikation, nar det drejer sig
om ubefrugtede ag, da der ikke er nogen garanti for, at kvinden vil opna graviditet
senere i livet, selvom hun far frosset aeg i en tidlig alder.

Det Etiske Rad finder, at en udvidelse af opbevaringsperioden for befrugtede seg og
ubefrugtede aegceller ikke bgr sta alene, men ledsages af initiativer, som dels sikrer,
at alle borgere i den reproduktive alder er fuldt oplyste om fertilitetens afhaengighed
af alder og livsstil, og dels at infertilitet sa vidt muligt forebygges.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemeerker, at der i Aftale om opheevelse af den 5-
drige tidsbegraensning pa nedfrysning af aeg udtaget uden medicinsk indikation er
enighed blandt partierne om, at det som fglge af lovaendringen er vigtigt med generel
oplysning omkring fertilitet, som dels sikrer, at alle borgerne i den reproduktive alder
er fuldt oplyste om fertilitetens afhaengighed af alder og livsstil, og dels at infertilitet
sd vidt muligt forebygges.

Danske Regioner oplyser, at erfaring fra udlandet viser, at kvinder under 30 ar skal
have mindst 20-30 ubefrugtede aeg i fryseren, hvilket svarer til ca. 3
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hormonstimuleringer og segudtagninger for at have chancen for at opna graviditet
med ét levende fgdt barn. For kvinder mellem 30 og 35 ar skal der nedfryses omkring
70-80 ubefrugtede ag. Danske Regioner tilfgjer hertil, at de private
fertilitetsklinikker bgr oplyse kvinder og par om chancerne ved graviditet.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemeaerker, at det fglger af sundhedsloven, at ingen
behandling som udgangspunkt md indledes eller fortsaettes uden patientens
informerede samtykke. Ved informeret samtykke forstds et samtykke, der er givet pa
grundlag af fyldestggrende information fra en sundhedsperson.

3.5 Risici forbundet med udtagning og nedfrysning af g

Danske Regioner bemaerker, at der kan veere risici forbundet med blandt andet
hormonstimulering, som er forbundet med udtagning af zeg. Danske Regioner
bemeerker yderligere, at der kan udtages for fa aeg til at opna graviditet med den
konsekvens, at kvinden ikke kan opna graviditet. Danske Regioner bemaerker, at
kvindens alder pa nedfrysningstidspunktet er afggrende for resultatet, ndr aggene
skal optds, befrugtes og dyrkes.

Det Etiske Rad bemaerker, at en udvidelse af opbevaringsperioden bgr fglges op af
undersggelser, som kan bekrzfte, at der ikke er betydelige senfglger forbundet med
en udvidelse af opbevaringsperioden.

Manderadets Udvalg for Familieret bemaerker, at der bgr redeggres for, hvilke
betaenkeligheder der kan vaere forbundet med udvidelsen af den tilladte
opbevaringsperiode for menneskelige seg udtaget uden laegefaglig begrundelse,
herunder hvilke konsekvenser en udvidelse kan forventes at fa for et kommende barn
eller en nuvaerende eller eventuel fremtidig partner.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet er af Styrelsen for Patientsikkerhed blevet oplyst, at
der vurderes, at der ikke er klart sundhedsfagligt beleeg for at keede en bestemt
tidsgreense for opbevaring af befrugtede eller ubefrugtede &g sammen med aggenes
kvalitet, hvorfor man i dag risikerer at destruere sunde og raske g efter fem dr.
Biologisk er risikoen for cellebeskadigelse knyttet til selve nedfrysnings- og
optgningsprocedurerne, som er de samme uanset opbevaringstidens laengde.
Herudover bemeaerker Indenrigs- og Sundhedsministeriet, at der af Aftale om
ophaevelse af den 5-drige tidsbegraensning pd nedfrysning af aeg udtaget uden
medicinsk indikation er enighed blandt aftalepartierne om, at det er vigtigt med
oplysning omkring fertilitet generelt.

I forhold til spgrgsmdl om hvilke konsekvenser lovforslaget vil have for en nuvaerende
eller potentielt kommende partner, bemaerker Indenrigs- og Sundhedsministeriet, at
der med lovforslaget skabes gget ligestilling mellem maend og kvinder i form af
muligheden for at kunne fa bgrn senere i livet. Hertil bemzerkes det, at der i dag ikke
er nogen tidsbegraensning for, hvor laenge maend ma opbevare deres nedfrosne
seedceller (seeddeponering), og dermed bevare muligheden for at fa bgrn senere i
livet. Selvom menneskelige aeg med forslaget skal destrueres, ndr kvinden er fyldt 46
dar, sa vil de kvinder, som i en relativ ung alder far udtaget og opbevaret aeg uden
medicinsk indikation, kunne opbevare aggene i vaesentligt leengere tid end de tilladte
fem aridag. Hermed fdr kvinder — i lighed med maend — mulighed for at anvende
aggene pd et senere tidspunkt i livet i forsgg pd at opnd graviditet.

3.6 Bemaerkninger vedr. destruktion af zeg
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Danske Regioner efterspgrger i generelle bemaerkninger til lovforslaget en praksis i
forhold til, hvordan destruktion af befrugtede/ubefrugtede aeg sikres i tilfelde af
dgd, skilsmisse eller samlivets ophgr og hvordan klinikken bliver gjort opmaerksom
herpa. Danske Regioner tilfgjer hertil, at destruktion kun foregar ved henvendelse fra
kvinden/parret, og at denne information ikke automatisk oplyses til klinikkerne.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet noterer problematikken og opfordrer til videre
dialog om praksis for destruering af aggene. Hertil bemeaerker Indenrigs- og
Sundhedsministeriet, at lovaendringen udelukkende omhandler en forleengelse af
nedfrysningsperioden for zeg udtaget uden medicinsk indikation og bergrer ikke de
allerede eksisterende procedurer herom

3.7 Bemeerkninger vedr. egdonation af nedfrosne g

Danske Regioner efterspgrger stillingtagen til eventuelle forespgrgsler om
xgdonation. Danske Regioner spgrger hertil ministeriet om overskydende g
opbevaret pa offentlige klinikker kan doneres, hvis ejeren af aggene gnsker det. De
bemaerker hertil, at dette enten vil veere i tilfaelde af opnaet graviditet eller, hvis
aldersgraensen er naet for kvinden, som ejer aeggene.

Danske Regioner bemarker yderligere, at det vil veere en fordel ressourcemaessigt,
bade menneskeligt og gkonomisk, at benytte de &g kvinden allerede har faet
udtaget, men Danske Regioner papeger samtidig, at det er vigtigt med et regelseet i
forhold til, hvordan disse handteres i offentligt regi.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemaerker, at det i dag er muligt, at donere
aggene efter geeldende regler. i Aftale om ophaevelse af den 5-drige tidsbegraensning
pa nedfrysning af ag udtaget uden medicinsk indikation er enighed blandt partierne
om, at det bgr synligggres, at der er mulighed for donation af ikke-anvendte
ubefrugtede aeg.

3.8 Generelle opmarksomhedspunkter til lovforslaget

Danske Regioner papeger, at kvinden/parret selv bgr betale og arrangere transport
af seg, hvis disse skal anvendes pa en offentlig klinik. Danske Regioner bemaerker
hertil, at udgifter til flytning af nedfrosne ag mellem fertilitetsklinikker i dag afholdes
af kvinden/parret, og at flytninger foregar i relativt beskedent omfang.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet noterer sig opmaerksomhedspunktet. Hertil
bemeerker Indenrigs- og Sundhedsministeriet, at lovaendringen udelukkende
omhandler en forleengelse af nedfrysningsperioden for aeg udtaget uden medicinsk
indikation og bergrer ikke de allerede eksisterende procedurer herom.

Danske Regioner bemarker, at de finder det uhensigtsmaessigt, at de offentlige
klinikker skal have kvindens lager af ubefrugtede zeg liggende. De bemaerker, at
klinikkerne kun burde have de ngdvendige aeg til behandling opbevaret. Danske
Regioner foreslar hertil, at det kan overvejes, om der bgr vaere et max pa antal aeg,
der kan opbevares pa de offentlige klinikker.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet noterer bemaerkningen, men finder ikke anledning
til endring af lovforslaget, da der er tale om praktiske forhold mellem
fertilitetsklinikker og personer i fertilitetsbehandling, som ikke er reguleret af denne
lovaendring. Hertil bemeerker Indenrigs- og Sundhedsministeriet, at aeg, som udtages
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uden medicinsk indikation, kun vil skulle opbevares pa offentlige fertilitetsklinikker i
det tilfeelde, hvor kvinden henvises til fertilitetsbehandling.

Det Etiske Rad ggr opmarksom pa3, at radet har drgftet hvorvidt ‘social nedfrysning’ i
nogen grad vil pavirke kvinders stilling pa arbejdsmarkedet og udviklingen af tiloud,
som ggr det let at veere bgrnefamilie samt den generelle indstilling til det at fa bgrn.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet noterer sig radets opmaerksomhedspunkt
vedrgrende kvinders stilling pd arbejdsmarkedet m.v.

Det Etiske Rad bemaerker, at et mindretal finder, at ligestilling og autonomi har stor
vaerdi, men har samtidigt gnsket at tage hgjde for et forsigtighedsprincip i forbindelse
med indgreb, som potentielt kan pavirke menneskets arveanlaeg. Mindretallet
anbefaler saledes, at befrugtede og ubefrugtede ag bgr kunne opbevares i 10 ar,
med mulighed for forlaengelse i tilfeelde af alvorlig sygdom, sa laenge aldersgreensen
pa 46 ar ikke overskrides.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet bemeaerker, at flertallet i Etisk RGd stgtter op om
loveendringen og tidsbegraensningen til kvinden efter gaeldende ret ikke laengere kan
modtage fertilitetsbehandling.

Manderadets Udvalg for Familieret bemaerker, at de ikke er enige i ministeriets
udlaegning af, at kvinder med lovaendringen far mulighed for at beslutte, hvornar de
gnsker at forsgge at fa bgrn. De bemaerker hertil, at kvinder efter de nuvaerende
regler har mulighed for selv at beslutte, hvornar de gnsker at forsgge at fa bgrn.
Manderadets Udvalg for Familieret bemaerker, at der med lovforslaget gives bedre
adgang til “social freezing” og dermed gget mulighed for at blive kunstig befrugtet
senere i livet.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet noterer sig Manderddets Udvalg for Familieret
bemeerkninger, men vurderer, at der ved at forleenge nedfrysningsperioden skabes
bedre mulighed for kvinders ret til selv at bestemme over og tilretteleegge mulig
graviditet senere i livet.

Manderadets Udvalg for Familieret bemaerker yderligere, at de savner, at de etiske
og moralske dilemmaer, som har ligget til grund for ikke at udvide
nedfrysningsperioden ved sidste lovaendring, udfoldes i lovforslaget. Manderadets
Udvalg for Familieret foreslar, at lovforslaget bgr belyse, hvorfor den hidtidige
begraensning ikke laengere kan anses for relevant.

| forhold til de tidligere overvejelser ved tidsbegraensningen for nedfrysningsperioden,
kan Indenrigs- og Sundhedsministeriet oplyse, at det ved seneste lovaendring var en
politisk prioritering kun at udvide nedfrysningsperioden for aeg, som udtages pd
medicinsk eller biologisk indikation.
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