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UDKAST
Forslag
til
Lov om a&ndring af lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling,

diagnostik og forskning m.v.
(Information og samtykke m.v. i forbindelse med behandling med assisteret reproduktion)

§1

| lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling, diagnostik og forskning
m.v., jf. lovbekendtggrelse nr. 93 af 19. januar 2015, foretages falgende s&ndringer:

1. 1§ 15, stk. 2, indseettes efter “skal”: "den behandlende sundhedsperson sikre, at”.
2.1 § 15, stk. 2, indseettes som 2. pkt.:

"Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker destruktion af opbevarede
befrugtede eeq i tilfeelde af mandens ded, medmindre der foreligger et skriftligt

samtykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2. pkt., hvorved kvinden gives adgang til at
anvende dem til behandling med assisteret reproduktion”.

3.1 § 15, stk. 3, eendres: "Der skal ske” til: "Det pahviler den behandlende
sundhedsperson at sikre, at der sker”.

4. Efter § 18 indseettes:
”§ 18 a. Det pahviler den behandlende sundhedsperson at sikre, at der sker destruktion
af kvindens aegtefeelles eller partners opbevarede saed i tilfeelde af dennes dad,
medmindre der foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter § 23, stk. 3, hvorved
kvinden gives adgang til at anvende den til behandling med assisteret reproduktion”.
5. § 23, stk. 1, 2. pkt. ophaeves.
6.1 § 23, stk. 2, 1. pkt., eendres: "Samtykket” til: "Samtykke efter stk. 1.
7. § 23, stk. 2, 2. pkt., ophaeves.
8. § 23, stk. 3, ophaeves, 0g i stedet indseettes:

“Stk. 3. Fer behandlingen indledes, skal den behandlende sundhedsperson endvidere
informere om, at manden kan give sit skriftlige samtykke til, at kvinden kan anvende

hans seed eller a&2g, som er befrugtet med hans saed, til behandling med assisteret
reproduktion efter mandens ded, og om konsekvenserne af ikke at give et sadant. Efter



gnske fra manden skal sundhedspersonen indhente et samtykke efter 1. pkt., som kan
veere gjort betinget.

Stk. 4. Den behandlende sundhedsperson skal, nar det skennes relevant, sikre, at et
pakraevet samtykke fortsat er gyldigt, jf. dog stk. 5.

Stk. 5. Finder behandlingen sted efter mandens ded ved brug af hans saed eller &g,
som er befrugtet med hans seed, skal sundhedspersonen forinden pase, at der
foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter stk. 3, 2. pkt., og at eventuelle
betingelser for samtykket er opfyldt.”

9. | § 24 indseettes som stk. 2:

“Stk. 2. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der fgr afgivelse af samtykke
efter § 23, stk. 3, 2. pkt., gives information om de civilretlige virkninger af, at mandens
saed eller &g, som er befrugtet med hans seed, anvendes ved behandling med
assisteret reproduktion efter hans ded.”

10. 1 § 29, stk. 1, indseettes efter 18,”: ”18 a,”.
§2
Stk. 1. Loven treeder i kraft den 1. juli 2016.

Stk. 2. § 1, nr. 2 og 4-10, har virkning for behandling med assisteret reproduktion, der
gennemfgres den 1. juli 2016 eller senere.

§3

Loven geelder ikke for Faergerne og Grgnland, men kan ved kongelig anordning seettes
i kraft for Feergerne med de eendringer, som de faergske forhold tilsiger.
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1. Indledning

| forlaengelse af de senere ars eendringer pa omradet for assisteret reproduktion snsker
regeringen at etablere et tilstreekkeligt og opdateret regelgrundlag for den information,
som barnlgse kvinder og par skal gives i forbindelse med en behandling med assisteret
reproduktion. Det samme er tilfeeldet i forhold til kravene til samtykke til behandlingen
fra kvinden og fra hendes evt. aegtefeelle, registrerede partner eller partner, herunder
seerligt hvis en behandling gennemfares efter mandens dgd.

Regeringen foreslar derfor med dette lovforslag nye — og andringer af geeldende —
bestemmelser om information og samtykke samt om destruktion af opbevaret szed eller
opbevarede ag i lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling,
diagnostik og forskning m.v. (herefter: reproduktionsloven).

Lovforslaget har for det fgrste til hensigt at sikre sammenhaeng mellem informations-
og samtykkekrav og konsekvenserne af den loveendring, som pr. 1. oktober 2012
ophaevede pligten til at destruere opbevaret seed eller opbevarede befrugtede eeg
(embryoner) i tilfeelde af mandens ded. Lovforslaget har for det andet til formal at sikre,
at reglerne afspejler den virkelighed, som i dag opleves af barnlgse kvinder og par
savel som af de sundhedspersoner, som beskaeftiger sig med behandling med
assisteret reproduktion.

Der foreslas bl.a. fastsat klare regler for, hvad der kreeves — i form af information og
samtykke — for at gere det muligt for kvinden at anvende opbevaret seed eller
opbevarede embryoner (eeg befrugtet med mandens sad) til behandling med
assisteret reproduktion efter mandens ded. | tilknytning hertil foreslas det at etablere en
model, som indebeerer, at der er pligt til destruktion af hhv. saed og embryoner i tilfaelde
af mandens ded, medmindre der foreligger en udtrykkelig tilkendegivelse (skriftligt
samtykke) fra manden om, at kvinden ma anvende denne seed eller disse embryoner.

Det foreslas endvidere, at det ikke laengere skal veere obligatorisk i sundhedsveesenets
regi at informere om adoption i forbindelse med behandling med assisteret
reproduktion.

Derudover forslas det at skabe et rum, inden for hvilket sundhedspersonen kan
sk@nne, om det er relevant at fa bekrasftet et pakrasvet samtykkes gyldighed.

Endelig foreslas det at ophaeve pligten til at sikre, at der er afgivet samtykke fra donor
ved anvendelse af donerede ksnsceller i behandlingen med assisteret reproduktion.
Det skyldes, at kensceller, som doneres til brug ved assisteret reproduktion, altid
handteres af et godkendt vaevscenter, som allerede efter andre regler er forpligtet til at
give information til og indhente samtykke fra donor.

2. Information og samtykke i forbindelse med behandling med assisteret
reproduktion

2.1. Gaeldende ret

Efter reproduktionslovens § 23, stk. 1, skal der — fgr en behandling med assisteret
reproduktion indledes — indhentes skriftligt samtykke til behandlingen fra kvinden og
dennes eventuelle eegtefeelle, registrerede partner eller partner. Den behandlende
sundhedsperson skal pase, at samtykket fortsat er gyldigt, nar behandlingen
pabegyndes.



Kravene til samtykke i relation til en behandling med assisteret reproduktion er
yderligere reguleret i bekendtgerelse om assisteret reproduktion, hvor det fremgar af §
7, stk. 2, at befrugtede menneskelige a&ag kun ma anvendes, safremt kvinden eller
parret giver skriftligt samtykke far hver behandlingscyklus.

Samtykket kan efter lovens § 23, stk. 2, kun afgives pa baggrund af en skriftlig og
mundtlig information om behandlingens virkninger og bivirkninger, herunder risici i
forbindelse med behandlingen. Informationen skal endvidere omfatte information om
adoption.

Hvis en behandling med assisteret reproduktion involverer brug af donerede k@nsceller
(dvs. eeg eller seed), skal der endvidere foreligge skriftligt samtykke fra den donerende
mand eller kvinde, jf. lovens § 23, stk. 3.

Den behandlende sundhedsperson skal i henhold til lovens § 24 endelig sikre, at der
gives information om de civilretlige virkninger af, at en kvinde eller et par modtager
donerede k@nsceller i forbindelse med behandling med assisteret reproduktion.

2.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser og lovforslagets indhold
2.2.1. Indledning

Det er et grundleeggende princip pa sundhedsomradet, at al behandling skal veere
baseret pa patientens selvbestemmelsesret. Patienten skal séledes informeres om
behandlingsmulighederne, og behandling ma ikke indledes eller fortseettes, for
patientens informerede samtykke foreligger.

Regeringen finder det veesentligt at fastholde krav til udferlig — mundtlig sével som
skriftlig — information om virkninger, bivirkninger og risici ved behandling med assisteret
reproduktion og de tilherende krav om skriftligt samtykke fra kvinden og fra hendes
eventuelle eegtefeelle, registrerede partner eller partner.

Det findes ligeledes relevant, at der gives information om de civilretlige virkninger, hvis
der anvendes donerede kensceller (eeg eller saed) i forbindelse med behandlingen.

Regeringen finder samtidig, at tiden er moden til at revidere informations- og
samtykkekravene m.v. i relation til behandling med assisteret reproduktion, hvilket er
baggrunden for neerveerende lovforslag om aendring af reproduktionsloven.

2.2.2. /Endring af krav om information og samtykke

2.2.2.1. Information og samtykke ved behandling med assisteret reproduktion efter
mandens ded

Som anfgrt ovenfor finder regeringen det ngdvendigt at skabe juridisk klarhed i forhold
til anvendelse af en mands seed og ag, som er befrugtet med hans seed, efter
mandens dad.

Regeringen bemeerker i den forbindelse, at loveendringen fra 2012, der opheevede
pligten til at destruere seed og befrugtede e&eg (embryoner) i tilfeelde af mandens dgd,
ikke blev ledsaget af eendringer af bestemmelserne om samtykke.



Det er forudsat i bemeerkningerne til det lovforslag, der dannede grundlag for
loveendringen, at spgrgsmalet om, hvorvidt seeden/embryonerne skal destrueres efter
dedsfald, vil veere et spergsmal, som reguleres aftalemaessigt mellem veevscentret og
manden. Loven stiller ikke krav til en sadan evt. aftale, der saledes i princippet i
henhold til aftaleretten vil kunne indgas mundtligt.

Regeringen finder det hensigtsmeessigt at sikre, at der foreligger en udtrykkelig —
skriftlig — stillingtagen fra manden til, om — og evt. under hvilke betingelser — kvinden
ma anvende hans seed eller seg befrugtet af hans saed, hvis han skulle veere afgaet ved
deden pa tidspunktet for behandlingen med assisteret reproduktion.

Det foreslas derfor for det ferste at fastseette, at den behandlende sundhedsperson
skal informere om, at manden kan give sit skriftlige samtykke til kvindens anvendelse af
hans sad eller s&eg, som er befrugtet med hans sesed, efter hans ded, og om
konsekvenserne af, at der ikke gives et sadant samtykke, dvs. at szeden eller
embryonerne destrueres i tilfeelde af hans dgd, jf. nedenfor under punkt 3.2.

Det foreslas for det andet, at den behandlende sundhedsperson skal indhente et
sadant skriftligt samtykke, hvis manden snsker at give det.

Det foreslas for det tredje, at den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der far
afgivelsen af et sddant samtykke gives information om de civilretlige virkninger af, at
mandens sed eller aeg befrugtet med hans saed anvendes ved behandling med
assisteret reproduktion efter hans ded.

Regeringen foreslar derudover som et fierde element, at det fastszettes, at der skal ske
destruktion af opbevaret seed eller opbevarede befrugtede seg, medmindre der
foreligger et sadant skriftligt samtykke fra manden, jf. forslaget til sendring af § 15, stk.
2, 2. pkt., og indseettelse af en ny § 18 a, jf. neermere nedenfor under punkt 3.2.

Regeringen foreslar endelig, at det ber veere muligt for manden at gere sit samtykke
betinget, fx af at anvendelsen skal finde sted inden for en neermere afgreenset periode
efter hans dad. Forslaget om at kunne ggre et samtykke betinget skal ses i lyset af den
nuvaerende retstilstand, hvor der er tale om ubegreenset aftalefrined, hvorfor det
allerede i dag er muligt at opstille betingelser i relation til kvindens anvendelse af
mandens s&ed eller eeg befrugtet af mandens seed efter hans dgd.

Der henvises til bemeerkningerne til § 1, nr. 8.

2.2.2.2. Information og samtykke ved saedvanligt behandlingsforleb med assisteret
reproduktion

Regeringen finder det afggrende, at der — som i dag — indhentes et skriftligt samtykke
fra kvinden og hendes eventuelle zegtefeelle, registrerede partner eller partner til
behandlingen, jf. den geeldende § 23, stk. 1, 1. pkt.

Regeringen finder det ligeledes vaesentligt at fastholde de eksisterende krav til udferlig
— mundtlig og skriftig — information om selve behandlingen med assisteret
reproduktion, savel som om de civilretlige virkninger ved anvendelse af donerede
kesnsceller, jf. den geeldende § 23, stk. 2, 1. pkt., og § 24.

Da behandling med assisteret reproduktion for nogle kvinder og par kan veere af
leengere varighed, findes det relevant at paleegge den behandlende sundhedsperson at



pase, at et samtykke til behandlingen afgivet fra kvindens eegtefeelle, registrerede
partner eller partner ikke er blevet tilbagekaldt — fx som led i skilsmisse eller
samlivsophaevelse, ved udskydning af behandling i leengere tid (> 3 maneder) pa
parrets foranledning, eller hvis der er forlebet 24 maneder siden den forste
behandlingsserie.

Efter de geeldende regler skal den behandlende sundhedsperson pase, at samtykket
fortsat er gyldigt, nar behandlingen pabegyndes, jf. § 23, stk. 1, 2. pkt., og det felger af
§ 7, stk. 2, i bekendtgerelse om assisteret reproduktion, at befrugtede menneskelige
&g kun ma anvendes, hvis kvinden eller parret giver skriftligt samtykke fer hver
behandlingscyklus.

Regeringen finder, at der bgr skabes et rum, inden for hvilket sundhedspersonen kan
skenne, om det er relevant at fa bekreeftet et afgivet samtykkes gyldighed. Det foreslas
derfor, at den geeldende bestemmelse i § 23, stk. 1, 2. pkt., erstattes af en ny
bestemmelse, jf. den foresldede § 23, stk. 4, som forpligter sundhedspersonen til — nar
det skennes relevant — at sikre, at et pakrasvet samtykke fortsat er gyldigt.

Der henvises til bemaerkningerne til § 1, nr. 8, hvor der opregnes eksempler pa
situationer, i hvilke sundhedspersonen bgr veere — eller ikke bgr veere — seerligt
opmaerksom.

Det foreslaede krav om — nar det sk@nnes relevant — at sikre, at et pakreevet samtykke
fortsat er gyldigt, findes dog i sagens natur at matte fraviges i forhold til den situation,
hvor en behandling med assisteret reproduktion finder sted efter mandens ded. Det
foreslas derfor med forslaget til § 23, stk. 5, at sundhedspersonen i en sadan situation
kun skal pase, at der foreligger et skriftligt samtykke fra manden til anvendelsen af
saden/embryonerne, og at eventuelle betingelser for samtykket er overholdt.

Som en mindre andring foreslas det endvidere, at kravet i reproduktionslovens § 23,
stk. 2, 2. pkt., om, at informationen ligeledes skal omfatte information om adoption,
udgar af loven. Det er saledes vurderingen, at barnlgse kvinder og par er
velinformerede om mulighederne for at adoptere et barn, og at adoption ikke leengere
betragtes som et alternativ til behandling med assisteret reproduktion. At give
information om adoption bar derfor efter regeringens opfattelse ikke leengere vaere en
opgave, som lgftes i regi af sundhedsveesenet.

Den geeldende bestemmelse i reproduktionslovens § 23, stk. 3, angiver, at der skal
foreligge skriftligt samtykke fra den donerende mand eller kvinde i tilfeelde, hvor der er
sket donation af aeg eller saed.

Testning, forarbejdning, konservering, opbevaring og distribution af veev og celler,
herunder kensceller, som doneres med henblik pa assisteret reproduktion, ma i
henhold til vaevsloven kun udfgres med Sundhedsstyrelsens tilladelse. Nar der
anvendes donerede kensceller i en behandling med assisteret reproduktion, vil
kenscellerne saledes altid vaere blevet handteret af et veevscenter, fx en saedbank eller
en fertilitetsklinik, som er godkendt af Sundhedsstyrelsen.

Veaevscentre med tilladelse til at teste, forarbejde, konservere, opbevare og/eller
distribuere kensceller, der doneres med henblik pa assisteret reproduktion, skal bl.a.
overholde regler vedrgrende information til og samtykke fra donor. Disse krav fglger af
hhv. vaevslovgivningen (veevsloven og tilhgrende bekendtgsrelser) og bekendtgarelse
om assisteret reproduktion.



Det er derfor overfladigt at bibeholde kravet i reproduktionslovens § 23, stk. 3, om, at
der skal foreligge skriftligt samtykke fra den donerende mand eller kvinde i tilfeelde,
hvor der er sket donation af aeg eller saed.

Regeringen foreslar pa denne baggrund, at bestemmelsen ophzaeves.

3. Praecisering af regler om destruktion af aeg og saed i tilfeelde af mandens dod
m.v.

3.1. Gaeldende ret

Ved lov nr. 602 af 18. juni 2012 om andring af lov om kunstig befrugtning i forbindelse
med leegelig behandling, diagnostik og forskning m.v., bgrneloven og lov om adoption
blev der foretaget andringer, som betad, at der ikke leengere geelder en pligt til at
destruere opbevaret saed eller opbevarede befrugtede aeg (embryoner) i tilfeelde af
mandens dad.

Det er forudsat i bemaerkningerne til det lovforslag, der dannede grundlag for loven, at
spergsmalet om, hvorvidt seeden/embryonerne skal destrueres efter dedsfald, vil veere
et spergsmal, som reguleres aftalemaessigt mellem vaevscentret og manden.

3.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser og lovforslagets indhold

Som beskrevet ovenfor under punkt 2.2.2.1. finder regeringen det hensigtsmeessigt — i
forlaeengelse af loveendringen fra 2012 — at fastsaette eksplicit, hvad der kraeves i form af
information til og samtykke fra manden, hvis en kvinde skal kunne anvende hans sed
eller a&eg, som er befrugtet af ham, efter hans ded, nemlig et skriftligt samtykke, som er
afgivet pa baggrund af information om konsekvenserne af ikke at give samtykket og om
de civilretlige, herunder arveretlige, virkninger af, at anvendelse heraf sker efter hans
ded.

Som en konsekvens af ovenstdende forslag foreslds der endvidere en tilfgjelse til
reproduktionslovens § 15 og en ny bestemmelse i lovens § 18 a, som fastseetter, at
udgangspunktet er, at der skal ske destruktion af hhv. opbevarede befrugtede ag eller
opbevaret seed i tilfeelde af mandens ded, medmindre der foreligger et skriftligt
samtykke fra manden efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., hvorved kvinden gives
adgang til at anvende embryonerne eller sseden til behandling med assisteret
reproduktion.

Det skal understreges, at der ikke herved foretages en a&ndring af den retstilstand, som
Folketinget vedtog med lov nr. 602 af 18. juni 2012, dvs. at der ikke automatisk skal
ske destruktion af opbevaret szed eller opbevarede befrugtede eeg i tilfeelde af
mandens ded, men at det beror pa aftalemaessige forhold, hvad der skal ske med
saeden eller embryonerne befrugtet med mandens saed.

Med de foreslédede aendringer vil det saledes fortsat vaere muligt at give kvinden
adgang til at anvende saeden eller embryonerne efter mandens ded, hvilket vil betyde,
at saeden eller embryonerne i tilfeelde af mandens ded fortsat skal opbevares.
Lovforslaget har til formal eksplicit at anvise, hvorledes dette kan ske, nemlig ved at
manden afgiver et skriftligt samtykke efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt, til, at
kvinden kan anvende hans seed eller embryonerne efter hans dgd, jf. naermere ovenfor
under punkt 2.2.2.1. Det bliver samtidig fastsat, at hvis manden ikke har afgivet et
sadant samtykke, skal saeden eller de befrugtede g destrueres i tilfeelde af mandens



ded. Endelig foreslas det udtrykkeligt fastsat, at ansvaret for at sikre denne destruktion
pahviler den behandlende sundhedsperson.

Der foreslas i svrigt tilsvarende preeciseringer af den behandlende sundhedspersons
ansvar i forhold til destruktion af ag (befrugtede og ubefrugtede) to andre steder i
reproduktionsloven, jf. bemaerkningerne til lovforslagets § 1, nr. 1 og 3.

4. @konomiske og administrative konsekvenser for det offentlige

Forslaget har ingen skonomiske og administrative konsekvenser for det offentlige.

5. @konomiske og administrative konsekvenser for erhvervslivet m.v.

Forslaget har ingen skonomiske og administrative konsekvenser for erhvervslivet m.v.
6. Administrative konsekvenser for borgerne

Forslaget har ingen administrative konsekvenser for borgerne.

7. Miljsmaessige konsekvenser

Forslaget har ingen miljgmeessige konsekvenser.

8. Forholdet til EU-retten

Lovforslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.

9. Harte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har i perioden fra den 24. september til den 22. oktober 2015
veeret sendt i hgring hos felgende myndigheder og organisationer m.v.:

Adoption & Samfund, Adoptionsnaevnet, Ankestyrelsen, Brancheforeningen for
privathospitaler og klinikker, Barneradet, Bernesagens Feellesrad, Berns Vilkar, Cryos
International — Denmark ApS, Danish International Adoption, Dansk Erhverv, Dansk
Fertilitetsselskab, Dansk Industri, Dansk Kvindesamfund, Dansk Selskab for Almen
Medicin, Dansk Selskab for Folkesundhed, Dansk Selskab for Medicinsk Genetik,
Dansk Sygeplejerad, Danske Bioanalytikere, Danske Patienter, Danske Regioner,
Datatilsynet, Den Nationale Videnskabsetiske Komité, Det Etiske Rad, Det Nordiske
Cochrane Center, Erhvervsstyrelsen, European Sperm Bank, Forbrugerradet,
Foreningen af Speciallaeger, Foreningen FAR, Institut for Menneskerettigheder,
Jordemoderforeningen, KL, Kvinderadet, Landsforeningen for Ufrivilligt Barnlgse,
Leegeforeningen, Medicon Valley Alliance, Mgdrehjaelpen, Nordic Cryobank ApS,
Organisationen af Leegevidenskabelige Selskaber, Patientforeningen i Danmark,
Patientforeningernes Samvirke, Patienterstatningen, Patientombuddet, Praktiserende
Leegers Organisation, Regionernes Lannings- og Takstneevn, Sex & Samfund, Statens
Serum Institut, Statsforvaltningen, Sundhedsstyrelsen og Yngre Lasger.



10. Sammenfattende skema
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Positive konsekvenser/
Mindreudgifter

Negative konsekvenser/
Merudgifter

for borgerne

@konomiske konsekvenser Ingen Ingen
for stat, kommuner og regioner,

IAdministrative konsekvenser [Ingen Ingen
for stat, kommuner og regioner,

konomiske konsekvenser  fIngen Ingen
for erhvervslivet

IAdministrative konsekvenser [Ingen Ingen
for erhvervslivet

Miljgmaessige konsekvenser [Ingen Ingen
IAdministrative konsekvenser [Ingen Ingen

Forholdet til EU-retten

Lovforslaget indeholder ingen EU-retlige aspekter.

Bemeaerkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
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Til § 1

Tilnr. 109 3

Det foreslas ved eendringer af § 15, stk. 2, og 3, i reproduktionsloven at preecisere, at
det er den behandlende sundhedspersons ansvar at sikre, at der sker destruktion af
opbevarede befrugtede (stk. 2) og ubefrugtede (stk. 3) &g i de situationer, som
bestemmelserne omhandler.

Til nr. 2

Det foreslas ved indsaettelsen af et nyt 2. pkt. i lovens § 15, stk. 2, at fastsaette, at den
behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker destruktion af opbevarede ag i
tilfeelde af mandens ded, medmindre der foreligger et skriftligt samtykke fra manden
efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., jf. nedenfor om lovforslagets § 1, nr. 8, til, at
kvinden ma anvende disse til behandling med assisteret reproduktion efter hans ded.

Bestemmelsen har saledes til formal at fastseette, hvad der skal ske, hvis der ikke
foreligger et skriftligt samtykke fra manden, dvs. destruktion af de opbevarede
befrugtede aeg, og at destruktion ikke skal ske, hvis et sadant samtykke foreligger.
Opbevaringen af de befrugtede aeg, som parret tidligere har givet samtykke til i
henhold til § 5 i bekendtgerelse om assisteret reproduktion, skal derfor — pa baggrund
af et samtykke efter den foresléede § 23, stk. 3, 2. pkt. — fortsaette indtil videre.

Det bemeerkes i den forbindelse, at det fglger af reproduktionslovens § 15, stk. 1, 1.
pkt., at befrugtede (og ubefrugtede) menneskelige aeg kan opbevares i op til 5 ar,
hvorefter aggene skal destrueres. Et skriftligt samtykke fra manden efter den
foreslaede § 23, stk. 3, har saledes som udgangspunkt ikke gyldighed i mere end 5 ar
(at regne fra opbevaringstidspunktet), medmindre den ansvarlige leege beslutter at
forleenge opbevaringsperioden ud over 5 ar i henhold til § 15, stk. 1, 2. pkt. (ved
alvorlig sygdom).

Bestemmelsen preeciserer endvidere, at det er den behandlende sundhedspersons
ansvar at sikre en evt. destruktion af de befrugtede aeg i tilfeelde af mandens dad.

Manglende overholdelse af bestemmelsen kan i henhold til den geeldende § 29, stk. 1,
straffes.

Tilnr. 4

Ved indsaettelsen af en ny bestemmelse i § 18 a foreslas det — som i forhold til
befrugtede ag, jf. ovenfor om lovforslagets § 1, nr. 2 — at fastsaette, hvad der skal
ske, hvis der ikke foreligger et skriftligt samtykke fra manden, dvs. destruktion af den
opbevarede saed, og hvad der skal ske, hvis et sadant samtykke foreligger, dvs. at
opbevaringen af seeden skal fortsaette.

Bestemmelsen fastseetter endvidere, at det er den behandlende sundhedspersons
ansvar at sikre en evt. destruktion af den opbevarede seed i tilfeelde af mandens dad.

Der henvises til bemeerkningerne til lovforslagets § 1, nr. 10, om den foreslaede
gendring af reproduktionslovens § 29, stk. 1, der indebeerer, at overtraedelse af den
foreslaede bestemmelse i § 18 a kan straffes.

Tilnr. 5
Det foreslas, at den geeldende § 23, stk. 1, 2. pkt., ophaeves og erstattes af en ny §
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23, stk. 4, jf. nedenfor om forslaget til § 1, nr. 8.

Tilnr. 6

Forslaget til eendring af § 23, stk. 2, 1. pkt., er en konsekvens af forslaget om at
indhente et seerligt samtykke fra manden efter den foresldede § 23, stk. 3. Det findes
saledes relevant at praecisere, at den information, der er omhandlet i § 23, stk. 2, 1.
pkt., kun relaterer sig til samtykke, der indhentes efter § 23, stk. 1.

Tilnr. 7

Det foreslas at ophaeve kravet i § 23, stk. 2, 2. pkt., om, at information til kvinder og
par, som gnsker behandling med assisteret reproduktion, skal omfatte information om
adoption.

Som anf@rt under punkt 2.2.2.2. i de almindelige bemeerkninger er det vurderingen, at
barnlgse kvinder og par er velinformerede om mulighederne for at adoptere et barn,
og at adoption ikke leengere betragtes som et alternativ til behandling med assisteret
reproduktion, men snarere som et skridt, der evt. kan tages, hvis det ikke lykkes at fa
et barn ved hjeelp af assisteret reproduktion. Information om adoption bar derfor ikke
leengere gives i regi af sundhedsveesenet.

Tilnr. 8

Ved den foreslaede indseettelse af nyt stk. 3i § 23 indferes der — i 1. pkt. — krav om,
at den behandlende sundhedsperson — fer behandlingen pabegyndes — skal
informere om, at manden kan give sit skriftige samtykke til, at kvinden (dvs. hans
egtefeelle eller partner) anvender hans saed eller ag, som er befrugtet med hans
seed, til behandling med assisteret reproduktion efter hans ded, og om
konsekvenserne af ikke at give et sddant, dvs. at der sker destruktion heraf i tilfeelde
af hans dgd, jf. ovenfor om lovforslagets § 1, nr. 2 og 4.

Hvis manden wensker at give et sadant skriftigt samtykke, pahviler det
sundhedspersonen at indhente samtykket, jf. det foreslaede 2. pkt.

Skriftligt samtykke efter § 23, stk. 3, 2. pkt. kan afgives pa et hvilket som helst
tidspunkt i forbindelse med en behandling med assisteret reproduktion, da der vil
kunne veere omsteendigheder i parrets liv, som kan eendre sig undervejs i
behandlingsforlgbet, fx pludseligt opstaet alvorlig sygdom hos manden. Det eendrer
dog ikke ved, at information om muligheden for at give skriftligt samtykke og
konsekvenserne af ikke at give det, skal gives inden pabegyndelse af behandlingen
med assisteret reproduktion.

Samtykket kan g@res betinget. Det bemaerkes i den forbindelse, at det bar tilsigtes, at
det er nemt at fastsla, om evt. betingelser for samtykket er opfyldt. Betingelserne bar
derfor vedrgre forhold, som er objektivt konstaterbare, fx at anvendelsen skal finde
sted inden for et bestemt antal maneder eller ar efter mandens ded, eller at kvinden
ikke har indgaet nyt eegteskab efter mandens dad.

Med den foresldede bestemmelse i § 23, stk. 4, etableres et krav om, at den
behandlende sundhedsperson, nar det skennes relevant, skal sikre, at et pakraevet
samtykke fortsat er gyldigt, dvs. at det ikke er blevet tilbagekaldt. Det geelder bade i
forhold til samtykke afgivet efter stk. 1 til behandlingen, og samtykke afgivet af
manden efter det foresldede stk. 3, 2. pkt.

Forslaget til en ny § 23, stk. 4, har til hensigt at skabe et rum, inden for hvilket
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sundhedspersonen kan foretage en vurdering af, om det er relevant at sikre sig, at de
pakraevede samtykker fortsat er gyldige.

Er eksempelvis bade kvinden og hendes eegtefeelle, registrerede partner eller partner
til stede ved start af en ny behandlingsserie, som finder sted i neer tidsmeessig
forbindelse med den forrige, ma en sundhedsperson efter omsteendighederne kunne
skenne, at der ikke er behov for at fa bekreeftet gyldigheden af deres samtykke til
behandlingen — og derfor ikke som i dag indhente skriftligt samtykke fra kvinden eller
parret fgr hver behandlingscyklus, som det kreeves i dag efter § 7, stk. 2,
bekendtgerelse om assisteret reproduktion, nar der anvendes befrugtede eeg
(embryoner) i behandlingen.

Er der derimod tale om, at der er gaet laengere tid siden sidste afsluttede
behandlingsserie, og/eller at kvinden kommer alene til behandling, som omfatter brug
af nedfrosne eg befrugtet med mandens seed (embryoner), vil der veere behov for at
sikre sig, at et pakraevet samtykke fra kvindens aegtefeelle, registrerede partner eller
partner fortsat er gyldigt — og altsa ikke er blevet tilbagekaldt.

Den behandlende sundhedsperson bgr derfor allerede ved pabegyndelse af en
behandling med assisteret reproduktion gere opmasrksom pa, at det i sadanne
situationer skal kunne dokumenteres, at samtykket fra kvindens eegtefeelle,
registrerede partner eller partner til behandlingen ikke er blevet tilbagekaldt.
Dokumentation heraf vil kunne ske ved, at kvinden medbringer en skriftlig bekraeftelse
af det tidligere meddelte samtykke.

Som anfgrt i de almindelige bemaerkninger under punkt 2.2.2.2. foreslas det
foresldede krav i § 23, stk. 4, om — nar det sk@nnes relevant — at sikre, at et pakraevet
samtykke fortsat er gyldigt, fraveget i situationer, hvor en behandling med assisteret
reproduktion finder sted efter mandens ded. Med forslaget til § 23, stk. 5, foreslas det
saledes, at sundhedspersonen i sadanne situationer kun skal pase, at der foreligger
et skriftligt samtykke fra manden efter den foresldede § 23, stk. 3, 2. pkt, til
anvendelsen af seeden/embryonerne, og at eventuelle betingelser for samtykket er
opfyldt.

Det bemaerkes i den forbindelse, at det er hensigten at foretage en administrativ
gendring af § 7, stk. 2, i bekendtgerelse om assisteret reproduktion, som kreever
skriftligt samtykke fra kvinden eller parret fer hver behandlingscyklus — bade som
konsekvens af den foreslaede § 23, stk. 4, og som konsekvens af de foresldede
bestemmelser i § 23, stk. 3 og 5, vedrgrende brug af seed eller befrugtede aeg efter
mandens dad.

Som anfert i de almindelige bemaerkninger under punkt 2.2.2.2. foreslas det endelig at
ophaeve den geeldende bestemmelse i reproduktionslovens § 23, stk. 3 om, at der
skal foreligge skriftligt samtykke fra den donerede mand eller kvinde i tilfeelde, hvor
der er sket donation af laeg eller saed.

Baggrunden for forslaget er, at handtering (testning, forarbejdning, konservering,
opbevaring og/eller distribution) af veev og celler, herunder kesnsceller, der doneres
med henblik pa assisteret reproduktion, alene ma ske med Sundhedsstyrelsens
tilladelse. Det vil saledes altid veere et godkendt vaevscenter, fx en saedbank eller en
fertilitetsklinik, som handterer kensceller, som doneres til assisteret reproduktion.

Veaevscentre er forpligtet til at overholde de geeldende regler om information til og
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samtykke fra donor. Reglerne herom fremgar af § 19 i bekendtgerelse om humane
vaev og celler og §§ 10 og 15 i bekendtg@relse om assisteret reproduktion.

Da vaevscentret saledes allerede er forpligtet til at sikre, at der foreligger samtykke fra
donor, er det overfladigt at bibeholde bestemmelsen i reproduktionslovens § 23, stk.
3, som har samme formal.

Tilnr. 9

Forslaget til et nyt stk. 2 i lovens § 24 har til hensigt at sikre, at manden — inden han
evt. giver sit skriftlige samtykke til, at kvinden kan anvende hans seed eller &g, som er
befrugtet med hans saed, til behandling med assisteret reproduktion efter hans ded —
er informeret om de civilretlige virkninger heraf.

Faderskabet til et barn, som kommer til verden ved hjeelp af assisteret reproduktion,
der finder sted enten ved brug af mandens seed eller eeg befrugtet med mandens seed
efter mandens ded, skal séledes fastslas efter reglerne i barneloven.

Bernelovens kapitel 5 indeholder regler om, hvornar et faderskab kan fastslas, nar
barnet ma antages at veere blevet til ved assisteret reproduktion. Reglerne er ikke til
hinder for, at manden (hvis seed er anvendt) anses som far til barnet, selvom den
assisterede reproduktion ferst er foretaget efter hans ded. Nar faderskabet er
fastslaet, tilherer barnet farens sleegt. Dette medferer bl.a., at barnet efter navneloven
har ret til farens eller dennes sleegtninges efter- og mellemnavne.

Med civilretlige virkninger teenkes derudover pa de arveretlige konsekvenser for det
barn, som kommer til verden ved hjeelp af assisteret reproduktion, der finder sted
enten ved brug af mandens saed eller aeg befrugtet med mandens saed efter mandens
ded, dvs. i tilfeelde, hvor det befrugtede aeg ferst efter mandens ded opseettes i
kvindens livmoder, eller hvor saeden forst bliver brugt til befrugtning af et aeg efter
mandens dad.

Arveret tilkommer, medmindre andet er bestemt ved testamente, den, som lever ved
arveladerens dgd, eller som er undfanget forinden og senere bliver levende fgdt, jf.
arvelovens § 94, stk. 1.

Arvelovens regler vil alene veere relevante i tilfeelde, hvor kvinden er gravid inden
mandens ded. Det befrugtede aeg skal saledes veere opsat i kvindens livmoder inden
mandens ded, og graviditeten skal resultere i et levende fgdt barn for, at barnet far
tillagt arveret efter sin far. | de ftilfeelde, hvor et befrugtet aeg opsaettes i kvindens
livmoder efter farens ded, vil dette barn ikke have arveret efter sin far, da
undfangelsen i sa fald i arveretlig henseende er sket efter mandens ded.

Til nr. 10

Med eendringen i lovens § 29 geres det muligt at straffe manglende overholdelse af
den foresldede bestemmelse i § 18 a, som paleegger den behandlende
sundhedsperson at sikre, at der sker destruktion af opbevaret seed, medmindre der
foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt.

Til § 2

Bestemmelsen i lovforslagets § 2, stk. 1, fastseetter lovens ikrafttraedelsestidspunkt til
den 1. juli 2016.
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Med det foreslaede stk. 2 fastsaettes det, at lovforslagets § 1, nr. 2 og 4-10, har
virkning for behandling med assisteret reproduktion, der gennemfgres den 1. juli 2016
eller senere.

Det er séledes tidspunktet for den enkelte fertilitetsbehandling, som afger, om de nye
regler finder anvendelse eller ej — uanset om den enkelte behandling udger én blandt
flere behandlinger i et “behandlingsforlgb” (dvs. en sammenheengende serie af
enkelte fertilitetsbehandlinger udfert med det formal at opna graviditet og fedsel af et
barn hos en kvinde eller et par).

Gennemfares behandlingen far den 1. juli 2016 geelder de hidtil gaeldende regler, og
gennemfgres behandlingen efter lovens ikrafttreeden, dvs. den 1. juli 2016 eller
senere, finder de nye regler, jf. lovforslagets § 1, nr. 2 og 4-10, anvendelse.

Det betyder eksempelvis, at der far en behandling, ogsé selvom det er den anden
eller tredje behandling i et behandlingsforlgb, skal informeres om muligheden for, at
manden kan give skriftligt samtykke til, at kvinden kan anvende hans seed eller g
befrugtet med hans seed efter hans ded, og at et sadant samtykke skal indhentes,
hvis manden gnsker at afgive det.

Til§3
Bestemmelsen angar lovens territoriale gyldighed og indebeerer, at loven ikke geelder

for Feergerne og Grenland, men at loven kan seettes i kraft for Feergerne med de
gendringer, som de feergske forhold tilsiger.
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Bilag 1

Lovforslaget sammenholdt med galdende lov

Galdende formulering

§15.(...)

Stk. 2. | tilfeelde af kvindens dad eller i
tilfeelde af parrets separation eller skilsmisse
eller samlivets ophar skal de opbevarede
befrugtede a=g destrueres.

Stk. 3. Der skal ske destruktion af
&gtefeellens eller samleverens opbevarede
ubefrugtede eeg i tilfaelde af kvindens ded.

§ 23. Fer behandling med assisteret
reproduktion indledes, skal der indhentes
skriftligt samtykke til behandlingen fra
kvinden og fra dennes eventuelle
&gtefeelles, registrerede partner eller
partner. Den behandlende sundhedsperson
skal pase, at samtykket fortsat er gyldigt,
nar behandlingen pabegyndes.

Stk. 2. Samtykket kan kun afgives pa

Lovforslaget

§1

I lov om assisteret reproduktion i forbindelse
med behandling, diagnostik og forskning
m.v., jf. lovbekendtgerelse nr. 93 af 19.
januar 2015, foretages felgende aendringer:

1. 1§ 15, stk. 2, indseettes efter "skal”: "den
behandlende sundhedsperson sikre, at”.

2.1§ 15, stk. 2, indsaettes som 2. pkt..
"Den behandlende sundhedsperson skal
sikre, at der sker destruktion af opbevarede
befrugtede eeg i tilfeelde af mandens ded,
medmindre der foreligger et skriftligt
samtykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2.
pkt., hvorved kvinden gives adgang til at
anvende dem til behandling med assisteret
reproduktion”.

3. 1§ 15, stk. 3, andres: "Der skal ske” til:
"Det pahviler den behandlende
sundhedsperson at sikre, at der sker”.

4. Efter § 18 indsaettes:

"§ 18 a. Det pahviler den behandlende
sundhedsperson at sikre, at der sker
destruktion af kvindens aegtefeelles eller
partners opbevarede seed i tilfaelde af
dennes ded, medmindre der foreligger et
skriftligt samtykke fra manden efter § 23, stk.
3, hvorved kvinden gives adgang til at
anvende den til behandling med assisteret
reproduktion”.

5. 8§ 23, stk. 1, 2. pkt. ophasves.

6. 1§ 23, stk. 2, 1. pkt., eendres: "Samtykket”
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baggrund af en skriftlig og mundtlig
information om behandlingens virkninger og
bivirkninger, herunder risici i forbindelse
med behandlingen, Informationen skal
endvidere omfatte information om adoption.

Stk. 3. | tilfeelde, hvor der er sket donation
af ag eller saad, skal der endvidere
foreligge skriftligt samtykke fra den
donerende mand eller kvinde.

§ 24. Den behandlende sundhedsperson
skal sikre, at der gives information om de
civilretlige virkninger af, at en kvinde eller et
par modtager donerede kansceller i
forbindelse med behandling med assisteret
reproduktion.

§ 29. Medmindre hgjere straf er forskyldt
efter den gvrige lovgivning, straffes den, der
overtraeder §§ 2-6, 7-13, 15, 18, § 21, stk. 1,
og §§ 22-28, med bede eller feengsel indtil 4
maneder.

Stk. 2-4. ...

til: "Samtykke efter stk. 1”.

7. § 23, stk. 2, 2. pkt., opheeves.

8. § 23, stk. 3, ophasves, og i stedet
indseettes:

"Stk. 3. Far behandlingen indledes, skal
den behandlende sundhedsperson
endvidere informere om, at manden kan give
sit skriftlige samtykke til, at kvinden kan
anvende hans sad eller a2g, som er
befrugtet med hans sad, til behandling med
assisteret reproduktion efter mandens ded,
og om konsekvenserne af ikke at give et
sadant. Efter gnske fra manden skal
sundhedspersonen indhente et samtykke
efter 1. pkt., som kan veere gjort betinget.

Stk. 4. Den behandlende sundhedsperson
skal, nar det skennes relevant, sikre, at et
pakraevet samtykke fortsat er gyldigt, jf. dog
stk. 5.

Stk. 5. Finder behandlingen sted efter
mandens dad ved brug af hans seed eller
&g, som er befrugtet med hans sa=d, skal
sundhedspersonen forinden pase, at der
foreligger et skriftligt samtykke fra manden
efter stk. 3, 2. pkt., og at eventuelle
betingelser for samtykket er opfyldt.”

9. | § 24 indseettes som stk. 2:

"Stk. 2. Den behandlende sundhedsperson
skal sikre, at der f@r afgivelse af samtykke
efter § 23, stk. 3, 2. pkt., gives information
om de civilretlige virkninger af, at mandens
sad eller a2g, som er befrugtet med hans
sad, anvendes ved behandling med
assisteret reproduktion efter hans ded.”

10. 1 § 29, stk. 1, indseettes efter ”18,”: "18

a.

§2
Stk. 1. Loven traeder i kraft den 1. juli 2016.
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Stk. 2. § 1, nr. 2 og 4-10, har virkning for
behandling med assisteret reproduktion, der
gennemfgres den 1. juli 2016 eller senere.

§3

Loven gaelder ikke for Feergerne og
Gregnland, men kan ved kongelig anordning
seettes i kraft for Feerserne med de
gendringer, som de faeraske forhold tilsiger.



