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IKW W / q Forslag til lov om @ndring af

lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling, diagnostik og forskning
m.v.

(Andring af den tilladte opbevaringsperiode for menneskelige g udtaget pa medicinsk indikation)

Fremsat den 22. december 2020 af sundheds- og ®ldreministeren
(Magnus Heunicke)

§ 1. I lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling,
diagnostik og forskning m.v., jf. lovbekendtgarelse nr. 902 af 23.
august 2019, foretages folgende ®ndringer:
1.1 § 15 stk. 1, 1. pkt., ndres »i op til 5 ar« til: »indtil det
tidspunkt, hvor den kvinde, der skal fade barnet, ikke leengere kan
modtage behandling med assisteret reproduktion, jf. § 6«, og efter
»destrueres« indsattes: », jf. dog stk. 2«.
2.8 15 stk. 1, 2. og 3. pkt., ophaves.
3.1¢ 15 indsattes efter stk. 1 som nyt stykke:

»Stk. 2. De i stk. 1 nevnte g, der ikke udtages pa medicinsk
indikation, kan opbevares i op til 5 &r, hvorefier ggene skal

destrueres. Den ansvarlige lage kan beslutte at forleenge
opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden, der skal fade barnet, ikke leengere kan modtage behandling
med assisteret reproduktion, jf. § 6, hvis den enlige kvinde eller
den ene part i 2gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet
lider af en alvorlig sygdom. Den ansvarlige l&ge kan tilbagekalde
en beslutning i medfer af 2. pkt., hvor betingelser efter 2. pkt. ikke
lzngere er opfyldt.«
Stk. 2-4 bliver herefter stk. 3-5.
§ 2. Loven treeder i kraft ved bekendtgerelse i Lovtidende.

§ 3. Loven gelder ikke for Fergeme og Grenland, men kan ved
kongelig anordning helt eller delvis sattes i kraft for Fereerne med
de @ndringer, som de fereske forhold tilsiger.

Bemarkninger til lovforslaget
Almindelige bemzrkninger

1. Indledning

Lovforslaget har til formal at sikre, at kvinder og par, som har
behov for fertilitetsbehandling, og i den forbindelse har faet
nedfrosset befrugtede ®g, skal kunne fa opbevaret disse, sa lenge
de i henhold til loven kan ydes behandling med assisteret
reproduktion (fertilitetsbehandling). Det er Sundheds- og
Aldreministeriets opfattelse, at sunde og raske xg ikke ber
destrueres, alene fordi de har varet opbevaret i 5 ar, ligesom
Sundheds- og AZldreministeriet finder, at kvinder og par i
fertilitetsbehandling ikke bar skulle igennem endnu en krevende
proces med hormonstimulation og @gudtagning, nir der allerede
eksisterer nedfrosne &g, der kan benyttes i forseget pa at opna
graviditet.

Sundheds- og Zldreministeriet vil med lovforslaget ogs sikre,
at ubefrugtede eller befrugtede ®g, som kvinder, der er ramt af
alvorlig sygdom, far nedfrosset, fx fordi behandlingen af deres
sygdom kan beskadige 2ggene, heller ikke leengere skal destrueres
efter 5 ar. Sundheds- og ZAldreministeriet er af den opfattelse, at
disse kvinder skal have ret til selv at beslutte, hvornar de gnsker at
gore brug af deres nedfrosne &g (frem til det tidspunkt, hvor det
ikke lzngere er muligt for dem at modtage fertilitetsbehandling).

Der blev den 5. maj 2020 stillet et borgerforslag om at ophave
den gxldende opbevaringsgranse pa 5 ér, s de nedfrosne &g kan
opbevares indtil det tidspunkt, hvor kvinden fylder 46 ar og derfor
ikke lengere kan modtage fertilitetsbehandling i Danmark.
Sundheds- og Zldreministeriet er enig i, at det ber vare denne
grense, der er afgerende for, hvor lenge de nedfrosne =g, der
udtages i forbindelse med fertilitetsbehandling og sygdom, kan
opbevares.

Pa baggrund af borgerforslaget og Det Etiske Rads udtalelse
Opbevaring af befrugtede @g og ubefrugtede wmgceller af 29.
september 2020, indgik regeringen og Folketingets partier den 18.

oktober 2020 Aftale om ophzavelse af 5-ars greensen for opbevaring
af menneskelige g nedfrosset 1 forbindelse med
fertilitetsbehandling og sygdom, som ophaver 5-ars gransen for
alle @g, der udtages pd medicinsk indikation (sundhedsfaglig
begrundelse).

2. ZAndring af den tilladte opbevaringsperiode for
menneskelige g udtaget pa medicinsk indikation

2.1. Gzldende ret

Efter § 15, stk. 1, i lov om assisteret reproduktion i forbindelse med
behandling, diagnostik og forskning m.v. (herefter lov om assisteret
reproduktion) kan befrugtede og ubefrugtede menneskelige g
opbevares i op til 5 ar, hvorefter ggene skal destrueres. Den
ansvarlige lzge kan beslutte at forlenge opbevaringsperioden ud
over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor kvinden er @ldre end 45 4r,
hvis den enlige kvinde eller den ene part i agteskabet, det
registrerede parforhold eller forholdet lider af en alvorlig sygdom.
Den ansvarlige lege kan tilbagekalde en beslutning om at forlenge
opbevaringsperioden ud over 5 é&r, hvis betingelserne for
forlengelsen ikke l@ngere er opfyldt. 5-ars greensen for opbevaring
gelder uanset, om &ggene er nedfrosset i offentligt eller privat
regi.

I § 15, stk. 2, i lov om assisteret reproduktion er det bestemt, at
opbevarede befrugtede @g skal destrueres i tilfelde af kvindens
ded eller i tilfeelde af parrets separation eller skilsmisse eller
samlivets ophar. Det er den behandlende sundhedsperson, der skal
sikre, at de opbevarede befrugtede ag destrueres.

Det falger af § 15, stk. 3, i lov om assisteret reproduktion, at den
behandlende sundhedsperson i tilfzlde af mandens ded skal sikre,
at der sker destruktion af de opbevarede befrugtede &g, medmindre
der foreligger et skriftligt samtykke fra manden til, at kvinden kan
anvende hans s#d eller &g, som er befrugtet med hans s&d, til
behandling med assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling) efter
mandens ded, jf. lovens § 23, stk. 3.

Copyright © 2020 Karnov Group Denmark A/S

side 1



Zndring af lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling, diagnos ... (LFF 2020 130)

2020-12-22

Af § 15, stk. 4, i lov om assisteret reproduktion falger det, at den
behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker destruktion af
opbevarede, ubefrugtede ag, hvis den kvinde, der har afgivet
zggene, der. Det gelder dog ikke, hvis @ggene er doneret til
forskningsformdl eller doneret med henblik pé at etablere en
graviditet hos en anden kvinde.

Deteri § 6 i lov om assisteret reproduktion bestemt, at assisteret
reproduktion ikke ma finde sted i de tilfeelde, hvor den kvinde, der
skal fade bamet, er zldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle
kvinder zldre end 45 ar galder bade for fertilitetsbehandling i
offentligt regi og i privat regi.

Efter § 1 ai lov om assisteret reproduktion ma regionsradene pa
deres sygehuse kun yde behandling med assisteret reproduktion til
enlige kvinder, der ikke har bern, og par, der ikke har felles barn.
Til en enlig kvinde eller et par, som har faet et bam ved assisteret
reproduktion, og som efter endt behandling fortsat har nedfrosne
®g, kan regionsrddene dog, inden for den tilladte
opbevaringsperiode pa 5 4r, tilbyde at opsatte &g med henblik pa,
at den enlige kvinde eller parret kan fé flere bern.

2.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser og den
foresldede ordning

Der blev den 5. maj 2020 stillet et borgerforslag om at forlenge
den tilladte opbevaringsperiode for nedfrosne &g, der er udtaget i
forbindelse med fertilitetsbehandling. I borgerforslaget blev det
foresldet at oph@ve den nuvarende opbevaringsgranse pa S ar for
opbevaring af nedfrosne befrugtede og ubefrugtede =g, sd xggene
vil kunne opbevares indtil kvinden fylder 46 &r og derfor ikke
leengere kan modtage assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling)
i Danmark.

Pa baggrund af borgerforslaget, og den offentlige debat som
borgerforslaget affedte, opfordrede sundheds- og @ldreministeren
Det Etiske Réd til at vurdere de etiske aspekter forbundet med en
eventuel forlengelse af den tilladte opbevaringsperiode for
befrugtede og ubefrugtede xg. Pa foranledning heraf kom Det
Etiske Réd den 29. september 2020 med en udtalelse, hvor et samlet
Etisk Rdd anbefalede en forlengelse af den tilladte
opbevaringsperiode for bade befrugtede og ubefrugtede g (15
medlemmer anbefalede en ophavelse af 5-ars grensen for
opbevaring, og 2 medlemmer anbefalede en forlengelse af den
tilladte opbevaringsperiode til 10 ér). 3 af rddets medlemmer
udtrykte dog bekymring i forhold til forlengelse af den tilladte
opbevaringsperiode for &g, der er udtaget og nedfrosset pa ikke-
medicinsk indikation til evt. fremtidig brug (sdkaldt “social
freezing”). Radsmedlemmernes bekymring var szrligt knyttet til,
hvordan @ndringen vil kunne pavirke kvinders stilling pa
arbejdsmarkedet og udviklingen af tilbud, som ger det let at vaere
bernefamilie, samt den generelle indstilling til det at f& bam.

Pa den baggrund indgik regeringen og Folketingets partier den
18. oktober 2020 Aftale om ophavelse af 5-ars grensen for
opbevaring af menneskelige &g nedfrosset i forbindelse med
fertilitetsbehandling og sygdom. Det fremgar af aftalen, at
regeringen (Socialdemokratiet), Venstre, Radikale Venstre,
Enhedslisten, Det Konservative Folkeparti, Dansk Folkeparti,
Alternativet, Socialistisk Folkeparti, Liberal Alliance, Nye
Borgerlige og Susanne Zimmer (UFG) finder, at den nuvarende
opbevaringsperiode pa 5 ar har en rekke ugnskede konsekvenser,
idet tidsbegraensningen for opbevaring bl.a. indebarer, at kvinder
og par i fertilitetsbehandling far destrueret deres sunde og raske
&g, alene fordi &ggene har varet nedfrosset i 5 ar. Idet der ikke
foreligger en sundhedsfaglig begrundelse for 5-ars gransen, snsker
partierne derfor at ophave 5-4rs grensen for &g, der udtages pa
medicinsk indikation (sundhedsfaglig begrundelse).

Det fremgar endvidere af aftalen, at aftalepartierne ved at ophave
5-drs grensen for opbevaring af eg, der nedfryses i forbindelse
med fertilitetsbehandling, snsker at sikre, at kvinder (og par) ikke
skal gennemgd en ungdvendig og krazvende proces med
hormonstimulation og @gudtagning, hvis der allerede eksisterer
nedfrosne &g, der kan benyttes i forseget pé at opna graviditet.

Det fremgar desuden af aftalen, at det ved at ophave 5-ars greensen
for opbevaring af g, der nedfryses i forbindelse med sygdom, er
aftalepartiernes enske at sikre, at kvinder, der har varet ramt af
sygdom, selv kan beslutte, hvornér de ensker at gore brug af deres
nedfrosne &g (frem til det tidspunkt, hvor det ikke leengere er muligt
for dem at modtage fertilitetsbehandling).

Med indgaelsen af aftalen er der bred enighed i Folketinget om
at ophave 5-ars grensen for opbevaring af &g, der nedfryses i
forbindelse med fertilitetsbehandling, og ®g, der nedfryses i
forbindelse med sygdom, samt at det afgerende for, hvor lenge de
nedfrosne &g kan opbevares, herefter skal vare aldersgransen for
at modtage fertilitetsbehandling i Danmark, som efter de gzldende
regler er, ndr kvinden fylder 46 ar.

Det foreslas saledes, at der ikke lengere skal gzlde en 5-drs
grense for opbevaring af @g, der nedfryses i forbindelse med
fertilitetsbehandling, og &g, der nedfryses i forbindelse med sygdom
(f.eks. pga. medfadte sygdomme, der medferer ovariesvigt, eller
forud for kemobehandling, der kan beskadige zggene). Det
afgarende for, hvor lenge de pagaldende g vil kunne opbevares,
vil herefier i stedet vaere kvindens alder, idet opbevaringsgransen
vil vaere svarende til den i lovens § 6 fastsatte aldersgrense for at
modtage fertilitetsbehandling i Danmark. Med den gazldende
bestemmelse i lovens § 6 vil det indebzre, at de pagzldende =g
kan opbevares indtil det tidpunkt, hvor kvinden, der skal fode
barnet, fylder 46 ar.

Det bemarkes i den forbindelse, at der ikke er sundhedsfagligt
belag for en bestemt tidsgreense for opbevaring af ubefrugtede eller
befrugtede &g. Biologisk er risikoen for cellebeskadigelse knyttet
til selve nedfrysnings- og opteningsprocedurerne, som er de samme
uanset opbevaringstidens lengde.

Med den foresldede @ndring vil alle ag, der er udtaget pa
medicinsk indikation (sundhedsfaglig begrundelse), kunne
opbevares indtil det tidspunkt, hvor kvinden, der skal fade bamet,
fylder 46 ar. Greensen for opbevaring af de pigaldende g vil
gelde uanset, om &ggene er nedfrosset i offentligt eller privat regi,
og uanset, om der er tale om befrugtede eller ubefrugtede zg. I
praksis vil det som udgangspunkt vare befrugtede &g, der nedfryses
i forbindelse med fertilitetsbehandling, mens det kan vare bade
ubefrugtede og befrugtede xg, der nedfryses i forbindelse med
sygdom.

Lovforslaget &ndrer ikke ved opbevaringsperioden for &g, der
ikke udtages pd medicinsk indikation, idet den galdende
opbevaringsgranse pa 5 ar vil blive bibeholdt for disse g. Det vil
vare ensbetydende med, at &g, der udtages pa ikke-medicinsk
indikation, fortsat vil skulle destrueres efter 5 ars opbevaring. Den
geldende adgang til i tilfzelde af alvorlig sygdom at forlenge
opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden er zldre end 45 ar, vil derfor ligeledes blive bibeholdt for
disse &g,

Som ag, der udtages pa ikke-medicinsk indikation, regnes &g,
der udtages uden at der foreligger en sundhedsfaglig begrundelse
herfor, idet xggene nedfryses til evt. fremtidig brug (dvs. med
henblik pa at udsztte en eventuel graviditet) (sakaldt “social
freezing”). Af samme grund vil det som altovervejende hovedregel
vare ubefrugtede &g, der nedfryses pa ikke-medicinsk indikation.
Udtagning og nedfrysning af &g pé ikke-medicinsk indikation
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tilbydes ikke i det offentlige sundhedsvasen og er derfor alene
muligt mod egenbetaling pa private fertilitetsklinikker.

3. Ligestillingsmaessige konsekvenser

Den gzldende opbevaringsgranse pd 5 &r for opbevaring af
befrugtede og ubefrugtede &g gzlder ogsa for &g, der udtages og
nedfryses i forbindelse med sygdom. I tilfzelde af alvorlig sygdom
kan den ansvarlige lzge dog beslutte at forleenge den tilladte
opbevaringsperiode ud over 5 ar og indtil det tidpunkt, hvor kvinden
fylder 46 ar (og ikke lengere kan modtage fertilitetsbehandling i
Danmark). Der gzlder ikke en tilsvarende tidsgrense for opbevaring
af sad, der nedfryses i forbindelse med sygdom.

Lovforslaget vurderes at have positive ligestillingsmessige
konsekvenser, idet der med forslaget om at ophave den geldende
opbevaringsgranse pa 5 ar for opbevaring af 2g, der nedfryses i
forbindelse med fertilitetsbehandling og sygdom, hvorved xggene
vil kunne opbevares indtil kvinden grundet hendes alder ikke
lengere kan modtage fertilitetsbehandling i Danmark (efter de
gxldende regler, nar kvinden fylder 46 ar) vil ske en sterre
ligestilling af kvinder og mends adgang til at fd opbevaret
kensceller, der nedfryses forud for sygdomsbehandling, der kan
beskadige kenscellerne.

4. Okonomiske konsekvenser og
implementeringskonsekvenser for det offentlige

Lovforslaget vurderes at have gkonomiske konsekvenser for
regionerne i form af ggede udgifter til behandling med de befrugtede
og ubefrugtede g, der nedfryses i forbindelse med
fertilitetsbehandling og sygdom, som opbevares ud over den
nuvarende grense for opbevaring pa S ar. Forslaget skennes at
medfere en samlet merudgift for regionerne pa 2,6 mio. kr. arligt.
Lovforslaget vurderes ikke at have implementeringsmeessige
konsekvenser for det offentlige, ligesom det vurderes, at lovforslaget
overholder princippere for digitaliseringsklar lovgivning.

5. Okonomiske og administrative konsekvenser for
erhvervslivet m.v.

Lovforslaget vurderes at have positive gkonomiske konsekvenser
for private fertilitetsklinikker i form af en mindre stigning i
indteegter som folge af et gget antal oplegninger af nedfrosne
befrugtede g udtaget i forbindelse med fertilitetsbehandling, der
efter forslaget vil kunne opbevares i l&ngere tid end i dag.

Lovforslaget vurderes ikke at have administrative konsekvenser
for erhvervslivet.

6. Administrative konsekvenser for borgerne

Lovforslaget vurderes at have begransede positive administrative
konsekvenser for borgeme, idet borgeme med forslaget far
mulighed for at benytte de nedfrosne g i en lzngere periode,
ligesom kvinder, der rammes af alvorlig sygdom, ikke l@ngere vil
vaere afhzngige af en lages beslutning om at forlenge
opbevaringsperioden for at kunne opbevare deres nedfrosne zg i
leengere tid end 5 &r.

7. Klima- og miljemassige konsekvenser

Lovforslaget har ingen klima- eller miljgmassige konsekvenser.
8. Forholdet til EU-retten

Lovforslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.

9. Herte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har i perioden fra den 11. november 2020
til den 18. november 2020 veret sendt i hering hos falgende
myndigheder og organisationer m.v.:

3F, Alzheimerforeningen, Amgros [I/S, Angstforeningen,
Ankestyrelsen, Astma-Allergi Forbundet, ATP, Bedre Psykiatri,
Beskzftigelsesministeriet, Bornerddet, Bernesagens Fellesrad,
Bems Vilkar, Center for Bioetik og Nanoetik, Center for Biosikring
og Bioberedskab, Center for Etik og Ret, Center for hjerneskade,
Cryos, Cystisk Fibrose Foreningen, Danish Care, Danmarks
Apotekerforening, Danmarks Lungeforening, Danmarks Tekniske
Universitet, Dansk Arbejdsgiverforening, Dansk Diagnostika og
Laboratorieforening, Dansk Erhverv, Dansk Farmaceutisk Industri,
Dansk Farmaceutisk Selskab, Dansk Fertilitetsselskab, Dansk
Handicap Forbund, Dansk Industri, Dansk IT - Ré&d for IT-og
persondatasikkerhed, Dansk Psykiatrisk Selskab, Dansk Psykolog
Forening, Dansk Psykoterapeutforening, Dansk Selskab for Almen
Medicin, Dansk Selskab for Anestesiologi og Intensiv Medicin,
Dansk Selskab for Klinisk Farmakologi, Dansk Selskab for Palliativ
Medicin, Dansk Selskab for Patientsikkerhed, Dansk Selskab for
Retsmedicin, Dansk Socialriddgiverforening, Dansk Sygeplejerad,
Danske  Bioanalytikere, Danske Diakonhjem, Danske
Fysioterapeuter, Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter,
Danske Regioner, Danske Seniorer, Danske Universiteter, Danske
Zldrerad, Datatilsynet, De Videnskabsetiske Komiteer for Region
Hovedstaden, De Videnskabsetiske Komitéer for Region
Midtjylland, Demenskoordinatorer i Danmark, Den Nationale
Videnskabsetiske Komité, Den Uvildige Konsulentordning pé
Handicapomrédet, Den Videnskabsetiske Komité for Region
Nordjylland, Den Videnskabsetiske Komité for Region Sjelland,
Den Videnskabsetiske Komité for Region Syddanmark,
Depressionsforeningen, Det Centrale Handicaprid, Det Etiske Rad,
Det Sociale Netvaerk, Diabetesforeningen, Digitalisteringsstyrelsen,
Endometriose Foreningen, Epilepsiforeningen,
Ergoterapeutforeningen,  Erhvervs- og  Vakstministeriet,
Erhvervsstyrelsen, Fagbevegelsens Hovedorganisation, Faglige
Seniorer, Fagligt Selskab af Kliniske Diztister i Kost og
Emeringsforbundet, Farmakonomforeningen, Finansministeriet,
FOA, Forbrugerrddet, Foreningen af Kommunale Social-,
Sundheds- og Arbejdsmarkedschefer i Danmark, Foreningen af
Speciallzger, Forsikring & Pension, Gigtforeningen, Hjernesagen,
Hjemeskadeforeningen,  Hjerteforeningen, = Hareforeningen,
Industriforeningen for Generiske og Biosimilzre Lagemidler,
Institut for Menneskerettigheder, IT-Universitetet i Kebenhavn,
Jordemoderforeningen, Justitsministeriet, KL, Kost og
Emeringsforbundet, Kost- og Emeringsforbundet, Kristelig
Lageforening, Krzftens Bekempelse, Kobenhavns Universitet,
Landsforeningen af nuvarende og tidligere psykiatribrugere (LAP),
Landsforeningen Bern og Forzldre, Landsforeningen for ansatte
i sundhedsfremmende forebyggende hjemmebesog,
Landsforeningen for Ufrivilligt Barnlase, Landsforeningen LEV,
Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade (LMS),
Landsforeningen SIND, LGBT+ Danmark, LGBT+ Ungdom,
Lazgeforeningen, Lagemiddelindustriforeningen,
Lzgemiddelstyrelsen, MEDCOM, Medicoindustrien, Miljg- og
Fadevareministeriet (Afdeling for Ligestilling), Muskelsvindfonden,
Nationale Videnskabsetiske Komité, Nordic Cryobank Group A/S,
OCD-Foreningen, Organisationen af Leegevidenskabelige Selskaber,
Osteoporoseforeningen, Patienterstatningen, Patienterstatningen,
Patientforeningen, Patientforeningen i Danmark, PCO Foreningen,
Pharmadanmark, Pharmakon, Polioforeningen, Praktiserende
Lagers Organisation, Psykiatrifonden, Psykolognavnet, Radiograf
Rédet, Region Hovedstaden, Region Midtjylland, Region
Nordjylland, Region Sjzlland, Region Syddanmark, Roskilde
Universitet, Radet for Digital Sikkerhed, Rédet for Socialt Udsatte,
Scleroseforeningen,  Sjmldne  Diagnoser,  Social-  og
Indenrigsministeriet, Socialpedagogemnes Landsforbund, Statens
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Serum Institut, Stofskifteforeningen, Styrelsen for Patientsikkerhed,
Sundhed Danmark - Foreningen af danske sundhedsvirksomheder,
Sundhedsdatastyrelsen, Sundhedsstyrelsen, Syddansk Universitet,
Udviklingshemmedes Landsforbund, UlykkesPatientForeningen,

VIVE - Det nationale forskningscenter for velfaerd, Yngre Lager,
AldreForum, Aldresagen, Aalborg Universitet og Aarhus
Universitet.

10. Sammenfattende skema

Positive konsekvenser/
mindreudgifter

(hvis ja, angiv omfang/hvis nej,
anfer ingen)

Negative konsekvenser/
merudgifter

(hvis ja, angiv omfang/hvis nej,
anfer ingen)

@Dkonomiske konsekvenser for
stat, kommuner og regioner

Ingen

Forslaget skonnes at medfore en
merudgift pa 2,6 mio. kr. arligt for
regionerne i form af egede
udgifter til opbevaring af og
behandling med de befrugtede og
ubefrugtede ®g, der nedfryses i
forbindelse fertilitetsbehandling
og sygdom

Implementeringskonsekvenser for | Ingen Ingen
stat, kommuner og regioner
@konomiske konsekvenser for | Positive konsekvenser i form af | Ingen
erhvervslivet m.v. en mindre stigning i indtegter

som falge af et sget antal

oplegninger af nedfrosne

befrugtede &g udtaget i

forbindelse med

fertilitetsbehandling
Administrative konsekvenser for | Ingen Ingen
erhvervslivet m.v.
Administrative konsekvenser for | Begrensede positive Ingen

borgerne

administrative konsekvenser for
borgeme i form af mulighed for
leengere opbevaring, ligesom
kvinder, der rammes af alvorlig
sygdom, ikke lengere vil vere
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Bemarkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
Til § 1

Tilnr. 1

Efter den geldende bestemmelse i § 15, stk. 1, 1. pkt. i lov om
assisteret reproduktion kan befrugtede og ubefrugtede menneskelige
xg opbevares i op til 5 ar, hvorefter eeggene skal destrueres. 1 § 15,
stk. 1, 2. pkt., er det bestemt, at den ansvarlige lzge kan beslutte
at forlenge opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt,
hvor kvinden er ®ldre end 45 &r, hvis den enlige kvinde eller den
ene part i 2gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet
lider af en alvorlig sygdom. Af § 15, stk. 1, 3. pkt., fremgér det, at
den ansvarlige lzge kan tilbagekalde en beslutning om at forlange

opbevaringsperioden ud over 5 é&r, hvis betingelserne for
forlengelsen ikke i lengere er opfyldt.

Iden gxldende bestemmelse i § 6 lov om assisteret reproduktion
er det bestemt, at assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling) ikke
ma finde sted i de tilfelde, hvor den kvinde, der skal fade barnet,
er @ldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle kvinder eldre end
45 ar gxlder bade for fertilitetsbehandling i offentligt og privat
regi.

Efter den geldende bestemmelse i § 1 a i lov om assisteret
reproduktion ma regionsrddene pa deres sygehuse kun yde
behandling med assisteret reproduktion til enlige kvinder, der ikke
har barn, og par, der ikke har fzlles bern. Til en enlig kvinde eller
et par, som har faet et barn ved assisteret reproduktion, og som
efter endt behandling fortsat har nedfrosne &g, kan regionsradene
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dog, inden for den tilladte opbevaringsperiode pé 5 ér, tilbyde at
opsztte &g med henblik p4, at den enlige kvinde eller parret kan
fa flere bem.

Der henvises i gvrigt til afsnit 2.1 i de almindelige bemarkninger.

Det foreslas i lovforslagets § 1, nr. 1, at ”i op til 5 ar” ®ndres til
“indtil det tidspunkt, hvor den kvinde, der skal fade bamet, ikke
lengere kan modtage behandling med assisteret reproduktion som
falge af § 67, og at ”, jf. dog stk. 2” inds=ttes efter “destrueres” i
$15, stk 1, 1. pht.

Med den foreslaede @ndring vil greensen pa 5 ar for opbevaring
af befrugtede og ubefrugtede &g blive ophavet for 2g, der udtages
i forbindelse med fertilitetsbehandling og i forbindelse med sygdom.
Dvs. alle g, der udtages pa medicinsk indikation (sundhedsfaglig
begrundelse). Ophzvelsen vil gelde, uanset om disse &g er
nedfrosset for eller efter tidspunktet for lovens ikrafttreden.

Med den foresléede andring vil det afgerende for, hvor lenge
®ggene vil kunne opbevares, herefter vaere kvindens alder, idet
opbevaringsgransen vil vare svarende til den i lovens § 6 fastsatte
aldersgranse for at modtage fertilitetsbehandling i Danmark. Med
den geeldende bestemmelse i lovens § 6 vil det indebare, at de
pagazldende &g kan opbevares indtil det tidpunkt, hvor kvinden,
der skal fade barnet, er ®ldre end 45 &r. Grensen for opbevaring
af de pagzldende ®g vil gxlde uanset, om @ggene er nedfrosset i
offentligt eller privat regi og uanset, om der er tale om befrugtede
eller ubefrugtede g.

Med den foresldede @ndring vil g, der nedfryses i forbindelse
med fertilitetsbehandling, kunne opbevares indtil det tidpunkt, hvor
kvinden pga. alder (§f. lovens § 6) ikke l®ngere kan modtage
fertilitetsbehandling i Danmark.

Som g, der udtages i forbindelse med fertilitetsbehandling, regnes
&g, der udtages som led i sdkaldt “reagensglasbehandling”. Dvs.
almindelig IVF-behandling (In Vitro Fertilisation), hvor de udtagne
g befrugtes ved, at hvert &g placeres i en petriskal og tilszttes
omkring 100.000 szdceller, eller ICSI-behandling (Intra
Cytoplasmatisk Sperm Injektion), hvor de udtagne xg befrugtes
ved at injicere en enkelt s&dcelle i hvert &g. Aggene udtages med
henblik pa befrugtning - enten med szd fra kvindens partner eller
fra en seddoner - og oplaegning i kvindens egen livmoder, eller i
tilfelde af agdonation i recipientens (modtagerens) livmoder
(assisteret reproduktion ved hjelp af bade donorag og donorsed
krever dog sundhedsfaglig begrundelse).

Det bemarkes, at de udtagne =g befrugtes i umiddelbar
forlengelse af ®gudtagningen, og i det omfang det lykkes at
befrugte flere &g, opleegges det antal, som forsvarligt kan oplagges
i én behandlingscyklus (som udgangspunkt ét ag), mens de
resterende befrugtede a&g som udgangspunkt nedfryses med henblik
pa evt. senere oplagning. I praksis vil det sdledes som udgangspunkt
vare befrugtede ag, der nedfryses i forbindelse med
fertilitetsbehandling.

Er der efter graviditet fortsat nedfrosne befrugtede g, vil disse
xg med den foresldede @ndring af § 15, stk. 1, 1. pkt. i lov om
assisteret reproduktion, kunne opbevares og opleegges med henblik
pa fornyet graviditet indtil kvinden fylder 46 ar (den gzldende
aldersgrense for at modtage fertilitetsbehandling i lovens § 6).
Hvis de nedfrosne befrugtede g er overskydende fra en graviditet
opnéet ved fertilitetsbehandling i offentligt regi, vil de overskydende
befrugtede g kunne opbevares og oplagges i kvindens livmoder,
indtil kvinden fylder 46 ér, med henblik p4, at kvinden/parret kan
fa flere bern, som en del af det offentlige
fertilitetsbehandlingstilbud, jf. den geeldende bestemmelse i § 1 a,
2. pkt., i lov om assisteret reproduktion.

Med den foresldede @ndring vil ogsd @g, der nedfryses i
forbindelse med sygdom, kunne opbevares indtil det tidspunkt,

hvor kvinden pga. alder ikke l®ngere kan modtage
fertilitetsbehandling. Ag, der nedfryses i forbindelse med sygdom,
vil szdvanligvis blive nedfrosset ubefrugtede, men kan ogsa
befrugtes, inden de nedfryses.

Som g, der udtages i forbindelse med sygdom, regnes bl.a. g,
der udtages i tilfzlde, hvor kvinden rammes af en alvorlig sygdom,
hvis effektive behandling krever fx kemobehandling med
cellebeskadigende  effekt  eller  strilebehandling  med
ovariebeskadigelse (beskadigelse af ®ggestokkene) m.v. til folge,
og kvinden derfor forinden behandlingens pabegyndelse far tilbudt
at fa udtaget og nedfrosset &g med henblik pd at kunne opna
graviditet ved oplagning af gget efter endt sygdom.

Det bemarkes, at kvinder, der rammes af alvorlig sygdom, og
som tilbydes nedfrysning af @g forud for behandlingen, som
udgangspunkt ogsa vil fa tilbudt at fa nedfrosset ovarieveev i stedet
for eller som supplement til at f nedfrosset &g.

Som &g, der nedfryses i forbindelse med sygdom, regnes desuden
xg, der udtages i tilfelde af kendte medfadte sygdomme eller
dispositioner hos kvinden, som kan medfare ovariesvigt (fx Turners
syndrom eller galaktoszmi). Det samme gelder g, der udtages i
forbindelse med genetisk undersegelse af xgget, hvor der er en
kendt og vasentlig risiko for, at bamet far en alvorlig arvelig
sygdom eller vasentlig kromosomabnormitet
(przimplantationsdiagnostik).

Endvidere kan der vere tilfxlde, hvor det efter medicinsk
udredning er sandsynliggjort, at kvinden er disponeret for en
preematur menopause, og der derfor er medicinsk indikation for
@gudtagning med begrundelse i prognosen for senere etablering
af graviditet.

Det bemarkes, at der med ovenstiende ikke er tiltenkt en
udtgmmende angivelse af, hvornér &g ma anses for at veere udtaget
i forbindelse med sygdom. Hvorvidt der i det enkelte tilfzlde vil
vere medicinsk indikation for udtagning af &g, vil sdledes bero pa
en konkret legefaglig vurdering.

I den gzldende § 1S5, stk. 1, 2. pkt., eksisterer der allerede
mulighed for, at kvinder, der rammes af alvorlig sygdom, eller
kvinder, hvor den anden part i xgteskabet, det registrerede
parforhold eller forholdet rammes af alvorlig sygdom, kan fa
forleenget opbevaringsperioden ud over S r og indtil det tidspunkt,
hvor kvinden er &ldre end 45 &r, hvis den ansvarlige lege treeffer
beslutning herom. Med den foresldede @ndring i § 1, nr. 1, vil
kvinder, der rammes af alvorlig sygdom, som de tilbydes
nedfrysning af ®g forud for behandlingen af, imidlertid veare
garanteret at kunne fa opbevaret deres nedfrosne g, indtil det
tidspunkt, hvor kvinden pga. alder ikke lengere kan modtage
fertilitetsbehandling. Adgangen til den forl@ngede opbevaring af
de xg nedfrosset pga. alvorlig sygdom vil dermed ikke lzngere
bero pa en konkret legefaglig vurdering.

Til nr. 2
Efter den gxldende bestemmelse i § 15, stk. 1, 2. pkt., i lov om
assisteret reproduktion, kan den ansvarlige laege besluite at forleenge
opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden er @ldre end 45 ar, hvis den enlige kvinde eller den ene
part i zgteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet lider
af en alvorlig sygdom. Efter 3. pkt. kan den ansvarlige lege
tilbagekalde en beslutning i medfer af 2. pkt., nir betingelserne
efter 2. pkt. ikke lengere er opfyldt.

Det foreslas i lovforslagets § 1, nr. 2, at ophaeve § /5, stk. 1, 2.
og 3. pkt. i lov om assisteret reproduktion.

Den foreslaede ophavelse er en konsekvens af den foreslaede
endring af § 15, stk. 1, 1. pkt., som felger af lovforslagets § 1, nr.
1, idet dispensationsmuligheden i den gzldende § 15, stk. 1, 2. pkt.,
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hvorefter den ansvarlige lage kan beslutte at forlenge
opbevaringsperioden ud over de tilladte 5 &r i tilfelde af alvorlig
sygdom, ikke leengere vil vare relevant for &g, der nedfryses i
forbindelse med fertilitetsbehandling og sygdom, safremt 5-ars
grensen for opbevaring af ag, der nedfryses pd medicinsk
indikation, ophaves, som foresldet med lovforslagets § 1, nr. 1.

Tilnr. 3

Efter den gxldende bestemmelse i § 15, stk. 1, 1. pkt. i lov om
assisteret reproduktion kan befrugtede og ubefrugtede menneskelige
&g opbevares i op til 5 ar, hvorefter a2ggene skal destrueres. 1§ 15,
stk. 1, 2. pkt., er det bestemt, at den ansvarlige leege kan beslutte
at forleenge opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt,
hvor kvinden er &ldre end 45 ar, hvis den enlige kvinde eller den
ene part i &gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet
lider af en alvorlig sygdom. Den ansvarlige laege kan efter § 15,
stk. 1, 3. pkt. tilbagekalde en beslutning om at forlenge
opbevaringsperioden ud over 5 d&r, hvis betingelserne for
forleengelsen ikke lengere er opfyldt.

Iden gzldende bestemmelse i § 6 i lov om assisteret reproduktion
er det bestemt, at assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling) ikke
mé finde sted i de tilfelde, hvor den kvinde, der skal fade barnet,
er xldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle kvinder ldre end
45 ar galder bade for fertilitetsbehandling i offentligt og privat
regi.

1§ 1, nr. 3, foreslds der indsat en ny bestemmelse 1 § 15, stk. 2,
hvorefter de i stk. 1 nzvnte &g, der ikke udtages pd medicinsk
indikation, kan opbevares i op til 5 &r, hvorefter &ggene skal
destrueres, jf. forslaget til § 15, stk. 2, 1. pkt. Det foreslas i § 15,
stk. 2, 3. pkt. fastsat, at den ansvarlige lege kan beslutte at forlenge
opbevaringsperioden ud over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden, der skal fade barnet, ikke l&ngere kan modtage behandling
med assisteret reproduktion som folge af § 6, hvis den enlige kvinde
eller den ene part i gteskabet, det registrerede parforhold eller
forholdet lider af en alvorlig sygdom. Den ansvarlige l&ge kan
tilbagekalde en beslutning i medfer af 2. pkt., hvor betingelserne
efter 2. pkt. ikke lengere er opfyldt.

Med den foreslaede andring vil den gldende opbevaringsgranse
pd 5 ar for opbevaring af befrugtede og ubefrugtede @g, som
fremgér af den gldende § 15, stk. 1, blive bibeholdt for g, der
ikke udtages pa medicinsk indikation. Det vil vare ensbetydende
med, at &g, der udtages pa ikke-medicinsk indikation, fortsat vil
skulle destrueres efter 5 ars opbevaring. Ligeledes vil adgangen til
i tilfelde af alvorlig sygdom at forlenge opbevaringsperioden ud
over 5 ar og indtil det tidspunkt, hvor kvinden er zldre end 45 ér,
blive bibeholdt for disse &g,

Det bemeerkes, at der med den foreslidede bestemmelse i § 15, stk.
2, 2. og 3. pkt., er tiltenkt en videreforelse af den galdende
bestemmelse i § 15, stk. 1, 2. og 3. pkt., for s vidt angar eg, der
udtages uden medicinsk indikation.

Som ag, der udtages pa ikke-medicinsk indikation, regnes &g,
der udtages og nedfryses til evt. fremtidig brug uden at der
foreligger en sundhedsfaglig begrundelse herfor. Nedfrysningen
er i stedet begrundet i sociale forhold, idet ggene nedfryses med
henblik pa at udsatte en evt. graviditet til et senere tidspunkt, hvor
det passer bedre ind i kvindens livssituation (sdkaldt “social
freezing”). Der er sdledes tale om g, der udtages, uden at der pa
tidspunktet for udtagningen er et konkret gnske om at opnd
graviditet, hvorfor det som altovervejende hovedregel vil vare
ubefrugtede &g, der nedfryses pa ikke-medicinsk indikation.

Det kraver en sundhedsfaglig begrundelse at fa udtaget =g i
offentligt regi, og udtagning af &g pa ikke-medicinsk indikation
med henblik pa at udsztte evt. graviditet tilbydes derfor ikke som
en del af det offentlige tilbud om fertilitetsbehandling. Nedfrysning
af &g pa ikke-medicinsk indikation tilbydes derfor kun i privat regi
og mod egenbetaling.

Idet fertilitetsbehandling ikke ma finde sted i de tilfxlde, hvor
den kvinde, der skal fade barnet, er zldre end 45 ar, jf. § 6 i lov
om assisteret reproduktion, kan kvinder, der far udtaget og
nedfrosset ag pad ikke-medicinsk indikation pd private
fertilitetsklinikker, uanset at 5-ars grensen for opbevaring ikke
skulle vaere udlebet, alene gere brug af de nedfrosne &g, indtil de
tidspunkt, hvor de, fylder 46 ar.

Til§ 2
Det foreslés 1 stk. 1, at loven treeder i1 kraft ved bekendtgerelse i
Lovtidende.

Loven vil gzlde for opbevaring af ubefrugtede og befrugtede

menneskelige g, uanset om disse &g er nedfrosset for eller efter
tidspunktet for lovens ikrafttrazden.

Til§3

Det folger af § 32 i lov om assisteret reproduktion, at loven ikke
gelder for Fergerne og Grenland, men ved kongelig anordning
kan settes i kraft for Fergerne med de @ndringer, som de feraske
forhold tilsiger.

Det foreslas derfor, at loven ikke skal gzlde for Fergemne og
Grenland, men at den ved kongelig anordning kan sattes helt eller
delvist i kraft for Ferserne med de @ndringer, som de faroske
forhold tilsiger.

Copyright © 2020 Karnov Group Denmark A/S

side 6



Zndring af lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling, diagnos ... (LFF 2020 130) 2020-12-22
Bilag
Lovforslaget sammenholdt med gzldende lov
Geldende formulering Lovforslaget
§1
I lov om assisteret reproduktion, jf.
lovbekendtgerelse nr. 902 af 23. august 2019,
foretages falgende &ndringer:
§ 15. Befrugtede og ubefrugtede menneskelige 1.1§ 15, stk. 1, 1. pkt.,®ndres »i op til 5 ar« til:
g kan opbevares i op til 5 ar, hvorefter ggene »indtil det tidspunkt, hvor den kvinde, der skal
skal destrueres. Den ansvarlige l&ge kan beslutte fade bamet, ikke leengere kan modtage behandling
at forleenge opbevaringsperioden ud over 5 ar og med assisteret reproduktion, jf. § 6«, og efter
indtil det tidspunkt, hvor kvinden er zldre end 45 »destrueres« indsttes: », jf. dog stk. 2«.
ar, hvis den enlige kvinde eller den ene part i 2.§ 15, stk. 1, 2. pkt.,ophzves.
®gteskabet, det registrerede parforhold eller
forholdet lider af en alvorlig sygdom. Den
ansvarlige leege kan tilbagekalde en beslutning i
medfer af 2. pkt., hvor betingelser efter 2. pkt.
ikke lengere er opfyldt.
3.1¢§ 15indsettes efter stk. 1 som nyt stykke:
»Stk. 2. De i stk. 1 nzvnte &g, der ikke udtages
pd medicinsk indikation, kan opbevares i op til 5
ar, hvorefter &ggene skal destrueres. Den
ansvarlige lege kan beslutte at forlenge
opbevaringsperioden ud over 5 ér og indtil det
tidspunkt, hvor kvinden, der skal fede bamnet, ikke
leengere kan modtage behandling med assisteret
reproduktion, jf. § 6, hvis den enlige kvinde eller
den ene part i gteskabet, det registrerede
parforhold eller forholdet lider af en alvorlig
sygdom. Den ansvarlige leege kan tilbagekalde
en beslutning i medfer af 2. pkt., hvor betingelser
efter 2. pkt. ikke lengere er opfyldt.«
Stk. 2-4 bliver herefter stk. 3-5.
Stk. 2. 1tilfzlde af kvindens ded eller i tilfelde
af parrets separation eller skilsmisse eller
samlivets opher skal den behandlende
sundhedsperson sikre, at de opbevarede
befrugtede &g destrueres.
Stk. 3-4. -
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%{W /5 Forslag til lov om @ndring af

lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling, diagnostik og forskning
m.v.

(Andring af den tilladte opbevaringsperiode for menneskelige g, der udtages uden medicinsk indikation)

Fremsat den 9. november 2023 af indenrigs- og sundhedsministe-
ren (Sophie Lghde)

§ 1. I lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behandling,
diagnostik og forskning m.v,, jf. lovbekendtgerelse nr. 902 af 23.

august 2019, som ndret ved § 1 1 lov nr. 129 af 30. januar 2021,
foretages folgende @ndringer:
1.1§ 15, stk. 1, udgar », jf. dog stk. 2«.
2. § 15, stk. 2, ophaves.
Stk. 3-5 bliver herefter stk. 2-4.

§ 2. Loven traeder i kraft den 1. januar 2024.

Bemerkninger til lovforslaget
Almindelige bemarkninger

1. Indledning

Reglerne er i dag saledes, at kvinder og par, som har behov for
fertilitetsbehandling, og i den forbindelse har faet nedfrosset befrug-
tede &g, kan fa opbevaret disse, s l&nge de i henhold til loven kan
ydes behandling med assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling).

For kvinder, der er ramt af alvorlig sygdom, kan ubefrugtede eller
befrugtede g nedfryses, f.eks. fordi behandlingen af deres sygdom
kan beskadige @ggene. Disse kvinder har ret til selv at beslutte,
hvornér de ensker at gore brug af deres nedfrosne ®g udtaget pa
medicinsk indikation.

Nogle kvinder vlger at f4 udtaget og opbevaret (nedfrosset) g,
inden de gnsker at blive gravide og fa bemn, med henblik pé at ud-
stte en eventuel graviditet til et senere tidspunkt, hvor det passer
bedre ind i kvindens livssituation. Af samme grund vil det som
udgangspunkt vare ubefrugtede &g, der udtages uden medicinsk
indikation.

Pa nuvarende tidspunkt kan befrugtede og ubefrugtede menneske-
lig &g, der ikke udtages pad medicinsk indikation, opbevares i op
til fem ar. Eggene skal herefter destrueres, medmindre en lage
vurderer, at opbevaringsperioden skal forlenges ud over fem
ar. Perioden kan forlanges til det tidspunkt, hvor kvinden, der skal
fade barnet, ikke lengere kan modtage behandling med assisteret
reproduktion. Dette kan ske, hvis den enlige kvinde eller den ene
part i gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet lider
af en alvorlig sygdom.

Udtagning af g uden medicinsk indikation tilbydes ikke i det
offentlige sundhedsvasen og er derfor alene muligt mod egenbeta-
ling pa private fertilitetsklinikker.

Regeringen (Socialdemokratiet, Venstre og Moderaterne), Socia-
listisk Folkeparti, Danmarksdemokraterne, Liberal Alliance, Kon-
servative, Enhedslisten, Radikale Venstre, Dansk Folkeparti, Alter-
nativet og Nye Borgerlige har den 31. maj 2023 indgéet Aftale om
ophavelse af den femarige tidsbegransning pa nedfrysning af &g
udtaget uden medicinsk indikation.

Formélet med aftalen er at hjzlpe kvinder med at {3 barn, nar de
af forskellige arsager ikke ansker graviditet pa det tidspunkt, hvor
deres fertilitet nedvendigvis er pa det hgjeste. Herudover er formalet
at gge kvinders ret til at bestemme over eget liv og egen
krop. Samtidig styrkes ligestillingen mellem mand og kvinder i
forhold til muligheden for at fa barmn senere i livet.

Det folger af aftalen, at aftalepartierne er enige om, at den nuvz-
rende femérige tidsbegreensning pa nedfrysning af kvinders &g
udtaget uden medicinsk indikation skal ophaves sa l&nge kvinden
ikke er fyldt 46 &r, svarende til aldersgrensen for fertilitetsbehand-
ling i Danmark.

Med lovaendringen far kvinder gget ret til selvbestemmelse, her-
under til selv at beslutte, hvornar de gnsker at forsgge at fa bem. I
forhold til fertilitetsbehandling vil dette veere indtil kvinden er fyldt
46 ar. Med lovendringen skelnes der ikke mellem, om &ggene er
udtaget uden medicinsk indikation eller pd medicinsk indikation,
f.eks. pa grund af alvorlig sygdom hos den enlige kvinde eller den
ene part i gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet.

Med lovandringen vil sunde og raske befrugtede og ubefrugtede
menneskelige &g, der udtages uden medicinsk indikation, kunne
opbevares, indtil kvinden fylder 46 ar og séaledes ikke langere kan
modtage fertilitetsbehandling i Danmark. Dermed er udtagning
med og uden medicinsk indikation ligestillet. Med lovendringen
vil sunde og raske xg ikke skulle destrueres, alene fordi de har
varet opbevaret i fem &r og endnu ikke er anvendt.

Herudover vil kvinder, som har faet udtaget og opbevaret &g i
mere end fem 4r, heller ikke skulle gennemga et eventuelt nyt
krzvende behandlingsforlab med hormonstimulation og &gudtag-
ning, hvis de allerede har sunde og raske nedfrosne @g, der kan
benyttes i forsag pé at opna graviditet.

2. ZAndring af den tilladte opbevaringsperiode for men-
neskelige g udtaget uden medicinsk indikation

2.1. Gzldende ret

Efter § 15, stk. 1, i lov om assisteret reproduktion i forbindelse med
behandling, diagnostik og forskning m.v. (herefter lov om assisteret
reproduktion) kan befrugtede og ubefrugtede menneskelige &g
opbevares indtil det tidspunkt, hvor den kvinde, der skal fade bamnet,
ikke lngere kan modtage behandling med assisteret reproduktion,
jf. § 6, hvorefter 2zggene skal destrueres, jf. dog stk. 2.

Det fremgar af § 6 i lov om assisteret reproduktion, at assisteret
reproduktion ikke ma finde sted i de tilfeelde, hvor den kvinde, der
skal fade bamet, er xldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle
kvinder zldre end 45 &r gzlder bade for fertilitetsbehandling i of-
fentligt regi og i privat regi.

Inden for den lovfastsatte aldersgrense kan regionerne fastlegge
et serviceniveau og hermed praksis vedr. kvindens alder. Derfor
kan der bade vare forskel pa aldersgreensen ath@ngigt af priorite-
ring af ressourcer i regionerne og pa aldersgrensen ved fertilitets-
behandling i privat regi. P4 nuvarende tidspunkt tilbydes fertilitets-
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behandling pé offentlige hospitalsklinikker til kvinder, der er hen-
vist, inden de er fyldt 40 ar, og der tilbydes behandling til kvinden
er fyldt 41 ar. Ved behandling i privat regi tilbydes som udgangs-
punkt behandling indtil 45 ar.

Kvinder, som far udtaget g uden medicinsk indikation, vil i det
tilfelde, hvor kvinden pé et senere tidspunkt henvises til fertilitets-
behandling i det offentlige, kunne anvende de nedfrosne &g, som
hun har faet udtaget og nedfrosset pa en privat fertilitetsbehandling.

Efter lovens § 15, stk. 2, kan de i stk. 1, n@vnte &g, der ikke ud-
tages pd medicinsk indikation, opbevares i op til fem ir, hvorefter
xggene skal destrueres. Den ansvarlige laege kan beslutte at forlen-
ge opbevaringsperioden ud over fem &r og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden, der skal fede barnet, ikke l&ngere kan modtage behandling
med assisteret reproduktion, jf. § 6, hvis den enlige kvinde eller
den ene part i ®gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet
lider af en alvorlig sygdom. Den ansvarlige laege kan tilbagekalde
en beslutning i medfer af 2. pkt., hvor betingelser efter 2. pkt. ikke
lngere er opfyldt.

Det falger af lovens § 15, stk. 3, at den behandlende sundhedsper-
son i tilfxlde af kvindens ded eller i tilfelde af parrets separation
eller skilsmisse eller samlivets ophar skal sikre, at de opbevarede
befrugtede &g destrueres. Dette galder bade i tilfzlde, hvor agget
er befrugtet med partnerens s&d, og i de tilfelde, hvor &gget er
befrugtet med szd fra en donor.

Det folger af lovens § 15, stk. 4, at den behandlende sundhedsper-
son skal sikre, at der sker destruktion af opbevarede befrugtede &g
i tilfzlde af mandens ded, medmindre der foreligger et skriftligt
samtykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2. pkt. Dette gelder bide
i tilfelde, hvor ®gget er befrugtet med partnerens s&d, og i de til-
felde, hvor 2gget er befrugtet med s&d fra en donor.

Det falger af lovens § 15, stk. 5, at den behandlende sundhedsper-
son skal sikre, at der sker destruktion af &zgtefellens eller samleve-
rens opbevarede ubefrugtede g i tilfelde af kvindens ded.

Efter § 1 a, stk. 1, i lov om assisteret reproduktion ma regionsri-
dene pa deres sygehuse kun yde behandling med assisteret repro-
duktion til enlige kvinder, der ikke har bern, og par, der ikke har
felles bern, jf. dog stk. 2 og §7, stk. 1 og 3. Regionale sygehuse
omfatter sygehuse og andre institutioner, som regionsradene driver
1 henhold til sundhedslovens kapitel 16. Regionsridene kan indga
overenskomst med eller pd anden méde benytte private institutioner.

Efter § 1 a, stk. 2, i lov om assisteret reproduktion kan regionsra-
dene til en enlig kvinde eller et par, som har fiet et barn ved assi-
steret reproduktion, og som efter endt behandling fortsat har ned-
frosne &g, inden for den frist, der er n&evnt i §15, stk. 1, tilbyde at
opsztte &g med henblik pa, at den enlige kvinde eller parret kan
fa flere born.

2.2. Indenrigs- og Sundhedsministeriets overvejelser og den
foresliede ordning
Med Aftale om ophavelse af den 5-arige tidsbegrensning pé ned-
frysning af &g udtaget uden medicinsk indikation af 31. maj 2023
blev regeringen (Socialdemokratiet, Venstre og Moderaterne), So-
cialistisk Folkeparti, Danmarksdemokraterne, Liberal Alliance,
Konservative, Enhedslisten, Radikale Venstre, Dansk Folkeparti,
Alternativet og Nye Borgerlige enige om, at der er behov for at
give kvinder mulighed for at opbevare befrugtede og ubefrugtede
g udtaget uden medicinsk indikation, indtil kvinden er eldre end
45 ar og ikke lengere kan tilbydes fertilitetsbehandling i Danmark.
Kvinder danner ikke nye &g, men har alene de &g, som de er fadt
med. Nogle kvinder kan derfor vare fadt med en hgj @g-reserve,
mens andre kan vare fadt med en mindre. Falles for alle kvinder
er imidlertid, at @g-reserven falder, som arene gar, og der er en al-
dersmassig sammenhaeng mellem aggenes kvalitet og muligheden

for at opnd graviditet. Opbevaring af g udtaget uden medicinsk
indikation kan derfor vere relevant for de kvinder, som af private
arsager gnsker at udskyde graviditet til et senere tidspunkt.

Som reglerne er i dag, kan befrugtede og ubefrugtede menneskelig
&g udtaget uden medicinsk indikation kun opbevares ud over fem
ar og indtil det tidspunkt, hvor kvinden ikke lengere kan modtage
fertilitetsbehandling, hvis den enlige kvinde eller den ene part i
axgteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet lider af en
alvorlig sygdom, og den behandlende lege beslutter at forlenge
opbevaringsperioden.

Det vurderes, at der ikke er klart sundhedsfagligt belag for at
kede en bestemt tidsgrense for opbevaring af befrugtede eller
ubefrugtede =g sammen med @ggenes kvalitet, hvorfor man i dag
risikerer at destruere sunde og raske &g efter fem ar. Biologisk er
risikoen for cellebeskadigelse knyttet til selve nedfrysnings- og
opteningsprocedurerne, som er de samme uanset opbevaringstidens
leengde.

Udtagning af &g uden medicinsk indikation tilbydes ikke i det
offentlige sundhedsvaesen og er derfor alene muligt mod egenbeta-
ling pa private fertilitetsklinikker.

Det foreslas derfor, at der ikke lengere skal gzlde en fem ars-
grense for opbevaring af g, der nedfryses uden medicinsk indika-
tion. Det afgerende for, hvor lange &ggene vil kunne opbevares
vil herefter — som det er tilfzldet for opbevaring af &g udtaget pa
medicinsk indikation — i stedet vare kvindens alder, idet opbeva-
ringsgraensen vil vaere svarende til den i lovens § 6, fastsatte alders-
granse for at modtage fertilitetsbehandling i Danmark.

Efter den foreslaede ordning vil de pageldende udtagne g siledes
kunne opbevares indtil det tidspunkt, hvor kvinden, der skal fade
barnet, fylder 46 ar. Afhengig af kvindens alder pa tidspunktet for
xg-udtagning og opbevaring betyder det, at kvinder far mulighed
for at anvende deres nedfrosne &g i lengere tid end i dag, og at de
dermed far mulighed for at opné graviditet pa det tidspunkt i deres
liv, som passer dem bedst, indtil de fylder 46 &r.

Som @g, der udtages uden medicinsk indikation, regnes &g, der
udtages og nedfryses til evt. fremtidig brug uden, at der foreligger
en sundhedsfaglig begrundelse herfor. Nedfrysningen er i stedet
begrundet i sociale forhold, idet &2ggene nedfryses med henblik pi
at udsatte en evt. graviditet til et senere tidspunkt, hvor det passer
bedre ind i kvindens livssituation (sdkaldt social freezing). Der er
séledes tale om &g, der udtages, uden at der pa tidspunktet for ud-
tagningen er et konkret enske om at opnd graviditet, hvorfor det
som altovervejende hovedregel vil vere ubefrugtede g, der ned-
fryses pd ikke-medicinsk indikation.

Det krever en medicinsk indikation at fa udtaget &g i offentligt
regi, og udtagning af &g uden medicinsk indikation med henblik
pé at udsatte evt. graviditet tilbydes derfor ikke som en del af det
offentlige tilbud om fertilitetsbehandling. Opbevaring af &g uden
medicinsk indikation tilbydes derfor kun i privat regi og mod
egenbetaling. Ved keb af tilskudsberettiget medicin til brug for
fertilitetsbehandling i privat regi vil patienterne fortsat have ret til
medicintilskud efter sundhedslovens almindelige regler om medi-
cintilskud og regler udstedt i medfer heraf.

Det foreslds, at loven trader i kraft den 1. januar 2024, Dette be-
tyder, at de eksisterende regler for opbevaring vil gzlde til lovens
ikrafttreedelse.

3. Konsekvenser for opfyldelsen af FN's verdensmaél

Lovforslaget vurderes at understotte FN's verdensmal S om ligestil-
ling af ken. Séledes vurderes lovforslaget at have positive konse-
kvenser i forhold til FN’s delmal 5.6 om, at der skal sikres universel
adgang til seksuel og reproduktiv sundhed og reproduktive rettig-
heder i overensstemmelse med handlingsprogrammet fra den Inter-
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nationale Konference om Befolkning og Udvikling samt Bejing-
handlingsplanen og slutdokumenterne fra opfalgningskonferencer-
ne. Med lovforslaget vurderes det, at kvinder i hgjere grad vil have
lige adgang til reproduktive sundhedsydelser, da der ikke leengere
sondres mellem udtagning pa medicinsk indikation eller udtagning
uden medicinsk indikation i forhold til opbevaring af &g.

4. Ligestillingsmzessige konsekvenser

Lovforslaget vurderes at have positive ligestillingsmaessige konse-
kvenser, idet der med forslaget om at oph@ve den geldende granse
pa 5 ar for opbevaring af &g udtaget uden medicinsk indikation,
vil ske en starre ligestilling af kvinder og mands adgang til at fa
opbevaret kensceller, nar &ggene fremover vil kunne opbevares,
indtil kvinden pé grund af sin alder ikke lazngere kan modtage fer-
tilitetsbehandling i Danmark.

Mend kan i dag opbevare deres nedfrosne szdceller (sezddepone-
ring) lige s lznge, de ensker, og dermed bevare muligheden for
at fa bem senere i livet. Selvom menneskelige &g med forslaget
skal destrueres, ndr kvinden er fyldt 46 ér og ikke lengere kan til-
bydes fertilitetsbehandling i Danmark, vil de kvinder, som i en re-
lativ ung alder fér udtaget og opbevaret &g uden medicinsk indika-
tion, kunne opbevare aggene i vasentligt lengere tid end i
dag. Hermed far kvinder — i lighed med mend — mulighed for at
anvende aggene pa et senere tidspunkt i livet i forseg pa at opnd
graviditet.

5. Okonomiske konsekvenser og implementeringskonse-
kvenser for det offentlige

Lovforslaget vurderes at medfore stigning i efterspergslen til offent-
lige fertilitetsklinikker. Dette antages ud fra en formodning om, at
flere kvinder vil gere brug af muligheden for at nedfryse &g med
henblik pa senere anvendelse af eggene til fertilitetsbehandling,
idet den forlengede nedfrysningsperiode vil gere udtagning af &g
mere attraktiv. Dette er estimeret til at give en forventet aget anven-
delse af de nedfrosne &g pa offentlige fertilitetsklinikker. Det an-
slas, at en stigning i efterspargslen til offentlig fertilitetsbehandling
vil medfere afledte udgifter pa 1,5 mio. kr. arligt til regioneme i
form af egede udgifter til fertilitetsbehandling.

Lovforslaget vurderes ikke at have implementeringsmaessige
konsekvenser for det offentlige.

Principperne for digitaliseringsklar lovgivning har ikke relevans
for lovforslaget.

6. Okonomiske og administrative konsekvenser for er-
hvervslivet m.v.

Lovforslaget vurderes at have positive skonomiske konsekvenser
for private fertilitetsklinikker i form af en mindre stigning i indteg-
ter som folge af et muligt gget antal udtagning af &g og forlanget
opbevaringsperiode af &g, som er udtaget uden medicinsk indika-
tion, der efter forslaget vil kunne opbevares i lengere tid end i dag.

Lovforslaget vurderes ikke at have administrative konsekvenser
for erhvervslivet.

7. Administrative konsekvenser for borgerne

Lovforslaget vurderes at have positive administrative konsekvenser
for borgerne, idet borgerne med forslaget far mulighed for at benytte
de nedfrosne &g i en l&ngere periode.

8. Klimamzssige konsekvenser
Lovforslaget har ingen klimamassige konsekvenser.

9. Milje- og naturmaessige konsekvenser
Lovforslaget har ingen miljg- eller naturmassige konsekvenser.

10. Forholdet til EU-retten
Lovforslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.

11. Herte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har i perioden fra den 24. august 2023 til
den 21. september 2023 veeret sendt i horing hos falgende myndig-
heder og organisationer m.v.:

Danske Regioner, Region Hovedstaden, Region Sjzlland, Region
Syddanmark, Region Midtjylland, Region Nordjylland, KL, Dansk
Paxdiatrisk Selskab (DPS), Dansk Sygepleje Selskab (DASYS),
Dansk Sygeplejerdd, Danske Bioanalytikere, Fagbevagelsens Ho-
vedorganisation, Foreningen af Speciallager, Jordemoderforenin-
gen, Kristelig Lageforening, Lageforeningen, Organisationen af
Lazgevidenskabelige Selskaber, Praktiserende Legers Organisation,
Yngre Lager, Danske Patienter, Landsforeningen for Ufrivilligt
Barnlgse, Manderédets Udvalg for Familieret, Patientforeningen,
Patientforeningen i Danmark, PCO Foreningen, Sundhed Danmark,
Center for Etik og Ret, Dansk Arbejdsgiverforening, Dansk Ferti-
litetsselskab, Dansk Selskab for Patientsikkerhed, Institut for
Menneskerettigheder, Kirkens Korsheer, KVINFO, Landsforeningen
Bormn og Forzldre, LGBT+ Danmark, Nationalt Center for Etik,
Patienterstatningen.

12. Sammenfattende skema

Positive konsekvenser/min-
dre udgifter (hvis ja, angiv
omfang/Hvis nej, anfer »In-
gen«)

Negative konsekvenser/mer-
udgifter (hvis ja, angiv om-
fang/Hvis nej, anfer »In-
gen«)

@konomiske konsekvenser |Ingen Forslaget skennes at medfa-

for stat, kommuner og regio- re merudgift pd 1,5 mio. kr.

ner arligt i regionerne i form af
pgede udgifter til fertilitets-
behandling.

Implementeringskonsekven- | Ingen Ingen

ser for stat, kommuner og

regioner

@konomiske konsekvenser | Positive konsekvenser i Ingen

for erhvervslivet

form af stigning i indtagter
som folge af agning i udtag-
ning og opbevaring af &g pa
private fertilitetsklinikker.
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Administrative konsekven- |Ingen Ingen
ser for erhvervslivet
Administrative konsekven- | Begransede positive admini- | Ingen
ser for borgerne strative konsekvenser for
borgerme, idet borgerne med
forslaget far mulighed for at
benytte de nedfrosne &g ien
lzengere periode.
Klimamassige konsekven- | Ingen Ingen
ser
Miljg- og naturmeessige Ingen Ingen
konsekvenser
Forholdet til EU-retten
Er i strid med de fem princip- Nej
per for implementering af
erhvervsrettet EU-regule-
ring/ Gér videre end mini- X
mumskrav i EU-regulering
(st X)

Bemarkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
Til§1

Tilnr. 1

Efter § 15, stk. 1, i lov om assisteret reproduktion kan befrugtede
og ubefrugtede menneskelige &g opbevares indtil det tidspunkt,
hvor den kvinde, der skal fode bamet, ikke l&ngere kan modtage
behandling med assisteret reproduktion, jf. § 6, hvorefter ggene
skal destrueres, jf. dog stk. 2.

Efter lovens § 6 ma assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling)
ikke finde sted i de tilfaelde, hvor den kvinde, der skal fade barnet,
er zldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle kvinder ldre end
45 ér gelder bade for fertilitetsbehandling i offentligt og privat regi.

Der henvises i gvrigt til beskrivelsen af geldende ret i pkt. 2.1.

Det foreslas i lovforslagets § 1, nr. 1, at lovens § /5, stk. I, ndres,
sa ”, jf. dog stk. 2” udgér.

Den foresldede ndring er en konsekvens af lovforslagets § 1, nr.
2.

Til nr. 2

Efter § 15, stk. 1, 1. pkt., i lov om assisteret reproduktion kan be-
frugtede og ubefrugtede menneskelige &g opbevares indtil det
tidspunkt, hvor den kvinde, der skal fade barnet, ikke langere kan
modtage behandling med assisteret reproduktion, jf. § 6, hvorefter
zggene skal destrueres, jf. dog stk. 2.

Efter lovens § 15, stk. 2, kan de i stk. | nevnte &g, der ikke udta-
ges pd medicinsk indikation, opbevares i op til fem ar, hvorefter
zggene skal destrueres. Den ansvarlige leege kan beslutte at forleen-
ge opbevaringsperioden ud over fem ar og indtil det tidspunkt, hvor
kvinden, der skal fode barnet, ikke langere kan modtage behandling
med assisteret reproduktion, jf. § 6, hvis den enlige kvinde eller
den ene part i &gteskabet, det registrerede parforhold eller forholdet
lider af en alvorlig sygdom. Den ansvarlige lege kan tilbagekalde
en beslutning i medfer af 2. pkt., hvor betingelser efter 2. pkt. ikke
leengere er opfyldt.

Efter lovens § 6 ma assisteret reproduktion (fertilitetsbehandling)
ikke finde sted i de tilfelde, hvor den kvinde, der skal fede barnet,
er zldre end 45 ar. Forbuddet mod at behandle kvinder zldre end
45 ar gzelder bade for fertilitetsbehandling i offentligt og privat regi.

Der henvises i gvrigt til beskrivelsen af geldende ret i pkt. 2.1.

Det foreslés at ophave § 15, stk. 2.

Den foresldede @ndring vil medfore, at grensen pa fem ar for
opbevaring af ®g, som er udtaget uden medicinsk indikation, vil
blive ophavet. Den foresldede ophevelse vil sdledes medfere, at
@g udtaget uden medicinsk indikation ikke skal destrueres efter
fem ar, og at opbevaringsperioden forlenges ud over fem ér og
indtil det tidspunkt, hvor kvinden, der ensker at opnd graviditet,
ikke leengere kan modtage behandling med assisteret reproduktion
som fglge af lovens § 6.

Med forslaget vil det sdledes ikke laengere veere op til den ansvar-
lige lazge at beslutte, om opbevaringsperioden skal forlanges ud
over 5 ar, hvis den enlige kvinde eller den ene part i 2gteskabet,
det registrerede parforhold eller forholdet lider af en alvorlig syg-
dom.

Med den foresldede @ndring vil det afgerende for, hvor lenge
@ggene vil kunne opbevares, herefter vare kvindens alder, idet
opbevaringsgransen vil vare svarende til den i lovens § 6 fastsatte
aldersgranse pi 45 ér for at modtage fertilitetsbehandling i Dan-
mark.

Graensen for opbevaring af de pagzldende @g vil gzlde uanset,
om &ggene er nedfrosset i offentligt eller privat regi, og uanset om
der er tale om befrugtede eller ubefrugtede &g.

Med den foreslaede &ndring vil &g, der udtages uden medicinsk
indikation, pa lige fod med g, der udtages i forbindelse med ferti-
litetsbehandling, kunne opbevares indtil det tidspunkt, hvor
kvinden pga. alder ikke lngere kan modtage fertilitetsbehandling
i Danmark.

Som g, der udtages uden medicinsk indikation, regnes &g, der
udtages og nedfryses til evt. fremtidig brug, uden at der foreligger
en sundhedsfaglig begrundelse herfor. Nedfrysningen er i stedet
begrundet i sociale forhold, idet &ggene nedfryses med henblik pa
at udsatte en evt. graviditet til et senere tidspunkt, hvor det passer
bedre ind i kvindens livssituation (sdkaldt social freezing). Der er
sédledes tale om &g, der udtages, uden at der pa tidspunktet for ud-
tagningen er et konkret gnske om at opna graviditet, hvorfor det
som altovervejende hovedregel vil vare ubefrugtede g, der ned-
fryses pé ikke-medicinsk indikation.

Det vil fortsat kreeve en medicinsk indikation at fa udtaget &g i
offentligt regi, og udtagning af g uden medicinsk indikation med
henblik pa at udsztte evt. graviditet tilbydes derfor ikke som en
del af det offentlige tilbud om fertilitetsbehandling. Opbevaring af
g uden medicinsk indikation vil fortsat kun blive i privat regi og
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mod egenbetaling. Ved kab af tilskudsberettiget medicin til brug
for fertilitetsbehandling i privat regi vil patienterne fortsat have ret
til medicintilskud efter sundhedslovens almindelige regler om me-
dicintilskud og regler udstedt i medfer heraf.

Til § 2
Det foreslds, at loven treeder i kraft den 1. januar 2024.
Loven vil gelde for opbevaring af ubefrugtede og befrugtede

menneskelige g, uanset om disse er nedfrosset for eller efter
tidspunktet for lovens ikrafttreeden.

Det falger af § 32 i lov om assisteret reproduktion, at loven ikke
gelder for Fergermne og Grenland, men ved kongelig anordning
kan settes i kraft for Fereerne med de andringer, som de faeraske
forhold tilsiger.

Det foreslas derfor, at loven ikke skal gzlde for Fersermne og
Grenland, men at den ved kongelig anordning kan szttes helt eller
delvist i kraft for Faeraerne med de @ndringer, som de feraske
forhold tilsiger.
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Lovforslaget sammenholdt med galdende lov

Geldende formulering

§ 15. Befrugtede og ubefrugtede menneskelige
&g kan opbevares indtil det tidspunkt, hvor
den kvinde, der skal fade bamet, ikke laengere
kan modtage behandling med assisteret repro-
duktion, jf. § 6, hvorefter &ggene skal destru-
eres, jf. dog stk. 2.

§15. -

Stk. 2. Deistk. 1 nzvnte &g, der ikke udtages
pé medicinsk indikation, kan opbevares i op
til 5 ar hvorefter @ggene skal destrueres. Den
ansvarlige lage kan beslutte at forleenge opbe-
varingsperioden ud over 5 ar og indtil det
tidspunkt, hvor kvinden, der skal fade barnet,
ikke l&ngere kan modtage behandling medas-
sisteret reproduktion, jf. § 6, hvis den enlige
kvinde eller den ene part i &gteskabet, det re-
gistrerede parforhold eller forholdet lider af
en alvorlig sygdom. Den ansvarlige lege kan
tilbagekalde en beslutning i medfer af 2. pkt.,
hvor betingelser efter 2. pkt. ikke lengere er

opfyldt.
Stk. 3-5. -

Lovforslaget

§1

Ilov om assisteret reproduktion, jf. lovbekendt-
gorelse nr. 902 af 23, august 2019, som &ndret
ved § 11 lov nr. 129 af 30. januar 2021 falg-
ende @ndringer:

1.§ 15, stk. 1, 1. pkt., udgar », jf. dog stk. 2«.

2. § 15, stk. 2, ophaeves.
Stk. 3-5 bliver herefter stk. 2-4.
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