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til

Lov om &ndring af lov om assisteret reproduktion i forbindelse med
behandling, diagnostik og forskning m.v.

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

§1

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

1. 1 8§ 15, stk. 2, indsettes efter »skal«: »den behandlende
sundhedsperson sikre, at«.

2. 1 § 15 indseettes efter stk. 2 som nyt stykke:

»Stk. 3. | tilfeelde af mandens dgd skal den behandlende
sundhedsperson sikre, at der sker destruktion af opbevarede
befrugtede &g, medmindre der foreligger et skriftligt sam-
tykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2. pkt.«

Stk. 3 bliver herefter stk. 4.

3. 1 8 15, stk. 3, der bliver stk. 4, &ndres »Der skal ske« til:
»Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker«.

4, Efter § 18 indsattes:

»8 18 a. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at
der sker destruktion af kvindens agtefalles eller partners
opbevarede sa&d i tilfeelde af dennes dgd, medmindre der
foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter § 23, stk.
3, 2. pkt.«

5. 8 23, stk. 1, 2. pkt., ophaeves.

6. |1 8 23, stk. 2, 1. pkt., @ndres »Samtykket« til: »Samtykke
efter stk. 1«.

7. 823, stk. 2, 2. pkt., ophaeves.

8. § 23, stk. 3, ophaves, og i stedet indsattes:

Sundheds- og ZAldremin., j.nr. 1502898

»Stk. 3. Far behandlingen indledes, skal den behandlende
sundhedsperson endvidere informere om, at manden kan gi-
ve sit skriftlige samtykke til, at kvinden kan anvende hans
s&d eller &g, som er befrugtet med hans sad, til behandling
med assisteret reproduktion efter mandens dgd, og om kon-
sekvensen af ikke at give samtykke hertil. Efter gnske fra
manden skal sundhedspersonen indhente et samtykke efter
1. pkt., som kan veere gjort betinget.

Stk. 4. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at et
samtykke efter stk. 1 og stk. 3, 2. pkt., fortsat er gyldigt, jf.
dog stk. 5.

Stk. 5. Skal behandlingen finde sted efter mandens dad
ved brug af hans sad eller &g, som er befrugtet med hans
sad, skal den behandlende sundhedsperson forinden pase, at
der foreligger et skriftligt samtykke fra manden, og at even-
tuelle betingelser for samtykket er opfyldt, jf. stk. 3, 2. pkt.«

9. |1 § 24 indseettes som stk. 2:

»Stk. 2. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at
der far afgivelse af samtykke efter § 23, stk. 3, 2. pkt., gives
information om de civilretlige virkninger af, at mandens s&d
eller &g, som er befrugtet med hans sed, anvendes ved be-
handling med assisteret reproduktion efter hans dgd.«

10. 1 8 29, stk. 1, indsettes efter »18,«: »18 a,«.
§2
Loven treeder i kraft den 1. juli 2016.
§3

Loven gelder ikke for Faergerne og Grgnland, men kan
ved kongelig anordning settes i kraft for Fergerne med de
e&ndringer, som de fergske forhold tilsiger.
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1. Indledning

| forleengelse af de senere ars andringer pd omradet for
assisteret reproduktion gnsker regeringen at etablere et til-
streekkeligt og opdateret regelgrundlag for den information,
som kvinder og par skal gives i forbindelse med en behand-
ling med assisteret reproduktion. Det samme er tilfeldet i
forhold til kravene til samtykke til behandlingen fra kvinden
og fra hendes evt. &gtefaelle, registrerede partner eller part-
ner, herunder serligt hvis en behandling gennemfares efter
mandens dgd.

Regeringen foreslar derfor med dette lovforslag nye — og
@ndringer af geeldende — bestemmelser om information og
samtykke samt om destruktion af opbevaret sad eller opbe-
varede &g i lov om assisteret reproduktion i forbindelse med
behandling, diagnostik og forskning m.v. (herefter: repro-
duktionsloven).

Lovforslaget har for det farste til hensigt at sikre sammen-
haeng mellem informations- og samtykkekrav og konsekven-
serne af den loveendring, som pr. 1. oktober 2012 ophavede
pligten til at destruere opbevaret sed eller opbevarede be-
frugtede &g (embryoner) i tilfeelde af mandens ded. Lovfor-
slaget har for det andet til formal at sikre, at reglerne afspej-
ler den virkelighed, som i dag opleves af kvinder og par sé-
vel som af de sundhedspersoner, som beskeaftiger sig med
behandling med assisteret reproduktion.

Der foreslas bl.a. fastsat, at kvinden kun kan anvende op-
bevaret s&d eller opbevarede embryoner (&g befrugtet med
mandens s&d) til behandling med assisteret reproduktion ef-
ter mandens dgd, hvis manden — pa baggrund af information
om de civilretlige virkninger — har givet skriftligt samtykke
hertil. | tilknytning hertil foreslas det at etablere en model,
som indeberer, at den behandlende sundhedsperson skal

@konomiske og administrative konsekvenser for det offentlige
@konomiske og administrative konsekvenser for erhvervslivet m.v.

sikre, at der sker destruktion af hhv. seed og embryoner i til-
felde af mandens dgd, medmindre der foreligger en udtryk-
kelig tilkendegivelse (dvs. skriftligt samtykke) fra manden
om, at kvinden ma anvende denne sad eller disse embryoner
efter hans dad.

Det foreslas endvidere, at det ikke lzengere skal veere obli-
gatorisk for den behandlende sundhedsperson at informere
om adoption far en behandling med assisteret reproduktion.

Derudover forslas det fastsat, at sundhedspersonen under
hele behandlingsforlgbet skal sikre, at et samtykke ikke er
blevet tilbagekaldt og derfor fortsat er gyldigt. Afhaengigt af
omstaendighederne omkring det enkelte behandlingsforlagb
vil sundhedspersonen enten kunne udlede af omstaendighe-
derne, at samtykket fortsat er gyldigt, eller skulle stille krav
om en skriftlig bekreeftelse af et samtykkes fortsatte gyldig-
hed.

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

2. Lovforslagets hovedpunkter

2.1. Information og samtykke i forbindelse med behandling
med assisteret reproduktion efter mandens dgd

2.1.1. Galdende ret

Ved lov nr. 602 af 18. juni 2012 om @ndring af lov om
kunstig befrugtning i forbindelse med legelig behandling,
diagnostik og forskning m.v., bgrneloven og lov om adopti-
on (Udvidelse af lov om kunstig befrugtnings anvendelses-



omrade, mulighed for anonym og ikkeanonym &g- og sed-
donation i forbindelse med behandling med kunstig befrugt-
ning, fastsldelse af faderskab i forbindelse med kunstig be-
frugtning, adoption af registreret partners barn og fremmg-
de i adoptionssager m.v.) blev der foretaget &ndringer, som
betad, at der ikke lengere gaelder en pligt til at destruere op-
bevaret sed eller opbevarede befrugtede &g (embryoner) i
tilfeelde af mandens dgd.

Det er forudsat i bemarkningerne til lovforslaget, jf. Fol-
ketingstidende 2011-12, A, L 138 som fremsat, side 9, at
spgrgsmalet om, hvorvidt sseden/embryonerne skal destrue-
res efter dgdsfald, vil vaere et spargsmal, som reguleres afta-
lemassigt mellem vaevscentret og manden. Der er med an-
dre ord tale om ubegranset aftalefrihed, hvorfor der som led
i en eventuel aftale kan opstilles betingelser i relation til
kvindens anvendelse af mandens sad eller &g befrugtet af
mandens s&d i en behandling med assisteret reproduktion
efter hans ded.

Loven stiller ikke krav til en sddan evt. aftale, der saledes
i princippet i henhold til aftaleretten vil kunne indgas
mundtligt.

2.1.2. Sundheds- og A£ldreministeriets overvejelser og
lovforslagets indhold

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

Regeringen bemarker i den forbindelse, at loveendringen
fra 2012, der ophaevede pligten til at destruere sed og be-
frugtede &g (embryoner) i tilfeelde af mandens dad, ikke
blev ledsaget af &ndringer af bestemmelserne om samtykke.

Regeringen finder det hensigtsmeessigt at sikre, at der
foreligger en udtrykkelig, skriftlig stillingtagen fra manden
til, om — og evt. under hvilke betingelser — kvinden ma an-
vende hans sad eller &g befrugtet af hans sad, hvis han
skulle veere afget ved deden pa tidspunktet for behandlin-
gen med assisteret reproduktion.

Det foreslas derfor for det farste at fastsette i § 23, stk. 3,
1. pkt., at den behandlende sundhedsperson skal informere
om, at manden kan give sit skriftlige samtykke til kvindens
anvendelse af hans seed eller &g, som er befrugtet med hans
sed, efter hans dgd, og om konsekvensen af, at der ikke gi-
ves et sadant samtykke, dvs. at seeden eller embryonerne de-
strueres i tilfelde af hans ded, jf. nedenfor under pkt. 2.3.2.

Det foreslas for det andet, at den behandlende sundheds-
person skal indhente et sadant skriftligt samtykke, hvis man-
den gnsker at give det, jf. forslaget til § 23, stk. 3, 2. pkt.

Regeringen foreslar for det tredje med forslaget til § 23,
stk. 3, 2. pkt., at det skal veere muligt for manden at ggare sit
samtykke betinget, fx af at anvendelsen skal finde sted inden
for en nermere afgraenset periode efter hans dgd. Forslaget
om at kunne gare et samtykke betinget skal ses i lyset af den
nuveerende retstilstand, hvor der er tale om ubegranset afta-
lefrihed, hvorfor det allerede i dag er muligt at opstille be-

tingelser i relation til kvindens anvendelse af mandens s&d
eller &g befrugtet med mandens seed efter hans dgd.

Det foreslas for det fjerde, at den behandlende sundheds-
person skal sikre, at der for afgivelsen af et sddant samtykke
gives information om de civilretlige virkninger af, at man-
dens sa&d eller &g befrugtet med hans saed anvendes ved be-
handling med assisteret reproduktion efter hans dad, jf. for-
slaget til en ny § 24, stk. 2.

Endelig foreslar regeringen som et femte element, at det
fastseettes, at der i tilfeelde af mandens dgd skal ske destruk-
tion af opbevaret s&d eller opbevarede befrugtede ag, med-
mindre der foreligger et sadant skriftligt samtykke fra man-
den, jf. forslaget til endring af § 15, stk. 2, 2. pkt., og ind-
settelse af en ny § 18 a, jf. nermere nedenfor under punkt
2.3.2.

2.2. Information og samtykke ved ssedvanligt
behandlingsforlgb med assisteret reproduktion

2.2.1. Gaeldende ret

Det er et grundleeggende princip pa sundhedsomradet, at
al behandling skal vaere baseret pa patientens selvbestem-
melsesret. Patienten skal saledes informeres om behand-
lingsmulighederne, og behandling mé ikke indledes eller
fortsaettes, far patientens informerede samtykke foreligger.

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

Kravene til samtykke i relation til en behandling med assi-
steret reproduktion er yderligere reguleret i bekendtgarelse
nr. 672 af 8. maj 2015 om assisteret reproduktion, hvor det
fremgar af § 7, stk. 2, at befrugtede menneskelige a&g kun
mé 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 be-
handlingens virkninger og bivirkninger, herunder risici i for-
bindelse med behandlingen. Informationen skal endvidere
omfatte information om adoption.

Hvis en behandling med assisteret reproduktion involverer
brug af donerede kansceller (dvs. &g eller sad), 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
8 24 endelig sikre, at der gives information om de civilretli-
ge virkninger af, at en kvinde eller et par modtager donerede
kansceller i forbindelse med behandling med assisteret re-
produktion.

2.2.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser og
lovforslagets indhold

Regeringen finder det afggrende, at der — som i dag — ind-
hentes et skriftligt samtykke fra kvinden og hendes eventu-



elle egtefelle, registrerede partner eller partner til behand-
lingen, jf. den gaeldende § 23, stk. 1, 1. pkt.

Regeringen finder det ligeledes vasentligt at fastholde de
eksisterende krav til udfarlig — mundtlig og skriftlig — infor-
mation om selve behandlingen med assisteret reproduktion,
sdvel som om de civilretlige virkninger ved anvendelse af
donerede kensceller, jf. den geldende § 23, stk. 2, 1. pkt.,
0g § 24.

Da behandling med assisteret reproduktion for nogle kvin-
der 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 aegtefalle,
registrerede partner eller partner ikke er blevet tilbagekaldt —
fx som led i skilsmisse eller samlivsophavelse, ved udskyd-
ning af behandling i lzengere tid pa parrets foranledning, el-
ler hvis der er forlgbet lang tid siden den farste behandlings-
serie.

Regeringen foreslar derfor, at den geaeldende bestemmelse
i § 23, stk. 1, 2. pkt., erstattes af en ny bestemmelse, jf. den
foreslaede § 23, stk. 4, som forpligter sundhedspersonen til
at sikre, at et pakraevet samtykke fortsat er gyldigt, dvs. un-
der hele behandlingsforlgbet.

Den behandlende sundhedsperson kan afheangigt af om-
steendighederne i det enkelte behandlingsforlgb opfylde den-
ne forpligtelse ved enten at kraeve en skriftlig bekraftelse af,
at et samtykke fortsat er gyldigt, dvs. ikke tilbagekaldt, eller
ved at udlede af omsteendighederne, at et samtykke fortsat er
gyldigt. Der henvises til bemarkningerne til § 1, nr. 8.

Det foreslaede krav om at sikre, at et samtykke fortsat er
gyldigt, dvs. under hele behandlingsforlgbet, findes dog i sa-
gens natur at matte fraviges i forhold til den situation, hvor
en behandling med assisteret reproduktion finder sted efter
mandens dgd. 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 anvendel-
sen af saeden eller 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 informatio-
nen ligeledes skal omfatte information om adoption, udgér
af loven. Det er sledes vurderingen, at kvinder og par er
velinformerede om mulighederne for at adoptere et barn, og
at adoption ikke lengere betragtes som et alternativ til be-
handling med assisteret reproduktion. At give information
om adoption bgr derfor efter regeringens opfattelse ikke
leengere veere en opgave, som lgftes i regi af sundhedsvaese-
net i tilknytning til en behandling med assisteret reprodukti-
on.

Testning, forarbejdning, konservering, opbevaring og dis-
tribution af veev og celler, herunder kansceller, som doneres
med henblik pa assisteret reproduktion, ma i henhold til lov
om krav til kvalitet og sikkerhed ved handtering af humane
veev og celler (vaevsloven) kun udfgres med tilladelse fra
Styrelsen for Patientsikkerhed (tidl. Sundhedsstyrelsen). Nar
der anvendes donerede kansceller i en behandling med assi-
steret reproduktion, vil kanscellerne saledes altid vaere ble-

vet handteret af et vaevscenter, fx en sedbank eller en fertili-
tetsklinik, som er godkendt af Styrelsen for Patientsikker-
hed.

Vaevscentre med tilladelse til at teste, forarbejde, konser-
vere, opbevare og/eller distribuere kensceller, der doneres
med henblik pé assisteret reproduktion, skal bl.a. overholde
regler vedrgrende information til og samtykke fra donor.
Disse krav falger af hhv. vaevslovgivningen (vavsloven og
tilhgrende bekendtgerelser) og bekendtgarelse nr. 672 af 8.
maj 2015 om assisteret reproduktion.

Det er derfor overflgdigt at bibeholde kravet i reprodukti-
onslovens § 23, stk. 3, om, at der skal foreligge skriftligt
samtykke fra den donerende mand eller kvinde i tilfeelde,
hvor der er sket donation af &g eller sed.

Regeringen foreslar pa denne baggrund, at bestemmelsen
ophaeves.

2.3. Destruktion af &g og sad i tilfeelde af mandens dad,
m.v.

2.3.1. Gaeldende ret

Ved lov nr. 602 af 18. juni 2012 om &ndring af lov om
kunstig befrugtning i forbindelse med laegelig behandling,
diagnostik og forskning m.v., bgrneloven og lov om adopti-
on blev der foretaget endringer, som betad, at der ikke lzn-
gere geelder en pligt til at destruere opbevaret sad eller op-
bevarede embryoner (befrugtede &g) i tilfelde af mandens
ded, jf. ovenfor under pkt. 2.1.1.

Det er forudsat i bemaerkningerne til lovforslaget, jf. Fol-
ketingstidende 2011-12, A, L 138 som fremsat, side 9, at
spgrgsmalet om, hvorvidt seden eller embryonerne skal de-
strueres efter dgdsfald, vil veere et spargsmal, som reguleres
aftalemaessigt mellem vaevscentret og manden.

2.3.2. Sundheds- og Aldreministeriets overvejelser og
lovforslagets indhold

Som beskrevet ovenfor under pkt. 2.1.2. finder regeringen
det hensigtsmeessigt — i forleengelse af loveendringen fra
2012 — at fastseette eksplicit, hvad der kraeves i form af in-
formation til og samtykke fra manden, hvis en kvinde skal
kunne anvende hans s&d eller &g, som er befrugtet af ham,
efter hans dgd, nemlig et skriftligt samtykke, som er afgivet
pé baggrund af information om konsekvenserne af ikke at
give samtykket og om de civilretlige virkninger af, at anven-
delse heraf sker efter hans ded.

Som en konsekvens af ovenstdende forslag foreslas der
endvidere et nyt stk. 3 i reproduktionslovens § 15 og en ny
bestemmelse i lovens § 18 a, som fastsetter, at udgangs-
punktet er, at den behandlende sundhedsperson skal sikre, at
der sker destruktion af hhv. opbevarede embryoner eller op-
bevaret seed i tilfelde af mandens ded, medmindre der fore-
ligger et skriftligt samtykke fra manden efter den foreslaede
§ 23, stk. 3, 2. pkt.

Regeringen finder det saledes ligeledes hensigtsmaessigt,
at det klart fremgar af loven, hvad der skal ske med de opbe-
varede embryoner eller den opbevarede s&d i tilfelde af
mandens dgd. Med forslaget til et nyt stk. 3 (embryoner) og



en ny § 18 a (sed) fastslas det derfor, at der enten skal ske —
fortsat — opbevaring af embryonerne eller seeden (dvs. hvis
der foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter den
foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt.), eller destruktion af embryo-
nerne eller seeden (dvs. hvis et sadant samtykke ikke forelig-
ger).

Der foretages ikke herved en &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
sed eller opbevarede befrugtede &g i tilfelde af mandens
ded, men at det beror pa aftalemassige forhold, hvad der
skal ske med saden eller embryonerne befrugtet med man-
dens szd.

Der vil med vedtagelsen af dette lovforslag saledes fortsat
veere aftalefrihed i forhold til, at manden og kvinden kan af-
tale, om kvinden ma eller ikke ma bruge saden eller em-
bryonerne til en behandling med assisteret reproduktion ef-
ter mandens dgd, og under hvilke betingelser, det ma ske.

Lovforslaget indfgrer dog krav om, at anvendelsen af em-
bryonerne eller seden i en sadan behandling kun kan ske,
hvis der foreligger et skriftligt samtykke fra manden, jf. for-
slaget til § 23, stk. 3, 2. pkt., og at dette samtykke skal vere
givet pa baggrund af information om de civilretlige virknin-
ger af, at seeden eller embryonerne anvendes efter mandens
dad, jf. forslaget til § 24, stk. 2.

3. @konomiske og administrative konsekvenser for det
offentlige

Lovforslaget har ingen gkonomiske og administrative
konsekvenser for det offentlige.
4. @konomiske og administrative konsekvenser for
erhvervslivet m.v.

Lovforslaget har ingen gkonomiske og administrative
konsekvenser for erhvervslivet m.v.

9. Sammenfattende skema

5. Administrative konsekvenser for borgerne

Lovforslaget har ingen administrative konsekvenser for
borgerne.

6. Miljgmaessige konsekvenser
Lovforslaget har ingen miljgmaessige konsekvenser.

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

8. Harte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har i perioden fra den 24. septem-
ber til den 22. oktober 2015 veeret sendt i hgring hos fglgen-
de myndigheder og organisationer m.v.:

Adoption & Samfund, Adoptionsnavnet, Ankestyrelsen,
Brancheforeningen for privathospitaler og klinikker, Bgrne-
radet, Barnesagens Fallesrad, Barns Vilkar, Cryos Internati-
onal — 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, Dan-
ske Patienter, Danske Regioner, Datatilsynet, Den Nationale
Videnskabsetiske Komité, Det Etiske Rad, Det Nordiske
Cochrane Center, European Sperm Bank, Forbrugerradet,
Foreningen af Specialleger, Foreningen FAR, Institut for
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Bemarkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser

Tilg1

Tilnr. 1

Det folger af reproduktionslovens 8§ 15, stk. 2, at opbeva-
rede befrugtede &g skal destrueres i tilfeelde af kvindens dad
eller i tilfeelde af parrets separation eller samlivets ophar.

Med henblik pa at tydeliggere ansvaret for at overholde
denne destruktionsforpligtelse foreslas det ved en &ndring
af § 15, stk. 2, at fastseette, at det er den behandlende sund-
hedspersons ansvar at sikre, at der sker destruktion af opbe-
varede befrugtede &g i de naevnte situationer.

Ansvaret pahviler dermed efter forslaget den behandlende
sundhedsperson, som er den sundhedsperson, som er ansvar-
lig for behandlingen med assisteret reproduktion. Det findes
sdledes hensigtsmeessigt at fastseette, at den behandlende
sundhedsperson ogsa er ansvarlig for at sikre, at der sker de-
struktion. Den behandlende sundhedsperson er dermed an-
svarlig for bade behandlingen og de skridt, der falger efter
en behandling.

Den eventuelle destruktion af de befrugtede eg skal fore-
tages i tidsmaessig neer tilknytning til, at oplysningen om
kvindens dad, separationen eller samlivets ophgr er kommet
til den behandlende sundhedspersons kendskab.

Tilnr. 2

Reproduktionsloven indeholder ingen bestemmelser, der
fastsaetter, hvad der skal ske med opbevarede embryoner
(eeg befrugtet med mandens sad) i tilfeelde af mandens dgd.
En tidligere bestemmelse, der fastsatte en pligt til at destrue-
re embryonerne i tilfeelde af mandens dgd, blev séledes op-
haevet ved lov nr. 602 af 18. juni 2012.

Det foreslas ved indszttelsen af et nyt stk. 3 i lovens § 15
at fastsatte, at den behandlende sundhedsperson skal sikre,
at der sker destruktion af opbevarede &g i tilfeelde af man-
dens dgd, medmindre der foreligger et skriftligt samtykke
fra manden efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., jf. ne-
denfor om lovforslagets § 1, nr. 8, til, at kvinden mé anven-
de disse til behandling med assisteret reproduktion efter
hans dgd.

Bestemmelsen har séledes til formal at fastsztte, hvad der
skal ske, hvis der ikke foreligger et skriftligt samtykke fra
manden, dvs. destruktion af de opbevarede befrugtede &g,
og at destruktion ikke skal ske, hvis et sadant samtykke
foreligger. Opbevaringen af de befrugtede g, som parret
tidligere har givet samtykke til i henhold til § 5 i bekendtge-
relse om assisteret reproduktion, skal derfor — pa baggrund
af et samtykke efter den foresldede § 23, stk. 3, 2. pkt. —
fortseette indtil videre.

Det bemeerkes i den forbindelse, at det falger af reproduk-
tionslovens § 15, stk. 1, 1. pkt., at befrugtede — og ubefrug-
tede — menneskelige &g kan opbevares i op til 5 ar, hvoref-
ter &ggene skal destrueres. Et skriftligt samtykke fra man-
den efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., har saledes som
udgangspunkt ikke gyldighed i mere end 5 ar (at regne fra

opbevaringstidspunktet), medmindre den ansvarlige laege
beslutter at forleenge opbevaringsperioden ud over 5 ar i
henhold til § 15, stk. 1, 2. pkt., dvs. ved alvorlig sygdom.

Bestemmelsen fastsetter endvidere, at det er den behand-
lende sundhedspersons ansvar at sikre en evt. destruktion af
de befrugtede ag i tilfeelde af mandens dad.

Om baggrunden for, at det efter forslaget er den behand-
lende sundhedspersons ansvar at sikre destruktion, henvises
til bemerkningerne til § 1, nr. 1.

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

Tilnr. 3

Det folger af reproduktionslovens § 15, stk. 3, at der skal
ske destruktion af aegtefallens eller samleverens opbevarede
ubefrugtede &g i tilfeelde af kvindens dad.

Med henblik pa at tydeliggare ansvaret for at overholde
denne destruktionsforpligtelse foreslas det ved en &ndring
af § 15, stk. 3, der bliver stk. 4, at precisere, at det er den
behandlende sundhedspersons ansvar at sikre, at der sker de-
struktion af de opbevarede ubefrugtede &g i den navnte si-
tuation.

Den eventuelle destruktion af de befrugtede &g skal fore-
tages i tidsmassig neer tilknytning til, at oplysningen om
kvindens dgd er kommet til den behandlende sundhedsper-
sons kendskab.

Om baggrunden for, at det efter forslaget er den behand-
lende sundhedspersons ansvar at sikre destruktion, henvises
til bemerkningerne til 8§ 1, nr. 1.

Tilnr. 4

Reproduktionsloven indeholder ingen bestemmelser, der
fastseetter, hvad der skal ske med opbevaret sed i tilfeelde af
mandens dgd. En tidligere bestemmelse, der fastsatte en
pligt til at destruere seeden i tilfeelde af mandens dgd, blev
saledes ophavet ved lov nr. 602 af 18. juni 2012.

Det foreslas ved indsettelsen af en ny § 18 a at fastsette,
at den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker
destruktion af opbevaret sed i tilfelde af mandens dad,
medmindre der foreligger et skriftligt samtykke fra manden
efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., jf. nedenfor om lov-
forslagets § 1, nr. 8, til, at kvinden ma anvende saden til be-
handling med assisteret reproduktion efter hans dad.

Bestemmelsen har saledes til formal at fastseette, hvad der
skal ske, hvis der ikke foreligger et skriftligt samtykke fra
manden efter den foresldede § 23, stk. 3, 2. pkt., dvs. de-
struktion af den opbevarede saed. Det kan heraf sluttes, at
der ikke skal ske destruktion, hvis et sadant samtykke fra
manden foreligger. Seeden vil i en sadan situation derfor ef-
ter omstaendighederne fortsat skulle opbevares. Det bemaer-
kes i den forbindelse, at loven ikke indeholder bestemmel-
ser, der fastsatter en laengste opbevaringstid for seed, der
dog kun kan opbevares med henblik pa formal omfattet af
kapitel 2 i bekendtggrelse nr. 672 af 8. maj 2015 om assiste-
ret reproduktion. Manden kan dog som betingelse for sit



samtykke efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt., have ind-
sat en tidsbegreensning.

Den eventuelle destruktion af den opbevarede sad skal
foretages i tidsmaessig neer tilknytning til, at oplysningen om
mandens dgd er kommet til den behandlende sundhedsper-
sons kendskab.

Om baggrunden for, at det efter forslaget er den behand-
lende sundhedspersons ansvar at sikre destruktion, hvis et
samtykke efter § 23, stk. 3, 2. pkt., ikke foreligger, henvises
til bemeerkningerne til § 1, nr. 1.

Der henvises endvidere til bemarkningerne til lovforsla-
gets § 1, nr. 10, om den foreslédede andring af reprodukti-
onslovens § 29, stk. 1, der indeberer, at overtraedelse af den
foreslaede bestemmelse i § 18 a kan straffes.

Tilnr.5

Det fglger af reproduktionslovens § 23, stk. 1, 2. pkt., at
den behandlende sundhedsperson skal pase, at et samtykke
til behandling med assisteret reproduktion fortsat er gyldigt,
nar behandlingen pébegyndes. Det falger endvidere af § 7,
stk. 2, i bekendtggarelse nr. 672 af 8. maj 2015 om assisteret
reproduktion, at befrugtede menneskelige &g kun ma anven-
des, hvis kvinden eller parret giver skriftligt samtykke far
hver behandling.

Regeringen finder det relevant at forpligte sundhedsperso-
nen til at sikre, at et pakraeevet samtykke er gyldigt under
hele behandlingsforlgbet, men at dette ikke altid skal sikres
ved skriftlig dokumentation.

Det foreslés derfor, at § 23, stk. 1, 2. pkt., ophaves og er-
stattes af en ny 8 23, stk. 4, jf. neermere nedenfor om lovfor-
slagets § 1, nr. 8.

Tilnr. 6

Forslaget til &ndring af § 23, stk. 2, 1. pkt., er en konse-
kvens af forslaget om fremover at indhente et skriftligt sam-
tykke fra manden efter den foresldede § 23, stk. 3, 2. pkt.
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 fglger af reproduktionslovens § 23, stk. 2, 2. pkt., at
der far indhentelse af samtykke til behandling med assisteret
reproduktion skal gives information om adoption.

Det er vurderingen, at kvinder og par er velinformerede
om mulighederne for at adoptere et barn, og at adoption ikke
leengere betragtes som et alternativ til behandling med assi-
steret reproduktion, men snarere som et skridt, der evt. kan
tages, hvis det ikke lykkes at fa et barn ved hjelp af assiste-
ret reproduktion.

Det foreslas p& den baggrund at ophaeve kravet i § 23, stk.
2, 2. pkt., om, at information til kvinder og par, som @gnsker
behandling med assisteret reproduktion, skal omfatte infor-
mation om adoption.

Der henvises til pkt. 2.2.2. i de almindelige bemarknin-
ger.

Tilnr. 8

Ved den foresldede indszttelse af nyt stk. 3 i § 23 indfares
der — i 1. pkt. — krav om, at den behandlende sundhedsper-
son — far behandlingen pabegyndes — skal informere om, at
manden kan give sit skriftlige samtykke til, at kvinden (dvs.
hans agtefeelle eller partner) anvender hans sad eller &g,
som er befrugtet med hans sad, til behandling med assisteret
reproduktion efter hans ded, og om konsekvensen af ikke at
give et sddant, dvs. at der sker destruktion heraf i tilfelde af
hans dgd, jf. ovenfor om lovforslagets § 1, nr. 2 og 4.

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

Samtykket kan dog alene gives, hvis manden har faet in-
formation om de civilretlige virkninger af en anvendelse af
seed eller befrugtede ag efter hans ded, jf. forslaget til § 24,
stk. 2, der beskrives nermere nedenfor under bemaerknin-
gerne til lovforslagets § 1, nr. 9.

Skriftligt samtykke efter § 23, stk. 3, 2. pkt. kan afgives
pa et hvilket som helst tidspunkt i forbindelse med en be-
handling med assisteret reproduktion, da der vil kunne veere
omsteendigheder i parrets liv, som kan &ndre sig undervejs i
behandlingsforlgbet, fx pludseligt opstéet alvorlig sygdom
hos manden. Det @ndrer dog ikke ved, at information om
muligheden for at give skriftligt samtykke og konsekvensen
af ikke at give det, skal gives inden pabegyndelse af behand-
lingen med assisteret reproduktion.

Samtykket kan gares betinget. Det bemarkes i den forbin-
delse, at det ber tilsigtes, at det er nemt at fastsla, om evt.
betingelser for samtykket er opfyldt. Betingelserne bar der-
for vedrare forhold, som er objektivt konstaterbare, fx at an-
vendelsen skal finde sted inden for et bestemt antal méaneder
eller ar efter mandens dad, eller at kvinden ikke har indgaet
nyt aegteskab efter mandens ded.

Samtykket kan ligeledes til enhver tid tilbagekaldes af
manden. En tilbagekaldelse af samtykke indebarer, at sz-
den og/eller de befrugtede &g (alligevel) skal destrueres,
hvis manden dgr, jf. ovenfor om lovforslagets § 1, nr. 2 og
4, og dermed at kvinden (alligevel) ikke ma anvende man-
dens s&d eller &g, som er befrugtet med hans sed, til en be-
handling med assisteret reproduktion efter mandens dgd.

Med den foresldede bestemmelse i § 23, stk. 4, som erstat-
ter den gaeldende § 23, stk. 1, 2. pkt., jf. ovenfor om lovfor-
slagets & 1, nr. 5, etableres et krav om, at den behandlende
sundhedsperson skal sikre, at et pakreevet samtykke fortsat
er gyldigt, dvs. at det ikke er blevet tilbagekaldt. Det geelder
bade i forhold til samtykke afgivet efter stk. 1 til behandlin-
gen, og samtykke afgivet af manden efter det foreslaede stk.
3, 2. pkt.

Forslaget til en ny § 23, stk. 4, stiller saledes krav om, at
sundhedspersonen sikrer, at samtykker, der kraeves, er gyldi-
ge under hele behandlingsforlgbet. Efterlevelsen af dette
krav kan ske ved at udlede af de konkrete omstendigheder,
at samtykket ikke er tilbagekaldt, eller ved at kreeve skriftlig
dokumentation herfor. Er eksempelvis bade kvinden og hen-
des agtefalle, registrerede partner eller partner til stede ved



start af en ny behandling, som finder sted i ner tidsmeessig
forbindelse med den forrige, ma en sundhedsperson efter
omstendighederne kunne udlede af situationen, at der ikke
er behov for at fa bekreftet gyldigheden af deres samtykke
til behandlingen pa skrift — og derfor ikke som i dag indhen-
te skriftligt samtykke fra kvinden eller parret fgr hver be-
handlingscyklus, som det kraeves i dag efter 8 7, stk. 2, be-
kendtggrelse nr. 672 af 8. maj 2015 om assisteret reproduk-
tion, nar der anvendes embryoner i behandlingen.

Er der derimod tale om, at der er gdet laengere tid siden
sidste afsluttede behandlingsserie, og/eller at kvinden kom-
mer alene til behandling, som omfatter brug af nedfrosne
embryoner, som er befrugtet med mandens eller en donors
sad, eller nedfrosset seed (der stammer fra manden eller en
donor), vil der veere behov for at sikre sig skriftlig doku-
mentation for, at et pakreevet samtykke fra kvindens agte-
falle, 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 opmarksom pa, at det i sddanne situationer skal kunne
dokumenteres, at samtykket fra kvindens egtefalle, regi-
strerede partner eller partner til behandlingen ikke er blevet
tilbagekaldt. Dokumentation heraf vil kunne ske ved, at
kvinden medbringer en skriftlig bekreftelse af det tidligere
meddelte samtykke.

Den foreslaede bestemmelse i § 23, stk. 4, om at sikre, at
et pakraevet samtykke fortsat er gyldigt, foreslas i sagens na-
tur fraveget i situationer, hvor en behandling med assisteret
reproduktion finder sted efter mandens ded. Med forslaget
til § 23, stk. 5, foreslas det sdledes, at sundhedspersonen i
sadanne situationer kun skal pase, at der foreligger et skrift-
ligt samtykke fra manden efter den foreslaede § 23, stk. 3, 2.
pkt., til anvendelsen af seeden/embryonerne, og at eventuelle
betingelser for samtykket er opfyldt.

Det bemerkes i den forbindelse, at det er hensigten at
foretage en administrativ ophaevelse af § 7, stk. 2, i bekendt-
gerelse nr. 672 af 8. maj 2015 om assisteret reproduktion,
som kraever skriftligt samtykke fra kvinden eller parret for
hver behandlingscyklus — bade som konsekvens af den fore-
slaede § 23, stk. 4, og som konsekvens af de foreslaede be-
stemmelser i 8 23, stk. 3 og 5, vedrgrende brug af s&d eller
befrugtede &g efter mandens dad.

Det foreslas endelig at ophave den geldende bestemmel-
se i reproduktionslovens § 23, stk. 3, om, at der skal forelig-
ge skriftligt samtykke fra den donerede mand eller kvinde i
tilfeelde, hvor der er sket donation af &g eller szd.

Baggrunden for forslaget om at ophave den geldende §
23, stk. 3, er, at handtering (testning, forarbejdning, konser-
vering, opbevaring og/eller distribution) af veev og celler,
herunder kgnsceller, der doneres med henblik pa assisteret
reproduktion, alene ma ske med tilladelse fra Styrelsen for
Patientsikkerhed. Det vil saledes altid veere et godkendt
veevscenter, fx en saedbank eller en fertilitetsklinik, som
handterer kansceller, som doneres til assisteret reproduktion.

Veevscentre er forpligtet til at overholde de geeldende reg-
ler om information til og samtykke fra donor. Reglerne her-
om fremgar af § 19 i bekendtgarelse nr. 764 af 26. maj 2015
om humane vav og celler og §8 10 og 15 i bekendtgarelse
nr. 672 af 8. maj 2015 om assisteret reproduktion.

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

Tilnr. 9

Det foreslas med indsattelsen af et nyt stk. 2 i lovens § 24
at sikre, at manden — inden han evt. giver sit skriftlige sam-
tykke til, at kvinden kan anvende hans sad eller &g, som er
befrugtet med hans szd, til behandling med assisteret repro-
duktion efter hans ded — er informeret om de civilretlige
virkninger heraf.

Faderskabet til et barn, som kommer til verden ved hjelp
af assisteret reproduktion, der finder sted enten ved brug af
mandens s&d eller &g befrugtet med mandens sed efter
mandens dgd, skal fastslés efter reglerne i barneloven.

Barnelovens kapitel 5 indeholder regler om, hvornar et fa-
derskab kan fastslas, nar barnet ma antages at vaere blevet til
ved assisteret reproduktion. Reglerne er ikke til hinder for,
at manden (hvis sa&d er anvendt) anses som far til barnet,
selvom den assisterede reproduktion farst er foretaget efter
hans ded. Nar faderskabet er fastslaet, tilhgrer barnet farens
sleegt. Dette medfgrer bl.a., at barnet efter navneloven har
ret til farens eller dennes slagtninges efter- og mellemnav-
ne.

Med civilretlige virkninger teenkes derudover pa de arve-
retlige konsekvenser for det barn, som kommer til verden
ved hjelp af assisteret reproduktion, der finder sted enten
ved brug af mandens s&d eller &g befrugtet med mandens
sed efter mandens daed, dvs. i tilfeelde, hvor det befrugtede
&g forst efter mandens dgd opsattes i kvindens livmoder,
eller hvor seden farst bliver brugt til befrugtning af et &g
efter mandens dgd.

Arveret tilkommer, medmindre andet er bestemt ved testa-
mente, den, som lever ved arveladerens ded, eller som er
undfanget forinden og senere bliver levende fgdt, jf. arvelo-
vens § 94, stk. 1.

Arvelovens regler vil alene vare relevante i tilfeelde, hvor
kvinden er gravid inden mandens degd. Det befrugtede ag
skal séledes veere opsat i kvindens livmoder inden mandens
ded, og graviditeten skal resultere i et levende fadt barn for,
at barnet far tillagt arveret efter sin far. | de tilfeelde, hvor et
befrugtet &g opsettes 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 &ndringen i lovens § 29, stk. 1, gagres det muligt at
straffe manglende overholdelse af den foresldede bestem-
melse i 8 18 a, som pélaegger den behandlende sundhedsper-
son at sikre, at der sker destruktion af opbevaret sed, med-



mindre der foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter
den foreslaede § 23, stk. 3, 2. pkt.

Med forslaget sidestilles manglende overholdelse af de-
struktionspligten i den foresldede § 18 a (sed) sdledes med
manglende overholdelse af destruktionspligten i § 15, stk. 1,
2 og 3 (&g), som allerede i dag kan straffes i henhold til §
29, stk. 1.

Det bemerkes i den forbindelse, at da § 15 allerede er an-
giveti 8§ 29, stk. 1, som en strafbelagt bestemmelse, vil man-
glende overholdelse af den foreslaede bestemmelse i § 15,
stk. 3 (der vedrgrer pligten til at destruere opbevarede be-
frugtede &g i tilfeelde af mandens dgd, medmindre der fore-
ligger et samtykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2. pkt.), sa-
ledes ogsa kunne straffes.

Til§2

Bestemmelsen i lovforslagets § 2, stk. 1, fastsatter lovens
ikrafttreedelsestidspunkt til den 1. juli 2016.

Tidspunktet for den enkelte fertilitetsbehandling afger, om
de nye regler finder anvendelse eller ej — uanset om den en-
kelte behandling udger én blandt flere behandlinger i et "be-
handlingsforlgb” (dvs. en sammenhangende serie af enkelte
fertilitetsbehandlinger udfert med det formal at opna gravi-
ditet og fadsel af et barn hos en kvinde eller et par).

Gennemfgres behandlingen fagr den 1. juli 2016, geelder de
hidtil geeldende regler, og gennemfares behandlingen efter
lovens ikrafttreeden, dvs. den 1. juli 2016 eller senere, finder
de nye regler anvendelse.

Det betyder eksempelvis, at der far en behandling, ogsa
selvom det er den anden eller tredje behandling i et behand-
lingsforlgb, skal informeres om muligheden for, at manden
kan give skriftligt samtykke til, at kvinden kan anvende hans
sd eller &g befrugtet med hans sa&d efter hans dgd, og at et
sadant samtykke skal indhentes, hvis manden gnsker at afgi-
ve det.

Det betyder ligeledes, at der fra og med den 1. juli 2016
kun kan gennemfgres behandling med assisteret reprodukti-
on efter mandens dgd, hvis der foreligger et skriftligt sam-
tykke fra manden til en sadan anvendelse, jf. forslaget til §
23, stk. 3, 2. pkt. Det geelder i gvrigt, uanset om saden eller
de befrugtede &g, som anvendes ved behandlingen, er fros-
set ned far eller efter lovens ikrafttreeden.

Til 83

Bestemmelsen angar lovens territoriale gyldighed og inde-
beerer, at loven ikke galder for Feergerne og Grgnland, men
at loven kan sattes i kraft for Faergerne med de @ndringer,
som de fargske forhold tilsiger.



Bilag

Lovforslaget sammenholdt med geeldende ret

Geldende formulering

§15. (--)

Stk. 2. 1 tilfeelde af kvindens dad eller i tilfeelde af parrets
separation eller skilsmisse eller samlivets ophgr skal de op-
bevarede befrugtede &g destrueres.

Stk. 3. Der skal ske destruktion af egtefellens eller samle-
verens opbevarede ubefrugtede &g i tilfeelde af kvindens
ded.

8 23. For behandling med assisteret reproduktion indledes,
skal der indhentes skriftligt samtykke til behandlingen fra
kvinden og fra dennes eventuelle egtefelles, registrerede
partner eller partner. Den behandlende sundhedsperson skal
pase, at samtykket fortsat er gyldigt, nar behandlingen pabe-
gyndes.

Stk. 2. Samtykket kan kun afgives pa baggrund af en
skriftlig og mundtlig information om behandlingens virknin-
ger og bivirkninger, herunder risici i forbindelse med be-
handlingen. Informationen skal endvidere omfatte informati-
on om adoption.

Stk. 3. I tilfelde, hvor der er sket donation af &g eller sad,
skal der endvidere foreligge skriftligt samtykke fra den do-
nerende mand eller kvinde.

Lovforslaget
81

I lov om assisteret reproduktion i forbindelse med behand-
ling, diagnostik og forskning m.v., jf. lovbekendtgarelse nr.
93 af 19. januar 2015, foretages falgende a&ndringer:

1. 18 15, stk. 2, indsattes efter »skal«: »den behandlende
sundhedsperson sikre, at«.

2.1 § 15 indseettes efter stk. 2 som nyt stykke:

»Stk. 3. 1 tilfelde af mandens dgd skal den behandlende
sundhedsperson sikre, at der sker destruktion af opbevarede
befrugtede &g, medmindre der foreligger et skriftligt sam-
tykke fra manden efter § 23, stk. 3, 2. pkt.«

Stk. 3 bliver herefter stk. 4.

3. 1815, stk. 3, der bliver stk. 4, &@ndres »Der skal ske« til:
»Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at der sker.

4. Efter § 18 indseettes:

»§ 18 a. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at
der sker destruktion af kvindens @&gtefalles eller partners
opbevarede szd i tilfelde af dennes ded, medmindre der
foreligger et skriftligt samtykke fra manden efter § 23, stk.
3, 2. pkt«.

5. § 23, stk. 1, 2. pkt., opheaves.

6. 18 23, stk. 2, 1. pkt., @ndres »Samtykket« til: »Samtykke
efter stk. 1«.

7. 823, stk. 2, 2. pkt., ophaves.

8. § 23, stk. 3, ophaves, og i stedet indszttes:

»Stk. 3. Fgr behandlingen indledes, skal den behandlende
sundhedsperson endvidere informere om, at manden kan gi-
ve sit skriftlige samtykke til, at kvinden kan anvende hans
sd eller &g, som er befrugtet med hans sed, til behandling
med assisteret reproduktion efter mandens dgd, og om kon-
sekvensen af ikke at give samtykke hertil. Efter gnske fra
manden skal sundhedspersonen indhente et samtykke efter
1. pkt., som kan vare gjort betinget.
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§ 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 forbindel-
se med behandling med assisteret reproduktion.

8§ 29. Medmindre hgjere straf er forskyldt efter den gvrige
lovgivning, straffes den, der overtreder 8§ 2-6, 7-13, 15, 18,
§ 21, stk. 1, og 88 22-28, med bgde eller fengsel indtil 4
maneder.

Stk. 2-4. ...

Stk. 4. Den behandlende sundhedsperson skal sikre, at et
samtykke efter stk. 1 og stk. 3, 2. pkt., fortsat er gyldigt, jf.
dog stk. 5.

Stk. 5. Skal behandlingen finde sted efter mandens dad
ved brug af hans sa&d eller &g, som er befrugtet med hans
sad, skal den behandlende sundhedsperson forinden pése, at
der foreligger et skriftligt samtykke fra manden, og at even-
tuelle betingelser for samtykket er opfyldt, jf. stk. 3, 2. pkt.«

9. | § 24 indsattes 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 sed
eller &g, som er befrugtet med hans s&d, anvendes ved be-
handling med assisteret reproduktion efter hans dgd.«

10. 1 § 29, stk. 1, indseettes efter »18,«: »18 a,«.

§2
Stk. 1. Loven treeder i kraft den 1. juli 2016.
83
Loven gelder ikke for Faergerne og Grgnland, men kan

ved kongelig anordning sattes i kraft for Feergerne med de
&ndringer, som de feergske forhold tilsiger.



