Kunstig befrugtning

Af Torben Riis

Det Etiske Rad har i maj maned udsendt forste
del af en redegorelse »Etiske problemer vedrg-
rende kunstig befrugtning« med undertitlen
»Ret til barn? = Ret til hjelp til at {3 barn?«

Kunstig befrugtning har som bekendt leenge
veeret et etableret behandlingstilbud pa danske
sygehuse, sa pa den baggrund kan man umiddel-
bart godt undre sig over, hvorfor Radet finder
anledning til at diskutere den sag netop nu. Det
er der imidlertid flere gode grunde til. Den ve-
sentligste er, at der til stadighed udvikles nye
metoder til at frembringe nyt liv, som bade 1
teknologisk og etisk forstand er grenseover-
skridende, og som derfor kalder pd en stillingta-
gen.

Redeggrelsen rummer saledes en serdeles in-
struktiv indfering 1 de metoder, der benyttes i
dag, hvortil kommer - og det er i denne sam-
menheng, redegorelsen kunne gore sig fortjent
til betegnelsen arets gyser — en beskrivelse af,
hvilke metoder forskerne 1 ojeblikket arbejder
pa at udvikle. Endelig byder redeggrelsen pa en
kvalificeret diskussion af de etiske problemer,
der er forbundet med en eventuel anvendelse af
de nye teknikker. Man vil ogsé som sedvanlig
finde en stillingtagen til de enkelte sporgsmal
fra Radets medlemmer, som man har lov til at
finde interessant - eller mindre interessant, for
sa vidt som medlemmerne neppe kan gore krav
pa representativitet i forhold til befolkningen
som helhed. Redegorelsens veerdi ligger som al-
lerede antydet i, at den tilvejebringer et diskus-
sions- og beslutningsgrundlag, som arbejds-
gruppen under ledelse af Peter Ghrstrom fortje-
ner megen anerkendelse for. Som sidan ma den
betegnes som pligtlesning for alle, som gnsker
at deltage 1 den videre debat.

Et voksende marked
Kunstig befrugtning er et hastigt ekspanderen-
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de »marked« inden for sundhedssektoren. I
1998 blev 2,25% af alle born 1 Danmark fodt
efter at vere undfanget ved en eller anden form
for kunstig befrugtning. Tallet har veret stot
stigende 1 en arreekke. Man regner siledes med,
at omkring 5000 kvinder var 1 behandling for
barnleshed 1 1999. Nar der kun er tale om et
skon, skyldes det, at de fleste kvinder gennem-
gar mere end én behandling, mens statistikken
udelukkende forteller, hvor mange behand-
lingsforsag der har veret foretaget.

Kunstig befrugtning omfatter 1 dag to typer:
reagensglasbefrugtning (IVF), som er langt den
almindeligste, og insemination, hvor szden
sprojtes ind 1 livmoderen omkring tidspunktet
for 2glosningen, hvor chancerne for en gravidi-
tet er storst. Ved reagensglasbefrugtning fore-
gar, som ordet siger, befrugtningen uden for
kvindens krop i et laboratorieglas. £g og sed
kan enten leveres af parret selv eller af donorer.

Et politisk emtaleligt emne

Politisk set er kunstig befrugtning en varm kar-
toffel. Det blev med al tydelighed demonstre-
ret, da loven om kunstig befrugtning var til for-
handling i1 Folketinget i februar 2000. Den di-
rekte anledning hertil var, at loven, som blev
vedtaget 1 1997, rummer en indbygget passus
om, at den skal tages op til revision 1 folketings-
aret 1999-2000. Det skete ogsa, men regeringens
uvilje mod at tage fat om den varme kartoffel
blev abenlys for enhver, da den daverende
sundhedsminister Carsten Kochs forslag til en
revision af loven indskrenkede sig til et @n-
dringsforslag om at forlenge nedfrysningsperi-
oden for overskydende g med to ar til 1 alt fire
ar.

Dette noget tandlwese initiativ blev imidlertid
medt med en byge af @ndringsforslag fra oppo-
sitionen, iser Kristeligt Folkeparti og Venstre.
Under 2. behandlingen i maj viste der sig sile-
des at vere flertal for at indfere brugerbetaling
pa kunstig befrugtning i den hensigt at skabe

ORIGO ¢ NR. 73 * yuLI 2001



gkonomisk lige vilkdr for de par, der valger
hhv. kunstig befrugtning eller adoption.

Et andet @ndringsforslag ville have betydet,
at der blev indfert effektiv kontrol med de pri-
vate klinikkers virksomhed bl.a. gennem et
krav om, at der altid skal medvirke en leege ved
behandlingen. Endelig kom Venstre igennem
med et forslag om at begrense misbrugeres ad-
gang til kunstig befrugtning.

Hermed var den samlede revision af loven
imidlertid blevet politisk uspiselig for regerin-
gen, og sundhedsministeren, som nu under 3.
behandlingen hed Sonja Mikkelsen, matte ap-
pellere til det folketingsflertal, der star bag rege-
ringen, om at stemme imod det samlede @n-
dringsforslag, samtidig med at hun kunne hen-
vise til, at regeringen formelt havde opfyldt sin
forpligtelse til at fremsette @ndringsforslag.
Dermed var debatten lukket, og derfor lever vi
fortsat med den version af loven, som blev ved-
taget 1 1997. Men vi lever ogsa med en raekke
uloste problemer, og 1 den sammenhang kom-
mer redegorelsen fra Det Etiske Rad ikke et gje-
blik for tidligt, hvis der skal komme liv i debat-
ten igen.

Men hvorfor egentlig denne uvilje mod at
tage sporgsmalet op til en bredere dreftelse?
Hvorfor er emnet sa politisk gmtaleligt?

Den politisk set mest ukomplicerede hold-
ning til de moderne reproduktionsteknikker -
og uden tvivl ogsd den mest fremherskende -
kan kort beskrives med ordene: kunden har al-
tid ret. Hvis det med andre ord bare drejer sig
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om at hjelpe
barnlgse par ud
af barnlgsheden,
hvorfor s3 ikke
gore det med alle
til radighed staen-
de midler? Hvor-
for ikke give folk
det, de vil have?
Herefter er der
sadan set kun til-
bage at drofte,
om de selv skal
betale for ydel-
sen, eller om den
skal have status
som et gratis be-
handlingstilbud 1
det offentlige sundhedssystem, og det sporgs-
mal ville ikke 1 sig selv vere tilstraekkeligt til at
sette sindene voldsomt 1 kog.

Hvad er en familie?

Nej, det egentlige problem er, at kunstig be-
frugtning rummer et fundamentalt etisk dilem-
ma samt en hel stribe dermed forbundne pro-
blemer, som ikke bliver hverken mindre eller
feerre af, at den bio-teknologiske forskning hele
tiden bryder nye grenser og dermed giver os
nye muligheder i hende. Kerneproblemet be-
star 1, at skabelsen af nyt liv (befrugtningen)
sker uden for kvindens krop, i et laboratorium,
og dermed ogsa lgsrives fra sit naturlige miljg,
dvs. fra de to personer, som 1 hele menneskehe-
dens historie hidtil alene har veret involveret 1
processen.

Man kan have forskellige meninger om,
hvorvidt en befrugtning uden for kvindens
krop er »unaturlig« i betydningen »naturstri-
dig« eller »forkert« — det lader sig derimod ikke
bestride, at dette brud med naturens egen orden
potentielt torpederer den hidtidige orden, at
nyt liv skabes af en mand og en kvinde, som
herefter kan kalde sig far og mor.

Det er med andre ord selve familiebegrebet,
der er under opbrud, og dermed er vi inde 1 et
politisk minefelt, hvor de folkevalgte, naesten
uanset hvad de gor, risikerer at stade velger-
grupper fra sig. Det umiddelbare dilemma for
politikerne er, om de vil valge at tilgodese de
barnlases krav om handling her og nu og sund-
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hedssektorens krav om flere ressourcer, eller
om de snarere vil tage hensyn til de mange, der
uden at have en direkte interesse 1 sagen dels
skal betale gildet dels kunne tenkes at tage an-
sted af de muligheder, teknologien stiller os 1
udsigt.

Vi har ganske vist igennem nogen tid veret
vant til at skelne mellem forskellige typer for-
zldreskab (sociale og biologiske forzldre), men
hvor langt er vi villige til at ga?

Det mandlige ag

Den sidste mulighed, der har vist sig 1 horison-
ten, er, at man kan skabe menneskelige kime-
rer, dvs. individer, der undfanges ved, at man
befrugter to =g fra en kvinde med sed fra to
forskellige mend og dernast setter de to be-
frugtede g sammen til ét individ. P4 den made
vil to homoseksuelle mend kunne producere et
barn, som de begge har et faderskab til, men der
er skam endnu mere hjelp pa vej til netop den-
ne klienttype. Ved at erstatte cellekernen 1 et g
fra en donor med cellekernen fra en sedcelle
kan man skabe det »mandlige ®g«, som herefter
vil kunne opszttes 1 en livmoder og udvikle sig
»normalt«. Ingen af de to sidstnevnte metoder
har selvsagt veret praktiseret pa mennesker,
men teknisk set er der ikke noget 1 vejen for, at
eksperimentet skulle kunne lykkes - og poli-
tisk? Tja...

Ser vi pa, hvordan stemningen er for den
slags eksperimenter blandt medlemmerne af
Det Etiske Rad, kan vi umiddelbart konstatere,
at der er et solidt flertal imod, at homoseksuelle
mend skal kunne skaffe sig barn ved hjelp af
rugemgdre.

Bemerk dog, at fire medlemmer af Radet
(Mette Hartlev, Nikolaj Henningsen, Naser
Khader og Ellen Thuesen) ikke har indvendin-
ger imod arrangementer af denne art. Mend 1
homoseksuelle parforhold har efter deres opfat-
telse lige sa meget ret til at have born som alle
andre.

Samtidig ber man legge merke til, at det
tidligere flertal 1 Radet imod enlige og lesbiskes
adgang til kunstig befrugtning er smuldret, sile-
des at der nu er dodt lob mellem ja- og nejsigere.
F3 maneder efter 1997-lovens vedtagelse, hvor
det udtrykkeligt blev preciseret, at enlige og
lesbiske hverken kunne blive kunstigt befrugtet
1 offentligt eller privat regi, fremsatte en gruppe
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folketingsmedlemmer, heriblandt Socialdemo-
kratiets Dorte Bennedsen, Vibeke Peschardt
(Rad.) SF’erne Anna Baastrup, Aage Frandsen
og Kjeld Rahbezk Mogller + Tom Behnke fra
Fremskridtspartiet og et par medlemmer af En-
hedslisten et @ndringsforslag, som skulle ophz-
ve netop disse bestemmelser.

Forslaget faldt, men forestiller man sig nu
den situation, at et sadant forslag pa et senere
tidspunkt skulle kunne samle et flertal 1 Folke-
tinget - ja, sd vil det forste skridt hen imod en
ren mandlig reproduktion med stor sandsynlig-
hed vere taget. For har vi forst sagt ja til, at
lesbiske skal kunne hjzlpes til at {3 barn, vil det
da ikke blive betragtet som ren og sker diskri-
mination af mandlige homoseksuelle, hvis man
negter dem en tilsvarende mulighed?

Set i dette perspektiv er mandlig reprodukti-
on slet ikke s fjernt eller utenkeligt et feeno-
men, som man maske forestiller sig her og nu.

Nej til misbrugere

Umiddelbart har det vakt storst opmerksom-
hed 1 medierne, at et flertal 1 Radet stotter det
synspunkt, at man skal kunne afvise par, som er
abenlyst uegnede som foreldre (f.eks. pa grund
af alkohol- eller stofmisbrug) - altsd i sddanne
tilfeelde, hvor man med sikkerhed kan forudse,
at barnet alligevel vil blive tvangsfjernet fra
hjemmet.

Hermed har Radet svaret pa en henvendelse
fra den drhusianske amtsborgmester Johannes
Flensted-Jensen, som bl.a. skriver: »Det kan op-
lyses, at der pa Skejby Sygehus er to kendte til-
feelde, hvor “IVF-bern” blev tvangsfjernet af
myndighederne efter fodslen. Fertilitetslegerne
star 1 et dilemma, nir de stir med en familie,
hvor den umiddelbare vurdering er, at familien
ikke er kompetent til at tage vare om et barn. ...
Der er ingen lovgivning at stette sig til.«

Disse og mange andre dilemmaer er og bli-
ver imidlertid en direkte konsekvens af, at vi
har valgt at satse pa befrugtning uden for kvin-
dens krop som en lgsning pa barnlgsheden - 1
stedet for pa en forebyggende indsats.

Vil vi undga den type groteske valgsituatio-
ner, som vi allerede nu har fiet mere end en
forsmag pa, er den eneste lasning derfor et kon-
sekvent nej til kunstig befrugtning. Den mulig-
hed har veret fremme i debatten for. Det er pa
haje tid, den bliver et politisk tema igen.
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Kunstig befrugtning

Udviklingen i store traek:

1969: Det lykkes for forste gang at befrugte
menneskelige 2gceller uden for kvindens
krop.

1978: Verdens forste reagensglasbarn, Loui-
se Brown, bliver fgdt 1 England.

1983: Det forste reagensglasbarn bliver fodt
1 Danmark pa Rigshospitalet som led i en
forsegsordning.

1987: Sundhedsministeren etablerer reagens-
glasbehandling som offentlig sygehus-
ydelse, dvs. sidestiller behandlingen med
sygdomsbehandling.

1992: Sundhedsminister Ester Larsens for-
slag til »Lov om et videnskabesetisk ko-
mitésystem og behandling af biomedicin-
ske forskningsprojekter« vedtages af Fol-
ketinget den 19. juni.

Loven er et forste forsag pa at styre ud-
viklingen inden for den moderne repro-
duktionsteknologi. Som noget nyt gores
det lovpligtigt, at visse forsag skal anmel-
des til og godkendes af de videnskabseti-
ske komiteer. Til gengzeld rummer loven
ikke nogen regulering af reagensglasbe-
handlingen som sddan. Behandling for
barnlashed sker fortsat under den enkelte
leeges ansvar efter de almindelige regler 1
legeloven og efter Sundhedsstyrelsens
vejledninger.

De offentlige sygehuse arbejder efter et
regelset, der siger

1) at der skal veere medicinsk indikation
for behandlingen

2) at kvinden ikke ma vere fyldt 37 ar,
nar parret opfores pa sygehusets venteli-
ste

3) at parret skal have haft et etableret for-
hold 1 mindst tre ar

4) at de ikke ma have felles born i1 hjem-
met

De private fertilitetsklinikker er ikke un-
derkastet regler af nogen art. Der er hel-
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ler ingen bestemmelse om, at det skal ve-
re en uddannet lege, der foretager be-
handlingen.

Der er ingen regler for seddonation i lo-
ven. Her gelder kun Sundhedsstyrelsens
retningslinier, og det er kun leegerne, der
er forpligtet af dem. Enhver kan etablere
en sedbank, og de private klinikker er ik-
ke underkastet nogen form for kontrol.
I'loven fastslas det, at donation af befrug-
tede @g ikke er tilladt. Til gengeeld star
der intet om donation af ubefrugtede =g.
Her gelder en bekendtggrelse, som kun
tillader kvinder, der er i reagensglasbe-
handling, at donere =g.

Loven bemyndiger minsteren til at fast-
sette regler for donation og nedfrysning
af g. Ministeren bestemmer i forste om-
gang, at befrugtede 2g kan nedfryses i et
ar.

Med loven opheves samtidig forbudet
mod forseg pa befrugtede menneskelige
2g - dog med det forbehold, at fremtidi-
ge forsog kun ma ske med henblik pd at
forbedre reagensglasmetoden. Hermed
har man 3bnet doren pa klem for senere
udvidelser af adgangen til forseg pa be-
frugtede =g.

1994: Sundhedsminster Torben Lund pre-
ciserer 1 en bekendtggrelse, at det ikke er
tilladt at anvende g fra aborterede pige-
fostre til kunstig befrugtning.

1997: Folketinget vedtager den farste samle-
de lov om kunstig befrugtning med 119
stemmer for og 26 imod. Der er tale om
et loviorslag, der forste gang blev fremsat
af Yvonne Herlov Andersen som sund-
hedsminister i februar 1996, og som nu
med sma @ndringer genfremszttes.

Med den ny lov gives der mulighed for at
foretage genetiske undersogelser af be-
frugtede =g (egsortering el. preimplan-
tationsdiagnostik), samtidig med at for-
skernes adgang til at foretage forseg pa
befrugtede menneskelig g udvides. For-
sogene kan nu ogsa foretages med det for-
mal at forbedre teknikkerne til de geneti-
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ske undersagelser.

Kvinder, der befinder sig i en risikogrup-
pe, fir nu automatisk tilbud om reagens-
glasbehandling med efterfolgende @gsor-
tering. Hertil kommer, at alle kvinder,
som er 1 reagensglasbehandling pa grund
af ufrugtbarhed, ligeledes automatisk far
tilbud om agsortering. Hermed udvides
tilbudet om @gsortering til at omfatte fle-
re tusinde kvinder. Hvor alvorligt et han-
dicap skal vere, for at et befrugtet g kan
frasorteres, star der intet om i loven. Det
er forelebig op til Sundhedsstyrelsen at
vurdere, hvor langt legerne ma gi. Det
preciseres 1 loven, at kun kvinder under
45 &r kan {3 tilbud om kunstig befrugt-
ning.

Endvidere fastslas det, at enlige kvinder
og lesbiske ikke kan fa foretaget kunstig
befrugtning, hverken pad offentlige eller
private fertilitetsklinikker. Bestemmel-
sen herom var ikke medtaget i1 sundheds-
ministerens oprindelige forslag.
Nedfrysningsperioden endres til to ar.
Befrugtede g ma max. holdes 1 live uden

for kvindens livmoder i to uger fra det
ojeblik, de er blevet befrugtet. Dog med-
regnes den periode, hvor =gget er ned-
frosset, ikke.

Mikroinsemination bliver tilladt.
Donation af g ma kun ske fra kvinder,
der selv er i behandling.

Donorer af ®g og sed er beskyttet af
anonymitet.

2000: Sundhedsminsiter Carsten Koch frem-

setter 1 februar et @ndringsforslag, der
skal forlenge nedfrysningsperioden. Un-
der forhandlingerne kommer der adskilli-
ge nye endringsforslag fra oppositionen
til. Det hele ender med, at regeringen for
ikke at skulle vedtage disse @ndringer,
stemmer imod sit eget forslag, som her-

med falder.

2001: Det Etiske Rad udsender i maj forste

del af en redegorelse om »etiske proble-
mer vedrgrende kunstig befrugtning,
som giver debatten ny nering.

Skabelse.dk

Skabelse.dk er en ny web-site, som er oprettet for at give fagligt kompetente svar pa de mange
sporgsmal, der bliver stillet omkring skabelse/evolution i dagens Danmark.Her har den en-
kelte bruger mulighed for at fa foreget sin viden om emnekredsen og fa belyst de mange

sporgsmal, der kan rejses om livets oprindelse.

Initiativtagerne til den nye site er Kristian Krul Ostergaard og Bjarne Krak.

Skabelse.dk samarbejder med tidsskriftet ORIGO's web-site (se http://www.tidsskriftet-
origo.net & http://www.kristen.dk/origo), der redigeres af redaktionsmedlem Klaus Dahl.
Det forventes, at samarbejdet mellem de to sites vil blive yderligere udbygget i fremtiden.

Red.
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