Sundheds- og Forebyggelsesudvalget 2011-12
L 138, endeligt svar pa spegrgsmal 3

Offentligt
@ Holbergsgade 6
M/ DK-1057 Kgbenhavn K
MINISTERIET T +45 7226 9000
SUNDHED F +45 7226 9001
FOREBYGGELSE M sum@sum d

Dato: 10. maj 2012

Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg Enhed: Sygehuspolitik
Sagsbeh.: SUMANI

Sags nr.: 1100896
Dok nr.: 916586

Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 25. april 2012 stillet
falgende spargsmal nr. 3 (L 138) til ministeren for sundhed og forebyggelse,
som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Hans Andersen

(V).

Spgrgsmal nr. 3:

"I punkt 2.2.2.1 i bemeerkningerne til lovforslaget naevnes det, at "en potentiel
aegdonor skal endvidere undersgges og udspgrges med henblik pa godken-
delse efter vaevslovens regler herom”. Vil ministeren oplyse, hvordan det skal
foregd i praksis og efter hvilke retningslinjer? Og vil der veere forskel pa, om
det foregar i offentligt eller privat regi?”

Svar:
Til brug for besvarelsen har jeg indhentet nedenstdende udtalelse fra Sund-
hedsstyrelsen, som jeg kan henholde mig til:

"Donorer af kansceller (seg og seed) skal opfylde fastsatte krav i de af veevslo-
vens udmgntede regelsaet fra Sundhedsstyrelsen, bekendtggrelse 753 af 3. ju-
li 2006 og vejledning 55 af 3. juli 2006 om kvalitet og sikkerhed ved donation,
udtagning og testning (humane veev og celler).

Det betyder i praksis, at
1. samtale, undersggelse og udtagning skal forega pa en fertilitetsklinik,
der har tilladelse efter veevsloven til at handtere kansceller
2. en ansvarlig person skal sikre, at den potentielle segdonor opfylder en
raekke kriterier® og har givet skriftligt samtykkeb til donationen.

Ad a. Kriterier

Donorer udveelges pa grundlag af deres alder (er donor fertil), sygehistorie og
medicinske historie, idet de relevante oplysninger indhentes ved hjeelp af et
spgrgeskema og under en samtale med en kvalificeret og rutineret sundheds-
professionel. | vurderingen inddrages relevante faktorer, der kan bidrage til at
identificere og frasortere personer, hvis afgivelse af donormateriale kan inde-
beere en sundhedsrisiko for andre, f.eks. risiko for overfgrsel af sygdomme el-
ler for donor selv.

Donorer skal veere testet negative for HIV, Hepatitis B, Hepatitis C og syfilis.
Under visse omstaendigheder kan det veere ngdvendigt med yderligere test-
ning. F.eks. hvis donor kommer fra et omrade med hgj hyppighed af anden
smitsom sygdom.



Der gennemfares genetisk screening for visse gener, som matte veere frem-
herskende i donors etniske baggrund, samt en vurdering af risikoen for over-
farsel af arvelige tilstande, der matte forekomme i donors familie, efter at der
er indhentet samtykke hertil.

Ad b. Samtykke

Inden aeg udtages, skal en udpeget person sikre, at donor har givet skriftligt
samtykke til donationen, og at en sundhedsperson har sikret sig, at donor har
forstaet relevante oplysninger, har haft mulighed for at stille spgrgsmal, har f&-
et besvaret disse pa tilfredsstillende vis, og at de oplysninger, som donor har
afgivet, er korrekte.

Der er ikke forskel pa ovenstaende procedurer, om det foregar i privat eller of-
fentlig regi.”

Med venlig hilsen

Astrid Krag /  Anna Skat Nielsen
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