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Regeringens proposition till Riksdagen med forslag till
lag om assisterad befruktning samt till lag om Zfindring av
lagen om faderskap

PROPOSITIONENS HUVUDSAKLIGA INNEHALL

I denna proposition foreslas att det skall
stiftas en lag om assisterad befruktning samt
en lag om #ndring av lagen om faderskap.

I den foreslagna lagen om assisterad be-
fruktning skall ingd bestimmelser om assi-
sterad befruktning som utfors sa att en kons-
cell eller ett embryo fran en ménniska fors in
i en kvinna for att 4stadkomma graviditet. |
lagen avsedda behandlingar 4r bl.a. insemi-
nation och provrorsbefruktning. Lagen fore-
slas ocksa gilla donation och férvaring av
konsceller och embryon for anvéndning vid
assisterad befruktning.

Vid den assisterade befruktningen far an-
vidndas egna konsceller och embryon samt
donerade konsceller och embryon. Det fore-
slés inte vara tillatet att anlita en surrogatfo-
derska. Inga bestimmelser foreslas om de
olika metoderna for assisterad befruktning.

Nagot krav pa att den som skall behandlas
genom assisterad befruktning lever i ett par-
forhéllande stills inte i den féreslagna lagen.
Behandling skall dock inte fa ges, om det &r
uppenbart att det barn som eventuellt kom-
mer till som resultat av behandlingen inte
kan tryggas en balanserad uppvixt.

En persons konsceller eller embryon far
inte anvindas for assisterad befruktning utan
hans eller hennes samtycke. Sadana konscel-
ler eller embryon i vars arvsmassa ingrepp
har gjorts eller som har anvénts for forskning
far inte anvédndas vid assisterad befruktning
och inte heller sddana embryon som har er-
hallits genom kloning. Inverkan pa ett barns
egenskaper genom val av konsceller eller
embryon skall vara tillaten endast om man pa
detta sitt forsoker trygga barnets hilsa eller
se till att barnet till utseendet liknar sin foril-
der. Samma donators konsceller far anvéndas
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for hogst fem mottagare av behandling. Do-
nerade konsceller och embryon far anvéndas
under tio &r efter donationen.

Konsceller for assisterad befruktning far
doneras av personer som har fyllt 18 &r och
som har godkints vid en hilsokontroll.

Ett barn som har sitt ursprung i en donerad
konscell har efter att ha fyllt 18 ar enligt for-
slaget rdtt att fa veta donatorns identitet.
Raittsskyddscentralen for hilsovarden skall
fora ett register 6ver konscellsdonationer och
donatorernas identitet.

Assisterad befruktning far utforas samt
konsceller och embryon lagras av sadana
verksamhetsenheter inom hilso- och sjuk-
varden som har fatt tillstdnd till det samt av
speciallikare med insikter i assisterad be-
fruktning. Tillstdnd beviljas av Rittsskydds-
centralen for hélsovarden pa ansokan.

I lagen om faderskap foreslas #ndringar
som innebdr att barnets far skall vara den
man som i parforhallande har givit sitt sam-
tycke till assisterad befruktning. En &kta
mans faderskap skall inte kunna upphévas,
om barnet har fotts som resultat av assisterad
befruktning som utforts med hans samtycke.
Om ett barn som kommit till genom assiste-
rad befruktning har fotts utom dktenskapet,
kan faderskapet faststdllas genom erkénnan-
de eller rittegang. Detsamma géller en sadan
mans faderskap som har gett sitt tillstand till
att spermier som han donerat anviands for as-
sisterad befruktning av en kvinna som inte
lever i ett parforhallande med en man samt
samtyckt till att hans faderskap kan faststil-
las.

De foreslagna lagarna avses trida i kraft
cirka sex manader efter det att de har antagits
och blivit stadfésta.
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ALLMAN MOTIVERING

1. Inledning
Barnloshet

Oftrivillig barnloshet har blivit allt vanliga-
re under de senaste aren och uppskattas i Fin-
land berdra ca 15 procent av de par i fertil al-
der som lever i dktenskap eller under #dkten-
skapsliknande forhallanden. Hos kvinnor
okar ofruktsamheten med stigande alder och
den allt hogre medelaldern bland forstfoders-
korna medfor att kvinnor i allt flere fall har
problem med att bli gravida och allt oftare
behover assisterad befruktning. Man upp-
skattar att av kvinnor i &ldern 20—25 ar ca
6 procent lider av ofruktsamhet, medan mot-
svarande siffra for kvinnor i aldern 30—35 ar
dr ca 16 procent och for kvinnor i aldern
40—45 ar ca 40 procent. De kvinnor som har
problem med att bli gravida &r oftast i &ldern
30—39 ar och lever i parférhallande. Av des-
sa kvinnor har ca var femte upplevt problem
med att bli gravid. Enligt vissa bedomningar
har fertilitetsproblemen ©kat ocksa bland
ménnen. I en tredjedel av fallen dr ofrukt-
samheten forknippad med orsaker som beror
pa kvinnan och i en tredjedel med orsaker
som beror pa mannen. | en tredjedel &r orsa-
ken oklar.

Nastan alla par som lider av barnloshet har
psykiska problem av varierande svarighets-
grad och barnloshet kan ocksd valla djupa
psykiska kriser. Att férbli barnlds har jam-
forts med den sorg och det sorgearbete som
forlusten av en nirstdende person medfor.
Till krisen ansluter sig ofta kédnslor av min-
dervirdighet och skuld. Med den kan ocksa
forknippas hatkédnslor mot maken eller om-
givningen. Nedstimdhet och é&ngest fore-
kommer allmént. Att klara sig ur krisen kan
ta flera ar i ansprak och kriava familjeterapi
eller psykiatrisk hjilp.

Behandlingsformer vid barnlgshet

Behandlingsformerna vid barnlgshet har
utvecklats snabbt under de senaste aren. Den

vanligaste behandlingsformen 4r att genom
medicinering framkalla #gglossning. Hor-
monpreparat anvinds vid kvinnlig ofrukt-
samhet savil separat som i kombination med
andra behandlingsformer. Anvindningen av
hormonpreparat medfér vissa risker, namli-
gen flerfostergraviditeter och hyperstimula-
tionssyndrom. N#r hormonpreparat anvinds
maste darfor behandlingen foljas upp mycket
noggrant med laboratorieprov och ultraljuds-
undersdkningar.

Insemination sker s& att man vid ovula-
tionstidpunkten sprutar in spermier i livmo-
derhalan eller ibland i bukhdlan, varefter be-
fruktningen sker normalt i kvinnans kropp.
Vid provrorsbefruktning tar man genom
punktering ut dggceller ur kvinnans kropp.
Aggcellerna befruktas i en odlingsskal, varef-
ter embryona kan foras in i livmodern, i all-
ménhet 48—72 timmar efter att befruktning-
en har skett. Numera infors hogst tva embry-
on samtidigt i livmodern. Vid assisterad be-
fruktning kan ocksd anvindas donerade
spermier och &dggceller, eller donerade em-
bryon. Donerade koénsceller och embryon an-
vinds i 5—10 % av behandlingarna beroende
pé klinik.

Nér barnlgsheten beror pd mannen, erbju-
der medicinering endast begrinsade mojlig-
heter. I friga om insemination och provrors-
befruktning har ddremot den nyaste tekniken
medfort en avgorande forbittring. Mikroin-
jektion av en spermie i dggcellen har minskat
behovet av donerad sddesvitska och gravidi-
tet kan numera astadkommas med siddesvits-
ka av samre kvalitet 4n vad som tidigare var
mojligt. Mikroinjektionstekniken innebér att
en spermie injiceras i dggcellen. Med hjilp
av en nal kan spermier tas ut ocksa ur en tes-
tikel eller ur sddesledarna. Operation 4r ock-
sa ett sitt genom vilket man kan forsoka av-
hjélpa fertilitetsproblem savidl hos kvinnor
som hos mén.

Av de olika formerna for assisterad be-
fruktning ar de tekniskt mest krdvande prov-
rorsbefruktning samt inforande av embryon
eller frysta embryon samt mikroinjektion av
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en spermie i en dggcell. Dessa behandlings-
former samt den behandling med hypofys-
hormon som i allménhet ges samtidigt kraver
sérskilt kunnande samt sirskild erfarenhet
och utrustning. Nya sitt att behandla barn-
l6shet héller ocksa pa att utvecklas. Till dessa
hor frysning av en bit testikelvdvnad, som
senare genom transplantation aterinsitts i tes-
tikelvdvnaden samt en metod som innebér att
man genom odling far spermierna i en sadan
bit av testikeln att mogna. Forskning utfors
gven pa att utveckla metoder for frysning av
dggstocksvdvnad och dggceller. Redan nu ar
det mojligt att genom nya metoder, t.ex. em-
bryodiagnostik, forebygga arftliga sjukdomar
som medfor svara handikapp.

Antalet behandlingar

Under ar 2003 utférdes provrorsbefrukt-
ning vid vara samtliga fem universitetssjuk-
hus samt dessutom vid ett centralsjukhus.
Tva av universitetssjukhusen kopte dessutom
behandlingstjanster av privata serviceprodu-
center. I landet fanns 11 privata kliniker som
hade specialiserat sig pa assisterad befrukt-
ning och ar 2003 utfordes vid dem 70 % av
provrorsbefruktningarna, 70 % av overfo-
ringarna av frysta embryon och 63 % av mik-
roinjektionerna.

Ar 1984 foddes for forsta gangen i Finland
ett barn som hade kommit till genom prov-
rorsbefruktning. Numera far ca hélften av de
par som behandlas med denna metod ett barn
senast under det tredje forsoket. Vid utgéng-
en av ar 2003 hade det i vért land samman-
lagt fotts over 15 000 barn som kommit till
genom provrorsbefruktning, mikroinjektion
eller inférande av frysta embryon. Inom den
nidrmaste framtiden kommer uppskattnings-
vis over 1 500 barn per ar att fodas pa detta
sitt, vilket representerar 2,7 % av hela
arskullen.

Det finns inga statistiska uppgifter om an-
talet behandlingar nér det géller kvinnor som
inte lever i parforhéllande med en man och
antalet barn som fods till fo6ljd av be-
handlingarna i fradga. Behandling ges i sddana
fall dock bara av privata kliniker och pa basis
av en inofficiell enkdt har man bedomt att
dessa behandlingar endast utgér nagra pro-
cent av det totala antalet behandlingar, med

andra ord att det dr firre 4n hundra kvinnor
per ar som far behandling.

Anlitande av surrogatféderska

Genom provrorsbefruktning har det blivit
mgjligt att anlita en annan kvinna som surro-
gatfoderska. Pa detta sétt kan barnlosheten
behandlas nir kvinnan saknar livmoder eller
inte kan fullfélja en graviditet darfor att hen-
nes livmoder har ett svért strukturellt fel eller
funktionsstérning. En annan orsak till att sur-
rogatfoderska anlitas kan vara att kvinnan li-
der av en fysisk sjukdom, som kraver medi-
cinering som kan hindra normal utveckling
av ett foster.

Enligt inhdmtad information har surrogat-
foderskearrangemang paborjats i ca tjugo fall
sedan 1990-talet. Ungefir tio barn uppskattas
ha f6tts med hjélp av surrogatfoderska. Ve-
terligen foddes det forsta barnet av en surro-
gatfoderska ar 1995. Surrogatfoderska har
anvénts enbart pd medicinska grunder och
vid provrorsbefruktningen har huvudsakligen
anvints parets egna konsceller. Enligt inham-
tad information har det dock i ett fall anvénts
dggceller fran systern till den kvinna som vill
ha barn. Paret har sjilv skaffat surrogatfo-
derskan och som surrogatféderska har i all-
ménhet anlitats en nédra sldkting eller en vén
till paret. I nagra fall har paret som surrogat-
foderska anlitat en kvinna som de inte har
ként fran forr. Paret har betalat de kostnader
som surrogatfoderskan har foérorsakats av ar-
rangemanget, men arvode har uppenbarligen
inte betalats till surrogatfoderskan. Paret har
adopterat barnet antingen tillsammans eller
som en familjeintern adoption efter att man-
nens faderskap forst har faststallts.

Anvindning av donerade konsceller

I vart land finns for nérvarande tva sper-
mabanker. Den storre av dem &dr Viestoliittos
(Finska Befolkningsforbundet rf) som levere-
rar djupfryst sperma till de enheter runtom i
landet som ger behandling mot barnloshet.
Den mindre dr spermabanken vid kvinnokli-
niken vid Abo universitetscentralsjukhus. I
Viestoliittos spermabank finns spermier sa-
vil av donatorer som vill férbli okénda som
av donatorer som har givit sitt samtycke till
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att deras personuppgifter sparas och yppas
for den som har sitt ursprung i donatorns
konscell. 1 vardera spermabanken kan man
lata frysa ned ocksd egna spermier, om det
exempelvis pa grund av cellgifts- eller strél-
behandling finns risk for att spermieproduk-
tionen avtar.

De som vill donera konsceller far alltid
svara pa frigor om sin hidlsa och genomgar
alltid hilsokontroll. Den donerade sperman
tas i bruk tidigast sex manader efter donatio-
nen, om hélsokontrollen har givit normala re-
sultat. Nuvarande praxis innebdr att samma
donators spermier anvédnds for hogst fem
graviditeter samt senare syskon till dessa
barn, om familjen sa 6nskar. Anvindningen
av donerade spermier har under 1990-talet
minskat, vilket beror pa att mojligheterna att
astadkomma graviditet genom assisterad be-
fruktning med mannens egna spermier har
blivit battre. Nagon samlad statistik finns inte
over behandlingar med donerade spermier.
En viss import av donerade spermier fran ut-
landet forekommer.

Vid assisterad befruktning anvinds ocksa
donerade dggceller och antalet behandlingar
med donerade &dggceller har 6kat markant
under de senaste aren.

2. Nuldge
2.1. Lagstiftning

I motsats till manga andra stater saknar
Finland sirskild lagstiftning om assisterad
befruktning. Assisterad befruktning utfors i
enlighet med géllande hilsovardslagstiftning.

Lagstiftningen om hélso- och sjukvard

Lagstiftningen om hélso- och sjukvérd for-
utsétter att assisterad befruktning far utféras
endast av yrkesutbildade personer inom hil-
so- och sjukvarden. De som far sadan be-
handling betraktas sisom patienter enligt la-
gen om patientens stillning och rittigheter
(785/1992, nedan patientlagen). Assisterad
befruktning utférs savil av verksamhetsenhe-
ter inom den offentliga sektorn som av priva-
ta sjukhus och ldkare.

Kommunerna har ett allmént ansvar for att
ordna hilso- och sjukvard. Verksamhetens

omfattning, innehall eller hur den ordnas re-
gleras inte i detalj i lagstiftningen. Enligt la-
gen om specialiserad sjukvard (1062/1989)
har social- och hilsovardsministeriet dock
mojlighet att pa grund av vissa sjukdomars
séllsynthet, den specialiserade sjukvardens
krdvande natur eller de sdrskilda krav som
den specialiserade sjukvérden stdller be-
stimma att en del av den specialiserade sjuk-
varden skall vara hogspecialiserad sjukvard,
som koncentreras till fem eller firre universi-
tetssjukhus eller andra verksamhetsenheter
inom hélsovarden. Bestimmelserna kan en-
dast gilla den kommunala hilsovarden.

Lagen om privat hdlso- och sjukvard. En-
ligt lagen om privat hilso- och sjukvérd
(152/1990) skall den som tillhandahaller hal-
so- och sjukvardstjianster ha dndamaélsenliga
lokaliteter och anordningar samt den perso-
nal som verksamheten forutsitter. Verksam-
heten skall i medicinskt avseende bedrivas pa
behorigt sétt och ta hinsyn till patientsiker-
heten. Serviceproducenten skall ha tillstand
av lansstyrelsen for att fa tillhandahalla hal-
so- och sjukvardstjanster. Beviljande av till-
standet kan inte grunda sig pad behovsprov-
ning. En sjdlvstindig yrkesutévare betraktas
inte sdsom serviceproducent. Om bristféllig-
heter eller missforhallanden uppticks 1 till-
handahallandet av héilso- och sjukvardstjans-
ter, skall ldnsstyrelsen meddela foreskrifter
om hur de skall avhjdlpas och samtidigt sitta
ut en tid inom vilken de behovliga atgérderna
skall vidtas. Om verksamheten &r lagstridig,
kan ldnsstyrelsen avbryta den och i grova fall
kan tillstdndet aterkallas.

Yrkesutbildade personer inom hdlso- och
sjukvarden. Enligt lagen om yrkesutbildade
personer inom hilso- och sjukvarden
(559/1994) ar yrkesutbildade personer inom
hilso- och sjukvarden bl.a. ldkare, tandldkare
och sjukskotare och andra personer som har
erhallit rétt eller tillstdnd att utéva yrke eller
ritt att anvénda yrkesbeteckning for en yr-
kesutbildad person inom hilso- och sjukvar-
den. Enligt lagen beviljar Rattsskyddscentra-
len for hilsovarden pa ansokan ritt att under
nagon annans ledning och tillsyn utéva liakar-
eller tandldkaryrket som legitimerad yrkesut-
bildad person. Ritt till sjdlvstdndig yrkesut-
6vning kan beviljas efter fullgjord praktik.

Malet for yrkesutévningen i friga om en
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yrkesutbildad person inom hilso- och sjuk-
varden #r att uppritthélla och frimja hélsan,
forebygga sjukdomar samt bota sjuka och
lindra deras plagor. En yrkesutbildad person
inom hélso- och sjukvérden skall i sin yrkes-
utovning tillimpa allmént godtagna och be-
provade metoder enligt sin utbildning, som
han hela tiden skall forsoka komplettera. I
samband med yrkesutdvningen skall en yr-
kesutbildad person inom héilso- och sjukvér-
den opartiskt beakta den nytta och de eventu-
ella oldgenheter den medfor for patienten. En
yrkesutbildad person inom hilso- och sjuk-
varden &r skyldig att beakta vad som fore-
skrivs om patientens réttigheter.

Atgirder mot en yrkesutbildad person inom
hilso- och sjukvarden kan vidtas t.ex. om
han har forsummat sina allménna skyldighe-
ter, fullgjort uppgifter for vilka hans utbild-
ning och yrkesskicklighet skall anses otill-
rickliga eller hans verksamhetsmojligheter
begriansade eller om han annars har handlat
felaktigt eller klandervért. Réttsskyddscentra-
len for hilsovarden kan i sa fall meddela per-
sonen i fraga ndrmare foreskrifter och anvis-
ningar for yrkesutovningen eller t.ex. begrin-
sa en legitimerad yrkesutbildad persons ritt
att utdva yrket eller franta honom denna ritt.
Enligt 44 kap. 3 § i strafflagen ar det straft-
bart att vara verksam inom hélso- och sjuk-
varden utan en pa lag grundad ritt. Enligt la-
gen kan social- och hélsovardsministeriet vid
behov meddela ndrmare foreskrifter och an-
visningar bl.a. om ordinering av mediciner.

Lagen om patientens stdllning och rdttig-
heter. Enligt 3 § i lagen om patientens stéll-
ning och rittigheter har var och en som var-
aktigt bor i Finland utan diskriminering och
inom grinserna for de resurser som star till
hilso- och sjukvéardens forfogande vid re-
spektive tidpunkt rétt till sidan hélso- och
sjukvard som hans hélsotillstdnd forutsétter. |
lagen ingar dessutom bestdmmelser bl.a. om
patientens sjdlvbestimmanderitt, ritt till in-
formation, patienthandlingar och sekretessbe-
lagda uppgifter i dessa. Enligt patientlagen
skall varden ordnas och patienten bemdétas sa
att hans minniskovirde inte krénks och att
hans overtygelse och integritet respekteras.
Dessutom skall patientens modersmal och
individuella behov samt den kultur som han
foretrdder i man av mojlighet beaktas. I pati-

entlagen finns en bestimmelse om en riks-
omfattande etisk delegation inom hilso- och
sjukvarden. Delegationen behandlar pa ett
principiellt plan etiska fragor som géller hil-
so- och sjukvarden.

Sjukforsdkringen. Enligt sjukforsikringsla-
gen (1224/2004) ersdtts sasom sjukvard av
lakare utford och foreskriven undersékning
for konstaterandet av eventuell sjukdom och
bestimmandet av vard och av ldkare fore-
skriven och given behandling, av ldkare fore-
skrivna likemedel samt resekostnader i an-
slutning till behandlingen av en sjukdom.
Med st6d av lagen kan den som lider av ofti-
villig barnlgshet fa erséttning for kostnaderna
for nodvindig sjukvard samt for graviditet
och forlossning till den del kostnaderna dver-
stiger sjédlvriskandelen.

Diagnostiseringen av en sjukdom &r en
medicinsk fraga som klarliggs i samband
med den medicinska undersékning som fore-
gér assisterad befruktning. Om resultatet av
undersokningen #r att ingen egentlig sjuk-
dom kan konstateras sta bakom barnlosheten,
utan orsaken t.ex. dr att antalet dggceller hos
kvinnan har minskat nir hon blivit #ldre, &r
det inte fragan om sjukdom utan om barnlgs-
het som beror pa nagot annat. I dessa fall er-
sétter sjukforsdkringen inte kostnaderna for
assisterad befruktning.

Sjukforsdkringen ersétter inte heller kost-
naderna for den medicinering som ges en
dggcellsdonator, eftersom sjukforsékringen
endast ersitter de kostnader som till f6ljd av
sjukdom drabbar den forsdkrade. Ingrepp
som en ldkare vidtar for att 16sgora dggceller
fran en dggcellsdonator ersitts inte heller en-
ligt sjukforsikringslagen. Detsamma har géllt
surrogatfoderskor. Eftersom det inte ar fraga
om sjukdom, har atgérderna for inférandet av
embryot i surrogatfoderskan inte ersatts ur
sjukforsdkringen. D#remot har surrogatfo-
derskor pd samma sitt som andra gravida
kvinnor och barnaféderskor enligt sjukfor-
sikringen fatt ersittning for sina nédvindiga
kostnader till f6ljd av graviditeten och for-
lossningen.

Sjukforsdkringen ersétter ldkararvoden,
undersoknings- och behandlingskostnader
samt likemedels- och resekostnader som an-
sluter sig till assisterad befruktning nir be-
handlingen utfors av en privat serviceprodu-
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cent. Likemedel och resor ersitts ocksé nir
behandlingen sker inom ramen fér den of-
fentliga hilso- och sjukvarden. Eftersom fle-
ra av de likemedel som anvinds vid assiste-
rad befruktning ocksa kan anvéndas for an-
nan vard och behandling, finns det inga exak-
ta uppgifter om de likemedelserséttningar
som betalats pa grund av assisterad befrukt-
ning. De resor som foretagits i anslutning till
assisterad befruktning kan inte heller avskil-
jas fran ovriga resor som ersitts med stéd av
sjukforsdkringen. Man har dock berdknat att
de totala kostnader som likemedel, ldkarar-
voden, undersékningar och behandlingar en-
ligt sjukforsdkringens register orsakat patien-
ter som behandlats genom assisterad befrukt-
ning varit minst 17 miljoner euro och de
sjukforsdkringsersittningar som grundat sig
pa dem varit cirka 9 miljoner euro ar 2004.

Intagning for vard och behandling genom
assisterad befruktning. De #andringar i folk-
hilsolagen (66/1972), lagen om specialiserad
sjukvérd, patientlagen och lagen om klient-
avgifter inom social- och hilsovarden vilka
tryggar tillgangen till vard och behandling
tridde i kraft den 1 mars 2005 (855—
858/2004). Syftet med dndringarna dr att si-
kerstdlla att befolkningen har tillgdng till
vard och behandling i icke-bradskande fall pa
enahanda grunder oberoende av boningsort
genom att faststilla maximitider inom vilka
varden eller behandlingen skall tillhandahél-
las och enhetliga grunder for varden.

Den priméra bedomningsgrunden &r i varje
enskilt fall det vardbehov som patientens hél-
sotillstand kréver. Bedomningen skall basera
sig pa medicinskt godtagbara kriterier.

De enhetliga grunder som utarbetats for
icke-bradskande vard inom den offentliga
hilso- och sjukvarden togs i bruk vid samma
tidpunkt som bestimmelserna om tillgdngen
till vard. Ocksé nér det giller assisterad be-
fruktning tillimpar man maximivéntetiderna
for vard och behandling och samkommunen
for ett sjukvardsdistrikt skall folja och over-
vaka att de enhetliga grunderna fo6r varden
iakttas inom dess omréde.

Grunderna for assisterad befruktning géller
savdl mannens som kvinnans infertilitet. Ut-
gangspunkten vid behandlingen av barnlds-
het i specialsjukvarden &r att enbart anvénda
effektiva behandlingar. Mojligheten till gra-

viditet skall vara bekriftad innan behand-
lingen paborjas och behandlingsresultatets
sannolikhet skall vara minst 10 % med de
metoder som star till férfogande. Behandling
rekommenderas inte inom den offentliga hal-
so- och sjukvérden, om paret har tvd gemen-
samma biologiska barn eller om den som far
behandling har en smittsam sjukdom (exem-
pelvis HIV) eller, enligt prévning, om orsa-
ken till infertiliteten &r sterilisering. Till f61jd
av de nya grunderna for att f4 vard torde an-
talet assisterade befruktningar inom den of-
fentliga hilso- och sjukvarden dka en aning.

Lagen om medicinsk forskning. 1 lagen om
medicinsk forskning (488/1999) ingar be-
stimmelser om villkoren for medicinsk
forskning pa ménniskan och pa embryon och
foster fran ménniskan samt om etiska kom-
mittéer vid sjukhusdistrikten.

Enligt 3 § skall principen om ménnisko-
virdets okrankbarhet respekteras. Innan
forskningen far bedrivas skall den etiska
kommittén ha avgett ett positivt utlatande om
forskningsplanen

I 3 kap. ingar bestimmelser om forskning
som giller embryon. Enligt 11 § far ett em-
bryo utanfor kvinnans kropp vara féremal for
forskning endast vid de inrédttningar som fatt
tillstdnd for detta av Réttsskyddscentralen for
hilsovarden. Medicinsk forskning som géller
embryon &r tillaten endast om det inte forflu-
tit mer dn 14 dygn efter det att embryot har
bildats.

I 12 § ingar bestimmelser om samtycke till
forskning som géller embryon. Ett embryo
utanfor kvinnans kropp far inte vara foremal
for forskning utan skriftligt samtycke av dem
som donerat konscellerna. Donatorerna skall
lamnas tillrdcklig information om sina rittig-
heter, om syftet med forskningen och dess
natur samt om de metoder som anvénds i
samband med den. Donatorn skall ocksa ges
tillracklig information om eventuella risker
och oldgenheter. Informationen skall ges sé
att den som undersoks kan fatta beslut om sitt
samtycke med vetskap om de omstidndigheter
som hénfor sig till forskningen och som pa-
verkar hans beslutsfattande. Embryona far
inte anvidndas for forskning efter att ett ater-
tagande av samtycke har tagits emot. Forsk-
ning som géller ett embryo som finns i kvin-
nans kropp far inte bedrivas utan skriftligt
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samtycke av kvinnan.

Enligt 13 § &r det forbjudet att framstilla
embryon enbart for forskningsiandamal. Ett
embryo som har anvints till forskning far
inte inplanteras i en ménniskas kropp och det
far inte hallas vid liv langre dn 14 dygn efter
att det har bildats, bortriknat den tid som det
har varit djupfryst. Vid forskning far anvén-
das endast embryon som har varit lagrade
hogst 15 ar, efter vilken tid de skall forintas.

Enligt 15 § 4r sadan forskning som giller
embryon och konsceller och som syftar till
att utveckla metoder for att féréindra de arft-
liga egenskaperna forbjuden, om det inte dr
fraga om forskning i syfte att bota eller fore-
bygga en svar drftlig sjukdom.

Lagen om anvindning av mdnskliga organ
och vivnader for medicinska dndamal. La-
gen om anvandning av ménskliga organ och
vivnader fér medicinska dndamal (101/2001)
giller anvéndning av bland annat ménskliga
embryon for annat andamal dn assisterad be-
fruktning eller medicinsk forskning. Lag-
stiftningen om anvidndning av mainskliga
viavnader maste dock dndras nar man skall
genomfora Europaparlamentets och radets di-
rektiv 2004/23/EG om faststidllande av kvali-
tets- och sikerhetsnormer for donation, till-
varatagande, kontroll, bearbetning, konserve-
ring, forvaring och distribution av ménskliga
vivnader och celler, det si kallade vdvnads-
direktivet. Tiden for genomforande av direk-
tivet gar ut i april 2006. De i direktivet av-
sedda vivnadsinrittningarna skall uppfylla
direktivets krav senast i april 2007. S&dana
inrdttningar dr védvnadsbanker eller avdel-
ningar pa ett sjukhus eller andra organ dir
det sker bearbetning, konservering, forvaring
eller distribution av ménskliga vavnader eller
celler.

Direktivet kompletteras med tva direktiv av
kommissionen i vilka det ingar tekniska be-
stimmelser. Det ena av dessa direktiv giller
krav som tillimpas vid anskaffning av
manskliga vivnader och celler samt kriterier
vid val av donatorer. Det godkéndes till in-
nehallet i en kommittologikommitté somma-
ren 2005. Behandlingen av det andra teknis-
ka direktivet inleddes i kommittén i septem-
ber 2005 och det innehaller bland annat krav
som giller personal, utrustning och lokalite-
ter vid vdvnadsinrittningar.

Eftersom beredningen av de tekniska be-
stimmelserna fortfarande péagar, dr det svart
att exakt avgéra vivnadsdirektivets verk-
ningar for verksamheten vid de inrittningar
som hanterar konsceller. De krav som stills i
direktivet kommer dock delvis att &ndra nu-
varande forfaringssitt.

Lagen om rdttsskyddscentralen for hdlso-
varden. 1 oktober 2005 avlit regeringen en
proposition till riksdagen med forslag till lag-
stiftning om vidstracktare uppgifter for Ratts-
skyddscentralen for hélsovarden
(RP 154/2005). Lagen om dndring av 1 § i
lagen om rittsskyddscentralen for hilsovar-
den tréder i kraft den 1 september 2006. En-
ligt 1 § bade i den nuvarande lagen om ritts-
skyddscentralen for hilsovarden (1074/1992)
och i den nya lagen har centralen till uppgift
att bland annat skoéta uppgifter som aldggs
den i andra lagar eller férordningar eller med
stod av dem.

Lagen om faderskap

I lagen om faderskap (700/1975) ingar be-
stimmelser om konstaterande och faststil-
lande av sldktskapforhallandet mellan ett
barn och dess far.

Da ett barn ar fott i dktenskap &r enligt la-
gen om faderskap den dkta mannen barnets
far. Faderskapet konstateras direkt med st6d
av dktenskapet.

Om ett barn fods utanfor dktenskapet, kan
faderskapet faststillas antingen genom er-
kédnnande av faderskap, som faststélls av ma-
gistraten, eller genom en dom som domstolen
meddelar i ett faderskapsmal. Faderskapet
skall faststdllas om det har utretts att mannen
haft samlag med modern vid den tid da bar-
net kunnat avlas och det med beaktande av
moderns och mannens utsagor och samtliga
ovriga omstdndigheter kan anses vara styrkt
att mannen avlat barnet.

I bestimmelserna om faststillande av fa-
derskap har inte beaktats att barn kan fodas
sasom resultat av assisterad befruktning. En
ordagrann tolkning av bestimmelserna i la-
gen om faderskap kan i dessa fall leda till att
faderskapet inte kan faststillas. Om donerade
spermier har anvints for den assisterade be-
fruktningen, kan donatorn inte faststillas
vara far till barnet, eftersom inget samlag har
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dgt rum. Barnet hdrstammar inte heller fran
den man som tillsammans med modern har
givit sitt samtycke till befruktningen. Fast-
stillande av faderskap genom erkinnande
kan i dessa fall ske sa att omstédndigheterna i
anslutning till barnets ursprung inte yppas
vid utredningen av faderskapet, vilket inne-
bar att magistraten inte far tillgang till upp-
lysningar som gor det mojligt for den att vég-
ra godkinna erkénnandet.

Ocksa rittslaget vid upphidvande av fa-
derskap dr oklart om barnet f6tts som ett re-
sultat av assisterad befruktning. Enligt lagen
om faderskap kan #kta mannens faderskap
upphévas, om det utretts att modern vid den
tid da barnet kunnat avlas haft samlag med
nagon annan #n sin man och det med beak-
tande av samtliga omstindigheter bor anses
vara styrkt att barnet da har avlats, eller om
det pa grund av barnets arftliga egenskaper
eller annan sérskild omstdndighet eljest kan
anses styrkt att mannen inte Ar barnets far.
Det kan dock hénda att talan i ett enskilt fall
inte kan vickas, t.ex. diarfor att den tid inom
vilken fadern eller modern skall vicka talan
har géatt ut.

Lagens bestimmelser om upphidvande av
faderskap tillimpas ocksa pa upphidvande av
ett faderskap som faststéllts genom erkén-
nande.

I bestimmelsen om upphdvande av fa-
derskap har man inte beaktat situationer dar
barnet fotts till foljd av assisterad befrukt-
ning. Om bestdmmelsen anses gélla ocksa
dessa situationer, kan den dkta mannens fa-
derskap upphdvas om man har anvint done-
rade spermier. Da kan man ju genom rittsge-
netiska undersékningar visa att mannen pa
grund av sina #rftliga egenskaper inte kan
vara barnets far. Hogsta domstolen ansag
dock i avgorandet HD:1999:77 att den dkta
mannens faderskap inte kunde upphévas pa
den grunden att han inte var sina barns biolo-
giska far da han givit sitt samtycke till den
medicinskt assisterade befruktning som re-
sulterade i dessa barn. I sitt avgorande jam-
stillde hogsta domstolen forhéllandet mellan
ett barn som fods som resultat av assisterad
befruktning och den #kta mannen med for-
hallandet mellan ett adoptivbarn och adoptiv-
fordldern. P4 samma sétt som instdllningen
till uppldsning av en adoption varit negativ,

bor man i fall av assisterad befruktning for-
halla sig negativ till upphdvande av fa-
derskapet nér det giller en dkta man som gi-
vit sitt samtycke till assisterad befruktning.
Avgorandet HD:2000:85 giller upphivande
av faderskap till ett erkdnt barn som fotts
som resultat av assisterad befruktning. I av-
gorandet stannande domstolen for att mannen
inte hade ritt att vicka talan om upphévande
av faderskap d& han hade erként faderskapet
medveten om att barnets fotts till f6ljd av as-
sisterad befruktning dér sperma som donerats
av en utomstaende person hade anvints.

Moderskap

Enligt géllande oskriven lag anses i Finland
modern till ett barn vara den kvinna som har
fott barnet. Att barnet eventuellt har sitt ur-
sprung i en donerad dggcell saknar hérvid be-
tydelse.

2.2. Lagstiftningen i andra linder

Bestammelserna om assisterad befruktning
varierar praktiskt taget fran land till land och
dessutom ir lagstiftningen pa omradet i for-
dndring. [ detta avsnitt behandlas forst den
nordiska lagstiftningen med storre utforlig-
het, sedan presenteras réttsldget for de grund-
laggande fragornas del i Estland och Ryss-
land och till slut ges ett ssmmandrag av olika
lagstiftningsalternativ i vissa europeiska lan-
der och i Forenta Staterna.

Norden

Samtliga 6vriga nordiska ldnder har en sér-
skild lag om assisterad befruktning. I Island
ingar bestimmelser om utférande av assiste-
rad befruktning i en lag om teknisk befrukt-
ning (16g um taeknifrjévgun, nr 551/1996),
som tridde i kraft 1996 och en forordning
(reglugerd um taeknifrjévgun med dordnum
breytingum, nr 568/1997). 1 Norge regleras
fragor som giller utférande av assisterad be-
fruktning och anvidndning av konsceller vid
assisterad befruktning i en lag om medicinskt
bruk av bioteknologi (lov om humanmedi-
sinsk bruk av bioteknologi, 5.12.2003 nr
100), som tradde i kraft 2004. I Sverige ingar
motsvarande bestimmelser i en lag om inse-
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mination (1984:1140), som trddde i kraft
1985 och i en lag om befruktning utanfor
kroppen (1988:711), som tradde i kraft 1989.
Embryon fran minniska omfattas dessutom
av lagen om atgirder i forsknings- och be-
handlingssyfte med befruktade 4dgg fran
manniska (1991:115), som trddde i kraft
1991. I Danmark regleras assisterad befrukt-
ning i en lag om konstgjord befruktning i
samband med medicinsk behandling, dia-
gnostik och forskning (lov om kunstig be-
frugtning i forbindelse med laegelig behand-
ling, diagnostik og forskning m.v., 10.6.1997
nr. 460), som tradde i kraft 1997.

Utgangspunkten i de nordiska lagarna &r att
assisterad befruktning féar utféras for behand-
ling av ofrivillig barnléshet eller f6r forebyg-
gande av allvarlig &rftlig sjukdom hos barnet.

Huvudregeln #r ocksa att assisterad be-
fruktning far utforas nir det &dr frigan om ett
gkta par eller en kvinna och en man som le-
ver tillsammans under #ktenskapsliknande
forhallanden. I Sverige har man dock antagit
andringar, vilka trddde i1 kraft vid ingangen
av juli 2005, i bland annat de lagar som gill-
er assisterad befruktning och enligt dessa
andringar far dven kvinnopar behandlas ge-
nom assisterad befruktning vid sjukhus som
finansieras med allminna medel. Inte heller i
Sverige far kvinnor som inte lever i ett par-
forhéllande behandlas genom assisterad be-
fruktning. I den danska lagen avses med assi-
sterad befruktning uttryckligen av lidkare ut-
ford eller 6vervakad behandling, diagnostik
eller unders6kning som syftar till befruktning
av en kvinna pd nigot annat sitt 4n genom
samlag. Sddan behandling far erbjudas bara
gkta par samt par bestdende av en man och
en kvinna som lever tillsamman under &kten-
skapsliknande forhallanden. Lagens defini-
tion har lett till att ensamstaende kvinnor och
kvinnopar erbjudits inseminationsbehandling
vid &tminstone tva kliniker som drivs av en
barnmorska.

I samtliga nordiska ldnder far vid insemina-
tion mannens egna spermier eller donerade
spermier anvindas. I Norge far bara egna
konsceller och embryon anvéndas foér prov-
rorsbefruktning. I Island, Sverige och Dan-
mark far donerade konsceller anvéndas for
provrorsbefruktning s att man anvénder an-
tingen donerade spermier eller donerade dgg-

celler, men inte bigge samtidigt. | Danmark
begransar man donationerna av dggceller sa
att endast kvinnor som sjdlva behandlas ge-
nom assisterad befruktning far donera Zgg-
celler. Assisterad befruktning far inte utforas
pa en kvinna efter det att mannen har dott.

I den danska och den islidndska lagen finns
bestimmelser om parets alder. Enligt dansk
lag far assisterad befruktning utféras endast
sd linge kvinnan inte har fyllt 46 ar. Enligt
isldndsk lag far assisterad befruktning utforas
endast om kvinnan &dr yngre dn 45 ar och
mannen yngre dn 50. I Sverige far behand-
ling ges kvinnor som &r i en alder d& de ock-
sd annars kunde foda ett barn och om paret
kan bedomas ha forméga att ansvara for de
forpliktelser som forédldraskap innebér sa
lange barnets barndom pagér.

Bestammelserna om barnets ritt att fa kén-
nedom om identiteten hos den som har done-
rat konscellen varierar i de nordiska lander-
na. I Danmark ldmnas uppgifter om dona-
torns identitet eller andra uppgifter om ho-
nom inte ens med donatorns samtycke ut till
den som har sitt ursprung i konscellen. I Is-
land far donatorn vilja huruvida han vill vara
anonym eller uppgifter om hans identitet i si-
nom tid skall fa utldimnas till den som har sitt
ursprung i hans konscell och som har fyllt
18 ar. Enligt svensk lag har den som har sitt
ursprung i en donerad konscell ritt att fa veta
donatorns identitet. Socialndmnden i kom-
munen dr skyldig att pa begéran hjdlpa ve-
derborande med att f4 information om dona-
torn. Uppgifterna om donatorn skall forvaras
170 ar. Ocksa i Norge har barnet, nér det fyllt
18 ar, ritt att f4 veta donatorns identitet.

Lagstiftningen i ovan ndmnda lander varie-
rar ocksa nir det giller lagringstiden for dgg-
celler och embryon. I Island far spermier och
dggceller lagras tio &r och embryon fem ar. |
Norge far dggceller inte alls lagras och em-
bryon far lagras i tre ars tid. I Sverige far
embryon lagras hogst fem ar. Den behoriga
myndighet kan dock pé begdran bestdmma
att embryon far lagras en lidngre tid om sér-
skilda sk&l dartill foreligger. I Danmark fér
embryon och dggceller lagras hogst tva ar.

Samtliga fyra ldnder har bestimmelser om
skyddande av embryon. Det &r t.ex. forbjudet
att gbra ingrepp i embryots arvsmassa eller
att mangfaldiga det. Ett embryo som har an-
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vints for forskning far inte anvindas for assi-
sterad befruktning. Ett embryo far inte ut-
vecklas till ménniska ndgon annanstans &n i
en kvinnas kropp. I Danmark &r det dessutom
forbjudet att for assisterad befruktning an-
vianda dggceller eller dggstockar fran kvinn-
liga foster, avlidna flickor eller avlidna kvin-
nor. En kvinnas &dggstockar far inte heller
transplanteras till en annan kvinna for att av-
hjilpa ofruktsamhet.

Anlitande av surrogatfoderskor &r uttryck-
ligen forbjudet i Island och Norge. I Dan-
mark hindrar andra bestimmelser i den lag
som giller assisterad befruktning anvind-
ningen av surrogatfoderskearrangemang. I
Sverige finns det inga sérskilda bestdimmel-
ser om saken, men sadana arrangemang
genomfors inte.

I Island och Norge far endast institutioner
som fatt tillstdnd dértill av ministeriet utféra
assisterad befruktning eller lagra konsceller
och embryon. I Sverige kridver insemination
med mannens egna spermier inte tillstdnd av
nagon myndighet. Insemination med donera-
de spermier far endast utforas pa sjukhus
som finansieras med allménna medel. Prov-
rorsbefruktning med parets egna konsceller
kriver inte tillstind om den utférs pa ett all-
miént sjukhus och far med socialstyrelsens
tillstdnd utféras ocksa pa andra sjukhus. Med
donerade konsceller far provrorsbefruktning
endast utforas pa universitetssjukhus. I Dan-
mark kriver assisterad befruktning och lag-
ring av konsceller eller embryon inte till-
stand. Regelbunden rapportering om verk-
samheten dr obligatorisk i samtliga ldnder. I
samtliga ndmnda nordiska linder kan den
domas till straff som bryter mot lagens be-
stimmelser om utforande av assisterad be-
fruktning.

I samtliga fyra nordiska ldnder foreskriver
faderskapsbestammelserna att barnets far ar
den man som tillsammans med barnets mor
har givit sitt samtycke till den assisterade be-
fruktningen.

I samtliga nordiska lénder anses en kvinna
som foder ett barn vara mor till barnet ocksa
ndr en donerad dggcell har anvints vid den
assisterade befruktningen. Enligt den svenska
lagen anses nér ett kvinnopar behandlats ge-
nom assisterad befruktning ocksé den partner
som givit sitt samtycke till behandlingen vara

barnets fordlder antingen direkt med stéd av
lag, om paret lever i registrerat partnerskap,
eller genom faststéllelse, om paret sambor
utan registrering. I dessa fall har barnet inte
nagon far i juridisk mening.

Estland och Ryssland

I vara ndromraden, det vill sdga i Estland
och Ryssland, ar instidllningen till olika be-
handlingsformer rétt liberal. I Estland regle-
ras frdgan genom en utforlig lag (kunstiliku
viljastamise ja embriiokatse seadus, nr. 165,
11.6.1997). I Ryssland finns ater allménna
bestimmelser 1 grunderna for lagstiftningen
om medborgarnas hilsa fran ar 1993 och ut-
forligare bestimmelser i olika administrativa
foreskrifter.

Béde Estland och Ryssland tillater behand-
ling av par bestdende av mén och kvinnor,
kvinnopar och ensamstaende kvinnor. | dessa
lander kan man ocksa anvidnda bade donera-
de konsceller och embryon. I ingetdera lan-
det har det barn som f6ds som resultat av be-
handlingen ritt att fa veta donatorns identitet,
men i Estland kan barnet f& uppgifter om do-
natorns sociala och biologiska bakgrund.

I vardera landet dr den dkta mannen direkt
med stod av lag far till ett barn som fods
inom dktenskapet och genom erkdnnande far
till det barn som den kvinna han sambor med
foder. I Estland kan som far faststéllas ocksa
en donator som samtyckt till att han kan fast-
stéllas vara far till ett barn som f6ds som re-
sultat av assisterad befruktning av en ensam-
stdende kvinna. A andra sidan kan en ensam-
staende kvinna fa assisterad befruktning ock-
sd med en anonym donators spermier, varvid
faderskapet inte kan faststéllas.

I Estland &r den kvinna som f6tt ett barn
alltid barnets mor. I Ryssland, dir surrogat-
féderskor far anvindas, antecknar man i be-
folkningsuppgifterna som mor den kvinna till
vilken surrogatféderskan enligt avtal Gver-
lamnar barnet efter forlossningen.

Vissa andra linder

Storsta delen av de europeiska ldnderna har
uttrycklig lagstiftning om assisterad befrukt-
ning (Belgien, Frankrike, Grekland, Italien,
Nederldnderna, Schweiz, Spanien, Storbri-
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tannien, Tyskland, Osterrike), men i vissa
lander verkar verksamheten, i enlighet med
vad som #r fallet i Finland, grunda sig pa an-
nan lagstiftning som giller hilso- och sjuk-
vard samt medicinsk forskning (Luxemburg,
Portugal).

I vissa stater far assisterad befruktning ut-
foras bara pa par som bestir av en man och
en kvinna (Frankrike, Italien, Schweiz, Tysk-
land), i vissa ater, forutom pa ndmnda par
ocksa pa ensamstaende kvinnor och kvinno-
par (Belgien, Nederldnderna, Spanien, Stor-
britannien, Tjeckiska republiken). Den #kta
mannen anses som far till det barn som fods
som resultat av den assisterade befruktning-
en. I flera stater foreskrivs ocksa att, om assi-
sterad befruktning utfors pa ett par bestaende
av en man och kvinna som lever tillsammans
under dktenskapsliknande forhéllanden, den
part som givit sitt samtycke till behandlingen
skall faststillas vara far till det barn som fods
som ett resultat av den (Belgien, Schweiz,
Storbritannien, Tyskland). Den kvinna som
foder barnet anses vara barnets mor.

Donerade spermier far anvindas i ndstan
alla stater, utom 1 Italien dir bara den mans
sperma far anvéndas som &r den ena parten i
det par som far behandlingen. Lagstiftning
om donation av dggceller och embryon finns
dock inte i sérskilt manga stater, men i vissa
stater dr anvindningen av donerade dggceller
och  embryon uttryckligen  férbjuden
(Schweiz, Tyskland och Osterrike). I de fles-
ta av staterna dr det forbjudet att anlita en
surrogatfoderska (Frankrike, Italien,
Schweiz, Spanien, Tyskland), men uttryckli-
gen tillatet 1 vissa av dem (Nederldnderna,
Storbritannien), utéver vilket sddana arran-
gemang har forekommit ocksa i vissa andra
lander (exempelvis Belgien).

I flera lander har den som har sitt ursprung
i en donerad konscell ritt att fi veta dona-
torns identitet (Nederldnderna, Schweiz,
Storbritannien, Osterrike). I Spanien har bar-
net ritt att fa uppgifter om donatorns egen-
skaper. I Tjeckiska Republiken kan donatorn
och fordldrarna komma 6verens om att dona-
torns personuppgifter far utlamnas till en per-
son som har sitt ursprung i donatorns kons-
cell. I Tyskland haller réttspraxis pa att ut-
veckla sig i riktningen mot att barnet skall fa
veta sitt ursprung.

De flesta av de europeiska staterna saknar
bestimmelser om lagring av konsceller och
embryon. [ ldnder dér bestimmelser finns va-
rierar den ldngsta tilldtna lagringstiden for
konsceller och embryon fran ett (Osterrike)
till tio ar (Storbritannien). I vissa lander far
konsceller eller embryon lagras en ldngre tid
om detta behovs av sdrskilda orsaker. Kons-
celler och embryon behover inte ha samma
hogsta tillatna lagringstid, utan en lidngre tid
kan foreskrivas for konsceller.

I Forenta staterna finns det federativa be-
stimmelser om laboratorier for assisterad be-
fruktning och bestimmelser som syftar till att
frimja rapporteringen fran de kliniker som
ger sddan behandling, men utférandet av as-
sisterad befruktning &r fortfarande i hog grad
beroende av knapphéndig rittspraxis och an-
nan lagstiftning 4n saddan som uttryckligen
skulle gilla assisterad befruktning. Regler-
ingen av detta omrade vicker i Forenta sta-
terna den for réttssystemet diar typiska fra-
gan om huruvida rétten till fortplantning
grundar sig pa konstitutionen och i vilken
man denna ritt ocksd omfattar ritten att an-
vinda vilka som helst fortplantningsmetoder.
Faderskapsfragan regleras i 35 delstater i fall
dir behandlingen skett med donerade sper-
mier. Oftast giller dess bestimmelser enbart
den situationen att barnet fods inom dkten-
skapet, och enligt dem &r den #kta mannen
barnets far. I sex delstater finns ater bestdm-
melser om foréldraskapet nir barnet har sitt
ursprung i en donerad #dggcell eller ett done-
rat embryo. Enligt bestimmelserna 4r det den
som far behandlingen som blir mor till bar-
net, och inte den som donerar konsceller eller
embryon.

2.3. Europaradets rapport

Europaradet publicerade ar 1989 en rapport
om utférande av assisterad befruktning med
rekommendationer om principer som skall
iakttas i lagstiftningen om sadan befruktning
(Council of Europe, Human Artificial Proc-
reation, Information Document, Strasbourg
1989).

Rapporten innehaller stdllningstaganden till
moder- och faderskap. Modern skall vara den
kvinna som foder barnet, fader den man som
ger sitt samtycke till assisterad befruktning.
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Assisterad befruktning skall vara tillaten
endast nar ett dkta par eller par som lever i ett
gktenskapsliknande forhéllande lider av ofri-
villig barnlgshet eller nir det finns risk for att
parets biologiska barn far en &rftlig sjukdom.
Innan varden ges skall man forvissa sig om
att barnet far fodas till goda forhallanden.

Assisterad befruktning skall fa ges efter att
paret har informerats om de fragor som an-
sluter sig till assisterad befruktning och har
givit sitt skriftliga samtycke till behandling-
en. Assisterad befruktning skall fa utforas av
inrdttningar som har fatt tillstind dartill. As-
sisterad befruktning skall fi utforas genom
insemination, provrorsbefruktning samt ge-
nom inférande av embryon och konsceller i
kvinnan.

Donerade konsceller eller embryon skall
ocksa fa anvindas, om inte parets egna kons-
celler kan anvindas. Anvéndningen skall
forutsétta skriftligt, pd information baserat
samtycke av donatorn. Donatorn skall fa er-
séttning for sina omkostnader, men inte ar-
vode for donation av konsceller eller embry-
on.

I rapporten foreslas att barnet inte skall ha
ratt att fA uppgifter om donatorns identitet.
Medlemsstaterna skall dock ha mojlighet att
gora undantag fran denna huvudregel och
ordna sin nationella lagstiftning sa, att barnet
far ratt till information om sitt ursprung, ock-
sd om donatorns identitet.

Medlemsstaterna skall i sin lagstiftning be-
stimma hur linge konsceller och embryon
far lagras samt hur ménga ganger en viss do-
nators konsceller skall & anvindas.

Anlitande av surrogatféderskor skall enligt
rapporten forbjudas. Medlemsstaterna skall
dock i undantagsfall fa tilldta att en kvinna
foder ett barn 4t en annan kvinna. Kvinnan
som genomgar havandeskapet skall dock inte
fa dra ekonomisk nytta av att hon hjélper ett
barnlost par. Dessutom skall hon ha ritt att
besluta om hon sjélv vill behélla det barn
som hon har fott.

2.4. Europaradets konvention om méinsk-
liga rittigheter och biomedicin jimte
tilliggsprotokoll

Europaradets ministerkommitté godkinde
den 19 november 1996 en konvention om

skyddande av ménskliga rittigheter inom bi-
ologi och medicin (Europarddets konvention
om minskliga rittigheter och biomedicin).
Konventionen lades fram for undertecknande
och ratificering i Oviedo den 4 april 1997.
Den har hittills undertecknats av 33 stater,
bland dem Finland, Island, Norge och Sveri-
ge. Konventionen har ratificerats av 19 stater,
bland dem Island och Danmark. Konventio-
nen tridde internationellt i kraft den 1 de-
cember 1999.

Bestimmelserna i konventionen om
minskliga rittigheter och biomedicin blir till-
lampliga ocksa vid assisterad befruktning.
Artiklarna 1, 2 och 5 ger uttryck for vissa
centrala principer som skall foljas inom bio-
medicinen. For det forsta dr parterna i kon-
ventionen skyldiga att skydda varje individs
manniskovirde och identitet (artikel 1). For
det andra skall parterna erkdnna att indivi-
dens intresse och vilfird skall stéllas framom
samhillets och vetenskapens uteslutande in-
tressen (artikel 2). For det tredje foreskrivs
att inga biomedicinska atgidrder far vidtas
utan uttryckligt samtycke av vederborande
(artikel 5). I 6verenskommelsen ingédr ocksa
sarskilda bestimmelser om barn och andra
som inte sjdlva kan ge ett giltigt samtycke.

I ingressen konstateras att biomedicinens
utveckling skall anvéndas till gagn f6r nuva-
rande och kommande generationer. I Gver-
enskommelsen finns vissa férbud som giller
praktisk tillimpning av biomedicin. I artikel
13 forbjuds sddana ingrepp i en ménniskas
arvsmassa som kan inverka pd avkomman.
Enligt artikel 14 &r det forbjudet att paverka
konet hos ett barn som skall fodas. Paverkan
ar dock tilliten om ett barn av motsatt kon
som parets konsceller kan resultera i skulle
lopa risk att drabbas av en allvarlig arftlig
sjukdom. I artikel 21 foreskrivs att en ménni-
skas kropp eller delar av den inte far ge na-
gon ekonomisk vinning. I artikel 22 bestdms
att nér en del av ménniskokroppen i samband
med ett ingrepp avskiljs, far denna del lagras
och anvindas for annat dndamal endast om
personen i fraga har fatt behovlig information
om saken och samtyckt dartill. Enligt artikel
25 skall parterna vara skyldiga att se till att
brott mot konventionen sanktioneras med
straffrittsliga pafoljder.

Till konventionen har anslutits ett tilliggs-
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protokoll som férbjuder kloning av minni-
skor. Protokollet lades fram f6r underteck-
nande i Paris den 12 januari 1998. Konven-
tionen har undertecknats av 30 stater, bland
dem Finland, Island, Norge, Sverige och
Danmark. Tillaggsprotokollet har ratificerats
av 15 stater och det tridde internationellt i
kraft den 1 mars 2001. Finland kan ratificera
konventionen och tilliggsprotokollet forst
ndr bland annat bestimmelserna om forbud
mot ingrepp 1 arvsmassan, vilka ingér i denna
proposition, har antagits.

Ett tillaggsprotokoll till konventionen gil-
lande biomedicinsk forskning #r under be-
redning.

2.5. Bedomning av nuliget

Assisterad befruktning har blivit en del av
de sjuk- och hilsovérdstjénster som samhil-
let tillhandahéller. Barnléshet behandlas med
manga olika metoder. Forskningsarbetet pa
omradet fortskrider snabbt och behandlings-
metoderna utvecklas. Darfor dr det viktigt att
i lag foreskriva om etiskt godtagbara ramar
for verksamheten. Néstan samtliga léander i
véstvirlden har numera lagstiftning om utfo-
rande av assisterad befruktning.

Avsaknaden av en lagstiftning om assiste-
rad befruktning har atminstone inte dnnu i
Finland resulterat i tillvigagangssitt som
kunde anses medicinskt forkastliga. Utforan-
det av assisterad befruktning kan dock inte
betraktas enbart ur ett medicinskt perspektiv,
utan dértill ansluter sig ocksd flera fragor,
t.o.m. fragor i anslutning till de grundldggan-
de viérderingarna kring vad det innebdr att
vara ménniska, vilka maste avgéras genom
lagstiftning.

Allt sedan lagstiftningen om barn revidera-
des ar 1976, har det i princip alltid varit moj-
ligt att faststélla faderskapet for de barn som
kommer till genom naturlig fortplantning. Att
faderskapet inte faststdlls kan i praktiken f6-
rekomma endast om kvinnan inte vill att fa-
derskapet faststélls och mannen inte 4r med-
veten om barnets existens eller nir sévil
mannen som kvinnan onskar att faderskapet
inte skall faststdllas. Faderskapet behover
inte faststdllas inom nagon bestdmd tid och
kan dérfor faststillas ocksa senare, t.ex. nir
barnet onskar att det skall faststillas.

I artikel 3 i FN-konventionen om barnets
rittigheter (FordrS 60/1991) foreskrivs att i
lagstiftande organs atgdrder som ror barn
skall barnets basta komma i fraimsta rummet.
I FN-konventionen om avskaffande av all
slags diskriminering av kvinnor (Fo6rdrS
68/1986), foreskrivs ocksa i artikel 16, som
géller fordldraskap, att barnens bista alltid
skall komma i forsta hand. Det &r av vésent-
lig betydelse att barnets intressen tryggas ge-
nom lag, eftersom ett barn inte pd samma sétt
som andra parter sjdlv kan bevaka sina in-
tressen.

I lagen om faderskap har dock inte beaktats
att ett barn kan fodas sdsom resultat av assi-
sterad befruktning. Detta vallar missforhal-
landen, sérskilt ndr donerade spermier an-
vénds. I sddana fall kan det vara omgjligt att
faststilla faderskapet. Néar antalet barn som
fods efter assisterad befruktning oOkar, kan
ocksé antalet problemfall 6ka.

Faderskapsfragorna i anslutning till assiste-
rad befruktning borde regleras sa, att man re-
dan ndr behandlingen inleds vet hur fa-
derskapet i1 sinom tid kommer att ordnas och
hur en bestdende faderskapsrelation kan
tryggas. Nér donerade spermier anvinds vid
assisterad befruktning av ett par, 4r det par-
ternas avsikt att barnet sdsom far skall ha
moderns dkta man eller den man som lever
tillsammans med modern under dktenskaps-
liknande forhallanden. Avsikten &r ocksa att
inget juridiskt forhéllande hirvid skall uppsté
mellan barnet och donatorn. Dessa avsikter
skall tas sdsom utgangspunkt for regleringen
av faderskapet. Om éter den kvinna som be-
handlas genom assisterad befruktning inte
lever i parforhdllande med en man, dr det
skal att trygga den mojligheten att den man
som barnet hirstammar fran med parternas
samtycke kan faststéllas vara far till barnet.

3. Malsittning och de viktigaste
forslagen

3.1. Malsittning

Assisterad befruktning beror flera parter.
Nér praxis pa omradet utvecklas blir man
tvungen att ta hénsyn till atminstone barnets,
moderns, hennes partners och konscellsdona-
torns eller embryodonatorns intressen. Aven
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samhillet har ett berittigat behov att utéva
tillsyn over verksamhet som berdr livets
grundldggande fragor. Grénserna for verk-
samheten maste darfor bestimmas genom
lagstiftning.

Den foreslagna lagen syftar till att reglera
assisterad befruktning pé ett sitt som skapar
etiskt, juridiskt och medicinskt godtagbara
ramar for verksamheten. En sadan lagstift-
ning tar hénsyn till 6nskemélen hos dem som
lider av barnl6shet och stiller sig positiv till
att behandlingsmetoderna for barnléshet ut-
vecklas. Verksamheten skall regleras pa ett
sétt som beaktar bestimmelserna om grund-
laggande fri- och rittigheter samt internatio-
nellt godtagna bioetiska principer. Avsikten
dr att trygga barnets bista ocksad ndr barnet
fods som ett resultat av assisterad befrukt-
ning.
3.2.  De viktigaste forslagen
Forutsittningar for anlitande av assisterad
befruktning

I lagstiftningen om assisterad befruktning
ar det i princip mojligt att bestimma vem
som kan fa sddan behandling, for vilket syfte
behandlingen ges samt vilka metoder som far
anlitas. Regleringen dr motiverad till den del
som den behovs for att skapa etiskt godtag-
bara handlingsprinciper, definiera de olika
parternas juridiska stidllning samt sékerstélla
att goda medicinska kvalitetskrav iakttas.
Séarskilt viktigt 4r att regleringen beaktar bar-
nets bésta. Ddremot dr det inte motiverat att
bestimmelserna i hogre grad &n vad ovan
nimnda mal forutsitter befattar sig med
sjdlvbestimmanderitten fér dem som soker
behandling eller fragor som beror deras pri-
vata sfir.

Vem kan fa behandling. Som forutséttning
for att fa behandling stdlls inte i den fore-
slagna lagen om assisterad befruktning att
den som behandlas lever i #ktenskap eller
under  #ktenskapsliknande  forhéallanden.
Asikterna om denna fraga har gatt isir i alla
beredningsskeden (se avsnitt 5). Lagen blir
dock i allménhet tillamplig pad behandling
som ges par bestdende av en man och en
kvinna, vilka lider av oftrivillig barnloshet.
Barnlosheten ér ofrivillig om det hos mannen

eller kvinnan eller bagge finns en medicinsk
orsak som forhindrar att ett barn f6ds. Avsik-
ten #r inte att erbjuda fruktsamma kvinnor
som lever i ett parforhdllande med en man ett
alternativt sétt att bli gravida.

Forutom ofrivillig barnloshet kan risken for
en allvarlig sjukdom vara en orsak for en
man och en kvinna som lever i ett parforhal-
lande att anlita assisterad befruktning. Man
kan vara medveten om att ett barn med ur-
sprung i parets egna konsceller 16per avse-
vird risk att drabbas av t.ex. en arftlig sjuk-
dom och ridslan for att barnet kan drabbas av
sjukdomen kan hindra paret frén att skaffa
barn pé nagot annat sitt &n genom assisterad
befruktning.

Forslaget tillater att assisterad befruktning
ocksa ges kvinnor som inte lever i parforhal-
lande med en man.

Beslutet om behandling fattas enligt forsla-
get alltid av en ldkare och likaren méste for-
sékra sig om att forutsittningarna for behand-
ling foreligger. Med tanke pd barnets still-
ning ar det viktigt att behandling inte far ges
om det dr uppenbart att den som vill anlita
assisterad befruktning inte kan garantera bar-
net en balanserad uppvéxt.

I Finland har man redan i flera decenniers
tid utfort assisterad befruktning. Det val av
vem som far behandlas som man stannat for i
forslaget motsvarar i stort sett den praxis som
foljts.

Kvinnans dlder. Kvinnor som &r dldre &n
45 ar blir séllan gravida pa naturlig vig. Gra-
viditet hos en kvinna som é&r dldre dn 45 &r dr
dessutom forknippad med avsevdrda héilso-
risker savil fér modern som barnet. I den fo-
reslagna lagen anges dock ingen absolut al-
dersgrins vare sig for kvinnor eller min nér
det giller assisterad befruktning, utan alderns
inverkan &r i detta fall en fraga som ldkaren
far avgora i enlighet med grundlagsutskottets
standpunkt (GrUU 59/2002 rd). Vardgarantin
leder dock till att man vid sjukhus och verk-
samhetsenheter inom den offentliga sjukvér-
den i allménhet inte utfor assisterad befrukt-
ning pa kvinnor 6ver 39 ar.

Anvindning av konsceller och embryon.
Det dr nodvindigt att i lag bestimma vems
konsceller eller embryon samt hurudana
konsceller eller embryon som far anvéndas
ndr ifrdgavarande reproduktionsmetoder an-
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vinds. Huruvida och i vilken méan donerade
konsceller och embryon fér anvindas vid as-
sisterad befruktning ar en viktig fraga savil
principiellt som dven dirfor att anvindningen
av sadana forutsétter reglering av faderskapet
och barnets ritt att fa uppgifter. Att fragan ar
problematisk bevisas av att lagstiftningen i
olika ldnder, t.o.m. i de nordiska ldnderna,
varierar nar det géller rétten att anvénda do-
nerade konsceller och embryon.

I propositionen foreslas att forutom parets
egna konsceller dven donerade konsceller,
savil spermier som dggceller, skall fa anvin-
das. Propositionen tillater anvéndning av do-
nerat material i hogre grad dn vad som ér fal-
let i de Ovriga nordiska ldnderna dirfor att
detta ger mojlighet att behandla barnloshet pa
lika grunder oberoende av om barnl6sheten
beror pa mannen eller pa kvinnan. Proposi-
tionen tillater t.o.m. behandling med séaval
donerade dggceller som donerade spermier.
Detta kan bli aktuellt i de uppenbarligen tdm-
ligen sillsynta fall diar barnlosheten beror pa
savil mannen som kvinnan.

Embryon skall enligt propositionen kunna
doneras endast ndr barnloshet har behandlats
med parets egna konsceller och det darvid
har skapats flere embryon #n vad som be-
hovts for behandling av barnlosheten. For att
man inte skall bli tvungen att 1ata dessa over-
blivna embryon forbli outnyttjade, foreslas
att paret skall ha mojlighet att donera sina
overblivna embryon for behandling av nadgon
annans barnloshet. Barnets sliktstatus kan
hérvid ordnas pd samma sétt som nér prov-
rorsbefruktning har utforts med hjélp av en
donerad &dggcell och en donerad spermie.
Propositionen innebér att embryon for astad-
kommande av havandeskap far skapas endast
i samband med assisterad befruktning.

Anlitande av surrogatfoderska. Med anli-
tande av surrogatféderska avses att ett em-
bryo fors in i en kvinna i avsikt att kvinnan
efter forlossningen Gverldimnar barnet till en
annan kvinna eller ett par. Med arrange-
manget kan man behandla barnloshet t.ex.
ndr kvinnan saknar livmoder eller hennes
livmoder har nagot fel eller nir en graviditet
utgor en risk for kvinnans eller barnets hilsa.
Hirvid kan man anvénda den av barnloshet
lidande kvinnans egna och hennes partners
konsceller. Ett surrogatfoderskearrangemang

kan gora det mojligt ocksé for ett manspar att
fa ett barn som &r avkomling till den ena par-
ten i paret. Arrangemanget har brukat kallas
livmoderuthyrning, om pengar har anvints
vid arrangemanget. I de forslag som har f6-
regatt propositionen har instdllningen till att
tillata surrogatfoderskearrangemang varierat
fran helt avvisande till forsiktigt bejakande
(se nedan avsnitt 5).

I propositionen foreslas att surrogatfoders-
kearrangemang inte skall tillatas vid assiste-
rad befruktning, eftersom manga principiella
och praktiska problem &r forknippade med
anlitande av en surrogatfoderska. Att tillata
anlitande av en surrogatfoderska vid assiste-
rad befruktning kan forsitta den person som
blir ombedd att stdlla upp som surrogatfo-
derska i en svér situation. Om den som ber en
stdlla upp &r en nérstdende person, kan det
vara svart att vigra. Graviditet och forloss-
ning &r alltid forknippade med halsorisker
och en storre risk #n vanligt for forloss-
ningsdepression kan vara forknippad med
surrogatfoderskearrangemang. Om surrogat-
foderskan skulle vara négon annan &n en
kvinna som star paret ndra, kunde arrange-
manget, om det var tillatet, ge upphov till en
betydande risk for kommersialisering och
ekonomiskt utnyttjande. Parternas vilja kan
ocksa fordndras under den tid arrangemanget
varar. Det kan hinda att den kvinna som fo-
der barnet vill behélla det och den som ur-
sprungligen velat ha barnet kan & andra sidan
vilja avsta fran det sirskilt om livssituationen
har fordndrats eller barnet inte fods friskt.
Utomlands har det ocksa forekommit fall dir
den kvinna som f6tt barnet inte lamnat Gver
barnet till det par som hon ingéatt avtalet med
utan till ndgot annat par, fastdin man vid den
assisterade befruktningen anvint konsceller
fran det par som ingéatt avtalet. Vid bered-
ningen av propositionen har det dock inte an-
setts vara mojligt att avstd fran de grundlidg-
gande principer som géller moderskap. Enligt
dessa principer dr den kvinna mor till barnet
som foder barnet och hon kan pa ett giltigt
sétt besluta sig for att avstd fran barnet tidi-
gast atta veckor efter férlossningen. Det har
inte heller ansetts vara mdojligt att genom
tvangsverkstillighet sidkerstdlla en adoption.
Ett surrogatféderskearrangemang &r alltid
forknippat med en viss osdkerhet och en risk
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for svéra personliga problem. Det har anforts
att jamlikhetsskél talar for att surrogatfoders-
kearrangemang skall tillitas for att ocksa
manspar skall kunna f4 barn som resultat av
assisterad befruktning. Med beaktande av de
ovan beskrivna allvarliga problem som &r
forknippade med sédana arrangemang, och
med beaktande av att den biologiska skillna-
den mellan mén och kvinnor gor att mojlig-
heterna att fa barn som resultat av assisterad
befruktning med anlitande av surrogatfoders-
ka avviker visentligt fran vad de 4r med anli-
tande av inseminationsbehandling, har det
anférda argumentet inte ansetts vara tillrick-
ligt for att tilldta surrogatféderskearrange-
mang.

Tillatna behandlingsmetoder

I samband med beredningen av propositio-
nen har man ansett att det i lagen inte beho-
ver ingé nagra sérskilda bestimmelser om det
forfarande genom vilket behandlingsmeto-
derna godkénns. Eftersom utférande av assi-
sterad befruktning foreslds vara verksamhet
som ir beroende av tillstand, finns det ocksa
i samband med tillsynen over tillstanden
mojligheter att ingripa om en metod maéste
anses tvivelaktig. Dessutom far nya behand-
lingsmetoder inte heller enligt gidllande lag
tas i bruk pa annat sitt 4n i enlighet med de
allmédnna bestimmelserna om givande av
hilsovéard. Enligt 15 § 1 mom. lagen om yr-
kesutbildade personer inom hélso- och sjuk-
varden skall foljaktligen en yrkesutbildad
person inom hélso- och sjukvarden i sin yr-
kesutovning tillimpa allmént godtagna och
beprovade metoder enligt sin utbildning.

Lagen om medicinsk forskning tryggar
ocksé att de nya metoder for assisterad be-
fruktning som tas i bruk dr medicinskt moti-
verade och etiskt godtagbara.

Inverkan pa barnets egenskaper

Propositionen utgar fran den standpunkten
att assisterad befruktning inte skall fa anvin-
das for att ge barnet vissa onskvirda egen-
skaper. Det dr dock skl att géra tva undan-
tag fran forbudet att paverka barnets egen-
skaper. Den f6rsta av dessa grundar sig pa
tanken att barnet till sitt utseende ocksa skall

fa pAminna om den av fordldrarna vars kons-
celler vid befruktningen har ersatts med do-
nerade konsceller. Darfor har man i proposi-
tionen ansett det tillatet att sisom donator
viljs en person som till sin hud-, 6gon- och
harfarg samt sin lingd och sitt etniska ur-
sprung paminner om barnets ifrdgavarande
foralder.

Det andra undantaget géller fall dar assiste-
rad befruktning anvinds dérfor att ett barn av
motsatt kon som har sitt ursprung i den be-
handlades egna konsceller 16per en avsevérd
risk att drabbas av en allvarlig sjukdom. I sa-
dana fall skall det vara tillatet att paverka
barnets kon sa, att den assisterade befrukt-
ningen resulterar i ett barn som inte riskerar
att fa ifrigavarande sjukdom. Att inverka pa
barnets egenskaper blir i detta fall tillatet dér-
for att man férsoker medverka till att barnet
fods friskt.

Begrinsningar i anvindningen av konsceller
och embryon

I propositionen foreslas ocksd andra be-
grinsningar i anvidndningen av konsceller
och embryon. Dessa grundar sig pa allmént
godtagbara etiska principer. Vid assisterad
befruktning far inte anvidndas konsceller och
embryon i vilka arvsmassan har manipulerats
eller som har anvints for forskning. Férbudet
motiveras med att manniskor som skall fodas
inte far bli medel for forskning. Med detta
kan dven hilsorisker forknippas. Forbudet
hindrar inte observation och atgirder som
syftar till att mojliggora val av konsceller el-
ler embryon som nir det giller arvsmassan
har konstaterats vara friska i frdga om den
undersokta egenskapen eller att av ovan
nimnda hilsoskil vilja kon for barnet. Av
allménna etiska principer och numera ocksa
av ovan namnda tilliggsprotokoll till kon-
ventionen om ménskliga rittigheter och bio-
medicin foljer att ett klonat embryo inte far
anvéndas vid assisterad befruktning.

Barnets sliktstatus

Nir ett barn kommer till genom assisterad
befruktning blir dess sléktstatus ett problem
om donerade konsceller har anvints.

Nir donerade dggceller anvinds, &r parter-
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nas avsikt, om man undantar surrogatfoders-
kearrangemang, att den kvinna som foder
barnet skall vara dess mor. Diaremot ar avsik-
ten inte att skapa nagot juridiskt férhallande
mellan donatorn och barnet. Propositionen
utgar fran samma tanke. Ny lagstiftning be-
hovs inte eftersom det nuvarande rittsliget
utgar fran att den som foder barnet i samtliga
fall ar barnets mor.

Nir det géller faderskapet dr det parternas
avsikt att den man som dr moderns partner
skall bli far till barnet och att inget juridiskt
forhallande skall uppstd mellan barnet och
spermiedonatorn. Denna avsikt hos parterna
har varit utslagsgivande for utformningen av
propositionens faderskapsbestimmelser for
de fall diar behandlingen géller ett par besta-
ende av en man och en kvinna.

Om barnet f6ds inom &dktenskapet, uppnas
det onskade resultatet redan med stéd av gal-
lande lagstiftning. Enligt 2 § (358/1980) i la-
gen om faderskap konstateras i sadana fall
faderskapet med stod av #dktenskapet. Har
barnet ddaremot fotts utanfor dktenskapet, kan
det avsedda resultatet for ndrvarande uppnas
endast ndr mannens egna spermier har an-
vénts vid befruktningen. Om donerade sper-
mier har anvénts, kan moderns partner eller
modern hindra domstolen att faststélla fa-
derskapet.

Enligt propositionen skall assisterad be-
fruktning fé utforas ocksa nir en kvinna och
en man lever utan att vara gifta lever till-
sammans under &dktenskapsliknande forhal-
landen. For att barnet dven i dessa fall skall
fa normala sldktskapsforhallanden foreslas i
propositionen att mannens faderskap skall
baseras pa att han i samrad med modern har
givit sitt samtycke till den assisterade be-
fruktningen.

Enligt propositionen far assisterad befrukt-
ning utforas ocksé nir kvinnan inte lever i ett
parforhallande med en man. En férutséttning
for utforande av assisterad befruktning &r inte
att den man som donerat spermierna skall
kunna faststéllas vara far till det barn som
fods. Om diremot den man som donerat
spermierna har samtyckt till att spermierna
anviands for assisterad befruktning av en
kvinna som inte lever i ett parférhallande
med en man, kan han ocksa samtycka till att
han faststills vara barnets far. Faderskapet

skall i sa fall faststillas enligt bestimmelser-
na i lagen om faderskap.

For att sékerstdlla att faderskapsforhéllan-
det bestar ocksa nir ingen genetisk sliaktskap
rader mellan mannen och barnet, maste dven
bestimmelserna om upphédvande av fa-
derskap dndras. Diarfor foreslas att till lagen
om faderskap skall fogas en bestimmelse om
att faderskapet inte kan upphévas nir barnet
har kommit till genom s&dan assisterad be-
fruktning vartill moderns #kta man eller en
man som har erkéint faderskapet har givit sitt
samtycke.

Barnets ritt att fa kdinnedom om sitt ursprung

En svar fraga i de olika stadierna av bered-
ningen av denna lagstiftning har varit om en
person som har sitt ursprung i en donerad
konscell skall ha ritt att fa kdnnedom om do-
natorns identitet. Asikterna har allmint taget
gatt isdr: vissa anser att den som har sitt ur-
sprung i en donerad konscell skall ha en ab-
solut rdtt att fA kdinnedom om sitt ursprung,
medan andra anser att donatorn skall forbli
okénd (anonym). Denna tudelning kommer
till synes ocksa pa annat hall: i vissa stater
forblir donatorn enligt lagen okidnd, medan
lagen i vissa andra stater garanterar barnet
rétten att fa ifrdgavarande uppgifter (se ovan
avsnitt 2.2).

Den allmént godtagna uppfattningen &r att
det helt och héllet 4r familjens interna sak om
man beréttar for barnet om att assisterad be-
fruktning och donerade konsceller har an-
vénts och inte en frdga som skall regleras i
lag. I fraga om regleringen av barnets ritt att
fa upplysningar &r den vésentliga fragan dér-
for huruvida en person som har sitt ursprung
i en donerad konscell om han sa 6nskar skall
fa kinnedom om sitt ursprung, efter att hans
fordldrar har beréttat for honom eller han an-
nars fatt veta om att assisterad befruktning
har anvénts.

Donatorns anonymitet har motiverats bl.a.
med att fortplantning som baserar sig pa assi-
sterad befruktning med undantag av det allra
forsta skedet motsvarar naturlig fortplantning
inom familjen. Aven om graviditeten har
astadkommits med hjélp av donerade kons-
celler, dr barnets ankomst till virlden fran
och med befruktningségonblicket en gemen-
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sam upplevelse for kvinnan och mannen. De
ar det vintade barnets fordldrar. Barnet f6ds
in i deras familj och deras sldkt, medan dér-
emot inget forhéllande uppstar mellan dona-
torn och barnet.

Sasom argument for anonymitet har ocksa
anforts att om donatorns identitet avslojas,
kan detta hindra uppkomsten av goda famil-
jeforhallanden, sdsom forhallandet mellan far
och barn i den familj i vilken assisterad be-
fruktning har utforts. Situationen kan upple-
vas sérskilt svar for den man som har varit
orsak till barnlosheten och till att assisterad
befruktning har utforts.

Anonymiteten har ocksda motiverats med
den praktiska omsténdigheten att bestimmel-
ser om rétt att fa upplysningar mycket sanno-
likt minskar antalet donatorer och saledes
ocksa antalet donerade konsceller. Denna
synpunkt har dock inte lingre samma tyngd
som tidigare, eftersom ibruktagandet av mik-
roinjektionsmetoden visentligt har minskat
behovet att anvdnda donerade spermier.

For ratten att fa upplysningar talar méanni-
skans grundldggande ritt att fa kinnedom om
sitt biologiska ursprung. Lagstiftningen skall
inte fora med sig 16sningar som pa ett oater-
kalleligt sétt hindrar en persons mojlighet att
fa vetskap om sitt eget ursprung. Grundlags-
utskottet konstaterade vid behandlingen i
riksdagen av den féregaende propositionen
om assisterad befruktning (RP 76/2002 rd),
vilken forutsatte donatorns samtycke till bar-
nets ritt att f4 information om donatorns
identitet (se avsnitt 5), att rétten till en per-
sonlig identitet hor till skyddet av privatlivet
som tryggas enligt 10 § i grundlagen (tidiga-
re 8 § 1 mom. i regeringsformen). Utskottet
ansag att det ur denna synvinkel 4r problema-
tiskt om myndigheterna har sidana uppgifter
om en persons ursprung som personen sjilv
inte har rdtt till. Darfor ansag utskottet att
lagforslaget skulle @ndras s& att den person
som fods till foljd av assisterad befruktning
har ritt att, sedan han eller hon fyllt 18 ar, fa
veta donatorns identitet. Enligt utskottet var
detta forutsittningen for att lagen skulle kun-
na stiftas 1 vanlig lagstiftningsordning
(GrUu 59/2002 rd).

Det handlar ocksa om jamlikhet. Den gil-
lande faderskapslagstiftningen bygger péa
principen att faderskap baserar sig pa biolo-

giskt slaktskap och att detta sldktskap med
hjdlp av en i lagen foreskriven metod kan
faststillas, om barnet s& yrkar. Aven om man
vid assisterad befruktning inte i princip har
for avsikt att skapa nagot juridiskt band mel-
lan donatorn och barnet, innebér anonymitet
for donatorn dock att en minniskogrupp i
lagstiftningen frantas mojligheten att ta reda
pa sitt biologiska ursprung. Det anses ocksa
mojligt att den som har sitt ursprung i en do-
nerad konscell kan uppleva sig ha en bristan-
de identitet och anse att hans ménniskovérde
kranks, om han, efter att ha fatt kdinnedom
om att assisterad befruktningen har anvints,
inte kan ta reda pa sina biologiska rétter. Det
kan hénda att personen i fraga inte kan sldppa
tanken pa sitt ursprung och att fragan kan
gora det svarare for honom att leva ett nor-
malt liv. Barnets ritt att fa ifrdgavarande
upplysningar har ocksa motiverats med att ett
barn som har kommit till genom assisterad
befruktning 4r den enda av parterna som inte
sjalv kan bevaka sina intressen. Darfor maste
lagstiftaren se till att barnets stillning ordnas.
Eftersom bara barnet sjélvt kan veta om fra-
gan om biologiskt ursprung dr viktig fo6r ho-
nom, skall han ha bestimmanderitten i fra-
gan.

Enligt propositionen har ett barn som féds
som resultat av assisterad befruktning alltid
ritt att f4 veta donatorns identitet. Den f6re-
slagna aldersgransen for ritten att fa denna
information &dr 18 &r. Det &r alltid en i viss
man konstlad 16sning att uppstilla en fast al-
dergrins i en fraga av detta slag som dr for-
knippad med en persons identitet och hur den
utformas. Denna 16sning har dock ansetts
vara bittre 4n det alternativ som exempelvis
valts i Sverige dér ett barn har ritt att fa upp-
gift om sitt ursprung nir barnet enligt social-
nidmndens beddmning har uppnatt tillracklig
mognad. En verklig bedomning av ett barns
mognad férutsitter att man kidnner barnet vil,
vilket skulle krdva att myndigheterna sitter
sig 1 barnets situation pa djupet. Ett negativt
beslut kunde leda till besvir som dr svara att
avgora, men framfor allt till att man genom
att ge upphov till en besvikelse for den unga
personen kan skada hans eller hennes psykis-
ka utveckling.

En lagre aldersgrins pa 15 &r har ocksé
dryftats i olika stadier av propositionens be-
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redning. [ just den &ldern borjar undomar
vara intresserade av sin identitet, vilket kun-
de motivera ritten att bli upplyst om sitt ur-
sprung. Vissa unga personer kan i den aldern
vara tillrdackligt mogna for att hantera infor-
mationen. A andra sidan innebir puberteten
starka variationer i frdga om personlighet och
sinnesstdmning, och ritten att fa informatio-
nen i fraga i det utvecklingsskedet kan skapa
orealistiska forvintningar och ge upphov till
stora besvikelser. Darfor har den hogre al-
dersgrénsen pa 18 ar ansett vara ett béttre al-
ternativ.

Det ar dock familjens interna sak att vilja
om man berittar for barnet att det fotts som
resultat av assisterad befruktning. I praktiken
far barnet informationen om donatorn pa sa
sdtt att barnet tar kontakt med den service-
producent som utfort den assisterade be-
fruktningen av barnets férédldrar och blir upp-
lyst om den donatorskod som antecknats i
fordldrarnas behandlingssamtycke. Med hjilp
av donatorskoden har barnet ritt att av Riitts-
skyddscentralen for hilsovarden fa uppgifter
om donatorns identitet. En sadan ritt har i
allménhet inte ndgon annan.

Enligt propositionen &r serviceproducenten
alltid skyldig att halla behandlingssamtycke-
na i varaktigt férvar. Nér serviceproducenten
upphor med sin verksamhet flyttas behand-
lingssamtyckena i den offentliga hilso- och
sjukvarden till kommunens eller samkom-
munens arkiv och i den privata sjukvarden
till arkivet hos den ldnsstyrelse inom vars
omrade tjdnsterna har producerats.

Donatorernas stéllning

Enligt propositionen skall den som donerar
konsceller eller embryon ha ritt att sjalv be-
stimma hur donationen far anvéndas. I en-
lighet hirmed foresléas att donatorn 4nda tills
donationen har anvénts skall ha en viss be-
stimmanderitt i frdga om denna.

Enligt propositionen skall konsceller endast
med donatorns samtycke fa anvéndas for as-
sisterad befruktning. Innan donatorn ldmnar
sitt samtycke skall han informeras om de
rittsliga och medicinska omstdndigheterna i
anslutning till donationen. Till samtycket kan
i princip dven fogas villkor eller tidsangivel-
ser. Donatorn kan t.ex. stilla som villkor att

hans konsceller far anvindas vid assisterad
befruktning bara av ett visst par eller en viss
kvinna. I sa fall blir det naturligtvis service-
producentens sak att besluta om donationen
skall tas emot. Uppmérksamhet skall harvid
fastas bl.a. vid om villkoren &r tillatna enligt
lagen och etiskt godtagbara. Enligt forslaget
beh6vs donatorns uttryckliga samtycke for
anviandning av de donerade konscellerna for
nagon annan 4n ett par som bestar av en man
och en kvinna. Donatorn kan dessutom sepa-
rat samtycka till att han kan faststéllas vara
far till ett barn som fods som resultat av en
saddan behandling.

Enligt propositionen far donatorn fritt ater-
kalla sitt samtycke. Lagrade konsceller av
denna donator fir efter aterkallelsen inte
langre anvindas for assisterad befruktning.
Aterkallelsens verkningar stricker sig inte till
konsceller eller embryon som redan har an-
vints genom att de har f6rts in i en kvinna.

Enligt propositionen skall donatorn inte ha
befogenhet att i testamente forordna om an-
vidndningen av donationen. Donerat material
skall ndmligen inte fa anvéndas for assisterad
befruktning sedan mottagaren har fatt veta att
donatorn har avlidit. Bestdmmelsen hindrar
bl.a. en person att i sitt testamente férordna
att konsceller som han latit lagra for eget
framtida bruk efter hans dod skall Gverlatas
for allmént bruk.

Enligt propositionen skall ovan nimnda
principer tillimpas ocksd vid donation av
embryon, nir sidan donation dverhuvudtaget
ar tillaiten. Embryon far inte anvidndas om
inte savil dggcells- som spermiedonatorn har
givit sitt samtycke dartill. Genom att aterkal-
la sitt samtycke kan den ena donatorn ensi-
digt forhindra anvéndning av embryot.

Tillstand for verksamheten

I lagforslaget foreslas att utférandet av sa-
dan assisterad befruktning som avses i for-
slaget samt lagring av konsceller och embry-
on skall vara beroende av tillstind. Verk-
samheten innebdr sddan anvindning av méin-
niskans konsceller och embryon som forut-
sitter effektiv tillsyn 6ver verksamheten.

Tillstdnd beviljas av Rittsskyddscentralen
for hilsovarden, som ocksa kan bestimma att
verksamheten skall inspekteras och som kan
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aterkalla tillstind om det i verksamheten
skett en visentlig Overtriddelse av de be-
stimmelser som géller den. Nérmare be-
stimmelser om den interna arbetsférdelning-
en vid Rattsskyddscentralen, om behandling-
en av drenden och om hur verksamheten or-
ganiseras 1 Ovrigt meddelas i centralens ar-
betsordning och saledes behdver bestimmel-
ser om behandlingen av drenden inte medde-
las sérskilt i lagen om assisterad befruktning.

4. Propositionens konsekvenser
4.1. Ekonomiska konsekvenser

Enligt lagforslaget har Rattsskyddscentra-
len for hilsovarden i uppgift att bevilja verk-
samhetsenheter inom hélso- och sjukvérden
samt ldkare som har sérskilda insikter i assi-
sterad befruktning tillstdnd att lagra konscel-
ler och embryon samt utfora assisterad be-
fruktning. Antalet verksamhetsenheter som
utfor assisterad befruktning och ldkare med
insikter i assisterad befruktning ar tamligen
konstant. Under det forsta &ret som lagen &r i
kraft kommer uppskattningsvis 15—30 an-
s6kningar att goras. Nar de nuvarande servi-
ceproducenterna har beviljats tillstand,
kommer troligtvis bara ett par ansokningar
att goras per ar.

Rittsskyddscentralen skall fora ett register
over konscellsdonationer. I registret kommer
arligen att inforas uppgifter om uppskatt-
ningvis mindre 4n hundra donatorer. Fragor
som ber6r uppgifterna i registret blir aktuella
tidigast 18 ar efter att lagen har tritt i kraft.

Det uppskattas att Réttsskyddscentralen for
hilsovarden arligen behover tilliggsresurser
for grundandet av en Overldkartjénst och av-
lénandet av en byrasekreterare sammanlagt
ca 102 000 euro. Dartill uppskattas att anli-
tandet av sakkunniga och nimndens verk-
samhet arligen fororsakar kostnader pa sam-
manlagt ca 42 000 euro. Att inrétta registret
over konscellsdonationer uppskattas ge upp-
hov till engangskostnader pa ca 29 500 euro
och att fora registret ca 4 200 euro arligen.
Dartill uppskattas de arliga kostnaderna for
verksamhetsutrymmen, mobler och adb-ut-
rustning till ca 20 000 euro. De sammanlagda
arliga kostnaderna berdknas uppga till
168 200 euro och engangskostnaderna till

29 500 euro.

Det uppskattas att propositionen inte har
andra ekonomiska verkningar. Det antas att
propositionen inte leder till en 6kad anvind-
ning av assisterad befruktning pa sa sitt att
det skulle inverka mycket pa sjukforsik-
ringspremierna. De verksamhetsenheter inom
hilso- och sjukvarden som har fatt tillstand
att utova ifragavarande verksamhet kan utfo-
ra assisterad befruktning i den omfattning
som enheten har tillgang till personal och
ekonomiska resurser. | detta avseende med-
for den foreslagna lagstiftningen inga direkta
forandringar i nulédget.

Enligt forslaget till lag om anvéndning av
konsceller och embryon vid assisterad be-
fruktning skall social- och hélsovardsministe-
riet faststédlla vilken avgift som far uppbaras
for lagring av konsceller och embryon. Av-
giften far vara sd hog att den tacker samtliga
lagringskostnader, men inte hogre an vad
som behovs for att ticka de faktiska kostna-
derna. Nédrmare bestdmmelser om erséttning
for de kostnader, det inkomstbortfall och an-
nan oldgenhet som donatorn har haft utfirdas
genom forordning.

4.2. Konsekvenser med tanke pa jim-
stilldheten mellan konen

Konsekvenserna av den foreslagna lagen
om assisterad befruktning och de foreslagna
andringarna i lagen om faderskap &r i huvud-
sak inte olika for min och kvinnor. De f6re-
slagna bestimmelserna kommer till storsta
delen att gilla assisterad befruktning av par
som bestar av en man och en kvinna, och fa-
derskapet till det barn som fods som resultat
faststills i enlighet med de foreslagna be-
stimmelserna. | dessa situationer #r fragan
om jamstilldhet mellan mén och kvinnor inte
relevant.

De foreslagna bestimmelserna har dock
olika verkningar for par dédr parterna ir av
samma kon och for ensamstéende kvinnors
och méns mojligheter att fa barn som resultat
av assisterad befruktning. I lagen foreslas att
assisterad befruktning av kvinnor som inte
lever med en man skall vara tillatet. Den f6-
reslagna lagen tilldter ddremot inte surrogat-
moderskap genom vilket mén som inte lever
med en kvinna skulle kunna f& barn som re-
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sultat av assisterad befruktning.

Med diskriminering avses enligt lagen om
jamstélldhet mellan kvinnor och mén att per-
soner forsitts i olika stidllning pa grund av
kon. Lagen utgar dock inte fran absolut likhet
och saledes innebér inte olikhet alltid ojam-
stilldhet. Det vésentliga nédr det giller lag-
stiftningen om assisterad befruktning ar att
kvinnor och mén just i fraga om att f4 barn &r
olika i biologisk mening. Darfor har den per-
son vars medverkan behovs 1 dessa fall,
spermadonatorn och surrogatmodern, mycket
olika stdllning. Att donera spermier &r i all-
ménhet en jamforelsevis enkel atgird som
inte dr forknippad med medicinska risker,
medan den kvinna som stiller upp som sur-
rogatmoder far hormonbehandling, bir pa
och foder barnet, vilket alltid dr forknippat
med risker for hélsan.

I Finland har nagra tiotal surrogatmo-
derskapsarrangemang forekommit. I dem alla
har det varit friga om behandling av ett par
bestdende av en man och en kvinna. Dérfor
forandrar den foreslagna lagen inte situatio-
nen fér de méns del som inte lever i parfor-
hallande med en kvinna. Med anledning av
vad som anfors ovan kan man anse att de fo-
reslagna bestimmelserna inte star i strid med
jamstélldhetslagen.

5. Beredningen av propositionen

Medicinalstyrelsens arbetsgrupp. Arbets-
gruppen avlit sitt betdnkande ar 1984. Be-
tdnkandet innehaller en utredning om fragor i
anslutning till insemination (1ddkintohallituk-
sen tyoryhmien mietint6jé, Nro 8, Inseminaa-
tio, Helsinki 1984).

Justitieministeriets forsta arbetsgrupp. En
arbetsgrupp vid justitieministeriet Gverlam-
nade ar 1988 ett betdnkande (Lagberednings-
avdelningens vid justitieministeriet publika-
tion 12/1988) i vilket foreslogs att anvind-
ning av konstgjorda reproduktionsmetoder
samt lagring av konsceller och embryon skul-
le vara beroende av tillstdind. Tilldtna meto-
der for konstgjord befruktning var enligt f6r-
slaget insemination, provrorsbefruktning och
inforande av embryon och konsceller i kvin-
nan. Andra metoder skulle enligt forslaget
inte fa anvéndas. I regel skulle endast parets
egna konsceller f& anvéndas. Vid insemina-

tion fick vid behov ocksé donerade spermier
anvindas. Vid provrorsbefruktning skulle
ddremot donerade konsceller och donerade
embryon fa anvidndas endast med individuellt
tillstdnd av medicinalstyrelsen.

Konstgjorda befruktningsmetoder fick an-
viandas pa gifta kvinnor och kvinnor som
levde i ett #ktenskapsliknande fortgdende
parforhallande. Metoderna fick endast an-
vindas for behandling av ofrivillig barnlos-
het eller nér ett barn som hade sitt ursprung i
kvinnans och mannens egna konsceller riske-
rade att drabbas av ndgon allvarlig #rftlig
sjukdom. Metoden skulle fa anvindas endast
om det var utrett att det planerade barnet
kunde garanteras god véard och uppfostran
samt en harmonisk utveckling.

Enligt forslaget forutsatte anvandning av en
konstgjord befruktningsmetod dessutom att
kvinnan och hennes partner gemensamt hade
givit sitt samtycke dirtill. Den behandlande
lékaren skulle fore behandlingen fora ett
samtal med kvinnan och mannen om de me-
dicinska och juridiska aspekterna pa anvind-
ningen av den konstgjorda befruktningsme-
toden. Vid anvindning av donerade konscel-
ler eller donerade embryon skulle till samta-
let ocksa kallas utomstaende psykiatrisk och
reproduktionsmedicinsk expertis.

Enligt forslaget skulle konsceller och em-
bryon endast med donatorns eller donatorer-
nas samtycke fa anvindas for konstgjord be-
fruktning. For donationen fick inte utlovas
eller betalas arvode eller erséttning. Donatorn
skulle dock ha ritt till erséttning for sina fak-
tiska kostnader.

Enligt lagforslaget skulle inget juridiskt
forhallande uppsta mellan donatorn och de
barn som avlades genom konstgjord befrukt-
ning. Donatorn skulle inte heller f& nagra
uppgifter om kvinnan eller hennes partner el-
ler de barn som avlats genom metoden. Bar-
nen skulle dock vid myndig &lder ha ritt att
fa veta identiteten hos den som donerat kons-
cellen eller dem som donerat embryot.

Arbetsgruppen foreslog ocksa att lagen om
faderskap skulle kompletteras sa, att den man
som hade givit sitt samtycke till anvindning
av en metod for konstgjord befruktning skul-
le anses vara far till barnet. Faderskapet skul-
le konstateras och faststdllas enligt de all-
minna bestimmelserna hdrom i lagen om fa-
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derskap. Nagon talan om upphdvande av fa-
derskapet skulle inte fa vickas om barnet
kommit till genom konstgjord befruktning
och mannen hade givit sitt samtycke till an-
viandning av metoden.

I arbetsgruppens forslag ingick ocksa ett
forslag till bestimmelser om forskning pa
embryon. Enligt forslaget skulle embryon fa
anvindas for forskning endast efter sdrskilt
tillstind, som medicinalstyrelsen skulle be-
vilja separat for varje forskningsprojekt.

Justitieministeriet fick 56 utlatanden om
arbetsgruppens forslag. Utlatandena har pub-
licerats i sammandrag (Lagberedningsavdel-
ningens vid justitieministeriet publikation
5/1989). Utlatandena avspeglar principiella
meningsskiljaktigheter i friga om anvind-
ningen av konstgjorda befruktningsmetoder,
tillatande av livmoderuthyrning samt barnets
ritt att & veta sitt ursprung. Dessutom upp-
mirksammades ett flertal detaljer i forslaget,
t.ex. frigan om forskning pa embryon, admi-
nistreringen av verksamheten samt straftbe-
stimmelserna.

Justitieministeriets andra arbetsgrupp. Be-
redningen av forslaget fortsattes i en arbets-
grupp som justitieministeriet tillsatte ar 1989
och som oOverldmnade sitt forslag i december
1990. Arbetsgruppen ansag att det inte var
#andamalsenligt att lagen om konstgjord be-
fruktning skulle reglera fragor som gillde
forskning pa embryon. I dvrigt Gverensstam-
de dess forslag i stort sett med den foregaen-
de arbetsgruppens forslag. Barnet skulle dock
inte ha rétt att f4 veta konscellsdonatorns
identitet. Till denna del var forslaget dock
inte enhélligt.

Laggranskningsradet gav den 19 november
1991 sitt utldtande om propositionsforslaget,
som fardigstillts som tjdnsteuppdrag (lag-
granskningsradets utlatande 4/1991).

I avsikt att avgora meningsskiljaktigheterna
i fraga om barnets rétt att fa uppgifter fortsat-
tes beredningen av propositionen sasom
tjdnsteuppdrag vid justitieministeriet. Bered-
ningen resulterade i ett den 24 juni 1993 da-
terat (opublicerat) forslag till proposition,
vari foreslogs en kompromiss i friga om bar-
nets ritt att fa uppgifter. Enligt forslaget
skulle den som hade sitt ursprung i donatio-
nen efter att ha fyllt 18 ar ha rétt att fa upp-
gifter om donatorn, om skl i anslutning till

hans hilsa eller vilfird forutsatte att uppgif-
terna lamnades och det inte heller med hén-
syn till donatorn fanns tillrdckliga skal att
inte ldmna ut uppgifterna. Utldmningsbeslu-
tet skulle fattas av Rittsskyddscentralen for
hélsovarden, som forst skulle utreda vilken
betydelse det hade for sokanden att uppgif-
terna ldmnades samt hora konscellsdonatorn i
grendet. Forslaget ledde inte till avlatande av
nagon proposition till riksdagen.

Stakes-arbetsgruppen. Forsknings- och ut-
vecklingscentralen for social- och hilsovér-
den (STAKES) tillsatte 1995 en arbetsgrupp
for att klarldgga nulédget i friga om assisterad
befruktning samt behoven av att utveckla
denna. Arbetsgruppen avlit den 24 april
1996 ett forslag for paskyndande av bered-
ning av propositioner om assisterad befrukt-
ning (Stakes, julkaisuja 14/1996). Forslaget
beskriver nuldget i fraga om assisterad be-
fruktning. Arbetsgruppen ansag att en speci-
allag borde stiftas om grunderna for tryggan-
de av kvaliteten pa assisterad befruktning
samt de etiska och juridiska fragorna i an-
slutning till utférandet av sddan befruktning.
Arbetsgruppen foreslog att social- och hilso-
vardsministeriet med justitieministeriet skul-
le komma &verens om ett bradskande forfa-
rande for beredning av propositioner om as-
sisterad befruktning samt dértill anslutna f6r-
dldraskapsfragor.

Justitieministeriets tredje arbetsgrupp. Ef-
ter att ha hort social- och hélsovardsministe-
riet tillsatte justitieministeriet den 15 oktober
1996 en arbetsgrupp for att bereda ett forslag
till proposition om lagstiftning om assisterad
befruktning. Arbetsgruppen skulle i sitt arbe-
te utgd fran det forslag till proposition som
justitieministeriet ar 1993 sasom tjansteupp-
drag hade berett om konstgjord befruktning
av ménniskan samt om dndring av lagen om
faderskap. Arbetsgruppen avlit sitt betidn-
kande den 14 oktober 1997. Ministeriet fick
utlatanden om beténkandet av 66 olika myn-
digheter och sammanslutningar. Av utlatan-
dena har gjorts ett sammandrag.

I nistan alla utlatanden ansags det viktigt
att fa en lag om assisterad befruktning. En
dndring av faderskapslagen ansdgs nodvén-
dig. Stillningstagandena géllde i huvudsak
samma centrala fragor som redan tidigare
hade uppméirksammats. Dessa var kravet pa
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parforhallande, anlitande av surrogatmddrar
samt vilken rétt den som hade sitt ursprung i
en donerad konscell skulle ha att fa uppgifter
om donatorn.

I sitt forslag stannade arbetsgruppen for att
tillata assisterad befruktning bara for par be-
stdende av en man och en kvinna. Vid bered-
ningen anfordes ocksé att ofrivillig barnlos-
het inte borde uppfattas strikt medicinskt,
utan att inseminering med donerade spermier
borde vara tilldten ocksé for en kvinna som i
och for sig kan bli gravid pa normalt sitt,
men som av en eller annan orsak inte vill el-
ler formér inleda ett parforhéllande. Att tilla-
ta sadan assisterad befruktning motiverades
sédrskilt med jamstilldhetssynpunkter: dven
en kvinna som lever ensam skall ha ritt att
bilda familj. Man hénvisade ocksa till att om
anviandning av donerade spermier forbjuds,
kan detta leda till att en kvinna f6r att f4 barn
blir tvungen att inleda tillfdlliga sexuella for-
hallanden, som hon kan uppleva forodmju-
kande och som kan vara hélsovadliga.

Till kravet pa parforhallande tog cirka tva
tredjedelar av remissinstanserna stillning. Av
dem anség cirka hilften att kravet pa parfor-
hallande skall bibehallas och aberopade sa-
som stod for sin uppfattning att det var vik-
tigt att lagstiftningen pa denna punkt var in-
ternationellt enhetlig, sirskilt inom de nor-
diska landerna, samt att det var viktigt for
barnet att garanteras savil en far som en mor
samt sldktingar pa bigge sidor. Cirka hilften
ansag didremot att assisterad befruktning bor-
de fi utforas ocksd nir kvinnan inte lever i
ett parforhallande. Man aberopade harvid
kvinnans frihet att sjilv bestimma om sin
fortplantning och betonade att ocksa naturlig
fortplantning ibland resulterar i faderlosa
barn.

Fragan om anlitande av surrogatfoderska
kommenterades i ndstan hélften av utlatan-
dena. Tanken att ett par skulle fa anlita en
surrogatfoderska fick understod i ndgot mer
an hilften av utlatandena. Av de instanser
som representerade stor sakkunskap pa om-
radet motsatte sig flera mojligheten, bl.a. so-
cial- och hilsovardsministeriet, Rattsskydds-
centralen for hilsovarden samt Stakes.

I tvé tredjedelar av utldtandena kommente-
rades fragan vilken ritt en person som har sitt
ursprung i en donerad konscell skulle ha att

fa uppgifter om donatorn. I hilften av dessa
utlatanden understéddes arbetsgruppens for-
slag att den som hade sitt ursprung i en done-
rad konscell vid 18 ars alder skulle ha ritt att
fa ta del av den information som fanns till-
ginglig om donatorn. Enligt forslaget skulle
uppgifter om en anonym donators identitet i
vilket fall som helst f& ges nér 10 ar hade for-
flutit sedan donatorn avlidit. Réttsskyddscen-
tralen for hilsovarden skulle pa begiran av
den som hade sitt ursprung i en anonym do-
nators konscell till denne f& formedla en be-
géran om att ta kontakt. De som understodde
forslaget ansag detta vara en lyckad kom-
promiss for sammanjimkning av de i verk-
samheten involverade parternas olika intres-
sen. | en del utlatanden stoddes forslaget med
vissa reservationer. En fjardedel av dem som
tog stéllning till fragan ansag att barnet borde
ha en absolut ritt att f4 veta donatorns identi-
tet redan medan denne levde.

Ett som tjansteuppdrag finslipat forslag till
regeringsproposition behandlades vid ett
statsradssammantrdde hosten 1998. Enligt
forslaget fick assisterad befruktning ges till,
forutom par, dven kvinnor som lider av ofri-
villig barnloshet och som inte lever i ett par-
forhallande. Atgdrden fick utféras med sam-
tycke av donatorn till spermierna. P4 grund-
val av sitt samtycke skulle donatorn ha kun-
nat faststéllas som far till barnet. Dartill in-
neholl propositionen ett forslag att anlitande
av surrogatfoderskor inte skall tillatas. Efter
en diskussion i statsradet togs drendet bort
fran foredragningen.

Regeringens proposition 76/2002 rd. Justi-
tieministeriet bad pa hosten ar 2000 om utla-
tande av den riksomfattande etiska delega-
tionen inom hilso- och sjukvarden gillande
vissa fragor i samband med assisterad be-
fruktning. Delegationen har i sitt utlatande av
den 18 december 2000 betonat vikten av de
etiska aspekterna i frdgorna.

Justitieministern och omsorgsministern be-
slot vid sitt mote i maj 2001 att forslaget till
regeringsproposition bereds vidare som tjéns-
teuppdrag. Utkastet behandlades vid reger-
ingens aftonskola och i en ministergrupp med
foretrddare for olika partier varen 2002 och
propositionen avlits i juni 2002.

Propositionens utgangspunkt var behand-
ling pa medicinska grunder. Dérfor begrén-



26 RP 3/2006 rd

sades ritten till assisterad befruktning enligt
huvudregeln till behandling av oftivillig
barnloshet och enligt propositionen kunde
behandling alltsé ges dkta makar och par be-
stdende av en man och en kvinna som lever
tillsammans under #ktenskapsliknande for-
hallanden. I propositionen ingick dock ett
forslag om att assisterad befruktning ocksa i
vissa fall kunde ges en kvinna som inte lever
tillsammans med en man. Forutsittningen for
att en ensamstdende kvinna skulle kunna fa
behandling var enligt forslaget att den som
donerat spermierna hade gett sitt samtycke
till behandlingen medveten om att han skulle
kunna faststillas vara fara till det barn som
fods som resultat av behandlingen.

Vid riksdagsbehandlingen av propositionen
stannade lagutskottet for att foresla (LaUB
29/2002 rd) att man skulle stryka bestimmel-
sen om att behandling var tillaten for andra
kvinnor dn sadana som lever i parférhallande
med en man. Grundlagsutskottet hade inte till
denna del ansett regeringspropositionen stri-
da mot grundlagen och social- och hilsout-
skottet hade talat for ett godkdnnande av
propositionen. Enligt den forsta och den and-
ra reservationen till lagutskottets betdnkande

och den avvikande meningen till grundlags-
utskottets utlatande skulle assisterad befrukt-
ning ocksa tillatas andra kvinnor &n sédana
som lever i parférhallande med en man, men
utan krav pa faderskap.

Regeringen ansag bade forbudet mot be-
handling i lagutskottets betinkande och de
forslag som ingick i reservationerna vara
problematiska och beslot att det vara ndd-
vindigt att fortsitta med beredningen och
aterkallade darfor propositionen.

I statsminister Matti Vanhanens regerings-
program skrevs det in att regeringen avlater
en proposition om assisterad befruktning.
Forhandlingar om de med propositionen for-
knippade svaraste fragorna, det vill siga vem
som skall kunna fa behandling och fragan om
barnet skall ha ritt att f veta donatorns iden-
titet, férdes 1 regeringens aftonskola i mars, i
den socialpolitiska ministerarbetsgruppen i
april, i regeringens forhandlingar i maj och
ater i regeringens aftonskola i november
2005. Propositionen har under denna tid be-
retts vid justitieministeriet i samarbete med
tjidnstemén fran social- och hilsovardsmini-
steriet.

DETALJMOTIVERING

1. Lagforslagen
1.1. Lagen om assisterad befruktning

1 kap. Allménna bestimmelser

1 §. Tillimpningsomrade. Lagen skall gilla
all sadan assisterad befruktning som innebir
att en mainniskas konsceller eller embryon
fors in 1 en kvinna for att astadkomma gravi-
ditet. De vanligaste sdtten att anvédnda kons-
celler och embryon for behandling av barn-
loshet ar insemination och provrorsbefrukt-
ning.

Den foreslagna lagen géller inte annan be-
handling av ofrivillig barnlshet, t.ex. be-
handling enbart genom medicinering eller
behandling genom kirurgiska ingrepp. I lagen
foreslas inte heller bestimmelser om an-

viandning av méinniskans konsceller eller em-
bryon fran ménniska for forskningsdndamal.
Dérom ingér bestimmelser i lagen om medi-
cinsk forskning. I lagen om anvindning av
manskliga organ och vévnader for medicins-
ka #ndamal foreskrivs om anvindning av
minskliga embryon for annat 4n assisterad
befruktning eller medicinsk forskning.

Den foreslagna lagen reglerar ockséd dona-
tion och lagring av konsceller och embryon
for anvandning vid assisterad befruktning.

I den foreslagna paragrafens 2 mom. fore-
skrivs for tydlighetens skull att lagens be-
stimmelser om konsceller ocksa skall gilla
forstadier till konsceller.

Enligt bestimmelserna i 3 mom. skall la-
gen inte gilla atgdrder som parterna privat
och péd egen hand vidtar for att astadkomma
graviditet. Enligt momentet skall sdsom assi-
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sterad befruktning enligt ifragavarande lag
inte betraktas s.k. heminsemination som pa-
ret utfor pa egen hand sé, att mannens obe-
handlade och olagrade sperma fors in i kvin-
nan. Det 4r inte skil att utstrdcka lagens till-
lampningsomrade till att gélla denna verk-
samhet, som hor till den privata sfairen. Om
atgdrden utfors s, att en ldkare i denna egen-
skap eller ndgon annan utomstdende person
mot betalning deltar i atgdrden, &r det dér-
emot fragan om assisterad befruktning som
omfattas av lagen och som séledes forutsétter
tillstand enligt 24 §.

2 §. Definitioner. 1 2 § foreslas bestammel-
ser om de viktigaste begreppen i lagen.

Enligt paragrafens 1 punkt avses med ett
par en kvinna och en man som lever tillsam-
mans i ett dktenskap eller under dktenskaps-
liknande férhallanden. I denna lag avses inte
med ett par ett sadant par som avses i part-
nerskapslagen och som bestér av tva personer
av samma kon. Ritten till assisterad befrukt-
ning forutsitter enligt forslaget inte nagon
viss typ av parforhallande och syftet med de-
finitionen &r att forenkla lagtexten.

I paragrafens 2 punkt definieras den som
far behandling. Med begreppet avses ett par,
bestdende av en man och en kvinna, eller en
kvinna som behandlas genom assisterad be-
fruktning utanfor ett saddant parforhéllande.
Definitionen behdvs bland annat vid tillamp-
ning av 8—10 §.

Enligt 3 punkten skall med donation av
konsceller avses overlatelse av egna #dggcel-
ler eller spermier for att anvindas vid assiste-
rad befruktning av ndgon annan. Bestimmel-
serna om donation av konsceller skall inte
gilla lagring av egna konsceller for behand-
ling av egen framtida barnloshet. Enligt 20 §
1 mom. i den foreslagna lagen skall betraf-
fande donation av embryon tillimpas vad
som foreskrivs om donation av kénsceller.

Enligt 4 punkten skall med konscellsdona-
tor avses en person som donerar konsceller
for att anvéndas for assisterad befruktning av
nagon annan. Bestimmelsen i 20 § innebir
att sdsom konscellsdonatorer ocksa skall be-
traktas det par, med andra ord den kvinna
och man ur vilkas konsceller embryot har
uppstatt och som donerar embryot for att an-
vindas vid assisterad befruktning av nagon
annan.

Enligt 5 punkten skall med serviceprodu-
center avses sadana verksamhetsenheter
inom hélso- och sjukvarden och specialistla-
kare som har beviljats ett i 24 § avsett till-
stand att lagra konsceller och embryon och
utfora assisterad befruktning.

I 6 punkten definieras vad som avses i la-
gen med verksamhetsenheter inom hélso-
och sjukvarden.

3 §. Anvindning av konsceller och embry-
on vid assisterad befruktning. Enligt 1 mom.
far vid assisterad befruktning anvidndas bade
egna konsceller och embryon fran dem som
behandlas genom assisterad befruktning och
donerade konsceller och embryon. Forslaget
ger foljaktligen omfattande mojligheter att
behandla barnloshet, vad den &n beror pa.

Donerade konsceller och embryon far an-
vindas bara om de har donerats sisom fore-
skrivs i den foreslagna lagen. Detta innebar
bl.a. att den som donerar konsceller maste ge
sitt samtycke for att konscellerna skall fa an-
viandas for behandling av barnléshet hos na-
gon annan. Ndrmare bestimmelser om dona-
tion av konsceller ingér i lagens 3 kap.

Enligt 2 mom. far importerade konsceller
och embryon anvindas for assisterad be-
fruktning under de forutsittningar som lagen
foreskriver i fraga om donator, donation samt
donerade konsceller och embryon. Import av
konsceller och embryon kan behovas t.ex.
vid behandling av barnldshet hos ett par som
tillhér en etnisk minoritet. For att importera-
de konsceller skall fa anvindas forutsétts sér-
skilt att donatorn skriftligen har samtyckt
dartill, donatorn har godkénts vid hilsokon-
troll och behovliga uppgifter om donatorn
kan meddelas till det i 22 § avsedda dona-
tionsregistret. Smérre skillnader mellan det
forfarande som iakttas i Finland och det som
tillampas i en frimmande stat skall dock inte
hindra anvindning av importerade konsceller
och embryon vid assisterad befruktning i Fin-
land, om de visentliga kraven i den finldnds-
ka lagstiftningen blir tillgodosedda. Om im-
porterade konsceller eller embryon anvinds i
strid med villkoren i momentet, kan Ritts-
skyddscentralen for hilsovarden enligt 27 §
ingripa med anledning av dessa lagstridighe-
ter, t.ex. genom att bestimma att verksamhe-
ten skall avbrytas tills bristerna och missfor-
hallandena har avhjilpts.
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4 §. Allmdnna begrdnsningar i anvdind-
ningen av konsceller och embryon. 1 anvénd-
ningen av konsceller och embryon foreslas
vissa begriansningar, som syftar till att skyd-
da hélsan och den unika karaktiren hos det
barn som har sitt ursprung i konscellen eller
embryot.

Enligt 1 mom. 1 punkten far vid assisterad
befruktning inte anvidndas konsceller och
embryon i vars arvsmassa ingrepp har gjorts.
Ingrepp i konscellens eller embryots arvs-
massa har verkningar som ocksa striacker sig
till barnets avkomma. Avsikten med forbudet
dr att trygga att varje barn far en orérd arvs-
massa. Forbudet mot ingrepp i arvsmassan
motsvarar ocksd bestdimmelserna i artikel
13 i konventionen om méinskliga réttigheter
och biomedicin, i vilken det féreskrivs att in-
grepp 1 ménniskans arvsmassa r tillatna en-
dast om ingreppet inte inverkar pa arvsmas-
san hos personens avkomma.

Denna proposition baserar sig pa ett abso-
lut forbud mot ingrepp i ménniskans arvs-
massa. Foljaktligen hindrar den ocksa in-
grepp i de arvsfaktorer som finns i dggcellen,
men utanfoér kdrnan (mitokondrier). Om en
kvinna som behandlas genom assisterad be-
fruktning 4r barare av en #rftlig sjukdom som
drvs mitokondriellt, kunde man eventuellt
tdnka sig att byta ut mitokondrierna i hennes
dggcell mot friska mitokondrier ur en done-
rad dggcell. Genom dessa atgirder kunde pa-
ret foljaktligen fa ett eget, friskt biologiskt
barn, som skulle fa sina mitokondriella arvs-
faktorer frén donatorn. De mitokondriella
arvsfaktorerna skulle dock #rvas av barnets
avkomma. Ett forslag som tillater sddana at-
géirder skulle inte harmoniera med forbudet
mot ingrepp i arvsmassan i artikel 13 i kon-
ventionen om ménskliga rittigheter och bio-
medicin.

Enligt 1 mom. 2 punkten far vid assisterad
befruktning inte anvindas embryon som er-
hallits genom kloning. Avsikten med forsla-
get dr att garantera att varje individ som
kommer till genom assisterad befruktning far
en genetiskt unik karaktar.

Enligt 1 mom. 3 punkten far vid assisterad
befruktning inte anvdndas konsceller och
embryon som har anvénts vid forskning. For-
slaget grundar sig pa asikten att konsceller
eller embryon som anvénds vid assisterad be-

fruktning skall vara ordrda. Ingrepp i kons-
cellen eller embryot skall fa goras endast nir
detta behovs for att enligt 2 mom. trygga hal-
san hos den som har sitt ursprung i konscel-
len eller embryot.

I 2 mom. anges vilka atgédrder som far vid-
tas 1 fraga om konsceller och embryon utan
att det skall anses vara frdga om forskning
som avses i denna lag. Enligt 1 punkten skall
observation av konsceller och embryon inte
betraktas sasom forskning enligt denna lag.
Sasom forskning betraktas inte heller atgér-
der som syftar till att bibehalla eller forbattra
konscellernas eller embryonas livsduglighet.
Tillvigagéngssittet betraktas dock sdsom
forskning om observationen eller atgirden
gventyrar embryots naturliga utveckling.

Enligt 2 punkten i momentet skall sdsom
saddan forskningsverksamhet som avses i la-
gen inte betraktas atgdrder genom vilka det
ir mojligt att faststidlla att konscellen eller
embryot i friga om en bestimd allvarlig
sjukdom har en frisk arvsmassa eller genom
vilka konstillhérigheten hos ett embryo kan
faststillas i det syfte som ndmns i 5 §. Om
atgidrden &dventyrar embryots naturliga ut-
veckling, skall den dock betraktas sasom
forskningsverksambhet.

Konsceller fran en och samma person skall
inte i obegrdnsad utstrickning fa anvindas
for assisterad befruktning av andra. Enligt
paragrafens 3 mom. skall darfor konsceller
fran samma donator f4 anvindas sé att det
fods barn till hogst fem behandlade par eller
kvinnor. Begrinsningen giller antalet be-
handlade, men didremot inte antalet barn som
har sitt ursprung i samma donators konscel-
ler. Ett barn som har sitt ursprung i en dona-
tors konsceller, kan foljaktligen fa syskon
med samma donators konsceller. Forslaget
begrinsar inte mojligheterna att anvinda
egna konsceller vid behandling av barnlos-
het.

I den foreslagna paragrafen finns inga be-
stimmelser om nédr man skall anse att forsk-
ningen har givit s& mycket information om
en ny behandlingsmetod att denna kan tas i
bruk vid assisterad befruktning. Den fragan
maste avgoras utifrdn den lagstiftning som
géller hilso- och sjukvéarden. Bestimmelsen
hindrar inte heller att de erfarenheter som
behandlingarna ger utnyttjas i forsknings-
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verksamheten.

5 §. Inverkan pa barnets egenskaper. Det
ar forbjudet att genom att vilja konsceller el-
ler embryon eller pad annat sitt inverka pa
egenskaperna hos det barn som skall fodas.
Forslaget grundar sig pa asikten att assisterad
befruktning inte bor utféras for att astad-
komma sérskilda egenskaper, t.ex. sérskild
specialbegévning hos barnet. De reproduk-
tionsmedicinska metoderna for att inverka pa
barnets egenskaper dr mycket begrinsade
och atminstone hittills har man inte kunnat
gbra annat @n utréna embryots kon och vissa
grftliga sjukdomar. Etiska skil talar dock for
ett sddant forbud i lagen. Forbudet ger ocksa
uttryck for principen om att donatorerna inte
far klassificeras och véljas ut pa basis av vis-
sa egenskaper.

Det 4r dock skal att gora tva undantag fran
forbudet mot att inverka pa barnets egenska-
per. For det forsta skall det enligt 2 mom.
vara tillatet att inverka pa barnets hilsa ge-
nom att vilja konsceller och embryon som i
friga om sin arvsmassa konstaterats vara
friska fran en bestamd allvarlig sjukdom. For
det andra skall barnets konstillhorighet fa pa-
verkas om assisterad befruktning anlitas dér-
for att ett barn av motsatt kon som har sitt ur-
sprung i parets egna konsceller skulle 16pa en
avsevird risk att drabbas av en allvarlig
sjukdom. Genom att vilja kon for barnet syf-
tar man i dessa fall alltsé endast till att barnet
skall vara friskt. Forslaget motsvarar artikel
14 i konventionen om minskliga rittigheter
och biomedicin. Enligt artikeln far medicins-
ka reproduktionsmetoder inte anvéndas for
att vélja kon for barnet, utom nér man pé det-
ta sétt kan undvika att barnet far en allvarlig
rftlig sjukdom som endast drabbar det ena
konet.

Det andra undantaget i 3 mom. grundar sig
pa den omsténdigheten att de blivande for-
dldrarna med tanke pa barnets utveckling of-
tast anser det vara onskvért att barnet till sitt
utseende paminner om dem. Darfor dr det en-
ligt forslaget tillatet att sdsom donator vélja
en person som till sina yttre egenskaper pa-
minner om barnets ifrdgavarande forélder.
For att sdkerstdlla detta far i enlighet med
15 § vissa uppgifter insamlas om donatorer-
nas utseende. I vissa fall kan dock ett annat
forfarande vara motiverat, t.ex. nir man vill

att barnet till utseendet skall likna andra barn
i familjen. Fran denna regel far man dérfor
gora undantag, om dessa motsvarar en Ons-
kan hos den som behandlas.

6 §. Forintande av konsceller och embryon.
Lagforslaget tillater lagring av konsceller och
embryon. Bestimmelser om lagringsséttet f6-
reslés inte. For niarvarande dr det enda lag-
ringssittet frysning av konsceller och embry-
on. Frysningen och den tid som koénscellerna
halls nedfrysta har inte visat sig ha negativ
inverkan pé hilsan hos de barn som fods ur
djupfrysta konsceller eller embryon. I den f6-
reslagna paragrafen foreskrivs om nér lagra-
de konsceller och embryon maéste forintas.

Enligt 1 mom. skall serviceproducenten
utan drojsmal forinta lagrade konsceller och
embryon nir denne fatt kinnedom om att den
person som donerat konscellen eller for vars
behandling egna konsceller har lagrats har
avlidit.

I lagforslaget finns inga bestimmelser om
hur liange egna konsceller eller embryon far
lagras. De foreslagna bestimmelserna gor det
mojligt att behandla barnléshet under en
langre tid, dvs. den tid under vilken ménni-
skor i allménhet far barn. Enligt paragrafens
2 mom. skall lagrade spermier férintas pa
begiran av mannen och dggcellerna pa begé-
ran av kvinnan. Ett embryo skall forintas om
kvinnan eller mannen begér det.

I 3 mom. foreslas bestimmelser om forin-
tande av konsceller och embryon. Den max-
imala lagringstiden foreslas vara tio ar. Av-
sikten med denna tidsgrins dr att garantera
den som har sitt ursprung i konscellerna rétt
att tillhora den generation som han skulle ha
tillhort om han hade kommit till pa naturlig
vig. 1 vilket fall som helst skall konscellerna
och embryona forintas utan dr6jsméal om man
vid hélsokontrollen konstaterar att de inte
kan anvéndas for assisterad befruktning. Li-
kasa skall de forintas, om donatorn har ater-
kallat sitt samtycke genom att i enlighet med
16 § 3 mom. meddela detta till den service-
producent som tagit emot donationen. Om
donatorn enbart aterkallar samtycket till att
hans faderskap kan faststillas, behover de
konsceller han donerat inte forintas. De kérl
konscellerna forvaras i maste dock forses
med en ny anteckning enligt 16 § 4 mom.

Enligt 4 mom. skall serviceproducenten,
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om denne har kinnedom om att en viss dona-
tors konsceller har forintats innan de har
kunnat anvéndas for assisterad befruktning,
underrdtta Rittsskyddscentralen for hélso-
varden om detta. Enligt 30 § i lagforslaget far
Rattsskyddscentralen for hdlsovarden utplana
uppgifterna om sadana donationer ur det i
22 § avsedda donationsregistret som den for.

7 §. Anvindning av konsceller for andra
dndamal. Enligt paragrafen skall det vara till-
latet att i stéllet for att forinta konsceller eller
embryon anvinda dessa for annat lovligt syf-
te, om de personer vilkas konsceller eller
embryon det géller skriftligen har samtyckt
dartill.

Utforande av assisterad be-
fruktning

2 kap.

8 §. Hinder for utforande av assisterad be-
fruktning. 1 forslaget foreskrivs inte om vil-
ket slag av parfoérhallande de som fér assiste-
rad befruktning skall leva i. Behandlingen far
saledes utforas pa ett par som bestdr av en
man och en kvinna, men ocksé pa en kvinna
som inte lever i parforhallande med en man.
Om faderskapet till det barn som fods som
resultat av den assisterade befruktningen fo-
reskrivs i lagen om faderskap.

I paragrafen foreskrivs om vilka omstén-
digheter som hindrar utférande av assisterad
befruktning. Den grundldggande forutsitt-
ningen for att assisterad befruktning skall fa
utforas &r att den som skall behandlas har gi-
vit sitt samtycke dartill och behandlingen far
enligt 1 punkten inte genomféras om ett
skriftligt samtycke inte har givits. Nar assi-
sterad befruktning av ett i lagen avsett par
skall utforas, ger kvinnan och mannen genom
samtycket uttryck for sin onskan att fa ett
gemensamt barn. Enligt forslaget till andring
av lagen om faderskap skall mannens sam-
tycke ha betydelse med tanke pa faderskapet.
Nér det giller assisterad befruktning av na-
gon annan #én en kvinna som lever i parfor-
hallande med en man har donatorns i 16 §
2 mom. avsedda sidrskilda samtycke till fa-
derskap betydelse for bestimmande av fa-
derskapet. Donatorns samtycke till att han
kan faststillas vara far till det barn som fods
som resultat av behandlingen &r dock inte en
forutséttning for att behandlingen skall fa ut-

foras.

Enligt 2 punkten i paragrafen far assisterad
befruktning inte utféras om parets ena part &dr
gift med en annan person. Detta villkor ar
nodvandigt darfor att om assisterad befrukt-
ning skulle fa utféras pa en gift kvinna, skul-
le hennes #kta man enligt lagen om faderskap
bli far till barnet.

Enligt 3 punkten far assisterad befruktning
inte utféras om en graviditet pd grund av
kvinnans alder eller hélsotillstand skulle for-
orsaka en betydande fara for kvinnans eller
barnets hilsa. Regleringen har som mal att
forhindra att assisterad befruktning utférs nir
lakaren pé forhand vet att en graviditet kan
fororsaka en allvarlig fara for kvinnans eller
barnets hélsa. I lagen foreslas ingen uttryck-
lig aldersgridns efter vilken en kvinna inte
langre skulle kunna fa behandling, utan det ar
lakarens uppgiften att avgéra saken i varje
enskilt fall. Det &r klart att forutsdttningarna
for att den assisterade befruktningen skall
lyckas minskar med kvinnans alder och det
dr inte motiverat att gynna en utveckling dir
modern till det barn som f6ds inte i fraga om
aldern skulle kunna jamstéillas med de mod-
rar, vilkas barn kommer till den naturliga vé-
gen.

I paragrafens 4 punkt foreskrivs for klarhe-
tens skull att assisterad befruktning inte far
utféras om parets ena part har aterkallat sitt
samtycke till den assisterade befruktningen.
Detta giller ocksa nir embryon finns lagrade
for parets rikning, men den ena parten har
meddelat att han aterkallar sitt samtycke. Inte
heller far assisterad befruktning utféras med
parets egna konsceller om mannen har avli-
dit. Harvid skall de konsceller som man hade
for avsikt att anvénda for behandlingen forin-
tas utan dr6éjsmal i enlighet med 6 §. Syftet
med bestdmmelserna &r att barnet skall ha
rétt att fa sitt ursprung hos forédldrar som le-
ver.

Enligt paragrafens 5 punkt far assisterad
befruktning inte heller utforas nir det ar up-
penbart att den som vill anlita assisterad be-
fruktning inte kan trygga barnet en balanse-
rad uppvixt. I den ndimnda punkten forutsétts
inte att den ldkare som skall ge behandlingen
utfér nagon sérskild utredning. Punkten blir
tillimplig ndrmast da lakaren vid samtal med
paret eller, om den som skall f4 behandling
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ir en kvinna som inte lever i parférhéllande
med en man, med kvinnan i fraga blir dver-
tygad om att dessa personer alldeles uppen-
bart inte har mojligheter att trygga barnets
hilsa eller utveckling.

Enligt paragrafens 6 punkt far assisterad
befruktning inte heller utféras om det vid
samtal med de vardsokande eller annars visar
sig att avsikten 4r att adoptera bort barnet.
Avsikten med bestimmelsen dr att hindra
surrogatfoderskearrangemang och brott mot
bestimmelsen foreslds bli kriminaliserat i
34 § pa samma sitt som brott mot dvriga be-
stimmelser i denna paragraf.

9 §. Serviceproducentens informationsskyl-
dighet. Enligt 1 mom. skall serviceproducen-
ten innan behandlingen ges ldmna informa-
tion om barnets och ovriga parters juridiska
stallning till den som behandlas genom assi-
sterad befruktning. Med den som behandlas
avses hir i enlighet med 2 § 2 punkten par,
det vill sdga bade kvinnan och mannen, och
kvinnor som inte lever i parférhallande med
en man. De skall upplysas bdde om vad lagen
om faderskap foreskriver om det juridiska
forhallandet mellan barnet och dess far och
vad som foreskrivs i denna lag om barnets
ritt att fa veta donatorns identitet.

Syftet med bestimmelserna i 2 mom. &r att
se till att sddana par som behandlas genom
assisterad befruktning med donerade kons-
celler far mojlighet att forbereda sig for en
familjesituation dir endast den ena foréldern
eller ingendera fordldern dr biologisk foril-
der till barnet. Niar man planerar assisterad
befruktning som bara giller en kvinna &r syf-
tet med den information som avses i momen-
tet att ge beredskap for att mota problem som
kan uppsta pa grund av att bara den ena av de
biologiska fordldrarna hor till familjen och
att det inte i familjen finns en social far. Det
har i praktiken visat sig att sadan forberedel-
se behdvs i1 vardera fallet. Darfor skall servi-
ceproducenten ge information om den inver-
kan som barnets biologiska ursprung eventu-
ellt kan ha pa familjemedlemmarnas inbordes
relationer. Informationen kan ges muntligen i
vardenheten eller ndgon annanstans, eller
skriftligen. Dessutom skall serviceproducen-
ten ordna sa att parterna far mojlighet att
samtala om dessa fragor med en sakkunnig
person.

I paragrafens 3 mom. konstateras for tyd-
lighetens skull att vad som foreskrivs i lagen
om patientens stdllning och rittigheter
(785/1992) angéende patientens ritt till in-
formation ocksé skall gélla den som behand-
las genom assisterad befruktning. Enligt 5 § i
niamnda lag skall patienten fa upplysningar
bl.a. om olika vard- och behandlingsalterna-
tiv och deras verkningar.

10 §. Handling i vilken den som skall fa
behandling ger sitt samtycke. Samtycke till
att assisterad befruktning far utforas skall all-
tid ges i en skriftlig handling som i lagen kal-
las ett behandlingssamtycke. Handlingen
skall upprittas oberoende av om behandling-
en giller ett par, som bestar av en man och
en kvinna, eller en kvinna. Nagon betydelse
har inte heller fragan om huruvida den assi-
sterade befruktningen skall utféras med pa-
rets egna eller med donerade konsceller.
Uppgifterna i handlingen &r viktiga bade nir
det giller de villkor som stélls av den som
skall fa behandling och med tanke pa bl.a.
faststidllandet av faderskapet.

I paragrafens 1 mom. foreskrivs om vilka
uppgifter som skall antecknas i handlingen. I
momentets 1 punkt ndmns identifieringsupp-
gifterna. Om det &r ett par som bestar av en
man och en kvinna som skall f& behandling-
en, skall bdde mannens och kvinnans uppgif-
ter antecknas. Ar den som skall fa behandling
en kvinna som inte lever i parforhallande
med en man, antecknas bara kvinnans upp-
gifter. Om en person saknar personbeteck-
ning, skall fodelsedatum anges. Enligt
2 punkten skall i handlingen antecknas vilken
metod for assisterad befruktning som sam-
tycket giller. Samtycke kan ldmnas t.ex. till
insemination eller provrorsbefruktning och
till anvéndning av egna eller donerade kons-
celler. Enligt 3 punkten skall i handlingen an-
tecknas eventuella villkor for den assisterade
befruktningen. Paret kan t.ex. stdlla som vill-
kor att de donerade konsceller som anvénds
skall vara dggceller fran kvinnans syster. En
kvinna som inte lever i parforhallande med
en man kan for sin del stdlla som villkor att
man for den assisterade befruktningen an-
vander konsceller av en donator som i enlig-
het med den andra meningen i 16 § 2 mom.
har samtyckt till att han kan faststdllas vara
barnets far. Den ldkare som utfor den assiste-
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rade befruktningen skall genom samtal ta
reda pd hur den som skall fA behandlingen
staller sig 1 dessa fragor. Enligt momentets
4 punkt skall samtyckets giltighetstid anges i
handlingen. Eftersom behandlingen kan ta en
langre tid i ansprak och parets forhallande
kan upplosas, dr det skil att fista parternas
uppmirksamhet vid vad det betyder att sam-
tycket fortfarande &r i kraft. Enligt 5 punkten
skall av handlingen ocksa framga att de som
atgdrden giller har fatt den information som
avses 1 9 § samt att for dem har ordnats moj-
lighet att f& behovlig hjdlp av en sakkunnig
person. Enligt 6 punkten skall handlingen da-
teras och undertecknas av den som ger sitt
samtycke samt av den serviceproducent som
tar emot samtycket, i praktiken vanligtvis
den ldkare som behandlar paret.

Nar ett behandlingssamtycke har upprittats
skall den som gett sitt samtycke enligt
2mom. fa ett exemplar av handlingen. Ett
exemplar skall enligt momentet deponeras i
serviceproducentens arkiv och férvaras &t-
skild fran parternas 6vriga journalhandlingar.
Om donerade konsceller anvinds vid be-
handlingen, skall den i 14 § avsedda dona-
torskoden enligt 12 § senare antecknas i det
arkiverade behandlingssamtycket. Ordentlig
arkivering &dr viktig sérskilt darfor att den
som har sitt ursprung i en donerad konscell
eller ett donerat embryo enligt 23 § har mdoj-
lighet att f4 information om donatorn endast
med hjélp av den kod, som anvinds om do-
natorn och som anges i handlingen. Den som
gett samtycke till behandling har enligt hu-
vudregeln i 29 § dock inte ritt att fa uppgifter
om donatorskoden.

For klarhetens skull féreskrivs i 2 mom. att
samtycket alltid kan aterkallas. Bestimmel-
sen har praktisk betydelse nirmast for den
man som givit sitt samtycke till behandling-
en. Genom att aterkalla sitt samtycke kan han
hindra att det utfors sddan behandling som
leder till att han kan faststdllas vara far till
det barn som fods.

11 §. Beslut om assisterad befruktning. Be-
slutet att utféra assisterad befruktning skall
pa samma sitt som alla andra beslut om vard
och behandling fattas av den behandlande 14-
karen.

Innan ldkaren fattar sitt beslut skall han
forsdkra sig om att samtliga forutsittningar

for anvindningen av metoden foreligger. Li-
karen skall forsdkra sig om att behovliga
samtal har forts med den som skall fa be-
handling samt att forutsittningarna for an-
vindningen av metoden dérvid har utretts.
Innan behandlingen inleds skall ocksa det i
10 § avsedda behandlingssamtycket vara kor-
rekt avfattat, daterat och undertecknat.

12 §. Anteckningar och intyg dver assiste-
rad befruktning. Kvinnans ritt att sdsom pa-
tient fa skydd for sitt privatliv har hittills
hindrat den behandlande ldkaren att mot
kvinnans vilja ge mannen ett intyg over att
kvinnan &r gravid. Ett sddant intyg kan dock
ha betydelse for mannen i ett faderskapsmal,
om mannen har givit sitt samtycke till assi-
sterad befruktning och kvinnan har blivit
gravid. Darfor foreslas i 1 mom. att ldkaren
skall vara skyldig att ge den som fatt behand-
ling och séledes ocksda mannen i ett par ett
skriftligt intyg, av vilket skall framga vilken
metod for assisterad befruktning som har an-
vénts, att eventuella villkor har beaktats, tid-
punkten nir metoden har anvénts samt kon-
staterad graviditet. En donator har ritt att fa
ett intyg bara om han givit ett i 16 § 2 mom.
avsett samtycke till att hans faderskap kan
faststillas. Bestimmelser om detta finns i
niamnda lagrum.

Enligt paragrafens 2 mom. skall i behand-
lingssamtycket ocksa antecknas den dona-
torskod som avses i 14 §. Enligt 23 § i den
foreslagna lagen har ett barn som har sitt ur-
sprung i en donerad konscell efter att ha fyllt
18 &r ritt att fa ta del av det arkiverade be-
handlingssamtycket och den donatorskod
som antecknats i det. Barnet kan mot att
uppge koden fa veta donatorns identitet som
finns antecknad i donationsregistret. Dona-
torskoden far enligt huvudregeln i 29 § bara
lémnas ut till barnet och alltsd inte ens till
den som féatt assisterad befruktning.

Enligt de bestammelser som foreslés i fa-
derskapslagen kan spermadonatorn faststéllas
vara far till det barn som fo6ds som resultat av
assisterad befruktning, om behandlingen
getts en kvinna som inte lever i parforhallan-
de med en man och donatorn har gett sitt
samtycke till att hans faderskap kan faststil-
las. Enligt forslaget kan i ett sadant fall ocksa
donatorn ansoka om faststillande av fa-
derskap. I paragrafens 3 mom. foreskrivs om
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upplysningsskyldighet for den serviceprodu-
cent som gett behandlingen och for den som
tagit emot donationen. Genom upplysnings-
skyldigheten sikerstills att donatorn far kin-
nedom om barnets fodelse och identitet.

3 kap. Donation av konsceller och em-
bryon

13 §. Donator. 1 paragrafen ingar bestdm-
melser om donatorns alder och den hilsokon-
troll som krédvs i friga om donatorer. Dona-
tion av konsceller dr en sa viktig personlig
sak att endast en myndig person kan godkin-
nas som donator enligt forslaget. Forslaget
innebdr ocksa att konsceller fran minderari-
ga, ofodda eller doda inte far anvidndas for
assisterad befruktning av andra.

Den eventuella risk som donationen av
konsceller utgor for donatorn sjélv, for den
kvinna som skall fa assisterad befruktning
och for det barn som eventuellt f6ds som re-
sultat av behandlingen skall utredas vid en
hilsokontroll. Kravet motsvarar géllande
praxis. Den risk som orsakas donatorn sjélv
dr nirmast forknippad med donationen av
dggceller. Syftet med paragrafens 1 punkt ar
att sikerstilla en utredning och beddmning
av de risker som den hormonbehandling som
foregar donationen och sjdlva atgédrden kan
medfora fér donatorn. Syftet med paragra-
fens 2 punkt dr ater att kontrollera att de do-
nerade konsceller som anvinds vid assisterad
befruktning inte orsakar fara fér den kvinna
som skall foda barnet eller for sjdlva barnet.
Vid hilsokontrollen undersoks det allminna
hilsotillstandet hos den som samtycker till att
bli donator och kontrolleras att han inte ar
birare av ndgon smittsam eller drftlig sjuk-
dom. I friga om smittsamma sjukdomar kan
detta forutsétta att man forutom att stélla fra-
gor till donatorn ocksa tar behovliga prover
pa honom. Likasd kan den risk fér kromo-
somstorningar i dggcellerna som #r forknip-
pad med kvinnans élder beaktas innan en
kvinna godkanns sdsom dggcellsdonator. En-
ligt 31 § 2 mom. skall social- och héilso-
vardsministeriet vid behov meddela narmare
bestimmelser och anvisningar om hélsokon-
trollen.

14 §. Donatorskod. Nir donatorn har god-
kénts vid hilsokontrollen, skall han enligt pa-

ragrafens 1 mom. tilldelas en donatorskod,
som skall anvindas i stillet f6r hans namn,
personbeteckning eller annan identifierings-
uppgift. Donatorskoden skall antecknas pa
den ampull, det kapillarror eller motsvarande
karl i vilket de donerade konscellerna forva-
ras. Koden skall antecknas ocksa i arkivex-
emplaret av donatorns i 17 § 2 mom. avsedda
samtycke. Nar donerade konsceller eller em-
bryon anvinds vid assisterad befruktning
skall donatorskoden alltid antecknas i arkiv-
exemplaret av det behandlingssamtycke som
avses i 10 § 2 mom.

Syftet med paragrafens 2 mom. &r att till-
sammans med den foreslagna bestimmelsen i
23 § 2 mom. s#kerstilla att bAde modern och
barnet fir kinnedom om identiteten hos en
sadan donator som samtyckt till att hans fa-
derskap faststills till det barn som fods som
resultat av assisterad befruktning nir behand-
ling har getts en kvinna som inte lever med
en man. Enligt forslaget skall det av dona-
torskoden i ett sadant fall framga att donatorn
samtyckt till att hans faderskap kan faststél-
las och da kan bade modern och barnet fa
koden av serviceproducenten och med hjilp
av koden fa uppgift om donatorns identitet ur
det i 22 § avsedda donationsregistret.

Enligt 31 § 3 mom. skall vid behov ndrma-
re bestimmelser om donatorskoden och dess
anvindning utfirdas genom forordning av
social- och hélsovardsministeriet. Bestdm-
melserna kan bl.a. gilla det sétt pa vilket ko-
den bildas.

15 §. Uppgifter som skall inhdmtas om
donatorn. Enligt paragrafen far i samband
med hilsokontrollen inhdmtas uppgifter om
donatorns hud-, 6gon- och harfirg, langd och
etniska ursprung. Uppgifterna behovs for att
det i enlighet med 5 § 3 mom. skall vara moj-
ligt att det for ett par viljs en donator som
paminner om den av fordldrarna vars kons-
celler ersitts med donerade konsceller. Det ar
friga om kénsliga uppgifter och dirfor be-
hovs en sirskild bestdimmelse om mojlighe-
ten att inhdmta dessa uppgifter.

Inga andra uppgifter far inhdmtas om dona-
torn dn de ovan nidmnda samt sadana i 17 §
avsedda, med tanke pa behandlingen behov-
liga uppgifter vilka framgar av donatorns
samtycke.

16 §. Donatorns samtycke till anvindning
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av konsceller. Konsceller far inte utan dona-
torns samtycke anvindas for assisterad be-
fruktning av andra. Innan donatorn ger sitt
samtycke, skall donatorn enligt 1 mom. fa
tillracklig information om de medicinska och
réttsliga omstdndigheter som &r forknippade
med donation av konsceller. Den som tar
emot donationen dr skyldig att se till att in-
formationen ges.

Donatorn skall informeras om hélsokon-
trollen och de undersokningar som kommer
att goras i samband med den. Om ldkemedel
kommer att anvindas i anslutning till dona-
tion av dggceller, skall donatorn upplysas om
lakemedlens inverkan pa hilsan. Alla kons-
cellsdonatorer skall upplysas om vilka upp-
gifter som kommer att inhdmtas om donatorn
och lagras i serviceproducentens arkiv och
registret 6ver konscellsdonationer.

Donatorn skall informeras om sin rittsliga
stillning. Den som donerar spermier skall
upplysas om att, nir hans konsceller anvénds
vid behandlingen av en kvinna som lever i
gktenskap eller varaktigt parforhallande med
en man, inget juridiskt sldktskapsforhallande
kommer att uppstd mellan honom och even-
tuella barn och att han inte kommer att ha
nagra rittigheter eller skyldigheter i friga om
barnet. Donatorn skall ocksa goras uppméark-
sam pa det faktum att han inte har rétt att fa
uppgifter om de par f6r vilka hans donation
anvénds eller de barn som kommer att fodas
med hjilp av donationen. Lagforslaget tillater
att donatorn upplyses om huruvida barn har
fotts med hans konsceller. Nuvarande praxis
dr att en donator som &r intresserad av denna
information far den.

Enligt den foreslagna lagen kan assisterad
befruktning ocksa ges en kvinna som inte le-
ver i parférhallande med en man. For att do-
nerade spermier skall fa anvidndas vid sddan
behandling, skall donatorn enligt 2 mom. ge
sitt uttryckliga samtycke till det. Om dona-
torn samtycker till att donera konsceller for
att anvindas vid assisterad befruktning i ett
sadant fall, méste han upplysas om att nagra
juridiska sliktskapsband inte uppstar mellan
honom och barnet, om han inte uttryckligen
ger sitt samtycke till att hans faderskap kan
faststillas. Innan donatorns samtycke till att
hans fadershap kan fastillas tas emot skall
donatorn upplysas om betydelsen av att fa-

derskapet faststdlls och om forfarandet vid
faststéllandet av faderskap. Kvinnans val av
donator pa basis av donatorns instéillning till
fragan om faderskap skall inte anses std i
strid med 5 § i den foreslagna lagen. Dona-
torn skall i detta fall upplysas om att han har
ritt att fa ett 1 12 § avsett intyg Over att assi-
sterad befruktning har utforts.

Det skall ocksa goras klart for alla donato-
rer att det barn som fods som resultat av den
assisterade befruktningen har ritt att fa in-
formation om donatorns identitet nir barnet
har fyllt 18 ar fastdn ndgra andra juridiska
band inte uppstar mellan donatorn och bar-
net.

Enligt 3 mom. har donatorn ritt att aterkal-
la sitt samtycke bade till att hans eller hennes
konsceller anvinds vid assisterad befruktning
i allménhet och till att de anvénds vid assiste-
rad befruktning av andra dn kvinnor som le-
ver i parforhillande med en man. Aterkallel-
sen kan ocksd gilla faststillande av fa-
derskap, fastdn konscellerna fortfarande far
anvindas vid assisterad befruktning. En ater-
kallelse ar dock utan verkan till den del som
assisterad befruktning har utforts med de do-
nerade konscellerna. Om donatorn alltsa ur-
sprungligen gett sitt samtycke till att han kan
faststillas vara far till det barn som fods som
resultat av behandlingen och barnet fods till
foljd av behandling som getts innan den ser-
viceproducent som utfor assisterad befrukt-
ning fatt kdinnedom om att samtycket till
faststillande av faderskap har aterkallats kan
faderskapet alltsé fortfarande faststillas.

Aterkallelsen gors genom anmilan till den
serviceproducent som har mottagit donatio-
nen. Serviceproducenten skall géra en date-
rad anteckning om é&terkallelsen i donatorns
samtycke och utfirda ett intyg over aterkal-
lelsen. Mojligheten att aterkalla samtycket
hor till de omstidndigheter som mottagaren
skall upplysa donatorn om i den redogorelse
som denne skall f& om sin juridiska stéllning.
Om den serviceproducent som tagit emot do-
nationen och sédledes dven aterkallelsen inte
utfor assisterad befruktning utan har dverfort
de donerade konscellerna till en annan servi-
ceproducent for utférande av assisterad be-
fruktning, skall den forst ndmnda servicepro-
ducenten utan drojsmal underritta den servi-
ceproducent som utfor assisterad befruktning



RP 3/2006 rd 35

om éaterkallelsen.

On ett i 2 mom. avsett samtycke till att fa-
derskap kan faststillas aterkallas, dr det nod-
vindigt att dndra donatorskoden pa de kirl
som innehdller oanviénda konsceller sa att
den inte ldngre utvisar att samtycke har getts
till faststdllande av faderskap. Efter att sam-
tycket har aterkallats far konscellerna inte
langre anvindas for behandlingar av kvinnor
som stillt villkoret att faderskapet skall vara
mojligt att faststidlla. Konscellerna i fraga far
alltsa inte heller ldngre vara férsedda med en
donatorskod som utvisar sidant samtycke.

17 §. Handling i vilken donatorn ger sitt
samtycke. Innan konscellerna anvénds skall
donatorn i en sérskild skriftlig handling ge
sitt samtycke till att hans konsceller anvinds
vid assisterad befruktning. Handlingen kallas
i lagen f6r donatorns samtycke. I 1 mom. in-
gér bestdammelser om de uppgifter som skall
antecknas i handlingen. I momentets 1 punkt
foreskrivs om anteckning av identifierings-
uppgifter i handlingen. Fodelsedatum an-
tecknas for den som saknar personbeteck-
ning. Enligt momentets 2 punkt skall i dona-
torns samtycke ndmnas att donatorn genom-
gatt hilsokontroll och enligt 3 punkten att
donatorn upplysts om medicinska omstén-
digheter och sin juridiska stéllning. I hand-
lingen skall enligt 4 punkten antecknas de
villkor som eventuellt uppstills for anvind-
ningen av konscellerna. Donatorn kan t.ex.
bestimma att dggcellerna endast far anvén-
das for en viss person, t.ex. for behandling av
hennes syster. Serviceproducenten skall av-
gora om det dr motiverat att ta emot den vill-
korliga donationen. Om en donator tillater att
hans eller hennes konsceller anvénds for be-
handling av andra &n par som bestir av en
man eller kvinna, skall detta enligt 5 punkten
antecknas i donatorns samtycke. P4 motsva-
rande sitt skall enligt 6 punkten i donatorns
samtycke goras en anteckning om att dona-
torn samtycker till att han kan faststéllas vara
far till det barn som fods som resultat av en
sddan behandling. Enligt 7 punkten skall
samtyckets giltighetstid anges och enligt
8 punkten skall samtycket dateras och under-
tecknas av bade donatorn och den service-
producent som tar emot donationen.

Enligt paragrafens 2 mom. har donatorn
ritt att fa ett eget exemplar av handlingen.

Ett exemplar av den ifyllda, daterade och un-
dertecknade handlingen skall arkiveras hos
serviceproducenten. Om donatorn aterkallar
sitt samtycke, skall detta enligt 16 § 3 mom.
antecknas i handlingen. I arkivexemplaret av
donatorns samtycke skall i enlighet med 14 §
donatorskoden antecknas och handlingen
skall forvaras atskild fran donatorns §vriga
journalhandlingar.

18 §. Anmdlan av uppgifter om donator till
registret over konscellsdonationer. 1 paragra-
fen foreslas bestimmelser om att servicepro-
ducenten skall vara skyldig att tillstélla det i
22 § avsedda registret over konscellsdonatio-
ner uppgifter om donatorn. Nér donatorsko-
den har tagits i bruk, skall serviceproducen-
ten utan drojsmal tillstédlla registret uppgifter
om donatorskoden, donatorns namn, person-
beteckning eller fodelsedatum samt ange hu-
ruvida donationen giller spermier, dggceller
eller embryon. Dessutom skall anges om do-
natorn har givit sitt samtycke till att hans fa-
derskap kan faststillas enligt 16 § 2 mom. el-
ler om han aterkallat sitt samtycke.

19 §. Forvaring och forstérande av hand-
lingar som gdller donatorn. Enligt paragra-
fens 1 mom. skall de uppgifter som i sam-
band med hilsokontrollen har inhdmtats om
donatorn f6rvaras i arkivet hos den service-
producent som har tagit emot samtycket och
som forvarar det i enlighet med 17 § 2 mom.
De i paragrafen avsedda uppgifterna och
handlingarna skall forvaras atskilda fran
eventuella oOvriga journalhandlingar som
giller donatorn. Syftet med bestimmelsen dr
att skydda donatorns privatliv. Om en person
inte kan godkdnnas som donator exempelvis
pa grund av nagot som framgatt vid hélso-
kontrollen, behdver uppgifterna om honom
eller henne inte sparas.

Serviceproducenten behdver dessa uppgif-
ter endast sa ldnge som donatorns konsceller
enligt dennes samtycke och bestimmelserna i
denna lag far anvindas for assisterad be-
fruktning av andra. Av bestimmelsen foljer
att handlingarna inte far flyttas for arkivering
till ndgon annan plats, t.ex. till ett sadant all-
miént eller dirmed jamforbart arkiv som av-
ses 1 lagen om offentlighet i myndigheternas
verksamhet (621/1999) eller arkivlagen
(831/1994). Om o&verforing av handlingar nir
serviceproducenten upphdr med sin verk-
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samhet féreskrivs i 28 §.

Enligt paragrafens 2 mom. skall de uppgit-
ter utplénas och de handlingar som avses i
paragrafen forstoras nér tva ar har gatt sedan
de donerade konscellerna eller embryona an-
vindes eller forintades eller overlits att an-
vindas for annat lovligt &ndamal. Denna tva-
arstid samt den maximala lagringstiden tio ar
som foreskrivs i 6 § 3 mom. innebdr att upp-
gifter och handlingar om donatorn som servi-
ceproducenten har i sitt arkiv skall forstoras
senast 12 ar efter donationen. Nér man i ser-
viceproducentens arkiv har forstért uppgif-
terna om donatorn och samtyckeshandlingen,
finns det i arkiven inte lingre ndgra andra
uppgifter om donatorn #n den donatorskod
som antecknats i behandlingssamtycket en-
ligt 10 § samt de uppgifter som har anteck-
nats i det register som avses i 22 §. Dona-
torns identitet kan enligt huvudregeln i 23 §
pa basis av dessa uppgifter endast limnas ut
till det barn som har sitt ursprung i en done-
rad konscell.

20 §. Donation av embryon. Enligt 1 mom.
skall donation av embryon for assisterad be-
fruktning av andra vara tillaten om embryona
har skapats av parets egna konsceller for pa-
rets eget bruk. Overblivna embryon far i des-
sa fall doneras. Vid donation av embryon till-
lampas samma bestdmmelser som vid dona-
tion av konsceller och saledes dven bestim-
melserna i 17 § om behandlingssamtycke.
Donation av embryon forutsitter samtycke
av savil kvinnan som mannen och vardera
kan separat aterkalla sitt samtycke.

Enligt 2 mom. far inga andra embryon &n
ovan namnda tas emot for att anvédndas vid
assisterad befruktning av andra eller anvén-
das vid sadan befruktning. Bestimmelsen in-
nebdr tex. att det dr forbjudet att ta emot
embryon av ett par i vars behandling donera-
de konsceller har anvénts. Dessa embryon far
endast anvindas for behandling av barnloshet
hos ifragavarande par. Forbudet baserar sig
pa tanken att det inte skall vara tillatet att
overlata konsceller eller embryon vidare.

21 §. Forbud mot arvode. 1 paragrafen f6-
reslas att det skall vara forbjudet att betala el-
ler utlova arvode for donation av konsceller.
Enligt paragrafen &r ett sddant avtal ogiltigt.
Dértill foreslas 1 35 § att brott mot bestim-
melsen kriminaliseras som forseelse mot be-

stimmelserna om assisterad befruktning. Det
skall dock anses skéligt att donatorn har méj-
lighet att fa ersdttning for kostnader, in-
komstbortfall och annan oldgenhet som do-
nationen omedelbart medfor. Om erséttning
av dessa bestims ndrmare genom férordning
som utfirdas av social- och hilsovérds-
ministeriet.
4 kap. Ritten for personer som har
sitt ursprung i donerade kons-
celler eller embryon att fa in-
formation

22 §. Donationsregistret. Enligt forslaget
skall Rattsskyddscentralen for hélsovarden
fora ett register 6ver donationer av konsceller
och embryon for assisterad befruktning. Av-
sikten med registret dr att den som har sitt ur-
sprung i en donerad konscell skall ha mojlig-
het att f4 kéinnedom om sitt biologiska ur-
sprung. I registret antecknas uppgifter om
konscellsdonatorns namn, personbeteckning
eller fodelsedatum, den donatorskod som av-
ses i 14 § samt huruvida det dr fragan om do-
nation av spermier, dggceller eller embryon.
Eftersom uppgifterna den serviceproducents
arkiv som tagit emot donationen enligt 19 §
skall utplédnas senast 12 ar efter donationen
foreslas att ocksa det eventuella samtycket
till faststéllande av faderskap forvaras i dona-
tionsregistret. Registret innehéller inte upp-
gifter om barn som har sitt ursprung i dona-
torns konsceller.

Bestammelserna i paragrafen giller dven
donatorer till embryon, eftersom det i 20 §
foreskrivs att vad som foreskrivs om dona-
tion av konsceller dven giller donation av
embryon. Bestdmmelser om sekretesskydd
for uppgifterna i registret finns i 29 §.

23 §. Ratt till information. Enligt paragra-
fen skall den som har sitt ursprung i en done-
rad konscell ett donerat embryo ha mojlighet
att fa de uppgifter som han behover for att
kunna vidta atgirder for att utreda sitt biolo-
giska ursprung. Uppgifterna far enligt para-
grafens 1 mom. ldmnas endast &t den som har
fyllt 18 ar. Dessa uppgifter har personen rétt
att fa oberoende av vad andra lagar foreskri-
ver om hemlighallande av uppgifter.

En person som kan ha sitt ursprung i en
donerad konscell har ritt att av serviceprodu-
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centen fa en kopia av sina fordldrars eller sin
mors behandlingssamtycke. Handlingen finns
i arkivet hos den serviceproducent som i ti-
den har utfort assisterad befruktning av per-
sonens forildrar eller, och om denna service-
producent har upphort med sin verksambhet, i
arkivet hos den producent av offentliga tjans-
ter eller den lansstyrelse till vilken den har
overforts enligt 28 § 2 mom. Av behand-
lingssamtycket framgar den donatorskod utan
denna vilken personen i fraga inte kan fa
uppgifter ur donationsregistret. Nar den som
har sitt ursprung i en donerad konscell har
fatt uppgift om donatorskoden, kan han begi-
ra uppgifter om donatorn ur registret.

I paragrafens 2 mom. foreskrivs om barnets
och moderns ritt att f veta donatorns identi-
tet ndr assisterad befruktning har getts en
kvinna som inte lever i parforhallande med
en man och donatorn i enlighet med 16 §
2 mom. har samtyckt till att hans faderskap
kan faststéllas. Uppgiften kan i detta fall ges
omedelbart efter barnets fodsel.

5 kap. Bestimmelser om verksamhe-
ten

24 §. Tillstand. 1 paragrafen finns bestim-
melser om tillstdndsfoérfarandet vid assisterad
befruktning. Rattsskyddscentralen for hélso-
varden kan bevilja tillstand bade for verk-
samhetsenheter inom hélso- och sjukvérden
och for specialistlikare, forutsatt att dessa
uppfyller de villkor som féreskrivs i paragra-
fen. En verksamhetsenhet eller likare som
har beviljats tillstind skall ha andamalsenliga
lokaliteter och utrustning, tillriackligt utbildad
och yrkeskunnig personal samt den sérskilda
sakkunskap som denna form av behandling
forutsétter. Den som beviljas tillstdind skall
ocksa ha kapacitet att pa behorigt sitt forvara
de handlingar som géller verksamheten. I pa-
ragrafen ndmns for tydlighetens skull att till-
standet ocksd kan begrinsas till vissa lag-
rings- och behandlingsmetoder, betriffande
vilka den som ansoker om tillstand uppfyller
villkoren.

Bestammelsen om lagens tillampningsom-
rade innebdr att tillstdndsforfarandet t.ex. inte
giéller fall dér endast hormonell behandling
ges eller kirurgiska atgirder utfors utan att
konsceller eller embryon anvénds. Skulle det

visa sig att anvidndningen av ldkemedel pa-
kallar atgdrder, har social- och hilsovardsmi-
nisteriet redan med stod av gillande lag om
yrkesutbildade personer inom hilso- och
sjukvarden mojlighet att meddela bestim-
melser om saken. Lagen om specialiserad
sjukvard ger ocksa social- och hilsovardsmi-
nisteriet mojlighet att meddela bestimmelser
om att viss sjukvérd skall ordnas sdsom hog-
specialiserad sjukvard.

Nérmare bestimmelser om verksamhets-
forutsittningarna kan enligt 31 § 5 punkten
utfirdas genom forordning av social- och
hilsovardsministeriet.

25 §. Lagringsavgifter. Avsikten med pa-
ragrafen dr att hindra kommersialisering av
lagringsverksamheten. For lagring av kons-
celler och embryon far uppbdras en avgift
som hogst far ticka kostnaderna for verk-
samheten och skiliga arvoden fér arbetet.
Avgifterna far inte bestimmas sa att de t.ex.
till foljd av efterfragan eller utbud blir hogre
4n dessa kostnader forutsitter.

Genom forordning av social- och hilso-
vardsministeriet kan enligt 31 § 6 punkten ut-
fardas ndrmare bestimmelser om grunderna
for avgifterna.

26 §. Uppgifter om och granskning av
verksamheten. 1 paragrafens 1 mom. fo6re-
skrivs om serviceproducenternas skyldighet
att ldmna myndigheterna uppgifter i enlighet
med vad som bestdms genom forordning av
social- och hélsovardsministeriet. Bestdm-
melserna kan t.ex. gilla statistiska uppgifter,
som for ndrvarande samlas in av Stakes.

Andamalsenligast vore att forplikta servi-
ceproducenterna att samla in uppgifter som
tillsynen Over patientsdkerheten forutsitter
samt uppgifter om behandlingsresultat och
kostnadseffektivitet. Stakes kunde tillstéllas
ett uppgiftssammandrag for sin riksomfattan-
de statistik. Avsikten &r alltsd inte att med
stod av bestimmelserna skapa separata per-
sonuppgiftsregister. Enligt 19 och 40 § i la-
gen om yrkesutbildade personer inom hélso-
och sjukvarden kan Rittsskyddscentralen for
hilsovarden eller ldnsstyrelsen vid behov
krdva att fa ta del av uppgifterna i journal-
handlingar.

Rittsskyddscentralen for hilsovarden har
enligt 25 § i lagen om yrkesutbildade perso-
ner inom hilso- och sjukvarden ritt att in-
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spektera yrkesutbildade personers verksam-
het. [ paragrafens 2 mom. utvidgas denna ritt
for den verksamhets del som den foreslagna
lagen giller till att omfatta dven verksam-
hetsenheter inom hilso- och sjukvarden. I
dessa fall kan lansstyrelsen ldmna Réitts-
skyddscentralen handrickning.

27 §. Aterkallande av tillstand. Vid visent-
lig 6vertradelse av bestimmelser som giller i
denna lag avsedd verksamhet, kan Riitts-
skyddscentralen for hidlsovarden aterkalla ett
tillstdnd som den har beviljat. Med bestam-
melser avses inte endast denna lag och med
stod av den meddelade bestimmelser utan
hela hilsovardslagstiftningen och till den ho-
rande bestimmelser pa ldgre niva samt be-
stimmelserna om hélso- och sjukvardsperso-
nalens tystnadsplikt.

Om brister eller missforhallanden fore-
kommer i verksamheten, kan Raittsskydds-
centralen for hilsovarden bestdmma att verk-
samheten skall avbrytas och forplikta den
som driver verksamheten att avhjilpa bris-
terna och missforhéllandena inom utsatt tid.
Om rittelse av de konstaterade missforhal-
landena inte sker inom utsatt, skilig tid, far
tillstandet aterkallas.

Réttsskyddscentralens beslut om aterkal-
lande av tillstand eller avbrytande av verk-
samheten skall enligt 2 mom. iakttas 4&ven om
dndring soks 1 beslutet.

Aterkallandet av ett tillstind dr inte den
enda mojliga pafoljden ndr verksamheten
strider mot gdllande bestimmelser. Straff en-
ligt 7 kap. kan ocksa utdémas. Dessutom kan
Rattsskyddscentralen for hélsovarden med
stod av lagen om yrkesutbildade personer
inom hélso- och sjukvarden vidta disciplindra
atgédrder mot den ansvarige ldkaren eller t.ex.
franta honom rétten att utéva lakaryrket eller
begrinsa denna ritt. Ocksa straffbestimmel-
serna i ndimnda lag kan bli tillampliga.

28 §. Upphorande med verksamheten. Pa-
ragrafen innehaller bestimmelser for det fall
att verksamheten hos en serviceproducent
upphor darfor att hans tillstdnd aterkallas el-
ler av nadgon annan orsak. For ifrdgavarande
fall foreslas i 1 mom. att serviceproducentens
arkiv som giller lagring av konsceller och
embryon skall 6verforas for férvaring till den
offentliga serviceproducent som  Rétts-
skyddscentralen for hilsovarden har bestimt

for andamalet och som har meddelats till-
stand enligt 24 § eller till en privat service-
producent som samtycker till att ta emot
handlingarna. Arkivet kan ocksa delas upp
och fordelas mellan olika serviceproducenter.
Med samtycke av den serviceproducent som
overtar arkivet kan till denne ocksa dverforas
det aterstdende lagret av lagrade konsceller
och embryon fran den serviceproducent som
upphor med sin verksamhet. Om inte lagret
overfors pa detta sitt, skall det forintas. Me-
ningen dr inte att begrinsa mojligheterna for
en person som behandlas genom assisterad
befruktning att fa sina konsceller eller moj-
ligheterna for ett par att f4 sina embryon
overforda till ett annat konscells- eller em-
bryolager. I 31 § 8 punkten foreslas att det
genom forordning av social- och hélso-
vardsministeriet bestdims ndrmare om &atgér-
der gillande 6verforing av handlingar och la-
ger av konsceller.

Syftet med paragrafens 2 mom. &r att sé-
kerstilla att de behandlingssamtycken som &r
nyckeln till informationen om donatorns
identitet for den som fGtts som ett resultat av
assisterad befruktning forvaras pa ett sdkert
sitt ocksa nir serviceproducenten har upp-
hort med sin verksamhet. Enligt bestimmel-
sen skall behandlingssamtycken som forvaras
i arkivet hos en serviceproducent inom den
offentliga hilso- och sjukvérden &verforas
till arkivet hos dennes huvudman, det vill
sdga kommunen eller ssmkommunen. Om en
privat serviceproducent upphdr med sin
verksamhet, skall behandlingssamtyckena
overforas till arkivet hos den lénsstyrelse
inom vars omrade tjansterna har producerats.

Syftet med 3 mom. i paragrafen &r att si-
kerstilla att handlingar som finns i en servi-
ceproducents arkiv sparas och att uppgifter
lamnas ur dessa handlingar i enlighet med de
bestimmelser som géller serviceproducenten
fastdn serviceproducenten upphér med sin
verksambhet.

6 kap. Sarskilda bestimmelser

29 §. Sekretessbestimmelser. 1 paragrafen
foreskrivs for tydlighetens skull att de hand-
lingar som avses i lagen 4r journalhandlingar
enligt lagen om patientens stillning och rét-
tigheter. Uppgifterna i handlingarna &r dérfor
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sekretessbelagda och yrkesutbildade personer
inom hélso- och sjukvarden fér inte till utom-
stdende ldmna ut uppgifter ur handlingarna.
Paret kan inte fa uppgifter om konscellsdona-
torn och konscellsdonatorn kan inte fa upp-
gifter om paret eller barnet. I 12 § i den f6re-
slagna lagen foreskrivs sdrskilt om rétten for
den som behandlats genom assisterad be-
fruktning att fi en kopia av det arkiverade
exemplaret av behandlingssamtycket, genom
vilket man ocksa sékerstiller att mannen i ett
par har ritt att fa kinnedom om konstaterad
graviditet, och i 16 § 2 mom. om donatorns
exceptionella ritt att {4 dessa uppgifter.

I paragrafen foreslas att uppgifterna om
donatorskoden i behandlingssamtycket inte
skall fa ges till ndgon annan #n den som har
rétt att fa informationen enligt 23 §. Ritt till
information har séledes bara den som kan ha
sitt ursprung i en donerad konscell eller ett
donerat embryo som anvints vid assisterad
befruktning i enlighet med ifragavarande be-
handlingssamtycke, samt, nidr behandlingen
giller en kvinna som inte lever i parforhal-
lande med en man och donatorn samtyckt till
faststidllande av faderskap, barnets mor.
Uppgifterna om donatorskoden far alltsa inte
utlimnas till utomstadende men inte heller till
det par som har behandlats genom assisterad
befruktning trots att paret har haft stillning
som patienter. Avsikten med bestimmelsen
dr att se till att uppgifterna om donatorn i do-
nationsregistret hemlighalls for andra. Ifra-
gavarande uppgifter far inte utlimnas till na-
gon annan, oberoende av vad som annars f6-
reskrivs om utlimnande av uppgifter. Be-
stimmelsen &sidositter alltsd bestimmelser-
na i andra lagar om utlimnande av uppgifter.
P& motsvarande sitt kan uppgifter i dona-
tionsregistret om donatorns identitet ldmnas
bara till en person som kunnat fédas som re-
sultat av assisterad befruktning som utforts i
enlighet med ett behandlingssamtycke och
till personens moder i ovannidmnda fall dar
faderskap kan faststillas.

Om péafoljderna for brott mot bestdimmel-
serna om tystnadsplikt bestdms i 36 §.

30 §. Forvaring av uppgifter. Enligt para-
grafen skall parets behandlingssamtycke i
vilken donatorskoden har antecknats och
uppgifterna i donationsregistret forvaras var-
aktigt. Om en donators konsceller inte har

anvints och inte langre kan anvéndas for as-
sisterad befruktning, kan uppgifterna om do-
natorn utplanas ur registret. Réttskyddscen-
tralen for hdlsovarden far uppgifterna om sa-
dana donatorer med stod av 6 § 4 mom.

31 §. Ndrmare bestidmmelser. Enligt para-
grafen skall social- och hélsovardsministeriet
vid behov meddela nidrmare bestimmelser
och anvisningar om lagring och forintelse av
konsceller och embryon, hélsokontroll av
konscellsdonatorer, tilldelande av donators-
kod och anvéndning av koden, ersittningar
som betalas till donatorer, serviceproducen-
ternas verksamhetsforutsittningar, grunderna
for avgifter for lagring av konsceller, servi-
ceproducenternas skyldighet att limna upp-
gifter om sin verksamhet samt vissa atgérder
vid verksamhetens upphéorande.

Dessutom foreslés ett bemyndigande for
social- och hilsovardsministeriet att vid be-
hov genom forordning utfirda nidrmare be-
stimmelser om lagens verkstillighet.

7 kap. Straffbestimmelser

32 §. Brott mot bestimmelserna om an-
vindning av konsceller. En av lagens mal-
séttningar dr att se till att barnets bdsta for-
verkligas vid assisterad befruktning. Vissa
girningar som kan dventyra barnets bésta fo-
reslas darfor bli kriminaliserade.

Enligt 1 punkten skall det for det forsta
vara straffbart att vid assisterad befruktning
anvidnda konsceller eller embryon i vilkas
arvsmassa ingrepp har gjorts. Dessutom skall
det vara straffbart att vid assisterad befrukt-
ning anvinda embryon som erhallits genom
mangfaldigande eller konsceller eller embry-
on som anvints for forskning.

Den etiska utgangspunkten for assisterad
befruktning &r att behandlingen inte far utfo-
ras for att ge barnet vissa onskvirda egen-
skaper. Enligt 2 punkten skall det vara straft-
bart att vid assisterad befruktning genom val
av konsceller eller embryon eller pad nagot
annat sétt som enligt 5 § ar forbjudet inverka
pa egenskaperna hos det barn som kommer
att fodas.

Enligt 3 punkten skall det vara straffbart att
utan vederborandes samtycke lagra eller an-
vianda en annan persons konsceller eller em-
bryon for assisterad befruktning. Lagens av-
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sikt &r att var och en skall garanteras en abso-
lut rétt att bestimma Sver sina konsceller.

Utforande av assisterad befruktning och
lagring av konsceller och embryon forutsétter
enligt 24 § tillstind av Réttsskyddscentralen
for hélsovérden. Verksamhet som idkas utan
tillstind bestraffas enligt 4 punkten.

Den som har gjort sig skyldig till ovan
ndmnda gérningar skall for brott mot be-
stimmelserna om anvéndning av konsceller
domas till boter eller fangelse i hogst ett ar.
For att gidrningen skall vara straffbar forut-
sitts att den utforts avsiktligen eller av grov
oaktsamhet. Straffbestimmelsen avser framst
dem som é&r anstidllda hos serviceproducen-
ten. Gérningarna skall hora under allmént
atal.

Brott pad annat sdtt 4n genom grov oakt-
samhet mot bestdimmelserna i denna paragraf
skall i forsta hand beivras genom administra-
tiv tillsyn. Rattsskyddscentralen for hilso-
varden kan t.ex. aterkalla sitt tillstdnd enligt
27 §. Om verksamheten trots detta fortsitts,
star dven straffrittsliga medel till buds enligt
4 punkten.

33 §. Brott mot bestimmelserna om bar-
nets identitet. Ocksa denna paragraf har som
mal att se till barnets bésta. Ndr en person har
sitt ursprung i en donerad konscell dr det en-
ligt paragrafen straffbart att &ventyra dennes
mojligheter att fa uppgifter om donatorn ge-
nom att underlata att efterkomma bestim-
melserna om givande eller antecknande av
donatorskoden eller om anmélande av upp-
gifterna om donatorn for registrering eller om
forvaring av handlingar. Enligt paragrafen
forutsitter straffbarheten att den som gjort
sig skyldig till underlatelsen har gjort det
uppsatligen eller av grov oaktsamhet.

Den som har gjort sig skyldig till brott mot
bestimmelserna om barnets identitet skall
domas till boter eller fangelse i hogst ett ar.
Straftbestimmelserna giller framst personer
som arbetar hos serviceproducenten. Gir-
ningarna lyder under allmént atal. P4 samma
sétt som nér det giller bestimmelserna i 32 §
skall brott pa annat sétt &n genom grov oakt-
samhet mot bestimmelserna i denna paragraf
i forsta hand beivras genom administrativ
tillsyn.

34 §. Brott mot bestimmelserna om assi-
sterad befruktning. 1 8 § i den foreslagna la-

gen anges forutsittningarna for utférande av
assisterad befruktning. Syftet med bestim-
melserna ar bland annat att sdkerstilla att det,
gven om behandlingen pagéar en lingre tid,
alltid finns ett samtycke till behandling av
den som far behandling, i ett parférhallande
dven av mannen. Dessutom vill man séker-
stdlla att behandling inte ges nér den kan or-
saka betydande fara for kvinnan eller det
barn som f6ds som resultat av behandlingen.
Inte heller far assisterad befruktning utforas
nér det dr uppenbart att barnet inte kan tryg-
gas en balanserad uppvixt eller det handlar
om surrogatféderskearrangemang diar man
planerar att ge bort barnet som adoptivbarn.
Genom de foreslagna straffbestimmelserna
kriminaliseras uppsétliga eller av grov oakt-
samhet begangna overtrddelser av bestim-
melserna om utforande av assisterad befrukt-
ning. Girningarna foreslads lyda under all-
mant atal.

35 §. Forseelse mot bestimmelserna om
assisterad befruktning. Det skall ocksa vara
straffbart att utlova eller betala beléning for
overlatelse av konsceller eller embryon eller
kostnadserséttning som strider mot 21 §. Den
som gor sig skyldig till en hir avsedd girning
skall domas till boter for forseelse mot be-
stimmelserna om assisterad befruktning.
Gérningen foreslas lyda under allmént atal.

36 §. Sekretessbrott. Om tystnadsplikt fo-
reskrivs i 29 §. I fraga om sekretessbrott {o-
reslas en hanvisning till strafflagens bestim-
melser om sekretessbrott.

Ikrafttridande och dvergangs-
bestimmelser

8 kap.

37 §. lkrafitrddande. 1 1 mom. foreslas be-
stimmelser om lagens ikrafttradande.

Enligt 2 mom. far atgidrder som verkstil-
ligheten av lagen forutsétter vidtas innan la-
gen triader i kraft. Avsikten &r att lagringen
av konsceller och embryon samt utférandet
av assisterad befruktning skall fortsitta utan
avbrott trots att denna lag trader i kraft. I
38 § foreslas bestimmelser som behovs for
att gora detta mojligt.

Lagens ikrafttridande medfor en stor for-
andring nér det giller ritten for den som fods
som resultat av assisterad befruktning att fa
information om sitt ursprung och dirigenom
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forandras ocksa donatorns stidllning. For att
behandlingar som pagatt linge, sdrskilt be-
handlingar med donerade embryon, skall
kunna slutforas foreslas att lagen skall trada i
kraft forst cirka sex manader efter att den har
antagits och blivit stadfist.

38 §. Overgangsbestimmelser. Eftersom
lagen medfér stora foérdndringar i fraga om
ratten for den som fotts som resultat av assi-
sterad befruktning och donatorns stéllning
foreslas i 1 mom. en bestimmelse enligt vil-
ken man efter att lagen har trétt i kraft bara
kan godk#nna en siddan donators konsceller
for anviandning som har givit sitt samtycke
till att hans identitet far r6jas for barnet.

I paragrafens 2 mom. finns bestimmelser
som syftar till sdkerstdllande av verksamhe-
tens kontinuitet vid ikrafttradandet av lagen.
Enligt 37 § trdder dock bestimmelserna om
tillstindsforfarandet i kraft tidigare dn de 6v-
riga bestimmelserna i lagen. P4 detta sétt si-
kerstills att Réttsskyddscentralen for hélso-
varden kan borja skota de uppgifter som
giller beviljande av tillstand sa snart som
mojligt efter att lagen har antagits och blivit
stadfist. Enligt den foreslagna bestimmelsen
far en serviceproducent fortsitta med sin
verksamhet i enlighet med denna lag utan
tillstand tills ansokan om tillstind har be-
handlats och avgjorts, om ansdkan har gjorts
fore lagens ikrafttridande. Rittsskyddscen-
tralen for hilsovarden skall avgora ansékan
inom ett halvt ar fran att ha mottagit ansdkan.

1.2. Lagen om faderskap

3 §. Faststdillande av faderskap genom er-
kdnnande och genom utslag av domstol. 1
2mom. 1 punkten ingér de bestdmmelser
som for ndrvarande finns i 2 § om de forut-
séttningar under vilka en man som har haft
samlag med modern kan faststdllas vara far
till barnet. Punkten ses 6ver sd att orden
”med beaktande av moderns och mannens ut-
sagor och samtliga Ovriga omstindigheter”
stryks. Formuleringen i friga ansags vara be-
hovlig nér lagen om faderskap stiftades, ef-
tersom mojligheterna att med hjéalp av blod-
prov forsdkra sig om sldktskapsforhéllandet
mellan barnen och mannen var betydligt mer
begriansade pa den tiden 4n vad de &r i dag.
Den dndrade lydelsen syftar dock inte att for-

indra bestimmelsens innehéll, och den man
skall fortfarande faststéllas vara far till barnet
som haft samlag med modern, om det kan
anses vara styrkt att mannen avlat barnet.

I 2 mom. 2 punkten foreslas bestimmelser
om villkoren for faststillande av faderskap
ndr barnet har avlats pa nagot annat sétt dn
genom samlag, men inte genom behandling
som avses i lagen om assisterad befruktning.
En man vars spermier har anvints for be-
fruktning av modern skall enligt bestimmel-
sen faststdllas vara far till barnet. Tillamp-
ning av denna punkt blir i praktiken aktuell
nidr parterna privat och pa egen hand har ge-
nomfort inseminationen. Detta kan behovas
t.ex. nir mannen ir handikappad s& att en
graviditet inte kan komma till stind genom
samlag.

Bestimmelsen tillimpas inte ndr ett barn
avlas genom assisterad befruktning. Denna
situation regleras i 3 a §, till vilken det hinvi-
sas i bestimmelsen.

Den sista meningen i gillande 2 mom. blir
nya 3 mom.

3 a §. Fadern till ett barn som har fotts till
folid av assisterad befruktning. 1 paragrafen
finns bestimmelser om hur faderskapet kon-
stateras och faststélls nér assisterad befrukt-
ning av modern har utforts. Med assisterad
befruktning avses behandling enligt 1 § i den
foreslagna lagen om assisterad befruktning.
Huruvida atgérden har utforts i Finland eller
utomlands saknar hirvid betydelse. Om paret
utfor befruktningen pd egen hand, bestims
faderskapet enligt bestimmelserna i 3 §
2 mom. 2 punkten

Om modern &r gift ndr barnet fods, &r enligt
3 a § hennes dkta man direkt med stdd av la-
gen barnets far, sdsom foreskrivs i 2 § i lagen
om faderskap. Akta mannen konstateras vara
barnets far dven i de fall da dktenskapet pa
grund av mannens dod har upplosts fore bar-
nets fodelse och barnet ar fott vid sddan tid
efter dktenskapets upplosning att det kan ha
fatt sitt ursprung under dktenskapet. I andra
fall skall faderskapet faststéllas sérskilt.

Har behandlingen gillt ett par som bestar
av en man och en kvinna, skall enligt 3 a §
den man faststdllas vara barnets far som i
samrad med barnets mor har givit sitt sam-
tycke till den assisterade befruktningen. Gi-
varen av samtycket skall faststéllas vara fa-
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dern, om det kan anses vara styrkt att barnet
har avlats genom ifragavarande behandling.
Att faderskapet i ovan ndgmnda fall baserar
sig pad samtycke till assisterad befruktning
innebér att faderskapet nér ett par behandlas
med donerade spermier inte kommer att mot-
svara den biologiska hirstamningen. Av be-
gransningen av paragrafens tillimpningsom-
rdde foljer dock att sd kan ske endast nir
barnet har fotts till f6ljd av assisterad be-
fruktning. Enligt forslaget till lag om assiste-
rad befruktning skall samtycket ges i en
handling som anges i lagforslagets 10 §. Att
samtycket har givits pa foreskrivet sétt ar
dock ingen forutséttning for faststéllandet av
faderskapet. Inte ens skriftlig form forutsitts,
utan det rédcker att det kan visas att mannen i
samrad med modern har givit sitt samtycke
till behandlingen. Skriftlig form kan inte for-
utsidttas, eftersom situationer kan uppstd i
vilka ingen skriftlig samtyckeshandling har
uppgjorts. Den assisterade befruktningen kan
t.ex. ha utforts i en stat dar lagen inte forut-
sétter ett skriftligt samtycke av mannen eller
serviceproducenten kan ha underlatit att kré-
va ett uttryckligt samtycke. Det dr pa sin
plats att faderskapet kan faststdllas ocksa i
dessa fall.

Om en kvinna som inte lever i parforhal-
lande med en man har behandlats genom as-
sisterad befruktning, skall fadern faststéllas
vara den man som donerat spermier och som
samtyckt till att hans konsceller anvinds vid
behandlingen av kvinnan och dessutom givit
etti 16 § 2 mom. i lagen om assisterad be-
fruktning avsett samtycke till att faderskapet
kan faststdllas. Enligt den féreslagna lagen
skall bade barnet och modern i dessa fall ha
ratt att f& donatorskoden och mot uppvisande
av den fa veta donatorns identitet. Detta 4r ett
undantag fran huvudregeln om att en i lagen
om assisterad befruktning avsedd donator
inte i allménhet anses ha nagra juridiska band
till det barn som fods till foljd av den assiste-
rade befruktningen.

Genom den sista meningen i momentet
faststdlls att den dkta mannen, precis som i
vanliga fall, 4r far till det barn som fods. I en-
lighet med detta bestdms faderskapet, nir ex-
empelvis det par som har fatt behandling ge-
nom assisterad befruktning beslutar att inga
gktenskap innan barnet fods, direkt med stod

av lag. Om & andra sidan kvinnan ingar &k-
tenskap med nagon annan #n den man som
givit behandlingssamtycket fore barnets fod-
sel, blir den mannen barnets far direkt med
stod av lag.

Enligt 2 mom. skall vad lagen om fa-
derskap foreskriver om utredande, faststil-
lande och upphidvande av faderskap ocksa
tillimpas nér assisterad befruktning av mo-
dern har utforts. Om barnet ar fott utom k-
tenskapet, skall faderskapsutredning goras.
Faderskapet faststédlls genom erkdnnande.
Vid behov kan enligt 4 kap. i lagen om fa-
derskap talan om faststillande av faderskapet
viackas mot mannen. Mannen kan ocksa
vicka talan om faststillande av sitt fa-
derskap, om magistraten av nagon av de or-
saker som ndmns i 20 § 2 mom. 2 punkten
inte har godként erkdnnandet. Har faderska-
pet inte blivit faststillt, kan barnet senare pa
eget initiativ vidta atgirder for att fa det fast-
stillt.

10 §. Moderns skyldighet att limna uppgif-
ter for faderskapsutredningen. Enligt forsla-
get gors bara en spraklig justering i den
finsksprakliga lydelsen. Det foreslds ocksa
att den svensksprakiga lydelsen modernise-
ras.

28 §. Laga domstol. Det foreslas att det i
den finsksprakiga lydelsen av paragrafen
gors en likadan spraklig justering som i 10 §.
Dartill foreslas att ordet "féormyndare" ersitts
med uttrycket "laglig foretrddare". Barnets
lagliga foretriddare i fragor som géller barnets
person #r i de flesta fall barnets vardnadsha-
vare.

34 §. Grunderna for upphdvande av fa-
derskap. Det foreslés att det i den finskspra-
kiga lydelsen av paragrafens 1 mom. gors en
likadan spraklig justering som av 3 § 2 mom.
1 punkten. Det foreslas ocksa att den svensk-
sprakiga lydelsen moderniseras. Dartill fore-
slas i momentet en bestimmelse om att den
dkta mannen kan fi sitt faderskap upphévt,
om befruktningen av hans maka skett med
nagon annan mans spermier pa det sdtt som
avses i 3 § 2 mom. 2 punkten. Den foreslag-
na dndringen behovs for att fortydliga be-
stimmelsen dven om de situationer som dar
avses torde vara mycket sillsynta i praktiken
och man i de flesta fall pad grund av &rftliga
egenskaper kunde anse det vara bevisat att
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den #dkta mannen inte dr barnets far.

Den fo6reslagna &ndringen av paragrafens
2 mom. &r en f6ljd av tillagget till 3 §, enligt
vilket forande av spermier in i en kvinna pa
annat sitt dn genom samlag jamstélls med
samlag i de fall som dir ndmns.

I paragrafen foreslas ett nytt 3 mom. enligt
vilket domstolen inte kan upphédva faderska-
pet till ett barn som fods inom #ktenskapet da
barnet har kommit till genom assisterad be-
fruktning som den dkta mannens givit sitt
samtycke till.

Bestimmelsen hindrar f6ljaktligen inte att
faderskapet upphivs med stéd av 1 och
2 mom. i paragrafen ndr den &kta mannen
inte har samtyckt till den assisterade befrukt-
ningen. Faderskapet kan ocks& upphidvas om
det kan visas att barnet inte har avlats genom
assisterad befruktning. Faderskapet upphévs i
sa fall enligt de allménna bestimmelserna i
lagen om faderskap. En bestimmelse hdrom
foreslasi3 a § 2 mom.

I nya 4 mom., som tidigare var 3 mom., fo-
reslas bara en enklare lydelse.

35 §. Talerdtt. Det foreslas att det i den
finsksprakiga lydelsen av  paragrafens
4 mom. gors en likadan spraklig justering
som av 3 § 2 mom. 1 punkten. Det foreslas
ocksa att den svensksprékiga lydelsen mo-
derniseras. Dartill foreslas en kompletterande
bestimmelse dir man beaktar att barnet har
kunnat komma till pa ndgot annat sitt dn ge-
nom samlag.

42 §. Upphdvande av erkdnt faderskap. 1
paragrafens 2 mom. foreslas en hinvisning
till nya 3 mom. i 34 §. Tilldgget innebér att
en domstol inte kan upphidva ett erkdnt fa-
derskap, om det erkdnda barnet kommit till
genom assisterad befruktning som avses i
3a§ och den som erkint faderskapet har
samtyckt till utférande av assisterad befrukt-
ning.

Tkrafitridelsebestimmelser. Lagen trader i
kraft samtidigt som lagen om assisterad be-
fruktning. Lagen tilldimpas pa barn som &r
fodda efter det att lagen om faderskap tridde
i kraft, det vill sdga den 1 oktober 1976 eller
senare.

2. Nidrmare bestimmelser

Enligt 31 § i forslaget till lag om assisterad

befruktning bestdms vid behov ndrmare ge-
nom férordning av social- och hilsovardsmi-
nisteriet om lagring och forintelse av kons-
celler och embryon, héilsokontroller for dona-
torer, den kod som anvénds i friga om dona-
torer, ersittningar till donatorer, kraven i fra-
ga om serviceproducenternas lokaliteter, ap-
paratur och personal, grunderna for de avgif-
ter som far uppbéras for lagring av konsceller
och embryon, limnande av uppgifter om ser-
viceproducenternas verksamhet, atgirder i
samband med overforing och forstéring av
handlingar och lagrade konsceller samt om
verkstéllighet av lagen.

3. Ikrafttridande

Tillracklig tid bor reserveras for de atgir-
der som verkstélligheten av lagen forutsitter.
Till dessa atgérder hor utfirdandet av ndrma-
re bestimmelser, beviljande av tillstdind att
lagra konsceller och embryon och utfora as-
sisterad befruktning samt faststdllande av
grunderna for lagringsavgifterna. Dessa at-
gérder maste fa vidtas redan innan lagen tra-
der 1 kraft, sa att ikrafttridandet inte medfor
onddiga avbrott i den praktiska verksamhe-
ten.

Lagens ikrafttridande medfor stora fordand-
ringar i frdga om rétten for den som kommit
till som resultat av assisterad befruktning och
dédrigenom for donatorns stéllning och dérfor
far efter att lagen har tritt i kraft bara en sa-
dan donators konsceller anvéndas som har
givit sitt samtycke till att hans identitet far
réjas for barnet. For att redan pabdrjade be-
handlingar skall kunna slutféras foreslas att
de foreslagna lagarna skall trdda i kraft ca
sex manader efter att de har antagits och bli-
vit stadfésta.

4. Forhallande till grundlagen
och lagstiftningsordning

I propositionen ingéar lagforslag som géller
de grundldggande fragorna om ménniskans
visen och vad det innebér att vara manniska.
Lagforslagen har dérfor ett ndra samband
med de grundliggande rittigheterna och de
ménskliga rittigheterna. Vid behandlingen av
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fragan hur lagforslagen i propositionen for-
haller sig till bestimmelserna om de grund-
laggande rittigheterna i grundlagen bor man
observera att de grundliggande rittigheterna
forutom att de anger vissa absoluta grianser
for lagstiftningen ocksé fungerar sdsom juri-
diska styrprinciper for denna. Dérfor ar det
inte enbart frdga om lagstiftningsordningen,
utan ocksé om att de principer som kommer
till uttryck i bestimmelserna om de grund-
laggande rittigheterna beaktas pa vederbor-
ligt sétt i lagen.

Minniskovirdets okrinkbarhet

Enligt 1 § i grundlagen tryggar konstitutio-
nen ménniskovérdets okrénkbarhet. Minni-
skovirdets okridnkbarhet kan ocksé aktualise-
ras i fall dédr den person som saken géller inte
gnnu 4r f6dd.

Mainniskovidrdets okrénkbarhet forutsitter
att méanniskor, konsceller eller embryon inte
behandlas sisom handelsvara. Detta innebir
att Overlatelse av konsceller och embryon
inte bor basera sig pa strivan efter ekono-
misk vinning utan pa viljan att hjédlpa andra.
Konsceller och embryon far inte heller vara
foremal for kommersiell verksamhet.

I denna proposition har ovan ndmnda prin-
cip genomgaende beaktats. For det forsta far
inget arvode betalas for donation av konscel-
ler. Endast en skélig erséttning far utbetalas
for kostnader och eventuell oldgenhet och
dartill bestims genom férordning om grun-
derna for ersdttningen (21 §). Inte heller far
for lagring av konsceller och embryon inkra-
vas en avgift som 6verstiger vad som beh6vs
for att ticka kostnaderna for verksamheten
samt skiliga arvoden for arbetet (25 §).

Minniskovirdets okrdnkbarhet innebér
ocksa att assisterad befruktning inte skall fa
anvindas for rashygieniska andamal (5 §).
Den foreslagna lagen tryggar dven den kom-
mande individens integritet och ritt att vara
unik: vid assisterad befruktning féar inte an-
vindas konsceller eller embryon som har va-
rit foremal for forskning eller som redan har
mangfaldigats, dvs. klonats, eller i wvars
arvsmassa ingrepp har gjorts (4 §). Enligt
forslaget far en avliden persons konsceller
inte anvindas vid assisterad befruktning
(6 §). Barnets minniskoviarde kan namligen

anses forutsitta rétten till att ha sitt ursprung
hos levande forildrar.

Sjalvbestammanderitt och ritt till privatliv

Enligt 7 § 1 mom. i grundlagen har alla rétt
till personlig frihet och integritet. Bestdm-
melsen motsvarar den bestimmelse som
fanns i 6 § i regeringsformen. I forarbetena
till den paragrafen betonas att den personliga
friheten har karaktdren av en allmén grund-
laggande rittighet, som inte bara skyddar
manniskans fysiska frihet utan ocksa hennes
viljas frihet och sjdlvbestimmanderitt
(RP 309/1993 rd s. 50).

Sjalvbestimmanderitten har dven ett sam-
band med skyddet for privatlivet varom be-
stimmelser ingar i 10 § i grundlagen. I skyd-
det for privatlivet ingar rétten att bestimma
over sig sjdlv och sin kropp. Sjilvbestam-
manderiétten innehaller en absolut ritt for var
och en att bestimma om hans eller hennes
konsceller far anvindas vid assisterad be-
fruktning. Sjédlvbestiammanderitten forutsét-
ter att den vars konsceller kommer till an-
viandning vid den assisterade befruktningen
ger sitt samtycke till ingreppet och att sam-
tycket kan aterkallas dnda till dess konscel-
lerna eller ett embryo, som har sitt ursprung i
konscellerna, har infoérts 1 en kvinna for
astadkommande av graviditet.

Dessa principer har beaktas i forslaget till
bestimmelser om konscellsdonatorns sam-
tycke och aterkallandet av samtycket (16 §)
samt i vissa forslag till straffbestimmelser
(32 §). Av sjilvbestimmanderitten foljer
dven att nédr en person har avlidit har ingen
annan ritt att fatta beslut om anvéndningen
av den avlidnes konsceller (6 och 8 §).

Det kan anses inga i skyddet for privatlivet
att fordldrarna har uteslutande rétt att be-
stimma om de vill berétta fér barnet om den
eventuella anvindningen av fortplantnings-
metoden och donerade konsceller. I proposi-
tionen foreslds ingen begrinsning av denna
ratt.

Bestammelserna om skydd for privatliv i
10 § i grundlagen skyddar dven insamlingen
av personuppgifter. Enligt ndmnda paragraf
utfirdas ndrmare bestimmelser om skydd for
personuppgifter genom lag. Enligt 11 §
1 mom. i personuppgiftslagen dr behandling-
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en av kénsliga personuppgifter enligt huvud-
regeln forbjuden, men enligt 12 § 5 punkten
far sddana uppgifter likvil behandlas, om be-
handlingen av sadana uppgifter regleras i lag.
Enligt propositionen far vissa slags uppgifter
insamlas och registreras om donatorns yttre
egenskaper (15 §). P& detta sitt har man ef-
terstrivat att sikerstdlla att den behandlande
lakaren kan vilja konsceller fran en sadan
donator som till sina fysiska egenskaper pa-
minner om vederborande fordlder (5 §). For
fordldrarna och barnet kan det vara 6nskviirt,
att barnets avvikande ursprung inte avslojas
genom barnets utseende. P4 detta sitt fraimjas
dven skyddet for familje- och privatlivet.

Ratt att fa uppgifter om konscellsdonatorns
identitet

Fragan om vilken ritt den som har sitt ur-
sprung i en donerad konscell skall ha att fa
uppgifter om donatorns identitet 4r en mang-
facetterad fraga mot bakgrund av bestdmmel-
serna om de grundliggande réttigheterna.
Det egna biologiska ursprunget &r en del av
manniskans identitet. Att fa uppgifter om sin
egen identitet kan sdgas ingé i bestimmelsen
om ménniskovirdets okriankbarhet i 1 § i
grundlagen. Bestimmelserna om jamlikhet
och forbudet mot diskriminering 1 6 § i
grundlagen talar for en sddan 16sning i lag att
den som har sitt ursprung i en donerad kons-
cell tryggas ritt till information. A andra si-
dan kan det f6r donatorn vara viktigt att han
eller hon far fatta beslut om huruvida uppgif-
terna lamnas eller inte. P4 sa sitt kan dona-
torn var séiker pa att uppgifterna t.ex. inte ges
vid en tidpunkt da han eller hon pé grund av
sin egen familjesituation eller en motsvaran-
de orsak inte &r redo for kontakt med barnet.

I propositionen har man stannat foér en 16s-
ning enligt vilken den som kommit till som
ett resultat av assisterad befruktning skall ha
ritt att efter att ha fyllt 18 ar fa veta dona-
torns identitet. Till denna l6sning har man
kommit genom att viga barnets och dona-
torns stidllning mot varandra. Ett barn som
fods till f6ljd av assisterad befruktning har
inte pa nagot sitt kunnat paverka sin still-
ning. Diremot behdver man inte donera
konsceller, om man inte vill att det barn som

féds som resultat av den assisterade befrukt-
ningen skall fa veta ens identitet.

Sadana kvinnors rétt till assisterad befrukt-
ning som inte lever i parforhallande med en
man

Ocksa fragan om kvinnors rétt till assiste-
rad befruktning nir de inte lever i parforhal-
lande med en man kan analyseras i ljuset av
flera olika grundliggande rittigheter. A ena
sidan far ingen enligt 6 § 2 mom. i grundla-
gen sdrbehandlas utan godtagbart skdl pa
grund av nagon orsak som giller hans eller
hennes person. I motiveringen till bestim-
melsen har som exempel pa en forbjuden
diskrimineringsgrund angivits sexuell inrikt-
ning (RP 309/1993 rd). Dartill ingér i skyd-
det for privatlivet i 10 § i grundlagen bl.a. en
ratt for individen att fritt ingd och upprétthal-
la férhallanden med andra ménniskor och att
bestdmma om sitt sexuella beteende.

I samband med regeringens proposition om
registrerat partnerskap konstaterade grund-
lagsutskottet att “#ktenskapslagstiftningen
och med den jamforliga lagar géller sddana
sédrskilda avgéranden med inverkan pa sam-
hillets framtid och vérderingar som motive-
rar att dktenskap mellan kvinnor och mén ges
specialstatus som parforhallande i lagstift-
ningen. Lagtolkningen kan i sin tur féréndras
med tiden och tolkningen av grundlagen ak-
tivt paverka vérderingar och attityder”
(GrUU 15/2001 rd).

Enligt 6 § 3 mom. i grundlagen skall barn
bemoétas som jamlika individer. Detta har en-
ligt motiven till bestimmelsen ansetts betyda
savil att barn skall bemétas sinsemellan jam-
likt som att barn inte skall bemétas som om
de vore passiva foremal for verksamhet
(RP309/1993 rd).

Enligt propositionen forutsétter assisterad
befruktning inte ett parforhallande och be-
handling kan séiledes erbjudas @ven kvinnor
som inte lever i parférhallande med en man
(8 §). I dessa fall kan konscellsdonatorn fast-
stéllas vara far till det barn som fods som re-
sultat av behandlingen bara om donatorn sér-
skilt har samtyckt till detta (16 § 2 mom.).
Niér en kvinna som inte lever i parférhallande
med en man behandlas genom assisterad be-
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fruktning och donatorn inte har givit sitt ut-
tryckliga samtycke till faststdllande av fa-
derskap, kan hans faderskap inte faststillas.
Barnets sléktstatus avviker i sddana fall fran
andra barns, eftersom den grundliggande
principen i lagstiftningen dr mojligheten att
fa faderskapet faststillt.

Som grunder for denna avvikelse fran jam-
likheten kan ndrmast f6ljande omstiandigheter
anforas. Nar ocksa kvinnor som inte lever i
parforhdllande med en man kan behandlas
genom assisterad befruktning, ges dessa
kvinnor inte en annan stillning i friga om
ratten till behandling &n de kvinnor som lever
i ett traditionellt parforhdllande. Den fore-
slagna lagen medfor inte heller ndgon forénd-
ring i nuldget eftersom kvinnor som inte le-
ver i parforhallande med en man i praktiken
har kunnat fa behandling redan i flera ars tid
utan att faderskapet har kunnat faststillas.

Familjeformerna har under de géngna arti-
ondena blivit allt mer varierande. Detta tar
sig uttryck savil i1 det praktiska livet som i
vara virderingar. Okningen i antalet familje-
former har ocksa lett till att barn som lever i
familjer som avviker fran kdrnfamiljen inte
langre utsitts for den sociala kritik som ut-
oméktenskapliga barn fick utsta for nagra ar-
tionden sedan. Med beaktande av dessa om-
standigheter har det inte ansetts vara befogat
att avskdra de mojligheter att fa assisterad
befruktning som redan finns. Ovan beskrivna
avvikande slédktstatus lindras ocksa av att de
barn som fods som resultat av assisterad be-
fruktning enligt den foreslagna lagen alltid
har ritt att fi veta donatorns identitet.

Aven om de skett fordndringar i uppfatt-
ningarna om fordldraskap, har man i detta
lage, nir det inte har forts en omfattande
medborgardebatt om saken, inte kunnat anse
det vara mojligt att foresla den modell som
man stannat for i Sverige. Dir kan den
kvinnliga partnern till den kvinna som fott

barnet faststillas vara barnets andra forilder.

Tillstand for hilso- och sjukvardstjanster och
for verksamheten i fraga

Huvudmalsittningen med den foreslagna
lagen &r att mojliggora behandlingen av ofri-
villig barnloshet pa ett etiskt, juridiskt och
medicinskt godtagbart sitt. Denna malsétt-
ning dr forenlig med den uppgift som stllts
pa det allminna i 19 § i grundlagen. Enligt
3 mom. i ndmnda paragraf skall det allmidnna
enligt vad som ndrmare bestims genom lag
tillférsdkra var och en tillrickliga hdlsovards-
tjdnster samt frimja befolkningens hilsa.

Enigt 18 § i grundlagen har var och en i en-
lighet med lag ritt att skaffa sig sin forsorj-
ning genom den néring som han eller hon
valt fritt. Enligt forarbetena till bestimmelsen
kan det fortfarande vara motiverat att ocksa i
fortséttningen forutsitta tillstand for utévan-
de av vissa ndringar sidrskilt for att skydda
hilsan (RP 309/1993 rd). Enligt forslaget
forutsitter utforande av assisterad befrukt-
ning samt lagring av konsceller och embryon
tillstand till verksamheten. I denna verksam-
het anvénds ménniskans konsceller och em-
bryon pa ett sitt som forutsitter att en effek-
tiv 6vervakning kan utévas over verksamhe-
ten. Enligt forslaget skall i lagen intas be-
stimmelser om krav pa tillstand till verksam-
heten sadsom foreskrivs i 18 § 1 mom. i
grundlagen.

I enlighet med vad som anfors ovan anser
regeringen att de foreslagna lagarna till alla
delar kan behandlas i vanlig lagstiftningsord-
ning. Pa grund av de grundlagsrittsliga syn-
punkterna i saken anser regeringen likvil att
det dr lampligt att inhdmta grundlagsutskot-
tets utlaitande om propositionen.

Med stod av vad som anforts ovan fore-
laggs Riksdagen foljande lagforslag:
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Lagforslagen

Lag

om assisterad befruktning

I enlighet med riksdagens beslut féreskrivs:
1 kap.
Allméinna bestimmelser

1§
Tilladmpningsomrade

Denna lag giller assisterad befruktning
som utfors s& att konsceller eller embryon
frén en ménniska fors in i en kvinna for att
astadkomma graviditet. Lagen giller ocksa
donation och lagring av konsceller och em-
bryon for assisterad befruktning.

Lagens bestimmelser om konsceller géller
ocksé forstadier till konsceller.

Som assisterad befruktning enligt denna
lag betraktas inte det att en mans obehandla-
de och olagrade sperma fors in i en kvinna,
om denna &tgird vidtas utan att ndgon med
ritt att utova lidkaryrket i denna sin egenskap
eller ndgon annan utomstdende mot ersitt-
ning deltar i utférandet av atgérden.

2§
Definitioner

I denna lag avses med

1) par en kvinna och en man som lever till-
sammans i dktenskap eller under #ktenskaps-
liknande forhallanden,

2) den som far behandling ett par, eller en
kvinna som inte lever i dktenskap eller under
gktenskapsliknande forhéallanden,

3) donation av kinsceller Overlatelse av
egna spermier eller dggceller for att anviandas
vid assisterad befruktning av nadgon annan,

4) donator en person som donerar konscel-
ler,

5) serviceproducenter sadana verksamhets-
enheter inom hilso- och sjukvarden och ldka-
re som innehar tillstand enligt 24 §, samt

6) verksamhetsenheter inom hdlso- och
sjukvarden 1 folkhélsolagen (66/1972) avsed-
da hilsovardscentraler, i lagen om specialise-
rad sjukvard (1062/1989) avsedda sjukhus
och separata verksamhetsenheter for sjuk-
vard, andra helheter med ansvar for varden
som samkommunen for sjukvardsdistriktet
bestimmer samt i lagen om privat héilso- och
sjukvard (152/1990) avsedda enheter som
tillhandahéller hilso- och sjukvardstjénster.

38

Anvdindning av konsceller och embryon vid
assisterad befruktning

Vid assisterad befruktning far under de
forutsittningar som foreskrivs i denna lag
anvindas konsceller och embryon fran den
som far behandling genom assisterad be-
fruktning samt konsceller som har donerats
enligt denna lag.
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Vid assisterad befruktning far importerade
konsceller och embryon anvidndas, om de
krav som stills i denna lag i friga om dona-
tor, donation samt donerade koénsceller och
embryon dr uppfyllda.

43§

Allméinna begrénsningar i anvindningen av
konsceller och embryon

Vid assisterad befruktning far inte anvén-
das

1) konsceller eller embryon i vilkas arvs-
massa ingrepp har gjorts,

2) embryon som har erhéllits genom klo-
ning, eller

3) konsceller och embryon som har anvénts
for forskning.

Med forskning avses i denna lag inte

1) observation av konsceller eller embryon
som #r avsedda for att anvindas vid assiste-
rad befruktning eller atgdrder som syftar till
att bibehalla eller forbattra konscellernas el-
ler embryonas livsduglighet, forutsatt att ob-
servationen eller atgidrden inte dventyrar em-
bryonas naturliga utveckling, eller

2) atgirder genom vilka det utan att dventy-
ra embryots naturliga utveckling dr mojligt
att faststilla att konscellen eller embryot har
en frisk arvsmassa i fraiga om en bestdmd,
allvarlig sjukdom, eller genom vilka konstill-
horigheten kan faststillas i det syfte som
ndmnsi>5 §.

Nar barn med ursprung i en och samma
donators konsceller har skapats fér fem mot-
tagare av assisterad befruktning far denna
donators konsceller inte ldngre anvéndas for
assisterad befruktning av nadgon annan.

58
Inverkan pa barnets egenskaper

Egenskaperna hos det barn som skall fodas
till foljd av assisterad befruktning far genom
val av konsceller eller embryon eller pa na-
got annat sitt paverkas enbart i de fall som
avses i 2 och 3 mom.

Hilsan hos det barn som skall fodas far pa-
verkas genom val av konsceller eller embry-
on som konstaterats vara friska i friga om en

bestdmd, allvarlig sjukdom. Barnets konstill-
horighet far paverkas, om den assisterade be-
fruktningen sker med parets egna konsceller
och ett barn av motsatt kon med dessa koéns-
celler skulle 16pa avsevird risk att fa en all-
varlig sjukdom.

Om donerade konsceller anvinds vid assi-
sterad befruktning, skall den behandlande 14-
karen vilja konsceller fran en donator som
till sitt utseende paminner om barnets ifraga-
varande fordlder, om inte ndgot annat f6ljer
av en onskan hos den som behandlas.

6§
Forintande av konsceller och embryon

Konsceller och embryon som lagrats skall
forintas utan dr6éjsmal ndr det kommer till
serviceproducentens kinnedom att den per-
son vars konsceller det dr fraga om eller den
ena av de personer ur vars konsceller embry-
ot har skapats har avlidit.

Konsceller och embryon som lagrats for att
anvindas vid behandling av egen barnléshet
skall forintas utan drojsmal ndr servicepro-
ducenten har mottagit en begéran fran perso-
nen i friga om att konscellerna eller embryo-
na skall forintas.

Donerade konsceller och embryon skall
forintas utan drojsmal, om det i samband
med en hilsokontroll eller pa nagot annat sétt
framgar att de inte kan anvindas for assiste-
rad befruktning eller om donatorn i enlighet
med 16 § 3 mom. har aterkallat sitt samtycke
till att de anvénds for assisterad befruktning.
Donerade konsceller och embryon skall for-
intas senast tio ar efter det att donationen
mottogs.

Om en serviceproducent vet att en bestamd
donators konsceller inte har anvénts for assi-
sterad befruktning innan de forintats, skall
serviceproducenten meddela detta till Ritts-
skyddscentralen for hdlsovérden.

7§
Anvindning av konsceller for andra dndamal
Utan hinder av 6 § kan konsceller och em-

bryon i stillet for att forintas anvindas for
annat lovligt &ndamal, om de vilkas konscel-
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ler eller embryon det &r frdga om har sam-
tyckt till detta skriftligen.

2 kap.
Utforande av assisterad befruktning

8§

Hinder for utforande av assisterad befrukt-
ning

Assisterad befruktning fér inte utféras om,

1) den som féar behandling inte har gett sitt
skriftliga samtycke,

2) den ena parten i det par som far behand-
ling &r gift med en tredje person,

3) graviditeten pa grund av kvinnans alder
eller hilsotillstind kan medfora betydande
fara for kvinnans eller barnets hélsa,

4) den som gett sitt samtycke till assisterad
befruktning har aterkallat samtycket eller av-
lidit,

5) det dr uppenbart att barnet inte kan tryg-
gas en balanserad uppvixt, eller

6) det finns anledning att anta att barnet
kommer att ges bort som adoptivbarn.

98§
Serviceproducentens informationsskyldighet

Innan assisterad befruktning utfors skall
serviceproducenten forklara for den som fér
behandling vilken juridiska stéllning barnet
och 6vriga parter har.

Om donerade konsceller eller embryon an-
vinds vid assisterad befruktning, skall servi-
ceproducenten dessutom informera den som
far behandling om de eventuella verkningar
som barnets biologiska ursprung kan ha pa
familjemedlemmarnas inbérdes forhallanden
samt hur eventuella problem kan forebyggas
eller lindras. Serviceproducenten skall se till
att den som far behandling far mojlighet att
samtala om dessa fragor med en expert.

I friga om den ritt att fa information som
den som féar behandling har giller dessutom
vad som i lagen om patientens stédllning och
rattigheter (785/1992) foreskrivs om patien-
tens ritt till information.

10 §

Handling i vilken den som skall fa behand-
ling ger sitt samtycke

Samtycke till assisterad befruktning skall
ges 1 en sérskild handling (behandlingssam-
tycke) av vilken skall framga

1) namn samt personbeteckning eller fodel-
sedatum i frdga om den eller dem som ger
samtycket (identifieringsuppgifter),

2) vilken behandlingsmetod samtycket
giller,

3) eventuella villkor for att behandlingen
skall fa ges,

4) samtyckets giltighetstid,

5) att den information och service som av-
ses 19 § har erhallits,

6) datum samt underskrift av den eller dem
som gett samtycket och den serviceproducent
som tagit emot det.

Ett exemplar av behandlingssamtycket
skall ges till den som gett sitt samtycke. Ett
exemplar av handlingen skall deponeras i
serviceproducentens arkiv dédr den skall f6r-
varas atskild fran parternas Ovriga journal-
handlingar. Den som gett sitt samtycke till
assisterad befruktning kan aterkalla samtyck-
et genom att meddela detta till serviceprodu-
centen.

11§
Beslut om assisterad befruktning

Beslutet om assisterad befruktning fattas av
den behandlande ldkaren, sedan ldkaren har
forsdkrat sig om att forutsittningarna for sa-
dan behandling ar uppfyllda.

12 §

Anteckningar och intyg dver assisterad be-
Sfruktning

I arkivexemplaret av behandlingssamtycket
skall goras en anteckning om vilken metod
for assisterad befruktning som har anvénts,
om att eventuella villkor har beaktats, om tid-
punkten for anvéndning av metoden samt om
konstaterad graviditet. Serviceproducenten
skall pa begidran ge dessa uppgifter till
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den som behandlats genom assisterad be-
fruktning.

Om donerade konsceller eller embryon har
anvints vid assisterad befruktning, skall ock-
s& den donatorskod som avses i 14 § anteck-
nas i behandlingssamtycket.

Den serviceproducent som utfort den assi-
sterade befruktningen skall utan drojsmal
underritta den serviceproducent som tagit
emot donationen nir ett barn har fotts efter
assisterad befruktning som avses i 16 §
2 mom. och vid behandlingen har anvénts
spermier av en donator som gett sitt sam-
tycke till att han kan faststéllas vara far till
det barn som fods som resultat av behand-
lingen. Den serviceproducent som tagit emot
donationen skall utan drojsmél underritta
donatorn om barnets fodsel och ldmna dona-
torn uppgift om den donatorskod som an-
viants om honom och om den serviceprodu-
cent som utfort den assisterade befruktning-
en.

3 kap.
Donation av kénsceller och embryon
13§
Donator

Konsceller kan doneras av den som har
fyllt 18 ar och som har godkénts vid en hil-
sokontroll vid vilken man forsdkrat sig om
att

1) en donation av konsceller inte medfor
fara f6r donatorns hilsa, och

2) donatorn inte har en sadan allvarlig &rft-
lig sjukdom eller en sddan smittsam sjukdom
som kan orsaka den kvinna som far assiste-
rad befruktning eller det barn som fods till
foljd av behandlingen en allvarlig sjukdom.

14§
Donatorskod
I friga om en donator skall i stéllet for hans
eller hennes identifieringsuppgifter anvéindas

endast en kod (donatorskod) nir han eller
hon vid den hilsokontroll som avses i 13 §

har godkénts som donator. Den servicepro-
ducent som har tagit emot donationen skall
anteckna donatorskoden i det i 17 § 2 mom.
avsedda arkivexemplaret av den handling
som innehéaller donatorns samtycke och pa
det kérl i vilket de donerade konscellerna
forvaras.

Har donatorn i enlighet med 16 § 2 mom.
gett sitt samtycke till att hans faderskap kan
faststillas, skall detta framga av donatorsko-
den.

15§
Uppgifter som skall inhdmtas om donatorn

Utan hinder av vad som bestdms om skydd
av personuppgifter far for dndamal som
ndmns i 5 § 3 mom. i samband med hilso-
kontrollen inhdmtas och lagras uppgifter som
beskriver donatorns hud-, 6gon- och harfirg,
langd och etniska ursprung. Andra uppgifter
om donatorn én de som avses i detta moment
eller i 17 § far inte inhdmtas.

16 §

Donatorns samtycke till anvindning av kons-
celler

En donators konsceller far anvéndas for as-
sisterad befruktning endast om donatorn har
gett sitt samtycke till detta till den service-
producent som tar emot donationen. Innan
samtycket tas emot skall donatorn informeras
om de rittsliga och medicinska omsténdighe-
ter som #r forknippade med donation av
konsceller.

Donatorns konsceller far anvindas for assi-
sterad befruktning av andra dn par bara om
donatorn gett sitt samtycke till detta. En
spermadonator kan dessutom ge sitt sam-
tycke till att han kan faststéllas vara far till
ett barn som fods till f6ljd av en siddan be-
handling, och d& omfattas han av bestimmel-
sernai 12 § 1 mom. om ldmnande av uppgif-
ter till den som fétt behandling.

Donatorn kan aterkalla ett samtycke som
avses 1 och 2 mom. Aterkallelsen har dock
ingen verkan till den del donatorns konsceller
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har anvints for assisterad befruktning innan
den serviceproducent som ansvarar for utfo-
rande av assisterad befruktning fatt kanne-
dom om Aaterkallelsen. Aterkallelsen skall
lamnas till den serviceproducent som har ta-
git emot donationen. Serviceproducenten
skall gora en anteckning om aterkallelsen i
donatorns i 17 § avsedda samtycke och ut-
farda ett intyg till donatorn Over att aterkal-
lelsen har tagits emot samt limna meddelan-
de om é&terkallelsen till den serviceproducent
som de donerade konscellerna har 6verlam-
nats till fér att anvindas vid assisterad be-
fruktning.

Om aterkallelsen giller ett i 2 mom. avsett
samtycke till faststédllande av faderskap skall
bade den serviceproducent som tagit emot
aterkallelsen och den serviceproducent som
fatt meddelandet se till att de kédrl som inne-
haller oanvinda konsceller forses med en ny
donatorskod som meddelas av den service-
producent som tagit emot aterkallelsen och
av vilken det framgar att samtycke till fast-
stillande av faderskap inte har getts.

17§
Handling i vilken donatorn ger sitt samtycke

Donatorns samtycke till att konsceller far
anvindas for assisterad befruktning skall ges
i en sirskild handling (donatorns samtycke),
av vilken skall framga

1) donatorns identifieringsuppgifter,

2) att donatorn har genomgatt den hélso-
kontroll som avsesi 13 §,

3) att donatorn har fatt den information
som avses i 16 § 1 mom.,

4) eventuella villkor foér anvindning av
konscellerna,

5) eventuellt samtycke till assisterad be-
fruktning som avses i 16 § 2 mom.,

6) eventuellt samtycke till faststdllande av
faderskap i enlighet med 16 § 2 mom.,

7) samtyckets giltighetstid, samt

8) datum och underskrift av donatorn och
den serviceproducent som tar emot samtyck-
et.

Ett exemplar av donatorns samtycke skall
ges till donatorn. Ett exemplar av handlingen
skall deponeras i den mottagande servicepro-
ducentens arkiv dir den skall forvaras atskild

fran donatorns 6vriga journalhandlingar.
18 §

Anmdlan av uppgifter om donator till dona-
tionsregistret

Den serviceproducent som har tagit emot
en donation skall utan drojsmal tillstilla det
donationsregister som avses i 22 § uppgifter
om donatorskoden och donatorns identifie-
ringsuppgifter samt ange huruvida det &r fra-
ga om donation av spermier, dggceller eller
embryon.

Har donatorn gett ett i 16 § 2 mom. avsett
samtycke till faststdllande av faderskap, skall
donationsregistret underrdttas om detta.
Aterkallar donatorn senare samtycket, skall
donationsregistret underrittas ocksad om detta
och om den nya donatorskoden.

19 §

Forvaring och forstorande av handlingar
som gdller donatorn

De uppgifter som i samband med den hil-
sokontroll som avses i 13 § har inhdmtats om
donatorn skall forvaras atskilda fr&n dona-
torns ovriga journalhandlingar i arkivet hos
den serviceproducent som i enlighet med
17 § 2 mom. forvarar donatorns samtycke.

Donatorns identifieringsuppgifter, de per-
sonuppgifter om donatorn som har inhdmtats
i samband med hélsokontrollen samt det ar-
kivexemplar av donatorns samtycke som
finns i serviceproducentens arkiv skall for-
storas tva ar efter det att de donerade kons-
cellerna eller embryona anvindes eller forin-
tades eller donerades for andamal som avses
i78.

20§
Donation av embryon

Ett par med vars konsceller embryon har
skapats for att anvidndas vid egen assisterad
befruktning kan, om vardera parten samtyck-
er till det, donera 6verblivna embryon for att
anvindas for behandling av ndgon annan ge-
nom assisterad befruktning. Angdende dona-
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tion av 6verblivna embryon giller vad som i
denna lag foéreskrivs om donation av konscel-
ler.

Andra donerade embryon dn sddana som
avses 1 1 mom. far inte tas emot foér anvind-
ning eller anvindas vid assisterad befrukt-
ning.

21§
Forbud mot arvode

Arvode far inte utlovas eller betalas for do-
nation av konsceller. For de kostnader, for
inkomstbortfall och for annan oldgenhet som
foranletts av donationen kan till donatorn
dock betalas skilig erséttning i enlighet med
vad som ndrmare bestims genom forordning
av social- och hilsovardsministeriet. Ett avtal
om annat arvode eller om annan erséttning
eller prestation i anslutning till donationen ar
ogiltigt.

4 kap.

Ritten for personer som har sitt ursprung i
donerade konsceller eller embryon att fa in-
formation

22§
Donationsregistret

Réttsskyddscentralen for hilsovarden for
ett register 6ver donationer av konsceller och
embryon for assisterad befruktning (dona-
tionsregistret). P4 anmilan av en servicepro-
ducent inf6rs 1 registret donatorns identifie-
ringsuppgifter samt uppgifter om donators-
koden, eventuellt i 16 § 2 mom. avsett sam-
tycke till faststdllande av faderskap och ater-
kallelse av ett sddant samtycke samt huruvida
det 4r fradga om donation av spermier, dggcel-
ler eller embryon.

23§
Rditt till information
En person som kan ha sitt ursprung i en

donerad konscell eller ett donerat embryo har
efter att ha fyllt 18 ar ritt att av servicepro-

ducenten fa en kopia av behandlingssam-
tycket samt den donatorskod som har anteck-
nats i handlingen i friga. Genom att meddela
donationsregistret donatorskoden har perso-
nen rétt att fA uppgift om donatorns identitet.

Om assisterad befruktning som avses i 16 §
2 mom. har utforts och spermadonatorn har
gett sitt samtycke till att han kan faststillas
vara far till det barn som fods som resultat av
behandlingen, har barnets mor och barnet ritt
att av serviceproducenten fa uppgift om do-
natorskoden och genom att meddela dona-
tionsregistret koden fa uppgift om donatorns
identitet.

5 kap.
Bestimmelser om verksamheten
24 §

Tillstand

Lagring av konsceller och embryon samt
utforande av assisterad befruktning forutsit-
ter tillstand av Rittsskyddscentralen for hal-
sovarden. Tillstdnd kan beviljas sddana verk-
samhetsenheter inom hilso- och sjukvarden
och specialistlikare som har den sdrskilda
sakkunskap och personal som verksamheten
kraver samt for verksamheten @ndamalsenli-
ga lokaliteter och apparater. Tillstind kan
ocksa beviljas s& att det bara géller en viss
lagrings- eller befruktningsmetod.

253§
Lagringsavgifter

En serviceproducent kan for lagring av
konsceller och embryon ta ut en avgift som
inte far Overstiga vad som behovs for att
ticka kostnaderna for verksamheten och ské-
liga arvoden.

26 §

Uppgifter om och granskning av verksamhe-
ten

En serviceproducent skall ldmna behoriga
myndigheter uppgifter om sin verksamhet
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enligt denna lag for 6vervakning, uppfoljning
och statistikfoéring i enlighet med vad som
nirmare foreskrivs genom forordning av so-
cial- och hilsovardsministeriet.
Rittsskyddscentralen for hélsovarden kan
bestdmma att verksamheten skall inspekteras.

27 §
Aterkallande av tillsténd

Rittsskyddscentralen for hélsovarden kan
aterkalla ett i 24 § avsett tillstand, om be-
stimmelserna om lagring av konsceller eller
embryon eller assisterad befruktning vésent-
ligt har overtritts i verksamheten. Forekom-
mer det brister eller missforhdllanden i verk-
samheten, kan Rittsskyddscentralen for hil-
sovarden bestdimma att verksamheten skall
avbrytas tills bristerna eller missférhallande-
na har avhjilpts eller aterkalla tillstdndet, om
bristerna eller missférhallandena inte av-
hjélpts inom en av centralen utsatt skilig tid.

Ett beslut om aterkallande av tillstand eller
avbrytande av verksamheten skall iakttas
gven om dndring soks i beslutet.

28 §
Upphorande med verksamheten

Nér en serviceproducent upphér med sin
verksamhet skall de handlingar som giller
lagringen av konsceller och embryon 6verfo-
ras for forvaring till den offentliga service-
producent som Rittsskyddscentralen for hal-
sovdrden har bestdmt eller till en privat ser-
viceproducent som samtycker till detta. Aven
det aterstaende lagret av konsceller eller em-
bryon skall 6verforas till serviceproducenten
i fraga, om denne samtycker till detta. An-
nars skall lagret forintas.

Nar en serviceproducent upphdér med sin
verksamhet, skall de behandlingssamtycken
som getts inom den offentliga hélso- och
sjukvarden overforas till arkivet hos service-
producentens huvudman och de behandlings-
samtycken som getts inom den privata hélso-
och sjukvarden till arkivet hos den lénsstyrel-
se inom vars omrade tjdnsterna har produce-
rats.

P4 den som tagit emot lagret eller hand-

lingar som giller lagret tillimpas denna lags
bestimmelser om serviceproducentens rét-
tigheter och skyldigheter.

6 kap.
Sarskilda bestimmelser
29 §
Sekretessbestimmelser

Handlingar som avses i denna lag &r jour-
nalhandlingar enligt lagen om patientens
stillning och réttigheter. Uppgifter om den
donatorskod som antecknats i behandlings-
samtycket och, pa basis av koden, uppgifter
ur donationsregistret far inte ldmnas ut till
nagon annan dn den som har ritt till informa-
tion enligt 23 §.

30 §
Forvaring av uppgifter

De uppgifter som antecknats i donationsre-
gistret och behandlingssamtycket, i vilket
donatorskoden har antecknats, far inte utpla-
nas. I donationsregistret far dock sadana
uppgifter utplanas som giller en donator vars
konsceller inte har anvints och inte lidngre
kan anvéndas for assisterad befruktning.

318§
Ndrmare bestimmelser

Genom f6rordning av social- och hilso-
vardsministeriet meddelas vid behov nédrmare
bestimmelser om

1) lagring och forintande av konsceller och
embryon enligt 6 §,

2) hilsokontroll enligt 13 §,

3) donatorskoden och dess anvindning,

4) ersittningar som avses i 21 §,

5) lokaliteter, apparatur och personal samt
ovriga 1 24 § avsedda verksamhetsforutsitt-
ningar,

6) grunder for de avgifter som avses i 25 §,

7) serviceproducenternas skyldighet att
lamna uppgifter om sin verksamhet enligt
26§,
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8) atgidrder som avser 6verforing av hand-
lingar och lagret av konsceller samt forintade
av lagret enligt 28 §, samt

9) verkstilligheten av lagen.

7 kap.
Straffbestimmelser
32§

Brott mot bestimmelserna om anvindning av
konsceller

Den som uppsatligen eller av grov oakt-
samhet

1) anvéinder konsceller eller embryon i strid
med bestimmelsernai 4 § 1 mom.,

2) paverkar eller forsoker paverka ett barns
egenskaper i strid med 5 §,

3) for assisterad befruktning tar emot, lag-
rar eller anvidnder konsceller eller embryon
utan donatorns samtycke, eller

4) lagrar konsceller eller embryon eller ut-
for assisterad befruktning utan i 24 § avsett
tillstand,

skall for straffbar anvindning av konscel-
ler domas till boter eller fangelse i hogst ett
ar.

33§

Brott mot bestimmelserna om barnets identi-
tet

Den som uppsatligen eller av grov oakt-
samhet forsummar att iaktta bestimmelserna
i 12 eller 14 § om donatorskoden, i 18 § om
anmélan av uppgifterna till donationsregistret
eller i 10, 28 eller 30 § om forvaring av
handlingar, skall fo6r krdnkning av ett barns
identitet domas till boter eller fangelse i
hogst ett ar.

34 §

Brott mot bestimmelserna om assisterad be-
fruktning

Den som uppsatligen eller av grov oakt-
samhet utfor assisterad befruktning i strid
med 8 § skall for brott mot bestimmelserna

om assisterad befruktning démas till boter el-
ler fingelse 1 hogst ett ar.

35§

Forseelse mot bestimmelserna om assisterad
befruktning

Den som uppsatligen i strid med 21 § utlo-
var eller betalar arvode eller ersittning for
donation av konsceller eller embryon, skall
for forseelse mot bestimmelserna om assiste-
rad befruktning domas till boter.

36 §
Sekretessbrott

Till straff f6r brott mot den tystnadsplikt
som foreskrivs i 29 § doms enligt 38 kap.
leller 2 § i strafflagen (39/1889), om inte
girningen utgdr brott enligt 40 kap. 5 § i
strafflagen eller strangare straff for gdrningen
foreskrivs ndgon annanstans i lag.

8 kap.
Ikrafttridande och 6vergangsbestimmelser
37§
Tkrafttrdadande

Denna lag trader i kraft den .

Atgirder som verkstilligheten av lagen
forutsitter far vidtas innan lagen trader i
kraft.

38§
Overgangsbestimmelser

Konsceller och embryon som fére denna
lags ikrafttridande har donerats for anvind-
ning vid assisterad befruktning far anvéndas
for ndmnda dndamal bara om donatorn har
samtyckt till att uppgift om hans identitet i
enlighet med 23 § kan ges till det barn som
fods.

Har ansokan om tillstand enligt 24 § gjorts
fore lagens ikrafttridande, kan serviceprodu-
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centen efter ikrafttridandet med iakttagande
av bestdmmelserna i denna lag fortsitta sin
verksamhet utan tillstand till dess att ansokan

har avgjorts. En sddan ansokan om tillstand
skall avgoras inom ett halvt ar efter lagens
ikrafttradande.

Lag

om indring av lagen om faderskap

I enlighet med riksdagens beslut

dndras i lagen av den 5 september 1975 om faderskap (700/1975) 3 § 2 mom., 10 §, 28 §
1 mom., 34 §, 35 § 4 mom. och 42 § 2 mom., av dessa lagrum 34 § siddan den lyder delvis
gndrad i lag 927/2002 och 42 § 2 mom. sadant det lyder i lag 351/1980, samt

fogas till 3 §, sddan den lyder delvis dndrad i ndmnda lag 351/1980, ett nytt 3 mom. och till

lagen en ny 3 a § som foljer:
3§

Faststdllande av faderskap genom erkdnnan-
de och genom utslag av domstol

Domstolen skall faststélla att en man ar far
till ett barn, om det har utretts att

1) mannen har haft samlag med modern vid
den tid d& barnet har kunnat avlas och det
kan anses vara styrkt att mannen avlat barnet,
eller

2) mannens spermier pa ett annat sdtt dn
vad som avses i 3 a § har anvints for be-
fruktning av barnets mor och det kan anses
vara styrkt att barnet har fotts till {6ljd av
detta.

Om rittegang angdende faststillande av fa-
derskap giller vad som foreskrivs i 4 kap.

3a§

Fadern till ett barn som har fotts till foljd av
assisterad befruktning

Har barnets mor fatt sidan assisterad be-
fruktning som avses i lagen om assisterad be-
fruktning ( / ) och kan det anses vara styrkt
att barnet har fotts till f6ljd av den assisterade
befruktningen, dr den man som i samrad med
modern gett sitt samtycke till behandlingen
far till barnet. Har behandlingen bara gillt en
kvinna, dr den man vars spermier har anvints
vid behandlingen far till barnet om han gett
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sitt samtycke till faststidllande av faderskap
enligt 16 § 2 mom. i nimnda lag. Ar barnet
fott under dktenskap eller under den i 2 §
ndmnda tiden efter att dktenskapet hade upp-
l6sts pa grund av mannens dod, dr dock den
gkta mannen barnets far i enlighet med vad
som foreskrivsi?2 §.

Vad som i denna lag foreskrivs om utre-
dande, faststillande och upphdvande av fa-
derskap skall ocksa tillimpas nér assisterad
befruktning har utforts sa som avses i
1 mom.

10 §

Moderns skyldighet att Idmna uppgifter for
faderskapsutredningen

Om barnets moder Onskar att barnatillsy-
ningsmannen skoter faderskapsutredningen,
dr hon skyldig att ldimna barnatillsynings-
mannen sanningsenliga uppgifter om alla de
omstidndigheter som dr nédvindiga for utred-
ningen. Modern skall sarskilt uppge vilka
min hon haft samlag med vid den tid da bar-
net kunnat avlas.

28 §
Laga domstol

Talan om faststidllande av faderskap fors
vid den domstol till vars domkrets den kom-
mun hor, vars barnatillsyningsman skott fa-
derskapsutredningen. Talan kan dven foras
vid domstolen pa den ort, dir modern, barnet
eller barnets lagliga foretrddare har sitt hem-
vist eller dir samlaget d4gt rum.

34§
Grunderna for upphdvande av faderskap

Domstolen skall pa grund av talan faststélla
att den dkta mannen inte dr far till det barn
som avses i 2 §, om det utretts att modern vid
den tid d& barnet kunnat avlas haft samlag

med nagon annan man eller att en annan
mans spermier har anvénts for befruktning av
modern och det bor anses vara styrkt att bar-
net da har avlats eller om det pa grund av
barnets drftliga egenskaper eller ndgon annan
séarskild omstidndighet annars kan anses styrkt
att mannen inte &r barnets far.

Ar barnet avlat fore dktenskapet eller me-
dan makarna pé grund av sondring levat at-
skilda, skall domstolen faststélla att den #dkta
mannen inte dr barnets far, om det inte gors
sannolikt att makarna har haft samlag med
varandra eller att mannens spermier har an-
vints for atgdrder som avses i 3 § 2 mom.
2 punkten under den tid da barnet kunnat av-
las.

Med avvikelse fran vad som foreskrivs i
1 och 2 mom., kan faderskapet dock inte
upphévas, om barnet har fotts till f6ljd av as-
sisterad befruktning som avses i 3 a § och
den dkta mannen gett sitt samtycke till be-
handlingen.

Den dkta mannens faderskap ar upphéavt, da
en annan man pa det sdtt som foreskrivs i
15 § 1 mom. har erként faderskapet och ma-
gistraten har godként erkdnnandet.

35§
Talerditt

Den &kta mannen har inte rétt att véicka ta-
lan, om han, sedan han fatt veta att nagon
annan man har haft samlag med modern eller
nagon annan mans spermier har anvénts for
befruktning av modern under den tid da bar-
net kunnat avlas, efter barnets fédelse skrift-
ligen forklarat att barnet dr hans.

42 §

Upphdvande av erkdnt faderskap

Angaende talan om upphivande av erként
faderskap giller i tillimpliga delar vad som
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foreskrivs i 34 § 1 och 3 mom., 35 § 3 och Denna lag trader i kraft den 20 .
4 mom. samt 36—41 §.

Helsingfors den 17 februari 2006

Republikens President

TARJA HALONEN

Justitieminister Leena Luhtanen
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Bilaga
Parallelltext

Lag
om indring av lagen om faderskap

I enlighet med riksdagens beslut

dndras i lagen av den 5 september 1975 om faderskap (700/1975) 3 § 2 mom., 10 §, 28 §
1 mom., 34 §, 35 § 4 mom. och 42 § 2 mom., av dessa lagrum 34 § sadan den lyder delvis
dndrad i lag 927/2002 och 42 § 2 mom. sadant det lyder i lag 351/1980, samt

fogas till 3 §, sddan den lyder delvis dndrad i ndmnda lag 351/1980, ett nytt 3 mom. och till

lagen en ny 3 a § som f6ljer:

Gdllande lydelse
38

Faststdillande av faderskap genom erkdn-
nande och genom utslag av domstol

Domstol skall faststdlla, att en man ir fa-
der till barn, om det utretts, att mannen haft
samlag med modern vid den tid d& barnet
kunnat avlas och det med beaktande av mo-
derns samt mannens utsagor och samtliga
ovriga omstindigheter kan anses vara
styrkt, att mannen avlat barnet. Om ritte-
gang angaende faststillande av faderskap
géller vad i 4 kap. stadgas.

Foreslagen lydelse
38

Faststdillande av faderskap genom erkdn-
nande och genom utslag av domstol

Domstolen skall faststilla att en man &r
far till ett barn, om det har utretts att

1) mannen har haft samlag med modern
vid den tid d& barnet har kunnat avlas och
det kan anses vara styrkt att mannen avlat
barnet, eller

2) mannens spermier pd ett annat sdtt dn
vad som avses i 3 a § har anvdnts for be-
fruktning av barnets mor och det kan anses
vara styrkt att barnet har fotts till foljd av
detta.

Om rittegdng angaende faststillande av
faderskap giller vad som foreskrivs i 4 kap.
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Gdllande lydelse

10§

Moderns skyldighet att limna uppgifter for
faderskapsutredningen

Moder som Onskar att barnatillsynings-
mannen skoter faderskapsutredningen &r
skyldig att ldmna barnatillsyningsmannen
sanningsenliga uppgifter om alla de omstén-
digheter som #r nédvandiga for faderskaps-
utredningen. Modern skall sérskilt uppgiva
med vilka mén hon haft samlag vid den tid
da barnet kunnat avlas.

28 §
Laga domstol
Talan om faststillande av faderskap fores
vid den domstol till vars domkrets den

kommun hor, vars barnatillsyningsman skott
faderskapsutredningen. Talan kan dven f6ras

Foreslagen lydelse

3a§

Fadern till ett barn som har fotts till f6ljd av
assisterad befruktning

Har barnets mor fatt sadan assisterad be-
fruktning som avses i lagen om assisterad
befruktning ( / ) och kan det anses vara
styrkt att barnet har fotts till foljd av den as-
sisterade befruktningen, dr den man som i
samrad med modern gett sitt samtycke till
behandlingen far till barnet. Har behand-
lingen bara gillt en kvinna, dr den man vars
spermier har anvdints vid behandlingen far
till barnet om han gett sitt samtycke till fast-
stdllande av faderskap enligt 16 § 2 mom. i
ndmnda lag. Ar barnet fott under dktenskap
eller under den i 2 § ndmnda tiden efter att
dktenskapet hade upplosts pa grund av
mannens dod, dr dock den dkta mannen
barnets far i enlighet med vad som fore-
skrivsi?2 §.

Vad som i denna lag foreskrivs om utre-
dande, faststdillande och upphdvande av fa-
derskap skall ocksa tillimpas néir assisterad
befruktning har utforts sa som avses i
1 mom.

10§

Moderns skyldighet att limna uppgifter for
faderskapsutredningen

Om barnets moder onskar att barnatillsy-
ningsmannen skoter faderskapsutredningen,
ir hon skyldig att lamna barnatillsynings-
mannen sanningsenliga uppgifter om alla de
omstidndigheter som dr nodvindiga for ut-
redningen. Modern skall sérskilt uppge vilka
mén hon haft samlag med vid den tid da bar-
net kunnat avlas.

28 §
Laga domstol
Talan om faststdllande av faderskap fors
vid den domstol till vars domkrets den kom-

mun hor, vars barnatillsyningsman skott fa-
derskapsutredningen. Talan kan dven foras
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Gdllande lydelse

vid domstolen pa den ort, dir modern, bar-
net eller barnets formyndare har sitt hemvist
eller dér samlaget dgt rum.

34§
Grunderna for upphdvande av faderskap

Domstol skall pa grund av talan faststilla,
att dkta mannen icke &r fader till barn som
avses 1 2 §, om det utretts, att modern vid
den tid da barnet kunnat avlas haft samlag
med annan 4n sin man och det med beak-
tande av samtliga omstdndigheter bor anses
vara styrkt, att barnet da har avlats, eller om
det pa grund av barnets drftliga egenskaper
eller annan sérskild omsténdighet eljest kan
anses styrkt, att mannen ej &r barnets fader.

Ar barnet avlat fore dktenskapet eller me-
dan makarna pa grund av sondring levat at-
skilda, skall domstolen faststdlla, att #kta
mannen icke dr barnets fader, savida det ej
gores sannolikt, att makarna haft samlag
med varandra under den tid da barnet kunnat
avlas.

Akta mannens faderskap #r upphivt, da
annan man dn dkta mannen pa sitt i 15 §
1 mom. stadgats erkint faderskapet och do-
maren godként erkdnnandet.

35§

Taleritt

Akta mannen #ger icke ritt att vicka talan,
om han, sedan han fatt veta, att annan haft
samlag med modern under den tid da barnet
kunnat avlas, efter barnets fodelse skriftli-
gen forklarat att barnet &r hans.

Foreslagen lydelse

vid domstolen pa den ort, ddr modern, bar-
net eller barnets lagliga foretrddare har sitt
hemvist eller ddr samlaget &gt rum.

34§
Grunderna for upphdvande av faderskap

Domstolen skall pa grund av talan faststil-
la att den #kta mannen inte dr far till det
barn som avses i 2 §, om det utretts att mo-
dern vid den tid d& barnet kunnat avlas haft
samlag med ndgon annan man eller att en
annan mans spermier har anvdnts for be-
fruktning av modern och det bor anses vara
styrkt att barnet da har avlats eller om det pa
grund av barnets drftliga egenskaper eller
nagon annan sérskild omsténdighet annars
kan anses styrkt att mannen infe dr barnets
Jar.

Ar barnet avlat fore dktenskapet eller me-
dan makarna pa grund av sondring levat at-
skilda, skall domstolen faststélla att den dkta
mannen infe dr barnets far, om det inte gors
sannolikt att makarna har haft samlag med
varandra eller att mannens spermier har an-
vénts for atgirder som avses i 3 § 2 mom.
2 punkten under den tid d& barnet kunnat
avlas.

Med avvikelse fran vad som foreskrivs i
1 och 2mom., kan faderskapet dock inte
upphdvas, om barnet har fotts till foljd av
assisterad befruktning som avses i 3 a § och
den dkta mannen gett sitt samtycke till be-
handlingen.

Den dkta mannens faderskap dr upphavt,
da en annan man pa det sitt som foreskrivs i
15§ 1 mom. har erkdnt faderskapet och
magistraten sar godként erkénnandet.

35§

Taleritt

Den dkta mannen har inte ritt att vicka
talan, om han, sedan han fatt veta att ndagon
annan man har haft samlag med modern el-
ler ndagon annan mans spermier har anvdnts
for befruktning av modern under den tid da
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Gdllande lydelse

42§

Upphdvande av erkdnt faderskap

Angaende talan om upphivande av erként
faderskap giller i tillampliga delar vad i
34§ 1 mom., 35 § 3 och 4 mom och 36—
41 §§ &r stadgat.

Foreslagen lydelse

barnet kunnat avlas, efter barnets fodelse
skriftligen forklarat att barnet ar hans.

42§

Upphdvande av erkdnt faderskap

Angéende talan om upphivande av erként
faderskap giller i tillimpliga delar vad som
foreskrivs i 34 § 1 och 3 mom., 35 § 3 och
4 mom. samt 36—41 §.

Denna lag trider i kraft den 20 .




