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Remissvar avseende ”Olika vagar till foraldraskap”
(SOU 2016:11)

Region Skane och Skanes universitetssjukvard har beretts mojlighet att
lamna synpunkter pa rubricerade utredning vilka lamnas i gemensamt
remissvar da Skanes Universitetssjukvard ar en forvaltning inom Region
Skane.

Utredningen tar sin utgangspunkt i regeringens behov av att ta stallning
till om ytterligare steg bor tas for att utoka mojligheterna till
behandling av ofrivillig barnloshet.

Utredningens 6vergripande uppdrag har varit att 6vervaga olika satt att
utoka mojligheterna for ofrivilligt barnlésa att bli foraldrar. [ uppdraget
har ingatt att

e lamna forslag som ger ensamstdende en mojlighet till assisterad
befruktning i motsvarande utstrackning som gifta par och
sambor,

e tastdllning till om det vid en assisterad befruktning dven
fortsattningsvis ska kravas en genetisk koppling mellan barnet
och den eller de tilltankta foraldrarna,

e tastillning till om surrogatmoderskap ska tillatas i Sverige, med
utgangspunkten att detta i sddant fall ska vara altruistiskt,

e tastdllning till om det behovs sarskilda regler for de barn som
har kommit till genom ett surrogatmoderskap utomlands,

e tastdllning till om det avskaffade steriliseringskravet och
forbudet mot bibehallen fortplantningsformaga vid andrad
konstillhorighet kan medfora problem vid tillampningen av
bland annat den fordldraskapsrattsliga lagstiftningen,
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e samt foresla de foljdandringar i den foraldraskapsrattsliga
regleringen och i annan lagstiftning som behovs.

Den del av uppdraget som avser ensamstdendes mojlighet till assisterad
befruktning och nédvandiga f6ljdandringar med anledning

av det (forsta punkten och delar av sista punkten ovan) redovisades
den 16 maj 2014 genom overlamnandet av delbetdnkandet Assisterad
befruktning for ensamstdende kvinnor (SOU 2014:29). Lagstiftning om
ratt till assisterad befruktning fér ensamstaende tradde i kraft den 1
april 2016.

Sammanfattning

Region Skane anser att det ar viktigt att framhalla behovet av en psykosocial
utredning av presumtiva foréldrar som en mojlighet och forutsattning for att
varna barnets basta i samband med all hjélp vid ofrivillig barnldshet.
Region Skane vill sarskilt peka pa att riktlinjer och ekonomiska
forutsattningar for tillhandahallande av assisterad befruktning ska vara
nationellt 6verenskomna och tillampas lika for att skapa forutsattningar for
val forankrad prioritering i forhallande till andra delar av halso- och
sjukvarden liksom borga for en likvardig vard for invanare i hela landet.
Region Skane anser det sarskilt viktigt att lyfta fragan om prioritering av
hélso- och sjukvardsinsatser for ensamstaende som ar ofrivilligt barnlosa.

Allmanna synpunkter

Utredningens slutbetankande &r genomarbetat och haller hog kvalitet. Varje
fraga har belysts ur olika perspektiv och utifran befintlig kunskap inom
omradet. Region Skane stodjer urvalet av fragor som utredningen fatt i
uppgift att besvara.

Det ar mycket vardefullt och att betrakta som en nddvandig utgangspunkt att
som i utredningens inledning stipulera de etiska utgangspunkter som legat
till grund for utredningens resonemang. Region Skane delar den
humanistiska synen pa manniskan som en fri och ansvarig varelse med
mansklig vardighet. Mdanniskovardesprincipen innebar bland annat att
alla manniskor har lika varde och samma ratt att fa sina rattigheter
tillgodosedda, nagot som blir viktigt vid resonemang om mojligheter till
foraldraskap. Samtidigt staller sig Region Skane bakom resonemanget
att principen daremot inte kan anses innebara att det ar en mansklig
rattighet att till varje pris fa foda ett eget barn eller att pa annat satt bli
foralder till ett barn. Region Skane vill sarskilt framhalla vikten av
psykosocial utredning av den presumtiva foraldern / fordldrarna som
en forutsattning for bade ett kommande barn och dess familj i samband
med hjalp till féraldraskap.

Avsnittet etiska synpunkter behandlar ocksa den for halso- och
sjukvarden centrala principen lika vard pa lika villkor genom att
tydliggora att vid stallningstaganden i fragor som ror assisterad
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befruktning maste man ocksa beakta utgangspunkterna rattvisa, icke-
diskriminering, integritet och sjalvbestimmande (eller autonomi).
Halso- och sjukvardens ansvar i detta ar mycket viktig eftersom lika
vard pa lika villkor inom aktuellt omrade i hog grad ar en fraga om
informerat samtycke, det vill sdga att individen ges forutsattningar for
att fullt ut forsta och kunna ta stallning till de olika aspekter som
behdvs. Har ser Region Skane en viktig uppgift for de vardinstanser som
ar aktuella for tillhandahallande av hjalp vid ofrivillig barnléshet. For
att vardgivare ska kunna ge vard pa lika villkor ar det grundldggande
att det finns nationella beslut och riktlinjer avseende vilka individer
som ska ha ratt till halso- och sjukvard vid ofrivillig barnléshet
finansierat med landstingsskatt.

Avsnittet etiska synpunkter pekar avslutningsvis pa att den mest
centrala utgangspunkten vid stallningstaganden pa detta omrade ar
barnets basta. Detta kan inte nog understrykas liksom att vid tvekan
tillampa forsiktighetsprincipen. Att som utredningen pekar pa ocksa
forsta vikten av att beakta riskerna for en selektion av individer, en
objektifiering av konsceller, en kommersialisering av reproduktion och
en alltfor teknifierad manniskosyn anser Region Skdne ocksa vara
synnerligen viktigt.

[ utredningens inledning framgar att "Det verkar generellt sett gd bra fér
de familjer som har skapats genom en behandling med donerade
kénsceller eller genom en adoption. Det viktiga ur ett barnperspektiv
verkar vara att de sociala och ridttsliga férdldrarna dr éppna och drliga
mot barnet, att de successivt ger barnet den information som det behéver
for att utveckla en trygg och stabil identitet samt att barnet senare ges
mdjligheter att efterforska sitt genetiska ursprung.”....”Den
omstdndigheten att det saknas en genetisk koppling mellan barnet och
dess sociala och ridttsliga fordldrar verkar under sddana férhdllanden ha
en mycket liten betydelse for barnets psykosociala utveckling och
mdende.”

Ur ett barnperspektiv maste det betraktas som allra viktigast att se
barnet; eftersom vi som samhalle stéller oss positiva till att hjalpa
presumtiva fordldrar som erfar ofrivillig barnloshet, sa anser Region
Skane att man dven fortsatt behover soka kunskap om hur detta
paverkar barnen.

Region Skane har valt att avstd synpunkter pa forfattningsforandringar
mot bakgrund av den huvudsakliga uppgiften att tillgodose behovet av
hélso- och sjukvard. Stallningstaganden kring lagstiftning och dess
konsekvenser dr inte inom Region Skanes expertisomrade, sagt utan att
darfor forminska behovet av kunskap om dess implementering som ar
en central fraga for verksamhet och organisation.
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Stallningstaganden kring prioritering av de insatser som samhallet i
slutdnden ska, eller inte ska, tillhandahalla, samt finansiering, ar inte
gjorda i denna utredning. Sa som forevarande slutbetiankande ocksa
framhaller (sidan 104) finns (per 30 november 2015) inte nagra
nationella riktlinjer om prioritering inom omradet framtagna. Region
Skane vill framhalla vikten av att dessa ges utrymme for utredning och
eftertanke infor beslut om dndrade mdjligheter och forutsattningar for
assisterad befruktning. Region Skane vill ocksa framhalla att det ar av
yttersta vikt att stallningstaganden kring prioritering av hjalp vid
ofrivillig barnldshet i forhallande till samhallets dtagande om halso- och
sjukvard blir nationellt 6verenskomna. Givetvis bor detta ske med
utgangspunkt i 1996 ars prioriteringsutredning. [ denna framgar att i
den tredje gruppen ingdr vard av mindre svara akuta och kroniska
sjukdomar, och i den fjarde gruppen ingar vard av andra skal dn
sjukdom eller skada. I forevarande utredning beskrivs att nar det giller
ofrivillig barnldshet, anges det i forarbetena bland annat féljande. Det
finns hos flertalet barnlésa par en pavisbar biologisk rubbning sdsom
resttillstdnd efter tidigare sjukdom eller en pagaende kronisk sjukdom
och darmed ett klart hélsorelaterat behov. Behandlingar mot ofrivillig
barnléshet bor darfor inga i den tredje prioriteringsgruppen. Region
Skane vill exempelvis peka pa att avseende ensamstaende ofrivilligt
barnldsa dar det inte foreligger medicinska skal eller indikationer for
barnléshet kan rimligen inte raknas till den tredje gruppen utan i den
fjarde. Det ar i alla andra sammanhang sadant som den offentliga
varden sedan lange har prioriterat bort.

Inte minst mot bakgrund av ovanstdende behover riktlinjer och
principer for saval finansiering som samhallets atagande avseende
kostnader for behandling av ofrivillig barnloshet bli nationella och lika i
hela landet. Ytterligare skdl kan anges: det ena ar likvardig vard och det
andra ar en transparent fordelning av patientfloden mellan landstingen
eftersom malgruppen ar en relativt lattrorlig grupp som kommer att
soka dar tillgangligheten ar god. Sarskilt stallningstagande bor ocksa
goras avseende vilka som ska ansvara for psykosocial utredning och
vilka forutsattningar som ska rada for den. Avseende denna maste
ocksa principerna vara nationellt 6verenskomna och lika.

Synpunkter pa innehall och slutsatser
Synpunkter lamnas avseende respektive stalld fraga i slutbetankandet enligt
de punkter som foljer:

e [dmna forslag som ger ensamstdende en mdjlighet till assisterad
befruktning i motsvarande utstrdckning som gifta par och sambor
Region Skane har ingen annan synpunkt an att likvardiga
forutsattningar bor gilla oavsett om en eller tva foraldrar ges mojlighet
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till assisterad befruktning. Den 1 april 2016 tradde dessutom
lagstiftning i kraft om ensamstdendes ratt till assisterad befruktning
vilket ytterligare forstarker behovet av att liksom utredningen gjort,
diskutera vilka dessa likvardiga forutsattningar ar. Har vill Region
Skane framhalla att det viktigaste torde vara det kommande barnets
familjs psykosociala forutsattningar och att dessa ar utredda liksom att
den/de ofrivilligt barnl6sa genomgar assisterad befruktning med ett
informerat samtycke som grund. Har vill ocksa Region Skane framhalla
sitt och andra vardgivares ansvar for att skapa forutsattningar for
individens informerade samtycke. I utredningen framhalls barnets
psykosociala forutsattningar och att barnet dels far 6ppen och arlig
information om sitt ursprung och att barnet ges mojligheter att
efterforska sitt genetiska ursprung. Detta vill Region Skane ocksa
understryka.

Region Skane vill sarskilt peka pa vikten av att det a ena sidan ar viktigt
med likvardiga forutsattningar for olika individer och grupper av
individer som kan bli foremal for assisterad befruktning vid ofrivillig
barnloshet. A andra sidan ar det lika viktigt med likvirdiga
forutsattningar mellan assisterad befruktning och andra behov eller
onskemal i motsvarande prioriteringsgrupper. Till exempel faller
assisterad befruktning for ensamstdaende dar medicinska skal for
ofrivillig barnloshet inte foreligger inom prioritetsgrupp 4 (andra skal
an sjukdom eller skada) och ska darfor prioriteras pa likvardigt satt
som alla andra behov eller 6nskemal inom samma prioriteringsgrupp.

e ta stdllning till om det vid en assisterad befruktning dven
fortsdttningsvis ska krdvas en genetisk koppling mellan barnet och
den eller de tilltdnkta fordldrarna

Region Skane har inga ytterligare synpunkter pa utredningens

slutsatser men vill framhalla vikten av samhéllets reglering och kontroll

av donation och det antal barn som varje donators konsceller kan bli
upphov till. Nar genetisk koppling till de tilltdnkta férdldrarna inte
langre ar nodvandig ar det centralt med reglering av villkoren for
embryodonation. Region Skane vill understryka vikten av likvardiga

forutsattningar och lika reglering for de aktérer som ar involverade i

donation och assisterad befruktning. En lika viktig fraga ar samhallets

inspektion och kontroll av efterlevnad av riktlinjer, foreskrifter och
lagstiftning.

e ta stdllning till om det avskaffade steriliseringskravet och férbudet
mot bibehdallen fortplantningsférmdga vid dndrad kénstillhorighet
kan medféra problem vid tillimpningen av bland annat den
fordldraskapsridttsliga lagstiftningen samt féresld de féljddndringar i
den férdldraskapsrdttsliga regleringen och i annan lagstiftning som
behévs
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Region Skane har valt att avsta vardering och synpunkter kring
foreslagna forandringar av lagstiftningen.

Anna-Lena Hogerud
Ordférande

Ingrid Bengtsson-Rijavec
Halso- och sjukvardsdirektor



