Retsgrundlaget
Lov om krav til kvalitet og sikkerhed ved handtering af humane vav og celler (herefter omtalt som

veevsloven) indeholder i § 3 bl.a. felgende definitioner:

10) Distribution: Transport og levering af vev eller celler bdde nationalt og inden for Den
Europaiske Union og Det Europziske @konomiske Samarbejdsomrade til anvendelse pa
mennesker.

14) Veevscenter: Vaevsbank, hospitalsafdeling eller anden offentlig eller privat enhed, hvor der
udfares forarbejdning, konservering, opbevaring eller distribution. Vavscenteret kan ogsa

foretage udtagning, testning, import eller eksport af humane vev og celler.”

| vaevslovens § 4 hedder det:

“Testning, forarbejdning, konservering, opbevaring og distribution af vaev og celler ma kun
udferes med Styrelsen for Patientsikkerheds tilladelse.”

Vavsloven blev vedtaget som lov nr. 273 af 1. april 2006. Af lovforslagets almindelige

bemarkninger fremgar bl.a., jf. lovforslag nr. L 138 af 25. januar 2006:

”Anvendelsen af biologisk materiale til behandling af mennesker udger imidlertid en potentiel
sundhedsrisiko, som kan sammenlignes med de risici, som kendes pa blodproduktomradet,

herunder navnlig risikoen for overfgrsel af smitsomme sygdomme.

Veavsdirektivet sigter derfor mod at forbedre kvaliteten og sikkerheden af humane vav og
celler ved at indfare en overordnet og sammenhangende regulering af krav til handteringen af
humane veev og celler, der anvendes i den menneskelige organisme, herunder navnlig med

henblik pa at minimere risikoen for overfarsel af infektionssygdomme.

Ved gennemfgrelse af direktivets kvalitets- og sikkerhedskrav sikres en hgj grad af beskyttelse
af menneskers sundhed i forbindelse med anvendelsen af biologisk materiale i

patientbehandlingen m.v.



Indfgrelsen af ensartede og hgje krav til kvalitet og sikkerhed ved handteringen af vaev og
celler vil endvidere kunne bidrage til at fremme donation af vaev og celler til brug for

behandlingen af patienter, som led i kliniske forseg pa mennesker og pa anden méde.”

Af lovforslagets specielle bemaerkninger til § 4 fremgar bl.a.:

”Det foreslas at indfere en ordning, hvorefter al testning, forarbejdning, konservering,
opbevaring og distribution af vaev og celler kun ma udferes med Leegemiddelstyrelsens
tilladelse.

Der vil veere tale om en godkendelse af selve veevscentret og ikke af de vaev og celler, som
handteres det pagaldende sted. Tilladelsesordningen skal saledes sikre, at vaevscentret er i
stand til at handtere vaev og celler pa forsvarlig vis.

Forslagets § 4 gennemfarer vaevsdirektivet, hvoraf det falger, at medlemsstaterne er forpligtet
til at sikre, at alle vaevscentre, der udfgrer testning, forarbejdning, konservering, opbevaring
eller distribution af vaev og celler beregnet til anvendelse pa mennesker, er akkrediteret,
udpeget, godkendt eller har faet licens af den kompetente myndighed med henblik pa disse

aktiviteter.”

Ved lov nr. 388 af 26. april 2017 blev der som § 9 a indsat en bestemmelse i vaevsloven om bl.a., at
humane vav og celler alene ma distribueres eller eksporteres til godkendte vaevscentre,
fertilitetsklinikker, hospitalsafdelinger eller autoriserede sundhedspersoner. Af lovforslagets

specielle bemarkninger fremgar bl.a., jf. lovforslag nr. L 76 af 10. november 2016:

”Vevsdirektivet og veevsloven forholder sig ikke i dag til muligheden for distribution eller
eksport af kansceller direkte til private. Reguleringen indeholder derfor hverken et forbud mod
eller en regulering af denne distributionsform. Det betyder, at det i dag efter de danske regler er
muligt for danske sadbanker at levere s&d direkte til private kgbere i bade ind- og udland til

brug for hjemmeinsemination, hvilket seedbankerne benytter sig af i varierende omfang.



Der indfgres med lovforslaget en udtemmende angivelse i vaevsloven § 9 a, stk. 1, af, hvilke
virksomheder, myndigheder og persongrupper som veevscentre lovligt kan distribuere eller

eksportere vav og celler til.”

Veevsloven implementerer Europa-Parlamentets og Radets direktiv 2004/23/EF af 31. marts 2004
om fastseettelse af standarder for kvaliteten og sikkerheden ved donation, udtagning, testning,

behandling, preeservering, opbevaring og distribution af humane vav og celler.

Af direktivets preeambelbetragtning 25 fremgar:

”Der ber 1 medlemsstaterne indfores et system til akkreditering af vevscentre og et system til
indberetning af ugnskede handelser og bivirkninger i forbindelse med udtagning, testning,

behandling, preeservering, opbevaring og distribution af vav og celler fra mennesker.”

Direktivets artikel 6, stk. 1, er salydende:

”Medlemsstaterne sikrer, at alle vaevscentre, der udfgrer testning, behandling, praeservering,
opbevaring eller distribution af humane vav og celler beregnet til anvendelse pa mennesker, er
akkrediteret, udpeget, godkendt eller har faet licens af en ansvarlig myndighed med henblik pa
disse aktiviteter.”

Ved lov nr. 460 af 10. juni 1997 om kunstig befrugtning i forbindelse med leegelig behandling,
diagnostik og forskning mv. blev der fastsat regler om behandling med kunstig befrugtning, som
udfares af en laege eller under en leeges ansvar og for forskning og forsgg pa omradet. Af

lovforslagets specielle bemaerkninger til § 1, jf. lovforslag nr. L 5 af 2. oktober 1996, fremgar bl.a.:

”Loven regulerer sdledes ikke behandling for ufrivillig barnlgshed, som matte finde sted uden
en leeges medvirken. Det vil navnlig veere insemination, hvor seed indfgres instrumentalt i en
kvindes vagina. Denne behandling er sa ukompliceret og let, at den kan udfgres uden nogen
form for leegelig eller sundhedsfaglig ekspertise. Der vil endvidere ikke veere nogen reel

mulighed for at efterforske og finde disse tilfeelde. En retlig regulering af denne form for



kunstig befrugtning, der ikke finder sted under en leeges ansvar, er derfor ikke foretaget i

lovforslaget.”

Ved lov nr. 602 af 18. juni 2012 om a&ndring af lov om kunstig befrugtning i forbindelse med
leegelig behandling, diagnostik og forskning m.v. blev lovens titel &ndret til lov om kunstig
befrugtning i forbindelse med behandling, diagnostik og forskning m.v. Ved lovendringen blev
lovens anvendelsesomrade udvidet fra at omfatte kunstig befrugtning i leegeligt regi til at omfatte
kunstig befrugtning i regi af sundhedspersoner, ligesom anvendelsesomradet blev udvidet til at
omfatte vaevscentres virksomhed, for sa vidt angar ydelser, der vedrgrer assisteret reproduktion i
forbindelse med behandling, diagnostik og forskning, jf. lovens 8 1, stk. 1. Herudover skete der en

reekke gvrige endringer af loven.

Af pkt. 2.1.2 i lovforslagets almindelige bemarkninger fremgar bl.a., jf. lovforslag nr. L 138 af 29.
marts 2012:

”Séledes vil ikke-sundhedspersoner, som foretager en simpel insemination, fortsat ikke vere
omfattet af lovens anvendelsesomrade. Dette kan vare hensigtsmaessigt, idet insemination i sin
simpleste form, hvor sed uden nogen forudgaende behandling alene deponeres i kvindens
vagina, er sa ukompliceret og let, at den kan udferes uden nogen form for leegelig eller
sundhedsfaglig ekspertise. Der vil desuden ikke veere nogen reel mulighed for at finde og

eventuelt fore kontrol med sddanne tilfalde.”

Af lovforslagets specielle bemarkninger til § 1 fremgar bl.a.:

”Med forslaget vil ikke-sundhedspersoner, der foretager en simpel insemination, som navnt
ovenfor fortsat ikke vaere omfattet af lovens anvendelsesomrade. Det bemaerkes, at simpel
insemination, hvor donorszd uden nogen forudgaende opbevaring eller forarbejdning
deponeres i kvindens vagina af ikke-sundhedspersoner, heller ikke er omfattet

af veevslovens krav til tilladelse som vavscentervirksomhed. Dette medfarer,

at veevslovens krav om, at donor er testet for smittemarkarer og at oplysninger, der skal

opbevares til sikring af sporbarhed mellem donor og recipient ikke opfyldes, ligesom



indberetning af alvorlige bivirkninger og alvorlige ugnskede handelser ikke indberettes til

Leegemiddelstyrelsen, med mindre donorsad kebes fra godkendt saedbank.”

Lovens titel er efterfglgende blevet &ndret til lov om assisteret reproduktion i forbindelse med

behandling, diagnostik og forskning m.v.

Landsrettens begrundelse og resultat
Sagen angar, om tiltalte ved i mindst fem tilfeelde at have overdraget sin egen sed til flere kvinder

har gjort sig skyldig i overtreedelse af vaevsloven.

Det fremgar af sagens oplysninger, at overdragelserne er foregaet ved, at tiltalte pa kvindernes
badeverelse har skaffet sig udlgsning og herefter overgivet seden i en sprgjte til kvinderne. | to
tilfelde har tiltalte dog forud for overdragelsen skaffet sig udlgsning pa et offentligt tilgeengeligt
toilet og umiddelbart herefter transporteret seeden til den pagaldende kvinde, hvilket ifglge tiltalte

skyldtes konkrete omstendigheder og havde undtagelsens karakter.

Pé baggrund af tiltaltes forklaring og udtalelserne i dokumentarudsendelsen "Den gavmilde
seeddonor” laegger landsretten til grund, at tiltalte i alle tilfaelde havde etableret en personlig relation
med de kvinder, der modtog seden. Tiltalte modtog ikke penge eller andre modydelser for saeden,
og der medvirkede ikke andre end tiltalte, de pagaeldende kvinder og kvindernes eventuelle
partnere. Efter afdelingslaege [...]’s forklaring leegges det endvidere til grund, at de
sundhedsmaessige risici ved tiltaltes handlinger ikke adskiller sig fra de risici, der ville veere, hvis

tiltalte i stedet havde haft samleje med kvinderne.

Efter veevslovens § 4 ma testning, forarbejdning, konservering, opbevaring og distribution af vaev
og celler kun udfgres med Styrelsen for Patientsikkerheds tilladelse. Det fglger af veevslovens
forarbejder og det bagvedliggende veevsdirektiv (Europa-Parlamentets og Radets direktiv
2004/23/EF af 31. marts 2004), at denne tilladelsesordning omfatter veevscentre.

Et vaevscenter er i veevslovens 8 3, nr. 14, defineret som en veevsbank, hospitalsafdeling eller anden
offentlig eller privat enhed, hvor der udfgres forarbejdning, konservering, opbevaring eller

distribution. Herudover fremgar det af bestemmelsen, at vaevscenteret ogsa kan foretage udtagning,



testning, import eller eksport af humane veev og celler. Distribution er i vaevslovens § 3, nr. 10,
defineret som transport og levering af vav eller celler bade nationalt og inden for Den Europeiske

Union og Det Europziske @konomiske Samarbejdsomrade til anvendelse pa mennesker.

| forarbejderne til lov nr. 602 af 18. juni 2012 om &ndring af lov om kunstig befrugtning m.v. (nu
lov om assisteret reproduktion m.v.), der bl.a. udvidede anvendelsesomradet for lov om kunstig
befrugtning m.v. til at omfatte veevscentre, er det anfert, at simpel insemination, hvor donorszd
uden nogen forudgaende opbevaring eller forarbejdning deponeres i kvindens vagina af ikke-

sundhedspersoner, ikke er omfattet af vaevslovens tilladelseskrav.

| forarbejderne til veevsloven er det anfart, at hensigten med loven bl.a. er at sikre en hgj grad af
beskyttelse af menneskers sundhed i forbindelse med anvendelsen af biologisk materiale i
patientbehandlingen m.v.” Forarbejderne til veevslovens 8 9 a om forbud mod distribution af seed til
private, der blev indsat ved lov nr. 388 af 26. april 2017, omtaler bl.a. seedbankers mulighed for at

levere szd direkte til private kebere, men omtaler ikke en situation som den foreliggende.

Landsretten finder pa baggrund af vaevslovens definition af et veevscenter ssmmenholdt med de
anfarte forarbejder og efter en samlet vurdering, at tiltales handlinger efter deres karakter ikke kan
anses som veevscentervirksomhed, men derimod falder uden for den virksomhed, som lovgiver har
haft til hensigt at regulere med veavsloven. Det bemarkes herved, at tiltaltes kortvarige opbevaring
og transport af seeden — der i hvert fald i nogle af tilfeeldene ud fra en snaver ordlydsfortolkning kan
anses for omfattet af veevslovens definition af distribution — ma anses som en naturlig del af den
simple insemination, der ifglge forarbejderne til lov om assisteret reproduktion m.v. ikke er omfattet

af vaevsloven.

Tiltaltes handlinger er dermed ikke omfattet af tilladelseskravet i vaevslovens § 4.

Landsretten bemeerker, at dette ogsa findes at veere bedst stemmende med det anfarte i
forarbejderne til lov om assisteret reproduktion m.v. om, at denne lov ikke omfatter ikke-
sundhedspersoner, som foretager en simpel insemination, at dette kan vaere hensigtsmaessigt, idet
insemination i sin simpleste form, hvor saed uden nogen forudgaende behandling alene deponeres i

kvindens vagina, er sa ukompliceret og let, at den kan udferes uden nogen form for leegelig eller



sundhedsfaglig ekspertise, og at der desuden ikke vil veaere nogen reel mulighed for at finde og
eventuelt fare kontrol med sadanne tilfelde.

Efter det anfarte frifindes tiltalte.

Thi kendes for ret:

Tiltalte, [...], frifindes.

Statskassen skal betale sagens omkostninger for begge retter.



