
Statens Medicinsk-Etiska Råd (Smer)

• Oberoende kommitté med särskild status, placerad vid 
Socialdepartementet 

• Rådgivande till riksdag och regering

• En ledamot från vardera av riksdagspartierna + 
ordförande

• 10 sakkunniga med sammantaget mycket bred kompetens 
i medicinsk-etiska frågor

• Sekretariat (3 pers) vid Socialdepartementet

• Publicerar rapporter, är remissinstans, arrangerar 
konferenser, är brobyggare mellan forskare och 
beslutsfattare, omvärldsspanar, deltar i internationella 
nätverk m m.



Rapport om assisterad befruktning

• Smer-rapport om assisterad befruktning 1995

• Ny medicinska tekniker, värdeförskjutningar

• Arbetsgrupp med medlemmar + sakkunniga

• Inbjudna externa experter

• Ungdomsdialoger



Smer om assisterad befruktning

• Övergripande ställningstaganden
• Donation av befruktade ägg
• Surrogatmoderskap
• Övre åldersgräns
• Prioriteringar

Men i rapporten också …
• Längre tid för nedfrysning av ägg
• Nedfrysning av ägg av sociala skäl
• Ägg och spermier från avlidna?
• Livmodertransplantation
• m.m.



Övergripande ställningstaganden

• Ingen mänsklig rättighet att få barn

• Barnen har rätt att veta sitt ursprung, oavsett metod för 
assisterad befruktning.

• Vid barnlöshetsutredningar bör man tidigt diskutera 
adoption som alternativ till assisterad befruktning

• Samma lämplighetsbedömning inför alla former av 
assisterad befruktning, oavsett om donerade könsceller 
används eller inte (undantag surrogatmoderskap där mer 
ingående bedömning krävs).



Donation av befruktade ägg (”embryodonation”)

• Genetiska sambandet mellan föräldrar och barn kommer 
att saknas.

• Donation av befruktade ägg idag inte tillåtet i Sverige.

• Även om genetiskt samband kan vara viktigt för barnet, 
så anser SMER att sociala samband väger betydligt 
tyngre. 

• SMER anser att donation av befruktade ägg är en etiskt 
godtagbar metod inom assisterad befruktning. Den bör 
tillåtas i Sverige.

Bakgrund

Smers ställningstaganden



Donation av befruktade ägg:
Debatt

Inga starka ifrågasättanden. Två typer av argument, men 
med samma slutsats:

• Rationell och effektiv metod att behandla barnlösa

• Påbörjat liv som kan tas tillvara



Kommersiellt surrogatmoderskap:
SMER:s ställningstagande

Enighet om att kommersiellt surrogatmoderskap inte bör 
tillåtas i Sverige. 

Huvudargument:

• Kommersialisering av fortplantningsprocessen och 
barnets tillblivelse

• Risken att kvinnor exploateras

Men … 

Akut behov av bättre lagreglering kring de barn som idag 
tillkommer genom surrogatmoderskap utomlands.    



Altruistiskt surrogatmoderskap

• Inom EU är surrogatmoderskap förbjudet i 15 av 27 
medlemsstater. 

• Tillåtet i bl a Belgien, Nederländerna, Polen och 
Storbritannien.

• Inte tillåtet i bl a Danmark, Finland, Frankrike, Italien, 
Sverige, Tyskland och Österrike.   



Altruistiskt surrogatmoderskap:
Urval av Smers argument för

• Behandlingsmöjlighet för de som inte kan få barn med 
befintliga metoder inom assisterad befruktning. 

• Alla, inklusive surrogatmödrar, har rätt att själva 
bestämma hur man vill leva sina liv.

• Färre skulle åka till länder där risken är stor för att 
kvinnor exploateras. 

• Bättre säkerhet i Sverige.

• Efterlängtade/planerade barn får ofta mer engagerade 
föräldrar. Familjer med barn födda med hjälp av en 
surrogatmoder fungerar väl (visst vetenskapligt stöd). 



Altruistiskt surrogatmoderskap:
Urval av Smers argument mot

• Surrogatmodern blir ett medel för att tillfredsställa någon 
annan persons önskan att få barn. Medicinska risker för 
surrogatmodern.

• Alltför begränsad kunskap om de psykologiska 
konsekvenserna för surrogatmodern och barnet.

• Risk för smygande kommersialisering - kvinnor exploateras 
och barnet blir en handelsvara. 

• Svårt att balansera de inblandade parternas intressen, t.ex. 
surrogatmoderns självbestämmande under graviditeten. 

• Ytterligare teknifiering av fortplantningsprocessen. 



Surrogatmoderskap: 
SMER:s ställningstaganden

Majoritet:

• Altruistiskt surrogatmoderskap kan - under särskilda 
förutsättningar - vara en etiskt godtagbar metod inom 
assisterad befruktning

Minoritet:

• Surrogatmoderskap ska inte i någon form ska tillåtas i 
Sverige



Särskilda förutsättningar för 
altruistiskt surrogatmoderskap

Bl a:

• Nära relation mellan surrogatmodern och de potentiella 
föräldrarna (oftast nära släktskap). 

• Surrogatmodern och de tilltänkta föräldrarna genomgår 
lämplighetsprövning

• Tillgång till stöd och rådgivning. 





Åldersgränser för assisterad befruktning:
Bakgrund

• Landstingen har övre åldersgränser för assisterad 
befruktning, bl a på grund av sämre chans för lyckad 
behandling med stigande ålder. 

• Åldersgränsen varierar – oftast kring 38-40 år.

• Högre åldersgränser i privat vård 



Chans för graviditet vid assisterad befruktning 
vs. ålder

Donerade 
ägg

Egna ägg



Åldersgränser för assisterad befruktning:
SMER:s ställningstaganden

• Människor åldras individuellt. SMER anser att det ur etisk 
synpunkt inte är motiverat med exakta åldersgränser vid 
assisterad befruktning (särskilt inte om donerade ägg 
används). 

• Utgångspunkten bör istället vara en individuell 
bedömning utifrån principen om barns bästa. En av 
föräldrarna bör vara tillräckligt ung för att kunna ta 
ansvar för barnet tills det blivit vuxet.



Åldersgränser för assisterad befruktning
Debatt

• Onaturligt och olämpligt att förlänga sin fertila period

• ”Tillräcklig ung” – utrymme för godtycke

• Fel att kräva professionell bedömning av föräldrarnas 
förutsättningar – det kan de själva avgöra 



Åldersgränser för assisterad befruktning:
Rekommendation från SKL – remissversion 

sommaren 2014

• IVF-behandling ska startas före den behandlade kvinnans 
40-årsdag och partnerns 56-årsdag 

• Återförande av frysta embryon bör med offentlig 
finansiering få utföras upp till kvinnans 45-årsdag



Befruktade ägg: Tidsgräns för nedfrysning

Dagsläge

Idag max frystid för befruktade ägg 5 år (lag 1998). 

Senare års forskning: Troligen inte några ökade 
medicinska risker för det blivande barnet 
vid frysförvaring. Vissa kunskapsluckor och 
långtidsuppföljningar vad gäller vitrifikationsmetoden.

SMER:s ställningstagande

SMER föreslår att den nuvarande övre tidsgränsen för att 
bevara befruktade ägg ses över. 



Nedfrysning av ägg av sociala skäl:
SMER:s ställningstagande

• Tillåtet idag

• SMER anser att det inte finns några allvarliga etiska 
invändningar mot att frysa ner ägg för framtida bruk 
även av sociala skäl. 

• Rimligt att kvinnan själv betalar.



Vem ”äger” könsceller och 
befruktade ägg som frysförvaras?

Smers ställningstaganden 

• Smer föreslår översyn av regleringen av 
förfogandefrågorna – idag inte tillräckligt tydlig. 

• Spermier och ägg: Den som donerat spermier och ägg bör 
ha förfoganderätten.  

• Befruktade ägg: Det behandlade paret bör ha förfogande-
rätten (även om en könscellerna kommer från donator). 

• Handel med ägg och spermier bör, som hittills, vara 
förbjudet. 



Livmodertransplantation:
SMER:s ställningstaganden

• För tidigt att ge klartecken för att införa 
livmodertransplantation inom hälso- och sjukvården.

• Aktuellt att på nytt pröva metoden ur etisk synpunkt när 
mer fakta kommer på bordet.



Prioriteringar av assisterad befruktning

• Assisterad befruktning prioriteras som andra 
behandlingar (Prio-utredningens etiska plattform, 
Socialstyrelsens prio-struktur).

• Viktigt med möjlighet till assisterad befruktning till rimlig 
kostnad + att enskildas ekonomiska situation inte styr 
vem som får resp. inte får tillgång till assisterad 
befruktning. 

• Större skillnader mellan landstingen i tillgången till 
assisterad befruktning strider mot grundläggande etiska 
principer.



Vad händer nu?

• Riksdagen har begärt en förutsättningslös utredning

• Utredning inom 
Justitiedepartementet

• Nu i slutfasen av
insemination till 
ensamstående kvinnor

• Ska utreda altruistiskt 
surrogatmoderskap, 
donation av befruktade
ägg, vissa familjerättsliga 
förhållanden, m m.

• Klart juni 2015.



Kontakt

smer@regeringskansliet.se

mailto:smer@regeringskansliet.se

