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FORORD

Det finns olika vagar till férdldraskap oavsett om du
lever i en parrelation — samkénad eller olikkénad - eller
lever pa egen hand. Ibland behdvs det hjalp med assisterad
befruktning for att bli foralder.

Denna bok beskriver hur den metod som kallas insemination
gar till. Insemination &r den enklaste formen av assisterad
befruktning. Spermierna férs direkt in i livmodern och de simmar
ut i aggledarna dar agget befinner sig och befruktning kan ske.

Om spermier fran partnern anvénds kallas detta for makeinsemination
eller AIH (Artificial Insemination Husband). Donerade spermier ar vanligt
att anvanda da egna spermier saknas, exempelvis samkdnade par utan
spermier, ensamstaende kvinnor eller olikkénade par d&r mannen saknar

spermier, sk AID (Artificial Insemination Donor).

Boken vander sig i férsta hand till dig eller er som funderat pa att genomga
donatorinsemination, men @ven du som av andra anledningar vill lara dig
mer om olika satt att bli gravid kan ha gladje av broschyren.

Texten i den har boken &r genomténkt och granskad - och var
forhoppning ar att den ska vara inkluderande fér alla. Om just
du som laser boken inte kanner sd, kontakta oss gérna
med synpunkter infér kommande versioner.
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1. REGLER FOR DONRTOR-
INSEMINRATION I SVERIGE

Behandling med donerade kdnsceller styrs av flera
lagar och férordningar, bland annat "Lagen om
genetisk integritet”. Nastan alla regler ar till for
att skydda och tillgodose det blivande barnets rattig-
heter. Lakaren ar till exempel skyldig att géra en
bedémning om det ar lampligt att behandlingen
gors utifrdn medicinska och psykosociala forhall-
anden. Vardgivaren maste ocksa bedéma om det
kan antas att det blivande barnet kommer att
véxa upp under goda férhallanden.

I Sverige har det lange varit tillatet att gora
insemination med donerade spermier i olikkdnade
par dar mannen saknar egna spermier. Sedan
2005 &r det aven tilldtet fér samkonade par

och sedan 2016 fér ensamstdende kvinnor. Fér
personer som korrigerat kon upphavdes lagen
om sterilisering infor byte av juridiskt kon 2013.
Transpersoner kan didrmed genomga donator-

insemination pa samma s&tt som cispersoner om
ratt forutsattningar finns. Om ni ar ett par som
genomgar insemination maste den féralder som
inte ska bara barnet ge sitt skriftliga samtycke till
behandlingen. Samtycket ar en juridisk handling
och genom att signera detta dvertas foraldraskapet
till det blivande barnet, med de rattigheter och
skyldigheter ett fordldraskap innebar.

I Sverige &r det bara tilldtet med sa kallade
oppna donatorer, vilket betyder att donatorns
identitet ar kand. Ett barn som blir till genom
donation har ratt att ta reda pa donatorns identitet
i mogen alder. Det &r barnet som har denna
rattighet, féraldrar har aldrig ratt att ta reda pa
donatorns identitet och det kan vara bra att veta
att vare sig barnet eller donatorn har nagra
rattigheter eller skyldigheter till varandra.
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2. INFOR BEHRNDUINGEN

Infér behandlingen gérs en utredning dar en
lakare undersbdker, bedémer forutsattningen

for insemination och gor en forsta psykosocial
beddmning. Det gors ett vaginalt ultraljud, blod-
prover tas och ldkaren kontrollerar att det finns
en passage genom aggledarna sa att spermier
och agg kan motas. I Sverige ar det dessutom
obligatoriskt enligt Socialstyrelsen, att gora ett,
eller ibland flera, bes6k hos en beteendevetare
for att fa genomga donationsbehandling. Den
psykosociala utredningen bestar av samtal kring
psykologiska och sociala férhallanden och syftar
till att bedoma parets eller den ensamstdendes
mojlighet att fungera som féralder, och att barnet
kommer att véxa upp under goda férhallanden.
Utredningen omfattar ocksd samtal kring
installningen om att beratta fér barnet om sitt
biologiska ursprung.

Lakaren gar sedan igenom vad som hittades vid
utredningen och ni lagger upp en personlig
behandlingsplan efter de egna férutsattningarna.
Under bestket planeras ocksd en lamplig tidpunkt
for behandlingen och ni gar igenom de olika
momenten steg for steg. Det ar viktigt att folja
klinikens instruktioner. Ju tryggare du kanner dig
infér en behandling desto béttre ar det, sa tveka
inte att ta kontakt om ndgot kanns oklart.

"ATT GORRA

RESRAN PA
EGEN HRND
AR HAFTIGT"

INFOR BEHANDLINGEN - EN LITEN BOK OM DONATORINSEMINATION 9



3. VAL AV DONRTOR

Enligt svensk lag ar det alltid Iakaren som valjer
donator. Lakaren tittar t ex pd harfarg, 6gonfarg,
hudfarg och kroppskonstitution hos den eller

de som ska ta emot de donerade spermierna.

Ar ni tva personer matchas ofta donatorn med
den som inte ska bara barnet s3 att barnet far
forutsattningar att likna bada sina foraldrar.

Alla donatorer genomgar en noggrann och
omfattande utredning. Donatorn ska vara
frisk och inte ha arftliga sjukdomar i slakten.

Spermakvalitet, sjukdomshistoria, arftlighet och
psykologi ar faktorer som beddéms. Det tas ocksa
blodprover pa donatorn for att forsakra att donatorn
inte burit pd smittsam sjukdom da spermierna
donerades.

Det &r reglerat i lagen hur manga familjer samma
donator kan anvandas till. I Sverige kan en donator
endast ge upphov till barn i ett begransat antal
familjer, men samma donator kan ibland ocksa
anvandas i andra lander.
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"GLADJE..
MEN RVEN
SPANNRNDE ATT
SE OCH UPPLEVA
RESRN"



4. SA FUNGERRR

MENSCYKELN/AGGLOSSNINGEN

Mensen och dgglossningen ar delar av kroppens
naturliga menscykel, dér 28 dagar ar genom-
snittet. Mensens forsta dag &r bérjan pa varje
cykel och dgglossningen sker vanligtvis en gang
per manad mitt emellan menstruationerna. Ett
hormon, som kallas LH (luteiniserande hormon),

stiger kraftigt fore dgglossningen och startar den.

N&r dgget lossnar fran dggstocken fangas det
upp av aggledaren dar det kan bli befruktat

av spermier. Samtidigt 6kar hormonet dstrogen
som gor att livmoderslemhinnan blir tjockare
och sekretet i livmoderhalsen forandras och

blir lattare for spermier att ta sig igenom.

Om &gget inte méter ndgon spermie eller blir
befruktat, passerar det livmodern och ut ur
kroppen tillsammans med livmoderslemhinna
som en mensbldédning.
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"ATT STRRTRA
MIN RESR SOM
MRAMPMRA PR EGEN HAND..
ATT HA MOJLIGHETEN
ATT GENOMGR INSEMINRATION

NED DONERRDE KONSCTELLER
AR EN KANSLOMASSIG FRS
1 LIVET, MEN DEN HRR
RALDRIG UPPLEVTS
SOM J0BBIG"
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S. VAD KRN PRAVERKRA
RGGLOSSNINGEN?

Manga faktorer kan pdverka &gglossningen, och det &r ganska
vanligt att ha oregelbunden eller utebliven agglossning. Att ha
oregelbunden agglossning ar ofta helt normalt, men kan ibland
orsakas av till exempel dver- eller undervikt, valdigt hard traning,
sjukdomar, lakemedel, hormonrubbningar och alder.
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6. SPERMIERNRA

Spermierna som anvands vid en insemination
ar forberedda och preparerade i laboratoriet.
Overksamma celler och sekret fran ejakulatet har
tvattats bort och en speciell frysvatska har tillsatts.

Spermierna ar sedan forpackade i s3 kallade strén
och vid varje insemination anvénds ett s3dant stra
inneh3llande flera miljoner spermier.

SPERMIERNA - EN LITEN BOK OM DONATORINSEMINATION 15



7. INSEMINRATIONEN

En insemination gors oftast i den naturliga
menscykeln. Eftersom det ar vid dgglossningen
befruktningen sker och da livmodern &r som
mest mottaglig for en graviditet ar det viktigt att
bestdmma tidpunkten for agglossningen. LH-
hormonet som signalerar till agget att slappa
frdn aggstocken stiger kraftigt fére dgglossningen
och kan sparas i urinen med hjélp av &gglossnings-
stickor. Ofta anvands sddana stickor for att avgdra
nar inseminationen ska goras. Det kan darfor
vara bra att prova hur de fungerar nagra cykler
innan det ar dags.

Du kommer 6verens med din behandlande
mottagning vilken dag det ar dags att bérja med
agglossningsstickorna och eventuellt boka tid for
ultraljud. Det &r bra att starta att testa ndgra
dagar innan férvantad agglossning for att sakert
veta vilken som ar den férsta dagen med positivt
resultat. Inseminationen utférs samma dag eller
dagen efter du far positivt LH-omslag pa &ggloss-
ningsstickan.
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Vid oregelbunden menscykel kan det ibland
behdévas hjalp att stimulera agglossningen. Detta
gbrs med tabletter eller injektioner. Ibland ges
ocksd ett hormon som heter hCG for att stétta
och styra &gglossningen, en sa kallad &ggloss-
ningsspruta. Detta avgors av lakaren.

Vid inseminationen satter lakaren, barnmorskan
eller sjukskoterskan in ett instrument in i
vagina for att kunna se livmodertappen. Genom
livmoderhalskanalen fors sedan en tunn kateter
in i livmodern genom vilken de preparerade
spermierna fors in. I livmodern hittar spermierna
sedan sin vag upp och ut i dggledarna for att
traffa pd agget. Inseminationen tar bara nagra
minuter och &r en latt procedur som inte ar
smartsam.




EFTER INSEMINRTIONEN

Efter inseminationen kan det kdnnas som att vatska rinner
ut ur slidan. Det ar inte spermierna - utan oftast den vatska eller
gel som anvands fér att fora in instrumentet vid inseminationen,
blandat med dgglossningssekret.

Ibland kan det uppsta en liten blédning efter inseminationen. Det beror oftast
pa att katetern med spermier har retat slemhinnan i livmoderhalsen lite.
Det &r inte farligt och paverkar inte graviditetschansen. Ibland kan
det ocksd komma en mensliknande vark efter inseminationen. Det
ar normalt och inte heller detta pdverkar graviditetschansen.

Efter inseminationen kan du i princip leva som vanligt,
men ska forstas undvika nikotin, alkohol och droger.
Det finns ocksd studier som visar att det &r bra

" att undvika stora mangder koffein. Om du
"VALDIGT behdver uppsoka lakare eller tandlakare ar

BLANDRDE KﬁNSLDR. det bra att meddela att du kan vara
FRUSTRATION Nﬁn DET gravid, eftersom det pdverkar val
INTE GAR SOM MRAN VILL. av lakemedel och eventuella
VANTRN. OVISSHET. MEN undersskningar
ROUIGT NAR DET GAR BRA
— OCTH SPANNRNDE MED
INSEMINERINGEN!"
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eminationen,
n om man fatt
. Det kan vara svart att
o .
sa — men resultatet ar
tivt och falskt negativt resultat
ns anvisning om tidpunkt fér
atet for vidare planering.
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GRAVIDITETSTEST -
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VRAD AR NASTR STEG
OM JRAG BLIR GRRAVID?

Ungefar tre till fyra veckor efter ett positivt
test gors en forsta ultraljudsundersdkning. Vid
denna tidpunkt ar det oftast mdjligt att se om
det finns en hinnsack med foster i livmodern.
Ofta gar det ocksa att se hjartaktivitet.

"RESRAN MOT
INSEMINRATION
HRAR VARIT TANKRAR
RV BADE ORO
OCH GLADJE. KANSLOR
SOM JRG UPPLEVT
SOM VIKTIGR ATT
FRA KANNR INFOR ETT
STORT BESLUT"
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VAD BLIR NASTR STEG OM
JRG INTE BLIR GRRVID?

Efter ett negativt test tar du kontakt
med din behandlande klinik for att planera
nasta steg. For det mesta ar det inga
hinder att géra en ny insemination vid
nasta agglossning.



9. MOJLIGHETERNRA
RATT BLI GRRVID

Méjligheten att bli gravid med hjalp av donatorinsemination
ligger omkring 20% per inseminationstillfalle. De flesta
behéver alltsd gora flera forsék innan de lyckas. En rad
olika faktorer har betydelse for chansen att f& barn,

dér den barande kvinnans 3lder &r absolut viktigast.

Ju aldre kvinnan &r, desto svarare far hon att bli gravid.
Risken for missfall &r inte hdgre vid insemination an

vid spontan befruktning. Diskutera med din eller

er lakare for att fa en individuell bedémning.

LIVSSTILS-

. FAKTORER SOM
PRVERKRAR KRN VRARRA:
o OVERDRIVEN TRANING
o OVERVIKT/UNDERVIKT
o NIKOTIN
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10. BARNET

Forskning och erfarenhet har visat att det &r viktigt ~ L&s garna mer p@ www.kunskapsguiden.se,

att du eller ni som féraldrar ar 6ppna och arliga dar det finns information om vikten av att berdtta
mot de barn som kommit till via &gg- eller spermie- tidigt, samt manga bra r&d om hur féréldrar
donation och beréttar for dem hur de kommit till. kan ga tillvaga, for barn i olika aldrar, samt i

Alla barn har ratt till information om sitt ursprung broschyren “Att berétta fér sitt barn om hur det
och barn som blivit till med hjdlp av donerade blivit till”,

kénsceller har, i mogen alder, ratt att veta
donatorns identitet.

Foraldrar har ett ansvar att, s snart det &r
lampligt, berdtta for sitt barn hur det har
kommit till. D& kan barnet senare sjalv ta
stallning till om hon eller han vill veta donatorns

identitet eller inte. Risken att vanta med att "TR_PKSRM
beratta ar att barnet rakar héra om donations- FORRATT
behandlingen pa ett oplanerat satt, vilket kan MﬁleGHETEN
paverka barnets tillit till sin familj. Att prata med TILL RASSISTERRD
sitt barn om dess ursprung sa tidigt som méjligt BEFRUKTNING
gor att barnet inte upplever donationen som en EINNS"

stor sak utan ndgot som hon eller han alltid har

vetat om.
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POLYCYSTISKT
DVRARIESYNDRDMN (PLDS)
DCH FERTILITET

Pt

TILL DIG SOM PR EGEN HRND
SKR GENOMGR UTREDNING
OCTH BEHRANDULING MED
ASSISTERAD BEFRUKTNING

MERCK



DENNR BROSCTHYR HAR UTRARBETRATS
I SAMRRBETE MED:

Anna Lena Wennberg, specialistldkare i gynekologi och
obstetrik, och Cecilia Dahl Hammarstedt, legitimerad
\ sjukskoterska, pa Nordic IVF Géteborg

VI VILUL RIKTR ETT STORT TRCK TILLU:

Lena Moegelin, specialistldkare i gynekologi och obstetrik
samt psykiatri, pa Citymottagningen fér Sexuell Halsa och
Gynekologmottagningen Mama Mia Ostermalm for
synpunkter och kloka kommentarer.

VI VILL OCKSA RIKTR ETT
STORT TRTK TILUL:

Alla de patienter pa Nordic IVF Géteborg som
bidragit med fina tankar och citat till boken.
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