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BIOTEKNOLOGINEMNDA
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AAKVAAG

Gris til meg, takk!

Som det fremgar annetsteds i dette nr. av GeniAlt
har Bioteknologinemnda nylig uttalt seg om frem-
tidig bruk av celler og vev fra aborterte fostre.
Nemnda var enig i at denne typer celler og vev kan
brukes til forskning og diagnostikk pa dagens niva,
men et stort mindretall stiller seg skeptisk til
transplantasjon av fosterceller som endel av fremti-
dig medisinsk behandling f.eks. av pasienter med
Parkinsons sykdom.

Fra USA er det nettopp innlgpet en rapport om
det fgrste forsgk med transplantasjon av hjernecel-
ler fra grisefostre til en Parkinsons-pasient. Legen
er sikker pa at pasienten vil bli bedre, men vi ma
vente 6 - 12 mndr fgr det endelige svar kan gis.
Fem andre pasienter er klare til & f& transplantert
fosterceller fra gris. (Biotechnology News, 28/4
1995)

Parkinsons sykdom oppstar nar de dopamin-
produserende celler i hjernen begynner 4 dg.
Dopamin er et signalstoff, og mangel pa dette forer
til skjelving og tap av kontroll over muskelbevegel-
sene. I USA har en av 240 innbyggere denne syk-
dommen. Hensikten med 4 tilfgre pasientene friske
fosterceller er at disse cellene skal produsere de
signalstoffene pasientene mangler. De forsgk som
har veert utfart, bl.a. i Sverige, har vist varierende

Det er stor uenighet om det er etisk forsvarlig &
bruke celler fra aborterte fostre til transplantasjon,
kanskje vil det vaere lettere & akseptere transplan-
tasjon av celler fra gris.

Da Bioteknologinemnda hadde sitt Apne mgte om
genteknologi og dyr siste ar, ble begrepet «xeno-
transplantasjon» introdusert, dvs. transplantasjon
av organer fra dyr til mennesker. Forsgkene med
transplantasjon av organer fra genmodifiserte
griser til mennesker er kommet langt, men ingen
organer er klar for transplantasjon ennA.

Synet pa en fremtidig xenotransplantasjon er
delt, mange vil foretrekke et grisehjerte om det var
det eneste tilbudet, andre finner at denne typen
bruk av dyr overskrider en grense de ikke er villig
til & akseptere.

N4 stér vi overfor et nytt dilemma: hvis vi ikke
kan akseptere celler fra aborterte fostre - kan vi da
akseptere celler fra grisefostre?

Utviklingen gar sé raskt at vi knapt far satt ett
problem pa dagsordenen fgr vi blir konfrontert med
et nytt. Vi kan ikke hindre at den internasjonale
utviklingen skjer i stadig raskere tempo, men vi mé
vaere beredt til & ta standpunkt for hvor vi vil sette
grensen for var bruk av nye metoder og teknologier.
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Potensproblemer:

I lederen i siste nummer av Gen-i-alt gikk det helt
galt med potensen: Antall celler i kroppen var
angitt til ca. 10 i fjortende potens, dette var imid-
lertid blitt til 1014 celler. Med mine 60 kilo ville cel-
lene mine vart pa stgrrelse med en middels potet!

grad av bedring hos pasientene. D.S.
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Testing av unge idrettsjenter:
- Klart kjenns-skille finnes ikke

Det er intet klart skille mellom kjennene. Bdde menn og kvinner
kan ha unormalt kromosom-menster uten at det gir idreftsmessige
fordeler. Derfor gir ikke kjonnstest foran idrettsarrangementer
noen mening, sier Carl Birger van der Hagen, professor ved
Institutt for medisinsk genetikk ved Universitetet i oslo.

Saken kom opp i Stortingets
spgrretime. Deltagerne pa et VM
Jjuniormsterskap i alpint pa Voss
hadde méttet ta en sdkalt kjgnns-
test. Er det i overenstemmelse
med lov om medisinsk bruk av
bioteknologi? spurte Inga
Kvalbukt (SV).

Helseminister Werner Christie
svarte at han ikke gnsker slike
tester, men at loven kun regulerer
tester som er tatt med et medi-
sinsk formal og ikke kan brukes
for & stoppe tester tatt i idretts-
sammenheng. Han lovet a ta kon-
takt med idrettsorganisasjonene
og be dem om 4 forsgke 4 pavirke
internasjonale idrettsorganisa-
sjoner. Dersom dette ikke fgrer
frem vil han «vurdere ytterligere
tiltak».

- Statsraden feilinformert
- Statsraden m4a vaere feilinfor-

mert, er van der Hagens reaksjon.
Som genetiker reagerer han pa at
Christie sammenlignet idretts-
testen med tester i farskapssaker,
identifikasjon etter ulykker og
DNA-registre for alvorlige forbry-
telser. De sistnevnte testene gir
informasjon om hvilket individ det
dreier seg om, men ingen informa-
sjon om individets egenskaper. De
kan sammenlignes med finger-
avtrykk. Ved en sikalt kjgnnstest
fremkommer derimot sensitiv
informasjon.

- Det «kjgnnstesten» ikke gir
entydig svar pa er faktisk kjgnn.
Det finnes ikke noen entydig bio-
logisk kjgnnsdefinisjon. Det finnes
bl.a. kvinner med et X-komosom
eller tre. Noen menn har to Y-
kromosomer og et X-kromosom,
som bl.a. gir gket kroppslengde.
Ingen tester mot det. Kjgnnstest
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Apenes: Slutt
a konkurrere!

Georg Apenes oppfordrer norske
idrettsutgvere til 4 boikotte kon-
kurranser hvor de ma gjennom-
gd «kjgnnstest». Han synes slike
tester er dypt uetiske og snarest
ma4 forbys.

Hyvilken lov man bruker er
ikke det vesentlige. Det essensi-
elle er at <kjgnnstest» av idretts-
ungdom bgr veere forbudt etter
norsk lov, mener direktgren i
Datatilsynet.

- Det gjelder 4 holde denne
motbydeligheten vekk. Dette er
en brutalisering av idretten som
ingen er tjent med og som burde
veere straffbart. Det er tydelig-
vis lenge siden idrett var lek og
moro! Jeg synes ikke norske
idrettsutgvere bgr vaere med i
konkurranser hvor slike tester
er obligatoriske, kommenterer
han og spgr ironisk:

- Og hvis idrettsorganisasjone-
ne har tid et gyeblikk midt 1 sitt
arbeid med 4 samle inn penger,
kan kanskje de ogsa ta stilling til
dette?

NK

OL-lege: - Jentene vil kjennstestes

Ved de to siste OL ble det utfart en sparreundersokelse rettet mot alle kvinnelige idrettsutovere,
om de ensket at I0C skulle fortsette med & kjennsteste alle de kvinnelige deltagerne. 95% svarte
ja og resten svarte ikke, opplyser professor dr. med. Inggard Lereim, medisinsk ansvarlig ved OL

pa Lillehammer.

Lereim kjenner ikke eksempler
pa at kvinnelige idrettsutgvere
har nektet & ta del i testing av
kjgnnstilhgrighet. Derimot har
han i Igpet av sin 25-arige karri-
ere i nasjonal og internasjonal

idrett sett beskrevet cirka 70 for-

sgk pa juks i denne sammen-
heng. Fremdeles kan det hende
at unge gutter stiller opp i kvin-
neklassen, selv om det neppe er
s& vanlig som man trodde det
var pa 60- og 70-tallet.

- Selv s4 jeg helst at man slut-
ter med slike tester. Det er
besveerlig og kostbart. Jeg for-

star godt dem som oppfatter det
som diskriminering, men Norge
kan ikke alene styre dette. Vi er
avhengige av det regelverk som
gjelder i de ulike internasjonale
seerforbund. Dersom vi vil ha
internasjonale mesterskap i
Norge ma vi fglge dette regel-
verket, men vi kan forsgke &
pavirke, sier Lereim.

- Mange jenter vil jo beholde
denne testen selv! Ikke bare OL-
deltakerne, men ogsa kvinneko-
mitéen i Det internasjonale ski-
forbundet, hvor medisinsk komi-
té der tok opp spgrsmal om even-

tuelt & fjerne kjgnnstesten for
noen ar siden.

Lereim opplyser at det tas
flere typer kjgnnstester sammen,
og ikke bare SRY-genet. Man tar
ikke SRY-genet alene.

- I IOC bruker man ni PCR-
metoden, men vurderer 4 supp-
lere denne med andre ting. I
enkelte saerforbund tas det i til-
legg blodprgver for kartlegging
av kjgnnshormonverdier. Noen
har i tillegg inspeksjon av
utgverne utfgrt av kvinnelig
gynekolog.

* Nina Kraft
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Geref
aygdom

\Viennesker

Redegjgrelsen bygget pa Sundheds
styrelsens rapport om genteknolo-
giens anvendelse pA mennesker
«Gener - Sygdom - Mennesker».
Arsaken til at danskene vil ha en
slik lov er at flere forskergrupper
gnsker 4 begynne med genterapi-
forsgk. Forslaget til regulering er i
hovedtrekk sammenfallende med
regulering av genterapi i lov om

Danmark vil regulere genterapi

Den danske sundhedminister Yvonne Herlav Andersen ga i april en
redegjorelse i Folketinget hvor hun trakk opp perspektiver pa
fremtidig dansk regulering av bruk av genteknologi i tilknytning til

medisinsk behandling.

medisinsk bruk av bioteknologi i
Norge.

Ifglge sundhedsministeren bgr
genterapi pa kjgnnsceller og tidlige
befruktede egg forbys av hensyn til
de i dag woverskuelige konsekven-
ser. Genterapi pa kroppsceller ma
bare skje i behandlingsmessig gye-
med, og bare nar hensynet til
alvorlig sykdom tilsier dette.
Kloning og etablering av artshybi-
der mellom mennesker og andre
arter skal forbys. I motsetning til i
Norge tillater dansk lovgivning
forskning péa befruktede egg.

Gjennom den kommende loven
skal det sikres at Sundheds-
styrelsen skal godkjenne enhver
ny behandlingsmetode med gen-
terapi pa mennesker. Dette gjelder
ogsd behandlingsmetoder som
allerede er anerkjent i utlandet.

Det skal opprettes et spesielt
genterapirad som skal gi uttalelser

for behandling igangsettes. Radet
skal sikre stgrst mulig sikkerhet
og apenhet bade ved forskning og
behandling.

Behandling med genterapi vil
bare kunne skje etter godkjennelse
fra Sundhedsstyrelsen og uttalelse
fra genterapiradet. Avgjgrelsen
skal tas pa bakgrunn av genterapi-
radets vurdering av helsemessige
og etiske aspekter.

Bade sundshedsministerens
redegjgrelse til Folketinget og
Sundhedsstyrelsens rapport er
sendt ut pa hgring i Danmark.

Rapporten «Gener - Sygdom -
Mennesker» kan bestilles fra
Statens Information

Postboks 1103, 1009 Kgbenhavn K
TIf: 33 37 92 28. Fax: 33 37 92 99
Pris Dkr 100,-

* Grete Gjertsen

Informasjon om fosterdiagno-
stikk til alle gravide i Sverige

Alle gravide i Sverige skal tilbys informasjon om fosterdiagnostikk.
Gravide som er 35 ar eller yngre eller som ikke tilherer noen
spesiell risikogruppe skal tilbys en allmenn og oversiktlig informa-
sjon. Gravide som er 35 ar eller eldre, kvinner som tidligere har
fodt funksjonshemmede barn og kvinner som er arvebzerere for
alvorlig sykdom, skal tilbys en mer inngdende informasjon og
veiledning om fosterdiagnostikk, samt tilbys genetisk veiledning.

Kvinnen skal etter 4 ha mottatt
informasjon selv f bestemme om
hun gnsker & gjennomga foster-
diagnostikk. Bestemmelsen skal
tas i samrad med kvinnens lege.
Alle gravide skal fa informasjon
om ultralydundersgkeler. Dette
besluttet den svenske Riksdagen 1
mai da den sluttet seg til regje-
ringens forslag til retningslinjer
for fosterdiagnostikk i en proposi-

sjon om fosterdiagnostikk og abort.

Dersom det blir pavist foster-

’

skade, skal kvinnen tilbys infor-
masjon og stgtte. Den gravide har
rett til all informasjon om fosterets
helsetilstand som fremkommer ved
fosterdiagnostikk. Opplysninger
som ikke vedrgrer fostrets helse-
tilstand, f.eks. kjgnn, skal bare gis
dersom kvinnen ber om det.
Screeningundersgkelser skal 1
prinsippet ikke utferes ved foster-
diagnostikk. Preimplantasjons-
diagnostikk skal - som i Norge -
bare tilbys ved alvorlige fremad-

skridende arvelige sykdommer
uten behandlingsmuligheter.

Den svenske abortloven har hit-
til inneholdt krav om en kurator-
samale for svangerskapsavbrudd
mellom 12. og 18. uke, men dette
kravet har Riksdagen né vedtatt
skal fjernes. Kvinnen skal fa tilbud
om stgttesamtale dersom hun
gnsker det uansett nar i svanger-
skapet hun sgker om abort.

Liberal abortlov
Sverige har en langt mer liberal
abortlov enn de andre nordiske
land, med fri abort inntil utgangen
av 18. uke. Det kreves ingen
begrunnelse fra kvinnen om hvorfor
hun sgker om svangerskapsav-
brudd. Sgknader om svangerskaps-
avbrudd etter 18. uke behandles av
en szerskilt nemnd under Social-
styrelsen. Aborthyppigheten i
Sverige er litt hgyere enn i Norge.
De aller fleste svangerskapsav-
brudd utferes i lgpet av svanger-
skapets farste 12 uker.

* Grete Gjertsen



Svensk forslag om eggdonasjon

Eggdonasjon ber tillates pa medisinske indikasjoner dersom befruktningen skjer med seed fra mannen
til den kvinnen som skal fade barnet. Barnets rett til @ f& kjennskap til sitt genetiske opphav etter
eggdonasjon ber vere de samme som névaerende regler ved sazddonasjon. Dette er blant forslagene
fra Statens Medicinsk-Etiska Rad i Sverige i en rapport som er utarbeidet pé oppdrag fra

Socialdepartementet.

Argumentet for & tillate eggdonasjon er at medisinske
arsaker til ufruktbarhet hos menn og kvinner ikke
bgr vurderes forskjellig. I dag tillater svensk lov seed-
donasjon mens eggdonasjon er forbudt. Ifglge for-
slaget fra Statens
Medicinsk-Etiska Rad
skal eggdonasjon bare til-
lates pa strenge medisin-
ske kriterier. Den som
donerer egget ma vaere
myndig og gi skriftlig
samtykke til donasjonen.
Kvinnen som donorer
egget bgr ikke vaere i slekt
med den kvinnen som
mottar egget. Barnet bgr
ha rett til &4 fa kunnskap
om biologisk mor.

Sverige har en egen lov
om donorinseminasjon
som tradte i kraft 1. mars
1985. En forutsetning for
inseminasjonen er at
mannen og kvinnen er gift
eller samboende, og at
mannen har gitt skriftlig
samtykke til insemina-
sjonen. I henhold til loven,
har barnet, nér det er «til-
strekkelig modent», rett
til & f4 opplysninger om
donors identitet. Foreld-
rene har imidlertid ikke
plikt til & fortelle barnet
at det har blitt til ved

Er mor mor og far far? Bdde egg- og seeddonasjon kan gi opp-
hav til slike sporsmél. (Illustrasjonsfoto: Knudsens fotosenter)

hjelp av donorinseminasjon. Derfor anser mange
loven som en papirbestemmelse. Siden det bare er

10 &r siden loven tradte i kraft, finnes det hittil ingen
erfaring med hvordan retten til informasjon om
donors identitet prak-
tiseres.

Flere liberaliseringsforslag
I rapporten blir det videre
foreslatt adgang til IVF-
behandling i samband med
seeddonasjon (dette var
ogsa foreslatt i Ot.prp, nr,
37 (1993-94) Om lov om
medisinsk bruk av biotek-
nologi, men fikk ikke fler-
tall under Stortingets
behandling av lovforsla-
get), utvidelse av lagrings-
tiden for befruktede egg
fra ett til fem ar, samt
forbud mot bruk av egg-
anlegg fra aborterte fostre,
forbud mot kloning av
befruktede menneskeegg
og forbud mot transplant-
asjon av forplantnings-
organer. Rapporten skal
na pa hgring fer Social-
departementet legger fram
eventuelle forslag til
endring i ndvaerende lov
om befruktning utenfor
kroppen.

¢ Grete Gjertsen

TESTING AV UNGE IDRETTSJENTER:

Forts. fra side 3

gjgres kun pa kvinner og avslgrer bare de med et ikke
fungerende SRY-gen. Dette genet gjgr at det utvikles
testikkelanlegg hos menn, men kvinner som har genet
har ikke mannlig kjgnnsorganer. Testen avslgrer ikke
om genet er virksomt.

- De kvinnene det gjelder vet ofte ikke at de har et
genetisk avvik. De ser ut som kvinner og oppfatter
seg som kvinner. De mangler menstruasjon, men det
kan ofte skyldes andre forhold, ikke minst for aktive
idrettsjenter. Medisinsk er testen verdilgs. Siden
idrettsutgvere mé urinere i nserveaer av andre burde
det veere test god nok, avslutter van der Hagen.

* Nina Kraft

BIOTEKNOLOGINEMNDA SIER JA:
Forts. fra side 6

Bioteknologinemnda er enig med arbeidsgruppen i
at kvinnen m4 gi sitt samtykke til at fostervevet kan
benyttes og at samtykke forst kan innhentes nar
beslutning om svangerskapsavbrudd er fattet.

Nemnda slutter seg videre til arbeidsgruppens
gnske om forbud mot at kvinnen kan selge foster-
vevet. Og i likhet med arbeidsgruppen vil ogsa
nemnda ha fostervevsbanker for & sikre fullstendig
adskillelse mellom selve aborten og en eventuell bruk
av celler og vev.

* Ruth Kleppe Aakvaag



Bioteknologinemnda sier ja il
bruk av fostervev

Celler og vev fra aborterte fostre bor kunne
benyttes til forskning, diagnostikk, vaksine-
produksjon og fil transplantasjon. Det mener et
knapt flertall i Bioteknologinemnda. Nasjonal
Etisk komite for medisin (NEM) anbefaler derimot
at man venter med & utvide bruk av fostervev i
medisinen.

En arbeidsgruppe har anbefalt at fosterceller tillates
brukt til nye medisinske formal, bl.a. transplantasjon
til Parkinsons-pasienter(NOU 1994:22). Fosterceller
har en rekke unike biologiske egenskaper og kan ikke
alltid erstattes av andre typer celler (se Gen-i-alt nr 5
1994).

Et flertall i Bioteknologinemnda har ikke innven-
dinger mot at celler og vev fra aborterte fostre benyt-
tes i medisinsk forskning og behandling etter nerme-
re angitte retningslinjer, og slutter seg til de forslag
arbeidsgruppen har lagt frem.

Et mindretall i Bioteknologinemnda vil frarade at
det gis tillatelse til bruk av fosterceller og fostervev til
transplantasjoner. Mindretallets restriktive holdning
beror pa flere forhold, blant annet muligheten for at
slik praksis kan komme til 4 pavirke kvinnen til & ta
abort og vanskeliggjgre gnsket om a redusere antall
aborter i Norge.

Vil ikke stoppe vaksiner

Enkelte vaksiner mot alvorlige sykdommer, f.eks. mot
réde hunder, polio og rabies hos mennesker er lenge
blitt fremstilt fra virus formert i levende fosterceller.
Disse vaksinene blir ikke fremstilt i Norge, de blir
importert. Men det endrer ikke den etiske spgrsmal-

stillingen, understreker nemnda.

Ingen i nemnda vil stoppe slik bruk av fostervev.
Vaksinasjonsprogrammet mot rgde hunder har fort til
at risikoen for smitte er nesten eliminert.

Hele nemnda synes ogsa det er etisk forsvarlig &
bruke fosterceller innen virusdiagnostikk og til
vaksineproduksjon.

Uavhengig av abort-syn

Synet pa bruk av fostervev og fosterceller er ikke uten
videre bestemt av ens syn pa abortloven, mener
nemnda. Nar abort fgrst har funnet sted blir man stilt
overfor et nytt valg, nemlig om disse cellene skal kun-
ne brukes innen medisin og forskning. Det dreier seg
ikke om 4 ta celler eller vev fra levende fostre, men &
bruke celler fra fostre som er dgde.

Det er vanskelig & forutsi om flere vil ta abort nar
det blir alminnelig kjent at celler og vev fra aborterte
fostre brukes innen diagnose og terapi, skriver nemnda
i sin uttalelse. P4 Huddinge sykehus i Sverige ble de
forste forspk med transplantasjon av hjerneceller fra
fostre til Parkinson-pasienter utfgrt i 1987. Savidt man
vet har det ikke fgrt til flere aborter i Huddinge.

Spontant aborterte kan ikke brukes
I den offentlige debatt er det fremsatt forslag om &
begrense bruken av fostervev til celler og vev fra
spontant aborterte fostre. Nemnda legger vekt pa at
disse fosterene ikke kan brukes f. eks. til transplan-
tasjon, fordi vevet er for gammelt. Dessuten skyldes
mange spontanaborter at det er noe galt med fosteret.
I slike tilfelle kan det veere uetisk a bruke spontan-
abortert vev, papeker nemnda.
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Veileder til Genteknologiloven

Miljoverndepartementet og
Sosial- og helsedepartementet
gir i disse dager ut «Veileder til
genteknologiloven». Flere av
leserne star pa distribusjons-
listen, og vil fa den tilsendt i
posten,

Veilederen gir, som navnet tilsier,
veiledning i hvordan genteknolo-
giloven skal forstés og anvendes.

Den utgis i lgsbladsystem slik at
den lett kan oppdateres ved
endringer. Alle oppdateringer vil
automatisk bli sendt de som star
péa distribusjonslisten.

Av innholdet kan nevnes:
Veiledning for utfylling av sgkna-
der og meldinger, hvordan klassi-
fisere en genmodifisert organisme,
hvilke krav stilles til de ulike
laboratorieklasser, omtale av

brukers ansvar, varslingsprosedy-
rer ved uhell, orientering om
saksgang ved sgknader, samt
omtale av lovens enkelte bestem-
melser. De aktuelle spknads-
skjema ligger ogsa vedlagt.

Veilederen har T-nummer 1074
og kan fAes ved henvendelse til
Statens Forurensningstilsyn,
Pb 8100 Dep., 0030 Oslo.
TIf: 22 57 34 00.

* Anne Baardvik



Flertallet i Bioteknologinemnda
for mikroinjeksjon

Flertallet i Bioteknologinemnda er positive til mikroinjeksjon, mens et mindretall vi si nei til denne nye
metoden. Ved mikroinjeksjon blir en enkelt saedcelle fort direkte inn i egget. Deretter fortsetter
utviklingen som ved en vanlig IVF (proverorsbefruktning).

Flere sykehus gnsker & utvide
IVF-tilbudet til par der mannen er
arsaken til ugnsket barnlgshet.
Mange av disse kan fa biologisk
egne barn ved bruk av mikro-
injeksjon.

Sosialdepartementet har bedt
Bioteknologinemnda om a vurdere
dette, og seerlig om metoden skal
defineres som forskning pa
befruktede egg (som er for-

Menn med ferre enn 20 millioner
seedceller pr. ml. betraktes som
ufruktbare.

Pavirkning av kjemikalier med
gstrogen-lignende effekter kan fare
til nedsatt formeringsevne. Det
viser undersgkelser av bl.a. fisk,
amfibier og sel. @strogenliknende
kjemikalier er ogsa pavist mennes-

baerere av genet kan ha problemer
med 4 bli far. I den norske befolk-
ningen er omtrent en av 25 baerere
av mutasjoner i genet for cystisk
fibrose.

Biologisk utvelgelse
Ved mikroinjeksjon omgér man
den biologiske utvelgelse for repro-

budt ifglge Lov om medi- 1
sinsk bruk av bioteknologi).
Etter nemndas syn er
mikroinjeksjon en forholds-

vis ny teknikk, men ikke
forskning. Det er fodt
mange nok barn ved hjelp
av denne metoden til man
kan dokumentere at den
ikke gir gkt risiko for kro-
mosomskader, sier nemnda
i sitt svar. Nemnda mener
heller ikke at det er behov
for rutinemessig bruk av
fostervannsprgver.
Flertallet i nemnda ser
positivt p4 mikroinjeksjon
ved IVF-behandling fordi
det vil kunne minske
behovet for anonym seed-
donasjon. Mindretallet
peker pa at vi stadig tar i
bruk flere kunstige inngrep
i forplantningsprosessen. -

Man bgr heller se pa roten
til problemet med mannlig
ufruktbarhet, mener de.

Fruktbarheten er synkende
Livsstil og miljgforurensing kan
fore til generelt nedsatt fruktbar-
het i befolkningen. Underspgkelser i
Danmark og Frankrike viser at
menns sedkvalitet blir gradvis
darligere. I 1973 mélte man seed-
kvaliteten til gjennomsnittlig 89
millioner seedceller pr. ml. I 1992
var den pa 60 millioner pr. ml.

ker. Slike stoffer brukes bl.a. som
sprgytemidler, og de kan innga i
ulike plastprodukter og i vaske-
midler.

Pa individ-niva er infeksjoner
den vanligst kjente arsaken til
nedsatt mannlig fruktbarhet. En
annen arsak kan veere at testikle-
ne kommer sent ned i pungen.
Menn som har cystisk fibrose er
dessuten oftest sterile og mannlige

Mikroinjeksjon kan gi flere barnlgse par mulighet til & f& barn (Illustrasjonsfoto: Knudsens
fotosenter.)

duksjon. Enkelte i Bioteknologi-
nemnda spgr om det er etisk for-
svarlig 4 hjelpe menn med redu-
sert seedkvalitet til 4 f4 barn.
Dersom arsaken til ufruktbar-
heten er genetisk betinget, vil den
kunne viderefgres til barnet.
Andre synes dette er et urettferdig
resonnement. Vi har jo alle ulike
typer «defekte» gener, papeker de.
s Ruth Kleppe Aakvaag



Miljoverndepartementet apner
for genmodifisert mais

Dersom EU tillater markedsfering av genmodifi-
sert mais vil norske myndigheter stille krav til
hvordan denne maisen eventuelt kan markeds-
fores i Norge. Departementet sier ikke nei til
markedsfering av genmodifisert mais, men frem-
hever bl.a. at det er behov for en grundigere vur-
dering av produktet nar det skal innga i for og
neeringsmidler. Miljgverndepartementet sier dette
i en uttalelse til EU-kommisjonen.

Det er det sveitsiske firmaet Ciba-Geigy som via fran-
ske myndigheter har sgkt om tillatelse for markeds-
foring av genmodifisert mais i EU/E@JS-landene.
Maisen har fatt innfgrt et gen fra en jordbakterie,
Bacillus thuringiensis (Bt), slik at den produserer sitt
eget insektmiddel (insekticid). Hensikten er at maisen
skal bli motstandsdyktig mot visse sommerfugl-lar-
ver (europeisk «Corn borer»).

En eventuell markedsfgring vil ikke fa miljgmes-
sige eller landbruksmessige konsekvenser i Norge,
skriver departementet. Mais dyrkes i sveert begrenset
omfang i Norge, og Corn borer er ikke skadedyr i
norsk landbruk. Det skulle altsa ikke voere behov for
den genmodifiserte maisen i Norge. Men Miljgvern-
departementet er bekymret for eventuelle konsekven-
ser av at insektmiddelet kontinuerlig vil produseres i
planten under hele vekstsesongen. Tradisjonell bruk
av Bt som biologisk insektmiddel har veert brukt over
flere ti—4r uten at det har oppstatt problemer med
resistente insekter. Tradisjonell bruk innebcerer kun
sprgyting i perioder nar insektangrep kan skade
avlingen. Men dette produktet kan gke mulighetene
for utvikling av resistente insektspopulasjoner,
skriver Miljgverndepartementet. Departementet spgr
om det er behov for 4 utarbeide en strategi for hvor-
dan man kan hindre resistensutvikling fgr den gen-
modifiserte maisen blir godkjent i EU.

Ikke helse- eller miljefarlig

Sgknaden om markedsfgring av genmodifisert mais
har veert pa offentlig hgring til norske fagmiljger og
interesseorganisasjoner. Selv om hgringsinstansene
drar tildels ulike konklusjoner er det bred enighet om
at genmodifisert mais ikke vil fi noen scerlige konse-
kvenser for helse og miljg i Norge.

Selv om produktet hovedsaklig skal benyttes som
husdyrfor vil det innebeere at produktet indirekte kan
pavirke melk, kjgtt og fisk og produkter av disse.
Statens neeringsmiddeltilsyn (SNT) frarader derfor
tillatelse til markedsfaring av den genmodifiserte
maisen for det foreligger mer dokumentasjon.

De fleste hgringsinstansene har tatt opp spgrsmalet
om bruk av genmodifisert insektresistent mais péa sikt
kan bidra til utvikling av Bt-toksin-tolerante insekts-
linjer. Flere hgringsinstanser mener at det vil veere en
positiv miljgeffekt dersom insekticidproduserende
planter kan redusere bruken av de miljgskadelige
insektsmidler som benyttes i dag. Statens forurens-
ningstilsyn (SFT) papeker imidlertid at Bt er et av de
fa miljgvennlige insektsbekjempningsmidler som
benyttes i dag. Dersom resistens utvikles der man i
dag bruker Bt i biologisk skadedyrkontroll, kan man
bli tvunget til 4 ga tilbake til kjemiske insekticider.

Skeptisk til herbicidresistens
Den genmodifiserte maisen har i tillegg fatt innfprt et
gen slik at den er herbicidtolerant (motstandskraft
mot ugrasmidler). SFT er bekymret over en utvikling
der stadig flere plantesorter blir endret (genmodifi-
sert) for 4 kunne tale kjemiske bekjempningsmidler.
Ogsa Bondelaget og Norsk bonde og sméabrukarlag er
bekymret for denne utviklingen og ber norske miljg-
vernmyndigheter arbeide for at genmodifiserte her-
bicidresistente planter ikke tillates omsatt i Norge
eller i verden forgvrig.

* Svanhild Foldal

Blant temaene som blir belyst er:

ﬂpent meote:
Vil genteknologien fremme et baerekraftig landbruk?

Bioteknologinemnda inviterer til dpent mote 15. september 1995 i Folkets hus i Oslo.
Motet varer fra kl. 09.00 til 15.30, registrering fra kl. 08.30.

* Fremtidsutsikter og risikovurderinger ved utsetting av genmodifiserte kulturvekster og genmodifisert fisk
* Vil den norske genteknologiloven og internasjonale konvensjoner fremme en beerekraftig utvikling?

Bindende pamelding til nemndas sekretariat innen 04.09.95 pa tlf. 22 34 87 91 og fax 22 34 27 45,
NB: Dette er eneste kunngjgring i Gen-i-alt. Meld deg pa sa raskt som mulig for a sikre deg plass!
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Returadresse: Bioteknologinemnda, PB 8027 Dep, 0030 Oslo





