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Indsamling og opbevaring af informationer

| forbindelse med laegelig behandling og lovpligtig journalfaring, har vi behov for at indsamle, organisere og
opbevare informationer om de personer, vi behandler. Kun hvis man kan acceptere det, er laegelig behand-
ling mulig.

Informationerne indsamles og opbevares i henhold til Databeskyttelsesforordningen.

Du kan finde detaljeret information pa vores website.

Om denne vejledning

Denne vejledning er teenkt som et supplement til den information, der gives i forbindelse med undersggelse
og behandling pa klinikken. Skulle der veere tvivisspgrgsmal, at du altid velkommen til at kontakte os pa tele-
fon 3940 7000.

Vi bestraeber os pa at alle oplysninger i vejledningen er opdaterede og korrekte. Vi tager dog forbehold for
eventuelle fejl.

Om agdonation

At blive aegdonor er en vigtig men ogsa meget stor beslutning for den enkelte kvinde, som du bar overveje
ngje. Der er ingen tvivl om, at det at donere &g til en anden kvinde, er en stor gave som du kan give til en
ufrivilligt barnlgs.

Agdonationsbehandling tilbydes til barnlgse, hvor kvinden ikke selv danner brugbare seg. Det kan veere pa
grund af for tidlig overgangsalder, tidligere behandling for kreeft, fordi seggestokkene er fiernet ved en opera-
tion, eller fordi kvinden er fgdt uden aeganleeg.

| forste omgang vil vi bede dig om at laese denne patientinformation, som beskriver et aeagdonationsforigb.

Nar du starter pa aegdonationsbehandling, vil du fa et lille kursus i, hvordan du stikker dig i maveskindet og
du far udleveret et behandlingsskema. Du vil fa udleveret al ngdvendig medicin til hele behandlingen. At
skulle stikke sig selv kan for nogen vaere greenseoverskridende, men selve nalen er lille og tynd, og du maer-
ker knapt stikket.

For du kan starte som aegdonor

Hvis du, efter du har laest denne vejledning, fortsat overvejer at donere ubefrugtede aeg, skal du uanset do-
nationsform farst bestille tid til en samtale med en laege. Ved samtalen vil du blive grundigt informeret om
alle forhold vedregrende donation af ag, og du vil fa lejlighed til at stille spargsmal.

Vi vil i forbindelse med samtalen optage en journal, hvor vi vil udsparger dig grundigt om din fysiske og psy-
kiske sundhedstilstand og eventuelle arvelige sygdomme i din familie. Vi foretager ogsa en ultralydsunder-
sggelse af dine seggestokke og livmoder.

Hvis du efter samtalen stadig gnsker at donere aeg, kontakter du klinikkens segdonationsteam og aftaler,
hvor du forventer at det passer bedst for dig at donere aeg.

Du skal have BMI (Body Mass Index) mellem 19-29. Af hensyn til aaggenes kvalitet er det bedst, at du ikke
ryger.

Undersggelser

| forbindelse med opstart af segdonationsbehandling, vil du ogsa fa taget en blodpr@ve og en podning fra
livmoderhalsen for smitsomme sygdomme. Du skal desuden underskrive en erkleering om donation.

Praevention

Hvis du har en almindelig kobberspiral behgver denne ikke at blive fiernet, fordi du skal donere aeg. Hvis du
har en hormonspiral, er det bedst at den bliver fiernet fgr du donerer g, fordi hormonspiral kan ggre det
vanskeligt at finde ud af, hvor du er i cyklus. Hvis du tager P-piller, skal du holde pause med disse, mens
behandlingen star pa.

Hvis du ikke har spiral, anbefaler vi, at du anvender kondom fra 7. cyklusdag og indtil 4 dage efter segudtag-
ningen. Teoretisk set kan der komme aeg ud i bughulen ved segudtagningen. Disse g kan blive befrugtet
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ved samleje i dagene omkring aegudtagningen og blive transporteret ind i livmoderen, sa en graviditet kan
blive konsekvensen.

Nar du vil i gang

Nar du har planer om at ville donere ag, er det en stor hjaelp for planlaegningen, hvis du giver os besked om
det pa forhand. Meget gerne nogle uger eller en maned fer du far den menstruation, du planleegger at starte
behandling ud fra. Arsagen er at vi p4 den made bedst kan planlaegge at gere modtageren af aeggene klar til
at modtage. Det giver den starste graviditetschance ved segdonationen.

Hvad siger loven

Vi skal naturligvis overholde bestemmelserne i Lov om Assisteret Reproduktion. Nogle af de vaesentligste
lovkrav omtales her.

Du ma ifelge loven maksimalt donere aeg seks (6) gange alt i alt. Her teeller eventuelle segdonationer i andre
klinikker med.

Den kvinde, der donerer &g, har ingen juridiske rettigheder eller pligter i forhold til de barn, der matte kom-
me ud af behandlingen. Som donor kan du dog give tilladelse til, at barn kan opna kontakt med dig som do-
nor, for eksempel nar barnet fylder 18 ar, hvis barnet gnsker det.

Den kvinde, der afgiver aeg, ma ikke vaere fyldt 36 ar, skal veere fysisk og psykisk rask, og der ma ikke veere
kendte alvorlige eller arvelige sygdomme i naermeste familien (foreeldre, sgskende og egne barn). Det geel-
der bade fysiske og psykiske sygdomme.

Den, der giver g, skal testes og skal veere fri for HIV, leverbetaendelse type B og C og syfilis. Dette testes
via blodprgver og disse tests ma ikke vaere mere end 30 dage gamle pa segdonations-tidspunktet. Du skal
acceptere, at hvis der konstateres smitsomme sygdomme i de foretagne blodprgver, sa bliver du informeret
om det.

AEgdonation i Danmark kan forega bade anonymt og ikke-anonymt, som krydsdonation og kendt donation.
Uanset donationsform kan du som donor juridisk ikke anses for at vaere mor til barnet/bgrnene.

Agdonation er frivilligt, og du kan nar som helst i behandlingsforlgbet traekke dit tilbud tilbage. Det vil i prak-
sis sige til og med aegudtagningen.

En aegdonor méa f& en gkonomisk kompensation for sin ulejlighed. Belgbet er af myndighederne fastsat til
maksimalt 7000,- per donation.

Hvis du er anonym donor (herunder kryds-donerer), giver vi dig et belgb pa 7000,- per donation. Den ind-
komst, du opnar som aegdonor, indgar i din samlede skattepligtige indkomst pa linje med din gvrige ind-
komst. Du skal huske at medbringe dine kontooplysninger.

Hvis du donerer til nogen, du kender, anses det som en "vennetjeneste”, og du far derfor ikke betaling fra os
for donationen og vi kan ikke daekke dine transportudgifter.

Hvis du har lyst til at donere aeg flere gange er dette tilladt, dog er der et maksimum pa seks donationer. Der
skal vaere minimum en maneds pause imellem aegdonationerne for at seggestokkene kan fa lidt ro.

Fortrydelsesmulighed

Du har mulighed for at fortryde din aeg-donation frem til det tidspunkt, hvor seggene er udtaget. Herefter afgi-
ver du alle rettigheder i forhold til a2ggene, der nu er doneret.

Eventuelle genetiske fund og udredning

Hvis der skulle fades et barn med en mulig arvelig/overfgrt sygdom, skabt med dine aeg, sa vil Trianglen
veere ngdt til at oplyse dig om det. Det er meget vigtigt at fa afklaret, hvor en eventuel arvelig/overfart syg-
dom kommer fra, herunder om den kan komme fra dig som donor. Derfor skal du kunne acceptere, du er
forpligtet til at medvirke til udredning af en eventuel mistaenkt arvelig/overfgrt sygdom. Det kan indebeere
genetisk eller anden supplerende testning.
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Hvis Trianglen konstaterer risiko for arvelig/overfgrt sygdom ved dine donerede aeg, forpligter du dig til, hvis
du har doneret &g andre steder, at informere disse andre klinikker om de fund, Trianglen har gjort.

Eventuel videregivelse af oplysninger

Hvis Trianglen bliver nedlagt eller sammenlagt med an anden godkendt klinik/veevscenter, skal du kunne
acceptere, at dine personlige oplysninger videregives til den klinik, der overtager Trianglens oplysninger og
forpligtelser

Rejseaktivitet

Nar du skal starte pa en donationscyklus er det vigtigt for os at vide, om du har veeret ude at rejse til et land,
hvor der kan veere mulighed for at blive smittet med sygdomme, som ger, at du ikke ma donere eeg, for det
er sikkert, at du ikke har padraget dig sadanne sygdomme.

Derfor vil vi i forbindelse med opstart af en donationscyklus sparge dig om eventuelle udlandsrejser inden for
de seneste 6 maneder.

Typer af aeegdonation

Der er forskellige typer af donation som naermere beskrevet neden for.

Anonym donation

Den kvindelige modtager af aeg, hendes partner og et eventuelt barn/barn vil kun blive informeret om basis-
profil, det vil i praksis sige din har- og gjenfarve, hgjde og veegt. Anonymiteten er gensidig og bevares for
altid. Du skal acceptere, at du aldrig ma foretage handlinger, der kan komme til at bryde anonymiteten.

Anonym kryds-donation

Hvis du kender og gerne vil hjeelpe et barnlgst par, som har brug for aegdonation, og du stadig gnsker at
bevare din anonymitet, kan du benytte dig af anonym krydsdonation. Du donorer pa denne made aeg til en
feelles pulje, og sikrer dermed, at det pageeldende par kan modtage aeg uden ventetid (anonyme 2eg, ikke
dine). Den anonyme kvinde, der modtager dine aeg, hendes partner og et eventuelt barn/bgrn vil kun blive
informeret om din har- og gjenfarve, hgjde og vaegt. Du skal acceptere, at du aldrig ma foretage handlinger,
der kan komme til at bryde anonymiteten.

lkke-anonym donation med udvidet profil

Udover basisprofilen giver du som donor tilladelse til, at modtagerparret og et evt. barn/bgrn kan fa ekstra
oplysninger om dig. Det er dig, der bestemmer hvilke ekstra oplysninger, der evt. vil blive givet, f.eks. er-
hverv, fritidsinteresser, uddannelse, stemmeprgve, babyfotos og lignende. Med disse oplysninger er donati-
onen i lovens forstand ikke-anonym, selvom modtagerparret og et evt. barn/bgrn, som matte blive fadt, ikke
far oplyst din identitet. Men pa grund af de ekstra oplysninger, som du har givet, kan det ikke udelukkes, at
modtagerparret og et evt. barn/bgrn vil kunne spore din identitet via internet og lignende.

Du vil blive bedt om at oplyse, hvilke oplysninger, der ma gives til modtager.

Aben donation

Ved denne ikke-anonyme donation giver du som donor tilladelse til, at barnet/bgrnene pa et af dig naermere
fastlagt tidspunkt ma indhente oplysninger om din identitet med eventuel mulighed for at made dig. Disse
oplysningerne kan modtagerparret eller barnet/bgrnene indhente ved at henvende sig til Trianglen Fertilitets-
klinik. Med mindre andet er aftalt vil oplysninger om din identitet kunne gives til barn/bern, der gnsker det,
efter at de er fyldt 18 ar.

Kendt donation

Ved denne donationsform donerer du aeg til en kvinde, hvis identitet du kender pa donationstidspunktet. Det
vil sige, at jeres kendskab til hinanden er gensidigt. Du ma ikke veere neert beslaegtet i lovens forstand med
manden fra modtagerparret. Dvs. du ma ikke veere sgster eller kusine til manden, og ikke veere datter af
mandens kusine/feetter.

Du har som kendt donor ingen juridiske rettigheder eller pligter i forhold til barnet/bgrnene.

Du vil blive bedt om at oplyse, hvem du gnsker at donere til.
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Hvordan foregar aegdonationen

De praktiske trin i 22gdonationsglasbehandlingen forlgber i falgende faser:
¢ Hormonbehandling af kvinden, der styres via ultralydsskanninger og evt. blodpraver
o /Egl@sningsspraijte
e /Egudtagning

Hormonbehandlingen

Formalet med hormonbehandlingen er at stimulere aeggestokkene til at udvikle og modne flere end den ene
2&gbleere (follikel), som er det normale i en almindelig cyklus. Med hormonstimulationen stiler vi efter at der
kan udtages 8-10 g, men antallet kan variere, athaengig af din reaktion pa den givne hormonbehandling.

AEgudviklingen kontrolleres ved ultralydsskanning gennem skeden. Her kan segblaerernes stgrrelse og antal
registreres. AEgbleerens starrelse viser noget om modenheden af det aeg, som aegblaeren indeholder. Nar
agblaerer har en diameter pa 17-20 mm er seggene almindeligvis modne og klar til udtagning. Selve aegcel-
len er sa lille, ca. 0,12 mm, at den ikke er synlig ved skanning.

Hormonbehandling til segdonation

Hormonstimulation

Hormonstimulationen startes pa dag 2-3 af menstruationsbladningen (den dag blgdningen starter, kaldes
dag 1).

Hor i ion til i
(donor)

Hormonstimulation med
Gonal-{®Menopur®/Puregon®/Elonva® fra
bladningsdag 2-3

Heemning af aeglesning med Stimulation
Orgalutran® eller Cetrotide®
fra 56 Org/Cet

I
Cyklusdag 1

Alle angivelser af varighed af
hormonstimulation er omtrentlige og kan
variere fra kvinde til kvinde og fra cyklus til
cyklus

¢-g Bep Buluueys »

Du kommer til en ultralydskanning i klinikken fgr hormonstimulationen pabegyndes. Her tiekker vi, at der ikke
er cyster (i virkeligheden “rester” af det gule legeme) i 22ggestokkene, og at slimhinden i livmoderen er af-
stadt.

Er det i orden startes de daglige indsprgjtninger med stimulations-hormon (Gonal-f®, Puregon® eller Meno-
pur®). Indsprajtningerne tages én gang om dagen pa nogenlunde samme tidspunkt (inden for +/- et par ti-
mer). Indsprgjtningerne gives under huden (subkutant). Du bliver instrueret i at ggre det, sa du kan tage
indsprgjtningerne selv. Alle kan lzere det. Hvis det ikke er muligt for dig at tage indsprgjtningerne selv, kan
de gives af sygeplejerskerne her i klinikken (i dagtiden).

I nogle tilfeelde kan hormonstimulationen foretages med preeparatet Elonva®, der er et "langtidsvirkende”
FSH stimulationshormon. Elonva® gives pa dag 2-3 og virkningen holder i 7-8 dage, sa det farst efter nogle
dage ngdvendigt at tage yderligere indsprgjtninger med hormonstimulation.
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Antagonist

Omkring 5-6 dage efter at hormonstimulationen er startet suppleres behandlingen med en sakaldt antago-
nist” (Orgalutran® eller Cetrotide®).

Antagonisten forhindrer at kroppen kan udsende "aeglgsningssignal’, nar der er modne 2eg. Pa denne made
forhindres det stort set altid, at der kan komme aeglgsning far segudtagningen.

Antagonisten tages som en daglig indsprajtning hver morgen. Nar antagonistbehandlingen er startet, skal
den tages hver morgen frem til og med den dag, hvor aeglgsningssprajten gives. Samtidig fortsaettes de
daglige indsprgjtninger med stimulationshormonet.

Aglasningssprgjte
Aglesning med Suprefact® (eller anden ”GnRH agonist”)

| forbindelse med segdonation gives en enkelt dosis af Suprefact® (eller evt. en anden "GnRH agonist”) som
"aeglgsningssprajte”.

AEgudtagning uden smerter

Ved eegudtagningen udtages aeggene fra aegbleererne. ££ggene kommer direkte ud i laboratoriet.

AEgudtagningen er stort set smertefri, idet vi dels laegger
en lokalbedgvelse i toppen af skeden, dels giver hyppige
sma meengder kraftigt virkende morfinlignende smertestil-
lende medicin direkte i en blodare. Det er vigtigt for dig,
savel som for os, at udtagningen foregar smertefrit, sa du
ikke behgver at bekymre dig om denne del af
behandlingen. Vi har ansat anaestesisygeplejersker til at
varetage smertedaekning under segudtagningen.

Faste op til segudtagningen
Du skal mgde fastende til segudtagningen.
Det betyder at:

e Du ma ikke have spist og du ma ikke
have indtaget meelkeprodukter de
seneste 6 timer for segudtagningen.

e Du ma gerne drikke "tynde vaesker”
(ikke meelk) frem til 2 timer fgr
aegudtagningen. Vi anbefaler, at du
drikker et stort glas saft ca. 2 timer
inden aegudtagningen.

Pa den aftalte tid mgder du (og eventuelt en ledsager, hvis
du gnsker det) pa Fertilitetsklinikken, som regel om
formiddagen mellem kl. 9 og 11.

Du modtages af en sygeplejerske og der lzegges en lille plastikkanyle i en blodare i handen eller armen.
Plastikraret bruges til at give smertestillende medicin i under aegudtagningen.

Selve segudtagningen foregar ved hjeelp af ultralydsskanning. Her fgres en tynd nal ind gennem skedevaeg-
gen og ind i hver enkelt aegblaere. De enkelte aegbleerer tammes ved at vaesken omkring segget suges ud.
Vaesken undersgges med det samme af en bioanalytiker med mikroskop for at se, om der er aegcelle i. Hvis
der ikke er aeg forsgges aegget skyllet ud. Nalen vi bruger har to kanaler, én til at suge aegget ud i, og én til
at skylle folliklen med. Bade ultralyd-skanning og undersggelse for aegceller i mikroskopet kan du se pa tv-
skaerme under segudtagningen.

Den smertestillende medicin, du far under aegudtagningen, kan gere
dig lidt d@sig, men du er vagen under hele segudtagningen. Vi taler
sammen under proceduren og forklarer hvad der foregar. Agudtag-
ningen tager normalt ca. 10-15 minutter.

Efter aagudtagningen hviler du her pa klinikken i en halv times tid,

hvorefter du kan tage hjem. /

P& grund af den beroligende og smertestillende medicin, du far under /
aegudtagningen, ma du ikke selv kgre bil den dag. /

Resten af dagen skal du forvente at veere treet og have behov for hvi-
le.

Hvis der skulle komme smerter i dagnet efter segudtagningen, kan du
tage smertestillende medicin, for eksempel Panodil.
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Komplikationer og mulige risici ved at vare aegdonor
Generelt er der ingen alvorlige komplikationer eller risici forbundet med at vaere aeg-donor. Se naermere ne-
den for.

Bivirkninger til hormonbehandlingen

Bivirkninger forarsaget af hormonerne
Hos nogle kvinder kan der forekomme bivirkninger forarsaget af hormonerne, men mange maerker kun lidt.

Stimulationen gives med et hypofysehormon (FSH eller hMG), som er naturlige hormoner for kroppen. | for-
bindelse med aegdonationsbehandling sigter vi mod et antal pa 8-10 follikler.

Nogle kvinder kan maerke en vis spaending i underlivet pa grund af de relativt mange aegblaerer, der modnes.
| sjeeldne tilfeelde dannes der alt for mange aegbleerer. Sa kan der veere risiko for ovarielt overstimulations-
syndrom (OHSS). Se naermere neden for.

Overfolsomhedsreaktioner

Der kan ses overfglsomhedsreaktioner under hormonbehandlingen.

Oftest drejer det sig om lettere reaktioner i form af udslet, radme pa injektionsstedet, eller kige. Det hjzelper
naesten altid, hvis man skifter praeparat.

| meget sjeeldne tilfeelde kan der komme alvorlige allergiske reaktioner med udslet, &ndengad eller feber. Hvis
du far sadanne alvorlige reaktioner skal du ikke tage mere medicin. Du skal straks kontakte os eller en an-
den laege.

Ovarielt overstimulationssyndrom (OHSS)

Udvikles der for mange aegbleerer kan tilstanden, der kaldes overstimulations syndromet opsta efter seglas-
ningssprejten. Ved OHSS er seggestokkene betydeligt forstgrrede pa grund af de mange aegblaerer. Da der
samtidig kan udskilles veeske i bughulen, kan maven blive udspilet.

Vi forsager altid at undga, at overstimulation opstar, ved at tilpasse hormondosis ngje til den enkelte kvinde.
Det tilstraebes, at der produceres et passende antal aegbleerer, men det er ikke altid nemt at styre. Oversti-
mulationen er forbigaende og efterlader ikke mén.

Komplikationer til eegudtagning

AEggene tages ud gennem skeden ved at nalen fores gennem skedeveeggen. Der kan derfor veere lidt blad-
ning efter eegudtagning. | sjeeldne tilfaelde (<1 %) kraever blgdningen behandling. Oftest saettes et sting eller
to i skedetoppen med en trad, der forsvinder af sig selv. Ekstremt sjeeldent kan blgdningen medfere indlaeg-
gelse pa hospital. Efter aegudtagningen kan der veere gmhed i underlivet, og hos nogle er der smerter, som
kan kreeve behandling med Panodil eller lignende.

Underlivsbetaendelse efter aegudtagning er meget sjeelden (<2 %) og behandles med antibiotika. | forbindel-
se med aegudtagningen far du i gvrigt antibiotika, for at forebygge denne komplikation.

| meget sjeeldne tilfeelde kan aeggestokken “dreje rundt” om sig selv i dagene efter aegudtagningen (torsion).
Det vil vise sig ved meget kraftige smerter. Hvis det skulle ske, kan en operation hvor aeggestokken “drejes
tilbage” vaere ngdvendig for at seggestokken ikke skal tage varig skade.

Er der gget risiko for kreeft som fglge af hormonbehandlingen?

Nej. Flere undersggelser blandt andet fra Danmark og Sverige har vist, at der ikke ser ud til at veere gget
risiko for kreeft i seggestokkene eller i livmoderen som felge af fertilitetsbehandling.

Kan donor selv have sveerere ved at blive gravid senere?

Der er intet, der tyder pa, at det at donere g skulle give risiko for, at donor selv kan fa sveerere ved at blive
gravid senere i livet.

AEgdonation pavirker ikke antallet af tilbagevaerende aegceller i dine seggestokke og betyder dermed ikke
noget for din mulighed for selv at blive gravid pa et senere tidspunkt.
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Livsstil og frugtbarhed

Medicin, naturlaegemidler, kosttilskud

Vi anbefaler, at du er tilbageholdende med al ikke nadvendig medicin og at du ikke tager naturlaeagemidler og
kosttilskud.

Rygning
Vi anbefaler, at du ikke ryger.

Kropsvagt og BMI

Man definerer forhold mellem hgjde og vaegt ved det der kaldes BMI (body mass index). BMI er defineret
som vaegt (kg) / hejde x hgjde i meter.

Normalt BMI er mellem 20 og 25.

Ved BMI under 19 eller over 29 falder kvindens fertilitet.

For aegdonorer skal BMI vaere imellem 19-29.

Fravaer fra arbejde
Regn med at du ikke kan tage pa arbejde den dag, du far taget eeg ud.

Medicin der anvendes ved agdonationsbehandling

GnRH Antagonister

Fyremadel®, Cetrotide®

GnRH-antagonister forhindrer at hypofysen kan udskille LH, som er kroppens aeglgsningssignal. Bruges til at
forhindre for tidlig aeglasning. Vi anbefaler, at antagonisten tages som injektion om morgenen.
Bivirkninger: Klge og irritation pa indstiksstedet.

Stimulationsmedicin

Gonal-f®, Bemfola®

Indeholder FSH, der stimulerer aeggestokkene til at producere aeg. Det er kroppens eget aagmodningshor-
mon.

| de doser, der anvendes til z2gdonationsbehandling, far medicinen aeggestokkene til at modne mere end ét
2eg i cyklus. Gives som indsprgjtning én gang daglig.

Bivirkninger: Lokal smhed ved indstiksstedet. @mhed i underlivet. Kan medfgre overstimulation.

Menopur®, Pergoveris®

Indeholder FSH og LH. FSH er det vaesentligste hormon der stimulerer aeggestokkene til at producere ag.
Det er kroppens eget segmodningshormon. LH er ngdvendigt i sma maengder for at sikre en optimal seg-
modning. Normalt er der i kroppen tilstraekkeligt med LH, ogsa uden at det gives som indsprgjtning.

| de doser, der anvendes til zegdonationsbehandling, far medicinen aeggestokkene til at modne mere end ét
2eg i cyklus. Gives som indsprgjtning én gang daglig.

Bivirkninger: Lokal smhed ved indstiksstedet. @mhed i underlivet. Kan medfere overstimulation.

Elonva®

Indeholder et langtidsvirkende FSH, der stimulerer aeggestokkene til at producere aeg. Det har samme virk-
ning som kroppens eget segmodningshormon, men virkningen holder i adskillige dage efter en enkelt injekti-
on.

| de doser, der anvendes til eegdonationsbehandling, far medicinen aeggestokkene til at modne mere end ét
&g i cyklus. Anvendes overvejende i forbindelse med “kort” behandling (skema 4), hvor det gives som en
enkelt injektion pa dag 2-3.

Bivirkninger: Lokal smhed ved indstiksstedet. @mhed i underlivet. Kan medfere overstimulation.

Aglgsningsmedicin

Suprefact® (GnRH agonister)

| forbindelse med aegdonation benyttes en sakaldt GnRH agonist til at faerdigmodne aggene og gare dem
klar til s2egudtagning.
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Beroligende og smertestillende medicin

Propofol®

Virker beroligende. Gives intravengst i forbindelse med segudtagning.

Bivirkninger: traethed og svimmelhed.

Rapifen®

Steerkt smertestillende - morfinlignende. Gives intravengst i forbindelse med segudtagning.
Bivirkninger: kvalme, treethed og svimmelhed.

Panodil®

Let smertestillende. Gives som tabletter.
Bivirkninger: ingen, nar dosis ikke overskrider 8 tabletter (a 500 mg) daglig.

Betaling for medicin

Som aegdonor betaler du naturligvis ikke for medicinen.

Klinikkens abningstider, telefontid og kontaktoplysninger

Abningstider

Klinikken er dben i dagtiden alle ugens dage, inklusiv weekender og helligdage, hele aret rundt.
Pa hverdage er dbningstiden 8-16.
| weekender og pa helligdage er abningstiden 8-12.

Ved akutte situationer udenfor disse tider, ma | henvende jer til lzegevagt /skadestue. Det er desveerre ikke
muligt for os at have abent hele dagnet for henvendelser.

Telefonnumre og telefontid

Telefon: +45 3940 7000
Abningstider for vores telefoner pa hverdage og i weekender og pé helligdage findes pa vores hjemmeside.

Adresse

Klinikken er beliggende i en villa p4 adressen
Lundevangsvej 12, 2900 Hellerup
Mail-adresser

Hvis du sender mail, der indeholder personlige oplysninger, som for eksempel helbredsinformation eller fad-
selsdato, sa skal du benytte vores "sikker mail”. Du kan se kontaktoplysninger pa vores hjemmeside under
"Kontakt”.

TrHANGIEN ..o info@trianglen.dk
Oocyt-donations koordinator-team...............ccceee..e od@trianglen.dk
Laboratoriet. ... lab@trianglen.dk

Se information om at sende sikker mail til os pa vores hjemmeside.

Se ogsa vores web-site: trianglen.com og trianglen.dk.

Videoer
Vi har lagt videoer af procedurer pa vores website samt vores YouTube Kanal.
For eksempel A£gudtagning, ICSI, blastocystdyrkning, assisted hatching og segoplaegning.

Sociale Medier og sporbarhed

Husk, at du ikke ma offentliggere/poste detaljer (dato, antal udtagene aeg mm.) omkring din segudtagning pa
de sociale medier. Dette er for at vaerne om sporbarheden af din donation.
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Egne notater
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