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Résumé: L'une des fonctions de la famille nucléaire, du point de vue du droit, est la fonction
démographique, la reproduction de la population ou, comme on dit, la perpétuation de l'espéce humaine,
fonction qui incombe la plupart du temps a la famille.

Mais il existe peu de cas ou, en raison d'affections, la procréation, en tant qu'acte par lequel un
nouvel étre est présenté au monde, ne peut étre réalisée de maniére naturelle.

Dans de telles situations, le législateur réglemente les autres formes de filiation, telles que
l'adoption ou la procréation médicale assistée.

Dans cet article, nous présenterons quelques aspects critiques de l'institution de la procréation
médicale assistée.

Mots-clés: famille, procréation, filiation, stérilité, infertilité.

In doctrina intdlnim mai multe definitii date familiei, iar potrivit uneia dintre ele, aceasta repre-
zintd,, grupul de persoane intre care exista drepturi si obligatii care se nasc din casdatorie, rudenie,
adoptie, precum si din alte raporturi asimilate de lege, sub anumite aspecte, raporturilor de fami-
lie”"® sau, potrivit opiniei altui autor, familia reprezinti ,,o0 realitate biologicd prin uniunea dintre
barbat si femeie si prin procreatie”. Una dintre functiile familiei nucleare, din punct de vedere al
dreptului, este cea demografica, de reproducere a populatiei sau, cum i se mai spune, de perpetuare
a speciei umane, functie care cade, de cele mai multe ori, pe seama familiei.

Unii autori au afirmat cd ,,actul care implineste cel mai mult sensul si rostul familiei este nagste-
rea si cresterea de fii, act ce std sub binecuvantarea divina: ,, cresteti si va inmultiti, umpleti paman-
tul si-1 stapanifi”™%".

Dar, nu putine sunt cazurile cand, din cauza unor afectiuni, procrearea, ca act prin care este
adusd pe lume o noud fiintd, nu se poate realiza pe cai naturale. in atare situatii, legiuitorul regle-
menteaza formele alternative de filiatie, precum adoptia, ca legaturd de filiatie juridica si sociologi-
ca, in concurenta cu noile tehnici de procreatie asistatd medical, ca remediu pentru cuplurile care nu
pot avea copii®. Prin intermediul tehnicilor de procreare asistatd medical, cercetitorii au izbutit si
inldture problemele de ordin medical ale unor cupluri sau persoane legate de conceperea copiilor pe
cai naturale. Unii autori mentioneaza ca, ,,dacd pand nu demult zamislirea unui copil era ,,voia Dom-
nului”, astdzi aceasta este o operatiune bio-medicala care, sub puterea legii, creeazi o viatd noud®.

In prezent, legislatia Republicii Moldova reglementeaza tehnologiile de asistare medicala a re-
producerii umane prin dispozitiile Legii privind sinitatea reproducerii Nr.138 din 15.06.2012,
acestea fiind definite in art. 2 ca fiind ,, act medical ce cuprinde ansamblul tratamentelor si procedu-
rilor de inseminare artificiala sau de fertilizare in vitro, de manipulare medicala in laborator a mate-
rialului genetic feminin §i masculin in scopul fecundarii artificiale a ovulelor si implantarii acestora”.

in literatura de specialitate, autorii prezinta urmitoarele tehnici de reproducere umani asistata
medical:

* inseminarea artificiald, cu variantele ei (intracervicala, intrauterind, intraperitoneald), care permi-
te unei femei sd ramana insarcinata cu sperma sotului, a concubinului sau ori a unui tert anonim;

= implantarea de ovule (fecundatia in vitro), care permite conceperea unui embrion in laborator
prin inseminarea unui ovocit al viitoarei mame cu sperma sotului sau a unui tert;

= transferul de embrion, care constd in implantarea embrionului conceput in laborator fie cu ga-
metii cuplului, fie cu gameti straini (ovocitul unei alte femei sau/si spermatozoizii unui tert);

= inchirierea” uterului, care presupune interventia unei ,, mame purtdtoare” sau a unei ,,mame
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de substitutie ", procedeu care nu este reglementat de citre legislatia Republicii Moldova.

Legat de utilizarea tehnicilor de reproducere umana asistatd medical enuntate mai sus, apare in
mod firesc intrebarea: definitia filiatiei care exprima ,, faptul descendentei unui copil din parintii sdi,
bazandu-se fata de mama, pe insusi faptul nasterii, iar fata de tatd, pe faptul conceptiei, ceea ce da
nastere unei legdturi de sdnge intre copil si pdrintii sdi”*, mai poate fi aplicati in aceste cazuri? La
fel, trebuie sa gasim raspuns si la alte Intrebari, cum ar fi, de exemplu:

» filiatia, ca notiune juridicd, se deosebeste de origine, ca notiune de fapt, care implica biologicul?

= copilul care a fost conceput prin intermediul tehnicilor medicale, va avea ca tata pe cine?

= dacd, dupa inseminarea artificiald, femeia solitard se casatoreste cu un alt barbat decat dona-
torul spermei, in privinta acestuia se va aplica prezumtia de paternitate?

= in cazul fecundarii in vitro, filiatia va fi stabilitd fata femeia care a nascut copilul numai daca
ovulul provine de la ea sau si dacd ovulul provine de la o altd femeie?

Analiza legislatiei Republicii Moldova, care reglementeaza tehnicile de reproducere umana
asistatd medical la momentul actual, ne permite cu certitudine sa afirmdm urmatoarele lucruri:

= indiferent de faptul cum a fost conceput copilul, in urma unui act sexual sau prin intermediul
tehnicilor medicale, in tara noastrd, la momentul dat, maternitatea se intemeiaza pe faptul nas-
terii copilului. Astfel, din punct de vedere legal, va fi consideratd mama a copilului femeia care
I-a nascut, legislatia moldoveneasca nerecunoscand ,, contractul de maternitate” sau ,, contrac-
tul de inchiriere a uterului” prin care, copilul nascut de catre ,,mama purtatoare” va avea ca
parinti pe ,, beneficiarii contractului’;

* inseminarea artificiald poate fi, in conformitate cu dispozitiile alin.9 art.9 si art.10 din Legea
privind sanatatea reproducerii, conjugald — cand lichidul seminal provine de la sotul sau con-
cubinul femeii, sau cu tert donator — cand lichidul seminal provine de la o alti persoani*®. Cu
aceastd ocazie ne apare o intrebare: care este rolul acordului concubinului in vederea utilizarii
tehnicilor de procreare umana asistatd medical in situatia in care, uniunilor de persoane nu le
este recunoscut vreun statut juridic in legislatia familiala a Republicii Moldova?;

= legislatia tarii noastre permite procrearea asistatd medical doar in cazul infertilitatii masculine
sau feminine, nu si in cazul cand sterilitatea totald este de origine feminina, nefiind posibila
recurgerea la maternitatea de substitutie sau ,, gestatie pentru altul”. Astfel, cum am aratat mai
sus, metodele clinice sau biologice de asistenta medicalad fara interventia unui tert — insemi-
narea artificiald in cadrul cuplului (IAC), fecundarea in vitro, plecand de la gametii celor doi
parteneri urmatd de reimplantarea embrionului (FIVETE), reprezinta remedii ale sterilitatii
care, dacd nu pun probleme etice, riman fard consecinte cu privire la filiatie, conceptia si
gestatia in acest caz fiind asigurate de cuplul parental.

Pe langa aceste doud remedii, mai existd unul care permite conceptia sau gestatia de catre unul
din parinti cu ajutorul unui tert, in principal fiind vorba de inseminarea artificiald cu donator
(IAD)*. in acest caz, are loc implantarea in uterul femeii care doreste si devind mama a embrionu-
lui conceput in laborator fie cu gametii cuplului, fie cu gameti straini (ovulul unei alte femei sau/si
spermatozoizii unui tert)*.

Dacé analizam legislatia moldoveneascd ce reglementeaza tehnicile de reproducere umana
asistatd medical, o sd constatim ca aceasta face imposibila utilizarea lor, atunci cand sterilitatea este
de origine feminina. Legislatia altor tari permite maternitatea de substitutie, care se poate realiza prin
intermediul a doua practici diferite: gestatia pentru altul ,, mama purtdtoare” a unui embrion conce-
put cu ajutorul gametilor parintilor (full surrogasy) si veritabila maternitate de substitutie, cand fe-
meia accepta inseminarea cu gametii sotului sau concubinului din cuplu, urmand sa ,,remita” copilul

# LUPSAN, G. Dreptul familiei, Editura ,,Junimea”, lasi, 2001, p.173.
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pe care-1 va naste (partialsurrogasy)*;
= tehnicile de reproducere umana asistatd medical pot fi utilizate doar de catre cuplurile hetero-
sexuale cdsatorite sau care nu se afld in casatorie Inregistrata in modul stabilit de lege, precum
si de catre femeile solitare, in conformitate cu prevederile art.9-11 din Legea privind sdnatatea
reproducerii.

in acest sens, in conformitate cu prevederile alin.1, 2, 5, 6, 7 art. 9 din Legea privind sanitatea
lor de asistare medicala a reproducerii umane.

(2) Folosirea tehnologiilor de asistare medicald a reproducerii umane este permisa pentru ceta-
tenii Republicii Moldova, cetatenii strdini §i apatrizii care au atins varsta de 18 ani, au indicatii
medicale i nu au contraindicatii in privinta folosirii acestor tehnologii.

(5) Femeia si barbatul aflati in casétorie inregistrata in modul stabilit de lege au dreptul la folo-
sirea tehnologiilor de asistare medicald a reproducerii umane cu conditia acordului reciproc al sotilor.

(6) Femeia si barbatul care nu se afla in casatorie inregistrata in modul stabilit de lege au drep-
tul la folosirea tehnologiilor de asistare medicald a reproducerii umane cu conditia acordului reci-
proc al partenerilor.

(7) Femeile solitare au dreptul la folosirea tehnologiilor de asistare medicald a reproducerii
umane cu utilizarea spermei donatorului in baza cererii semnate de ele”.

Din prevederile legislatiei in vigoare in Republica Moldova la momentul actual, care regle-
menteaza tehnicile de reproducere umana asistata medical, constatim ca acestea pot fi intraconjugale
sau, ca si in Romania®’, de altfel, reproducerea umani asistatd medical poate fi realizata si cu un tert
donator! Tertul donator poate fi atit un barbat, cit si o femeie, deoarece incapacitatea de procreare
poate fi atdt de origine masculina, cét si de origine feminind. Venim cu aceastd afirmatie, deoarece
legislatia moldoveneasca incuviinteaza utilizarea fecundarii in vitro atat femeilor casatorite, cit si
celor necisitorite, care doresc si devini mame. In aceste cazuri, ca tert donator poate fi un barbat,
cand sotul sau concubinul este steril, sau este vorba de o femeie solitara. De asemenea, calitatea de
tert donator o poate avea si o femeie, cand fecundarea are loc cu ovulul unei alte femei si cu sperma
sotului sau a concubinului, ori a altui barbat, in cazul in care infertilitatea este de origine feminina.

in conformitate cu prevederile art.12 din Legea privind sinitatea reproducerii: ,,(1) Donarea de
celule sexuale si de embrioni reprezintd o tehnologie medicald prin care o persoand transmite
gametii sdi (spermatozoizii sau oocitele) ori embrionii altor persoane pentru obtinerea sarcinii.

(2) Barbatii si femeile in varsta de la 18 pana la 40 de ani, somatic si psihic sdnatosi, care au
trecut controlul medico-genetic au dreptul de a fi donatori de celule sexuale (spermatozoizi, oocite)
si de embrioni.

(3) Donarea de celule sexuale poate fi anonima si neanonima. Donatori neanonimi de celule
sexuale pot fi rudele pacientilor (pentru femeie — rudele de sex feminin, pentru barbat — rudele de sex
masculin). In cazul donirii anonime de celule sexuale, se va garanta pastrarea confidentialitatii do-
natorului.

(4) Donatorii de celule sexuale si de embrioni nu isi asuma angajamente si sunt absolviti de
responsabilitatea parinteasca fata de viitorul copil. Ei nu au dreptul sa ceara dezvaluirea datelor des-
pre copil si despre parintii acestuia.

(5) Criteriile medicale de selectie a donatorilor sunt stabilite de Ministerul Sanatatii.

(6) Donarea de celule sexuale si de embrioni poate fi efectuatd in baza unui consimtamant
benevol informat semnat de donator (donatori), care sa includa: descrierea particularititilor proce-
durii medicale ce urmeaza a fi efectuatd, date despre riscurile potentiale, despre efectele secundare

% Ibidem.

47 Cum sustin autorii in domeniu, ,,ceea ce conferd specificitate regulilor privitoare la stabilirea fi-
liatiei in cazul copilului zamislit prin tehnici medicale este nu atat faptul ca s-a facut recurs la tehnicile
medicale de reproducere umana, ci imprejurarea ca infaptuirea acestora a implicat un tert donator”,
FLORIAN, E. Consideratii privind reglementarea reproducerii umane asistate medical cu tert donator in
dreptul roman / Considérations sur la réglementation de la reproduction humaine médicalement assistée
avec tiers donateur. In: Studia lurisprudentia [on-line] Nr.4/2013 [citat 27septembrie 2018]. Disponibil
pe Internet:http://studia.law.ubbcluj.ro/articol.php?articolld=578
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si complicatiile posibile, despre consecintele juridice ale donarii.

(7) Donatori de embrioni pot fi i pacientii programului fertilizare in vitro, care, prin decizie

libera si consimtdmant informat, accepta sa doneze surplusul de embrioni unui alt cuplu”.

In opinia noastra, de cétre legiuitor au fost omise unele aspecte foarte importante care tin de

procrearea umana asistatd medical, cum ar fi, de exemplu:

materialul genetic al unui donator, poate fi utilizat la conceperea a cator copii?

cat timp poate fi pastrat materialul genetic al unui donator?

poate fi utilizat materialul genetic al unui donator si dupa moartea acestuia?

in cazul admiterii utilizarii materialului genetic al sotului sau partenerului donator, dupa moartea
acestuia, se va stabili vreo legatura de rudenie intre copilul nascut prin utilizarea RUAM si defunct?
donatorul care este cunoscut (sotul sau partenerul), poate sa-si retraga acordul privind donarea
materialului genetic unei anumite femei (sotiei sau partenerei)?

materialul genetic al unui donator, poate fi utilizat la conceperea mai multor copii, de cétre
persoane straine, dar poate fi utilizat si la conceperea copiilor proprii. Existd sau nu riscul ca
fratii genetici, care nu se cunosc intre ei, si se intalneasci si si se cisitoreasci?*®

s-ar putea intampla ca in urma acestei casatorii fratii genetici s conceapa propriii lor copii?
Sirul intrebarilor poate continua si, desi avem o puzderie de acte normative la acest capitol,

mai ales Hotarari de Guvern si Ordine ale Ministerului Sanatatii, legislatia moldoveneasca nu ofera
raspunsuri clare la acestea. Legiuitorul nu prevede nimic la capitolul dat, astfel cd am putea avea
anumite probleme in domeniul respectiv, lucru care este inadmisibil in aceasta materie.
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