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PAGRINDINIU SAVOKU ZODYNELIS

,Nevaisingumas — tai biologiné buklé, kai pora nenaudoja kontraceptiniy priemoniy vienerius

reguliarius lytinio gyvenimo metus, bet moteris nepastoja“.

»Pagalbinis apvaisinimas — procesas, atliekamas naudojant medicinos technologijas, apimantis su

lytinémis Igstelémis ir (ar) embrionu atliekamus veiksmus, taikomus siekiant sukelti moters néstuma*?.

~Embrionas — besivystantis Zzmogaus organizmas nuo apvaisinimo momento (Zmogaus zigotos

susidarymo) iki moters astuntos né$tumo savaités pabaigos*.
, Lytinés Igstelés — moteriskos ir vyriskos lgstelés dalyvaujancios zigotos susidaryme‘*.

,,Zmogaus lytiniy lasteliy ar embriono konservavimas — cheminiy medZiagy naudojimas, aplinkos
salygy arba kity priemoniy pakeitimas zmogaus lytiniy lasteliy arba embriony apdorojimo metu,

siekiant sustabdyti arba sulétinti biologinj arba fizinj audiniy ir Igsteliy irimg‘.

,Zmogaus lytiniy lasteliy laikymas — Zmogaus lytiniy lasteliy laikymas tinkamomis

kontroliuojamomis salygomis iki jy paskirstymo*®.

,Zmogaus lytiniy lasteliy donorysté — >mogaus lytiniy lasteliy, numatyty naudoti kitiems asmenims

apvaisinti, savanoriSkas davimas*’.

! Rata Nadisauskiené, sud., Ginekologiné endokrinologija (Kaunas: UAB ,,Vitae Litera“ spaustuve 2008), 63-69.

2 Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. XII-2608.“ Suvestiné redakcija nuo
2017-02-01. Ziuréta 2017 02 10

https://www.e-tar.It/portal/lt/legal Act/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOgheyO.

¥ Ten pat.

* Ten pat.

> Ten pat.

® Ten pat.

" Ten pat.



SANTRUMPU SARASAS

ASP] — Asmens sveikatos priezitiros jstaiga

ES — Europos sajunga

ICSI - Spermijo injekcija j kiausialastés citoplazma (ang. Intracytoplasmic sperm injection)
Ul — Intrauterininé inseminacija

IVF - Apvaisinimas mégintuvélyje

LR — Lietuvos Respublika

PGD — Preimplantaciné genetiné diagnostika

PSDF — Privalomojo sveikatos draudimo fondas

PSO — Pasauliné sveikatos organizacija

SAM - Sveikatos apsaugos ministerija

VUL - Vilniaus universitetiné ligoniné



IVADAS

Darbo aktualumas. Nevaisingumas yra liga, kuri sukelia ne tik fizing negalia, bet ir socialing,
psichologing, kadangi pora negali realizuoti vieno i§ pagrindinio poreikio tapti tévais. Lietuvos
sveikatos 2014-2025 mety programoje teigiama, kad ,,sveikata yra zmogaus vertybé ir gyvenimo
pagrindas, kuris turi buti pakankamai tvirtas, kad biity sékmingai sprendziami kasdienio gyvenimo
klausimai, jveikiami socialiniai ir ekonominiai i$Siikiai. Visuomenés sveikata yra nacionalinis turtas ir
kapitalas, kurio saugojimas ir puoseléjimas yra svarbiausias valstybés tikslas, uztikrinantis Salies
socialing ir ekonoming plétrg. Sveiki ir darbingi zmonés — Salies ekonomikos augimo ir tvaraus

8

vystymosi garantas‘®. Vienas i§ tiksly yra ,uztikrinti kokybiska ir efektyvig sveikatos prieziira,
orientuotg j gyventojy poreikius*®. Vertinant tai, galima teigti, kad nevaisingumas yra aktuali problema
(serga jauni, darbingi Zmonés), i kurig reikty atsizvelgti formuojant Lietuvos sveikatos politika.
SprendZziant nevaisingumo problema, politika turéty biti orientuota j gyventojy poreikius, uztikrinant

prevencija, kokybiska ir prieinama nevaisingumo diagnostika bei gydyma.

Nevaisingumas tampa visuomenés sveikatos problema tiek Lietuvoje, tiek visoje Europoje.
Suminis gimstamumo rodiklis (2015m. Eurostat duomenimis) Lietuvoje yra (1,7), Europos Sajungos
(toliau-ES) valstbése (28) — (1,58)". Gyventojy skaiCius iSlicka stabilus, jeigu $is rodiklis yra ne
mazesnis kaip (2,1). Suminio gimstamumo rodiklio mazéjimg lemia daugelis faktoriy, vienas i$
faktoriy yra nevaisingumo problema. Pasaulyje kas SeStas Zzmogus susiduria su vaisingumo problema
per savo reprodukcinio gyvenimo trukme, vertinant tai yra apskaiciuota, kad Europoje apie 25 milijonai
pilieciy turi problemy su nevaisingumu®. Lietuvoje oficialios nevaisingumo statistikos/registro néra.
,Salies statistikos departamento Namy iikio tyrimas parodé, kad Lietuvoje gyvena daugiau nei 55 tiikst.

vaisingo amZiaus susituokusiy pory (18-49m.), kurios neturi vaiky‘*>. Epidemiologiniais skai¢iavimais

8 Lietuvos Respublikos seimo nutarimas Dél Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety programos patvirtinimo, 2014 m. birzelio
926 d., Nr. X11-964,“ zitréta 2017 01 05 https://www.e-tar.It/portal/lt/legal Act/85dc93d000df11e4bfca9cc6968del63.

Ten pat.
19 Eyrostat. ,, Total fertility rate. Number of children per woman,” Ziiiréta 2017 02 20 http:/ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php/Fertility_statistics.
11 Fertility Matters Europe. For one in six fertility is an issue. Fertility Europe, May 2013,” Ziiréta 2017 02 20 http://maia-
asso.org/doc/FertilityMatters_FertilityEurope.pdf.
12| Vaisingumo asociacijos interneto svetainés informacija,” Zitiréta 2017 02 25
http://www.vaisingumoasociacija.lt/lIt/naujienos/kai-gandrai-vis-neaplanko/48.

10


http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Fertility_statistics
http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Fertility_statistics

15-20 proc. visy Lietuvos Seimy yra nevaisingos™. Nezidrint naujy mokslo laiméjimy, naujy
technologijy, taikant pagalbinius apvaisinimo buidus, pastoja tik viena i§ keturiy pory. Todéel 2008 m.
Europos parlamento rezoliucijoje, dél Europos demografinés ateities, nurodoma, kad nevaisingumas
yra viena i§ priezasCiy turinti jtakos demografiniams rodikliams™. Todél nevaisingumas turi bati
pripazintas kaip visuomenés sveikatos problema ir kaip socialiné problema turinti poveikj tiek vyrams,
tiek moterims®. Projekte ,,Europa 2030” teigiama, kad ,,Europa pasiZymi dviem demografiniais

16

kraStutinumais: labai ilga gyvenimo trukme ir labai mazu gimstamumu‘™. Kaip vienas i$ sprendimy

budy, yra sitilomas, kad ,,visy pirma turéty biiti jgyvendinama Seimai palanki politika, kuria sickiama
stabilizuoti ar padidinti gimstamumo lygj*"’. Kadangi nevaisingumas yra viena i§ priezas¢iy turinti
itakos demografiniams rodikliams, vertinant tai, galima teigti, kad efektyviai sprendZiant nevaisingumo

problema, biity galima pagerinti demografinius Salies rodiklius.

Tod¢l galima teigti, kad nevaisingumas yra aktuali problema, kuri turi svarbig reik§me ne tik

paciai nevaisingai porai, bet ir visuomenés socialiniams bei demografiniams rodikliams.

Nevaisingumo problema yra aktuali ir Lietuvos politikoje. Taciau nepaisant nevaisingumo
problemos svarbos, Lietuvoje $i problema ilga laika buvo sprendziama vadovaujantis ne jstatymu, o
1999 m. geguzés 24 d. Sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. 248 | Dél dirbtinio apvaisinimo
tvarkos patvirtinimo**®, Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektai Lietuvos valdZios institucijose buvo
rengiami ir svarstomi daugelj mety. 2016 m. rugséjo 14 d. buvo priimtas ,,Lietuvos Respublikos
pagalbinio apvaisinimo jstatymas®, kuris reglamentuoja nevaisingy pory iStyrima ir gydyma, taikant
pagalbinius apvaisinimo budus. Taliau analizuojant pagalbinio apvaisinimo jstatymg ir
pojstatyminius teisés aktus, galima teigti, kad teisinis reglamentavimas neuZtikrina nevaisingumo
problemos sprendimo (kai kurios nuostatos turéty biti koreguojamos). Pagalbinio apvaisinimo

jstatymas reglamentuoja nevaisingy pory iStyrimg ir gydyma, tik taikant pagalbinius apvaisinimo

3 Ten pat.
4 European Parliament resolution of 21 February 2008 on the demographic future of Europe (2007/2156 (INI)),“ Zitréta
2017 02 25 http://mwww.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?pubRef=-//EP//ITEXT+TA+P6-TA-2008-
0066+0+DOC+XML+VO//EN.
> Ten pat.
16 Projektas ,,Europa 2030” isiikiai ir galimybés.Svarstymy grupés ataskaita Europos Vadovy Tarybai dél ,,ES 2030«
?}eities, 2010 m.,” zitiréta 2017 02 20 http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cmsUpload/It_web.pdf

Ten pat.
18 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél dirbtinio apvaisinimo tvarkos patvirtinimo, 1999 m.
Geguzés 24 d., Nr. 47-1497, zitréta 2017 02 25
https://www.e-tar.It/portal/It/legal Act/ TAR.9E9A315DA44E/VIDXrMYUVT.
19 Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. X11-2608,“ zitréta 2017 02 10
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legal Act/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOgheyO.
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bdus, lieka nei$spresta pirminio nevaisingumo istyrimo ir gydymo problema. Zvelgiant atgal, tai ko
gero ilgiausiai svarstytas, sukélgs daug diskusijy ir vis dar koreguojamas sveikatos sistemos jstatymas,
kadangi pra¢jo net 17 mety nuo pirmojo dirbtinio apvaisinimo jsakymo jregistravimo. Tokig situacijg
lémé tai, kad vyriausybei buvo pateikti svarstyti ,liberalusis® ir ,konservatyvusis“ pagalbinio
apvaisinimo jstatymo projektai. Sie projektai radikaliai skyrési savo programomis, poZifiriu j
vaisingumo gydyma ir pagalbiniy apvaisinimy biidy taikyma. Kadangi taikant pagalbinius apvaisinimo
biudus yra sukuriama nauja gyvybé, $i problema apima ne tik gydymo klausimus, bet ir teisinius,

etinius, religinius aspektus.

Analizuojant nevaisingumo problemg jtakojancias priezastis, galima teigti, kad sunku suderinti
mokslo pasiekimus su etikos ir moralés normomis. ,,Tod¢l siekiant teisinio pagalbinio apvaisinimo
reguliavimo, kuris atitikty medicinos moksly pazanga, reikia atsizvelgti j kity valstybiy geraja praktika

dél galimai susijusiy etiniy problemy sprendimy**°.

Lietuvoje nevaisingumo problema vis dar naujas ir keliantis daug diskusijy reiskinys, kai tuo
pagalbiniai apvaisinimo budai, kurie yra moraliai priimtini, teisiSkai reglamentuoti ir naudojami
kasdieninéje praktikoje. Taciau ES valstybése nevaisingumo problema islieka aktuali, kadangi suminis
gimstamumo rodiklis yra Zemas, tai skatina ieSkoti priezasCiy ir sprendimo budy, kaip pagerinti
demografing padeét;. Yra jrodyta, kad taikomas efektyvus pagalbinis apvaisinimas turi reik§més
demografiniy rodikliy geréjimui®’. Todél pagalbinis apvaisinimas tampa nacionaline strategija

sprendziant demografines ir reprodukcines problemas®.

Darbo naujumas ir iStirtumas. Lietuvoje nevaisingumo problema vis dar naujas ir keliantis
daug diskusijy reiskinys. UZsienio mokslinéje literatiiroje, nevaisingumo problema yra placiai nagrinéta
medicininiu, etininiu, teisiniu ir politiniu pozitriu. Kadangi kiekviena valstybé nevaisingumo
problemas sprendzia individualiai, atsizvelgiant ; esamas moralines, kultiirines valstybés nuostatas,
todél naudojant §ig literatiirg, negalime teigti, kad Lietuvoje nevaisingumo problema yra pakankamai

iStirta. Lietuvoje publikuojama daug moksliniy straipniy apie nevaisingumo problemas, §i tema placiai

% Egle Kavoliiinaite- Ragauskiené, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir
probleminiai aspektai,” Teisés problemos, 2015. Nr. 3 (89).
#1 Jirina Kocourkova and Boris Burcin and Tomas Kucera, ,,Demographic relevancy of increased use of assisted
reproduction in  European countries, Reprod Health 11; 2014PMC4049397, ziaréta 2017 0 15
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4049397/.
%2 Ten pat.
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nagrinéta medicininiais ir etiniais aspektais, taciau politiniame kontekste $i tema yra mazai analizuota ir
néra gausiai publikuojama. Darbo naujumas ir iSskirtinumas, kad nepavyko rasti jokios mokslinés
literatiros publikacijy, kur biity analizuotas priimtas pagalbinio apvaisinimo jstatymas. Analizuojant
pagalbinio apvaisinimo jstatymg ir pojstatyminius teisés aktus, galima teigti, kad teisinis
reglamentavimas neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo. Kadangi pagalbinio apvaisinimo

istatymas dar néra detaliai analizuotas, todél $is darbas yra ne tik aktualus , bet ir iki galo neistirtas.

Norint istirti kiek moksliniy darby publikuojma nevaisingumo problemos tema, buvo
analizuojama 10 mety publikacijos. 2017 m. sausio mén. 10d. naudojantis eLABa — nacionaliné
Lietuvos akademine elektronine biblioteka, buvo analizuojamas Sios temos iStirtumas bei pastebéta
(pilna analizé pirmame priede), kad buvo publikuoti keli straipsniai ir magistro baigiamieji darbai.
Straipsniai: 2016 metais “Reprodukcinés teisés: sgvokos turinys ir iStakos” autoriai Saloméja
Dzekunskaité, Kazimieras Meilius”®, 2015 metais “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo
Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir probleminiai aspektai” autoré Eglé Kavolitnaité- Ragauskiené*, 2015
metais“ Pagalbinio apvaisinimo teisinio reglamentavimo jstatymu Lietuvoje blitinumas” autoré Nasté
Susinskaité®, 2008metais “Pagalbiniai apvaisinimo budai. Kur esame ir kur link einame? autoriai
Audroné Usonien¢, Zivile Cerkiené®, 2008 metais “Alternatyviis Seimos kiirimo modeliai, dirbtinis
apvaisinimas bei vaiko teisés ir interesai” autoriai Kazimieras Meilius, Marius Jonaitis”’. Taigi
remiantis eLABa galima teigti, kad nevaisingumo problemos tema Lietuvos sveikatos politikoje néra

pakankamai iStirta.
Objektas: nevaisingumo problemos sprendimas Lietuvoje.

Problema: rezultatai rodo, kad nevaisingumo problema Lietuvoje sprendziama nepakankamai

efektyviai.

Darbo tikslas - i$analizuoti nevaisingumo problemos sprendimo priemones Lietuvos sveikatos

politikoje.

2 Saloméja Dzekunskaité ir Kazimieras Meilius, “Reprodukcings teisés: savokos turinys ir istakos™ Baznytiné teisé ir
baznycios socialinis mokymas 2016.58 (86).
24 Eglé Kavolitinaité- Ragauskiené, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir
probleminiai aspektai,” Teisés problemos, 2015. Nr. 3 (89).
*> Nasté Susinskaité, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reglamentavimo jstatymu Lietuvoje bitinumas,” Teisé 2015 96.
2% Audroné Usoniené ir Zivilé Cerkiené, “Pagalbiniai apvaisinimo biidai. Kur esame ir kur link einame?“ Lietuvos akuserija
ir ginekologija T. 11, Nr. 3 (2008) p. 242-246.
2" Kazimieras Meilius ir Marius Jonaitis, “Alternatyviis §eimos kirimo modeliai, dirbtinis apvaisinimas bei vaiko teisés ir
interesai,” Jurisprudencija, 2008 2(104); 7-17.
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Hipotezé: nevaisingumo problemos sprendimui taikomos priemonés Lietuvos sveikatos

politikoje, neuztikrina kokybiskos ir efektyvios sveikatos prieziiiros, orientuotos j gyventojy poreikius.

Uzdaviniai:

1. ISanalizuoti nevaisingumo problemos aktualumg ir priezastis.

2. Isanalizuoti nevaisingumo problemos pagrindinius reglamentavimo principus.

3. Isanalizuoti nevaisingumo problemos ir jos sprendimo priemoniy jgyvendinimg ES
valstybése.

4. ISanalizuoti eksperty nuomong dél nevaisingumo problemos sprendimo Lietuvos

sveikatos politikoje.

Darbo struktiira. Darbas susideda i§ keturiy daliy, jvado, i§vady bei rekomendacijy. Pirmoje
dalyje pagrindziamas nevaisingumo problemos aktualumas ir pagrindinés priezastys, analizuojamas
nevaisingumo problemos sprendimy raida Lietuvos politikoje. Antroje dalyje analizuoti teisés aktai
reglamentuojantys pagalbinj apvaisinimg. Trecioje dalyje analizuoti ES (27) $aliy geroji praktika,
sprendziant nevaisingumo problemg. Ketvirtoje dalyje pateikiamas empyrinis tyrimas, kuris buvo
atliekamas taikant kokybinio tyrimo metodikas, siekiant jvertinti nevaisingumo problemos sprendimo

priemones Lietuvos sveikatos politikoje.

Darbe naudoti literatiiros $altiniai: Darbe naudotasi Lietuvos Respublios (toliau-LR) ir ES
teisiniais dokumentais, bei Lietuvos ir uZsienio autoriy moksliniais darbais, medicinine literatiira,
kurioje naudojami jrodymais pagrjstos medicinos (ang. Evidence Based Medicine) duomenys, Lietuvos
ir ES statistikos departamenty duomenimis, taip pat knygomis bei ataskaitomis susijusiomis su

nevaisingumo problemos sprendimo priemoniy taikymu sprendziant $ig problema.
Darbo teoriné reikSmé:

. Atlikta nevaisingumo problemos analize, atskleidé, kad nevaisingumas yra aktuali
problema, kuri turi svarbig reikSme¢ ne tik paciai nevaisingai porai, bet ir visuomenés

socialiniams bei demografiniams rodikliams.

. [sanalizavus nevaisingumo problemos raidg Lietuvos sveikatos politikoje, galima teigti,
kad si problema yra sprendziama tiek ilgai, dél sveikatos politikos formavimo spragy.
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. Atlikta pagalbinio apvaisinimo jstatymo ir pojstatyminiy teisés akty analizé, parodé, kad

yra spragy sprendziant nevaisingumo problema teisinio reglamentavimo lygmenyje.

. Analizuota ES Saliy geroji praktika, parode, kad yra efektyviy priemoniy spresti

nevaisingumo problemai.

. Atlikta mokslinés literatiiros, bei eksperty nuomonés analizé, padéjo suformuoti

rekomendacijas, kurios padés spresti nevaisingumo problema.

Darbo praktiné reik§mé: ISanalizavus pagalbinio apvaisinimo jstatyma ir pojstatyminius teisés
aktus, nustatoma, kad teisinis reglamentavimas neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo dél:
riboty paslaugy prieinamumo (tik santuokg sudariusioms poroms), ,,amzino*“ embriony saugojimo
(kokiu tikslu ir kas finansuos $ias iSlaidas?), ribotos preimplantacinés genetinés diagnostikos (toliau-
PGD) taikymo, neisspresty klausimy dél asmens sveikatos priezitiros jstaigy (toliau-ASP]) ir specialisty
teikian¢iy Sias paslaugas, nepakankamy procediry kiekio ir finansavimo i§ Privalomojo sveikatos
draudimo fondo (toliau-PSDF) biudzeto. Visiskai neiSspresti klausimai dél: nevaisingumo prevencijos,
pirminio nevaisingumo isStyrimo ir gydymo, pagalbos poroms, kurioms pagalbinai apvaisinimo budai
yra nepriimtini, kas yra labai svarbu sprendziant nevaisingumo problemg. Tod¢l sitiloma, sprendziant
nevaisingumo problema, pasinaudoti kity Saliy geraja praktika: pagalbinis apvaisinimas turi buti
reglamentuotas teisés aktais, remtis rekomendacijomis, pagristomis mokslo jrodymais, prieinamas
(organizacine, komunikacine ir ekonomine prasmémis). Daugiau démesio skirti nevaisingumo
prevencijai, uZtikrinti nemokamg ir prieinamg pirminj nevaisingumo iStyrimag ir gydyma, suteikti

pagalba poroms, kurioms pagalbinis apvaisinimas yra nepriimtinas.

Tyrimo metodai: mokslinés literatiiros ir teisiniy dokumenty analizei pasirinkti $ie teoriniai
tyrimo metodai: sisteminés analizés metodas (tikslu nustatyti nevaisingumo problemg susijusig su
teisés, etikos, medicinos mokslais), lyginamasis metodas (kurio pagalba buvo siekiama palyginti
nevaisingumo spredimo budus Lietuvoje ir ES Salyse), apibendrinimo metodas (tikslu apibendrinti
analizuotg medZziagg ir pateikti rekomendacijas). Empiriniui tyrimui atlikti naudotas kokybinis tyrimas.
Kokybinis duomeny rinkimo btdas - apklausa taikant atviro tipo klausimus, pusiau struktairuotas
interviu, apklausti 6 tiksliniai ekspertai, tikslu i$siaiskinti nuomones, pozitirj j sprendziamg problema.
Kokybinio tyrimo duomenis apdoroti kokybinés analizés metodu (angl. qualitative content analysis) —

duomenys pagal temas sujungti j subkategorijas, o §ios — ] kategorijas.
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1. NEVAISINGUMO PROBLEMOS AKTUALUMAS IR PRIEZASTYS

1.1 Nevaisingumo samprata ir aktualumas

»Nevaisingumas — tai biologiné biiklé, kai pora nenaudoja kontraceptiniy priemoniy vienerius

reguliarius lytinio gyvenimo metus, bet moteris nepastoja“*®. Yra skiriamos dvi nevaisingumo formos:

. ,,Pirminis nevaisingumas — vadinama buklé¢, kai moteris nickada nebuvo pastojusi‘?.
. ,LANtrinis nevaisingumas — kai anamnezéje nurodomas néStumas, neatsizvelgiant j jo
baigtj**®.

Pagal Pasaulinés sveikatos organizacijos (toliau-PSO) tarptautiniy ligy nomenklatiira,
nevaisingumas yra liga (N46 - vyro sterilumas, N96 - moters reliatyvus sterilumas, N97 - moters

sterilumas)**.

Seimos vaisingumo sutrikimas gali bati dél : motery nevaisingumo (20-35 proc.), vyry
nevaisingumo(20-30 proc.), abiejy partneriy nevaisingumo (25-40 proc.), neaiskios kilmés

nevaisingumo (10-20 proc)*.

Pagrindiniai nevaisingumo gydymo budai **:

. Medikamentinis vaisingumg atstatantis gydymas.
. Chirurginis nevaisingumo priezas¢iy Salinimas.
. Pagalbiniai apvaisinimo budai.

?® Riita Nadigauskiene, sud., Ginekologiné endokrinologija (Kaunas: UAB ,Vitae Litera spaustuvé 2008), 63-69.

2 Ten pat.

%0 Ten pat.

31 Tarptautiné ligy klasifikacija,” Zitiréta 2017 03 10
http://ebook.vIk.It/e.vadovas/index.jsp?topic=/It.webmedia.vlk.drg.icd.ebook.content/html/icd/66564.html

%2 Fertility Matters Europe. For one in six fertility is an issue. Fertility Europe, 2013, zidréta 2017 02 20 http://maia-
asso.org/doc/FertilityMatters_FertilityEurope.pdf.

% Nevaisingumo diagnostikos ir gydymo metodikos,” Zitiréta 2017 03 25
https://sam.lrv.It/uploads/sam/documents/files/Veiklos_sritys/Asmens_sveikatos_prieziura/Diagnostikos_metodikos_ir_rek
omendacijos/Metodikos/nevaisingumo_diagn__ir_gydymo_metodika.pdf.

16


http://ebook.vlk.lt/e.vadovas/index.jsp?topic=/lt.webmedia.vlk.drg.icd.ebook.content/html/icd/66564.html

»Pagalbinio apvaisinimo budai, tai reprodukcinés medicinos sritis, suteikianti galimybe pastoti kitu
biidu nei natiirallis lytiniai santykiai‘**. Kaip nurodoma Lietuvo Respublikos pagalbinio apvaisinimo
jstatyme, pagalbinis apvaisinimas, tai ,procesas, atliekamas naudojant medicinos technologijas,
apimantis su lytinémis lgstelémis ir (ar) embrionu atlickamus veiksmus, taikomus siekiant sukelti
moters néstumag‘*>. Pagalbinis apvaisinimas gali biti atlickamas in vitro (ne moters kiine) ir in vivo

(moters kiine)*.

Skiriami §ie pagalbinio apvaisinimo biidai*”:

. Intrauterininé inseminacija (toliau-1Ul).
. Apvaisinimas mégintuvélyje (fertilizacija in vitro).
. Spermijy injekcija j kiausialgstés citoplazma.

,Intrauterininé inseminacija (toliau-lUl) — jos metu paruo$ta sperma jSvirkS¢iama j gimda per

<38

specialy kateterj, aplenkiant gimdos kaklelj“*".

»2Apvaisinimas mégintuvélyje (toliau-IVF) — dauginis folikuly formavimasis uztikrinamas
kontroliuojamos kiausidziy stimuliacijos budu, kiauSialagstés gaunamos punktuojant folikulus,
apvaisinimas vyksta specialioje terpéje (in vitro), besivystantys embrionai perkeliami j gimda specialiu

kateteriuc*.

»Spermijo injekcija j kiauSialgstés citoplazma (toliau ICSI) — in vitro mikrochirurginis apvaisinimo

metodas, kai atrenkamas vienas spermijas ir i§virk§¢iamas tiesiai j oocitg“*.

Daugiausia diskusijy ir prieStaravimy, sprendziant nevaisingumo problema, kelia pagalbinio
apvaisinimo budy taikymas. Siekiant uZztikrinti efektyvy nevaisingumo gydymg, susiduriame su

etinémis, moralinémis bei teisinémis problemomis.

Pagal Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatyma, ,,sveikata — tai ne tik ligy ir fiziniy defekty

nebuvimas, bet ir fiziné, dvasiné bei socialiné zmoniy gerove“*'. ,,.Gyventojy sveikata yra didziausia

** Rita Nadigauskiene, sud., Ginekologiné endokrinologija (Kaunas: UAB ,Vitae Litera spaustuvé 2008), 63-69.
% Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. X11-2608,“ ziiiréta 2017 02 10
?Bttps://www.e—tar.It/portal/lt/legaIAct/07402b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnytheyO.
Ten pat.
%" Riita NadiSauskiené, sud., Ginekologiné endokrinologija (Kaunas: UAB ,,Vitae Litera“ spaustuvé 2008), 63-69.
% Ten pat.
% Ten pat.
0 Ten pat.
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visuomengés socialiné ir ekonominé vertybé“**. Nevaisingumas yra liga, kuri sukelia ne tik fizing, bet ir
socialing, psichologine negalig, kadangi pora negali realizuoti vieno i§ pagrindinio poreikio tapti tévais.
Todél galima teigti, kad nevaisingumas yra aktuali problema, kuri turi svarbig reikSme ne tik paciali
nevaisingai porai, bet ir visuomenés socialiniams bei demografiniams rodikliams. ,,Lietuvos sveikatos
2014-2025 mety programa nustato sveikatinimo veiklos tikslus ir uzdavinius, siekiamus sveikatos
lygio rodiklius, kurie biitini siekiant jgyvendinti Valstybés pazangos strategijoje ,,Lietuvos pazangos
strategija ,,Lietuva 2030%. Programoje teigiama, kad ,,Sveikata yra Zmogaus vertybé ir gyvenimo
pagrindas, kuris turi buti pakankamai tvirtas, kad biity sékmingai sprendziami kasdienio gyvenimo
klausimai, jveikiami socialiniai ir ekonominiai i§$tikiai. Visuomenés sveikata yra nacionalinis turtas ir
kapitalas, kurio saugojimas ir puosel¢jimas yra svarbiausias valstybés tikslas, uztikrinantis Salies
socialing ir ekonomine plétrg. Sveiki ir darbingi zmonés — Salies ekonomikos augimo ir tvaraus
vystymosi garantas“**. Vienas i3 tiksly yra ,uztikrinti kokybiska ir efektyvig sveikatos prieZiiira,
orientuota j gyventojy poreikius“*. Vertinant tai, galima teigti, kad nevaisingumas yra aktuali
problema (serga jauni, darbingi zmonés), i kurig reikty atsizvelgti formuojant Lietuvos sveikatos
politikg. SprendZiant nevaisingumo problema, politika turéty biiti orientuota j gyventojy poreikius,

uztikrinant prevencija, kokybiska ir prieinamg nevaisingumo diagnostikg bei gydyma.

1.2 Nevaisingumo problemos reik§mé demografiniams rodikliams

Nevaisingumas tampa visuomenés problema tiek Lietuvoje, tiek visoje Europoje. ,,Suminis
gimstamumo rodiklis, tai vidutinis gyvy gimusiy kiidikiy skaicius, kuriuos moteris pagimdyty per visg
reproduktyvy savo gyvenimo laikotarpj (15—49 mety amziaus), jeigu ji sulaukty 50 mety amziaus ir
kiekvienoje amziaus grupéje iSlikty atitinkamy mety gimstamumo rodiklis (gimusiyjy skaic¢ius 1000

motery)“*®. Suminis gimstamumo rodiklis (2015m. Eurostat duomenimis) Lietuvoje yra (1,7), vertinant

*  Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatymas, 1994 m. liepos 19 d. Nr. 1-552,” zidiréta 2017 02 10 https://www.e-

tar.It/portal/It/legal Act/ TAR.E2B2957B9182/DzJApL.

*2 Ten pat.

8 Lietuvos Respublikos seimo nutarimas Dél Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety programos patvirtinimo, 2014 m.

birzelio 26 d., Nr. X11-964, Zitaréta 2017 01 05 https://www.e-

tar.It/portal/It/legal Act/85dc93d000df1 le4bfcadcc6968del63.

* Ten pat

*® Ten pat.

% Aldona Gaizauskiené, Sveikatos statistikos vadovas (Kaunas : Leidybos ir informacijos centras "Uz gyvybe" 2003), 23.
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jo kitimus nuo 2000m. dinamikoje stebima $io rodiklio augimo tendencija, nuo (1,39) iki (1,7).
Bendaras ES valstybiy suminis gimstamumo rodiklis (2015m. Eurostat duomenimis) (1,58), eile mety

iSlieka panaSus, nuo 2010m. turi tendencija mazéti nuo (1,62) iki (1,58).

1pav. Suminio gimstamumo rodikliy kaita ES (28) valstybése ir Lietuvoje 2000 — 2015 metais

Suminis gimstamumo rodiklis
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Saltinis: Sudaryta} autorés, remiantis Saltiniu: ,,Eurostat. Total fertility rate. Number of children per
woman®. Ziuréta 2017 03 12. http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php/Fertility_statistics.

19



2pav. Suminis gimstamumo rodiklis Europos valstybése 2015m
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Saltinis: Eurostat. Total fertility rate. Number of children per woman. Zidréta 2017 03 12.

http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php/Fertility_statistics.
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Analizuojant grafike pateiktus duomenis, suminis gimstamumo rodiklis visose valstybése yra
zemiau (2), iSskyrus Turkija (2,14). ,2015 m. didZiausias gimstamumas ES valstybése narése buvo
Pranciizijoje (1,96 gyvy gimusiy kiidikiy vienai moteriai), toliau sarase — Airija (1,92), Svedija (1,85) ir

2947

Jungtiné Karalysté (1,8)”". ,, 13-oje ES valstybiy nariy gimstamumas buvo ne didesnis kaip 1,50 gyvy
gimusiy kudikiy vienai moteriai, o maziausias nustatytas Portugalijoje (1,31)”*. Gyventojy skai¢ius
iSlieka stabilus, jeigu $is rodiklis yra ne maZesnis kaip (2,1)*.

Suminio gimstamumo rodiklio mazéjima lemia daugelis faktoriy, tokie kaip socialiniai,
ekonominiai, migracijos ir vienas i§ faktoriy yra nevaisingumo problema®. Pasaulyje kas SeStas
zmogus susiduria su vaisingumo problema per savo reprodukcinio gyvenimo trukme, vertinant tai yra
apskai¢iuota, kad Europoje apie 25 milijonai pilieCiy turi problemy su nevaisingumu®. Lietuvoje
oficialios nevaisingumo statistikos/registro néra. ,,Statistikos departamento Namy tkio tyrimas parode¢,
kad Lietuvoje gyvena daugiau nei 55 tukst. vaisingo amziaus (18-49 m.) susituokusiy pory, kurios

“*2__Epidemiologiniais skai¢iavimais Salyje yra apie 45-50 tikst. nevaisingy Seimy**>’. ,,Tik

neturi vaiky
apie 43 proc. nevaisingy Seimy tiriasi, specializuotos pagalbos ieSko 24 proc. Seimy ir tik apie 2 proc.
siekia pagalbinio apvaisinimo***. Nevaisingumo centry duomenimis Europoje nevaisingy pory daugéja
8-9 proc. kas metus™. Europa pirmauja pasaulyje pagal atlickamy pagalbinio apvaisinimo procediry
skai¢iy, ¢ia atlickama apie 54 proc. procediiry i§ visy procediiry atlickamy pasaulyje®®. Nezitirint naujy
mokslo laimejimy, naujy technologijy, taikant pagalbinius apvaisinimo biidus, pastoja tik viena i$
keturiy pory>. 2008 m. Europos parlamento rezoliucijoje, dél Europos demografinés ateities,
nurodoma, kad nevaisingumas yra viena i§ priezasCiy turinti jtakos demografiniams rodikliams®.

Todeél nevaisingumas turi buti pripazintas kaip visuomenés sveikatos problema ir kaip socialiné

" Eurostat. ,, Total fertility rate. Number of children per woman,* Zitiréta 2017 02 20 http://ec.europa.eu/eurostat/statistics-
explained/index.php/Fertility_statistics.
*8 Ten pat.
* Ten pat.
%0 Ten pat.
°! Fertility Matters Europe. For one in six fertility is an issue. Fertility Europe, 2013,” zitiréta 2017 02 20 http://maia-
asso.org/doc/FertilityMatters_FertilityEurope.pdf.
%2 Vaisingumo asociacijos interneto svetainés informacija,” Zitiréta 2017 02 25
http://www.vaisingumoasociacija.lt/lIt/naujienos/kai-gandrai-vis-neaplanko/48.
53 Ten pat.
% Ten pat.
% Fertility Matters Europe. For one in six fertility is an issue. Fertility Europe, 2013,” Zitiréta 2017 02 20 http://maia-
asso.org/doc/FertilityMatters_FertilityEurope.pdf.
> Ten pat.
> Ten pat.
%8 European Parliament resolution of 21 February 2008 on the demographic future of Europe (2007/2156 (INI)),* Ziiréta
2017 02 25 http://www.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?pubRef=-//EP//TEXT+TA+P6-TA-2008-
0066+0+DOC+XML+VO//EN.
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problema, turinti poveikj tiek vyrams, tiek moterims®. Europos parlamentas paragino, kad biity
sukurtos ir patvirtintos rekomendacijos, kurios padéty iSspresti $ig problema ir, kad visos ES narés
uztikrinty nevaisingy pory teis¢ ] visuotinj nevaisingumo gydyma®. NICE sukiré rekomendacijas,
pagal Kkurias, norint uztikrinti Sios problemos sprendimg, valstybé turi suteikti porai tris IVF
procediiras®. 2014m. Lietuvoje buvo sukurtos ir patvirtintos Sveikatos apsaugos ministerijos (toliau —
SAM) nevaisingumo diagnostikos ir gydymo metodikos, remiantis NICE rekomendacijomis®. Kol
nebuvo priimtas 2016m. pagalbinio apvaisinimo jstatymas, vadovavimasis $iomis metodikomis buvo
ribotas, nes kai kurios procediiros netur¢jo teisinio reglamentavimo. Projekte ,,Europa 2030 teigiama,
kad ,,Europa pasizymi dviem demografiniais krastutinumais: labai ilga gyvenimo trukme ir labai mazu

«63

gimstamumu Kaip vienas i§ sprendimy budy, yra sitlomas, kad ,visy pirma turéty bati

jgyvendinama 3eimai palanki politika, kuria sickiama stabilizuoti ar padidinti gimstamumo lygj“®.
Kadangi nevaisingumas yra viena i§ priezas¢iy turinti jtakos demografiniams rodikliams, vertinant tai,
galima teigti, kad efektyviai sprendziant nevaisingumo problemas, biity galima pagerinti demografinius

Salies rodiklius.

2.3 Nevaisingumo problemos sprendimo raida Lietuvos sveikatos politikoje

Analizuojant nevaisingumo problemas reikia sudaryti darbotvarke, nes norint, kad problemos

bty iSsprestos, jos turi patekti j politing darbotvarke ir tada sprendziamos®. Kadangi darbotvarké yra

plati savoka, pasinaudosiu E. Rogers ir J. Dearing sitilymu skirti tris darbotvarkiy raiis: Ziniasklaidos,

A

% European Parliament resolution of 21 February 2008 on the demographic future of Europe (2007/2156 (INI)),* Zitréta
2017 02 25 http://www.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?pubRef=-//EP//TEXT+TA+P6-TA-2008-
0066+0+DOC+XML+VO0//EN.
% Ten pat.
61 'NICE clinical guideline 156. Fertility Assessment and treatment for people with fertility problems. Issued: February
2013, zitréta 2017 03 05 https://www.nice.org.uk/guidance/CG156.
62 Nevaisingumo diagnostikos ir gydymo metodikos,” Zitiréta 2017 03 25
https://sam.lrv.It/uploads/sam/documents/files/Veiklos_sritys/Asmens_sveikatos_prieziura/Diagnostikos_metodikos_ir_rek
omendacijos/Metodikos/nevaisingumo_diagn__ir_gydymo_metodika.pdf.
63 Projektas ,,Europa 2030” isiikiai ir galimybés. Svarstymy grupés ataskaita Europos Vadovy Tarybai dél ,,ES 2030
gfeities, 2010 m.” zitréta 2017 02 20 http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cmsUpload/It_web.pdf.

Ten pat.
% Wayne Parsons, Vie3oji politika: politikos analizés ir praktikos jvadas ( Vilnius: Eugrimas, 2001), 114,
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vie$aja ir politing®. Ziniasklaida daro poveikj vieSajai darbotvarkei, pastaroji turi jtakos politinei

darbotvarkei®.

1) Ziniasklaidoje nevaisingumo problema yra aktuali. Kadangi yra gausu publikacijy ir
reportazy, su jvairiy zmoniy pasisakymais (politiky, gydytojy, nevaisingy pory, baznycios atstovy),
kuriuose analizuojami §ios problemos sprendimai. Ziniasklaida (i§skyrus nacionalinius transliuotojus)
gali formuoti visuomenés pozitirj, sprendziant nevaisingumo problemas, taip, kaip jai atrodo reikalinga
ar naudinga. Ziniasklaidoje daug daZniau stebimos antrastés pvz.: ,,pertekliniy* embriony zudymas, nei
»pertekliniy” embriony uzsaldymas (kalbama apie ta pacia procediira, kai pertekliniai embrionai yra
konservuojami ir saugojami), nes tai sulaukia didesnio visuomenés démesio. Taip pat gali biti
uzsakomieji straipsniai ar laidos, kuriuose nevaisingumo problema, gali biiti konstruojama taip, kad
bity naudinga uzsakovam. Vertinant tai, galima teigti, kad ziniaskalida ne visuomet visuomenei

pateikia objektyvig informacijg ir formuoja teisingg pozitrj.

2) Viesosios (sisteminés) darbotvarkés sudarymas priklauso nuo daugelio veiksniy. Sudarant $ig
darbotvarke ziniasklaidos vaidmuo yra svarbus, tadiau vien to neuztenka. R. Cobbo ir C. Elderio
nuomone, kad patekty ] sisteming¢ darbotvarke, problema turi: ,,a) kelti placCios visuomeneés
susidom¢jima, b) iSreikSti Zymios visuomenés dalies susiripinimg, c) biiti laikoma priklausancia
vieSosios valdzios kompetencijai“®. Lietuvoje 2005m. atlikta gyventojy apklausa apie nevaisingumo
problemg ir pagalbinj apvaisinimg®. ,, I$ viso apklausta 1008 Lietuvos gyventojy, kuriy amzius 15-74m.
Tyrimo rezultatai atspindi 15-74 m. Lietuvos gyventojy nuomong¢ pagal lytj, amziy, i§simokslinima,
gyvenvietés tipg. Vertinant Sios apklausos rezultatus, tyrimas parodé, kad 67,4 proc. respondenty
mano, kad nevaisingumas yra aktuali problema. I8 jy 23,9 proc. mano, kad tai itin aktuali problema.
Nevaisingumo problema buvo aktualesné moterims nei vyrams, uzdirbantiems didesnes pajamas,
miesto gyventojams. Tarp skirtingy informacijos S$altiniy apie nevaisingumo problema dominuoja
ziniasklaida: 79,3 proc. respondenty apie pagalbinio apvaisinimo problemg suZinojo per televizija, 32,5
proc. tarp skirtingy informacijos $altiniy nurodo spaudg ir 13,9 proc. nurodo radijg*’®. Pilietiskai

aktyviis zmonés jungiasi | organizacijas, §iuo atveju, biity galima isskirti dvi: Vaisingumo Asociacija ir

% Ten pat.
%7 Ten pat
% Wayne Parsons, Viesoji politika: politikos analizés ir praktikos jvadas ( Vilnius: Eugrimas, 2001), 127.
% Bendra Lietuvos ir DidZiosios Britanijos rinkos ir visuomenés nuomonés tyrimy kompanija “Baltijos tyrimai” 2005,
rugséjo 16-22 d. atliko Lietuvos gyventojy apklausg apie nevaisingumo problema ir dirbtinj apvaisinima,” zitiréta 2017 02
20 http://www.motinairvaikas.It/en/blog/administrator/Page-13.
" Ten pat.
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baznyting organizacijg, Kkurios aktyviai dalyvavo pagalbinio apvaisinimo jstatymo projekty
svarstymuose. 2005 m. jkurta Vaisingumo Asociacija gina Lietuvos nevaisingy Seimy interesus ir
siekia, kad valstybe uZztikrinty kokybiska, mokslu pagrista ir visiems prieinamg gydyma. 2016 m.
birzelio 28 d Lietuvos Respublikos Seimas priémé Pagalbinio apvaisinimo jstatymg, Kuris rémési
“koncervatyviuoju” projektu. To pas€koje visuomené susiskyrsté j dvi puses. Viena pus¢ palaiké
priimtg jstatyma ir ragino visuomen¢ pasirasyti peticija ,,dél zmogiska gyvybe saugancio ir nevaisingy
pory bei pradéto vaiko interesy pusiausvyrg uztikrinan¢io pagalbinio apvaisinimo jstatymo””. Kita
dalis ragino pasiraSyti peticija ,,dél pazangaus Pagalbinio apvaisinimo jstatymo’>. 2016 m. liepos 4 d
LR prezidenté Dalia Grybauskaité vetavo pagalbinio apvaisinimo jstatyma”. Jos teigimu ,,jsiklausius j
zmoniy ir mediky balsg turi biiti nustatytas moters ir vaiko sveikata tausojantis, tarptauting patirtj,
Pasaulinés sveikatos organizacijos rekomendacijas ir pazangiy Saliy praktikg atitinkantis teisinis
pagalbinio apvaisinimo reguliavimas*’®. Artéjant 2016m. Seimo rinkimams, 2016m. rugséjo 14d. LR
Seimas atsizvelgdamas j visuomenés ir LR prezidentés nuomone priémé pazangyjj pagalbinio
apvaisinimo jstatymg. Vertinant tai, galima teigti, kad formuojant politikg, politikams yra svarbus

placios visuomeneés pozilris.

3) Politing darbotvarke nustato viesosios nuomonés ir viesosios valdZios saveika”. Si problema
yra svarbi ir politinei darbotvarkei. Taciau nepaisant nevaisingumo problemos svarbos, Lietuvoje i
problema daugelj mety buvo sprendziama vadovaujantis ne jstatymu, o 1999 m. geguzés 24 d.
Sveikatos apsaugos ministro jsakymu Nr. 248 , D¢l dirbtinio apvaisinimo tvarkos patvirtinimo*’®. Sis
dokumentas reglamentuoja moters, esancios santuokoje, dirbtinio apvaisinimo tvarkg. Jame nurodyti
tikslai ir sgvokos, pagalbinio apvaisinimo budai ir jy apraSymas, salygos ir principai, dokumentai ir

apskaita, embriono sgvoka ir jo naudojimo ribojimas. Sis dokumentas jau seniai neatitiko teisinio

™ Lietuvos Respublikos Prezidentei Daliai Grybauskaitei Peticija Dél Zmogiska gyvybé saugangio ir nevaisingy pory bei
pradéto vaiko interesy pusiausvyrg uztikrinancio pagalbinio apvaisinimo jstatymo pasira§ymo, zitiréta 2017 03 15
http://www.bernardinai.lt/straipsnis/2016-06-30-peticija-ragina-prezidente-pasirasyti-pagalbinio-apvaisinimo-
istatyma/146152.
72 Peticija dél pazangaus pagalbinio apvaisinimo,* Zitiréta 2017 03 15
https://www.peticijos.com/pagalbinio_apvaisinimo_istatymas.
73 Dekretas Dél Lietuvos Respublikos Seimo priimto Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymo Nr. XII- 2941
grazinimo Lietuvos Respublikos seimui pakartotinai svarstyti, 2016m liepos 5 d., Nr 1K- 70,” zitréta 2017 03 15
https://www.lrp.It/data/public/uploads/2016/07/2016-07-05-1k-704.pdf.
" Eglé Samoskaite, ,, D. Grybauskaité vetuoja Darbo kodeksg ir Pagalbinio apvaisinimo jstatyma, “ Delfi ,2016 m. liepos 4
d., zitréta 2017 03 20 http://www.delfi.lt/news/daily/lithuania/d-grybauskaite-vetuoja-darbo-kodeksa-ir-pagalbinio-
apvaisinimo-istatyma.d?id=71721882.
> \Wayne Parsons, Viesoji politika: politikos analizés ir praktikos jvadas ( Vilnius: Eugrimas, 2001), 111.
"8 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél dirbtinio apvaisinimo tvarkos patvirtinimo, 1999 m.
Geguzés 24 d., Nr. 47-1497, zitréta 2017 02 25
https://www.e-tar.It/portal/It/legal Act/ TAR.9E9A315DA44E/VIDXrMYUuVT.
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pagalbinio apvaisinimo reguliavimo. Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektai Lietuvos valdzios
institucijose buvo rengiami ir svarstomi daugelj mety. 2002 metais sudaryta darbo grupé parengé
pirmgjj pagalbinj apvaisinimg jstatymo projektg (Nr. IXP-1966(2))”". 2003 metais, darbo grupé parengé
antrgjj, kiek konservatyvesnj projektg (Nr. XIP-1966(2)"®. 2004 metais LR Seimo buvo jregistruotas dar
vienas jstatymo projektas (IXP-1966(2)A), kurio nuostatos dar grieztesnés nei antrojo projekto’. 2010
metais parengti du projektai: liberalusis Pagalbinio apvaisinimo projektas (XIP-2388 )* ir
konservatyvusis Pagalbinio apvaisinimo projektas (XIP-2502)%*. 2011 metais pateiktas dar vienas
pagalbinio apvaisinimo projektas (XIP-2502(2))®* &iek tie liberalesnis, bet turintis pakankamai
apribojimy. 2016 metais buvo pateikti dar du pagalbinio apvaisinimo projektai (XIP-2502(5)* ir XIP-
2502(6)*"), kuriuos pateiké: LR Seimo kanceliarija, Teisés departamentas. LR Seimas 2016-06-28
priemé Pagalbinio apvaisinimo jstatyma, kurio LR Prezidenté nepasirase®™. Sis jstatymas ribojo
sukuriamy embriony skaiciy, draudé lytiniy lasteliy donorystg. Priémus §j jstatyma tarsi vél grjztama j
pradinj taska, kadangi valstybé negali suteikti kokybisko gydymo, paremto ir atitinkancio “Siuolaikinio
medicinos ir slaugos mokslo lygiui ir gerai patir€iai”. To pasé¢koje teisinis pagalbinio apvaisinimo

reguliavimas neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo. 2016-07-05 buvo pateiktas Pagalbinio

77 Dirbtinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2002 m spalio 11 d, Nr. IXP-1966,” ziiiréta 2017 02 05 https:/e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAP/TAIS.188316?positionInSearchResults=8&searchModelUUID=365ddafe-6169-45a1-
9abd-f899127h1237.
"8 Dirbtinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2003 m gruodzio 12 d, Nr. IXP-1966(2)),” zitréta 2017 02 05 https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAP/TAIS.223431?positionInSearchResults=6 &searchModelUUID=365ddafe-6169-45al-
9abd-f899127h1237.
7 Dirbtinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2004 m sausio 20 d, Nr. IXP-1966(2)A,” Zitréta 2017 02 05 https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAP/T AIS.2254767positionInSearchResults=7 &searchModelUUID=365ddafe-6169-45a1-
9abd-f899127h1237.
8 Pagalbinio apvaisinimo projektas, 2010 m rugséjo 14 d, Nr. XIP-2388,” ziiiréta 2017 02 05  https:/e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAP/T AIS.380793.
81 Dirbtinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2010 m spalio 12 d, Nr. XIP-2502,” ziairéta 2017 02 05 https://e-
seimas.lIrs.It/portal/legal Act/It/ TAP/TAIS.382967.
82 . Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2011 m geguzés 17 d, Nr. XIP-2502(2),” zidiréta 2017 02 05 https:/e-
seimas.lIrs.It/portal/legal Act/It/ TAP/TAIS.399026.
83 Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2016 m birzelio 16 d, XIP-2502(5),” zifiréta 2017 03 05 https:/e-
seimas.lIrs.It/portal/legal Act/It/ TAP/ed3b305033c211e6a222b0cd86c2adfc.
8 . Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2016 m birzelio 23 d, XIP-2502(6),” zidréta 2017 02 05 https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAP/97632db0393811e6a222b0cd86c2adfc.
8 Nepasira§ytas. Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016 m birzelio 28 d, XII-2491,” Ziiiréta 2017
02 05 https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/0641a2723ebb11e68f278e2f1841c088?positionInSearchResults=39&searchModelUUI
D=0e3c6ef3-88c2-4f7c-b101-1f49ebd4ed 72.
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apvaisinimo projektas, kurj pateik¢ LR Prezidentas®. 2016-09-14 priimtas Lietuvos Respublikos

pagalbinio apvaisinimo jstatymas, Kuris vis dar koreguojamas pojstatiminiais teisés aktais®’.

Tai ko gero ilgiausiai svarstytas, sukéles daug diskusijy ir vis dar koreguojamas sveikatos
sistemos jstatymas. Tokig situacijg 1émé tai, kad vyriausybei buvo pateikti svarstyti ,liberalusis® ir
,konservatyvusis“ pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektai. Sie projektai radikaliai skyrési savo
programomis, poziiiriu j vaisingumo gydyma ir pagalbiniy apvaisinimy biidy taikymg. Kadangi taikant
pagalbinius apvaisinimo biidus yra sukuriama nauja gyvybé, §i problema apima ne tik gydymo
klausimus, bet ir teisinius, etinius, religinius aspektus. Kol vyriausybé svarsté jvairius projektus ir
band¢é priimti teisingg sprendimg, Lietuvoje nevaisingumo problema i§ esmés buvo nesprendziama.
Buvo jsteigtos 6 privacios klinikos (Vilniuje, Kaune, Klaipedoje), kurios vadovaujantis 1999 m
Sveikatos apsaugos ministro jsakymu, teiké pagalbinio apvaisinimo paslaugas. Pagal PSO tarptautiniy
ligy nomenklatirg nevaisingumas yra liga. Taciau procediiros ir vaistai nebuvo kompensuojami i$
PSDF budZeto, kol pagalbinis apvaisinimas nebuvo reglamentuotas jstatymu. Nors pagal Lietuvos
Respublikos konstitucijg, ,,valstybé rupinasi zmoniy sveikata ir laiduoja medicinos pagalbg bei
paslaugas zmogui susirgus, jstatymas nustato pilieCiams nemokamos medicinos pagalbos valstybinése

2988

gydymo jstaigose teikimo tvarka”®. ., Sios nuostatos patvirtina viena svarbiausiy socialiniy vertybiy —

2989

zmogaus teis¢ ] sveikatos priezitirg”™™. Vertinat tai, galima teigti, kad buvo pazeidziamos nevaisingy

pory teisés, kadangi valstybé negaléjo uztikrinti kokybiSky ir prieinamy paslaugy savo pilieciams.

2.4 Priezastys jtakojancios nevaisingumo problemy sprendima

Analizuojant nevaisingumo problemos sprendimo budus, galima i$skirti $ias pagrindines priezastis,
kurios kélé ir vis dar kelia daug diskusijy, prieStaravimy, siekiant teisinio pagalbinio apvaisinimo

reguliavimo:

8, Pagalbinio apvaisinimo jstatymo projektas, 2016 m liepos 5 d, Nr. XIP-2502GR,” zitiréta 2017 02 05 https:/e-
seimas.lIrs.It/portal/legal Act/It/TAP/d065c8a042a411e69f7afadbbf73635e?positionInSearchResults=27&searchModelUUID
=0e3c6ef3-88c2-4f7c-b101-1f49ebd4ed 72
87 Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. X11-2608,” zitréta 2017 02 10
https://www.e-tar.It/portal/It/legal Act/074c2b707e7311e60969d7ae07280e89/rgnyOgheyO
8 Lietuvos Respublikos Konstitucija, 1992 10 2, Nr. 33-1014, 53 str. 1 dalis,” zifiréta 2017 02 25
http://wwwa3.Irs.It/home/Konstitucija/Konstitucija.htm
% Ten pat.
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Embriono teisinis statusas ir apsauga.
Pertekliniy embriony sukiirimas ir Saugojimas

Lytiniy lasteliy donorysté.

M wnp e

Preimplantaciné genetiné diagnostika.

1. Embriono teisinis statusas ir apsauga. Nuo kada embrionas jgyja teisinj statusa ir apsauga? Sis
klausimas kelia daug diskusijy ne tik Lietuvoje, bet ir kitose valstybése. Embriono teisinj statusg ir
apsauga kiekviena valstybé nustato individualiai, atsizvelgiant i savo jstatymus, rekomendacijas,
moralines ir etines vertybes. ,Vyrauja dvi teorijos dél pradéto, bet negimusio vaisiaus teisinés

<90

apsaugos: ,,uz pasirinkimo laisve” (ang. ,,pro chois®) ir ,,uz gyvybe* (ang. ,,pro life“)“™". ,,Pirmosios

teorijos Salininkai teigia, kad zmogus turi biiti ginamas tik nuo gimimo, iki gimimo jis laikomas moters

91

organizmo dalimi ir tik moteris turi teis¢ spresti Kaip elgtis su juo“*. ,,Antrosios teorijos Salininkai

teigia, kad zmogus turi biiti laikomas Zzmogumi nuo apvaisinimo ir turi bhti ginamas nuo to

momento“*

. Atsizvelgiant | tai, valstybé turéty apibrézti embriono teisinj statusg ir apsauga, kad
taikant pagalbinius apvaisinimo biidus ateityje biity iSvengta nesusipratimy ir klaidy, kad pazangis

gydymo biidai buty suderinti su pagarbos gyvybei principais.

2. Embriony $aldymas ir saugojimas. Sia tema taip pat vyrauja daug skirtingy nuomoniy ir ji yra
glaudZziai susijusi su embriono teisiniu statusu. Embriony Saldymas ir saugojimas, tai procediira, kai
sukuriama daugiau embriony, nei vienos procediiros metu galima perkelti j gimda (vienos procediiros
metu galima jkelti tik tris embrionus), tokie embrionai yra uzSaldomi ir saugojami. Medicininiu
pozitriu tai efektyviausias gydymo budas, kadangi nepavykus pirmajai IVF procediirai, nereikia kartoti
moteriai hormoninés stimuliacijos, atlikti intervecinés procediiros (kiausSialas¢iy punkcijos), 0 galima
perkelti uzsaltytus embrionus. Taip yra tausojama moters sveikata ir uZtikrinama kokybiska ir efektyvi
sveikatos priezilira, orientuota j gyventojy poreikius. Etiniu poZiiiriu, vél sisiduriama su nuomone, ,,kad
zmogus prasideda nuo apvaisinimo momento, todél embrionas turi teise j gyvybés apsauga“®. Dél to
turéty buti sukurta tiek embriony, kiek jy vienos procediiros metu galima perkelti. ,,Tod¢l embriony
Saldymas ir saugojimas yra draudZiamas, vienas i§ argumety Yyra tai, kad pasibaigus saugojimo laikui ir

nepanaudojus embriony, jie yra siunaikinami, kitas argumentas, kad jie gali buti panaudoti

*® Eglé Kavolitinaité- Ragauskiené, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir
probleminiai aspektai,” Teisés problemos, 2015. Nr. 3 (89).
° Ten pat.
% Ten pat.
% Lietuvos bioetikos komitetas, ,, Asta Cekanauskaité, Etiniai ,,uz* ir ,,prie§“ dirbtinio (pagalbinio) apvaisinimo diskusijose,
2013-08-20, “ zinréta 2017 01 05 http://bioetika.sam.|t
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moksliniams tyrimams*

. Kaip alternatyva yra sitiloma lytiniy Iasteliy Saldymas (kiausialgs¢iy). Taciau
pazangiose valstybése, kur vadaovaujamasi moksly jrodytomis rekomendacijomis, Sis biidas laikomas
neefektyviu ir praktikoje dar mazai kur yra naudojamas®. ,,Siame kontekste svarbus ir paciento teisé j

%, Kadangi vienas i§ neatsiejamy kokybiskos sveikatos

kokybiskg paslaugy prieinamumg argumentas
priezitros paslaugos elementy yra paslaugos atitikimas ,,Siuolaikinio medicinos ir slaugos mokslo
lygiui ir gerai patir¢iai* (ang. ,,evidense based*)”’. Tad naudojimas 3aldyty kiausialgs¢iy pagalbiniam
apvaisinimui, reikalauja tolimesniy moksliniy tyrinéjimy ir rekomendacijy. Teisiniu pozitiriu embriony
uzsaldymas taip pat gali ,,sukelti problemy ateityje, jei kilty gincai dél nuosavybés teisiy tuomet, kai

<98

sutuoktiniy pora skiriasi ar vienas i§ sutuoktiniy mir§ta“”. Vertinant tai, embriony Saldymas,

saugojimas ir sunaikinimas, turéty biiti jstatymiSkai reglamentuotas ir kontroliuojamas.

3. Lytiniy Igsteliy donorysté. Kalbant apie lytiniy lgsteliy donoryste (kai jos naudojamos pagalbinio
apvaisinimo procediirai) pagrindiné problema yra tai, kad paveikia ne tik donorg ir recipienta, bet ir
treCig asmen] - biisimg vaika, kurio biologiniu tévu tampa donoras, o ne auginantys tévai. Kita
problema priklauso nuo to, kokios donoro lytinés lastelés yra panaudojamos. Vyrisky lytiniy Igsteliy
(spermos) donorysté yra seniai praktikuojamas ir pladiai naudojamas daugelyje valstybiy budas.
Kadangi tai nereikalauja intervenciniy procediiry ir nesukeliamas pavojus vyro sveikatai. Sudétingiau
yra su moteriSkomis lytinémis lastelémis (kiauSialgstémis), kad jos bty gautos yra naudojamos
sudétingos medicininés procediros (stimuliacija hormoniniais vaistais, narkozé, transvaginaliné
kiauSialgs¢iy punkcija, visos Sios procediiros gali turéti komplikacijy ir neigiamg poveiki moters
sveikatai). Ir didZiausia problema yra su embriony donoryste. Kadangi §i problema paliecia etinius,
medicininius bei teisinius aspektus, todél jvairiose Salyse skiriasi Sios problemos sprendimo teisinis
reguliavimas bei praktika. Analizuojant $ig problema medicininiu poZitriu, tai lytiniy Igsteliy donorysté
yra vienas 1§ biidy padedantis spresti nevaisingumo problemg ir suteikia galimybe vienam i§ tévy
susilaukti savo biologinio vaiko. ,,Donorinés lytinés lgstelés yra naudojamos kai vieno i§ partnerio

lytinés lastelés yra paZeistos ar jy nepakanka ir dél to jos negali biiti panaudotos pagalbiniam
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% Lietuvos bioetikos komitetas, ,, Asta Cekanauskaité, Etiniai ,,uz* ir ,pries* dirbtinio (pagalbinio) apvaisinimo diskusijose,
2013-08-20, “ zitréta 2017 01 05 http://bioetika.sam.lt.
% | International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” ziiiréta 2017 03 10 http://c.ymedn.com/sites/www.iffs-
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% |_jetuvos bioetikos komitetas, ,, Asta Cekanauskaité, Etiniai ,,uz* ir ,,prie§“ dirbtinio (pagalbinio) apvaisinimo diskusijose,
2013-08-20, « zitréta 2017 01 05 http://bioetika.sam.lt
% Ten pat.
% Ten pat.
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apvaisinimui“*®. Zvelgiant i§ etinés pusés, ,,pagalbiniam apvaisinimui panaudojus donorines lytines
lasteles, gimes vaikas neturéty genetinio rySio su abiem ar vienu i§ tévy, tai pazeidzia tradicing tévystés
ir motinystés samprata, bei vaiko teise Zinoti savo biologinius tévus“'®. Siai nevaisingumo problemai
spresti, kaip alternatyva yra sitiloma jvaikinimas. Analizuojant Sios problemos sprendimg teisiniu
pozitriu, susiduriama su teisés aktais, kurie prieStarauja vienas kitam. Lietuvoje LR Zmogaus audiniy,
lasteliy, organy donorystés ir transplantacijos jstatyme yra teigiama, ,.kad Zzmogaus audiniy, lasteliy,
organy donorystés ir transplantacijos procesas vyksta vadovaujantis savanoriSkumo, neatlygintinumo,
anonimiskumo, konfidencialumo, pagarbos Zmogaus orumui, didesnés tikétinos terapinés naudos uz

galima rizika donoro ar recipiento sveikatai principais*

. Donorysté yra konfidenciali, $i nuostata
galioja ir lytiniy lasteliy donorystei. Vaiko teisiy konvencijoje nurodyta, kad ,,vaikas jregistruojamas
tuoj po gimimo ir nuo gimimo momento turi teis¢ j vardg ir pilietybe, taip pat, kiek tai jmanoma, teisg
Zinoti savo tévus ir biti jy globojamas*“'®. LR civiliniame kodekse nurodyta, kad ,,vaikas turi teisg
Zinoti savo tévus, gyventi kartu su tévais, buiti aukléjamas ir apriipinamas savo tévy Seimoje, bendrauti
su tévais, nesvarbu, ar tévai gyvena kartu, ar skyrium, bendrauti su giminaiciais, jei tai nekenkia jo
interesams ar jstatymai nenumato ko kita“'®. Vertinant tai, kai pagalbiniam apvaisinimui yra
naudojamos anoniminés donorinés lytinés Iastelés, ,,pazeidziamos vaiko teisés zZinoti savo biologinius
tévus, taciau donory anonimiSkumas uztikrina Seimos apsauga (kad gimes vaikas, negriauty savo
Seimos ieSkodamas savo biologiniy tévy ir, kad biologiniai tévai — vaiky)™'*. Kai kuriose valstybése,
sprendziant Sig problemg, atsisakoma konfidencialios lytiniy lgsteliy donorystés, donoru gali tapti
Zmogus, kuris sutinka, kad vaikui buity pateikta donora identifikuojanti informacija. Analizuojant Sia

problema, galima teigti, kad valstybés suranda teisiniy priemoniy §ioms problemoms iSspresti.

5

4. Preimplantaciné genetiné diagnozé — tai yra embriony genetinis iStyrimas'®. Sis metodas

taikomas iSrenkant genetiSkai sveikus embrionus ir juos perkeliant j gimda, tikslu iSvengti vélesnio

% Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. X11-2608,“ ziiiréta 2017 02 10
https://www.e-tar.It/portal/It/legal Act/074¢c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOgheyO.

10077 jetuvos bioetikos komitetas, ,, Asta Cekanauskaité, Etiniai ,,uz* ir ,»pries* dirbtinio (pagalbinio) apvaisinimo
diskusijose, 2013-08-20, “ zitiréta 2017 01 05 http://bioetika.sam.It.

101 Lietuvos Respublikos zmogaus audiniy, lgsteliy, organy donorystés ir transplantacijos jstatymas, 1996 m. lapkricio 19 d.
Nr. 1-1626,“ zitréta 2017 03 10 https://www.e-tar.It/portal/lt/legal Act/TAR.DOOD08A48D5D/BezonXFNzB

102 'Vaiko Teisiy Konvencija, 7 straipsnis,” ziiiréta 2017 03 10 https://e-seimas.|rs.lt/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.19848.
103 Lietuvos Respublikos Civilinis Kodeksas, Tre¢ioji knyga, Seimos teisés, 3.161 straipsnis, Vaiky teisés,” Zitiréta 2017 03
10 https://www.infolex.lt/ta/60696:str3.161.

104 Egle Kavolitinaité- Ragauskiené, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir
probleminiai aspektai,” Teisés problemos, 2015. Nr. 3 (89).

1% International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” Zitiréta 2017 03 10
http://c.ymcdn.com/sites/www.iffs-reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.
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106

néstumo nutraukimo, dél vaisiaus genetinio defekto™™. Yra nustatytos SeSios pagrindinés kategorijos

kam naudojama PGD'":

1. Autosominis vieno geno defektas ( talasemija, cistiné fibrozé, pjautuviné anemija, Tay-Sachs
liga).

Chromosomy strukttiros ar skai¢iaus pakitimai.

Aneuploidija.

Su X chromosoma susijusios ligos.

Nemedicininéms priezastims: pasirenkant biisimo vaiko lyt;.

o ok~ w0 N

Zmogaus leukocity antigeno nustatymui.

PGD leidziama ir praktikuojama daugelyje valstybiy. Taciau kai kuriose Salyse yra apribojimai,
pavyzdZiui yra draudZiama naudoti PGD pasirenkant biisimo vaiko lytj, kadangi susiduriama su
etinémis problemomis. Sio metodo oponentai teigia, kad gali biiti piknaudZiaujama §iuo tyrimu ir, kad
PGD taps jrankiu renkantis vaiko savybes ne pagal medicinines indikacijas, 0 dél nereik§mingy
socialiniy priezasCiy ar eugenikos. Teisiniu pozitriu, galimas piknaudziavimas Sia procediira néra
pakankama priezastis drausti PGD, kadangi PGD naudojimg nemedicininiams tikslams galima

uzdrausti jstatymy, o paZeidéjams numatyti grieztg atsakomybe uz jo pazeidimus'®

. Analizuojant Sig
nevaisingumo problemos prieZast], galima teigti, kad PGD turi teigiamy aspekty, kadangi apsaugo
biisimg vaikg ir Seima nuo genetiniy ligy. O, kad bty i§vengta piknaudZiavimo S§ia procedira, valstybe

turi numatyti teisinius ribojimus.

Apibendrinant, analizuotas nevaisingumo problemg jtakojancias priezastis, galima teigti, kad
sunku suderinti mokslo pasiekimus su etikos ir moralés normomis. Todél siekiant teisinio pagalbinio
apvaisinimo reguliavimo, kuris “atitikty medicinos moksly paZzanga, reikia atsizvelgti j kity valstybiy

99109

geraja praktika dél galimai susijusiy etiniy problemy sprendimy

1% International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” Zitiréta 2017 03 10 http://c.ymedn.com/sites/www.iffs-

reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.
107
Ten pat.
1% Egle Kavolitinaité- Ragauskiené, “Pagalbinio apvaisinimo teisinio reguliavimo Lietuvoje iniciatyvos: poreikis ir
probleminiai aspektai,” Teisés problemos, 2015. Nr. 3 (89).
1% Ten pat.
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2. NEVAISINGUMO PROBLEMOS PAGRINDINIAI
REGLAMENTAVIMO PRINCIPAI

2.1 Teisinis reglamentavimas

Analizuojant nevaisingumo probleminius aspektus svarbu atsizvelgti | Salyje formuojamag
sveikatos politika. Lietuvos sveikatos politikoje nevaisingumo problema sprendziama jau keliolika
mety. 1999 m. buvo priimtas Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél dirbtinio apvaisinimo tvarkos
patvirtinimo***°, kuriuo buvo vadovaujamasi iki 2016m. kol buvo priimtas LR pagalbinio apvaisinimo
jstatymas. Tai 1émé, kad nebuvo priimta vieninga nuomuoné nevaisingumo problemai spresti. Vertinant
tai, galima teigti, kad nevaisingumo problemos sprendimas buvo svarstomas tiek ilgai, dél sveikatos

politikos formavimo spragy.

2016m. rugséjo 14d. priimtas LR pagalbinio apvaisinimo jstatymas. ,,Sis jstatymas nustato
moters pagalbinio apvaisinimo salygas, budus, tvarka, taip pat jstatymy nustatyta tvarka santuokag
sudariusiy asmeny arba registruotos partnerystés sutartj sudarusiy asmeny, kuriy praSymu atlieckamas

pagalbinis apvaisinimas, teises“***. Sio jstatymo nuostatos suderintos su ES teisés aktais:

1. ,,2004 m. kovo 31 d. Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2004/23/EB, nustatanti

Zmogaus audiniy ir lgsteliy donorystés, jsigijimo, iStyrimo, apdorojimo, konservavimo, laikymo bei

paskirstymo kokybés ir saugos standartus<*?,

2. ,,2006 m. vasario 8 d. Komisijos direktyva 2006/17/EB, jgyvendinanti Europos Parlamento ir

Tarybos direktyva 2004/23/EB, nustatancig Zmogaus audiniy ir 1asteliy donorystés, jsigijimo, iStyrimo,

zmogaus audiniy ir 1gsteliy kokybés ir saugos standartus*.

10 Lietuvos Respublikos Sveikatos sistemos jstatymas, 1994 m. liepos 19 d., Nr. 1-552,” zifiréta 2017 02 10 https://www.e-

tar.It/portal/It/legal Act/ TAR.E2B2957B9182/DzJApL.

1 Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. X11-2608,” ziiiréta 2017 02 10
https://www.e-tar.It/portal/lt/legal Act/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOgheyO.

112° Europos Parlamento ir Tarybos direktyva 2004/23/EB, 2004 m. kovo 31 d, nustatanti Zmogaus audiniy ir lasteliy
donorystés, jsigijimo, iStyrimo, apdorojimo, konservavimo, laikymo bei paskirstymo kokybés ir saugos standartus,” Zitiréta
2017 02 10 http://mwwa3.Irs.It/pls/interl/dokpaieska.showdoc_1?p_id=47104&p_query=&p_tr2=2.
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3. ,,2006 m. spalio 24 d. Komisijos direktyva 2006/86/EB, jgyvendinanti Europos Parlamento ir
Tarybos direktyvg 2004/23/EB dél atsekamumo reikalavimy, praneSimo apie pavojingas
nepageidaujamas reakcijas ir reiskinius bei Zzmogaus audiniy ir lasteliy kodavimo, apdorojimo,

konservavimo, laikymo ir paskirstymo tam tikry techniniy reikalavimy‘**.

Teisés aktai papildantys pagalbinio apvaisinimo jstatyma:

e 2016 m. gruodzio 7 d. Nr. V-1368 LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél juridiniy
asmeny, siekianciy gauti jstaigos asmens sveikatos priezitiros licencijg, suteikiancig teise¢ teikti
lytiniy lgsteliy banko paslaugas, darbuotojy, kurie tiesiogiai dalyvauja teikiant lytiniy lasteliy
banko paslaugas, mokymo kursy programos ir isklausyty kursy pripazinimo tvarkos™*. Siame
jsakyme nurodomi reikalavimai darbuotojmas, kurie turi isklausyti mokymy kursy programa,
kad gauty licencija, pagal kurig galéty teikti lytiniy lgsteliy banko paslaugas.

e 2016 m. gruodzio 9 d. Nr. V-1426 LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél juridiniy
asmeny, sickianéiy gauti jstaigos asmens sveikatos priezitiros licencija, suteikiancig teis¢ teikti
pagalbinio apvaisinimo paslaugas, darbuotojy, kurie tiesiogiai dalyvauja teikiant pagalbinio
apvaisinimo paslaugas, mokymo kursy programos ir iSklausyty kursy pripazinimo tvarkos™*.
Siame jsakyme nurodomi reikalavimai darbuotojmas, kurie turi isklausyti mokymy kursy
programa, kad gauty licencija, pagal kurig galéty teikti pagalbinio apvaisinimo paslaugas.

e 2016 m. gruodzio 20 d. Nr. V-1452 LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,D¢l pagalbinio

apvaisinimo paslaugy teikimo ir jy apmokéjimo privalomojo sveikatos draudimo fondo

13 Direktyva 2004/23/EB, nustatanti zmogaus audiniy ir lasteliy donorystés kokybés ir saugos standartus,”Zitiréta 2017 02

10 http://eur-lex.europa.eu/legal-content/LT/TXT/?uri=URISERV%3Ac11573.

114 Komisijos Direktyva 2006/86/EB, 2006 m. spalio 24 d., jgyvendinanti Europos Parlamento ir Tarybos direktyva
2004/23/EB dél atsekamumo reikalavimy, prane$imo apie pavojingas nepageidaujamas reakcijas ir reiskinius bei Zmogaus
audiniy ir lgsteliy kodavimo, apdorojimo, konservavimo, laikymo ir paskirstymo tam tikry techniniy reikalavimy,” zitiréta
2017 02 10 http://eur-lex.europa.eu/legal-content/LT/TXT/?uri=CELEX%3A32006L.0086.

115 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél jurininiy asmeny, siekianiy gauti jstaigos asmens
sveikatos priezitiros licencija, suteikiancia teis¢ teikti lytiniy lasteliy banko paslaugas, darbuotojy, kurie tiesiogiai dalyvauja
teikiant lytiniy lasteliy banko paslaugas, mokymo kursy programos ir isklausyty kursy pripazinimo tvarkos, 2016 m.
gruodzio 7 d., Nr. V-1368 LR,” zitiréta 2017 02 10 https://www.e-

tar.It/portal/It/legal Act/c9849790c07711e688d0ed775a2e782a).

18 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél juridiniy asmeny, siekian&iy gauti jstaigos asmens
sveikatos priezitiros licencija, suteikiancig teise teikti pagalbinio apvaisinimo paslaugas, darbuotojy, kurie tiesiogiai
dalyvauja teikiant pagalbinio apvaisinimo paslaugas, mokymo kursy programos ir iSklausyty kursy pripazinimo tvarkos,
2016 m. gruodzio 9 d., Nr. V-1426,” zitiréta 2017 02 10 https://www.e-

tar.It/portal/It/legal Act/e89cf320c07711e688d0ed775a2e782a).
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P17 Siame jsakyme nurodomi reikalavimai

biudzeto 1éSomis tvarkos apraSo patvirtinimo
pagalbinio apvaisinimo paslaugas teikianéiy ASP] personalui, patalpoms, jrangai ir
medziagoms, pagalbinio apvaisinimo metodika (partneriy konsultavimas, tyrimy ir pagalbinio
apvaisinimo  procediiry  atlikimo tvarka, pagalbinio apvaisinimo indikacijos ir
kontraindikacijos), pagalbinio apvaisinimo paslaugy apmokéjimo i§ PSDF biudZeto tvarka ir
paslaugy bazinés kainos.

e 2016 m. gruodzio 29 d. Nr. V-1492 LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél asmens
sveikatos priezitiros jstaigy, turinCiy teis¢ teikti pagalbinio apvaisinimo paslaugas, planiniy
patikrinimy atlikimo tvarkos apraso ir asmens sveikatos prieziliros jstaigy, turin¢iy teis¢ teikti
pagalbinio apvaisinimo paslaugas, neplaniniy patikrinimy atlikimo tvarkos apraSo

»118 - Sjame jsakyme nurodomos ASP], kurios teikia pagalbinio apvaisinimo

patvirtinimo
paslaugas, planiniy ir neplaniniy patikrinimy periodiskumas, atlikimo tvarka, rezultaty
iforminimas ir poveikio priemoniy taikymas.

e 2016 m. gruodzio 23 d. Nr. V-1468 LR Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,,Dél zmogaus
lytiniy lasteliy banko veiklos ir Zmogaus lytiniy Igsteliy donorystés reikalavimy apraso
patvirtinimo™**°, Siame jsakyme nurodomi reikalavimai lytiniy lasteliy bankams, lytiniy lasteliy
donorystés bendrosios salygos, lytiniy lasteliy donoro sveikatos tikrinimas, autologinis
naudojimas, lytiniy lgsteliy ir audiniy paémimas, lytiniy lgsteliy, audiniy ir embriony jsigijimas,
gabenimas ir Zenklinimas, priémimas lytiniy Igsteliy banke ir kodavimas, apdorojimas ir
konservavimas, saugojimas, paskirstymas, perdavimas ir iS§émimas i§ apyvartos, patikrinimai,

kontrolé ir kokybés valdymas, reikalavimai dokumentams, apskaitai ir duomeny kaupimui.

Pagalbinio apvaisinimo jstatymas reglamentuoja nevaisingy pory iStyrimg ir gydyma, tik taikant
pagalbinius apvaisinimo biidus, lieka nei$spresta pirminio nevaisingumo istyrimo ir gydymo problema.

Pirminio nevaisingumo iStyrimui ir gydymui galioja bendra tvarka reglamentuota LR Sveikatos

17 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél pagalbinio apvaisinimo paslaugy teikimo ir jy

apmokeéjimo privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos apraso patvirtinimo, 2016 m. gruodzio 20 d.,
Nr. V-1452,” zidréta 2017 02 10 https://www.e-
tar.It/portal/It/legal Act/461ea590c81911e69dec860c1f4a5372/qZBBUHaEIg.
18 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél asmens sveikatos prieZitiros jstaigy, turinéiy teise teikti
pagalbinio apvaisinimo paslaugas, planiniy patikrinimy atlikimo tvarkos apraso ir asmens sveikatos prieziiiros jstaigy,
turinCiy teisg teikti pagalbinio apvaisinimo paslaugas, neplaniniy patikrinimy atlikimo tvarkos apraso patvirtinimo, 2016 m.
gruodzio 29 d., Nr. V-1492,” zitréta 2017 02 10 https://www.e-
tar.It/portal/It/legal Act/7db265f0ce5e11e69e09f35d37acd719.
19 Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro jsakymas Dél zmogaus lytiniy lasteliy banko veiklos ir Zmogaus
lytiniy lasteliy donorystés reikalavimy apraSo patvirtinimo, 2016 m. gruodzio 23 d., Nr. V-1468,” zitréta 2017 02 10
https://www.e-tar.lt/portal/It/legal Act/1e200320c90611e69dec860c1f4a5372.
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sistemos jstatymu ir kitais teisés aktais. Pagal esamg tvarka iStyrimas, kai yra kompensuojamas i$
PSDF biudzeto, yra atlickamas tik trecio lygio paslaugas teikianciose ASPI, kas riboja paslaugos
priecinamumg. IStyrimas gali uztrukti iki mety laiko ir, kai nustatoma nevaisingumo diagnoz¢, pacientas
yra nukreipiamas ] specializuotg klinikga. Specializuotoje nevaisingumo klinikoje/centre Sios paslaugos
yra atlickamos dviejy ménesiy laikotarpyje. Laikas yra svarbus sprendziant reprodukcinius sutrikimus
pagalba poroms, kurioms pagalbiniai apvaisinimo budai yra nepriimtini dél moraliniy jsitikinimy.
Kadangi nevaisingumas yra liga, kuri sukelia ne tik fizine, bet ir socialing, psichologing negalig, todél
ir Sios poros turéty buti nepamirStos, formuojant sveikatos politikg, sprendziant nevaisingumo
problema. Svarbu nepamirsti ir prevenciniy priemoniy, kadangi nevaisingumui turi jtakos tokie rizikos
faktoriai kaip: alkoholio vartojimas, ruikymas, nutukimas, lytiSkai plintancios ligos. Ypatigai turéty buti
atkreipiamas démesys j jaunus zmones, ugdant ir formuojant pozitirj j sveika gyvenseng. Vertinant tai,
galima teigti, kad vyriausybé turi analizuoti esamas problemas ir ieSkoti racionaliy sprendimo

priemoniy.

2.2 Paglbinio apvaisinimo jstatymo analizé

1 lentele. Pagalbinio apvaisinimo jstatymo ir pojstatyminiy teisés akty analizé

Teisés aktas Pagrindinés nuostatos i$ teisés Autoriaus vertinimas

akty

2016 m. rugs¢jo 14 d.| 1. Pagalbinj apvaisinimg galima | 1. Priimant §j sprendimg buvo
Nr. X11-2608 LR
pagalbinio apvaisinimo

jstatymas™®. negalima i8gydyti jokiais kitais | patirtimi, kadangi buvo suteikta

atlikti tik tada, kai nevaisingumo | pasinaudota kity Saliy geraja

gydymo budais, kai siekiama | galimybé poroms pasinaudoti
iSvengti didele negalig | pagalbiniais apvaisinimo budais,

sukeliancios ligos. kurios gali perduoti sunkias

120 Lietuvos Resgublikos pagalbinio apvaisinimo [statymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. XII-2608,” Suvestiné redakcija
nuo 2017-02-01. Zidréta 2017 02 10 https://www.e-
tar.It/portal/It/legal Act/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOgheyO
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2. Pagalbinis apvaisinimas gali

buti atlickamas tik jstatymo

nustatyta tvarka, santuoka ar
registruotg partnerystés sutartj
sudariusiems veiksniems

asmenims.

3. LeidZiama sukurti embriony
tiek, kiek vienu metu pavyksta
sukurti, ] moters organizma
leidZziama perkelti ne daugiau
kaip  tris  embrionus.  IKi

perkélimo | moters organizma,

paveldimas ligas.

2. Si nuostata riboja pagalbinio

apvaisinimo prieinamuma,
kadangi Sia procediira galés
pasinaudoti tik santuoka
sudariusios poros, nes
Partnerystés  jstatymas  néra
priimtas. Taip pat yra
diskriminuojamos poros esancios
ne santuokoje ar nesudariusios
partnerystés sutarties,
pazeidziamos Ju teisés
pasinaudoti pagalbinio
apvaisinimo procedira. Si teis¢
yra ginama Konvencijos 8
straipsniu, kaip teis¢ j privataus ir
Seimos gyvenimo gerbimg'*.

Taip pat S§1 nuostata prieStarauja
kai kurioms tarptautiniuose ir
nacionaliniuose teisés aktuose

nustatytoms teises normoms*%.

3. Vertinant §] nutarima, buvo

pasirinktas  efektyviausias  ir
saugiausias gydymo budas
sprendZiant nevaisingumo
problemas. Apibréztas teisinis

embriono statusas ir jo apsauga.

121 Deél Lietuvos Respublikos dirbtinio apvaisinimo jstatymo projekto atitikties Europos Sajungos teisei, 2010-10-12, Nr.

ézlP—ZSOZ,” ziuréta 2017 02 10 https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAK/TAIS.386190?jfwid=-33jzaele8.
Ten pat.



embrionai gali buti auginami in
vitro ne ilgiau kaip SeSias paras.
Procediiros metu nepanaudotus
embrionus draudziama naikinti,
jie yra laikomi lytiniy Iasteliy
banke. Kol neiSnaudojami visi
saugojami  embrionai,  nauji
negali buti kuriami. Embriono
galima atsisakyti tik praéjus
dviems metams po procediros ir
juos galima panaudoti Kkitos

poros pagalbiniam apvaisinimui.

4. Istatymas leidZia atlikti PGD,

kai sickiama iSvengti didele

negalig sukeliancios ligos. Ligy
tvirtina

sgraSg  nurodo  ir

sveikatos ministras.

Pasirinkta ,,pro life teorija, nes

Zmogaus embrionas laikomas

besivystanciu Zmogaus
organizmu  nuo

D¢l

apvaisinimo
momento. embriony
labai
kiek

laiko jie bus saugojami ir kas

saugojimo Siuo  metu

diskutuotinas  klausimas

finansuos Sias iSlaidas
(procediiros kastai gan dideli).
Sveikatos ministro teigimu visos
iSlaidos, susijusios su pagalbiniu
apvaisinimu, bus finansuojamos
valstybés. Taciau jsakyme dél
apmokéjimo i§ PSDF biudzeto
néra minima $i paslauga. Reikia
tikétis, kad S§i problema yra
sprendziama ir artimiausiu metu
teisiniuose

bus pateikta

dokumentuose.

4. Vertinant $§ig nuostatg yra

grieztai apibréZtos indikacijos
atlikti  PGD, kad nebity
piknaudZiaujama Siuo  tyrimu

pasirenkant lytj ar kitas biisimo
vaiko savybes. Taciau, tai riboja
PGD

tikslais

panaudoti kitais

""" (siekiant
perkelti vieng geriausig embriong

] moters organizmg, ar po keliy
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5. Leidziama lytiniy Iasteliy
donorysté. Embriony donorysté

draudziama, i$skyrus atvejus, kai

naudojamas embrionas
saugojamas  lytiniy  Iasteliy
banke, kurio rastu atsisaké
asmenys. Lytiniy lasteliy

donorysté yra anonimine, negali

biti atskleisti tapatybés

duomenys nei recipientui ir
blisimam vaikui apie donora, nei
donorui

apie recipienta bei

biisimg vaika. ISskyrus atvejus:

e Kkai Si informacija
reikalinga vaikui,
donorui ar embriono

donarui dél sveikatos ar
kity svarbiy priezasciy;

e jei donoras ar embriono
donaras sutinka, kad juy
tapatybe bty atskleista,
kai  vaikas  sulaukia

pilnametystés ir jgyja

visiska veiksnuma.

6. Autologinis lytiniy Igsteliy
naudojimas leidZiamas

vaisingumo  i§saugojimui, jei

nesekmingy IVF procediiry).

5. Vertinant Sias nuostatas, galima

teigti, kad buvo pasirinktas

liberalusis pozitiris sprendziant
lytiniy lasteliy donoryste. Leidus
naudoti  lytiniy  lgsteliy ir
embriony donorystg, bus galima
panaudoti  daugiau

budy,

pagalbinio
apvaisinimo kurie
pasitarnaus sprendziant
nevaisingumo problema.

Suteikiama  galimybé  vaikui
suzinoti savo biologinius tévus,
jei tik donoras sutinka, taip
nepazeidziant vaiko teisés Zzinoti
savo kilmg. Kadangi treciyjy Saliy
lytiniy

neatlygintina, tai kelia abejoniy ar

lasteliy  donorysté yra

tokioje maZoje Salyje atsiras
donory, kurie duos lytines Igsteles

altruistiniu tikslu.

6. Si nuostata, tobuléjant mokslo
technologijom, sudaro galimybg

iSsaugoti vaisingumg. Lietuvoje
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gydytojy konsiliumas patvirtina, | kasmet registruojama apie 500
kad esama sveikatos buklé ar | naujy vézio atvejy vaisingo

paskirtas gydymas kelia pagrjsty | amziaus zmonéms, kurie, priémus

abejoniy del tolimesnio | §] jstatymg, galés pasinaudoti
vaisingumo. vaisingumo iSsaugojimo
paslaugomis?, Pasaulyje

aktualia ir diskutuotina problema
tampa reprodukcinei funkcijai
svarbus veiksnys — amzius.
Kadangi daugeliui pory prioritetu
tampa  iSsilavinimas, Kkarjera,
socialinio gerbiivio sukiirimas ir
tik po to planuojama Seima,
vaikai. Dar viena priezatis, tai
pakartotina santuoka vir§ 40
mety. Su amziumi, Yypatingai
motery, mazéja galimybé pastoti,
did¢ja apsigimimy, savaiminiy
persileidimy, negimdiniy néStumy
rizika. Tad kai kuriuose Salyse
pradedama taikyti praktika, kuri
leidzia uzsiSaldyti savo lytines
lasteles jauname amZiuje, kurios

esnat reikalui bity panaudotos

ateityje.
7. Surogacija yra drauZiama. 7. Siuo klausimu  priimtas
kategoriskas sprendimas,

123 Vilniaus universiteto ligoninés Santarikiy klinikos. ,,Santariskiy kliniky Santaros vaisingumo centre — nauja viltis
nevaisingoms Seimoms,* Zitréta 2017 01 05
http://santa.lt/index.php?option=com_content&view=article&id=2510:santariki-klinik-santaros-vaisingumo-centre-nauja-
viltis-nevaisingoms-eimoms&catid=35:naujienos&Itemid=373
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8. Pagalbinio apvaisinimo ir
Iytiniy lasteliy banko paslaugas

gali teikti tik jstaigos, kurios turi

licencija  asmens  sveikatos
prieziiros veiklai (pagal LR
sveikatos  prieziliros  jstaigy
jstatymo tvarka), kurioje

nurodyta, kad jie jgijo teis¢ teikti
licencijuojamas pagalbinio

apvaisinimo ir lytiniy Igsteliy

banko paslaugas. Darbuotojai,
kurie dalyvaus teikiant
pagalbinio apvaisinimo

paslaugas, turi turéti sveikatos

apsaugos ministro  nustatytg
kvalifikacijg ir turi buti iSklausg

mokymo Kursus.

neturintis jokiy 18imciy.

Pasirinkta valstybés pozicija, kad

surogacija visiSkai prieStarauja
moraliniams ir etiniams
aspektams.

8. Priémus §] jstatymg ir

nurodzius reikalavimus
pagalbinio apvaisinimo paslaugas
ASP]

teikianciy patalpoms,

rangai ir medziagoms, nei viena

veikianti ASP] teikianti Sias
paslaugas neatitiko Siy
reikalavimy.  Pra§ymg  gauti

licencija akreditavimo tarnybai
pateike SeSios ASP], Siuo metu
Vilniaus

licencija gavo

Santariskiy klinikos (tai
vienintelé valstybiné jstaiga, kuri
metu teikia

Siuo pagalbinio

apvaisinimo paslaugas).
Gydytojai dirbantis Sioje srityje ir
teikiantys pagalbinio apvaisinimo
paslaugas, savo iniciatyva mokeési

ir tobulino Zinias bei praktinius

1gudzius kitose Salyse. Kadangi

iki 2016m. (buvo jkurtas VUL
Santaros vaisingumo  centras)
pagalbinio apvaisinimo

procediiros buvo atlieckamos tik

privaciose klinikose. To pasékoje
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9. Nurodyta kokia turi biti
pildoma dokumentacija, kaip turi
biti kaupiami duomenys, kokios
kompetetingos institucijos

kontroliuos ASP], kurios teikia

universitetai netur¢jo galimybés
paruosti Sios srities specialisty.

9.  Vertinant nuostata

Sig
(dokumenty pildymas, duomeny
kaupimas, saugojimas ir kontrol¢)
svarbu tai, kad atsiras oficialus
registras

apie pagalbinio

pagalbinio apvaisinimo | apvaisinimo procediiras. Tada bus
paslaugas. galima vertinti, 0 ne numatyti,
kiek realiai Lietuvoje yra pory,
kurios kreipiasi del pagalbinio
apvaisinimo procediiry, kiek jy
yra  atliekama, kokie yra
rezultatai.
2016m. Gruodzio 20 d. | Siame jsakyme apraSytos | Analizuojant Si isakyma
Nr. V- 1452 LR | bendros nuostatos, reikalavimai | susiduriama su Siomis
sveikatos apsaugos | pagalbinio apvaisinimo | problemomis:
ministro jsakymas ,, Dél | paslaugas  teikian¢éiy =~ ASPI | 1. PSDF biudzeto 1éSomis
pagalbinio apvaisinimo | personalui, ASP] patalpoms, | pagalbinio apvaisinimo
paslaugy teikimo ir jy | jrangai ir medZziagoms, | procediiros apmokamos  tik
apmokéjimo i§ | pagalbinio apvaisinimo | nevaisingiems partneriams, Kkurie
privalomojo  sveikatos | metodikos, indikacijos ir | neturi nei vieno bendro biologinio
draudimo fondo biudzeto | kontaindikacijos, apmokéjimas | vaiko. Tai riboja pagalbinio
1éSomis tvarkos apraso | i§ PSDF biudzeto ir pagalbinio | apvaisinimo prieinamuma

e 124
patvirtinimo*~".

apvaisinimo paslaugy bazinés

kainos.

poroms, kurios turi vaikg. PSO

duomenimis, pakartotinai negali

124

,Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministras jsakymas Dél pagalbinio apvaisinimo paslaugy teikimo ir jy
apmokéjimo i$ privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1éSomis tvarkos apraso patvirtinimo, 2016 m. gruodzio 20

d., Nr. V-1452 . Suvestiné redakcija nuo 2017-03-22. Zidréta 2017 03 25 https://e-

eimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/616432c0c80f11e682539852a4h72dd4/cjbGyyHBIle?positionInSearchResults=1&search

ModelUUID=f1ae810e-c25d-4a3c-8d93-241e64080f87.




pastoti apie 10 — 25 proc. Seimy,
tai galima teigti, kad valstybé
neuztikrina nevaisingy pory teis¢
] visuotinj nevaisingumo gydyma.
Lieka neisspresta antrinio
nevaisingumo problema.

2. IS PSDF biudzeto yra
apmokama gydytojo konsultacija,
tyrimai  tik  porom,  kurios

kreipiasi dél pagalbinio

apvaisinimo. Valstybé
nekompensuoja pirminio
nevaisingumo iStyrimo ir

konsultacijos dél nevaisingumo,
kai dar néra aiSku, ar porai
reikalingas pagalbinis
apvaisinimas. Valstyb¢é suteikia
galimybe nemokamai iSsitirti deél
nevaisingumo diagnozés
nustatymo, taciau tai pakankamai
sudétingas kelias, uZimantis apie
metus laiko. Atsiranda dar ir
psichologinis faktorius, kadangi
nevaisingumo problema apima
labai asmeniskus ir intymius
aspektus, tai dauguma pory yra
linke  bendrauti su  vienu
specialistu (nuo pirmo susitikimo
iKi problemos sprendimo
rezultato).

3. PSDF biudzeto I1éSomis
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apmokomis tik dvi proceduros.
Nors pagal NICE
rekomendacijas, norint uztikrinti
Sios  problemos sprendima,
reikalingos  trys  pagalbinio
apvaisinimo procediiros™®.
Vertinant tai, reikia atsizvelgti ir j
valstybés galimybes kompensuoti
gydyma, pagal esamg ekonoming
situacijg ir pasirinktus prioritetus
formuojant sveikatos politika.

4. Pagal Siame jsakyme pateiktas
pagalbinio apvaisinimo paslaugy
bazines kainas yra apmokama tik
dalis apvaisinimo megintuvélyje
procediros (apie 30 proc.),
lyginant su Siuo metu esamomis
procediiry kainomis. Néra
nurodytos daugelio procediiry
kompensavimo  kainos  (IUl,
medikamentams, embriony
konservavimo ir saugojimo). Siuo
metu yra svarstomi
kompensavimo budai i§ PSDF
biudzeto. Sveikatos apsaugos
ministerijos teigimu, valstybé yra
pasiruoSusi apmokeéti pilng kaing

uz visas reikalingas paslaugasl%.

125

2013, zitréta 2017 03 05 https://www.nice.org.uk/guidance/CG156.

»NICE clinical guideline 156. Fertility Assessment and treatment for people with fertility problems. Issued: February

126 Syeikatos apsaugos ministerija. ,,Valstybé kompensuos visa pagalbinio apvaisinimo paslaugy kaing,* Zitiréta 2017 03 12
http://sam.Irv.It/It/naujienos/valstybe-kompensuos-visa-pagalbinio-apvaisinimo-paslaugu-kaina
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Belieka tikéti, kad valstybé ras
budy, kaip kompensuoti visg

pagalbinio apvaisinimo paslaugy

kaing.

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis $altiniu: ,, LR pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016 m.
rugs€jo 14 d., Nr. XII-2608. ir LR sveikatso apsaugos ministro jsakymas ,, D¢l pagalbinio apvaisinimo
paslaugy teikimo ir jy apmoké&jimos i$ privalomojo sveikatos draudimo fondo biudzeto 1€Somis tvarkos
apra$o patvirtinimo, 2016m. Gruodzio 20 d., Nr. V- 1452 . Ziaréta 2017 03 25 https://www.e-
tar.It/portal/lt/legal Act/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOqgheyO, https://e-
eimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAD/616432c0c80f11e682539852a4b72dd4/cjbGyyHBle?positionInSear
chResults=1&searchModelUUID=f1ae810e-c25d-4a3c-8d93-241e64080f87.

Analizuojant pagalbinio apvaisinimo jstatyma ir pojstatyminius teisés aktus, galima teigti, kad
teisinis reglamentavimas neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo. Kadangi jstatymas jsigaliojo
tik 2017 m sausio 1d. ir vis dar yra koreguojamas pojstatyminiais teisés aktais, tai sunku vertinti ar
pataisos uztikrins nevaisingumo problemos sprendimg. Reikia tikétis, kad vyriausybé pasinaudos kity

Saliy geraja praktika ir priims tinkamus sprendimus.
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https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOqheyO
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/074c2b707e7311e6b969d7ae07280e89/rgnyOqheyO
https://e-eimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/616432c0c80f11e682539852a4b72dd4/cjbGyyHBIe?positionInSearchResults=1&searchModelUUID=f1ae810e-c25d-4a3c-8d93-241e64080f87
https://e-eimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/616432c0c80f11e682539852a4b72dd4/cjbGyyHBIe?positionInSearchResults=1&searchModelUUID=f1ae810e-c25d-4a3c-8d93-241e64080f87
https://e-eimas.lrs.lt/portal/legalAct/lt/TAD/616432c0c80f11e682539852a4b72dd4/cjbGyyHBIe?positionInSearchResults=1&searchModelUUID=f1ae810e-c25d-4a3c-8d93-241e64080f87

3. NEVAISINGUMO PROBLEMOS IR JOS SPRENDIMO
PRIEMONIU IGYVENDINIMAS ES VALSTYBESE

Lietuvoje nevaisingumo problema vis dar naujas ir daug diskusijy Keliantis reiskinys, kai tuo

pagalbiniai apvaisinimo biuidai, kurie yra moraliai priimtini, teisiSkai jforminti ir naudojami praktikoje.

«121 " pagalbinio

1978 m. Jungtingje Karalystéje gimé pirmasis ,kadikis i§ mégintuvélio
apvaisinimo in vitro (apvaisinimas megintuvélyje) technikg sukiiré du brity mokslininkai: gydytojas
ginekologas Patric Steptoe ir fiziologas Robert Edwards'®. Po to pasaulyje gimé daugiau kaip 5

milijonai vaiky, panaudojus pagalbinius apvaisinimo budus™®.

Tai sukélé didziulj perversma
sprendziant nevaisingumo problema. Sis atradimas suteiké viltj, galimybe nevaisingai porai, susilaukti
savo biologinio vaiko. Tac¢iau tuo paciu iskilo daug diskusijy susijusiy su etiniais, moraliniais, teisiniais

aspektais naudojant §j biida.

Vieningos nuomonés pasaulyje, analizuojant nevaisingumo problemos sprendimo budus, néra.
Kadangi kiekvienoje valstybéje teisinis reglamentavimas ir nevaisingumo sprendimo budai yra
individuallis, priimti atsizvelgiant | vyraujancius Salyje etinius, religinius aspektus. Taciau dauguma
valstybiy laikési vieningos nuomonés, kad pagalbinis apvaisinimas turi biti reglamentuotas teisés

aktais'®

. Analizuojant nevaisingumo problema ir jos sprendimo priemoniy jgyvendinima, pasirinktos
ES valstybés. Siy 3aliy patirtis ir sprendimo priemonés biity priimtiniausios Lietuvai tiek etiniais, tiek

kultariniais, tiek teisiniais aspektais.

27 Fertility Matters Europe. For one in six fertility is an issue. Fertility Europe,May 2013,” Zitiréta 2017 02 20 http://maia-

asso.org/doc/FertilityMatters_FertilityEurope.pdf.
128 Ten pat
129 Ten pat.
130 Ten pat.
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3.1 Teisinis reguliavimas

Yra trys pagrindiniai reglamentavimo biidai, taikyti pagalbinj apvaisinima praktikoje'*":

. Pagalbinis apvaisinimas gali buti reglamentuotas rekomendacijomis, kurios yra skirtos

praktikams, kurie dirba Sioje srityje. Sias rekomendacijas pateikia profesiné organizacija

(pvz. Akuseriy ginekology draugija).

. Antras reglamentavimo biidas, kaip alternatyva arba papildymas rekomendacijy yra

valstybés teisés aktai, kuriy privaloma laikytis.

. TreCias reglamentavimo budas yra sveikatos draudimas, kuris dél dideliy nevaisingumo

gydymo i$laidy yra vertinamas kaip netiesioginis reglamentavimo biuidas.

2 lentelé. Pagalbinio apvaisinimo reglamentavimo biidas ES valstybése (27)

Valstybé Reglamentavimo Valstybé Reglamentavimo
budas budas
Airija Teisés aktais ir Lenkija Rekomendacijomis
rekomendacijomis
Austrija Teisés aktais ir Liuksenburgas Nepateiké duomeny
rekomendacijomis
Belgija Teisés aktais Malta Nepateiké duomeny
Bulgarija Teisés aktais Nyderlandai Teisés aktais
Cekija Teisés aktais Portugalija Teisés aktais
Danija Teisés aktais Prancuzija Teisés aktais ir
rekomendacijomis
Estija Teisés aktais Rumunija Nereglamentuoja
Graikija Teisés aktais Slovakija Teisés aktais
Ispanija Teisés aktais ir Slovénija Teisés aktais
rekomendacijomis

131 Patrick Priig and Melinda C. Mills, ,,Assisted reproductive technology in Europe. Usage and regulation in the context of
cross-border reproductive care,” Families and Societies working paper series, 43 (2015), zitréta 2017 02 20

http://www.familiesandsocieties.eu/wp-content/uploads/2015/09/WP43PragMills2015.pdf.
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Italija Teisés aktais ir Suomija Teisés aktais
rekomendacijomis
Jungtinés Karalystés Teisés aktais ir Svedija Teisés aktais ir

rekomendacijomis rekomendacijomis

Kipras Rekomendacijomis Vengrija Teisés aktais

Kroatija Teisés aktais Vokietija Teisés aktais

Latvija Teisés aktais ir
rekomendacijomis

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis $altiniu: V,,IFFS Surveillance 2010 , ,,IFFS Surveillance
2013 ir  ,IFFS  Surveillance  2016“.  Ziuréta 2017 02 05  http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance

I§ 27 valstybiy duomenis pateiké 25. Analizuojant lenteléje pateiktus duomenis, galime teigti,
kad visose, i§skyrus viena, ES valstybése pagalbinis apvaisinimas yra reglamentuotas teisés aktais ir/ar
rekomendacijomis. Daugumoje valstybiy (19), jstaigos teikiancios pagalbinio apvaisinimo paslaugas
yra akredituotos ir kontroliuojamos vyriausybés, likusios valstybés duomeny nenurodé.
Reglamentavimas teisés aktais ir kontrolé reikalinga tam, kad biity lengviau reguliuoti pagalbinj

apvaisinimg, nustatyti pazeidimus ir uz juos bausti, bei vieSinti.

3.2 Pagalbinio apvaisinimo finansavimas

Pagalbinio apvaisinimo finansavimas priklauso nuo daugelio faktoriy: esamos draudiminés
sistemos, skiriamo bendrojo $alies vidaus produkto sveikatos apsaugai, ekonominés valstybés padéties,
pasirinkty prioritety. Pagal PSO (2011m) nevaisingumas yra liga, kuri sukelig negalia, todél valstybe

132

turi suteikti teis¢ savo pilieiams j prieinamg ir kokybiska gydymag . Atliktuose tyrimuose nustatyta,

kad yra nepakankamai skiriama 1¢Sy Siai problemai spresti.

132 ,, International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” zitiréta 2017 03 10

http://c.ymcdn.com/sites/www.iffs-reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.

46



3 lentele. Pagalbinio apvaisinimo finansavimas ES (27) valstybése

Valstybé Valsybés Komentaras
finansuojamas
Airija Ne Kompensuojami tik vaistai su priemoka.
Austrija Taip Dalinai (du tre¢daliai vaisty ir gydymo taikoma
socialinio draudimo fondo).
Belgija Taip Dalinai (90 proc. IVF/ICSI procediros
kompensuoja valstyb¢).
Bulgarija Taip Dalinai
Cekija Taip Dalinai (7 IUI procediiros per metus, 3 IVF
procediiros, pagal nustatytas bazines kainas).
Danija Taip Pilnai (3 IVF procediiras).
Estija Taip Dalinai (100 proc. medikamentams, 60 proc.
procediiry).
Graikija Taip Dalinai (pagal jstatyma pilnai, bet praktikoje
taip néra).
Ispanija Taip Pilnai (apmoka pilnai, bet tik apie 30 proc. visy
atlieckamy pocediry Salyje).
Italija Taip Dalinai
Jungtinés Karalystes Taip Dalinai
Kipras Nepateike
Kroatija Taip
Latvija Taip Dalinai/pilnai priklauso nuo amziaus.
Lenkija Nepateike
Liuksenburgas Nepateiké
Malta Nepateike
Nyderlandai Taip Privalomas privatus sveikatos draudimas.
Portugalija Taip Pilnai (3 procediras).
Prancuzija Taip Pilnai (iki 4 procediry).
Rumunija Taip
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Slovakija Taip

Slovénija Taip Pilnai (6 ciklai iki 42 mety ir 4 ciklai turint
vaika).
Suomija Taip Dalinai (susimokéti apie 660 eur/m uz vaistus,

100-200 eur. uz kitas paslaugas)

Svedija Taip Dalinai (pilnas ligoninése, priva¢iose klinikose
dalinai).
Vengrija Taip Pilnai (5 IVF/ICSI procediiros).
Vokietija Taip Pilnai (3 procediiros pilnai, kitos SOproc.
kompensuojamos).

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis Saltiniu: ,,IFFS Surveillance 2010 , ,IFFS Surveillance
2013« ir  IFFS Surveillance 2016,  Ziuréta 2017 02 05  http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance

I§ 27 valstybiy pateiké duomenis 23, visos nurodé, kad pagalbinio apvaisinimo procediiros yra
financuojamos valstybés, iSskyrus Airijg. IS jy 7 valstybés (Danija, Ispanija, Latvija, Pranciizija,
Slovénija, Vengrija, Vokietija) pilnai kompensuoja procediiros kaing. Taciau finansavimas islicka

ribotas, kadangi kompensuojamas tam tikras skaicius procediiry arba yra amziaus riba.

3.3 Santuokos ar partnerystés reikalavimas

Taikant pagalbinius apvaisinimo budus, atsirado galimybé susilaukti vaiko ne tik
heteroseksualioms poroms, bet ir homoseksualioms poroms ir vieniSoms moterims. Analizuojant ES
valstybiy patirtj, vertinama kam leisti taikyti pagalbinius apvaisinimo buidus (susisituokusioms poroms,

iregistravusioms stabilig partneryste, vieniSoms moterims, lesbietéms) ir kas reglamentuoja $j leidima.
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4 lentele. Seiminyniné padétis ES (27) valstybése

Reglamentuota Susituokusios Stabili VieniSos Lesbietés
jstatymu poros partnerysté moterys
Belgija + + + +
Bulgarija + + + +
Kroatia + +
Cekijos respublika + +
Danija + + + +
Suomija + + + +
Graikija + +
Latvija + + + +
Slovénija +
Jungtinés Karalystés + + +
Ispanija + + + +
Svedij a +
Estija + + + +
Reglamentuota Susituokusios Stabili VieniSos Lesbietés
rekomendacijomis poros partnerysté moterys
Airija +
Reglamentuota Susituokusios Stabili VieniSos Lesbietés
jstatymu ir poros partnerysté moterys
rekomendacijomis
Austrija + +
Prancuzija +
Italija + +

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis Saltiniu: ,,IFFS Surveillance 2010 , ,IFFS Surveillance
2013« ir  ,IFFS Surveillance  2016“.  Ziuréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance.
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Analizuojant lentelg, i§ 27 valstybiy, duomenis pateiké 17. Seiminyné padétis 13 valstybiy
reglamentuota jstatymu, 3 reglamentuota jstatymu ir rekomendacijomis ir tik 1 valstybéje
rekomendacijomis. ,,ES teisés aktuose Seima laikoma ne tik sutuoktiniai, bet ir partneriai, be to

pabréztina, kad Seimos samprata apima ir homoseksualiy asmeny partnersyt@“lss.

9 wvalstybése
pagalbinio apvaisinimo procediiros gali buti taikomos visoms poroms (susituokusioms poroms ar esant
stabiliai parnerystei), vieniSoms moterims bei lesbietéms. 8 valstybése tik susituokusioms ar
sudariusioms stabilig partneryste poroms. Vertinant duomenis, galima teigti, kad beveik visose
valstybése Seiminyné padétis yra reglamentuota jstatymu, apie puse Saliy vadovaujasi liberalesniu
pozitriu j Seimos sampratg, todél pagalbinius apvaisinimo budus leidzia taikyti ne tik poroms, bet ir

vieniSoms moterims bei lesbietéms.

3.4 Embriony sukiirimo ir saugojimo reglamentavimas

Embriono teisinj statusg ir apsauga kiekviena valstybé nustato individualiai, atsizvelgiant | savo
jstatymus, rekomendacijas, moralines ir etines vertybes. Analizuojant ES wvalstybiy patirtj buvo
atsizvelgta nuo kada embrionas jgyja teisinj statusg ir apsauga, bei kokiomis normomis (teisés aktais,
rekomendacijomis, kulttirine praktika ar pripazintu ir vyraujanciu religiniu dekretu) reglamentuotas $is

pasirinkimas.

5 lentele. Embriono teisinis statusas

Valstybé Nustatytas laikas, Koks yra laikas? Komentaras
nuo kada

embrionas jgyja

apsauga.

Airija Taip Nuo perkélimo j Reglamentuota teisés aktais,

gimdag kurie gina embriong iki

133 Vytautas Mizaras, ,,Seimos samprata: diskriminavimas, arba kai forma aukiGiau u turinj,” Infolex, 2011.04.29, ziiiréta
2017 01 05 http://mww.infolex.It/portal/start.asp?act=news&Tema=54&str=46822
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gimimo.

Austrija Taip Nepriklausomai nuo | Reglamentuota teisés aktais.
embriono
apibrézimo, sukurtas
embrionas ir
neperkeltas tos
pacios procediros
metu | gimdg turi
grieztg teising
apsauga.
Belgija Taip
Bulgarija Ne
Cekija Taip 12 savaiiy néstumo Reglamentuota
rekomendacijomis.
Danija Taip 14 dieny Reglamentuota teisés aktais.
Estija Taip Nuo apvaisinimo Reglamentuota remiantis
kulttrine praktika.
Graikija Taip Nuo kudikio gimimo | Reglamentuota teisés aktais.
Ispanija Taip
Italija Taip Nuo apvaisinimo Reglamentuota remiantis
kulttirine praktika.
Jungtinés Karalystés Taip Nuo kiidikio gimimo | Reglamentuota teisés aktais.
Kipras
Kroatija
Latvija Ne
Lenkija Taip Nuo zigotos Eglamentuota remiantis
kataliky baznycios
normomis.
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai Ne
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Portugalija Ne
Prancuzija Ne
Rumunija Taip Nuo 14 dieny Nereglamentuota.
Slovakija Ne
Slovénija Taip Sperma,
kiausSialgstés,
ankstyvi embrionai,
gali bati naudojami
tik apvaisinimui.
Suomija Taip Gimes kudikis >24 Reglamentuota remiantis
savaiciy ar svoris kulttrine praktika.
>5009
Svedija Taip Nuo 22 néStumo Reglamentuota teisés aktais.
savaités
Vengrija Taip 7 dienos Reglamentuota remiantis
rekomendacijomis.
Vokietija Taip Nuo prirmo Reglamentuota teisés aktais.
apvaisinty Igsteliy
pasidalijimo

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: ,,JFFS Surveillance 2010“ , , IFFS Surveillance
2013 ir L IFFS Surveillance 2016, Zitréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance

I§ 27 valstybiy duomenis pateiké 23. 17 valstybiy yra nustatytas embriony teisinis statusas ir
apsauga, kurie dazniausiai reglamentuoti remiantis teis€s aktais. Vertinant pateiktus duomenis galima
teigti, kad dauguma valstybiy mano, jog yra svarbu apibréZti teisin} embriono statusg ir uZztikrinti jo

apsaugg. Pasaulyje vyrauja tendecijos, kad vis daugiau valstybiy renkasi §$ig praktika.

Kalbant apie sukuriamy, perkeliamy embriony skaiCiy ir jy tolimesnj saugojima, jvairiuose

valstybése taikoma skirtinga praktika. Pastaruoju metu pasaulyje ir europoje vyrauja tendencijos kelti
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vieng embriong, nes taip sumazinama daugiavaisio néStumo galimybé¢, biina geresnés néStumo ir

gimdymo i3eitys.

6 lentelé. Reglamentuotas teisés aktais ar rekomendacijomis embriony perkelimo skaicius

Valstybé Ribojamas Neribojamas Komentaras
embriony embriony
skaicius skaicius

Airija Taip

Austrija Taip Siekiama jaunom pacientém perkelti

viang embriong. Iki 35m. ne daugiau
2 embriony. Nuo 35 iki 10 m.-
3embrionus. Nuo 40m. 3 ir daugiau.

Belgija Taip

Bulgarija Taip Nuo 1 iki 3 embriony, labai

iSimtinais atvéjais iki 4 embriony.
Cekija Taip Iki 2 embriony, vyresném moterims
galima ir daugiau.
Danija Taip IKi 40 mety maksimaliai 2, vir§ 40
mety 3embrionus.

Estija Taip Maksimaliai 3 embrionai.

Graikija Taip Iki 40 mety 3, vir$ 40 mety 4

embrionus.

Ispanija Taip Maksimaliai 3 embrionai.

Italija Taip
Jungtinés Karalystés Taip Maksimaliai 2 iki 40 mety.

Kipras

Kroatija Taip Maksimaliai 3 embrionai.
Latvija Taip Maksimaliai 3 embrionai.

134 ,, International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” zitiréta 2017 03 10
http://c.ymcdn.com/sites/www.iffs-reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.
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Lenkija Taip 2 embrionus iki 35mety, daugiau
vir§ 35 mety.
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai Taip Maksimaliai 2
Portugalija
Prancuzija Taip Maksimaliai 3
Rumunija Taip Maksimaliai 3
Slovakija
Slovénija Taip Pagal teisés aktus 3, praktikoje 2
embrionus.
Suomija Taip
Svedija Taip Iki 2 embriony
Vengrija Taip Iki 40 mety 3, vir$ 40 mety 4
embrionus.
Vokietija Taip Iki 38 mety 2 embrionus,
maksimaliai 3.

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: ,,JFFS Surveillance 2010“ , , IFFS Surveillance
2013 ir ,IFFS Surveillance 2016, Zitréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance

I§ 27 valstybiy duomenys pateiké 22. Daugumoje valstybiy (18 i§ 22) perkialiamy embriony
skaiCius vienos procediiros metu yra ribojamas. 12 valstybiy maksimaliai leidziama perkelti tris
embrionus, 5 vir§ 40 mety galima perkelti 4 embrionus ir 4 valstybése perkelimy embriony skaicius
neribojamas. Vertinant pateiktus duomenis, galima teigti, kad dauguma valstybiy renkasi perkelti kuo
maziau embriony, tikslu ateityje iSvengti daugiavaisio néStumo, patologinio néStumo bei gimdymo,
sumazinti gydymo kaStus susijusius su patologiniu néStumu. Prioritetas yra sveikas naujagimis, todeél
dabar vyrauja tendencija, neriboti sukuriamy embriony kiekj, bet perkelti vienos procediiros metu vieng

embriong.

Vertinant tai atsiranda kita problema, dé¢l pertekliniy embriony konservavimo ir saugojimo

laiko. Skirtingose ES valstybése, skirtinga praktika. Vis aktualesné problema tampa lytiniy lasteliy
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konservavimas ir saugojimas, tikslu iSsaugoti néStumg ateityje, ne tik dél ligos, bet ir dél amziaus

135

(planuojant sukurti Seimg ir susilaukti vaiky vyresniame amziuje) .

7 lentele.

koncervavimas ir saugojimas

Valstybé Apvaisintos KiausSialas¢iy | Konservavimas Apvaisintos
kiauSialgstés | konservavimas KiauSidziy, kiauSialgstés
konservavimas seklidziy saugojimo laikas
audinio
Airija Taip Taip Taip ir Nenustatytas
praktikuoja
Austrija Taip Taip Taip ir 10 mety
praktikuoja
Belgija Taip Taip Taip ir 5 metai, galima
praktikuojama pratesti
Bulgarija Taip Taip Taip ir 5 metai
praktikuojama
Cekija Taip Taip Taip ir 12 mety
praktikuojama
Danija Taip Taip Taip ir 5 metai
praktikuojama
Estija Taip Taip Taip ir 7 metai
praktikuoja
Graikija Taip Taip Taip ir 5 metai+5 metai
praktikuojama po to gali bati
naudojami
tyrimams
Ispanija Taip Taip Taip ir Iki moters

135 Jirina Kocourkova and Boris Burcin andTomas Kucera, ,,Demographic relevancy of increased use of assisted
reproduction in European countries,” Reprod Health, Published online, 2014 May 26, zitréta 2017 02 01
https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC4049397/.

Reglamentuotas teisés aktais ar rekomendacijomis embriony, lytiniy lasteliy
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praktikuoja menopauzes
Italija Taip Taip Taip ir Nenustatytas
praktikuoja
Jungtinés Taip Taip Taip ir 10 mety
Karalystes praktikuoja
Kipras
Kroatija Taip Taip Taip ir Nenustatytas
praktikuojama
Latvija Taip Taip Praktikuoja 10 mety
Lenkija
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai
Portugalija Taip Taip Taip ir 3 metai
praktikuoja
Prancuzija Taip Taip Taip ir 5 metai
praktikuoja
Rumunija
Slovakija Taip Taip Taip ir
praktikuoja
Slovénija Taip Taip Taip ir 5 metai+5 metai
praktikuoja
Suomija Taip Taip Taip ir Neribojamas
praktikuojama
Svedija Taip Taip Taip ir 5 metai
praktikuoja
Vengrija Taip Taip Praktikuoja 5 metai
Vokietija Taip Taip Taip ir
praktikuoja

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: »IFFS Surveillance 2010 , ,,IFFS Surveillance
2013 ir L IFFS Surveillance 2016 Ziuréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance.
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IS 27 valstybiy duomenys pateiké¢ 21. Visuose valstybése embriony bei lytiniy lgsteliy
konservavimas ir saugojimas yra reglamentuotas teisés aktais ir/ar rekomendacijomis. Visose
valstybése leidziama apvaisintos kiauSialgstés, kiauSialgstés ir kiauSidés, seklidés audiniy
konservavimas. Apvaisintos kiauSialgstés saugojimo laikas visose valstybése yra ribojamas, iSskyrus
Suomijg, ir trijose valstybése laikas nenustatytas. Saugojimo laikas nuo 5 iki 10 mety. Vertinant
pateiktus duomenis, galima teigti, kad daugumoje valstybiy yra nustatyti saugojimo terminai, yra
skaiCiuojamas iSlaidy ir naudos santykis. Tobul¢jant mokslo technologijoms, tobul¢ja ir
kriokonservavimo technologijos. Tikétina, kad ateityje bus galima naudoti Saldytas kiauSialgstes, taip

1SsprendZiant susijusias etines problemas.

3.5 Lytiniy lasteliy donorysté

Lytiniy lasteliy donorysté yra biitina tam tikrais atvejais sprendziant nevaisingumo problema.
Daugelyje valstybiy spermos ir kiausialgs¢iy donorysté yra placiai naudojama. Maziau praktikuojama ir

kai kur draudziama embriony donorysté dél kultiiriniy ir etiniy aspekty.

8 lentele. Reglamentuota teisés aktais ir/ar rekomendacijomis lytiniy lasteliy donorysté

Valstybé Spermos KiausSialgsciy Embriony Donorystés forma
donorysté donorysté donorysté
Airija Taip Taip Ne Anonimiska
Austrija Taip Taip Taip Anonimiska ir
neanonimiska
Belgija Taip Taip Taip Anonimska ir
neanonimiska
Bulgarija Taip Taip Taip Anonimiska
Cekija Taip Taip Taip Anonimiska
Danija Taip Taip Ne Anonimska ir
neanonimiska
Estija Taip Taip Taip Anonimiska
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Graikija Taip Taip Taip Anonimiska

Ispanija Taip Taip Taip Anonimiska
Italija Taip Taip Ne Anonimiska
Jungtinés Karalystés Taip Taip Taip Anonimska ir
neanonimiska
Kipras
Kroatija Taip Taip Ne
Latvija Taip Taip Taip Anonimiska
Lenkija
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai Taip Taip Taip Anonimska ir
neanonimiska
Portugalija Taip Taip Taip Anonimiska
Prancuzija Taip Taip Taip Anonimiska
Rumunija Taip Taip Taip
Slovakija Taip Taip Taip Anonimska ir
neanonimiska
Slovénija Taip Taip Ne Anonimiska
Suomija Taip Taip Taip Anonimska ir
neanonimiska
Svedija Taip Taip Ne Anonimska ir
neanonimiska
Vengrija Taip Taip Taip Anonimiska
Vokietija Taip Taip Ne Anonimska ir
neanonimiska

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: ,,JFFS Surveillance 2010“ , , IFFS Surveillance
2013« ir  IFFS Surveillance  2016“.  Ziuréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance.

Is 27 Saliy duomenys pateiké 23, kuriose lytiniy lasteliy donorysté yra reglamentuota teisés

aktais ir/arba rekomendacijomis. Visose valstybése yra leidziama spermos ir kiausialgs¢iy donoryste, 7
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i§ 23 draudziama embriony donorysté. Daugumoje valstybiy (12) lytiniy lgsteliy donorysté yra
anonimingé. 9 valstybése yra dviguba donorystés forma anoniminé ir neanoniminé (kai donoras sutinka,
kad vaikui paprasius biity jam suteikta donoro identifikavimo informacija). Analizuojant pateiktus
duomenis, galime teigti, kad lytiniy lasteliy donorysté visose valstybése yra reglamentuota teisés aktais
ir/ar rekomendacijomis ir yra praktikuojama. Daugelis valstybiy renkasi anoniming donorystés forma,
taCiau yra tendencija, kad vis daugiau valstybiy renkasi atskleisti biisimam vaikui identifikavimo
duomenis apie donarg. Kai kuriose valstybése (Didziojoje Britanijoje, Belgijoje) donoro identifikavimo
duomenys pateikiami laisvai ir atvirai. Ta¢iau anonimiS$kumas ir lytiniy lasteliy donory atskleidimas
iSliecka mokslinés ir etinés diskusijos klausimas visame pasaulyje. Yra neiSvengiamas interesy
konfliktas, apimantis etinius ir teisinius argumentus, tarp buisimy tévy ir donoro teisés | privatuma bei

biisimo vaiko teisés zinoti jo geneting kilme.

3.7 Preimplantacinés genetinés diagnostikos reglamentavimas ir panaudojimo

galimybés

Taikant pagalbinius apvaisinimo biidus (IVF) galima atlikti PGD, kurios metu galima istirti
embriong (dalijimosi stadijoje arba blastocistg) tikslu, kad pazeisti embrionai nebtity perkelti j gimdag ir

taip apsaugoti pora, kad nereikéty nutraukti jau besivystancio néstumo™,

9 lentelée. Reglamentuota teisés aktais ir/ar rekomendacijomis PGD taikymas ES (27) valstybése

Valstybé PGD naudojama nustatyti PGD naudojama nustatyti lytj
gentinius paZeidimus
Airija Taip Ne
Austrija Taip Ne
Belgija Taip Ne

136 ,, International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” zitiréta 2017 03 10

http://c.ymcdn.com/sites/www.iffs-reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.
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Bulgarija Taip Ne

Cekija Taip Ne
Danija Taip Ne
Estija Taip Ne
Graikija Taip Taip
Ispanija Taip Ne
Italija Taip Ne
Jungtinés Karalystes Taip Ne
Kipras
Kroatija
Latvija Taip Ne
Lenkija Taip
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai Taip Nezinoma
Portugalija Taip Taip
Prancuzija Taip Ne
Rumunija Taip Taip
Slovakija Taip Ne
Slovénija Taip Ne
Suomija Taip Ne
Svedija Taip Ne
Vengrija Taip Ne
Vokietija Taip Nzinoma

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: »IFFS Surveillance 2010 , ,,IFFS Surveillance
2013 ir ,, JFFS Surveillance 2016%. Ziuréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance.

I§ 27 Saliy duomenys pateiké 23, kuriose PGD yra reglamentuota teisés aktais ir/arba
rekomendacijomis. Visose valstybése PGD yra leidziama naudoti, tikslu iSrinkti genetiskai sveikus

embrionus. Yra nustatytos 6 pagrindinés kategorijos kam naudojama PGD, viena i§ kategorijy, leidzia
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naudoti PGD nemedicininiu tikslu, o siekiant nustatyti biisimo vaiko lytj. Taciau i§ pateikty duomeny
tik 3 valstybése leidziama PGD nautoti $iuo tikslu. PGD taikymas visose valstybése yra grieztai
kontroliuojamas ir ribojamas. PGD atliekama tik licenzijuotose genetiniuose centruose, dazniausiai
universitetinése ligoninése. Vertinant pateiktus duomenis ir lyginant juos dinamikoje, galima teigti, kad
vis daugiau valstybiy taiko PGD. Kadangi Siuo metu vyrauja tendencija perkelti vieng embriong, tai
PGD leisty atrinkti sveika (geriausig) embriong ir jj perkelti. Vis tik 8i praktika dar mazai kur yra

naudojama, nes vél susiduriama su etinémis problemomis.

3.8 Surogacijos reglamentavimas ir taikymas praktikoje

»ourogacija — civiliniai sandoriai, kai viena moteris jsipareigoja pastoti, iSneSioti ir pagimdziusi
perduoti kitam asmeniui ar asmenims kiudikj, atsisakydama savo motinystés teisiy | pagimdyta
vaikgt¥. Surogacija kai kuriose valstybése yra naudojama taikant pagalbinius apvaisinimo budus. Yra

nustatytos indikacijos, kada galima naudoti surogacija taikant pagalbinius apvaisinimo budus™®:

e Moterims, kurios neturi gimdos (d¢l jgimtos patologijos, pasalinta dél onkologinés ligos), bet
yra bent viena funkcionuojanti kiausidé.

e Moterims patyrusioms pasikartotinius persileidimus ir kai tikimybé i$neSioti néStumg yra labai
maza.

e Moterims, kurios serga tam tikromis ligomis ir néStumas gali biiti pavojingas jy gyvybei ar

sukelti liekamuosius reiskinius.

Labai svarbu, kad surogacija biity reglamentuota teisés aktais ir aiSkiai suprantama kiekvienoje

valstybg¢je.

v

137 Lietuvos Respublikos pagalbinio apvaisinimo jstatymas, 2016m. rugséjo 14 d., NR. XII-2608,” ziiiréta 2017 02 10
https://www.e-tar.It/portal/It/legal Act/074c2b707e7311e60969d7ae07280e89/rgnyOgheyO
138 ,, International Federation of Fertility Societies Surveillance 2013,” zitiréta 2017 03 10
http://c.ymcdn.com/sites/www.iffs-reproduction.org/resource/resmgr/iffs_surveillance_09-19-13.pdf.
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10 lentelé. Surogacijos naudojimas taikant pagalbinius apvaisinimo biidus ES valstybése

Valstybé Ar surogacija Ar naudojama Komentaras
leidZiama surogacija
Airija Ne Ne
Austrija Ne Ne
Belgija Taip Taip Leidziama pagal
istatyma
Bulgarija Ne Ne Yra jstatymo projektas.
Cekija Nepateike Taip Neéra reglmentuota,bet
nedraudziama atlikti.
Danija Ne Ne
Estija Ne Ne
Graikija Taip Taip Surogacine motinysté
leidziama po teismo
sprendimo: turi biiti
medicininé indikacija
taikyti $iai procediirai,
raSytinis sutikimas visy
dalyvaujanc¢iu asmeny,
atlygintina yra tik
18laidos susijusios su
néstumu, o ne pati
paslauga.
Ispanija Ne Ne Draudziama
Italija Ne Ne
Jungtinés Karalystés Taip Taip

Leidziama jstatymu, jei
yra medicining
indikacija, atlygintina
yra tik i§laidos

susijusios su néStumu, o

ne pati paslauga.
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Kipras
Kroatija Ne Ne Draudziama jstatymu
Latvija Nepateiké Taip
Lenkija
Liuksenburgas
Malta
Nyderlandai Taip Taip Leidziama jstatymu.
Portugalija Ne Ne
Prancuzija Ne Ne
Rumunija
Slovakija Ne Ne
Slovénija Ne Ne Draudziama
Suomija Ne Ne Draudziama jstatymu.
Svedija Ne Ne Draudziama jstatymu.
Vengrija Ne Ne Grieztai draudZiama,
néra jokiy iSlygy.
Vokietija Ne Ne Draudziama jstatymu

Saltinis: Sudaryta darbo autorés, remiantis 3altiniu: »IFFS Surveillance 2010 , ,,IFFS Surveillance
2013« ir  IFFS Surveillance  2016“.  Ziuréta 2017 02 05 http://www.iffs-
reproduction.org/?page=Surveillance.

I§ 27 valstybiy duomenys pateiké 22. I 22 valstybiy surogacija yra leidziama jstatymu tik 4,
dar 2 yra naudojama, kitose valstybése draudziama. Nezitrint tai, kad naujos mokslo technologijos
suteikia galimybe porai susilaukti savo genetinio vaiko, bet daugelyje valstybiy tai néra priimtinas ir
taikomas sprendimo biidas. Vis aktualesnis klausimas tampa ,reprodukcinis turizmas®, kai pora
negalédama pasinaudoti surogacijos galimybémis savo Salyje, vyksta i kitas Salis (dazniausiai |
trecigsias pasaulio $alis). Surogacijos klausimas yra aktualus visose pasaulio Salyse, vis dar ieSkoma

racionaliy sprendimo bidy.
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3.9 Apibendrinimas

Analizuojant ES valstybiy ilgamete patirtj sprendziant nevaisingumo problema, galima teigti, kad
buvo pasirinkta ,laisvoji“ alternatyva. Poziiiris | nevaisingumo problemos sprendimg eigoje mety
keitési, $iuo metu daugumoje pazangiy ES valstybiy pasirinktas $is sprendimo modulis: pagalbinis
apvaisinimas turi buti reglamentuotas teisés aktais ir/ar rekomendacijomis ir grieztai kontroliuojamas,
maksimaliai pagal galimybes kompensuojamos gydymo islaidos, taikomi gydymo buidai remiasi
mokslo jrodymais, o ne moralinémis nuostatomis. Vieng i§ pavyzdziy, kaip buvo sprendziama

nevaisingumo problema, galima pateikti Austrija*®

. Nuo 1992 iki 2015 mety, Austrija tur¢jo labai
griezta reprodukcinés medicinos jstatyma, kuris draudé kiausSialas¢iy donoryste, PGD, ICSI procediira,
heterologing spermos donoryste, IVF taikyma tos pacios lyties poroms. Tai salygojo konservatyvus
pozitiris, paremtas baznytinémis ideologijomis. Ilgg laika reprodukcinés medicinos jstatymo
liberalizavimas buvo uZblokuotas arSios ir nei$sprendziamos kovos tarp dviejy partijy: ribojancios
konservatoriy partijos ir nevarzancios socialdemokraty partijos. 2016 metais buvo koreguotas ir
priimtas liberalesnis reprodukcijos jstatymas, kuris leidzia kiau$ialgs¢iy donoryste, PGD kai kuriais
atvejais, heterologinés spermos donoryste IVF/ICSI ir lesbie¢iy poroms, iSlieka draudimas taikyti

pagalbinius apvaisinimo btudus vieniSoms moterims ir draudZiama surogatiné motinysté. Tokius gana

radikalius pokycius 1éme keletas faktoriy:

e Pasikeité¢ visuomenés vertybés ir poziliris ] Seimos samprata, bei pagalbinio apvaisinimo
technologijas. Labiau pripazistamos lesbieCiy ir géjy poros, nors diskriminacija vis dar iSlieka.

e Létas, bet esminis politinés kultiiros pokytis. Siandien politinés partijos daug daugiau
atsizvelgia | rinkéjy poreikius ir pageidavimus. Tai buvo vienas i§ svarbiy veiksniy pagalbinio
apvaisinimo technologijy liberalizavimui.

o Susilpnéjusi kataliky baznyc¢ios pozicija, paskatino liberaliy pazitiry sklaida.

ES valstybése nevaisingumo problema iSlieka aktuali, kadangi suminis gimstamumo rodiklis
yra Zemas, tai skatina ieSkoti priezasciy ir sprendimo priemoniy, kaip pagerinti demografing padétj. Yra

jrodyta, kad taikomi efektyviis pagalbinio apvaisinimo buidai turi reik§més demografiniy rodikliy

139 Erich Griessler and Mariella Hager, ,,Changing direction: the struggle of regulating assisted reproductive technology in
Austria,” Reproductive Biomedicine & Society Online 2017 02 23, zitiréta 2017 03 15
http://www.rbmsociety.com/article/S2405-6618(17)30005-9/abstrac
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geréjimuim. Todél pagalbinis apvaisinimas tampa nacionaline strategija sprendziant demografines ir

reprodukcines problemas™*

. Valstybés turéty skatinti pagalbinio apvaisinimo savalaikj prieinamuma.
Pagalbinis apvaisinimas, remiantis sveikatos politikos principais, turéty buti : tinkamas, priimtinas,
prieinamas, pritaikytas ir prieinama kaina. Pagrindinis faktorius, lemiantis pagalbinio apvaisinimo
prieinamumg ir efektyvy taikyma, yra valstybés skiriamas finansavimas kompensuoti $iai procedﬁrai142.
Vertinant analizuotus duomenis galime teigti, kad daugumje ES Saliy finansavimas yra nepakankamas,
kad biity sprendziama nevaisingumo problema. Kaip gerosios praktikos pavyzdj, buity galima paminéti
dvi valstybes Danijg ir Belgijg. Jose yra atlickama daugiausia pagalbinio apvaisinimo procedary (apie

143 Galima

15000 IVF procediry milijonui motery 14-45 mety amziaus) lyginat su kitomis ES Salimis
teigti, kad Siose valstybése buvo pasirinktas efektyvus kompensavimo modelis, sprendziant
nevaisingumo problemas, gydymas yra lengvai prieinamas ir pilnai kompensuojams ( Danijoje trys IFV

procediiros, Belgijoje iki Sesiy procediiry).

Vertinant ES S$aliy taikomas priemones sprendziant nevaisingumo problema, kad bty
uztikrintas $ios problemos sprendimas, pagalbinis apvaisinimas turi bati reglamentuotas teisés aktais,
remtis mokslo jrodymais pagrjstomis rekomendacijomis, prieinamas (organizacine, komunikacine ir

ekonomine prasmémis).

140 Jirina Kocourkova and Boris Burcin and Tomas Kucera, ,,Demographic relevancy of increased use of assisted
reproduction in European countries,” Reprod Health, Published online, 2014 May 26, zitréta 2017 02 01
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4049397/.

11 Ten pat.

12 Ten pat.

3 Patrick Prig and Melinda C. Mills, ,,Assisted reproductive technology in Europe. Usage and regulation in the context of
cross-border reproductive care,” Families and Societies working paper series, 43 (2015), zitréta 2017 02 20
http://www.familiesandsocieties.eu/wp-content/uploads/2015/09/WP43PragMills2015.pdf.
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4. KOKYBINIS TYRIMAS: EKSPERTU NUOMONE DEL
NEVAISINGUMO PROBLEMOS SPRENDIMO SVEIKATOS
POLITIKOJE

4.1 Tyrimo metodika.

Atsizvelgiant | magistro darbe pristatomos tematikos problemas, susijusias su nevaisingumo
situacija ir nesusiformavusia naujai priimto Pagalbinio apvaisinimo jstatymo taikymo praktika,
atliekamas empirinis tyrimas. Tyrimo tikslas — iSsiaiSkinti, kaip ekspertai vertina nevaisingumo
problematika ir teisinj jos sprendimo reguliavimg Lietuvos sveikatos politikoje.

Siam tikslui pasiekti iskeliami tyrimo uZdaviniai:
1. Nustatyti, kokius nevaisingumo problemas ir teisinio §ios srities reglamentavimo Lietuvos
sveikatos politikoje spragas identifikuoja Sios srities ekspertai.
2. I$siaiSkinti, kaip ekspertai vertina Pagalbinio apvaisinimo jstatymg ir su jo jgyvendinimu
susijusius pokycius sprendziant nevaisingumo problemas Lietuvoje.
3. Identifikuoti priemoniy, kurios padéty iSspresti nevaisingumo problema, vystymo kryptis.
Priimant sprendimg dél magistro darbo metodologinés pozicijos, vadovautasi Kardelio jzvalgomis
del pozityvizmo ir antipozityvizmo (interpretyvizmo) taikymo ypatumy atliekant socialiniy moksly
tyrima'**. Atsizvelgiant  tai, kad, anot Kardelio, pozityvizmo metodologiné prieiga apriboja galimybes
atsizvelgti 1 ,,unikaly geb¢jima interpretuoti ir perteikti savo patirtj, kas yra ypatingai aktualu
jgyvendinant Sio tyrimo tikslg ir uzdavinius, nuspresta vadovautis antipozityvizmo metodologinémis
nuostatomis’*°. Siekiant i§siaiskinti eksperty nuomoneé dél nevaisingumo problemos Lietuvos sveikatos
politikoje, tyrimas atliekamas taikant kokybini tyrimo metoda. Tokj pasirinkimg 1émé siekis
i$siaiskinti giluminius tiriamo reiSkinio aspektus, kurie, tikétina, negaléty buti visapusiSkai atskleisti
pasirinkus kiekybinj tyrimo metodg. Kokybiniam tyrimui jgyvendinti pasirinktas pusiau struktiiruoto

interviu duomeny rinkimo metodas. Vykdant tokj interviu, kaip nurodo Morkevicius, TeleSiené,

144 K estutis Kardelis, Moksliniy tyrimy metodologija ir metodai (Kaunas: Liucilijus,2007). .

1% Ten pat.
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Zvaliauskas, ,remiamasi planu, kuriame numatyti konkretiis klausimai, jy pateikimo seka, taciau
numatyta, kad tyrimo eigoje tyréjas gali papildomai uzduoti plane nejrasyty klausimy*'*,

Tyrimo instrumentas — pusiau struktiiruoto interviu planas — rengtas atsizvelgiant j tai, kad bty
pasiektas tyrimo tikslas ir jgyvendinti visi tyrimo uzdaviniai. Kiekvienas interviu pradedamas jzanga,
kurios metu pristatomas tyrimo tikslas, supazindinama su interviu vykdymo taisyklémis ir papraSoma
kuo i§samiau atskleisti savo nuomong pateiktais klausimais. Pagrinding pusiau struktiiruoto interviu
plano dalj sudaro 7 atvirojo tipo klausimai, susij¢ su nagrin¢jama problematika ir tyrimo uzdaviniy
logika. Be to, numatyta galimybé pateikti papildomus klausimus tada, kai bus pastebéta, kad tiriamieji

nepakankamai iSsamiai atsako ] pateikta klausimg (tuomet pateikiami konkretizuojantys klausimai)

arba nesuprato klausimo. Sgsajos tarp interviu klausimy ir tyrimo uzdaviniy atskleistos 11 lenteléje.

11 /entelé. Sasajos tarp interviu klausimy ir tyrimo uzdaviniy

Tyrimo uzdavinys Interviu klausimai

1. Nustatyti, kokius nevaisingumo | 1. Kaip vertinate nevaisingumo problemg Lietuvos

probleminius aspektus ir teisinio Sios
srities  reglamentavimo  Lietuvos

sveikatos politikoje spragas

identifikuoja Sios srities ekspertai.

sveikatos politikoje?

Kaip vertinate teisinj reglamentavimg Lietuvos
sveikatos politikoje sprendziant nevaisingumo
problemas? Ar jis pakankamas, kad buty uztikrintas

Sios problemos spendimas?

I$siaiskinti, kaip ekspertai vertina
Pagalbinio apvaisinimo jstatymg ir su
jo igyvendinimu susijusius pokycius
sprendZiant nevaisingumo problemas

Lietuvoje.

Kaip vertinate Pagalbinio apvaisinimo jstatymg?
Kokie Jusy lukesc¢iai? Kg norétuméte pakeisti?
jvardyti

Kokias buty galima nevaisingumo

problemas Lietuvoje, priémus Pagalbinio
apvaisinimo jstatyma? Gal galite pateikti Siy
problemy sprendimo biidus?

Kaip vertinate Pagalbinio apvaisinimo finansavima
i§ Privalomojo Sveikatos Draudimo Fondo biudZeto?

Gal galite pakomentuoti, ar finansavimas yra

148 \/aidas Morkevigius ir Audroné Tlesiené ir Giedrius Zvaliauskas, ,,Kompiuterizuota kokybiniy duomeny analizé su
NVivo ir Text Analysis Suite. (2008), Ziaréta 2017 03 01 <http://www.lidata.eu/files/mokymai/NVivo/
KKDA 20080914 esf%27ui.pdf>.
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pakankamas, kad iSsprestu nevaisingumo problema?
Ar numatytos priemonés taps prieinamos visoms

poroms?

3. Identifikuoti  priemoniy, kurios | 6. Gal galite pateikti kity Saliy gerosios praktikos
padéty  iSspresti  nevaisingumo pavyzdziy sprendziant nevaisingumo problema
problema, vystymo kryptis. Lietuvoje?

7. Kokios turéty biiti numatytos priemonés, kurios

padéty iSspresti nevaisingumo problemag?

Saltinis: Sudaryta darbo autorés.

Tiriamyjy atrankos procediira. Generaline tyrimo visuma traktuotini visi nevaisingumo
srities ekspertai (medikai, asociacijy nariai ir pan.), kadangi jie tiesiogiai susiduria su nevaisingumo
problemomis ir yra gerai susipazing su politiniu-teisiniu reguliavimu, skirtu nevaisingumo problemoms
spresti. Tyrimo im¢iai atrinkti taikytas ekspertu atrankos metodas, kai j imtj atrinkti skirtingo
lygmens ir skirtingas suinteresuotgsias  grupes  atstovaujantis asmenys (uztikrinamas
heterogeniskumas), kurie gerai iSmano nevaisingumo problemas ir jy sprendimo kelius, numatytus
Lietuvoje galiojanciuose teisés aktuose (uztikrinamas homogeniskumas).

Atsizvelgiant  tyrimo pobudj ir ekspertams keliamus reikalavimus, nuspresta atrinkti SeSis ekspertus,

kuriy charakteristikos pateikiamos 12 lenteléje.

12 lentelé. Tiriamyjy charakteristikos

Pasiskirstymas pagal institucijas | 1 tiriamasis — LR seimo narys;
1 tiriamasis — Vaisingumo asociacijos atstovas;
4 tiriamieji dirba sveikatos prieZiliros jstaigose, 1§ jy 2 tiriamieji

— universiteto atstovai (LSMU akuserijos ginekologijos klinika).

Pasiskirstymas pagal veikla 2 tiriamieji yra vadovai;

4 tiriamieji aktyviai dalyvavo rengiant pagalbinio apvaisinimo
istatyma;

3 tiriamieji dirba sveikatos priezitros jstaigose, kurios teikia
pagalbinio apvaisinimo paslaugas;

1 tiriamasis dirba sveikatos priezitiros jstaigoje, kur taikomi
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alternatyvus vaisingumo gydymo biidai.

Pasiskirstymas pagal i$silavinimg | Visi tiriamieji turi auks$tajj universitetinj iSsilavinimg (magistro
laipsnj), 1§ jy 1 turi biomedicinos moksly daktaro laipsnj, 1 —

habilituotas biomedicinos moksly daktaras.

Saltinis: Sudaryta darbo autorés.

Tyrimo eiga. Tyrimo duomenys buvo rinkti nuo 2017 m. sausio 1d iki 2017 m kovo 1d. |

numatytus tiriamuosius kreiptasi telefonu. Pokalbio metu buvo pristatomas tyrimas, argumentuojamas
tiriamojo tinkamumas ir susitariama dél interviu vykdymo vietos ir laiko, kuris patogus tiriamajam.
Siame tyrimo vykdymo etape susidurta su problema, kad per trumpa laika turéjo bati apklausti
tiriamieji ir apdoroti tyrimo duomenys, kadangi pagalbinio apvaisinimo jstatymas jsigaliojo tik 2017 m
sausio 1 d.
Kaip jau buvo minéta, prie§ pateikiant pagrindinius tyrimo klausimus tiriamiesiems, darkart buvo
pristatomas tyrimo tikslas ir paprasoma kuo tiksliau atsakyti i interviu klausimus, atsakymus grindziant
tik savo, kaip eksperto Ziniomis ir nuomone. Véliau buvo pateikiami pagrindiniai tyrimo klausimai, o
interviu uzbaigiamas padéka tiriamajam, taip pat susitariama dél tyrimo rezultaty pristatymo po to, kai
bus apdoroti duomenys.

Duomeny analizés metodas ir eiga. Pusiau struktiruoto interviu duomenims analizuoti
taikytas kokybinés turinio analizés metodas. Turinio analiz¢ atliekama vadovaujantis grieztai apibréZta
analizés logika, kuri susideda 1§ tokiy etapq147,148:

1. Pirmiausia jraSyti interviu transkribuojami, siekiant turéti duomenis (teksta), kuris véliau
analizuojamas.

2. Tekstas daug karty skaitomas, skaitymo metu iSskiriami teksto prasminiai vienetai, susij¢ su tyrimo
uzdaviniais.

3. Remiantis raktiniais zodziais apibréziami empiriniai indikatoriai — kategorijos.

4. Kategorijos skaidomos j subkategorijas.

5. Interpretuojami i$ teksto iSskirti prasminiai vienetai juos priskiriant subkategorijoms, o Sias —

kategorijoms.

Y7 Vilma Zydzitnaité ir Gediminas Merkys ir Simona Jonugaité, ,,Socialinio Pedagogo Profesinés Adaptacijos Kokybiné

Diagnostika,” Pedagogika, Nr. 76, (2005):23-32.
%8 Rimantas Tidikis, Socialiniy Moksly Tyrimy Metodologija (Lietuvos teisés universitetas, Vilnius,2003).
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4.2 Tyrimo rezultatai

Remiantis tyrimo tikslu ir uzdaviniais, tyrimo rezultatai pristatomi uzdaviniy nuoseklumu.
Pirmiausia pristatomi pirmojo uzdavinio jgyvendinimo rezultatai, identifikuojant probleminius
nevaisingumo aspektus ir teisinio Sios srities reglamentavimo Lietuvos sveikatos politikoje spragas.
Véliau pereinama prie diskusijos apie pagalbinio apvaisinimo jstatymo teigiamus ir neigiamus /
tobulintinus aspektus ir su jo jgyvendinimu susijusius pokycius sprendziant nevaisingumo problemas
Lietuvoje. Analizés pabaigoje, remiantis tiriamyjy nuomone, iSskiriamos priemoniy, kurios leisty

prisidéti prie nevaisingumo problemos sprendimo, vystymo kryptys.

Nevaisingumo probleminiai aspektai ir teisinio Sios srities reglamentavimo Lietuvos

sveikatos politikoje spragos.

Siekiant identifikuoti nevaisingumo probleminius aspektus, tiriamieji buvo klausiami, kaip jie
suvokia nevaisingumo problemos lygi Lietuvoje, kokius pokycius Sioje srityje gali identifikuoti.
Remiantis gautais tyrimo duomenimis, sudaryta 13 lentel¢, kurioje demonstruojami kokybinés turinio
analizés rezultatai. Kaip matyti i§ 13 lentelés, galima iSskirti tris nevaisingumo problemos lygius:
valstybiniu poziliriu, medicininiy paslaugy teikimo poziliriu ir Seimos pozilriu. Nevaisingumo
problemg valstybiniu poziiiriu tiriamieji sieja su nevaisingy pory skaiciaus statistika (,,Nevaisingumas
yra aktuali problema Lietuvoje, nes 55 tikstanciai pory yra nevaisingos.*), apmokéjimo uz paslaugas
sudétingumu ir nepakankamumu (,,Ligoniy kasos neapmoka antro lygio gydymo jstaigoms Siy
procediiry.”) ir problemos iSsprendimo galimybiy ribotumu (,,ISspresti Sios problemos visiskai
nejmanoma.‘). Nevaisingumo problemos lygi medicininiy paslaugy teikimo poZzitriu nusako
kvalifikuotos darbo jégos trukumas (pavyzdZiui, ,,/...] nerengiami nevaisingumo specialistai nei
viename iS5 Lietuvoje esanciy universitety [...]*), ligoninés lygiu apribotas paslaugy teikimo
prieinamumas (pavyzdziui, ,,/...] pacienty istyrimas atliekant HSG galimas nemokamai tik trecio lygio

gydymo jstaigose [...]*) ir bendros galimybés medicininiais buidais i$spresti §ig problema.

Analizuojant, kaip tiriamieji vertina nevaisingumo problemos kitimo tendencijas, iSskirtos

subkategorijos ,,Problemos lygio kitimas politiniu pozitriu®“ ir ,,Problemos lygio kitimas visuomenés
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nuostaty pozituriu“. Analizuojant duomenis abejota dél pastarosios subkategorijos iSskyrimo dél per
mazo prasminiy vienety skaiCiaus (vienas prasminis vienetas gali biiti nepakankamas pagrindas
subkategorijai formuoti). Vis délto nuspresta iSskirti $ig subkategorija vadovaujantis nuostata, kad
tiriamieji galblt nepakankamai atskleidé Sig problemos kitimo kryptj dél savo veiklos specifikos ir
mazesnio démesio socialiniams nevaisingumo problemos aspektams. Problemos lygio kitimas politiniu
pozitiriu i§ esmés nusakomas tuo, kad po ilgo laikotarpio, kai §iai problemai spresti politiniu lygmeniu
nebuvo skirtas deramas démesys, pastaruoju metu politiky veikla suaktyvéjo ir davé pagrinda parengti
pagalbinio apvaisinimo jstatymg (pavyzdziui, ,,Pagaliau nevaisingumo problemos politiniai sprendimai
pajudéjo is sgstingio tasko.“, ,,Per pastarqgjj pusmetj nevaisingumo problemai buvo skiriama isskirtinai
daug demesio., ,,[...] po 15 mety politinio ir visuomeninio nejautrumo nevaisingumui ir jo gydymui

Lietuva pagaliau turi Pagalbinio apvaisinimo jstatymg [...]).

Analizuojant probleminius nevaisingumo aspektus, identifikuota dar viena kategorija —
»Priezastys, kodél Seimoms nevaisingumo gydymas yra probleminis®. Tiriamieji nurodé priezastis,
kurios suskirstytos i dvi grupes (subkategorijas) — ,,Materialinés priezastys®, sietinos su tuo, kad
,,Gydymo paslaugos yra brangios [...]“ ir ,,Gydymo paslaugos yra [...] ne visoms poroms prieinamos.*,
ir ,,Psichologinés priezastys*, kurios susijusios su tuo, kad ,,Visuomenéje gajus poziuris, kad apie tai

géda kalbéti [...]* ir ,,Moterys negali patirti motinystés dziaugsmo [...]*.

13 lentelé. Probleminiai nevaisingumo aspektai

Kategorija | Subkategorija Prasminiai vienetai
Problemos Problemos ,,Didelé ir aktuali problema [...]
lygis lygis »,Nevaisingumas yra aktuali problema Lietuvoje, nes 55
valstybiniu tukstanciai pory yra nevaisingos.
poziliriu »Ligoniy kasos neapmoka antro lygio gydymo jstaigoms Siy
procediiry.*
,,I8spresti §ios problemos visiskai nejmanoma.
Problemos »|-..] nerengiami nevaisingumo specialistai nei viename i$
lygis Lietuvoje esanciy universitety [...]
medicininiy »|.-.] valstybinése poliklinikose nevaisingi asmenys negali gauti
paslaugy kvalifikuotos pirminés pagalbos dél nevaisingumo iStyrimo.
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teikimo

»|-.-] pacienty iStyrimas atlickant HSG galimas nemokamai tik

pozitiriu trecio lygio gydymo jstaigose [...]
»|--.] tik Vilniaus universitetin¢ ligonin¢ gali teikti pagalbinio
apvaisinimo procediras [...]*
»[-..] LSMU ligoningje dar tik kuriamas pagalbinio apvaisinimo
centras.*
»|--.] pagalbinio apvaisinimo procediiros galimybés ir
efektyvumas dar $iai dienai yra gana ribotas ir tai [finansavimas]
néra problemos iSsprendimo garantas.*
,»|-..] naudojamés kity Saliy epidemiologiniais duomenimis, kas
visai nebitinai atspindi Lietuvos situacijg.*
Problemos »[...] paliekanti daugelj Lietuvos Seimy be gydymosi
lygis  Seimos | galimybiy.*
pozitiriu »-..] dalis Seimy, neturédami 1éSy gydytis, negaléjo susilaukti
vaiky [...]*
Problemos Problemos ,Pagaliau nevaisingumo problemos politiniai sprendimai
lygio kitimo | lygio  kitimas | pajudéjo i$ sastingio tasko.*
Kryptys politiniu ,Per pastargjj pusmetj nevaisingumo problemai buvo skiriama
poziliriu i§skirtinai daug démesio.*

,Pastaruoju metu nevaisingumo problema Lietuvos sveikatos
politikos kontekste vertinu palankiai.*

»[...] po 15 mety politinio ir visuomeninio nejautrumo
nevaisingumui ir jo gydymui Lietuva pagaliau turi Pagalbinio
apvaisinimo jstatyma [...]*

»|--.] visuomene¢ ir politikai pagaliau subrendo, suprato, jsiklausé
argumenty, pripazino problema [...]*

»[---] po ilgy ir intensyviy diskusijy, mes turime jstatyma, kurio
laukéme keliolika mety.*

,»Galu gale, po 15 mety priimtas ir koreguojamas pagalbinio
apvaisinimo jstatymas.

»[-..] kazin, ar nevaisingumo problema bus i§spresta priémus ir
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Sias pataisas ar net skyrus didesnj finansavima.*
»|-..] ilgainiui ji [pagalbinio apvaisinimo procediira] bus
prieinama visiems, kam tokia paslauga yra reikalinga ir

priimtina.

Problemos »[...] patys pacientai pradéjo aktyviau kovoti uz savo teises,

lygio kitimas | nebijoti prisipazinti.

visuomenes

nuostaty

pozitiriu
Priezastys, Materialinés ,Gydymo paslaugos yra brangios [...]*
kod¢l Seimoms | priezastys ,Gydymo paslaugos yra [...] ne visoms poroms prieinamos.
nevaisingumo »l---] kompensuojama suma yra nepakankama ir visiSkai
gydymas  yra neuztikrina  Sios  problemos sprendimo bei  paslaugos
probleminis prieinamumo.

Psichologinés | ,,Visuomeng¢je gajus poziiiris, kad apie tai géda kalbéti [...]*
priezastys »|--.] nedaugelis pory drista viesai apie tai prabilti.*
,Moterys negali patirti motinystés dziaugsmo [...]

,»|-..] nukencia Seimos santykiai [...]“

Analizuojant nevaisingumo gydymo reglamentavimo Lietuvos politikoje spragas (zr. 14
lentele), nustatyta, kad priezastys, deél kuriy egzistuoja spragos nevaisingumo reguliavime gali biiti
suskirstytos j dvi grupes — ideologines, religines priezastis ir politines priezastis. Ideologinés ir
religinés priezastys susidaro dél visuomengje egzistuojanciy stereotipy (pavyzdziui, ,,/...J intensyviai
nusvieciamos ir analizuojamos ideologinés priespriesos [...]) ir baznyc€ios atstovy keliamy abejoniy
deél to, ar pagalbinis apvaisinimas neprieStarauja kataliky baznyCios principinéms nuostatoms
(pavyzdziui, ,,Vél susiduriame ir vadovaujamés baznytine nuomone.*). Politinés priezastys siejamos su
delsimu priimti §iai problemai spresti biitiny sprendimy (pavyzdziui, ,,/...] Lietuvos politiky labai
sunkiai ir vangiai yra sprendziama.*) ir ilgai uztrunkanc¢iomis Lietuvos situacijai adekvaciy sprendimy

paieskomis (pavyzdziui, ,,/...] mes vis dar bandome israsti dviratj, kuris jau seniai iSrastas.).

Tiriamieji, analizuodami nevaisingumo gydymo reglamentavimo Lietuvos politikoje spragas,

issaké abejones dél naujojo reglamentavimo (Pagalbinio apvaisinimo jstatymo). Sios abejonés sietinos
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su tam tikru atsargumu ir abejonémis vertinant priimtg, bet dar nejsigaliojusj jstatymg, kurio

igyvendinimas iki Siol néra pakankamai aiskus, be to, identifikuojama nemazai jo nuostaty spragy,

kurios detaliau analizuojamos véliau.

Kita vertus, tiriamieji vienareik§miskai argumentuoja nevaisingumo teisinio reguliavimo

butinuma, akcentuodami, kad ,,/...] Seima yra valstybés prioritetas [...]*, be to, ,,[...] nevaisingumas

pagal TLK yra liga, o pagal Lietuvos sveikatos jstatymq, kiekviena liga turi biti gydoma.*.

14 lentele. Nevaisingumo gydymo reglamentavimo Lietuvos politikoje spragos

Kategorija

Subkategorija

Prasminiai vienetai

Priezastys, dél

Ideologinés ir

»llga laikg dél ideologiniy gincy apie gyvybe apskritai

kuriy egzistuoja | religinés nevaisingumo klausimas sveikatos politikos kontekste buvo
spragos priezastys sunkiai ir nenoriai judinamas [...]*
nevaisingumo »|-..] intensyviai nuSvieCiamos ir analizuojamos ideologinés
reguliavime priespriesos [...]*
,»Reikty maziau klausytis baznytiniy organizacijy rekomendacijy
[...]¢
,» Vel susiduriame ir vadovaujamés baznytine nuomone.*
Politinés »|--.] Lietuvos politiky labai sunkiai ir vangiai yra sprendziama.*
priezastys »[...] valstybinio finansavimo nebuvimas.*
»l--.] mes vis dar bandome iSrasti dviratj, kuris jau seniai
iSrastas.*
»Norint pradéti spresti nevaisingumo problemg, pirmiausia
reikia normalaus teisinio reglamentavimo ir pakankamo
finansavimo.*
»|--.] problema ilgus metus buvo ignoruojama [...]*
Abejonés  dél »Sunku vertinti, kol nepradéjo veikti jstatymas.*
naujojo »Sunku dar spresti, ar teisinis reglamentavimas pakankamas,

reglamentavimo

kad iSspresti Siai problemai.*

»|--.] yra daug spragy [...]“

»Sunku vertinti, kol neturime galutinio reglamentavimo.*
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»l...] teisiné bazé¢ nepakankama sprendziant nevaisingumo
problema.*

,Siuo metu teisinis reglamentavimas pakankamas, sutinku ne su
visomis nuostatomis.*

»l...] finansavimas yra nepakankamas, kad iSspresty
nevaisingumo problema.*

wo| et nereglamentuotas asistuojamyjy reprodukcijos

technologijy taikymas Lietuvoje [...]*

Argumentai, »l-..] Seima yra valstybés prioritetas, todél nevaisingumo
kodél reikia problema reikia spresti.

spresti »|-..] nevaisingumas pagal TLK yra liga, o pagal Lietuvos
nevaisingumo sveikatos jstatyma, kiekviena liga turi bati gydoma.*
reguliavimo »|-..] nevaisingumas yra liga [...]

problema ,Nevaisingumas — sveikatos sutrikimas.*

,,Buty smagu, kad vaiky klausimas valstyb¢je biity prioritetinis.*
»Jel nevaisinga Seima jaus ripest] dél to, kad negali sulaukti
vaiky, ir nelauks mety metais, kol galés sutaupyti brangiai
procediirai, tai tuomet problemos nebebus, bus aisklis jos

sprendimo buidai.*

Pagalbinio apvaisinimo jstatymo vertinimas ir su jo jgyvendinimu susij¢ poky¢iai

sprendZiant nevaisingumo problemas Lietuvoje

Analizuojant tiriamyjy nuomong apie pagalbinio apvaisinimo jstatyma, iSskirtos dvi kategorijos
— ,,Teigiami jstatymo aspektai‘ ir ,,Neigiami / tobulintini jstatymo aspektai® (zr. 15 lentele).

Kategorijai ,, Teigiami jstatymo aspektai* priskirtos tokios subkategorijos:

e _Bendras teigiamas vertinimas®“ atspindi bendrg teigiamg pozidirj ] tai, kad pagalbinio
apvaisinimo procediros bus reglamentuotos (pavyzdziui, ,,/...] pati paslauga jau yra teisiskai
reglamentuota.*), kad dalj su jos vykdymu susijusiy kasty ketinama kompensuoti (pavyzdziui,
»l--] pavyko [...] issikovoti procediiry kompensavimo [...]*, ,,[...] finansavimas skirtas, tai jau

puiku.©).
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o Teigiami aspektai valstybiniu poziiiriu® sietini su tuo, kad ,,/.../ j Sig problemqg buvo atkreiptas
visuotinis démesys [...]“, ,,[...] padidés vaisingumo rodikliai [...]%, ,,[...] pagerés demografiné
situacija Lietuvoje.”, ,./...] Sis jstatymas suteiks galimybe, sprendziant nevaisingumo problemas,
mums lygiuotis su kitomis ES Salimis.*.

o Teigiami aspektai Seimos pozitriu®“ susij¢ Su materialiniu paskatinimu, t. y. galimybe gauti
finansavima paslaugoms (pavyzdziui, ,,/...] Seimos, negalincios susilaukti vaiky, galés gauti
kompensacijg uz Sig paslaugqg [...]), ir su psichologiniu rezultatu, t. y. galimybe dziaugtis
susilaukus savo biologiniy vaiky (pavyzdziui, ,,Seimos taps laimingos turédamos galimybe
susilaukti vaiky [...]).

o Teigiami aspektai medicininiu poziiiriu“ nebuvo labai aiSkiai atskleisti diskusijose su
tiriamaisiais, taciau sietini su embriony skaiiaus reglamentavimu (,,/...] embriony skaicius
visgi nebus ribojamas [...]*) ir nuostatomis dél galimy su jais atlikti veiksmy (,,[...] yra tam
tikros embriony apsaugos [...] nebus leidziama su jais eksperimentuoti, eksportuoti, naikinti.*).

Diskutuojant su tiriamaisiais buvo atkleista daug neigiamy / tobulintiny pagalbinio apvaisinimo

istatymo aspekty. Grupuojant $iai kategorijai priskirtus teiginius, pasitelktos ne tik subkategorijos, bet
ir subsubkategorijos (zr. 15 lentelg). Toks sprendimas priimtas siekiant kuo iSsamesnio ir tikslesnio
tiriamyjy nuomoniy atskleidimo ir visapusiskesnio tyrimo rezultaty vaizdavimo.

Taigi kategorijai ,,Neigiami / tobulintini jstatymo aspektai* priskirtos tokios subkateogirjos:

e _Neigiami / tobulintini aspektai, susij¢ su kainos kompensavimu®. Kadangi tiriamieji paminéjo
daug neigiamy aspekty, susijusiy su kainos kompensavimo mechanizmu, §iai subkategorijai
priskirtus prasminius vienetus nuspresta sugrupuoti pagal prasme j tokias subsubkategorijas:

o Bendras neigiamas / tobulintinas kompensavimo mechanizmo vertinimas, eksperty
nuomone finansavimas i§ PSDF biudzeto yra nepakankams (,,[...] iSlieka didelé
priemoka pacientui.”) ir turi biiti keistinas (,,[...] keistinas procediiry finansavimas i§
PSDF lésy, papildomai kompensuojant vaistus bei embriony ir lytiniy 1gsteliy Saldymo
procediras, treCiyjy Saliy donoryste.”, ,,[...] Siai dienai dar yra tobulintiny viety tiek
paciame jstatyme, tiek kompensavimo praplétimo poreikyje [...]*), nepakankamas
finansavimas siejamas su paslaugos prieinamumu ir kokybe (,,Turi biti pakankamas
finansavimas, kad paslauga biity prieinama visiems [...]“,,,[...] kokybiSka paslauga galés
buti suteikiama ne visais atvejais.”). Manoma, kad priémus jstatymg ir nepakankami
isigaliojus finansavimui yra pazeidziamos pacienty teisés (,,[...] pazeidZziamos pacienty

teisés del kompensuojamo gydymo, nes kompensacija pacientai jau tur¢jo gauti nuo §.
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m. [2017] sausio pirmos dienos, o iki Siol tvarkomasi su pojstatyminiais aktais ir
kompensavimo tvarka.”, ,,[...] galiojantis Pagalbinio apvaisinimo finansavimas yra
diskriminuojantis, neiSbaigtas, nepakankamas ir neuztikrinantis prieinamumo visiems
pacientams [...]*). Be to ekspertu nuomone jstatymas suteikia per daug teisiy sveikatos
apsaugos ministrui (,,[...] istatymas suteikia daug teisiy sveikatos apsaugos ministrui,
taigi nuo vieno asmens gali priklausyti daug su jstatymu susijusiy aspekty
[...]“,Paslaugos prieinamumas priklausys nuo sveikatos ministro priimty kriterijy ir
salygy [...]).

Embriony Saldymo kompensavimas, ekspertai neribota embriony Saldymag vertina
neigiamai ir tai sieja su nereikalingomis islaidomis, kurias naisku kas dar kompensuos
(,»[...] kvailas nepaaiSkinamas embriony amzino $aldymo jstatymas jkalina pacientus ir
klinikas jstatymo rémuose, nes juk uz tai reikia kazkam sumokéti.”, ,[...] ilgalaikis
embriony saugojimas gula ant pacienty ar lytiniy Igsteliy banky peciy.*) , jy nuomone §i
nuostata turéty buti koreguota (,,[...] koreguotina amzino Saldyty embriony saugojimo
[...] nuostata.”). Be to $i nuostata pazeidzia pacienty teises (,,[...] galimai pazeidziamos
pacienty teisés dél amzino Saldyty embriony saugojimo.*), prieinamuma kokybiSko
gydymo (,,[...] Seimos, neturin¢ios 1éSy susimokéti uz pertekliniy embriony saugojima,
bus priverstos rinktis neefektyvy ir neracionaly, moters sveikatg zalojantj gydymo biida,
kada embriony galés biiti sukuriama tiek, kiek jy vienu metu bus perkelta ; moters
gimda.”).

Lytiniy lasteliy laikymo kompensavimas, ekspertai neigiamai vertina, kad néra
kompensuojams autologiniy lytiniy lgsteliy saugojimas, tikslu (,,[...] nekompensuojamas
lytiniy lasteliy laikymas vaisingumo iSsaugojimui., ,[...] nekompensuojamas
vaisingumo i$saugojimas onkologiniams ligoniams [...]).

Nevaisingumo tyrimo kompensavimas, neigiamas pozitiris siejamas su tuo, kad liko
neiSsprestas pirminio nevaisingumo iStyrimas ir prieinamumas (,,[...] liko neiSsprestas
pirminis nevaisingumo iStyrimas ir gydymas, kaip tai bus atliekama, i§ kokiy 1éSy bus
apmokama [...]).

Procediiry skaiciaus kompensavimas, yra kompensuojams nepakankamas procediiry
skai¢ius (,,IS PSDF 1é8y kompensuojamas nepakankamas cikly skaicius (2).”), kad

uztikrinti efektyvy gydyma turéty biiti (,,[...] padidinti kompensuojamy cikly skaiciy iki
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trijy.), be to (,,[...] esant nekokybiskoms kiauSialgstéms, laikoma, kad gydymo ciklas
baigtas.*) neperkélus embriony j gimda.

o Vaisty kompensavimas, ekspertai vertina neigiamai, nes S§iuo metu vaistai néra
kompensuojami  (,,[...] nekompensuojami vaistai, reikalingi tieck IUI, tiek IVF
procediroms.*) ir néra aiSkumo dél vaisty kompensavimo mechanizmo (,,Néra dar aisku
dél medikamenty kompensavimo, kokie vaistai ir kokia dalis bus kompensuojama [...]*).
Eksperty nuomone turéty buti kompensuoti kokybiski, o ne pigiausi vaistai (,,Turéty biiti
kompensuojami ne pigiausi vaistai, bet kokybiski, kuriy naudojimas yra paremtas
moksliniais tyrimais.*).

o Donorystés apmokéjimas / kompensavimas, netlygintina lytiniy lasteliy donoryté
vertinama neigiamai ir siejama su tuo, kad (,,Neatlygintina donorysté [...] ar Lietuvoje
atsiras donory norin¢iy neatlygintinai teikti Sias paslaugas.). Ekspertu nuomone lytiniy
lasteliy donoryté turéty biiti nors minimaliai kompensuojama, ypatingai kiauSialasCiy
(5[] turi buti numatyti bent jau minimaliy kasty atlyginimai lytiniy lasteliy donorams,
ypatingai motery lytiniy Igsteliy donoréms [...]*).

o “Procediry kompensavimas Seimoms, jau auginanc¢ioms vaika, neigiams poziiiris dél to,
kad (,,Gydymo kompensavimas i§ PSDF nenumatytas poroms, jau turinéioms vaika
[...]F), tai siejama su pory diskriminavimu (,,[...] diskriminuojamos §eimos, negalin¢ios
susilaukti antro vaiko [...]*), jie turi tokias pacias teises, kap ir poros neturin¢ios vaiky.

,Neigiami / tobulintini aspektai, susij¢ su partnerystés jteisinimo spragomis®, neigiamas
vertinamas siejamas su tuo, kad Siuo metu néra priimtas partnerystés jstatymas (,,[...] néra
priimto partnerystés jstatymo — nesusituokusios poros negali pretenduoti ] valstybés
kompensuojamg gydyma — manome, kad tai diskriminuoja Zmogaus pasirinkimg kokiame
Seiminiame statuse susilaukti vaiky), kai kuriy eksperty nuomone i nuostata turéty biti keistina
(,,Keistina jstatymo nuostata, jteisinanti pagalbinio apvaisinimo procediras tik susituokusioms
poroms arba poroms, gyvenanfioms registruotoje partnerystéje.” ,,[...] valstybés pagalba gali
gauti tik susituoke zmonés, ignoruojami ne santuokoje gyvenanciy pory bei vieniS§y zmoniy
poreikiai.®).

»Neigiami / tobulintini aspektai, susij¢ su gydymo jstaigy veiklos apmokéjimu®, neigiamai
vertinama dél to, kad visoms ASP], kurios teikia pagalbinio apvaisinimo paslaugas, keliami
vienodi reikalavimai, nor paslaugy atlikimas gali skirtis (,,MaZos klinikos [...] priverstos

jsirengti laboratorijas, atitinkancias ES reikalavimus dirbti su Zmogaus biologiniais audiniais.®).
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,Kitl neigiami / tobulintini aspektai®, lieka diskusinis klausimas dé¢l surogacijos, neigiamai
vertinams ribojimas PGD (,,[...] draudziamas PGS, kuris kartais butinas, siekiant atrinkti
embriong, neturintj genetiniy anomalijy [...]*).

,Lik¢ neaiSkumai jstatyme®, liko neiSspresti klausimai susije su ([...] kokia pagalba bus
suteikiama poroms, kurioms yra nepriimtinas pagalbinis apvaisinimas.”, ,][...]
nesuteikia/nereglamentuoja pagalbos nevaisingoms Seimoms, kurioms pagalbinis apvaisinimas
yra nepriimtinas dél vertybiniy nuostaty. Jiems jokia kompensacija detalesniam iStyrimui ir

papildomam gydymui néra numatyta [...]*).

15 lentele. Pagalbinio apvaisinimo jstatymo vertinimas: teigiami, neigiami ir tobulintini aspektai

N Subkatego- Subsub- o )
Kategorija Prasminiai vienetai
rija kategorija
Teigiami Bendras »|---] pavyko [...] i8sikovoti procediiry kompensavimo
jstatymo teigiamas [...]¢
aspektai vertinimas ,»[...] pati paslauga jau yra teisiskai reglamentuota.*
»|---] galiausiai buvo priimta jstatymo pataisa,
leidzianti vaikams, gimusiems atlikus IVF, suzinoti
lytiniy lasteliy ar embriono donoro/y tapatybe/es,
sulaukus pilnametystés (nors ir su apribojimais, kuriy
neturéty biiti).*
»|--.] palankiai vertinu tai, kad surogacija Lietuvoje
néra reglamentuota kaip priemoné susilaukti vaiky.*
»| -] finansavimas skirtas, tai jau puiku.*
Teigiami »l--.] 1 Sig problema buvo atkreiptas visuotinis
aspektai démesys [...]“
valstybiniu ,»[...] padidés vaisingumo rodikliai [...]
pozitiriu »|---] pagerés demografiné situacija Lietuvoje.*
»[...] Sis jstatymas suteiks galimybe, sprendZiant
nevaisingumo problemas, mums lygiuotis su kitomis
ES Salimis.*
Teigiami »|---] Seimos, negalincios susilaukti vaiky, galés gauti
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aspektai

kompensacijg uz $ig paslauga [...]

Seimos »|-..] nevaisingos Seimos gali sulaukti nors ir dalinés
pozilriu pagalbos.*
»|...] galiausiai [...] buvo prieita prie kompromiso,
derinant nevaisingy Seimy ir gimsianciy vaiky
interesus ir teises.*
.Seimos taps laimingos turédamos galimybe
susilaukti vaiky [...]*
Teigiami »|-..] embriony skaicius visgi nebus ribojamas [...]“
aspektai »[...] yra tam tikros embriony apsaugos [...] nebus
medicininiu leidziama su jais eksperimentuoti, eksportuoti,
pozilriu naikinti.*
Neigiami /| Neigiami /| Bendras ,Néra konkreciy skaiciy — kiek pory ir kokia suma
tobulintini tobulintini neigiamas / | bus kompensuojama [...]*
jstatymo aspektai, tobulintinas | ,,[...] pazeidZziamos pacienty  teisés del
aspektai susije su | kompensa- kompensuojamo  gydymo, nes kompensacija
kainos vimo pacientai jau turéjo gauti nuo $. m. [2017] sausio
kompensa- mechanizmo | pirmos dienos, o iki $iol tvarkomasi su
vimu vertinimas pojstatyminiais aktais ir kompensavimo tvarka.*
»l--.] 1statymas suteikia daug teisiy sveikatos

apsaugos ministrui, taigi nuo vieno asmens gali
priklausyti daug su jstatymu susijusiy aspekty [...]*

»|---] galiojantis Pagalbinio apvaisinimo finansavimas
yra diskriminuojantis, neiSbaigtas, nepakankamas ir
neuztikrinantis prieinamumo visiems

[.]¢

»|---] kokybiska paslauga galés buti suteikiama ne

pacientams

visais atvejais.*
»|---] S1a1 dienai dar yra tobulintiny viety tiek paciame

jstatyme, tiek kompensavimo praplétimo poreikyje
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[...]¢

»|-.-] 18lieka didelé priemoka pacientui.*

,Gydymas turéty biiti prieinamas visoms poroms
[...]"

,luri buti pakankamas finansavimas, kad paslauga
bty prieinama visiems [...]“

»|--.] keistinas procediiry finansavimas i§ PSDF 1ésy,
papildomai kompensuojant vaistus bei embriony ir
lytiniy lasteliy Saldymo procediiras, treciyjy Saliy
donoryste.*

»l---] tiksliau reglamentuoti perkeliamy ] gimda
embriony skai¢iy PSDF finansuojamuose cikluose
[...]¢

,»|...] $iai dienai dar yra tobulintiny viety tiek paciame
istatyme, tiek kompensavimo praplétimo poreikyje
[...]¢

,Paslaugos prieinamumas priklausys nuo sveikatos
ministro priimty kriterijy ir salygy [...]*

,»[...] nekompensuojamas Pagalbinis apvaisinimas in
vivo [...]*

,»PA finansavimas i§ PSDF 1¢Sy nepakankamas.*

Embriony »l---] kvailas nepaaiSkinamas embriony amzino
Saldymo Saldymo jstatymas jkalina pacientus ir klinikas
kompensa- jstatymo rémuose, nes juk uz tai reikia kazkam
vimas sumokéti.*

»l--.] galimai pazeidziamos pacienty teisés d¢l
amzino Saldyty embriony saugojimo.*

»l...] Seimos, neturin¢ios 1éSy susimokéti uz
pertekliniy embriony saugojimg, bus priverstos
rinktis neefektyvy ir neracionaly, moters sveikatg

zalojant] gydymo biidg, kada embriony galés biiti
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sukuriama tiek, kiek jy vienu metu bus perkelta |
moters gimda.*

»|...] neribotas Saldyty embriony laikymas nuvylé
tiek gydytojus, tiek pacientus.*

»l-r]  samzinas“ embriony Saldymas [...] nes
embriony $aldymo ir saugojimo kastai yra dideli.*
o] ,,amzino“ Saldyty embriony saugojimo
koncepcija.*

»|-..] nekompensuojamas embriony Saldymas [...]*
»|-..] nekompensuojamas embriony |[...] laikymas
[...]¢

»|--.] nekompensuojamas embriony Saldymas ir
laikymas [...]“

»[...] nekompensuojamas embriony Saldymas bei jy
saugojimas [...]

»l-..] 1lgalaikis embriony saugojimas gula ant
pacienty ar lytiniy lasteliy banky peciy.*

»|-..] taisytinas biity amzinojo Saldymo klausimas,
nes pertekliniai embrionai, liekantys po pagalbinio
apvaisinimo procediiros yra Seimos nuosavybeé, todél
ka su jais daryti ir kiek laiko juos saugoti privalo biiti
suteikta galimybé paciai Seimai spresti.©

»ISlieka klausimas, ka daryti su pertekliniais
embrionais [...]*

»l---] koreguotina amzino Saldyty embriony

saugojimo [...] nuostata.*

Lytiniy »|-..] nekompensuojamas lytiniy Igsteliy laikymas
lasteliy vaisingumo iSsaugojimui.*

laikymo »|--.] nekompensuojamas vaisingumo i$saugojimas
kompensa- onkologiniams ligoniams [...]*

vimas »l--.] nekompensuojamas [...] lytiniy Iasteliy
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Saldymas vaisingumo iS§saugojimui.*

Nevaisingu- | ,,[...] liko neiSsprgstas pirminis nevaisingumo
mo  tyrimo | iStyrimas ir gydymas, kaip tai bus atlickama, i$ kokiy
kompensa- 1¢8y bus apmokama [...]
vimas »|-..] nekompensuojamas iSsamus nevaisingy pory
iStyrimas [...]
»l...] mnevaisingy Seimy bazinis iStyrimas tik
tretiniame lygyje ar privaciame sektoriuje dar iki
pagalbinio apvaisinimo taip pat mazina paslaugos
pricinamumag arba ilgina laikotarpj iki paslaugos
gavimo.
Procediiry »l--] tik dviejy gydymo cikly kompensavimas
skaiciaus moterims iki 42 mety [...]“
kompensa- »l--.]  kompensuojamos tik dvi  pagalbinio
vimas apvaisinimo procediros [...]
IS PSDF lésy kompensuojamas nepakankamas cikly
skaicius (2).“
»[-..] padidinti kompensuojamy cikly skaiciy iki
trijy.*
»|---] esant nekokybiSkoms kiauSialgstéms, laikoma,
kad gydymo ciklas baigtas.*
Vaisty »|.-.] nekompensuojami vaistai, reikalingi tiek IUI,
kompensavi- | tiek IVF procediiroms.*
mas »Néra kompensuojami medikamentai ovuliacijos

stimuliacijai prie§ PA procediirg [...]*

»Neéra dar aiSku dél medikamenty kompensavimo,
kokie vaistai ir kokia dalis bus kompensuojama [...]
,»luréty biiti kompensuojami ne pigiausi vaistai, bet
kokybiski, kuriy naudojimas yra paremtas
moksliniais tyrimais.*

»ISspresti klausimg dél medikamenty finansavimo.*
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Donorystés ,»|-..] neatlygintina lytiniy lasteliy donoryste [...]*
apmokéjimas | ,,Neatlygintina donorysté [...] ar Lietuvoje atsiras
| kompensa- | donory norin¢iy neatlygintinai teikti $ias paslaugas.*
vimas ,»[...] nenumatyta atlyginti net minimalius kaStus
lytiniy lasteliy donorams [...]
»l--] lytiniy lasteliy  donorysté neatlygintina
(nekompensuojamos net kelionés iSlaidos).*
»|-..] turi biiti numatyti bent jau minimaliy kasty
atlyginimai lytiniy lgsteliy donorams, ypatingai
motery lytiniy lasteliy donoréms [...]*
»|---] koreguotina [...] neatlygintinos treciyjy Saliy
lytiniy 1gsteliy donorystés nuostata.*
Procediiry ,Gydymo kompensavimas i§ PSDF nenumatytas
kompensa- poroms, jau turin¢ioms vaika [...]“
vimas »Jel Seima turi vieng vaikg [...] valstybé gydymo

Seimoms, jau
auginan-

¢ioms vaikg

neapmoka.
»| -..] diskriminuojamos $eimos, negalin¢ios susilaukti

antro vaiko [...]*

Neigiami  /
tobulintini
aspektai,
susije su
partnerystes
jteisinimo

spragomis

»l---] neéra

nesusituokusios poros negali pretenduoti | valstybés
kad tai

priilmto  partnerystés jstatymo —

kompensuojamg gydymg — manome,

diskriminuoja  Zmogaus  pasirinkimg  kokiame

Seiminiame statuse susilaukti vaiky [...]

»[...] taikyti pagalbinio apvaisinimo procediirg ne tik
Seimai, bet ir  registruotoje  partnerystéje
gyvenantiems asmenims.

»l...] valstybés pagalbg gali gauti tik susituoke
zmongs, ignoruojami ne santuokoje gyvenanciy pory
bei vieniSy Zzmoniy poreikiai.*

»Keistina jstatymo nuostata, jteisinanti pagalbinio

apvaisinimo procediiras tik susituokusioms poroms
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arba poroms, gyvenancioms registruotoje
partnerystéje.*

Neigiami  / ,,Mazos klinikos [...] priverstos jsirengti laboratorijas,

tobulintini atitinkancias ES reikalavimus dirbti su Zmogaus

aspektai, biologiniais audiniais.*

susije su »2Apmok¢jimas uz IVF ir ICSI procediiras yra

gydymo vienodas, tuo tarpu Sios procediiros sgnaudy prasme

jstaigy ryskiai skiriasi.*

veiklos »»[...] procediiry kompensavimo kainos yra per mazos

apmokéjimu [...]¢

Kiti neigiami »»[...] draudZiama surogacija [...]*

/ tobulintini »[...] draudziamas PGS, kuris kartais butinas, siekiant

aspektai atrinkti embriong, neturintj genetiniy anomalijy [...]“
»Skiriant finansavimg, atsizvelgiama ] pacientés
amziy ir nevaisingumo staza, bet neatsizvelgiama |
kiausidziy rezerva.*

Like »l--.] liko neiSspresta [...] kokia pagalba bus

neaiskumai suteikiama poroms, kurioms yra nepriimtinas

istatyme pagalbinis apvaisinimas.
s oee] nesuteikia/nereglamentuoja pagalbos
nevaisingoms  Seimoms,  kurioms  pagalbinis
apvaisinimas yra nepriimtinas deél vertybiniy
nuostaty. Jiems jokia kompensacija detalesniam
iStyrimui ir papildomam gydymui néra numatyta
[...]¢

Analizuojant su pagalbinio apvaisinimo jstatymo jgyvendinimu susijusius pokycius sprendZiant
nevaisingumo problemas Lietuvoje atspindinCius prasminius vienetus, nuspresta juo sugrupuoti j dvi

grupes. Sioms grupéms (kategorijoms) suteikti tokie pavadinimai (Zr. 16 lentele):
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e Istatymo veikimo efektyvumas® kol kas, tiriamyjy nuomone, sunkiai gali buti jvertintas, nes

w»l--.] istatymas kol kas visiskai neveikia.*“ ir ,,[...] kol kas néra aiskios tvarkos, kaip realiai jis

[istatymas] veiks.*.

e Reikalavimai medicinos paslaugas teikianCioms jstaigoms‘ lemia ir ateityje lems pagalbinio

apvaisinimo paslaugas teikian¢iy jstaigy vystymasi, siekiant atitikti keliamus reikalavimus.

Taciau tiriamieji nurodo, kad ,,/...] nenumatytas pereinamasis laikotarpis struktiiros pakeitimui

bei aparatiiros atnaujinimui jau veikianciose pagalbinio apvaisinimo gydymo jstaigose,

sustabdyta Siy jstaigy veikla iki naujo pobudzio licencijos gavim0.“, o ,,Privacios klinikos tokios

prabangos [atlikti procediirg uz 400 Eur kompensuojamq sumq] sau negalés leisti.*.

16 /entele. Su pagalbinio apvaisinimo jstatymo jgyvendinimu susij¢ pokyciai sprendzZiant

nevaisingumo problemas Lietuvoje

Kategorija Prasminiai vienetai

Istatymo | -..] 1statymas kol kas visiskai neveikia.*

veikimo ,o[...] kol kas néra aiskios tvarkos, kaip realiai jis [jstatymas] veiks.*

efektyvumas | ,,Per pirmuosius du jstatymo galiojimo ménesius valstybés kompensacija iSskirtinai
naudojosi ,,Santaros‘ nevaisingumo centro pacientai.*
»[-..] sutvarkius teising ir paruosus medicining baz¢ ne i karto paslauga galés
pasinaudoti visi [...]*
,Siuo metu yra derinamas pilnas dviejy procediry finansavimas i§ PSDF. [...]
priémus nevaisingumo jstatyma, problema pagil¢jo dél neaiskios jstatymo vykdymo
tvarkos.*

Reikalavimai | ,,[...] nei viena sveikatos jstaiga, kuri teiké Sias paslaugas, neatitiko keliamy

medicinos reikalavimy.

paslaugas »|--.] atlikti procediiras galés tik valstybinés gydymo jstaigos |[...]*

teikianCioms | ,,Privacios klinikos tokios prabangos [atlikti procediirag uzZ 400 Eur kompensuojamg

istaigoms suma]| sau negalés leisti.*

,»[...] nenumatytas pereinamasis laikotarpis struktiiros pakeitimui bei aparatiiros
atnaujinimui jau veikianc¢iose pagalbinio apvaisinimo gydymo jstaigose, sustabdyta
Siy jstaigy veikla iki naujo pobiidzio licencijos gavimo.

»Dalis privaciy istaigy tesé veikla Siuo laikotarpiu be atitinkamos licencijos ir
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tinkamos dirbancio personalo kvalifikacijos.*
»|-..] skiriant pereinamaji laikotarpi istaigy restruktirizavimui ir naujos licencijos

jgijimui.*

Priemoniy, kurios padéty iSspresti nevaisingumo problema, vystymo kryptys

Tiriamyjy i$skirtos priemoniy, kurios padéty iSspresti nevaisingumo problemas Lietuvoje ir j kurias

turéty atsizvelgti jstatymy leidéjai, vystymo kryptys sugrupuotos j tokias kategorijas (zr. 17 lentele):

,»(Geroji uzsienio valstybiy patirtis“. Tiriamieji akcentuoja, kad rengiant ir tobulinant Lietuvoje
galiojant] pagalbinio apvaisinimo jstatyma, tikslinga atsizvelgti | tokiy Saliy, kaip Izraelis,
Estija, Skandinavijos Salys, Anglija, Airija, patirt]j Sioje srityje.

,Partnerystés jstatymo priémimas“ traktuotinas prioritetiniu zingsniu, siekiant praplésti
galin¢iyjy pasinaudoti pagalbinio apvaisinimo procediry kompensavimu asmeny skai¢iy (,,/.../
biitinas partnerystés jstatymas, nes jis leisty ir nesusituokusioms poroms pretenduoti j valstybés
finansuojamgq pagalbinio apvaisinimo procediiry atlikimg.*), taiau nurodoma, kad $ia paslauga
galéty tikslinga ,,[...] leisti pasinaudoti [...] tik heteroseksualioms Seimoms.*.

»~Apmokamos donorystés jteisinimas* laikomas tikslingu skatinant donorystg, nes ,,/...] Siai
dienai jstatymu draudziant atlygj donorams, greiciausiai Lietuvoje apskritai nebus asmeny,
norinciy paaukoti kity gydymui savo donorines lgsteles. Tokia jstatymo nuostata prilygsta
Iytiniy lgsteliy donorystés draudimui.*.

»Moksliniais tyrimais pagristos medicinos prioretizavimas® sietinas su prioriteto suteikimu
universitetinéms ligoninéms, specialisty rengimui, laboratorijy vystymui ir naujausiy gydymo
metody taikymo skatinimui.

,»Pilno kompensavimo mechanizmo ir paslaugos prieinamumo taikymas®. Tiriamieji nurodo
gydymo prieinamumo visiems pacientams didinimo butinuma (,,Didesnis [...] pagalbiniy
paslaugy prieinamumas [...]*), kur] galéty uztikrinti pilnas viso gydymo kompensavimas,
apimantis tyrimy kompensavima (,,Savalaikis ir prieinamas nevaisingumo iStyrimas ir
gydymas.“, ,.Didesnis ir iSsamesnis nevaisingumo istyrimas [...]*), vaisty kompensavimag
(pavyzdziui, ,,/[...] reikalingas visy biitiny tokiai procediirai vaisty kompensavimas.),

procediry kompensavima (,,Kompensuoti gydymqg valstybé turéty pilnai, tiek vaistus, tiek pacig
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procediirg [...]). Kaip galimas Saltinis nurodomas PSD fondas (,,[...] pagalbinis apvaisinimas
turi biti finansuojamas is PSDF biudzeto.*).

e . Visy suinteresuotyjy grupiy poreikiy jvertinimas®. Svarbiausiomis suinteresuotosiomis
grupémis, | kurias turi biiti atsizvelgta vystant pagalbinio apvaisinimo priemones, tiriamieji
jvardija valstybe ,,Svarbu atsizvelgti j [...] Lietuvos finansines galimybes [...]* ir visuomeng.
wvarbu atsizvelgti j [...] Zmoniy vertybines nuostatas ir poreikj.*.

e, Prevencinés ir §vie¢iamosios gimstamumo skatinimo priemonés“. Sias priemones, remiantis
tirlamyjy nuomone, galima sieti su nevaisingumo prevencija (,,Svarbus yra visuomenés
Svietimas apie pagrindines nevaisingumo priezastis ar su tuo susijusius veiksnius (lytiskai
plintancios infekcijos, ZzZalingi jprociai, amZzius, sveikos gyvensenos svarba, vaisingumo
pazinimas ir t.t.).*%), visuomenés Svietimu skatinant gimstamuma (,,/.../ ne tik medicininés, bet ir

socialinés priemonés gimstamumo skatinimui Salyje.*).

17 lentelé. Priemonés, kuriy jgyvendinimas padéty efektyviau spresti nevaisingumo problemas

Lietuvoje

Kategorija Prasminiai vienetai

Geroji uzsienio | ,,Idealiausias ir sektiniausias pavyzdys turbit biity Izraelio, kur valstybé pilnai
valstybiy patirtis | kompensuoja visus gydymo ciklus kol pora susilauks dviejy vaiky.*

»[---] sektinas pavyzdys bity Estija, kur poroms, negalinioms susilaukti vaiky
pilnai kompensuojami 3 (trys) pagalbinio apvaisinimo ciklai.*

»lzraelis turéty buti pavyzdys daugeliui Saliy, sprendziant nevaisingumo
problema.* ,,Valstybé kompensuoja gydyma porai, kol susilaukia dviejy vaikuciy,
nepriklausomai nuo gydymo cikly.”

,»Galima tiesiog pasinaudoti kity Saliy geraja praktika [...]“

»lzraelis kompensuoja procediras iki dviejy vaiky [...]*

»Skandinavijos Salys, kur valstybinése ligoninése gydymas nemokamas.*

»[...] kaimyninéje Latvijoje pakankamai gerai iSspresta nevaisingumo problema,
geri pagalbinio apvaisinimo rezultatai.*

»1zraelyje procediiros ir medikamentai apmokami i§ valstybés biudZeto iki Seimoje

gimusiy dviejy vaiky.*

,»Anglijoje, net ne Anglijos pilieciams (bet ten dirbantiems), pilnai apmokamos dvi
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PAB procediiros ir medikamentai.*

,»Airijoje pilnai kompensuojami medikamentai.*

,Geriausia moderni pagalba nevaisingoms poroms pricinama Danijoje. Gydomi
lyties
kompensuojami tyrimai, konsultacijos, medikamentai, PA proceduros, Saldymas.

susituoke, vieniSi zZmongs, vienos asmeny poros. Pacientams

Pacientai vizito pas gydytoja metu atleidziami nuo darbo. Kompensuojami trys
pilni gydymo ciklai. Sioje 3alyje atlickama daugiausia IVF cikly / min.
gyventojy.

,»Reikty lygiuotis | $alis, kur praktikuojama vieno embriono perkélimo politika.*

Partnerystés ,»|...] blitinas partnerystés istatymas, nes jis leisty ir nesusituokusioms poroms
Istatymo pretenduoti ] valstybés finansuojamg pagalbinio apvaisinimo procediiry atlikimg.*
priémimas ,|---] turl buti priimtas partnerystés jstatymas [...]*
| -..] leisti pasinaudoti Siuo jstatymu tik heteroseksualioms Seimoms.
,»|---] pataisos, numatancios pagalba ne tik susituokusioms poroms [...]*
Apmokamos »[---] Siai dienai jstatymu draudziant atlyg] donorams, greiciausiai Lietuvoje
donorystés apskritai nebus asmeny, norin¢iy paaukoti kity gydymui savo donorines lgsteles.
jteisinimas Tokia jstatymo nuostata prilygsta lytiniy lasteliy donorystés draudimui.*
,»|-..] embriono jvaikinimo/donorystés galimybé¢ atrodo kaip tinkamiausia iseitis su
salyga, kad bus nustatytos grieztos ir saugios embriono jvaikinimg
reglamentuojancios taisyklés, kad neatsirasty galimybé prekiauti Zmogaus
embrionais.*
Moksliniais »[...] ypatingas démesys turéty buti skirtas universitetinéms ligoninéms, kad
tyrimais didzioji dalis procediiry biity atliekamos Siose ligoninése.*
pagristos »Reikty [...] taikyti efektyvius, kokybiskus, atitinkancius mokslo lygiui gydymo
medicinos buidus, kurie padéty spresti nevaisingumo problema.*

prioretizavimas

»AukStus standartus atitinkancios laboratorijos su kvalifikuotais specialistais.*

Pilno
kompensavimo
mechanizmo ir
paslaugos

prieinamumo

,Kompensuoti gydyma valstybe turéty pilnai, tiek vaistus, tiek pacia procediira
[...]¢

»|-..] reikalingas visy biitiny tokiai procediirai vaisty kompensavimas.*

»|--.] pagalbinis apvaisinimas turi biiti finansuojamas i§ PSDF biudZeto.*

»»[-..] gydymas turi buti apmokamas i§ PSDF biudZeto.*
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taikymas

,Didesnis [...] pagalbiniy paslaugy prieinamumas [...]*

»|---] platesnés kompensavimo ribos.

»|--.] priemoniy kompleksas |[...]

»Savalaikis ir prieinamas nevaisingumo iStyrimas ir gydymas.

,Didesnis ir i§samesnis nevaisingumo istyrimas [...]

,Pakankamas finansavimas sprendziant nevaisingumo problemas [...]“

»|--.] galima galvoti papildomai ir apie privaty sveikatos draudima, kuris apmokéty

pagalbinio apvaisinimo procediiras.

Visy
suinteresuotyjy
grupiy poreikiy

jvertinimas

»Svarbu atsizvelgti i [...] Lietuvos finansines galimybes [...]

»Svarbu atsizvelgti i [...] Zmoniy vertybines nuostatas ir poreikj.*

Prevencinés ir
Svieiamosios
gimstamumo
skatinimo

priemonés

»[-..] ne tik medicininés, bet ir socialinés priemonés gimstamumo skatinimui
Salyje.*

,LPrevencinés priemonés iSsaugoti vaisinguma, atkreipiant démesj ] jaunus
zmones. "

,»| -..] sutelkti didesnj démesj j prevencija [...]“

»|-..] sutelkti didesnj démes;j j [...] diagnostika.*

»Svarbus yra visuomenés Svietimas apie pagrindines nevaisingumo prieZastis ar su
tuo susijusius veiksnius (lytiSkai plintancios infekcijos, zalingi jprociai, amzius,
sveikos gyvensenos svarba, vaisingumo paZinimas ir t.t.).

»|--.] sukurti registra, kuris padéty iSaiSkinti nevaisingumo problemos aktualuma,

jo priezastis, taikomus gydymo biidus, jy efektyvumg Lietuvoje.*
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ISVADOS

1. Nevaisingumas yra liga (serga jauni,darbingi zmonés), kuri sukelia ne tik fizin¢ negalig, bet ir
socialing, psichologing, kadangi pora negali realizuoti vieno i§ pagrindinio poreikio tapti tévais.
Suminis gimstamumo rodiklis visose ES valstybése ir Lietuvoje yra zemiau (2), gyventojy skaicius
iSlieka stabilus, jeigu §is rodiklis yra ne mazesnis kaip (2,1). 2008 m. Europos parlamento rezoliucijoje,
dél Europos demografinés ateities, nurodoma, kad nevaisingumas yra viena 1§ priezasCiy turinti jtakos
demografiniams rodikliams. Todé¢l nevaisingumo problema yra aktuali, nes turi svarbig reikSme ne tik
paciai nevaisingai porai, bet ir visuomenés socialiniams bei demografiniams rodikliams.
Nevaisingumas turi biiti pripazintas kaip visuomenés sveikatos problema, sukurtos ir patvirtintos
rekomendacijos, kurios padéty iSspresti Sig problemg. Vertinant nevaisingumo problemos sprendimo
raidg Lietuvos sveikatos politkoje, galima teigti, kad pagalbinio apvaisinimo jstatymas yra ilgiausiai
svarstytas, sukéles daug diskusijy ir vis dar koreguojamas sveikatos sistemos jstatymas. Analizuojant
nevaisingumo problema jtakojancias pagrindines prieZastis, galima teigti, kad sunku suderinti mokslo

pasiekimus su etikos ir moralés normomis.

2. Teisinis reglamentavimas neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo. Kadangi
pagalbinio apvaisinimo jstatymas vis dar koreguojamas pojstatyminiais teisés aktais, reikia tikéti, kad
bus priimti racionallis sprendimai, kurie padés rasti efektyvias priemones nevaisingumo problemai
spresti Lietuvos sveikatos politikoje. Lieka nei$sprestos pirminio nevaisingumo iStyrimo ir gydymo,
pagalbos poroms, kurioms pagalbiniai apvaisinimo biidai yra nepriimtini, problemos, kadangi
pagalbinio apvaisinimo jstatymas reglamentuoja nevaisingy pory iStyrimg ir gydyma, tik taikant

pagalbinius apvaisinimo biidus.

3. Vertinant nevaisingumo problemos ir jos sprendimo priemoniy jgyvendinimg, galima teigti,
pagalbinai apvaisinimo buidai, kurie yra moraliai priimtini, teisiSkai jforminti ir naudojami praktikoje.
ES valstybése nevaisingumo problema islieka aktuali, kadangi suminis gimstamumo rodiklis yra
zemas. Taikomi efektyvis pagalbinio apvaisinimo biidai turi reikSmés demografiniy rodikliy geréjimui,
todél jy taikymas tampa nacionaline strategija, sprendziant demografines ir reprodukcines problemas.

Vertinant ES valstybiy taikomas priemones, kad biity uztikrintas nevaisingumo problemos sprendimas,
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pagalbinis apvaisinimas turi biiti reglamentuotas teisés aktais, remtis mokslo jrodymais pagrjstomis

rekomendacijomis, prieinamas (organizacine, komunikacine ir ekonomine prasmémis).

4. Vertinant eksperty nuomong atlikus kokybinj tyrima, galima teigti, kad nevaisingumo
problema Lietuvoje yra aktuali, teigiamai vertinamas §ios problemos sprendimas politiniu lygmeniu,
priimant pagalbinio apvaisinimo jstatymg, taciau jstatymas neuztikrina nevaisingumo problemos
sprendimo. Norint iSspresti nevaisingumo problema, turi bati taisytinos pagalbinio apvaisinimo
jstatymo kai kurios nuostatos (pagrindiné problema - nepakankamas procediiry kompensavimas
siejamas su gydymo ribotu prieinamumu). Identifikuotos priemonés, kurios padéty iSspresti
nevaisingumo problema, vystymo kryptis: geroji uzsienio valstybiy patirtis, moksliniais tyrimais
pagristos medicinos prioretizavimas, partnerystés jstatymo priémimas, apmokamos donorystés
jteisinimas, pilno kompensavimo mechanizmo ir paslaugos prieinamumo taikymas, visy
suinteresuotyjy grupiy poreikiy jvertinimas, prevencinés ir SvieCiamosios gimstamumo skatinimo
priemonés. Eksperty nuomoné apie nevaisingumo problemg ir jos sprendimo priemones Lietuvos

politikoje, siejasi su teorinéje dalyje nagrinétomis nevaisingumo problemomis ir jy sprendimo budais.

5. Lietuvos sveikatos politikoje taikomos priemonés nevaisingumo problemai spresti,
neuztikrina kokybiskos ir efektyvios sveikatos priezitiros orientuotos j gyventojy poreikius. Vyriausybé
turi analizuoti nevaisingumo problemg ir ieskoti racionaliy sprendimo priemoniy, kurios uZztikrinty

prevencija, kokybiskas, efektyvias ir prieinamas sveikatos prieZiiiros paslaugas.

Kelta darbo hipoteze pasitvirtino.
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REKOMENDACIJOS IR PASIULYMAI

Sveikatos apsaugos ministerijai:

Nesusituokusios poros negali pretenduoti j valstybés kompensuojamg gydyma, tai riboja
paslaugos prieinamumg ir diskriminuoja zmogaus pasirinkimg, kokiame Seimyniniame
statuse susilaukti vaiky, tod¢l turi biiti priimtas partnerystés jstatymas.

Koreguotina nuostata dé¢l neribojamo embriono saugojimo, siiilau (remiantis kity Saliy
geraja patirtimi) apibrézti saugojimo laikg iki 5-10 mety, taip bus sutaupytos l€sos,
kurias galima panaudoti kitoms paslaugoms susijusioms su nevaisingumo gydymu.
Sitilau papildyti indikacijas dél PGD, kad §is buidas galéty biti naudojamas Kitais
medicininiais tikslais (atrenkant ir perkeliant vieng kokybiskiausig embriong, po keliy
nesekmingy IVF procediiry).

Sitlau padidinti IVF procediry skaiciy iki trijy, kadangi pagal rekomendacijas, norint
uztikrinti Sios problemos sprendima, turi buti atliekamos minimaliai trys proceduros.
Sitlau, kad pirminio nevaisingumo iStyrimas ir gydymas (kompensuojamas i§ PSDF
biudZeto) buty atlieckamas ne tik trec¢io lygio ASP], bet ir antro lygio ASP], bei
privac¢iuose ASPI, kurios yra sudariusios sutartis su valtybinémis ligoniy kasomis. Tai

padidinty paslaugos preinamuma organizacine, komunikacine ir ekonomine prasmémis.

Sveikatos apsaugos ministerijai ir Valstybinei ligoniy kasai:

Sitlau apsvarstyti galimybe kompensuoti i§ PSDF biudZzeto visa kaing pagalbinio
apvaisinimo procediiros, medikamenty reikalingy Siai procediirai (ne tik medikamentus
skirtus ovuliacijos stimuliacijai). Gydymo ciklg laikyti baigtu, kai embrionas yra
jkeliamas |} moters gimda ir visas procediras reikalingas pasiekti Siam rezultatui
apmoketi i§ PSDF biudZeto (gali prireikti keliy kontroliuojamy kiausidziy stimuliacijos
cikly).

Sialau apsvarstyti galimybes kompensuoti, pagalbinio apvaisinimo procediiras poroms,
kurios jau turi vieng vaika, nes antrinis nevaisingumas yra tokia pati liga kaip ir pirminis

nevaisingumas.
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e Sitlau apsvarstyti galimybe kompensuoti embriony ir lytiniy lasteliy saugojima i$
PSDF biudzeto, nes tai yra dalis pagalbinio apvaisinimo procediiros.
e Sialau apsvarstyti galimybes, kad tre¢iyjy Saliy lytiniy Igsteliy donorysté bty

atlygintina, ypatingai kiausSialgsciy.
Visuomenés sveikatos biurams:

e Rekomenduoju didinti visuomenés rastinguma apie pagrindines nevaisingumo priezastis
ir su tuo susijusius rizikos veiksnius (zalingi jprociai, sveikos gyvensenos svarba,

lytiskai plintancios ligos, amzius ir t.t).
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Jasinskiené¢ E. Nevaisingumo problemos sprendimas Lietuvos sveikatos politikoje / Sveikatos
politikos ir vadybos programos magistro baigiamasis darbas, vadové prof. dr. Marija Caplinskiené. —

Vilnius: Mykolo Romerio universitetas, Politikos ir vadybos fakultetas, 2017.-110 p.

ANOTACIJA

Magistro baigiamajame darbe iSanalizuota ir jvertinta nevaisingumo problema Lietuvos
sveikatos politikoje ir pateiktos galimos jy sprendimo priemonés. Pirmojoje, antrojoje ir trecioje dalyje
analizuojama nevaisingumo problemos aktualumas ir prieZastys, iSanalizuoti teiseés aktai
reglamentuojantys pagalbinj apvaisinima, iSanalizuota nevaisingumo problema ir jos sprendimo
priemoniy jgyvendinimas ES Salyse. Ketvirtoje dalyje nagrinéjama eksperty nuomoné dél

nevaisingumo problemos sprendimo Lietuvos sveikatos politikoje.

Pagrindiniai ZodZiai: nevaisingumas, pagalbinis apvaisinimas (dirbtinis apvaisinimas),

sveikatos politika, lytiniy lasteliy donorysté, embrionas.
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Jasinskiené E. Infertility problem solving in health policy Lithuania / MA final thesis of Health
Policy and Management programme. Academic supervisor Prof. Marija Caplinskiené MD Ph.D —

Vilnius: Mykolas Romeris university, The Faculty of Politics and Management, 2017.-110 p.

ANNOTATION

Analysis and evaluation of infertility problem in Lithuanian health policy and its possible
measures for it solution are presented In the Master's thesis. In first, second and third part of the thesis
author analyzes the infertility problem relevance and its possible reasons, legislation regulating of
assisted reproduction and, furthermore, infertility problem and its solutions for the implementation of
the EU countries. In the fourth part of thesis expert opinion on infertility problem in Lithuanian health

policy is pointed.

Key words: infertility, assisted reproduction, health policy, germ cell donation, embryo.
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Jasinskiené E. Nevaisingumo problemos sprendimas Lietuvos sveikatos politikoje / Sveikatos
politikos ir vadybos programos magistro baigiamasis darbas, vadové prof. dr. Marija Caplinskiené. —
Vilnius: Mykolo Romerio universitetas, Politikos ir vadybos fakultetas, 2017.-110 p.

SANTRAUKA

Nevaisingumo problema yra aktuali tiek Lietuvoje, tieck ES Salyse. Nevaisingumo problemos

sprendimas ir jgyvendinimas tiesiogiai priklauso nuo formuojamos sveikatos politikos.

Problema: rezultatai rodo, kad nevaisingumo problema Lietuvoje sprendziama nepakankamai

efektyviai.

Temos naujumas: Lietuvoje nevaisingumo problema politiniame kontekste yra mazai
analizuota ir néra gausiai publikuojama. Darbo naujumas ir iSskirtinumas, kad naujai priimtas

pagalbinis apvaisinimo jstatymas néra analizuotas mokslinéje literatroje.

Darbo tikslas - isanalizuoti nevaisingumo problemos sprendimo priemones Lietuvos sveikatos

politikoje.

UZdaviniai: I[Sanalizuoti nevaisingumo problemos aktualuma ir priezastis. ISanalizuoti
nevaisingumo problemos pagrindinius reglamentavimo principus. ISanalizuoti nevaisingumo problema
ir jos sprendimo priemoniy jgyvendinimg ES valstybése. ISanalizuoti eksperty nuomong dél

nevaisingumo problemos sprendimo sveikatos politikos kontekste.

Darbo metodai: teisiniy dokumenty ir mokslinés literatiiros analizé, statistiniy duomeny

analizé, empirinis tyrimas.

ISvados: Nevaisingumo problema yra aktuali, nes turi svarbig reikSme ne tik paciai nevaisingai
porai, bet ir visuomenés socialiniams bei demografiniams rodikliams. Teisinio reguliavimo spragos
neuztikrina nevaisingumo problemos sprendimo Lietuvoje. Vertinant ES valstybiy taikomas priemones,
kurios uZztikrina nevaisingumo problemos sprendima, pagalbinis apvaisinimas turi biiti reglamentuotas
teisés aktais, remtis rekomendacijomis, pagristomis mokslo jrodymais, pricinamas (Organizacine,
komunikacine ir ekonomine prasmémis). Eksperty nuomonés analizé, leido identifikuoti priemones,

kurios padéty i$spresti nevaisingumo problema, vystymosi Kryptis.
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Jasinskiené E. Infertility problem solving in health policy Lithuania / MA final thesis of Health
Policy and Management programme. Academic supervisor Prof. Marija Caplinskiené MD Ph.D —

Vilnius: Mykolas Romeris university, The Faculty of Politics and Management, 2017.- 110 p.

SUMMARY

Infertility problem is relevant in Lithuania as well as in all EU countries. Infertility problem

solving and implementation directly depends on the shaped health policy.
Problem: results indicate that infertility problem in Lithuania is dealt inefficiently.

Topicality: infertility problem in the political context of Lithuania is poorly analyzed and very
little published. There are both novelty and originality that newly adopted assisted reproduction law is

even not analyzed in the scientific literature.
The purpose of work — to analyze problem solving measures in Lithuanian health policy.

Aims and objectives: to find out the relevance of infertility problem in Lithuania and its
causes. Analyze basic regulatory principles of infertility problem. Analyze the infertility problem and
its solving measures as well as implementation of them in EU countries. Analyze expert opinion on

dealing with infertility problem and its solutions in the context of health policy.

Methods of work: legal documents and scientific literature analysis, statistical data analysis,

empirical studies.

Conclusions: Infertility problem is relevant because it has important meaning not only for
infertile couples, but also it is significant for public and social demographics. Regulatory gaps in legal
system of Lithuania surely do not provide solutions to this problem. Evaluating ensured measures of
infertility problem solving in EU, assisted reproduction must be regulated by legislation in Lithuania,
rely on scientifically based recommendations and be available in (organizational, communication and
economic sense). Analysis of expert opinion allowed to clearly identify measures which would help to

solve infertility problem and find out further directions of it development.
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2 PRIEDAS. Eksperty kokybinio tyrimo klausimai.

1. Kaip vertinate nevaisingumo problema Lietuvos sveikatos politikoje?

3. Kaip vertinate teisinj reglamentavimg Lietuvos sveikatos politikoje sprendziant nevaisingumo
problemas? Ar jis pakankamas, kad biity uztikrintas Sios problemos spendimas?

4. Kokias buity galima jvardyti nevaisingumo problemas Lietuvoje, priémus Pagalbinio apvaisinimo
Istatyma? Gal galite pateikti Siy problemy sprendimo budus?

5. Kaip vertinate Pagalbinio apvaisinimo finansavimg i§ Privalomojo Sveikatos Draudimo Fondo
biudzeto? Gal galite pakomentuoti, ar finansavimas yra pakankamas, kad iSsprestu nevaisingumo
problema? Ar numatytos priemonés taps prieinamos visoms poroms?

6. Gal galite pateikti kity Saliy gerosios praktikos pavyzdziy sprendziant nevaisingumo problema
Lietuvoje?
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