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GUVERNUL ROMANIEI
PRIMUL — MINISTRU

Domnule presedinte,

In conformitate cu prevederile art. 111 alin. (1) din Constitutie,
Guvernul Roméiniei formuleaza urmatorul

PUNCT DE VEDERE

referitor la propunerea legislativd privind reproducerea umana
asistatd medical, initiati de 7 senatori — PD-L (Bp. 254/2009).

1.  Principalele reglementiri

Propunerea legislativid are ca obiect de reglementare crearea
cadrului legislativ in domeniul reproducerii umane asistate medical.

In Expunerea de motive se motiveazi acest demers legislativ
prin faptul ci ,,Romdnia nu are in prezent un cadru legislativ care sa
reglementeze in domeniul reproducerii umane asistate, raportat la
necesitatea existentei unei asemenea legi intr-o fard in care:

- peste 20% din cupluri se confruntd cu probleme de infertilitate;
- rata mortalitatii depdseste cu mult rata natalitdtii;
- se estimeazd cd in 2050 vor mai rdmdne doar circa 16 milioane

de locuitori, adicd la nivelul anului 1900” .

Initiatorii precizeazd cd scopul propunerii legislative este
sustinerea cuplurilor cu probleme de fertilitate, precum §i respectarea
unor drepturi constitutionale ale cetitenilor, cu referire si la
prevederile legislatiei europene.



I1. Observatii

A. Ca observatie generald, precizam faptul cd initiativa
legislativa, desi trateazi un subiect extrem de sensibil, care comporta
multiple aspecte de ordin medical si juridic, si a crui reglementare ar
trebui si fie clard si exigentd, comportd serioase lacune, care pot
genera indoieli cu privire la constitutionalitatea anumitor prevederi $i
pot antrena dificultiti majore in procesul aplicarii.

In opinia noastri, legea contine dispozitii contradictorii §i
inexacte, care nu riaspund cerintelor de tehnica legislativd impuse prin
dispozitiile art. 7 alin. (4) din Legea nr. 24/2000 privind normele de
tehnicd legislativa pentru elaborarea actelor normative, republicatd,
cu modificdrile si completdrile ulterioare, conform cérora: ,,Textul
legislativ trebuie sd fie formulat clar, fluent si inteligibil, fara
dificultdti sintactice §i pasaje obscure sau echivoce’.

B. In al doilea rind, punctual, dorim si semnaldm urmatoarele:

1. Existd o confuzie in ceea ce priveste persoanele care pot
beneficia de tehnicile de reproducere umana asistatd medical. Astfel,
art. 1 lit. a) face referire la ,,dreptul cuplurilor si indivizilor” de a
beneficia de tehnicile de reproducere asistatd medical, formulare care
permite interpretarea conform cireia beneficiari pot fi atit persoanele
care formeazi un cuplu, cat si cele care nu sunt intr-un cuplu. Insi din
art. 4, care se referd la conditiile pe care trebuie si le indeplineasca
barbatul si femeia pentru a recurge la reproducerea umand asistatd
medical, rezultd faptul ci acestia trebuie si fie cisitoriti sau ,,in
mdsurd sd probeze o viatd comund de cel putin doi ani”.

Subliniem, de asemenea, ci in Decizia nr. 418/2005 asupra
sesizdrii de neconstitutionalitate a Legii privind sandtatea
reproducerii §i reproducerea umand asistatd medical, Curtea
Constitutionald a retinut cd, prin conditionarea dreptului unei
persoane de a recurge la reproducerea umani asistati medical de
apartenenta la un cuplu, se incalci principiul egalitdtii cetatenilor in
fata legii si a autoritdtilor publice, consacrat de art. 16 din
Constitutie.

Pe de alta parte, trebuie {inut cont si de dispozitiile referitoare la
reproducerea umand asistati medical cu un tert donator din



Legea nr. 287/2009 privind Codul Civil, conform cérora parinti pot fi
atat un barbat si o femeie, cat si o femeie singura.

‘Din aceeasi perspectivd, apreciem ca fiind discriminatorie §i
interdictia insemindrii artificiale a femeii cu sperma sofului decedat.

in plus, considerim ci se incalcé prevederile art. 26 alin. (2) din

Constitutie conform ciruia ,,persoana fizicd are dreptul sd dispuna de
ea insdsi, dacd nu incalcd drepturile si libertdtile altora, ordinea
publicd sau bunele moravuri”.

2. Tehnicile de reproducere umani nu sunt clar prevazute.
Astfel, art. 2 lit. b) se referd expres numai la doud tehnici, art. 8
enumerd limitativ 3 dintre acestea — inseminarea artificiald,
fecundarea in vitro, transferul de embrioni — fard a include insa
fertilizarea in vitro care este definiti in art. 2 lit. i) ca fiind o tehnica
de reproducere.

3. Conceptul de ,;mamd purtdtoare” este reglementat confuz.
Astfel, conform lit. d) a art. 2, mama purtitoare este numai ,femeia
dintr-un cuplu infertil”, in timp ce la lLit. j) se face referire la
..inseminarea unei femei strdine cuplului’.

4. In cadrul Capitolului II, ,Reproducerea umand asistatd
medical”, ca observatie generald, apreciem céd nu existd o succesiune
riguroasi a etapelor procedurii, in functie de criterii logice si
functionale.

Ca exemplu, art. 4 si 5 fac referire la conditiile care trebuie
indeplinite pentru a avea acces la tehnicile de reproducere umana
asistatd medical, cum ar fi ,,consimfdmdntul prealabil la transferul de
embrioni sau la inseminarea artificiald”. In art. 15 se face referire la
consimtimantul scris al partenerilor, dar numai in cazul insemindrii
artificiale sau fertilizdrii in vitro, precum si la acordarea unui termen
de gandire care s permiti partenerilor ,,sd confirme sau s isi retragd
consimtamdntul in prezenta unui reprezentant legal, notar sau
Judecdtor”.

De asemenea, ne exprimiam rezerve cu privire la instituirea unei
proceduri de retragere a consimtimantului in fata unui judecitor sau a
unui reprezentant legal. Mention&m ci in acest ultim caz nici nu se
precizeazi persoana despre al cirei reprezentant legal este vorba.



Trebuie mentionat si faptul ca in cazul insemindrii in vitro, sunt
previzute alte dispozitii referitoare la retragerea consimtdmantului,
care nu sunt corelate intre ele — art. 15 alin. (5), art. 19 alin. (1) si
(2). Art. 15 alin. (5) prevede ci unul dintre parteneri isi poate retrage
consimtamantul in scris in fata medicului care practicd operatiile de
procreatie artificiald, in timp ce art. 19 prevede ca femeia cireia
urmeazi si i se implanteze embrionul 1isi poate retrage
consimtimantul oricdnd, fard a fi consacratd obligativitatea formei
SCTiS€.

Potrivit dispozitiilor art. 15 alin. (4), consimtdméntul este fard
efect in situatia unei separiri a partenerilor, intervenite anterior
procedurilor medicale. In schimb, alin. (2) al art. 19 prevede cd
partenerii au posibilitatea de a-gi retrage consimfiméntul inaintea
efectudirii operatiilor de implantare pentru a evita situatiile in care
angajamentul partenerilor nu mai exista.

In ceea ce priveste forma consimtdmantului, apreciem cd trebuie
avutd in vedere asigurarea compatibilitatii intre aceastd reglementare
speciald si dispozitiile din Legea nr. 287/2009, care prevad referitor la
acest aspect obligativitatea consimtiméntului prealabil al parintilor
»in fata unui notar public, care sd le explice, in mod expres,
consecingele actului lor cu privire la filiatie”.

5. Din cuprinsul art. 5 nu rezultd posibilitatea celor a céror
cerere a fost respinsid de a contesta decizia echipei medicale. Cu
privire la acest aspect, Curtea Constitutionala a refinut ci se incalcd
dispozitiile art. 21 i 26 din Constitutie ,.in mdsura in care nu este
instituit un organism de specialitate, cu atributii de control, care sa
poatd fi sesizat de solicitantii a cdror cerere a fost respinsd”

(Decizia nr. 418/2005).

6. Apreciem ci dispozitiile alin. (2) al art. 6 pot da nastere unor
confuzii in ceea ce priveste obligatia medicului de a solicita acordul
prealabil al donatorului anterior inceperii procedurii. Astfel, in cazul
,dondrii de gameti”, donatorul semneazd un contract prin care
.doneazd sperma unui centru de inseminare, acceptind fecundarea
unei femei, care nu ii este partenerd de viatd”. Consideram ca intr-o
astfel de situatie, solicitarea acordului prealabil al donatorului anterior
inceperii procedurilor medicale nu ar mai fi necesard, deoarece
consimtimantul acestuia este dat prin insusi contractul de ,,donatie”.
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7. Apreciem ca fiind inaplicabilad reglementarea cuprinsd in
art. 7. Astfel, alin. (1) enumerd activititile care sunt interzise in
., domeniul reproducerii umane asistate medical ”. Conform alin. (2),
daci aceste activititi constituie infractiuni sau modalititi de savérsire
a infractiunilor, acestea vor fi sanctionate ca atare. in opinia noastra,
articolul nu este redactat intr-o forma care si indeplineascé cerintele
de predictibilitate ale unei dispozitii cu caracter penal. Astfel, faptele
a caror sanctionare se doreste, nu sunt clar conturate (de exemplu, la
lit. b a alin. (1)) se face referire la ,lipsa autorizatiilor necesare”,
autorizatii despre care nu se face vorbire in cuprinsul legii, sau la
lit. 1) ce prevede nedepistarea eventualelor boli transmisibile sau
infectioase), iar regimul sanctionator este vag. Ca exemplu, nu este
clar cum vor fi sanctionate faptele prevazute la art. 7 alin. (1) in
situatia in care nu indeplinesc conditiile pentru a fi infractiuni.

Existi si o necorelare cu dispozitille din finalul legii
(Capitolul I ,Sanctiuni”) unde se revine asupra regimului
sanctionator al faptelor enumerate la art. 7 alin. (1), prevazandu-se ca
acestea constituie infractiuni pedepsite cu inchisoare de la 6 luni la
2 ani.

8. In ceea ce priveste modul de stabilire al filiatiei apreciem ci
solutiile stabilite de art. 14 nu pot fi acceptate.

Astfel, alin. (2) prevede faptul cd numai copilului nédscut in
urma insemindrii artificiale conjugale i se recunosc aceleasi drepturi
ca celui ndscut prin reproducere naturald. Astfel, se deduce ci, in
cazul insemindrii de la un tert donator, tatil nu are aceleasi drepturi si
obligatii fatd de copilul conceput pe cii artificiale ca cele pe care le
are fatd de un copil conceput natural. O astfel de interpretare are, in
opinia noastrd, un profund caracter discriminatoriu.

In ceea ce priveste stabilirea filiatiei prin ,simpla declaratie a
partenerilor sau a partenerului asistat”, apreciem cd existd o
contradictie cu dispozitiile din Codul Familiei, conform cérora filiatia
fatd de mama se stabileste prin simplul fapt al nasterii. De asemenea,
apreciem ci trebuie asigurati corelarea cu dispozitiile art. 443 din
Legea nr. 287/2009, care prevede ci paternitatea copilului poate fi
tigiduitd numai de sotul mamei, daci nu a consimfit la reproducerea
umana asistati medical cu ajutorul unui tert donator.



9. Capitolul IV, ,Dispozitii finale”, este lacunar in opinia
noastrd. Astfel, se prevede infiintarea ,,Auforitatii pentru
supravegherea reproducerii umane asistate medical”, organ al carui
rol nu este circumstantiat in niciun fel prin raportare la dispoziitiile
legii.

in plus, nu se face nicio referire la modalititile de infiinfare $i
desfigsurare a activitifilor unititilor medicale care asigurd
reproducerea umana.

I1I1. Punctul de vedere al Guvernului

Avand in vedere considerentele mentionate, Guvernul nu
sustine adoptarea acestei propuneri legislative in forma
prezentata.

Cu stima,

Domnului senator Mircea Dan GEOANA

Presedintele Senatului





